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MOTTO

“Allah tidak mengatakan hidup ini mudah. Tetapi Allah berjanji, bahwa

sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan”
(Q.S Al-Insyirah: 5-6)

“Hidup bisa terasa berat, terutama jika kamu mencoba memikul semuanya
sekaligus. Bagian dari tumbuh dewasa dan memasuki babak baru dalam hidupmu

adalah tentang menangkap dan melepaskan.”
-Taylor Swift-

Orang lain ngga akan bisa paham sttaggle dan masa sulitnya kita, yang mereka
ingin tahu hanya bagian success stories. Berjuanglah untuk diri sendiri walaupun
ngga ada tepuk tangan. Kelak diri kita dimasa depan akan sangat bangga denga

apa yang kita perjuangkan hari ini.

Aku membahayakan nyawa ibu untuk lahir ke dunia, jadi tidak mungkin aku tidak

ada artinya
-Penulis-

“Setiap tetes keringat orang tuaku adalah ribuan langkahku untuk terus maju”
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ABSTRACK

IMPLEMENTASI TERAPI PUZZLE EKSPRESI TERHADAP TINGKAT
HALUSINASI PENGLIHATAN PADA PASIEN DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS KALIGANGSA
Sari, Seli Puspita; Bachtiar, Nanda; Prasetya, Yudha

Latar belakang : Halusinasi penglihatan merupakan gangguan persepsi sensori
yang dapat menyebabkan ketakutan, kecemasan, menarik diri, dan kesulitan
membedakan kenyataan. Salah satu intervensi nonfarmakologis untuk membantu
mengontrol halusinasi adalah terapi puzzle ekspresi. Penelitian ini bertujuan
mengetahui implementasi terapi puzzle ekspresi dalam meningkatkan kemampuan
mengontrol halusinasi penglihatan pada pasien halusinasi di wilayah kerja
Puskesmas Kaligangsa. Metodiologi : Penelitian ini menggunakan metode studi
kasus deskriptif pada dua pasien dengan gangguan persepsi sensori: halusinasi
penglihatan. Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi, pengkajian
keperawatan, dan instrumen halusinasi penglihatan. Implementasi dilakukan
selama tujuh hari melalui Strategi Pelaksanaan (SP) pasien dan keluarga yang
dikombinasikan dengan terapi puzzle ekspresi. Sampel : Dalam penelitian ini
menggunakan dua responden Hasil : Hasil penelitian menunjukkan peningkatan
kemampuan pasien dalam mengontrol halusinasi penglihatan. Skor halusinasi
pasien 1 menurun dari 8 menjadi 3, sedangkan pasien 2 dari 10 menjadi 4. Pasien
lebih mampu mengenali halusinasi, melakukan teknik menghardik, berinteraksi,
dan melakukan aktivitas positif sebagai pengalihan. Saram : Penelitian ini
diharapkan dapat digunakan sebagai bahan perpustakaan bagi Program Studi D3
Keperawatan.

Kata kunci: Gangguan Persepsi Sensori, Halusinasi Penglihatan, Terapi Puzzle
Ekspresi.
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ABSTRACT

IMPLEMENTATION OF EXPRESSIVE PUZZLE THERAPY ON THE
LEVEL OF VISUAL HALLUCINATIONS IN PATIENTS IN THE
KALIGANGSA COMMUNITY HEALTH CENTER WORKING AREA
Sari, Seli Puspita; Bachtiar, Nanda; Prasetya, Yudha

Background: Visual hallucinations are sensory perception disorders that can cause
fear, anxiety, social withdrawal, and difficulty distinguishing reality from
hallucinations. One non-pharmacological intervention to help control
hallucinations is expression puzzle therapy. This study aimed to determine the
implementation of expression puzzle therapy in improving the ability to control
visual hallucinations in patients with hallucinations in the working area of
Kaligangsa Public Health Center. Methodology: This study used a descriptive case
study method involving two patients with nursing diagnoses of sensory perception
disorders: visual hallucinations. Data were collected through interviews,
observations, nursing assessments, and visual hallucination instruments. The
intervention was carried out for seven days through the implementation strategy
(SP) for patients and families combined with expression puzzle therapy. Results:
The results showed an improvement in patients’ ability to control visual
hallucinations. The hallucination score of patient 1 decreased from 8 to 3, while
patient 2 decreased from 10 to 4. Patients were better able to recognize
hallucinations, apply rejection techniques, interact with others, and perform
positive activities as a distraction. Conclusion: Expression puzzle therapy can help
improve the ability of patients with visual hallucinations to control their
hallucinations. Suggestion: This study is expected to be used as a reference
material for the D3 Nursing Study Program library.

Keywords: Sensory Perception Disorder, Visual Hallucinations, Expression Puzzle
Therapy.
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