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ABSTRAK 

 

PENERAPAN TERAPI SENI (ART THERAPY) MENGGAMBAR 

TERHADAP PENINGKATAN HARGA DIRI PADA PASIEN DENGAN 

HARGA DIRI RENDAH DI RSJ Prof. Dr. M. ILDREM MEDAN 

 

Mutiara Halawa
1
, Dr. Johani Dewita Nasution, SKM., M.Kes

2
 , 

Surita Ginting, SKM., M.Kes
3
 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan 

mutiaraahalawa@gmail.com / Mutiara Halawa 

Latar Belakang: Harga diri rendah merupakan salah satu masalah keperawatan 

jiwa yang ditandai dengan perasaan tidak berharga, kurang percaya diri, malu, 

serta menarik diri dari lingkungan sosial. Salah satu intervensi nonfarmakologis 

yang dapat diberikan untuk meningkatkan harga diri adalah terapi seni (art 

therapy) menggambar. Melalui kegiatan menggambar, pasien dapat 

mengekspresikan perasaan, mengembangkan kreativitas, dan meningkatkan 

kepercayaan diri. Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh terapi seni (art therapy) 

menggambar dalam meningkatkan harga diri pada pasien dengan harga diri 

rendah. Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan 

pendekatan studi kasus terhadap dua pasien yang mengalami harga diri rendah di 

ruang Mawar II RSJ Prof. Dr. M. Ildrem Medan. Intervensi dilakukan selama 7 

hari berturut-turut sesuai Standar Operasional Prosedur (SOP) terapi seni 

menggambar. Evaluasi dilakukan menggunakan instrumen Rosenberg Self-Esteem 

Scale (RSES). Hasil: Penelitian menunjukkan peningkatan skor harga diri secara 

signifikan, dari 13 menjadi 22 dengan persentase peningkatan 69,2% pada pasien 

pertama dan dari 14 menjadi 24 dengan persentase peningkatan 71,4% selain itu, 

kedua pasien menunjukkan perubahan perilaku yang lebih positif dan percaya diri. 

Kesimpulan dan saran: Penerapan terapi seni (art therapy) menggambar efektif 

dalam meningkatkan harga diri pada pasien dengan harga diri rendah. Terapi ini 

dapat digunakan sebagai alternatif intervensi nonfarmakologis dalam asuhan 

keperawatan jiwa untuk membantu meningkatkan kepercayaan diri dan 

kemampuan adaptasi pasien. 

Kata Kunci: Art Therapy, Menggambar, Harga Diri Rendah, RSES 
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IMPLEMENTATION OF DRAWING-BASED ART THERAPY TO 

IMPROVE SELF-ESTEEM IN PATIENTS WITH CHRONIC LOW SELF-

ESTEEM AT PROF. DR. M. ILDREM MENTAL HOSPITAL MEDAN 

 

Mutiara Halawa, Johani Dewita Nasution, Surita Ginting 

Medan Health Polytechnic of The Ministry of Health 

Email: mutiaraahalawa@gmail.com 

 

ABSTRACT 

 

Background: Chronic low self-esteem is a prevalent psychiatric nursing 

diagnosis characterized by persistent feelings of worthlessness, impaired self 

confidence, excessive shame, and social withdrawal. Drawing-based art therapy 

serves as a structured, non-pharmacological psychiatric intervention designed to 

enhance self-concept. Through creative drawing activities, patients can safely 

express complex emotions, foster self-creativity, and rebuild self-confidence. 

Objective: This study evaluated the implementation of drawing-based art therapy 

in improving self-esteem among psychiatric patients presenting with chronic low 

self-esteem in the Mawar II Ward at Prof. Dr. M. Ildrem Mental Hospital Medan. 

Methods: This descriptive case study evaluated two psychiatric patients 

exhibiting chronic low self-esteem in the Mawar II Ward of Prof. Dr. M. Ildrem 

Mental Hospital Medan. The intervention was administered for seven consecutive 

days following the Standard Operating Procedure (SOP) for drawing-based art 

therapy. Self-esteem levels were evaluated before and after the intervention using 

the Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES) alongside clinical observation and 

nursing documentation. Results: Following the seven-day intervention, both 

patients demonstrated significant increases in Rosenberg Self-Esteem Scale 

(RSES) scores, rising from 13 to 22 (69.2%) in Participant 1 and from 14 to 24 

(71.4%) in Participant 2. Furthermore, both participants exhibited more adaptive 

behavioral responses, enhanced emotional expression, and heightened self-

confidence compared to baseline assessments. Conclusion: The implementation 

of drawing-based art therapy effectively improved self-esteem in patients with 

chronic low self-esteem. This creative therapeutic modality represents a viable 

non-pharmacological psychiatric nursing intervention to facilitate self-confidence 

and promote adaptive psychological functioning in mental health care facilities. 

Keywords: art therapy, chronic low self-esteem, drawing therapy, psychiatric 

nursing, Rosenberg Self- Esteem Scale 
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