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ABSTRAK 

 

 

Melsya Syari’ah Andrian Putri (2025) Asuhan Keperawatan Jiwa Pada Klien 

Skizofrenia Dengan Gangguan Isolasi Sosial : Menarik Diri di Ruang Nusa 

Indah  RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Karya Tulis Ilmia Studi Kasus, 

Program Studi D3 Keperawatan Kampus Kabupaten Trenggalek, Jurusan 

Keperawatan, Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang. 

Pembimbing: Ns Rahayu Niningasih, S.Kep.,M.Kep 

 

Isolasi Sosial adalah keadaan dimana seseorang individu mengalami penurunan 

atau bahkan sama sekali tidak mampu berinteraksi dengan orang lain disekitarnya. 

Tujuan penelitian ini adalah melakukan asuhan keperawatan secara menyeluruh 

pada klien yang Skizofrenia dengan Gangguan Isolasi Sosial : Menarik Diri di ruang 

Nusa Indah. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus pada 1 partisipan di Ruang Nusa Indah RSUD dr. Soedomo 

Trenggalek. Pengumpulan data menggunakan metode wawancara, observasi, 

pemeriksaan fisik, dan studi dokumentasi. Analisis data dilakukan dengan 

membandingkan kesenjangan antara teori dan fakta. Hasil penelitian didapatkan 

pengkajian keperawatan dengan karakteristik menarik diri dan diagnosa 

keperawatan yaitu isolasi sosial dan defisit perawatan diri. Setelah dilakukan 

asuhan keperawatan sesuai intervensi keperawatan, gangguan isolasi sosial yang 

dialami klien dapat teratasi. Kemudian dalam kesenjangan antara teori dan fakta 

diantaranya terdapat pada faktor prediposisi, status mental, dan kebutuhan 

perawatan diri. Implementasi dan evaluasi keperawatan dilakukan selama 6 hari 

dengan hasil strategi pelaksanaan  1 sampai 5 belum dapat tercapai. Simpulan pada 

penelitian ini asuhan keperawatan perlu dilakukan pendekatan secara terus menerus 

dan membina hubungan saling percaya, sering memberikan pengetahuan terutama 

dalam hal bersosialisasi sebagai upaya agar tercapainya kesembuhan secara optimal 

dan mengurangi resiko kekambuhan. 

 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Skizofrenia, Isolasi Sosial : Menarik Diri 
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ABSTRACT 

 

Melsya Syari’ahAndrian Putri (2025) 

Mental Health Nursing Care for Schizophrenia Clients with Social Isolation 

Disorders: Withdrawal in the Nusa Indah Room at RSUD dr. Soedomo. Case 

Study Scientific Paper, Diploma III Nursing Program, Trenggalek Campus, 

Department of Nursing, Health Polytechnic of the Ministry of Health Malang. 

Advisor: Ns. Rahayu Niningasih, S.Kep., M.Kep. 

 

Social Isolation is a condition where an individual experiences a decline or is even 

completely unable to interact with others around them.The purpose of this research 

is to provide comprehensive nursing care to clients with schizophrenia and social 

isolation disorder: withdrawal in the Nusa Indah room. This research uses a 

qualitative descriptive method with a case study approach on 1 participant in the 

Nusa Indah Room at RSUD dr. Soedomo Trenggalek.Data collection was 

conducted using interview, observation, physical examination, and documentation 

study methods.Data analysis is conducted by comparing the gap between theory 

and fact. The research findings included a nursing assessment with characteristics of 

withdrawal and nursing diagnoses of social isolation and self-care deficit.After 

providing nursing care according to the nursing interventions, the social isolation 

experienced by the client was resolved.Then, in the gap between theory and fact, there 

are factors such as predisposition, mental status, and self-care needs.The 

implementation and evaluation of nursing care were conducted over 6 days, with the 

results of strategies 1 to 5 not yet achieved. The conclusion in this study is that nursing 

care needs to be approached continuously and foster trusting relationships, often 

providing knowledge, especially in terms of socializing as an effort to achieve 

optimal recovery and reduce the risk of recurrence. 

 

Keywords : Nursing Care, Schizophrenia, Social Isolation : 

Withdrawal 
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Afek : Nada perasaan emosional atau kehidupan seseorang. 

Ansietas : Perasaan khawatir berlebihan, menjadi tidak rasional, 

ketakutan. 

 

Apatis : Sikap tak acuh atau tidak peduli terhadap segala sesuatu 

yang terjadi di sekitar. 

Blocking : Pembicaraan terhenti tiba-tiba tanpa gangguan eksternal 

kemudian dilanjutkan kembali. 

Cognitive behavioural : Pelatihan keterampilan social perilaku kognitif. 

 

Confirmability : Kepastian. 
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komunikasi lisan. 

Skizofrenia : Gangguan yang mempengaruhi kemampuan seseorang 

 

untuk berpikir, merasakan, dan berperilaku dengan baik. 

 

Social skills training  : Pelatihan keterampilan social. 

 

Transferbility : Keteralihan. 
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