
 
 

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA GANGGUAN PROSES PIKIR: 

WAHAM PADA KASUS BIPOLAR DISORDERS DI REHABILITASI 

MENTAL GRAHA NUR ILLAHIE ASSANI: PENDEKATAN EBN 

COGNITIVE BEHAVIORAL THERAPY 

 

KARYA ILMIAH AKHIR KOMPREHENSIF  

 

 

 

Oleh: 

FIRDA ALYA 

NIM.402022030 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS  

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2023 

 

 

 

 

 



 
 

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA GANGGUAN PROSES PIKIR: 

WAHAM PADA KASUS BIPOLAR DISORDERS DI REHABILITASI 

MENTAL GRAHA NUR ILLAHIE ASSANI: PENDEKATAN EBN 

COGNITIVE BEHAVIORAL THERAPY        

 

 

KARYA ILMIAH AKHIR KOMPREHENSIF 

             

Diajukan untuk menyelesaikan Pendidikan Profesi Ners Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung       

 

 

 

 

Oleh: 

FIRDA ALYA 

NIM.402022030 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS  

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2023 

 

 



i 
 

 

 

 



ii 
 

 

 

 

 

 

 

 



iii 
 

 

 

 

 

 



iv 
 



v 
 

 

MOTTO 

 

Sesulit apapun cobaan yang diberikan kepadamu, maka ingatlah ayat ini 

“.. Allah tidak membebani seseorang, kecuali menurut kesanggupannya” 

(QS. Al- Baqarah 2:286) 

 

Apabila dirimu merasa memiliki segalanya, maka ingatlah ayat ini 

“..  Janganlah engkau berjalan di bumi ini dengan sombong, karena 

sesungguhnya engkau tidak akan dapat menembus bumi dan tidak akan mampu 

menjulang setinggi gunung” 

 

(QS. Al- Isra 17:37) 

 

PERSEMBAHAN 

Karya ilmiah akhir komprehensif ini saya persembahan untuk:  

 

Pertama 

Orang tua saya yang tersayang, ayah Gathot dan Bunda Lia yang senantiasa 

mendo’akan serta mendukung penulis untuk menuntut ilmu sampai pada hari ini, 

serta selalu mensupport penulis untuk menggapai cita-cita menjadi nurse. Dan 

tidak pantang menyerah dalam memberikan semangat lahir maupun batin, terlalu 

banyak jasa-jasa yang ayah & bunda berikan yang tidak dapat penulis balas satu 

persatu. Semoga ayah dan bunda selalu diberikan nikmat sehat serta panjang 

umur. 

Kedua 

Teruntuk diri saya sendiri; Firda Alya yang telah kuat bertahan sampai pada hari 

ini untuk menyelesaikan tugas ilmiah akhir komprehensif. Terimakasih sudah 

berjuang keras dalam menimba ilmu, serta lelah tidak menjadikan mu lemah.  

Ketiga  
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Keluarga besar ayah & bunda: Om Boyke, Tante Witri, Tante Ruhni, Om Thohir, Alm 

Kakek Wahid, dan lain lain yang tidak dapat penulis sebut satu persatu. Terimakasih 

banyak dari penulis kepada keluarga besar yang berjasa bagi penulis serta selalu 

memberikan semangat baik langsung maupun tidak langsung dan tidak lupa juga 

mendo’akan penulis agar sukses dan berhasil menjadi perawat profesional. 

 

Keempat 

Sahabat-sahabat terdekat satu perjuangan kepada Sely Geliana Bila, Linda Nurhayati, 

Annisa Nur Hasanah, Dina Faridah dan tidak lupa sahabat online army Wulan Septa 

Wijaya yang selalu memberikan support dan berbagi pengalaman kuliah meskipun jarak 

memisahkan kita tetapi semangat api kalian tetap membara. 

 

Kelima 

Sahabat sekaligus rekan satu perjuangan kuliah Vera Anjelina Juniar terimakasih atas 

support, do’a, serta waktu yang telah kita lewati selama 5 tahun semoga kita menjadi 

orang yang sukses kedepannya. 

 

Keenam 

Teman satu perjuangan pendidikan profesi ners angkatan 2022 terimakasih untuk waktu 

yang telah kita lewati selama 1 tahun suka & duka kita lalui bersama semoga kita dapat 

lulus bareng-bareng dan menjadi orang yang berhasil. 

 

Ketujuh 

Sahabat dekat Silfia Ajeng Wulandari terimakasih untuk support, do’a, hal-hal 

berharga lainnya yang tidak penulis dapatkan selama kuliah keperawatan, Berkat 

nasehat serta dorongan keras ala militer yang kamu berikan agar penulis tidak 

santai sehingga penulis dapat segera menyelesaikan karya ilmiah akhir 

komprehensif. 
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Kedelapan 

Sahabat dekat Awaliah Septiani Pratiwi terimakasih selalu memberikan semangat 

dan mendo’akan yang terbaik selama kuliah serta mendukung penulis dalam 

menyelesaikan karya ilmiah akhir. 

 

Kesembilan 

Kepada tujuh orang laki-laki hebat kesayangan army’s, terimakasih telah 

memberikan dukungan melalui lagu maupun quotes yang membuat penulis 

terinspirasi dan merasa bahagia saat dalam masa-masa sulit ketika mengerjakan 

KIAK.  

Kesepuluh 

Semua pihak yang telah membantu dalam menyusun tugas akhir karya ilmiah 

yang tidak dapat penulis sebutkan satu persatu. 
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Segala puji dan syukur kepada Allah SWT, Tuhan semesta alam, yang telah 

melimpahkan rahmat dan karunia-Nya kepada penulis, sehingga penulis 
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ABSTRAK 

Firda Alya 

402022030 

 

ASUHAN KEPERAWATAN JIWA GANGGUAN PROSES PIKIR: 

WAHAM PADA       KASUS BIPOLAR DISORDERS DI REHABILITASI 

MENTAL GRAHA NUR ILLAHIE ASSANI: PENDEKATAN EBN 

COGNITIVE BEHAVIORAL THERAPY                    

 

V; 2023; 115 halaman; 16 tabel; 3 bagan; 5 lampiran  

 

Latar belakang: Waham merupakan gangguan proses pikir yang dapat ditemukan 

pada penderita bipolar dengan gejala psikosis.  Waham merupakan keyakinan 

seseorang yang salah dan tidak dapat dibuktikan kebenarannya, Penderita bipolar 

dengan gejala waham berisiko membahayakan diri sendiri dan orang lain baik 

secara psikologis dan sosio-kutural. Terapi yang dapat digunakan untuk merubah 

pola pikir yang salah diantaranya dengan pendekatan Cognitive Behavior Therapy. 

Tujuan: karya ilmiah akhir ini bertujuan untuk mendeskripsikan proses asuhan 

keperawatan pendekatan SAK dan CBT. Metode yang digunakan adalah studi 

kasus sesuai dengan proses asuhan keperawatan yang terdiri dari pengkajian, 

diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implenmentasi, dan evaluasi. Hasil 

seseorang dengan gangguan proses pikir serta dilakukan SAK dan pendekatan CBT 

dinilai efektif untuk merubah pola pikir yang salah pada pasien waham. 

Kesimpulan dari kedua pasien dengan gangguan proses pikir hanya pasien 1 yang 

terlihat perubahan pola pikir sedangkan pasien 2 masih dengan keyakinannya 

Saran mahasiswa maupun perawat tidak diperkenankan untuk menyetujui 

keyakinan pasien yang salah karena hal tersebut dapat membuat pasien berpikir 

apabila yang diyakini adalah kebenaran.  

 

Kata Kunci : Bipolar, CBT, Waham   

Kepustakaan : 40 buku (2008-2022) 
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ABSTRACT 

Firda Alya 

402022030 

IMPAIRED THOUGHT PROCESS NURSING CARE: DELUSIONS IN CASE 

OF BIPOLAR DISORDERS AT GRAHA NUR ILLAHIE ASSANI MENTAL 

REHABILITATION: EBN APPROACH IN COGNITIVE BEHAVIORAL 

THERAPY                      

V; 2023; 115 pages; 16 tables; 3 charts; 5 attachments 

Background: Delusions are mental process problems that can be present in bipolar 

patients with psychotic symptoms. Delusions are incorrect beliefs that cannot be 

proven true. Bipolar sufferers with delusional symptoms put themselves and others 

in danger, both psychologically and socially. The Cognitive Behavior Therapy 

technique is one type of therapy that can be used to modify negative thoughts. 

Purpose: The purpose of this study is to describe the process of nursing care using 

the SAK and CBT approaches. Method: This study used a case study method based 

on the nursing care process, which includes assessment, nursing diagnosis, nursing 

intervention, implementation, and evaluation. Results: The result of this study 

showed that someone with a thought process disorder and SAK, as well as the CBT 

technique, are successful in correcting the wrong mindset in delusional patients. 

Conclusion: It can be concluded that the difference between the two patients with 

impaired thought processes was that only patient 1 could see a shift in mindset, 

whereas patient 2 remains convinced. Suggestions: Students and nurses are not 

permitted to agree with incorrect patient beliefs since doing so may induce the 

patient to question whether what is believed is true.  

Keywords  : Bipolar Disorders, CBT, Delusional 

Literature : 40 pieces (2008-2022) 
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