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ABSTRAK 

KARYA TULIS ILMIAH: ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN 

SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN DEFISIT 

PERAWATAN DIRI 

Oleh: 

Yoga NurWahid 

Defisit perawatan diri merupakan salah satu masalah yang sering dialami 

Klien skizofrenia, di mana Klien mengalami hambatan dalam melakukan aktivitas 

sehari-hari seperti mandi, berhias, makan, dan eliminasi. Tujuan karya tulis ilmiah 

ini adalah memberikan asuhan keperawatan. pada Klien skizofrenia dengan defisit 

perawatan diri yang mencakup pengkajian, analisa data, diagnosis, intervensi, 

implementasi, dan evaluasi keperawatan. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus deskriptif yang 

dilaksanakan selama empat hari pada bulan Februari 2025 di ruang Nakula Rumah 

Sakit Jiwa Daerah dr. Arif Zainudin Surakarta. Pengumpulan data dilakukan 

melalui wawancara, observasi, dan studi dokumentasi. Proses asuhan keperawatan 

meliputi pengkajian, diagnosis keperawatan, perencanaan, implementasi, dan 

evaluasi 

Hasil pengkajian menunjukkan Klien mengalami penurunan motivasi dalam 

melakukan perawatan diri seperti mandi, berhias, menyikat gigi, dan mengganti 

pakaian. Intervensi keperawatan yang diberikan mencakup edukasi kebersihan diri, 

pendampingan aktivitas mandi dan berhias, serta fasilitasi kemandirian Klien dalam 

merawat diri. Evaluasi dilakukan selama empat hari menunjukkan adanya 

peningkatan kemampuan dan minat Klien dalam melakukan perawatan diri secara 

mandiri. Hasil ini menunjukkan bahwa intervensi keperawatan yang terstruktur dan 

konsisten dapat membantu meningkatkan kemandirian Klien skizofrenia dalam 

merawat dirinya. 

Evaluasi menunjukkan adanya peningkatan kemampuan Klien dalam 

melakukan perawatan diri secara mandiri. Dukungan motivasi menjadi faktor 

penting dalam keberhasilan intervensi. Asuhan keperawatan yang tepat dapat 

meningkatkan kemandirian Klien, serta berdampak positif terhadap kualitas hidup 

Klien skizofrenia. 

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: 

Yoga NurWahid 

Self-care deficit is one of the common problems experienced by patients with 

schizophrenia, where patients face difficulties in performing daily activities such as 

bathing, grooming, eating, and elimination. The purpose of this scientific paper is 

to provide nursing care for patients with schizophrenia who experience self-care 

deficits, covering the stages of assessment, data analysis, nursing diagnosis, 

planning, implementation, and evaluation. 

This research used a descriptive case study approach conducted over four 

days in February 2025 in Nakula Ward at Dr. Arif Zainudin Regional Mental 

Hospital, Surakarta. Data were collected through interviews, observation, and 

documentation studies. The nursing care process included assessment, nursing 

diagnosis, planning, implementation, and evaluation. 

The assessment revealed that the patient had decreased motivation to carry 

out personal hygiene activities such as bathing, grooming, brushing teeth, and 

changing clothes. Nursing interventions included self-hygiene education, 

assistance with bathing and grooming, and facilitating the patient’s independence 

in self-care. The evaluation conducted over four days showed an improvement in 

the patient's ability and willingness to perform self-care independently. These 

results indicate that structured and consistent nursing interventions can help 

increase the independence of patients with schizophrenia in self-care. 

The evaluation also emphasized that motivational support plays a 

significant role in the success of interventions. Proper nursing care can improve 

patient independence and have a positive impact on the quality of life of patients 

with schizophrenia. 

Keywords: Self Care Deficit, Schizophrenia, and Nursing Care 
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