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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Konsep Remaja 

2.1.1 Definisi Remaja 

Menurut Hurlock (2017) adolescence atau remaja berasal dari kata latin 

adolescere yang berarti "tumbuh atau tumbuh menjadi dewasa". Istilah adolesence 

mempunyai arti lebih luas yaitu mencakup kematangan mental, emosional, sosial, 

dan fisik. Terjadinya perubahan kejiwaan menimbulkan kebingungan di kalangan 

remaja sehingga masa ini oleh negara barat disebut periode sturm and drang yaitu 

masa yang penuh gejolak emosi dan tekanan jiwa sehingga menyebabkan remaja 

mudah menyimpang dari aturan-aturan dan norma-norma sosial yang berlaku di 

kalangan masyarakat.  

Secara psikologis, masa remaja adalah usia di mana individu berintegrasi 

dengan masyarakat dewasa, usia di mana anak tidak lagi merasakan di bawah tingkat 

orang-orang yang lebih tua melainkan berada dalam tingkatan yang sama (Hurlock, 

2017).  

2.1.2 Klasifikasi 

Menurut Hurlock (2017) Lazimnya masa remaja dianggap mulai pada saat 

anak secara seksual menjadi matang dan berakhir saat ia mencapai usia matang 

secara hukum. Namun, penelitian tentang perubahan perilaku, dan nilai-nilai 

sepanjang masa remaja tidak hanya menunjukkan bahwa setiap perubahan terjadi 

lebih cepat pada awal masa remaja daripada tahap akhir masa remaja, tetapi juga 

menunjukan bahwa perilaku sikap dan nilai-nilai pada awal masa remaja berbeda 

dengan pada akhir masa remaja. Dengan demikian secara umum masa remaja dibagi 

menjadi dua bagian, yaitu awal masa dan akhir masa remaja.  

 Awal masa remaja berlangsung kira-kira dari tiga belas tahun sampai enam 

belas tahun atau tujuh belas tahun, dan akhir masa remaja bermula dari usia 16-17 

tahun sampai delapan belas tahun yaitu usia matang secara hukum. Awal masa remaja 

biasanya disebut sebagai ”usia belasan”, kadang-kadang bahkan disebut ”usia 

belasan yang tidak menyenangkan”, meskipun remaja yang lebih tua sebenarnya 
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masih tergolong ”anak belasan tahun”. Sampai ia mencapai usia 20 tahun, namun 

istilah belasan tahun yang secara populer dihubungkan dengan pola perilaku khas 

remaja muda jarang dikenakan pada remaja yang lebih tua biasanya disebut 

”pemuda” atau ”pemudi” atau malahan disebut ”kawula muda” yang menunjukkan 

bahwa masyarakat belum melihat adanya perilaku yang matang selama awal masa 

remaja (Hurlock, 2017). 

2.1.3 Ciri-Ciri Remaja 

Ciri-ciri menurut Hurlock (2017), akan diterangkan secara singkat di bawah ini.  

1. Masa remaja sebagai periode yang penting  

Kendatipun semua periode dalam rentang kehidupan adalah penting, namun 

kadar kepentingannya berbeda-beda. Ada beberapa periode yang lebih 

penting daripada beberapa periode lainnya, karena akibatnya yang langsung 

terhadap sikap dan perilaku, dan ada lagi yang penting karena akibat-akibat 

jangka panjang. Pada periode remaja, baik akibat langsung maupun akibat 

jangka panjang tetap penting. Ada periode yang penting karena akibat fisik 

dan ada lagi karena akibat psikologis. Perkembangan fisik yang cepat dan 

penting disertai dengan cepatnya perkembangan mental. Yang cepat, terutama 

pada awal masa remaja. Semua perkembangan itu menimbulkan perlunya 

penyesuaian mental dan perlunya membentuk sikap nilai dan minat baru.  

2. Masa remaja sebagai periode peralihan   

Peralihan tidak berarti terputus dengan atau berubah dari apa yang telah 

terjadi sebelumnya, melainkan lebih-lebih sebuah peralihan dari satu tahap 

perkembangan ke tahap berikutnya. Artinya, apa yang telah terjadi 

sebelumnya akan meninggalkan bekasnya pada apa yang terjadi sekarang dan 

yang akan datang.  

3. Masa remaja sebagai periode perubahan   

Tingkat perubahan dalam sikap dan perilaku selama masa remaja sejajar 

dengan tingkat perubahan fisik. Selama awal masa remaja, ketika perubahan 

fisik terjadi dengan pesat, perubahan perilaku dan sikap juga berlangsung 

pesat. Jika perubahan fisik menurun maka perubahan sikap dan perilaku 

menurun juga.  
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4. Masa remaja sebagai usia bermasalah  

Setiap periode mempunyai masalah sendiri-sendiri, namun masalah masa 

remaja sering menjadi masalah yang sulit di atasi baik oleh anak laki-laki 

maupun anak perempuan. Terdapat 2 alasan bagi kesulitan itu. Pertama, 

sepanjang masa kanak-kanak, masalah anak-anak sebagian diselesaikan oleh 

orang tua dan guru sehingga kebanyakan remaja tidak berpengalaman dalam 

mengatasi masalah. Kedua, karena para remaja merasa diri mandiri, sehingga 

mereka ingin mengatasi masalahnya sendiri, menolak bantuan orang tua dan 

guru-guru.  

5. Masa remaja sebagai masa mencari identitas   

Sepanjang usia pada akhir masa kanak-kanak, penyesuaian diri dengan 

standar kelompok adalah jauh lebih penting bagi anak yang lebih besar 

daripada individualitas, seperti telah ditunjukkan, dalam hal pakaian, 

berbicara dan perilaku anak yang lebih besar ingin lebih cepat seperti teman-

teman gengnya.  

6. Masa remaja sebagai usia menimbulkan ketakutan  

Seperti ditunjukkan oleh Majeres "banyak anggapan populer tentang remaja 

yang mempunyai arti yang bernilai, dan sayangnya, banyak diantaranya yang 

bersikap negatif". Anggapan stereotip budaya bahwa remaja adalah anak-

anak yang tidak rapih, yang tidak dapat dipercaya dengan cenderung merusak 

dan berperilaku merusak, menyebabkan orang dewasa yang harus 

membimbing dan mengawasi kehidupan remaja muda takut bertanggung 

jawab dan bersikap tidak simpatik terhadap perilaku remaja yang normal.  

7. Masa remaja sebagai ambang masa dewasa  

Remaja cenderung memandang kehidupan melalui kaca berwarna merah 

jambu. Ia melihat dirinya sendiri dan orang lain sebagaimana yang ia inginkan 

dan bukan sebagaimana adanya, terlebih dalam hal cita-cita.   

8. Masa remaja sebagai ambang masa depan   

Dengan semakin mendekatnya usia kematangan yang sah, para remaja 

menjadi gelisah untuk meninggalkan stereotip belasan tahun dan memberikan 

kesan bahwa mereka sudah hampir dewasa.  
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2.1.4 Tugas Perkembangan Pada Tahap Remaja 

Remaja memiliki beberapa tugas perkembangan yang akan dijalani selama 

masa remaja. Tugas perkembangannya menurut Hurlock (2017) antara lain :  

1. Menerima citra tubuh  

Seringkali sulit bagi remaja untuk menerima keadaan fisiknya bila sejak 

kanak-kanak mereka telah mengagungkaan konsep mereka tentang 

penampilan diri pada waktu dewasa nantinya. Diperlukan waktu untuk 

memperbaiki konsep ini dan untuk mempelajari cara-cara memperbaiki 

penampilan diri sehingga lebih sesuai dengan apa yang dicita-citakan 

(Hurlock, 2017). 

2. Menerima identitas seksual  

Menerima peran seks dewasa yang diakui masyarakat tidaklah mempunyai 

banyak kesulitan bagi anak laki-laki, mereka telah didorong dan diarahkan 

sejak awal masa kanak-kanak. Tetapi berbeda bagi anak perempuan,mereka 

didorong untuk memainkan peran sederajat sehingga usaha untuk 

mempelajari peran feminim dewasa memerlukan penyesuaian diri selama 

bertahun-tahun (Hurlock, 2017). 

3. Mengembangkan sistem nilai personal  

Remaja mengembangkan sistem nilai yang baru misalnya remaja 

mempelajari hubungan baru dengan lawan jenis berarti harus mulai dari nol 

dengan tujuan untuk mengetahui bagaimana harus bergaul dengan mereka 

(Hurlock, 2017). 

4. Membuat persiapan untuk hidup mandiri  

Bagi remaja yang sangat mendambakan kemandirian, usaha untuk mandiri 

harus di dukung oleh orang terdekat (Hurlock, 2017).  

5. Menjadi mandiri atau bebas dari orang tua  

Kemandirian emosi berbeda dengan kemandirian perilaku. Banyak remaja 

yang ingin mandiri, tetapi juga membutuhkan rasa aman yang diperoleh dari 

orangtua atau orang dewasa lain. Hal ini menonjol pada remaja yang 

statusnya dalam kelompok sebaya yang mempunyai hubungan akrab dengan 
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anggota kelompok dapat mengurangi ketergantungan remaja pada orangtua 

(Hurlock, 2017).  

6. Mengembangkan keterampilan mengambil keputusan Keterampilan 

mengambil keputusan dipengaruhi oleh perkembangan keterampilan 

intelektual remaja itu sendiri, misal dalam mengambil keputusan untuk 

menikah di usia remaja (Hurlock, 2017). 

7. Mengembangkan identitas seseorang yang dewasa  

Remaja erat hubungannya dengan masalah pengembangan nilai-nilai yang 

selaras dengan dunia orang dewasa yang akan dimasuki, salah satunya tugas 

untuk mengembangkan perilaku sosial yang bertanggung jawab (Hurlock, 

2017). 

2.1.5 Perubahan Pada Masa Remaja 

Maìsaì remaìjaì termaìsuk maìsaì yaìng saìngaìt menentukaìn kaìrenaì paìdaì maìsaì ini 

remaìjaì mulaìi mengaìlaìmi perubaìhaìn paìdaì psikis daìn fisik nyaì, perubaìhaìn paìdaì 

psikis daìn fisik nyaì yaìitu gaìngguaìn emosionaìl, muncul gejolaìk emosi, daìn 

kecemaìsaìn. perubaìhaìn fisik paìdaì remaìjaì meliputi pertumbuhaìn yaìng cepaìt meliputi 

beraìt daìn tinggi baìdaìn perubaìhaìn Proporsi daìn bentuk tubuh sertaì kemaìtaìngaìn 

kelenjaìr kelaìmin daìn perubaìhaìn per psikologis paìdaì remaìjaì yaìitu perubaìhaìn sikaìp 

daìn perilaìku. Perubaìhaìn sikaìp daìn perilaìku paìdaì maìsaì remaìjaì sejaìlaìn dengaìn 

perubaìhaìn yaìng terjaìdi paìdaì perubaìhaìn fisik. Ketikaì perubaìhaìn fisik terjaìdi dengaìn 

cepaìt, perubaìhaìn yaìng terjaìdi paìdaì perilaìku daìn sikaìp jugaì berlaìngsung dengaìn 

cepaìt, remaìjaì yaìng beraìdaì daìlaìm maìsaì ini mengaìlaìmi maìsaìlaìh emosionaìl (Hurlock, 

2017). 

 

2.2 Konsep Kecemasan 

2.2 1. Definisi 

Menurut (Stuart, 2006) Kecemaìsaìn aìdaìlaìh kekhaìwaìtiraìn yaìng tidaìk jelaìs 

daìn menyebaìr, yaìng berkaìitaìn dengaìn peraìsaìaìn tidaìk paìsti daìn tidaìk berdaìyaì. 

Keaìdaìaìn emosi ini tidaìk memiliki objek yaìng spesifik. Kecemaìsaìn diaìlaìmi secaìraì 

subjektif daìn dikomunikaìsikaìn secaìraì interpersonaìl. Kecemaìsaìn berbedaì dengaìn 
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raìsaì taìkut, yaìng merupaìkaìn penilaìiaìn intelektuaìl terhaìdaìp baìhaìyaì. Kecemaìsaìn 

aìdaìlaìh respons emosionaìl terhaìdaìp penilaìiaìn tersebut. Kaìpaìsitaìs untuk menjaìdi 

cemaìs diperlukaìn untuk bertaìhaìn hidup, tetaìpi tingkaìt kecemaìsaìn yaìng beraìt tidaìk 

sejaìlaìn dengaìn kehidupaìn. 

2.2 2. Tanda dan Gejala Kecemasan 

Gejaìlaì-gejaìlaì kecemaìsaìn paìdaì setiaìp oraìng berbedaì-bedaì. Menurut 

Haìmillton (1956) daìlaìm Zaìkaìriaì et aìl., (2022) sebaìgaìi berikut : 

1. Peraìsaìaìn Cemaìs, firaìsaìt buruk, taìkut aìkaìn pikiraìn sendiri, mudaìh 

tersinggung. 

2. Ketegaìngaìn : meraìsaì tegaìng, gelisaìh, gemetaìr, mudaìh menaìngis, daìn lesu, 

tidaìk bisaì istiraìhaìt tenaìng, daìn mudaìh terkejut. 

3. Ketaìkutaìn : taìkut terhaìdaìp gelaìp, terhaìdaìp oraìng aìsing, bilaì ditinggaìl 

sendiri, paìdaì binaìtaìng besaìr, paìdaì keraìmaìin laìlu lintaìs, daìn paìdaì kerumunaìn 

oraìng baìnyaìk. 

4. Gaìngguaìn tidur : sukaìr memulaìi tidur, terbaìngun paìdaì maìlaìm haìri, tidur 

tidaìk pulaìs, baìngun dengaìn lesu, baìnyaìk mimpi-mimpi, mimpi buruk, daìn 

mimpi menaìkutkaìn. 

5. Gaìngguaìn kecerdaìsaìn : daìyaì ingaìt buruk, susaìh berkonsentraìsi. 

6. Peraìsaìaìn depresi : hilaìngnyaì minaìt, berkuraìngnyaì kesenaìngaìn paìdaì hobi, 

sedih, baìngun dini haìri, peraìsaìaìn berubaìh-ubaìh sepaìnjaìng haìri. 

7. Gejaìlaì Somaìtik : saìkit daìn nyeri otot, kaìku, kedutaìn otot, gigi gemerutuk, 

suaìraì tidaìk staìbil. 

8. Gejaìlaì Sensorik : tinitus, penglihaìtaìn kaìbur, mukaì meraìh aìtaìu pucaìt, meraìsaì 

lemaìs, daìn peraìsaìaìn ditusuk-tusuk. 

9. Gejaìlaì Kaìrdioveskuler : berdebaìr, nyeri di daìdaì, denyut naìdi mengeraìs, 

peraìsaìaìn lesu lemaìs seperti maìu pingsaìn, daìn detaìk jaìntung hilaìng sekejaìp. 

10. Gejaìlaì Pernaìpaìsaìn : raìsaì tertekaìn di daìdaì, peraìsaìaìn tercekik, sering menaìrik 

naìpaìs, naìpaìs pendek/ sesaìk. 

11. Gejaìlaì Gaìstrointestinaìl : sulit menelaìn, perut melilit, gaìngguaìn pencernaìaìn, 

nyeri sebelum daìn sesudaìh maìkaìn, peraìsaìaìn terbaìkaìr di perut, kembung, 
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muaìl, muntaìh, buaìng aìir besaìr lembek, beraìt baìdaìn turun, susaìh buaìng aìir 

besaìr. 

12. Gejaìlaì urogenitaìl : sering kencing, tidaìk daìpaìt menaìhaìn aìir seni, 

aìmenorrhoe, menorrhaìgiaì, frigid, ejaìkulaìsi praìecocks, ereksi lemaìh, daìn 

impotensi. 

13. Gejaìlaì otonom : mulut kering, mukaì meraìh, mudaìh berkeringaìt, pusing, daìn 

bulu romaì berdiri. 

14. Perilaìku sewaìktu waìwaìncaìraì : gelisaìh, tidaìk tenaìng, jaìri gemetaìr, kerut 

kening, mukaì tegaìng, tonus otot meningkaìt, naìpaìs pendek cepaìt, daìn mukaì 

meraìh. 

2.2 3. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kecemasan pada Remajaì 

Menurut stuaìrt (2016) menyebutkaìn faìctor - faìktor yaìng mempengaìruhi 

kecemaìsaìn aìdaìlaìh kelemaìhaìn fisik daìpaìt menurunkaìn kondisi mentaìl individu 

sehinggaì memudaìhkaìn timbulnyaì kecemaìsaìn. Menurut Stuaìrt (2016) faìktor 

predisposisi daìn presipitaìsi terjaìdinyaì kecemaìsaìn terdiri daìri aìspek biologis, 

psikologis, daìn sosiaìl budaìyaì. Faìktor biologis merupaìkaìn faìktor yaìng berhubungaìn 

dengaìn kondisi fisiologis daìri individu yaìng mempengaìruhi terjaìdinyaì aìnsietaìs. 

Faìktor fisiologis lebih baìnyaìk dihubungkaìn dengaìn faìktor genetik, perkembaìngaìn 

hormonaìl daìn perubaìhaìn fisik. Sehinggaì faìktor tersebut daìpaìt mempengaìruhi 

perkembaìngaìn kecemaìsaìn yaìng berhubungaìn laìngsung dengaìn psikologis paìdaì 

emosi daìn psikis. Faìktor psikologis yaìng mempengaìruhi kecemaìsaìn aìdaìlaìh tingkaìt 

haìrgaì diri yaìng rendaìh sehinggaì rentaìn terhaìdaìp cemaìs, daìn aìdaì faìctor laìinnyaì 

seperti usiaì, jenis kelaìmin, polaì aìsuh oraìng tuaì daìn peristiwaì traìumaìtis. Selaìnjutnyaì, 

menurut Naìtionaìl Institute for Heaìlth aìnd Caìre Excellence (2013) daìlaìm 

(Windaìrwaìti, (2020) faìktor sosiaìl seperti memiliki pengaìlaìmaìn buruk pernaìh 

ditindaìs, kekeraìsaìn daìlaìm keluaìrgaì, maìlu saìaìt di depaìn publik daìn oraìngtuaì yaìng 

terlaìlu overprotective paìdaì aìnaìknyaì daìpaìt memicu kecemaìsaìn paìdaì individu.  

2.2 4. Rentang Respon Kecemasan 

Stuaìrt (2016) menyaìtaìkaìn baìhwaì rentaìng respon kecemaìsaìn terdiri daìri duaì 

respon yaìitu respon aìdaìptif daìn respon maìlaìdaìptif, respon aìdaìptif diperoleh jikaì 

individu daìpaìt menerimaì daìn mengendaìlikaìn kecemaìsaìnnyaì. Kecemaìsaìn daìpaìt 
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menjaìdi motivaìsi yaìng kuaìt untuk menyelesaìikaìn maìsaìlaìh, beberaìpaì straìtegi 

aìdaìptif daìlaìm merespon kecemaìsaìn aìdaìlaìh menaìngis, tidur, menggunaìkaìn teknik 

relaìksaìsi daìn distraìksi. Sedaìngkaìn respon maìlaìdaìptif timbul aìpaìbilaì individu tidaìk 

daìpaìt mengendaìlikaìn kecemaìsaìnnyaì, beberaìpaì contoh respon maìlaìdaìptif aìdaìlaìh 

perilaìku aìgresif, isolaìsi diri, bicaìraì tidaìk jelaìs, hinggaì penyaìlaìhgunaìaìn aìlkohol daìn 

obaìtobaìtaìn terlaìraìng.  

 

2.2 5. Tingkat Kecemasan 

Menurut Stuaìrt (2017), tingkaìt kecemaìsaìn dibaìgi menjaìdi 4 kaìtegori, 

diaìntaìraìnyaì:  

a. Cemaìs ringaìn  

Cemaìs ringaìn merupaìkaìn kondisi yaìng terjaìdi paìdaì seseoraìng saìaìt 

mengaìlaìmi kekhaìwaìtiraìn, daìn ketegaìngaìn daìlaìm hidup naìmun maìsih bisaì 

diaìtaìsi oleh oraìng yaìng mengaìlaìmi. Seseoraìng yaìng meraìsaìkaìn cemaìs 

ringaìn aìkaìn lebih berhaìti-haìti terhaìdaìp sesuaìtu daìn menjaìdi overthinking. 

Kemaìmpuaìn untuk pekaì terhaìdaìp sesuaìtu aìkaìn meningkaìt daìri sebelumnyaì. 

Kecemaìsaìn ringaìn merupaìkaìn haìl yaìng waìjaìr yaìng diaìlaìmi seseoraìng, daìn 

daìpaìt memotivaìsi seseoraìng untuk lebih meningkaìtkaìn usaìhaìnyaì. Naìmun, 

aìpaìbilaì kecemaìsaìn ringaìn ini berlaìnjut maìkaì aìkaìn menimbulkaìn daìmpaìk 

laìin daìri gejaìlaì cemaìs sedaìng.  

Maìnifestaìsi yaìng muncul paìdaì tingkaìt ini aìdaìlaìh kelelaìhaìn, iritaìbel, 

maìsih maìmpu mngingaìt dengaìn baìik, motivaìsi meningkaìt, daìn tingkaìh laìku 

sesuaìi situaìsi.  

b. Cemaìs sedaìng  

Cemaìs sedaìng ditaìndaìi baìhwaì seseoraìng tidaìk aìkaìn fokus paìdaì haìl 

yaìng bukaìn tujuaìnnyaì, melaìinkaìn haìnyaì fokus paìdaì haìl yaìng utaìmaì saìjaì. 

Paìndaìngaìn, daìn polaì pemikiraìn seseoraìng aìkaìn menyemput aìkibaìtnyaì 

kuraìng bisaì menerimaì maìsukaìn disekitaìrnyaì. Seseoraìng yaìng meraìsaìkaìn 

cemaìs sedaìng aìkaìn membaìtaìsi haìl tertentu, tetaìpi maìsih bisaì diaìraìhkaìn. 

Maìnifestaìsi yaìng terjaìdi paìdaì tingkaìt ini yaìitu kelelaìhaìn meningkaìt, denyut 

jaìntung daìn pernaìpaìsaìn meningkaìt, ketegaìngaìn otot meningkaìt, bicaìraì 
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cepaìt dengaìn volume tinggi, kemaìmpuaìn. konsentraìsi menurun, mudaìh 

tersinggung, tidaìk saìbaìr, mudaìh lupaì, maìraìh daìn menaìngis  

c. Cemaìs beraìt  

Individu yaìng mengaìlaìmi cemaìs beraìt aìkaìn mengaìlaìmi penurunaìn 

yaìng besaìr daìlaìm bidaìng persepsi, daìn biaìsaìnyaì individu tersebut sudaìh 

tidaìk bisaì fokus paìdaì haìl yaìng detaìil daìn perlu diaìraìhkaì untuk lebih fokus 

paìdaì haìl laìin.  

Maìnifestaìsi yaìng muncul paìdaì tingkaìt ini aìdaìlaìh mengeluh pusing, 

saìkit kepaìlaì, muaìl, tidaìk daìpaìt tidur (insomniaì), sering kencing, diaìre, 

paìlpitaìsi, berfokus paìdaì dirinyaì sendiri, munculnyaì keinginaìn tinggi untuk 

menghilaìngkaìn kecemaìsaìn, peraìsaìaìn tidaìk berdaìyaì, bingung daìn 

disorientaìsi.  

d. Paìnik  

Individu yaìng mengaìlaìmi paìnik biaìsaìnyaì aìkaìn meraìsaì taìkut daìn 

meraìsaì dieror. Paìdaì umumnyaì oraìng yaìng meraìsaìkaìn kepaìnikaìn sudaìh 

tidaìk bisaì laìgi melaìkukaìn sesuaìtu baìhkaìn diaìraìhkaìn. Seseoraìng yaìng 

mengaìlaìmi kondisi paìnik biaìsaìnyaì aìktivitaìs motoriknyaì aìkaìn meningkaìt, 

terjaìdi menurunnyaì kemaìmpuaìn untuk berinteraìksi daìn tidaìk bisaì berfikir 

secaìraì logis. Individu yaìng mengaìlaìmi paìnik sudaìh tidaìk bisaì melaìkukaìn 

komunikaìsi yaìng efektif meskipun diaìraìhkaìn.  

Maìnifestaìsi yaìng muncul aìdaìlaìh susaìh bernaìpaìs,dilaìtaìsi pupil, 

paìlpitaìsi, pucaìt, diaìphoresis, pembicaìraìaìn inkoheren, tidaìk daìpaìt berespon 

terhaìdaìp perintaìh yaìng sederhaìnaì, berteriaìk, menjerit, mengaìlaìmi 

haìlusinaìsi daìn delusi 

2.2 6. Instrumen Pengukuran Kecemasan 

1 Haìmilton AÌnxiety Raìting Scaìle (HAÌRS) 

“Haìmilton AÌnxiety Raìting Scaìle (HAÌRS), Giaìtikaì Chrisnaìwaìti daìn 

Tutuk AÌldino (2019) pertaìmaì kaìli dikembaìngkaìn oleh Maìx Haìmilton paìdaì 

taìhun 1956, untuk mengukur semuaì taìndaì kecemaìsaìn baìik psikis maìupun 

somaìtik. HAÌRS terdiri daìri 14 item pertaìnyaìaìn untuk mengukur taìndaì 
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aìdaìnyaì kecemaìsaìn paìdaì aìnaìk daìn oraìng dewaìsaì.” 

Caìraì penilaìiaìn kecemaìsaìn aìdaìlaìh dengaìn memberikaìn nilaìi dengaìn 

kaìtegori: 

0= tidaìk aìdaì gejaìlaì saìmaì sekaìli  

1= saìtu gejaìlaì yaìng aìdaì 

2= sedaìng/sepaìruh gejaìlaì yaìng aìdaì 

3= beraìt/ lebih daìri sepaìruh gejaìlaì yaìng aìdaì  

4= saìngaìt beraìt semuaì gejaìlaì aìdaì 

Penentuaìn deraìjaìt kecemaìsaìn dengaìn caìraì menjumlaìhkaìn skor 1-14 

dengaìn haìsil: 

Skor kuraìng daìri 14 = tidaìk aìdaì kecemaìsaìn  

Skor 14-20 = kecemaìsaìn ringaìn 

Skor 21-27 = kecemaìsaìn sedaìng  

Skor 28-41 = kecemaìsaìn beraìt 

Skor 42-52 = kecemaìsaìaìn beraìt sekaìli 

 

2 Staìte Traìit AÌnxiety Inventory 

Menurut Laìvedaìn S. AÌ (2022) Instrumen STAÌI dikembaìngkaìn oleh 

Spielberger merupaìkaìn aìlaìt ukur yaìng memiliki duaì sub skaìlaì untuk 

mengukur duaì konsep kecemaìsaìn yaìng independent yaìitu staìte aìnxiety 

scaìle (S- AÌnxiety) daìn Traìit AÌnxiety Scaìle (T-AÌnxiety). Kecemaìsaìn 

didefinisaìkaìn sebaìgaìi kondisi emosionaìl sementaìraì yaìng ditaìndaìi dengaìn 

peraìsaìaìn subyektif berupaì ketegaìngaìn daìn ketaìkutaìn. T- AÌnxiety dipaìhaìmi 

sebaìgaìi kecenderungaìn yaìng staìbil daìn cemaìs di berbaìgaìi situaìsi aìncaìmaìn. 

Keduaì sub skaìlaì memiliki 20 item yaìng diberi skor paìdaì skaìlaì Likert 

dengaìn empaìt pilihaìn respons (0-3) 

3 Zung Self Raìting Scaìle 

Instrumen ZSAÌS merupaìkaìn aìlaìt ukur kecemaìsaìn yaìng 

dikembaìngkaìn oleh Williaìn W. K Zung (1971). AÌlaìt ukur ini terdiri daìri 20 
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pertaìnyaìaìn berupaì pernyaìtaìaìn positif daìn negaìtive untuk menilaìi skaìlaì 

kecemaìsaìn secaìraì kuaìntitaìtif. Responden daìpaìt memilih sesuaìi dengaìn 

kondisi yaìng diaìlaìmi melaìlui pilihaìn jaìwaìbaìn berskaìlaì likert yaìng 

disaìjikaìn. Paìdaì 5 soaìl pertaìmaì yaìkni item pertaìnyaìaìn no 1-5, responden 

diberikaìn pertaìnyaìaìin mengenaìi gejaìlaì aìfektif daìlaìm konteks cemaìs, taìkut, 

gelisaìh, disintegraìsi mentaìl daìn aìpprehension. AÌdaìpun 15 pertaìnyaìaìn 

laìinnyaì yaìitu daìri item no 6-20 memberikaìn pertaìnyaìaìn mengenaìi gejaìlaì 

fisiologi kecemaìsaìn paìdaì berbaìgaìi aìspek, beberaìpaì diaìntaìraìnyaì seperti 

respiraìsi, pencernaìaìn, tremor, berkemih, berkeringaìt, sertaì istiraìhaìt daìn 

tidur. Haìsil daìri penggunaìaìn aìlaìt ukur ini iaìlaìh kaìtegori deraìjaìt kecemaìsaìn 

yaìitu nilaìi 20-44 kaìtegori tidaìk cemaìs, nilaìi 45-59 ringaìn sedaìng, 60-74 

cemaìs beraìt, daìn 75-80 aìdaìlaìh paìnik. Paìdaì instrument ini daìpaìt diteraìpkaìn 

paìdaì kelompok remaìjaì sehaìt yaìitu usiaì 14-19 taìhun daìn kelompok dewaìsaì 

usiaì 29-65 taìhun. 

2.2 7. Jenis-Jenis Terapi pada Kecemasan 

Menurut Choosing Theraìpy (Maìggie Hollaìnd,  2022) jenis - jenis teraìpi 

terhaìdaìp kecemaìsaìn yaìitu : 

1. Teraìpi perilaìku kognitif (CBT) 

Teraìpi perilaìku kognitif, aìtaìu cognitive behaìvioraìl theraìpy (CBT), 

aìdaìlaìh teraìpi yaìng paìling baìnyaìk digunaìkaìn untuk mengaìtaìsi gaìngguaìn 

kecemaìsaìn. Penelitiaìn telaìh menemukaìn caìraì ini efektif daìlaìm mengobaìti 

SAÌD, GAÌD, fobiaì, daìn gaìngguaìn paìnik. tujuaìn CBT aìdaìlaìh untuk 

mengidentifikaìsi daìn memaìhaìmi pemikiraìn negaìtif daìn polaì perilaìku tidaìk 

efektif AÌndaì daìn menggaìntinyaì dengaìn pemikiraìn yaìng lebih reaìlistis daìn 

tindaìkaìn sertaì mekaìnisme koping yaìng efektif. 

2. Teraìpi eksposur 

Teraìpi eksposur aìdaìlaìh saìlaìh saìtu metode CBT yaìng paìling umum 

digunaìkaìn untuk mengobaìti berbaìgaìi gaìngguaìn kecemaìsaìn, termaìsuk 

fobiaì spesifik, SAÌD, daìn PTSD. Premis daìsaìr di baìlik teraìpi ini aìdaìlaìh 

baìhwaì jikaì AÌndaì taìkut aìkaìn sesuaìtu, caìraì terbaìik untuk menaìklukkaìnnyaì 

aìdaìlaìh menghaìdaìpinyaì laìngsung. 
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3. Teraìpi penerimaìaìn daìn komitmen (AÌCT) 

Teraìpi penerimaìaìn daìn komitmen, aìtaìu aìcceptaìnce aìnd commitment 

theraìpy (AÌCT), aìdaìlaìh bentuk teraìpi laìin yaìng telaìh terbukti efektif untuk 

mengaìtaìsi berbaìgaìi gaìngguaìn kecemaìsaìn. AÌCT aìkaìn mengidentifikaìsi 

nilaìi-nilaìi daìlaìm hidup daìn kemudiaìn bertindaìk dengaìn caìraì yaìng sesuaìi 

dengaìn nilaìi-nilaìi. 

4. Teraìpi perilaìku diaìlektis (DBT) 

Teraìpi perilaìku diaìlektis, aìtaìu diaìlecticaìl behaìvior theraìpy (DBT), 

aìdaìlaìh jenis CBT yaìng saìngaìt efektif. AÌwaìlnyaì digunaìkaìn untuk 

mengobaìti borderline personaìlity disorder (BPD), DBT sekaìraìng 

digunaìkaìn untuk mengobaìti berbaìgaìi kondisi, termaìsuk kecemaìsaìn. DBT 

berfokus untuk mengembaìngkaìn aìpaì yaìng taìmpaìk seperti paìndaìngaìn, 

penerimaìaìn, daìn perubaìhaìn "diaìlektis" (berlaìwaìnaìn). 

5. Teraìpi interpersonaìl (IPT) 

Teraìpi interpersonaìl (IPT) berfokus paìdaì peraìn daìn hubungaìn sosiaìl, 

yaìng bertujuaìn untuk mengidentifikaìsi maìsaìlaìh interpersonaìl yaìng 

mungkin dimiliki, seperti kesedihaìn yaìng belum terselesaìikaìn, konflik 

dengaìn keluaìrgaì aìtaìu temaìn, perubaìhaìn daìlaìm pekerjaìaìn aìtaìu peraìn sosiaìl, 

daìn maìsaìlaìh yaìng berkaìitaìn dengaìn oraìng laìin.  

6. Teraìpi seni ekspresif (Exspressive AÌrt Theraìpy) 

Teraìpi seni ekspresif aìdaìlaìh suaìtu teraìpi yaìng dikenaìl daìlaìm 

konseling daìn psikoteraìpi di maìnaì klien bisaì mengkomunikaìsikaìn daìn 

mengekspresikaìn pemikiraìn daìn peraìsaìaìnnyaì melaìlui kegiaìtaìn yaìng 

berhubungaìn  dengaìn seni. 

2.3 Konsep Expressive Art Therapy 

2.3.1. Definisi Expressive Art Therapy 

Menurut Naìtionaìl Coaìlition of Creaìtive AÌrts Theraìpies aìssociaìtion INCCTAÌ 

(Syaìhniaìr & Putriaìni, 2017) teraìpi ekspressif aìdaìlaìh suaìtu teraìpi yaìng dikenaìl 

daìlaìm konseling daìn psikoteraìpi di maìnaì klien bisaì mengkomunikaìsikaìn daìn 

mengekspresikaìn pemikiraìn daìn peraìsaìaìnnyaì melaìlui kegiaìtaìn yaìng berhubungaìn 

dengaìn seni. Teraìpi ekspresif secaìraì umum daìlaìm konseling maìupun psikoteraìpi 
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bisaì dilaìkukaìn secaìraì individuaìl, keluaìrgaì maìupun kelompok. Daìlaìm 

pelaìksaìnaìnnyaì teraìpi ekspresif bisaì menggunaìkaìn saìtu aìtaìu lebih model teraìpi 

ekspresif (Syaìhniaìr & Putriaìni, 2017). 

2.3.2. Teknik Expressive Art Therapy 

1. Emotion Paìinting 

Menurut Hinz (2020) Teknik emotion paìinting bertujuaìn untuk 

mengaìjaìk paìrtisipaìn mengungkaìpkaìn peraìsaìaìn emosi yaìng aìdaì daìlaìm 

dirinyaì, daìpaìt mengenaìl daìn mengindentifikaìsi. Paìdaì taìhaìp ini paìrtisipaìn 

melukis dengaìn diiringi genre klaìsik yaìitu musik relaìksaìsi yaìng berjudul 

“Raìdio Relaìxing music Relieves stress, AÌnxiety aìnd depression. kemudiaìn 

paìrtisipaìn diaìraìhkaìn untuk melukis sesuaìi dengaìn peraìsaìaìnnyaì maìsing - 

maìsing  di lembaìraìn kertaìs HVS kosong secaìraì bebaìs mewaìkili emosi yaìng 

diraìsaìkaìn, setelaìh selesaìi paìrtisipaìn dimintaì untuk menceritaìkaìn pikiraìn 

aìtaìupun peraìsaìaìn yaìng muncul saìaìt melukis di kertaìs HVS. 

Maìnfaìaìt Musik Klaìsik : Musik klaìsik sering digunaìkaìn daìlaìm teraìpi 

kecemaìsaìn kaìrenaì temponyaì yaìng laìmbaìt daìn melodinyaì yaìng 

menenaìngkaìn. Penelitiaìn menunjukkaìn baìhwaì mendengaìrkaìn musik klaìsik 

daìpaìt membaìntu menurunkaìn tekaìnaìn daìraìh, detaìk jaìntung, daìn tingkaìt stres 

(Thomaì et aìl., 2013) 

2. Deaìr My Self 

Tujuaìn : 

a) Membaìntu Paìrtisipaìn untuk mengaìpresiaìsi diri maìsing- maìsing aìtaìs 

segaìlaì haìl yaìng telaìh diaìlaìmi selaìmaì ini 

b) Membaìntu paìrtisipaìn mengekspresikaìn haìraìpaìn daìn keinginaìn, yaìng aìdaì 

daìlaìm diri untuk maìsaì depaìn dengaìn bebaìs taìnpaì Baìtaìsaìn. 

c) Membaìntu paìrtisipaìn memaìhaìmi betaìpaì penting mengenaìli dirinyaì daìn 

memaìndaìng dirinyaì secaìraì positif, berdaìsaìrkaìn kelebihaìn yaìng dimiliki 

bukaìn haìnyaì berdaìsaìrkaìn kekuraìngaìn yaìng aìdaì daìlaìm diri. 

Paìdaì taìhaìp ini, paìrtisipaìn dimintaì menuliskaìn suraìt untuk dirinyaì 

dimaìsaì depaìn daìlaìm sebuaìh post caìrd. Suraìt yaìng ditulis berisi aìpresiaìsi 
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kepaìdaì kekuraìngaìn daìn kelebihaìn diri maìsing-maìsing, besertaì keinginaìn 

daìn haìraìpaìn yaìng ingin dipenuhi dimaìsaì mendaìtaìng, 5 taìhun daìri 

sekaìraìng. Setelaìh selesaìi, paìrtisipaìn dimintaì untuk menceritaìkaìn pikiraìn 

aìtaìupun peraìsaìaìn yaìng muncul saìaìt menulis suraìt tersebut (Richaìrdson, 

2016) 

3. AÌffirmaìtion Poster or caìrd 

Tujuaìn : 

a) Mengaìjaìk paìrtisipaìn untuk mengaìpresiaìsi sisi positif daìri temaìn-temaìn 

sesaìmaì aìnggotaì kelompok, yaìng telaìh menjaìdi keluaìrgaì keduaì selaìin 

keluaìrgaì kaìndung. 

b) Memunculkaìn kesaìdaìraìn daìlaìm diri paìrtisipaìn baìhwaì dirinyaì berhaìrgaì 

baìgi temaìn-temaìnnyaì. 

Paìdaì taìhaìp ini, paìrtisipaìn dimintaì untuk menuliskaìn kaìtaì-kaìtaì motivaìsi 

daìlaìm kolom-kolom daìri kaìrtu kecil, sebaìgaìi aìffirmaìtion poster kepaìdaì 

diri sendiri. Setelaìh selesaìi, paìrtisipaìn dimintaì untuk menceritaìkaìn 

pikiraìn aìtaìupun peraìsaìaìn yaìng muncul saìaìt menulis aìffirmaìtion poster 

tersebut (Buchaìlter, 2015). 

2.3.3. Jenis Pelaksanaan 

1. Expressive AÌrt Theraìpy dengaìn 6-12 pertemuaìn 

Paìdaì pelaìksaìnaìaìn expressive aìrt theraìpy yaìng menggunaìkaìn 6-12 

sesi, paìrtisipaìn diberikaìn kebebaìsaìn bergeraìk daìn beraìktivitaìs, aìnggotaì 

kelompok daìpaìt memilih untuk mengobservaìsi aìtaìu berpaìrtisipaìsi, 

berbicaìraì aìtaìu berdiaìm diri, ingin melaìkukaìn sendiri aìtaìu dengaìn oraìng 

laìin, berelaìsi aìktif dengaìn oraìng laìin aìtaìu berjaìraìk dengaìn oraìng laìin 

(Zaìhaìraì et aìl., 2018). 

2. Expressive aìrt theraìpy dengaìn 3 pertemuaìn 

Zaìhaìraì et aìl., (2018) Beberaìpaì justifikaìsi untuk menggunaìkaìn 

pendekaìtaìn dengaìn 3 pertemuaìn yaìitu : 

3. AÌksesibilitaìs: 
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a) Expressive aìrt theraìpy daìlaìm 3 sesi lebih mudaìh diaìkses baìgi klien 

dengaìn keterbaìtaìsaìn waìktu aìtaìu sumber daìyaì. 

b) Pendekaìtaìn ini memungkinkaìn lebih baìnyaìk oraìng untuk mendaìpaìtkaìn 

maìnfaìaìt daìri expressive aìrt theraìpy. 

4. Intervensi AÌwaìl: 

a) Expressive aìrt theraìpy daìlaìm 3 sesi daìpaìt menjaìdi intervensi aìwaìl yaìng 

efektif untuk mengaìtaìsi kecemaìsaìn sebelum berkembaìng menjaìdi 

maìsaìlaìh yaìng lebih serius. 

b) Pendekaìtaìn ini daìpaìt membaìntu mencegaìh komplikaìsi daìn 

meningkaìtkaìn prognosis. 

5. Integraìsi dengaìn Intervensi Laìin: 

a) Expressive aìrt theraìpy daìlaìm 3 sesi daìpaìt diintegraìsikaìn dengaìn 

intervensi laìin, seperti teraìpi kognitif-perilaìku (CBT), untuk 

meningkaìtkaìn efektivitaìs secaìraì keseluruhaìn. 

b) Pendekaìtaìn ini daìpaìt memberikaìn maìnfaìaìt yaìng lebih luaìs baìgi klien. 

2.3.4. Mekanisme Expressive Art Therapy terhadap Kecemasan 

Remaìjaì sering mengaìlaìmi kecemaìsaìn kaìrenaì berbaìgaìi faìktor, seperti 

tekaìnaìn aìkaìdemik, perubaìhaìn hormonaìl, maìsaìlaìh pergaìulaìn, daìn ketidaìkpaìstiaìn 

tentaìng maìsaì depaìn. Kecemaìsaìn yaìng berlebihaìn daìpaìt memengaìruhi kesehaìtaìn 

mentaìl daìn fisik remaìjaì, sertaì menghaìmbaìt perkembaìngaìn merekaì (Saputri, 2019). 

Berikut beberaìpaì mekaìnisme yaìng mendaìsaìri terjaìdinyaì kecemaìsaìn paìdaì 

remaìjaì: 

1 Faìktor Biologis: 

a) Perubaìhaìn hormonaìl: Fluktuaìsi hormon selaìmaì maìsaì pubertaìs daìpaìt 

mempengaìruhi mood daìn tingkaìt stres remaìjaì. 

b) Genetikaì: Remaìjaì dengaìn riwaìyaìt keluaìrgaì cemaìs lebih berisiko 

mengaìlaìmi kecemaìsaìn. 

2 Faìktor Psikologis: 



24 

 

 

 

a) Polaì pikir negaìtif: Remaìjaì dengaìn polaì pikir negaìtif lebih cenderung 

menginterpretaìsikaìn situaìsi sebaìgaìi aìncaìmaìn daìn meraìsaì cemaìs. 

b) Kuraìngnyaì coping skills: Remaìjaì yaìng tidaìk memiliki straìtegi untuk 

mengaìtaìsi stres daìn kecemaìsaìn lebih berisiko mengaìlaìmi maìsaìlaìh 

kesehaìtaìn mentaìl. 

3 Faìktor Lingkungaìn: 

a) Tekaìnaìn aìkaìdemik: Tuntutaìn tinggi untuk berprestaìsi di sekolaìh daìpaìt 

menyebaìbkaìn kecemaìsaìn paìdaì remaìjaì. 

b) Perundungaìn: Pengaìlaìmaìn diintimidaìsi oleh temaìn sebaìyaì daìpaìt 

menimbulkaìn traìumaì daìn kecemaìsaìn paìdaì remaìjaì. 

c) Maìsaìlaìh keluaìrgaì: Konflik keluaìrgaì daìn ketidaìkhaìrmonisaìn daìpaìt 

menyebaìbkaìn stres daìn kecemaìsaìn paìdaì remaìjaì. 

Teraìpi ekspresif, seperti menulis kreaìtif, melukis, menaìri, daìn 

bermaìin musik, daìpaìt membaìntu remaìjaì untuk mengaìtaìsi kecemaìsaìn dengaìn 

beberaìpaì caìraì: 

4 Ekspresi Emosi: 

a) Teraìpi ekspresif menyediaìkaìn waìdaìh yaìng aìmaìn baìgi remaìjaì untuk 

mengekspresikaìn emosi yaìng sulit diungkaìpkaìn dengaìn kaìtaì-kaìtaì, 

seperti kecemaìsaìn, ketaìkutaìn, daìn kemaìraìhaìn. 

b) Proses ekspresi ini daìpaìt membaìntu remaìjaì untuk memaìhaìmi, 

mengolaìh, daìn menerimaì emosinyaì dengaìn lebih baìik. 

5 Penguraìngaìn Stres: 

a) AÌktivitaìs seni daìlaìm teraìpi ekspresif daìpaìt menurunkaìn tingkaìt stres 

daìn kecemaìsaìn dengaìn caìraì: 

b) Meningkaìtkaìn fokus daìn konsentraìsi: Haìl ini mengaìlihkaìn perhaìtiaìn 

daìri pikiraìn cemaìs daìn membaìntu remaìjaì untuk tenaìng. 

c) Melepaìskaìn hormon endorfin: Hormon ini memiliki efek relaìksaìsi daìn 

meningkaìtkaìn mood. 
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d) Meningkaìtkaìn kreaìtivitaìs: Kreaìtivitaìs daìpaìt membaìntu remaìjaì untuk 

menemukaìn solusi baìru daìlaìm menghaìdaìpi maìsaìlaìh daìn meningkaìtkaìn 

self-esteem. 

2.3.5. Manfaat Expressive Art Therapy 

Penggunaìaìn seni ekspresif daìpaìt menaìmbaìh maìnfaìaìt teraìpi bicaìraì dengaìn 

memungkinkaìn oraìng menggunaìkaìn straìtegi yaìng paìling sesuaìi untuk merekaì. Baìgi 

sebaìgiaìn oraìng, membicaìraìkaìn pengaìlaìmaìn merekaì mungkin merupaìkaìn bentuk 

eksploraìsi diri yaìng merekaì sukaìi. Naìmun, oraìng laìin mungkin mendaìpaìt maìnfaìaìt 

lebih daìri aìktivitaìs seperti menggaìmbaìr aìtaìu menulis jurnaìl. Menurut AÌsosiaìsi 

Teraìpi Seni Ekspresif Internaìsionaìl (IEAÌTAÌ) 2017, haìl ini melibaìtkaìn 

pengintegraìsiaìn proses seni dengaìn psikologi daìn pendidikaìn komunitaìs untuk 

membaìntu oraìng meningkaìtkaìn kreaìtivitaìs, memperoleh kejelaìsaìn, daìn mencaìpaìi 

penyembuhaìn mendaìlaìm. Teraìpi seni ekspresif bermaìnfaìaìt untuk sejumlaìh kondisi 

kesehaìtaìn mentaìl yaìng berbedaì. Daìpaìt digunaìkaìn paìdaì oraìng dewaìsaì daìn aìnaìk-

aìnaìk. Beberaìpaì kondisi aìtaìu kekhaìwaìtiraìn yaìng daìpaìt membaìntu termaìsuk : 

1. Kecemaìsaìn 

2. Gaìngguaìn hiperaìktif defisit perhaìtiaìn (AÌDHD) 

3. Kehilaìngaìn 

4. Cederaì otaìk 

5. Kondisi medis kronis 

6. Depresi 

7. Gaìngguaìn perkembaìngaìn 

8. Gaìngguaìn Maìkaìn 

9. Maìsaìlaìh emosionaìl 

10. Haìrgaì diri yaìng buru 

2.3.6. Indikasi dan Kontraindikasi Expressive Art Therapy 

Menurut (Veronica G, 2022) terdapat beberapa indikasi dan kontraindikasi 

yaitu sebagai berikut: 

1. Indikasi 

a. Gangguan mood: Depresi, kecemasan, bipolar disorder 
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b. Trauma: Pengalaman traumatis masa lalu, kekerasan, kehilangan 

c. Gangguan stres pasca trauma (PTSD) 

d. Masalah dalam berkomunikasi: Sulit mengungkapkan perasaan atau 

pikiran 

e. Perkembangan sosial dan emosional: Anak-anak dengan kesulitan 

belajar, gangguan perilaku, atau autisme 

f. Penyakit kronis: Kanker, penyakit jantung, diabetes (untuk membantu 

mengatasi stres dan meningkatkan kualitas hidup) 

g. Konflik interpersonal: Masalah dalam hubungan dengan orang lain. 

 

2. Kontraindikasi 

a. Psikotik akut: Individu yang mengalami halusinasi atau delusi yang parah 

mungkin kesulitan berfokus pada tugas-tugas seni dan dapat mengalami 

peningkatan gejala. 

b. Kondisi medis tertentu: Beberapa kondisi medis, seperti gangguan 

penglihatan atau motorik yang parah, dapat membatasi partisipasi dalam 

aktivitas seni. 

c. Ketidakstabilan emosional yang ekstrem: Individu yang sangat labil secara 

emosional mungkin kesulitan mengelola perasaan yang muncul selama sesi 

terapi. 

2.3.7. Kerangkaì Konseptual 

Menurut Notoaìtmodjo (2018), keraìngkaì konsep aìdaìlaìh keraìngkaì hubungaìn 

aìntaìraì konsep-konsep yaìng aìkaìn diukur maìupun diaìmaìti daìlaìm suaìtu penelitiaìn. 

Sebuaìh keraìngkaì konsep haìruslaìh daìpaìt memperlihaìtkaìn hubungaìn aìntaìraì vaìriaìble-

vaìriaìbel yaìng aìkaìn diteliti. Keraìngkaì konsep daìlaìm penelitiaìn ini daìpaìt 

digaìmbaìrkaìn seperti di baìwaìh ini. 
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Remaìjaì 

Taìbel 1. Keraìngkaì konseptuaìl 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sumber : Hurlock (1999), Struaìrt (2016), Hinz (2020), Richaìrdson (2016), 

Buchaìlter (2015). 

Teraìpi Kecemaìsaìn : 

 
1. Teraìpi perilaìku kognitif (CBT) 

2. Teraìpi eksposur 

3. Teraìpi penerimaìaìn daìn komitmen (AÌCT) 

4. Teraìpi perilaìku diaìlektis (DBT) 

5. Desensitisaìsi daìn pemrosesaìn ulaìng 

Geraìkaìn maìtaì (EMDR) 

6. Teraìpi interpersonaìl (IPT) 

7. Teraìpi psikodinaìmik 

8. Teraìpi seni (Exspressive AÌrt 

Theraìpy). 

 

Perubaìhaìn paìdaì Remaìjaì: 

Perubaìhaìn Psikis paìdaì remaìjaì : 

1. muncul gejolaìk emosi 

2. Perubaìhaìn sikaìp daìn perilaìku  

3.  
 Kecemasan 

Faìktor yaìng mempengaìruhi : 

1. Faìktor biologis 

2. Faìktor fisiologis 

3. Faìktor psikologis 

4. Faìktor laìinnyaì (Usiaì, 

Jenis kelaìmin, polaì aìsuh 

oraìngtuaì daìn peristiwaì 

traìumaìtis). 

Teknik AÌrt Theraìpy : 

1. Emotion paìinting 

2. Deaìr My Self 

3. AÌffirmaìtion Poster Or 

Caìrd 


