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ABSTRAK 
 

ANALISIS ASUHAN KEPERAWAWTAN TERAPI OKUPASI  

MENGGAMBAR PADA PASIEN NY. I DAN MY. R  

DENGAN SKIZOFRENIA DI PANTI SOSIAL  

BINA LARAS HARAPAN SENTOSA 2 

JAKARTA  
 

Fahmi Ardiansyah 

 

Latar belakang : Skizofrenia adalah gangguan jiwa bersifat kronis, lebih sering 

menyerang orang-orang ketika akhir masa remaja atau usia lebih dari 40 tahun 

yang menyebabkan sebagian besar seseorang tidak dapat kembali ke kehidupan 

dewasa muda yang normal Tanda gejala skizofrenia dapat dikelompokkan 

menjadu 2 macam yaitu gejala positif dan gejala negatif.gejala positif seperti, 

delusi halusinasi dangelisah dan gejala negatif,kehilangan kemampuan 

komunikasi positif.  Salah satu cara untuk mengatasi gejala skizofrenia adalah 

terapi okupasi. Terapi okupasi membantu individu yang mengalami gangguan 

dalam fungsi motorik, sensorik, kognitif juga fungsi social 

Tujuan : Menganalisis pemebrian asuhan keperawatan terapi okupasi 

menggambar dalam meninggkatkan harga diri pada Ny.I dan Ny. R dengan harga 

diri rendah di panti sosal bina laras harapan sentosa 2 

Implementasi : Tindakn keperawatan terapi menggambar sebanyak 5 kali 

pertemuan selama 60 menit setiap sesi intervensi diberikan kepada klien Ny.I dan 

Ny. R melakukan kegiatan terapi okupasi menggambar 

Evaluasi :Terdapat pengaruh signifikan yang diberikan terapi okupasi 

menggambar dapat mempengruhi dan meningkatkan harga diri pada pasien 

skizofrenia di panti sosial bina laras harapan sentosa 2 jakarta 

Simpulan : Terdapat hasil setelah diberikan implementasi terapi okupasi 

menggambar dengan tanda gejala harga diri rendah mengalami penurunan seperti, 

kontak mata meningkat, perasaan bersalah menurun, perasaan bersalah menurun,  

 

Kata kunci : Harga diri rendah, terapi okupasi menggambar 
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ABSTRACT 

  

ANALYSIS OF DRAWING OCCUPATIONAL THERAPY 

NURSING CARE IN INCREASING SELF-ESTEEM AMONG 

MRS.I AND MRS.R PATIENTS WITH SCHIZOPHRENIA  

AT THE BINA LARAS HARAPAN  
 SENTOSA 2 ORPHANAGE  

  

Fahmi Ardiansyah, Nita Sukamti  

  

 

Background: Schizophrenia is a chronic mental disorder, more often attacking 

people in late adolescence or over 40 years of age which causes most people to be 

unable to return to normal young adult life. Signs of schizophrenia can be 

grouped into 2 types which consisted of positive symptoms and negative 

symptoms. One way to deal with the symptoms of schizophrenia is occupational 

therapy. Occupational therapy helps individuals who experience disorders in 

motor, sensory, cognitive and social functions  

Objective: Analysis of occupational therapy nursing care in increasing self-esteem 

in Mrs. I and Mrs. R with low self-esteem in the social institution Bina Laras 

Harapan Sentosa 2  

Implementation: Nursing action of drawing therapy in 5 meetings for 60 minutes 

of intervention was given to clients Mrs. I and Mrs. R does occupational therapy 

drawing activities  

Evaluation: Results of nursing actions on Mrs. I and Mrs. The main problem with 

low self-esteem is based on the results of progress notes, after carrying out 

occupational therapy for drawing for 5 meetings, the client was able to draw well 

and increase his self-confidence.   

Conclusion: There are similarities between Mrs. I and Mrs. R after being given 

the implementation of occupational therapy drawing with signs of symptoms of 

low self-esteem decreased, such as increased eye contact, decreased feelings of 

guilt, decreased feelings of guilt,   

 

Keywords: Low self-esteem, occupational therapy drawing.  
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