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ABSTRAK

Manisha Luthfia Pristie (2025). Strategi Penerapan Teknik Nafas Dalam Sebagai
Upaya Mengatasi Pandangan Tajam pada Pasien Risiko Perilaku Kekerasan Di
Rumah Sakit Jiwa Tampan Provinsi Riau. Karya Tulis lImiah Studi Kasus, Program
Studi DIl Keperawatan Pekanbaru, Politeknik Kesehatan Kemenkes Riau.
Pembimbing (1) Hernitati, S.Pd., S.Kep.,, M.K.M. (2) Ns. Yoza Misra Fatmi,
M.Kep., Sp.Kep.M.B.

Risiko perilaku kekerasan adalah salah satu bentuk gangguan jiwa dengan respon
marah yang diekspresikan dengan melakukan tindakan ancaman, melukai diri
sendiri maupun orang lain. Penerapan teknik nafas dalam dinilai efektif untuk
mengontrol tanda dan gejala terkhususnya pandangan tajam pada risiko perilaku
kekerasan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh strategi mengatasi
pandangan tajam pada pasien Risiko Perilaku Kekerasan di Ruang Sebayang
Rumah Sakit Jiwa Tampan Provinsi Riau. Desain penelitian ini adalah studi kasus
dengan pendekatan deskriptif. yang terdiri dari dua subjek yang memenuhi kriteria
inklusi. Terapi dilakukan selama lima hari dengan satu hari pengkajian dan empat
hari implementasi. Instrumen yang digunakan adalah lembar observasi tanda dan
gejala risiko perilaku kekerasan. Hasil penelitian menunjukkan adanya penurunan
tanda dan gejala pada subjek | dan Il antara sebelum dan sesudah dilakukan
penerapan teknik nafas dalam. Subjek I membutuhkan waktu selama 4 hari untuk
mengurangi tanda dan gejala yang ada pada dirinya,terkhususnya pandangan
tajamnya mulai normal di hari keempat. subjek 11 membutuhkan waktu 3 hari untuk
mengurangi tanda dan gejala terkhususnya pada pandangan tajam yang sulit di
kontrol menjadi normal kembali. Kesimpulannya, teknik nafas dalam efektif
sebagai intervensi non-farmakologis dalam keperawatan jiwa untuk mengontrol
tanda dan gejala terkhususnya pandangan tajam pada risiko perilaku kekerasan.
Saran: institusi pendidikan diharapkan mengembangkan metode ini dalam
pembelajaran keperawatan.

Kata Kunci: Risiko perilaku kekerasan, teknik nafas dalam, gangguan jiwa,
pandangan tajam, intervensi non-farmakologis.
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ABSTRACT

Manisha Luthfia Pristie (2025). Strategy for the Application of Deep Breathing
Techniques as an Effort to Overcome Sharp Views on Patients at Risk of Violent
Behavior at the Tampan Mental Hospital, Riau Province. Scientific Paper Case
Study, DI Nursing Study Program Pekanbaru, Health Polytechnic of the Ministry
of Health, Riau. Supervisor (1) Hernitati, S.Pd., S.Kep., M.K.M. (2) Ns. Yoza Misra
Fatmi, M.Kep., Sp.Kep.M.B.

The risk of violent behavior is a form of mental disorder with an angry response
expressed by making threats and injuring oneself and others. The application of
deep breathing techniques is considered effective in controlling signs and
symptoms, especially a sharp view of the risk of violent behavior. This study aims
to determine the influence of strategies to overcome sharp gaze in patients at risk
of violent behavior in the Shadow Room of the Tampan Mental Hospital, Riau
Province. The design of this research is a case study with a descriptive approach.
consisting of two subjects that meet the inclusion criteria. Therapy was carried out
for five days with one day of assessment and four days of implementation. The
instrument used was an observation sheet for signs and symptoms of violent
behavior risk. The results of the study showed a decrease in signs and symptoms in
subjects I and Il between before and after the application of deep breathing
techniques. Subject | took 4 days to reduce the signs and symptoms that existed in
him, especially his sharp wich began to normalize on the fourth day. subject Il took
3 days to reduce his signs and symptoms, especially his sharp vision that was
difficult to control, to return to normal. In conclusion, deep breathing techniques
are effective as a non-pharmacological intervention in psychiatric nursing to control
signs and symptoms, especially a keen view of the risk of violent behavior.
Suggestion: Educational institutions are expected to develop this method in nursing
learning.

Keywords: Risk of violent behavior, deep breathing techniques, psychiatric
disorders, keen eyesight, non-pharmacological interventions.
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