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MOTTO 

 

“Sesungguhnya Allah tidak akan merubah nasib suatu kaum kecuali kaum 

itu sendiri yang mengubah nasibnya.” (Q. S. Ar Ra’ad : 11)  

 

1. Seseorang  apabila menyibukkan dirinya dalam kebaikan, maka dia tidak 

akan terjerumus dalam keburukan. (Imam Syafi’ i) 

2. Orang cerdas adalah orang yang senantiasa mempersiapkan bekal untuk 

hidup setelah mati.  

3. Tak cukup memiliki pikiran yang bagus, yang penting adalah 

menggunakannya dengan baik. (Rene Descartes) 

4. Apalah gunanya pendidikan, bila hanya akan membuat seseorang menjadi 

asing di tengah persoalan. (Rendra) 

5. Apa yang ada di depan kita dan apa yang ada di belakang kita adalah hal 

kecil, dibanding dengan apa yang ada di dalam diri kita. (Ralph Waldo 

Emerson) 

6. Ukuran tubuhmu kurang penting, ukuran otakmu agak penting, ukuran 

hatimu adalah yang paling penting. (BC. Gorbes) 

7. Tidak banyak orang yang menyadari bahwa kesederhanaanlah yang 

mendasari sebuah keistimewaan. 
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KAJIAN ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. I DENGAN GANGGUAN 

PERSEPSI SENSORI: HALUSINASI PENDENGARAN DI BANGSAL 

SADEWA RSJD SURAKARTA 

(Ghifrano Yusuf Satria, 2015, 48 halaman) 

ABSTRAK 

Latar belakang: Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (2013) menunjukan 

prevalensi gangguan jiwa nasional mencapai 5,6% dari jumlah penduduk.   

Menurut Dinas Kesehatan Kota Jawa Tengah tahun 2012, angka kejadian 

penderita gangguan jiwa di Jawa Tengah berkisar antara 3.300 orang sampai 

9.300 orang. Berdasarkan pencatatan Rekam Medis (RM) RSJD Surakarta pada 

periode Bulan Januari sampai Maret 2015, ditemukan  masalah Keperawatan pada 

Klien rawat inap yaitu halusinasi sebanyak 4.021 Klien, Metode: penulis 

menggunakan metode deskripsi, adapun samplenya yaitu Tn. I, data yang penulis 

peroleh berasal dari pengkajian wawancara, observasi, dan rekam medik. Tujuan: 

untuk mengetahui asuhan keperawatan pada klien dengan gangguan persepsi 

sensori: Halusinasi meliputi pengkajian, intervensi, implementasi dan evaluasi 

keperawatan. Hasil: setelah dilakukan asuhan keperawatn selama 3x24 jam 

didapatkan hasil, klien dapat membina hubungan saling percaya, mau belajar cara 

menghardik, mengerti akan pentingnya obat bagi kesembuhan penyakit klien, dan 

mampu membuat jadwal harian untuk mengurangi frekuensi munculnya 

halusinasi itu sendiri. Simpulan: kerjasama antar tim kesehatan dengan 

klien/keluarga sangatlah diperlukan dalam proses mencapai kesembuhan klien. 

Komunikasi terapiutik dapat mendorong klien lebih kooperatif, obat juga sangat 

berperan dalam proses penyembuhan, sehingga setiap pasien janganlah sampai 

putus obat. 

 

Kata kunci: Gangguan persepsi sensori, halusinasi, pendengaran  
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STUDY ON NURSING TN. I INTERFERENCE WITH sensory perception: 

auditory hallucinations IN WARD Sadewa RSJD SURAKARTA 

(Ghifrano Yusuf Satria, 2015, 48 pages) 

 

ABSTRACT 

 

 

Background: Based on the basic health research data showed the number of 

mental disorders in 2013 reached 5,6% on the number inhabitant. Based on the 

Java city healt departement in 2012 the incidence of mental disorders ranges 

between 3.300-9.300 people. Based medical records RSJD Surakarta in the period 

of january through march 2015 as many as 4.021 patients. Methods: The authors 

use metodedeskripsi, as for a sample that is Mr. I, the authors obtained data 

derived from assessment interviews, observation, and medical records. Objective: 

to know the nursing care to clients with impaired sensory perception: 

Hallucinations include assessment, intervention, implementation and evaluation of 

nursing. Results: after keperawatn care for the results obtained 3x24 hours, 

clients can build a trusting relationship, willing to learn how to rebuke, to 

understand the importance of the drug to cure the disease clients, and be able to 

make a daily schedule to reduce the frequency of the appearance of hallucinations 

itself. Conclusion: cooperation among the health care team with the client / 

family is needed in the process of achieving a cure clients. Terapiutik 

communication can encourage more cooperative clients, the drug was also very 

instrumental in the healing process, so that every patient must not until 

withdrawal. 

 

Keywords: disturbances of sensory perception, auditory, hallucinations 
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