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ABSTRAK
KARYA TULIS ILMIAH ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA
PASIEN SKIZOFRENIA DENGAN MASALAH KEPERAWATAN
RISIKO PERILAKU KEKERASAN
(Di Ruang Abimanyu RSJD dr. Arif Zainudin Surakarta)

Oleh :
Dewi Lestari
22613491

Risiko perilaku kekerasan mengacu pada perubahan perilaku seseorang
yang ditunjukkan melalui kemarahan, pasien memiliki potensi Perilaku kekerasan
dapat muncul dalam bentuk melukai diri sendiri ataupun orang lain, baik dalam
bentuk kekerasan fisik, tekanan emosional, maupun pelecehan seksual. Tujuan dari
studi kasus ini adalah untuk memberikan layanan keperawatan jiwa yang tepat.
secara komprehensif kepada pasien yang berisiko melakukan tindakan kekerasan,
melalui tahapan pengkajian, penetapan diagnosis, analisis data, perencanaan
intervensi, pelaksanaan tindakan, hingga evaluasi hasil.

Pelaksanaan asuhan keperawatan ini berlangsung selama lima hari, mulai
tanggal 5 hingga 9 Februari 2025, bertempat di ruang Abimanyu Rumah Sakit Jiwa
Dr. Arif Zainudin Surakarta. Proses keperawatan dilakukan serta pendekatan
pemecahan problem sebagai metode utama.

Hasil pengkajian terhadap Tn. A menunjukkan gejala seperti kebingungan
selama lima hari, sering marah, tatapan tajam, perusakan barang, berbicara sendiri,
membenturkan kepala ke dinding, dan upaya melarikan diri dari rumah. Karena
tidak ada perbedaan signifikan antara teori dan temuan faktual, Risiko Perilaku
Kekerasan ditetapkan sebagai diagnosis keperawatan utama. Implementasi asuhan
keperawatan dilakukan selama lima hari, mencakup Strategi Pelaksanaan 1 hingga
4, dengan tujuan utama mengontrol emosi pasien. Harapannya, asuhan ini dapat
membantu mencegah dan mengelola amarah serta perilaku kekerasan berlebihan
pada individu dengan gangguan jiwa, khususnya yang berisiko melakukan
kekerasan, pengendalian ekspresi marah perlu diarahkan agar tidak menyebabkan
ancaman atau risiko cedera terhadap diri sendiri maupun terhadap orang di
sekitarnya.

Kata Kunci: Skizofrenia, Asuhan Keperawatan Jiwa, Risiko Tindakan Kekerasan.
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ABSTRACT
SCIENTIFIC PAPER ON PROVISION OF PSYCHIATRIC NURSING CARE
FOR SCHIZOPHRENIC PATIENTS AT RISK OF VIOLENT BEHAVIOR
(Case in Abimanyu Ward, Dr. Arif Zainudin Surakarta Mental Hospital)

By:
Dewi Lestari
22613491

Risk of Violent Behavior refers to a behavioral shift marked by anger,
indicating potential harm to oneself or others—physically, emotionally, or sexually.
This case study focuses on providing comprehensive psychiatric nursing care to
patients exhibiting this risk, encompassing assessment, diagnosis, data analysis,
intervention design, execution, and evaluation.

This nurssing care was administered for five days, from February 5 to
February 9, 2025, inn the Abimannyu rooms at drr. Arif Zainudin Surakarta
Mentalh Hosspital. Thee research employed a problem-solving approach, guided
by the nurssing proccess.

Assessment of patient Mr. A revealed a five-day history of confusion, anger
outbursts, sharp stares, property damage, self-talk, head-banging, and an attempt
to run away from home. As the findings aligned with theoretical understanding,
Risk of Violent Behavior was established as the priority nursing diagnosis. Nursing
interventions were implemented over five days, utilizing Strategies 1 through 4, with
the primary goal of helping the patient manage his emotions. This care aims to
prevent and control excessive anger and violent tendencies in individuals with
mental disorders, particularly those at risk, ensuring their anger doesn't result in
harm to themselves or others.

Keywords: Risk of Aggressive Behavior in Patients, Schizophrenic Disorder,
Mental Health Nursing Services
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