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ABSTRAK 

Risiko perilaku kekerasan merupakan suatu keadaan dimana seseorang 

melakukan tindakan yang dapat membahayakan secara fisik, baik pada diri 

sendiri, disetai dengan amuk dan gaduh gelisah yang tidak terkontrol. Perilaku 

kekerasan perlu dicegah jangan sampai menjadi maladaptive, oleh karena perilaku yang 

maladaptif akan menimbulkan perilaku kekerasan yang dapat membahayakan diri sendiri, 

orang lain dan lingkungan. Secara verbal tanda dan gejala yang ditunjukkan oleh pasien 

dengan risiko perilaku kekerasan adalah bicara kasar, suara tinggi, menjerit atau 

berteriak. Terapi aktivitas menggambar merupakan salah satu terapi non farmakologi 

yang dapat dilakukan untuk mengatasi tersebut. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

pengaruh terapi okupasi aktivitas menggambar terhadap kemampuan verbal klien dengan 

risiko perilaku kekerasan di UPTD Rumah Sakit Jiwa Provinsi Bali. Menggunakan 

metode pre experimental dengan pretest-posttest without control group design. Jumlah 

sampel dalam penelitian ini yaitu 22 responden yang dipilih menggunakan teknik 

purposive sampling. Hasil penelitian didapatkan sebagian besar responden dikategorikan 

memiliki kemampuan verbal yang kurang baik yaitu sebanyak 18 (81,2%) responden 

sebelum diberikan intervensi dan setelah diberikan intervensi menjadi sebagian besar 

dikategorikan memiliki kemampuan verbal yang baik yaitu sebanyak 17 (77,3%) 

responden. Data pretest dan posttest dianalisis menggunakan uji Wilcoxon, pada tingkat 

kemaknaan α = 0,05 diperoleh nilai (p) sebesar 0,000 yang artinya terdapat pengaruh 

terapi aktivitas menggambar terhadap peningkatan kemampuan verbal pasien risiko 

perilaku kekerasan di UPTD Rumah Sakit Jiwa Provinsi Bali. Sehingga tenaga kesehatan 

khususnya perawat diharapkan dapat memberikan terapi aktivitas menggambar secara 

konsisten khususnya pada pasien dengan risiko perilaku kekerasan untuk meningkatkan 

kemampuan verbal pasien. 

 

Kata kunci: kemampuan verbal, risiko perilaku kekerasan, terapi aktivitas menggambar 
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ABSTRACT 

 
The risk of violent behavior is a situation in which a person performs actions that can be 

physically harmful, both to themselves, chained with tantrums and rowdy anxiety that is 

not controlled. Severe mental disorders or schizophrenia every year has increased. These 

conditions can lead to violent behavior problems. Violent behavior needs to be prevented 

from becoming maladaptive, because maladaptive behavior will lead to violent behavior 

that can harm oneself, others and the environment. Verbally the signs and symptoms 

shown by patients at risk of violent behavior are rude speech, high voice, screaming or 

shouting. Drawing activity therapy is one of the non-pharmacological therapies that can 

be done to overcome this. This study aimed to determine the effect of drawing 

activities occupational therapy on the verbal ability of clients with the risk of 

violent behavior in the regional technical implementation unit of Bali Province 

Mental Hospital. This study used pre experimental method with pretest-posttest without 

control group design. The number of samples in this study were 22 respondents who were 

selected using purposive sampling technique. The results showed that most of the 

respondents were categorized as having poor verbal skills, as many as 18 (81.2%) 

respondents before being given the intervention and after being given the intervention, 

most of them were categorized as having good verbal skills, namely 17 (77.3%) 

respondents. The pretest and posttest data were analyzed using the Wilcoxon test, at the 

level of significance = 0.05, p-value of 0.000 was obtained, which means that there was 

an effect of drawing activity therapy on increasing the verbal ability of patients at risk of 

violent behavior in the regional technical implementation unit of Bali Province 

Mental Hospital. Therefore, health workers especially nurses are expected to provide 

consistent drawing activity therapy, especially to patients at risk of violent behavior to 

improve the patient's verbal skills. 
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