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ABSTRAK

APLIKASI MANAJEMEN HALUSINASI PADA NY. S DENGAN
DIAGNOSA MEDIS SKIZOFRENIA di UPT REHABILITASI SOSIAL
BINA LARAS PASURUAN

Dea Ajeng Nabilla', Muhammad Rosyidul ‘Ibad?
Universitas Muhammadiyah Malang

Latar Belakang: Halusinasi adalah salah satu gejala khas yang sering ditemukan
pada gangguan psikotik seperti skizofrenia. Halusinasi, yang didefinisikan sebagai
persepsi sensorik tanpa adanya rangsangan eksternal, sering kali terjadi dalam
bentuk auditorik, visual, atau taktil. Bentuk halusinasi yang paling umum pada
pasien skizofrenia adalah halusinasi auditorik, di mana pasien mendengar suara-
suara yang tidak nyata, seperti perintah atau ancaman. sekitar 70% pasien dengan
skizofrenia mengalami halusinasi auditorik yang signifikan, yang berdampak pada
kualitas hidup mereka

Metode: Metode penelitian yang digunakan dalam penyusunan Karya [lmiah Akhir
ini menggunakan case study research. Penulis mempelajari kasus melalui proses
keperawatan, yaitu pengkajian, menentukan diagnosa keperawatan, membuat
intervensi keperawatan, mengimplementasikan ~ tindakan keperawatan, dan
mengevaluasi itervensi. Dalam proses pengumpulan data penulis melakukan
wawancara, observasi, dan dokumentasi dari pasien Ny. S.

Hasil: Berdasarkan hasil pengkajian, diagnosa utama yang diangkat adalah
gangguan proses pikir (halusinasi). Intervensi yang diberikan yaitu SPTK
halusinasi dan Instrumen PANSS-EC yang sebelum dilakukan klien belum dapat
mengontrol serta cenderung pada sikap positif. Sedangkan setelah dilakukannya
SPTK halusinasi dan observasi menggunakan Intrumen PANSS-EC klien dapat
mengontrol halusinasi serta adanya penurunan pada sikap positif.

Diskusi: Teknik menghardik dianggap efektif pada penelitian Nafiatun &
Susilaningsih (2020) dalam menurunkan frekuensi halusinasi, klien dilatih untuk
mengatakan tidak terhadap halusinasi yang muncul atau tidak memperdulikan
halusinasinya.SPTK halusinasi dan observasi menggunakan Intrumen PANSS-EC
klien dapat mengontrol halusinasi serta adanya penurunan pada sikap positif.

Kata Kunci: Halusinasi, Skizofrenia

! Mahasiswa Program Studi Ners, Fakultas [Imu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Malang

2 Dosen Program Studi [lmu Ners, Fakultas IImu Kesehatan Universitas Muhammadiya
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ABSTRACT

HALLUCINATION MANAGEMENT APPLICATION IN Mrs. S WITH A
MEDICAL DIAGNOSIS OF SCHIZOPHRENIA AT UPT SOCIAL
REHABILITATION BINA LARAS PASURUAN

Dea Ajeng Nabilla !, Muhammad Rosyidul 'Ibad 2
University of Muhammadiyah Malang

Background: Hallucinations are one of the typical symptoms often found in
psychotic disorders such as schizophrenia. Hallucinations, which are defined as
sensory perceptions in the absence of external stimuli, often occur in auditory,
visual, or tactile forms. The most common form of hallucination in schizophrenia
patients is auditory hallucinations, in which patients hear unreal voices, such as
commands  or  threats. Approximately 70% of patients with schizophrenia
experience significant auditory hallucinations, which have an impact on their
quality of life.

Method: The research method used in compiling this Final Scientific Paper uses
case study research. The author studies the case through the nursing process,
namely assessment, determining nursing diagnoses, making nursing interventions,
implementing nursing actions, and evaluating interventions. In the process of data
collection, the author conducted interviews, observations, and documentation from
the patient Mrs. S.

Results: Based on the results of the assessment, the main diagnosis raised was
thought process disorder (hallucinations). The interventions given were SPTK
hallucinations and the PANSS-EC Instrument which before the client was unable to
control and tended towards a positive attitude. While after the SPTK hallucinations
and observation using the PANSS-EC Instrument, the client was able to control
hallucinations and there was a decrease in positive attitudes.

Discussion: The technique of reprimanding is considered effective in the research
of Nafiatun & Susilaningsih (2020) in reducing the frequency of hallucinations,
clients are trained to say no to hallucinations that appear or not care about their
hallucinations. SPTK hallucinations and observations using the PANSS-EC
instrument, clients can control hallucinations and there is a decrease in positive
attitudes.

Keywords: Hallucinations, Schizophrenia

! Student of Nursing Study Program, Faculty of Health Sciences, University of
Muhammadiyah Malang

2 Lecturers of Nursing Study Program, Faculty of Health Sciences, University of
Muhammadiyah Malang
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