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ABSTRAK 

 

Kurangnya masyarakat dalam mencari pengobatan depresi masih terjadi di masyarakat. Ini 

dipengaruhi oleh keterbatasan penanganan psikologis secara tatap muka, stigma,  biaya pengobatan 

terbatas  dan terapis yang terbatas. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui efektivitas terapi perilaku 

kognitif berbasis internet (iCBT) untuk mengurangi depresi. Metode penelitian adalah tinjauan 

sistematis pasien depresi dengan kriteria pemilihan studi menggunakan database Scopus, Science 

Direct, dan Pubmed oleh Randomized Control Trial (RCT). Hasil: Dari 15 jurnal yang digunakan dan 

diulas, iCBT dapat mengurangi depresi karena terapi iCBT dapat mengendalikan suasana hati 

seseorang. Selain itu, terapi terapi perilaku kognitif berbasis internet lebih murah, dan menghemat 

waktu. Kesimpulan: iCBT dapat mengurangi depresi. 

Kata kunci: Terapi iCBT; Depresi 
 

ABSTRACT 

 

Lack of society in seeking treatment of depression still occurs in society. This is influenced by the 

limitations of psychological face-to-face treatment, stigma, limited medical expenses and limited 

therapists. The purpose of this study to determine the effectiveness of Internet Cognitive Behavior 

Therapy (iCBT) to reduce depression. Methods of the study were systematic review of depressed 

patients with study selection criteria using Scopus, Science Direct, and Pubmed databases by 

Randomized Control Trial (RCT). Results: Of the 15 journals conducted and reviewed, iCBT may 

decrease depression because iCBT therapy can control a person's mood. In addition, iCBT therapy is 

cheaper, and saves time. Conclusion: iCBT can decrease of depression. 

Keyword: iCBT; Therapy; Depression  

 

 

PENDAHULUAN 

Depresi adalah salah satu bentuk 

gangguan mental psikologis paling umum 

terjadi pada manusia di seluruh dunia.1 Depresi 

merupakan penyakit yang lebih sering terjadi 

pada usia dewasa.2 Depresi merupakan 

penyakit kronis dan melumpuhkan.3 Depresi 

dapat memiliki dampak negatif  langsung pada 

hubungan interpersonal, kesehatan fisik dan 

fungsi harian.4 Depresi juga dapat 

mempengaruhi sekitar 1/6 dari populasi selama 

masa hidup, dengan  rendahnya kualitas hidup, 

kesulitas tidur, dan risiko yang sangat tinggi 

dari perilaku bunuh diri yang serius. 5 

Masih banyak orang dewasa yang belum 

terdiagnosis depresi walaupun sudah 

menunjukkan tanda dan gejala depresi. Depresi 

banyak terjadi pada usia dewasa karena adanya 

penurunan kemampuan fisk dan penurunan 
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kemampuan finansial. Hal ini menyebabkan 

peningkatan risiko bunuh diri. 2  Kemampuan 

untuk mencari ketersediaan pengobatan pada 

prang dewasa mengalami penurunan. 

Keterbatasan tatap muka pengobatan 

psikologis, stigma, keterbatasan mobilitas 

biaya pengobatan dan terbatasnya terapis 

terlatih merupakan hambatan yang mungkin 

terjadi pada orang dewasa yang mengalami 

depresi untuk menunda mencari pengobatan. 2 

Dibutuhkan suatu pendekatan pengobatan 

untuk mengatasi hambatan dan meningkatkan 

akses pengobatan yang dapat menurunkan 

gejala depresi, sehingga dibutuhkan suatu 

intervensi yang lebih praktis dan efektif untuk 

menangani masalah tersebut. 

Akhir-akhir ini perawatan depresi 

menggunakan Cognitive Behaviour Therapy 

(CBT) berbasis internet atau biasa disebut 

dengan iCBT, merupakan terapi yang bisa 

menggantikan terapi CBT konvensional atau 

secara tatap muka. Terapi iCBT merupakan 

intervensi yang dapat dilakukan pada orang 

dewasa dengan usia 20-60 tahun, dengan 

dipandu oleh seorang terapis dan dilakukan 

secara mandiri melalui email ataupun telepon. 
2 Terapi iCBT dimaksudkan untuk sebuah 

tujuan intervensi yang diharapkan memiliki 

efektifitas yang sama dengan CBT secara tatap 

muka.2 Terapi iCBT lebih difokuskan pada 

orang-orang dengan gejala depresi daripada 

mereka yang telah terdiagnosis depresi. 6 

Saat ini telah banyak intervensi iCBT 

yang telah dilakukan untuk mendukung 

pengobatan pasien dengan kecemasan serta 

depresi.7 Komponen yang paling umum 

digunakan iCBT untuk depresi adalah aktivasi 

perilaku, restrukturisasi kognitif, strategi untuk 

menangani gangguan tidur,  dan pelatihan 

pemecahan masalah5. Hasil penelitian 

mengatakan bahwa iCBT menunjukkan 

keefektifan yang unggul.8 Bukti lain 

mengatakan bahwa hasil iCBT sebanding 

dengan yang diperoleh dengan CBT tradisional 

dan tatap muka CBT 9 serta dapat menghemat 

biaya.10 Keuntungan lain dari terapi iCBT 

adalah mengurangi waktu terapis, tidak 

menjadikan jarak sebagai penghalang 

pengobatan, sehingga memudahkan klien 

untuk mendapatkan pengobatan. 5 Dalam hal 

aksesibilitas, iCBT menyediakan pengguna 

dengan kesempatan untuk mendapatkan 

perawatan setiap saat dan di setiap tempat, 

seperti di tempat kerja atau di rumah, dan 

mempelajari isi sebanyak yang mereka 

inginkan. 11 

METODE PENELITIAN 

Sumber Data dan Pencarian 

Strategi pencarian jurnal diawali dengan 

mengajukan pertanyaan penelitian, yaitu 

“apakah iCBT dapat menurukan depresi secara 

signifikan?”. Pencarian hasil penelitian pada 

semua jurnal terpublikasi dengan jenis 

penelitian Randomized Controlled Trials 

(RCT) terkait dengan terapi iCBT untuk gejala 

depresi. Database yang digunakan untuk 

pencarian jurnal adalah Database Scopus, 

PubMed, dan Science Direct. Kata kunci yang 

digunakan adalah iCBT, dan Depression. 

Jurnal dibatasi dengan tahun publikasi 2012-

2018, dengan area jurnal nursing, medicine, 

dan psychology, serta jurnal berbahasa Inggris.  

Pilihan studi dan Kriteria 

Kriteria inklusi penelitian adalah 1) 

responden berusia 18-65 tahun, 2) bersedia 

menjadi responden, 3) memiliki kemampuan 

mengakses internet 4) memahami Bahasa yang 

sesuai dengan terapis 4) memiliki depresi 

ringan. 

Krietria eksklusi 

Kriteria eksklusi penelitian adalah 1) 

sedang menjalani terapi CBT, 2) 

mengkonsumsi obat-obatan psikotik, 3) 

terdiagnosis skizofrenia, bipolar, dan depresi 

berat, 4) memiliki ide bunuh diri.  

HASIL  

Hasil Pencarian dan  Seleksi 

Hasil yang diperoleh didapatkan dari 

database Scopus, Pubmed, dan Science Direct. 

Hasil pencarian didapatkan hasil sebanyak 292 

jurnal. Database Scopus didapatkan sebanyak 

182 jurnal. Database PubMed didapatkan 

sebanyak 18 jurnal, dan database Science 

Direct didapatkan sebanyak 92 jurnal. Seluruh 

jurnal yang telah didapatkan kemudian 

dilakukan penyaringan sesuai dengan area 

Medicine, Nursing, dan Psychology hingga 

terdapat 250 jurnal. Kemudian dilakukan 

penyaringan kembali sesuai dengan variable 

iCBT dan depresi penelitian didapatkan 96 

jurnal yang sesuai. Kemudian dilakukan 

penyaringan kembali didapatkan  sebanyak 15 

jurnal yang sesuai kriteris inklusi dan ekslusi. 

Semua jurnal bejenis penelitian Randomise 
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Control Trial (RCT) dengan fokus pada 

efektifitas iCBT pada klien dengan gejala 

depressi. Alur pencarian seperti tampak 

dibawah ini: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

Gambar 1.  Alur Pecarian 

 

Karakteristik Studi 

Karakteristik studi dijelaskan pada tabel 1. 

Jurnal yang didapatkan dari hasil penelitian ini 

memiliki terapi iCBT yang dilakukan pada 

klien dengan depresi. Penelitian berasal dari 

Australis sebanyak 8 jurnal, UK sebanyak 1 

jurnal, Jepang sebanyak 1 jurnal, Swedia 

sebanyak 2 jurnal, Belanda sebanyak 1 jurnal, 

USA sebanyak 1 jurnal, Canada sebanyak 1 

jurnal. Studi memiliki kriteris usia reponden 

minimal adalah 18 tahun sampai 65 tahun 

keatas. Semua studi sebanyak 15 studi yang 

merupakan klien dengan gejala depresi ringan.  

PEMBAHASAN 

iCBT Untuk Depresi 

Depresi merupakan gangguan mood atau 

perasaan pada seseorang. Orang yang 

mengalami depresi akan menunjukkan tanda-

tanda seperti peyimpangan perilaku, perasaan 

sedih yang berlebihan.  Beberapa orang depresi 

justru cenderung akan menunjukkan perilaku 

negatif, seperti amarah, dan rasa frustrasi 

berlebihan. Terapi iCBT memberikan 

pemahaman dan pembelajaran keterampilan 

secara bertahap.8 Perubahan perilaku akan 

terjadi apabila individu telah merubah motivasi 

dan manfaat yang diinginkan sebagai proses 

dari terapi.11 Pembelajaran perilaku yang 

diberikan memalui terapi iCBT bertujuan untuk 

merubah perilaku individu menjadi lebih 

adaptif. Proses pembelajaran perilaku yang 

efektif akan menghambat produksi 

katekolamin, sehingga fungsi korteks 

prefrontalis yang berkaitan dengan memori 

jangka pendek, konsentrasi, dan pola pikir 

rasional untuk berperilaku secara adaptif. 

Ketika individu mampu berfikir secara 

rasional, maka individu akan memilih 

perilaku-perilaku yang tepat sebagai 

pemecahan masalah yang dihadapi. 

Stress yang diakibatkan oleh stressor akan 

berpengaruh pada Central Nervous System 

(CNS) dan perubahan hormon endokrin seperti 

aktivasi hipotalamus dan pelepasan kortisol 

serta adrenalin. Praktik kesehatan yang buruk 

akan menyebabkan tubuh terpapar oleh toksik 

dan menyebabkan penurunan pertahanan tubuh 

pada individu. Pertahanan yang buruk akibat 

adanya serangan dari toksik dan pengaruh 

stresor akan menyebabkan seseorang 

mengalami permasalahan kesehatan.  

Manfaat utama terapi iCBT yaitu merubah 

pikiran-pikiran negatif dan menggali 

kemampuan serta hal positif dari individu. 12 

Terapi iCBT pada individu diberikan dengan 

harapan untuk mengubah mood dan 

menghilangkan pikiran negatif dari individu. 

Setelah inividu mampu memperbaiki 

kognitifnya maka produksi katekolamin dan 

kortisol akan menurun, sehingga penekanan 

pada amigdala sebagai pusat pengaturan emosi 

akan menurun. Hilangnya penekanan pada 

amigdala akan menghilangakan perasaan 

sedih, gangguan mood pada individu yang 

mengalami depresi. Sebanyak 32 dari 37 

responden menunjukkan penurunan gejala 

depresi dan kecemasan serta mampu 

menghilangkan perasaan takut.2 

Terapi iCBT yang berbasis internet dapat 

diakses dimanapun klien berada. Internet dapat 

diakses baik melalui Komputer ataupun ponsel 

pribadi. Kemudahan yang ditawarkan iCBT 

juga merupakan faktor yang mempengaruhi 

keberhasilan Terapi iCBT dalam menurunkan 

gejala depresi. Terlebih saat ini bukan 

Catatan pencarian 

jurnal: 292 jurnal 

Scopus (n=182) 

PubMed (n=92) 

Science Direct 

(n=18) 

 

 

Area tidak sesuai 

Medicine, Nursing, dan 

Psychology dihapus  

n= 42 

Review Abstrak 

n=250 

Tidak sesuai 

Variabel iCBT, 

Depression 

Symptom n=154 Review Full Text 

n=96 

Artikel yang 

sesuai n=15 

Tidak sesuai kriteria 

inklusi dan ekslusi 

dihapus n=81 
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merupakan hal tabu bahwa semua orang 

hampir memiliki ponsel dan mampu 

mengakses internet, sehingga terapi dapat 

dengan mudah diimplementasikan dan dapat 

dipakai secara luas oleh masyarakat.13 

Kemudahan lain internet mudah diakses 

dimanapun dan kapanpun, bersifat pribadi dan 

rahasia, pemberdayaan diri untuk menilai diri 

sendiri, hemat biaya, dan memudahkan tenaga 

kesehatan rumah sakit untuk lebih focus pada 

klien yang lebih parah. 14 

Terapi iCBT merupakan terapi dengan 

pembiayaan yang lebih murah dan efisien. 

Rendahnya pembiayaan jika dibandingkan 

dengan terapi CBT konvensional secara tatap 

muka, dipengaruhi oleh adanya penurunan 

intrevensi yang dilakukan oleh terapi. Model 

pengobatan terapi iCBT diporkan merupakan 

terapi dengan biaya yang lebih efektif untuk 

penyebaran intervensi. 2 Hasil penelitian lain 

juga disampaikan bahwa Terapi iCBT 

merupakan pendekatan hemat biaya untuk 

menurunkan depresi di kalangan pekerja. 11 

Terapi iCBT memiliki keunggulan 

dibandingkan dengan terapi CBT 

konvensional, yaitu keefektifan waktu yang 

digunakan antara terapis dan klien. Hasil 

penelitian didapatkan bahwa waktu yang 

dignakan terapis dan klien dalam melakukan 

iCBT adalah kurang dari 90 menit. 8 Waktu ini 

sangat jauh lebih berkurang dibandingkan 

dengan waktu yang dibutuhkan untuk 

pengobatan tatap muka. Berkurangnya waktu 

yang digunakan untuk melakukan Terapi iCBT 

tidak mengurangi kepuasan yang dirasakan 

oleh klien, terutama pada klien kelompok 

perlakukan yang menerima Terapi iCBT. 

Kepuasan terhadap terapi peserta treatment 

sebanyak 32 orang atau 100% mengatakan 

puas dengan terapi iCBT, dan sebanyak 31 

orang atau 97% akan merekomendasikan 

program tersebut kepada orang lain. 8  

Terapi iCBT yang berbasis internet dapat 

dengan mudah diakses disegala tempat. 

Keterbatasan waktu kunjungan rumah sakit, 

maupun keterbatasan klien dalam melakukan 

pengobatan, dapat diatasi oleh terapi iCBT. 

Studi menyebutkan bahwa klien yang memilih 

pengobatan CBT yang berbasis internet 

dikarenakan sebagian dari mereka memiliki 

tekanan kehidupan yang sibuk, 4 sehingga 

kemungkinan klien untuk tidak berobat yang 

dipengaruhi oleh jarak antara klien dengan 

fasilitas kesehatan dapat dicegah dengan iCBT. 

Bukti lain bahwa iCBT dapat menurunkan 

gejala depresi dapat diterapkan pada ibu hamil 

atau fase antenatal. Kecemasan yang 

berlebihan sehingga dapat menyebabkan 

depresi pada ibu hamil kan berakibat fatal pada 

kondidi ibu dan janin. Depresi masa antenatal 

dapat dipengaruhi oleh kondisi ibu dalam 

kesiapan melahirkan, maupun kondisi janin 

yang tidak sesuai dengan harapan. Terapi iCBT 

dapat disesuaikan untuk depresi antenatal, dan 

lebih efektif dalam menurunkan gejala depresi 

sehingga dapat mencegah pengobatan. 12  

Terapi iCBT dapat digunakan untuk 

mengurangi depresi pada pasien dengan PTSD. 

Terapi iCBT tidak memiliki efek samping pada 

pasien dengan PTSD. Terapi iCBT dengan 

bimbingan terapis dapat mneurunkan gejala 

PTSD. Kekhawatiran CBT konvensional 

terletak pada traumafocused CBT yang dapat 

memperparah gejala PTSD, 15 sehingga CBT 

berbasis internet merupakan terapi pilihan 

untuk klien PTSD. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Penjelasan diatas dapat disimpulkan 

bahwa terapi iCBT dapat menurunkan gejala 

depresi secara signifikan. Diharapkan 

Intervensi ini dapat dilakukan pada segi 

departemen keperawatan jiwa. Hal ini 

memudahkan perawat dalam melakukan 

asuhan keperawatan secara komprehensif. 

UCAPAN TERIMA KASIH 

Terima kasih kepada Direktur Poltekkes 

Kemenkes Palu khususnya Pusat Penelitian 

yang telah memberikan kesempatan dan 

dorongan untuk menyelesaikan penulisan 

penelitian ini. 
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Tabel 1.  Kriteria Studi  

 
Peneliti Negara Desain Sampel 

(Responden) 

Usia Kelompok 

Perlakukan 

Kelompok Kontrol Hasil 

Titov, N, at all Australia RCT 52 >60 tahun Terapi iCBT 

dan kontak 

dengan terapi 

(n=27) 

Terapi iCBT tanpa 

kontak dengan terapis 

(n=25) 

iCBT efektif menekan biaya terapis untuk 

pengobatan gejala depresi pada usia dewasa atau 

lebih tua. 

Titov, N, at all Australia RCT 77 >18 Tahun Terapi iCBT 

n=39 

Tanpa terapi  n=38 Terapi iCBT dapat memberikan dukungan 

pengobatan untuk klien gelisah dan gangguan 

depresi. 

Zafran, Roz, at 

all 

UK RCT 120 17-58 Terapi iCBT 

(n=62) 

Tanpa terapi (n=58) Penelitian ini mengindikasikan bahwa intervensi 

iCBT efektif dalam setting di Inggris  

Imamura, K, at 

all 

Jepang  RCT 592 Rata-rata 

38 tahun 

Terapi iCBT 

(n=272) 

Tanpa terapi (n=320). Terapi iCBT daapat menurunkan gejala depresi pada 

pekerja. 

Watts, Sarah, 

at all 

Australia RCT 53 18-63 Terapi iCBT 

mobile 

Terapi iCBT 

computer 

Terapi iCBT berbasis mobile lebih signifikan 

menurunkan gejala depresi. 

Murphy, at all Australia RCT 90 Semua 

kelompok 

usia yang 

mengalami 

depresi 

akibat 

kanker 

Pengobatan dan 

iCBT (n=45) 

Pengobatan (n=45) Terapi iCBT mampu menurunkan depresi dan 

kecemasan 

Cezar Giosan, 

at all 

Romania RCT 220 Minimal 18 Intervensi: 

a. Aktiv 

intervensi: 66 

b. Placebo 

intrevensi: 69 

Tanpa intrvensi: 85 Terapi CBT berbasis aplikasi internet dapat 

menurunkan depresi 

Erik Forsell, at 

all 

Swedia RCT 42 >18 

tah

un 

Terapi iCBT 

n=22 ibu hamil 

Terapi biasanya n=20 

ibu hamil 

Terapi iCBT dapat menurunkan depresi pada ibu 

hamil 

Jay Spence, at 

all 

Autralia RCT 144 Rata-rata 41 

tahun 

Terapi iCBT 

n=59 

Tanpa iCBT n=66 Temuan menunjukkan bahwa Terapi iCBT 

aman dan berkhasiat bagi klien PTSD. 

Shannon L. 

Jones, at all 

Canada RCT 44 >60 tahun Terapi iCBT 

n=24 

Withlist Control n= 

22 

Terapi iCBT menunjukkan adanya fokus pada 

kesadaran akan bahaya bagi klien PTSD tanpa 
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Peneliti Negara Desain Sampel 

(Responden) 

Usia Kelompok 

Perlakukan 

Kelompok Kontrol Hasil 

komponen paparan sehingga aman dan berkhasiat. 

Isabellem. 

Rosso, at all 

USA RCT 77 18-45 Terapi iCBT 

n=37 

Kontrol perhatian 

n= 40 

Terapi iCBT dapat secara signifikan menurunkan 

gejala depresi dibandingkan kelompok control 

perhatian. 

Isabella Choi, 

at all 

Australia RCT 63 Rata-rata 39 

tahun 

Terapi iCBT 

n=32 

Withlist Control n= 

31 

Terapi iCBT menyebabkan penurunan gejala depresi 

dan kesusahan yang signifikan. Terapi iCBT 

menjanjikan strategi untuk meningkatkan akses 

terhadap perawatan yang efektif. 

Alishia D. 

Williams, at 

all 

Australia RCT 75 Rata-rata 42 Terapi CMB 

dan iCBT n=61 

Withlist Control n= 

60 

Hasil memberikan dukungan awal untuk keberhasilan 

dan akseptabilitas program iCBT dalam mengurangi 

gejala depresi pada orang Australia China. 

Jessica Smith, 

at all 

Australia RCT 270 >18 Tahun Terapi iCBT (n 

= 61) 

Book self-help 

CBT 

(bCBT) (n = 77) 

Book self-help 

meditasi 

(bMED) (n = 

64). 

Waitlist control n = 

68 

 

Intervensi iCBT 

dapat bermanfaat dalam mengobati depresi. 

Dominique 

Hange 

Swedia RCT 77 >18 Tahun Terapi iCBT 

n=46 

TAU n=31 Terapi iCBT berpengaruh pada peningkatan kualitas 

hidup pasien depresi. 

Data Sekunder, 2019 
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