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Lampiran 1 Kuisioner PANSS-EC 

 

 

UNIVERSITAS AISYIYAH PALEMBANG 

 

Inisial : 

Tempat tanggal lahir : 

Jenis Kelamin : 
 

 

 

PEMERIKSAAN POSITIVE AND NEGATIVE SYNDROME SCALE 

(PANSS) - EC 

Nilai GADUH GELISAH Tanggal Pre 

Test 

Tanggal Post 

Test 

1 Tidak ada – Definisi tidak 

terpenuhi 

    

2 Minimal – Patologis diragukan     

3 Ringan – sedikit agitasi, waspada 

berlebihan, mudah terangsang selama 

wawancara tanpa episode yang jelas dan 

gaduh gelisah atau labilitas alam 

Perasaan  yang  mencolok . 

Pembicaraan 

mungkin mendesak 

    

4 Sedang-Agitasi atau mudah tersinggung, 

suara meledak sangat jelas, ledakan-

ledakan 

episodik 

    

5 Agak berat – Hiperaktivitas yang 

bermakna, sering terjadi ledakan 

aktivitas motorik , sulit untuk 

tetap duduk 

    



 
 

 

6 Berat- Gaduh gelisah yang 

mencolok mempengaruhi fungsi 

    

 sehari-hari seperti makan dan 
tidur 

    

7 Sangat berat – Gaduh gelisah yang 
mencolok mempengaruhi kegiatan 
makan dan tidur, serta jelas tidak 
memungkinkan interaksi personal. 
Percepatan pembicaraan dan aktivitas 
motorik dapat menimbulkan inkoherensi 
dan kelelahan. 

    

Nilai PERMUSUHAN     

1 Tidak ada – Definisi
 tidak 
terpenuhi 

    

2 Minimal – Patologis diragukan     

3 Ringan – Melampiaskan 
kemarahan secara tidak langsung 
atau ditahan 

    

4 Sedang – Sikap bermusuhan 
yang nyata 

    

5 Agak berat – Pasien sangat mudah 
marah dan kadang-kadang memaki  
dengan  kata- 
kata kasar atau mengancam 

    

6 Berat – Tidak kooperatif dan mencaci 
maki dengan kasar atau mengancam 
dapat beringas dan merusak tetapi tidak 
menyerang 
orang lain secara fisik 

    

7 Sangat Berat – Kemarahan yang hebat 
berakibat sangat tidak kooperatif,
 menghalangi interaksi, atau 
secara episodic melakukan penyerangan 
fisik terhadap orang lain 

    

Nilai KETEGANGAN     

1 Tidak ada – Definisi
 tidak 
terpenuhi 

    

2 Minimal – Patologis diragukan     



 
 

 

 

3 Ringan – Postur dan gerakan-

gerakan menunjukan 

kekhawatiran ringan, ketidak 

tenangan yang sekali-kali 

perubahan  posisi  atau  tremor 

tangan yang halus dan cepat 

    

4 Sedang – penampilan yang 

nyata-nyata, gelisah seperti 

perilaku tidak tenang, tremor 

tangan yang nyata ,  keringat 

berlebihan atau karena gugup 

    

5 Agak berat – ketegangan yang 

berat manifestasi seperti gemetar 

karena gugup , keringat sangat 

berlebihan dan ketidaksenangan 

perilaku. Selama wawancara 

tidak   berpengaruh   secara 

bermakna 

    

6 Berat – Ketegangan berat, taraf 

interaksi terganggu, misalnya 

terus menerus bergerak, tidak 

dapat tetap duduk, hiperventilasi 

    

7 Sangat berat – ketegangan sangat 

mencolok, tanda panik atau 

percepatan gerakan motorik 

kasar, ketidakmampuan tetap 

duduk >1 menit yang 

menyebabkan percakapan tidak 

mungkin diteruskan 

    

Nilai KETIDAK KOOPERATIFAN     

1 Tidak ada – Definisi tidak 

terpenuhi 

    

2 Minimal – Patologis diragukan     

3 Ringan – Patuh tapi disertai 

sikap marah tidak sabar atau 

sarkasme mungkin ada 

penolakan    yang    tidak 

mengganggu terhadap 

    



 
 

 

 

 penyelidikan yang sensitive 

selama wawancara 

    

4 Sedang- kadang-kadang terdapat 

penolakan langsung untuk patuh 

,memproyeksikan hostilitas 

defensive atau bersifat negative 

tetapi biasanya masih bisa diatasi 

    

5 Agak berat – seringkali tidak 

patuh , jelas defensive atau 

iritabilitas  terhadap 

pewawancara dan mungkin tidak 

bersedia menghadapi banyak 

pertanyaan 

    

6 Berat – sangat tidak kooperatif, 

negativistik dan suka 

membangkang. Menolak untuk 

patuh , tidak memulai atau 

mengikuti  wawancara 

sepenuhnya. 

    

7 Sangat Berat – Resistensi aktif, 

menolak untuk ikut dalam 

aktivitas sosial apapun, 

mengurus kebersihan diri, 

bercakap-cakap dengan keluarga 

atau staf dan bahkan untuk 

berpartisipasi dalam wawancara 

singkat. 

    

Nilai PENGENDALIAN IMPULS     

1 Tidak ada – Definisi tidak 

Terpenuhi 

    

2 Minimal – Patologis diragukan     

3 Ringan – Cenderung mudah 

marah dan frustasi bila 

menghadapi stress atau 

pemuasannya   tetapi   jarang 

bertindak impulsif 

    

4 Sedang –dengan provokasi yang 

minimal paisen menjadi maarah 

    



 
 

 
 

 

 dan mencaci maki, mungkin 

sekali-kali mengancam dan 

merusak atau terdapat satu atau 

dua episode yang melibatkan 

konfrontasi    fisik    atau 

perselisihan ringan 

    

5 Agak berat- Memperlihatkan 

episode impulsive yang berulang 

,termasuk mencaci maki, 

merusak harta benda atau 

mengancam fisik, mungkin ada 

satu  atau  dua  episode  yang 

melibatkan 

    

6 erat- Agresif secara impulsive 

,mengancam, menuntut, dan 

merusak, tanpa pertimbangan 

terhadap konsekuensinya 

menunjukkan  perilaku 

menyerang 

    

7 Sangat berat – memperlihatkan 

serangan kebrutalan dan 

berbahaya 

    

TOTAL SKOR PANSS-EC     

Tanda tangan pemeriksa     

Nama pemeriksa     

 

Keterangan Skor PANSS-EC: 

1. Skor 1 : Tidak ada – definisi tidak terpenuhi 

2. Skor 2 : Minimal – patologis diragukan 

3. Skor 3 : Ringan – terdapat agitasi ringan, waspada berlebihan, 

atau mudah terangsang 

4. Skor 4 : Sedang – agitasi atau mudah tersinggung yang jelas 

5. Skor 5 : Agak berat – hiperaktivitas, sering terjadi ledakan aktivitas 

motorik 

6. Skor 6 : Berat – agitasi berat yang mempengaruhi aktivitas sehari-hari 

7. Skor 7 : Sangat berat – agitasi sangat mencolok dan tidak 

memungkinkan interaksi 

 



 
 

 

Lampiran 2  

 

 

SOP Teknik De-eskalasi Verbal 

 

Tahap Kegiatan 

Orientasi 1. Memperkenalkan diri kepada pasien 

2. Menjelaskan tujuan interaksi 

3. Menjaga jarak aman dan sikap tenang 

4. Menciptakan lingkungan yang aman dan kondusif 

Kerja 1. Mendengarkan keluhan pasien secara aktif (active listening) 

2. Menunjukkan empati terhadap perasaan pasien 

3. Menggunakan komunikasi verbal yang tenang dan tidak 

mengancam 

4. Menghindari konfrontasi atau perdebatan 

5. Memberikan kesempatan pasien mengekspresikan emosi 

6. Mengarahkan pasien pada kontrol diri 

7. Memberikan pilihan solusi atau alternatif perilaku 

Terminasi 1. Mengevaluasi respon pasien setelah intervensi 

2. Memberikan penguatan positif (reinforcement) 

3. Menyepakati rencana tindak lanjut 

2.  Mendokumentasikan hasil intervensi 

Townsend, (2021) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 3 

 

 

MASTER TABEL 

Efektivitas Teknik De-Eskalasi Verbal Terhadap Tingkat Agitasi 

Pada Pasien Gaduh Gelisah Dengan Perilaku 

Kekerasan Di Yayasan Bagus Mandiri Insani Palembang Tahun 

2026 

 

Nomor Inisial 

responden 

umur Kategori 

umur 

Jenis 

kelamin 

Total 

pretest 

Total 

posttest 

1 Tn. A 33 1.00 1 26 8 

2 Tn. S 47 2.00 1 20 7 

3 Tn. D 28 1.00 1 22 6 

4 Tn. R 28 1.00 1 23 8 

5 Tn. J 44 2.00 1 21 8 
6 Tn. F 24 1.00 1 17 7 

7 Tn. V 19 1.00 1 20 6 

8 Tn. An 46 2.00 1 20 6 

9 Tn. Dd 40 2.00 1 20 5 

10 Ny. K 20 1.00 2 22 13 

11 Ny. S 57 2.00 2 21 7 

12 Ny. Y 46 2.00 2 19 6 
13 Ny. V 44 2.00 2 20 7 

14 Ny. W 38 1.00 2 18 6 

15 Ny. M 31 1.00 2 16 10 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Lampiran 5 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 6 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 7 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 8 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Lampiran 9 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

Lampiran 10 

Tanggal 15 Mei 2026 (Pengkajian) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tanggal 12 Mei 2026 (Pretest) 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

Tanggal 13 Mei 2026 ( Intervensi Teknik De-eskalasi Verbal) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tanggal 14 Mei 2026 (Posttest) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


