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ABSTRAK  

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN RISIKO PERILAKU KEKERASAN  

(Di Ruang Srikandi RSJD Dr. Arif Zainuddin Surakarta) 

Oleh:  

Tyasna Sholehah Puspaningrum  

NIM  20613375 

 

  Perilaku kekerasan adalah salah satu respon marah yang diekspresikan 

dengan melakukan ancaman, mencederai orang lain, dan atau merusak 

lingkungan. Studi kasus ini bertujuan untuk melakukan asuhan keperawatan yang 

meliputi pengkajian, diagnose keperawatan, intervensi, implementasi dan evaluasi 

keperawatan. Metode yang digunakan dalam penyususnan Karya Tulis Ilmiah ini 

adalah wawancara pendekatan proses keperawatan.  

  Hasil pengkajian didapatkan Ny. S marah-marah, ngamuk, bicara kotor, 

ngelantur dan memukul tetangganya, dari hasil pengkajian didapatkan diagnosis 

keperawatan yaitu risiko perilaku kekerarasan. Tindakan yang dilakukan untuk 

mengatasi masalah tersebut adalah dengan melakukan tindakan SP (strategi 

pelaksana) dilakukan selama 5 hari yang bertujuan untuk mengontrol rasa marah 

dan jengkel dan dapat membangun kepercayaan Ny. S dengan perawat. Hasil 

evaluasi didapatkan Ny. S mengalami perubahan setelah dilakukan tindakan 

strategi pelaksana cara mengontrol marah dan jengkel, meskipun masih ada rasa 

ingin marah dan jengkel kepada orang lain. Dengan adanya Asuhan Keperawatan 

ini diharapkan mampu mengontrol rasa marah dan jengkel berlebihan pada pasien 

gangguan jiwa khusunya pasien risiko perilaku kekerasan agar kemarahan yang di 

ekspresikan tidak berlebihan dan dapat mengendalikan serta mampu mengurangi 

risiko perilaku pada pasien.  

 

Kata Kunci : Skizofrenia, Risiko Perilaku Kekerasan, Asuhan Keperawatan 

Pasien Risiko perilaku kekerasan.  
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ABSTRACT 

NURSING CARE IN SCHIZOPHRENIC PATIENTS WITH NURSING 

PROBLEMS RISK OF VIOLENT BEHAVIOR  

(In Srikandi Room RSJD Dr. Arif Zainuddin Surakarta) 

By:  

Tyasna Sholehah Puspaningrum  

NIM 20613375 

Violent behavior is one of the angry responses expressed by making 

threats, harming others, and/or damaging the environment. This case study aims to 

conduct nursing care which includes assessment, nursing diagnosis, intervention, 

nursing implementation and evaluation. The method used in the preparation of 

this Scientific Paper is an interview approach to the nursing process. 

The results of the study found Mrs. S angry, raging, talking dirty, 

digressing and hitting her neighbors, from the results of the study obtained a 

nursing diagnosis, namely the risk of alignment behavior. The action taken to 

overcome the problem is to carry out SP actions (implementing strategies) carried 

out for 5 days which aims to control anger and irritation and can build Mrs. S's 

trust with nurses. The results of the evaluation were found that Mrs. S underwent 

changes after implementing strategy actions on how to control anger and 

irritation, although there was still a sense of anger and annoyance towards others. 

With this Nursing Care, it is expected to be able to control excessive anger and 

irritation in mental patients, especially patients at risk of violent behavior so that 

the anger expressed is not excessive and can control and be able to reduce the risk 

of behavior in patient. 

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

of Violent Behavior.  
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