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NURSING CARE FOR Tn. I WITH SOCIAL ISOLATION DUE TO 

SCHIZOPHRENIA IN THE BALADEWA WARD, MANAH 

SHANTI MAHOTTAMA MENTAL HOSPITAL IN 2026 

 

(Case Report in the Baladewa Ward, Manah Shanti Mahottama 

Mental Hospital) 

 

ABSTRACT 

 
Schizophrenia is a long-term mental condition characterized by symptoms that 

generally persist and often recur, thus reducing the quality of life for those who 

experience it. One of the impacts of schizophrenia is social isolation, social 

isolation is a condition where an individual experiences a decrease in interaction 

activities with others around him. This case report aims to determine the nursing 

care for Mr. I with social isolation due to schizophrenia in the Baladewa Room of 

Manah Shanti Mahottama Hospital in 2026. The method used in this case report is 

the nursing process approach method which is carried out through five stages: 

assessment, nursing diagnosis, nursing plan, implementation and evaluation. The 

interventions provided are socialization promotion and group therapy where 

nursing care is carried out for five days with eight meetings with a duration of 15 

minutes. The evaluation results show an increase in social involvement after being 

given social promotion and group therapy interventions. 

Keywords: Nursing Care, Social Isolation, Schizophrenia 
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ABSTRAK 

Skizofrenia adalah kondisi mental jangka panjang yang ditandai dengan gejala yang 

umumnya bertahan dan sering muncul kembali, sehingga dapat mengurangi 

kualitas kehidupan bagi mereka yang mengalaminya. Salah satu dampak dari 

skizofrenia adalah isolasi sosial, isolasi sosial merupakan kondisi dimana individu 

mengalami penurunan kegiatan berinteraksi dengan orang lain di sekitarnya. 

Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui asuhan keperawatan pada Tn.I 

dengan isolasi sosial akibat skizofrenia di Ruang Baladewa Rumah Sakit Manah 

Shanti Mahottama Tahun 2026. Metode yang digunakan pada laporan kasus ini 

merupakan metedo pendekatan proses keperawatan yang dilakukan melalui lima 

tahapan yaitu pengkajian, diagnosis keperawatan, rencana keperawatan, 

implementasi dan evalusi. Intervensi yang diberikan yaitu promosi sosialisasi dan 

terapi kelompok yang dimana asuhan keperawatan dilaksanakan selama lima hari 

dengan delapan pertemuan dengan durasi 15 menit. Hasil evaluasi menunjukan 

adanya peningkatan keterlibatan sosial setelah diberikan intervensi promosi sosial 

dan terapi  kelompok.  

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Isolasi sosial, Skizofrenia 
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Oleh : Ni Nyoman Yeni Yulia Wati 

Skizofrenia adalah kondisi mental jangka panjang yang ditandai dengan 

gejala yang umumnya bertahan dan sering muncul kembali, sehingga dapat 

mengurangi kualitas kehidupan bagi mereka yang mengalaminya. Pengaruh 

skizofrenia terhadap kehidupan seseorang bisa beragam, banyak orang mengalami 

kesulitan besar dan sulit pulih sepenuhnya. Salah satu dampak dari skizofrenia 

adalah isolasi sosial, isolasi sosial merupakan keadaan dimana seorang individu 

mengalami penurunan kegiatan berinteraksi dengan orang lain di sekitarnya, 

bahkan merasa tidak mampu berinteraksi karena merasa kondisi tersebut berbahaya 

atau merugikan dirinya sendiri. 

Data yang telah dikumpulkan menunjukan bahwa penderita skizofrenia dari 

tahun ke tahun terus meningkat, ini menunjukan masalah ini sangat penting untuk 

dibahas dan data menunjukan penderita isolasi sosial di Rumah Sakit Jiwa Manah 

Shanti Mahottama menunjukan peningkatan dari tahun 2023 ke tahun 2024 namun 

dari 2024 ke tahun 2026 angka penderita isolasi sosial menunjukan penurunan dan  

masalah ini masih sangat perlu ditangani, karena jika tidak ditangani dengan segera 

akan memperburuk keadaan penderitanya dimana bisa memberikan dampak 

semakin sedikit interaksi sosial, semakin buruk kemampuan berbicara dan daya 

ingat seseorang semakin buruk. Tanda Gejala dari isolasi sosial adalah merasa ingin 

sendiri, merasa tidak aman di tempat umum, merasa tidak aman di tempat tertentu, 

menarik diri, tidak berminat atau menolak berinteraksi dengan orang lain, merasa 

berbeda dengan orang lain, merasa asyik dengan pikiran sendiri, merasa tidak 

mempunyai tujuan yang jelas, afek datar, afek sedih, riwayat ditolak, menunjukkan 

permusuhan, tidak mampu memenuhi harapan orang lain, kondisi difabel,tindakan 
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tidak berarti ,tidak ada kontak mata, perkembangan terlambat, dan tidak 

bergairah/lesu. Hal yang bisa dilakukan pada pasien isolasi sosial adalah dengan 

memberikan proses asuhan keperawatan yang dimana terdiri dari pengkajian, dalam 

pengkajian ini memuat hal-hal yang kita temukan pada pasien pada awal kita 

bertemu dengan pasien dari subjektif maupun objektif, yang kedua merumuskan 

diagnosis keperawatan, setelah merumuskan diagnosis keperawatan langkah ketiga 

yaitu menyusun rencana keperawatan, langkah keempat yaitu 

mengimplementasikan rencana yang sudah disusun untuk mencapai tujuan yang 

telah ditetapkan dan yang terakhir yaitu evaluasi keperawatan, yang terdiri dari 

S(Subjektif), O(Objektif), A(Asessement), P(Planning). 

Laporan kasus ini berfokus pada pada Asuhan Keperawatan pada Tn.I dengan 

Isolasi Sosial Akibat Skizofrenia di Ruang Baladewa Rumah Sakit Jiwa Manah 

Shanti Mahottama Tahun 2026. Asuhan Keperawatan ini dilaksanakan di Ruang 

Baladewa Rumah Sakit Jiwa Manah Shanti Mahottama yang bertempat Jl. 

Kesumayudha No.29, Kelurahan Kawan, Kecamatan Bangli, Kabupaten Bangli, 

Bali. Subjek laporan ini merupakan seorang laki-laki berusia 27 tahun berinisial 

Tn.I yang didiagnosis isolasi sosial, saat ini sedang dirawat di Ruang Baladewa 

Rumah Sakit Jiwa Manah Shanti Mahottama. Hasil pengkajian yang dilakukan 

pada hari jumat tanggal 13 februari 2026 dimana pasien dapat mengatakan nama, 

usia, sebelum masuk ke Rumah Sakit Jiwa Mana Shanti Mahottama pasien bekerja 

sebagai pencuci motor, pasien juga mengatakan pasien diajak oleh satpol pp, karena 

pasien tidur didepan rumah orang dan pada les Tn.I masuk karena menggelandang 

dan sebelumnya Tn.I diruang abimanyu, setelah di pindahkan ke ruang baladewa 

perawat di ruang baladewa mengatakan Tn.I tidak mau berinteraksi dengan orang 

lain, kontak mata pasien tidak ada dan setiap berada dikeramaian Tn.I selalu 

menghindar dan pasien mengatakan enggan untuk berinterkasi dengan orang lain 

dan lebih senang sendiri. Pasien mengatakan pasien merantau kebali karena bapak 

dan ibu pasien sudah bercerai dan pasien sering dimarahi oleh ibunya karena sering 

menggunakan handphone dan ibunya menyuruh pasien untuk bekerja,pasien juga 

mengatakan malu karena tidak bekerja dan tidak memiliki penghasilan, pasien 

mengatakan dalam keluarganya tidak ada yang mengalami gangguan kejiwanaan, 

diagnosis  yang ditegakkan pada Tn.I adalah isolasi sosial yang dimana tujuan yang 
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ingin dicapai  dalam pemberian asuhan keperawatan pada Tn,I dengan isolasi sosial 

adalah keterlibatan sosial Tn.I dapat meningkat ini sejalan dengan buku standar 

luaran keperawatan Indonesia (SLKI) untuk mencapai tujuan tersebuat ada dua 

intervensi yang bisa dilakukan yaitu promosi sosialisasi sebagai intervensi utama 

dan terapi kelompok sebagai intervensi pendukung ini sejalan dengan teori yang 

tertuang dalam buku standar intervensi Indonesia (SKI).mencapai tujuan dan 

melaksanakan intervensi implementasi dilakukan sebanyak 8 kali pertemuan dalam 

lima hari, dengan waktu lima belas menit, implementasi dilakukan mulai tanggal 

13 februari sampai 18 februari 2026. Evaluasi dilakukan setaip akhir pertemuan 

yang dimana evaluasi sudah sesuai dengan kriteria hasil yaitu bina hubungan saling 

percaya meningkat, minat interaksi meningkat, verbalisasi isolasi menurun, 

verbalisasi ketidakamanan ditempat umum menurun, perilaku menarik diri 

menurun, kontak mata meningkat. Setelah diagnosis isolasi sosial teratasi 

dilanjutkan dengan melakukan perencanaan untuk mengatasi masalah keperawatan 

kedua yaitu defisit perawatan diri. 

Berdasarkan hasil pembahasan laporan kasus pasien mengatakan enggan untuk 

berinteraksi dengan ruang lain, pasien lebih senang sendiri, kontak mata pasien 

tidak ada dan setiap berada dikeramaian Tn.I selalu menghindar. Diagnosis yang 

ditegakkan adalah isolasi sosial berhubungan dengan harga diri rendah konis. 

Intervensi keperawatan yang dilaksanakan pada Tn.I adalah promosi sosialisasi 

sebagai intervensi uatama dan terapi kelompok sebagai intervensi pendukung, yang 

dimana dilakukan implementasi dengan delapan kali pertemuan selama lima hari 

dan dalam waktu lima belas menit. Evaluasi menunjukan bahwa intervensi yang 

dilakukan secara konsisten dapat meningkatkan keterlibatan sosial sesuai dengan 

tujuan dan kriteria hasil yang  ditentukan. 
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