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ABSTRAK 

 

KARYA TULIS ILMIAH: ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN 

SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN DEFISIT 

PERAWATAN DIRI  

 

Oleh:  

SILVIA DWI RAHAYU 

20613396 

 Defisit perawatan diri pada pasien penderita skizofrenia dimana seseorang 

mengalami gangguan atau hambatan dalam melakukan atau menyelesaikan sesuai 

aktivitas sehari-hari secara mandiri seperti mandi, berhias, makan, eliminsi dan 

merupakan salah satu masalah yang dapat timbul pada pasien dengan gangguan 

jiwa. Tujuan karya tulis ilmiah ini adalah memberikan asuhan keperawatan pada 

pasien skizofrenia yang mengalami defisit perawatan diri yang meliputi 

pengkajian, analisa data, diagnose, intervensi, implementasi, dan evaluasi 

keperawatan. 

 Asuhan Keperawatan dilakukan diruang Nakula rumah sakit jiwa daerah 

dr. Arif Zainudin Surakarta selama 4 hari pada bulan Januari 2023. Metode 

pendekatan yang digunakan adalah metode pendekatan proses keperawatan. Hasil 

pengkajian didapatkan pasien mengalami defisit perawatan diri. Setelah dilakukan 

implementasi keperawatan menggunakan strategi pelaksana, strategi pelaksana 

pertama pasien mampu mendiskusikan serta mampu cara merawat kebersihan diri, 

strategi pelaksana kedua pasien mampu melakukan cara berhias dengan baik dan 

benar, strategi pelaksana ketiga pasien mampu mempraktekkan cara makan dan 

minum yang benar, strategi pelaksana keempat pasien mampu melakukan 

BAK/BAB dengan benar dan dalam melakukan perawatan diri pasien mampu 

melakukan secara mandiri. Komunikasi terapeutik yang baik, dukungan serta 

motivasi dalam melakukan perawatan diri diperlukan untuk pasien yang 

mengalami masalah defisit perawatan diri. Peran perawat sangat penting untuk 

pelaksanaan asuhan keperawatan, hal ini dapat membantu dalam pemulihan 

pasien. 

Kata Kunci: Defisit Perawatan Diri, Skizofrenia, dan Asuhan Keperawatan  
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ABSTARCT 

SCIENTIFIC WRITING: NURSING CARE OF SCHIZOPHRENIC PATIENTS 

WITH NURSING PROBLEMS SELF-CARE DEFICIT 

By: 

SILVIA DWI RAHAYU 

20613396 

Self-care deficit in patients with schizophrenia where a person experiences 

interference or obstacles in carrying out or completing daily activities 

independently such as bathing, dress up, eating, elimination and is one of the 

problems that can arise in patients with mental disorders. The purpose of this 

scientific paper is to provide nursing care to schizophrenic patients who 

experience self-care deficits which include assessment, data analysis, diagnosis, 

intervention, implementation, and evaluation of nursing. 

Nursing care is carried out in the Nakula room, dr. Arif Zainudin 

Surakarta for 4 days in January 2023. The approach method used is the nursing 

process approach. The results of the study found that the patient had a self-care 

deficit. After the implementation of nursing using the implementing strategy, the 

first implementing strategy is that the patient is able to discuss and is able to take 

care of personal hygiene, the second implementing strategy the patient is able to 

do the decoration properly and correctly, the third implementing strategy the 

patient is able to practice how to eat and drink properly, the fourth implementing 

strategy the patient is able to perform bowel movements / bowel movements 

correctly and in carrying out self-care the patient is able to perform it 

independently. Good therapeutic communication, support and motivation in 

carrying out self-care are needed for patients who experience self-care deficit 

problems. The role of the nurse is very important for the implementation of 

nursing care, this can help in patient recovery. 

Keywords: Self Care Deficit, Schizophrenia, and Nursing Care 
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