
67 
 

Lampiran 1 

JADWAL KEGIATAN KIA-N 

ASUHAN KEPERAWATAN RESIKO PERILAKU KEKERASAN PADA 

PASIEN SKIZOFRENIA DI RUMAH SAKIT JIWA PROVINSI BALI 

TAHUN 2022 

 

NO KEGIATAN 

WAKTU KEGIATAN DALAM MINGGU 

MARET APRIL MEI JUNI 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Pengurusan Ijin Studi Kasus                 

2 Pengambilan Data                 

3 Analisa Data                 

4 Penyusunan Laporan Kian                 

5 Ujian Hasil Studi Kasus                 

6 Revisi Laporan                 

7 Pengumpulan Laporan Kian                 

 Keterangan : warna hitam proses KIA-N 
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Lampiran 2 

REALISASI ANGGARAN BELANJA (RAB) KIA-N 

ASUHAN KEPERAWATAN RESIKO PERILAKU KEKERASAN PADA 

PASIEN SKIZOFRENIA DI RUMAH SAKIT JIWA PROVINSI BALI 

TAHUN 2022 

 

No Kegiatan Rencana Biaya 

1 
Tahap Persiapan 

a. Pengurusan ijin studi kasus 
 

Rp. 400.000 

2 
Tahap Pelaksanaan 

a. Transportasi dan akomodasi 
 

Rp. 150.000 

3 

Tahap Akhir 

a. Penyusunan Laporan 

b. Penggandaan Laporan 

c. Revisi Laporan 

d. Biaya Tak Terduga 

 

Rp. 50.000 

Rp. 100.000 

Rp. 50.000 

Rp. 150.000 

Total Rp. 900.000 
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Lampiran 3 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Saya telah mendapat penjelasan yang baik oleh peneliti mengenai tujuan 

dan manfaat karya tulis yang berjudul “Asuhan Keperawatan Resiko Perilaku 

Kekerasan di Ruang Kunti Rumah Sakit Jiwa Provinsi Bali Tahun 2022”. Telah 

saya mengerti bahwa saya akan diminta dilakukan observasi dan wawancara, 

untuk memberikan jawaban sesuai dengan yang saya rasakan/alami, serta 

mengikuti prosedur intervensi yang diberikan sebagau proses kesembuhan saya. 

Saya mengerti bahwa tidak ada resiko yang terjadi pada penelitian ini, apabila 

pertanyaan dan intervensi menimbulkan respon emosional, maka karya tulis akan 

dihentikan dan peneliti akan memberikan dukungan serta kolaborasi dengan 

petugas medis yang terkait untuk mendapatkan terapi lebih lanjut. 

Saya mengerti bahwa catatan yang menjadi data karya tulis ini akan 

dirahasiakan, dan kerahasiaan ini akan dijamin. Informasi mengenai identitas 

saya tidak akan dicantumkan. Saya telah diberikan kesempatan untuk bertanya 

dan telah dijelaskan dengan jawaban yang memuaskan. Saya secara sukarela 

bersedia menjadi responden penelitian karya tulis ini dan bersedia 

menandatangani lembar persetujuan ini. 

 

Bangli,    Mei 2022 

 

      Peneliti              Responden 

 

(Adhe Maulana)      (            ) 
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Lampiran 4 

Langkah-langkah (SOP tindakan yang dilakukan) 

3. Persiapan  

A. Pasien 1 orang 

B. Tempat de-eskalasi nyaman 

C. Catatan keperawatan 

4. Pelaksanaan  

A. Fase Orientasi 

1) Atur jarak personal yang aman (± 1 meter) 

2) Posisikan perawat duduk atau berdiri dipintu keluar* 

3) Ucapkan salam 

4) Perkenalkan diri (nama perawat) 

5) Cek identitas pasien (nama dan tanggal lahir) 

6) Jelaskan tujuan pertemuan/interaksi 

7) Tanyakan perasaan pasien saat ini 

8) Penuhi privasi pasien (saat interaksi dirahasiakan apa 

yang disampaikan) 

9) Buat kontrak lama pertemuan 7 - 10 menit (bisa lebih 

lama) 

B. Fase Kerja 

1) Tawarkan pada pasien untuk minum dan bantu 

memenuhinya* 

2) Minta pasien mengungkapkan pikiran yang 

menggangu saat ini* 

3) Minta pasien mengungkapkan perasaan yang timbul 

saat pikiran muncul 

4) Tanyakan apa yang sebenarnya diinginkan pasien dan 

alasannya 

5) Dengarkan secara aktif (ada kontak mata, senyum)* 

6) Berusaha untuk diam dan menunggu sampai pasien 

selesai berbicara 

7) Berikan reinforcement positif kemampuan ungkapkan 

pikiran 

8) Jelaskan perawat mengerti yang dialami pasien adalah 

hal yang sulit dan nyata* 

9) Hindari memotong pembicaraan pasien 

10) Hindari menghina, memberi komentar buruk atau 

memberi label pada pasien 

11) Hindari menunjukkan jari pada pasien atau 

menggoyangkan jari 

12) Pertahankan kontak mata dan lihat ekspresi 

muka/wajah pasien 

13) Tawarkan bantuan untuk menurunkan ketegangan 

yang dirasakan* 

14) Tanyakan apakah ada informasi yang ingin diketahui 

tentang pasien 
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15) Jelaskan/berikan informasi hanya yang dibutuhkan 

pasien* 

16) Sarankan perilaku alternative untuk mengurangi 

ketegangan 

C. Fase Terminasi 

1) Tanyakan perasaan setelah mengungkapkan pikiran 

dan perasaan 

2) Ungkapkan perawat senang, pasien sudah dapat 

mengungkapkan emosi 

3) Bantu pasien membuat RTL dan pelaksanaannya* 

4) Tawarkan pertemuan berikutnya jika masih ada yang 

perlu dibicarakan/ceritakan 

5) Buat kontrak waktu 7 – 10 menit untuk pertemuan 

berikutnya 

6) Ucapkan salam penutup 

7) Dokumentasikan dalam catatan keperawatan 
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LAMPIRAN 5 
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LAMPIRAN 6 

DOKUMENTASI KEGIATAN 
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Lampiran 7 
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Lampiran 8 
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Lempiran 9 

 

 

 

 

 


