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LAMPIRAN



Lampiran 1

Pernyataan Kesediaan Menjadi Responden

Penelitian (Informed Consent)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama
Umur
Jenis Kelamin
Alamat
Pekerjaan

Setelah mendengarkan penjelasan dari peneliti, dengan sukarela dan
tanpa paksaan menyatakan bersedia ikut berpartisipasi menjadi Responden
penelitian dengan judul “Penerapan terapi realitas melalui asuhan keperawatan
jiwa terhadap penurun halusinasi pendengaran dengan masalah skizofrenia di Rs
jiwa Prof. DR. M. lldrem Medan Tahun 2025.” yang akan dilakukan oleh:

Nama : Esri Yohanna Br Tambunan

Alamat : Sei Semayang

Instansi : Kemenkes Poltekkes Medan Jurusan Keperawatan
No. HP : 085834195434

Demikianlah surat pernyataan ini saya perbuat dengan sesungguhnya

untuk dapat dipergunakan sepenuhnya.

Peneliti Medan, 2025

Responden

(Esri Yohanna Br Tambunan) ( )



Lampiran 2

SOP TERAPI REALITAS

SOP TERAPI REALITAS

Pengertian Terapi Orientasi Realitas adalah upaya untuk
mengorientasikan keadaan nyata kepada klien,
yaitudiri sendiri, orang lain, lingkungan/tempat,
dan waktu.

Tujuan 1. Penderita mampu mengidentifikasi stimulus
internal (pikiran, perasaan, sensasi somatik)
dan stimulus eksternal (iklim, bunyi, situasi
alam sekitar)

2. Penderita dapat membedakan antara
lamunan dan kenyataan.

3. Pembicaraan penderita sesuai realitas.

4. Penderita mampu mengenali diri sendiri.
Penderita mampu mengenal orang lain, waktu
dan tempat.

Pengkajian 1. Kaji keadaan klien
2. Kaji kemandirian pasien
3. Kaji kebutuhan terapi pada terapi pada
pasien

Indikasi Halusinasi pendengaran

Persiapan » Persiapan terapis:

Persiapan teoritis melalui pendidikan formal,
literatur, bacaan dan lokakarya
» Persiapan Pasien:
Berdasarkan pengamatan dan kajian status
klien maka karakteristik klien yang dilibatkan
dalam terapi realitas ini adalah klien dengan
masalah halusinasi pendengaran
Prosedur 1. Persiapan

pelaksanaan

a. Memilih klien sesuai dengan
indikasi

b. Membuat kontrak dengan klien

c. Mempersiapkan tempat
pertemuan

2. Orientasi
a. Salam terapeutik
Salam dari terapis kepada klien
b. Evaluasi/validasi




Menayakan perasaan klien saat ini.

C.

Kontrak
e Terapis menjelaskan tujuan
kegiatan, yaitu
mengenal orang
e Terapis menjelaskan aturan
terapi berikut :

1) Jika klien ingin
meninggalkan kegiatan,
harus minta izin kepada
terapis.

2) Lama kegiatan 45 menit.
3) Setiap klien mengikuti
kegiatan dari awal

sampai selesai.

3. Tahap kerja

a.

b.

Terapis membagikan Kkertas
dan pulpen untuk klien.

Terapis meminta klien
menuliskan nama panggilan di
kertas yang telah dibagikan
Terapis meminta klien
memperkenalkan diri secara
berurutan, dimulai dari terapis,
meliputi menyebutkan : nama
lengkap, nama panggilan, asal
dan hobi.

Terapis memberi pujian untuk
setiap keberhasilan klien
dengan bertepuk tangan.

4. Tahap terminasi

a.

Evaluasi

e Terapis menanyakan
perasaan klien setelah
mengikuti terapi realitas
Terapis memberikan
pujian atas keberhasilan




kegiatan
b. Tindak lanjut
Terapis menganjurkan klien
menyapa orang lain sesuai
nama panggilan
c. Kontrak yang akan datang
e Terapis membuat kontrak
untuk kegiatan yang akan
datang, yaitu "mengenal
tempat” dan Menyepakati
waktu dan tempat.




Lampiran 3

LEMBAR STRATEGI PELAKSANAAN (SP) KLIEN DENGAN GANGGUAN
PERSEPSI SENSORI: HALUSINASI PENDENGARAN

Tindakan Keperawatan Pasien Halusinasi Tujuan tindakan:

1.
2.
3.

Pasien mengenal halusinasi yang dirasakan
Pasien dapat mengontrol halusinasi

Pasien mengikuti program pengobatan secara optimal

Strategi Pelaksaan Pada Klien

1. Strategi pelaksanaan pertama

Bantu pasien mengenal halusinasi, jelaskan cara-cara control
halusinasi, ajarkan pasien mengontrol halusinasi dengan cara petama

yaitu menghardik halusinasi (Keliat,2015).

Orientasi :

“selamat pagi Saya Mahasiswa perawat dari Poltekkes Kemenkes
Medan yang akan merawat Tn. Nama saya Esri Yohanna Br Tambunan,
senang dipanggil Ana Nama Tn siapa? Senang dipanggil apa? “

“ Bagaimana perasaan nya hari ini ? Apa ada keluhan saat ini ?”

“Baiklah, bagaimana kalau kita bercakap-cakap tentang suara-suara yang
selama ini a dengar tetapi tidak ada wujudnya? Dimana kita akan
bercakap-cakap? Di ruang tamu? Berapa lama? Bagaimana kalau 30

menit ?”

Kerja :

“ Apakah anda mendengar suara tanpa ada wujudnya? Apa yang
dikatakan suara itu ?“ Apakah terus menerus terdengar atau sewaktu-
waktu? Kapan paling sering terdengar? Berapa kali sehari ? pada
keadaan apa N mendengar suara tersebut ? Apakah pada waktu sendiri?“
Apa yang anda rasakan ketika mendengar suara tersebut?’“Apa yang
andalakukan saat mendengar suara itu? Apakah suara dapat hilang
dengan cara itu? Bagaimana kalau kita belajar cara-cara untuk mencegah

suara itu muncul?”



“ anda ada empat cara untuk mencegah suara-suara itu muncul.
Pertama dengan menghardik suara tersebut. Kedua, dengan cara
bercakap-cakap dengan oranglain. Ketiga dengan melakukan aktivitas
terjadwal. Dan yang ke empat dengan minum obat secara teratur”

“ Bagaimana kalau kita belajar cara satu terlebih dahulu, yaitu
dengan menghardik “

“ Caranya, saat suaa-suara itu muncul, langsung anda bilang, pergi
saya tidak mau dengar,.... Saya tidak mau dengar ,pergi jangan ganggu
saya. Stop jangan ganggu saya. Begitu diulang-ulang sampai suara itu tak
terdengar lagi. Coba anda peragakan,.... Bagus sekali!! Coba lagi! Ya
bagus, anda sudah bisa melakukan nya.

Terminasi:

“‘Bagaimana perasaan anda setelah peragaan latihan tadi ? kalau
suara- suara itu muncul lagi, silahkan coba cara tersebut! Bagaimana
kalau kita buat jadwal latihannya? Mau pukul berapa saja latihannya?(
anda masukkan kegiatan latihan menghardik halusinasi kedalam
jadwal kegiatan harian). Bagaimana kalau kita bertemu lagi untuk belajar
dan latihan mengendalikan suara dengan cara kedua, jam berapa?
Bagaimana kalau 2 jam lagi? Berapa lama kita akan berlatih ? dimana

tempatnya?” baiklah sampai jumpa”

2. Strategi pelaksanaan kedua

Latih pasien mengontrol halusinasi dengan cara kedua yaitu
bercakap-cakap dengan orang lain.

Orientasi :

Selamat pagi Tn. W Bagaimana perasaan nya hari ini ? apakah
suara-suara itu masih muncul ? apakah sudah dipakai cara mengontrol
halusinasi semalam yang telah kita latih? Berkurangkan suara nya?
Baiklah sesuai janji saya semalam,saya akan latih cara kedua untuk
mengontrol halusinasi dengan bercakap-cakap dengan orang lain. Kita

akan latih selama 20 menit. Mau di mana ? disini saja?



Kerja :

“ cara kedua untuk mencegah halusinasi yang lain adalah
bercakap- cakap dengan oranglain. Jadi, kalau anda mendengar
suara-suara , langsung saja cari teman untuk diajak ngobrol.
Contohnya begini ... tolong, saya mulai dnegar suara-suara. Ayo
ngobrol dengan saya ! atau kalau ada orang di rumah misal kakak ,
katakan, Kak ayo ngobrol dengan saya, saya sedang dengar suara-
suara .” begitu , coba anda lakukan seperti yang tadi saya lakukan.
Ya, begitu. Bagus! Nah, latih terus ya”

Terminasi:

“ Bagaiaman perasaan anda setelah latihan ini? Jadi sudah ada
berapa cara yang anda pelajari untuk mencegah suara-suara itu?
Bagus, cobalaj kedua cara ini kalau anda mengalami halusinasi lagi.
Bagaimana kalau kita masukkan ke jadwal kegiatan harian. Mau
pukul berapa anda latihan bercakap-cakap? Nah ,nanti lakukan
secara teratur jika sewaktu- waktu suara itu muncul “ Besok pagi saya
akan datang kemari lagi ya. Bagaimana kalau kita latih cara yang
ketiga yaitu melakukan aktivitas terjadwal? Mau pukul berapa?
Bagaimana kalau pukul 10? Mau dimana ? Disini lagi? Baiklah,

sampai besok ya. Assallamualaikum

3. Strategi pelaksanaan Ketiga

Latih pasien mengontrol halusinasi dengan cara ketiga, vyaitu
melaksanakan aktivitas terjadwal
Orientasi :

selamat pagi Tn. W Bagaimana perasaan nya hari ini ? apakah
suara-suara itu masih muncul ? apakah sudah dipakai dua cara
mengontrol halusinasi yang telah kita latih? Bagaimana hasilnya?
Bagus!. Baiklah sesuai janji saya semalam,saya akan latih cara kedua
untuk mengontrol halusinasi dengan melakukan kegiatan terjadwal.
Berapa lama kita akan bicara? Bagaimana kalau 30 menit. Mau di

mana ? Baik kita duduk diruang tamu.



Kerja :

“ Apa yang biasa anda lakukan? Apa saja kegiatan yang
biasa anda lakukan? (terus tanyakan sampai didapatkan
kegiatannya sampai malam). Wah banyak sekali kegiatannya.
Mari kita latih dua kegiatan hari ini (latih kegiatan tersebut).
Bagus sekali andadpat melakukannya. Kegiatan ini dapat anda
lakukan untuk mencegah suara tersebut muncul. Kegiatan
yang lain akan kita latih agar dari pagi sampai malam ada

kegiatan”

Terminasi :

“ Bagaiaman perasaan anda setelah kita bercakap-cakap dan latihan
cara ketiga tadi untuk mencegah suara-suara muncul? Bagus sekali. Coba
sebutkan 3 cara yang telah kita latih untuk mencegah suara-suara. Bagus
sekali!! Mari kita masukkan kejadwal kegiatan harian anda coba lakukan
sesuai jadwal ya! (anda dapat melatih aktivitas yang lain pada pertemuan
berikut) bagaiaman kalau kita membahas cara minum obat yang baik serta
kegunaan obat pada kunjungan saya berikutnya? Baiklah, saya permisi

assallamualaikum”

4. Strategi pelaksanaan ke empat

Latih pasien menggunakan obat secara teratur
Orientasi :

selamat pagi Tn. W Bagaimana perasaan nya hari ini? apakah suara-
suara itu masih muncul ? apakah sudah dipakai cara mengontrol
halusinasi semalam yang telah kita latih? Berkurangkan suara nya?
Baiklah sesuai janji saya semalam,saya akan latih cara kedua untuk
mengontrol halusinasi dengan bercakap-cakap dengan orang lain. Kita

akan latih selama 20 menit. Mau di mana ? disini saja?”



Kerja :

” Tn. W, adakah bedanya setelah minum obat secaa teratur? Apakah suara-
suara berkurang/menghilang? Minum obat sangat penting supaya suara- suara
yang didengar dan mengganggu selama ini tidak muncul lagi. Berapa macam obat
yang anda minum? (perawat menyiapkan obat). Ini yang warna orange (CPZ) 3
kali sehari pukul 7 pagi, pukul 1 siang dan pukul 7 malam gunanya untuk
membuat fikiran tenang. Ini yang putih

(THP) 3 kali sehari pukulnya sama, gunanya untuk rileks dan tidak kaku.
Sedangkan yang merah jambu (Hp) 3 kali sehari, waktunya sama, gunanya untuk
menghilangkan suara-suara. Kalau suara-suara sudah hilang obat nya tidak boleh
dihentikan . nanti knsultasi sama dokter , sebba kalau putus obat, anda akan
kambuh dam sulit untuk mengembalikan keadaan semula. Kalau obat habis, N
dapat meminta ke dokter atau ke puskesmas terdekat untuk mendapatkan obat
lagi. Pastikan obatnya benar,jangan keliru. Minum obat tepat waktunya, dengan
cara yang benar, yaitu diminum sesudah makan dan tepat waktunya. N juga harus
memperhatikan berapa jumlah obat sekali minum dan harus cukup minum 10

gelas per hari “

Terminasi :

“ bagaimana perasaan anda setelah kita bercakap-cakap tentang obat?
Sudah berapa cara yang kita latih untuk mencegah suara-suara? Coba sebutkan,
Bagus (jika jawaban benar). Mari kita masukkan jadwal minum obatnya pada
jadwa kegiatan harian Tn. W Jangan lupa untuk minum obat tepat waktu ya. Kita
ketemu lagi untuk melihat manfaat 4 cara mencegah suara-suara yang Kkita
bicarakan. Bagaimana kalau besok siang? Mau pukul berapa? Bagaimana kalau
pukul 2 siang, baiklah, sampai jumpa”

Tindakan Keperawatan untuk Keluarga Tujuan :
1. Keluarga dapat terlibat dalam perawatan pasien baik dirumah
sakit maupun dirumah

2. Keluarga dapat menjadi sistem pendukung yang efektif untuk pasien



Lampiran 4

Nama pasien

Nama perawat

LEMBAR EVALUASI KEMAMPUAN PASIEN

HALUSINASI

Petunjuk s
Tanggal
No. Kemampuan
A. |Pasien
1. Mengenal jenis halusinasi
2. Mengenal isi halusinasi
3. |Mengenal waktu halusinasi
4. Mengenal frekuensi halusinasi
5 Mengenal situasi yang
" menimbulkan halusinasi
6. [Menjelaskan respons terhadap
halusinasi
7. [Mampu menghardik halusinasi
3 Mampu bercakap-cakap jika terjadi
" halusinasi
9. Mambuat jadwal kegiatan harian
10. Melakukan kegiatan harian sesuai

jadwal

11.

Minum obat secara teratur




Lampiran 5

Pengajuan judul

PENCAJUAN JUDUL KIAN
MAHASISWA PRODI PROFESI NERS

NAMA MAHASISWA  : Esd Yohanna 8r.Tambunan

1 PO7120624028

PEMINATAN : Keperawalan Jiwa

NO

JUDUL YANG DIAJUKAN

PARAF PEMBIMBING

Ponerapan Terapl Okupas! B Puzzio Melalul Asuhan Keporawatan
Jiwa Pada Tn. X Untuk Mengatasi Halusinasi P 0 Dengan
Masalah Skizofrenia Di Rs Jiwa Prof Dr.M.lidrem Medan Tahun 2025

Panerapan Terapi Mindfulness Melalul Asuhan Keperawatan Jiwa
Pada Tn.X Terhadap Penurunan Halusinasi Audiotorik Dengan
Masalah Skizofrenia DI Rs Jiwa Prof. Dr. M.lidrem Medan Tahun 2025

Pencrapan Terapl Realitas Metalul Asuhan Kep: Jiwa Pada Tn.X]
Terhadap Penurunan Halusinasi Pendengaran Masalah

r\amwu-masmpm.u.u.lnnmumrmnzou

PERSETUJUAN JUDUL KIAN

NO

JUDUL YANG DI SETUJUL

Penernpows darapi realtas Muaiul atuhan Bprawaisn jlwn pada Tn.x
Terhadap penuninan Halunuas pindikgarnn dmgan masalak sknggrania

Dt ks TIWA PrRf-Or. M 1idirdm midan Tahun Uiy

NIP:

Medan, 2025
Pembimbing
y -

(Dr Johani Dewita Nasulion, SKM, M. Kes)

196505121980032001



Lampiran 6

Surat Izin Survey Awal

Kementerian Kesehatan
Direktorat Sumber Daya Manusia Keschatan

.%@ Kemenkes Poltekkes Medan
ﬁ@) Poltekkes Medan & Mavimin Ginae s

® (061) 8368633
© hitps//poltekkes-medan acid

NOTA DINAS

NOMOR : KH.03.01/F. XXIL11/ G55 a2025

Yth : Direktur RS Jiwa Prof. Dr. M., Ildrem Medan

Dari : Ketua Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Medan
Hal : Izin Survey Awal

Tanggal  : 17 April 2025

Dengan Hormat,

Sehubungan dengan Program pembelajaran Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes medan
bahwa Mahasiswa Prodi Profesi Ners TA. 2024 — 2025 diwajibkan menyusun KIAN di bidang
keperawatan, maka untuk keperluan hal tersebut kami mohon Izin Survey Awal di instansi anda pimpin
untuk Mahasiswa tersebut di bawah ini :

No. | Nama NIM Judul

1. Esn Yohanna Br Tambunan | P07120624028 | Pencrapan Terapi Realitas Melalui Asuhan
Keperawatan Jiwa Terhadap Penurunan
Halusinasi Pendengaran Dengan Masalah
Skizofrenia di RS Jiwa Prof. Dr. M. lldrem
Medan Tahun 2025

Demikian disampaikan pada bapak/ibu pimpinan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan terima
kasih.

K i h tidak ima suap dan/atau gratifikasl dalam bentuk apapun. Sika terdapat potensi suap
atau gratifikast silakan laporkan melalul HALO KEMENKES 1500567 dan https://whbs kemkes g0 id. Untuk verifikasi
keasllan tanda tangan elektronik, silakan unggah dok padal https://tte kominfo.go.id/verifyPOE.




Lampiran 7

Surat Balasan Izin Survey Awal

Kementerian Kesehatan

Ditehtorat Sumbes Daya Manusis Kesehatan
’I 4 Kemenkes Poltnkbns Modan
“2_, Poltekkes Medan A Mo doon Guang WA U5
= 061 BI6A6I Y

© s Apottothes recdan ac id

NOTA DINAS
NOMOR : KH,03.01/F XXIL11/ 9%1.6/2025

\th - Dircktur RS Jiwa Prof. Dr, M. lldrem Medan
Dan * Ketua Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Medan
Hal : 1zan Penclitian

Tanggal 02 Jum 2025

Dengan Hormat,

Schubungan dengan Program pembelajaran Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes medan
bahwa Mahasiswa Prodi Profesi Ners TA. 2024 - 2025 diwajibkan menyusun KIAN di bidang
keperawatan, maka untuk keperluan hal terscbut kami mohon Izin Penclitian di instansi anda pimpin
untuk Mahasiswa tersebut di bawah ini :

No. | Nama NIM Judul

B Esn Yohanna Br Tambunan | P07120624028 | Penerapan Terapi Realitas Melalur Asuhan
Keperawatan  Jiwa  Terhadap  Penurunan
Halusinasi Pendengaran Dengan  Masalah
Skizofrenia di RS Jiwa Prof. Dr. M. Ildrem
Medan Tahun 2025

Demikian dissmpaikan pada bopak/fibu pimpinan, atas perhatian dan kegasama yang baik kami ucapkan terima
kasih.

§etua Jurusan Keperawatan
=

Kementerian Kesshatan tidak menerima swap dan/atas gratéikas dadam bentuk apapun. Fka terdapat potens susp
#au gratdikasi slakan lapockan metabsl HALD KEMENKES 1500567 dan Mips //whs kemikes go id. Untuk verifikasi
keaslian tanda tangan elektrondk, silakan unggah dohumen pada laman hnips //tte kommto go idfverifyPDF .
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Surat Izin Penelitian

Kementerian Kesehatan

Divoktorat Sumber Daya Manusin Kesehatan
" p Kemenkes Poltekkes Medan
< - A ey Avrens Carvirng KM 10
.‘ y Poltekkes Medan Moy, Surnateta Dnaca 20117
W61 06N

o Jipatedkes medan ac i

NOTA DINAS

NOMOR : KHLO3.01/F.XXIL11/ 961.4,/2025

Yih . Direktur RS Jiwa Prof. Dr. M. lldrem Medan
Dan ¢ Ketua Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Medan
Hal : lzin Penclitian

Tanggal : 02 Juni 2025

Dengan Hormat,

Schubungan dengan Program pembelajaran Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes medan
bahwa Mahasiswa Prodi Profesi Ners TA. 2024 - 2025 diwajibkan menyusun KIAN di bidang
keperawatan, maka untuk keperluan hal terscbut kami mohon Izin Penclitian di instansi anda pimpin
untuk Mahasiswa tersebut di bawah ini :

No. | Nama NIM Judul

1. Esn Yohanna Br Tambunan | P07120624028 | Pencrapan Terapi Realitas Melalui Asuhan
Keperawatan  Jiwa Terhadap Penurunan
Holusinasi Pendengaran Dengan  Masalah
Skizofrenia di RS Jiwa Prof. Dr. M. Iidrem
Medan Tahun 2025

Demikian disampaikan pada bapak/ibu pimpinan, atas perhatian dan kegiasama yang baik kami ucapkan terima

kasih, ——
- et Jurusan Keperawatan

« v

=
o
o)
{diira Permata Sari Tarigan, S Kep Ns, M.Kes
F197703162002122001

Kementarian Keswhaten tidsk menenma soap dan/ates gravfhasl dafam bentuk agapun. ks terdapat potensi suap
atau gratfikas! silakan laporkan mefatd HALO KEMENKES 1500567 dan Migs //wbs bemies go id. Untuk vesifikasi
keastian tands tangan elektroevk, silakan unggah dokumen pada lamas s //51e hooiofo goidfverifyf0d.
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Balasan surat izin penelitian

PEMERINTAH PROVINSI SUMATERA UTARA
UPTD. KHUSUS
RUMAH SAKIT JIWA PROF. DR. M. ILDREM

Jalan Tak Air Nomor 21 ~ Medan 20141
Website: rsj sumutprof.go.id

Medan, 3 Juni 2025

Nomor : 423.4/ BL| IRSIVI2025
Lampiran 1 (satu) lembar

Perihal : 1zin Penelitian

Ythl

Ketua Jurusan Keperawatan

Poltekkes Kemenkes Medan

di

Tempat

Sehubungan dengan surat saudara Nomor : KH.03.01/F . XXI1.11/936.b/2025 tanggal
03 Juni 2025 perihal Izin Pelaksanaan Penelitian bagi Mahasiswi Fakultas
Keperawatan Poltekkes Kemenkes Medan di UPTD Khusus RSJ Prof. Dr.
Muhammad lldrem Provinsi Sumatera Utara atas nama sebagai berikut :

No NAMA NIM JUDUL
1 |Esri Yohanna | P07120624028 |Penerapan Terapi Realitas Melalui
Br Tambunan Asuhan Keperawatan Jiwa Terhadap

Penurunan Halusinasi Pendengaran
Dengan Masalah Skizofrenia di RS Jiwa
Prof. Dr. M. lidrem Sumatera Utara
Tahun 2025

Maka dengan ini kami plhak Rumah Sakit Jiwa Prof. Dr. Muhammad lidrem
Sumatera Utara memberikan izin kepada Mahasiswa tersebut untuk melaksanakan
Penelitian di UPTD Khusus RSJ Prof. Dr. Muhammad lidrem Provinsi Sumatera
Utara dengan mengikuti segala peraturan dan ketentuan yang beriaku.

Demikian surat ini kami sampaikan. Atas kerjasama yang baik kami ucapkan terima

kasih.
Pih: D(re!;tm\UPTD Khusus
RS.
gan Pendidikan
Pembl\a Utama Madya
NIP. 19731110 200212 1 002
Tembusan:
1. Bakordik;
2. Yang bersangkutan:

1. Pertioggal.
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Surat Etical Clerence

Kementerian Kesehatan
, Poltehbkes Medat
(:g Ke m e n kes Hum;-.i Etik Penelition Kesehatan
>

R Jaliny farrin Girgiess KL 13

Modan, Sumatera Utara 2l

- (061) K3

O I

e e e S

/1

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION®
No 01 26 2039 KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2025

Protokol penelitian versi | yang diusulkan oleh ©
Thve research protocol proposed by

Penclit utama : Pencliti Utama
Principal In Investiguaror

Nama Institasi : Polickkes Kemenkes Medan
Nawe of the Invtitution

Dengan judul;
Tile

“Pencrapun Terapl Realitas Melalul Asuban Kep Jiwe Terhadap Penurunan Skizofrenis DI RS Jiwa Prof.
Dr. M. Hdrem Medan Tabun 2025

“Implementintion of Realiny Therapy Throvgh Mental Health Nursing Care for the Decrease in duditory Hallucinmtions witk
Schisophremi ProMems at Prof. M. Hdvew Mestal Hospdtad Medan in 2025

Dinyatakan layok etik sesizal 7 (tujub) Standar WHO 2011, yaltu 1) Nilak Sosial, 2) Nilal llmish, 3) Pemerataan Beban dan
Manfuat, 4) Risiko, 5) Bujukan Eksploitasi, 6) Kerabasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjefasan, yang nserujuk
pada Pedoman CIOMS 2016, Hal ind sepenti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator sctiap standar,

Declared to be erhically appropeiate in wceondence 1o 7 (sever) WHO 2011 Standards, 1) Soctal Valees, 21 Scientific Valwes,
3) Equiable Avsessment amd Benefite, 4) Risks, 5) Perswasion/Explottation, 6) Confidentlality and Privacy, and 7) Informed
Concent. referving to the 2016 CIOMS Guidel This ix ax bl ! oy thve fulfillment of the indi of cach .

Pernyataan Laik Enk ind berfaku sclama hurun wakiu tanggal 09 Seprensber 2025 sampai dengan tanggal 09 Seprember 2026

Theis declaration of ethics applies during the period Seprember 09, 2025 wntil Scptember 09, 2026,
September 09, 2025

— TR AR IG R AR I T T O R0 019231378
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Foto Dokumentasi Dan Implementasi
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Judul Penehtan Penerapan  terapl  realtas
heperawatan pwa tlerhadap penurunan halusinas:
pendengaran dengan masalah skizofrenia di Rs Jiwa
Prof. DR. M. lidrem Medan Tahun 2025
Nama Mahasiswa Esn Yohanna Br Tambunan
NIM : PO7120624028
Pembimbing Utama - Dr. Johani Dewita Nasution, SKM, M Kes
Pambimbing Pendamping : Afniwati, S. Kep, Ns, M. Kes
No| Tanggal Rekomendas Paral
Pembimbing Mahasiswa | Pembimbingan | Pembimbing
Utama Pendamping
1 | Senin Telaah jumal dan
14 Aprl 2025 | konsultasi judul 7( 4" f
2 | Jumat, ACC Judul
i ¥ ¢ f
3 | Jumat, Konsultas: Bab 1 -
02 et 2025 ¥ 4+ | f
4 | Senin, Reovisi Bab 1 N
- £+ | f
5 | Kamis, ACC Bab1
08 Mei 2025 i 1* f
6 | Rabu, Konsultas: Bab 2
syl ¥ 4 | £
7 | Jumat, Revisi Bab 2 N
i ¥l ¢+ | f
8 | Senin, ACCBab2 )
19 Mei 2025 'g 1’ {
9 | Rabu, Konsultasi Bab 3 ; 2
21 Mei 2025 @ 41, <F

engan Camsacan




CS| Dipindai dengan

&

- d

[ 10 | Jomat Revisi bab 3 )
? 23 Mei 2025 4{ f
| 11 ] Selasa, ACC bab 3
t 27 Mei 2025 41. f
12 | Rabu ‘Konsultasi tulsan | BER: e
! 28 Mei 2025 | dan penyusunan
‘ proposal :
peneliian dengan % q’ f
; pembimbing
pendamping
13 | Rabu, ACC seminar
28 Mei 2025 proposal '4 41— 'ﬁ
14 | Selasa, 10 Konsultasi bab 4 .
Juni 2025 dan bab 5 3?. 11— 'ﬁ
15 | Rabu, 11 Juni | Revisi bab 4 dan ¢ ;
2025 bab 5 ’* 41» f
16 | Kamis, 12 Acc bab 4 dan v
Juni 2025 bab 5 x 11' f ‘
17 | Jumat, 13 Acc seminar hasil l e |
Juni 2025 % 4’— f ‘
18 | Senin, 16 Bimbingan Revisi 7 1
Juni 2025 dengan Penguy }F 41' $
BAB 1-5 ,
19 | Kamis, 19 Revisi Bab 4-5 [
Juni 2025 4 41’ | {

~ r\_‘
samoacanner

Medan, 20 Juni 2025
FK: Prodi Pro;l Ners
Lestari, S Kep., Ners.. M Kep

NIP. 1 980082920021 22002



CV Peneliti

ESRI YOHANNA BR TAMBUNAN
Mobile Phone : 085834195434

Email : esriyohanna@gmail.com

T |

{ DATA PRIBADI

Nama : Esri Yohanna Br Tambunan
NIM : P07120624028

Pekerjaan : Mahasiswa

Program Studi
Institusi

Tempat Tanggal lahir

: Profesi Ners
: Poltekkes Kemenkes Medan
: Medan, 15 Februari 2003

Jenis Kelamin : Perempuan

Agama : Kristen Protestan

Alamat : Dusun Xll Konggo-Kongsi, Sei-Semayang

Nomor Hp : 085834195434

Email : esriyohanna@gmail.com

IRIWAYAT PENDIDIKAN

1. 2008 — 2014 : SD NEGERI 101735 SEI SEMAYANG

2. 2014 - 2017 : SMP NEGERI 4 SATU ATAP SUNGGAL

3. 2017 — 2020 : SMA NEGERI 1 SUNGGAL

4. 2020 - 2024 : D4 KEPERAWATAN POLTEKKES KEMENKES MEDAN



