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Implementasi Terapi Okupasi Bermusik Pada Klien Skizovrenia Dengan
Harga Diri Rendah di OUBF Puskesmas Kawunganten

Implementation of Music Occupational Therapy for Schizophrenia Clients with
Low Self-Esteem at OUBF Kawunganten Health Center

Rusmiyati', Trimeilia Suprihatiningsih 2
L2Health Science Al-Irsyad University Cilacap
JI.Cerme No.24 Sidanegara Cilacap

ABSTRAK

Masa pemulihan klien skizofrenia yang lama dapat mengakibatkan klien mengalami
harga diri rendah karena merasa penyakitnya sulit untuk disembuhkan serta kurangnya
penerimaan dari keluarga, dan masyarakat. Terapi okupasi bermusik merupakan terapi
yang dilakukan pada orang yang mengalami kesulitan berpartisipasi atau berperan dalam
beraktivitas kehidupan sehari-hari. Tujuan studi kasus ini adalah penulis mampu
memaparkan implementasi terapi okupasi bermusik pada klien gangguan jiwa dengan
harga diri rendah. Penulis melakukan asuhan keperawatan pada 1 orang pasien skizofrenia
dengan halusinasi pendengaran pada 7-9 April 2025 di Desa Sarwadadi RT 4/RW 4
Kawunganten. Pengelolaan kasus dilakukan selama 3 hari. Instrumen pengumpulan data
asuhan keperawatan dimulai dari pengkajian sampai evaluasi keperawatan. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa terapi okupasi bermain musik yang dilakukan selama 3 hari
etektif dalam meningkatkan harga diri rendah dari skor halusinasi 19 menjadi skor 23.

Kata Kunci :  Skizovrenia, Okupasi, Bermusik, Harga diri rendah

ABSTRACT

The long recovery period of schizophrenia clients can result in clients experiencing
low self-esteem because they feel that their illness is difficult to cure and lack of acceptance
Jfrom family and society. Music occupational therapy is a therapy carried out on people
who have difficulty participating or playing a role in daily life activities. The purpose of
this case study is that the author is able to explain the implementation of music
occupational therapy on clients with mental disorders with low self-esteem. The author
provided nursing care to 1 schizophrenia patient with auditory hallucinations on April 7-
9, 2025 in Sarwadadi Village RT 4 / RW 4 Kawunganten. Case management was carried
out for 3 days. The nursing care data collection instrument started from assessment to
nursing evaluation. The results showed that music playing occupational therapy carried
out for 3 days was effective in increasing low self-esteem from a hallucination score of 19
to a score of 23.

Keyword  : Schizophrenia, Occupational, Music, Low self-esteem
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