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ABSTRAK

KARYA TULIS ILMIAH : ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN
SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN
PERSEPSI SENSORI : HALUSINASI PENGLIHATAN DI RUMAH SAKIT
JIWA DAERAH SURAKARTA

Oleh :
Ratna Dyah Kumalasari
19613285

Skizofrenia adalah salah satu gangguan jiwa berat yang mempengaruhi
perasaan, pikiran, dan perilaku individu. Salah satu gejala yang sering muncul
pada penderita gangguan jiwa adalah halusinasi penglihatan. Pasien dengan
halusinasi penglihatan biasanya terjadi gejala ketakutan yang tidak jelas,
menunjuk-nunjuk kearah tertentu seperti melihat bayangan yang sebenarnya tidak
ada, ada pengalaman yang tidak menyenangkan dan dialami oleh pasien dan ada
riwayat putus obat atau berhenti minum obat. Tujuan karya tulis ilmiah ini untuk
memberikan asuhan keperawatan pada pasien skizofrenia dengan masalah
keperawatan gangguan persepsi sensori : halusinasi penglihatan.

Asuhan keperawatan pada pasien skizofrenia dengan masalah
keperawatan gangguan persepsi sensori : halusinasi penglihatan diberikan di ruang
Larasati Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta selama 6 hari pada bulan Desember
2021. Metode yang digunakan adalah pendekatan asuhan keperawatan.

Dari  hasil pengkajian, diperoleh klien mengalami halusinasi
penglihatan. Setelah klien diberikan implementasi dengan strategi pelaksanaan
(SP), pada SP 1, klien mampu mengontrol halusinasi dengan cara menghardik
halusinasi. Pada SP 2, klien mampu mengontrol halusinasi dengan cara minum
obat secara teratur. Pada SP 3, klien mampu mengontrol halusinasi dengan cara
bercakap-cakap dengan orang lain. Pada SP 4, klien mampu mengontrol
halusinasi dengan aktivitas terjadwal seperti merapikan tempat tidur. Sehingga
dari hasil evaluasi didapatkan halusinasi penglihatan teratasi.

Klien dengan halusinasi membutuhkan komunikasi terapeutik yang
baik. Dalam melakukan asuhan keperawatan peran perawat dibutuhkan untuk
pelaksanaan tindakan secara intensif pada klien. Peran dan dukungan keluarga
juga sangat penting dalam proses penyembuhan klien.

Kata kunci : Halusinasi Penglihatan, Skizofrenia, dan Asuhan Keperawatan
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ABSTRACT

SCIENTIFIC WRITTEN: PHYSICAL NURSING CARE IN
SCHHIZOPHRENIC PATIENTS WITH NURSING PROBLEMS SENSORY
PERCEPTION DISORDERS: VIEWALHALUSINATIONS IN THE
SURAKARTA REGIONAL MENTAL HOSPITAL

By:
Ratna Dyah Kumalasari
19613285

Schizophrenia is a severe mental disorder that affects the feelings,
thoughts, and behavior of individuals. One of the symptoms that often appear in
people with mental disorders is visual hallucinations. Patients with visual
hallucinations usually have symptoms of fear that are not clear, pointing in certain
directions such as seeing images that don't exist, there are unpleasant experiences
the patient and there is a history of dropping out of drugs or stopping taking drugs.
The purpose of this scientific paper is to provide nursing care for schizophrenic
patients with nursing problems with sensory perception disorders: visual
hallucinations.

Nursing care for schizophrenic patients with nursing problems with
sensory perception disorders: visual hallucinations was given in the Larasati room
of the Surakarta Regional Mental Hospital for 6 days in December 2021. The
method used was a nursing care approach.

From the results of the study, it was found that the client experienced
visual hallucinations. After the client is given the implementation of the
implementation strategy (SP), in SP 1, the client can control the hallucinations by
rebuking their hallucinations. In SP 2, the client can control hallucinations by
taking the medication regularly. In SP 3, the client can control hallucinations by
conversing with other people. In SP 4, the client can control hallucinations with
scheduled activities such as making the bed. So from the evaluation results
obtained visual hallucinations resolved.

Clients with hallucinations need good therapeutic communication. In
carrying out nursing care, the nurse's role is needed to carry out intensive actions
on clients. The role and support of the family are important too for the client's
healing process.

Keywords: Visual Hallucinations, Schizophrenia, and Nursing Care
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