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ABSTRAK 

 

KARYA TULIS ILMIAH ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA 

PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN 

ISOLASI SOSIAL: MENARIK DIRI 

 

OLEH: 

AZIZA HANI KARTIKA MURTI 

NIM: 18613259 

 

Isolasi sosial merupakan keadaan individu yang mengalami 

penurunan kemampuan interaksi dengan orang lain. Ditandai perasaan 

kesepian dan berdampak kerusakan komunikasi verbal dan non verbal. 

Tujuan penulis untuk mendapatkan gambaran secara jelas mengenai 

masalah keperawatan isolasi sosial untuk penyusunan karya tulis ilmiah. 

Asuhan keperawatan pada pasien skizofrenia dengan masalah 

keperawatan isolasi sosial: menarik diri dilakukan di Ruang Larasati RSJD 

Dr Arif Zainudin Surakarta selama 6 hari kegiatan. Metode yang digunakan 

adalah proses keperawatan. Hasil pengkajian didapatkan klien mengalami 

isolasi sosial. Setelah dilakukan implementasi keperawatan dengan 

menggunakan strategi pelaksanaan SP 1 2 3 hasil evaluasi klien 

menunjukan perkembangan yang lambat dibuktikan dengan klien harus 

mengulang-ulang SP 1 selama 4 hari berturut-turut dan klien masih belum 

bisa memulai pembicaraan dengan oang lain, masih terdapat bocking. 

Klien dengan isolasi sosial membutuhkan terapi interaksi yang 

baik.Peran perawat sangat dibutukan dalam asuhan keperawatan yang 

komprehensif untuk mendapatkan hasil yang optimal. 

 

 

 

Kata kunci : Skizofrenia, Isolasi sosial 
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ABSTRACT 

 

SCIENTIFIC WRITING CARE OF SOUL CARE IN SCHIZOPHRENIC 

PATIENTS WITH SOCIAL ISOLATION NURSING PROBLEMS: 

WITHDRAWS 

 

BY: 

AZIZA HANI KARTIKA MURTI 

NIM: 18613259 

 

  

Social isolation is a condition of individuals who experience a 

decrease in the ability to interact with other people. Characterized by 

feelings of loneliness and impact on verbal and non-verbal communication. 

The author's goal is to get a clear picture of the problem of social isolation 

nursing for the preparation of scientific papers. 

Nursing care for schizophrenic patients with social isolation nursing 

problems: withdrawal was carried out in the Larasati Room of Dr Arif 

Zainudin Hospital Surakarta for 6 days of activity. The method used is the 

nursing process. The results of the study found that the client experienced 

social isolation. After implementing nursing using the SP 1 2 3 

implementation strategy, the client's evaluation results show slow progress 

as evidenced by the client having to repeat SP 1 for 4 consecutive days and 

the client still cannot start a conversation with other people, there is still 

bocking. 

Clients with social isolation need good interaction therapy. The role 

of nurses is needed in comprehensive nursing care to get optimal results. 

 

Keywords: Schizophrenia, Social Isolation 
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