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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN
MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN PERSEPSI SENSORI
HAIUSINASI PENDENGARAN

(Di RSJD Arif Zainudin Surakarta)
Oleh:
Endisa Ahsani Taqwim
NIM 21613425

Halusinasi pendengaran adalah perubahan persepsi terhadap stimulus baik
internal maupun eksternal yang disertai dengan respon berkurang, berlebihan atau
terdistorsi. Dampak yang akan muncul jika gangguan persepsi sensori halusinasi
pendengaran tidak segera ditangani akan mengakibatkan klien mengalami resiko
perilaku kekerasan dan juga dapat berdampak defisit perawatan diri.

Asuhan keperawatan ini dilakukan pada tanggal 08 Februari 2024sampai
dengan 11 Februari 2024 di ruang RSJD dr. Arif Zainudin Surakarta ini dilakukan
selama 4 hari mrtode yang digunakan yaitu dengan pendekatan asuhan
keperawatan

Dari hasil pengkajian terhadap Tn. R didapatkan data subjektif yaitu pasien
mendengar suara yang tidak ada wujudnya seperti ayam berkokok dan suara
sstttt..... , suara itu muncul sehari 5 kali. Data objektif yang didapatkan yaitu
pasien nampak berbicara sendiri dan kadang dia teriak-teriak. Dan saat tindakan
keperawatan yaitu dengan pemberian strategi pelaksanaan 1 sampai 4 dan
intervensi dari SIKI dengan Teknik relaksasi nafas dalam.

Seseorang yang mengalami gangguan jiwa seperti halusinasi pendengaran
membutuhkan komunikasi terapeutik dengan baik. Maka dari itu dalam
pemberian asuhan keperawatan dibutuhkan dukungan dari perawat dalam proses
penyembuhan Klien.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, gangguan persepsi sensori, halusinasi
Pendengaran.



ABSTRACT

MENTAL NURSING CARE FOR SCHIZOPHRENIA PATIENTS WITH NURSING
PROBLEMS SENSORY PERCEPTION DISORDERS HEARING
HALLUCINATIONS

(At RSJID Arif Zainudin Surakarta)
By:
Endisa Ahsani Tagwim
NIM 21613425

Auditory hallucinations are changes in perception of both internal and
external stimuli accompanied by reduced, exaggerated or distorted responses. The
impact that will arise if sensory perception disorders such as auditory
hallucinations are not immediately resolved will result in the client experiencing
the risk of violent behavior and can also have an impact on self-care deficits.

This bleeding care was carried out from 08 February 2024 to 11 February
2024 in the RSJD dr. Arif Zainudin Surakarta This was carried out for 4 days using
the method used, namely the nursing care approach

From the results of the study of Mr. R obtained subjective data, namely that
the patient heard sounds that had no form, such as a rooster crowing and a
shush..... sound, this sound appeared 5 times a day. The objective data obtained is
that the patient appears to be talking to himself and sometimes he screams. And
during the abortion procedure, namely by providing implementation strategies 1 to
4 and intervention from SIKI with deep breathing relaxation techniques.

Someone who experiences mental disorders such as auditory hallucinations
needs good therapeutic communication. Therefore, in providing care, support from
nurses is needed in the client's healing process.

Keywords: Nursing care, sensory perception disorders, auditory
hallucinations.
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