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ABSTRAK 

KARYA TULIS ILMIAH: ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA PASIEN 

SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN RISIKO PERILAKU             

         KEKERASAN 

Oleh: 

Meila Carmeilla 

NIM: 21613452 

 

 

Risiko perilaku kekerasan adalah marah yang tidak terkendali atau tidak 

terkendali secara verbal atau fisik, yang bila tidak segera ditangani dengan baik 

bisa menyebabkan luka pada diri sendiri maupun orang lain, dan kerusakan pada 

lingkungan. Studi kasus ini bertujuan untuk melakukan asuhan keperawatan pada 

pasien Skizofrenia dengan masalah keperawatan risiko perilaku kekerasan, serta 

menjadi sumber informasi dalam penyusunan Karya Tulis Ilmiah selanjutnya. 

Asuhan keperawatan pada pasien Skizofrenia dengan masalah keperawatan risiko 

perilaku kekerasan dilakukan di ruang Abimanyu RSJD Dr. Arif Zainudin 

Surakarta. Penelitian dilakukan selama 3 hari dengan menggunakan metode 

proses keperawatan. Hasil pengkajian didapatkan klien mengalami risiko perilaku 

kekerasan. Setelah dilakukan implementasi keperawatan dengan metode strategi 

pelaksanaan selama 3x24 jam didapatkan hasil klien mampu melakukan SP 1 

sampai dengan SP 4 yaitu klien dapat mengontrol marah dengan cara napas 

dalam, klien dapat mengontrol marah dengan cara verbal, klien dapat mengontrol 

marah secara asertif, dan klien dapat mengontrol marah secara spiritual. Evaluasi 

dilakukan penulis sesuai dengan keadaan klien, penulis berpendapat bahwa 

masalah risiko perilaku kekerasan pada Sdr. M teratasi sebagian. Dibuktikan 

dengan klien mampu menyebutkan keempat strategi pelaksanaan, namun klien 

masih memiliki rasa kecewa terhadap keluarganya dan kontak mata klien masih 

tajam. 

Klien dengan masalah risiko perilaku kekerasan membutuhkan komunikasi 

terapeutik yang baik. Peran perawan saat di rumah sakit serta peran keluarga saat 

dirumah sangat penting untuk proses penyembuhan klien. 

Kata Kunci: Skizofrenia, Risiko Perilaku Kekerasan, Asuhan Keperawatan Jiwa. 
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ABSTRACT 

 

SCIENTIFIC WRITING: MENTAL NURSING CARE FOR SCHIZOPHRENIA 

PATIENTS WITH NURSING PROBLEMS RISK OF VIOLENT BEHAVIOR 

By: 

Meila Carmeilla 

NIM: 21613452 

 

The risk of violent behavior is uncontrollable or uncontrollable anger 

verbally or physically, which if not handled immediately and properly can cause 

injury to oneself or others, and damage to the environment. This case study aims 

to carry out death care for schizophrenia patients with death problems at risk of 

violent behavior, as well as being a source of information in the preparation of 

subsequent scientific papers. 

Nursing care for schizophrenia patients with nursing problems at risk of 

violent behavior is carried out in the Abimanyu room at RSJD Dr. Arif Zainudin 

Surakarta. The research was conducted for 3 days using the nursing process 

method. The results of the assessment showed that the client was at risk of violent 

behavior. After implementing nursing using the implementation strategy method 

for 3x24 hours, the results showed that the client was able to carry out SP 1 to SP 

4, namely that the client could control anger by breathing deeply, the client could 

control anger verbally, the client could control anger assertively, and the client 

could control anger spiritually. The author carried out an evaluation according to 

the client's situation. The author believes that the problem of risk of violent 

behavior in Mr. M partially resolved. This is proven by the client being able to 

mention the four implementation strategies, but the client still feels disappointed 

with his family and the client's eye contact is still sharp. 

Clients with problems at risk of violent behavior need good therapeutic 

communication. The role of the virgin when in the hospital and the role of the 

family at home are very important for the client's healing process. 

Keywords: Schizophrenia, Risk of Violent Behavior, Mental Nursing Care. 
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