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ASUHAN KEPERAWATAN GANGGUAN PERSEPSI SENSORI
PADA TN. IKS DENGAN SKIZOFRENIA DI RUANG ARJUNA
UPTD RUMAH SAKIT JIWA PROVINSI BALI

Abstrak

Gangguan jiwa yang terjadi di era globalisasi dan persaingan bebas ini cenderung
meningkat. Salah satunya gangguan jiwa yang sering kita temukan dan dirawat
yaitu skizofrenia. Tujuan dari Penulisan ini adalah mampu menerapkan asuhan
keperawatan pada Tn. IKS dengan skizofrenia di Ruang Arjuna UPTD Rumah
Sakit Jiwa Provinsi Bali. Keluhan utama berupa bicara sendiri, tertawa sendiri,
senyum sendiri, menggerakkan bibir tanpa suara, menarik diri dari orang lain,
tidak dapat membedakan yang nyata dan tidak nyata, ekspresi muka tegang,
mudah tersinggung, jengkel dan marah ketakutan biasa terdapat disorientasi waktu
tempat dan orang, tidak dapat mengurus diri dan tidak melakukan kegiatan sehari-
hari. Selain itu pasien mengatakan mendengar suara yang menyuruh memukul
orang disekitar. Diagnosis keperawatan menunjukan bahwa pasien mengalami
gangguan persepsi sensori. Salah satu intervensi yang dapat dilaksanakan adalah
Terapi Aktivitas Kelompok (TAK) dengan waktu pemberian 3 kali dalam 1
minggu. Berdasarkan Penulisan yang dilakukan dapat disimpulkan bahwa
penerapan terapi aktivitas kelompok dapat diterapkan dengan baik dan mampu
membantu pasien mengontrol halusinasi yang dialami.

Kata Kunci : Skizofrenia, Halusinasi, Terapi Aktivitas Kelompok



Nursing Care Mr. Iks Who Experiences Schizophrenic With
Auditory Hallucination In Arjuna's Room Uptd Bali
Province Mental Hospital

Abstrack

Mental disorders that occur in this era of globalization and free competition tend
to increase. One of the mental disorders that we often find and treat is
schizophrenia. The purpose of this writing is to be able to apply nursing care to
Mr. IKS. The main complaint is usually in the form of talking to yourself, laughing
to yourself, smiling to yourself, moving your lips without making a sound,
withdrawing from others, unable to distinguish between real and not real, facial
expressions tense, irritable, irritated and angry, fear, disorientation, time, place
and place. people, cannot take care of themselves and do not carry out daily
activities. In addition, the patient said he heard a voice telling him to hit people
around him. The nursing diagnosis indicates that the client has sensory
perception disorders. One of the interventions that can be implemented is Group
Activity Therapy (TAK) with 3 times a week. Based on the writing, it can be
concluded that the application of group activity therapy can be applied properly
and is able to help patients control the hallucinations they experience. Room
nurses are expected to be able to apply TAK to patients with sensory perception
disorders.

Keyword’s  : Schizophrenic, Hallucination, Group Activity Therapy
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