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ABSTRAK

Karmila Sari (P00320020067). Penerapan Terapi SQEFT (Spiritual Quranic
Emotional Freedom Technique) Terhadap Status Sirkulasi Pada Pasien Tn.L
Dengan Diagnosa Medis CHF Di Ruang ICCU RSUD Kota Kendari.
Pembimbing I (Dr. Lilin Rosyanti, S.Kep.,Ns.,M.Kep) Pembimbing Il (Rusna
Tahir, S.Kep., Ns., M.Kep).

Pendahuluan: Gagal jantung kongestif (CHF) adalah kondisi dimana jantung
tidak dapat memompa cukup darah ke seluruh tubuh sehingga jaringan tubuh yang
membututuhkan oksigen dan nutrisi tidak terpenuhi dengan baik. Pada pasien
CHF dapat menimbulkan masalah keperawatan seperti penurunan curah jantung.
Penurunan curah jantung akan berpengaruh pada status sirkulasi. Status sirkulasi
adalah suatu sistem organ yang berfungsi untuk memindahkan zat dan nutrisi ke
dan dari sel. Terapi non farmakologi yang dapat digunakan untuk pasien CHF
yaitu terapi spiritual salah satunya terapi SQEFT. SQEFT merupakan intervensi
kombinasi psikospiritual yang memadukan antara terapi spiritual Al-Qur’an dan
terapi psikologis EFT.

Tujuan: Mendeskripsikan penerapan terapi SQEFT terhadap status sirkulasi pada
pasien CHF Di Ruang ICCU RSUD Kota Kendari.

Metode: Desain penelitian ini menggunakan deskriptif dengan pendekatan studi
kasus, subjek dalam penelitian ini adalah pasien Tn.L dengan diagnosa medis
CHF.

Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terjadi perubahan status sirkulasi
sesudah dilakukan terapi SQEFT. Dimana tekanan darah sistolik 135 mmHg
menjadi 126 mmHg, tekanan darah diastolik 89 mmHg menjadi 80 mmHg, MAP
104,3 mmHg menjadi 95,43 mmHg, tekanan nadi 3 menjadi 2 dan saturasi
oksigen 92% menjadi 96%.

Kasimpulan: Status sirkulasi membaik pada pasien Tn.L dengan pemberian
terapi SQEFT selama 4 hari di ruang ICCU RSUD Kota Kendari.

Kata Kunci: CHF, Status Sirkulasi, Terapi SQEFT



ABSTRACT

Karmila Sari (P00320020067). Implementasi Of SQEFT Therapy (Spiritual
Quranic Emotional Freedom Technique) On Circulation Status In CHF
Patients Tn.L In The ICCU Room Kendari City Hospital. Advisor | (Dr.
Lilin Rosyanti, S.Kep.,Ns.,M.Kep) Advisor Il (Rusna Tahir, S.Kep., Ns.,
M.Kep).

Introduction: Congestive heart failure (CHF) is a condition in which the heart
cannot pump enough blood throughout the body so that the body’s tissues that
need oxygen and nutrients are not properly met. In CHF patients can cause
nursing problems such as decreased cardiac output. Decreased cardiac output will
affect the circulation status. Circulatory status is an organ system that functions to
move substances and nutrients to and move substances and nutrients to and from
cells. Non-pharmacological therapy that can be used for CHF patients is spiritual
therapy, one of which is SQEFT therapy. SQEFT is a psychospiritual combination
intervention that combines Al-Qur’an spiritual therapy and EFT psychological
therapy.

Purpose: To describe the application of SQEFT therapy to circulation status in
CHF patients in the ICCU room at Kendari City Hospital.

Methods: The design of this study used a descriptive case study approach, the
subjects in this study were Tn.L’s patients with a medical diagnosis of CHF.

Results: The results of this study indicate that there is a change in circulation
status after SQEFT therapy. Where systolic blood pressure 135 mmHg becomes
126 mmHg, diastolic blood pressure 89 mmHg beccomes 80 mmHg, MAP 104,3
mmHg becomes 95,43 mmHg, pulse pressure 3 becomes 2 and oxygen saturation
92% becomes 96%.

Conclusion: Circulation status improved in Tn.L’s patients by administering
SQEFT therapy for 4 days in the administering SQEFT therapy for 4 days in the
ICCU room at Kendari City Hospital.

Keywords: CHF, Circulation Status, SQEFT Therapy
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