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ABSTRAK 

STUDI LITERATUR ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA PENDERITA 

SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN DEVISIT 

PERAWATAN DIRI 

Oleh : 

AJENG KUSUMANINGRUM 

NIM : 17612988 

 

 

Defisit perawatan diri merupakah permasalahan yang paling banyak dialami oleh 

penderita skizofrenia yaitu sekitar 70% penderita skizofrenia mengalami DPD. 

Masalah ini memberikan berdampak tidak hanya kepada klien tetapi juga kepada 

keluarga klien. Penurunan kemampuan keluarga dalam melakukan perawatan diri 

anggota keluarga yang sakit dapat memperburuk keadaan baik klien ataupun keluarga 

sendiri karena akan semakin buruk stigma yang muncul di lingkuang masyarakat. 

Sehingga asuhan keperawatan keluarga yang tepat dalam mengatasi masalah 

keperawatan keluaraga dengan ketidakmampuan merawat anggota keluarganya yang 

sakit adalah dengan pemberian Therapy Psikoeducation Family pada keluarga yang 

salah satu anggota keluarganya menderita skizofrenia. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisa dan mensisntesis asuhan keperawatan 

keluarga pada penderita skizofrenia dengan masalah defisit perawatan diri. 

Metode dalam penelitian ini adalah studi literatur dengan menggunakan data sekunder 

hasil penelitian terdahulu. 

Hasil penelusuran studi literatur merujuk pada pemberian Family Psikoeducation 

Therapy sebagai pilihan intervensi yang efektif bagi keluarga untuk meningkatkan 

pengetahuan dan kemampuan serta keterampilan keluarga dalam melakukan perawatan 

diri anggota keluargannya yang sakit. Tingkat keberhasilan dari intervensi ini sangat 

tinggi terutama untuk keluarga dengan salah satu anggota yang menderita skizofrenia 

dengan defisit perawatan diri. 

Simpulan dari hasil Studi Literatur menunjukkan bahwa pemberian Family 

Psikoeducation therapy efektif untuk meningkatkan pemberdayaan keluarga melalui 

peningkatan kognitif serta keterampilan keluarga dalam melakukan perawatan diri  

pada penderita skizofrenia dengan defisit perawatan diri. 

 

Kata Kunci : Devisit Perawatan Diri, Skizofrenia, Family Psikoeducation Therapy 



 

 

 

 

ABSTRACT 

LITERATURE STUDY OF FAMILY NURSING CARE IN SKIZOPHRENIA 

WITH  NURSING PROBLEMS DEFISIT SELF-CARE  

By : 

AJENG KUSUMANINGRUM 

NIM : 17612988 

  

Self-care deficit is the problem most seen by schizophrenia, with around 70% of 

schizophrenia experiencing DPD. The effect of problem not only to client but also to 

client's family. Decreasing the family's ability to perform self-care for sick family 

members can worsen the condition of the client or the family itself, because it will 

worsen the bad assumption that appears in the community. So that, the right family 

nursing care in overcoming family nursing problems with the inability to care for a sick 

family member is to offer Family Psychoeducation Therapy to a family where one of 

the family members is suffering from schizophrenia. This study aims to analyze and 

synthesize family nursing care in schizophrenics with self-care deficits. The method in 

this research is literature study using secondary data from previous research. The 

results of the literature study tracing refer to the provision of Family Psychoeducation 

Therapy as an effective intervention option for families to increase knowledge and 

abilities and skills of families in self-care for their sick family members. The success 

rate of this intervention is very high especially for a family with a schizophrenic 

member who experienced self-care deficit. Conclusions from the results of the 

literature study show that giving Family Psychoeducation therapy is effective for 

increasing family empowerment through cognitive enhancement and family skills in 

self-care especially schizophrenics with self-care deficits. 

 

Keywords: Self-Care Defisit, Schizophrenia, Family Psychoeducation Therapy 
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