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AN N A e —,
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bahwa rehabilitasi psikososial dibutuhkan oleh pasien dengan gangguan jiwa di RSJ
Dr.Radjiman Wediodiningrat Lawang untuk meningkatkan kualitas hidup dan
kesejahteraannya;
bahwa dalam upaya melakukan pelayanan kegiatan rehabilitasi psikososial perlu dibuatkan
panduan dan ditetapkan dalam suatu keputusan;
Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan;
Undang-Undang Nomor44 Tahun 2009 tentang Rumah Sakit;
Undang-Undang Nomor 18 Tahun 2014 tentang KesehatanJiwa;
Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No.72/MenKes/Per/I11/2020, 26 Oktober
2020, tentang Organisasi dan Tata Kerja RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang;
Keputusan Menteri Kesehatan RI, No. KP.03.03/Menkes/7096/2020, tanggal 20 November
2020, tentang Pemberhentian dan Pengangkatan dari dan dalam Jabatan Pimpinan Tinggi
Pratama di lingkungan Kementerian Kesehatan Republik Indonesia.

MEMUTUSKAN :
KEPUTUSAN DIREKTUR UTAMA RUMAH SAKIT JIWA Dr. RADJIMAN
WEDIODININGRAT LAWANG  TENTANG PANDUAN PELAYANAN
REHABILITASI PSIKOSOSIAL
Mencabut Keputusan Direktur Utama RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang Nomor
HK.02.03/XXVI1/0728.A/2018 tentang Panduan Pelayanan Rehabilitasi Psikososial di RSJ
Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
Panduan Pelayanan Rehabilitasi Psikososial sebagaimana tercantum dalam lampiran
merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari Keputusan Direktur Utama ini;.
Panduan ini dipergunakan sebagai acuan dalam rangka melaksanakan pelayanan rehabilitasi
psikososial di RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.
Surat Keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan dan akan ditinjau kembali apabila

dikemudian hari terdapat kekeliruan dalam surat keputusan ini dan akan diadakan perbaikan
sebagaimana mestinya.

Ditetapkan di : LAWANG
Pada tanggal : 04 Februari 2021

DIREKTORAT ek

PELAYANAN KESE




LAMPIRAN KEPUTUSAN DIREKTUR UTAMA

RSJ Dr. RADJIMAN WEDIODININGRAT LAWANG

NOMOR :

TENTANG

PEDOMAN PELAYANAN REHABILITASI PSIKOSOSIAL

DI RS JIWA DR. RADJIMAN WEDIODININGRAT LAWANG
PANDUAN

PELAYANAN REHABILITASI PSIKOSOSIAL

BAB |
DEFINISI

Pelayanan Rehabilitasi Psikososial adalah pelayanan rehabilitasi yang diberikan kepada
rehabilitan rawat inap dan rawat jalan yang dirujuk ke Unit Rehabilitasi Mental sesuai
bakat dan minat, dengan kriteria sebagai berikut:

1. rehabilitan sudah tenang / tidak gaduh gelisah.

2. rehabilitan tidak ada indikasi bunuh diri.

3. rehabilitan tidak mengidap gangguan mental retardasi.

4. rehabilitan usia produktif.
5

. tidak termasuk rehabilitan lanjut usia.

Seleksi adalah suatu tindakan yang dilakukan oleh tim seleksi yang meliputi pendataan,
penentuan bakat dan minat, bantuan pemecahan masalah, penempatan, uji vokasional
terhadap rehabilitan yang akan mendapatkan pelayanan di Unit Rehabilitasi Mental.

Okupasi Terapi adalah suatu rangkaian tindakan yang diberikan untuk mengarahkan
partisipasi rehabilitan yang telah diseleksi dalam rangka melaksanakan suatu kegiatan
yang meliputi: fisik (olahraga), psikis (terapi kelompok, terapi individu), sosial (musik,
rekreasi) dan spiritual (pelayanan rohani) dengan maksud untuk memperbaiki,
memperkuat dan meningkatkan kemampuan fungsionalnya.

Latihan Kerja Percobaan adalah suatu rangkaian tindakan yang diberikan kepada
rehabilitan untuk dilatih dan dididik untuk melakukan pekerjaan sesuai dengan bakatnya
masing-masing. Jenis kegiatan di Latihan Kerja Percobaan meliputi: menjahit, menyulam,
kerajinan tangan, pertenunan, pembuatan bantal, guling, pembuatan keset sumbu dan
perca, serta ketrampilan lainnya.

Latihan Kerja Pengarahan adalah suatu rangkaian tindakan yang dilakukan kepada
rehabilitan untuk mempertahankan dan meningkatkan kemampuan fungsionalnya.
Kegiatan yang diberikan meliputi: menyulam indah, bordir, menjahit, merenda/breyen,
pertukangan kayu, melukis, serta ketrampilan lainnya.

Evaluasi adalah suatu rangkaian tindakan yang dilakukan setelah rehabilitan mengikuti
kegiatan di Unit Rehabilitasi Mental untuk melakukan langkah tindak lanjut yang akan
diberikan. Dalam kegiatan ini rehabilitan dibedakan menjadi 2, yaitu rehabilitan kooperatif
dan rehabilitan non-kooperatif.



G. Rehabilitan kooperatif adalah rehabilitan tenang yang bisa diberi bimbingan dan
keterampilan, untuk selanjutnya rehabilitan bisa mengikuti kegiatan di Unit Rehabilitasi
Mental lagi atau bisa pulang setelah diambil oleh keluarganya.

H. Rehabilitan non-kooperatif adalah rehabilitan yang masih dalam keadaan gaduh gelisah
dan tidak bisa dibimbing untuk selanjutnya rehabilitan akan dikembalikan lagi ke ruangan

I. Tindak lanjut adalah suatu rangkaian kegiatan tindak lanjut yang akan dilakukan setelah
rehabilitan kembali ke keluarga atau masyarakat. Kegiatan ini meliputi: home visit, day
care dan after care.

J. Home Visit adalah suatu tindakan yang dilakukan untuk mengunjungi keluarga / eks-
rehabilitan yang dilakukan oleh tim home visit terdiri dari tenaga medis / para medis dan
tenaga sosial yang ditunjuk.

K. Day Care Rehabilitasi Psikososial adalah pelayanan rehabilitasi yang diberikan kepada
rehabilitan yang sudah pulang dari rawat inap dan/atau yang kontrol di rawat jalan RSJ Dr.
Radiman Wediodiningrat Lawang.

L. After Care adalah pengobatan lanjutan yang diberikan kepada tiap rehabilitan yang pernah
dirawat di RSJ Dr. Radiman Wediodiningrat Lawang.

M. Rumahku adalah salah satu produk after care berupa tempat tinggal dalam lingkup RSJ dr
Radjiman Wediodiningrat Lawang, diperuntukkan bagi rehabilitan yang mengikuti program
Day Care Rehabilitasi Psikososial dan/ atau kegiatan latihan kerja terlindungi di Instalasi
Rehabilitasi Psikososial.

BAB I
RUANG LINGKUP

Panduan ini merupakan acuan dalam melaksanakan pelayanan rehabilitasi psikososial,
bagi rehabilitan rawat inap yang dirujuk ke Rehabilitasi Psikososial dan rehabilitan rawat jalan
yang dirujuk ke Day Care Rehabilitasi Psikososial dengan ruang lingkup rehabilitan di Unit
Rehabilitasi Mental RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

Kegiatan yang termasuk di dalam Pelayanan Rehabilitasi Psikososial untuk rehabilitan
rawat inap meliputi:

1. Seleksi.
Terapi Okupasi.
Latihan Kerja Percobaan.
Latihan Kerja Pengarahan.

I

Evaluasi
Sedangkan untuk rehabilitan rawat jalan, kegiatan yang dilakukan disebut Day Care
Rehabilitasi Psikososial, meliputi
1. Seleksi
2. Terapi Okupasi
3. Terapi Kerja
4. Manajemen Kasus




5. Psikoedukasi

6. Terapi Keluarga

7. Terapi Religi/spiritual

8. Terapi Kognitif

9. Latihan Ketrampilan Sosial

10. Latihan Ketrampilan Hidup

11. Dukungan Hidup

12. Komunitas Terapeutik

13. Evaluasi

Kemudian, bagi rehabilitan yang mengikuti kegiatan Day Care Rehabilitasi Psikososial

dan/atau latihan kerja terlindungi di Instalasi Rehabilitasi Psikososial diperkenankan untuk
tinggal di Rumahku




BAB il
TATA LAKSANA

Alur layanan Pelayanan Rehabilitasi Psikososial untuk rehabilitan rawat inap di Unit
Rehabilitasi Mental di RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang sebagai berikut :

PELAKSANAAN

- Ka Ruang/ Perawat
Ruangan.
- Dokter Ruangan

- Psikiater

- Psikolog

- Perawat

- Tenaga Sosial

- Tenaga Administrasi

- Petugas Rehabilitasi
- Perawat Ruangan

- Petugas Ruang OT
-Ka Tim OT

- Petugas Rg. Latker
Percobaan

- Ka Rg. Latker
Percobaan

- Petugas Rg. Latker
Pengarahan

- Ka Rg. Latker
Pengarahan

- Tenaga Sosial
- Psikolog
- Perawat Psikiatrik

ALUR

Pasien Rawat
Inap RSJRW

PELAKSANAAN
REHABILITASI

A

OKUPASITERAPI
(0T)

h 4

LATIHAN KERJA
PERCOBAAN

A 4

PENGARAHAN
(BKT)

LATIHAN KERJA

|

EVALUASI

A 4

PERSIAPAN
PULANG

. 4

PULANG

v

TINDAK LANJUT

After E‘:are
Day Care

Home Visit

ARSIP |

CATATAN MUTU

o Lbr. pengiriman Pasien
(RMD 024)

o Lbr. Evaluasi Perkemb.
Pasien di Ruangan (RMD
028)

o Lbr.Seleksi Evaluasi dan
Konsultasi (RMD 025)

Kartu Seleksi

o Lbr. Evaluasi
Perkembangan Pasien di
OT (RMD 029)

o Lbr. Evaluasi
Perkembangan Pasien di
Latker (RMD 030)

[ Aspek Vokasional dan
Psikososial ]

o Lbr.
EvaluasiPerkembangan
Pasien di Latker
Pengarahan

[BKT] (RMD 031)

o Lbr.Evaluasi
Perkembangan Pasien di
Rehab (RMD 032)

o Lbr. Pemberitahuan
Pengembalian ( Re.03b)

o Buku Ekspedisi
o Map Arsip Rehabilitasi



3.1 Identifikasi Rehabilitan di Ruangan

a. Dokter Ruangan rawat inap merekomendasikan dan mengajukan pasien untuk dikirim
ke Unit Rehabilitasi melalui Ruang seleksi dengan mengisi Lembar Pengiriman Pasien
Rehabilitasi Mental (RMD 024).

b. Perawat Ruangan Rawat Inap mengisi Lembar Evaluasi dan mengembalikan format
yang sudah diisi ke Unit Rehabilitasi Mental untuk menentukan tanggal seleksi.

c. Petugas Seleksi Rehabilitasi Psikososial secara proaktif membantu mengupayakan
kelancaran pelaksanaan seleksi.

3.2 Seleksi

a. Psikiater melakukan pemeriksaan medik psikiatrik kemudian menetapkan diagnosis.

b. Psikolog melakukan tes psikologis dan wawancara dengan menggunakan alat ukur
psikologi untuk mengukur / mengetahui kepribadian, kecerdasan, bakat dan minat
rehabilitan.

c. Perawat melakukan pengkajian aspek keperawatan rehabilitan.

d. Tenaga Sosial, melakukan :

- Pengkajian aspek sosial.

- Mempelajari kasus rehabilitan dengan melakukan wawancara untuk mengetahui
identitas rehabilitan.

- Membuat rencana pelayanan psikososial dan mengonsultasikan kepada psikiater
dan psikolog agar dapat memberikan pelayanan yang optimal.

e. Tenaga administrasi mengirim surat pemberitahuan ke Ka Sub Bagian Mobilisasi Dana
agar dapat mengklaim biaya rehabilitasi.

3.3 Pelaksanaan Rehabilitasi

a. Petugas Rehabilitasi memberikan hasil seleksi rehabilitan ke Ruang Kegiatan
Rehabilitasi yang telah ditentukan.

b. Petugas ruangan rawat inap mengantar rehabilitan ke Ruang Kegiatan Rehabilitasi
setiap hari kerja.

3.4 Terapi Okupasi

a. Petugas Terapi Okupasi melakukan :

- Mengisi daftar hadir rehabilitan yang sudah diantarkan oleh perawat ruangan untuk
mengikuti kegiatan di Terapi Okupasi.

- Mempelajari status dan mengisi kartu status rehabilitan berdasarkan hasil seleksi.

- Memberikan bimbingan kepada rehabilitan menggunakan alat-alat bantu kegiatan
ADL dan sosialisasinya.

- Mengikutsertakan rehabilitan dalam kegiatan yang ada di di Terapi Okupasi, meliputi:
olah raga / senam, terapi kelompok, Pramuka, pembinaan rohani, rekreasi dan terapi
musik.

- Membuat dan melaporkan hasil evaluasi setelah rehabilitan mengikuti tindakan
pelayanan di Terapi Okupasi.



b. Ka Tim Terapi Okupasi melakukan koordinasi pelaksanaan kegiatan yang ada di
Okupasi Terapi dan menandatangani hasil evaluasi serta menentukan tahapan terapi
berikutnya.

3.5 Latihan Kerja Percobaan

a. Petugas Latihan Kerja Percobaan:

- Melaksanakan serah terima dan mengisi daftar hadir rehabilitan di Ruang Latihan Kerja
Percobaan

- Membuat pola latihan ketrampilan yang akan diberikan kepada rehabilitan.

- Melaksanakan evaluasi dan melaporkan hasil kegiatan latihan kerja baik secara
administrasi maupun secara pelayanan.

b. Ka Tim Latihan Kerja Percobaan melakukan koordinasi pelaksanaan kegiatan yang ada
di Latihan Kerja Percobaan dan menandatangani hasil evaluasi serta menentukan
tahapan terapi berikutnya.

3.6 Latihan Kerja Pengarahan

a. Petugas Latihan Kerja Pengarahan bertugas :

- Melaksanakan serah terima dan mengisi daftar hadir rehabilitan yang datang di Ruang
Latihan Kerja Pengarahan.

- Melatih dan mendidik keterampilan untuk mempertahankan dan meningkatkan
kemampuan ketrampilan yang dimiliki rehabilitan.

- Melaksanakan evaluasi dan melaporkan hasil kegiatan di Latihan Kerja Pengarahan.

- Menyerahkan hasil evaluasi rehabilitan setelah mengikuti kegiatan ke tim seleksi.

b. Ka Tim Latihan Kerja Pengarahan melakukan koordinasi pelaksanaan kegiatan yang
ada di Latihan Kerja Pengarahan dan menandatangani hasil evaluasi serta menentukan
tahapan terapi berikutnya.

3.7 Evaluasi

a. Tenaga Sosial melaporkan dan mengonsultasikan hasil evaluasi rehabilitan ke psikolog

b. Psikolog melakukan tindak lanjut dengan mempelajari hasil evaluasi dan perkembangan
rehabilitan setelah mengikuti kegiatan di Rehabilitasi Psikososial.

3.8 Pulang
Petugas Administrasi Rehabilitasi bertugas :
- Mencatat dan mengagendakan file Rehabilitasi.
- Mengirim data Rehabilitan ke Rekam Medik.
3.9 Tindak Lanjut: Day Care, After Care dan Home Visit

a. Tenaga Medis/paramedis memberikan pengarahan dan saran kepada rehabilitan agar
mau mentaati anjuran dokter dalam meminum obat.

b. Tenaga Sosial bertugas :

- Memberikan bimbingan dan arahan kepada rehabilitan, keluarga dan masyarakat
tentang masalah-masalah sosial yang dihadapi.
- Memberi motivasi kepada rehabilitan dan keluarga.
3.10 Day Care Rehabilitasi Psikososial

Alur Pelayanan Day Care Rehabilitasi Psikososial untuk rehabilitan rawat jalan di Unit
Rehabilitasi Mental di RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang sebagai berikut :




= Pasien rawat jalan —

!

Protokol Terapi dari DPJP di Poli Jiwa

;

Seleksi oleh Tim Seleksi
di Instalasi Rehabilitasi Fisik dan
Psikososial

|

Kelayakan mengikuti Day Care

ya

-

Kegiatan
Day Care Rehabilitasi Psikososial

’

Terampil Mandiri

vy

ya

.

Selesai

tidak

a. Dokter Penanggung Jawab Pelayanan (DPJP) di Poliklinik Jiwa melakukan penilaian
kepada pasien yang layak mengikuti kegiatan Day Care Rehabilitasi Psikososial dan
membuat protokol terapi.

b. Pasien rawat jalan yang layak mengikuti kegiatan Day Care Rehabilitasi Psikososial
adalah mereka yang memiliki kriteria:

- Usia 19-50 tahun

- Tidak gelisah (PANSSEC < 20)

- Tidak ada gangguan kognitif (MMSE > 20)

- Tidak mengalami retardasi mental berat (1Q>55)




- Tidak ada gangguan dalam aktivitas sehari-hari
- Bisa membaca dan menulis
- Pendidikan minimal SD

c. Seleksi dilakukan oleh Tim Seleksi yang terdiri dari psikolog, pekerja sosial, okupasi
terapis dan perawat. Di dalam seleksi dilakukan pula penilaian kemampuan dan minat
rehabilitan terhadap latihan kerja yang ada di Unit Rehabilitasi Mental.

d. Kegiatan Day Care Rehabilitasi Psikososial dilakukan pada hari Rabu, Kamis dan
Jumat. Rehabilitan akan dipandu oleh psikiater, psikolog, perawat, pekerja sosial,
okupasi terapis dan instruktur disesuaikan dengan jadwal kegiatan yang sudah dibuat
sebelumnya.

e. Evaluasi akan dilakukan pada akhir pertemuan ke-36, apakah rehabilitan sudah
terampil dan mandiri atau masih membutuhkan kegiatan Day Care Rehabilitasi
Psikososial. Hasil evaluasi akan diserahkan kepada DPJP yang merujuk rehabilitan ke
Day Care Rehabilitasi Psikososial melalui poliklinik jiwa.

3.11. Rumahku

Alur Pelayanan Rumahku untuk rehabilitan rawat jalan di Unit Rehabilitasi Mental di RSJ Dr.
Radjiman Wediodiningrat Lawang sebagai berikut :

— Pasien rawat jalan =

.

Rujukan dari DPJP Psikiatri

.

Seleksi oleh Tim Seleksi di Instalasi

Rehahilitasi Psikosnsial

.

Kelayakan mengikuti Rumahku

ya

:

Kegiatan
Rumahku Rehabilitasi Psikososial

.

Terampil Mandiri, Siap Kembali ke Masyarakat

I\b

ya

.

Selesai

tidak
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a. Rumahku adalah salah satu produk after care berupa tempat tinggal dalam lingkup RSJ
dr Radjiman Wediodiningrat Lawang, diperuntukkan bagi rehabilitan yang mengikuti
program Day Care Rehabilitasi Psikososial dan/ atau kegiatan latihan kerja terlindungi di
Instalasi Rehabilitasi Psikososial.

b. Rehabilitan yang diperbolehkan tinggal di Rumahku adalah mereka yang memiliki
kriteria - Memiliki kartu BPJS (lebih disukai)

- Mendapat rujukan dari DPJP Psikiater
- Berusia 17-50 tahun, atau termasuk usia produktif

- Rehabilitan harus mengikuti proses seleksi dan dinyatakan lulus oleh Tim Seleksi
Instalasi Rehabilitasi Psikososial.

- Kondisi mental stabil

- Mampu melakukan perawatan diri secara mandiri.
- Tidak ada riwayat suicidal idea/tentamina suicida dalam waktu minimal 3 (tiga) tahun.

- Tidak ada riwayat kekerasan kepada orang lain dalam waktu minimal 3 (tiga) tahun.
- Tidak ada risiko melarikan diri.

- Tidak ada gangguan fisik

- Keluarga bersedia mengunjungi rehabilitan minimal sekali dalam sebulan.

- Keluarga bersedia berkomunikasi dengan pasien melalui telepon/alat komunikasi
minimal seminggu sekali.

- Keluarga dan rehabilitan bersedia mengikuti tata tertib dan aturan yang berlaku.

- Apabila keluarga dan/atau rehabilitan dianggap tidak bisa mengikuti tata tertib dan
aturan yang berlaku, maka tidak diperkenankan lagi untuk tinggal di Rumahku.

c. Layanan yang diperoleh rehabilitan saat mengikuti program Rumahku adalah :

- Akomodasi
- Menyediakan kebutuhan dasar
- Mengembangkan keterampilan hidup yang meliputi :
a) Keterampilan merawat diri
b) Keterampilan sosial
c) Keterampilan hidup dimasyarakat
d) Keterampilan kerja
e) Home maintenance
f) Manajemen gejala gangguan jiwa
g) membangun pola kebiasaan yang baik
- Memfasilitasi kembali hubungan yang baik antara pasien dengan anggota keluarga
- Persiapan untuk kembali ke masyarakat
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BAB IV

DOKUMENTASI
1. Buku Pedoman Rehabilitasi Mental Psikiatrik
2. Lembar Status Rehabilitan
3. Lembar Pengiriman pasien ke Unit Rehabilitasi RMD 024
4. Lembar Seleksi Evaluasi dan Konsultasi RMD 025
5. Kartu Seleksi Rehabilitan
8. Lembar Pemberitahuan ke Ka Sub Bag Mobilisasi Dana
7. Lembar Penempatan Rehabilitan
8. Lembar Evaluasi Rehabilitan : RMD 028, 029, 030, 031
9. Lembar Absensi Penderita RMD 050
10. Lembar home visite : RMD 027
11. Lembar day care : RMD 033
12. Lembar after care : RMD 034
13. Buku Ekspedisi
Referensi :

Buku pedoman rehabilitasi rehabilitant mental RSJ di Indonesia cetakan kedua 1985

Ditetapkan di : Lawang
Pada tanggal : 4 Februari 2021

Direktur Utama,

DIREKTORAT




