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ABSTRAK
Latar belakang. Gangguan jiwa adalah suatu perubahan pada fungsi jiwa yang menyebabkan adanya gangguan pada fungsi jiwa, yang menimbulkan penderitaan pada individu dan atau hambatan dalam melaksanakan peran sosial. Tujuan. Studi ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas terapi musik klasik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa dengan Mencari persamaan, kelebihan dan kekurangan penelitian dengan literature review. Metode. Penelitian ini menggunakan Literature Review (tinjauan literatur) dengan cara melakukan pencarian perpustakaan menggunakan mesin pencari basis data jurnal internet. Basis data yang digunakan dipenelitian ini adalah Google Cendikia. Hasil. Lima jurnal menyatakan bahwa adanya perbedaan yang signifikan terhadap pemberian terapi musik pada pasien, sehingga mengurangi frekuensi halusinasi. Kesimpulan. Dari jurnal yang telah direview efektivitas terapi musik berada dalam kategori baik dan terbukti memberikan efektivitas yang baik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa.
Kata kunci : Terapi musik klasik, halusinasi pendengaran

ABSTRACK
Background. Mental disorder is a change in mental function that causes interference with mental function, which causes suffering to individuals and / or obstacles in carrying out social roles. Aim. This study aims to determine the effectiveness of classical music therapy on auditory hallucinations in patients with mental disorders by finding similarities, strengths and weaknesses of research with a literature review. Method. This study uses Literature Review by conducting a library search using an internet journal database search engine. The database used in this study is Google Scholar. Results. Five journals state that there are significant differences in the delivery of music therapy to patients, thereby reducing the frequency of hallucinations. Conclusion. From the reviewed journals the effectiveness of music therapy is in the good category and is proven to provide good effectiveness in hearing hallucinations in psychiatric patients.

Keywords: Classical music therapy, auditory hallucinations
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BAB I

PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Gangguan jiwa adalah suatu perubahan pada fungsi jiwa yang menyebabkan adanya gangguan pada fungsi jiwa, yang menimbulkan penderitaan pada individu dan atau hambatan dalam melaksanakan peran sosial (Keliat dkk,2012).Gangguan jiwa juga merupakan salah satu penyakit yang mempunyai kecenderungan untuk menjadi kronis dan sering disertai dengan adanya penurunan fungsi (disability) dibidang pekerjaan, hubungan sosial dan kemampuan merawat diri sehingga cenderung menggantungkan sebagai aspek kehidupannya pada lingkungan sekitar (Keliat dkk,2005).


Keliat,dkk (2011) menyatakan penderita gangguan jiwa akan mengalami gejala gangguan realitas seperti waham dan halusinasi. Halusinasi adalah perasaan tanpa adanya suatu rangsangan (objek) yang jelas dari luar diri klien terhadap panca indera pada saat klien dalam keadaan sadar atau bangun (Azizah, 2011). Halusinasi terbagi dalam 5 jenis, yaitu halusinasi penglihatan, halusinasi penghidu, halusinasi pengecapan, halusinasi perabaan, dan halusinasi pendengaran (Keliat dkk,2012).
Halusinasi pendengaran adalah halusinasi yang paling sering dialami oleh penderita gangguan mental, misalnya mendengar suara melengking, mendesir, bising, dan dalam bentuk kata-kata atau kalimat. Individu merasa suara itu tertuju padanya, sehingga penderita sering terlihat bertengkar atau berbicara dengan suara yang didengarnya (Baihaqi,2005).
Data WHO (2016) menunjukkan, terdapat sekitar 35 juta orang terkena depresi, 60 juta orang terkena bipolar, 21 juta terkena skizofrenia (Hari Kesehatan Jiwa Indonesia, 2016). Prevalensi skizofrenia ditemukan 7 per 1000 orang dewasa dan terbanyak usia 15-35 tahun (Hidayat,2005). Dari seluruh skizofrenia, 70% diantaranya mengalami halusinasi (Purba dkk,2009). 

Riskesdas 2018 oleh Badan Penelitian dan Pengembangan Kementerian Kesehatan (Kemenkes) dilakukan pada 300.000 sampel rumah tangga (1.2 juta jiwa) di 34 provinsi, 416 kabupaten, dan 98 kota. Dari sejumlah data dan informasi kesehatan, poin tentang gangguan jiwa mengungkap peningkatan proporsi cukup signifikan. Sebab, jika dibandingkan dengan Riskesdas 2013 naik dari 1.7 persen menjadi 7 persen.


Berdasarkan hasil Riskesdas 2018, prevalensi gangguan jiwa berat di Sumut 0,14 persen sedangkan proporsi rumah tangga yang pernah memasung anak gangguan jiwa berat ada 14 persen. Lalu, prevalensi gangguan mental emosional penduduk Indonesia umur diatas 15 tahun mencapai 11,6 persen.


Gangguan halusinasi dapat diatasi dengan terapi farmakologi dan nonfarmakologi (Keliat, Wiyono, & Susanti, 2011). Terapi nonfarmakologi lebih aman digunakan karena tidak menimbulkan efek samping seperti obatobatan, karena terapi nonfarmakologi menggunakan proses fisiologis (Zikria, 2012). Salah satu terapi nonfarmakologi yang efektif adalah mendengarkan musik. Musik memiliki kekuatan untuk mengobati penyakit dan meningkatkan kemampuan pikiran seseorang. Ketika musik diterapkan menjadi sebuah terapi, musik dapat meningkatkan, memulihkan, dan memelihara kesehatan fisik, mental, emosional, sosial dan spritual (Aldridge, 2008).  


Terapi musik merupakan salah satu bentuk dari teknik relaksasi yang bertujuan untuk mengurangi perilaku agresif, memberikan rasa tenang, sebagai pendidikan moral, mengendalikan emosi, pengembangan spiritual dan menyembuhkan gangguan psikologi. Terapi musik juga digunakan oleh psikolog maupun psikiater untuk mengatasi berbagai macam gangguan kejiwaan dan gangguan psikologis (Campbell,2010).


Musik klasik Mozart adalah musik klasik yang muncul 250 tahun yang lalu. Diciptakan oleh Wolgang Amadeus Mozart. Musik klasik Mozart memberikan ketenangan, memperbaiki persepsi spasial dan memungkinkan pasien untuk berkomunikasi baik dengan hati maupun pikiran. Musik klasik Mozart juga memliki irama, melodi, dan frekuensi tinggi yang dapat merangsang dan menguatkan kekuatan yang membebaskan, mengobati dan menyembuhkan (Satiadarma,M.P,2002)


Banyak penulis yang mengkaji tentang pengaruh musik terutama musik klasik sebagai media penyembuhan dan peningkatan kualitas individu atau kelompok. Hal ini dapat memberikan gambaran adanya hubungan antara musik dengan respon seseorang yang sebenarnya tidak jauh dari hubungan emosi antar musik dan pendengar (Djohan,2005).


Pada penelitian yang dilakukan oleh Wuri Try Wijayanto dan Marisca Agustina yang berjudul efektivitas pemberian terapi musik klasik terhadap penurunan tanda dan gejala halusinasi hasilnya yaitu ada efektivitas antara pemberian terapi musik klasik terhadap penurunan tanda dan gejala pada pasien halusinasi pendengaran di ruang rawat inap Elang, Merak dan Perkutut RS jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta dengan presentase kurang dari sama dengan 40 tahun sebanyak 22 (73,3%) responden. tingkat pendidikan responden terbanyak adalah SD yaitu 17 (56,7%) responden . status perkawinan responden terbanyak adalah menikah yaitu 18 (60,0%) responden

Pada penelitian  yang dilakukan Rafina, Jumain dan Sri yang berjudul efektivitas musik klasik terhadap penurunan tingkat halusinasi pada pasien halusinasi dengar di RSJ Tampan Provinsi Riau bahwa adanya penurunan tingkat halusinasi pada kelompok eksperimen yang telah diberikan terapi musik klasik. Karakteristik pendidikan terakhir responden kelompok eksperimen sebagian besar adalah SMP yaitu 8 orang (47,1%), dewasa awal yaitu 18-40 tahun (73,5%).  23 orang responden dari 34 orang responden berjenis kelamin laki-laki dengan presentase 67,6% orang responden lainnya berjenis kelamin perempuan dengan presentase 32,4%.

Berdasarkan latar belakang dan data kasus gangguan jiwa semakin meningkat setiap tahunnya maka peneliti tertarik untuk meneliti tentang efektivitas musik klasik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa.  

B. Rumusan Masalah

Data tingginya angka kasus pasien halusinasi pendengaran peneliti merumuskan masalah penelitian sejauh mana efektivitas terapi musik klasik terhadap halusinasi pasien.

C. Tujuan Penelitian
Studi ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas terapi musik klasik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa dengan Mencari persamaan, kelebihan dan kekurangan penelitian dengan literature review.
D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Institusi Pendidikan
Menjadi media informasi dan masukan terutama tentang efektivitas terapi musik klasik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa.
2. Bagi Peneliti

Diharapkan dapat dijadikan sebagai tambahan pengetahuan dan pengalaman serta wawasan ilmiah dibidang penelitian keperawatan.
BAB II

TINJAUAN PUSTAKA
A. Terapi Musik  klasik
1. Defenisi 
Terapi musik terdiri dari dua kata yaitu “terapi” dan “musik” . kata “terapi berkaitan dengan serangkaian upaya yang dirancang untuk membantu atau menolong orang. Biasanya kata tersebut digunakan dalam konteks masalah fisik atau mental. Dalam kehidupan sehari-hari, terapi terjadi dalam berbagai bentuk. Misalnya para psikolog akan mendengar dan berbicara dengan klien melalui tahapan konseling yang kadang-kadang perlu disertai terapi, ahli nutrisi akan mengajarkan tentang asupan nutrisi yang tepat, ahli fisoterapi akan memberikan berbagai latihan fisik untuk mengembalikan fungsi otot tertentu. Aeorang terapis musik akan menggunakan musik dan aktivitas musik untuk memfasilitasi proses terapi dalam membantu kliennya. 

Kata “musik” dalam “terapi musik” digunakan untuk menjelaskan media yang digunakan secara khusus dalam rangkaian terapi. Berbeda dengan berbagai terapi dalam lingkup psikologi yang justru mendorong klien untuk bercerita tentang permasalahannya, terapi musik adalah terapi yang bersifat nonverbal. Dengan bantuan musik, pikiran klien dibiarkan untuk mengembara, baik untuk mengenang hal-hal yang membahagiakan, membayangkan ketakutak-ketakutan yang dirasakan, mengangankan hal-hal yang diimpikan dan dicita-citakan, atau langsung mencoba menguraikan permasalahan yang ia hadapi.

Musik klasik Mozart adalah musik klasik yang muncul 250 tahun yang lalu. Diciptakan oleh Wolgang Amadeus Mozart. Musik klasik Mozart memberikan ketenangan, memperbaiki persepsi spasial dan memungkinkan pasien untuk berkomunikasi baik dengan hati maupun pikiran. Musik klasik Mozart juga memliki irama, melodi, dan frekuensi tinggi yang dapat merangsang dan menguatkan kekuatan yang membebaskan, mengobati dan menyembuhkan (Satiadarma,M.P,2002)

Djohan (2003) mencatat bahwa dengan bantuan alat musik, klien juga didorong untuk berinteraksi, berimprovisasi, mendengarkan, atau aktif bermain musik. Tanpa harus mengucapkan kata-kata, misalnya klien dapat mengekspresikan kemarahannya dengan berimprovisasi di alat musik pada penderita.

Manurut AMTA, 1997 Terapi musik adalah suatu profesi dibidang kesehatan yang menggunakan musik dan aktivitas musik untuk mengatasi berbagai masalah dalam aspek fisik, psikologis, kognitif dan kebutuhan sosial individu yang mengalami cacat fisik.
2. Peran musik

Peran musik dalam terapi musik tentunya bukan seperti obat yang dengan segera menghilangkan rasa sakit. Musik juga tidak dengan segera mengatasi sumber penyakit. Sebagai contoh, bila kita memperdengarkan sebuah rekaman musik kepada penderita gangguan halusinasi pendengaran, mungkin saja mereka dapat menikmati musiknya atau dapat merasakan perubahan suasana hati, namun sifatnya hanya sementara. Hasilnya mungkin akan berbeda jika mereka dilibatkan secara aktif dalam serangkaian aktivitas musik yang dirancang secara khusus. Secara perlahan-lahan dan bertahap, kesedihan-kesedihan mereka diatasi melalui perngembangan pengalaman musikal. Maka, efektivitas musik sebagai alat terapi akan terjadi jika terapi memiliki keterampilan yang memadai untuk menjadikan musik sebagai sarana yang tepat.

Di abad pertengahan, sejumlah asumsi teoritis seputar hubungan antara musik dan pengobatan mulai berkembang. Beberapa diantaranya adalah:

a) Teori bahwa tubuh manusia terdiri dari empat cairan tubuh. Maka kesehatan terjadi ketika ada keseimbangan diantara keempatnya, dan ketidakseimbangan dapat menyebabkan gangguan mental. Keseimbangan keempat cairan tubuh ini diyakini dapat dipengaruhi oleh vibrasi musik.

b) Musik memiliki khasiat dan potensi mempengaruhi pikiran manusia.

c) Kesadaran (pikiran) dapat meningkatkan atau mengganggu kesehatan, dan musik melalui pikiran, dengan mudah menembus dan mempengaruhi seseorang untuk mengikuti prinsip-prinsip tertentu.

Sejalan dengan datangnya peradaban, kepercayaan, dan penjelasan rasional terhadp pengobatan juga ikut berkembang. Pada zaman arab Kuno (sekitar 5.000 SM), para penyembuh menunjuk terapi musik sebagai obat jiwa dan nyanyian terapeutik menjadi bagian praktik kedokteran (Feder & Feder,1981).

Musik juga dikenal memiliki kekuatan khusus yang mampu melampaui pikiran, emosi dan kesehatan fisik dalam masyarakat Yunani Kuno. Penggunaan musik untuk mengobati gangguan halusinasi pendengaran merefleksikan kepercayaan bahwa musik dapat secara langsung mempengaruhi emosi dan mengembangkan karakter tertentu. Orang-orang terkenal zaman Yunani Kuno sperti, Aristoteles menghargai musik sebagai katarsis emosi; Plato menyebut musik sebagai obat jiwa; dan Caelius Aurelianus yang anti-diskriminasi, menggunakan musik untuk melawan gangguan-gangguan kejiwaan.

Beberapa hasil penelitian menunjukkan bahwa efek biologis dari suara dan musik dapat mengakibatkan:

· Energi otot akan meningkat atau menurun terkait dengan stimuli irama

· Tarikan napas dapat menjadi berubah secara teratur

· Timbulnya berbagai efek nadi nadi, tekanan darah dan fungsi endokrin

· Berkurangnya stimulus sensorik dalam berbagai tahapan

· Kelelahan berkurang 

· Perubahan yang meningkatkan elekrisitas tubuh

· Perubahan pada metabolisme dan biosintesis pada berbagai proses enzim

B. Halusinasi
1. Defenisi Halusinasi
Halusinasi merupakan gangguan atau perubahan persepsi dimana pasien mempersepsikan sesuatu yang sebenarnya tidak terjadi. Suatu penerapan panca indera tanpa ada rangsangan dari luar. Suatu penghayatan yang dialami suatu persepsi melalui panca indra tanpa stimulus eksteren : persepsi palsu (Maramis,2005)

Halusinasi juga merupakan hilangnya kemampuan manusia dalam membedakan rangsangan internal (pikiran) dan rangsangan eksternal (dunia luar). Klien memberi persepsi atau pendapat tentang lingkungan tanpa ada objek atau rangsangan yang nyata. Sebagai contoh klien mengatakan mendengar suara padahal tidak ada orang yang berbicara (Kusumawati dkk,2011)


2. jenis-jenis halusinasi
Halusinasi terdiri dari beberapa jenis, dengan karakteristik tertentu, diantaranya yaitu :

a. Halusinasi pendengaran (akustik, auditorik): gangguan stimulus dimana pasien mendengar suara-suara terutama suara-suara orang. Biasanya pasien mendangar suara orang yang sedang membicarakan apa yang sedang dipikirkannya dan memerintah untuk melakukan sesuatu. 

b. Halusinasi penglihatan (Visual): Stimulus visual dalam bentuk beragam seperti bentuk pancaran cahaya, gambaran geometrik, gambar kartun dan/atau panorama yang luas dan kompleks. Bayangkan bias bisa menyenangkan dan menakutkan

c. Halusinasi penghidu (Olfaktori): Gangguan stimulus pada penghidu, yang ditandai dengan adanya bau busuk, amis dan bau yang menjijikkan seperti: darah, urine atau feses. Kadang-kadang terhidu bau harum. Biasanya berhubungan dengan stroke, tumor, kejang dan dementia.

d. Halusinasi peraba (taktil, kinaestatik): Gangguan stimulus yang ditandai dengan adanya rasa sakit atau tidak enak tanpa stimulus yang terlihat. Contoh: merasakan sensai listrik datang dari tanah, benda mati atau orang lain.

e. Halusinasi pengecap (gustatorik): Gangguan stimulus yang  ditandai dengan merasakan sesuatu yang busuk, amis dan menjijikkan

f. Halusinasi sinestetik: Gangguan stimulus yang ditandai dengan merasakan fungsi tubuh seperti darah mengalir melalui vena atau arteri, makanan dicerna atau pembentukan urine. (Yosep Iyus,2007)
3. Fase-fase dalam halusinasi
Tahapan terjadinya halusinasi terdiri dari 4 fase menurut Stuart dan Laraira (2001) dan setiap fase memiliki karakteristik yang berbeda yaitu 
a. Fase I 

Fase mengalami perasaan yang mendalam seperti ansietas, kesepian, rasa bersalah dan takut serta mencoba untuk berfokus pada pikiran yang menyenangkan untuk meredakan ansietas. Disini pasien tersenyum atau tertawa yang tidak sesuai, menggerakkan lidah tanpa suara, pergerakan mata yang cepat, diam dan asyik sendiri.

b. Fase II 

Pengalaman sensori menjijikkan dan menakutkan. Pasien mulai lepas kendali dan mungkin mencoba untuk mengambil jarak darinya dengan sumber yang dipersepsikan. Disini terjadi peningkatan tanda-tanda sistem saraf otonom akibat ansietas seperti peningkatan tanda-tanda vital (denyut jantung, pernapasan dan tekanan darah), asyik dengan pengalaman sensoro dan kehilangan kemampuan untuk membedakan halusinasi dengan realita.

c. Fase III

Pasien berhenti menghentikan perlawanan terhadap halusinasi dan menyerah pada halusinasi tersebut. Disini pasien sukar berhubungan dengan orang lain, berkeringat, tremor, tidak mampu mematuhi perintah dari orang lain dan berada dalam kondisi yang sangat menegangkan terutama jika akan berhubungan dengan orang lain.

d. Fase Iv

Pengalaman  sensori menjadi mengancam jika pasien mengikuti perintah halusinasi. Di sini terjadi perilaku kekerasan, agitasi, menarik diri, tidak mampu berespon terhadap perintah yang kompleks dan tidak mampu berespon lebih dari 1 orang. Kondisi pasien sangan membahayakan.
4. Tanda dan Gejala

       Menurut Hamid yang dikutip oleh Jallo (2008), dan menurut Keliat dikutip oleh Syahbana (2009) perilaku pasien yang berkaitan dengan halusinasi adalah sebagai berikut: 

1. Bicara, senyum, dan ketawa sendiri, 

2. Menggerakkan bibir tanpa suara, pergerakan mata yang cepat, dan respon verbal yang lambat,
3. menarik diri dari orang lain, dan berusaha untuk menghindari diri dari orang lain,

4. tidak dapat membedakan antara keadaan nyata dan keadaan yang tidak nyata,

5. terjadi peningkatan denyut jantung, pernapasan dan tekanan darah,

6. perhatian dengan lingkungan yang kurang atau hanya beberapa detik dan berkonsentrasi dengan pengalaman sensorinya,

7. curiga, bermusuhan, merusak diri (diri sendiri, orang lain dan lingkungannya) dan takut,

8. sulit berhubungan dengan orang lain,

9. ekspresi muka tegang, mudah tersinggung, jengkel dan marah,

10. tidak mampu mengikuti perintah dari perawat,

11. tampak tremor dan berkeringat, dan perilaku panik.

5. Akibat
Akibat dari halusinasi adalah resiko menciderai diri, orang lain dan lingkungan. Ini diakibatkan karena pasien berada dibawah halusinasinya yang meminta dia untuk melakukan sesuatu hal diluar kesadarannya (Prabowo, eko, 2018)

6. Mekanisme Koping
a. Regresi: menjadi malas beraktifitas sehari-hari

b. Proyeksi: menjelaskan perubahan suatu persepsi dengan berusaha untuk mengalihkan tanggung jawab kepada orang lain.

c. menarik diri: sulit mempercayai orang lain dan asyik dengan stimulus internal.
C. Konsep Karakteristik

a. Usia


Menurut Elisabeth BH yang dikutip Nursalam (2003). Usia adalah umur individu yang terhitung mulai saat dilahirkan sampai berulang tahun. Sedangkan menurut Hucklok (1998) semakin cukup umur, tingkat kematangan dan kekuatan seseorang akan lebih matang dalam berpikir dan bekerja. Dari segi kepercayaan masyarakat seseorang yang lebih dewasa dipercaya dari orang yang belum tinggi kedewasaannya. Hal ini akan sebagai dari pengalaman dan kematangan jiwa. (A. Wawan dan Dewi M,2019)
b. Jenis kelamin


jenis kelamin adalah pensifatan atau pembagian jenis kelamin manusia ditentukan. Misalnya jenis kelamin laki-laki adalah manusia yang memiliki ciri-ciri : mempunyai penis dan memproduksi sperma sedangkan perempuan memiliki alat reproduksi seperti rahim dan saluran untuk melahirkan, memproduksi sel telur, memiliki vagina, dan mempunyai alat untuk menyusui. Alat-alat tersebut secara biologis melekat dan tidak bisa dipertukarkan antara laki-laki dan perempuan secara permanen tidak berubah dan merupakan ketentuan Tuhan atau kodrat.


Variabel independen dalam penelitian ini adalah halusinasi pendengaran, variabel dependen terapi musik klasik. 

D. Hipotesis
H[image: image4.png]


 :ada efektivitas terapi musik klasik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa
BAB III

METODE PENELITIAN
1. Jenis penelitian
Penelitian yang digunakan adalah analitik  dengan jenis penelitian quasi eksperimen ( eksperimen semu) dan rancangan yang digunakan adalah “Pre-Test dan Post-Test Only Group Design” tanpa Replikasi.Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui perubahan tingkat depresi sebelum dan sesudah diberikan terapi musik klasik terhadap halusinasi pendengan terhadap pasien gangguan jiwa. Peneliti dapat mencari dan menjelaskan suatu hubungan berdasarkan teori yang sudah ada.
2. Desain penelitian


Penelitian ini adalah penelitian menggunakan studi literatur, penelitian studi literatur adalah sebuah proses atau aktivitas mengumpulkan data dari berbagai literatur seperti buku dan jurnal untuk membandingkan hasil-hasil penelitian yang satu dengan yang lain (Manzilati,2017). Tujuan penelitian studi literatur ini adalah untuk mendapatkan landasan teori yang bisa mendukung pemecahan masalah yang sedang diteliti dan mengungkapkan berbagai teori-teori yang relavan dengan kasus, lebih khusus dalam penelitian ini peneliti mengkaji 
3. Pengumpulan Data 

Data yang digunakan merupakan data sekunder yang berasal dari textbook, jurnal, artikel ilmiah, literatur review yang berisi tentang konsep yang teliti. Jurnal diambil dari google scholar.
4. analisa data 


Penelitian berkaitan dengan karakteristik pasien halusinasi pendengaran dari yang paling relavan, relavan dan cukup relavan atau dengan cara melihat tahun penelitian yaitu 10 tahun terakhir.



Kemudian membaca abstrak dari setiap penelitian terlebih dahulu untuk memberikan penilaian apakah permasalahan yang dibahas sesuai dengan apa yang akan dipecahkan dalam penelitian. Mencatat bagian-bagian penting dan relavan dengan permasalahan peneliti hendaknya juga mencatat sumber informasi dan mencantumkan di daftar pustaka, jika informasi tersebut berasal dari idea atau hasil penelitian orang lain. 
BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Hasil Jurnal
	No.
	Judul/Tahun
	Peneliti
	Tujuan
	Populasi/Sampel
	Metode Penelitian
	Hasil

	1.
	Efektivitas terapi musik klasik terhadap penurunan tingkat halusinasi pada pasien halusinasi  dengar di RSJ Tampan Provinsi Riau
	Rafina Damayanti, dkk
	Untuk mengetahui efektivitas terapi musik klasik terhadap penurunan tingkat halusinasi pada pasien halusinasi pada pasien halusinasi dengar di RSJ Tampan Provinsi Riau
	Sampel penelitian ini adalah 34 orang yang dibagi menjadi 17 orang sebagai kelompok eksperimen dan 17 orang sebagai kelompok kontrol dengan menggunakan teknik purposive sampling.
	Penelitian ini menggunakan desain eksperimen quasy dengan desain pretest-posttest dengan kelompok kontrol yang dibagi menjadi kelompok eksperimen dan kelompok kontrol. 

	Hasil penelitian menunjukkan ada yang signifikan

tingkat kontras halusinasi setelah diberikan intervensi antara kelompok eksperimen dan kelompok kontrol dengan nilai p 0,000 (<0,05). Kesimpulannya tingkat halusinasi kelompok eksperimen lebih rendah daripada kelompok kontrol setelah diberikan intervensi. Hasilnya diharapkan terapi musik menjadi salah satu intervensi keperawatan untuk menurunkan tingkat halusinasi dengan pendengaran halusinasi.


	2. 
	Penurunan kecemasan pada pasien skizofrenia di RSJ menggunakan terapi musik 


	Wachidah Yuniartika, dkk


	Mengetahui efektifitas terapi musik pada pasien skizofrenia sebagai alat mengurangi kecemasan
	Populasi penelitian pasien Skizofrenia tanpa komplikasi berjumlah 42 di RSJD Surakarta berjenis kelamin laki-laki
	penelitian ini adalah kuantitatif dengan metode quasi experiment dengan  pretestpostest with control group.


	Hasil penelitian pada kelompok intervensi kecemasan sebelum intervensi berada dalam kategori kecemasan ringan dengan nilai rata-rata 18.05, setelah diberikan terapi musik terdapat penurunan kecemasan dengan nilai rata-rata 10.32 dalam katagori tidak cemas dengan selisih penurunan 7.73 dan P value 0.001. Sedangkan pada kelompok kontrol P value 0.162.  Kesimpulan : Pemberian terapi musik efektif menurunkan kecemasan secara bermakna.

	3. 
	Efektivitas Terapi Musik Klasik Terhadap Penurunan Tanda dan Gejala pada Pasien Halusinasi Pendengaran
	Wuri Try Wijayant &

Marisca Agustina

	Tujuan penelitian ini untuk mengetahui efektivitas terapi musik klasik terhadap penurunan tanda dan gejala halusinasi pendengaran.
	Total populasi dengan sampel 30 responden di RS Jiwa dr. Soeharto Heerdjan Jakarta.
	Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif menggunakan rancangan quasi eksperimen dengan disain penelitian pre and post test without control.
	Hasil analisa statistik menggunakan uji paired t test menunjukkan p value sebesar 0,000 artinya terdapat efektivitas pemberian terapi musik klasik terhadap penurunan tanda dan gejala halusinasi pendengaran. Saran bagi keluarga pasien yang mengalami halusinasi pendengaran untuk dapat mengaplikasikan terapi musik klasik dengan bantuan tenaga kesehatan untuk mengurangi tanda dan gejala halusinasi pendengaran. 



	4. 
	Pengaruh terapi musik klasik mozart terhadap kemampuan mengontrol halusinasi pada pasien halusinasi di RSJ Dr. Amino Gondoh Utomo Provinsi Jawa Tengah


	Hira Puspaningrum, dkk
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh musik klasik Mozart terhadap kemampuan mengontrol halusinasi pada pasien halusinasi di RSJ Dr. Amino Gondohutomo Provinsi Jawa Tengah.
	Jumlah sampel ada 54 responden dengan teknik purposive sampling.
	Desain penelitian ini adalah quasi exsperiment one group pre test-post test design.
	Hasil jenis kelamin terbanyak adalah laki-laki sebanyak 30 responden, hasil pendidikan responden paling banyak adalah SLTA dengan jumlah 18 responden, hasil pekerjaan responden paling banyak adalah wiraswasta/pedagang dengan jumlah 20 responden. Data penelitian analisis bivariate dengan uji Wilcoxon didapatkan hasil nilai p-value = 0.000, sehingga dapat disimpulkan terapi musik klasik Mozart berpengaruh terhadap kemampuan mengontrol halusinasi pada pasien halusinasi di RSJ Dr. Amino Gondohutomo Provinsi Jawa Tengah.

	5. 
	efektivitas terapi aktivitas kelompok stimulasi persepsi halusinasi terhadap penurunan kecemasan klien halusinasi pendengaran di ruang sakura RSUD banyumas
	Januarti Isnaeni, dkk
	Tujuan penelitian adalah untuk mengetahui efektivitas terapi aktivitas kelompok persepsi stimulasi halusinasi dalam mengurangi klien halusinasi pendengaran di bangsal Sakura RSUD Banyumas
	Sampel menggunakan purposive sampling dengan 30 halusinasi pendengaran klien sebagai responden
	Penelitian ini menggunakan komparatif dengan desain eksperimen semu: tidak setara desain kelompok kontrol
	Data dianalisis menggunakan distribusi frekuensi dan uji t berpasangan. Berdasarkan uji t berpasangan menunjukkan bahwa nilai t pada: 6,859 dengan nilai p 0,000 yang lebih kecil dari alpha: 0,05 yang berarti hipotesis penelitian diterima. Terapi aktivitas kelompok persepsi stimulasi halusinasi dipengaruhi dengan penurunan pendengaran

kecemasan klien halusinasi di RSUD Banyumas.



Tabel 1 Ringkasan Isi Jurnal
B. Pembahasan 
Sampel yang digunakan dari 5 literatur yang telah di review pada pasien halusinasi dengan teknik pengambilan sampel antara lain : empat studi menggunakan purposive sampling (Rafina,dkk,2014; Wachidah,dkk,2017; Hira,dkk,2015; Januarti,2010) dan satu studi menggunakan total sampling (Wuri,dkk,2017)


Dari 5 literatur yang telah di review, instrument yang digunakan untuk mengetahui perubahan halusinasi ialah satu penelitian menggunakan kuisioner (Wuri,dkk,2017) dan empat menggunakan observasi yang diamati langsung oleh peneliti (Rafina,dkk,2014; Wachidah,dkk,2017; Hira,dkk,2015; Januarti,2010).


Berdasarkan 5 literatur yang telah di review didapatkan bahwa dua studi menggunakan desain quasy eksperimen dengan desain pretest & posttest dengan kelopok kontrol (Rafina,dkk,2014; Wachidah,dkk,2017), satu studi menggunakan desain deskriftif kolerasi dengan pendekatan cross sectional (Wuri,dkk,2017) dan satu studi menggunakan desain quasy eksperimen dengan desain pretest & posttest tanpa kelopok kontrol (Hira,dkk,2017) dan satu menggunakan desain eksperimen semu.


Kelebihan dan kekurangan dari kelima jurnal yaitu, kelima penelitian menggunakan pretest dan postest sehingga hasil yang didapat lebih akurat karena terlihat perbedaan yang nyata dari sebelum di beri terapi dan sesudah diberi terapi. Di penelitian Rafina,dkk,2014 kelebihannya peneliti menjelaskan bagaimana melaksanakan terapi musik pada pasien yaitu selama lima kali dalam lima hari selama 10-15 menit sehingga hasil yang didapat lebih akurat. Dan cara pengambilan sampel dijelaskan sehingga pembaca lebih mudah mengerti, hanya saja kekurangannya peneliti tidak menyediakan abstrak dalam bahasa indonesia. Dalam penelitian Wachidah,dkk,2019 juga dijelaskan cara pelaksanaannya dengan cara pasien diminta tidur rebahan, rileks, tarik nafas dan hembuskan, setelah itu diminta mendengarkan music klasik, dengan cara music didengarkan syair dibaca dan dihayati. Setelah itu 2 minggu kemudian pasien dilakukan posttest. Sedangkan 3 jurnal lainnya tidak dijelaskan cara pelaksanaan terapinya sehingga pembaca tidak mengetahui cara kerja terapi musik pada pasien. Di penelitian Wuri Try Wijayanto & Marisca Agustina,2017 tidak disertakan tempat penelitian di judul sehingga pembaca tidak mengetahui secara lengkap dari judulnya. Dalam Januarti Isnaeni,dkk,2010 dan Rafina,dkk,2014 tidak disediakan abstrak dalam bahasa indonesia sehingga pembaca sulit  memahaminya. Dan alangkah baiknya jika setiap jurnal hasil nya dibuat dapat bentuk diagram agar mempermudah pembaca untuk memahami hasilnya. 
BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN
A. kesimpulan

Dari lima jurnal tentang efektivitas terapi musik terhadap pasien gangguan jiwa dapat disimpulkan bahwa di indonesia angka kejadian pesien gangguan jiwa masih sangat tinggi. Dan dari lima jurnal tersebut hasil yang didapat bahwa ada perbedaan yang signifikan dari efek diberikan terapi musik klasik yang menyebabkan penurunan frekuensi halusinasi . karena efek musik dapat menenangkan pikiran pasien sehingga pikiran pasien lebih tenang dan rileks sehingga mengurang frekuensi halusinasi pasien.  Tak hanya halusinasi namun pada pasien gangguan jiwa, dan tidak ada efek sampingnya.
B. Saran

1. pelayanan Keperawatan


Hasil review literature ini merupakan masukan bagi pelayanan keperawatan Pasien Gangguan jiwa dan diharapkan dengan hasil penelitian ini pelayanan keperawatan dapat memberikan dan mengoptimalkan terapi aktivitas pasien menggunakan musik untuk penurunan frekuensi halusinasi pasien
2. Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan hasil review literature ini dapat ditambah kedalam kepustakaan tentang efektivitas terapi musik klasik terhadap halusinasi pendengaran pada pasien gangguan jiwa yang dapat digunakan sebagai materi tambahan dalam pendidikan keperawatan serta dapat dijadikan sebagai bahan acuan untuk mengembangkan penelitian mahasiswa keperawatan
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