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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN
SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN

HALUSINASI PENDENGARAN

Di Ruang Sumbadra RSJID Dr. Arif Zainudin Surakarta
Oleh :
Estri Jengmeli
NIM 20613344

Skizofrenia adalah suatu keadaan dimana seseorang mengalami perubahan
perilaku yang signifikan, orang yang mengalami penyakit ini sadar diri,
berperilaku tidak semestinya, melukai diri sendiri, menutup diri, tidak mau
bersosialisasi, tidak percaya diri, dan sering masuk akan alam bawah sadar dalam
dunia fantasi yang penuh dengan imajinasi, ilusi hingga halusinasi. Salah satunya
klien mengalami masalah keperawatan halusinasi pendengaran. Tujuan dari studi
kasus ini untuk menerapkan Asuhan Keperawatan Pada Pasien Gangguan Pesepsi
Sensori Halusinasi Pendngaran dimulai dari pengkajian, diagnosis keperawatan,
intervensi, impelementasi hingga evaluasi keperawatan.

Metode yang digunakan adalah metode pemecahan masalah (problem
solving) pendekatan proses keperawatan melalui studi kasus pada pasien
skizofrenia dengan masalah keperawatan halusinasi pendengaran yang dilakukan
pada tanggal 29 Desember 2022 sampai dengan 2 Januari 2023 di Ruang
Sumbadra RSJD Dr. Arif Zainudin Surakarta.

Hasil pengkajian yang didapatkan bahwa Ny. A mendengar suara bisikan,
dan tampak bingung,berbicara nglantur, kontak mata kurang, sehingga muncul
masalah keperawatan halusinasi pendengaran. Intervensi dilakukan berupa strategi
pelaksanaan 1 sampai dengan 4, yaitu menghardik, meminum obat secara teratur,
bercakap-cakap dengan orang lain, dan melakukan aktivitas terjadwal.Tujuan
setelah dilakukan tindakan keperawatan adalah klien mampu mengontrol
halusinasi. Pasien halusinasi pendengaran membutuhkan perawatan yang
komperhensif. Peran perawat dan keluarga sangat mempengaruhi proses
kesembuhan pasien.

Asuhan keperawatan jiwa diharapkan keluarga dapat memberikan dukungan
motivasi pada klien saat di rumah. Hal ini dilakukan untuk pencegahan halusinasi
muncul kembali.

kata kunci : Skizofrenia, Halusinasi Pendengaran
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ABSTRACT
Mental Nursing Care of Schizophrenic Patients with Auditory Hallucinations
In the Sumbadra Room RSJD Dr. Arif Zainudin Surakarta
By :
Estri Jengmeli
NIM 20613344

Schizophrenia is a condition in which a person experiences significant
changes in behavior, people who experience this disease are self-conscious,
behave inappropriately, self-injure, shut down, do not want to socialize, lack self-
confidence, and often enter the subconscious in a fantasy world that full of
imagination, illusion to hallucinations. One of them is the client experiencing
auditory hallucination nursing problems.the purpose of this case study is to apply
nursing care to patients with auditory halluticination sensory perception
disorders starting form assessment,nursing diagnotion,intervention,implemen
tion,and evaluation of nursing

The method used is the problem solving method (problem solving)
approach to the nursing process through case studies in schizophrenic patients
with auditory hallucination nursing problems which were carried out from 29
December 2022 to 2 January 2023 in the Sumbadra Room of RSJD Dr. Arif
Zainudin Surakarta.

The results of the study found that Mrs. A hears whispering voices, and
looks confused, speaks slurred, lacks eye contact, resulting in nursing
hallucinations. Scheduled activities. The goal after nursing action is that the
client is able to control hallucinations. So that after achieving the action and
outcome criteria on the client, the nursing action on the client is stopped.

Mental nursing care hoped that psychiatric nursing care can provide
motivational support to clients at home. This is done to prevent hallucinations
from reapearing.

Keywords : Schizophrenia, Auditory Hallucinations
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