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ABSTRAK

PENERAPAN TERAPI AKTIVITAS KELOMPOK : KEBERSIHAN DIRI PADA
PASIEN DEFISIT PERAWATAN DIRI DI RUMAH SINGGAH DOSARASO
KEBUMEN

Latar Belakang: Pasien yang menderita gangguan jiwa sering mengalami deficit
perawatan diri. Dampak nya deficit terhadap kesehatan yaitu tidakterjaga serta
terpeliharanya kebersihan diri dengan baik dan ini akan berdampak pada kesehatan fisik,
selain itu bisa berdampak pada masalah psikososial dan bisa menimbulkan tertular dan
menularkan penyakit pada orang.

Tujuan: Menggambarkan penerapan terapi aktivitas kelompok tentang tindakan
kebersihan diri pada pasien Definisit Perawatan.Diri.

Metode: Karya tulis ilmiah ini menggunakan metode Deskripif analitic studi kasus.
pengumpulan data studi kasus pada ke 3 klien menggunakan instrument wawancara,
analisa data, intervensi, implementasi dan evaluasi.

Hasil: Ketiga klien mengalami penurunan tanda dan gejala dengan jumlah penurunan
pada Kklien 1 dari 10 menjadi 5 (merasakan lemah, malas melakukan aktivitas, merasa tak
berdaya, rambut kotor) dengan presentase 50% dan klien 2 serta klien 3 berjumlah sama
dari 10 menjadi 6 (merasakan lemah, malas melakukan aktivitas, merasa tak berdaya, badan
serta pakaian kotor) dengan presentase 40%. Untuk peningkatan kemampuan yang dialami
olrh ketiga klien memiliki jumlah selisih yang sama yaitu 7.

Kesimpulan : Penerapan terapi aktivitas kelompok dapat meningkatkan kebersihan diri
pasien yang mengalami defisit perawatan diri

Rekomendasi: Terapi aktivitas kelompok direkomendasi diterapkan di masyarakat untuk
meningkatkan kebersihan diri.

Kata kunci: deficit perawatan diri, terapi aktivitas kelompok, kebersihan diri.

Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong
2Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong
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ABSTRACT

APPLICATION OF GROUP ACTIVITY THERAPY: PERSONAL HYGIENE
FOR SELF-CARE DEFICIT PATIENTS

IN DOSARASO HALFWAY HOUSE KEBUMEN

Background: Patients suffering from mental disorder often experience self-care deficit.
The impact on health of this deficit is that their personal hygiene may not be maintained
properly and it can have an impact on their physical health. Furthermore, it may have a
psychosocial impact that they can transmit diseases to others or be infected.

Objective: Describing the application of group activity therapy about personal hygiene for
patients with self-care deficit.

Method: This scientific paper is an analytical descriptive with a case study approach. Data
was obtained through interview, intervention, implementation, evaluation, and observation.
The respondents were 3 patients having self-care deficit.

Result: After having group activity therapy, there was a decrease in sign and symptom:
respondent 1 — from 10 to 5 (feeling weak, lazy to do activities, feeling helpless, dirty hair)
(50%), respondent 2 and 3 — from 10 to 6 (feeling weak, lazy to do activities, feeling
helpless, dirty body and clothes) (40%). For the increased ability experienced by the three
clients, the number of differences is the same, namely 7.

Conclusion: The application of group activity therapy can improve personal hygiene of
patients having self-care deficit.

Recommendation: Group activity therapy is advisable to be applied in society to improve
personal hygiene.

Keywords: Self-care deficit, group activity therapy, personal hygiene.

1Student of Muhammadiyah University of Gombong
2L_ecturer of Muhammadiyah University of Gombong
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BAB |

PENDAHULUAN
1.1 Latar belakang

Gangguan jiwa ialah salah satu penyakit pada dasarnya terjadi
disebabkan adanya gangguan pada pola fungsi mental yang meliputi pikiran,
sentiment , perasaan, perilaku, motivasi, kemauan, daya tilik diri dan presepsi
akibatnya dengan keadaan tersebut dapat menganggu dalam proses kehidupan
sehari- hari dalam bersoialiasi dengan masyarakat. Menurut world health
organisationz (WHO 2019) bahwasanya yang termasuk dalam kategori
gangguan jiwa adalah depresi, gangguan bipolar, skizofernia, dan psikosis lain,
demensia serta gangguan perkembangantermasuk autism (Syahputra et al.,
2021).

Menurut World Health Organization (WHO 2019) terdapat prevalensi
tentang problem pada kesehatan jiwa saat ini dapat dibilang meningkat dengan
hasil 25% dari penduduk dunia pernah mengalami pada problem kesehatan
jiwa, dan 1% lainnya bisa disebut dengan gangguan berat, sangat tinggi
potensinya seseorang mudah terkena gangguan jiwa, hampir 450 juta penduduk
di dunia terkena pengaruh permasalahan jiwa, saraf, maupun perilaku. Data
yang dapat di peroleh setiap tahunnya di Amerika Serikat, di dapatkan
sejumlah 300 klien skizofernia episode akut, hampir sekitar 20% sampai 50%
klien dengan skizofernia mencoba percobaan bunuh diri, dan 10% berhasil tak
tertolong . Sedangkan hasil dariRISKESDAS (2019) telah di dapatkan hasil
perkiraan orang yang pernah menderita skizofernia di Indonesia sebesar 1,8 per
100 penduduk ( N. Pinendedi, J. Rottie, F. Wowiling, 2016)

Salah satu tanda gejala yang di tampakkan pada pasien skizofernia
adalah terjadinya masalah Defisit Perawatan Diri (DPD) . DPD merupakan
suatu keadaan individu mengalami gangguan maupun hambatan pada
kemampuan melakukan aktivitas kesehariannya seperti perawatan diri diantara
lain mandi, berpakaian, makan, dan eliminasi bagi dirinya sendiri. DPD ialah

keadaan yang terjadi pada individu yang memiliki lemahnya kemampuan untuk
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menjalani dan melakukan aktivitas yang dikerjakan sendiri seperti mandi
(hygine), berpakaian/berhias, makan dan BAB/BAK (toileting) ( N. Pinendedi,
J. Rottie, F. Wowiling, 2016).

Perawatan diri (personal higyne) adalah suatu tindakan yang
bermaksud memlihara kebersihan serta kesehatan diri sendiri. Seseorang dapat
dikatakan benar dalam melakukan perawatan diri yang baik jika indiviu
tersebut mampu menjaga kebersihan diri anggota tubuh mulai dari menjaga
bersihnya kulit, gigi, mulut, rambut , wajah, tangan dan kaki serta kuku hingga

kerapihan dalam berpakaian (Ndaha, 2021).

Ada banyak masalah gangguan kesehatan dari akibat DPD , yang
karena pada dasarnya klien memiliki hambatan dengan cara merawat dirinya
sendiri. Adapun dampak dari DPD terhadap kesehatan yaitu tidak terjaga serta
terpeliharanya kebersihan diri dengan baik serta bisa menimbulkan dampak
bagi kesehatan fisik seperti gangguan integritas kulit, gangguan membran
mukosa mulut, serta gangguan fisik pada kuku, juga berdampak dari segi
masalah psikososial ada gangguan kebutuhan rasa nyaman, kebutuhan harga
diri, kebutuhan dicintai dan mencintai, dan gangguan interaksi soial, dan bisa
timbul maalah yang jauh lagi bisa tertular dan menular berbagai macam
penyakit (Mardhianti, 2022). Tindakan bagi pasien DPD dapat dilakukan
dengan cara Terapi aktivitas kelompok persepsi defisit perawatan diri adalah
terapi ativitas yang dilaksanakan untuk meningkatkan kemampuan klien dalam
merawat diri, memiliki tujuan melatih perawatan diri dengan benar, paham
alat—alat yang digunakan untuk perawatan diri guna pasien dapat mengatasi

serta menyelesaikan problem yangmungkin timbul dari DPD.

Berdasarkan penelitian (Indriani et al, 2021) Pengaruh penerapan terapi
aktivitas kelompok : perawatan diri terhadap kemandirian pasien DPD di RSJ
Provinsi Lampung terdapat hasil menunjukan bahwa rerata presentase
kemampuan perawatan diri sebelum sebelum penerapan TAK perawatan diri
sebesar 54,8 %. Dan setelah penerapan TAK perawatan diri terjadi peningkatan

yaitu pada hari pertama 77,6 %, pada hari ke-2 90,8 % dan pada hari ke-3
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menjadi 98,6 %.

Berdasarkan dari penelitian ( 1. Agustin, A. Asti, T.Sumarsih, 2018)
tentang proses evaluasi penerapan terapi aktivitas kelompok stimulasi presepsi
. Defisit Perawatan Diri pada klien gangguan jiwa di panti rehabilitas x
kabupaten Wonosobo menunjukan hasil dari Proses Evaluasi penerapan TAK
ini menunjukan sebanyak 25 Kklien (65,79%) klien mengalami peningkatan
evaluasi kemampuan terbesar dalam TAK perawatan kebersihan diri (mandi)
adalah komitmen dalam mandi 2x per hari, sebanyak 23 klien (60,53%)
menunjukan peningkatan evaluasi kemampuan terbesar dalam TAK perawatan
kebersihan diri (gosok gigi) adalah menjelaskan manfaat gosok gigi dan
sebanyak 30 klien (78,95%) Evaluasi peningkatan kemampuan terbesar dalam
TAK perawatan kebersihan diri (cuci tangan) adalah mampu dalam
memperagakan cuci tangan dengan tepat.

Berdasarkan survey pendahuluan di Rumah Singgah Dosaraso jumlah
orang yang mengalami gangguan jiwa sebanyak 25 orang pasien. Penerapan
terapi yang digunakan pada pasien salah satunya terapi aktivitas kelompok dan
terdapat 3 orang pasien dengan masalah deficit perawatan diri , pasien tampak
lusuh dan malas mandi. Penerapan TAK untuk pasien DPD dilakukan di
Rumah Singgah Dosaraso seperti menjelaskan pentingnya kebersihan diri dan
merawat diri. Dengan demikian penulis berniat mengambil referensi dari
jurnal tersebut sehingga penulis ingin mencoba menerapkannya dengan
perbedaan dalam penerapannya penulis akan menambahkan roleplay/
permainan gerak ke dalam suatu tindakan yang bertujuan mengajarkan
tindakan keperawatan kebersihan diri (personal higyne) dalam upaya
meningkatkan kemampuan serta kemandirian pasien deficit perawatan diri.
Berdasarkan dengan latar belakang tersebut penulis tertarik untuk melakukan
penerapan Terapi Aktivitas Kelompok Kebersihan Diri pada klien DPD
dengan tujuan untuk mengajarkan perawatan diri (personal higyne untuk

meningkatkan kemampuan mengatasi masalah Defisit Perawatan Diri.

Universitas Muhammadiyah Gombong



1.2 Rumusan Masalah

Bagaimanakah penerapan terapi aktivitas kelompok kebersihan diri dalam

meningkatkan kemampuan personal higyne padapasien Definisit Perawatan

Diri?

1.3 Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

dari penulisan Karya Tulis llmiah ini untuk menggambarkan bagaimana

penerapan terapi aktivitas kelompok tindakan kebersihan diri (personal

higyne) pada pasien Definisit Perawatan Diri.

2. Tujuan Khusus

a.

Menggambarkan hasil dari pengkajian pada klien dengan Definisit
Perawatan Diri

Menggambarkan hasil dari Analisa pada klien dengan Definisit
perawatan diri

Menggambarkan perencanaan tindakan pada klien dengan Definisit
Perawatan Diri

Menggambarkan tindakan pada klien dengan Definisit Perawatan Diri
Menggambarkan evaluasi tindakan pada klien dengan Definisit
Perawatan Diri

Menggambarkan perubahan tanda dan gejala Defisit Perawatan Diri
sebelum dan sesudah dilakukan tindakan TAK

Menggambarkan bagaimana kemampuan klien dengan Definisit
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