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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN PERSEPSI SENSORI : 

HALUSINASI PENDENGARAN 

(Studi Kasus di RSJD dr. Arif Zainudin Surakarta) 

Oleh : Aldi Jagis Putra Ekya 

NIM. 23613604 

 

Skizofrenia merupakan gangguan jiwa berat yang ditandai dengan 

gangguan pikiran, persepsi, emosi, dan perilaku. Halusinasi pendengaran 

merupakan gejala yang paling sering muncul pada pasien skizofrenia, dengan 

prevalensi sekitar 70%, yang dapat mengganggu fungsi sosial dan aktivitas sehari-

hari pasien. Tingginya angka kejadian skizofrenia dengan halusinasi pendengaran 

yang tidak ditangani dapat menyebabkan risiko cedera pada diri sendiri, orang 

lain, maupun lingkungan, serta berdampak pada penurunan kualitas hidup pasien. 

pentingnya peran perawat dalam memberikan asuhan keperawatan jiwa secara 

komprehensif. Studi kasus ini bertujuan untuk mengetahui dan mendeskripsikan 

asuhan keperawatan jiwa pada pasien skizofrenia dengan gangguan halusinasi 

pendengaran, meliputi pengkajian, diagnosis keperawatan, perencanaan, 

implementasi, dan evaluasi keperawatan.Penelitian ini menggunakan metode studi 

kasus dengan deskriptif pada satu pasien skizofrenia dengan gangguan halusinasi 

pendengaran di RSJD Dr. Arif Zainudin Surakarta. Pengumpulan data dilakukan 

melalui wawancara, observasi, dan studi dokumentasi selama 6 hari perawatan. 

Hasil pengkajian menunjukkan bahwa pasien mengalami gangguan persepsi 

sensori berupa halusinasi pendengaran yang mempengaruhi perilaku dan 

kemampuan fungsi sosial. Diagnosis keperawatan utama yang ditegakkan adalah 

Gangguan Persepsi Sensori (D.0085). Intervensi dilakukan melalui Strategi 

Pelaksanaan (SP) 1–6 sesuai Manajemen Halusinasi (SIKI).setelah 6 hari 

perawatan menunjukkan adanya penurunan frekuensi halusinasi dan peningkatan 

kemampuan pasien dalam mengontrol halusinasinya.Asuhan keperawatan jiwa 

yang komprehensif dan berkesinambungan efektif dalam membantu pasien 

skizofrenia mengontrol halusinasi pendengaran.Diharapkan perawat dapat 

meningkatkan kompetensi dalam memberikan intervensi keperawatan jiwa, 

keluarga dapat memberikan dukungan yang optimal kepada pasien, dan peneliti 

selanjutnya dapat mengembangkan penelitian dengan jumlah sampel yang lebih 

besar. 

Kata Kunci : skizofrenia, halusinasi pendengaran, asuhan keperawatan jiwa 
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ABSTRACT 

PSYCHIATRIC NURSING CARE FOR SCHIZOPHRENIA PATIENTS WITH 

SENSORY PERCEPTION DISORDER: AUDITORY HALLUCINATIONS 

(Case Study at RSJD Dr. Arif Zainudin Surakarta) 

By : Aldi Jagis Putra Ekya 

NIM. 23613604 

 

Schizophrenia is a severe mental disorder characterized by disturbances in 

thought, perception, emotion, and behavior. Auditory hallucinations are the most 

common symptoms in schizophrenia patients, with a prevalence of approximately 

70%, which can disrupt social functioning and daily activities. The high incidence 

of schizophrenia with untreated auditory hallucinations can lead to risks of self-

harm, harm to others, and environmental damage, as well as impact the patient's 

quality of life. This highlights the importance of the nurse's role in providing 

comprehensive psychiatric nursing care.This case study aims to identify and 

describe psychiatric nursing care for schizophrenia patients with auditory 

hallucinations, including assessment, nursing diagnosis, planning, 

implementation, and nursing evaluation.This study used a descriptive case study 

method on one schizophrenia patient with auditory hallucinations at Dr. Arif 

Zainudin Mental Hospital Surakarta. Data collection was conducted through 

interviews, observation, and documentation study over 6 days of treatment.The 

assessment results showed that the patient experienced sensory perception 

disorders in the form of auditory hallucinations that affected behavior and social 

functioning abilities. The main nursing diagnosis established was Sensory 

Perception Disorder (D.0085). Interventions were carried out through 

Implementation Strategies (SP) 1–6 according to Hallucination Management 

(SIKI). After 6 days of treatment, there was a decrease in the frequency of 

hallucinations and an improvement in the patient's ability to control their 

hallucinations. Comprehensive and continuous psychiatric nursing care is 

effective in helping schizophrenia patients control auditory hallucinations.It is 

expected that nurses can improve their competence in providing psychiatric 

nursing interventions, families can provide optimal support to patients, and future 

researchers can develop studies with larger sample sizes. 

Keywords: Schizophrenia, Auditory Hallucinations, Psychiatric Nursing Care 
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