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ABSTRAK

Intan Ahad Herawati
402023009

ASUHAN KEPERAWATAN RESIKO PERILAKU KEKERASAN PADA
PASIEN BIPOLAR AFFECTIVE DISORDER DI RSJ PROVINSI JAWA
BARAT: DENGAN PENDEKATAN TERAPI DZIKIR

Bipolar affective disorder adalah suatu penyakit termasuk dalam urutan ke 4
prevalensi penyakit dengan populasi cukup tinggi di dunia. Gangguan bipolar
menyebabkan penderita merasa terlalu senang, semangat dan juga sedih, malas,
hilang minat serta ingin melakukan tindakan perilaku kekerasan. Perilaku
kekerasan adalah suatu keadaan seseorang melakukan suatu perbuatan yang dapat
menimbulkan kerugian fisik pada dirinya, orang lain dan lingkungan. Salah satu
tindakan keperawatan yang dapat dilakukan untuk mengontrol perilaku kekerasan
adalah terapi spiritual seperti terapi dzikir. Tujuan dari pemberian intervensi ini
untuk mengetahui pengaruh terapi dzikir untuk menurunkan tanda dan gejala resiko
perilaku kekerasan di Rumah Sakit Jiwa Provinsi Jawa Barat. Metode penelitian
studi kasus dengan Evidence Base Nursing Practice pendekatan terapi dzikir.
Dzikir yang dibaca adalah Subhanallah 33x, Alhamdulillah 33x, Allahuakbar 33x
yang dilakukan pada SP 4 selama 10 menit. Hasil yang didapatkan setelah
melakukan implementasi SP 1 sampai SP 4 ditambahkan dengan penerapan terapi
dzikir selama 3 hari menunjukkan kemampuan pasien dengan resiko perilaku
kekerasan dalam mengontrol emosi nya. Kesimpulan yang didapatkan bahwa terapi
dzikir mampu membantu mengontrol resiko perilaku kekerasan pada pasien. Saran
untuk instansi RSJ agar dapat menjadikan terapi dzikir sebagai aktivitas terjadwal
untuk membantu menurunkan resiko perilaku kekerasan pada pasien sebagai salah
satu intervensi non-farmakologi.

Kata kunci : bipolar, resiko perilaku kekerasan, terapi dzikir
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ABSTRACT

Intan Ahad Herawati
402023009

NURSING CARE FOR THE RISK OF VIOLENT BEHAVIOR IN PATIENTS
WITH BIPOLAR AFFECTIVE DISORDER IN RSJ WEST JAVA PROVINCE:
USING THE DHIKR THERAPY APPROACH

Bipolar affective disorder is a disease that is ranked 4th in prevalence with a fairly
high population in the world. Bipolar disorder causes sufferers to feel too happy,
excited and also sad, lazy, lose interest and want to commit violent behavior.
Violent behavior is a condition where someone does something that can cause
physical harm to themselves, others and the environment. One of the nursing
actions that can be done to control violent behavior is spiritual therapy such as
dhikr therapy. The purpose of providing this intervention is to determine the effect
of dhikr therapy to reduce signs and symptoms of the risk of violent behavior in the
West Java Provincial Mental Hospital. The case study research method with
Evidence Based Nursing Practice dhikr therapy approach. The dhikr that is read is
Subhanallah 33x, Alhamdulillah 33x, Allahuakbar 33x which is done on SP 4 for
10 minutes. The results obtained after implementing SP 1 to SP 4 added with the
application of dhikr therapy for 3 days show the ability of patients with a risk of
violent behavior in controlling their emotions. The conclusion obtained is that dhikr
therapy can help control the risk of violent behavior in patients. Suggestions for
mental hospitals to make dhikr therapy a scheduled activity to help reduce the risk
of violent behavior in patients as a non-pharmacological intervention.

Keywords : bipolar, risk of violent behavior, dhikr therapy
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