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LAMPIRAN 

Lampiran 1. Surat Izin Pengambilan Data Awal dari Poltekkes Kemenkes Kupang 
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Lampiran 2.  Surat Ijin Penelitian dari Poltekkes Kemenkes Kupang 
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Lampiran 3.  Surat Ijin Penelitian dari Dinas Kesehatan Kota Kupang 
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Lampiran 4.  Surat Ijin Penelitian Di Ruangan Nihiwatu 
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Lampiran 5.  Surat Keterangan Selesai Penelitian di Rumah Sakit Jiwa Naimata 
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Lampiran 6.  Penjelasan Sebelum Penelitian 
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Lampiran 7.  Persetujuan Menjadi Responden 
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Lampiran 8.  Lembar Obsevasi  
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Lampiran 9.  Lembar wawancara 
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Lampiran 10.  SOP Menghardik Halusinasi 

Standar Operasional Prosedur 

 Cara Menghardik Halusinasi 

Pengertian   Cara menghardik adalah Cara menghardik adalah salah satu cara untuk 

mengontrol halusinasi sehingga pada akhirnya klien dengan halusinasi tidak 

menunjukkan tanda dan gejala halusinasi kembali 

Tujuan 1. Membina hubungan saling percaya 

2. Membantu klien mengenal halusinasi 

3. Melatih klien mengontrol halusinasi dengan cara menghardik 

Kompetensi 

 

Mengusai teknik, prinsip, dan prosedur pelaksanaan asuhan keperawatan yang 

dilakukan secara mandiri  

Prosedur A. Kriteria Persiapan: 

1. Pasien: 

Kontrak dengan klien sehubungan dengan interaksi yang akan 

dilakukan 

2. lingkungan: 

a. Strategi pelaksanaan tindakan keperawatan dibuat sesuai dengan 

kaidah 

b. Menyiapkan tempat interaksi 

c. Peralatan disiapkan sesuai dengan tindakan yang akan dilakukan 

B. Pelaksanaan 

1. Tahap Orientasi 

a. Mengucapkan salam terapeutik dengan ramah 

b. Melakukan evaluasi validasi terhadap kondisi klien (here and 

now) dan mengevaluasi rencana tindak lanjut latihan sebelumnya 

c. Mengingatkan kontrak (topik, waktu dan tempat) bersama klien 

2. Tahap Kerja: 

a. Mengidentifikasi jenis halusinasi 

b. Mengidentifikasi isi halusinasi 

c. Mengidentifikasi waktu halusinasi muncul d. Mengidentifikasi 

frekuensi halusinasi 

d. Mengidentifikasi situasi yang menimbulkan halusinasi 

e. Mengidentifikasi respon klien terhadap halusinasi 

f. Menjelaskan cara mengontrol halusinasi dengan menghardik 

g. Mempraktekkan cara mengontrol halusinasi dengan menghardik 

h. Melatih klien cara mengontrol halusinasi dengan menghardik 

i. Membimbing klien memasukkan dalam jadwal kegiatan harian 

3. Tahap Terminasi 

a. Mengidentifikasi jenis halusinasi 

b. Mengidentifikasi isi halusinasi 

c. Mengevaluasi perasaan klien setelah interaksi 

d. Mengevaluasi kemampuan klien dalam menyimpulkan hasil 

interaksi 

e. Menganjurkan klien mengingat dan melatih cara mengontrol 

halusinasi dengan menghardik jika halusinasinya muncul 

f. Merumuskan kontrak (topik, waktu dan tempat) untuk pertemuan 

yang akan datang 
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Lampiran 11. SOP Melakukan Aktivitas Terjadwal 

Standar Operasional Prosedur 

 Melakukan Aktivitas Terjadwal 

Pengertian Melakukan aktivitas terjadwal untuk mengendalikan halusinasi dengan cara 

melakukan aktivitas terjadwal. 

Tujuan Untuk mengurangi resiko munculnya halusinasi maka pasien dianjurkan untuk 

menyibukkan diri dengan aktivitas yang teratur,  

Kompetensi Mengusai teknik, prinsip, dan prosedur pelaksanaan asuhan keperawatan yang 

dilakukan secara mandiri  

 A. Kriteria pasien 

3. Pasien: 

Kontrak dengan klien sehubungan dengan interaksi yang akan dilakukan 

4. lingkungan: 

a. Strategi pelaksanaan tindakan keperawatan dibuat sesuai dengan kaidah 

b. Menyiapkan tempat interaksi 

c. Peralatan disiapkan sesuai dengan tindakan yang akan dilakukan 

a) Format jadwal 

 

B. Pelaksanaan 

1. Tahap Orientasi 

a. Mengucapkan salam terapeutik dengan ramah 

b. Melakukan evaluasi validasi terhadap kondisi klien (here and now) dan 

mengevaluasi rencana tindak lanjut latihan sebelumnya 

c. Mengingatkan kontrak (topik, waktu dan tempat) bersama klien 

2. Tahap Kerja 

a. Menjelaskan pentingnya aktivitas yang teratur untuk mengatasi 

halusinasinya 

b. Mendiskusikan aktivitas atau kegiatan yang sering dilakukann oleh 

pasien 

c. Menyusun jadwal aktivitas sehari-hari, upayakan pasien mempunya 

aktivitas mulai dari bangun pagi sampai i tidur malam 

d. Melatih pasien melakukan aktivitas 

e. Memantau pelaksanaan aktivitas terjadwal atau jadwal 

3. Tahap Terminasi 

a. Mengevaluasi perasaan klien setelah interaksi 

b. Mengevaluasi kemampuan klien dalam menyimpulkan hasil interaksi 

c. Menganjurkan klien mengingat dan memasukan kedalam jadwal harian 

terjadwal 

d. Merumuskan kontrak (topik, waktu dan tempat) untuk pertemuan yang 

akan datang 
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Lampiran 12. Dokumentasi Bersama Partisipan 
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Lampiran 13. Dokumentasi Konsultasi Dengan Dosen Pembimbing 
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Lampiran 14. Lembar Konsultasi  
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