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RINGKASAN

STUDI LITERATUR: ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN
ANGGOTA KELUARGA MENDERITA
SKIZOFRENIA PARANOID DENGAN MASALAH KEPERAWATAN
DEFISIT PENGETAHUAN

Oleh :
VALDI ALIF PUTRA SANTOSA
NIM. 18613198

Banyaknya klien skizofrenia tidak bisa berfungsi normal sehingga
membutuhkan seorang caregiver, yang secara umum paham tentang masalah
pengetahuan penderita skizofrenia dalam kehidupan sehari-harinya. Dalam hal ini
orang yang paling dekat dengan penderita adalah keluarga, karena keluarga
merupakan “perawat utama” bagi penderita skizofrenia dan keluarga itu penting
karena proses rehabilitasi ada di tangan keluarga hal ini menyebabkan alasan bagi
penulis untuk mengangkat permasalahan ini. Penelitian ini untuk menerapkan
tentang asuhan keperawatan keluarga dengan Anggota Keluarga Menderita
Skizofrenia paranoid dengan masalah keperawatan defisit pengetahuan.
Penyusunan penelitian menggunakan metode literatur review, hasil penulisan
terkait topik atau variabel penulisan dengan referensi-referensi dari jurnal-jurnal
dan artikel-artikel yang mendukung kebutuhan penelitian. Adanya hubungan
pengetahuan keluarga dengan kekambuhan pasien skizofrenia. Usaha memberikan
dukungan ataupun merawat pasien dengan skizofrenia merupakan upaya terpenting
dengan meningkatkan pengetahuan keluarga terlebih dahulu. Pengetahuan keluarga
terkait dengan sikap dan perilaku seseorang, sehingga keluarga ikut berperan aktif
dalam upaya meningkatkan kesehatan skizofrenia baik sikap maupun perilaku di

rumah mereka.

Kata kunci : Keluarga, Skizofrenia, Defisit pengetahuan



SUMMARY

LITERATURE STUDY: FAMILY NURSING CARE WITH FAMILY
MEMBERS SUFFERING PARANOID SCHHIZOPHRENIA WITH NURSING
PROBLEMS KNOWLEDGE DEFICIT

By:
VALDI ALIF PUTRA SANTOSA
NIM. 18613198

Many schizophrenic clients cannot function normally so they need a
caregiver, who generally understands the problem of knowledge of people with
schizophrenia in their daily lives. In this case, the person closest to the sufferer is
the family, because the family is the "primary nurse™ for people with schizophrenia
and the family is important because the rehabilitation process is in the hands of the
family, this causes the author to raise this issue. This research is to apply about
family nursing care with family members suffering from paranoid schizophrenia
with knowledge deficit nursing problems. The preparation of the research uses the
literature review method, the results of writing related to topics or writing variables
with references from journals and articles that support research needs. There is a
relationship between family knowledge and the recurrence of schizophrenic
patients. Efforts to provide support or care for patients with schizophrenia are the
most important efforts by increasing family knowledge first. Family knowledge is
related to a person's attitude and behavior, so that the family plays an active role
in efforts to improve the health of schizophrenia both attitudes and behavior in their

homes.

Keywords: Family, Schizophrenia, Knowledge deficit
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