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ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN TN. R DENGAN 

GANGGUAN SENSORI PERSEPSI : HALUSINASI 

PENDENGARAN DI RUANG NURI RUMAH SAKIT JIWA DR. 

SOEHARTO HEERDJAN JAKARTA 
 

 

Siti Diyanah Sa’diyah 

 

 

Abstrak 

 

Latar Belakang: Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk memberikan gambaran 

mengenai asuhan keperawatan pada Tn. R dengan masalah gangguan sensori 

persepsi halusinasi pendengaran di rumah sakit jiwa Dr. Soeharto Heerdjan. 

Metode penelitian: Penelitian ini menggunakan desain penelitian deskriptif 

dengan pendekatan studi kasus. Hasil: dari penelitian ini adalah pengkajian yang 

dilakukan menemukan adanya faktor predisposisi, faktor presipitasi, tanda dan 

gejala, sumber koping, mekanisme koping. Faktor predisposisi yang ditemukan 

pada klien adalah adanya pengalaman masalalu yang tidak menyenangkan, yaitu 

bullying yang dialami pada masa kuliah dan faktor presipitasinya yaitu tidak 

mempunyai pekerjaan kurang dari satu tahun yang membuat klien menjadi 

mengurung diri dikamarnya. Tiga diagnosa keperawatan berhasil ditegakan yaitu 

gangguan sensori persepsi halusinasi, isolasi sosial, resiko perilaku kekerasan. 

Intervensi berhasil diberikan berdasarkan prioritas diagnosa keperawatan, yang 

pertama dilakukan untuk masalah gangguan sensori persepsi halusinasi 

dilanjutkan untuk masalah resko perilaku kekerasan dan isolasi sosial. 

Berdasarkan hasil evaluasi yang diberikan pada Tn. R dengan diagnosa 

keperawatan gangguan sensori persepsi halusinasi telah memberikan peningkatan 

pada kondisi klien. Implementasi keperawatan yang dilakukan dengan intervensi 

manajemen halusinasi, serta strategi pelaksanaan yang tepat, mampu mengurangi 

tanda dan gejala gangguan sensori persepsi halusinasi. 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Gangguan Sensori Persepsi : Halusinasi  

Pendengaran, Skizofrenia 
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Siti Diyanah Sa’diyah 

 

 

Abstract 

 

Background: The aim of this research is to provide an overview of nursing care 

for Mr. R with problems with sensory perception disorders, auditory 

hallucinations at Dr. Mental Hospital. Soeharto Heerdjan. Research method: this 

research is descriptive research with a case study research design. Results: from 

this research, the assessment carried out found predisposing factors, precipitating 

factors, signs and symptoms, sources of coping, coping mechanisms. The 

predisposing factor found in the client was an unpleasant past experience, namely 

bullying experienced during college and the precipitating factor, namely not 

having a job for less than a year, which made the client lock himself up in his 

room. Three nursing diagnoses were successfully confirmed, namely sensory 

perception disorders, hallucinations, social isolation, risk of violent behavior. 

Interventions were successfully provided based on priority nursing diagnoses, 

which were first carried out for the problem of sensory disorders, perception of 

hallucinations, followed by problems of risk of violent behavior and social 

isolation. Based on the evaluation results given to Mr. R with a nursing diagnosis 

of sensory perception disorder hallucinations has provided an improvement in the 

client's condition. Nursing implementation carried out with hallucination 

management interventions, as well as appropriate implementation strategies, is 

able to reduce signs and symptoms of hallucinatory sensory perception disorders. 

 

Keywords : Nursing Care, Sensory Perception Disorders: Auditory  

Hallucinations, Schizophrenia 
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