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ABSTRACT

Background: Schizophrenia is a disharmony between affect, cognition, and
behavior. One of the clinical features of Schizophrenia patients is violent
behavior. Efforts can be made to relax physical tension so that in the end it can
relax mental tension. control of patients at risk of violent behavior, including angry
behavior, namely with deep breathing relaxation. Objective: the purpose of this
study was to determine whether there was an effect of deep breathing relaxation
therapy on reducing the risk of violent behavior in schizophrenia patients at the
Prof Dr M Illdrem Medan Mental Hospital. Method: This study used an
experimental quantitative method. Type of research Pre-experimental. With a
one-group pretest-posttest design, Using a purposive sampling technique with a
sample of 32 respondents. Results: The results showed that after Deep Breath
Relaxation Therapy was carried out, there was a decrease in the risk of violent
behavior in 32 respondents, in the results of the paired sample T-test analysis, it
was found that the Sig (2-tailed) value was 0.000 <0.05, so it was concluded that
there was a difference between the risk of violent behavior in patients in the
pretest and posttest data, Conclusion: With the results obtained p value = 0.000
which if p-Value is smaller than the a value (0.05), then there is an effect after
deep breathing relaxation therapy on reducing the risk of violent behavior in
schizophrenia patients who experience the risk of violent behavior. Suggestion:
It is expected that schizophrenia patients who experience the risk of violent
behavior are immediately taught or assisted to perform deep breathing relaxation
technique therapy to reduce the risk of violent behavior in patients.

Keywords : Deep breathing relaxation, Schizophrenia, Risk of violent behavior
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ABSTRAK

Latar Belakang : Skizofrenia merupakan ketidakserasian antara afek, kognitif,
dan perilaku. Dan yang menjadi salah satu gambaran Klinis dari pasien Skizofrenia
yaitu perilaku kekerasan. Upaya yang dapat dilakukan untuk mengendurkan
ketegangan jasmaniah sehingga pada akhirnya dapat mengendurkan ketegangan
jiwa. pengedalian pasien risiko perilaku kekerasan, termasuk perilaku marah yaitu
dengan relaksasi nafas dalam. Tujuan : tujuan penelitian ini untuk mengetahui
adakah pengaruh terapi relaksasi nafas dalam terhadap penurunan resiko perilaku
kekerasan pasien skizofrenia di RSJ PROF DR M ILDREM MEDAN. Metode :
penelitian ini menggunakan metode kuantitatif eksperimental Jenis penelitian Pra
eksperimental. Dengan desain one group pretest-postest design, Menggunakan
teknik purposive sampling dengan sampel 32 responden. Hasil Penelitian : Hasil
penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan Terapi Relaksasi Nafas Dalam
terjadi penurunan resiko perilaku kekerasan terhadap 32 Responden, pada hasil
analisa uji paired sample T test didapatkan bahwa nilai Sig (2-tailed) sebesar
0.000 < 0.05 maka disimpulkan bahwa terdapat perbedaan antara resiko perilaku
kekerasan pasien pada data pretest dan posttes, Kesimpulan: Dengan di dapat
kan hasil p value = 0.000 yang mana jika p Value lebih kecil dari nilai a (0.05),
maka ada pengaruh sesudah di lakukan terapi relaksasi nafas dalam pada
penurunan resiko perilaku kekerasan pasien skizofrenia yang mengalami resiko
perilaku kekerasan. Saran : Diharapkan pasien skizofrenia yang mengalami
resiko perilaku kekerasan segera diajarkan atau dibantu untuk melakukan terapi
teknik relaksasi nafas dalam untuk menurunkan tingkat resiko perilaku kekerasan
pada pasien.

Kata Kunci : Relaksasi nafas dalam, Skizofrenia, Resiko perilaku kekerasan
Daftar Pustaka : 23
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