










vi 
 

ASUHAN KEPERAWATAN RISIKO PERILAKU 

KEKERASAN PADA PASIEN SKIZOFRENIA DI RUMAH 

SAKIT JIWA PROVINSI BALI TAHUN 2022 

 

ABSTRAK 

Skizofrenia merupakan penyakit kronis, parah, dan melumpuhkan, gangguan otak 

yang di tandai dengan pikiran kacau, waham, delusi, RPK, dan perilaku aneh atau 

katatonik. Dalam penanganan penyakit ini karena jiwa yang terganggu maka di 

butuhkan adalah terapi, rehabilitasi serta dengan konseling. Diagnose keperawatan 

prioritas yang muncul pada pasien dengan skizofrenia adalah risiko perilaku 

kekerasan. tujuan dari studi kasus ini adalah untuk mengetahui asuhan keperawatan 

risiko perilaku kekerasan pada pasien skizofrenia di rumah sakit jiwa provinsi bali. 

Hasil pengkajian didapatkan pada pasien kelolaan dengan masalah keperawatan 

risiko perilaku kekerasan yaitu diperoleh faktor risiko riwayat atau ancaman 

kekerasan terhadap orang lain dan merusak barang orang lain. Perencanaan 

keperawatan disusun berdasarkan acuan dari standar luaran keperawatan Indonesia, 

standar intervensi keperawatan Indonesia dan intervensi terpilih berdasarkan 

Evidance Based Practice. Luaran yang diharapkan setelah pemberian intervensi 

keperawatan selama 3 kali pertemuan dalam setiap pertemuan ± 30 menit yaitu 

dengan label kontrol diri meningkat. Intervensi yang diberikan sesuai pedoman 

SIKI yaitu Intervensi utama pencegahan perilaku kekerasan dan intervensi terpilih 

berdasarkan EBP dengan pemberian Terapi musik klasik. Implementasi diberikan 

sesuai dengan rencana yang ditetepkan sebelumnya. Dari pemberian intervensi 

menunjukkan hasil evaluasi adanya penurunan risiko perilaku kekerasan. 

Pemberian intervensi terpilih terapi musik klasik sangat efektif dalam menurunkan 

risiko perilaku. 

Kata kunci: Skizofrenia, Risiko Perilaku Kekerasan, Terapi Musik Klasik 
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NURSING CARE THE RISK OF VIOLENT BEHAVIOR IN 

SCHHIZOPHRENIC PATIENTS IN BALI PROVINCE Mental 

Hospital in 2022 

 

ABSTRACT 

Schizophrenia is a chronic, severe, and disabling disease, a brain disorder 

characterized by disorganized thinking, delusions, delusions, RPK, and odd or 

catatonic behavior. In handling this disease because the soul is disturbed, what is 

needed is therapy, rehabilitation and counseling. The priority nursing diagnosis 

that appears in patients with schizophrenia is the risk of violent behavior. The 

purpose of this case study is to determine the nursing care for the risk of violent 

behavior in schizophrenic patients at the Bali Provincial Mental Hospital. The 

results of the study were obtained in patients managed with nursing problems with 

the risk of violent behavior, namely the risk factors for history or threats of violence 

against others and damage to other people's goods. Nursing planning is prepared 

based on references from Indonesian nursing outcome standards, Indonesian 

nursing intervention standards and innovation interventions based on Evidence 

Based Practice. The expected outcome after giving nursing interventions for 3 

meetings in each meeting is ± 30 minutes, namely the increased self-control label. 

The interventions given according to the SIKI guidelines are the main intervention 

for preventing violent behavior and innovation interventions based on EBP by 

giving classical music therapy. Implementation is given according to a 

predetermined plan. From the intervention, the evaluation results showed a 

reduction in the risk of violent behavior. Giving classical music therapy innovation 

intervention is very effective in reducing behavioral risk. 

Keywords: Schizophrenia, Risk of Violent Behavior, Classical Music Therapy 
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