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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
PROGRAM STUDI D3 KEPERAWATAN TRENGGALEK 2024

ABSTRAK

Denia Aprillia Saputri

Asuhan Keperawatan Jiwa Pada Klien Skizofrenia Dengan Resiko Perilaku
Kekerasan di Ruang Nusa Indah RSUD dr. Soedomo Trenggalek

Risiko perilaku kekerasan merupakan salah satu respon marah
diekspresikan dengan melakukan ancaman, mencederai diri sendiri, orang lain dan
lingkungan sekitar. Tujuan penelitian ini untuk melakukan dan menganalisa
kesenjangan antara teori dan fakta pada Asuhan Keperawatan Pada Klien
Skizofrenia dengan Resiko Perilaku Kekerasan di Ruang Nusa Indah RSUD dr.
Soedomo Trenggalek.

Metode pada penelitian deskriptif kualitatif ini meliputi : wawancara,
observasi langsung dan studi dokumentasi. Partisipan yang digunakan dalam
penelitian ini adalah klien yang melakukan perawatan di Ruang Nusa Indah RSUD
dr. Soedomo Trenggalek dengan kriteria klien kooperatif, tidak ada penyakit fisik
yang lain, klien dengan resiko perilaku kekerasan.

Hasil penelitian menunjukkan adanya kesusaian dan kesenjangan antara
teori dan fakta. Kesenjangan yang didapat yaitu pada riwayat penyakit keluarga,
pemeriksaan fisik, status mental. Dari penelitian ini muncul 3 diagnosa yaitu Resiko
Perilaku Kekerasan, Ketidak Patuhan dan Koping Tidak Efektif. Intervensi disusun
sesuai dengan teori. Implementasi keperawatan dilakukan selama 5 hari pada
tanggal 21 Februari — 25 Februari 2024 dengan kesimpulan 5 strategi pelaksanaan
tercapai.

Bedasarkan hasil penelitian, disimpulkan bahwa saat memberikan asuhan
keperawatan perlu dilakukan pendekatan secara terus menerus dan membina
hubungan saling percaya, peneliti menyimpulkan bahwa klien dengan gangguan
jiwa memerlukan pengawasan agar tercapainya kesembuhan secara optimal
sehingga menstimulus klien dalam melatih cara mengontrol perilaku kekerasan.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Resiko Perilaku Kekerasan
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HEALTH POLYTECHNIC OF THE MINISTRY OF HEALTH MALANG
STUDY PROGRAM D3 NURSING TRENGGALEK 2024

ABSTRACT

By : Denia Aprillia Saputri
Psychiatric Nursing Care for Schizophrenia Clients with a Risk of Violent
Behavior in the Nusa Indah Room at RSUD dr. Soedomo Trenggalek

The risk of violent behavior is a response to anger expressed by making threats,
injuring oneself, others and the surrounding environment. The aim of this research
is to conduct and analyze the gap between theory and facts in Nursing Care for
Schizophrenia Clients with a Risk of Violent Behavior in the Nusa Indah Room at
RSUD dr. Soedomo Trenggalek.

Methods in this qualitative descriptive research include: interviews, direct
observation and documentation studies. The participants used in this research were
clients who underwent treatment in the Nusa Indah Room, RSUD dr. Soedomo
Trenggalek with the criteria of cooperative clients, no other physical illnesses,
clients with a risk of violent behavior.

The research results show that there are discrepancies and gaps between theory
and facts. The discrepancies obtained include family history of illness, physical
examination, mental status. From this research, 3 diagnoses emerged, namely Risk
of Violent Behavior, Disobedience and Ineffective Coping. Interventions are
structured according to theory. Nursing implementation was carried out for 5 days
on February 21 — February 25 2024 with the conclusion that 5 implementation
strategies were achieved.

Based on the research results, it was concluded that when providing nursingcare it
is necessary to take a continuous approach and build a relationship of mutual trust.
The researchers concluded that clients with mental disorders require supervision
in order to achieve optimal healing so as to stimulate clients to train how to control
violent behavior.

Keywords: Nursing Care, Risk of Violent Behavior
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Antipsikotik

Axon terminalis

CTScan

Dendrite

Dopamine

GABA

Halusinasi

DAFTAR ISTILAH

Obat medis yang digunakan untuk menyembuhkan
gangguan jiwa psikosis, yang merupakan gangguan jiwa
dengan ciri "adanya ketidakmampuan dalam menilai

apakah sesuatu itu benar-benar nyata atau tidak.

: Tempat bertemunya sel saraf dengan sel saraf lainnya.

. Prosedur diagnosis yang menggunakan komputer dan

mesin sinar-X yang berputar untuk membuat gambar

penampang tubuh

. Percabangan, perpanjangan benang dari sel tubuh yang

meningkatkan permukaan reseptif neuron

: Salah satu senyawa kimia organik berasal dari keluarga

katekolamin dan fenetilamina. Dopamin berfungsi sebagai
hormon dan neurotransmiter dan mempunyai peran
penting di dalam tubuh dan otak.

Asam gamma-aminobutirat adalah neurotransmitter
inhibisi  yang  bekerja  dengan = menghambat

sinyal otak tertentu.

: Gangguan persepsi yang membuat seseorang mendengar,

merasa, mencium, atau melihat sesuatu yang sebenarnya

tidak ada
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HCL : Larutan akuatik dari gas Hidrogen Klorida, yang dikenal
juga dengan Asam Klorida

Hebefrenik : Gangguan mental yang ditandai perilaku, pembicaraan,
serta pikiran yang cenderung kacau dan tidak logis seperti
orang umum disertai dengan halusinasi

Katatonia : Gangguan medis psikomotor, artinya keadaan yang
melibatkan hubungan antara fungsi mental dan gerakan
tubuh.

Kognisi : Proses mental yang terjadi mengenai sesuatu yang
didapatkan dari kegiatan berpikir tentang seseorang atau
sesuatu

Lobotomy . Operasi pembedahan otak bagi pasien gangguan jiwa
seperti skizofrenia, depresi, gangguan bipolar, dan PTSD

Neurotransmitter . Senyawa organik endogenus membawa sinyal di antara

neuron.

Paranoid : Masalah psikologis yang ditandai dengan munculnya rasa
curiga dan takut berlebihan.

PET . Prosedur pemindaian yang berfungsi untuk mendeteksi
penyakit jantung, gangguan saraf otak, serta kanker dan
penyebarannya

Psikologis : Salah satu bidang ilmu pengetahuan dan ilmu terapan yang
mempelajari tentang perilaku, fungsi mental, dan proses

mental manusia melalui prosedur ilmiah.
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Serotonin

Skizofrenia

stressor

Waham

WHO

: Suatu neurotransmiter monoamino yang disintesiskan pada
neuron-neuron serotonergis dalam sistem saraf pusat dan
sel-sel enterokromafin dalam saluran pencernaan

Gangguan mental angguan yang mempengaruhi
kemampuan seseorang untuk berpikir, merasakan, dan
berperilaku dengan baik.

. Agen kimia atau biologis, kondisi lingkungan, stimulus
eksternal atau peristiwa yang dianggap menyebabkan stres
pada organisme.

. Kondisi ketika seseorang memercayai sesuatu yang salah
meskipun ada banyak bukti bahwa pemikirannya keliru

World Health Organization adalah salah satu
badan PBB yang bertindak sebagai koordinator kesehatan

umum internasional dan bermarkas di Jenewa, Swiss
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