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ABSTRAK  

 

 
I Putu Ardianto. Pengaruh terapi  aktivitas kelompok dalam mengontrol perilaku kekerasan pada 

pasien jiwa di Ruang Intermediet RSUD Madani Provinsi  Sulawesi Tengah. Dibimbing oleh 

SUKRANG dan SAKA ADHIJAYA PENDIT. 

 

Perawat jiwa, lebih banyak menghabiskan waktu bersama pasien jiwa bila dibandingkan 

dengan profesi lainnya. Hal ini lebih memungkinkan perawat jiwa dilibatkan dalam 

pencegahan dan penanganan perilaku agresif. Jumlah penderita perilaku kekerasan kasus 

lama tahun 2019 berjumlah 200 penderita, kasus baru berjumlah 10 orang, penyembuhan 

pasien bervariasi, antara yang satu dengan yang lainnya. Jumlah terapi aktivitas kelompok 

dalam setiap ruangan yang dilakukan dalam sebulan mencapai 12 kali kegiatan. Tujuan 

penelitian ini adalah dianalisisnya pengaruh terapi  aktivitas kelompok dalam mengontrol 

perilaku kekerasan pada pasien jiwa di Ruang Intermediet RSUD Madani Provinsi  

Sulawesi Tengah. Penelitian ini adalah kuantitatif  pendekatan pre experimental design 

dengan menggunakan desain Pre test-post test design. Populasi dalam penelitian ini 

adalah pasien di Ruang Intermediet Rumah Sakit Umum  Daerah Madani Provinsi 

Sulawesi Tengah yang berjumlah 10 orang. Sampel berjumlah 10 orang, dengan teknik 

pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah total sampling. Analisis menggunakan 

uji wilcoxon. Hasil penelitian menunjukkan nilai mean perbedaan antara sebelum dan 

sesudah diberikan terapi aktivitas kelompok -3,90. Berdasarkan hasil uji “wilcoxon” 

didapatkan nilai p : 0,004 (p.value <0,05). Kesimpulan dari penelitian ini adalah ada 

pengaruh terapi  aktivitas kelompok dalam mengontrol perilaku kekerasan pada pasien 

jiwa di Ruang Intermediet RSUD Madani Provinsi  Sulawesi Tengah.  

 
Kata kunci: TAK, Perilaku Kekerasan 
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ABSTRACT 

 

I Putu Ardianto. The effect of group activity therapy in controlling violent behavior in 

psychiatric patients in the Intermediate Ward of Madani Regional Hospital, Central 

Sulawesi Province. Supervised by SUKRANG and SAKA ADHIJAYA PENDIT. 

 

Psychiatric nurses spend more time with mental health patients than other professions. 

This allows them to be more involved in the prevention and management of aggressive 

behavior. In 2019, there were 200 patients with violent behavior in old cases, and 10 new 

cases. Patient recovery rates varied from one patient to another. The number of group 

therapy activities conducted in each room reached 12 times per month. The purpose of 

this study was to analyze the effect of group activity therapy in controlling violent 

behavior in psychiatric patients in the Intermediate Ward of Madani Regional General 

Hospital, Central Sulawesi Province. This study used a quantitative pre-experimental 

design approach using a pre-test-post-test design. The population in this study were 10 

patients in the Intermediate Ward of Madani Regional General Hospital, Central Sulawesi 

Province. The sampling technique in this study was total sampling. Analysis used the 

Wilcoxon test. The results showed a mean difference between before and after group 

activity therapy was given -3.90. Based on the results of the Wilcoxon test, a p-value of 

0.004 (p-value <0.05) was obtained. The conclusion of this study is that there is an effect 

of group activity therapy in controlling violent behavior in psychiatric patients in the 

Intermediate Ward of Madani Regional Hospital, Central Sulawesi Province. 

 

Keywords: TAK, Violent Behavior 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Perawat yang bekerja di tempat-tempat seperti ruangan emergensi, area 

perawatan kritis, pusat trauma dan ruang  perawatan jiwa, sering menemukan 

dan merawat pasien-pasien yang mengamuk dan berperilaku membahayakan  

dirinya sendiri, orang lain dan petugas kesehatan. Oleh karena itu, sangat 

penting bagi seorang perawat memiliki keterampilan  untuk menanganinya. 

Selama masa-masa stres, pasien sering menunjukkan perilaku agresif atau 

melukai1.   

Perilaku kekerasan merupakan salah satu jenis gangguan jiwa. World 

Health Organization (WHO) menyatakan, paling tidak ada satu dari empat 

orang di dunia mengalami masalah mental. WHO memperkirakan ada sekitar 

450 juta orang di dunia mengalami gangguan kesehatan jiwa. Pada masyarakat 

umum terdapat 0,2-0,8 % penderita skizofrenia dan dari 120 juta penduduk di 

Negara Indonesia terdapat kira-kira 2.400.000 orang anak yang mengalami 

gangguan jiwa. Data WHO tahun 2018 mengungkapkan bahwa 26 juta 

penduduk Indonesia atau kira-kira 12-16% mengalami gangguan jiwa. 

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan, jumlah penderita gangguan jiwa di 

Indonesia mencapai 2,5 juta orang2.  

Perilaku kekerasan biasanya disebabkan oleh situasi berduka yang 

berkepanjangan dari seseorang karena ditinggal oleh seseorang yang dianggap 

penting. Jika hal ini tidak berhenti, maka akan menyebabkan perasaan harga 

diri rendah yang sulit untuk bergaul dengan orang lain. Bila ketidakmampuan 

bergaul dengan orang lain terus berlanjut, maka akan timbulnya halusinasi 

yang menyuruh untuk melakukan tindakan kekerasan. Dukungan keluarga 

yang kurang baik pun mampu mempengaruhi perkembangan perilaku 

kekerasan dan ini berdampak pada diri sendiri, orang lain dan lingungan 

sekitar1.   

Sebagai seorang perawat jiwa, tentunya waktu lebih banyak dihabiskan 

bersama pasien jiwa bila dibandingkan dengan profesi lainnya. Hal ini lebih 

memungkinkan perawat jiwa dilibatkan dalam pencegahan dan penanganan 
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perilaku agresif. Namun lebih berisiko juga menjadi korban dari perilaku 

pasien. Maka daripada itu perawat  harus dapat mengkaji pasien dengan risiko 

perilaku kekerasan  dan mengintervensinya secara efektif sebelum, selama, 

dan setelah episode agresif klien. Perawat perlu berkomunikasi dengan pasien  

untuk memahami kejadian apa yang di anggapnya telah mebuat dirinya 

marah(1). Upaya dalam penanganan pasien dengan gangguan jiwa yang 

merupakan asuhan keperawatan jiwa spesialistik, namun tetap dilakukan 

secara holistik pada saat melakukan  asuhan keperawatan pada klien. Berbagai 

macam terapi pada keperawatan yang dikembangkan dan difokuskan kepada 

klien secara individu, kelompok, keluarga maupun kognisi. Salah satunya 

yaitu terapi aktivitas kelompok3. 

Terapi Aktivitas Kelompok adalah salah satu terapi modalitas yang 

dilakukan perawat pada sekelompok klien yang mempunyai masalah 

keperawatan yang sama. Didalam kelompok terjadi dinamika interaksi yang 

saling bergantung, saling membutuhkan dan menjadi laboratorium tempat 

klien berlatih perilaku baru yang adaptif untuk memperbaiki perilaku yang 

lama yang maladaptive. Pengaruh terapi aktivitas kelompok pernah diteliti 

sebelumnya terhadap peningkatan harga diri, komunikasi maupun penurunan 

perilaku menarik diri, depresi dan halusinasi pada pasien4.  

Hasil penelitian Purba (2018), judul “pengaruh terapi aktivitas 

kelompok stimulasi persepsi terhadap kemampuan pasien mengontrol emosial 

di Rumah Sakit Jiwa Tampan Provinsi Riau”, dengan hasil penelitian ini 

menunjukkan adanya pengaruh terapi aktivitas kelompok stimulasi persepsi 

terhadap penurunan tingkat emosial didapatkan p value = 0,000 < α (0,05)(5). 

Penelitian Widjanegara (2016) Judul “terapi aktifitas kelompok stimulasi 

persepsi terhadap kemampuan mempersepsikan stimulus pada klien dengan 

perilaku kekerasan di Ruang Durupadi Rumah Sakit Jiwa Provinsi Bali di 

Bangli, dengan hasil penelitian menunjukkan adanya pengaruh dari pre test ke 

post test  dengan nilai Signifikansi sebesar 0.002  ini berarti nilai yang 

didapat lebih kecil daripada nilai signifikansi (α<0,05),maka H1 di terima6.  

Penelitian Rusjini (2017) dengan judul “Pengaruh Konseling dan TAK 

terhadap Perubahan Psikososial pada Wanita Dewasa Pasca Gempa di Desa 
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Wonokersono, Pleret, Bantul, Yogyakarta menunjukkan bahwa konseling dan 

terapi aktivitas kelompok berpengaruh terhadap psikososial pada wanita 

dewasa pasca gempa7. Sementara pelaksanaan  terapi aktifitas kelompok 

khususnya di RSUD Madani Provinsi Sulawesi tengah belum berjalan secara 

optimal,dimana ruang perawatan pasien yang sudah tenang belum membuat 

jadwal yang berkesinambungan sehingga pelaksanaan terapi aktifitas 

kelompok belum terlaksana sesuai dengan prosedur pelaksanaan  yang ada. 

Menurut hasil penelitian Wibowo (2013), menunjukkan bahwa ada 

pengaruh signifikan setelah pelaksanaan TAK stimulasi persepsi dalam 

mengontrol perilaku kekerasan pasien. Pelaksanaan TAK stimulasi persepsi 

tidak akan bisa berjalan dengan baik, jika tanpa peran perawat yang 

mendasarinya. Kemampuan dan keterampilan yang dimiliki seorang perawat 

menjadi titik keberhasilan dalam pelaksanaan TAK stimulasi persepsi 

terutama pada pasien perilaku kekerasan. Hasil penelitian Arisandi (2018), 

menunjukkan berdasarkan uji statistik didapatkan nilai p-value=0,0, yang 

artinya ada hubungan yang bermakna antara terapi aktivitas kelompok 

stimulasi. 

Berdasarkan survei pendahuluan di Rumah Sakit Daerah Madani, 

jumlah ruangan rawat inap untuk perawatan jiwa berjumlah 5 ruangan. 

Ruangan dibagi dalam beberapa kategori yaitu untuk perawatan pasien yang 

masih gaduh-gelisah laki-laki dan perempuan dirawat diruangan 

Mangga/Akut, untuk perawatan gangguan mental dan organik laki-laki dan 

perempuan dirawat diruangan Anggur,  untuk pasien jiwa yang sudah mulai 

tenang perawatan wanita di rawat di ruangan Langsat, untuk pasien laki-laki 

yang sudah mulai tenang dirawat diruangan Salak dan Serikaya. Jumlah 

penderita perilaku kekerasan kasus lama tahun 2019 berjumlah 200 penderita, 

kasus baru berjumlah 10 orang, penyembuhan pasien bervariasi, antara yang 

satu dengan yang lainnya. Jumlah terapi aktivitas kelompok dalam setiap 

ruangan yang dilakukan dalam sebulan mencapai 12 kali kegiatan. Data bulan 

Februari  2020 kegiatan terapi aktivitas kelompok yang dilakukan di ruangan 

Salak dan Sirikaya sebanyak 16 kali pertemuan (Catatan Laporan Ruangan 

Perawatan Jiwa, 2020). 
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Berdasarkan masalah  diatas, maka peneliti tertarik untuk meneliti 

”pengaruh terapi  aktivitas kelompok dalam mengontrol perilaku kekerasan 

pada pasien jiwa di Ruang Intermediet RSUD Madani Provinsi  Sulawesi 

Tengah”.  

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan diatas, rumusan 

masalah dalam penelitia ini adalah “apakah ada pengaruh terapi  aktivitas 

kelompok dalam mengontrol perilaku kekerasan pada pasien jiwa di Ruang 

Intermediet RSUD Madani Provinsi  Sulawesi Tengah?”. 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum 

Dianalisisnya pengaruh terapi aktivitas kelompok dalam 

mengontrol perilaku kekerasan pada pasien jiwa di Ruang Intermediet 

RSUD Madani Provinsi  Sulawesi Tengah. 

2. Tujuan Khusus 

a. Telah teridentifikasi kemampuan mengontrol perilaku kekerasan pada 

pasien jiwa di Ruang Intermediet RSUD Madani Provinsi  Sulawesi 

Tengah sebelum diberikan terapi aktivitas kelompok. 

b. Telah teridentifikasi kemampuan mengontrol perilaku kekerasan pada 

pasien jiwa di Ruang Intermediet RSUD Madani Provinsi  Sulawesi 

Tengah setelah diberikan terapi aktivitas kelompok. 

c. Dianalisisnya pengaruh terapi aktivitas kelompok dalam mengontrol 

perilaku kekerasan pada pasien jiwa di Ruang Intermediet RSUD 

Madani Provinsi  Sulawesi Tengah. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi instansi tempat meneliti 

Hasil penelitian dapat digunakan sebagai bahan masukan penentu 

kebijakan dalam pembuatan prosedur tetap dalam menangani dan merawat 

pasien halusinasi menggunakan terapi aktivitas kelompok, sampai klien 

mampu mengontrol halusinasinya. 
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2. Bagi ilmu pengetahuan (pendidikan) 

Sebagai sumber informasi tentang hubungan peran perawat dalam terapi 

aktivitas kelompok terhadap perilaku kekerasan dan sebagai bacaan bagi 

mahasiswa dan tenaga pengajar di perpustakaan STIKes Widya Nusantara. 

3. Bagi masyarakat 

Dapat dijadikan bahan informasi untuk meningkatkan pemahanan 

masyarat terkait dengan penanganan perilaku kekerasan. 

4. Bagi Peneliti selanjutnya 

Dapat dijadikan bahan informasi untuk meningkatkan pengalaman 

berharga bagi peneliti untuk menambah pengetahuan. 
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