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ABSTRAK 

 

PENERAPAN TERAPI MUSIK KLASIK UNTUK MENGONTROL 

HALUSINASI PADA PASIEN DENGAN GANGGGUAN 

PERSEPSI HALUSINASI PENDENGARAN DI 

RSKJ SOEPRAPTO PROVINSI BENGKULU 

TAHUN 2026 

 

RESILIA CANTIKA 

P01720123048 

Halusinasi pendengaran merupakan gangguan persepsi sensori ketika individu 

mendengar suara atau bunyi tanpa adanya rangsangan nyata. Kondisi ini dapat 

mengganggu konsentrasi, aktivitas sehari-hari, serta meningkatkan risiko perilaku 

yang membahayakan sehingga diperlukan penatalaksanaan nonfarmakologis, 

salah satunya melalui terapi musik klasik. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran penerapan terapi musik klasik dalam mengontrol halusinasi 

pendengaran pada pasien dengan gangguan persepsi sensori halusinasi 

pendengaran di RSKJ Soeprapto Provinsi Bengkulu Tahun 2026. Penelitian ini 

menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Responden 

berjumlah dua orang pasien yang dipilih sesuai kriteria inklusi dan eksklusi. 

Intervensi berupa terapi musik klasik diberikan selama 10 menit, dua kali sehari, 

selama lima hari berturut-turut. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, 

observasi, dan pengukuran menggunakan Auditory Hallucination Rating Scale 

(AHRS). Hasil penelitian menunjukkan bahwa terjadi penurunan skor AHRS pada 

kedua responden. Skor Ny. S menurun dari 20 menjadi 12, sedangkan skor Nn. N 

menurun dari 27 menjadi 12. Selain itu, frekuensi dan intensitas halusinasi 

berkurang, pasien tampak lebih tenang, lebih mampu berkonsentrasi, dan lebih 

mampu mengontrol halusinasi. Berdasarkan hasil studi kasus dapat disimpulkan 

bahwa penerapan terapi musik klasik membantu mengontrol halusinasi 

pendengaran pada pasien dengan gangguan persepsi sensori halusinasi 

pendengaran. 

 

Kata kunci: halusinasi pendengaran, terapi musik klasik, AHRS, gangguan 
persepsi sensori 
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ABSTRACT 

 

APPLICATION OF CLASSICAL MUSIC THERAPY TO 

CONTROL HALLUCINATIONS IN PATIENTS WITH 

AUDITIVE PERCEPTION DISORDERS AT 

SOEPRAPTO DRUG CENTER, BENGKULU 

PROVINCE, 2026 

 

RESILIA CANTIKA 

P01720123048 

Auditory hallucinations are sensory perception disorders in which individuals 

hear voices or sounds without any real stimulus. This condition can disrupt 

concentration, daily activities, and increase the risk of dangerous behavior. 

Therefore, non-pharmacological management is necessary, one of which is 

classical music therapy. This study aims to describe the application of classical 

music therapy in controlling auditory hallucinations in patients with auditory 

hallucinations at Soeprapto DRUG CENTER, Bengkulu Province, 2026. This 

study used a descriptive method with a case study approach. Respondents were 

two patients who were selected purposively according to inclusion and exclusion 

criteria. The intervention, in the form of classical music therapy, was 

administered for 10 minutes, twice daily, for five consecutive days. Data were 

collected through interviews, observations, and measurements using the Auditory 

Hallucination Rating Scale (AHRS). The results showed a decrease in AHRS 

scores in both respondents. Mrs. S's score decreased from 20 to 12, while Ms. N's 

score decreased from 27 to 12. Furthermore, the frequency and intensity of 

hallucinations decreased, and the patient appeared calmer, better able to 

concentrate, and better able to control them. Based on the results of this case 

study, it can be concluded that the application of classical music therapy helps 

control auditory hallucinations in patients with sensory perception disorders (also 

known as auditory hallucinations). 

 

Keywords: auditory hallucinations, classical music therapy, AHRS, sensory 
perception disorders. 
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berusaha menjadi pribadi yang lebih baik, membanggakan keluarga, 



 

 

dan motivasi yang diberikan di saat aku merasa lelah dan hampir 

menyerah. Kehadiran kalian menjadi sumber kekuatan yang 

mengingatkanku bahwa setiap perjuangan akan selalu indah jika 

dijalani dengan kebersamaan dan keikhlasan. 

4. Untuk Sepupu Perempuanku (Violin Junita Putri) Terima kasih telah 
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sering kali membuatku bingung. Nasihatmu yang sederhana namun 

tulus selalu mengajarkanku untuk lebih menghargai diri sendiri, lebih 

sabar, dan percaya bahwa segala sesuatu akan datang pada waktu yang 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

lebih ringan ketika dijalani bersama orang-orang yang tulus. Semoga 

kita selalu diberi kesempatan untuk terus berbagi cerita, merayakan 

setiap pencapaian, dan saling mendukung dalam setiap impian yang 
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6. Abel, Nurul, Anzilika yang menjadi sahabatku sejak awal masa 

perkuliahan, Terima kasih telah menjadi teman yang selalu ada dalam 

setiap proses, dari awal perkuliahan hingga akhirnya penulis mampu 

menyelesaikan karya tulis ilmiah ini. Terima kasih untuk setiap 

kebersamaan, canda, tawa, suka, duka, serta dukungan yang 

membuatku tetap percaya bahwa aku mampu melewati semuanya. 

Bersama kalian hari-hari dikampus berubah menjadi cerita yang layak 
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tepat. Terima kasih telah menjadi pendengar terbaik, pemberi nasihat 
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dikenang, penulis merasa sangat bersyukur dipertemukan oleh orang 

yang tulus, setia, ceria seperti kalian. 
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perjalanan sejak masa SMA hingga saat ini. Terima kasih telah mengisi 

masa-masa sekolah dengan begitu banyak cerita. Dari candaan dan 

kejahilan yang sering membuatku kesal, hingga nasihat yang selalu 

menguatkanku di setiap langkah. Kalian mengajarkanku bahwa 

perhatian tidak selalu ditunjukkan dengan kata-kata yang manis, tetapi 

juga melalui kepedulian yang tulus. Meski sekarang kita memiliki 
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