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ABSTRAK 

 

 

Vitri M. Sibarani (032022098) 

 

Pengaruh Writing Therapy Terhadap Self Esteem Pada Pasien Skizofrenia Di 

Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025 

 

(vi + 119 + lampiran) 

 

 

Skizofrenia menyebabkan kemampuan fungsi diri yang memengaruhi penurunan 

pada self esteem. Masalah self esteem yang dialami pasien ditandai ketika pasien 

tidak lagi mampu menilai dirinya, ia merasa gagal dan tidak berharga layaknya 

sama dengan orang lain. Salah satu intervensi yang efektif dalam mengatasi 

masalah self esteem yaitu writing therapy, melalui menulis yang dilakukan dapat 

mengungkapkan rasa emosional dalam diri. Tujuan dari penelitian ini ialah untuk 

mengetahui pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia 

di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025. Penelitian ini 

menggunakan Pra experiment dengan metode kuantitatif one group pre-post test 

design. Populasi penelitian ini ialah 283 pasien dengan jumlah responden yang 

diambil sebanyak 12 responden dipilih melalui metode purposive sampling; 

pasien skizofrenia dan pasien rawat inap. Pengukuran self esteem dalam penelitian 

ini menggunakan instrument Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES). Hasil uji t-test 

dependen yang dilakukan yaitu p=0,01 (p < 0,05). Hasil tersebut menunjukkan 

adanya pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia. 

Disarankan untuk tetap mengembangkan intervensi writing therapy sebagai salah 

satu cara untuk mengatasi masalah low self esteem pada pasien skizofrenia. 

 

 

Kata kunci : writing therapy, self esteem, skizofrenia 

 

Referensi : 2018-2025  
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ABSTRACT 

     

 

Vitri M. Sibarani (032022098) 

 

The Effect of Writing Therapy on Self-Esteem in Schizophrenia Patients at 

Prof. Dr. M. Ildrem Mental Hospital, Medan, 2025 

 

(vii + 119 + attachment) 

 

Schizophrenia causes a decline in self-esteem due to impaired self-functioning. 

Patients experience self-esteem issues when they are no longer able to assess 

themselves, feel like failures, and feel worthless compared to others. One effective 

intervention in overcoming self-esteem problems is writing therapy, through 

which writing can express emotional feelings within oneself. The purpose of this 

study is to determine the effect of writing therapy on self-esteem in schizophrenia 

patients at Prof. Dr. M. Ildrem Mental Hospital in Medan. This study uses a pre-

experiment with a quantitative one-group pre-post test design. The study 

population consists of 283 patients, with 12 respondents selected through 

purposive sampling; schizophrenia patients and inpatients. Self-esteem is 

measured using the Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES). The results of the 

dependent t-test shows p=0.01 (p < 0.05). These results indicate that writing 

therapy has an effect on self-esteem in schizophrenia patients. It is recommended 

that writing therapy interventions continue to be developed as a way to overcome 

low self-esteem in schizophrenia patients. 

 

 

Keywords: writing therapy, self-esteem, schizophrenia 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Skizofrenia merupakan gangguan mental yang menunju gejala psikotik 

seperti gangguan suasana hati dapat berupa depresi, pikiran kacau (Nisaa et al., 

2022). Masalah dengan gangguan kesehatan jiwa menyebabkan penurunan 

kemampuan fungsi diri pada akhirnya memengaruhi kemampuan bersosialisasi 

dan menurunkan harga diri penderitanya (Mustofa & Wahyuni, 2024).  

Seseorang dengan skizofrenia sering mengalami kesulitan dalam 

membentuk dan mempertahankan makna hidup karena gangguan yang mereka 

alami dengan waktu yang lama dapat berdampak pada fungsi pikir dan emosi. Hal 

ini menyebabkan perasaan tidak berdaya dan kehilangan arah. Dalam kondisi ini, 

self esteem memainkan berperan dalam menentukan bagaimana mereka merespon 

tantangan kehidupan, terutama dalam hubungan sosial. Jika tingkat self esteem 

rendah, maka gejala skizofrenia bisa menjadi lebih buruk, resiko kekambuhan 

meningkat, dan durasi perawatan menjadi lebih lama (Anggoro, 2025). 

Masalah self esteem pada pasien skizofrenia sering muncul akibat 

pengalaman isolasi dan stigma sosial, yang menimbulkan perasaan tidak berguna 

dan menurunkan tingkat penghargaan terhadap diri sendiri. Individu yang 

memiliki harga diri rendah biasanya menunjukkan ciri-ciri seperti merasa ditolak, 

ragu terhadap diri sendiri, kehilangan martabat, serta kurang percaya diri dalam 

situasi yang membuatnya merasa tak berdaya. Mereka pun merasa terasing, tidak 

mendapatkan kasih sayang, dan kesulitan dalam menyampaikan maupun 
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mempertahankan pendapat, sehingga tidak mampu menghadapi kekurangannya 

dengan kuat (Untari & Nugroho, 2025). 

Prevalensi menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 2020 

mencatat bahwa sebanyak 379 juta orang mengalami gangguan mental, dan 20 

juta diantaranya teridentifikasi mengidap skizofrenia. Pada tahun berikutnya, 

yakni 2021 jumlah penderita skizofrenia meningkat menjadi 24 juta jiwa. Disisi 

lain, National Institute Of Mental Health(NIMH, 2018) memperkirakan bahwa 

skizofrenia dialami oleh lebih dari 51 juta jiwa secara global (Silviyana, 2022). 

Dikawasan Asia Tenggara, terdapat 6,5 juta kasus skizofrenia pada tahun 

2020, yang menempatkan wilayah ini di urutan ketiga tertinggi setelah Asia 

Selatan. Pada tahun 2021, angka ini naik menjadi 6,6 juta, dan kembali meningkat 

menjadi 6,8 juta pada tahun 2022 (Yanti et al., 2024).  Di Indonesia, jumlah 

penderita skizofrenia diperkirakan sebanyak 600 ribu orang pada tahun 2020, 

kemudian melonjak menjadi 980 ribu pada tahun 2021, dan terus meningkat 

hingga mencapai 1,3 juta orang pada tahun 2022. Dilaporkan dengan kasus 

tertinggi berada pada kota Bali dengan persentase 11,1% (Suryani et al., 2025). 

Prevalensi skizofrenia di Sumatra Utara Tahun 2018 sebesar 0,9 per 1.000 

penduduk yang meningkat menjadi 1,4 per 1.000 pada tahun 2019. Kota Medan 

mengalami kenaikan dari 1,0 ke 1,1 per 1.000, Serdang Bedagai dari 1,2 ke 2,5, 

dan Samosir dari 1,4 ke 2,1 per 1.000 penduduk. Data dari RSJ Prof. Dr. M. 

Ildrem mencatat jumlah pasien rawat inap: 1.682 (2018), 1.800 (2019), 1.302 

(2020), dan 1.384 (2021). Pasien rawat jalan : 16.899 (2018), 19.293 (2019), 
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21.300(2020), dan 21.260 (2021). Total pasien keseluruhan dirumah sakit tersebut 

mencapai 84.920 orang (Agustaria and  Friska 2024). 

 Berdasarkan data Rekam Medik Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem 

Medan ditemukan jumlah pasien rawat inap berjenis kelamin Laki-laki sebanyak 

959 dan Wanita 343, total 1302 di tahun 2024, sedangkan pada tahun 2025 

tercatat dari bulan Januari sampai Mei tercatat laki-laki sebanyak 407 dan 

perempuan 139, total 546. Medan menjadi kota yang mengalami peningkatan 

signifikan berdasarkan data yang ada dengan jumlah pada bulan januari 78, 

februari 58, maret 74, April 60 dan Mei sebanyak 13 pasien. 

Harga diri pada pasien skizofrenia menunjukkan pola perkembangan yang 

mengarah ke hal-hal negatif. Penelitian ini mengungkap bahwa sebagian besar 

skizofrenia memiliki harga diri yang rendah. Mereka sering kali menyimpan 

pandangan buruk terhadap diri sendiri, dunia sekitar, dan orang-orang 

disekitarnya, seperti merasa tidak berguna serta menilai orang lain tidak dapat 

dipercaya. Hal ini menjadi indikasi kuat bahwa mereka mengalami permasalahan 

harga diri yang signifikan (Jayanti & Muzdalifah, 2022). 

Gejala skizoafektif mencakup halusinasi, delusi, perubahan suasana hati, 

dan kesulitan berkonsentrasi. Manifestasi klinis skizoafektif termasuk komunikasi 

yang buruk (ucapan yang tidak koheren), perilaku yang tidak teratur atau 

katatonik, ekspresi emosional yang berkurang, dan kehilangan motivasi atau 

minat. Aspek sosial pasien gangguan skizoafektif dapat terganggu oleh 

komunikasi. Bicara yang tidak koheren, yang dapat mempengaruhi komunikasi 

tidak efektif, harga diri yang rendah dan isolasi sosial (Septiana et al., 2022).  
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Pandangan negatif terhadap diri sendiri, apabila terus berlanjut dapat 

memengaruhi persepsi diri pasien hingga terbentuk konsep diri yang negatif. 

Akibatnya, pasien merasa tidak berharga, tidak mampu, dan mengalami 

penurunan harga diri (Ramadhani & Dkk, 2021). Dinamika keluarga di masa kecil 

dan pengalaman psikososial selama masa remaja dapat memengaruhi 

perkembangan harga diri rendah yang dimiliki klien saat ini, terkait dengan 

penelitian yang menyatakan bahwa hubungan sosial yang kurang adaptif 

memengaruhi harga diri individu, yang berdampak pada harga diri rendah dan 

sebaliknya (Septiana et al., 2022). 

Self esteem adalah salah satu dari 7 point kebutuhan utama: kebutuhan 

fisiologis, keamanan, kasih sayang, penghargaan diri, kebutuhan kognitif, estetika, 

dan aktualisasi diri. Di antara kebutuhan tersebut, harga diri memegang peranan 

penting dalam kehidupan manusia. Kebutuhan ini merujuk pada keinginan 

seseorang untuk merasa layak dihargai dan dihormati sebagai pribadi yang baik 

(Rasita, 2024). Orang dengan skizofrenia sering kali menunjukkan kemunduran 

dalam menjalankan kesadaran akan tanggung jawab dan terganggunya 

kemampuan memenuhi kebutuhan hidup rutin karena hilangnya semangat 

(Mustofa & Wahyuni, 2024).  

Salah satu terapi yang memenuhi kriteria sebagai terapi yang berfokus 

menormalisasi proses berpikir, membantu klien memahami gejala, dan berfokus 

pada interaksi sosial adalah terapi menulis(writing therapy). Menulis adalah terapi 

yang diciptakan oleh James W. Pennebaker pada tahun 1997, di mana seorang 
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individu diminta untuk mengekspresikan pikiran dan perasaan terdalamnya 

tentang peristiwa hidup yang dialaminya melalui tulisan (Septiana et al., 2022).  

Writing therapy digunakan dalam penelitian ini sebagai pendekatan untuk 

mengatasi kesulitan subjek skizofrenia dalam mengekspresikan emosi dan 

berinteraksi sosial. Terapi ini bertujuan memberikan ruang bagi individu untuk 

menuangkan perasaan dan pengalaman batin yang sebelumnya tidak dapat 

diungkapkan secara verbal. Terapi ini membantu individu mengekspresikan emosi 

melalui tulisan, sehingga menurunkan stres, memperbaiki kesehatan, 

menstabilkan emosi, dan meningkatkan fungsi kognitif serta perilaku (Risna & 

Tatik 2020). 

Penerapan terapi menulis ekspresif kepada seorang pasien dengan 

skizofrenia yang menunjukkan gejala harga diri kronis mengalami penurunan 

dalam beberapa sesi dengan metode menulis tentang kejadian traumatis atau 

kejadian sehari-hari. Sebuah studi menunjukkan bahwa terapi menulis ekspresi 

dilakukan kepada tiga pasien, meningkatkan harga diri pada pasien kedua dan 

mengatasi halusinasi pendengaran pada pasien ketiga (Visya, 2022). 

Terapi menulis dapat meningkatkan ekspresi diri dan harga diri, 

memperkuat komunikasi dan keterampilan interpersonal pemahaman untuk diri 

sendiri serta orang lain, meningkatkan kreativitas (Rusdi 2021). Terapi menulis 

memungkinkan individu memperoleh pemahaman yang lebih mendalam terhadap 

personal yang dihadapi (Mustofa 2024). Pengalaman yang tidak menyenangkan, 

yang sulit untuk diungkapkan secara verbal akan berdampak terhadap kesehatan 

mental, namun apabila pengalaman tersebut diungkapkan dengan menuliskan 
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pengalaman (terapi menulis) yang dilakukan efektif sebanyak 3 kali berturut-turut 

dengan waktu 20-30 menit efektif atau mampu meningkatkan ketenangan yang 

berdampak pada kesehatan mental yaitu self esteem (Pennebaker, 2018). 

Setelah menjalani terapi klien manyatakan lebih tenang karena menulis 

menjadi sarana untuk menyalurkan pengalaman-pengalaman negatif yang pernah 

dialaminya. Saat proses menulis berlangsung, klien sempat merasa sedikit 

emosional karena teringat akan peristiwa-peristiwa dimasa lalunya. Dari hasil 

penelitian menunjukkan bahwa terapi menulis berdampak terhadap pasien dengan 

harga diri rendah sekaligus meningkatkan keyakinan diri terhadap nilai dalam diri 

(Putra & Yuliana, 2024). 

Kemudian metode lain yang digunakan ialah dengan menggambar. 

Menggambar adalah bentuk terapi okupasi yang menjadi sarana bagi individu 

untuk menyalurkan emosi, pikiran, serta perasaan yang tidak dapat diutarakan 

secara lisan. Aktivitas kreatif ini memfasilitasi dan terbukti sebagai visualisasi 

perasaan sekaligus membantu menurunkan tanda dan gejala pada pasien yang 

memiliki harga diri rendah (Handayani et al., 2024). 

Kerajinan tangan juga menjadi salah satu cara untuk mengatasi self 

esteem. Penelitian menunjukkan bahwa terapi okupasi, tenaga kesehatan 

rehabilitas, serta keluarga pasien skizofrenia dapat menerapkan kegiatan kerajinan 

tangan sebagai alternatif terapi dalam program rehabilitas. Kerajinan tangan dapat 

dijadikan rekomendasi aktivitas rehabilitas yang mendukung peningkatan self 

esteem pasien. Kegiatan ini tidak hanya meningkatkan motivasi dan self esteem, 
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tetapi juga mendorong timbulnya kreativitas, produktivitas serta kemandirian 

(Sekar, 2024). 

Hasil survey awal yang penulis lakukan di Rumah Sakit Jiwa Prof Dr. M. 

Ildrem Medan tahun 2025 melalui kuesioner self esteem dengan 10 pertanyaan 

yang dilakukan penulis pada bulan Juli kepada 5 pasien yang mengalami masalah 

skizofrenia dengan harga diri rendah terdapat (dari 5 klien yang dilakukan 

wawancara terdapat) 4 pasien tidak setuju bahwa pasien berharga tidak sama 

dengan orang lain dan klien tampak lesu, dan berbicara pelan. Kemudian 3 

diantara 5 klien menyatakan bahwa di dalam dirinya tidak banyak hal baik dalam 

contohnya tidak berpikir positif karena setiap sesuatu yang dilakukan selalu salah 

di sudut pandang orang lain.  

Kemudian pasien yang menjawab bahwa banyak hal-hal yang baik dalam 

dirinya ada 3 pasien tidak setuju 2 menjawab sangat tidak setuju. Selanjutnya 

pasien yang merasa tidak menjadi orang yang gagal ditemukan 3 tidak setuju, 1 

tidak setuju, dan 1 sangat tidak setuju. Pasien yang mampu mengerjakan sesuatu 

seperti yang dilakukan orang lain ada 4 orang setuju dan 1 tidak setuju. Kemudian 

pasien yang mengatakan tidak banyak yang dapat dibanggakan pada dirinya  1 

setuju, 2 tidak setuju, dan 2 sangat tidak setuju. 

Pasien yang menerima keadaan diri sendiri seperti apa adanya 4 orang 

menjawab setuju dan 1 sangat tidak setuju. Pasien yang secara keseluruhan puas 

dengan dirinya, 1 mengatakan sangat setuju, dan 3 tidak setuju. Kemudian pasien 

yang berharap untuk lebih dihargai 4 sangat setuju dan 1 setuju. 
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Berdasarkan permasalahan yang ada serta dampak positif terkait solusi 

yang diberikan, penulis tertarik untuk meneliti pengaruh writing therapy terhadap 

self esteem pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. M. Ildrem Medan 

tahun 2025. 

 

1.2 Perumusan Masalah 

Berlandaskan latar belakang yang ada, maka penulis merumuskan masalah 

“Apakah ada pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien 

skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan tahun 2025”. 

 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh writing therapy 

terhadap self esteem pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. 

Ildrem Medan tahun 2025. 

1.3.2 Tujuan khusus 

1. Mengidentifikasi self esteem pada pasien skizofrenia sebelum diberikan 

writing therapy (pre-test) di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan 

tahun 2025. 

2. Mengidentifikasi self esteem pada pasien skizofrenia sesudah diberikan 

writing therapy (post-test) di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem 

Medan tahun 2025. 

3. Menganalisis pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pdi 

Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan tahun 2025. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan beberapa manfaat, baik secara 

teoritis maupun praktis, yaitu sebagai berikut: 

1.4.1 Manfaat teoritis 

Penelitian ini diharapkan sebagai sumber bacaan yang dapat memberikan 

pemahaman serta pengetahuan mengenai pengaruh writing therapy terhadap self 

esteem pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan 

tahun 2025. 

1.4.2 Manfaat praktis 

1. Bagi Responden 

Diharapkan dapat meningkatkan self esteem dengan memberikan 

intervensi writing therapy pada pasien skizofrenia dengan masalah harga 

diri. 

2. Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan dapat memperkaya literatur ilmiah dan menjadi 

referensi tambahan terkhusus di bidang keperawatan jiwa dan psikologi 

tentang Pengaruh  writing therapy terhadap self esteem pada pasien 

skizofrenia. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan menjadi referensi untuk meneliti tentang Beck 

Depression Inventory (BDI pada pasien skizofrenia mengunakan writing 

therapy. 
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BAB 2 

TINJAUAN TEORITIS 

 

2.1 Konsep Skizofrenia 

2.1.1 Defenisi Skizofrenia 

Menurut (Azizah et al., 2016) skizofrenia adalah suatu gangguan psikosis 

fungsional berupa gangguan mental berulang yang ditandai dengan gejala-gejala 

psikotik yang khas dan oleh kemunduran fungsi sosial akibat ketidakseimbangan 

pada dopamine, yaitu salah satu sel kimia dalam otak. Skizofrenia digambarkan 

sebagai reaksi psikotik yang melibatkan penarikan diri dari kehidupan sosial, dan 

diikuti oleh gangguan dalm pikiran, emosi, serta perilaku. Kondisi ini 

memengaruhi tingkat harga diri penderita yang menjadi rendah. Self esteem yang 

menurun tersebut kemudian menyebabkan mereka kesulitan untuk berkomunikasi 

atau mengekspresikan diri kepada orang lain dan lingkungan sekitar (Untari & 

Nugroho, 2025). 

Kelainan proses, isi dan organisasi fikir, presepsi masukan, sensori, 

ketegangan dan afek emosi, identitas kemauan, perilaku psikomotor dan 

kemampuan untuk menetapkan hubungan interpersonal yang memuaskan 

merupakan sejumlah gejala (syndrome) yang muncul pada klien dengan gangguan 

skizofrenia secara normal rentang respon biologis terhadap stimulus yang diterima 

oleh individu berada pada satu garis kesetimbangan mulai respon adaptif hingga 

maladaptif. 
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    Rentang respon neurobiologis 

Respon adaptif                 Respon Maladaptif 

-Pikiran logis                - Pikiran kadang menyimpang    - Kelainan iran/delusi/halusinasi 

-Persepsi akurat               - Reaksi emosional berlebihan    - Ket’mampuan/mengalami emosi 

-Emosi konsisten               - Perilaku ganjil/tak lazim     - Ketidakteraturan 

-Perilaku sesuai               - Menarik diri      - Isolasi sosial 

-Hub.Sosial 

2.1.2 Tanda dan Gejala Skizofrenia 

Indikator premorbid (pra-sakit) pre-skizofrenia antara lain 

ketidakmampuan seseorang mengekspresikan emosi: wajah dingin, jarang 

tersenyum, acuh tak acuh. Penyimpangan komunikasi: pasien sulit tidur 

melakukan pembicaraan terarah, kadang menyimpang (tanjential) atau berputar-

putar (sirkumstantial). Gangguan perilaku: menjadi pemalu, tertutup, menarik diri 

secara sosial, tidak bisa menikmati rasa tenang, menantang tanpa alasan jelas, 

menggangu dan tak disiplin menurut (Azizah et al., 2016) gejala-gejala yang 

muncul pada penderita skizofrenia adalah sebagai berikut: 

1. Muncul delusi dan halusinasi. Delusi adalah keyakinan/pemikiran yang 

salah dan tidak sesuai kenyataan, namun tetap dipertahankan sekalipun 

dihadapkan pada cukup banyak bukti mengenai pemikirannya yang salah 

tersebut. Delusi yang biasanya muncul adalah bahwa penderita skizofrenia 

meyakini dirinya adalah Tuhan, dewa, nabi, atau orang besar dan penting. 

Sementara halusinasi adalah persepsi panca indra yang tidak sesuai dengan 

kenyataan. Misalnya penderita tampak berbicara sendiri tetapi ia 

mempersembahkan ada orang ;ain yang sedang ia ajak berbicara. 
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2. Kehilangan energi dan minat untuk menjalani aktivitas sehari-hari, 

bersenag-senang, maupun aktivitas seksual, berbicara hanya sedikit, gagal 

menjalin hubungan yang dekat dengan orang lain, tidak mampu 

memikirkan dari tindakannya, menampilkan ekspresi emosi yang datar, 

atau bahkan ekspresi emosi yang tidak sesuai konteks (misalkan tiba-tiba 

tertawa atau marah-marah tanpa sebab yang jelas). 

Secara umum, gejala dibagi menjadi: 

1. Gejala-gejala positif. Termasuk halusinasi, gangguan pemikiran (kognitif). 

Gejala-gejala ini disebut positif karena merupakan manifestasi  jelas yang 

dapat diamati oleh orang lain. 

2. Gejala-gejala negatif, disebut negatif karena kehilangan dari ciri khas atau 

fungsi normal seseorang. Termasuk kurang atau tidak mampu 

menampakkan/mengekspresikan emosi pada wajah dan perilaku, 

kurangnya dorongan untuk beraktivitas, tidak dapat menikmati kegiatan-

kegiatan yang disenangi dan kurangnya kemampuan bicara (analogi). 

3. Meski bayi dan anak-anak kecil dapat menderita skizofrenia atau penyakit 

psikotik yang lainnya, keberadaan skizofrenia pada grup ini sangat sulit 

dibedakan dengan gangguan kejiwaan seperti Autism, Syndrome Asparger 

atau ADHD atau gangguan perilaku dan gangguan Post Traumatic Stress 

Disorrder. Oleh sebab itu diagnose penyakit psikotik atauu skizofrenia 

pada anak-anak kecil harus dilakukan dengan sangat berhati-hati oleh 

psiater atau psikolog yang bersangkutan. 
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4. Pada remaja perlu diperhatikkan kepribadian pra-sakit yang merupakan 

faktor predisposisi skizofrenia, yaitu gangguan kepribadian paranoid atau 

kecurigaan berlebihan, menganggap semua orang sebagai musuh. 

Gangguan schizoid yaitu emosi dingin, kurang mampu bersikap hangat dan 

ramah pada orang lain serta selalu menyendiri. Pada gangguan ini orang 

memliki prilaku atau tampilan yang aneh dan ganjil, afek sempit, percaya 

hal-hal aneh, pikiran magis yang berpengaruh pada perilakunya, presepsi 

pancaindra yang tidak biasa, pikirab obsess tak terkendali, pikiran yang 

samar-samar penuh kiasan, sangat rinci dan ruwet atau stereotipik yang 

termanifestasi dalam pembicaraan yang aneh dan inkoheren. 

Tanda dan gejala Skizofrenia menurut (Alifiati et al., 2022) : 

Tanda dan gejala skizofrenia tidak ada yang patognomonik. 

Heteroanamnesis, riwayat hidup penting, gejala bisa berubah dengan berjalannya 

waktu, tingkat kecerdasan, latar belakang pendidikan dan budaya akan 

mempengaruhi gejala. 

1. Gambaran umum pasien skizofrenia 

Penampilan pasien skizofrenia secara umum ada dua ekstrem yaitu agresif dan 

katatonia. Pada pasien skizofrenia yang agresif, tampak berteriak-teriak, banyak 

bicara agitatif-agresif tanpa provokasi yang jelas. Penampilan lainnya yaitu stupor 

katatonik, adalah suatu kondisi mungkin menunjukkan tanda-tanda seperti 

membisu, mematung, dan fleksibilitas serea. Pasien dengan skizofrenia sering 

tidak terawatt, tidak mandi, dan berpakaian terlalu hangat  untuk suhu yang 
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berlaku. Perilaku aneh lainnya termasuk tics, stereopik, dan kadang-kadang 

ekhopraksia, dimana pasien maniru postur atau perilaku pemeriksa. 

2. Mood, Perasaan, Afek 

Gejala afektif pada pasien skizofrenia dapat berpindah dari satu emosi ke 

emosi lain dalam jangka waktu yang singkat. Afek yang sering: 

1) Afek Tumpul atau Datar : Respon emosional berkurang ketika afek 

tersebut seharusnya di ekspresikan. 

2) Afek Tak Serasi : Afek dapat bersemangat atau kuat tetapi tidak sesuai 

dengan pembicaraan dan pikiran pasien. 

3) Afek Labil : Terjadi perubahan afek yang jelas dalam jangka pendek. 

3. Gangguan Persepsi 

1) Halusinasi adalah pengalaman persepsi tanpa adanya stimulus eksternal. 

Terdapat pada semua alat indra, paling sering adalah halusinasi dengan 

(suara berkomentar secara terus-menerus terhadap perilaku pasien atau 

mendiskusikan perihal pasien diantara mereka sendiri atau jenis suara 

halusinasi lain yang berasal dari satu tubuh)  

2) Ilusi adalah distorsi persepsi terhadap sensasi atau objek nyata terjadi pada 

fase prodromal, aktif atau remisi. Bila ada halusinasi dan ilusi sekaligus, 

perlu dipikirkan kemungkinan penggunan zat psikoaktif. 

3) Depersonalisasi adalah perasaan asing terhadap lingkungan sekitarnya 

misalnya dunia terlihat tidak nyata. 
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4. Gangguan Pikiran  

Merupakan gejala pokok skizofrenia 

1) Gangguan isi pikiran: menyangkut ide, keyakinan dan interpretasi terhadap 

stimulus (waham, preokupasi ide-ide esoteric, abstrak, filosofis, psikologis 

yang aneh-aneh, loss of ego boundaries, cosmic identity). 

2) Ganguan bentuk pikiran: secara objektif terlihat pada Bahasa lisan maupun 

tulisan penderita (pelonggaran asisuasi, inkhherensi, sirkumstansialiti, 

neulogisme, echolalia, verbigerasi, word salad, mutisme) 

3) Gangguan proses pikeran: menyakut bagaimana formulasi ide dan bahasa 

yang terekspresikan pada ucapan, gambar dan tulisan serta cara melakukan 

kegiatan tertentu (flight of ideas, blocking, gangguan perhatian, 

kemiskinan isi pikiran, daya abstraksi buruk, perserverasi, asosiasi bunyi, 

sirkumstansialiti, thought control, thought broadcasting). 

5. Impulsivitas, Tindak Kekerasan, Bunuh Diri dan Pembunuhan 

Penderita skizofrenia sering kali mengalamii gangguan kendali dorongan, 

melakukan tindakan tertentu secara tiba-tiba (impulsif), termasuk uaya bunuh diri 

atau mebunuh, mungkin sebagai respon terhadap halusinasi atau karena 

mengalami episode depresi berat.  

 

2.1.3 Klasifikasi Skizofrenia 

Terdapat beberapa jenis dari skizofrenia adalah (Rizka Yunita et al., 

2020): 
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1. Skizofrenia Paranoid 

Gejala yang mencolok ialah waham primer, disertai dengan waham-

waham sekunder dan halusinasi. Dengan pemerikasaan yang teliti ternyata 

adanya gangguan proses berfikir, gangguan afek emosi dan kemauan. 

1) Ciri-ciri utama adalah waham yang simetris atau halusinasi pendengaran. 

2) Individu dapat penuh curiga, argumentasi, kasar, dan agresif. 

3) Perilaku kurang regresif, kerusakan lebih sedikit, dan prognosisnya lebih 

baik disbanding jenis-jenis lain. 

2. Skizofrenia Hebefrenik (Disorganized Schizophrenia) 

Permulaannya perlahan-lahan atau subakut atau sering timbul pada masa 

remaja atau antara 15-25 tahun. Gejala yang menyolok ialah gangguan proses 

berpikir, gangguan psikomotor seperti menerims, neurologisme atau perilaku 

kekanak-kanakan sering terdapat, waham dan halusinasi banyak sekali: 

1) Ciri-ciri utamanya adalah percakapan dan perilaku yang kacau serta afek 

datar atau tidak tepat, ganguuan asosiasi juga banyak terjadi. 

2) Individu tersebut juga mempunyai sikap aneh, mengabaikan hyiene dan 

penampilan diri. 

3) Awitan biasanya terjadi sebelum usia 25 tahun dapat bersifat kronis. 

4) Perilaku agresif, dengan interaksi sosial dan kontak dengan realitas yang 

buruk. 
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3. Skizofrenia Katatonik 

Timbulnya pertama kali umur 15-30 tahun dan biasanya akut serta sering 

didahului oleh stress emosional. Mungkin terjadi gaduh gelisah katatonik atau 

stupor katatonik. 

1) Ciri-ciri utamanya ditandai dengan gangguan psikomotor, yang 

melibatkan imobilitas atau justru aktivitas yang berlebihan. 

2) Strupor katatonik. Individu ini dapat menunjukkan ketidakaktifan, 

negativism, dan kelenturan tubuh berlebihan (postur abnormal). 

3) Catatonic excitement melibatkan agitasi yang ekstrim dan dapat disertai 

dengan ekololia dan ekopraksia. 

4. Skizofrenia Simpleks 

Sering timbul pertama kali pada usia pubertas, gejala utama berupa 

kedangkalan emosi dan kemunduran kemauan. Gangguan proses berpikir 

sukar ditemukan, waham halusinasi  dan jarang di dapat, jenis ini timbulnya 

perlahan-lahan. 

5. Episode Skizofrenia Akut 

Gejala Skizofrenia timbul mendadak sekali dan pasien seperti dalam 

keadaan mimpi. Kesadarannya mungkin berkabut. Dalam keadaan ini timbul 

perasaan seakan-akan dunia luar maupun dalam dirinya sendiri berubah, 

semuanya seakan-akan mempunyai suatu arti yang khusus bagianya. 
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6. Skizofrenia Residual 

Keadaan skizofrenia dengan gejala primernya Bleuler, tetapi tidak jelas 

adanya gejala-gejala sekunder. Keadaan ini timbul sesudah beberapa kali 

serangan skizofrenia. 

7. Skizofrenia Skizo Aktif 

Disamping gejala skizofrenia terdapat menonjol secara bersamaan juga 

gejala-gejala depresi (skizo depresi) atau gejala mania (psiko-manik). Jenis 

ini cenderung untuk menjadi sembuh tanpa defak, tetapi mungkin juga timbul 

serangan lagi.    

Menurut buku (Azizah et al., 2016) jenis- jenis skizofrenia ialah: 

1) Skizofrenia simplex: dengan gejala utama kedangkalan emosi dan 

kemunduran kemauan. 

2) Skizofrenia hebefrenik, gejala utama gangguan proses fikir gangguan 

kemauan dan depersonalisasi. Banyak terdapat waham dan halusisasi. 

3) Skizofrenia katatonik, dengan gejala utama pada psikomotor seperti stupor 

maupun gaduh gelisah katatonik. 

4) Skizofrenia paranoid, dengan gejala utama kecurigaan yang ektrim disertai 

waham kejar atau kebesaran. 

5) Episoda skizofrenia akut (lir skizofrenia), adalah kondisi akut mendadak 

yang disertai dengan perubahan kesadaran, kesadaran mungkin berkabut. 

6) Skizofrenia psiko-afektif, yaitu adanya gejala utama skizofrenia yang 

menonjol dengan disertai gejla depresi atau mania. 
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7) Skizofrenia residual ialah dengan gejala-gejala primernya dan muncul 

setelah beberapa kali serangan skizofrenia. 

Pada umumnya, gangguan skizofrenia yang terjadi pada lansia adalah 

skizofrenia paranoid, simplek dan latent. Sulitnya dalam pelayanan keluarga, para 

lansia dengan gangguan kejiwaan tersebut menjadi kurang terurus karena 

perangainya dan tingkahlakunya yang tidak menyenangkan orang lain, seperti 

curiga berlebihan, galak, bersikap bermusuhan, dan kadang-kadang baik pria 

maupun Wanita perilaku seksualnya sangat menonjol walaupun dalam bentuk 

perkataan yang konotasinya jorok dan porno (walau tidak selalu). 

2.1.4 Fase-Fase Gangguan Skizofrenia 

Fitrikasari dan kartikasari dalam buku (Subandi, 2024) menyebutkan ada 

lima fase:  

1. Fase Prodromal 

Fase ini merupakam fase yang terjadi sebelum munculnya gejala psikotik 

aktif yang ditandai dengan bentuk halusinasi atau delusi yang ringan atau 

dibawah ambang batas. Individu mungkin mengungkapkan berbagai 

keyakinan yang tidak bisa atau ganjil, tetapi belum atau bukan merupakan 

delusi (misalnya gagasaan referensi atau pemikiran magis); mereka mungkin 

memiliki pengalaman persepsi yang tidak biasa (misalnya pengindraan 

kehadiran orang yang tidak terlihat); ucapan mereka mungkin dapat 

dimengerti secara umum, tetapi tidak jelas; dan perilaku mereka mungkin 

tidak biasa namun tidak terlalu tidak teratur (misalnya bergumam didepan 

umum).  
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Pada fase ini seseorang mulai mengalami perubahan yang tidak spesifik 

(gejala khas psikosis belum jelas) dari segi perasaan, pikiran, persepsi, dan 

perilaku. Menurut Mental Health Evaluation and Community Consultation 

Unit (MHECCU) ciri dan gejala paa fase ini ialah: 

1) Emosi:  Depresi, kecemasan, ketegangan, lekas marah, dan suasana hati 

berubah-ubah. 

2) Kognisi:Kesulitan konsentrasi dan mengingat memori, pikiran terasa 

menjadi lebih lambat atau lebih cepat, ide-ide aneh dan berlebihan 

pengucapan yang tidak biasa. 

3) Perasaan terhadadp diri sendiri, orang lain, dan dunia: perasaan berbeda 

dari orang lain, lingkungan terasa berubah dan muncul kecurigaan. 

4) Fisik: Tidur terganggu, perubahan selera makan, muncul keluhan somatis, 

kehilangan energi atau motivasi serta penyimpangan persepsi. 

5) Perilaku: Penurunan fungsi peran, menarik diri atau isolasi, kehilangan 

minat, preokupasi seperti meningkatnya kekhawatiran pada isu-isu 

spiritual/filosofis, serta pemberontakan yang tidak jelas. 

Pada fase ini, gejala-gelaja yang dirasakan dapat menjadi pertanda 

bagi berbagai gangguan atau kondisi lain, atau merupakan perilaku remaja 

biasa. Menurut (Rizka et al., 2020) fase ini berlangsung antara bulan 6 

sampai 1 tahun, dan gangguan dapat berupa self care, gangguan dalam 

akademik, gangguan dalam pekerjaan, gangguan fungsi sosial, gangguan 

fikiran dan persepsi. 
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2. Fase Aktif 

Fase ini ditandai dengan munculnya gejala-gejala positif, seperti 

halusinasi, delusi, serta perilaku yang aneh dan ikiran serta pembicaraan 

kacau. Fase ini menimbulkan pengalaman stress yang berat bagi pasien 

dan keluarga. Oleh karna itu, pengobatan medis sangat dibutuhkan untuk 

mengatasi kondisi ini. Gejala negatif juga biasa ditemukan pada fase ini, 

seperti menurunnya motivasi, energi dan minat, afek yang tumpul, serta 

orientasi pada pengalaman mental. Gejala negatif dapat disalahartikan 

sebagai depresi. Pada fase ini menurut (Rizka et al., 2020) berlangsung 

kurang lebih bulan. Gangguan berupa gejala psikotik, halusinasi, delusi, 

disorganisasi proses berpikir, gangguan bicara, gangguan perilaku, disertai 

kelainan neurokimiawi. 

3. Fase Residual 

Fase yang ditandai dengan mulai berkurang sampai hilangnya 

gejala positif tetapi masih ada gejala negatif. Menurut (Rizka et al., 2020)  

4. Fase Remisi  

Pengukura pada fase ini menggunakan kriteria delapan butir dari 

PANSS (Positive and Negative Symptoms Scale) yang nilainya tidak lebih 

dari tiga dan bertahan selama enam bulan. Kedelapan simtom tersebut 

adalah: waham, kekacauan proses pikir, halusinasi, isi oikiran tidak biasa, 

menerisme dan postur tubuh, penumpulan afek, penarikan diri secara 

sosial, kurangnya spontanitas dan arus percakapan.  
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5. Fase Pemulihan 

Secara klinis pasien dinyatakan pulih (recover) jika sudah bebas 

dari simtom skizofrenia dan membaiknya fungsi sosial serta pekerjaan 

pasien berlangsung minimal selama dua tahun. Pasien tetap dalam 

pengobatan. Penanganan yang perlu dilakukan pada fase ini meliputi 

pendampingan pada orang dengan gangguan psikosis dan keluarganya 

untuk memahami gangguan ini; mengembalikan kepercayaan diri dan 

keberfungsian; serta penanganan terhadap depresi, kecemasan, penurunan 

self esteem dan perilaku menarik diri. Pada fase ini seseorang juga dapat 

membutuhkan bantuan berupa rumah, keuangan, pekerjaan dan 

pendidikan. Pada fase pemulihan gejala-gejala yang dirasakan sudah 

menurun atau hilang. Terdapat kemungkinan bahwa masih ada gejala yang 

tersisa, namun secara umum seseorang dapat menyesuaikan diri pada 

kehidupan sehari-hari dibandingkan fase akut. Dengan penanganan yang 

memadai, Sebagian besar orang lain dapt putih dari episode pertama 

psikosis dan tidak kambuh kembali.   

2.1.5. Terapi Skizofrenia 

1.  Pemberian obat-obatan 

Obat neurolrptika selalu diberikan, kecuali obat ini terkontamidasi, karena 

75% penderta skizofrenia memperoleh perbaikan dengan obat-obat neuroleptika. 

Kotraindikasi meliputi neuroleptika yang sangat antikolinergenik seperti 

klorpromazin, molindone, dan thioridazine pada penderita dengan hipertrofi 

prostase atau glaucoma sudah tertutup. Antara sepertiga hingga separuh penderita 
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skizofrenia dapat membaik dengan lithium. Namun karena lithium belum terbukti 

lebih baik dari neuroleptika, penggunaannya disarankan sebatas obat penopang. 

Meskipun terapi elektrokonvulsif (ECT) lebih rendah dibandingkan dengan 

neuroleptika menguntungkan beberapa  penderita Skizofrenia.  

2.  Pendekatan Psikologi 

Menurut (Azizah et al., 2016) hal yang penting dilakukan adalah intervensi 

psikososial. Hal ini dilakukan dengan menurunkan stressor lingkungan atau 

mempertinggi kemampuan penderita untuk mengatasinya, dan adanya dukungan 

sosial. Intervensi psikososial diyakini berdampak baik pada angka relaps dan 

kualitas hidup pasien. Intervensi berpusat pada keluarga hendaknya tidak 

diupayakan untuk mendorong eksplorasi atau ekspresi perasaan-perasaan, atau 

mempertinggi kewaspadaan impuls-impuls atau motivasi bawah sadar. Tujuannya 

adalah: 

1) Pendidikan pasien dan keluarga tentang sifat-sifat gangguan skizofrenia. 

2) Mengurangi rasa bersalah penderita atas timbulnya penyakit ini. Bantu 

penderita memandang bahwa skizofrenia adalah gangguan otak. 

3) Mempertinggi toleransi keluarga akan perilaku disfungsional yang tidak 

berbahaya. Kecaman dari keluarga dapat berkaitan erat dengan relaps. 

4) Mengurangi keterlibatan orang tua dalam kehidupan emosional penderita. 

Ketelibatan yang berlebihan juga dapat meningkatkan resiko relaps. 

5) Mengidentifikasi perilaku probelematik pada penderita dan anggota 

keluarga lainnya dan memperjelas pedoman bagi penderita dan keluarga. 
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2.1.6 Pemeriksaan Penunjang Pada Skizofrenia 

Menurut (Yudhantara, 2018) pemeriksaan yang dilakukan ialah Brain 

Imaging. pemeriksaan gambaran otak pasien skizofrenia menggunakan computed 

tomography (CT). Diketahui pada saat itu adanya pelebaran ventrikel lateralis 

pasien skizofrenia jika dibandingkan dengan kontrol. Selanjutnya, pemeriksaan 

menggunakan magnetic resonance imaging (MRI) sejak tahun 1980-an dan 

sesudahnya pada pasien dengan skizofrenia menyimpulkan bahwa gangguan otak 

pada pasien skizofrenia bukanlah gangguan yang besar secara anatomis. 

Gangguan otak pada pasien skizofrenia cenderung kecil dan halus, yang cukup 

bervariasi. Pemeriksaan lain yang saat ini digunakan untuk mengamati gambaran 

otak pada pasien skizofrenia misalnya diffusion tensor imaging (DTI), positron 

emission tomography (PET), dan magnetic resonance spectroscopy (MRS). Studi 

mengenai neuroimaging pada skizofrenia menggunakan fMRI (functional 

Magnetic Resonance Imaging) menunjukkan area yang berhubungan dengan 

gejala kognitif dan emosi. Meskipun, tes menggunakan fMRI akan bervariasi 

dipengaruhi oleh usia, jenis kelamin, dan keadaan klinis pasien. Masalah kognisi 

pada pasien skizofrenia berhubungan dengan kaskade proses informasi. 

Seringkali, pada fungsi eksekutif, belajar, dan memori, yang terkait dengan 

frontotemporal serta limbik. Masalah emosi pada pasien berkaitan dengan kognisi 

sosial yang berkaitan dengan banyak neuron di otak dan sering terkait dengan 

amigdala Salah satu tes ini mengukur aktivitas dari otak dengan rangsang berupa 

psychiatric "stress test". fMRI menilai aktivitas neuron yang ada di permukaan 

otak, terutama neuron piramidal di korteks, dan juga yang lebih dalam adalah area 
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abu-abu seperti striatum dan amigdala. Yang tergambar misalnya adalah aktivitas 

dari neuron glutamat. Siklus proses informasi terjadi pada cortico-striato-thalamo-

cortico feedback loops, yang menggambarkan pemrosesan terhadap stimulus yang 

masuk. Fungsi dalam otak bersifat topografis, yaitu sirkuit yang berbeda pada 

otak memroses jenis informasi yang berbeda pula. Misalnya, DLPFC yang lebih 

ke arah fungsi kognitif dan VMPFC bersama amigdala lebih bekerja ke fungsi 

emosional. Sehingga, yang dilakukan seperti menghitung akan mengaktivasi 

sirkuit DLPFC sedangkan melihat wajah yang menakutkan atau menyedihkan 

akan mengaktivasi VMPFC dan amigdala. 

Meskipun, tidak semua studi menghasilkan gambaran yang serupa. 

Penjelasan lain menyebutkan bahwa pada pemberian stimulus kognitif pada 

pasien skizofrenia juga dapat menyebabkan hiperaktif, bukannya hipoaktif. 

Namun, hiperaktif yang terjadi adalah tidak efisien dan tidak sesuai dengan yang 

diperlukan. Hal ini menggambarkan proses kognisi yang terganggu pada 

skizofrenia. 

 

Gambar 2.1. Stimulus kognitif dan aktivasi DLPFC pada pasien skizofrenia. 
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Menunjukkan aktivasi DLPFC normal setelah diberikan stimulus  kognitif 

Gambar B menunjukkan aktivasi DLPFC pada pasien  skizofrenia setelah 

diberikan stimulus kognitif yang lebih rendah    dibandingkan normal. Hal ini 

menunjukkan penurunan aktivitas kognisi pada otak pasien dengan skizofrenia. 

Arvid Carlsson menjelaskan hipotesis dopamin pada skizofrenia. 

Disebutkan bahwa patofisiologi skizofrenia berhubungan dengan hiperaktivitas 

sistem dopamin subkortikal. Hipotesis ini telah dikenal sejak lebih dari lima puluh 

tahun yang lalu, berawal dari ditemukannya obat neuroleptik seperti promazin dan 

klorpromazin yang merupakan antagonis dopamin dan bekerja memblok reseptor 

dopamin (D2) di post-sinap. Molecular brain imaging adalah salah satu cara untuk 

menguji hipotesis ini secara langsung pada pasien skizofrenia. 

 

Gambar 2.2. Stimulus emosi dan aktivasi amigdala pada pasien skizofrenia. 

Gambar A menunjukkan respon emosi pada keadaan normal, yaitu sirkuit 

amigdala (yang terkait dengan VMPFC) yang teraktivasi  dengan stimulus berupa 

gambar wajah yang menakutkan dan tidak  teraktivasi dengan stimulus berupa 
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wajah normal. Gambar B menunjukkan  respon emosi pada skizofrenia yang tidak 

teraktivasi dengan stimulus  berupa gambar wajah menakutkan dan stimulus 

berupa wajah normal  malah mengaktivasi amigdala; hal ini dapat terkait dengan 

proses pikir  atau persepsi pasien skizofrenia yang sering curiga atau mispersepsi  

kepada orang lain dan lingkungan. 

Adapun pemeriksaan lain ialah pemeriksaan mata Diefendorf dan Dodge 

disebutkan sebagai orang yang pertama kali menilai adanya gangguan atau 

disfungsi pada pergerakan bola mata pasien dengan skizofrenia. Ratusan tahun 

yang lalu, mereka menemukan bahwa pasien skizofrenia tidak mampu mengikuti 

target yang bergerak dengan mata mereka. Hal ini disebut dengan saccadic 

movement, yaitu gangguan pada pergerakan mata halus (smooth ocular pursuit) 

(Thaker, 2009). Disfungsi pada pergerakan bola mata ini disebutkan dapat sebagai 

marker atau petanda adanya trait skizofrenia. Hal ini karena pergerakan bola mata 

seperti ini akan ditemukan pada keluarga derajat pertama dari pasien skizofrenia. 

Meskipun, pada populasi umum juga memungkinkan ditemukan disfungsi seperti 

ini, dengan jumlah yang sedikit (Sadock et al., 2015). 

Selain itu, pada pemeriksaan mata juga akan didapatkan rerata berkedip 

(blink rate) yang meningkat. Peningkatan ini disebutkan berhubungan dengan 

adanya aktivitas dopaminergik yang meningkat. Hal ini sesuai dengan hasil studi 

yang diperoleh dari percobaan pada primata, yaitu rerata berkedip yang meningkat 

akibat agonis dopamin dan menurun akibat antagonis dopamine. 
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Sedangkan (Akramah, 2025) menjelaskan bahwa, PPDGJ atau Pedoman 

dan Penggolongan Diagnostik Gangguan Jiwa, skizofrenia dapat didiagnosis 

apabila: 

1. Memenuhi kriteria umum skizofrenia. 

2. Selain itu terdapat ciri tambahan berupa gejala: halusinasi atau waham 

yang muncul dengan intensitas yang jelas: 

a. Suara suara yang mengancam, memberikan perintah atau suara yang 

tidak berbentuk kata seperti dengingan, siulan, atau tawa. 

b. Kadang juga dapat muncul halusinasi penciuman, pencapan, sensasi 

seksual atau sensasi tubuh lainnya. Halusinasi visual dapat terjadi, 

namun biasanya tidak dominan 

3. Bentuk wajah yang muncul bisa beragam, tetapi yang paling khas Adalah 

waham dikendalikan, waham dipengaruh, waham pasif serta berbagai 

keyakinan dikejar atau diancam 

4. Gangguan apdda afek, kemauan, pembicaraan, maupun gejala katatonik 

biasanya tidak tampak jelas atau tidak menjadi keluhan utama. 

 

2.2 Konsep Self Esteem 

2.2.1 Defenisi Self Esteem  

Self esteem merupakan aspek penting dalam kepribadian. Begitu penting 

sehingga banyak dikaji oleh ahli psikologi. Self esteem adalah salah satu faktor 

yang sangat menentukan perilaku individu. Setiap orang menginginkan 

penghargaan yang positif terhadap dirinya. Penghargaan yang positif akan 

membuat seseorang merasakan bahwa dirinya berharga, berhasil, dan berguna 
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(berarti) bagi orang lain. Meskipun dirinya memiliki kelemahan atau kekurangan 

baik secara fisik maupun psikis. Terpenuhhinya kebutuhan self esteem akan 

menghasilkan sikap optimis dan percaya diri. Sebaliknya, apabila kebutuhan self 

esteem ini tidak terpenuhi, maka akan membuat seseorang atau individu 

berperialku negatif. Dengan demikian self esteem merupakan hasil penilaian yang 

dilakukan dan perlakuan orang lain terhadap dirinya dan menunjukkan sejauh 

mana individu memiliki rasa percaya diri serta mampu berhasil dan berguna 

(Ghufron, 2015). 

Menurut (Srisayekti & Setiady, 2015) Self Esteem merupakan faktor 

esensial dalam membentuk struktur keperibadian seseorang. Ketika individu gagal 

menghargai dirinya, kecenderungan untuk tidak mampu menghargai orang lain 

pun meningkat. Oleh sebab itu, self esteem turut menentukan pembentukan 

konsep diri dan memberi pengaruh luas terhadap kecenderungan sikap serta 

perilaku. 

Menurut (Accinni et al., 2025) Self esteem merujuk pada konsep diri yang 

melibatkan elemen kognitif dari evaluasi dari elemen afektif yang berkaitan 

dengan perasaan seseorang (Wells 1976). Self esteem yang rendah sangat terkait 

dengan kondisi, afektif (Silvertone dan Salsali 2023), tetapi juga dengan 

skizofrenia (Rossi et al. 2017) mengahambat pemulihan dan fungsi umum (Hofer 

et al. 2023). Tingkat Self esteem yang rendah ditemukan pada individu dengan 

resiko tinggi klinis untuk psikosis yang memiliki gejala negatif parah dan 

terdisorganisasi. Persepsi individu akan sifat dan kemampuan, interaksi dengan 

orang lain dan lingkungan, nilai-nilai yang berkaitan denga pengalaman, objek, 
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tujuan serta keinginan. Self esteem dipelajari melalui kontak sosial dan 

pengalaman berhubungan dengan orang lain. Pandangan individu tentang dirinya 

dipengaruhi oleh bagaimana individu mengartikan pandangan orang lain tentang 

dirinya (Azizah et al., 2016).  

Berdasarkan teori yang dikemukakan oleh Rosenberg (19965), self esteem 

terbentuk melalui dua mekanisme, yaitu Reflected Appraisals yakni (bagaimana 

individu menilai dirinya berdasarkan cerminan penilaian dari orang lain), dan 

Social Comparisons yaitu perbandingan sosial antarindividu. Individu dengan 

tingkat self esteem yang rendah diduga lebih rentan terhadap gangguan psikologis 

seperti depresi, penyalahgunaan zat adiktif, serta perilaku kekerasan. Sebaliknya, 

individu dengan self esteem yang tinggi diasosiasikan dengan peningkatan 

motivasi, kemampuan bertahan dalam situasi sulit (resiliensi), dan perasaan puas 

terhadap diri sendiri. Self esteem yang tinggi menunjukkan indikator psikologis 

yang positif dan berdampak pada hubungan interpersonal yang lebih sehat.  

2.2.2 Pembentukan Self Esteem 

 Menurut Bradshaw (1981) dalam buku (Ghufron, 2015) proses 

pembentukan self esteem telah dimulai saat bayi merasakan tepukan pertama kali 

yang diterima orang mengenai kalahirannya. Coopersmith mengatakan bahwa 

pola asuh otoriter dan pesimis akan mengakibatkan anak mempunyai self esteem 

yang tinggi. Senada pula dengan pendapat Klass dan Hodge (1978) yang 

mengemukakan bahwa self esteem adalah hasil evalusasi yang dibuat dan 

dipertahankan oleh individu, yang diperoleh dari hasil interaksi individu dengan 

lingkungan, serta penerimaan penghargaan, dan perlakuan orang lain terhadap 
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individu tersebut. Pada saat melakukan evaluasi diri, individu akan melihat dan 

menyadari konsep-konsep dasar dirinya yang menyangkut pikiran-pikiran, 

pendapat, kesadaran mengenai siapa dan bagaimana dirinya, serta kemampuan 

membandingkan keadaan diri ideal yang berkembang dalam pikirannya. Self 

esteem yang dimiliki oleh masing-masing individu bervariasi, ada yang rendah 

dan ada yang tinggi. Hal ini berkaitan erat dengan mekanisme pembentukan self 

esteem. 

1. Keberartian Individu 

Keberartian diri menyangkut seberapa besar individu percaya bahwa dirinya 

mampu, berarti, dan berharga menurut standar dan nilai pribadi. 

Penghargaan inilah yang dimaksut dengan keberartian diri. 

2. Keberhasilan Seseorang 

Keberhasilan yang berpengaruh terhadap pembentukan self esteem adalah 

keberhasilan yang berhubungan dengan kekuatan atau kemampuan individu 

dalam memengaruhi dan mengendalikan diri sendiri maupun orang lain. 

3. Kekuatan Individu 

Kekuatan individu terhadap aturan dan ketentuan yang ada dalam 

masyarakat. Semakin taat terhadap hal-hal yang sudah ditetapkan dalam 

masyarakat, maka semakin besar kemampuan individu untuk dapat 

dianggap sebagai panutan masyarakat. Oleh sebab itu, semakin tinggi pula 

penerimaan masyarakat terhadap individu bersangkutan. Hal ini mendorong 

self esteem yang tinggi. 

4. Performansi individu yang sesuai dalam mencapai prestasi yang diharapkan 
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Apabila individu mengalami kegagalan, maka self esteem dirinya akan 

menjadi rendah. Sebaliknya, apabila performansi seseorang seseuai dengan 

tuntutan dan harapan, maka akan mendorong pembentukan self esteem yang 

tinggi. 

2.2.3 Etiologi Self esteem 

Branden (1987) mengemukakan ciri-ciri yang memiliki self esteem tinggi 

yaitu; 

1. Mampu menanggulangi kesengsaraan dan kemalangan hidup, lebih tabah 

dan ulet, lebih mampu melawan suatu kekalahan, kegagalan, dan 

keputusasaan. 

2. Cenderung lebih berambisi. 

3. Memiliki kemungkinan untuk lebih kreatif dalam pekerjaan dan sebagai 

sarana untuk menjadi berhasil. 

4. Memiliki kemungkinan lebih dalam dan besar dalam membina hubungan 

interpersonal (tampak) dan tampak lebih gembira dalam menghadapi relitas. 

Frey dan Carlock mengemukakan bahwa individu dengan self esteem yang 

tinggi mempunyai ciri-ciri diantaranya; mampu menghargai dan menghormati 

dirinya sendiri, cenderung tidak menjadi perfect, mengenali keterbatasannya dan 

berharap untuk tumbuh. Sebaliknya individu yang memiliki self esteem rendah 

mempunyai ciri-ciri cenderung menolak dirinya dan cenderung tidak puas. 

Berne & Savary menyebutkan bahwa orang yang memiliki self esteem 

yang sehat ialah orang yang mengenal dirinya sendiri dengan segala 

keterbatasannya, merasa tidak malu atas keterbatasan yang dimiliki, memandang 



Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 
 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 

 
 

33 

keterbatasan sebagai suatu realitas, dan menjadikan keterbatasan itu sebagai 

tantangan untuk berkembang. Ia juga menyebut bahwa self esteem yang sehat 

ialah kemampuan, penuh kasih sayang yang memiliki bakat-bakat pribadi yang 

khas serta kepribadian yang berharga dalam hubungannya dengan orang lain. 

Sebaliknya, orang yang merasa rendah diri, memiliki gambaran negatif pada diri, 

sedikit mengenal dirinya sehingga menghalangi kemampuan untuk menjalin 

hubungan, merasa tidak terancam, dan berhasil. Rasa rendah diri dan gambaran 

diri negatif tercermin pada orang-orang yang rendah kemampuan sendiri. 

2.2.4 Faktor-Faktor Self Esteem  

Self esteem dalam perkembangannya terbentuk dari hasil interaksi individu 

dengan lingkungan dan atas  sejumlah penghargaan, penerimaan, dan pengertian 

orang lain terhadap dirinya. Beberapa faktor yang memengaruhi self esteem 

diantaranya: 

1. Jenis Kelamin 

Menurut Ancok kk. wanita selalu merasa self esteem nya lebih rendah 

daripada pria seperti perasaan kurang mampu, kepercayaan diri kurang 

mampu, atau merasa harus dilindungi. Hal ini mungkin terjadi karena peran 

orangtua dan harapan-harapan masyarakat yang berbeda-neda baik pada pria 

maupun wanita. Pendapat tersebut sama dengan penelitian dari Coopersmith 

yang membuktikan bahwa self esteem wanita lebih rendah daripada self 

esteem pria. 
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2. Inteligensi  

Inteligensi sebagai gambaran lengkap kapasitas fungsional individu sangat 

erat berkaitan dengan prestasi karena pengukuran inteligensi selalu 

berdasarkan kemampuan akademis. Menurut Coopersmith (1967) individu 

dengan self esteem yang tinggi akan mencapai prestasi akademik yang 

tinggi daripada inidividu dengan self esteem yang rendah. Selanjutnya, 

dikatakan individu dengan self esteem yang tinggi memiliki skor inteligensi 

yang baik, taraf aspirasi yang baik, dan selalu berusaha keras. 

3. Kondisi Fisik 

Coopersmith (1967) menemukan adanya hubungan yang konsisten antara 

daya tarik fisik dan tinggi badan dengan self esteem. Individu dengan 

kondisi fisik yang manarik cenderung memiliki self esteem yang baik 

dibandingkan dengan kondisi fisik yang kurang menarik. 

4. Lingkungan Keluarga  

Peran keluarga sangat menentukan bagi perkembangan self esteem diri anak. 

Dalam keluarga, seorang anak untuk pertama kalinya mengenal orangtua 

yang mendidik dan membesarkannya serta sebagai dasar untuk 

bersosialisasi dalam lingkungan yang lebih besar. Keluarga harus 

menemukan suatu kondisi dasaruntuk mencapai perkembangan self esteem 

anak yang lebih baik. Coopersmith berpendapat bahwa perlakuan adil, 

pemberian kesempatan untuk aktif, mendidik yang demokratis akan 

membuat anak mendapat self esteem yang tinggi. Berkenaan dengan hal 

tersebut Svary (1994) sependapat bahwa keluarga berperan penting dalam 
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menentukan perkembangan self esteem anak. Orangtua dan larangan tanpa 

alasan dapat menyebabkan anak merasa tidak berguna. 

5. Lingkungan Sosial 

Klass & Hodge (1978) berpendapat bahwa pembentukan self esteem dimulai 

dari seseorang yang menyadari dirinya berharga atau tidak. Hal ini 

merupakan hasil dari proses lingkungan, penghargaan, penerimaan, dan 

perlakuan orang lain kepadanya. Sementara menurut Coopersmith ada 

beberapa ubahan dalam self esteem yang dapat dijelaskan melalui konsep-

konsep kesuksesan, nilai, aspirasi, dan mekanisme pertahanan diri. 

Kesuksesan tersebut dapat timbul melalui bidang tertentu, kompetisi, dan 

nilai kebaikan. Selanjutnya, Branden (1981) menyebutkan faktor-faktor 

yang memengaruhi self esteem dalam lingkungan pekerjaan adalah sejumlah 

dimensi pekerjaan seperti kepuasan keja, penghasilan, penghargaan orang 

lain, dan kenaikan jbatan atau pangkat. 

Berdasarkan beberapa pendapat tersebut secara umum dapat dipahami 

bahwa faktor-faktor yang memengaruhi self esteem dapat dibedakan menjadi dua 

kelompok, yaitu faktor internal seperti jenis kelamin, intelegensi, kondisi fisik 

individu dan faktor eksternal seperti lingkungan sosial, sekolah, dan keluarga.  
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Tabel 2.1 Rosenberg Self-Esteem Scale(RSES) 

No. Descriptions 
Strongly 

Agree 
Agree Disagree 

Strongly 

Disagree 

1.  I fell that I am person of 

worth, at least on an equel 
basis with others. 

    

2. I feel that i have a number of 

good qualities. 

    

3. All in all, I am inclined to feel 
that I am a failure. 

    

4. I am able to do things as well 

as most other people. 

    

5.  I feel I do not have much to be 
proud of. 

    

6. I take a positive attitude 

toward myself. 

    

7. On the whole, I am satisfied 
with myself. 

    

8. I wish I could have more 

respect for myself. 

    

9. I certainly feel useless at time.     

10. At time I think I am good at 

all. 

    

Sumber; (John P. Robinson, 2013). 

 

2.3 Konsep Writing Therapy 

2.3.1 Defenisi Writing Therapy 

Menurut (Kang, 2020) writing therapy merupakan salah satu metode yang 

digunakan mengatasi permasalahan self esteem. Kegiatan ini melibatkan proses 

menulis berdasarkan apa yang dirasakan individu, dengan tujuan menyalurkan 

emosi yang tengah dialami. Menulis dapat berperan sebagai sarana untuk 

mengekspresikan perasaan dan pemikiran, yang apabila dipendam terus-menerus 

beresiko menimbulkan dampak negatif terhadap kondisi fisik aupun mental. 

Menurut (Pennebaker, 2018) writing therapy ialah seorang individu yang diminta 

untuk mengekspresikan pemikiran dan perasaan terdalamnya tentang peristiwa 
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yang ia alami melalui tulisan. James W. Pennebaker merupakan seorang psikolog 

sosial, dimana ia khawatir ketika orang membicarakan rahasia mereka kepada 

orang lain karena dinamika sosial yang rumit yang kemungkinan besar akan 

timbul. Oleh karena itu, ia memutuskan untuk meminta peserta menulis tentang 

pengalaman paling traumatis dalam hidup mereka dalam kelompok atau, bagi 

mereka dalam kelompok control, menulis tentang topik yang gagal.  

2.3.2 Manfaat Writing Therapy 

 Menurut (Mustofa & Wahyuni, 2024) manfaat dari writing therapy ialah 

kemampuan untuk mengubah pikiran negatif menjadi positif serta 

mengungkapkan aspek emosional diyakini dapat mendukung perbaikan kesehatan 

fisik dan mental. Proses ini juga memungkinkan individu menyalurkan ide, 

perasaan, serta, harapam secara konstruktif, sehingga menumbuhkan rasa nyaman 

dan relaksasi. Perubahan pikiran negatif kearah yang lebih positif serta 

pengelolaan pengalaman emosional yang efektif terbukti mampu meningkatkan 

kesejahteraan fisik dan mental. Selain itu, individu menjadi lebih mampu 

mengungkapkan gagasan, perasaan dan harapannya yang pada akhirnya 

menciptakan rasa nyaman dan tenang.  

2.3.3 Prosedur Writing Therapy 

 Prosedur writing therapy dimulai dengan penjelasan mengenai konsep 

writing therapy serta waktu pelaksanaannya. Selanjutnya, partisipan menerima 

kertas HVS kosong dan pulpen. Setelah alat tulis dibagikan, peneliti membacakan 

instruksi dan menyampaikan durasi yang butuhkan < 20menit / >. Intervensi ini 

dilaksanakan selama empat hari berturut-turut, masing-masing partisipan menulis. 

Dihari kedua dan ketiga, peserta hanya melakukan kagiatan menulis selama < 
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20menit / >. Pada hari keempat, intervensi kembali diberikan, lalu self esteem 

partisipan di ukur (Utami Safaruddin et al., 2020). 

Tabel 2.2 Prosedur Writing Therapy 

STANDAR 

OPERASIONAL 

PROSEDUR 

WRITING THERAPY 

 

 

Defenisi 

Menulis pengalaman emosional dapat diartikan 

dengan melahirkan pikiran atau perasaan yang 

pernah dialami yang menyentuh perasaan 

dengan menulis 

Tujuan Meningkatkan Kesehatan psikologis 

Prosedur Persiapan: 

1. Ucapkan salam 

2. Perkenalkan diri 

3. Sampaikan tujuan 

4. Alat; 

Kertas 

Alat tulis (Bolpoint) 

5. Lingkungan  

Atur lingkungan senyaman & setenang 

mungkin agar klien mudah berkonsentrasi 

 

Pelaksanaan: 

Tahap Recognition/Initial Write 

 

6. Instruksikan klien untuk duduk dengan 

tenang dan rileks 

“duduklah dengan tenang dalam waktu 

beberapa menit”. 

7. Instruksikan klien untuk memfokuskan 

pikiran dan membayangkan apa saja yang 

muncul di fikirannya. 

8. Anjurkan klien untuk menuliskan kata-

kata atau frasa apa saja yang muncul 

dalam pikirannya.  

9. Bantu klien lebih rileks lagi (rilekskan 

pikiran dengan Latihan nafas dalam, 

Gerakan sederhana, atau memutar 

intrumen) 

10.  Beri waktu klien untuk merilekskan 

kurang lebih selama 6menit. 
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STANDAR 

OPERASIONAL 

PROSEDUR 

WRITING THERAPY 

Tahap Examination/Writing Exercice 

11. Instruksikan klien untuk mulai menulis 

pengalaman emosional (tulisan dapat 

berupa peristiwa emosional, peristiwa 

masa lalu, maupun peristiwa yang 

mendatang) 

Contoh kalimat instruksi 

“cobalah untuk membayangkan 

pengalaman yang paling menyentuh 

perasaan yang menyakitkan dimasa lalu 

(tunggu selama kurang lebih 1menit) 

Kembali pada ingatan tersebut, gambarkan 

secara jelas di sekitar anda seperti apa 

kejadian tersebut baik cahaya, maupun 

suara yang ada disana. 

Sekarang saya ingin anda membayangkan 

secara mendalam unyuk sebisa mungkin 

menghubungkan perasaan anda dengan 

peristiwa tersebut. 

Sekarang saya ingin anda menuliskan 

pengalaman tersebut ke atas kertas yang 

aa di depan anda. Tuliskan senyata apa 

mungkin semua pikiran dan perasaan yang 

anda alami. Selama menulis, masuklah 

kedalam perasaan anda, semakin dalam, 

dan dalam nya lagi, tuliskanlah perasaan 

anda secara jelas karna semua tulisan anda 

akan dirahasiakan. Jangan takut mengenai 

ejaan, susunan kalimat, atau tata bahasa. 

Aturan satu-satunya adalah sekali anda 

mulai menulis terus menerus lakukan itu 

sampai selesai. 

12. Beri waktu selama selama 5-10 menit 

klien menulis  

13. Menjelang akhir waktu, anjurkan klien 

membaca kembali tulisannya (klien dapat 

mengoreksi ataupun 

menyempurnakannya). 

 

Tahap Juxtaposition/Feedback 

14.  Anjurkan klien membaca kembali 

tulisannya bila perlu disempurnakan dan 

diskusikan dengan orang yang ia percaya. 
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STANDAR 

OPERASIONAL 

PROSEDUR 

WRITING THERAPY 

15. Tanyakan perasaan klien setelah sesi 

menulis. 

 

Tahap Aplication to the self 

 

16. Tanyakan kepada klien tentang kesulitan 

dan hambatan yang dirasakan klien 

selama sesi menulis. 

 

Perhatian: 

17. Untuk mencapai hasil yang optimal 

dibutuhkan konsentrasi yang penuh. 

18.  Selama terapi, usahakan tetap menulis 

sampai waktu yang disediakan habis. 

19. Lakukan prosedur ini minimal 3 sesi. 

Terminasi Ucapkan salam  
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BAB 3 

KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS 

 

3.1 Kerangka Konsep Penelitian 

Menurut (Nursalam, 2020) Konsep merupakan bentuk abstraksi visual 

yang menggambarkan keterkaitan antara konsep atau variable dalam suatu studi. 

Kerangka ini menjadi landasan ilmiah yang menjelaskan bagaimana variabel-

variabel tersebut saling berhubungan serta memengaruhi satu sama lain dalam 

lingkup permasalahan yang diteliti (Polit & Beck, 2018). Kerangka konsep pada 

penelitian ini digambarkan sebagai berikut: 
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Bagan 3.1  Kerangka Konsep Penelitian Pengaruh Writing Therapy 

Terhadap Self Esteem Pada Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit 

Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025 

 

        

 

            

 

 

        P 

           R 

           O 
           S 

           E 

           S 
 
 

 

 

 

            

           E 
           F 

           E 

           K 

     

 

 

         O      

          U 

          T 

          P 

          U 
          T 

 

Self esteem pada pasien 

skizofrenia 

Writing Therapy 

Low Self esteem  

Normal Self Esteem 

High Self Esteem 

Konsep diri: 

Meningkatkan 

keyakinan diri 

dalam nilai diri. 

Fungsi 

psikologis: 

Menghasilkan 

sikap optimis 

dan percaya 

diri. 

Fungsi 

sosial: 

mampu 

menghargai 

orang lain. 

1. Initial Write 

2. Writing Exercice 

3. Feedback 

4. Aplication to the self 

Faktor yang mempengaruhi 

Self Esteem: 

1. Inteligensi 

2. Kondisi fisik 

3. Lingkuan keluarga 

4. Lingkungan social  
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Keterangan: 

  : Variabel yang diteliti 

  : Variabel yang tidak diteliti 

  : Yang memengaruhi antarvariabel 

 

3.2 Hipotesa  

Hipotesis merupakan jawaban sementara terhadap pertannyaan atau 

rumusan dalam penelitian. Hipotesis ini berisi dugaan sementara tentang antara 

dua atau lebih variable yang nantinya di uji untuk memperoleh kesimpulan ilmiah 

(Nursalam, 2020). Hipotesis dalam penelitian ini ialah:  

Ha  : Adanya pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien  

skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025. 
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BAB 4 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

4.1 Rancangan Penelitian  

 Rancangan penelitian merupakan peranan penting dalam penelitian karena 

memungkinkan peneliti untuk mengendalikan secara optial berbagai faktor yang 

dapat memengaruhi ketepatan hasil. Istilah ini digunakan dalam dua konteks: 

pertama, sebagai strategi awal dalam mengidentifikasi permasalahan sebelum 

merancang proses pengumpulan data secara menyeluruh; kedua, sebagai kerangka 

untuk menentukan struktur penelitian yang akan dilaksanan (Nursalam, 2020). 

Berdasarkan permasalahan yang ada maka penelitian ini menggunakan 

rancangan pra-pasca test dengan penelitian (one-group pre-post test design) 

(Nursalam, 2020). Pada design ini terdapat pre-test sebelum diberi perlakuan. 

Dengan demikian hasil perlakuan dapat diketahui lebih akurat, karena dapat 

membandingkan dengan keadaan sebelum perlakuan. Rancangan tersebut dapat 

digambarkan sebagai berikut: 

Tabel 4.1 Design Penelitian Pra experiment one group pre-post test Design 

Subjek Pra Perlakuan Pasca Test 

K O X1, X2, X3 O1 

 

Keterangan: 

K : Subjek (Pasien Skizofrenia) 

O : Observasi self esteem sebelum writing therapy 

I : Intervensi (writing therapy) 

O1 : Observasi self esteem setelah writing therapy 
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4.2 Populasi dan Sampel 

4.2.1 Populasi 

Populasi adalah subjek, klien yang memenuhi syarat tertentu yang telah 

ditetapkan sebelumnya (Nursalam, 2020). Dalam penelitian ini, peneliti 

mengambil pupulasi dari semua pasien rawat inap dengan masalah keperawatan 

skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan (pada bulan januari 

hingga mei) sebanyak 283 pasien.  

4.2.2 Sampel 

Sampel merupakan bagian dari populasi terjangkau yang dipilih untuk 

dijadikan subjek dalam penelitian melalui proses sampling. Dalam penelitian ini, 

peneliti akan menggunakan metode Non-Probability Sampling dengan teknik 

Purposive Sampling. Purposive Sampling atau yang juga dikenal sebagai 

judgement sampling, adalah teknik penentuan sampel dengan memilih individu 

dari populasi berdasarkan pertimbangan peneliti sesuai dengan tujuan dan 

permasalahan penelitian. Teknik ini dipilih agar sampel yang digunakan dapat 

merepresentasikan karakteristik populasi yang telah diketahui sebelumnya 

(Nursalam, 2020). Penelitian eksperimen sederhana biasanya dilakukan dengan 

jumlah sampel terbatas, berkisar antara 10 sampai 20 responden (Yudho 

Yudhanto et al., 2024). Pada penelitian ini peneliti menggunakan jumlah sampel 

sebanyak 12 orang. 
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1. Kriteria Inklusi 

 Kriteria inklusi merupakan ciri-ciri atau karakteristik tertentu yang harus 

dimiliki oleh subjek agar dapat diikutsertakan sebagai bagian dari populasi 

dalam penelitian (Nursalam, 2020).  

Dalam proposal ini, penulis menggunakan kriteria inklusi sebagai berikut: 

1. Pasien dapat membaca dan menulis 

2. Pasien kooperatif 

3. Pasien rawat inap 

4. Dapat mengikuti SOP yang diberikan oleh peneliti 

2. Kriteria Ekslusi 

1. Pasien Reterdasi mental 

 

4.3 Variabel Penelitian dan Defenisi Operasional 

4.3.1 Variabel Penelitian  

Variabel adalah atribut atau sifat yang dapat mengalami perubahan nilai 

pada suatu objek, baik itu manusia, benda, maupun fenomena, dan berperan 

sebagai kontruk konseptual yang diukur atau dimanipulasi dalam suatu penelitian, 

terdapat dua variabel dalam penelitian menurut (Nursalam, 2020). 

1. Variabel Independen 

Variabel Independen adalah variabel yang menyebabkan perubahan 

pada variabel lain, dan biasanya dimanipulasi atau dikendalikan dalam 

penelitian untuk mengevaluasi pengaruhnya terhadap variabel dependen 

(Nursalam, 2020). Variabel independent dalam penelitian ini ialah writing 

therapy.  
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2. Variabel Dependen 

Variabel Dependen merupakan variabel yang nilainya ditentukan oleh 

pengaruh dari variabel independent. Dalam penelitian, variabel ini diukur 

sebagai hasil atau konsekuensi dari perlakuan terhadap variabel bebas 

(Nursalam, 2020). dalam penelitian ini variabel dependen ialah self esteem. 

 4.3.2 Defenisi Operasional 

Defenisi operasional adalah uraian mengenai prosedur atau langkah-

langkah yang ditetapkan untuk mengumpulkan data yang dibutuhkan. Penjelasan 

ini disusun agar selaras dengan konsep-konsep yang telah ditentukan dalam 

penelitian (Polit & Beck 2018).  

Tabel 4.2 Defenisi Operasional pengaruh writing therapy terhadap self 

esteem pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. 

Ildrem Medan Tahun 2025 
 

Variabel Defenisi Indikator Alat 

Ukur 

Skala Skor 

 

Independ

ent 

writing 

therapy 

Writing therapy 

ialah salah satu 

intervensi untuk 

meluapkan 

pengalaman 

emosional dengan 

cara menulis. 

1. Initial 

Write 

2. Writing 

Exercice 

3. Feedback 

4. Aplication 

to the self 

SOP - -  

  

Depende

n self 

esteem 

Self esteem ialah 

penilaian individu 

terhadap dirinya 

sendiri. 

Faktor self 

esteem: 

1. Inteleg

ensi 

2. Kondis

i fisik 

3. Lingku

ngan 

keluarg

a 

4. Lingku

ngan 

sosial 

Kuesion

er 

dengan 

10 

pernyata

an 

Interva

l 

 

 

 

Low self 

esteem 

= 0-15 

Normal 

self 

esteem 

= 16-27 

Highself 

esteem 

= 28-40 
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4.4 Instrumen Penelitian  

Menurut (Nursalam, 2020), dalam bidang ilmu keperawatan, terdapat lima 

jenis intrumen penelitian yang umum digunakan, yaitu: (1) pengukuran biologis, 

(2) Teknik observasi, (3) wawancara, (4) pengunaan kuesioner, dan (5) 

pengukuran melalui skala. Dalam penelitian ini, intrumen yang digunakan peneliti 

ialah kuesioner pada variabel self esteem. 

1. Data Demografi digunakan sebagai alat untuk mencatat informasi dasar 

responden, pada penelitian ini ialah nama, usia, jenis kelamin, status 

pernikahan, pekerjaan, dan pendidikan. 

2. Kuesioner self esteem pertama sekali ditemukan seorang ilmuan bernama 

Rosenberg(1965). Kuesioner ini telah melewati proses uji validitas oleh 

para ahli dan dinyatakan sesuai serta layak digunakan sebagai alat ukur 

dalam penelitian. Renny Rachel Imbiri (2018). Pada kuesioner ini terdapat 

10 pernyataan, yakni positif (pavorabel) dan negatef (unfavorabel). 

Pernyataan positif terdapat pada nomor (1, 2, 4, 6, dan 7), sedangkan 

pernyataan negatif berada pada nomor (3, 5, 8, 9, dan 10). Pernyataan 

positif dalam kuesioner dijawab menggunakan skala forced-choice yang 

memiliki nilai tertentu pada setiap pilihannya, dengan nilai 4 Sangat Setuju 

(SS), 3 Setuju (S), 2 Tidak Setuju (ST), dan 1 Sangat Tidak Setuju (STS). 

Sebaliknya, pada pernyatan negatif dengan skala nilai 1 Sangat Setuju (SS), 

2 Setuju (S), 3 Tidak Setuju (TS), dan 4 Sangat Tidak Setuju (STS). Setiap 

responden diberi skor antara 1hingga 4 berdasarkan skala yang telah 

ditentukan. Jenis skala yang digunakan dalam pengukuran variabel ini 
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adalah skala ordinal, dan perhitungan nilai dilakukan melalui rumus 

berikut: 

Panjang Kelas = rentang kelas 

            banyak kelas 

 

       Panjang Kelas = nilai tertinggi-nilai terendah 

     banyak kelas  

 

      Panjang Kelas = 40 - 10 

      3 

 

         Panjang Kelas = 10 

 Oleh karna itu, nilai p atau kelas diperoleh dari rentang sebesar 10 dengan 

jumlah kelas sebanyak 3 (low self esteem, normal self esteem, dan high self 

esteem). Berdasarkan nilai skor p = 7, dapat disimpulkan bahwa penelitian 

mengenai self esteem dikelompokkan ke dalam kategori berikut: 

1. Skor 10-19  = low self esteem 

2. Skor 20-29 = normal self esteem 

3. Skor 30-40 = high self esteem 

 

4.5 Lokasi dan Waktu Penelitian 

4.5.1 Lokasi Penelitian 

 Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem 

Medan, yang berlokasi di Kota Medan, Sumatra Utara. Pemelihan Rumah sakit ini 

sebagai lokasi penelitian didasarkan pada pertimbangan lokasi yang strategis serta 
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karena rumah sakit tersebut merupakan salah satu lapangan praktik masa studi di 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan. 

4.5.2 Waktu Penelitian 

 Waktu pelaksanaan penelitian ini dimulai pada 21 s/d 29 November 2025. 

 

4.6 Prosedur Pengambilan Data dan Pengumpulan Data 

4.6.1 Pengambilan Data 

 Pengambilan data ialah prosedur yang melibatkan pendekatan terhadap 

responden dan pencatatan yang sesuai dengan variabel penelitian (Nursalam, 

2020). Prosedur pengambilan data dilaksanakan melalui langkah-langkah sebagai 

berikut: 

1. Data Primer dalam penelitian ini diperoleh langsung dari pasien skizofrenia 

yang menjadi subjek penelitian di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem 

Medan.  

2. Sementara itu, Data Sekunder diambil dari data rekam medis Rumah Sakit 

untuk mengetahui jumlah pasien dengan masalah keperawatan skizofrenia di 

Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan. 

4.6.2 Pengumpulan Data 

 Kuesioner yang disusun berdasarkan kerangka konsep dan tinjauan teoritis 

akan digunkaan sebagai alat pengumpulan data, yang akan kemudian diberikan 

kepada pasien skizofrenia rawat inap di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem 

Medan. Berikut pengumpulan data pada penelitian ini: 
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1. Pre-Test  

Tes awal atau pre-test dilaksanakan untuk mengindentifikasi sejauh mana 

tingkat self esteem responden sebelum perlakuan, dan pelaksanaannya 

dilakukan setelah memperoleh persetujuan dari responden. Peneliti mengukur 

self esteem melalui kuesioner Rosenberg Self-Esteem Scale dan digunakan 

oleh Renny Rachel Imbiri (2018). Pre-test ini dilakukan sebelum peneliti 

memberikan perlakuan yaitu writing therapy. 

2. Intervensi (writing therapy) 

Pengukuran self esteem responden dilakukan terlebih dahulu melalui pre-test. 

Setalah itu, peneliti memberikan perlakuan dalam bentuk writing therapy 

berdasarkan SOP yang telah disusun selama 3 hari klien diarahkan untuk 

melakukan writing therapy. Terapi ini berfungsi sebagai sarana untuk 

meningkatkan harga diri responden dengan cara membantu mereka 

mengekspresikan perasaan, pikiran, dan pengalaman pribadi secara tertulis. 

Melalui proses menulis, responden diajak untuk merefleksikan nilai diri, 

mengenai kakuatan positif dalam dirinya, serta bertahap dapat memperkuat 

persepsi positif terhadap diri sendiri. Terapi ini diberikan dalam bentuk 

pengajaran dan bimbingan, yang dilaksanakan sebanyak tiga kali pertemuan, 

yaitu menuliskan trauma buruk dimasa lalu, kejadian hari ini dan harapan 

dimasa depan. 
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3. Post-test 

Setelah dilakukan intervensi/perlakuan, peneliti melakukan pengukuran self 

esteem kembali, guna untuk menilai pengaruh dari intervensi writing therapy 

terhadap self esteem pada pasien skizofrenia. 

 

4.6.3 Uji Validitas dan Uji Reabilitas 

1. Uji Validitas  

 Menurut (Polit & Beck, 2018), Validitas Intrument ditunjukkan 

melalui pengujian membuktikan bahwa intrumen tersebut benar-benar 

mengukur apa yang seharusnya diukur. Jika memenuhi hal tersebut, maka 

instrument dikategorikan valid. Pada penelitian ini, peneliti menggunakan 

instrument kuesioner Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES), ditemukan 

oleh Rosenberg. 

2. Uji Reabilitas  

Uji reabilitas menurut (Polit & Beck, 2018) adalah indikator yang 

menunjukkan sejauh mana suatu instrument dapat dipercaya atau konsisten 

jika digunakan berulang kali untuk mengukur gejala yang sama dengan 

alat yang sama. Pada penelitian ini, peneliti akan memakai instrument 

yaitu lembar kuesioner self esteem, terdiri dari 10 pernyataan. Peneliti 

tidak melakukan uji reabilitas, mengingat kuesioner self esteem yang 

digunakan sudah merupakan alat ukur baku yang telah divalidasi 

sebelumnya. Instrument RSES yang dikembangkan oleh Rosenberg 

memiliki nilai reliabilitas sebesar rxxi = 0,92. Setelah diterjemahkan 

kedalam bahasa indonesia oleh Anzwar, reliabilitasnya menjadi 0,778. 
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Sehingga kuesioner Rosenberg Self Esteem Scale (RSES). Berdasarkan 

hasil yang diperoleh, kuesioner tersebut terbukti reliabel dan digunakan 

sebagai instrument untuk menilai self esteem.  

4.7 Kerangka Operasional 

 

Bagan 4.1  Kerangka Operasional Pengaruh Writing Therapy Terhadap Self   

Esteem Pada Pasien Skizofrenia Di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr.   

M. Ildrem Medan Tahun 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 
4.8 Pengelolaan Data 

Sesudah data responden berhasil dikumpulkan, peneliti mengevaluasi 

kembali kelengkapan pengisian identitas. Proses selanjutnya adalah pengolahan 

data sesuai tahap yang te;ah direncanakan. 

1. Editing adalah langkah untuk mengecek ulang kuesioner yang telah dijawab 

responden, guna menjamin keakuratan data yang akan diolah. Kuesioner 

yang belum lengkap akan dikembalikan kepada responden agar dapat 

dilengkapi. 

Uji Etik Penelitian 

Izin Penelitian 

Pengelolaan Data 

Penelitian 

Seminar Hasil Akhir 
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2. Coding merupakan proses mengubah data yang telah diperoleh dari 

kuesioner menjadi format yang siap diolah. Dalam tahap ini, peneliti 

memindahkan data dari lembar kusesioner yang telah diisi oleh responden 

ke dalam program Microsoft Excel. 

3. Scoring ialah tahapan perhitungan skor dari jawaban yang telah diberikan 

oleh responden. Proses ini dilakukan dengan bantuan program Microsoft 

Excel untuk menghasilkan nilai yang sesuai dengan pedoman penilaian 

instrument. 

4. Tabulating yaitu langkah mengorganisir data kedalam bentuk tabel 

distribusi. Tujuannya adalah untuk memudahkan proses penarikan 

kesimpulan. Data yang telah diperoleh dari responden disusun dalam tabel 

distribusi lengkap dengan deskripsi sebagai penjelasannya. 

Dengan menjalankan tahapan-tahapan secara teliti, peneliti dapat 

memastikan bahwa data terkumpul secara terorganisasi dan siap digunakan dalam 

proses analisis selanjutnya. Keakuratan, reliabilitas, serta relevensi hasil analisis 

sangat bergantung pada ketepatan dalam mengelola data tersebut.  

 

4.9 Analisa Data 

 Analisis data merupakan tahapan penting yang dilakukan untuk mencapai 

tujuan inti dari penelitian, yakni memperoleh jawaban atas rumusan masalah dan 

menggambarkan fenomena yang menjadi fokus kajian. Tahapan ini menjadi 

bagian krusial dalam keseluruhan proses penelitian (Polit & Beck, 2018). 
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4.9.1 Analisa Univariat 

 Tujuan dari analisis ini ialah untuk memberikan penjelasan terkait setiap 

variabel dalam penelitian. Jenis data yang digunakan menentukan bentuk analisis 

univariat. Pada umumnya, analisis univariat disajikan dalam bentuk distribusi 

frekuensi dan presentasi data. Dalam penelitian ini, variabel self esteem pada 

pasien skizofrenia yang menjalani perawatan rawat inap, baik sebelum maupun 

sesudah pemberian writing therapy, dianalisis menggunakan teknik statistik 

univariat. 

4.9.2 Analisis Bivariat 

 Analisi bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan atau pengaruh 

antar dua variabel. Proses ini melibatkan pengelolaan data kuantitatif, baik secara 

manual maupun terkompuerisasi, guna untuk menilai adanya perbedaan yang 

signifikan antara kedua variabel yang diamati. Berdasarkan hasil uji normalitas, 

diperoleh nilai skewness sebesar 0,005 dan kurtosis 1, 232, karena nilai tersebut 

berada dalam kisaran -2 hingga 2, data dinyatakan berdistribusi normal sehingga 

analisis selanjutnya dapat menggunakan uji t berpasangan (dependen t-test) (Polit 

& Beck, 2018). 

 

4.10 Etika Penelitian  

 Menurut (Polit & Beck, 2018) tiga prinsip utama yang menjadi dasar 

standar perilaku penelitian yang etis: berbuat baik, menghormati martabat 

manusia, dan keadilan, daintaranya: 

1. Beneficience, kebaikan membebankan kepada peneliti untuk 

meminimalkan manfaat. Penelitian manusia harus dimaksutkan untuk 
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memberikan manfaat bagi peserta atau lebih umum, bagi orang lain. Prinsip 

mencakup berbagai aspek; hak atas kebebasan dari bahaya dan 

ketidaknyamanan, dan hak untuk perlindungan dari eksploitasi. 

2. Respect for human dignity, penghormatan terhadap martabat manusia 

Adalah prinsip etika kedua dalam laporan belmont. Prinsip ini mencakupp 

hak untuk  menentukan nasib sendiri dan hak untuk mengungkapkan penu, 

yaitu; Hak untuk menentukan nasib sendiri, hak untuk mengungkapan 

penuh. 

3. Justice, merupakan prinsip ketiga yang diungkapkan dalam laporan 

Belmont berkaitan dengan keadilan, yang mencakup hak partisipan untuk 

perlakuan yang adil dan hak mereka atas privasi, diantaranya: hak untuk 

perkuan yang adil dan hak atas privasi. 

4. Veracity (kejujuran), menurut buku (Lestari, 2024), peneliti diharapkan 

menjaga integritas yang menjadi kewajiban peneliti, yang diwujudkan 

melalui kejujuran dalam merancang, melaksankan serta menyampaikan 

hasil penelitian. Peneliti harus menunjukkan kejujuran sebagai bentuk 

tanggung jawab etis. 

 

4.11 Keterbatasan Penelitian 

 Pada penelitian ini sudah terlaksana dengan sebaik mungkin, akan tetapi 

waktu penelitian yang terbatas turut membatasi pemantauan terhadap perubahan 

self esteem jangka panjang, sehingga efek berkelanjutan dari writing therapy 

belum dapat dipastikan. Meskipun demikian, penelitian ini tetap memberikan 

gambaran awal mengenai potensi writing therapy sebagai intervensi untuk 
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meningkatkan self esteem pasien skizofrenia. Adapun keterbatasan lain dalam 

penelitian ini ialah ketersediaan referensi ilmiah yang masih terbatas, khususnya 

penelitian yang secara spesifik membahas writing therapy pada pasien 

skizofrenia. Kondisi ini membuat peneliti harus mengadaptasi beberapa teori dan 

temuan penelitian lain. 
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BAB 5 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

 5.1 Gambaran Lokasi Penelitian 

 Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem berdiri dari tahun 1935, kemudian 

diresmikan pada tanggal 15 Oktober 1981 oleh Menteri Kesehatan RI Dr.. 

Suwardono Suryanigrat. Pada tanggal 7 Februari 2013 sesuai peraturan Daerah 

Provinsi Sumatra Utara tahun 2013 dengan persetujuan bersama Dewan 

Perwakilan Rakyat Sumatra Utara dan Gubernur Sumatra Utara nama Rumah 

Sakit Jiwa Daerah Provinsi Sumatra Utara berganti menjadi Rumah Sakit Jiwa 

Prof. Dr. M. Ildrem. Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem beralamatkan di 

Jln.Letjend.Jamin Ginting Km.10/.Tali air nomor 21 Medan Kec.Medan 

Tuntungan yang telah memiliki izin Operasional No:31/1/10/KES/PMDN/2016 

diklasifikasikan Type “A”. 

Fasilitas medis yang tersedia di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem yaitu: 

IGD, Poli Klinik, Rehabilitas Medis, Fisioterapi dan Ruang Rawat Inap. Sifat 

kekhususannya memiliki visi “Menjadi Pusat Pelayanan Kesehatan Jiwa 

Paripurna Secara Profesional yang terbaik di Sumatra”. Misi Rumah Sakit Prof, 

Dr. M. Ildrem Medan ialah: 

1. Melaksanakan pelayanan kesehatan jiwa paripurna terpadu dan komprehensif.  

2. Menembangkan pelayanan kesehatan jiwa dan fisik berdasarkan mutu dan 

profesionalisme. 

3. Meningkatkan penanggulangan masalah psikososial di Masyarakat melalui 

jejaring pelayanan kesehatan jiwa. 
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4. Melaksanakan Pendidikan dan penelitian Kesehatan jiwa terpadu dan 

komorehensif. 

5. Melaksanakan tata Kelola Rumah Sakit yang baik. 

Penelitian ini dilakukan telah uji layak etik dari Komisi Etik Penelitian 

Kesehatan STIKes Santa Elisabeth Medan dengan nomor surat 179/KEPK-

DT/XI/2025. Sehingga peneliti dapat melakukan penelitian RSJ tepatnya di unit 

ruang rawat inap yaitu, Sorik Merapi 1, 2,3 dan Mawar 2 selama bulan November 

2025 sebanyak 12 orang pasien skizofrenia.  

 



Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 
 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 

 
 

60 

5.2 Hasil Penelitian 

5.2.1 Data Demografi 

Tabel 5.1 Distribusi Responden Berdasarkan Data Demografi (Usia, Jenis  

Kelamin, Agama) Di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem  Medan 

Tahun 2025 

 

Karakteristik Frekuesi(f) Persentase(%) 

Usia 

   20-40thn 
   41-60thn 

 

7 
5 

 

58,3 
41,7 

Total 12 100 

Jenis kelamin 

   Laki-laki 

   Perempuan 

 

9 

3 

 

75 

25 

Total 12 100 

Status Pernikahan 

   Menikah 

   Belum Menikah 

   Cerai 

 

2 

9 

1 

 

16,7 

75 

8,3 
Total 12 100 

Pekerjaan 

    Bekerja 

    Tidak Bekerja 

 

3 

9 

 

25 

75 

Total 12 100 

Pendidikan 

    Tidak Sekolah 
    SD 

    SMP 

    SMA       

 

1 
5 

4 

2 

 

8,3 
41,7 

33,3 

16,7 

Total 12 100 

Status Rawat 

     Pasien Baru 

     Pasien Berulang 

 

3 

9 

 

25 

75 
Total 12 100 

  

Berdasarkan Tabel 5.1 didapatkan hasil pengumpulan data demografi, 

responden dalam penelitian ini terdiri dari berbagai kelompok usia, jenis kelamin, 

status pernikahan, pekerjaan dan pendidikan. Pada kategori usia remaja akhir ada 

4orang (33,3%), dewasa awal yang merupakan mayoritas sebanyak 6 orang 

(50%), dewasa akhir serta lansia awal masing-masing 1 orang (8,3%). Dilihat dari 
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jenis kelamin, mayoritas responden adalah laki-laki dengan jumlah 9 orang (75%), 

sedangkan responden perempuan sebanyak 3 orang (25%). Pada status pernikahan 

terdapat yang menikah 2 orang (16,7%), dan mayoritas yang belum menikah ada 9 

orang(75% (8,3%). Untuk kategori pekerjaan didapatkan sebanyak 3 orang (25%) 

bekerja dan 9 orang (75%) tidak bekerja. Pada aspek pendidikan ditemukan 1 

orang (8,3%) tidak sekolah, 5 orang (41,7%) pada sekolah dasar, pada tingkat 

SMP terdapat 4 orang (33,3%) terakhir pada tingkat SMA yaitu 2 orang (16,7%). 

Serta pada status rawat didapatkan 3 orang (25%) merupakan pasien baru, dan 

9orang lainnya (75%) ialah pasien berulang. 

5.2.2 Distribusi Responden Berdasarkan Nilai Self Esteem Pada Pasien 

Skizofrenia Sebelum Dan Sesudah Mengikuti Intervensi Writing 

Therapy 

 

Tabel 5.2  Self Esteem Pada Pasien Skizofrenia Sebelum Mengikuti Writing  

Therapy Di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr. M.Ildrem Medan Tahun   

2025 

 

Self Esteem f % Mean 

Low Self Esteem 9 75  
14,33 Normal Self Esteem 3 25 

High Self Esteem 0 0 

Total 12 100 

 

 

Berdasarkan Tabel 5.2 dapat diketahui hasil penelitian terhadap 12 

responden, kondisi harga diri atau self esteem pada tahap awal penelitian Sebagian 

besar tergolong rendah. Responden yang berada pada kategori low self esteem ada 

9 orang (75%), sementara 3 responden (25%) menunjukkan normal self esteem. 

Pada tabel tersebut tidak ditemukan responden yang memiliki high self esteem. 

Nilai mean keseluruhan adalah 14,33 membuktikan bahwa mayoritas responden 
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cenderung low self esteem. Hasil ini memberikan gambaran awal mengenai 

kondisi self esteem responden sebelum mengikuti writing therapy. 

Tabel 5.3 Self Esteem Pada Pasien Skizofrenia Sesudah Mengikuti Writing 

Therapy Di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem Medan Tahun 

2025 

 

Self Esteem f % Mean 

Low Self Esteem 0 0  

35,08 Normal Self Esteem 0 0 

High Self Esteem 12 100 

Total 12 100 

 

Tabel 5.3 menyajikan setelah intervensi, responden mengalami 

peningkatan harga diri yang signifikan. Dari 12 responden, semuanya (100%) 

berada pada kategori high self esteem, dan tidak ada yang termasuk dalam 

kategori rendah atau normal. Skor mean self esteem mencapai 35,08 menandakan 

bahwa intervensi berhasil meningkatkan kepercayaan diri dan persepsi positif 

terhadap diri sendiri. 

5.2.3 Pengaruh Writing Therapy Terhadap Self Esteem Pada Pasien 

Skizofrenia  

 

Tabel 5.4 Pengaruh Writing Therapy Terhadap Self Esteem ada Pasien  

Skizofrenia Di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem medan 

Tahun 2025 

 

Variabel n  Mean  SD 

 

Min- 

Max 

Sig.(2-

tailed) 

p-value 

Self Esteem Pre 

Intervensi 

Self Esteem 

Post Intervensi  

12 
 

12 

14,33 
 

35,08 

2,015 
 

2,678 

11-18 
 

31-39 

 

 
0,001 

 

 

  

Tabel 5.4 memperlihatkan perubahan nilai self esteem pada 12 responden 

sebelum dan sesudah memperoleh intervensi writing therapy. Dengan skor mean 



Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 
 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 

 
 

63 

sebelum intervensi ialah 14,33 dan SD 2,015, menunjukkan bahwa responden 

cenderung rendah atau low self esteem. Setelah intervensi, nilai mean meningkat 

menjadi 35,08 dengan SD 2,678 yang menandakan bahwa responden berada pada 

kategori high self esteem dengan nilai minimum saat pre-test 11 dan maksimum 

18, sedangkan pada post-test nilai dimulai dari 31 dan tertinggi 39. 

Hasil uji pada writing therapy terhadap self esteem ada pengaruh 

dibuktikan dengan hasil uji t-test nilai p = 0,001 ≤ 0,05. Hal ini membuktikan 

bahwa adanya pengaruh sehingga self esteem mengalami peningkatan setelah 

intervensi. Dapat disimpulkan bahwa intervensi tersebut efektif dalam 

meningkatkan self esteem pada pasien skizofrenia. 

 

5.2 Pembahasan Hasil Penelitian 

5.3.1 Self Esteem Pasien Skizofrenia Sebelum Intervensi 

Berdasarkan hasil pengukuran self esteem sebelum diberikan intervensi 

writing therapy terhadap 12 responden, terlihat bahwa kondisi self esteem pasien 

skizofrenia cenderung rendah. Sebanyak 9 responden (75%) termasuk dalam 

kategori low self esteem, sedangkan 3 responden (25%) memiliki memiliki self 

esteem pada tingkat normal dan untuk high self esteem tidak ditemukan. 

Pendapat peneliti terkait low self esteem karena responden merasa trauma 

buruk dari responden ialah pengalaman dimasa kecil akibat kekerasan fisik serta 

pembully-an dari lingkungan sosial saat masih kecil sehingga membuat klien 

berhenti sekolah, kejadian tersebut sangat berdampak pada presepsi klien yang 

merasa malu atas keterbatasan yang dimiliki akhirnya tidak puas dengan keadaaan 

fisik yang dimiliki serta merasa dirinya tidak berharga maupun berguna. Dimana 
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mayoritas responden yang merasa dirinya tidak berguna ada 10 orang dan 

menganggap dirinya adalah orang yang gagal sebanyak 9 orang. 

Pembentukan self esteem menurut Klass & Hodge dimulai dari seseorang 

yang menyadari dirinya berharga atau tidak. Hal ini merupakan hasil dari proses 

lingkungan, penghargaan, penerimaan, dan perlakuan orang lain kepadanya. 

Perubahan dalam self esteem yang dapat dijelaskan melalui konsep kesuksesan, 

nilai, aspirasi, dan mekanisme pertahanan diri perasaan berharga, perasaan yang 

dimiliki oleh seseorang yang timbul karena adanya penilaian pribadi dan penilaian 

dari orang lain. Penilaian ini bergantung pada seseorang yang memiliki 

pengetahuan tentang dirinya sendiri apakah merasa berharga atau tidak. 

Low self esteem merupakan kondisi dimana seseorang merasa dirinya tidak 

memiliki nilai. Responden mengatakan bahwa dirinya tidak berguna, menjadi 

orang yang gagal, tidak ada yang dapat dibanggakan dalam diri serta tidak 

menerima diri apa adanya mengakibatkan responden merasa tidak  berarti, serta 

memandang diri lebih rendah dari orang lain. Penilaian tersebut biasanya 

berkaitan dengan rasa penghargaan pribadi yang mencerminkan sikap dan 

persepsi seseorang mengenai tingkat kepercayaan dirinya, termasuk keyakinan 

akan kompetensi, dan pentingnya nilai pribadi. Pada penderita skizofrenia, 

rendahnya self esteem dpat menurunkan kualitas hidup. Hal ini dapat terlihat dari 

kemunduran dalam aktivitas sehari-hari, seperti menurunya motivasi, 

berkurangnya rasa tanggung jawab, serta kesulitan dalam memenuhi tuntutan 

hidup sehari-hari (Mustofa & Wahyuni, 2024) 
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Harga diri pada pasien skizofrenia menunjukkan pola perkembangan yang 

mengarah ke hal-hal negatif yang mengungkap bahwa sebagian besar skizofrenia 

memiliki harga diri yang rendah. Mereka sering kali menyimpan pandangan buruk 

terhadap diri sendiri, dunia sekitar, dan orang-orang disekitarnya, seperti merasa 

tidak berguna serta menilai orang lain tidak dapat dipercaya. Hal ini menjadi 

indikasi kuat bahwa mereka mengalami permasalahan harga diri yang signifikan 

(Jayanti & Muzdalifah, 2022). 

Dampak dari perundungan dan penolakan pada usia dini, dinamika 

keluarga pada masa kanak-kanak dan pengalaman psikososial selama masa remaja 

dapat memengaruhi rasa percaya diri hingga masalah pada self esteem. Dimana 

pada masa kecil, individu dengan skizofrenia sering memiliki pola pikir negatif 

terhadap dirinya sendiri, lingkungan sekitar dan orang lain. Mereka dapat merasa 

tidak berdaya, tidak berharga, serta meyakini orang lain tidak dapat dipercaya. 

Kondisi ini yang menunjukkan cenderung rendahnya self esteem pada individu 

dengan skizofrenia (Visya, 2022). 

5.3.2 Self Esteem Pasien Skizofrenia Sesudah Intervensi 

Setelah diberikan intervensi writing therapy sebanyak 3 kali berturut-turut 

kepada responden yang sama menunjukkan adanya peningkatan self esteem. 

Kategori high self esteem sebanyak 12 responden seluruhnya (100%)  tanpa ada 

yang berada pada tingkat rendah atau normal. Untuk itu intervensi writing therapy 

terbukti adanya pengaruh terhadap self esteem.  

Pendapat peneliti pada high self esteem setelah diberikannya writing 

therapy secara berturut-turut adanya peningkatan karena responden sudah 
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memahami akan dirinya dan sudah mengerti akan harapan yang akan ia lakukan 

dimasa depan sehingga secara perlahan mengubah persepsi tentang dirinya yang 

membuat ia merasa berharga, tidak lagi orang yang gagal, dan sudah merasa ada 

yang bisa dibanggakan dalam dirinya sehingga responden dapat lebih menghargai 

keberadaan dirinya serta menerima dirinya apa adanya.  

Data tersebut didukung dengan perubahan presepsi responden terhadap 

dirinya yaitu sadar bahwa dirinya masih memiliki kemampuan untuk melakukan 

suatu pekerjaan. Melalui harapan yang klien tuliskan adanya hal positif dimana 

klien ingin meneruskan usaha ayahnya yaitu usaha martabak dengan 

ditemukannya hal positif dalam diri responden membuatnya lebih memiliki 

tujuan, seperti menerima keadaan diri dan mencintai dirinya penuh kasih sayang 

terhadap dirinya dan berharga dalam hubungan keluarga serta lingkungan.   

Writing Therapy ialah metode menulis guna untuk mengungkapkan atau 

mengekspresikan perasaan secara non-verbal. Terapi ini di buktikan mampu 

memberi kelegaan akan hal-hal yang  Proses menulis yang dilakukan sesuai 

prosedur dapat membantu pasien menceritakan pengalaman buruk sehingga 

memberi kelegaan dan lebih rileks, serta menggantinya dengan pandangan yang 

lebih baik terhadap diri mereka sendiri. Secara umum, temuan pada tahap post-

test ini memberikan gambaran bahwa writing therapy mampu memberikan 

pengaruh dalam meningkatkan harga diri pasien skizofrenia. Secara psikologis, 

hasil menunjukkan bahwa writing therapy memberikan kesempatan bagi 

responden untuk mengekspresikan atau mengungkapkan perasaan, serta 

membangun pemahaman diri yang lebih positif (Wekoadi et al., 2023) 
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Menurut (Pennebaker, 1997) jika menyimpan rahasia tentang trauma itu 

tidak sehat, maka untuk menceritankan rahasia kepada orang lain akan menjadi 

suatu kekhawatiran karena takut terjadi masalah dalam hubungan sosial. Untuk itu 

masuk akal bahwa membiarkan orang mengungkapkan rahasia melalui tulisan 

tersebut dapat meningkatkan kesehatan mental pada self esteem.  

Pelaksaan writing therapy terbukti bermanfaat dan sejalan dengan tujuan 

peneliti dalam menurunkan gejala rendahnya harga diri. Terapi ini dianggap 

efektif sebagai sarana penyembuhan dan peningkatan kesehatan mental, termasuk 

meningkatkan self esteem, karena membantu mereka menyalurkan perasaan dan 

pemikiran secara terbuka (Mustofa & Wahyuni, 2024). 

5.3.3  Pengaruh Writing Therapy Terhadap Self Esteem Pada Pasien 

Skizofrenia Di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem Medan Tahun 

2025 

 

Hasil penelitian menunjukkan perubahan self esteem pada 12 responden 

sebelum dan sesudah mengikuti intervensi writing therapy. Dimana pre-test 

menunjukkan responden cendrung pada low self esteem dengan hasil 9 

orang(75%) dan normal self esteem 3 orang(25%). Setelah mengikuti intervensi 

adanya peningkatan signifikan menjadi high self esteem dengan hasil 12 

orang(100%). Hasil uji t menunjukkan adanya pengaruh writing therapy terhadap 

self esteem berdasarkan nilai (p=0,001≤0,05) membuktikan adanya pengaruh 

writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia terbukti efektif. 

Pengalaman trauma yang mereka alami cendrung pada proses berpikir 

serta pengalaman buruk yang menyebabkan penurunan rasa harga diri dan 

kemampuan untuk memandang diri secara realita. Melalui proses menulis, 
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responden memiliki kesempatan untuk mengekspresikan perasaan, pengalaman, 

serta membangun pemahaman baru tentang diri mereka dimana saat sebelum 

diberikan intervensi responden mengatakan bahwa ia tidak menerima dirinya apa 

adanya saat telah deberikan intervensi responden secara perlahan-lahan dapat 

memengaruhi self esteem. Kegiatan ini membantu mengurangi pikiran negatif 

menjadi kearah positif didukung adanya harapan-harapan yang membuat mereka 

punya pandangan kedepannya berhubungan dengan kekuatan atau kemampuan 

individu dalam memengaruhi dan mengendalikan diri sendiri dimana haraoan 

mereka ingin membantu melanjutkan usaha ayahnya yaitu usaha martabak. 

Dengan adanya keinginan tersebut membuat responden meresa ada hal yang akan 

di gapai. 

Berdasarkan hasil yang telah dilakukan oleh peneliti didapatkan 9 dari 12 

responden belum menikah yang menjadikannya harapan untuk menikah adalah 

hal yang sangat mereka inginkan dimasa depan. Responden mengatakan bahwa 

merasa ada hal yang dapat dibanggakan dalam dirinya. 

Writing therapy merupakan cara untuk mengeksplorasi atau 

mengekspresikan pikiran, emosi menjadi sarana berkomunikasi dengan diri 

sendiri. Aktivitas ini membantu mengembangkan pemikiran dan kesadaran 

terhadap berbagai peristiwa. Menulis juga memungkinkan seseorang untuk 

memperoleh pemahaman yang lebih mendalam dan mengubah pemahaman emosi 

tersebut menjadi emosi positif yang membantu menyelesaikan masalah, karna 

writing therapy berfungsi sebagai sarana untuk meluapkan emosi secara tertulis 

(Wekoadi et al., 2023). 
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Self esteem berhubungan dengan self evaluation (penilaian diri) bagi 

remaja terhadap kemampuan dirinya. Apabila remaja mendapat penilaian yang 

negative dari lingkungannya tetapi remaja tersebut memiliki evaluasi yang positif 

tentang dirinya maka besar kemungkinan remaja tersebut memiliki self esteem 

tinggi. Selain itu peran pola asuh orang tua juga dapat mempengaruhi self esteem. 

Orang tua dengan penerapan pola asuh autoritarif yang memberi harapan 

sekaligus control atau batasan yang jelas pada remaja dapat membentuk self 

esteem menjadi tinggi. Tetapi sebaliknya jika orang tua terlalu memberikan 

kebebasan atau pembatasan dapat menyebabkan self esteem remaja menjadi 

rendah sehingga mendorong melakukan tindakan yang menyimpang dan 

bermasalah (Adriani, 2021). 

Temuan penelitian pada (Mustofa & Wahyuni, 2024) memperlihatkan 

bahwa writing therapy memberikan pengaruh dalam mingkatkan self esteem. Para 

peserta dapat mengekspresikan tekanan emosional yang dialami melalui tulisan, 

sehingga membantu meredakan beban psikologis. Terapi ini juga mendorong 

perubahan pikiran kearah yang lebih positif dan mendukung pemulihan kesehatan 

mental. Selain itu, proses menulis memudahkan responden menyampaikan 

trauma, perasaan, dan harapan untuk lebih terbuka yang akhirnya menimbulkan 

rasa lega karena telah mengungkapkan perasaan dan pikirannya. 
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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

6.1 Kesimpulan 

 Hasil penelitian dengan jumlah sampel 12 orang diperoleh hasil ada 

pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia. Secara 

keseluruhan dapat diuraikan sebagai berikut: 

1. Nilai self esteem sebelum intervensi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit 

Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025 didapatkan kategori low self 

esteem sebanyak 9 responden (75%). 

2. Nilai self esteem sesudah intervensi pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit 

Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025 didapatkan kategori high self 

esteem 12 responden (100%). 

3. Terdapat adanya pengaruh pada self esteem sebelum dan sesudah dilakukan 

intervensi writing therapy di Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan 

tahun 2025. Berdasarkan hasil uji T test didapatkan hasil p = 0,001 ≤ 0,05 

yang artinya terdapat perubahan yang signifikan pada self esteem sebelum 

dan sesudah intervensi writing therapy. 

 

6.2 Saran 

Hasil penelitian dengan jumlah sampel 12 orang diperoleh hasil ada 

pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia di Rumah 

Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan Tahun 2025. Maka disarankan kepada: 
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1. Bagi Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem Medan 

Sesuai dengan hasil penelitian yang menunjukkan adanya pengaruh 

writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia, maka peneliti 

menyarankan untuk tetap mengembangkan intervensi writing therapy 

sebagai salah satu cara untuk mengatasi masalah low self esteem pada 

pasien skizofrenia.  

2. Bagi responden 

Diharapkan kepada responden agar dapat meluangkan waktu untuk 

senantiasa terus menulis akan apa yang dirasakan dalam kehidupannya 

sehingga tetap mempertahankan self esteem yang baik pada dirinya.  

3. Bagi Institusi Pendidikan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memperkaya literatur ilmiah 

dan  menjadi referensi tambahan terkhusus dibidang keperawatan jiwa dan 

psikologi tentang pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien 

skizofrenia. 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan untuk peneliti selanjutnya, penelitian ini menjadi 

referensi untuk bisa meneliti tentang depresi pada pasien skizofrenia dengan 

intervensi writing therapy menggunakan Beck Depression Inventory (BDI). 
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INFORMENT CONSENT 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama   : 

Usia   : 

Jenis Kelamin  : 

Dengan ini menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian yang 

berjudul “Pengaruh writing therapy terhadap self esteem pada pasien skizofrenia 

di Rumah Sakit Jiwa Prof.Dr.M.Ildrem.Medan Tahun 2025”. 

 

Penelitian ini dilakukan oleh; 

Nama Peneliti  : Vitri M. Sibarani 

Program Studi  : Sarjana Keperawatan/Semester VII 

Asal Institut  : Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 

 

Demikian surat persetujuan ini saya buat dengan sebenarnya, tanpa 

tekanan dari pihak manapun. 

 

            …,….…….,2025 

 

 

       Tanda tangan responden 
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KUESIONER SELF ESTEEM 

 

Nama   : 

Usia   : 

Jenis kelamin : 

Status Pernikahan : 

Pekerjaan  : 

Pendidikan  : 

Petunjuk pengisian kuesioner : Self Esteem 

Silakan beri tanda centang ( ) pada kolom jawaban yang telah tersedia dengan 

kondisi anda sebenarnya. 

Keterangan: 

Pernyataan Positif : 1, 2, 4, 6, dan 7 (bernilai 4 hingga1) 

Pernyataan Negatif : 3, 5, 8, 9, dan 10 (bernilai 1 hingga 4) 

SS = Sangat Setuju 

S = Setuju 

TT = Tidak Setuju 

STS = Sangat Tidak Setuju 

No. Pernyataan SS S TS STS 

1. Saya merasa diri saya cukup berharga, 

setidaknya sama dengan orang lain 

    

2. Saya rasa banyak hal-hal yang baik 

dalam diri saya 

    

3. Saya orang yang gagal     

4. Saya mampu mengerjakan sesuatu 

seperti apa yang dapat dilakukan orang 
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lain 

5. Saya rasa tidak ada yang dapat saya 

banggakan pada diri saya 

    

6. Saya menerima diri saya apa adanya     

7. Secara keseluruhan saya merasa puas 

dengan diri saya 

    

8. Saya berharap saya dapat lebih 

dihargai  

    

9. Saya sering merasa tidak berguna     

10. Kadang-kadang saya merasa tidak 

berguna 

    

 
  Interpretasi kuesioner self esteem: 

 0-15 : low self esteem 

 16-27 : normal self esteem 

 28-40 : high self esteem 

   Sumber (Rachel, 2018).   
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MASTER DATA 
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HASIL SPSS 

 

1.1 Data Demografi 

 Frecuencies 

Statistics 

 Usia 

Jenis 

Kelamin Agama 

N Valid 12 12 12 

Missing 0 0 0 

 

Frecuencies Tabel 

Usia 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 20-40 7 58.3 58.3 58.3 

41-60 5 41.7 41.7 100.0 

Total 12 100.0 100.0  

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki laki 9 75.0 75.0 75.0 

Perempuan 3 25.0 25.0 100.0 

Total 12 100.0 100.0  

 

Agama 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kristen 4 33.3 33.3 33.3 

Islam 8 66.7 66.7 100.0 

Total 12 100.0 100.0  

 

Status Rawat 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid pasienbaru 3 25.0 25.0 25.0 

pasienberulang 9 75.0 75.0 100.0 

Total 12 100.0 100.0  
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1.2 Uji Normalitas 

Explore 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Pretest 12 50.0% 12 50.0% 24 100.0% 

Posttest 12 50.0% 12 50.0% 24 100.0% 

 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

Pretest Mean 14.33 .582 

95% Confidence Interval 

for Mean 

Lower Bound 13.05  

Upper Bound 15.61  

5% Trimmed Mean 14.31  

Median 14.00  

Variance 4.061  

Std. Deviation 2.015  

Minimum 11  

Maximum 18  

Range 7  

Interquartile Range 3  

Skewness .252 .637 

Kurtosis -.221 1.232 

Posttest Mean 35.08 .773 

95% Confidence Interval 

for Mean 

Lower Bound 33.38  

Upper Bound 36.79  

5% Trimmed Mean 35.09  

Median 36.00  

Variance 7.174  

Std. Deviation 2.678  

Minimum 31  

Maximum 39  

Range 8  

Interquartile Range 5  

Skewness -.379 .637 

Kurtosis -1.015 1.232 
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Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pretest .149 12 .200* .978 12 .973 

Posttest .217 12 .123 .925 12 .326 

    *. This is a lower bound of the true significance. 

    a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

1.3 UJI T TEST 

Frecuencies 

 

 PreTest PostTest 

N Valid 12 12 

Missing 0 0 

  

Paired Samples Statistics 

 Mean N 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

Pair 1 SelfEsteemPre 14.33 12 2.015 .582 

SelfEsteemPost 35.08 12 2.678 .773 

 

Paired Samples Correlations 

 N Correlation Sig. 

Pair 1 SelfEsteemPre & 

SelfEsteemPost 

12 .466 .127 

 

PreTest 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid low self esteem 9 75.0 75.0 75.0 

normal self esteem 3 25.0 25.0 100.0 

Total 12 100.0 100.0  

 

PostTest 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid High Self Esteem 12 100.0 100.0 100.0 
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Paired Samples Test 

 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) Mean SD 

Std. 

Error 

Mean 

95% CI 

Lower Upper 

Pa

ir 

1 

SelfEsteemPr

e - 

SelfEsteemPo

st 

-20.75 2.491 .719 -22.333 -19.167 -

28.85

7 

11 .000 
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DOKUMENTASI PENELITIAN 
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