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Peningkatan kasus masalah kesehatan mental semakin terasa, ini dipengaruhi oleh pola perilaku
atau kondisi psikologis individu yang mengakibatkan stres, disfungsi, dan penurunan kualitas
hidup. Tujuan studi kasus adalah mendeskripsikan implementasi terapi orientasi realita dengan
menggunakan metode terapi aktivitas kelompok pada pasien yang mengalami gangguan dalam
proses berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang. Penelitian ini
mengadopsi desain studi kasus, dengan melibatkan tiga pasien yang mengalami gangguan proses
pikir (delusi). Masalah yang diangkat adalah gangguan prose pikir (waham). Tindakan yang
diberikan adalah terapi orientasi realita dengan metode terapi aktivitas kelompok dengan tiga sesi
Sesi pertama mencakup orientasi terhadap orang, sesi kedua berfokus pada orientasi tempat, dan
sesi ketiga berkaitan dengan orientasi waktu. Sebelum diberikan tindakan asuhan keperawatan
didapatkan bahwa ketiga pasien merasa curiga dengan keluarganya bahwa dirinya akan dibunuh,
serta dirinya diguna-guna oleh tetangga sehingga dirinya saki, selain itu tampak kotor, kontak mata
kurang, sering menunduk, suka berbicara sendiri, tidak konsentrasi dan rambut acakan, pasien
merasa tampak kebingungan. Setelah dilakukan tindakan keperawatan bahwa pasien sudah mampu
ketiga pasien mampu mempraktekkan dan menerapkan kemampuan dalam orientasi orang,
orientasi, tempat dan orientasi waktu.
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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kasus gangguan jiwa semakin meningkat, yang dipengaruhi oleh pola perilaku atau kondisi
psikologis individu yang menyebabkan stres, disfungsi, dan penurunan kualitas hidup. Fenomena
ini menunjukkan adanya disfungsi psikologis, dan bukan disebabkan oleh penyimpangan sosial
atau konflik dengan masyarakat (Stuart, 2016). Penderita skizofrenia cenderung menunjukkan
gejala psikotik seperti delusi, yang ditandai oleh perasaan megalomania, dan halusinasi, yang
ditandai dengan mendengar suara yang tidak didengar oleh orang lain (Trevisan et al., 2020).

Berdasarkan informasi dari Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) pada tahun 2020, sekitar
17,8% populasi global menghadapi masalah kesehatan. Riskesdas (2020) melaporkan bahwa 9%
dari penduduk Indonesia mengalami gangguan kesehatan. Profil dari Dinas Kesehatan Jawa Timur
menunjukkan bahwa 0,79% dari total penduduk yang mencapai 47.561.817 mengalami gangguan
mental, sedangkan Profil Dinas Kesehatan Kota Malang melaporkan bahwa 0,19% dari
penduduknya mengalami masalah serupa. Pada tahun 2024, Puskesmas Bantur mencatat sekitar
126 individu dengan gangguan jiwa yang tersebar di lima desa binaan, dari 126 orang orang
tersebut diperoleh bahwa pasien yang mengalami halusinasi sebanyak 35 orang, waham 54 orang,

harga diri rendah 20 orang, resiko perilaku kekerasan 11 orang, dan isolasi sosial 6 orang.

Pada skizofrenia, masalah utama yang muncul adalah delusi. Delusi merupakan gangguan
proses berpikir yang ditandai oleh keyakinan yang tidak mencerminkan realitas dan tanpa bukti

yang jelas, tetapi tetap diyakini oleh penderita meskipun tidak dapat dibuktikan atau dipahami



(Prakasa & Milkhatun, 2020). Delusi seringkali berkembang dari imajinasi pribadi individu
sebagai cara untuk meningkatkan harga diri. Ada lima jenis utama delusi, yaitu delusi kebesaran,
delusi curiga, delusi keagamaan, delusi somatik, dan delusi nihilistik. Gejala delusi yang tampak
akan bergantung pada tipe delusi yang dialami oleh individu tersebut (Prakasa & Milkhatun,
2020).

Gangguan orientasi realitas, yang juga dikenal sebagai delusi, adalah kondisi yang
mempengaruhi cara berpikir dan dapat dikelola dengan pendekatan medis maupun keperawatan.
Salah satu metode perawatan yang efektif untuk menangani gangguan adalah proses pikir seperti
delusi pada pasien adalah melalui terapi orientasi realitas (TOR). Terapi orientasi realitas adalah
pendekatan dalam perawatan keperawatan yang efektif untuk menangani delusi dengan
mendorong pasien untuk kembali pada kenyataan, tanpa membenarkan atau menentang keyakinan
delusional mereka (Victoryna et al., 2020). Penelitian oleh Keliat (2019) juga mendukung bahwa
terapi orientasi realitas dapat memperbaiki fungsi perilaku. Pasien perlu diarahkan kembali pada
kenyataan dengan cara yang tidak mendukung atau membantah delusi mereka. Selama proses ini,
pasien mungkin menghadapi tantangan dari lingkungan terkait dengan pemikiran dan keyakinan
mereka yang tidak sesuai dengan kenyataan, yang dapat menimbulkan agresivitas. Agresi ini
sering kali disebabkan oleh intensitas delusi yang dialami pasien. Untuk mengelola perilaku agresif
pada pasien dengan delusi, salah satu strategi yang bisa diterapkan adalah pemberian perawatan
kejiwaan

Hasil dari studi pendahuluan yang dilakukan oleh penulis menunjukkan bahwa ketiga
pasien sering berbicara mengatakan bahwa dirinya diguna-guna oleh tetangga dan akan dibunuh,
selain itu pasien terlihat mondar-mandir dalam rumah, berbicara sendiri, saat diajak berkomunikasi

kontak mata kurang, sulit  berkonsentrasi, dan penampilan terlihat kotor. Dengan



mempertimbangkan uraian di atas, penulis memutuskan untuk melakukan penelitian kasus dengan
judul “implementasi terapi orientasi realita (TOR) pada pasien yang mengalami gangguan proses

pikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang”

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimanakah penerapan terapi orientasi realitas (TOR) pada pasien dengan gangguan

proses berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang.

1.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum
Menjelaskan penerapan terapi orientasi realitas (TOR) pada pasien yang mengalami

gangguan proses pikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mendeskripsikan pengkajian keperawatan pada pasien yang mengalami gangguan dalam
fungsi berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang.

2. Mendeskripsikan diagnosa keperawatan pada pasien yang mengalami gangguan dalam fungsi
berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang.

3. Mendeskripsikan rencana keperawatan pada pasien yang mengalami gangguan dalam fungsi
berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang.

4. Mendeskripsikan implementasi keperawatan pada pasien yang mengalami gangguan dalam

fungsi berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang.



5. Mendeskripsikan evaluasi keperawatan pada pasien yang mengalami gangguan dalam fungsi

berpikir (waham) diwilayah kerja Puskesmas Bantur Kabupaten Malang

1.4 Manfaat

1. Bagi Pasien
Diharapkan bahwa teknik yang telah diajarkan dapat diterapkan secara mandiri oleh pasien
untuk berpikir dengan lebih realistis dan mendukung pemeliharaan kesehatan mereka.

2. Bagi Keluarga
Diharapkan agar keluarga dapat memberikan dukungan moral, emosional, dan spiritual,
serta berkontribusi dalam penerapan perawatan mental untuk pasien yang mengalami
delusi kebesaran.

3. Bagi Puskesmas
Diharapkan informasi ini dapat berfungsi sebagai panduan dalam menangani atau
memberikan layanan kepada pasien yang menghadapi gangguan jiwa dengan masalah

proses berpikir (delusi).
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