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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN SKIZOFRENIA
DENGAN MASALAH KEPERAWATAN ISOLASI SOSIAL
( Studi Kasus di RSJD Dr. Arif Zainudin Surakarta )

Oleh:
Ariesa Soerya
NIM : 2613575

Skizofrenia merupakan sindrom klinis dari gangguan psikologis yang
memengaruhi pola pikir, persepsi, emosi, serta perilaku individu. Gangguan ini
ditandai dengan reaksi psikotik yang berdampak pada kemampuan berpikir,
komunikasi, interpretasi realita, serta perilaku yang menyimpang dan maladaptif.
Salah satu dampak dari skizofrenia adalah isolasi sosial, yaitu kondisi ketika
seseorang mengalami penurunan kemampuan untuk berinteraksi sosial karena
merasa tidak diterima, ditolak, kesepian, dan tidak mampu menjalin hubungan
bermakna dengan orang sekitar.

Tn. S mengalami isolasi sosial, terlihat dari kecenderungannya menyendiri,
merasa berbeda, dan memiliki pengalaman dikucilkan dalam keluarga. Asuhan
keperawatan jiwa dilakukan selama empat hari di ruang Nakula RSJD Dr. Arif
Zainudin Surakarta dengan pendekatan studi kasus dan proses keperawatan.

Hasil pengkajian menunjukkan gejala seperti menarik diri, afek datar,
melamun, dan menolak interaksi. Intervensi yang dilakukan antara lain SP 1
mengenali penyebab isolasi sosial, SP 2 mendorong interaksi dengan satu orang,
meskipun mengalami hambatan karena klien kurang kooperatif, hingga SP 3
memotivasi klien untuk terlibat dalam aktivitas baru dan kelompok, secara bertahap
meningkatkan kemampuan sosialisasi klien.

Asuhan keperawatan jiwa pada pasien skizofenia dengan masalah keperawatan
isolasi sosial membutuhkan interaksi yang baik.

Kata Kunci: Skizofenia, Isolasi Sosial, Asuhan keperawatan.
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ABSTRACT
NURSING CARE FOR MENTAL PATIENTS WITH SCHIZOPHRENIA WITH
SOCIAL ISOLATION NURSING PROBLEMS
(Case Study at Dr. Arif Zainudin Surakarta Mental Hospital)
By:
Ariesa Soerya
NIM: 2613575

Schizophrenia is a clinical syndrome of psychological disorders that
affects an individual's thought patterns, perceptions, emotions, and behavior. This
disorder is characterized by psychotic reactions that impact thinking,
communication, and interpretation of reality, as well as deviant and maladaptive
behavior. One impact of schizophrenia is social isolation, a condition in which a
person experiences a decreased ability to interact socially due to feelings of being
unaccepted, rejected, lonely, and unable to form meaningful relationships with
others.

Mr. S experienced social isolation, as evidenced by his tendency to be
alone, feeling different, and experiencing ostracism within his family. Mental health
nursing care was provided for four days in the Nakula Ward of Dr. Arif Zainudin
Surakarta Mental Hospital using a case study approach and the nursing process.

The assessment results showed symptoms such as withdrawal, flat affect,
daydreaming, and refusal of interaction. Interventions included SP 1, which
identified the causes of social isolation, SP 2, which encouraged interaction with
one person, despite obstacles due to the client’s lack of cooperation, and SP 3, which
motivated the client to engage in new activities and groups, gradually improving
the client's social skills.

Mental nursing care for schizophrenia patients with social isolation
nursing problems requires good interaction.
Keywords: Schizophrenia, Social Isolation, Nursing Care.
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