LAMPIRAN 1 FORMAT ASKEP

1. PENGKAJIAN

l. Identitas Klien
Nama: .....: (L/P)

Umur: ...... tahun

Tanggal dirawat/MRS : ...

Il. Alasan Masuk

I1l.  Faktor Predisposisi

a. Pernah mengalami gangguan jiwa dimasa lalu?O Ya \ Tidak
b. Pengobatan sebelumnya : -
Jenis Trauma 7 Usia | Pelaku KorbanD Saksi

Aniaya Fisik tahun
Aniaya seksual tahun
Penolakan tahun
Kekerasan dalam keluarga tahun
Tindakan kriminal tahun
Lain - lain tahun

c. Klien tidak mengalami anianya fisik, aninya seksual, penolakan dan

kekerasan keluarga
Jelaskan No. 1,2,3: .....




d. Anggota keluarga yang gangguan jiwa? O Ada \ Tidak ada
e Hubungan keluarga : .......ccccocoviiiiiiiniiiinice
o Gejala i
e Riwayat pengobatan : ..........ccocoovriiininieinieennn
e. Pengalaman masa lalu yang tidak menyenangkan?
f. Pemeriksaan Fisik
a) Tanda vital :

TD e mmHg

N e x/mnt

S — *C.

Ukuran : Berat Badan (BB) : .....Kg. TinggiBadan (TB) :....cm
b) Keluhan fisik : ' Tidak adaO ada

Jelaskan @i

IV. PSIKOSOSIAL

1) Genogram :



2) Konsep Diri

a. Gambaran diri e
b. ldentitas diri e
c. Peran e
d. Ideal diri e
e. Hargadiri e
f. Masalah keperawatan : ..........ccccovnn.

3) Hubungan Sosial
a. Orang yang berarti: ..o,
b. Peran serta kegiatan kelompok/masyarakat : ..............c......
c. Hambatan dalam berhbungan dengan orang lain : ............
d. Masalah keperawatan: ..............cc.......

4) Spiritual:
a. Nilai dan keyakinan ..o,
h. Kegiatan ibadah o v SO, ..

c. Masalah keperawatan : ..........ccccceevene.

STATUS MENTAL

Penampilan

O Tidak rapi O Penggunaan pakaian tidak sesuai

\ Cara berpakaian tidak seperti biasanya O Lain-lain,

Jelaskan : ...

Masalah Keperawatan: .............cccccevevenenne.

Pembicaraan :

O Cepat O Keras OGagap O Inkoherensi OApatis Ol ambat
O Membisu OTidak mampu memulai pembicaraan V Lain-lain
Jelaskan @ ...,

Masalah keperawatan : ............cccccoevveieincnennn



Aktifitas Motorik

O Lesu O Tegang VGelisah O Agitasi TIK O Grimas O TremorO
Kompulsif O Lain — lain

Jelaskan & ...

Masalah keperawatan : ...........cccccceereene.

Afek dan Emosi

a) Afek : O Datar O Tumpul O Labil O Tidak sesuai V Lain-lain
Jelaskan & ...,

b) Alam perasaan ( emosi) : O Sedih O Ketakutan O Putus asa O Kuatir
O Gembira Lain —lain,

Jelaskan @ ...t

Masalah keperawatan :...........cccccoeivvveiinnnnn

Interaksi selama wawancara :

O Bermusuhan VTidak kooperatif O Mudah tersinggung -O Kontak mata
kurangO Defensif O Curiga O Lain-lain

Jelaskan: ...

Masalah keperawatan: ..........cccceceiviinieerincnnne

Persepsi — Sensori :

Apakah ada gangguan : O ada O tidak ada

Halusinasi : OPendengaran OPenglihatan OPerabaan OPengecapan O
Penghidu Illusi : O ada O Tidak ada O lain-lain,

jelaskan : ...

Proses Pikir:

Proses Pikir ( Arus dan Bentuk Pikir ) :

O Sirkumtasial O Tangensial O Blocking O Kehilangan asosiasi

O Flight of idea O Pengulangan pembicaraan/perseverasi V lain-lain

JElasKan: .....ooove e,



b)

10.

11.

12.

Isi Pikir :

O Obsesi O Hipokondria O Depersonalisasi O Pikiran Magis O Ide terkait
Waham : O Agama O Somatik O Kebesaran O Curiga O Nihilistik

O Sisip pikir O Siar pikir O Kontrol Pikir ' Lain —lain

Tingkat Kesadaran :

O Bingung O Sedasi O Stupor V Lain-lain

Jelaskan: .......cccccoeveviiiinnns

Adakah gangguan orientasi ( disorientasi ) : O Waktu O Orang O Tempat
Jelaskan: .......cccccooovviieivcininne.

Memori :

O Ganggun daya ingat jangka panjang O Gangguan daya jangka menengah
OGangguan daya ingat jangka pendek O Koafabulasi v Lain-lain,
Jelaskan = ..........ceviiiiiiinns

Tingkat konsentrasi dan berhitung :

O Mudah beralih O tidak mampu berkonsentrasi

O tidak mampu berhitung sederhana  Lain-lain

jelaskan : .......ccooevviiiincnnne

Kemampuan penilaian :

O Gangguan ringan O gangguan bermakna ' Lain —lain,

jelaskan : ...

Daya tilik diri :

O mengingkari penyakit yang diderita

O Menyalahkan hal-hal diluar dirinya vLain-lain,

jelaskan : ......ccoooeiviiiieennn,



VI. KEBUTUHAN PERENCANAAN PULANG

1. Kemampuan klien memenuhi kebutuhan

Kemampuan memenuhi kebutuhan Ya Tidak

Makanan

Keamanan

Peawatan kesehatan

Pakaian

Transportasi

Tempat tinggal

Keuangan

Lain-lain

Jelaskan : ..o

2. Kegitan Hidup sehari-hari ( ADL )

a. Perawatan Diri :

Kegiatan hidup sehari- hari Bantuan Total Bantuan Minimal

Mandi

Kebersihan

Makan

Buang air kecil / BAK

Buang air Besar / BAB

Ganti pakaian

JRIASKAN oo



. Nutrisi :

Apakah anda puas dengan pola makan anda? \ Puas O Tidak puas

Bila tidak puas, Jelaskan : ...
Apakah anda makan memisahkan diri ? O Ya  Tidak

Bila ya, JRlaskan & ..o
Frekuensi makan sehari : .......... x sehari

Nafsu makan : O Meningkat O Menurun O Berlebihan  Sedikit — sedikit
Berat Badan : O Meningkat Y Menurun

BBsaatini: ........... Kg

BB terendah : ......... Kg,

BB tertinggi Tertinggi i ........ Kg

Tidur :

Apakah ada masalah tidur? \ Tidak ada O Ada,
Jelaskan .....................

Apakah merasa segar setelah bangun tidur? v Segar O Tidak segar,
Jelaskan ..........cccovvieinnns

Apakah ada kebiasaan tidur siang? V Ya, lamanya : .... jam, O Tidak
Apakah ada yang menolong anda mempermudah untuk tidur?

O Ada V Tidak ada

Tidur malam jam: ...........

bangun jam :................

rata — rata tidur malam-: .......

Apakah ada gangguan tidur?

v Sulit untuk tidur O Bangun terlalu pagi

O Samnambulisme O Terbangun saat tidur

O gelisah saat tidur O Berbicara saat tidur O Lain — lain,

Jelaskan: ......cooooeeooieiee,



3. Kemampuan klien dalam hal — hal berikut ini :

e Mengantisipasi kehidupan sehari — hari : ¥ Ya O Tidak

e Menbuat keputusan berdasarkan keinginan sendiri : ¥ Ya O Tidak

e Mengatur penggunaan obat : O Ya  Tidak

e Melakukan pemeriksaan kesehatan : v Ya O Tidak

4. Klien memiliki sistem pendukung :

e Keluarga: v Ya O Tidak

e Teman sejawad : O Ya \ Tidak

e Terapis : VYa O Tidak

o Kelompok Sosial : O Ya + Tidak

5. Apakah klien menikmati saat bekerja, kegiatan produktif atau hobi?
v Ya/menikmati O Tidak menikmati

JelasKan: ..o e,

MEKANISME KOPING

Adaptif Mal adaptif
Bicara dengan orang lain Minum alkohol
Mampumenyelesaikan masalah Reaksi lambat/berlebihan
Tehnik relaksasi Bekerja berlebihan
Aktifitas konstruktif Menghindar
Olah raga Menciderai diri
Lain — lain Lain — lain

Jelaskan i ....oooovvoo e,



VIl.  MASALAH PSIKOSOSIAL DAN LINGKUNGAN

e Masalah dengan dukungan kelompok, spesifiknya : .........cc.ccccvvvrnnnene.
e Masalah berhubungan dengan lingkungan, spesifiknya : ...........c.ccce....
e Masalah dengan pendidikan, Spesifiknya : ..........ccccooivriniiinicinnennnn,
e Masalah dengan pekerjaan, SPesifiknya : .........cccoceevvieiineienciencne s
e Masalah dengan perumahan, spesifiknya : .........c.cccoviiiiiiniciiiennnn,
e Masalah dengan ekonomi, spesifiknya : ..o,
e Masalah dengan pelayanan kesehatan, spesifiknya : ..........cccccocveveenne.

e Masalah lainya, Spesifiknya : ....ciu e

.

VIIl. PENGETAHUAN KURANG TENTANG

P Penyakit/gangguan jiwa - sistem pendukung .
O faktor presipitasi  penyakit fisik.

O koping obat obatan.

Jelaskan: ..o

IX. ASPEK MEDIS

Diagnosa mediK : .........cccceeveeen.

Terapi mediK : ..o cviiviviinninn



X.

ANALISA DATA
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NO

DATA

MASALAH

Subyektif : klien diam sajatidak mau di ajak bicara.
l:

F : kadang-kadang.

T : disaat melamun dansendiri.

R : klien merasa gelisah.Obyektif :

Klien seringmenyendiri.

Klien terkadang merasa sedih.

Gelisah.

Menarik diri

XI.

XIl.

Daftar Diaghosa Keperawatan

Pohon Masalah

(Efek)

Resiko Halusinasi

T

Isolasi sosial : Menarik diri

T

Harga Diri Rendah

Care Problem

(Masalah Utama )

Causa(Penyebab)
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XIIl.  Rencana Keperawatan
Nama e Ruangan ...
Nomor RM : ......... Diagnosa Medis : ...............
Diagnosa Rencana Kepera Rasional

Tujuan

Kriteria

Tindakan

Keperawatan
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XIV. Tindakan Dan Evaluasi Keperawatan

13

Nama: ............
Ruang: ...........
Hari/ tgl/ jam Tindakan Evaluasi Paraf
Keperawatan Keperawatan
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LAMPIRAN | REVISI UJIAN PROPOSAL

YAYASAN KESEJAHTERAAN WARGA PERAWATAN PERAWAT NASIONAL mnouzsm‘
UNIVERSITAS BINA SEHAT PPNI MOJOKERTO

FAKULTAS ILMU KESEHATAN
S hup//www.ubs-ppniac.id \. 0321-390203
B4 fikes/@ubs-ppni.ac.id 9 Jin. RayaJabon KM.06 Mojoanyar Mojokerto

Lembar Revisi Ujian Proposal KTI

Proposal Karya Tulis Ilmiah (KTI) ini telah diujikan,
Judul Proposal : Asuhan Keperawatan pada pasien isolasi sosial di griyo welas asih

mambbaul hikmah mojokerto
Nama Mahasiswa  : zulfahmi rahmahillah
NIM : 202104012

Tanggal Ujian : Selasa, 24 Juli 2024

Dengan Revisi Sebagai Berikut :
No Nama Penguji Uraian Bimbingan Tanda Tangan
1 | Pengujil: 1. BABIL:
a. Diagnosa
Dr. M. b. penulisan
Sajidin,S.kep.Ns.,M.Kes 2. BABIIL: by .
Partisipan diganti —vol—
Waktu penelitian
2 | Penguji II: 1. BABIL: % 7]
a. Judul diganti
Dr. Lilik Marifatul Azizah, b. Penulisan 7
S.Kep.Ns., MKes 2. BABIII:
a. Penulisan
b. Pertisipan
c. Tempat dan Waktu penelitian
3 | Pengujilll:
1. penulisan
Amar Akbar, S.Kep.Ns., 2. Halaman judul
M.Kes 3. Daftar pustaka
.Phd

FAKULTAS ILMU KESEHATAN




15

LAMPIRAN Il SURAT IZIN STUDI PENDAHULUAN DAN PENELITIAN

YAYASAN KESEJAHTERAAN WARGA PERAWATAN PERAWAT NASIONAL INDONESIA

UNIVERSITAS BINA SEHAT PPNI MOJOKERTO
FAKULTAS ILMU KESEHATAN

i i e N

@ http /www ubs-ppniacid \: 0321-390203
¢ fikes/@ubs-ppni.ac.id ¥ Jin. RayaJabon KM.06 Mojoanyar Mojokerto

Mojokerto, 30 Juli 2024

Nomor: 14401- 31’ Dk.FIKes /071109 / 2024
Lamp. : -
Hal  : Surat Ijin Studi Pendahuluan Dan_Penelitian

Yth. Ketua Yayasan Griyo Welas Asih Mambbaul Hikmah

Dengan hormat,

Schubungan dengan tugas akhir mahasiswa prodi D3 Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan
UBS PPNI Mojokerto, diperlukan pengambilan data pendukung studi kasus. Terkait dengan hal
itu, kami berharap Bapak / Ibu pimpinan berkenan memberikan ijin kepada mahasiswa kami
dalam memperoleh data sesuai dengan masalah asuhan keperawatan yang akan diambil.

Adapun nama mahasiswa sebagai berikut:

NAMA : Zulfahmi Rahmahillah

NIM : 202104012

JUDUL : Asuhan Keperawatan Jiwa Pada Pasien Isolasi Sosial Di Griyo Welas Asih
Mambbaul Hikmah.

lImu Keschatang

Tembusan : ‘
1. Rektor Universitas Bina Sehat PPNI Mojokerto
2. Pertinggal
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LAMPIRAN |11 SURAT BALASAN PENELITIAN

YAYASAN GRIYO WELAS ASITH MAMBBAUL
HIKMAH MOJOKERTO

SURAT KETERANGAN IJIN PENELITIAN
Nomor Reg : 14401-06/Dk.FIKes/071109/2024

Yang betanda tangan dibawah ini kami ketua Yayasan Griyo Welas Asih Mammbaul Hikmah

Mojokerto, menerangkan dengan sebenarnya bahwa :

Nama : Zulfahmi Rahmabhillah

NIM 1202104012

Judul Penelitian : Asuhan Keperawatan Pada Pasien Isolasi Sosial Di Griyo Welas Asih Mambbaul
Hikmah Mojokerto

Keterangan : Nama diatas tersebut telah kami berikan ijin untuk melakukan penelitian

Demikian surat keterangan ijin ini kami buat dengan sebenamnya dan dapat dipergunakan

sebagaimana mestinya

Kutorejo, 16 Agustus 2024

KETUA YAYASAN
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LAMPIRAN IV BIMBINGAN

YAYASAN KESEJAHTERAAN WARGA PERAWATAN PERAWAT NASIONAL INDONESIA
UNIVERSITAS BINA SEHAT PPNI MOJOKERTO

FAKULTAS ILMU KESEHATAN

@ htp://www.ubs-ppni.ac.id $, 0321-390203
it fikes@ubs-ppni.ac.id ¢ Jin. Raya Jabon KM.06 Mojoanyar Mojokerto

Lembar Bimbingan Proposal Karya Tulis Ilmiah (KTI)

Nama Mahasiswa : ZULFAHMI RAHMAHILLAH

NIM : 202104057

Judul KTI : ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA
MASALAH UTAMA ISOLASI SOSIAL DENGAN
DIAGNOSA MEDIS SKIZOFRENIA

Pembimbing I + Dr. Lilik Marifatul Azizah,S.Kep.Ns.,M.Kes.

No Tanggal Uraian Bimbingan Tanda Tangan
! | 20-12-2023 | Konsul pengambilan tema dan judul (via-Gmeet)

2 .| 21-12-2023 | -Konsul judul ’
-Acc judul

3., | 25-01-2024 | -konsul Bab 1 dan bab 2 >40

-Revisi Bab 1 dan Bab 2
- Lanjut Bab 3

4 | 02-02-2024 | -Konsul Bab 1-3
-Acc Bab 3

-Acc Ujian proposal

—_

£ 14=08 -202y |- KOnsul revisi proposal % 23
~ ACC Revisi ugian proposal -
_ konsul Bab 4-&n bab &

|b-08- 202~ Konsul Bab 4 dan Bab & K ?
E: (faats - Revisi Bab 4 don Bab g =

b-08-2004| by &/ P~ %
gt Aee e KT
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LAMPIRAN V

Kabupaten Mojokerto,Jawa
Timur,Indonesia

Kutorejo, Kabupaten Mojokerto, Jawa Timur,
Indonesia

Lat -7.599469, Long 112.514001
08/02/202402:43 PM GMT+07.00

Note : Captured by GPS Map Camera

B opsmap
Kabupaten Mojokerto,Jaw
Timur,Indonesia

Kutorejo, Kabupaten Mojokerto, Jawa Ti
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