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Abstrak 

Skizofrenia paranoid merupakan gangguan psikotik yang ditandai oleh munculnya waham, halusinasi, 

serta distorsi dalam memahami realitas sehingga berdampak pada fungsi psikologis dan sosial 

individu. Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji dinamika skizofrenia paranoid melalui perspektif 

psikologi kognitif, khususnya terkait pembentukan skema kognitif, core belief, irrational belief, serta 

gangguan source monitoring dalam munculnya gejala psikosis. Penelitian menggunakan metode 

kualitatif dengan pendekatan studi kasus terhadap satu partisipan laki-laki yang didiagnosis 

skizofrenia paranoid dan sedang menjalani perawatan di Rumah Sakit X. Pengumpulan data 

dilakukan melalui wawancara, observasi, dan studi dokumentasi, kemudian dianalisis. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa pengalaman hidup partisipan sejak masa perkembangan membentuk 

skema kognitif maladaptif yang berkembang menjadi keyakinan inti negatif terkait tuntutan 

keberhasilan dan ketakutan mengecewakan orang tua. Tekanan lingkungan akademi, pengalaman 

kegagalan, serta kecelakaan saat latihan diduga menjadi faktor pemicu munculnya distorsi kognitif, 

perasaan terancam, dan gangguan source monitoring yang memunculkan halusinasi auditorik maupun 

visual. Selain itu, keyakinan budaya keluarga terhadap hal mistis turut memengaruhi interpretasi 

partisipan terhadap pengalaman psikologisnya. Temuan ini menunjukkan bahwa skizofrenia paranoid 

tidak hanya berkaitan dengan faktor biologis, tetapi juga melibatkan dinamika kognitif, pengalaman 

hidup, serta proses pemaknaan subjektif individu terhadap realitas. 

Kata kunci : Skizofrenia paranoid; psikologi kognitif; skema kognitif; source monitoring; halusinasi 

 

Abstract 
Paranoid schizophrenia is a psychotic disorder characterized by delusions, hallucinations, and 

distortions in perceiving reality, which consequently affect an individual’s psychological and social 

functioning. This study aims to examine the dynamics of paranoid schizophrenia from a cognitive 

psychology perspective, particularly concerning the formation of cognitive schemas, core beliefs, 

irrational beliefs, and source monitoring disturbances in the emergence of psychotic symptoms. This 

research employed a qualitative method with a case study approach involving a male participant 

diagnosed with paranoid schizophrenia who was undergoing treatment at Hospital X. Data were 

collected through interviews, observations, and documentation studies, and then were analyzed. The 

findings revealed that the participant’s life experiences since developmental stages contributed to the 

formation of maladaptive cognitive schemas, which later developed into negative core beliefs related 

to demands for achievement and fear of disappointing his parents. Academic pressure, experiences 
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of failure, and an accident during training were identified as triggering factors for cognitive 

distortions, feelings of threat, and source monitoring disturbances that led to auditory and visual 

hallucinations. Furthermore, the family’s cultural beliefs regarding mystical phenomena also 

influenced the participant’s interpretation of his psychological experiences. These findings indicate 

that paranoid schizophrenia is not solely associated with biological factors, but also involves 

cognitive dynamics, life experiences, and the individual’s subjective meaning-making processes in 

interpreting reality. 

Keywords : Paranoid schizophrenia; cognitive psychology; cognitive schema; source monitoring; 

hallucinations. 
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Skizofrenia merupakan salah satu gangguan psikotik yang memengaruhi cara individu 

berpikir, merasakan, dan berperilaku sehingga sering kali menyebabkan distorsi terhadap 

realitas serta penurunan fungsi sosial yang signifikan (Paramita & Alfinuha, 2021). Skizofrenia 

tidak hanya berdampak pada kondisi psikologis, tetapi juga menghambat kemampuan individu 

dalam menjalani kehidupan sehari-hari dan beradaptasi dengan lingkungannya (Maulana & 

Fitriana, 2025). Secara konseptual, skizofrenia dipahami sebagai gangguan yang kompleks 

karena melibatkan interaksi berbagai faktor, mulai dari biologis, psikologis, hingga sosial 

(Maramis & Maramis, 2009). Dalam konteks global, skizofrenia masih menjadi salah satu 

permasalahan kesehatan mental yang serius, dengan lebih dari 23 juta orang di dunia hidup 

dengan gangguan ini pada tahun 2025 (World Health Organization, 2025). Tingginya angka 

penderita skizofrenia menunjukkan bahwa gangguan ini tidak hanya menjadi isu klinis, tetapi 

juga persoalan sosial yang luas, terutama karena masih banyak penderita yang belum 

mendapatkan penanganan yang memadai serta adanya stigma negatif di masyarakat yang dapat 

menghambat proses pemulihan individu. 

Kraepelin (Maramis & Maramis, 2009) mengklasifikasikan skizofrenia ke dalam 

beberapa tipe berdasarkan karakteristik gejala yang muncul, salah satu tipenya adalah 

skizofrenia paranoid. Skizofrenia Paranoid ditandai dengan dominasi waham (delusi), serta 

halusinasi (Amalia & Juniarti, 2026). Individu dengan skizofrenia paranoid umumnya 

menunjukkan tingkat kecurigaan yang tinggi terhadap orang lain maupun lingkungannya, 

sehingga sering kali mengalami distorsi dalam menafsirkan realitas (Alkatiri & Widianti, 2023). 

Meskipun pada beberapa kasus pola pikir individu tampak lebih terorganisir dibandingkan tipe 

skizofrenia lainnya, gangguan pada isi pikiran tetap signifikan dan berdampak pada 

kemampuan menjalin hubungan interpersonal serta fungsi sosial (McCutcheon dkk., 2020). 

Kondisi ini dapat menyebabkan individu mengalami kesulitan dalam membangun kepercayaan, 

cenderung menarik diri, hingga terlibat dalam konflik dengan lingkungan sekitarnya. Selain itu, 

intensitas waham dan halusinasi yang tinggi juga berpotensi meningkatkan risiko munculnya 

kecemasan, perilaku agresif, serta isolasi sosial (Ali & Fitriana, 2025). 

Penelitian mengenai skizofrenia selama ini lebih banyak dikembangkan melalui 

pendekatan biologis. Pendekatan biologis dinilai mampu menjelaskan aspek neurofisiologis 

dari skizofrenia, namun belum sepenuhnya menjelaskan bagaimana individu memersepsikan, 

menafsirkan, dan memberi makna terhadap pengalaman yang dialaminya (Long & Hull, 2023). 
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Pada individu dengan skizofrenia paranoid, masalah utama tidak hanya terletak pada gangguan 

biologis, tetapi juga pada distorsi proses pengolahan informasi yang memengaruhi cara individu 

memahami realitas di sekitarnya. Salah satu pendekatan yang relevan untuk memahami 

dinamika tersebut adalah perspektif psikologi kognitif. Dalam perspektif ini, gejala seperti 

waham dan halusinasi dipahami sebagai hasil dari gangguan proses atensi, persepsi, 

interpretasi, dan evaluasi realitas (Frith, 2015). Individu dengan skizofrenia paranoid cenderung 

menarik kesimpulan secara cepat dengan bukti yang terbatas, serta memiliki kecenderungan 

menafsirkan situasi ambigu sebagai ancaman (So dkk., 2016). Selain itu, gangguan source 

monitoring menyebabkan individu kesulitan membedakan antara pikiran internal dan stimulus 

eksternal sehingga pikiran pribadi dapat dipersepsikan sebagai suara asing atau halusinasi 

auditorik (Frith, 2015). Pendekatan psikologi kognitif juga menjelaskan bahwa pengalaman 

hidup yang penuh tekanan, penolakan sosial, maupun pengalaman traumatis dapat membentuk 

skema kognitif negatif terhadap diri sendiri dan lingkungan. Skema tersebut kemudian 

memengaruhi cara individu memproses informasi dan memperkuat munculnya rasa curiga, 

tidak aman, serta keyakinan paranoid (Humphrey dkk., 2021).  

Beberapa penelitian terdahulu menunjukkan bahwa pendekatan kognitif memiliki 

kontribusi penting dalam menjelaskan terbentuknya gejala paranoid pada individu dengan 

skizofrenia. Penelitian Trotta dkk. (2021) menemukan bahwa bias interpretasi dan 

kecenderungan berpikir ancaman berhubungan dengan munculnya waham paranoid. Penelitian 

Taylor dkk. (2020) juga menunjukkan bahwa pengalaman negatif dan skema diri yang 

maladaptif berperan dalam memperkuat keyakinan delusional pada individu dengan 

skizofrenia. Namun demikian, sebagian besar penelitian masih berfokus pada hubungan 

antarvariabel kognitif secara umum dan belum banyak membahas bagaimana proses kognitif 

tersebut memengaruhi pembentukan makna subjektif terhadap pengalaman sehari-hari pada 

individu dengan skizofrenia paranoid. Selain itu, kajian mengenai skizofrenia paranoid dalam 

perspektif psikologi kognitif masih relatif terbatas dalam konteks kajian psikologi di Indonesia 

yang cenderung lebih menitikberatkan pada aspek klinis dan biologis. 

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengkaji dinamika 

skizofrenia paranoid melalui perspektif psikologi kognitif, khususnya terkait proses atensi, 

interpretasi, source monitoring, dan pembentukan skema kognitif maladaptif dalam 

memunculkan gejala waham serta halusinasi. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

pemahaman yang lebih komprehensif mengenai mekanisme psikologis yang mendasari 

skizofrenia paranoid sekaligus memperkaya kajian psikologi kognitif dalam memahami 

gangguan psikotik. 

Metode  

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus. 

Pendekatan studi kasus dipilih karena pendekatan ini berfokus pada pemahaman mendalam 

terhadap suatu fenomena berdasarkan pengalaman subjektif individu atau kelompok dalam 

konteks kehidupan nyata (Creswell, 2014; Karimah & Anggara, 2026). Penelitian kualitatif 

juga memungkinkan peneliti untuk terlibat secara langsung dan mendalam dengan partisipan, 

sehingga peneliti dapat memahami pengalaman hidup, konteks, situasi, serta fenomena alamiah 

yang dialami oleh partisipan secara lebih komprehensif. Melalui metode ini, peneliti berupaya 

mengeksplorasi kondisi psikologis partisipan berdasarkan perspektif subjektinya sendiri, 

sehingga diperoleh pemahaman yang lebih mendalam dan komperhensif mengenai dinamika 

psikologis yang dialami.  
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Partisipan 

Pemilihan partisipan dalam penelitian ini dilakukan menggunakan metode teknik 

purposive sampling. Teknik purposive sampling merupakan teknik pemilihan partisipan 

berdasarkan kriteria tertentu yang relevan dengan tujuan penelitian, sehingga partisipan dapat 

memberikan informasi mendalam dan sesuai (Andriani dkk., 2025). Selain partisipan utama, 

dalam penelitian ini juga melibatkan satu significant other, yaitu keluarga. Significant other 

dalam penelitian ini diperlukan untuk memperoleh informasi tambahan mengenai latar 

belakang kehidupan dan dinamika keluarga partisipan.  

Pemilihan partisipan didasarkan pada beberapa kriteria, yaitu: (1) partisipan telah 

didiagnosis mengalami skizofrenia paranoid; (2) partisipan sedang menjalani perawatan inap di 

Rumah Sakit X; dan (3) partisipan pernah menjalani perawatan minimal satu kali di poli jiwa 

rumah sakit X. Melalui kriteria tersebut didapatkan partisipan berinisial MIP berjenis kelamin 

laki-laki dengan diagnosis skizofrenia paranoid. Partisipan merupakan salah satu pasien yang 

dirawat di rumah sakit X. Sebelum itu, partisipan juga pernah dirawat dengan kondisi yang 

sama di rumah sakit X. Identitas partisipan dirahasiakan melalui penggunaan penyamaran 

identitas guna menjaga kerahasiaan data serta memenuhi prinsip etika penelitian. 

Pengumpulan Data 

Proses pengumpulan data dilaksanakan secara berulang hingga diperoleh informasi 

yang sesuai dengan tujuan penelitian. Pada penelitian ini, teknik pengumpulan data yang 

digunakan meliputi wawancara, observasi, dan studi dokumentasi untuk memperoleh informasi 

yang diperlukan terkait kondisi partisipan. Wawancara merupakan metode pengumpulan data 

yang dilakukan melalui komunikasi interpersonal antara dua pihak dalam bentuk tanya jawab 

(Rahmawati dkk., 2024). Sementara itu, observasi menurut Werner dan Schoepfle dalam 

Hasanah (2016) merupakan proses pengamatan sistematis terhadap aktivitas subjek yang 

dilakukan secara terus-menerus dan intensif dalam situasi alamiah guna menghasilkan data 

faktual. Adapun studi dokumentasi merupakan teknik pengumpulan data melalui 

penghimpunan dan analisis dokumen, baik berupa tulisan, gambar, karya, maupun dokumen 

elektronik (Ardiansyah dkk., 2023). Dalam konteks penelitian ini, studi dokumentasi tidak 

hanya berfungsi sebagai metode pelengkap, tetapi juga sebagai bentuk triangulasi data untuk 

memvalidasi dan memverifikasi temuan yang diperoleh melalui wawancara dan observasi. 

Dengan demikian, keabsahan dan kredibilitas informasi penelitian dapat diperkuat. 

Analisis Data 

Analisis data dalam penelitian ini dilakukan secara bertahap sejak proses pengumpulan 

data berlangsung hingga penelitian selesai. Penelitian ini menggunakan teknik analisis data 

kualitatif dengan model interaktif oleh Miles dan Huberman, yang meliputi reduksi data, 

penyajian data, dan pengambilan kesimpulan (Qomaruddin & Sa’diyah, 2024). Proses analisis 

dilakukan dengan menelaah hasil wawancara, catatan observasi, serta dokumen pendukung 

secara berulang untuk mengidentifikasi tema-tema yang berkaitan dengan kondisi psikologis 

partisipan. Peneliti kemudian menyusun dan mengorganisasi data ke dalam bentuk narasi agar 

dapat menggambarkan latar belakang kehidupan partisipan, perkembangan gangguan, 

munculnya gejala, respons emosional, serta perilaku yang ditunjukkan selama proses penelitian 

berlangsung.  

Data yang diperoleh dari berbagai sumber selanjutnya dibandingkan dan diintegrasikan 

untuk melihat keterkaitan antara faktor individu, keluarga, dan lingkungan terhadap dinamika 

gangguan yang dialami partisipan. Setelah proses analisis dilakukan, hasil temuan penelitian 

diinterpretasikan menggunakan teori psikologi kognitif untuk memahami proses berpikir, 

persepsi, keyakinan, serta pola kognitif yang memengaruhi kondisi psikologis partisipan. 
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Melalui pendekatan tersebut, peneliti tidak hanya berusaha menggambarkan kondisi partisipan, 

tetapi juga mencoba memberikan pemahaman yang lebih mendalam mengenai hubungan antara 

pengalaman subjektif partisipan dengan kondisi psikologis partisipan yang muncul dalam 

kehidupan sehari-harinya. 

 

Hasil  

Partisipan memperkenalkan diri dengan inisial I, berjenis kelamin laki-laki. Partisipan 

merupakan anak pertama dari dua bersaudara. Ayah partisipan merupakan seorang abdi negara, 

sedangkan ibunya adalah ibu rumah tangga. Partisipan menghabiskan masa kecilnya di 

perantauan karena mengikuti penugasan ayahnya. Berdasarkan autoanamnesis dan 

alloanamnesis dengan ibu partisipan, keluarga partisipan digambarkan sebagai keluarga yang 

harmonis dan mampu memenuhi kebutuhan partisipan dengan baik. Partisipan merasa lebih 

dekat dengan ibunya dibandingkan ayahnya karena lebih banyak menghabiskan waktu bersama 

ibu, sedangkan ayahnya lebih sering bekerja. Ibu partisipan juga menyampaikan bahwa sejak 

kecil partisipan dikenal sebagai anak yang aktif, mudah bergaul, dan cukup mandiri. 

Pada masa kanak-kanak, partisipan merasa dirinya sangat disayangi oleh kedua orang 

tuanya. Partisipan mulai menempuh pendidikan formal di TK pada usia lima tahun. Partisipan 

tidak banyak mengingat pengalaman akademik pada masa TK, tetapi lebih mengingat 

pengalaman ketika bermain bersama teman-temannya, terutama menangkap ikan dan bermain 

hingga pulang terlambat. Partisipan mengaku sering dimarahi ibunya karena terlalu lama 

bermain di luar rumah, tetapi ia tidak merasa jera dan tetap mengulanginya karena lebih 

menikmati waktu bermain bersama teman-temannya. Ibu partisipan juga membenarkan bahwa 

partisipan sejak kecil memang aktif dan sering bermain di luar rumah, tetapi perilaku tersebut 

masih dianggap wajar untuk anak seusianya. 

Setelah lulus TK, partisipan melanjutkan pendidikan di SD. Partisipan menggambarkan 

dirinya sebagai anak yang cukup berprestasi secara akademik dan sering berada di peringkat 

sepuluh teratas. Selama berada di SD partisipan jarang mengalami masalah, meskipun pernah 

terlibat pertengkaran dengan teman karena kesalahpahaman saat bercanda. Ibu partisipan 

memvalidasi bahwa selama masa SD partisipan dikenal cukup pintar, mudah diarahkan, dan 

tidak pernah memiliki masalah serius di sekolah. Pada masa ini partisipan juga mengalami 

peristiwa yang cukup membekas, yaitu meninggalnya nenek dari pihak ayah. Partisipan merasa 

sangat sedih dan menangis ketika mengetahui kabar tersebut. Di sisi lain, pada masa-masa SD 

partisipan juga merasa sangat bahagia karena adiknya lahir. Partisipan sudah sejak lama ingin 

memiliki adik.  

Memasuki masa SMP, partisipan mulai merasa ingin mengeksplorasi banyak hal. 

Partisipan merasa bahwa pada masa tersebut dirinya sedang mencari jati dirinya. Pada masa 

tersebut partisipan tetap memiliki kemampuan akademik yang baik hingga sempat ditawari 

masuk kelas akselerasi, tetapi menolaknya karena masih ingin bermain dan menikmati masa 

mudanya. Pada masa ini partisipan mulai terpengaruh lingkungan pergaulan yang kurang baik. 

Partisipan beberapa kali melakukan pelanggaran seperti bolos sekolah, merokok, dan terlibat 

tawuran antar sekolah. Partisipan mengaku merasa tertantang dan bangga ketika melakukan 

hal-hal tersebut. Pada masa ini partisipan juga mulai menjalin hubungan romantis dengan lawan 

jenis untuk pertama kalinya. Meskipun demikian, partisipan menyatakan bahwa kehidupan 

akademiknya tetap berjalan baik dan ia tidak pernah mendapatkan sanksi dari sekolah.  

Saat memasuki SMA, kehidupan partisipan mulai berubah. Partisipan mengatakan 

bahwa orang tuanya mulai meningkatkan pengawasan dan menuntut dirinya untuk fokus 

mempersiapkan diri masuk jenjang pendidikan selanjutnnya. Aktivitas sehari-hari partisipan 

dipenuhi sekolah, latihan fisik, dan bimbingan belajar. Partisipan mengaku sering merasa lelah, 

bosan, dan tertekan dengan rutinitas tersebut, tetapi tetap menjalaninya karena ingin memenuhi 
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harapan keluarga. Partisipan merasa sedikit terbantu karena memiliki teman-teman yang 

dianggap sefrekuensi dan dapat menjadi tempat berbagi cerita maupun melepas stres. Ibu 

partisipan juga menyampaikan bahwa ayah partisipan memiliki harapan besar agar partisipan 

dapat mengikuti jejaknya menjadi seorang abdi negara. Menurut ibu partisipan, partisipan 

cenderung tidak banyak mengeluh. 

Setelah lulus SMA, partisipan mencoba mendaftar ke suatu akademi, tetapi mengalami 

kegagalan. Partisipan merasa sangat kecewa dan sedih karena merasa sudah berusaha keras. 

Atas dorongan keluarga, partisipan kemudian mencoba mendaftar ikatan dinas tetapi kembali 

gagal. Kegagalan tersebut membuat partisipan semakin tertekan. Setelah itu partisipan 

mengikuti program bimbingan intensif di luar kota untuk mempersiapkan diri mengikuti seleksi 

masuk akademi kembali. Partisipan menjalani proses tersebut dengan serius dan merasa lebih 

nyaman karena masih memiliki waktu untuk bersosialisasi dengan teman-teman seperjuangan. 

Ibu partisipan mengatakan bahwa setelah beberapa kali gagal, partisipan terlihat lebih murung, 

kecewa, dan sering menyendiri, tetapi keluarga terus memberikan dukungan agar partisipan 

tetap semangat mencoba kembali. 

Partisipan kembali mencoba mengikuti seleksi akademi dan akhirnya dinyatakan lolos. 

Partisipan merasa sangat bangga dan bahagia karena perjuangannya selama ini berhasil. 

Keluarga partisipan juga merasa sangat bangga dan terharu atas keberhasilan tersebut. 

Partisipan kemudian mengikuti pendidikan dasar sebelum akhirnya ditempatkan di akademi. 

Pada awal masa pendidikan dasar, partisipan merasa tertantang dan cukup mampu beradaptasi 

dengan jadwal yang ketat, meskipun merasa jengkel dengan sistem disiplin dan hukuman dari 

senior maupun instruktur. 

Saat mulai menjalani kehidupan akademi, partisipan merasa kesulitan beradaptasi 

dengan lingkungan dan budayanya. Partisipan sering mendapat perlakuan tidak menyenangkan 

dari senior, seperti dimarahi karena kesalahan kecil. Aktivitas akademi yang padat membuat 

partisipan merasa lelah dan tertekan sehingga ia sering memanfaatkan waktu libur untuk keluar 

bermain atau mengunjungi rumah saudara guna menenangkan diri. Permasalahan mulai muncul 

ketika partisipan mengalami kecelakaan saat latihan dan jatuh dari pohon hingga tidak sadarkan 

diri. Setelah sadar, partisipan mulai merasa ada sosok yang mengawasinya. Beberapa hari 

kemudian partisipan mengaku melihat makhluk besar di sekitar pepohonan. Pengalaman 

tersebut terus berulang hingga partisipan merasa ketakutan, tidak nyaman, sering pusing, dan 

merasa diawasi. Kondisi tersebut membuat partisipan semakin tertekan dengan kehidupan di 

akademi hingga akhirnya partisipan sempat kabur untuk menenangkan pikirannya di rumah 

saudara. Setelah kembali, partisipan mendapatkan hukuman disiplin dari pihak akademi. Ibu 

partisipan mengatakan bahwa setelah kejadian jatuh tersebut kondisi partisipan tampak semakin 

berubah. Partisipan mulai mengeluhkan sulit tidur, merasa diawasi, serta mengaku melihat 

sosok-sosok tertentu di lingkungan akademi. Ibu partisipan menambahkan bahwa hal tersebut 

terjadi karena terdapat sosok makhluk halus yang ingin mencelakai anaknya. Ibunya mengaku 

bahwa anaknya telah diberikan sebuah mustika untuk menjaganya dan makhluk tersebut ingin 

mengambilnya. Ibu partisipan mengakui bahwa hal-hal mistis seperti itu sudah biasa dalam 

keluarganya dan itu diturunkan dari nenek moyangnya. 

Keluhan partisipan semakin berkembang. Partisipan mulai mendengar suara-suara 

berupa bisikan seperti “mereka jahat” yang muncul berulang kali dengan suara keras. Partisipan 

mengaku suara tersebut membuat dirinya semakin pusing, linglung, sulit berkonsentrasi, dan 

tidak mampu menjalani aktivitasnya dengan baik. Partisipan juga mengaku terkadang merasa 

tubuhnya bergerak sendiri dan sulit dikendalikan. Pada awalnya partisipan enggan meminum 

obat karena merasa efek samping obat membuat dirinya mengantuk dan khawatir akan 

mendapatkan hukuman dari instrukturnya.  

Akibat kondisinya yang semakin memburuk, partisipan beberapa kali dirujuk dan 

dirawat di bangsal jiwa Rumah Sakit. Partisipan menyebutkan bahwa dirinya sudah empat kali 
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menjalani perawatan sejak pertama kali dirawat pada tahun 2024. Selama masa perawatan 

partisipan sempat mengalami halusinasi visual berupa ular hitam serta halusinasi auditorik yang 

semakin sering muncul. Partisipan juga mengalami kondisi bingung, melamun, kehilangan 

fokus, hingga beberapa kali pingsan saat latihan. Partisipan mengaku merasa takut, tidak 

berdaya, dan khawatir mengecewakan orang tuanya karena kondisi yang dialaminya 

menyebabkan dirinya tertinggal pelajaran dan tidak dapat mengikuti ujian.  

Saat pulang ke rumah selama libur semester, partisipan merasa kondisi dirinya sedikit 

lebih tenang. Partisipan mengatakan sudah tidak lagi melihat makhluk-makhluk yang 

sebelumnya muncul di akademi, meskipun suara-suara masih sesekali terdengar. Partisipan 

merasa ibunya sangat mendukung dan merawat dirinya selama di rumah. Ibu partisipan juga 

menyampaikan bahwa kondisi partisipan tampak lebih stabil ketika berada di lingkungan rumah 

dan dekat dengan keluarga. Namun, partisipan sempat mengalami konflik kecil dengan ayahnya 

yang mendorong partisipan untuk segera menyelesaikan pendidikannya. Partisipan merasa 

tertekan tetapi memilih mengikuti keinginan ayahnya. 

Setelah kembali ke akademi, kondisi partisipan kembali memburuk. Partisipan 

mengalami tekanan akibat pembelajaran, perlakuan keras dari senior, kehilangan barang 

penting menjelang ujian, serta muncul kembali bisikan-bisikan dengan intensitas lebih kuat. 

Partisipan menggambarkan suara tersebut berupa ucapan “mereka jahat” yang muncul tiba-tiba 

dan tidak dapat dikontrol. Pada suatu kesempatan saat mengikuti pembelajaran di kelas, 

partisipan mendengar suara tersebut dengan sangat keras hingga bersembunyi di bawah meja 

karena ketakutan. Akibat kondisinya tersebut partisipan kembali dirujuk ke Rumah Sakit untuk 

mendapatkan perawatan lebih lanjut.  

Pembahasan 

Dalam perspektif kognitif, gangguan psikologis dipahami sebagai hasil dari proses panjang 

yang melibatkan pembentukan skema sejak masa perkembangan, munculnya keyakinan inti, serta cara 

individu memaknai pengalaman hidupnya. Menurut Jean Piaget (Jaenudin, 2015), sejak masa kanak-

kanak individu membangun skema kognitif melalui interaksi dengan lingkungan. Skema ini menjadi 

dasar dalam memahami dunia dan akan terus berkembang seiring pengalaman. Selanjutnya, Aaron T. 

Beck menjelaskan bahwa skema tersebut dapat berkembang menjadi keyakinan inti (core belief) yang 

memengaruhi terbentuknya suatu pikiran (Beck, 1967). Kemudian Albert Ellis menekankan bahwa 

keyakinan irasional (irrational beliefs) dapat memperkuat tekanan emosional dan berkontribusi terhadap 

munculnya suatu gangguan (Ellis & Ellis, 2019). 

Pada masa kanak-kanak, partisipan dibesarkan dalam lingkungan keluarga yang relatif harmonis 

dengan kebutuhan yang terpenuhi. Partisipan merasakan kenyamanan, keamanan, dan kedekatan 

emosional, terutama dengan ibunya. Namun demikian, dalam kesehariannya partisipan menunjukkan 

kecenderungan perilaku yang berorientasi pada kesenangan, seperti bermain hingga lupa waktu 

meskipun telah mendapatkan teguran. Teguran tersebut tidak diinternalisasi secara optimal, sehingga 

partisipan cenderung mengulang perilaku yang sama tanpa adanya rasa bersalah yang signifikan. 

Menurut Piaget, pengalaman yang berulang akan membentuk skema kognitif, yaitu pola dasar individu 

dalam memahami diri dan lingkungan (Marinda, 2020). Dari pengalaman tersebut, partisipan tampaknya 

membentuk skema bahwa aturan bersifat fleksibel dan konsekuensi dari pelanggaran tidak terlalu berat. 

Partisipan juga belajar bahwa mengikuti keinginan pribadi lebih memberikan kenyamanan dibanding 

mengikuti tuntutan lingkungan. Skema ini menyebabkan kemampuan regulasi diri dan toleransi 

terhadap frustrasi berkembang kurang optimal. 

Memasuki masa remaja, skema tersebut semakin menguat. Partisipan terlibat dalam berbagai 

perilaku negatif seperti membolos, tawuran, dan merokok. Ketika melakukan hal tersebut pasrtisipan 

justru memberikan makna pengalaman emosional yang menyenangkan dan membanggakan. Tidak 

adanya konsekuensi yang berarti membuat partisipan semakin mengasimilasi pengalaman tersebut ke 

dalam skema yang telah dimilikinya. Akibatnya, partisipan semakin terbiasa dengan kebebasan dan 

kurang siap menghadapi tuntutan disiplin yang tinggi. Namun, pada masa SMA terjadi perubahan 

signifikan ketika orang tua mulai meningkatkan kontrol dan memberikan tuntutan tinggi agar partisipan 
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bisa melanjutkan pendidikannya ke suatu akademi. Kondisi ini menciptakan ketidaksesuaian antara 

skema awal partisipan yang cenderung fleksibel dan bebas dengan realitas yang penuh tuntutan. 

Partisipan mulai mengalami tekanan, kelelahan, dan kejenuhan, sehingga terbentuk skema baru bahwa 

hidup dipenuhi tuntutan dan kewajiban yang harus dipenuhi. Dari fenomena tersebut, skema awal yang 

terbentuk berkembang menjadi pemahaman baru bahwa hidup dipenuhi tuntutan dan keberhasilan 

menjadi sesuatu yang sangat penting untuk memperoleh penerimaan. 

Pada masa dewasa awal, pengalaman kegagalan berulang dalam seleksi masuk akademi dan 

institusi lainnya menjadi peristiwa penting dalam pembentukan keyakinan inti (core belief). Menurut 

Beck, pengalaman emosional yang terus berulang dapat berkembang menjadi core belief, yaitu 

keyakinan inti tentang diri sendiri (Tsolakis, 2025). Partisipan mulai mengembangkan core belief seperti 

“saya harus berhasil agar berharga” dan “kegagalan berarti mengecewakan orang tua”. Keyakinan ini 

memunculkan pikiran otomatis yang mengarah ke hal negatif berupa keraguan terhadap diri sendiri, 

perasaan tidak mampu, serta kecenderungan overthinking. Akibatnya, partisipan mulai menunjukkan 

distorsi kognitif seperti menganggap kegagalan kecil sebagai hal yang besar, meragukan kemampuan 

diri, dan merasa dirinya tidak berharga ketika tidak berhasil. 

Core belief yang sudah negatif tersebut kemudian berkembang lebih kaku ketika partisipan terus 

berada dalam tekanan. Keyakinan tersebut berkembang menjadi keyakinan irasional (irrational beliefs) 

sebagaimana dikemukakan oleh Ellis, di mana partisipan memiliki tuntutan absolut terhadap dirinya 

sendiri, seperti “saya harus berhasil” dan “saya tidak boleh gagal”. Keyakinan tersebut meningkatkan 

tekanan emosional secara signifikan karena partisipan tidak memberikan ruang untuk kegagalan atau 

kesalahan. Setiap tekanan dipersepsikan sebagai ancaman besar terhadap harga dirinya. Akibatnya, 

kemampuan coping partisipan semakin menurun dan partisipan menjadi lebih rentan mengalami stres 

berat (Şahin & Voltan, 2019). 

Ketika partisipan akhirnya berhasil masuk ke akademi, ia dihadapkan pada situasi yang sangat 

menuntut, penuh disiplin, serta tekanan fisik dan mental yang tinggi. Lingkungan ini semakin 

memperkuat skema dan keyakinan negatif yang telah terbentuk sebelumnya, terutama terkait dengan 

tekanan, ketidakberdayaan, dan tuntutan untuk selalu berhasil. Partisipan mengalami stres akibat beban 

akademik, tekanan lingkungan, serta ketakutan untuk mengecewakan orang tua. Kondisi ini membuat 

sistem kognitif partisipan berada dalam keadaan tertekan dan rentan. 

Kondisi tersebut mencapai titik kritis ketika partisipan mengalami kecelakaan jatuh saat latihan. 

Peristiwa ini berfungsi sebagai faktor pemicu (trigger) yang mengaktifkan kerentanan kognitif yang 

telah lama berkembang. Dalam kondisi partisipan yang sedang stres, kelelahan, mengalami tekanan 

emosional tinggi, dan kemungkinan adanya pengaruh biologis akibat cedera, pada akhirnya 

mengakibatkan kemampuan kontrol kognitif partisipan mengalami penurunan. Akibatnya, partisipan 

mulai mengalami perubahan dalam pemrosesan informasi, seperti munculnya perasaan diawasi serta 

halusinasi visual. Dalam perspektif kognitif, halusinasi tidak muncul secara acak, melainkan merupakan 

hasil dari gangguan dalam kemampuan individu untuk membedakan antara stimulus internal dan 

eksternal (Subramaniam dkk., 2018).  

Pikiran-pikiran internal yang sebelumnya masih dapat dikenali sebagai bagian dari diri sendiri 

menjadi semakin intens dan tidak terorganisir. Ketakutan, tekanan, serta perasaan terancam yang berasal 

dari konflik internal kemudian mengalami kesalahan atribusi sumber (source monitoring error), 

sehingga dipersepsikan sebagai berasal dari luar diri (Frith, 2015). Hal ini menjelaskan munculnya 

halusinasi auditorik berupa suara “mereka jahat”, yang secara kognitif dapat dipahami sebagai 

representasi dari pikiran internal partisipan yang berisi ketakutan terhadap lingkungan yang dianggap 

mengancam. Sementara itu, halusinasi visual berupa makhluk halus atau ular dapat dipahami sebagai 

bentuk simbolisasi dari skema ancaman yang aktif, di mana otak menginterpretasikan kecemasan dan 

rasa takut dalam bentuk visual yang konkret. 

Isi dari halusinasi tersebut juga dipengaruhi oleh faktor pengalaman dan budaya. Kepercayaan 

keluarga terhadap hal-hal mistis memberikan kerangka interpretasi terhadap pengalaman internal 

partisipan, sehingga halusinasi dimaknai sebagai gangguan dari makhluk halus. Interpretasi ini 

memperkuat keyakinan partisipan terhadap realitas pengalaman tersebut dan menghambat proses 

koreksi kognitif. Halusinasi yang muncul tersebut bukan hanya akibat gangguan persepsi, tetapi juga 

merupakan hasil interaksi antara skema, keyakinan, memori, serta konteks budaya yang dimiliki 

partisipan (Bouso dkk., 2023). 
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Seiring berjalannya waktu, gejala yang dialami partisipan semakin berkembang, meliputi 

halusinasi visual dan auditorik, gangguan konsentrasi, serta perasaan pikirannya penuh. Tekanan 

lingkungan yang terus berlangsung, beban akademik, serta ketidakpatuhan dalam mengonsumsi obat 

memperburuk kondisi yang ada. Hal ini menciptakan suatu siklus maladaptif, di mana stres yang 

meningkat memperkuat distorsi kognitif, dan distorsi tersebut semakin meningkatkan stres serta 

memperparah gejala (Prochwicz dkk., 2020). 

Secara keseluruhan, gangguan yang dialami partisipan bukan merupakan sesuatu yang muncul 

secara tiba-tiba, melainkan hasil dari proses panjang yang melibatkan pembentukan skema sejak masa 

kanak-kanak, perkembangan keyakinan inti yang maladaptif, serta munculnya keyakinan irasional yang 

memperkuat tekanan emosional. Halusinasi yang dialami merupakan konsekuensi dari kegagalan sistem 

kognitif dalam mengelola dan mengintegrasikan informasi di bawah tekanan yang sangat tinggi, 

sehingga pikiran internal dipersepsikan sebagai realitas eksternal. Dengan demikian, kondisi partisipan 

dapat dipahami sebagai bentuk dekompensasi dari kerentanan kognitif yang telah terakumulasi dalam 

jangka waktu yang panjang dan dipicu oleh stresor yang signifikan. 

Kesimpulan  

Dinamika skizofrenia paranoid pada partisipan terbentuk melalui proses psikologis yang 

berlangsung secara bertahap dan dipengaruhi oleh interaksi berbagai pengalaman hidup sejak 

masa perkembangan awal. Dalam perspektif psikologi kognitif, pengalaman masa kanak-kanak 

dan remaja berperan dalam membentuk skema kognitif tertentu yang kemudian berkembang 

menjadi keyakinan inti mengenai diri sendiri, tuntutan keberhasilan, serta cara memandang 

lingkungan. Pengalaman kegagalan yang berulang, tekanan akademik, tuntutan keluarga, serta 

lingkungan pendidikan yang penuh tekanan memperkuat terbentuknya keyakinan maladaptif 

dan meningkatkan kerentanan psikologis partisipan. Ketika partisipan berada dalam kondisi 

stres yang tinggi, kemampuan kontrol kognitif mengalami penurunan sehingga memunculkan 

distorsi dalam proses pemrosesan informasi, khususnya pada kemampuan interpretasi realitas 

dan source monitoring. Kondisi tersebut menyebabkan pikiran, ketakutan, dan tekanan internal 

dipersepsikan sebagai stimulus eksternal dalam bentuk halusinasi auditorik maupun visual. 

Selain itu, konteks budaya dan keyakinan keluarga memiliki pengaruh terhadap cara partisipan 

memaknai pengalaman psikologis yang dialaminya, sehingga halusinasi yang muncul semakin 

diyakini sebagai sesuatu yang nyata. Gangguan skizofrenia yang terjadi pada partisipan dapat 

dipahami sebagai hasil dari akumulasi kerentanan kognitif, tekanan emosional, pengalaman 

hidup, serta pengaruh lingkungan sosial budaya yang saling berinteraksi secara kompleks. 

Saran  

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan pemahaman mengenai dinamika 

psikologis pada individu dengan skizofrenia paranoid, khususnya terkait peran proses kognitif, 

pengalaman hidup, dan tekanan lingkungan dalam munculnya gejala psikosis. Berdasarkan 

hasil penelitian, penanganan skizofrenia paranoid disarankan dilakukan melalui intervensi 

farmakologis untuk membantu mengurangi gejala psikotik, namun perlu disertai dengan 

intervensi psikologis seperti Cognitive Behavioral Therapy for Psychosis (CBTp), psikoterapi 

suportif, maupun terapi pengelolaan stres untuk membantu individu mengenali distorsi kognitif, 

meningkatkan kemampuan coping, dan menyesuaikan diri secara lebih adaptif. Seluruh proses 

penanganan juga perlu didampingi oleh tenaga profesional, seperti psikolog dan psikiater, agar 

kondisi individu dapat dipantau secara optimal. 

Selain itu, psikoedukasi bagi keluarga dan dukungan lingkungan sosial yang suportif 

juga penting dalam membantu proses pemulihan serta mengurangi stigma terhadap gangguan 

psikosis. Upaya preventif berupa screening kesehatan mental, konseling psikologis, manajemen 

stres, serta pendampingan psikososial perlu dilakukan, terutama pada individu dengan tingkat 
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stres yang tinggi. Penelitian selanjutnya diharapkan dapat mengkaji efektivitas intervensi 

psikologis, faktor protektif, serta pengaruh budaya dan pengalaman traumatis terhadap 

perkembangan skizofrenia paranoid guna mendukung pengembangan layanan kesehatan 

mental yang lebih holistik dan berkelanjutan. 
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