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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN
MASALAH KEPERAWATAN HALUSINASI PENGLIHATAN

(Di Rumah Sakit Jiwa Dr. Arif Zainudin Surakarta tahun 2020)
Oleh :
Ema Restia Putri

NIM 17613023

Halusinasi penglihatan merupakan suatu gangguan terhadap persepsi
dimana pasien mempresepsikan adanya sesuatu yang sebenarnya tidak terjadi.
Tujuan dalam studi kasus ini untuk melakukan asuhan keperawatan pada pasien
skizofrenia dengan masalah keperawatan halusinasi penglihatan yang meliputi
pengkajian, diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implementasi
keperawatan dan evaluasi keperawatan.

Asuhan keperawatan pada pasien skizofrenia dengan masalah keperawatan
halusinasi penglihatan dilakukan di rumah sakit Dr. Arif Zainudin Surakarta
selama 4 hari pada bulan Februari 2020. Metode yang digunakan adalah metode
deskriptif dengan pendekatan proses keperawatan.

Hasil pengkajian didapatkan bahwa Ny N sering melihat bayangan yang
berubah-ubah setiap hari, seperti gambar hantu, bola api, bayangan hitam.
Tindakan keperawatan yang dilakukan untuk mengatasi masalah yaitu dengan
memberikan tindakan SP (Strategi Pelaksanaan) dilakukan selama 4 hari berturut-
turut yang berguna untuk mengontrol halusinasi Ny N. Hasil evaluasi didapatkan
Ny N mengerti dan dapat menerapkan dalam kehidupan sehari-hari tentang cara-
cara mengontrol halusinasi.

Asuhan keperawatan ini diharapkan mampu memodifikasi pengetahuan
pasien dalam upaya mengontrol halusinasi pasien.

Kata kunci: Skizofrenia, Halusinasi Penglihatan.



ABSTRACK

Nursing care for patients with schizophrenia with nursing care issues.
(At Dr. Arif Zainudin Surakarta Mental Hospital in 2020)
By:
Ema Restia Putri

NIM 17613023

Visual hallucinations are a disturbance in perception in which the patient
perceives something that is not happening. The purpose of this case study is to
carry out nursing care in schizophrenic patients with vision hallucinations
nursing problems which include assessment, nursing diagnoses, nursing
interventions, implementation of nursing and evaluation of nursing.

Nursing care in schizophrenic patients with vision hallucinations nursing
problems performed at Dr. Arif Zainudin Surakarta for 4 days in February 2020.
The method used is a descriptive method with a nursing process approach.

The results of the study found that Mrs. N often saw shadows that changed
every day, such as ghost images, fireballs, black shadows. Nursing actions taken
to overcome the problem that is by providing SP action (Implementation Strategy)
carried out for 4 days in a row which is useful to control the hallucinations of
Mrs. N. Evaluation results obtained by Mrs. N understand and can apply in
everyday life about ways to control hallucination.

Nursing care is expected to be able to modify the patient's knowledge in an
effort to control patient hallucinations.

Keywords: Schizophrenia, Vision Hallucinations.
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