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FORMULIR PENGKAJIAN KEPERAWATAN KESEHATAN JIWA
RUANGAN RAWAT: PUNAI         TANGGAL DIRAWAT: 19 September 2025
I. IDENTITAS KLIEN 
Inisial	: Ny. I (L/P)		Tanggal Pengkajian : 25 Desember 2025
Umur	: 48 tahun		RM NO	: 2012XXXXXX
Informan	: Klien
II. ALASAN MASUK
Klien mengatakan dibawa kerumah sakit oleh pihak yayasan karena obat klien sudah habis dan saat klien di lakukan pemeriksaan di rumah sakit, klien di rawat inap. Klien mengatakan sering mendengar bisikan setiap malam saat sendiri dan suara bisikannya berganti-ganti yang membuat klien susah tidur malam hari.
III. FAKTOR PREDISPOSISI
√

1. Pernah mengalami gangguan jiwa di masa lalu ?               Ya     	 Tidak
2. Pengobatan sebelumnya.	      berhasil 	     kurang berhasil	  tidak berhasil

√

3. Pelaku/Usia	Korban/Usia   Saksi/Usia



√
SD

Aniaya fisik	
Aniaya seksual 






Penolakan






Kekerasan dalam keluarga 









√
SD

Tindakan kriminal 
Jelaskan No. 1, 2, 3		: 
Klien mengatakan pernah dirawat di rumah sakit jiwa dua kali. Namun pengobatan yang dijalani kurang berhasil karena masih mendengar bisikan-bisikan pada malam hari dan membuat susah tidur. Klien mengatakan saat SD pernah dipukul oleh bapaknya namun klien lupa usia saat itu. Klien mengatakan di dalam keluarga sering mendapat kekerasan verbal oleh ayahnya dan non verbal.
Masalah Keperawatan  : Risiko perilaku kekerasan



4. Adakah anggota keluarga yang mengalami gangguan jiwa   	                 
√

               Ya				Tidak
      Hubungan keluarga                Gejala                 Riwayat pengobatan/perawaran
             Tidak ada                      Tidak ada                               Tidak ada
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
5. Pengalaman masa lalu yang tidak menyenangkan:
Klien mengatakan tidak ada pengalaman yang membuatnya tidak menyenangkan.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
IV. FISIK
1. Tanda vital	: TD : 123/89 mmHg N : 82x/menit	S : 35,2  P : 20x/menit
2. Ukur		: TB : 155 cm BB : 85 kg Spo2 : 98%
3. Keluhan fisik	:             Ya		Tidak
√

Jelaskan		: Klien mengatakan terkadang pusing seperti berputar-putar, yang waktunya tidak tentu namun membaik ketika berbaring. 
Masalah keperawatan     : Tidak ada masalah keperawatan
V. PSIKOSOSIAL 
1. Genogram
2. 46
50
48
42
40
38
32
X
78
X
74
72
X
X
X
X









Jelaskan		: 
Klien merupakan anak kedua dari tujuh bersaudara. Kedua orang tua klien, dan saudara-saudara klien masih hidup. Kakek dan nenek klien sudah meninggal dua karena faktor usia. Pola asuh dalam keluarga otoriter, orang tua dominan mengambil keputusan tanpa melibatkan anak. Komunikasi dalam keluarga tidak searah.
Masalah Keperawatan: Tidak ada masalah keperawatan 
3. Konsep diri 
a. Gambaran diri: 
Klien mengatakan menyukai seluruh anggota tubuhnya. Namun saat ini klien tidak menyukai rambutnya karena dipotong pendek.
b. Identitas: 
Klien merupakan seorang perempuan dan puas terhadap dirinya.
c. Peran:
Klien berperan sebagai seorang istri dan ibu, saat dirumah klien melakukan tugas-tugas rumah tangga pada umumnya. Saat klien berada di Yayasan, klien juga mengerjakan tugas-tugas yang diberikan di Yayasan.
d. Ideal diri: 
Klien mengatakan ingin sembuh dan segera pulang.
e. Harga diri: 
Klien mengatakan saat ini sangat diperhatikan oleh keluarga dan suaminya.
Klien mengatakan sering merasa malu, dan tidak percaya diri.
Masalah Keperawatan: Tidak masalah keperawatan
3. Hubungan Sosial
a. Orang yang berarti	: 
Klien mengatakan orang yang paling berarti dalam hidupnya adalah keluarga.
b. Peran serta dalam kegiatan kelompok / masyarakat : 
Klien mengatakan selama di lingkungan masyarakat klien mengikuti kegiatan rutin bersama. Namun, saat dirumah sakit terlihat klien jarang berbicara dengan teman sekamarnya, saat berada dalam kegiatan rumah sakit klien tidak berbicara apabila tidak ditanya, dan saat di tanya klien hanya menjawab singkat dan menunduk. Klien juga lebih sering berdiam diri dikamar, dan saat kegiatan klien selalu ingin cepat-cepat masuk ke dalam kamar karena klien merasa tidak nyaman di tempat umum.
c. Hambatan dalam berbuhungan dengan orang lain :
Klien mengatakan tidak mau terlalu dekat dengan orang yang tidak dikenal. Klien mengatakan tidak mempunyai teman dekat di rumah sakit.
Masalah keperawatan: isolasi sosial
4. Spiritual
a. Nilai dan keyakinan :
Klien mengatakan beragama islam dan percaya pada Allah swt., namun saat ini tinggal di Yayasan kristen.
b. Kegiatan ibadah       :
Klien mengatakan tidak pernah melaksanakan ibadah baik di rumah sakit maupun yayasan.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
VI. STATUS MENTAL
1. Penampilan



Tidak rapi	   Penggunaan pakaian	          Cara berpakaian tidak seperti
   tidak sesuai		          biasanya
Jelaskan: penampilan klien tampak rapi dan sesuai. Rambut klien diikat rapi, klien mandi 2 kali sehari, dan klien memakai baju dengan rapi.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
2. Pembicaraan




Cepat		Keras			Gagap			Inkoheren



Apatis		Lambat		Membisu	            

Tidak mampu   memulai pembicaraan
Jelaskan: pola komunikasi klien kooperatif dan pembicaraan klien tidak memiliki masalah, suara klien kecil namun cukup jelas dalam melontarkan pertanyaan maupun menyampaikan sesuatu keinginan.
Masalah Keperawan : Tidak ada masalah keperawatan
3. Aktivitas Motorik:	




Lesu		Tegang			Gelisah		Agitasi
Tik		Grimasen		Tremor			Kompulsif




Jelaskan : aktivitas motorik klien tampak kooperatif dan tenang selama di wawancara
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
4. Alam perasaaan





Sedih		Ketakutan	Putus asa	    Khawatir  	   Gembira berlebihan  
Jelaskan : klien terlihat alam perasaan baik
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
5. Afek


√

Datar		Tumpul		Labil			Tidak sesuai
Jelaskan : 
Afek klien tampak datar, tidak ada perubahan pada ekspresi muka saat dipuji.
Masalah Keperawatan : 
6. lnteraksi selama wawancara




bermusuhan		Tidak kooperatif		Mudah tersinggung


√

Kontak mata (-)	   Defensif			Curiga		
Jelaskan : interaksi klien selama wawancara kooperatif, kontak mata kurang menatap lawan bicara, klien sering menunduk.
Masalah Keperawatan : tidak ada masalah keperawatan


7. Persepsi 

√

Pendengaran		Penglihatan		Perabaan



Pengecapan		Penghidu			
Jelaskan : 
Klien memiliki gangguan presepsi sensori: pendengaran, klien mendengarkan bisikan suara laki-laki atau perempuan tidak menentu berganti setiap harinya. Suara yang didengarkan juga berganti-ganti terkadang meminta menyuruh untuk makan atau meminta melakukan sesuatu yang lain. Bisikan yang di dengar oleh klien sering muncul saat malam hari dan saat sendirian. Klien mengatakan saat bisikan itu muncul klien hanya berdiam dan mengabaikannya namun membuat klien susah tidur.
Masalah Keperawatan : Halusinasi
7. Proses Pikir




sirkumtansial		tangensial	    kehilangan asosiasi
flight of idea               blocking	 pengulangan pembicaraan/persevarasi	



Jelaskan : pembicaraan klien baik tidak berbelit-belit, klien menjawab setiap pertanyaan yang diberikan.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
8. Isi Pikir 



Obsesi			Fobia			Hipokondria


depersonalisasi	ide yang terkait	pikiran magis		

Waham




Agama			Somatik	         Kebesaran	  Curiga




nihilistic		sisip pikir		Siar pikir	   Kontrol pikir		

Jelaskan: tidak ada masalah pada isi pikir klien
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
9. Tingkat kesadaran



bingung		sedasi			stupor
Disorientasi
waktu			tempat			orang	



Jelaskan : kesadaran klien tidak ada masalah. Klien mampu mengenal waktu, tempat, dan orang dengan baik
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
10. Memori


Gangguan daya ingat jangka panjang	gangguan daya ingat jangka pendek

gangguan daya ingat saat ini		           konfabulasi		

Jelaskan : klien tidak memiliki gangguan daya ingat, klien mampu mengingat kejadian yang lama dan yang baru terjadi.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
11. Tingkat konsentrasi dan berhitung


mudah beralih		tidak mampu konsentrasi	

Tidak mampu berhitung sederhana
Jelaskan : tingkat konsentrasi dan berhitung klien baik
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
12. Kemampuan penilaian

Gangguan ringan		gangguan bermakna

Jelaskan : tidak ada masalah dalam kemampuan penilaian klien
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan


13. Daya tilik diri


          mengingkari penyakit yang diderita	    menyalahkan hal-hal diluar dirinya
Jelaskan : daya tilik diri klien tidak mengalami gangguan dikarenakan pasien tidak mengingkari penyakit yang diderita maupuan menyalahkan hal-hal diluar dirinya.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
VII. Kebutuhan Persiapan Pulang
1. Makan


Bantuan minimal			Bantuan total
2. BAB/BAK


Bantuan minimal			Bantual total
Jelaskan : klien dapat memenuhi kebutuhan makan maupun BAB/BAK secara mandiri 
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
3. Mandi

Bantuan minimal		Bantuan total

4. Berpakaian/berhias


Bantuan minimal		Bantual total
5. Istirahat dan tidur

Tidur siang lama	: 13.30 s/d 16.00

             Tidur malam lama 	: 20.00 s/d 05.00

	Kegiatan sebelum  / sesudah tidur
6. Penggunaan obat


Bantuan minimal		Bantual total
7. Pemeliharaan Kesehatan


Perawatan lanjutan 			Ya		tidak
Perawatan pendukung		Ya		tidak


8. Kegiatan di dalam rumah
√

Mempersiapkan makanan		  Ya		tidak
Menjaga kerapihan rumah	              Ya	 	tidak		
√

Mencuci pakaian			 Ya		tidak
√

Pengaturan keuangan		Ya		tidak
√

9. Kegiatan di luar rumah
√

Belanja				Ya		tidak
Transportasi				Ya		tidak
√


√

Lain-lain				Ya		tidak
Jelaskan :klien mengatakan sebelum dan setelah tidur klien berdoa, setelah bangun tidur klien langsung mandi. Klien dapat melakukan BAB/BAK, merias, mengganti baju dapat dilakukan secara mandiri. Kegiatan di dalam rumah klien mengatakan melakukan perkerjaan rumah. Kegiatan diluar rumah klien biasa melakukan belanja kebutuhan rumah dan transportasi klien tidak dapat membawa motor atau mobil. Berdasarkan Barthel indeks klien dinyatakan pada skor 100 dimana interpretasi mandiri yang menegaskan bahwa klien mampu melakukan aktivitas fungsional tanoa ketergantungan penuh pada orang lain.
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
VIII. Mekanisme Koping
   Adaptif			   		 Maladaptif


Bicara dengan orang lain		         Minum alkohol


Mampu menyelesaikan masalah	         reaksi lambat/berlebih


Teknik relaksasi			         bekerja berlebihan


Aktivitas konstruktif			         menghindar


Olahraga				         mencederai diri√



Lainnya:		         		        Lainnya : berdiam diri	
Masalah Keperawatan : Tidak ada masalah keperawatan
IX. Masalah Psikososial dan Lingkungan:

Masalah dengan dukungan kelompok, spesifik: klien mengatakan paling dekat dirumah dengan orang tua karena suami klien berkerja jauh dari rumah. Klien selama dirumah sakit memiliki tidak memiliki teman dekatMasalah berhubungan dengan lingkungan, spesifik: klien tinggal di lingkungan yang baik dan tentram tanpa ada masalah

Masalah dengan pendidikan, spesifik: klien mengatakan semasa sekolah memiliki teman dekat tetapi klien jarang berbaur dengan yang lain


Masalah dengan pekerjaan, spesifik: klien mengatakan tidak ada masalah dengan perkerjaan namun klien sudah lama tidak berkerja karena pabriknya tutup

Masalah dengan perumahan, spesifik: klien mengatakan tidak memiliki masalah perumahan

Masalah ekonomi, spesifik: klien mengatakan memiliki masalah ekonomi dirumah sehingga harus berkerja untuk membantu suami	

Masalah dengan pelayanan kesehatan, spesifik: klien mengatakan tidak ada masalah dalam pelayanan kesehatan
Masalah lainnya, spesifik: klien mengatakan tidak ada

Masalah Keperawatan: Tidak ada masalah keperawatan 
X. Pengetahuan Kurang Tentang:
√

Penyakit jiwa				sistem pendukung
√

Faktor presipitasi			penyakit fisik


Koping				obat-obatan

Lainnya :			
Masalah Keperawatan : tidak ada masalah keperawatan




XI. Aspek Medik
  Diagnosa Medik : skizofrenia paranoid
  Terapi      Medik :
1. Amlodipin  5 mg (pagi hari)
2. Metformin 500 mg (pagi hari)
3. Arnia 5 mg (malam hari)


Perawat,

                                                           (………………)


Skala Status Fungsional Barthel Indeks

	No
	Pola Aktivitas
	Skor

	
	
	Tidak Mampu
	Dibantu Alat
	Dibantu Orang Lain
	Mandiri

	1
	Makan
	0
	0
	5
	10

	2
	Mandi
	0
	0
	0
	5

	3
	Perawatan diri
	0
	0
	0
	5

	4
	Aktivitas di Toilet
	0
	0
	5
	10

	5
	Mengontrol Buang Air Besar
	0
	0
	5
	10

	6
	Mengontrol Buang Air Kecil
	0
	0
	5
	10

	7
	Berpakaian dan Memakai Sepatu
	0
	0
	5
	10

	8
	Memindahkan tempat tidur ke kursi dan kembali lagi
	0
	5
	10
	15

	9
	Mobilitas pada permukaan datar
	0
	5
	10
	15

	10
	Naik Turun tangga
	0
	0
	5
	10

	Total
	
	
	
	100

	Total Nilai
	100



Intrepretasi
100 mandiri
91-99 Ketergantungan Ringan
62-90 Ketergantungan Moderat
21-61 Ketergantungan Berat
0-20 Ketergantungan Penuh


BECK DEPRESSION INVENTORY II (BDI-II)
Usia :

Jenis Kelamin :

PETUNJUK PENGISIAN
Kuesioner ini terdiri dari 21 kelompok pernyataan. Harap baca setiap pertanyaan dengan cermat, lalu pilih satu pernyataan yang paling menggambarkan perasaan anda selama dua minggu terakhir, termasuk hari ini. Kemudian berilah tanda (√) pada kotak yang tersedia
	No
	Pertanyaan

	1
	Bagaimana perasaan anda sekarang?
· Saya tidak merasa sedih
· Saya kadang merasa sedih
· Saya selalu merasa sedih sepanjang waktu
· Saya begitu sedih, sehingga saya merasa tidak tahan lagi

	2
	Bagaimana pandangan anda tentang masa depan anda?
· Saya tidak khawatir terhadap masa depan saya
· Saya merasa khawatir terhadap masa depan saya
· Saya merasa tidak ada sesuatu yang bisa diharapkan
· Saya merasa bahwa tidak ada harapan di masa depan dan segala sesuatunya akan semakin memburuk

	3
	Apakah anda merasa gagal dalam hidup anda?
· Saya tidak merasa gagal
· Saya merasa lebih banyak mengalami kegagalan lebih yang saya harapkan
· Kalau saya meninjau kembali hidup saya, yang dapat saya lihat hanyalah kegagalan Saya merasa sebagai seorang pribadi yang gagal total

	4
	Bagaimana anda mendapatkan kepuasan anda?
· Saya memperoleh kepuasan atas segala sesuatu yang biasa saya nikmati
· Saya tidak dapat menikmati segala sesuatu seperti biasanya
· Saya memperoleh sangat sedikit kepuasaan dari segala sesuatu yang biasa saya nikmati
· Saya tidak dapat memperoleh kepuasan dari segala sesuatu yang biasa saya nikmati

	5
	Apakah anda merasa selalu bersalah?
· Saya tidak merasa bersalah
· Saya merasa bersalah atas banyak hal yang telah atau akan saya perbuat
· Saya merasa bersalah di sebagian besar waktu saya
· Saya merasa bersalah sepanjang waktu

	6
	Bagaimana perasaan anda? Apakah anda merasa sedang mendapat hukuman?
· Saya tidak merasa bahwa saya sedang dihukum
· Saya merasa bahwa saya mungkin dihukum
· Saya mengharapkan agar dihukum
· Saya merasa bahwa saya sedang dihukum

	7
	Kecewakah anda terhadap diri anda?
· Saya merasakan segala sesuatu tentang diri saya sama seperti biasanya
· Saya telah kehilangan kepercayaan diri saya
· Saya merasa kecewa terhadap diri saya sendiri
· Saya membenci diri saya sendiri

	8
	Bagaimana anda menilai diri anda?
· Saya tidak mengkritik atau menyalahkan diri saya lebih dari orang lain
· Saya menjadi lebih kritis terhadap diri saya dibanding yang dulu
· Saya mengkritik diri saya sendiri atas semua kesalahan-kesalahan saya
· Saya menyalahkan diri saya untuk semua hal buruk yang terjadi

	9
	Pernahkah anda berpikir untuk bunuh diri?
· Saya sama sekali tidak mempunyai pikiran untuk bunuh diri
· Saya mempunyai pikiran untuk bunuh diri, tetapi saya tidak akan melaksanakannya
· Saya ingin bunuh diri
· Saya akan bunuh diri kalau ada kesempatan

	10
	Apakah anda lebih sering menangis saat ini?
· Saya tidak menangis lebih dari biasanya
· Saya lebih banyak menangis daripada biasanya
· Saya menangis sampai berlebihan untuk hal-hal yang kecil
· Saya merasa ingin menangis, namun saya tidak dapat menangis

	11
	Apakah anda lebih mudah tersinggung?
· Saya tidak lebih tegang atau resah daripada biasanya
· Saya lebih mudah tegang atau resah daripada biasanya
· Saya sangat tegang atau jengkel dan susah untuk bertahan
· Saya sangat tegang atau jengkel maka saya harus melakukan sesuatu

	12
	Pandangan anda terhadap orang lain?
· Saya masih tetap senang berteman dan beraktivitas dengan orang lain
· Saya kurang berminat berteman dan beraktivitas dengan orang lain
· Saya kehilangan sebagian besar minat untuk berteman dengan orang lain
· Saya tidak berminat terhadap apapun

	13
	Bagaimana anda mengambil keputusan sekarang?
· Saya dapat mengambil keputusan sama baiknya dengan sebelumnya
· Saya merasa agak kesulitan dalam mengambil keputusan daripada biasanya
· Saya merasa sangat kesulitan dalam mengambil keputusan daripada biasanya
· Saya sama sekali tidak dapat mengambil keputusan

	14
	Bagaimana anda menilai diri anda?
· Saya tidak merasa bahwa saya tidak berharga
· Saya tidak berpikir bahwa saya sama berharga dan bermanfaat seperti biasanya
· Saya merasa lebih tidak berharga dibandingkan dengan orang lain
· Saya merasa sepenuhnya tidak berharga

	15
	Apakah anda merasa lebih sering kehilangan tenaga saat ini?
· Saya mempunyai tenaga sama baiknya dengan sebelumnya
· Saya perlu berusaha mengumpulkan tenaga untuk memulai mengerjakan sesuatu
· Saya tidak mempunyai cukup tenaga untuk melakukan segala sesuatu
· Saya tidak mampu mengerjakan apapun lagi

	16
	Bagaimana dengan tidur anda sekarang?
· Saya tidak mengalami perubahan pada pola tidur saya, saya dapat tidur nyenyak seperti biasanya
· Saya kadang-kadang tidur lebih atau kurang dari biasanya
· Saya sering tidur lebih atau kurang dari biasanya
· Saya tidur sepanjang hari atau saya bangun 1-2 jam lebih awal daripada biasanya serta tidak dapat tidur kembali

	17
	Apakah anda merasa lebih mudah marah?
· Saya merasa tidak lebih mudah marah daripada biasanya
· Saya merasa lebih mudah marah daripada biasanya
· Saya hampir selalu mudah marah daripada biasanya
· Saya mudah marah sepanjang waktu

	18
	Bagaimana dengan nafsu makan anda?
· Nafsu makan saya masih seperti biasanya
· Nafsu makan saya kadang lebih besar atau kurang dari biasanya
· Nafsu makan saya sering lebih besar atau kurang dari biasanya
· Saya tidak mempunyai nafsu makan sama sekali atau selalu merasa lapar

	19
	Apakah anda merasa kesulitan dalam berkonsentrasi?
· Saya dapat berkonsentrasi sama baiknya dengan sebelumnya
· Saya tidak dapat berkonsentrasi sama baiknya dengan biasanya
· Saya susah untuk berkonsentrasi dalam waktu yang lama
· Saya tidak mampu berkonsentrasi lagi

	20
	Apakah anda merasa lebih mudah lelah?
· Saya tidak lebih mudah lelah daripada biasanya
· Saya lebih mudah lelah daripada biasanya
· Saya terlalu lelah untuk melakukan segala sesuatu yang biasanya saya lakukan
· Saya terlalu lelah untuk melakukan apapun

	21
	Bagaimana pandangan anda terhadap lawan jenis?
· Saya tidak merasa ada perubahan dalam ketertarikan kepada lawan jenis seperti sebelumnya
· Saya kurang tertarik kepada lawan jenis dibandingkan dengan sebelumnya
· Sekarang saya sangat kurang tertarik kepada lawan jenis
· Saya telah kehilangan ketertarikan kepada lawan jenis






Angket Brief Cope
Umur	:
Jenis Kelamin	:
Di bawah ini terdapat beberapa pernyataan, di sini anda di minta untuk memberikan respons atau jawaban yang sesuai dengan diri anda sendiri dengan memberikan tanda centang pada kolom yang tersedia. Setiap pernyataan hanya ada satu jawaban yang harus dipilih yang sesuai dengan diri anda
Jawaban-jawaban anda tidak ada yang benar dan salah, akan tetapi jawaban yang benar adalah jawaban yang sesuai dengan diri anda sendiri dan di jawab dengan jujur
	No
	Item
	Tidak Pernah
	Kadang-kadang
	Sering
	Sangat Sering

	1
	Saya melakukan aktivitas lain untuk mengalihkan pikiran saya dari masalah yang saya hadapi
	
	
	
	

	2
	Saya berupaya tetap fokus untuk menyelesaikan masalah yang tengah saya hadapi 
	
	
	
	

	3
	Saat sedang mendapatkan masalah, saya mengatakan pada diri saya bahwa “ini tidak nyata”
	
	
	
	

	4
	Ketika sedang memiliki masalah, saya meminum alkohol atau menggunakan obat-obatan untuk membuat diri saya merasa lebih baik
	
	
	
	

	5
	Saya mendapat dukungan emosional dari orang lain, saat sedang memiliki masalah
	
	
	
	

	6
	Saya sudah menyerah untuk menyelesaikan masalah yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	7
	Ketika saya memiliki masalah, saya mengambil tindakan untuk membuat situasi menjadi lebih baik
	
	
	
	

	8
	Saya menolak untuk percaya bahwa saya sedang menghadapi masalah
	
	
	
	

	9
	Ketika saya memiliki masalah, saya menceritakannya agar perasaan tidak menyenangkan tersebut hilang
	
	
	
	

	10
	Saat sedang memiliki masalah, saya mendapatkan bantuan dan nasihat dari orang lain
	
	
	
	

	11
	Saya menggunakan obat-obatan atau meminum alkohol untuk membantu saya melalui masalah yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	12
	Ketika memiliki masalah, saya mencoba untuk melihat masalah tersebut dari sudut pandang yang berbeda untuk membuatnya tampak lebih positif
	
	
	
	

	13
	Saya mengecam diri saya, atas masalah yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	14
	Saya mencoba membuat strategi untuk menyelesaikan masalah yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	15
	Ketika memiliki masalah, saya mendapatkan kenyamanan dan pengertian dari seseorang
	
	
	
	

	16
	Saya sudah menyerah untuk menyelesaikan masalah yang saya miliki
	
	
	
	

	17
	Saya mencari hal baik atas permasalahan yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	18
	Saya menjadikan masalah saya sebagai bahan tertawaan
	
	
	
	

	19
	Saya melakukan sesuatu agar tidak terlalu memikirkan masalah yang sedang saya hadapi, seperti dengan nonton film, membaca, tidur ataupun berbelanja
	
	
	
	

	20
	Saya telah menerima kenyataan bahwa saya sedang memiliki masalah
	
	
	
	

	21
	Saat memiliki masalah, saya mengekspresikan perasaan negatif saya
	
	
	
	

	22
	Ketika memiliki masalah, saya berusaha untuk menemukan kenyamanan dalam agama atau keyakinan spritual
	
	
	
	

	23
	Saat menghadapi masalah, saya berusaha mendapatkan saran atau bantuan dari orang lain untuk mengatasinya
	
	
	
	

	24
	Saya belajar untuk menerima masalah yang saya miliki
	
	
	
	

	25
	Saya telah berpikir keras terkait langkah apa yang harus diambil untuk mengatasi masalah yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	26
	Saya menyalahkan diri saya atas masalah yang tengah saya hadapi
	
	
	
	

	27
	Saat memiliki masalah saya berdoa dan beribadah
	
	
	
	

	28
	Saya membuat lelucon tentang masalah yang sedang saya hadapi 
	
	
	
	





Analisis Data
	Data
	Diagnosis Keperawatan

	DS:
1. Klien mengatakan mendengarkan bisikan suara laki-laki atau perempuan tidak menentu berganti setiap harinya.
2. Klien mengatakan suara yang didengarkan juga berganti-ganti terkadang meminta menyuruh untuk makan atau meminta melakukan sesuatu yang lain. 
3. Klien mengatakan isi suara yang di dengar oleh klien sering muncul saat malam hari dan saat sendirian. 
4. Klien mengatakan saat bisikan itu muncul klien hanya berdiam dan mengabaikannya namun membuat klien susah tidur.
DO :
1. Klien sering menyendiri
2. Afek klien datar
	Halusinasi

	DS: 
1. Klien mengatakan sering merasa malu 
2. Klien mengatakan tidak percaya diri 
DO:
1. Kontak mata klien kurang saat berbicara 
2. Klien terlihat lesu 
3. Klien terlihat sering menyendiri di dalam kamar
	Harga diri rendah kronik

	DS:
1. Klien mengatakan saat kegiatan klien selalu ingin cepat-cepat masuk ke dalam kamar karena klien merasa tidak nyaman di tempat umum. 
2. Klien mengatakan tidak mau terlalu dekat dengan orang yang tidak dikenal. Klien mengatakan tidak mempunyai teman dekat di rumah sakit.
DO: 
1. Klien terlihat jarang berbicara dengan temannya
2. Saat dirumah sakit terlihat klien jarang berbicara dengan teman sekamarnya, saat berada dalam kegiatan rumah sakit klien tidak berbicara apabila tidak ditanya, dan saat di tanya klien hanya menjawab singkat dan menunduk.
3. Klien lebih sering berdiam diri dikamar.

	Isolasi Sosial




Pohon Diagnosis

Halusinasi
Harga diri rendah 
Core problem
Causa
Isolasi sosial
Efek








RENCANA TINDAKAN KEPERAWATAN

Nama Klien	: Ny. I								Dx Medis	: skizofrenia paranoid	
No.RMK	: 2012xxxxxx							Ruangan	: Punai	
	[bookmark: _heading=h.fb68xj4sz866]Diagnosis Keperawatan
	Tujuan
	Kriteria Hasil
	Intervensi
	Rasional

	Halusinasi
	Pasien mampu mengontrol halusinasi dengan cara:
a. Menghardik.
b. Bersikap cuek.
c. Menghalikan halusinasi dengan cara distraksi yaitu bercaka-cakap dan melakukan aktivitas.
d. Minum obat dengan prinsip 8 benar.

	Setelah dilakukan pertemuan diharapkan pasien dapat menyebutkan:
1. Kognitif, klien mampu:
a. Menyebutkan penyebab halusinasi.
b. Menyebutkan karakteristik halusinasi yang dirasakan jenis, isi, frekuensi, durasi, waktu, situasi, yang menyebabkan.
c. Menyebutkan akibat yang ditimbulkan dari halusinasi.
d. Menyebutkan cara yang selama ini digunakan untuk mengendalikan halusinasi.
e. Menyebutkan cara mengendalikan halusinasi yang tepat.
2. Psikomotorik, klien mampu:
e. Melawan halusinasi dengan menghardik.
f. Mengabaikan halusinasi dengan bersikap cuek.
g. Menghalikan halusionasi dengan cara distraksi yaitu bercaka-cakap dan melakukan aktivitas.
h. Minum obat dengan prinsip 8 benar, yaitu benar nama, benar obat, benar manfaat, benar dosis, benar frekuensi, benar cara, benar tanggal kedaluwarsa, dan benar dokumentasi.
3. Afektif
a. Merasakan manfaat cara-cara mengatasi halusinasi.
b. Membedakan perasaan sebelum dan sesudah latihan.
	1. Bina hubungan saling percaya
2. Tindakan keperawatan antara lain yaitu:
a. Kaji tanda dan gejala halusinasi, penyebab, dan kemampuan klien mengatasinya
b. Tidak mendukung dan tidak membantah halusinasi klien.
c. Latih klien melawan halusinasi dengan menghardik.
d. Latih klien mengabaikan halusinasi dengan bersikap cuek.
e. Latih klien mengalihkan halusinasi dengan bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur.
f. Latih klien minum obat dengan prinsip 8 benar, yaitu benar nama klien, benar nama obat, benar manfaat obat, benar dosis obat, benar frekuensi, benar cara, benar tanggal kedaluwarsa dan benar dokumentasi
g. Diskusikan manfaat yang didapatkan setelah mempraktikkan latih mentasi an mengendalikan halusinasi.
h. Berikan pujian pada klien saat mampu mempraktikkan latihan mengendalikan halusinasi
	1. Agar klien percaya dan terbuka dengan masalah yang dirasakan
2. Agar kita tahu kapan halusinasi muncul dan bagaimana reaksi klien
3. Agar klien tidak semakin yakin dengan halusinasi yang dirasakan
4. Agar klien tidak mengikuti halusinasinya
5. Agar klien memahami dan mau semangat untuk mengendalikan halusinasi
6. Agar klien senang dan semangat mengatasi halusinasinya

	Harga diri rendah
	Pasien mampu mencegah harga diri rendah dengan cara:
1. Melakukan aspek positif atau kemampuan yang dimiliki
	Setelah dilakukan 8 kali pertemuan diharapkan pasien dapat menyebutkan:
1. Kognitif, klien mampu:
a. Mengenal aspek positif dan kemampuan yang dimiliki.
b. Menilai aspek positif dan kemampuan yang dapat dilakukan.
c. Memilih aspek positif dan kemampuan yang ingin dilakukan.
2. Psikomotor, klien mampu:
a. Melakukan aspek positif dan kemampuan yang dipilih.
b. Berperilaku aktif.
c. Menceritakan keberhasilan pada orang lain.
3. Afektif, klien mampu:
a. Merasakan manfaat latihan yang dilakukan.
b. Menghargai kemampuan diri (bangga).
c. Meningkatkan harga diri.
	1. Bina hubungan saling percaya
2. Tindakan keperawatan antara lain yaitu:
1. Pengkajian: kaji tanda dan gejala serta penyebab harga diri rendah kronik
2. Jelaskan proses terjadinya harga diri rendah kronik
3. Diskusikan aspek positif dan kemampuan yang pernah dan masih dimiliki klien.
4. Bantu klien menilai aspek positif dan kemampuan yang masih dimiliki dan dapat digunakan/dilakukan.
5. Bantu klien memilih aspek positif atau kemampuan yang akan dilatih.
6. Latih aspek positif atau kemampuan yang dipilih dengan motivasi yang positif.
7. Berikan pujian untuk setiap kegiatan yang dilakukan dengan baik.
8. Fasilitasi klien bercerita tentang keberhasilannya.
9. Bantu klien membuat jadwal latihan untuk membudayakan.
10. Bantu klien menilai manfaat latihan yang dilakukan
	1. Agar klien percaya dan terbuka dengan masalah yang dirasakan
2. Untuk mengetahui sejauh mana gangguan harag diri klien dan faktor penyebabnya
3. Agar klien menyadari potensi yang dimilikinya sebagai dasar membangun harga diri
4. Supaya klien termotivasi untuk menggunakan kemampuannya secara produktif
5. Untuk memperkuat perilaku positif dan meningkatkan kepercayaan diri klien
6. Membantu klien mengingat pengalaman positif sebagai sumber motivasi
7. Agar klien terbiasa melakukan aktivitas positif secara konsisten
8. Agar klien menyadari dampak positif dari latihan terhadap harga dirinya

	Isolasi sosial 
	Klien mampu: 
1. Mengidentifikasi keuntungan berinteraksi dengan orang lain
2. Mengidentifikasi kerufian jika tidak berinteraksi dengan orang lain
3. Memiliki motivasi berinteraksi
4. Melakukan interaksi dengan orang lain
5. Melakukan kegiatan bersama orang lain
6. Merasa nyaman berinteraksi dengan orang lain
	Setelah dilakukan 8 x pertemuan di harapkan klien: 
1. Mampu bercakap- cakap saat melakukan aktivitas sehari-hari
2. Klien mampu melakukan kegiatan sosial
3. Nyaman saat berinteraksi dengan orang lain

	1. Bina hubungan saling percaya menggunakan prinsip komunikasi terapeutik: (berikan salam dan perkenalan diri dengan sopan, jelaskan maksud dan tujuan interaksi, jelaskan kontrak yang akan dibuat)
2. Pengkajian: Kaji tanda dan gejala isolasi sosial serta penyebabnya.
3. Diagnosis: jelasakan proses terjadinya isolasi social
4. Diskusikan keuntungan berinteraksi dengan orang lain
5. Diskusikan keuntungan melakukan kegiatan bersama orang lain
6. Latih klien berkenalan
7. Latih klien bercakap-cakap saat melakukan kegiatan sehari-hari
8. Latih klien kegiatan sosial: berbelanja, ke rumah ibadah, ke arisan, ke bank dan lain-lain.
	1. Membangun kepercayaan penting agar klien merasa aman, terbuka, dan kooperatif selama proses asuhan keperawatan.
2. Mengetahui kondisi dan faktor penyebab isolasi sosial membantu menentukan intervensi yang sesuai dan mendukung pemulihan.
3. Pemahaman klien terhadap kondisinya dapat meningkatkan insight dan memotivasi untuk melakukan perubahan perilaku.
4. Menumbuhkan motivasi dan kesadaran klien akan pentingnya dukungan sosial dan komunikasi dalam kehidupan sehari-hari.
5. Klien menyadari bahwa aktivitas bersama perasaan kesepian dan meningkatkan keterlibatan sosial.
6. Meningkatkan keterampilan dasar dalam membangun hubungan sosial dan memulai interaksi dengan orang lain.
7. Mengembangkan kemampuan komunikasi dalam konteks nyata hingga klien terbiasa bersosialisasi secara fungsional
8. Melatih aktivitas sosail di lingkungan nyata membantu klien kembeli berperan aktif di masyarakat dan meningkatkan kepercayaan diri





IMPLEMENTASI KEPERAWATAN
Nama Klien	: Ny. I							Dx Medis	: Skizofrenia paranoid
No.RMK	: 2012xxxxxx						Ruangan	: Punai
	Hari/Tanggal, Waktu
	Diagnosis Keperawatan
	Implementasi
	Evaluasi (SOAP)
	Paraf

	Kamis, 25 Desember 2025
	Halusinasi
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian

2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengkaji tanda dan gejala halusinasi
c. Menjelaskan proses terjadinya halusinasi
d. Tidak mendukung dan membantah halusinasi klien
	S:
1. Klien menyebutkan nama dan tanggal lahir
2. Klien menyebutkan nama panggilan kesukaan
3. Klien mengungkapkan perasaan saat ini
4. Klien mengatakan mendengarkan bisikan suara laki-laki atau perempuan tidak menentu berganti setiap harinya
5. Klien mengatakan suara yang didengarkan juga berganti-ganti terkadang meminta menyuruh untuk makan atau meminta melakukan sesuatu yang lain
6. Klien mengatakan isi suara yang di dengar oleh klien sering muncul saat malam hari dan saat sendirian dan membuat klien sulit tidur malam hari
7. Klien mengatakan saat bisikan itu muncul klien hanya berdiam dan mengabaikannya

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien sering menyendiri
3. Afek klien datar
4. Klien senang saat diberi pujian

A: Halusinasi 

P: 
Perawat
1. Perawat merancakan pertemuan selanjutnya yaitu latihan mengontrol  halusinasi menghardik dan bersikap cuek
Pasien
1. Klien menyetujui pertemuan selanjutnya yang di rencanakan bersama-sama
	Siti

	Kamis, 25 Desember 2025
	Harga diri rendah kronik
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengkaji tanda dan gejala harga diri rendah
c. Menjelaskan proses terjadinya harga diri rendah
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakan sering merasa malu 
3. Klien mengatakan tidak percaya diri 

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Kontak mata klien kurang saat berbicara
3. Klien terlihat lesu 
4. Klien terlihat sering menyendiri didalam kamar
5. Klien senang saat dipuji
A: harga diri rendah
P:
Perawat 
Perawat merancakan pertemuan selanjutnya yaitu berdiskusi aspek positif dan kemampuan yang dimiliki 
Pasien
Klien menyetujui pertemuan selanjutnya yang di rencanakan bersama-sama
	Nisa

	Kamis, 25 Desember 2025
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengkaji tanda dan gejala isolasi sosial
c. Menjelaskan proses terjadinya isolasi sosial
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan saat ini
2. Klien mengatakan lebih suka sendirian
3. Klien mengatakan tidak mau berbicara dengan orang yang belum dikenal
O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Klien terlihat jarang berbicara dengan temannya
3. Saat berada dalam kegiatan rumah sakit klien tidak berbicara apabila tidak ditanya
4. Klien lebih sering berdiam diri dikamar
5. Saat kegiatan klien selalu ingin cepat-cepat masuk ke dalam kamar

A: isolasi sosial

P:
Perawat 
Perawat merancakan pertemuan selanjutnya yaitu keuntungan berinteraksi dengan orang lain dan kegiatan bersama orang lain 
Pasien
Klien menyetujui pertemuan selanjutnya yang di rencanakan bersama-sama
	Nur Fadila

	Jumat, 26 Desember 2025
	Halusinasi
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian

2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Melatih klien melawan halusinasi dengan menghardik
c. Melatih klien mengabaikan halusinasi dengan bersikap cuek
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakan belum pernah melakukan menghardik saat halusinasi datang
3. Klien mengatakan untuk bersikap cuek klien sudah sering mengabaikannya
4. Klien mengatakan akan mencoba melakukan latihan tersebut saat halusinasi klien datang
O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Klien mampu mengulangi yang telah diajarkan
3. Klien mampu mempraktikkan latihan menghardik dan bersikap cuek
4. Klien senang diberi pujian

A: halusinasi

P: 
Perawat
Melatih klien untuk bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur
Pasien 
Klien dilatih untuk bercakap-cakap dan melakukan aktivitas secara teratur
	Razmi

	Jumat, 26 Desember 2025
	Harga diri rendah
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian

2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mendiskusikan aspek positif dari kemampuan yang pernah dan masih dimiliki oleh klien
c. Membantu klien menilai aspek positif dan kemampuan yang masih dimiliki dan dapat digunakan atau dilakukan
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakan tidak percaya saat melakukan sesuatu didepan banyak orang

O: 
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
4. Klien terlihat jarang berbicara dengan temannya
5. Saat berada dalam kegiatan rumah sakit klien tidak berbicara apabila tidak ditanya
6. Klien lebih sering berdiam diri dikamar
7. Saat kegiatan klien selalu ingin cepat-cepat masuk ke dalam kamar
8. Klien senang diberi pujian

A: harga diri rendah

P: 
Perawat
Perawat merencanakan pada klien untuk melatih dan memilih aspek positif dan kemampuan yang dapat dilakukan
Pasien
Klien menyetujui pertemuan yang telah disepakati

	Nanda

	Jumat, 26 Desember 2025
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mendiskusikan keuntungan berinteraksi dengan orang lain
c. Mendiskusikan keuntungan melakukan kegiatan bersama orang lain
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakan sering tidak percaya saat berkenalan dengan orang bar
3. Klien mengatakan sering mengikuti kegiatan kelompok namun tidak untuk berinteraksi dengan orang banyak

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien terlihat sering menyendiri di kamar
3. Klien lebih sering tidur didalam kamar

A: isolasi sosial

P:
Pe Perawat
Perawat merencanakan pada klien untuk melatih bercakap-cakap dan melakukan aktivitas secara teratur
Pasien
Klien menyetujui pertemuan yang telah disepakati
	Wahjianty

	Sabtu, 27 Desember 2025
	Halusinasi
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi yang telah dilakukan yaitu menghardik dan bersikap cuek
c. Melatih klien mengalihkan halusinasi dengan bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakan sudah mencoba melakukan menghardik dan bersikap cuek saat halusinasi datang
3. Klien mengatakan akan mencoba melakukan latihan bercakap-cakap untuk mengahlikan halusinasi
4. Klien mengatakan mau bertemu kembali
O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Klien mampu mengulangi latihan menghardik yang telah diajarkan
3. Klien senang diberi pujian

A: Halusinasi

P: 
Perawat:
Melatih klien minum obat dengan prinsip 8 benar
Pasien:
Klien dapat melakukan bercakap-cakap untuk mengalihkan halusinasi
	Siti

	Sabtu, 27 Desember 2025
	Harga diri rendah
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi diskusi yang telah dilakukan kemarin yaitu aspek positif atau kemampuan yang dimiliki
c. Membantu klien memilih aspek positif atau kemampuan yang akan dilatih
d. Melatih aspek positif atau kemampuan yang dipilih dengan motivasi yang positif
e. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan saat ini
2. Klien mengatakan masih tidak percaya saat melakukan sesuatu didepan banyak orang
3. Klien mengatakan suka menyanyi namun masih malu jika di depan orang banyak
4. Klien mengatakan mau bertemu kembali

O: 
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien terlihat jarang berbicara dengan temannya
3. Klien pernah bernyayi saat kegiatan TAK
4. Klien senang diberi pujian

A: Harga diri rendah

P: 
Perawat:
Memfasilitasi klien bercerita tentang keberhasilannya 
Pasien:
Klien berani untuk bernyanyi di depan orang banyak

	Nisa

	Sabtu, 27 Desember 2025
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi diskusi yang telah dilakukan kemarin yaitu keuntungan berinteraksi dengan orang lain dan kegiatan bersama orang lain
c. Melatih klien cara berkenalan dengan orang lain
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakn akan mencoba untuk sering berinteraksi dengan orang lain
3. Klien mengatakan mau bertemu kembali
O: 
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien masih malu berbicara dengan orang lain
3. Klien masih lebih sering berdiam diri dikamar
4. Klien sering mengikuti kegiatan kelompok namun tidak untuk berinteraksi dengan orang banyak 
5. Klien senang diberi pujian

A: Isolasi sosial

P:
Perawat:
Perawat merencanakan pada klien untuk melatih bercakap-cakap dan melakukan aktivitas secara teratur
Pasien
Klien menyetujui pertemuan yang akan dilakukan

	Nur Fadilla

	Senin, 29 Desember 2025
	Halusinasi
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi kegiatan yang telah dilakukan kemarin yaitu bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur
c. Melatih klien minum obat dengan prinsip 8 benar
d. Melakukan terapi okupasi menggambar hari pertama yaitu menggambarkan halusinasi yang dialami oleh klien
e. Mendiskusikan manfaat setelah mempraktikkan mengendalikan halusinasi
f. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakan sudah mencoba melakukan menghardik, bersikap cuek saat halusinasi datang, bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Klien mampu mengulangi latihan menghardik dan cuek yang telah diajarkan
3. Klien tampak mampu bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur
4. Klien mampu menyebutkan 5 benar obat
5. Klien senang diberi pujian

A: Halusinasi

P: 
Perawat:
Mengevaluasi latihan-latihan yang telah diajarkan
Pasien:
Klien tampak paham menyebutkan 5 benar obat  yang telah diajarkan 
	Rasmi

	Senin, 29 Desember 2025
	Harga diri rendah
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi kegiatan yang dilakukan kemarin yaitu aspek positif dan kemampuan yang dipilih
c. Fasilitasi klien bercerita tentang keberhasilannya 
d. Membantu klien membuat jadwal latihan untuk membudayakan
e. Membantu klien menilai manfaat yang dilakukan
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan saat ini
2. Klien mengatakan masih tidak percaya saat melakukan sesuatu didepan banyak orang
3. Klien mengatakan suka menyanyi namun masih malu jika di depan orang banyak
4. Klien mengatakan mau bertemu kembali

O: 
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien senang diberi pujian
3. Klien tampak berani untuk bernyanyi di depan orang banyak
4. Membantu l;ien memasukkan jadwal kegiatan positif
5. Klien tampak mampu menjelaskan manfaat latihan kegiatan sehari-hari

A: Harga diri rendah

P: 
Perawat:
Memgevaluasi latihan yang telah diajarkan
Pasien:
Pasien mampu membuat jadwal latihan untuk membudayakan

	Nanda

	Senin, 29 Desember 2025
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi kegiatan yang telah dilakukan kemarin yaitu cara berkenalan dengan orang lain
c. Melatih klien bercakap-cakap saat melakukan kegiatan sehari-hari
d. Memberikan pujian pada klien

	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan hari ini
2. Klien mengatakn akan mencoba untuk sering berinteraksi dengan orang lain
3. Klien mengatakan mau bertemu kembali

O: 
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien msih malu berbicara dengan orang lain
3. Klien masih lebih sering berdiam diri dikamar
4. Klien sering mengikuti kegiatan kelompok namun tidak untuk berinteraksi dengan orang banyak 
5. Klien mengatakan sering bercakap-cakap dengan teman sekamarnya
6. Klien senang diberi pujian

A: Isolasi sosial

P:
Perawat:
Perawat merencanakan pada klien untuk melatih kegiatan sosial
Pasien
Klien mampu bercakap-cakap dengan teman yang ada di kamarnya
	Wahjianty

	Selasa, 30 Desember 2025
	Halusinasi
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi semua latihan yang telah diajarkan
c. Melatih kembali klien melawan halusinasi dengan menghardik dan bersikap cuek
d. Melakukan terapi okupasi menggambar hari kedua yaitu menggambarkan perasaan klien saat halusinasi
e. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien menyebutkan namanya dan nama perawat dengan benar
2. Klien mengungkapkan perasaannya saat ini
3. Klien mengatakan sudah mencoba semua latihan yang di ajarkan yaitu menghardik, cuek, bercakap-cakap serta melakukan kegiatan sehari-hari saat halusinasinya datang
4. Klien mampu menjelaskan bagaimana cara menghardik yang benar

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Terdapat kontak mata saat klien di ajak berbicara
3. Klien mampu menjelaskan dan mempraktikkan bagaimana cara menghardik yang benar
4. Klien tampak mengambarkan perasaanya ketika halusinasinya datang
5. Klien mampu menyebutkan 5 benar obat
6. Klien senang diberi pujian

A: Halusinasi

P: 
Perawat: 
Mengevaluasi kegiatan saat ini
Melakukan terapi okupasi hari ke3
Pasien: 
Berlatih untuk mengontol haluusinasi dengan megulangi menghardik, cuek, berrcakap-cakap saat halusinasinya datang
Mmemasukkan semua latihan mengontrol halusinasi kejadwal harian
	Siti

	Selasa, 30 Desember 2025
	Harga diri rendah
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi semua latihan yang telah diajarkan
c. Melatih kembali klien melakukan aspek positif atau kemampuan yang dipilih dengan motivasi yang positif
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien menyebutkan namanya dan nama perawat dengan benar
2. Klien mengungkapkan perasaannya saat ini
3. Klien mengatakan ingin bertemu kembali
4. Klien mengatakan aspek postitif yang ingin dilakukan hari ini ialah menyapu
O:
1. Klien tampak merespon positif saat latihan dan di ajak berbicara
2. Klien tampak dapat melakukan cara menyapu yang benar
3. Klien tampak bersemangat saat berlatih untuk membersihkan ruangan dengan benar
A: Harga diri rendah kronik
P:
Perawat:
Mengevaluasi kegiatan saat ini
Memilih dan melatih aspek positif yang masih di miliki klien
Pasien:
Melakukan kembali aspek positif yang telah dilatih
Memilih aspek postitif lain yang ingin dilatih
	Nisa

	Selasa, 30 Desember 2025
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Melatih klien kegiatan sosial berbelanja, beribadah, arisan, pergi ke bank
c. Memberikan pujian pada klien

	S:
1. Klien mengungkapkan perasaanya saat ini
2. Klien mengatakan telah memasukkan semua latihan yang telah dilakukan kedalam jadwal harian
3. Klien mengatakan ingin segera pulang ke yayasan agar bisa membertahu kepada teman-temannya mengenai semua latihan yang telah dilakukan

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan dii ajak berbicara
2. Klien melakukan kontak mata saat berbicara
3. Klien terlihat bersemangat untuk melakukan latihan
4. Klien tampak dapat mencontoh kan cara berkegiatan sosial yang benar
5. Klien tampak senang saat berbincang

A: isolasi sosial

P:
Perawat:
Mengevaluasi kegiatan saat ini
Mengevaluasi kembali kemampuan klien dalam me;akukan semua kegiatan sebelumnya
Pasien:
Menerapkan semua latihan yang telah dilakukan dalm kehidupan sehri-hari
Mengasah  kemampuan untuk berinteraksi dengan orang banyak
	Nur Fadila

	Rabu, 31 Desember 2025
	Halusinasi
	a. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
b. Tindakan:
c. Menanyakan perasaan saat ini
d. Mengevaluasi kegiatan yang telah dilakukan kemarin yaitu menghardik dan bersikap cuek
e. Melatih kembali klien mengalihkan halusinasi dengan bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur
f. Melakukan terapi okupasi menggambar hari ketiga yaitu menggambarkan keinginan setelah menjalani pengobatan
g. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien menyebutkan namanya dan nama perawat dengan benar
2. Klien mengungkapkan perasaannya saat ini
3. Klien mengatakan sudah mencoba semua latihan yang di ajarkan yaitu menghardik, dan bersikap cuek, saat halusinasinya datang
4. Klien mengatakan sudah melakukan latihan bercakap-cakap dan melakukan kegiatan secara teratur saat halusinasinya datang
5. Klien mampu menjelaskan bagaimana cara menghardik yang benar
6. Klien mampu menjelaskan kembali cara bercakap-cakap dan kegiatan yang dilakukan saat halusinasinya datang
O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Terdapat kontak mata saat klien di ajak berbicara
3. Klien mampu menjelaskan dan mempraktikkan bagaimana cara menghardik yang benar
4. Klien mampu menjelaskan dan mempraktikkan cara bercakap-cakap dan menyebutkan kegiatan yang teratur dilakukan untuk mengontrol halusinasi
5. Klien tampak mengambarkan keinginan setelah menjalani pengobatan
6. Klien senang diberi pujian

A: Halusinasi

P: 
Perawat: 
Mengevaluasi kegiatan saat ini
Mengevaluasi kembali kemampuan klien dalam melakukan kegiatan menghardik, bersikap cuek, dan bercakap-cakap 
Melatih klien 8 prinsip benar minum obat
Mengevaluasi hasil terapi okupasi menggambar klien
Pasien: 
Berlatih untuk mengontol haluusinasi dengan megulangi menghardik, cuek, berrcakap-cakap saat halusinasinya datang
Mmemasukkan semua latihan mengontrol halusinasi kejadwal harian
Klien mampu memahami 8 prinsip benar minum obat
Klien mampu menjelaskan kembali hasil terapi okupasi menggambar
	Rasmi

	Rabu, 31 Desember 2025
	Harga diri rendah
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Memfasilitasi klien bercerita tentang keberhasilannya
c. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien menyebutkan namanya dan nama perawat dengan benar
2. Klien mengungkapkan perasaannya saat ini
3. Klien mengatakan ingin bertemu kembali
4. Klien menceritakan tentang keberhasilannya melakukan kegiatan harian

O:
1. Klien tampak merespon positif saat difasilitasi untuk bercerita
2. Klien antusias saat bercerita
3. Klien senang saat diberi pujian
A: Harga diri rendah kronik
P:
Perawat:
Mengevaluasi kegiatan saat ini
Memilih dan melatih aspek positif yang masih di miliki klien
Pasien:
Melakukan kembali aspek positif yang telah dilatih
Memilih aspek postitif lain yang ingin dilatih
	Nanda

	Rabu, 31 Desember 2025
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi semua latihan yang telah diajarkan
c. Melatih kembali klien berkenalan dengan orang lain
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaanya saat ini
2. Klien mampu mengulangi kembali latihan yang telah diajarkan
3. Klien mengatakan telah memasukkan semua latihan yang telah dilakukan kedalam jadwal harian
O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan dii ajak berbicara
2. Klien melakukan kontak mata saat berbicara
3. Klien terlihat bersemangat saat dianjurkan untuk mengevaluasi kembali latihan yang telah diajarkan
4. Klien tampak dapat mencontoh kan cara berkegiatan sosial yang benar
5. Klien tampak senang saat berbincang-bincang

A: isolasi sosial

P:
Perawat:
Mengevaluasi kegiatan saat ini
Mengevaluasi kembali kemampuan klien dalam melakukan semua kegiatan sebelumnya
Pasien:
Menerapkan semua latihan yang telah dilakukan dalm kehidupan sehri-hari
Mengasah  kemampuan untuk berinteraksi dengan orang banyak
	Wahjianty

	Kamis, 1 Januari 2026
	Halusinasi
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi kegiatan yang telah dilakuakan  yaitu bercakap-cakap dengan orang lain
c. Melatih kembali 8 prinsip benar obat
d. Menanyakan klien terkait halusinasi dengan latihan yang telah diajarkan
e. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Kien mengungkapkan perasaan saat ini
2. Klien mengatakan masih mengingat latihan yang dilakukan sebelumnya
3. Klieng mengatakan akan memasukkan kedalam jadwal latihan yang telah diajarkan


O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien mampu menyebutkan 8  prinsip benar obat walau terkadang masih perlu bimbingan

A: halusinasi

P: intervensi dihentikan
	Siti

	Kamis 1 Januari 2026
	Harga diri rendah
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi jadwal latihan yang telah dibudayakan
c. Membantu klien menilai manfaat yang telah dilakukan
d. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan saat ini
2. Klien mengatakan perasaannya lebih baik setelah mencoba melakukan latihan yang  ajarkan
3. Klien mengatakan sudah mau melakukan kegiatan positif seperti menyanyi

O:
1. Klien merespon positif saat disapa dan diajak bicara
2. Kotak mata klien membaik dibandingkan awal pertemuan
3. Klien mampu melakukan kemampuan yang dimiliki oleh klien yaitu bernyanyi sampai selesai didepan orang banyak

A: Harga diri rendah

P: Intervensi dihentikan
	Nisa

	Kamis, 1 Januari 2026
	Isolasi sosial
	1. Membina hubungan saling percaya dengan pasien yaitu menyapa pasien, memperkenalkan nama serta asal instansi pendidikan. Kemudian perawat menanyakan nama lengkap dan nama kesukaan pasien. Membuat kontrak waktu dengan pasien, menunjukkan sikap jujur, menepati janji dan mendengarkan cerita pasien dengan penuh perhatian
2. Tindakan:
a. Menanyakan perasaan saat ini
b. Mengevaluasi semua kegiatan yang telah diajarkan
c. Memberikan pujian pada klien
	S:
1. Klien mengungkapkan perasaan saat ini
2. Klien mengatakan masih mengingat latihan yang dilakukan sebelumnya
3. Klien mengatakan perasaan klien lebih baik saat bercerita dengan orang lain

O:
1. Klin merespon positif saat disapa dan diajak berbicara
2. Klien terlihat mulai mau berinteraksi dengan teman sekamarnya

A: isolasi sosial

P: intervensi dihentikan
	Nur Fadila












Lampiran

1. Menggambarkan halusinasi yang dirasakan atau dialami
[image: ]

2. Perasaan saat mengalami halusinasi
[image: ]

3. Harapan yang ingin dicapai setelah menjalani pengobatan
[image: ]
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