
i 

 

i 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

ASUHAN KEPERAWATAN  PADA PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN RISIKO PERILAKU KEKERASAN          

DI RSJD Dr. ARIEF ZAINUDIN SURAKARTA   

 

 

 

 

 

 

Oleh : 

IKE KUSUMA WATI 

(19613287) 

 

 

 

PROGRAM STUDI DIII KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO 

2022



 
 

ii 

 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN RISIKO PERILAKU KEKERASAN          

DI RSJD Dr. ARIEF ZAINUDIN SURAKARTA 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

Diajukan kepada Program Studi D III Keperawatan Fakultas Ilmu 

Kesehatan Universitas Muhammadiyah Ponorogo Untuk memperoleh gelar 

Ahli Madya Keperawatan 

 

 

 

 

 

Oleh : 

IKE KUSUMA WATI 

(19613287) 

 

 

PROGRAM STUDI DIII KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO 

2022 



 

 

iii 
 



 

 

iv 
 



 

 

v 
 

 

 

 

  



 

vi 

 

ABSTRAK 

 

KARYA TULIS ILMIAH: ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN 

SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN  

RISIKO PERILAKU KEKERASAN 

 

Oleh: 

IKE KUSUMA WATI 

19613287 

 

Risiko perilaku kekerasan adalah keadaan dimana seseorang melakukan 

tindakan yang membahayakan diri sendiri maupun orang lain, dampak negatif dari 

risiko perilaku kekerasan yaitu melukai diri sendiri, merencanakan tindakan 

kekerasan, mengancam, depresi berat. Tujuan karya tulis ilmiah ini adalah guna 

memberikan asuhan keperawatan pada klien skizofrenia dengan masalah risiko 

perilaku kekerasan, meliputi pengkajian, analisa data, diagnosa, intervensi, 

implementasi, dan evaluasi keperawatan. 

Asuhan keperawatan dilakukan di Ruang Abimanyu RSJD Dr. Arif 

Zainudin Surakarta selama empat hari pada akhir 7 Maret 2022 – 10 Maret 2022. 

Metode yang digunakan dalam karya tulis ilmiah ini adalah metode pendekatan 

asuhan keperawatan.  

Dari hasil pengkajian, didapatkan bahwa klien mengalami risiko perilaku 

kekerasan. Setelah dilakukan implementasi keperawatan dengan menggunakan 

strategi pelaksanaan 1 yaitu bina hubungan saling percaya (BHSP), identifikasi 

penyebab RPK dan cara mengontrol perilaku kekerasan secara fisik, strategi 

pelaksanaan 2 yaitu minum obat secara teratur, stratgi pelaksanaan 3 yaitu latih 

secara social atau verbal, strategi pelaksanaan 4 yaitu dengan spiritual. 

Dalam melakukan kontrol rasa marah, klien dibantu dan diingatkan, klien 

mampu melakukan kontrol rasa marah dengan baik dan benar. Setelah dilakukan 

strategi pelaksanaan, masalah keperawatan risiko perilaku kekerasan teratasi 

sebagian .  

Kata kunci: Risiko Perilaku Kekerasan, Skizofrenia, dan Asuhan Keperawatan 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

vii 

 

ABSTRACT 

 

SCIENTIFIC WRITTEN: NURSING CARE IN SCHIZOPHRENIC 

PATIENTS WITH NURSING PROBLEMS 

RISK OF VIOLENT BEHAVIOR 

 

By: 

IKE KUSUMA WATI 

19613287 

 

The risk of violent behavior is a condition in which a person takes actions 

that endanger themselves and others, the negative impact of the risk of violent 

behavior is self-injury, planning violent actions, threatening, severe depression. 

The purpose of this scientific paper is to provide nursing care to schizophrenic 

clients with the problem of risk of violent behavior, including assessment, data 

analysis, diagnosis, intervention, implementation, and nursing evaluation. 

Nursing care was carried out in the Abhimanyu Room, RSJD Dr. Arif 

Zainudin Surakarta for four days at the end of March 7, 2022 – March 10, 2022. 

The method used in this scientific paper is the nursing care approach. 

From the results of the study, it was found that the client experienced the 

risk of violent behavior. After implementing nursing by using implementation 

strategy 1, namely building a trusting relationship (BHSP), identifying the causes 

of RPK and how to control violent behavior physically, implementation strategy 2, 

namely taking medication regularly, implementation strategy 3, namely social or 

verbal training, implementation strategy 4, namely spiritually. 

In controlling anger, the client is assisted and reminded, the client is able 

to control anger properly and correctly. After implementing the implementation 

strategy, the nursing problem of risk of violent behavior was partially resolved. 

Keywords: Risk of Violent Behavior, Schizophrenia, and Nursing Care 
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