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ABSTRAK  
Latar belakang: Skizofrenia adalah salah satu gangguan mental dengan karakteristik 

kekacauan pada pola berpikir, proses persepsi, afeksi dan perilaku sosial, Risiko perilaku 

kekerasan merupakan salah satu respon marah diekspresikan dengan melakukan ancaman, 

mencederai diri sendiri maupun orang lain dan dapat merusak lingkungan sekitar, Upaya 

mengatasi masalah risiko perilaku kekerasan yaitu salah satunya menerapkan terapi generalis 

SP 1-4 risiko perilaku kekerasaan  Tujuan: Karya ilmiah ini bertujuan untuk mengetahui 

keefektifan terapi generalis SP (1-4) untuk mengatasi masalah keperawatan Risiko Perilaku 

Kekerasan) pada pasien skizofenia. Metode: Karya ilmiah ini menggunakan metode observasi 

langsung wawancara kepada pasien skizofenia didampingi keluarga. Hasil dan Kesimpulan: 

Setelah dilakukan implementasi selama 3 hari dan dievaluasi hasil berdasarkan indikator yang 

sudah ditetapkan didapatkan hasil bahwa terapi generalis SP (1-4) yang diberikan pada pasien 

skizofenia dengan risiko perilaku kekerasan terbukti dapat mengontrol marah  

Kata Kunci: skizofenia, Risiko Perilaku Kekerasan, Terapi Generalis (SP 1-4) 
 

ABSTRACT 
Background: Schizophrenia is a mental disorder characterized by disruption in thought 

patterns, perception processes, affection, and social behavior. The risk of violent behavior is 

one of the angry responses expressed by making threats, injuring oneself or others, and can 

damage the surrounding environment. Efforts to overcome the problem of the risk of violent 

behavior include implementing generalist therapy SP 1-4 for the risk of violent behavior. 

Objective: This scientific paper aims to determine the effectiveness of generalist therapy SP 

(1-4) in addressing nursing problems (Risk of Violent Behavior) in schizophrenia patients. 

Method: This scientific paper uses a direct observation method of interviews with 

schizophrenia patients accompanied by their families. Results and Conclusions: After 

implementation for 3 days and evaluation of the results based on predetermined indicators, it 

was found that generalist therapy SP (1-4) given to schizophrenia patients with a risk of violent 

behavior was proven to be able to control anger. 

Keywords: schizophrenia, Risk of Violent Behavior, Generalist Therapy (SP 1-4) 
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