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ABSTRAK

KARYA TULIS ILMIAH: ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN
SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN
PERSEPSI SENSORI: HALUSINASI PENGLIHATAN

Oleh :

ARINDA ZUBAIDAH
NIM. 21613402

Gangguan persepsi sensori halusinasi penglihatan merupakan halusinasi yang
melibatkan indera penglihatan, seolah melihat suatu benda namun sebenarnya
benda tersebut tidak ada. Tujuan dalam studi kasus ini untuk memberikan asuhan
keperawatan pada pasien skizofrenia dengan masalah keperawatan gangguan
persepsi sensori: halusinasi penglihatan melalui pendekatan proses keperawatan.

Asuhan keperawatan pada pasien skizofrenia dengan masalah keperawatan
gangguan persepsi sensori: halusinasi penglihatan diberikan di ruang Nakula RSJD
Dr. Arif Zainuddin Surakarta selama 4 hari pada bulan Januari 2024. Metode yang
digunakan adalah pendekatan proses keperawatan.

Dari hasil pengkajian diperoleh masalah keperawatan halusinasi penglihatan.
Klien diberikan intervensi dari NIC NOC dan SIKI selama 4 hari. Implementasi
yang diberikan kepada klien adalah strategi pelaksanaan (SP) 1 sampai 4 yaitu
menghardik halusinasi, minum obat secara teratur, bercakap-cakap, aktivitas
terjadwal dan intervensi dari SIKI dengan tekhnik distraksi tarik napas dalam.

Klien dengan halusinasi membutuhkan komunikasi terapeutik yang baik.
Dalam melakukan asuhan keperawatan peran perawat dan dukungan keluarga
sangat dibutuhkan untuk proses penyembuhan klien.

Kata kunci : Skizofrenia, Halusinasi, Asuhan Keperawatan.



ABSTRACT

MENTAL NURSING CARE FOR SCHIZOPHRENIA PATIENT WITH NURSING
PROBLEMS SENSORY PERCEPTION DISORDERS:
VISUAL HALLUCINATIONS

By:

ARINDA ZUBAIDAH
NIM. 21613402

Sensory perception disorders, visual hallucinations are hallucinations that
involve the sense of sight, as if seeing an object but in fact the object does not exist.
The aim of this case study is to provide nursing care to schizophrenic patients with
nursing problems of sensory perception disorders: visual hallucinations through a
nursing process approach.

Nursing care for schizophrenic patients with nursing problems of sensory
perception disorders: visual hallucinations is provided in the Nakula room at RSJD
Dr. Arif Zainuddin Surakarta for 4 days in January 2024. The method used is the
nursing process approach.

From the results of the study, the nursing problem of visual hallucinations
was obtained. Clients are given intervention from NIC NOC and SIKI for 4 days.
The implementation given to clients is implementation strategies (SP) 1 to 4, namely
rebuking hallucinations, taking medication regularly, having conversations,
scheduled activities and intervention from SIKI with the distraction technique of
deep breathing.

Clients with hallucinations need good therapeutic communication. In
providing nursing care, the role of nurses and family support is very necessary for
the client's healing process.

Keyword : Schizophrenia, Hallucinations, Nursing Care
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