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ABSTRAK

Latar Belakang : Penelitian ini didasarkan pada studi pendahuluan berupa
observasi dan wawancara kepada pasien diruangan rawat inap dengan diagnosa
Skozofrenia di RSJ Prof .M. lldrem Medan, dan didapatkan data sebanyak 1.473
orang (95,7%) pada tahun 2023 dan pada tahun 2024 bulan Januari data yang
didapat 107 orang (94,7%). Tujuan : Penelitian ini untuk mengetahui keadaan
pasien sebelum dan sesudah diberikan asuhan keperawatan mulai dari
pengkajian, diagnosa, intervensi, implementasi dan evaluasi pada klien dengan
masalah persepsi sensori : halusinasi pendengaran dalam penerapan terapi
okupasi senam aerobik low impact. Penelitian ini menggunakan Metode :
Observasi dan wawancara dengan pasien halusinasi pendengaran sesuai buku
paduan SDKI, SLKI dan SIKI. Hasil : Penelitian ini klien mampu melakukkan atau
menerapkan terapi okupasi : senam aerobik low impact dan setelah dilakukkan
implementasi selama 5 hari dengan penerapan terapi okupasi : senam aerobik
low impact klien dapat mengontrol halusinasi. Kesimpulan : Penelitian ini dapat
disimpulkan bahwa asuhan keperawatan dapat ditegakkan berdasarkan masalah
persepsi sensori : halusinasi pendengaran dengan dilakukkan penerapan terapi
okupasi senam aerobik low impact. Saran : Peneliti dapat mengaplikasikan terapi
okupasi : senam aerobik low impact di RSJ Prof. M. lldrem Medan sebagai salah
satu intervensi untuk mengurangi tingkat depresi pada pasien skizofrenia.

Kata Kunci : Halusinasi Pendengaran, Terapi Okupasi Aerobik Low Impact
Kepustakaan : 23 (2017 — 2024).
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ABSTRACT

Background: This research is based on a preliminary study in the form of
observations and interviews with patients in the inpatient room with a diagnosis of
Skozoprenia at Prof. M. Illdrem Medan Mental Hospital, and obtained data of
1,473 people (95.7%) in 2023 and in 2024 in January the data obtained was 107
people (94.7%). Objective: This study is to determine the state of the patient
before and after being given nursing care starting from assessment, diagnosis,
intervention, implementation and evaluation in clients with sensory perception
problems: auditory hallucinations in the application of low impact aerobic exercise
occupational therapy. This study uses the method: Observation and interviews
with auditory hallucination patients according to the SDKI, SLKI and SIKI
handbooks. Results: This study the client is able to do or apply occupational
therapy: low impact aerobic exercise and after implementation for 5 days with the
application of occupational therapy: low impact aerobic exercise the client can
control hallucinations. Conclusion: This study can be concluded that nursing care
can be enforced based on sensory perception problems: auditory hallucinations
with the application of low impact aerobic exercise occupational therapy.
Suggestion: Researchers can apply occupational therapy: low impact aerobic
exercise at Prof. M. lldrem Medan Mental Hospital as one of the interventions to
reduce the level of depression in schizophrenic patients.

Keywords: Auditory Hallucinations, Low Impact Aerobic Occupational
Therapy
Literature: 23 (2017 - 2024).
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