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ABSTRAK

Penerapan Terapi Kepatuhan Minum Obat Dan Aktivitas Terjadwal
Membaca Al-Quran Dengan Gangguan Persepsi Sensori Halusinasi
Pendengaran Di Wilayah Puskesmas Purbaratu Kota Tasikmalaya

Nuri Nuroniyah!
Dr.H.lwan Somantri, S.Kp.,M.Kep?
Ridwan Kustiawan, M.Kep.,Sp.Kep.Jiwa®

Skizofrenia adalah bentuk paling umum dari gangguan mental
yang serius. Halusinasi ada beberapa macam diantaranya Halusinasi
pendengaran, halusinasi pengecapan, halusinasi penglihatan dan halusinasi
penghidung, Halusinasi pendengaran adalah jenis halusinasi yang paling
umum terjadi, yang menyebabkan seseorang mendengar suara-suara yang
tidak didengar orang lain. Dampak dari halusinasi adalah hilangnya diri
sosial yang dalam hal ini dapat membunuh orang lain, diri sendiri bahkan
merusak lingkungan. Meminimalkan efek halusinasi membutuhkan
perawatan yang tepat. Karena pasien halusinasi akan kehilangan kontrol
dirinya. Tujuan penulisan karya tulis ilmiah ini yaitu untuk mengetahui
Penerapan Terapi pada gangguan jiwa dengan halusinasi pendengaran
terhadap penurunan frekuensi. Adapun jenis desain karya tulis ilmiah ini
yaitu kualitatif melalui pendekatan studi kasus, proses penelitian
dilaksanakan selama 5 hari, penyajian data pasien dituangkan dalam
lembar instrument tanda dan gejala halusinasi. Hasil karya tulis ilmiah
menunjukan penurunan tanda dan gejala halusinasi pada kedua pasien,
pada pasien 1 terdapat skor awal 12 menjadi 4 dan pada pasien 2 skor awal
14 menjadi 2. Kesimpulan pada karya tulis ilmiah ini adalah bahwa terapi
kepatuhan minum obat dan aktivitas terjadwal membaca Al-Quran dapat
menurunkan tanda dan gejala terhadap pasien gangguan persepsi sensori
halusinasi.Saran untuk keluarga diharapkan memberikan dukungan dan
motivasi saat pasien minum obat dan diberikan latihan dan mampu
meningkatkan pasien dengan mengacu pada rencana yang sudah
ditetapkan yaitu dengan ikut serta dalam patuh minum obat dan latihan
yang dilakukan oleh pasien dan melihat jadwal harian pasien demi
kesembuhan pasien.

Kata kunci : Halusinasi, kepatuhan minum obat, aktivitas terjadwal

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia
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ABSTRACT

Implementation Of Medication Adherence Therapy And Schedule
Activities Reading The Al-Quran With Sensory Perception
Disorders Hearing Hallucinations In The Purbaratu Community
Health Center Area Tasikmalaya City

Nuri Nuroniyah!
DrH.lwan  Somantri, S.Kp.,M.Kep?
Ridwan Kustiawan, M.Kep.,Sp.Kep.Jiwa®

Schizophrenia is the most common form of serious mental
disorder. Thereare several types of hallucinations, including auditory
hallucinations, taste hallucinations, visual hallucinations and nasal
hallucinations. Auditory hallucinations are the most common type of
hallucination, which causes a person to hear sounds that other people do
not hear. The impact of hallucinations is the loss of social self, which in
this case can kill other people, oneself and even damage the
environment. Minimizing the effects of hallucinations requires proper
treatment. Because hallucinating patients will lose control of themselves.
The purpose of writing this scientific paper is to determine the
application of therapy for mental disorders with auditory hallucinations
with reduced frequencies. The type of design for this scientific paper is
qualitative using a case study approach, the research process was carried
out for 5 days, the presentation of patient data was outlined in an
instrument sheet for signs and symptoms of hallucinations. The results
of the scientific paper showed a decrease in the signs and symptoms of
hallucinations in both patients, in patient 1 there was an initial score of
12 to 4 and in patient 2 the initial score was 14 to 2. The conclusion of
this scientific paper is that therapy for adherence to taking medication
and scheduled activities reading Al -The Koran can reduce signs and
symptoms in patients with hallucinatory sensory perception disorders.
Suggestions for the family are expected to provide support and
motivation when the patient takes medication and is given exercise and
are able to improve the patient by referring to the plan that has been set,
namely by participating in complying with taking medication and
exercising carried out by the patient and looking at the patient's daily
schedule for the sake of the patient's recovery.

Key words: Hallucinations, medication adherence, scheduled activities

Ministry of Health of the Republic of Indonesia
Tasikmalaya Ministry of Health Polytechnic
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