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THE POSITIVE AND NEGATIVE SYNDROME ( PANSS ) 

Nama : 

Umur : 

Tanggal : 

Penilai : 
 

Keterangan : 

Nilai 1 : tidak ada gejala. 

Nilai 2 : gejala minimal, gejalanya masih diragukan keberadaannya, atau masih cenderung 

tampak normal. 

Nilai 3 : gejala ringan, keberadaan gejala yang jelas, tetapi tidak terlalu berpengaruh pada 

fungsi keseharian. 

Nilai 4 : gejala sedang, adanya gejala yang menimbulkan masalah serius sehingga kadang- 

kadang cukup mengganggu aktivitas keseharian. 

Nilai 5 : gejala agak berat, manifestasi gejala bermakna yang mempengaruhi funngsi 

seseorang, tetapi tidak keseluruhan hidup, dan masih dapat diatasi. 

Nilai 6 : gejala berat, psikopatologi yang berat dan frekuensinya sering, sangat 

mengganggu kehidupan seseorang dan selalu membutuhkan pengawasan langsung. 

Nilai 7 : gejala sangat berat, merujuk pada psikopatologi dengan level serius, sangat 

mempengaruhi hampir seluruh fungsi kehidupan sehingga membutuhkan pengawasan 

ketat. 

 

Gejala Positif (P) 
 

Gejala 1 2 3 4 5 6 7 

P1. Waham        

P2. Kekacauan proses pikir        

P3. Halusinasi        

P4. Gaduh gelisah        

P5. Waham kebesaran        

P6. Kecurigaan atau kejaran        

P7. Permusuhan        



 

 

Gejala Negatif (N) 
 

Gejala 1 2 3 4 5 6 7 

N1. Afek tumpul        

N2. Penarikan emosi        

N3. Kemiskinan rapport        

N4. Penarikan diri        

N5. Pemikiran abstrak        

N6. Spontanitas dan arus percakapan        

N7. Pemikiran streotipik        

 
Skala Psikopatologi Umum (G) 
 

Gejala 1 2 3 4 5 6 7 

G1. Kekhawatiran somatik        

G2. Anxietas        

G3. Rasa bersalah        

G4. Ketegangan        

G5. Manerisme dan sikap tubuh        

G6. Depresi        

G7. Retardasi motorik        

G8. Ketidakkooperatipan        

G9. Isi pikiran yang tidak biasa        

G10. Disorientasi        

G11. Perhatian buruk        

G12. Kurangnya daya nilai dan tilikan        

G13. Gangguan dorongan kehendak        

G14. Pengendalian impuls yg buruk        

G15. Preokupasi        

G16. Penghindaran sosial secara aktif        
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