KARYA ILMIAH AKHIR NERS

ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. S DENGAN HARGA
DIRI RENDAH MELALUIPENERAPAN TERAPI OKUPASI
MENGGAMBAR UNTUK MENINGKATKAN KONSEP
DIRI DI RUANG SORIK MERAPI 4 DI RSJ.

PROF. DR. M. ILDREM MEDAN

.' Kemenkes

&

LIDYA ASMITA GULO
P0712062531

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN MEDAN
JURUSAN KEPERAWATAN
PROGRAM STUDI PROFESI NERS
TAHUN 2026



KARYA ILMIAH AKHIR NERS

ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. S DENGAN HARGA
DIRI RENDAH MELALUIPENERAPAN TERAPI OKUPASI
MENGGAMBAR UNTUK MENINGKATKAN KONSEP
DIRI DI RUANG SORIK MERAPI 4 DI RSJ.

PROF. DR. M. ILDREM MEDAN

Sebagai Syarat Menyelesaikan Pendidikan Program Studi
Profesi Ners

.' Kemenkes

W

LIDYA ASMITA GULO
P0712062531

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN MEDAN
JURUSAN KEPERAWATAN
PROGRAM STUDI PROFESI NERS
TAHUN 2026



LEMBAR PERNYATAAN ORISINALITAS

yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Lidya Asmita Gulo

Nim 1 P07120625531

Program Studi : Profesi Ners

Jurusan : Keperawatan

Perguruan Tinggi . Poltekkes Kemenkes Medan

Menyatakan bahwa peneliti tidak melakukan Tindakan plagiat dalam
penulisan Karya limiah Akhir Ners yang berjudul "Asuhan Keperawatan Pada
Tn. S Dengan Harga Diri Rendah Melalui Penerapan Terapi Okupasi
Menggambar Untuk Meningkatkan Konsep Diri Di Ruang Sorik Merapi 4 Di
RSJ. Prof. Dr. M. lidrem Medan."

Apabila suatu saal nanti terbukti peneliti terbukti melakukan Tindakan
plagiat, maka peneliti bersedia menerima sanksi sesuai dengan kelentuan yang
berlaku. Demikian pernyataan ini dibual dengan sebenarnya-benarnya.

Medan, Juni 2026
Penelili

{B2OEAIXEO0TBOT68  ita Gulo
NIM. P0712062531



LEMBAR PERSETUJUAN

JUDUL: ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. S DENGAN HARGA DIRI
RENDAH MELALUI PENERAPAN TERAPI OKUPASI
MENGGAMBAR UNTUK MENINGKATKAN KONSEP DIRI DI
RUANG SORIK MERAPI 4 DI RSJ. PROF. DR. M. ILDREM

MEDAN.
NAMA : LIDYA ASMITA GULO
NIM  : P0712062531

Telah Diterima dan Disetujul Untuk Diseminarkan Dihadapan Penguli
Medan, 12 Juni 2026

Menyetujul

Pembimbing Utama Pembimbing Pendamping

Dina Yusdiana D, S. .Ns. M. Dr. Amira Permata Sari Tarigan, Ns.M.Kes

NIP. 197606241998032001 NIP.197703162002122001




LEMBAR PENGESAHAN

JUDUL: ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. S DENGAN HARGA DIRI
RENDAH MELALUI PENERAPAN TERAPI OKUPASI
MENGGAMBAR UNTUK MENINGKATKAN KONSEP DIRI DI
RUANG SORIK MERAP!I 4 DI RSJ. PROF. DR. M. ILDREM

MEDAN.
NAMA : LIDYA ASMITA GULO
NIM : P0712062531

Karya limiah Akhir Ners ini Telah di Uji pada Sidang Akhir Program Studi Ners
Kementerian Kesehatan Republlk Indonesia Politeknik Kesehatan Medan
Medan, 18 Juni 2026

Menyetujui
Permguji | Penguji Il
A Kep.,Ns.M. B S M.Psi
NIP. 196610101989032002 NIP, 196308251994031003
Ketua Pengulji
—\ﬁ
v
D ep.,Ns

NIP.197606241998032001




BIODATA PENULIS

LIDYA ASMITA GULO

Mobile Phone:
E-mai:
Nama : Lidya Asmita Gulo
NIM : P0712062531
Program Studi : Profesi Ners
Instiusi : Kementrian Kesehatan Republik Indonesia

Politeknik Kesehatan Medan

vi



KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
JURUSAN KEPERAWATAN

PROGRAM STUDI PROFESI NERS

KARYA ILMIAH AKHIR NERS

MEDAN, JUNI 2026

LIDYA ASMITAGULO
P0712062531

ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. S DENGAN HARGA DIRI RENDAH
MELALUI PENERAPAN TERAPI OKUPASI MENGGAMBAR UNTUK
MENINGKATKAN KONSEP DIRI DI RUANG SORIK MERAPI 4 DI RSJ. PROF.
DR. M. ILDREM MEDAN

V BAB + 101 HALAMAN + 6 TABEL + 4 GAMBAR + 15 LAMPIRAN
ABSTRAK

Latar Belakang: Harga diri rendah kronis merupakan masalah psikososial yang
ditandai dengan penilaian negatif terhadap diri, perasaan tidak berharga, kurang
percaya diri, serta menarik diri dari lingkungan sosial. Salah satu intervensi
nonfarmakologis yang dapat digunakan adalah terapi okupasi menggambar
karena memberikan kesempatan kepada klien untuk mengekspresikan pikiran
dan perasaan melalui aktivitas.

Tujuan: Karya Illmiah Akhir Ners ini bertujuan menggambarkan asuhan
keperawatan pada Tn. S dengan harga diri rendah melalui penerapan terapi
okupasi menggambar untuk meningkatkan konsep diri di Ruang Sorik Merapi 4
RSJ Prof. Dr. M. lldrem Medan.

Metode: Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan satu orang sampel
yaitu Tn. S, yang mengalami harga diri rendah kronis. Asuhan keperawatan dan
terapi okupasi menggambar dilaksanakan selama enam hari, yaitu tanggal 20-26
Juni 2026. Terapi okupasi menggambar dilakukan selama kurang lebih 30 menit
pada setiap pertemuan, disertai komunikasi terapeutik, identifikasi kemampuan
positif, pemberian motivasi, dan penguatan positif.

Hasil: Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan harga diri yang diukur
menggunakan Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES), yaitu dari skor 12 sebelum
intervensi menjadi 18 setelah pelaksanaan selama enam hari.

Kesimpulan: Klien menunjukkan peningkatan kontak mata, kepala lebih tegak,
tersenyum ketika diberikan pujian, lebih kooperatif, lebih bersemangat mengikuti
kegiatan, serta mampu mengenali dan melakukan kemampuan positif seperti
membersihkan tempat tidur, menyapu ruangan, dan menggambar mandiri.
Saran: Terapi okupasi menggambar dapat menjadi intervensi pendukung dalam
meningkatkan harga diri dan konsep diri pada pasien dengan harga diri rendah
kronis.

Kata kunci: harga diri rendah kronis, terapi okupasi menggambar, konsep diri.
Daftar Bacaan: 26 (2018-2025)
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ABSTRACT

Background: Chronic low self-esteem is a psychosocial problem characterized
by negative self-evaluation, feelings of worthlessness, lack of self-confidence,
and withdrawal from the social environment. One non-pharmacological
intervention that can be used is drawing occupational therapy, as it provides
clients with an opportunity to express their thoughts and feelings through an
activity.

Objective: This final nursing scientific paper aimed to describe nursing care for
Mr. S with low self-esteem through the application of drawing occupational
therapy to improve self-concept in Sorik Merapi 4 Ward at Prof. Dr. M. lldrem
Psychiatric Hospital Medan.

Methods: This study employed a case study method involving one participant,
Mr. S, who experienced chronic low self-esteem. Nursing care and drawing
occupational therapy were provided for six days, from June 20 to 26", 2026.
Drawing occupational therapy was conducted for approximately 30 minutes at
each session and was accompanied by therapeutic communication, identification
of positive abilities, motivation, and positive reinforcement.

Results: The evaluation results showed an improvement in self-esteem as
measured using the Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES), with the score
increasing from 12 before the intervention to 18 after six days of implementation.
Concluslon: The client demonstrated improved eye contact, a more upright head
posture, smiling when praised, greater cooperation, increased enthusiasm for
participating in activities, and the ability to recognize and perform positive
activities such as making the bed, sweeping the room and drawing independently.
Recomendation: Drawing occupational therapy can serve as a supportive
intervention to improve self-esteem and self-concept in patients with chronic low
self-esteem. "
Keywords: Chronic Low Self-Esteem, Drawing Occupational Thg}a% OF o
Self-Concept SO —
References: 26 (2018-2025)
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