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MOTTO 

 

Hadits Kewajiban Mencari Ilmu 

وَمُسْلِمَةٍ طَلَبُ الْعِلْمِ فَرِيْضَةٌ عَلىَ كُلِِّ مُسْلِمٍ   

Artinya: ”Mencari ilmu itu adalah wajib bagi setiap muslim laki-laki maupun 

muslim perempuan”. (HR. Ibnu Abdil Barr) 

 

Hadits Menginginkan Kebahagiaan Dunia-Akhirat Wajib dengan Ilmu 

أرََاداَلْْآخِرَةَ فَعَلَيْهِ بِالْعِلْمِ، وَمَنْ أرََادهَُمَا فَعلََيْهِ بِالْعِلْمِ مَنْ أرََا داَلدُّنْيَا فَعلََيْهِ باِ لْعِلْمِ، وَمَنْ   

 

Artinya: ”Barang siapa yang menghendaki kehidupan dunia maka wajib baginya 

memiliki ilmu, dan barang siapa yang menghendaki kehidupan akhirat, maka 

wajib baginya memiliki ilmu, dan barang siapa menghendaki keduanya maka 

wajib baginya memiliki ilmu”. (HR. Turmudzi) 

 

Hadits 40 Bukhari dan Muslim: Hadits ke 15 

مِنُ بِاللهِ وَالْيَوْمِ الآخِرِ فلَْيَقلُْ عَنْ أبَيِ هرَُيْرَةَ رَضِيَ اللهُ عَنْهُ أنََّ رَسُوْلَ اللهِ صَلَّى اللهُ عَلَيْهِ وَسَلَّمَ قَالَ: مَنْ كَانَ يؤُْ 

 خَيْراً أوًْ لِيَصْمُتْ 

Artinya: “Dari Abu Hurairah radhiallahuanhu, sesungguhnya Rasulullah 

shallallahu`alaihi wa sallam bersabda, "Siapa yang beriman kepada Allah dan hari 

akhir hendaklah dia berkata baik atau diam” 

 

QS Al Mujadalah Ayat 11: 

 ُُ  يرَْفَعِ اللهُ الَّذِينَ ءَامَنوُا مِنكُمْ وَالَّذِينَ أوُتوُا الْعِلْمَ درََجَاتٍ وَاللهُ بِمَا تعَْمَلوُنَ خَبِيرُ

Artinya: “Allah akan meninggikan orang-orang yang beriman di antaramu dan 

orang-orang yang diberi ilmu pengetahuan beberapa derajat.” 
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فَهُوَ يقَضِي بِها وَ لْ حَسَدَ إلَّْ في اثنَتيَْنِ رَجُلٌ آتاَه اللهُ مَالًْ فسَلَّطَهُ عَلى هَلَكتهِِ في الحَقَّ ورَجُلٌ آتاَهُ اللهُ الحِكْمَةَ 

ها  يعُلَِمُّ

"Tidak diperbolehkan iri kecuali pada dua hal; seorang laki-laki yang Allah 

karuniai harta lantas ia membelanjakannya di jalan yang benar dan seorang yang 

Alloh karuniai hikmah (ilmu) lantas ia beramal dengannya serta mengajarkannya" 

(H.R. Bukhari & Muslim) 

 

“Anggap semua apa yang sedang engkau kerjakan mudah, namun janganlah 

sekali-kali engaku menyombongkan hal yang mudah, sesungguhnya kemudahan 

itu hanya milik Allah SWT.” (Penulis) 
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PENGALAMAN FISIOLOGIS DAN PSIKOLOGIS  

SAAT MENDAPATKAN TERAPI ECT PADA PASIEN  

GANGGUAN JIWA 

  

Oleh: Bagus Susilo 

 

ABSTRAK 

 

Electroconvulsive Therapy (ECT) merupakan salah satu pengobatan yang sudah 

digunakan sejak lama untuk mengobati berbagai gangguan jiwa. Untuk mencapai 

manfaat maksimal dengan risiko minimal, terapi ini berkembang jauh lebih baik 

dengan pemberian anestesi dan aliran arus listrik terkendali yang telah 

diperhitungkan secara medis. Setiap pasien yang mendapatkan terapi tentu 

memiliki pengalaman yang berbeda-beda. Pengalaman tersebut berupa pengalaman 

fisiologis dan psikologis. Tujuan penelitian ini yaitu menganalisis pengalaman 

fisiologis dan psikologis sebelum, saat, dan sesudah mendapatkan terapi pada 

pasien gangguan jiwa. Jenis penelitian ini adalah penelitian kualitatif dengan 

pendekatan fenomenologi. Sampel penelitian ini berjumlah lima responden 

menggunakan sampling Non-probability Sampling dengan teknik Purposive 

Sampling. Kesimpulan penelitian ini sebagai berikut. 1) Pengalaman fisiologis dan 

psikologis sebelum pasien gangguan jiwa mendapatkan terapi yaitu sudah terbiasa 

sehingga tidak takut dan cemas, disuruh puasa, merasa tubuhnya disiksa, gelisah, 

takut, dan cemas. 2) Pengalaman fisiologis pasien gangguan jiwa pada saat 

mendapatkan terapi yaitu kejang otot yang berlangsung 2-3 detik, memberontak, 

ingin melepas alat, ingin muntah, mengeluarkan air mata, dan terlihat sedih serta 

gelisah. 3) Pengalaman fisiologis dan psikologis sesudah pasien gangguan jiwa 

mendapatkan terapi yaitu lemas, mual, merasa kantuk, gelisah, pusing, bingung, 

dan takut. 

 

 

Kata kunci: pengalaman, fisiologis, psikologis, terapi ECT 
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PHYSIOLOGICAL AND PSYCHOLOGICAL EXPERIENCE 

WHEN GETTING ELECTROCONVULISIVE THERAPY IN PATIENTS 

WITH MENTAL DISORDERS 

 

By: Bagus Susilo 

 

ABSTRACT 

 

Electroconvulsive Therapy (ECT) is one treatment that has been used for a long 

time to treat various mental disorders. To achieve maximum benefits with minimum 

risk, this therapy is develops much better by administering anesthesia and 

controlled electric current flow that has been medically calculated. Every patient 

who gets therapy certainly has different experiences. This experience is in the form 

of physiological and psychological experience. The purpose of this study is to 

analyze physiological and psychological experience before, during, and after 

therapy in patients with mental disorders. This type of research is qualitative 

research with a phenomenological approach. The sample of this study amounted to 

five respondents using Non-probability Sampling with purposive sampling 

technique. The conclusion of this study is as follows. 1) Physiological and 

psychological experience before psychiatric patients get therapy, namely already 

accustomed to not being afraid and anxious, told to fast, felt his body tortured, 

restless, scared, and anxious. 2) Physiological experience of mental patients during 

therapy, namely muscle spasms lasting 2-3 seconds, rebel, want to take off the tool, 

want to throw up, tear, and look sad, and restless. 3) Physiological and 

psychological experience after psychiatric patients get therapy, namely limp, 

nausea, feel sleepy, restless, dizzy, confused, and scared. 

 

Keywords: experience, physiological, psychological, ECT therapy 

 


