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ABSTRACT 

 

Cirrhosis hepatis is a progressive chronic liver disease that causes changes in 

the structure and function of the liver and can cause psychological disorders in the 

form of anxiety due to uncertainty of prognosis, limited activity, and the risk of 

complications. Untreated anxiety can impair quality of life, adherence to treatment, 

and the patient's recovery process. Five Finger hypnosis and psychospiritual are 

nonpharmacological interventions that can be used to help reduce anxiety.this study 

describes the nursing care in patients with cirrhosis of the liver with anxiety problems 

through the application of hypnosis and psychospiritual five fingers in the Hajj 

Hospital of East Java province.This study uses a descriptive design with a case study 

approach in one patient who experienced anxiety. Data collection was conducted 

through interviews, observation, physical examination, medical record review, and 

measurement of anxiety levels using the Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS). 

Interventions were given for three days in the form of anxiety reduction, Five-Finger 

hypnosis, deep breathing exercises, prayer, remembrance, and murotal Surah Ar-

Rahman. The patient's HARS score decreased from 29 (severe anxiety) to 20 (mild 

anxiety). Patients appear more relaxed, able to control anxiety, express feelings more 

openly, sleep better, and are able to practice Five-Finger hypnosis independently with 

minimal direction.The application of five-finger and psychospiritual hypnosis helps to 

reduce anxiety in cirrhosis hepatis patients and can be used as an accompanying 

intervention in the provision of holistic nursing care. 

 

Keywords: anxiety, Five Finger hypnosis, psychospiritual, cirrhosis hepatis, nursing 

care. 

  



 
 

vii 
 

ABSTRAK 

Sirosis hepatis merupakan penyakit hati kronis progresif yang menyebabkan 

perubahan struktur dan fungsi hati serta dapat menimbulkan gangguan psikologis 

berupa ansietas akibat ketidakpastian prognosis, keterbatasan aktivitas, dan risiko 

komplikasi. Ansietas yang tidak ditangani dapat mengganggu kualitas hidup, 

kepatuhan terhadap pengobatan, dan proses pemulihan pasien. Hipnosis lima jari dan 

psikospiritual merupakan intervensi nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk 

membantu mengurangi ansietas.penelitian ini mendeskripsikan asuhan keperawatan 

pada pasien sirosis hepatis dengan masalah ansietas melalui penerapan hipnosis lima 

jari dan psikospiritual di RSUD Haji Provinsi Jawa Timur.Penelitian ini menggunakan 

desain deskriptif dengan pendekatan studi kasus pada satu pasien yang mengalami 

ansietas. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, pemeriksaan 

fisik, telaah rekam medis, dan pengukuran tingkat ansietas menggunakan Hamilton 

Anxiety Rating Scale (HARS). Intervensi diberikan selama tiga hari berupa reduksi 

ansietas, hipnosis lima jari, latihan napas dalam, dan terapi murotal Surah Ar-Rahman. 

Hasil yang didapatkan skor HARS pasien menurun dari 29 (ansietas berat) menjadi 20 

(ansietas ringan). Pasien tampak lebih rileks, mampu mengontrol kecemasan, 

mengungkapkan perasaan dengan lebih terbuka, tidur lebih baik, serta mampu 

mempraktikkan hipnosis lima jari secara mandiri dengan arahan minimal.Penerapan 

hipnosis lima jari dan psikospiritual membantu menurunkan ansietas pada pasien 

sirosis hepatis dan dapat digunakan sebagai intervensi pendamping dalam pemberian 

asuhan keperawatan holistik. 

 

 

Kata kunci: ansietas, hipnosis lima jari, psikospiritual, sirosis hepatis, asuhan 

keperawatan. 
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