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MOTTO 

 

“In our lives we may experience some hardships. When you’re faced with such 

things, don’t blame yourself” 

 

“If you’re not mad or sad or cry, you won’t know when you’re happy”  

 

“Barang siapa bertakwa kepada Allah maka Dia akan menjadikan jalan keluar 

baginya, dan memberinya rezeki dari jalan yang tidak ia sangka, dan barang 

siapa yang bertawakal kepada Allah maka cukuplah Allah baginya. 

Sesungguhnya Allah melaksanakan kehendak-Nya, Dia telah menjadikan untuk 

setiap sesuatu kadarnya” (Q.S Ath-Thalaq: 2-3) 
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ABSTRAK 

Sania Suci Defrianti 

302017064 

PENGARUH COGNITIVE BEHAVIOR THERAPY UNTUK MENGURANGI 

KECEMASAN ATAU TRAUMA PADA REMAJA KORBAN TINDAK 

KEKERASAN 

 

V ; 2021; 83 halaman; 8 tabel; 1 bagan; 5 lampiran 

Tindak kekerasan pada remaja bisa menyebabkan dampak pada psikologis dan 

dampak yang paling sering terjadi pada remaja korban tindak kekerasan yaitu 

gangguan stress pasca trauma atau (Posttraumatic Stress Disorder) PTSD. PTSD 

ini terjadi dikarenakan adanya kejadian, mengalami atau bahkan menyaksikan 

trauma berat yang dapat menyebabkan rasa sakit pada fisik yang dapat 

menyebabkan masalah psikologis. Terapi non farmakologi yang dapat mengatasi 

masalah PTSD yaitu cognitive behaviour therapy (CBT). Tujuan dari pemberian 

CBT adalah mengubah cara berpikir, merubah perilaku maladaptive menjadi 

adaptif, mengurangi PTSD dan kecemasan. Metode penelitian ini menggunakan 

literature review berbasis EBN (Evidence Based Nursing) pencarian artikel 

diperoleh dari 5 database ProQuest, Pubmed, Google Scholar, Research get, dan 

Science direct dalam periode 2016-2021 dengan berdasarkan pada kriteria inklusi 

dan eksklusi yang sudah ditetapkan. Peneliti menemukan 7 artikel dan dianalisis 

menggunakan Critical Appraisal artikel ilmiah melalui pendekatan VIA (Validity, 

Importancy, dan Applicability). Hasil menunjukkan bahwa CBT mampu 

menurunkan PTSD secara signifikan, dikarenakan dapat memperbaiki beberapa 

aspek seperti memperbaiki kognitif, perilaku, memanajemen gejala, kecemasan dan 

merubah pikiran yang maladaptive menjadi adaptif. PTSD lebih sering terjadi pada 

jenis kelamin perempuan dibandingkan pada laki-laki. Kesimpulan dari kajian 

literatur ini CBT berpengaruh untuk PTSD pada remaja korban tindak kekerasan 

dengan penurunan yang signifikan. Kajian literature ini dapat dijadikan sebagai 

acuan pemberian terapi alternative untuk remaja korban tindak kekerasan dengan 

PTSD. 

 

Kata kunci: cognitive behavior therapy, PTSD, remaja 

Kepustakaan: 31 (2010-2021) 

 

 

 

 



 
 

ABSTRACT 

Sania Suci Defrianti 

302017064 

THE EFFECTIVE OF COGNITIVE BEHAVIOR THERAPY FOR 

REDUCING ANXIETY OR TRAUMATIC OF ADOLESCENT VICTIM 

VIOLENCE 

V; 2021; 83 pages; 8 table; 1 chart; 5 attachment 

Acts of violence against adolescents can cause psychological impacts and the most 

frequent impact on adolescent victims of violence are posttraumatic stress disorder 

or (posttraumatic stress disorder) PTSD. This PTSD occurs because of an incident, 

experiencing or even witnessing a severe traumatic that can cause physical pain 

that can cause psychological problems. Non pharmacological therapy that can be 

overcome PTSD problems are cognitive behavior therapy (CBT). The purpose of 

giving CBT is to change the way of thinking, change maladaptive behavior to be 

adaptive, reduce PTSD and anxiety. This research method uses a literature review 

based on EBN (Evidence Based Nursing) article search were obtained from five 

databases ProQuest, Pubmed, Google Scholar, Research get, and Science direct in 

the 2016-2021 period based on the inclusion and exclusion criteria that have been 

appointed. Researchers found 7 articles and analyzed using Critical Appraisal 

scientific articles through the VIA approach (Validity, Importancy, and 

Applicability). The results showed that CBT was able to significantly reduce PTSD, 

because it could improve several aspects such as improving cognitive, behaviour, 

symptom management, anxiety and changing maladaptive thoughts into adaptive 

ones. PTSD is more common in women than in men. Conclusion from this literature 

review is that CBT has an effect on PTSD in adolescent victims of violence with a 

significant decreased. This literature review can be used as a reference for 

providing alternative therapy for adolescent victims of violence with PTSD. 

 

 

Keywords: cognitive behavior therapy, PTSD, adolescent 

Literature: 31 (2010-2021) 
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