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ABSTRAK 

Shely Zulistiani. Penerapan Terapi Lingkungan AAT (Animal Assisted Therapy) Ikan 

Cupang Untuk Menurunkan Tingkat Depresi Pada Remaja Yang Mengalami Masalah 

Keperawatan Isolasi Sosial Dengan Diagnosa Medis Depresi Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Sukorame Kota Kediri, Tugas Akhir, Prodi DIII Keperawatan, FIKS UN 

PGRI Kediri, 2024 

Depresi adalah salah satu gangguan pada kesehatan mental yang dapat 

diidentifikasikan dengan suasana hati yang merasa sedih secara berkepanjangan, 

tertekan serta kehilangan minat untuk melakukan aktivitas. Akibat dari kondisi 

depresi pada remaja dapat menyebabkan masalah keperawatan isolasi sosial salah satu 

pengembangan yang dilakukan adalah terapi lingkungan AAT(Animal Assisted 

Therapy) ikan cupang. Tujuan penelitian ini menganalisis tingkat depresi pada remaja 

yang mengalami masalah keperawatan isolasi sosial dengan diagnosa medis depresi 

sebelum dan sesudah dilakukan terapi AAT ikan cupang. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan menggunakan metode 

pendekatan studi kasus. Subjek dalam penelitian ini yaitu dua responden remaja depresi 

yang mengalami masalah keperawatan isolasi sosial dengan diagnosa medis depresi. 

Analisi tingkat depresi diukur menggunakan kuesioner PHQ-9. Pelaksanaan terapi 

AAT ikan cupang dilakukan selama 15 menit. 

Hasil penelitian menunjukkan adanya perubahan tingkat depresi responden 

sesudah dilakukan terapi AAT Ikan cupang selama 4 hari pada responden I 

mengalami penurunan dengan nilai awal tingkat depresi 10 menjadi 7, sedangkan 

responden II mengalami penurunan tingkat depresi dengan nilai awal 20 menjadi 19. 

Penelitian ini menunjukkan adanya perubahan tingkat depresi sebelum dan 

sesudah dilakukan terapi lingkungan AAT ikan cupang. Terapi AAT ikan cupang ini 

dapat menurunkan tingkat depresi pada remaja. 

Rekomendasi perlu konsisten dalam melakukan terapi AAT ikan cupang, 

untuk menurunkan tingkat depresi pada remaja. 

 

Kata Kunci : Depresi, Isolasi Sosial, Remaja, Terapi AAT (Animal Assisted 

Therapy) Ikan Cupang 
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ABSTRACT 

Shely Zulistiani. Application of AAT (Animal Assisted Therapy) Betta Fish 

Environmental Therapy to Reduce Depression Levels in Adolescents Experiencing 

Social Isolation Nursing Problems with Medical Diagnosis of Depression in the Work 

Area of the Sukorame Health Center of Kediri City, Final Project, DIII Nursing Study 

Program, FIKS UN PGRI Kediri, 2024 

Depression is one of the mental health disorders that can be identified by a 

mood that feels sad for a long time, depressed and loses interest in doing activities. As 

a result of depressive conditions in adolescents can cause social isolation nursing 

problems, one of the developments carried out is the betta fish AAT (Animal Assisted 

Therapy) environmental therapy. The purpose of this study is to analyze the level of 

depression in adolescents who experience social isolation nursing problems with a 

medical diagnosis of depression before and after the treatment of Betta Fish AAT 

therapy. 

The type of research used is descriptive using a case study approach method. 

The subjects in this study were two depressed adolescent respondents who experienced 

social isolation nursing problems with a medical diagnosis of depression. Analysis of 

depression levels was measured using the PHQ-9 questionnaire. Implementation of 

hickey AAT therapy is carried out for 15 minutes. 

The results of the study showed that there was a change in the level of 

depression of respondents after AAT therapy for 4 days in respondent I decreased 

with an initial depression level of 10 to 7, while respondent II experienced a decrease 

in depression level with an initial score of 20 to 19. 

This study shows that there is a change in the level of depression before and 

after cupid fish AAT environmental therapy. This hickey AAT therapy can reduce the 

level of depression in adolescents. 

Recommendations need to be consistent in conducting hickey AAT therapy, to 

reduce the level of depression in adolescents. 

Translated with DeepL.com (free version) 

 

Keywords: Depression, Social Isolation, Adolescents, Betta Fish Therapy AAT 

(Animal Assisted Therapy) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar belakang 

 

Depresi merupakan gangguan mental yang umum terjadi. Secara global, 

tercatat lebih dari 264 juta orang dari semua usia mengalami depresi. Hal ini 

menjadikan depresi sebagai penyebab utama disabilitas di seluruh dunia, serta 

kontributor yang besar terhadap beban penyakit dunia (Global Burden of 

Diseases) (WHO, 2019). Remaja yang mengalami depresi cenderung 

mendukung sifat afektif diantaranya sedih, patah semangat, mudah marah, 

menangis tanpa alasan yang jelas, mudah tersinggung terhadap hal yang kecil 

sekalipun, kehilangan minat atau kesenangan aktifitas yang digemari, merasa 

putus asa dan juga merasa tidak berguna. Terapi AAT (Animal Assisted 

Therapy) adalah intervensi yang diarahkan pada tujuan dimana hewan yang 

memenuhi kriteria spesifik menjadi bagian integral dari proses pengobatan 

(Sirait & Desiana, 2019). 

World Health Organization (WHO) 2019 mencatat sekitar 300 juta 

orang di seluruh dunia telah mengalami depresi, World Health Organization 

(WHO) tahun 2021 menyatakan bahwa depresi adalah salah satu 

permasalahan mental yang umum dengan perkiraan kenaikan jumlah depresi 

sebanyak 280.000.000 orang di seluruh dunia mengalami gangguan tersebut. 

Menurut Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas 2018), terdapat lebih dari 19 juta 

penduduk Indonesia usia lebih dari 15 tahun memiliki gangguan mental 

emosional.Selain itu, sebanyak lebih dari 12 juta penduduk dengan rentang usia 
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sama diketahui mengalami depresi. World Health Organization (WHO) tahun 

2019 di indonesia sebanyak 15,6 juta. Pada tahun 2023 Indonesia ditemukan 

9.162.886 kasus depresi dengan prevalensi 3,7 persen (data kesehatan mental 

masyarakat 2023). Riskesdas tahun 2018, sebanyak hampir 5 % remaja dan 

anak sekolah di Jawa Timur menderita depresi.Di Kota Kediri pada tahun 2022 

sebanyak 66 orang mengalami depresi, dan pada tahun 2023 penderita depresi 

sebanyak 54 orang. Di Puskesmas Sukorame pada tahun 2022 sebanyak 37 

orang dan pada tahun 2023 sebanyak 23 orang (Dinas Kesehatan Kota Kediri 

2024.) 

Depresi disebabkan oleh beberapa faktor, baik faktor genetik, 

biologi, lingkungan, dan faktor psikologis. Para peneliti terdahulu 

menemukan bahwa depresi melankolis, gangguan bipolar, dan depresi 

postpartum, berkaitan dengan peningkatan kadar sitoksin yang berkombinasi 

dengan penurunan sensitivitas kortisol (Brogan, 2014). Pada stadium depresi 

yang berat tidak jarang individu dapat menjadi frustasi dan putus asa hingga 

muncul ide untuk menyakiti diri sendiri bahkan sampai ide untuk bunuh diri 

(WHO 2019). Akibat dari kondisi depresi pada remaja dapat menyebabkan 

masalah keperawatan isolasi sosial. Isolasi sosial yang dialami seorang individu 

dan dirasakan saat didorong oleh keberadaan orang lain sebagai pernyataan 

yang negative atau mengancam. Batasan karakteristik antara lain seperti tidak 

menganggap penting dukungan dari orang lain, afek tumpul, adanya bukti cacat 

(fisik maupun mental), sakit, tindakan tidak berarti, tidak ada kontak mata, 
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dipenuhi oleh pikiran sendiri, menunjukkan permusuhan, sedih, senang sendiri, 

tidak komunikatif, dan menarik diri (Damanik, Pardede & Manalu, 2020). 

Pengendalian depresi terbagi menjadi dua yaitu terapi farmakologi dan 

nonfarmakologi. Beberapa bentuk penatalaksanaan depresi, Sebagian besar 

penderita depresi membutuhkan antidepresan. Ada beberapa jenis atidepresan 

seperti trisiklik, tetrasiklik, Selective Serotonin Reuptake Inhibitors (SSRI), 

Serotonin Norepinephrine Reuptake Inhibitors (SNRI), Norepinephrine 

Reuptake Inhibitors (NRI), Monoamine Oxidase Inhibitors (MOI), Selective 

Serotonin Reuptake Enhancer (SSRE), Norepinephrine And Dopamine 

Reuptake Inhibitors (NDRI). Selain dengan medikamentosa, pasien hendaklah 

diberikan psikoterapi seperti terapi kognitif, perilaku, psikodinamik, dan terapi 

kelompok. Terapi kejang listrik dapat diberikan bila terapi obat tidak 

memberikan hasil, kondisi yang menuntut pasien segera (mencoba bunuh diri), 

beberapa kasus depresi psikotik, dan pasien yang tidak bisa mentoleransi obat. 

(BPFKUI 2016). 

Selain terapi non-farmakologis diatas, salah satu terapi 

nonfarmakologis yang dapat diberikan yaitu melalui Animal Assisted Therapy 

(ATT). Terapi AAT dapat digunakan untuk menghadapi stres, kecemasan, atau 

depresi. Selain itu juga dapat digunakan untuk meningkatkan keterampilan 

sosial dan keterampilan komunikasi. Penggunaan Animal-Asissted Therapy 

(AAT) atau terapi dengan berinteraksi kepada hewan dapat meningkatkan 

status mental, sosial, emosi serta fisik (Ukesma 2024). 
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Penelitian tentang Animal-assisted therapy (AAT) yang dapat 

digunakan untuk depresi sudah pernah dilakukan tetapi Animal assisted therapy 

dengan menggunakan ikan cupang untuk menurunkan tingkat depresi pada 

remaja belum pernah dilakukan penelitian. 

Berdasarkan latar belakang di atas peneliti tertarik untuk mengambil 

penelitian dengan judul Penerapan Terapi Lingkungan AAT (Animal Assisted 

Therapy) Ikan Cupang Untuk Menurunkan Tingkat Depresi Pada Remaja Yang 

Mengalami Masalah Keperawatan Isolasi Sosial Dengan Diagnosa Medis 

Depresi. 

B. Rumusan Masalah 

 

Berdasarkan permasalahan yang telah dijelaskan, maka rumusan 

masalah dalam penelitian ini adalah “Bagaimana Perubahan Tingkat Depresi 

Pada Remaja Yang Mengalami Masalah Keperawatan Isolasi Sosial Dengan 

Diagnosa Medis Depresi sebelum dan sesudah dilakukan terapi AAT Ikan 

Cupang?” 

C. Tujuan Penelitian 

 

1. Tujuan Umum 

 

Menganalisis tingkat depresi Pada Remaja Yang Mengalami Masalah 

Keperawatan Isolasi Sosial Dengan Diagnosa Medis Depresi sebelum dan 

sesudah dilakukan terapi AAT Ikan Cupang Di Puskesmas Sukorame Kota 

Kediri. 
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2. Tujuan Khusus 

 

1. Mengidentifikasi tingkat depresi pada remaja yang mengalami masalah 

keperawatan isolasi sosial dengan diagnosa medis depresi sebelum 

dilakukan terapi AAT Ikan Cupang. 

2. Mengidentifikasi tingkat depresi pada remaja yang mengalami masalah 

keperawatan isolasi sosial dengan diagnosa medis depresi sesudah 

dilakukan terapi AAT Ikan Cupang. 

D. Manfaat 

 

1. Bagi pasien 

 

Hasil karya tulis ilmiah ini dapat dimanfaatkan menjadi sumber atau 

dasar bagi pasien untuk memberikan intervensi untuk menangani atau 

menurunkan tingkat depresi pada pada remaja yang mengalami masalah 

keperawatan Isolasi Sosial dengan diagnosa medis depresi. 

2. Bagi keluarga pasien 

 

Hasil karya tulis ilmiah ini dapat dimanfaatkan menjadi sumber atau 

dasar bagi keluarga pasien untuk membantu menangani atau menurunkan 

tingkat depresi pada remaja yang mengalami masalah keperawatan isolasi 

sosial dengan diagnosa medis depresi. 

3. Bagi institusi pendidikan 

 

Hasil karya tulis ilmiah ini dapat dimanfaatkan menjadi referensi 

kepustakaan dalam menambah ilmu pengetahuan bagi mahasiswa 

keperawatan, terutama pada keperawatan jiwa untuk menangani atau 
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menurunkan tingkat depresi pada remaja yang mangalami masalah 

keperawatan isolasi sosial dengan diagnosa medis Depresi. 

4. Bagi institusi pelayanan kesehatan 

 

Hasil karya tulis ilmiah ini dapat dijadikan referensi atau sumber dalam 

memberikan pelayanan kesehatan, terutama dalam bidang keperawatan 

jiwa untuk memberikan asuhan keperawatan untuk menangani atau 

menurunkan tingkat depresi pada remaja dengan diagnosa medis depresi. 



 

7 

 

 

 

 

 

 

DAFTAR PUSTAKA 

 

Brogan, K. 2014. Psychoneuroimmunology —How Inflammation Affect Your Mental 

Health. 

Dr. dr. Nurmiati Amir, Sp.KJ(K) 2016 Depresi Aspek Neurobiologi Diagnosis Dan Tatalaksana 

Edisi Kedua, Jakarta: dr.Hendra Utama, SpFK 

Pardede, J. A., Hamid, A. Y. S., & Putri, Y. S. E. 2020. Application of Social Skill 

Training using Hildegard Peplau Theory Approach to 

Reducing Symptoms and the Capability of Social Isolation 

Patients. Jurnal Keperawatan, 12(3), 327-340 (online) tersedia di 

https://doi.org/10.32583/keperawatan.v12i3.782 diunduh tanggal 23 Februari 

2024, Jam 09.00 WIB 

Rokom. 2021. Kemenkes Beberkan Masalah Permasalahan Kesehatan Jiwa di 

Indonesia. Sehat Negeriku. (online). 

(https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/rilis-media/ 

20211007/1338675/kemenkes-beberkan-masalah-permasalahan-kesehatan- 

jiwa-di-indonesia/) 

Sirait JS, Desiana SM. Animal-Assisted Therapy sebagai Pengobatan Pasien Autism 

Spectrum Disorder pada Anak. J Ilmu Keperawatan Jiwa. 2019;2(3):169–74. 

 

Ukesma 2024 (online) tersedia di https://ukesma.ukm.ugm.ac.id/2024/06/20/animal- 

assisted-therapy-hewan-peliharaan-jadi-terapis-kejiwaan/ diunduh tanggal 18 Juli 

2024 jam 18.00 WIB 

 

WHO 2022. World Suicide Prevention Day, ” Creating Hope Through Action”. (online) 

tersedia di https://www.who.int/news- 

room/events/detail/2022/09/10/default-calendar/world-suicide-prevention- 
day-2022 diunduh taggal 14 juli 2024 

 

WHO 2019. Depression (online) tersedia di .http://www.who .int/mental_health/m 

anagement/depression/definition/en/ diunduh tanggal 12 januari 2024 jam 22.00 WIB 

https://doi.org/10.32583/keperawatan.v12i3.782
https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/rilis-media/20211007/1338675/kemenkes-beberkan-masalah-permasalahan-kesehatan-jiwa-di-indonesia/)
https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/rilis-media/20211007/1338675/kemenkes-beberkan-masalah-permasalahan-kesehatan-jiwa-di-indonesia/)
https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/rilis-media/20211007/1338675/kemenkes-beberkan-masalah-permasalahan-kesehatan-jiwa-di-indonesia/)
https://ukesma.ukm.ugm.ac.id/2024/06/20/animal-assisted-therapy-hewan-peliharaan-jadi-terapis-kejiwaan/
https://ukesma.ukm.ugm.ac.id/2024/06/20/animal-assisted-therapy-hewan-peliharaan-jadi-terapis-kejiwaan/
https://www.who.int/news-room/events/detail/2022/09/10/default-calendar/world-suicide-prevention-day-2022
https://www.who.int/news-room/events/detail/2022/09/10/default-calendar/world-suicide-prevention-day-2022
https://www.who.int/news-room/events/detail/2022/09/10/default-calendar/world-suicide-prevention-day-2022

