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ABSTRAK

Risiko perilaku kekerasan merupakan suatu bentuk ekspresi kemarahan
yang diungkapkan secara berlebihan dan tidak terkendali secara verbal hingga
melukai individu itu sendiri, orang lain, atau merusak lingkungan. Risiko prilaku
kekerasan dapat membahayakan diri sendiri maupun orang dan lingkungan perlu
strategi preventif untuk membantu menekan angka prevalensi kasus risiko prilaku
kekerasan, salah satunya dengan terapi music tradisional. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui Asuhan Keperawatan Risiko Perilaku Kekerasan dengan Terapi
Musik Tradisional Gamelan Bali: Rindik Pada Pasien Skizofrenia di Ruang Kunti
Rumah Sakit Manah Shanti Mahottama Tahun 2025. Penelitian ini menggunakan
metode deskriptif, dengan rancangan penelitian studi kasus. Teknik pengumpulan
data melalui wawancara, observasi serta dokumentasi. Hasil penelitian pada
pengkajian, pasien tampak tegang saat diajak berbicara, suara ketus dan pandangan
datar, pasien tampak curiga dengan diagnosis keperawatan pasien adalah risiko
perilaku kekerasan Perencanaan keperawatan menggunakan intervensi utama
pencegahan perilaku kekerasan dan promosi koping. Implementasi sesuai dengan
rencana keperawatan, dikolaborasikan dengan teknik terapi musik tradisional
gamelan bali:rindik. Evaluasi keperawatan dari implementasi dan kolaborasi terapi
musik tradisional gambelan bali:rindik, tujuan kriteria hasil teratasi. Kesimpulannya
berdasarkan analisis kasus kelolaan, didapatkan bahwa pemberian Tindakan
pencegahan perilaku kekerasan dan terapi musik tradisional bali:rindik dengan waktu
yang sesuai pada pasien dengan resiko perilaku kekerasan dapat membantu
mengontrol emosi, pikiran dan perilaku namun peru diberikan secara konsisten pada
pasien.

Kata Kunci : Risiko Perilaku Kekerasan, Rindik, Skizofrenia
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NURSING CARE OF RISK BEHAVIOR VIOLENCE WITH TRADITIONAL
GAMELAN MUSIC THERAPY ON SCHIZOPHRENIA PATIENT IN
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IN 2025

Dewa Made Agus Putrawan
Nursing Profession Study Program, Ministry of Health Polytechnic of Denpasar
Email : dewamadeagus02@gmail.com

ABSTRACT

The risk of violent behavior is a form of expression of anger that is expressed
excessively and uncontrollably verbally to the point of injuring the individual himself,
others, or damaging the environment (Muthi, 2023). The risk of violent behavior can
endanger oneself and others and the environment requires preventive strategies to
help reduce the prevalence of cases of the risk of violent behavior. Therefore it is done
Handling psychological , one of which is with traditional music therapy . The goal study This
isto know Care Nursing Risk Behavior Violence with Therapy Music Traditional Gamelan In
Patients Schizophrenia in the Kunti Room of Manah Shanti Mahottama Hospital in 2025.
This study used method design descriptive , with design study case study . Research sample
that is patient schizophrenia with risk issues behavior violence . Data collection techniques
through interview , observation as well as documentation . Research results on patient
assessment looks tense moment invited speak , voice sharp and sharp eyes flat , patient looks
suspicious . Planning nursing use intervention main prevention behavior violence and
promaotion coping . Implementation according to plan nursing , collaborated with techniques
therapy music traditional . Evaluation nursing from implementation and collaboration
therapy music classic , goal the outcome criteria are met . The conclusion based on case
management analysis , obtained that giving therapy music classic with appropriate timing
for the patient schizophrenia with risk behavior violence can help control emotions , thoughts
and behavior .

Keywords : Risk Behavior Violence , Rindik, Schizophrenia
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