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ABSTRAK 

Kamil, M. R (2025). Efektivitas Konseling Sebaya Dengan Pendekatan 

Client Centered Dalam Menurunkan Kecemasan Menghadapi Masa Depan 

Pada Mahasiswa. Skripsi. Fakultas Psikologi UIN Maulana Malik Ibrahim 

Malang.  

Pembimbing: Hj. Dr. Rafiqah, M.Pd 

Kata Kunci: Client Centered, Kecemasan Masa Depan, Konseling, Sebaya, 

Mahasiswa 

 

Kecemasan menghadapi masa depan merupakan salah satu masalah 

psikologis yang umum dialami oleh mahasiswa, khususnya pada masa 

transisi menuju dunia kerja dan kehidupan dewasa. Kondisi ini diperparah 

oleh berbagai faktor seperti tekanan akademik, ketidakpastian ekonomi, 

serta ekspektasi sosial yang tinggi. Banyak mahasiswa mengalami perasaan 

tidak percaya diri, pemikiran negatif, hingga ketidakmampuan dalam 

merencanakan masa depan secara realistis. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui efektivitas konseling sebaya dengan pendekatan Client 

Centered dalam menurunkan tingkat kecemasan menghadapi masa depan 

pada mahasiswa.  

Penelitian menggunakan metode eksperimen Single Subject 

Research (SSR) dengan desain A-B-A. Partisipan penelitian berjumlah lima 

mahasiswa Fakultas Psikologi UIN Maulana Malik Ibrahim Malang yang 

memiliki tingkat kecemasan masa depan dalam kategori tinggi berdasarkan 

hasil pre-test skala kecemasan masa depan. Intervensi dilakukan melalui 

lima sesi konseling sebaya menggunakan pendekatan Client Centered, yang 

menekankan pada penerimaan tanpa syarat (unconditional positive regard), 

empati, dan keaslian konselor dalam membangun hubungan terapeutik.  

Hasil penelitian menunjukkan adanya penurunan skor kecemasan 

masa depan pada seluruh partisipan setelah diberikan intervensi, serta 

munculnya perubahan positif dalam strategi coping, kesadaran diri, dan 

kepercayaan terhadap masa depan. Temuan ini mengindikasikan bahwa 

konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered efektif dalam 

membantu mahasiswa mengelola kecemasan masa depan dan mendorong 

proses aktualisasi diri. 
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ABSTRACK 

Kamil, M. R. (2025). The Effectiveness of Peer Counseling Using a Client-

Centered Approach in Reducing Future Anxiety Among University Students. 

Thesis. Faculty of Psychology, UIN Maulana Malik Ibrahim Malang. 

Advisor: Hj. Dr. Rafiqah, M.Pd 

Keywords: Client-Centered, Future Anxiety, Counseling, Peer Counseling, 

University Students 

 

Future anxiety is a common psychological issue experienced by 

university students, particularly during the transitional period toward 

entering the workforce and adult life. This condition is often exacerbated by 

various factors such as academic pressure, economic uncertainty, and high 

social expectations. Many students experience low self-confidence, negative 

thinking patterns, and difficulty in realistically planning for their future.This 

study aims to examine the effectiveness of peer counseling using a client-

centered approach in reducing levels of future anxiety among university 

students.  

The research employed a Single Subject Research (SSR) 

experimental method with an A-B-A design. The subjects consisted of five 

students from the Faculty of Psychology at UIN Maulana Malik Ibrahim 

Malang who were identified as having high levels of future anxiety based on 

the pre-test results using a future anxiety scale. The intervention involved 

five sessions of peer counseling based on the client-centered approach, 

which emphasizes unconditional positive regard, empathy, and the 

counselor’s genuineness in building a therapeutic relationship. 

The results indicated a decrease in future anxiety scores among all 

subjects following the intervention, along with positive changes in coping 

strategies, self-awareness, and confidence in the future. These findings 

suggest that peer counseling with a client-centered approach is effective in 

helping students manage future anxiety and support the process of self-

actualization 
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 الملخص 

من الحد في العميل على يركز بنهج الأقران بين الإرشاد فعالية). 2025. (ر. م كاميل،  

مالك مولانا جامعة النفس، علم كلية. الأطروحة. الكلية طلاب  لدى المستقبل يواجه الذي القلق  

مالانج  إبراهيم  

. الطب  في دكتوراه رفيقه،. د: المشرف  

القلق الطالب، الأقران، الإرشاد، المستقبلي، القلق المستقبل، من القلق: المفتاحية الكلمات  

المستقبل  من  

 

الجامعة طلاب منها يعاني التي الشائعة النفسية المشاكل أحد هو المستقبل بشأن القلق  

مثل مختلفة عوامل بسبب الحالة هذه وتتفاقم. البالغين وحياة العمل عالم إلى الانتقال أثناء خاصة  

الطلاب من العديد يعاني. العالية الاجتماعية  والتوقعات الاقتصادي اليقين وعدم الأكاديمي الضغط  

للمستقبل الواقعي التخطيط على القدرة وعدم السلبي والتفكير الأمان بعدم الشعور من . 

مستويات خفض في العميل حول تتمحور  بمنهجية الأقران إرشاد فعالية مدى تحديد إلى  الدراسة هذه تهدف  

واحد لموضوع التجريبي البحث طريقة البحث استخدم وقد. الجامعات طلبة لدى المستقبل مواجهة من القلق  

(SSR) تصميم مع  A-B-A. مالك مولانا  بجامعة النفس علم كلية من  طلاب خمسة البحث موضوع كان  

المستقبلي القلق من عال   مستوى لديهم الذين النفس علم كلية طلاب من مالانج مالك  مولانا مالانج إبراهيم  

إرشادية جلسات خمس خلال من التدخل إجراء تم. المستقبلي القلق لمقياس القبلي الاختبار نتائج على بناء    

والتعاطف المشروط غير الإيجابي الاحترام على يؤكد الذي العميل على التركيز نهج باستخدام الأقران من  

علاجية  علاقة بناء في المرشد  وأصالة .  

ا النتائج أظهرت إلى بالإضافة التدخل، بعد الأشخاص جميع لدى المستقبلي القلق درجات في انخفاض   

أن إلى النتائج هذه تشير. المستقبل في والثقة الذاتي والوعي التأقلم  استراتيجيات في إيجابية تغيرات  

المستقبلي القلق إدارة  على الطلاب مساعدة في فعالة العميل حول المتمحور النهج ذات الأقران استشارات  

الذات تحقيق عملية وتشجيع .
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Masa remaja dan dewasa awal atau emerging adulthood, adalah periode 

kritis dalam perkembangan individu di mana mereka mulai serius memikirkan 

dan merencanakan masa depan. Pada tahap ini, individu menghadapi tanggung 

jawab baru dan harus membuat keputusan penting yang akan mempengaruhi 

hidup mereka. Beberapa remaja merasa antusias dan optimis, melihat tahap ini 

sebagai kesempatan untuk mengeksplorasi minat, bakat, dan menentukan karir 

yang sesuai dengan passion mereka. Dukungan dari keluarga, teman, dan 

lingkungan sosial sangat membantu dalam membangun rasa percaya diri dan 

kesiapan mereka. Sebaliknya, ada remaja yang merasa bingung dan cemas 

dengan banyaknya pilihan dalam hidup, terutama terkait keputusan besar seperti 

jurusan kuliah, karir, atau hubungan pribadi (Santrock, 2018).  

Ketidakpastian dapat menyebabkan stres dan tekanan. Remaja yang tidak 

memiliki dukungan emosional yang memadai atau menghadapi harapan tinggi 

dari orang lain mungkin merasa lebih terbebani. Faktor ekonomi, budaya, dan 

teknologi juga berperan penting dalam pengalaman emerging adulthood. 

Misalnya, akses informasi yang mudah di era digial saat ini justru dapat 

menambah kebingungan karena banyaknya opsi yang tersedia. Oleh karena itu, 

penting bagi remaja untuk memiliki akses ke sumber daya dan bimbingan yang 

dapat membantu mereka menavigasi tahapan ini dengan lebih baik. Memahami 

dinamika dan tantangan dalam periode ini dapat membantu remaja menjalani 

transisi ke kehidupan dewasa yang lebih sehat dan produktif.  
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Pitaloka (2007) (dalam Arsy, 2011) menyatakan bahwa kecemasan adalah 

kondisi kognitif yang berfokus pada hasil negatif dan ketidakpastian masa 

depan. Ketika seseorang merasa cemas, mereka sering meremehkan diri sendiri 

dan percaya bahwa mereka tidak memiliki sumber daya untuk mengatasi situasi 

yang mungkin terjadi. Perkembangan teknologi dapat memperburuk kecemasan 

ini karena mempersulit lapangan kerja, membuat banyak remaja merasa tidak 

mampu. Hal ini menunjukkan bahwa tidak hanya situasi pribadi yang 

menyebabkan kecemasan masa depan, tetapi juga kondisi sosial dan ekonomi 

yang lebih luas yang menyebabkan kecemasan. 

Kecemasan akan masa depan semakin umum di kalangan mahasiswa, 

terutama di zaman yang penuh dengan ketidakpastian ini. Perasaan tidak 

percaya diri dan pemikiran negatif tentang masa depan adalah penyebab utama 

kecemasan ini. Menurut penelitian Susanto (2022) mahasiswa, terutama 

mahasiswa tahun akhir perkuliahan, lebih cenderung mengalami kecemasan ini 

karena mereka menghadapi banyak masalah, seperti menemukan pekerjaan dan 

membangun kehidupan baru. Menurut penelitian yang dilakukan Syuhadak  

(dalam Callista & Basaria, 2023) 97,1% responden merasa cemas akan masa 

depan mereka dengan penyebab utama kecemasan tersebut adalah pekerjaan 

dan ekonomi. Hammad (2016) menjelaskan bahwa mahasiswa di beberapa 

jurusan mengalami kecemasan karena tidak percaya pada masa depan mereka 

karena mengetahui bahwa sesama alumni memiliki sedikit peluang kerja, 

sehingga mereka harus memilih bekerja di bidang lain atau memilih bekerja di 

tempat lain. Mahasiswa yang menganggur sering mengalami konflik internal 



3 

 

dan sosial seperti bergantung pada orang tua untuk uang, merasa tidak berguna, 

malu, tertekan, kesepian, kurang percaya diri, dan kehilangan motivasi 

(Purnomon & Arumi, 2024).  

Banyak mahasiswa takut akan masa depan mereka karena masa depan yang 

tidak menentu. Ini disebabkan oleh fakta bahwa beberapa kasus kecemasan 

lebih sering muncul pada usia dua puluhan atau saat mulai kuliah. Masa depan 

yang ambigu dan tidak jelas dapat menyebabkan ketidakberdayaan dan 

kegelisahan, terutama ketika seseorang merasa bingung dan tidak dapat 

mengendalikan masa depannya, membuat mereka tidak dapat merencanakan 

masa depan, menyebabkan kecemasan yang bertahan lama (Hammad, 2016).  

Dalam konteks mahasiswa, Maharani et al., (2021) menemukan bahwa 

kecemasan utama mahasiswa berasal dari ketidakpastian pendidikan dan karir. 

Kebutuhan untuk memenuhi ekspektasi sosial dan ekonomi serta banyaknya 

pilihan yang tersedia membuat banyak mahasiswa bingung dalam pengambilan 

keputusan karir. Sebagaimana ditunjukkan oleh penelitian ini, hampir setengah 

dari siswa mengalami kebingungan saat memilih karir mereka, yang dapat 

menyebabkan perasaan cemas yang berkelanjutan. Sedangkan  Mujibah & 

Faizah (2023) menggambarkan kecemasan masa depan pada Generasi Z di 

Yogyakarta, dengan melibatkan 204 partisipan. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa kecemasan masa depan pada Generasi Z berada pada kategori sedang 

dengan persentase 66.2%. Aspek perilaku memiliki pengaruh terbesar dengan 

rata-rata tertinggi sebesar 17.28, diikuti oleh aspek kognitif dengan rata-rata 

14.93, aspek afektif dengan rata-rata 12.45, dan aspek somatik dengan rata-rata 
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terendah sebesar 9.3. Penelitian ini mengungkap bahwa kecemasan masa depan 

signifikan mempengaruhi aspek perilaku dan kognitif, yang sejalan dengan 

penelitian sebelumnya yang menunjukkan bahwa kecemasan masa depan 

memiliki dampak besar pada fungsi kognitif dan perilaku.  

Sejalan dengan beberapa penelitian diatas, berdasarkan hasil recap bulanan 

kasus yang ditangani di Laboratorium Konseling Fakultas Psikologi UIN 

Malang dari bulan September sapai November 2024, didapatkan hasil pada 

bulan September 2 kasus teratas adalah Masalah hubungan keluarga (41,2%) 

dan hubungan pertemanan (29,4%), kemudian di bulan Oktober insecure 

(17,6%) diikuti overtingking dan hubungan pertemanan masing-masing 

(11,8%), dan di bulan November dengan masalah hubungan umum dan 

hubungan keluarga masing-masing (20%) dan hubungan pertemanan (13,3%) 

serta dikuti anxiety (6,7%). Dari kasus-kasus tersebut merupakan faktor 

penyebab kecemasan masa depan yang termasuk ke dalam faktor lingukungan 

dan kognitif dan dapat berpengaruh ke prilaku.  
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Gambar 1. 1 Bagan Perbandingan Kasus Laboratorium Konseling UIN Malang 
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menunjukkan bahwa ada hubungan negatif antara kecemasan masa depan dan 

sikap terhadap spesialisasi akademik. Mahasiswa di bidang sains dan 

humaniora menunjukkan tingkat kecemasan masa depan yang lebih rendah 

daripada mahasiswa di bidang humaniora. Selain itu, ada perbedaan yang 

signifikan dalam kecemasan masa depan berdasarkan jenis kelamin, dengan 
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karir dan dukungan emosional untuk membantu siswa mengatasi kecemasan 

dan menjadi lebih positif tentang spesialisasi akademik mereka. 

Salah satu cara yang dalam mengatasi kecemasan masa depan adalah 

dengan melakukan konseling. Konseling sendiri adalah hubungan pribadi 

secara langsung di antara dua orang. Konselor harus memiliki keterampilan 

khusus untuk membantu orang belajar dari situasi dan membantu mereka 

memahami diri mereka, keadaan mereka saat ini, dan kemungkinan keadaan 

mereka di masa depan (Hunainah, 2012). Konseling telah diterima secara luas 

sebagai bentuk pertolongan yang sesuai untuk berbagai masalah. Masalah yang 

paling umum termasuk depresi, kegelisahan, kesedihan, kesulitan menjalin 

hubungan, krisis dan trauma kehidupan, kecanduan, perilaku rendah diri, dan 

ambisi yang dipangkas. Konseling juga dapat digunakan secara proaktif untuk 

mempelajari hal-hal seperti kehilangan atau kebingungan (Palmer, 2011). 

Tujuannya adalah untuk membantu klien mengubah perilaku yang salah dan 

penyesuaian, belajar membuat suatu keputusan, dan mencegah atau 

meminimalisir terjadinya masalah (Ulfiah, 2020).   

Konseling sebaya merupakan salah satu dari jenis konseling. Konseling 

sebaya sendiri adalah bentuk bantuan interpersonal yang dilakukan oleh orang 

non-profesional yang berusaha membantu orang lain (Tindal dan Gray dalam 

Astiti, 2019). Konseling sebaya, menurut Tindall dan Gray (1985), mencakup 

semua aktivitas interpersonal yang membantu atau menolong orang lain, 

termasuk hubungan membantu secara individual (one-to-one helping 

relationship), kepemimpinan kelompok, kepemimpinan diskusi, pemberian 
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pertimbangan, dan tutorial. Teman sebaya adalah salah satu faktor penting yang 

mempengaruhi aspek perkembangan individu. Individu dapat belajar 

bagaimana memperhatikan dan membantu individu lain dalam menyelesaikan 

masalah sehari-hari adalah melalui konseling teman sebaya (Liqoiyah et al., 

2022).  

Konseling sebaya adalah sesi diskusi antara konselor sebaya dan konseli, 

atau teman sebaya, yang berada di posisi yang sama dan menggunakan 

perantara rekan yang mendengarkan aktif, memahami satu sama lain, dan 

memiliki kemampuan memecahkan masalah. Tujuan konseling sebaya 

mencakup beberapa tujuan penting yang saling berkaitan dalam membantu 

perkembangan mereka. Pertama, konseling sebaya bertujuan untuk membantu 

individu memahami secara menyeluruh berbagai masalah yang sedang mereka 

hadapi. Kedua, konseling sebaya dirancang untuk membantu individu 

mengembangkan emosi atau sikap positif saat mereka menghadapi masalah. 

Konseling sebaya juga dapat membantu untuk melatih dan membiasakan 

individu untuk bertindak dengan cara yang sesuai dengan kebutuhan mereka 

(Liqoiyah et al., 2022).  

Konseling sebaya dipilih karena mahasiswa cenderung lebih nyaman 

bercerita kepada seseorang seusianya.  Kelebihan Konselor sebaya adalah 

sering kali memiliki pengalaman hidup yang serupa dengan klien, sehingga 

mereka dapat lebih memahami perasaan dan tantangan yang dihadapi. Hal ini 

menciptakan ikatan emosional yang kuat dan meningkatkan rasa saling percaya 

dalam sesi konseling sehingga dapat maksimalkan jalannya sesi konseling 
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(Istati & Hafidzi, 2020). Hal ini didukung dengan data rekap jumlah klien pada 

bulan September sampai November 2024 di Laboratorium Konseling fakultas 

Psikologi UIN Malang, terdapat jumlah total mahasiswa yang melakukan 

konseling selama tiga bulan tersebut adalah 49 orang dan 33 orang (67,3%) 

memilih konseling sebaya.  

Penelitian terkait konseling sebaya dilakukan oleh Shofi Puji Astiti pada 

tahun 2019 dengan judul “Efektivitas Konseling Sebaya (Peer Counseling) 

dalam Menuntaskan Masalah Siswa”. Penelitian menggunakan metode 

penelitian lapangan yang menggunakan pendekatan deskriptif analitik untuk 

mengevaluasi seberapa efektif konseling sebaya dalam membantu siswa 

menyelesaikan masalah mereka di MAN Yogyakarta II. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa konseling sebaya di MAN Yogyakarta II dilakukan dalam 

tiga tahap: pemilihan penasihat, tanya jawab penasihat, dan pelaksanaan 

konseling. Peraturan sekolah yang tegas, kesadaran siswa untuk berkonsultasi, 

kerja sama antara guru dan pihak sekolah, dan keterampilan yang terbatas dari 

konselor sebaya menjadi faktor yang mendukung konseling sebaya, tetapi 

terdapat faktor penghambat seperti keterbatasan waktu layanan, dan 

keterbatasan pengalaman konselor sebaya. Penelitian ini menemukan bahwa 

konseling sebaya efektif dalam membantu siswa dengan masalah mereka; 

namun, untuk mencapai hasil yang lebih baik, konselor sebaya harus lebih 

banyak bekerja sama dan belajar keterampilan satu sama lain (Astiti, 2019). 

Studi yang dilakukan Istati & Hafidzi (2020) melihat bagaimana konseling 

teman sebaya berbasis Islam dapat membantu siswa mengurangi kecemasan 
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saat menghadapi tantangan masyarakat modern. Berdasarkan Q.S. Al-Insyirah, 

ayat 1-8, teori konseling dikaji melalui studi literatur kualitatif. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa konseling teman sebaya dengan pendekatan halaqah 

berfungsi sebagai preventif, kuratif, reservatif, dan pengembangan. Dalam 

halaqah, ada tiga tahap proses internalisasi: ta'lim (transformasi), takwin 

(transaksi), dan tanfidz (transinternalisasi). Ketiga proses ini menghasilkan 

kemampuan untuk mengatasi stres, yang mencakup berpikir positif, bertindak 

positif, dan berharap positif. Studi ini menemukan bahwa konseling teman 

sebaya berbasis Islam membantu siswa mengurangi kecemasan dan 

menghadapi tantangan masyarakat modern dengan lebih baik. 

Dalam mengatasi kecemasan masa depan dalam konseling sebaya dapat 

digunaakan beberapa pendekatan seperti CCT, CBT, dan REBT. Client 

Centered Therapy atau CCT efektif karena menekankan penerimaan tanpa 

syarat, empati, dan pemberdayaan klien untuk menemukan solusi sendiri. 

Dalam konteks sebaya, hubungan yang setara dan suasana nyaman sangat 

membantu remaja atau mahasiswa mengekspresikan kecemasan tentang masa 

depan serta membangun optimisme dan perencanaan yang realistis. CBT 

(Cognitive-Behavioral Therapy) efektif dalam membantu individu 

mengidentifikasi dan mengubah pola pikir negatif terkait masa depan. Dalam 

konseling sebaya, teknik CBT dapat diterapkan untuk membangun pola pikir 

adaptif, meningkatkan rasa percaya diri, dan mengurangi kecemasan dengan 

dukungan teman sebaya (Sari et al., 2025). REBT (Rational Emotive Behavior 

Therapy) membantu individu mengenali dan menantang keyakinan irasional 
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yang memicu kecemasan masa depan. Dalam kelompok sebaya, REBT dapat 

memperkuat dukungan sosial dan mempercepat proses perubahan pola pikir 

melalui diskusi dan refleksi (Nurrhikmah.M & Ananda, 2022).  

Berdasarkan perbandingan beberapa pendekatan diatas, CCT atau Client 

Centered Therapy dipilih karena dianggap lebih sesuai dengan konteks 

konseling sebaya. Client Centered Therapy atau CCT efektif menurunkan 

kecemasan, termasuk kecemasan mengenai masa depan, dengan menciptakan 

ruang aman untuk mengekspresikan kekhawatiran dan membangun self-

awareness serta self-acceptance. Klien didorong menemukan solusi sendiri, 

sehingga cocok untuk remaja yang menghadapi kecemasan akan pendidikan, 

karier, atau masa depan (Wulandari & Suwarjo, 2022).  

Pendekatan Client Centered memiliki beberapa kelebihan yaitu 

menempatkan konseli/klien sebagai pusat, bukan konselor. Proses perubahan 

kepribadian bergantung pada hubungan terapeutik, yang lebih mengutamakan 

sikap daripada metode konseling. Selain itu, pendekatan ini memungkinkan 

penelitian kuantitatif dan menekankan aspek afektif, emosi, dan perasaan 

selama proses konseling. Client Centered menawarkan perspektif yang lebih 

kontemporer dan optimistis, di mana konseli dapat memperoleh pengalaman 

positif saat mereka berkonsentrasi pada penyelesaian masalah dan menyatakan 

diri mereka secara penuh (Purwoko, 2020).  

Beberapa penelitian terdahulu juga meneliti terkait pendekatan Client 

Centered terhadap kecemasan masa depan atau future anxiety. Salah satu 

penelitian tersebut adalah penelitian yang dilakukan Affandi (2022) dengan 
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judul “Konsep Bimbingan Dan Konseling Clien Centered Therapy Islami 

Untuk Mengurangi Kecemasan Terhadap Masa Depan”, Penelitian ini 

menggunakan metode kualitatif untuk mengevaluasi konsep bimbingan dan 

konseling Client Centered Therapy Islami untuk mengurangi kecemasan di 

masa depan Penelitian ini mengumpulkan data dari berbagai literatur, seperti 

buku dan jurnal. Hasilnya menunjukkan bahwa Client Centered Therapy Islami 

efektif dalam mengurangi kecemasan terhadap masa depan dengan membuat 

kondisi yang nyaman bagi klien, memberi mereka keyakinan bahwa mereka 

tidak sendiri karena ada Allah SWT, dan menciptakan masa depan yang 

menyenangkan baik di dunia maupun di akhirat. Selain itu, penelitian ini 

menekankan betapa pentingnya peran konselor sebagai pendengar yang baik 

dan penyedia lingkungan yang mendukung pertumbuhan mereka. Oleh karena 

itu, pendekatan bimbingan dan konseling Client Centered Therapy Islami 

menawarkan solusi alternatif berbasis religi yang efektif untuk mengurangi 

kecemasan yang berkaitan dengan masa depan.  

Penelitian lain juga dilakukan oleh Lestari & Nurjannah pada tahun 2022. 

penelitian ini juga meneliti terkait penggunaan pendekatan Client Centered 

terhadap kecemasan masa depan. Akan tetapi penelitian ini lebih berfokus 

terhadap kecemasan masa depan terkait hubungan rumah tangga yaitu 

perceraian. Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif deskriptif untuk 

mengumpulkan data dengan partisipan utama penelitian adalah seorang wanita 

berusia 45 tahun yang mengalami KDRT fisik, psikis, dan penelantaran rumah 

tangga. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pendekatan Client Centered dapat 
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membantu individu bertanggung jawab penuh atas keputusan yang mereka buat, 

sehingga mereka dapat hidup dengan baik. Sesi konseling dilakukan dalam lima 

sesi, dimulai dengan menciptakan hubungan yang baik, menjelaskan masalah, 

memberikan materi yang relevan, dan membantu konseli memahami dirinya 

sendiri. Pada saat sesi berakhir, konseli mampu merencanakan dengan cermat 

apa yang akan mereka lakukan di masa depan, dan mereka merasa lebih tenang 

dan lebih yakin untuk menghadapi masa depan mereka setelah perceraian 

(Lestari & Nurjannah, 2022). 

Dalam penelitian yang dilakukan Adesti (2018), yang bertujuan untuk 

mengevaluasi efektivitas konseling Client Centered dalam meningkatkan 

kemandirian siswa dalam mengambil keputusan di SMA Negeri 1 Srono. 

Metode yang digunakan adalah quasi-experimental dengan desain Non 

Equivalent Pretest-Posttest Control Group. Dengan sampel yang dipilih secara 

acak, populasi penelitian terdiri dari semua siswa kelas X IPA. Dengan 

menggunakan observasi, wawancara, dan kuesioner, data dikumpulkan. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa konseling berpusat klien efektif dalam 

meningkatkan kemandirian siswa dalam pengambilan keputusan. Ini 

ditunjukkan oleh peningkatan skor pretest dan posttest pada kelompok 

eksperimen dibandingkan dengan kelompok kontrol. Peningkatan ini diperkuat 

oleh hasil observasi dan wawancara dengan guru BK, guru bidang studi, dan 

wali kelas. 

Dari berapa penelitian terdahulu yang membahas terkait penerapan teknik 

Client Centered diatas dapat dilihat sesi konseling dilaksanakan olah para 



13 

 

konselor profesional atau psikolog untuk membantu menurunkan tingkat 

kecemasan masa depan. Namun, dalam penelitian ini menggunkan konselor 

sebaya (peer counselor) sebagai individu yang memberikan intervansi. Seperti 

penelitian yang sudah dilakukan di atas dengan menggunkan para konselor 

sebaya, didapatkan hasil konseling sebaya dapat membantu inidividu dalam 

memecahkan masalah dan menurunkan kecemasan.  Alasan peneliti memilih 

menggunakan konselor sebaya dan pendekatan Client Centered  adalah (1) 

pendekatan Client Centered terbukti efektif dalam membantu menurunkan 

tingkat kecemasan masa depan, (2) konselor sebaya terbukti dapat membantu 

klien dalam memahami masalah dan mengambil keputusan, (3) teman sebaya 

dapat menjadi tempat untuk berdiskusi dan sekaligus role model, (4) pendekatan 

Client Centered sesuai diterapkan dalam sesi konseling sebaya karena berfokus 

pada diri klien dari pada keaktifan konselor, (5) pendekatan Client Centered 

lebih menekankan pada sikap empati, penerimaan tanpa syarat, dan ketulusan 

dalam membantu klien sebaya, dan (6) pendekatan Client Centered memberi 

ruang ekspresi diri yang bebas dan terbuka, yang secara alami lebih mudah 

terbangun dalam hubungan sebaya karena adanya kesamaan pengalaman dan 

tahap perkembangan. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi sebuah 

pembaruan data tentang efektivitas pendekatan Client Centered untuk 

menurunkan tingkat kecemasan masa depan pada mahasiswa. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasakan latar belakang yang sudah dijelaskan diatas, maka rumusan 

masalah penelitian ini adalah:  
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1. Bagaimana tingkat kecemasan masa depan mahasiswa sebelum 

diberikan intervensi konseling sebaya dengan pendekatan Client 

Centered (fase baseline A1)? 

2. Bagaimana tingkat kecemasan masa depan mahasiswa setelah diberikan 

intervensi konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered (fase 

baseline A2)? 

3. Bagaimana efektivitas konseling sebaya dengan pendekatan clinet 

centered dalam menurunkan tingkat kecemasan menghadapi masa 

depan pada mahasiswa? 

C. Tujuan Penelitian 

1. Mengetahui ingkat kecemasan masa depan mahasiswa sebelum 

diberikan intervensi konseling sebaya dengan pendekatan Client 

Centered. 

2. Mengetahui ingkat kecemasan masa depan mahasiswa sesudah 

diberikan intervensi konseling sebaya dengan pendekatan Client 

Centered. 

3. Mengetahui efektivitas konseling sebaya dengan pendekatan client 

cemtered dalam menurunkan tingkat kecemasan menghadapi masa 

depan pada mahasiswa. 

D. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat membantu semua pihak, termasuk peneliti, 

instansi, dan praktisi, dengan memberikan pemahaman yang lebih baik tentang 

konsep teoritis dan aplikasi praktis: 
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1) Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan akan memberikan wawasan lebih lanjut 

tentang seberapa efektif konseling sebaya dengan pendekatan Client 

Centered untuk mengurangi kecemasan menghadapi masa depan pada 

mahasiswa. Hasil penelitian ini dapat menguatkan atau memperluas teori 

yang ada tentang bagaimana konseling sebaya dengan pendekatan client-

centered dapat membantu siswa mengatasi kecemasan. 

2) Manfaat Praktis 

Hasil penelitian dapat membantu untuk mengembangan metode 

intervensi yang lebih efektif untuk mahasiswa yang mengalami kecemasan 

terkait masa depan. Hal ini juga dapat menjadi rujukan bagi praktisi 

terutama konselor sebaya (peer counselor) untuk memahami pendekatan 

yang efektif dalam menangani mahasiswa dengan kecemasan masa depan. 

Selain itu pendekatan Client Centered dalam penelitian ini dapat dijadikan 

sebagai sarana preventif berupa psikoedukasi untuk melatih mahasiswa 

dalam memebentuk pola pikir yang rasional, positif, dan yakin terhadap diri 

sendiri sehingga dapat membantu mereka menyusun rencana untuk masa 

depan mereka. 
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BAB II 

KAJIAN TEORI 

A. Kecemasan Masa Depan (Future Anxiety) 

1. Pengertian Kecemasan Masa Depan 

Kecemasan masa depan atau future anxiety adalah keadaan ketakutan, 

ketidakpastian, dan kekhawatiran akan perubahan yang tidak 

menguntungkan di masa depan pribadi yang lebih jauh (Zaleski, 1996). 

Kecemasan ini muncul dari perspektif waktu masa depan yang partisipantif, 

di mana individu merasa tidak yakin apakah tujuan mereka akan tercapai 

atau tidak. Kecemasan sendiri adalah kondisi emosional yang tidak 

menyenangkan yang ditandai oleh rasa takut dan gejala fisik yang 

menegangkan dan tidak diinginkan (Silalahi et al., 2023).  

Definisi lain dikemukakan oleh Molin (1990), kecemasan masa depan 

adalah keadaan ketakutan dan ketidakpastian yang dialami oleh individu, 

terutama anak-anak dalam perawatan asuh, terkait dengan masa depan 

mereka yang tidak pasti. Molin menekankan bahwa anak-anak dalam situasi 

ini sering merasa tidak memiliki kendali atas keputusan yang 

mempengaruhi hidup mereka, yang dapat menyebabkan perilaku disruptif, 

depresi, penarikan diri, dan pasif. Kecemasan masa depan ini diperparah 

oleh ketidakpastian mengenai status hukum, rencana layanan yang berubah-

ubah, dan kurangnya sumber daya dalam sistem perlindungan anak. 

Miloyan et al., (2014) mendefinisikan kemasan masa depan sebagai 

kondisi individu mengalami perasaan takut, khawatir, dan ketidakpastian 
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yang timbul dari representasi kognitif akan kemungkinan hal negatif yang 

akan terjadi di masa depan. Perasaan cemas  tersebut merupakan respons 

terhadap kemungkinan ancaman yang dapat terjadi di masa depan. 

Kemudian tingginya kecemasan masa depan yang dialami seseorang dapat 

menurunkan kepuasan hidup dikarenakan emosi negatif yang terus 

mempengaruhi (Hanker et al., 2002).  

Kecemasan ini tidak hanya bersifat emosional, tetapi juga kognitif, 

karena individu menyusun representasi mental tentang apa yang mungkin 

terjadi dan bagaimana mereka akan menghadapinya. Zaleski menjelaskan 

bahwa individu dengan tingkat FA yang tinggi cenderung memiliki persepsi 

pesimis mengenai kemungkinan solusi untuk masalah global dan pribadi 

(Zaleski, 1996). Masa depan yang ambigu dan tidak jelas dapat 

menyebabkan ketidakberdayaan dan kegelisahan, terutama ketika seseorang 

merasa bingung dan tidak dapat mengendalikan masa depannya, membuat 

mereka tidak dapat merencanakan masa depan, menyebabkan kecemasan 

yang bertahan lama (Hammad, 2016). 

Maka berdasarkan penjelasan di atas, dapat disimpulkan bahwa 

kecemasan masa depan adalah perasaan negatif berupa takut dan khawatir 

yang merupakan respons akan ketidakpastian yang dapat dialami di masa 

depan nantinya.  

2. Aspek-Aspek Kecemasan Masa Depan 

Menurut Zbigniew Zaleski, aspek kekhawatiran akan masa depan 

(Future Anxiety) melibatkan beberapa dimensi yang terhubung satu sama 
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lain, menggambarkan bagaimana individu merasakan dan mengelola 

ketidakpastian terhadap masa depan. Future Anxiety (FA) didefinisikan oleh 

Zaleski sebagai suatu kondisi di mana seseorang menghadapi 

ketidakpastian, kegelisahan, dan ketakutan terhadap perubahan yang 

merugikan jangka panjang. Dalam konteks ini, Future Anxiety tidak hanya 

mencakup kekhawatiran terhadap peristiwa global seperti bencana alam, 

tetapi juga hal pribadi seperti kehilangan orang yang disayang (Zaleski, 

1996). 

Zaleski (dalam Elsafir & Salim, 2024) meneybutkan terdapat empat 

aspek kecemasan masa depan yaitu aspek kognitif, perilaku, afektif, dan 

somatik. Kemudian Haber & Runyon (1984) menjelaskan empat aspek 

tersebut sebagai berikut: 

a. Aspek Kognitif 

Aspek ini mencakup pemikiran individu terkait kecemasan yang 

dirasakan dari ringan sampai dengan panik. Seperti serangan, 

malapetaka, akhir dunia, ataupun kematian. Akibatnya individu  sulit 

untuk berkonsentrasi, menentukan keputusan, mudah bingung, mudah 

lupa, dan juga gangguan tidur. 

b. Aspek Perilaku/Motorik 

Aspek ini ditunjukkan dengan perilaku fisik individu yang tidak 

teratur. Perilaku yang timbul berupa kurang istirahat, memaksakan diri 

bergerak cepat, gelisah, kejang otot yang sulit dikontrol, bibir gemetar, 

jari gemetar, lemas, dan juga gugup.  
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c. Aspek Afektif 

Aspek ini mengacu pada bagaimana respons emosional individu 

terhadap situasi yang memicu kecemasan. Individu akan merasakan 

perasaan tidak menentu, ketegangan emosional, gelisah, khawatir, dan 

juga perasaan was-was. 

d. Aspek Somatik 

Aspek ini merupakan respons biologis atau fisik individu terhadap 

pemicu  kecemasan. Respons tersebut dapat berupa sulit bernafas, mulut 

kering, kaki dan tangan terasa dingin, sering buang air kecil, diare, 

gangguan pencernaan, dan keringat berlebihan terutama pada bagian 

kepala, leher, dan dada.  

Dapat disimpulkan jika kecemasan masa depan memiliki beberapa 

aspek yaitu kognitif (pemikiran), motorik (perilaku), afektif (perasaan), dan 

aspek somatik (fisik atau biologis).  

3. Faktor Penyebab Kecemasan Masa Depan 

Menurut Zaleski (1996) Kecemasan ini dapat dipicu oleh berbagai 

faktor, termasuk ketakutan akan bencana global seperti gempa bumi atau 

perang, serta pengalaman pribadi yang menyakitkan seperti kehilangan 

orang yang dicintai atau jatuh sakit parah. Penelitian sebelumnya oleh 

Zaleski et al., (2017) menemukan bahwa dasar kecemasan akan masa depan 

adalah sifat kepribadian yang berkorelasi dengan bagaimana individu 

menanggapi ketakutan, pengalaman pribadi, dan peristiwa terkini. Dengan 

demikian, dapat disimpulkan bahwa kecemasan akan masa depan yang 



20 

 

dialami oleh mahasiswa tingkat akhir adalah ketakutan tentang 

kemungkinan yang tidak sesuai dengan harapan yang dapat terjadi di masa 

depan. Faktor utama yang menyebabkan kecemasan ini adalah ketakutan 

akan masa depan.  

Menurut Nevid et al., (2005) beberapa faktor yang mempengaruhi 

kecemasan akan masa depan adalah: 

a. Faktor Sosial Lingkungan 

Faktor ini berhubungan  dengan ranah sosial, seperti standar 

kesuksesan tertentu, tingginya tuntutan dan harapan keluarga, dan 

kurangnya dukungan dari orang-orang sekitar. 

b. Faktor Biologis 

Faktor ini berhubungan dengan aspek genetik dan gangguan pada 

neurotransmiter pada individu. Terkait bagaimana otak mengirimkan 

informasi terkait bahaya saat terjadinya masalah pada individu. 

c. Faktor Behavioral 

Faktor ini terkait dengan bagaimana kemampuan individu dalam 

merespon terhadap pemicu kecemasan pada lingkungannya.  Seperti 

pilihan untuk menghadapi atau menghindari situasi pemicu kecemasan 

tersebut. 

d. Faktor Kognitif  

Faktor ini berhubungan dengan kemampuan individu berpikir dan 

berpersepsi. Jika individu memiliki persepsi positif, maka individu akan 

lebih percaya diri dan mampu dalam perencanaan menghadapi dan 
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mengatasi kecemasannya. Sebaliknya, jika individu berpersepsi negatif, 

maka individu cenderung ragu dan khawatir akan kemampuan yang 

dimiliki, terutama dalam dunia kerja nantinya. 

e. Faktor Emosional 

Faktor ini berhubungan dengan emosi yang dirasakan individu. 

Emosi seperti rasa tertekan, perasaan terancam, takut, dan tegang 

sehingga individu merasa tidak nyaman dan menimbulkan rasa cemas 

akan kemungkinan di masa depan.  

Kemudian menurut Martin & Naziruddin (2020) sumber kecemasan 

yang biasanya dihadapi oleh mahasiswa yaitu (1) tingginya tuntutan 

akademik, (2) perubahan tempat tinggal, (3) pergantian teman sebagai 

akibat dari perpindahan tempat tinggal atau studi, (4) perubahan budaya asal 

dengan budaya tempat tinggal yang baru, (5) penyesuaian dengan jurusan 

yang dipilih, dan (6) mulai memikirkan dan mempersiapkan karier yang 

ingin ditempuh dan mencari pekerjaan setelah lulus nanti.  

Sedangkan menurut Adler & Rodman (2011) kecemasan masa depan 

memilki dua faktor penyebab yaitu: 

a. Pengalaman negatif dimasa lalu 

Yang dimaksud pengalaman negatif dimasa lalu adalah 

pengalaman yang tidak mengenakan yang pernah terjadi atau dialami di 

masa lalu dan memiliki kemungkinan untuk terjadi kembali di masa 

depan. Seperti pengalaman kecelakaan atau suatu kegagalan, maka hal 

tersebut dapat memunculkan perasaan cemas dalam situasi tertentu. 
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b. Pemikiran yang tidak rasional 

Pemikiran yang tidak rasional dapat menjadi penyebab 

munculnya kecemasan terkait masa depan. Pemikiran tersebut seperti 

pemikiran terkait suatu kesempurnaan dan generalisasi yang tidak 

sesuai. 

Dapat disimpulkan bahwa kecemasan masa depan memiliki berbagai 

macam faktor pemicu seperti faktor fisik, emosional, kognitif, lingkungan, 

pemikiran irasional dan pengalaman masa lalu. Dan dalam konteks 

mahasiswa bisa berupa hubungan pertemanan, tuntutan akademik, jenjang 

karir, dan adaptasi pada lingkungan baru. 

4. Kajian Keislaman Kecemasan Masa Depan 

 Dalam Islam kecemasan atau anxiety  diartikan sebagai perasaan 

takut atau gelisah yang berlebihan terkait hal yang belum terjadi. Dalam Al-

Qur’an kecemasan sering kali diartikan sebagai khauf (rasa takut), dhaiq 

(kesempitan jiwa) dan halu’a (kegelisahan hati) yang dapat mengganggu 

ketenangan seorang muslim (Huzn et al., 2023). Kecemasan merupakan sifat 

dasar yang dimiliki manusia secara normal yang tidak mengetahui apapun 

terkait apa yang terjadi di masa depan. Hal ini linier dengan dalam Al-Qur’an 

surat Al-Ma’arij ayat 19: 

ناسَانَ  اِن   ِ ع ا   خُلِقَ  الاا هَلوُا   

“Sesungguhnya manusia diciptakan dengan sifat keluh kesah lagi kikir” 

(QS. Al-Ma’arij: 19). 
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Dalam ayat ini lafadz halu’a berarti “keluh kesah” atau dapat diartikan juga 

sebagai “cemas” oleh Wahbah Az Zuhaili dalam kitab Tafsir Al-Wajiz nya. 

Berdasarkan ayat ini dapat diketahui bahwa kecemasan merupakan sifat 

dasar setiap manusia karena manusia diciptakan tanpa mengetahui apa yang 

akan terjadi di masa depan. 

Kemudian dalam surat Al-Baqarah ayat 155 juga disebutkan: 

ء    وَلنَبَالوَُن كُما  نَ  بشَِيا فِ  م ِ عِ  الاخَوا جُوا
نَ  وَنَقاص   وَالا وَالِ  م ِ مَا نَافسُِ  الاا رِ  وَالث مَرٰتِ    وَالاا بِرِيانَ  وَبشَ ِ الصّٰ  

“Dan Kami pasti akan menguji kamu dengan sedikit ketakutan, kelaparan, 

kekurangan harta, jiwa, dan buah-buahan. Dan sampaikanlah kabar 

gembira kepada orang-orang yang sabar” (QS. Al-Baqarah: 155).  

Ayat ini menjelaskan bahwa ujian dan cobaan adalah bagian dari kehidupan, 

termasuk ketakutan atau kecemasan itu sendiri, dan respons terbaik adalah 

dengan kesabaran dan penyerahan diri kepada Allah. 

 Dari pembahasan di atas dapat disimpulkan bahwa kecemasan masa 

depan merupakan kepastian atau sifat dasar yang dimiliki setiap manusia 

serta bagian dari kehidupan akibat ketidaktahuan tentang apa yang akan 

terjadi di masa depan . 

B. Konseling Sebaya 

1. Pengertian Konseling Sebaya 

Menurut American Psychology Assosiation konseling didefinisikan 

sebagai suatu proses pemberian bantuan kepada individu untuk menangani 

hambatan-hambatan perkembangan dan pertumbuhan diri yang optimal 

(Rofiq, 2017). Sedangkan definisi lain dikemukakan oleh Burks dan 
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Steffler, konseling didefinisikan sebagai hubungan antara konselor dan 

konseli secara profesional. Hubungan yang dibangun bersifat pribadi dan 

dapat lebih dari dua orang.  

Layanan konseling sebaya adalah suatu layanan konseling yang 

diberikan oleh teman atau konselor sebaya yang telah diberikan pelatihan-

pelatihan khusus hingga dapat memberikan bantuan secara individual 

ataupun kelompok kepada teman sebaya yang memiliki masalah atau 

hambatan dalam perkembangan kepribadian Erhamwilda (2015, dalam 

Liqoiyah et al., 2022). 

2. Tujuan Konseling Sebaya 

Konseling bertujuan untuk membantu klien memperoleh pengendalian 

diri dan keberfungsian yang ideal yang selaras, matang, dan terbuka 

terhadap pengalaman. Dalam konseling, teknik utama adalah kepribadian 

konselor, karena pendekatan terbatas pada pertanyaan, jaminan, dukungan, 

dan saran. Peran kepribadian konselor berfungsi sebagai alat komunikasi 

yang membantu, menunjukkan penerimaan, respek, dan pemahaman 

terhadap klien (Mappiare, 2011).  

Menurut (Astiti, 2019) tujuan utama konseling adalah untuk mengubah 

sikap, persepsi, cara berfikir, keyakinan, dan pandangan konseli yang 

irrasional dan illogis menjadi rasional dan logis sehingga konseli dapat 

mengembangkan diri dan meningkatkan aktualisasi dirinya semaksimal 

mungkin melalui perilaku kognitif dan afektif yang positif. Konseling juga 

bertujuan untuk membantu orang mengatasi perasaan negatif seperti benci, 
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takut, bersalah, dan cemas. Perasaan-perasaan ini seringkali berasal dari 

cara berpikir yang salah atau keyakinan yang salah. Melalui konseling, 

orang-orang diajarkan untuk berpikir lebih rasional, menangani masalah 

dengan lebih baik, dan memperkuat nilai-nilai hidup mereka. 

Menurut Hunainah, (2012) tujuan dari konseling sebaya adalah: 

1) Untuk Koselor 

▪ Sebagai bekal konselor sebaya untuk mempraktikkan keterampilan 

konselingnya meliputi mendengarkan, pemberian empati, dan 

keterampilan pemecahan masalah pada teman sebaya. 

▪ Pengembangan keterampilan perhatian atau kepekaan terhadap 

sekitar dan berbagi pengalaman dalam memecahkan masalah. 

▪ Pengembangan sikap-sikap positif sebagai upaya membantu 

pemecahan masalah teman sebaya. 

2) Untuk Konseli/Klien 

▪ Membantu klien dalam menghadapi masalah yang sedang dialami 

▪ Membantu klien untuk mebangaun afeksi positif dalam menghadapi 

masalah. 

▪ Membantu klien melatih kemampuan bertindak konstruktif dan 

terstruktur dalam pemecahan masalah. 

3. Konseling Sebaya dalam Kajian Islam 

Konseling sebaya dalah suatu metode konseling yang dilakukan oleh 

individu non-profesional kepada teman sebaya dalam bentuk dukungan 

interpersonal. Hubungan tersebut mencakup hubungan one to on helping 
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relationship, kepemimpinan, dan pemberian nasehat atau pertimbangan. 

Dalam Islam, sikap tolong menolong dan saling menasehati tersebut 

dicerminkan dalam Al-Qur’an surat Al-Ashr ayat 1-3: 

 وَالۡعَصۡرِ  

نۡسَانَ  اِن   خُسۡر    لفَِىۡ  الۡاِ  

ا ال ذِيانَ  الِا   ا الصّٰلِحٰتِ  وَعَمِلوُا اٰمَنوُا ا ە  بِالاحَق ِ  وَتوََاصَوا   وَتوََاصَوا
ِ
بارِ بِالص   

“Demi masa. Sesungguhnya manusia itu benar-benar berada dalam 

kerugian. Kecuali orang-orang yang beriman dan mengerjakan amal saleh, 

saling menasihati supaya menaati kebenaran dan saling menasihati supaya 

tetap di atas kesabaran.” (QS. Al-’Ashr 1-3). 

Dalam perspektif Islam, konseling sebaya mempunyai landasan yang kuat 

dalam ajaran amar ma’ruf nahi munkar serta prinsip hisbah. Hisbah 

merupakan konseling yang dilakukan secara suka rela atau ikhlas dengan 

tujuan mengarahkan individu menuju kebaikan dan menjauhkannya dari hal 

buruk. Konsep ini dikenal dalam sejarah Islam sejak masa Khulafur 

Rasyidin. Konselor disebut dengan muhtashib dan konseli disebut dengan 

muhtasab ‘alaih (Moenada, 2011).   

Dalam penelitian yang dilakukan Istati & Hafidzi (2020) yang 

berjudul “Konseling Teman Sebaya Berbasis Islam dalam Mengurangi 

Kecemasan Mahasiswa Menghadapi Tantangan Masyarakat Modern” 

membahas penerapan konseling teman sebaya dengan pendekatan nilai-

nilai Islam sebagai solusi untuk mengatasi kecemasan siswa dalam 

menghadapi tantangan era modern. Mengacu pada konsep Islam 
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kosmopolitan dan Surah Al-Insyirah ayat 1–8, pendekatan ini 

mengintegrasikan metode halaqah yang melibatkan tiga tahap internalisasi: 

ta'lim (transformasi ilmu) , takwin (interaksi nilai), dan tanfidz 

(implementasi tindakan ), kemudian menghasilkan suatu pola pikir, 

perilaku, dan harapan yang positif. Konseling ini dinilai efektif karena 

memanfaatkan kedekatan emosional antara teman sebaya untuk 

menciptakan suasana yang lebih nyaman dan terbuka, sekaligus 

memperkuat spiritualitas dan keseimbangan psikologis siswa dalam 

menghadapi perubahan sosial budaya modern yang kompleks. 

Sehingga dapat disimpulkan dari pembahasan di atas bahwa dalam 

Islam konseling sebaya sudah dibahas dan memiliki landasan yang kuat baik 

secara teoritis maupun penjelasan dari Al-Qur’an.  Sepeerti hisbah dengan 

tujuan membantu individu menuju hal baik dan menjauhi yang buruk, 

kemudian metode halaqah yang melibatkan tiga tahap internalisasi: ta'lim ( 

transformasi ilmu ) , takwin (interaksi nilai), dan tanfidz ( implementasi 

tindakan ), kemudian menghasilkan suatu pola pikir, perilaku, dan harapan 

yang positif. 

C. Pendekatan Client Centered 

1. Pengertian Pendekatan Client Centered 

Carl R. Rogers (dalam Corey, 2013) menyebutkan pendekatan Client 

Centered merupakan salah satu pendekatan dalam konseling yang berfokus 

kepada kepercayaan konselor terhadap kemampuan klien dalam 

menemukan arah atau solusinya sendiri. Pendekatan Client Centered pada 
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hakikatnya merupakan cabang dari terapi humanistik yang menekankan 

pentingnya memahami dunia internal atau pengalaman partisipantif klien. 

Pada psikologi humanis, pendekatan ini dikenal sebagai Konseling Berpusat 

pada Pribadi, menekankan pentingnya penghargaan positif tanpa syarat, 

pemahaman empatik, dan ketulusan konselor. Dalam pendekatan ini, 

manusia dipandang sebagai individu yang rasional, baik, dapat dipercaya, 

dan bergerak menuju aktualisasi diri atau pertumbuhan, kesehatan, realisasi 

diri, kemandirian, serta otonomi. Konsep inti kepribadian menurut 

pendekatan ini adalah konsep diri, yang dianggap sebagai pengatur perilaku, 

dengan medan perseptual sebagai realitas bagi individu, sehingga perilaku 

merupakan fungsi dari persepsi yang terorganisasi sehubungan 

dengan konsep diri (Mappiare, 2011).  

Terapi berfokus pribadi atau Person Centered Therapy ditemukan oleh 

Carl R. Rogers yang didasarkan pada keyakinan bahwa manusia secara 

alami dapat dipercaya, sosial, dan kreatif. Praktiknya terlihat dari kesediaan 

terapis untuk tidak menonjolkan keahliannya, tetapi membantu klien 

menemukan sumber daya dan pemahaman dirinya sendiri. Pendekatan ini 

menekankan pentingnya persepsi internal dan dunia emosional sebagai 

kunci untuk memahami pikiran, perasaan, dan tindakan kita. Konseling ini 

memiliki pendekatan humanistik dan mengandung unsur eksistensial. 

Meskipun fokusnya pada pengalaman individu, inti dari terapi ini adalah 

teori relasi yang mengakui saling ketergantungan dan membuka jalan bagi 

komunikasi yang mendalam dan dapat diterima dengan orang lain. 



29 

 

Implementasi yang jelas dari terapi ini bisa dilihat dalam kerja kelompok 

yang berfokus pada individu (Palmer, 2011). 

Client Centered Counseling dikembangkan oleh Carl Ransom Rogers, 

seorang psikolog klinis yang berfokus pada bidang konseling dan 

psikoterapi. Menurut Rogers dalam McLeod, teknik ini menempatkan klien 

sebagai tokoh utama dalam proses konseling, di mana klien diberikan 

kebebasan untuk menemukan solusi atas permasalahan mereka sendiri. 

Dalam metode ini, peran konselor terbatas pada memberikan arahan, 

dorongan, dan pengaruh untuk membantu klien berpikir secara mandiri serta 

mencari solusi bagi permasalahan yang mereka hadapi (Paramitha, 2020).  

Corey (2013) menyebutkan pandangan Client Centered menolak konsep 

kecenderungan sifat negatif pada diri manusia. Rogers memiliki keyakinan 

mendalam terhadap sifat positif manusia. Ia melihat manusia sebagai 

makhluk yang telah tersosialisasi, terus berkembang, dan berusaha untuk 

mencapai keberfungsian penuh, dengan kebaikan yang mendalam pada 

intinya. Rogers meyakini bahwa manusia secara alami kooperatif dan 

konstruktif, sehingga tidak memerlukan pengendalian atas dorongan 

agresifnya. Pandangan positif ini memiliki dampak signifikan pada praktik 

terapi yang berpusat pada klien. Konsep ini menyatakan bahwa setiap 

individu memiliki kemampuan bawaan untuk menghindari maladjustment 

dan mencapai kondisi psikologis yang sehat. Oleh karena itu, konselor 

menempatkan tanggung jawab utama dalam proses terapi pada klien. Model 

Client-Centered menentang pandangan yang melihat konselor sebagai 
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otoritas yang mengetahui segala yang terbaik dan menganggap klien sebagai 

individu pasif yang hanya mengikuti arahan terapis. Oleh karena itu, terapi 

Client Centered berlandaskan pada kemampuan klien untuk sadar dan 

membuat keputusan-keputusan sendiri (Paramitha, 2020). 

Menurut Rogers (dalam Purwoko, 2020) hakikat manusia adalah 

sebagai berikut: 

1) Setiap individu memiliki hak untuk memiliki pandangan hidup dan 

menentukan arah hidupnya sendiri. Mereka juga bebas untuk mengejar 

kepentingan pribadinya selama tidak mengganggu hak-hak orang lain. 

2) Pada dasarnya, manusia itu baik, bisa diandalkan, dan dapat dipercaya. 

Mereka cenderung bertindak secara positif dan konstruktif. Rogers 

memiliki pandangan yang optimis bahwa dalam diri setiap orang 

terdapat kemampuan dan potensi untuk berbuat baik, baik bagi diri 

sendiri maupun orang lain. 

3) Seperti makhluk hidup lainnya, manusia memiliki kemampuan, 

dorongan, dan kecenderungan dalam dirinya untuk berkembang dan 

mencapai potensi maksimalnya. 

4) Cara seseorang berpikir dan menyesuaikan diri dengan keadaan 

hidupnya selalu sesuai dengan pandangannya sendiri terhadap diri 

sendiri dan keadaan hidupnya. 

5) Jika unsur-unsur dalam gambaran diri seseorang timbul konflik atau 

pertentangan, seseorang akan menghadapi masalah, terutama antara 
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siapa saya sebenarnya (real self) dan siapa saya seharusnya menjadi 

(ideal self). 

2. Teknik Pendekatan Client Centered 

Teknik pendekatan Client Centered memfokuskan pada hubungan 

antara konselor dan klien dengan menekankan penerimaan, empati, dan 

penghargaan. Berikut adalah teknik yang digunakan dalam pendekatan ini 

(Rosada, 2016):  

a. Acceptance berarti bahwa seorang konselor harus menerima klien apa 

adanya, termasuk dengan segala permasalahan yang dibawanya. Sikap 

konselor haruslah menerima secara netral, tanpa memandang masalah 

tersebut baik atau buruk. 

b. Congruence, mengacu pada karakteristik konselor yang harus terpadu, 

di mana apa yang diucapkan konselor sesuai dengan tindakan yang 

dilakukan. Konselor harus menunjukkan konsistensi antara kata dan 

perbuatan. 

c. Understanding artinya seorang konselor harus memiliki kemampuan 

untuk memahami dunia klien secara akurat dan empati. Konselor harus 

dapat melihat situasi dari perspektif klien, seolah-olah mereka berada 

dalam posisi klien itu sendiri. 

d. Non-judgemental berarti bahwa seorang konselor tidak boleh 

memberikan penilaian terhadap klien. Konselor harus selalu objektif 

dalam pandangannya, menghindari bias atau prasangka yang dapat 

memengaruhi penilaian terhadap klien. 
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Sedangkan dalam Paramitha (2020) teknik dalam pendekatan Client 

Centered dikembangakan menjadi tujuh teknik yaitu: 

1) Acceptance (penerimaan)  

Acceptance dalam konseling berarti konselor menerima klien 

apa adanya, tanpa menilai atau menghakimi. Konselor memberikan 

ruang bagi klien untuk menjadi diri mereka sendiri dan merasa diterima 

dengan segala permasalahan yang mereka bawa. 

2) Understanding (mengerti, memahami) 

  Understanding dalam konseling mengharuskan konselor untuk 

benar-benar memahami perasaan, pikiran, dan pengalaman klien. 

Konselor harus mampu melihat dunia melalui mata klien dan merasakan 

apa yang mereka rasakan, dengan penuh empati dan kepekaan. 

3) Respect (rasa hormat)  

Respect berarti konselor menghormati klien sebagai individu 

yang berharga dan unik, dengan segala kelebihan dan kekurangannya. 

Konselor menghargai pandangan, perasaan, dan keputusan klien, tanpa 

mencoba memaksakan pandangan mereka sendiri. 

4) Reassurance (menentramkan hati, meyakinkan) 

Reassurance dalam konseling berarti konselor memberikan 

keyakinan kepada klien bahwa perasaan mereka adalah valid dan dapat 

diatasi. Konselor menawarkan dukungan dan kenyamanan, membantu 

klien merasa lebih tenang dan percaya diri dalam menghadapi masalah 

mereka.  
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5) Encouragement (dorongan)  

Encouragement dalam konseling adalah memberikan dukungan 

dan semangat kepada klien untuk mencapai tujuan mereka. Konselor 

membantu klien merasa termotivasi dan percaya diri dalam mengambil 

langkah-langkah positif dalam hidup mereka. 

6) Limited questioning (pertanyaan terbatas).  

Pertanyaan yang tepat dapat membuka banyak pintu 

pemahaman. Limited questioning dalam konseling berarti konselor 

menggunakan pertanyaan dengan bijaksana dan terbatas untuk 

membantu klien menjelaskan perasaan dan pikiran mereka. Konselor 

tidak mengarahkan atau memaksa, tetapi memberi ruang bagi klien 

untuk mengeksplorasi dan menemukan jawaban mereka sendiri.  

7) Reflection (memantulkan pertanyaan dan perasaan) 

Reflection dalam konseling berarti konselor memantulkan 

kembali apa yang dikatakan dan dirasakan oleh klien. Ini membantu 

klien untuk lebih memahami perasaan dan pikiran mereka sendiri, serta 

memberikan kesempatan bagi mereka untuk melihat perspektif baru. 

3. Client Centered Teraphy dalam perspektif Islam 

Client Centered Therapy (CCT) atau yang disebut juga Person Centered 

Therapy merupakan pendekatan dalam konseling yang dikembangakan oleh 

Carl Rogers yang beranggapan bahwa setiap individu secara alami memiliki 

kecenderungan untuk tumbuh dan mengaktualisasikan diri dalam suatu 

lingkungan yang kondusif.  Dalam perspektif Islam, pendekatan Client 
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Cenetred linier dengan di mana pada dasarnya manusia sudah dibekali 

dengan fitrah berupa potensi untuk mengenal Allah, membedakan mana 

yang benar dan salah, dan memberikan bantuan dalam kebaikan (Syakur & 

Mufaridah, 2019). Sejalan dengan yang disampaikan di Al-Qur’an surat Ar-

Rum ayat 30:  

هَكَ  فَاقَِما  يانِ  وَجا ِ   لِخَلاقِ  تبَادِيالَ  لَا  عَليَاهَا   الن اسَ  فطََرَ  ال تِيا  اللِّّٰ  فطِارَتَ  حَنيِاف ا   لِلد ِ يانُ  ذٰلِكَ  اللّّٰ الاقيَ ِمُ   الد ِ  

ثرََ  وَلٰكِن   نَ   لَا  الن اسِ  اكَا يعَالَمُوا  

“Maka hadapkanlah wajahmu dengan lurus kepada agama (Islam); 

(tetaplah atas) fitrah Allah yang telah menciptakan manusia menurut fitrah 

itu. Tidak ada perubahan pada ciptaan Allah.” (QS. Ar-Rum: 30) 

Dalam konteks ini, pendekatan Client Centered bertujuan untuk membantu 

individu Kembali kepada fitrahnya memalui proses konseling. Proses 

tersebut dapat berupa penguatan iman, akhlaq, akal, dan kemauan sesuai 

dengan ajaran dalam Al-Qur’an dan sunnah. Proses ini tidak hanya berfokus 

pada pengalaman pribadi individu, tepai juga mengacu pada nilai-nilai dan 

kebenaran ilahiyah (Syakur & Mufaridah, 2019). 

Dari pembahasan diatas diketahui bahawa pendekatan konsep 

pendekatan Client Centered oleh Carl Rogers juga ada dalam ajaran islam. 

Pandangan Carl Roger terkait kemampuan alami manusai yang dapat 

mengatasi masalahnya secara mandiri juga disebutkan dalam ajaran Islam 

sebagai fitrah pada setiap manusia untuk mengetahui baik dan buruknya 

suatu hal. 
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4. Efektifitas Konseling Sebaya Pendekatan Client Centered dalam 

Menurunkan Kecemasan Masa Depan  

Pendekatan Client Centered adalah salah satu pendekatan dalam 

konseling yang berfokus kepada klien itu sendiri. Pendekatan Client 

Centered pada hakikatnya adalah cabang dari psikologi humanistik yang 

memandang setiap individu memiliki kemapuan untuk memecahkan 

masalahnya sendiri dan menekankan pada pengalaman partisipantif 

individu dan dunia internal klien.  Dalam psikologi humanistik pendekatan  

Client Centered juga disebut sebagai Konseling Berpusat pada Pribadi yang 

menkankan pada pada pentingnya penghargaan dan penerimaan tanpa 

syarat, ketulusan konselor, dan pemahaman empatik.  

Pendekatan Client Centered terbukti dapat membantu dalam 

mengurangi kecemasan kecemasan. Beberapa penelitian yang telah 

dilakukan mendapatkan hasil positif terkait efektivitas pendekatan Client 

Centered dalam menurunkan kecemasan masa depan, salah satunya adalah 

penelitian Lestari & Nurjannah (2022) didapatkan hasil pendekatan Client 

Centered dapat membantu individu bertanggung jawab penuh atas 

keputusan yang mereka buat, sehingga mereka dapat mengatasi kecemasan 

akan masa depan yang tidak pasti. Sedangkan dalam penelitian lain 

dilakukan oleh Affandi (2022) diperoleh  menunjukkan Client Centered 

Therapy efektif dalam mengurangi kecemasan terhadap masa depan dengan 

membuat situasi yang nyaman bagi klien, memberi mereka keyakinan 

bahwa mereka tidak sendiri karena ada Allah SWT, dan menciptakan masa 
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depan yang menyenangkan baik di dunia maupun di akhirat. Penelitian ini 

juga menunjukkan betapa pentingnya peran konselor sebagai pendengar 

yang baik dan penyedia lingkungan yang mendukung kemajuan mereka. 

Sedangakan konseling sebaya dipilih karena mahasiswa cenderung 

lebih nyaman bercerita kepada seseorang seusianya.  Kelebihan Konselor 

sebaya adalah sering kali memiliki pengalaman hidup yang serupa dengan 

klien, sehingga mereka dapat lebih memahami perasaan dan tantangan yang 

dihadapi. Hal ini menciptakan ikatan emosional yang kuat dan 

meningkatkan rasa saling percaya dalam sesi konseling sehingga dapat 

maksimalkan jalannya sesi konseling (Istati & Hafidzi, 2020). Selain itu 

konseling sebaya juga terbukti dapat mengatasi kecemasan masa depan 

seperti dalam penelitian yang dilakukan oleh (Istati & Hafidzi, 2020) yang 

berjudul “Konseling Teman Sebaya Berbasis Islam dalam Mengurangi 

Kecemasan Mahasiswa Menghadapi Tantangan Masyarakat Modern” 

menunjukkan hasil efektif. Menggunakan pendekatan halaqah dengan tiga 

tahapan yaitu ta’lim, takwin, dan tanfidz. Konseling teman sebaya menjadi 

efektif karena adanya kedekatan emosional antar siswa, sehingga proses 

komunikasi dan eksplorasi diri menjadi lebih terbuka. Program mentoring 

sebagai bentuk praktis dari konseling sebaya juga terbukti membantu 

mahasiswa baru dalam beradaptasi dengan lingkungan kampus. Melalui 

diskusi rutin, siswa dapat membagikan masalah dan mendapat dukungan 

dari rekan sebayanya dengan panduan nilai-nilai keagamaan. Konseling 
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semacam ini tidak hanya menjadi sarana penyelesaian masalah, tetapi juga 

memperkuat karakter dan keimanan siswa dalam menghadapi masa depan. 

Dari penjelasan di atas dapat diasumsikan bahwa pendekatan konseling 

sebaya dan pendekatan Client Centered efektif dalam menangani 

kecemasan masa depan. Sehingga dalam penelitian ini kedua metode 

tersebut disatukan menjadi satu metode untuk melihat bagaimana 

efektivitasnya pada kasus kecemasan masa depan pada mahasiswa. 

D. Kerangka Berfikir 

Gambar 2. 1 Kerangka Berfikir 

 

E. Hipotesis 

H0 : Konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered tidak efektif untuk 

menurunkan kecemasan masa depan mahasiswa.  

H1 : Konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered efektif untuk 

menurunkan kecemasan masa depan mahasiswa.   

Konseling Sebaya 
(Pendekatan Client 

Centered)

Kacemasan Masa Depan 
(Future Anxiety)



38 

 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Desain Penelitian.  

Penelitian ini menggunakan metode eksperimen kuantitatif, yaitu salah satu 

jenis metode penelitian kuantitatif yang melibatkan manipulasi variabel 

independen dan pengamatan pada variabel dependen dalam kondisi yang 

dikontrol (Sugiyono, 2017). Menurut Latipun (2015) metode penelitian 

eksperimen adalah metode yang menggunakan manipulasi dengan tujuan 

mengetahui dampak manipulasi terhadap partisipan yang diteliti. Manipulasi 

yang dimaksud adalah pemberian sesuatu oleh peneliti kepada partisipan 

penelitian (Seniati et al., 2011).  

Metode pendekatan yang digunakan adalah Single Subject Research 

(SSR) atau Penelitian Partisipan Tunggal, yaitu metode penelitian yang 

berfokus pada pengamatan perubahan perilaku individu atau kelompok kecil 

sebagai respons terhadap intervensi atau perlakuan tertentu. Metode ini 

melibatkan pengukuran berulang terhadap variabel dependen (perilaku atau 

karakteristik yang diamati) sebelum dan sesudah pemberian intervensi (Sunanto 

et al., 2005). Sedangakan desain yang digunakan adalah A-B-A desain. A1 

adalah fase baseline atau pra konseling, B adalah tahapan intervensi atau sesi 

konseling, dan A2 adalah hasil dari sesi konseling atau intervansi dilaksanakan. 

Peneliti melakukan pengukuran sebelum intervensi, pada tahap intervensi, dan 

setelah tahapan intervensi. Kemudian melakukan pengukuran pada tahap 

setelah evaluasi untuk mengetahui efektivitas intervensi. Desain ini 
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dilaksanakan tanpa pengulangan atau hanya satu kali sehingga dibutuhkan 

pengumpulan data tambahan yang berupa observasi atau loogbook. Berikut 

adalah skema desain penelitian dalam penelitian ini: 

Tabel 3. 1 Skema Desain Penelitian 

O X O 

Fase A1 Fase B Fase A2 

Sebelum sesi 1 Sesi 1-5 2 hari setelah sesi 5 

Keteranagan: 

Fase A1 : Baseline (pengukuran) sebelum pemberian intervensi 

Fase B : Pemberian intervensi Konseling Sebaya dengan Pendekatan Client 

Centered 

 Fase A2 : Baseline 2 (pengukuran) setelah pemberian intervensi dilakukan. 

Berikut ini adalah rincian pelaksanaan metode single subject research 

menggunakan desain A-B-A: 

1. A1 (Baseline 1) 

Merupakan fase atau kondisi awal partisipan sebelum diberikan 

intervensi. Fase ini dilakukan dalam 1 sesi dengan durasi waktu 1 minggu. 

2. B (intervensi) 

Merupakan fase pemberian perlakukan berupa konseling sebaya 

dengan pendekatan Client Centered. Fase ini dilaksankan dalam sebanyak 

5 sesi dengan waktu 30-60 menit untuk setiap sesinya. 
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3. A2 (Baseline 2) 

Merupakan hasil atau gambaran partisipan setelah mendapatkan 

intervensi dan ditembah dengan follow-up 2 hari setelah sesi 5. 

Dari yang sudah dijelaskan di atas, peneliti menggunakan pendekatan 

eksperimen subject tunggal (single subject research) dengan alasan desain 

penelitian ini dapat membantu dalam mendapatkan data yang lebih lengkap dari 

pada metode penelitian eksperimen yang lain, serta memungkinkan peneliti 

fokus mengetahui lebih dalam dan perkembangan dari partisipan yang sedang 

diteliti. 

B. Identifikasi Variabel 

Variabel adalah segala sesuatu yang berbentuk apa saja yang ditentukan oleh 

peneliti guna dipelajari untuk mendapatkan dan kemudian dibuat kesimpulan 

informasi terkait hal tersebut.  Variabel independen (bebas) adalah variabel yang 

menyebabkan perubahan atau mempengaruhi atau menyebabkan timbulnya 

variabel dependen. Variabel dependen (terikat) adalah variabel yang 

dipengaruhi atau akibat dari variabel independen (Sugiyono, 2017). 

Dalam penelitian ini variabel independen (bebas) adalah pendekatan Client 

Centered dan variabel dependen (terikat) adalah kecemasan masa depan atau 

future anxiety. 
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C. Definisi Oprasional 

1. Kecemasan Masa Depan (Future Anxiety) 

Kecemasan Masa Depan (Future Anxiety) adalah bentuk kecemasan 

pada diri individu sebagai respon untuk menanggapi ketakutan, pengalaman 

pribadi, dan peristiwa terkini, serta tekanan lingkungan dan ketidakpastian 

masa depan. Bentuk kecemasan masa depan bisa berupa kecemasan 

terhadap karir, hubungan keluarga, ekonomi, kesehatan, dan sosial.  

2. Konseling Sebaya dengan Pendekatan Client Centered 

Konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered adalah proses 

dukungan emosional dan sosial yang dilakukan oleh individu sebaya yang 

berfokus pada kebutuhan, perasaan, dan pengalaman klien, di mana 

konselor sebaya berperan sebagai pendengar aktif yang memberikan empati, 

penerimaan tanpa syarat, dan dukungan tanpa penilaian atau judgment. 

D. Tempat dan Waktu Penelitian 

1. Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di Laboratorium Konseling ruang A, B, 

dan C Fakultas Psikologi Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim 

Malang. 

2. Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan dari tanggal 8 April 2025 sampai 16 

April 2025. Dilanjutkan oleh follow-up pada tanggal 18 April 2025. 
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E. Partisipan Penelitian 

1. Pertisipan 

Partisipan penelitian adalah sumber utama dari data penelitian yang 

memiliki informasi data terkait variabel-variabel yang diteliti (Azwar, 

2018). Dalam penelitian ini menggunkan single subject research sehingga 

dibutuhkan partisipan penelitian berupa kelompok kecil yang terdiri dari 5 

partisipan dengan kriteria sebagai berikut : 

a. Partisipan merupakan mahasiswa aktif Fakultas Psikologi Universitas 

Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang. 

b. Partisipan mengisi skala kecemasan masa depan 

c. Partisipan memiliki gejala kecemasan masa depan dalam kategori tinggi 

berdasarkan pada hasil skala kecemasan masa depan. 

F. Setting Penelitian 

Setting penelitian ini adalah di ruang Laboratorium Konseling Fakultas 

Psikologi Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang dengan 

setting tempat duduk saling berhadapan antara konselor sebaya dan partisipan. 

G. Teknik Pengumpulan Data 

Dalam penelitian ini menggunakan beberapa  metode pengumpulan data 

untuk mencapai tujuan penelitian. 

1. Skala 

Penelitian ini menggunakan skala kecemasan masa depan atau 

Future Anxiety Scale oleh Zaleski . Skala ini digunakan sebagai pre-test dan 
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post-test dalam penelitian ini untuk mengetahui perubahan tingkat 

kecemasan masa depan yang dialami partisapan. 

2. Observasi 

Observasi dalam penelitian ini menggunakan observasi terstruktur, 

yaitu observasi yang dilakukan dengan menggunakan instrumen atau 

panduan yang telah ditentukan sebelumnya. Peneliti mengamati perilaku 

atau kejadian tertentu berdasarkan kriteria yang telah ditetapkan, sehingga 

data yang diperoleh lebih sistematis dan mudah dianalisis (Arikunto, 2010). 

Observasi didasarkan pada empat aspek kecemasan masa depan menurut 

Zaleski, yaitu kognitif, afektif, somatik, dan motorik. 

Pencatatan dalam observasi ini menggunakan pencatatan deskriptif 

yaitu proses mencatat temuan yang diperoleh selama observasi dengan cara 

yang rinci dan sistematis. Pencatatan ini bertujuan untuk 

mendokumentasikan apa yang diamati tanpa memberikan interpretasi atau 

analisis yang berlebihan. Dalam pencatatan deskriptif, peneliti mencatat 

fakta-fakta yang terlihat, seperti perilaku, interaksi, dan situasi yang terjadi, 

serta konteks di mana observasi dilakukan. 

3. Monitoring 

Monitoring dilakukan pada klien menggunakan lembar monitoring 

(daily anxiety log) untuk mengetahui frekuensi atau seberapa sering 

partisipan merasakan kecemasan masa depan selama dan setelah intervensi 

berlangsung.  
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H. Instrumen Penelitan 

Instrumen merupakan alat yang digunakan dalam pengumpulan data 

penelitian. 

1. Skala Kecemasan Masa depan 

Penelitian ini menggunakan Future Anxiety Scale (FAS) yang 

dikembangkan oleh Zaleski dengan reabilitas 0.9357 > 0,7 dan validitas TAI 

(r = 0.61) dan MAS (r = 0.64) (Zaleski 1996). Future Anxiety Scale yang 

digunakan memiliki 28 item untuk mengukur tingkat kecemasan masa 

depan. Skala yang digunakan menggunakan model skala likert yang 

memiliki 4 alternatif jawaban: (1) Sangat Tidak Setuju, (2) Tidak Setuju, (3) 

Setuju, (4) Sangat Setuju.  

Tabel 3. 2 Blueprint Future Anxiety Scale 

Dimensi Item 
Jumlah 

Future Anxiety 

(Kecemasan 

Masa Depan) 

Favorabel Unfavorabel 

1, 2, 4, 5, 6, 7, 

8, 9, 11, 12, 

13, 14, 16, 17, 

18, 19, 20, 21, 

23, 24, 25, 26, 

27, 28 

3, 10, 15, 22 28 

Total 24 item 4 item 28 item 

 

2. Lembar Observasi 

Penelitian ini menggunakan lembar observasi yang didasarkan pada 

empat aspek kecemasan masa depan menurut Zaleski yaitu kognitif, 



45 

 

motorik, somatic, dan afektif sebagai dokumentasi dari reson yang 

ditunjukan partisipan selama mengikuti sesi konseling sebaya. 

3. Lembar Monitoring 

Lembar monitoring dalam penelitian ini juga dibuat berdasarkan aspek 

kecemasan masa depan menurut Zaleski untuk mengetahui frekuensi 

perasaan cemas akan masa depan yang dialami oelh partisipan setiap 

harinya selama proses penelitian berlangsung. 

4. Modul  

Modul yang digunakan dalam penelitian ini adalah modul konseling 

sebaya dengan pendekatan Client Centered. Modul ini dirancang 

berdasarkan teori Client Centered oleh Carl Rogers. Dalam modul ini sesi 

konseling dilaksanakan dalam 5 sesi dengan setiap sesinya berdurasi 60 

menit. Setiap sesi memiliki capaiian seperti sesi 1 membangun hubungan 

baik, sesi 2 reframing pola pikir negatif, sesi 3 perencanaan masa depan, 

sesi 4 pengembangan coping strategi, dan sesi 5 evaluasi. Modul ini 

digunakan sebagai panduan bagi konselor sebaya dalam melaksanakan sesi 

konseling. 

I. Teknik Analisis Data 

Metode analisis data merupakan kegiatan mengelompokkan, 

mentabulasi, melakukan perhitungan, dan menyajikan data dari setiap variabel, 

serta untuk menjawab rumusan masalah dan menguji hipotesis yang dilakukan 

ketika semua data dari partisipan sudah terkumpul (Sugiyono, 2019).  
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Penelitian ini menggunakan analisis data kuantitatif dengan uji 

normalitas dan paired sample t-test. Uji normalitas digunakan untuk 

memastikan data terdistribusi normal dan uji paired sample t-test digunakan 

untuk menguji apakah terdapat pengaruh atau perubahan antara pre-test dan 

post-test. Penelitian ini juga menganalisis grafik yang menginterpretasikan efek 

atau hasil dari eksperimen. Bentuk grafik digunakan karena dapat 

menggambarkan atau menampilkan hasil data yang kontinyu dari 

perkembangan eksperimen, setiap variabilitas partisipan dapat terlihat secara 

individu, data grafik tidak menentukan level signifikansi dalam menilai 

efektivitas intervensi, kesimpulan dari intervensi dapat dilakukan dengan cepat, 

serta ketika grafik data secara keseluruhan diperiksa, analisis visual dapat 

memberikan perspektif konservatif tentang data karena hasilnya dapat 

menunjukkan signifikansi statisik yang mungkin sulit untuk diinterpretasikan 

dan stabil. Selain itu untuk mengetahui signifikansi data dari pengukuran 

baseline 1 dan 2 juga akan dilakukan uji paired sample t-test.  
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Pelaksanaan Penelitian 

1. Waktu dan Tempat 

Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 8 sampai 16 April 2025 di 

Laboratorium Konseling Fakultas Psikologi Universitas Islam Negeri 

Maulana Malik Ibrahim Malang. Kemudian dilanjutkan follow up dan 

pemberian post-test pada tanggal 18 April 2025.  

2. Prosedur Penelitian 

Dalam penelitian ini dilakukan dalam beberapa tahapan. Tahapan dibagi 

menjadi tahap pertama, tahap intervensi, dan tahap akhir. 

a. Tahap pertama, tahap ini dimulai dengan merancang modul 

konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered dalam 

menurunkan kecemasan masa depan dan kemudian dilakukan expert 

judgement pada konselor profesional untuk memastikan  bahwa 

modul dapat digunakan dalam penelitian ini sesuai kode etik dan 

kaidah intervensi. Kemudian peneliti bekerja sama dengan beberapa 

peer counselor yang sesuai kriteria untuk melakukan intervensi 

konseling sebaya. Dilanjutkan dengan menentukan partisipan 

penelitian dengan menyebar future anxiety scale secara online 

dengan kriteria tertentu pada mahasiswa Fakultas Psikologi UIN 

Malang, kemudian dipilih sebanyak 5 orang yang mendapatkan hasil 

skor sekala kecemasan masa depan dalam kategori tinggi.  
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b. Tahap intervensi, tahap ini dilaksanakan oleh konselor sebaya 

dengan pendekatan Client Centered sebayak 5 sesi secara individu. 

Konselor sebaya juga melakukan oberbvasi selama proses konseling 

berlangsung dan melakukan pencatatan hasil konseling. Sedangkan 

partisipan diminta mengisi daily logbook tentang frekuensi 

kecemasan tentang masa depan setiap hari sampai  waktu pengisian 

post-test. 

c. Tahap  akhir, peneliti memberikan post-test dengan menggunakan 

Future Anxiety Scale 2 hari setelah sesi ke 5 diberikan kemudian 

melakukan analisis hasil data yang didapatkan.  

3. Gambaran Umum Partisipan Penelitian 

Partisipan penelitian merupakan mahasiswa aktif Fakultas Psikologi 

Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang. Sedang 

mengalami kecemasan akan masa depan dan mendapatkan skor hasil Future 

Anxiety Scale (FAS) dalam kategori tinggi. 

4. Gambaran Umum Konselor Sebaya 

Konselor sebaya merupakan mahasiswa Psikologi semester 6 yang telah 

lulus mata kuliah relevan mencakup mata kuliah Psikologi Dasar, Psikologi 

Konseling, Bimbingan Konseling, dan Psikodiaknostik II Observasi. 

Merupakan konselor sebaya di Laboratorium Konseling Fakultas Psikologi 

dan pernah mendapatkan pelatihan konselor sebaya 
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B. Hasil 

1. Analisis Data Hasil Penelitian 

Berdasarakan hasil pre-test terkumpul total 56 responden yang mengisi  

Future Anxiety Scale (FAS) dan berdasarkan kategorisasi data diambil 5 

responden dengan kategori tinggi untuk diberikan intervensi lanjutan. 

Dalam penelitian ini digunakan Future Anxiety Scale (FAS) untuk 

mengukur tingkat kecemasan masa depan partisipan penelitian sebelum dan 

sesudah diberikan konseling dengan pendekatan Client Centered. Hasil skor 

pre-test dan post-test FAS dari partisipan dapat dilihat pada tabel berikut: 

Tabel 4. 1 Hasil Skor Pre-Test & Post-Test Future Anxiety Scale 

Partisipan 

Partisipan Pre-Test Post-Test 

AT 94 69 

T 92 51 

MAM 90 51 

AH 89 55 

NN 90 63 

 

Berikut merupakan grafik dari hasil skor pre-test dan post-test Future 

Anxiety Scale (FAS) dari masing-masing partisipan: 
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Gambar 4. 1 Grafik Pre-Test dan Post-Test Future Anxiety Scale 

Partisipan 

 

Berdasarkan hasil yang pada grafik dan tabel di atas, dapat terlihat 

adanya perubahan skor kecemasan masa depan. Sebelum diberikan 

konseling (pre-test) kelima partisipan mendapatkan skor antara 89-94. 

Kemudian setelah diberikan konseling dengan pendekatan Client Centered 

terdapat perubahan skor kecemasan masa depan. Hal tersebut menunjukkan 

terdapat penurunan skor sebelum dan sesudah diberikan konseling dengan  

pendekatan Client Centered. Peneliti juga melakukan uji statistik paired 

sample t-test. Untuk syarat dilakukannya paired sample t-test, uji 

normalitas dilakukan. Hasil uji normalitas dapat dilihat pada tabel 4.2: 
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Tabel 4. 2 Hasil Uji Normalitas Data 

 

 

Uji Shapiro-wilk digunakan dikarenakan jumlah partisipan adalah 

dibawah 30. Jadi berdasarkan hasil uji normalitas Shapiro-wilk pada data 

di atas, didapatkan hasil signifikansi diatas 0.05  sehingga dapat dikatakan 

bahwa data terdistribusi normal. Setelah data dinyatakan terdistribusi 

normal, maka dilakukan uji paired sample t-test dengan hasil seperti yang 

ada pada tabel 4.3 berikut: 

Tabel 4. 3 Hasil Uji Paired Sample T-Test 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pretest .291 5 .191 .905 5 .440 

Posttest .238 5 .200* .873 5 .281 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) Mean 

Std. 

Deviatio

n 

Std. 

Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

Pair 

1 

Pretest - 

Posttest 

33.20

000 

7.08520 3.16860 24.40257 41.99743 10.47

8 

4 .000 
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Setelah dilakukan uji paired sample t-test pada data hasil pre-test dan 

post-test, didapatkan hasil signifikansi kurang dari 0.05. Maka dari hasil 

tersebut dapat dikatakan hasil pre-test dan post-test signifikan.  

Dalam penelitian ini juga dilakukan monitoring terhadap perasaan 

cemas terkait masa depan yang dialami kelima partisipan penelitian selama 

berjalannya penelitian. Monitoring dilakukan menggunakan daily logbook 

yang diisi setiah pari oleh semua partisipan. Berikut adalah hasil monitoring 

dari setiap partisipan: 

Gambar 4. 2 Daily Logbook Partisipan (AH)

 

Berdasarkan data pada tabel 4.2, partisipan partisipan AH 

menunjukkan penurunan frekuensi kecemasan. Hasil ini dapat terlihat dari 

adanya penurunan skor saat dalam proses intervensi. Partisipan mulai 

mengalami penurunan setelah sesi ke 2 dari skor 3 ke 2 dan kemudian 

mengalami penurunan lagi di sesi ke 4 dan setelahnya. Partisipan sempat 
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mengalami relaps di sesi ke lima dan kemudian turun kembali. Hasil ini 

menunjukkan adanya perubahan selama proses intervensi CCT. 

Gambar 4. 3 Daily Logbook Partisipan (MAM) 

 

Dari hasil pada tabel 4.3, dapat dilihat partisipan MAM mengalami 

relaps atau kenaikan skor yang cukup tinggi di sesi ke 2 kemudian 

berangsur-angsur turun di sesi ke 3 dan 4. Partisipan sempat mengalami 

relaps kembali setelah sesi 4 tetapi tidak sesignifikan sebelumnya dan 

kemudian turun kembali di sesi ke 5 dan dua hari setelahnya. Berdasarkan 

hasil tersebut menunjukkan adanya penurunan frekuensi perasaan cemas 

terkait masa depan pada partisipan MAM selama proses dan sesudah 

intervensi.  
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Gambar 4. 4 Daily Logbook Partisipan (AT) 

 

Berdasarkan tabel 4.4, partisipan AT mengalami kenaikan skor setelah 

sesi ke 2 dan pada sesi ke 3, kemudian turun ke skor 1 setelah sesi 3 dan 

stabil di skor 1 sampai setelah follow up dari hasil tersebut dapat dilihat 

partisipan AT mengalami kenaikan dan penurunan yang tidak begitu 

signifikan selama proses intervensi. 

Gambar 4. 5 Daily logbook Partisipan (T) 
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Dari hasil yang didapat pada tabel 4.5, dapat dilihat partisipan T 

mengalami penurunan setelah sesi 1 dan naik kembali setelah sesi 2 dan 

setelah sesi ke  3. Kemudian terjadi penurunan kembali di sesi 3, 4, 5. 

Meskipun terjadi relaps setelah follow up. Berdasarkan hasil ini partisipan 

T terlihat mengalami penurunan perasaan cemas terkait masa depan tetapi 

juga beberapa kali mengalai relaps selama proses dan setelah intervensi. 

Gambar 4. 6 Daily Logbook Partisipan (NN) 

  

Berdasarkan hasil pada tabel 4.6 terlihat partisipan NN mengalami 

kenaikan skor di awal proses intervensi. Pada sesi ke 2 partisipan 

mengalami relasp yang cukup signifikan dan kemudian turun sehari 

setelahnya, pada sesi 3 partisipan kembali mengalami relaps dengan skor 

tertingginya yaitu 7 kemudian secara bertahap turun pada sesi ke 4 dan ke 

5. Meskipun setelah sesi ke 5 naik kembali dan kemudian turun. Dari hasil 

tersebut terlihat kenaikan perasaan cemas terkait masa depan yang cukup 

signifikan pada sesi ke 2 dan ke 3. 

2

6

4

7

5

4 4

0

2

1

0

1

2

3

4

5

6

7

8

08-Apr 09-Apr 10-Apr 11-Apr 12-Apr 13-Apr 14-Apr 15-Apr 16-Apr 17-Apr 18-Apr

Sesi 1 _ Sesi 2 _ Sesi 3 _ Sesi 4 _ Sesi 5 _ _

Log Book Subjek (NN)



56 

 

2. Deskripsi Hasil Penelitian 

Berikut merupakan hasil konseling dan observasi yang dilakuka oleh 

konselor sebaya saat proses intervensi dengan pendekatan Client Centered 

untuk mengetahui efektivitas intervensi dalam menurunkan kecemasan 

masa depan. Dalam penelitian ini terdapat 5 partisipan penelitian dengan 

inisial AH, AT, T, MAM, dan NN dan koseling dilakukan secara individu 

dengan masing-masing peer counselor.  

a. Sesi Pertama 

Sesi pertama bertujuan tujuan untuk membangun good rapport antar 

konselor dan partisipan, mengetahui gambaran umum terkait kecemasan 

masa depan yang dialami partisipan, serta mengidentifikasi pola pikir 

negatif terkait masa depan. Pada awal sesi ini konselor sebaya dan 

partisipan saling memperkenalkan diri, konselor sebaya menanyakan 

background partisipan untuk mencairkan suasana serta membangun 

hubungan baik dengan partisipan. Pada tahap ini konselor sebaya juga 

menjelaskan terkait program konseling yang akan dijalani partisipan 

serta menjelaskan terkait concent, kewajiban dan hak partisipan sebagai 

konseli. Konselor sebaya juga mengklarifikasi harapan partisipan untuk 

program konseling ini. Konselor sebaya mengeksplorasi terkait 

kecemasan masa depan yaang dialami partisipan dengan menggunakan 

teknik probing dan open question kemudian mengidentifikasi dari 

jawaban partisipan terkait pola pikir negatifnya pada terhadap masa 

depan. Konselor juga melakukan observasi selama sesi konsleing 
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berlangsung berdasarkan aspek yang telah ditentukan. Setelah sesi 

konseling selesai konselor merangkum hasil dari sesi ini dan 

memberikan lembar monitoring atau daily logbook serta penjelasan 

pengisiannya. 

Berikut adalah hasil konseling dan observasi sesi satu dari semua 

partisipan: 

Tabel 4. 4 Hasil Konseling dan Observasi Sesi 1 

Partisipan Hasil Konseling Hasil Obervasi 

AT Gambaran Umum Kecemasan: 

Permasalahan bermula dari suatu 

kegagalan yang sebelumnya 

sangat diharapkan, dan hingga 

kini masih memberikan dampak 

psikologis yang cukup signifikan. 

Klien mengungkapkan bahwa 

dirinya menjadi cemas berlebihan, 

terutama saat membuka media 

sosial. Ia juga menghindari 

interaksi dengan teman-teman 

lama, serta lebih sering menarik 

diri dan enggan keluar rumah 

kecuali untuk keperluan yang 

benar-benar mendesak. 

 

Pola Pikir Negatif: 

Klien merasa cemas berlebihan 

dalam interkasi sosial baik secara 

langsung ataupun online.  

Keadaan Awal: 

Klien memasuki sesi dengan segera 

memulai percakapan tanpa banyak 

jeda. Ketika konselor mengajukan 

pertanyaan pembuka seperti 

“Gimana kabar?” dan “Gimana hari 

ini?”, klien merespons dengan 

kontak mata yang intens dan 

langsung melanjutkan dengan 

menceritakan berbagai hal yang 

dialami. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi berlangsung, klien 

menunjukkan gerakan tubuh seperti 

bergerak ke kanan-kiri dan maju-

mundur, terutama di pertengahan 

sesi. Pada momen tertentu, terlihat 

air mata mengalir, dan matanya 

tampak berkabut. Saat menjawab 
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Harapan Yang Ingin Dicapai: 

Klien tidak menyampaikan tujuan 

yang ingin dicapai dan lebih fokus 

bercerita. 

pertanyaan, pandangan klien 

tampak tidak terfokus dan 

mengarah ke kejauhan. Klien tetap 

mampu menjawab pertanyaan dan 

melanjutkan percakapan secara 

verbal. 

 

Aspek Afektif: 

Klien mengungkapkan perasaan 

sedih, kecewa, dan marah terhadap 

diri sendiri melalui pernyataan 

seperti “Teman-temanku hebat 

banget,” serta “Aku ngelihat 

prestasi orang di IG langsung ke-

trigger.” Klien menyatakan 

munculnya rasa gelisah saat melihat 

hal-hal yang dianggap memicu. Ia 

juga menyatakan merasa tidak 

pantas mendapatkan pujian dan 

merasa rendah diri. 

 

Aspek Somatik: 

Klien melaporkan mengalami 

pusing yang muncul secara 

konsisten ketika merasa cemas. 

Selain itu, terdapat keluhan tangan 

yang basah, meskipun hanya 

berlangsung dalam waktu singkat. 

 

Aspek Kognitif: 
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Klien menyampaikan pemikiran 

seperti “Aku nggak cukup keren 

dari orang lain.” Pernyataan 

tersebut dikaitkan oleh klien 

dengan pengalaman kegagalan 

sebelumnya, serta perasaan kecewa 

dan tidak layak. 

 

Setelah Konseling: 

Pada akhir sesi, klien tampak 

tersenyum dan menunjukkan 

ekspresi wajah yang lebih rileks. 

Posisi tubuh klien tampak lebih 

tenang, terlihat dari bahu yang tidak 

lagi tegang seperti di awal sesi. 

T Gambaran umum kecemasan: 

Sebenarnya klien merasa kalau 

klien tidak cemas sama sekali 

tentang masa depan. Partisipan 

merasa sejak kecil klien tidak 

akan bisa mencapai apapun. 

namun hal tersebutlah yang 

membuat klien sekarang menjadi 

cemas, sampai klien jadi seperti 

ini. 

 

Pola Pikir Negatif: 

Klien merasa pesimis akan 

kemampuan dirinya, cenderung 

menggampangkan sauatu hal, 

menghidari dari tantangan. 

Keadaan Awal:  

Klien memasuki sesi dengan 

senyuman dan menunjukkan 

antusiasme terhadap pelaksanaan 

sesi pertama. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien berbicara dengan 

disertai gesture tubuh yang 

konsisten, termasuk gerakan tangan 

yang muncul saat menekankan 

bagian-bagian pembicaraan yang 

dianggap penting atau mengganggu 

pikirannya. 

Aspek Afektif : - 
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Harapan Yang Ingin Dicapai: 

Klien ingin setelah mengikuti 

program ini klien berhadap dapat 

merubah pola pikiranya dirasa 

kurang memiliki semangat 

berjuang dan lebih berani 

menghadapi tantangan. 

Aspek Somatik: - 

 

Aspek Kognitif:  

Klien menyampaikan bahwa sejak 

kecil memiliki pola pikir bahwa 

dirinya tidak mampu mencapai 

sesuatu. Klien juga menyebut 

cenderung menggampangkan 

situasi yang bersifat genting serta 

memiliki kecenderungan untuk 

menghindari tantangan. 

 

Setelah Konseling: 

Di akhir sesi, klien menyampaikan 

bahwa ia mulai memahami 

gambaran umum dari permasalahan 

yang sedang dihadapi. 

MAM Gambaran umum kecemasan: 

Klien menunjukkan tanda-tanda 

kecemasan yang berkaitan dengan 

dinamika hubungan keluarga, 

terutama dengan orang tua dan 

kakak. Kecemasan muncul dalam 

bentuk overthinking, terutama 

saat makan, serta respons 

emosional terhadap pemicu 

eksternal seperti lagu atau film 

bertema keluarga. Klien juga 

menyampaikan kekhawatiran 

terhadap dampak emosinya saat 

Keadaan Awal: 

Klien masuk dengan ekspresi 

wajah datar, duduk dalam posisi 

tegak, melakukan kontak mata 

dengan baik, serta meletakkan 

tangan di atas paha. Sesekali klien 

terlihat tersenyum. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien beberapa kali 

mengalihkan pandangan dan 

terlihat sering memainkan jari-

jarinya. 
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ini terhadap kehidupan keluarga 

di masa depan. 

 

Pola Pikir Negatif: 

Klien memiliki persepsi negatif 

terhadap orang tua, terutama 

karena sikap dan perkataan ibu 

yang dirasa menyakitkan serta 

komunikasi yang kurang dengan 

ayah dan kakak. Klien merasa ada 

perlakuan yang tidak seimbang 

antara dirinya dan kakak, serta 

merasa terbatasi dalam 

pertemanan. Terdapat juga pikiran 

negatif tentang masa depan, 

seperti takut tidak mampu 

memenuhi ekspektasi keluarga 

dan ragu terhadap pilihan karier. 

 

Harapan Yang Ingin Dicapai: 

Klien berharap hubungan dengan 

orang tua dapat membaik dan 

kehadirannya dapat lebih didengar 

serta dihargai. Klien juga ingin 

memiliki arah karier yang jelas, 

meskipun saat ini masih 

terpengaruh oleh latar belakang 

keluarga. Ketertarikan pada 

bidang psikologi dan dukungan 

orang tua atas pilihan tersebut 

menjadi salah satu sumber 

Aspek Afektif: 

Klien menyatakan tidak merasa 

gelisah dan merasa tenang. Hal ini 

didukung oleh artikulasi bicara 

yang stabil dan ekspresi wajah 

yang tidak menunjukkan 

perubahan signifikan. Klien juga 

menyampaikan adanya perasaan 

kesal dan marah. 

 

Aspek Somatik: 

Tidak terdapat keluhan somatik 

yang disampaikan selama sesi. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mengungkapkan adanya 

persepsi negatif, pandangan yang 

tertutup terhadap situasi tertentu, 

serta menyampaikan adanya 

ketakutan-ketakutan yang 

dirasakan. 

 

Setelah Konseling: 

Pada akhir sesi, klien tampak 

tersenyum dan ekspresi wajah 

menunjukkan kesan lebih lega 

dibandingkan awal sesi. 
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semangat klien. Selain itu, klien 

menginginkan keseimbangan 

emosional agar tidak membawa 

dampak negatif terhadap relasi 

masa depan, khususnya dalam 

keluarga yang akan dibentuknya 

kelak. 

AH Gambaran umum kecemasan: 

Klien mengalami kecemasan yang 

berkaitan dengan masa depan, 

terutama dalam hal peran dan 

ekspektasi sosial, ekonomi, serta 

hubungan keluarga. Kecemasan 

ini disertai gejala fisik seperti 

pusing ketika memikirkan kondisi 

dirinya dan masa depannya. Klien 

juga menunjukkan perasaan tidak 

nyaman di lingkungan rumah 

serta kesulitan dalam menikmati 

masa kini akibat tekanan pikiran 

terhadap masa depan dan kondisi 

keluarga. 

 

Pola Pikir Negatif: 

Klien memiliki pola pikir negatif 

terhadap kualitas dirinya dan 

lingkungan sosial. Ia merasa 

minder dan tidak cukup baik 

secara kualitas pribadi maupun 

sosial. Terdapat pikiran negatif 

terhadap figur ayah yang 

Keadaan Awal: 

Klien memasuki ruangan dengan 

ekspresi tersenyum dan 

menunjukkan respons yang ramah 

bahkan sebelum konselor memulai 

percakapan. Terdapat interaksi 

ringan berupa canda antara klien 

dan konselor di awal sesi. Klien 

terlihat sering tersenyum lebar atau 

tertawa kecil sejak awal memasuki 

ruangan. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien aktif 

menggunakan tangan dan barang-

barang di sekitar ruangan untuk 

memberikan ilustrasi terhadap 

cerita atau pemisalan. Klien 

berbicara dengan lancar tanpa jeda 

atau terbata-bata. Pada saat tertentu, 

klien terlihat mengarahkan 

pandangan ke atas ketika sedang 

menceritakan sesuatu. 
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memengaruhi persepsi klien 

mengenai laki-laki dan peran 

keluarga. Klien juga 

menunjukkan adanya dendam dan 

rasa tidak termaafkan terhadap 

ayah, serta persepsi tidak adil 

terhadap pola asuh yang 

diterapkan pada dirinya dan 

kakak. 

 

Harapan Yang Ingin Dicapai: 

Klien berharap dapat menjadi 

pribadi yang berbeda dari 

ayahnya, yaitu menjadi laki-laki 

yang bertanggung jawab dan 

pekerja keras. Klien juga ingin 

memiliki relasi keluarga yang 

lebih adil, terutama dalam hal 

perhatian dan perlakuan orang tua. 

Selain itu, klien menginginkan 

ketenangan dalam menjalani 

hidup serta kemampuan untuk 

fokus pada masa kini tanpa 

terbebani oleh ketidakpastian 

masa depan. 

Aspek Afektif: 

Saat ditanyakan mengenai 

hubungan dengan ayah, klien 

terdiam selama kurang lebih tujuh 

detik sebelum memberikan 

jawaban. Respons diam ini 

menunjukkan adanya jeda dalam 

pemrosesan emosional sebelum 

menjawab pertanyaan. 

 

Aspek Somatik: 

Tidak terdapat keluhan somatik 

yang disampaikan selama sesi 

berlangsung. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien menyampaikan bahwa saat 

ini tidak memiliki keinginan untuk 

menikah karena kondisi pribadinya. 

Klien juga menyatakan keinginan 

untuk memaafkan ayah apabila 

suatu saat ayahnya sudah tidak ada. 

Selain itu, klien menyampaikan 

perasaan tidak nyaman atau sesak 

ketika pulang ke rumah. 

 

Setelah Konseling: 

Pada akhir sesi, klien mengucapkan 

terima kasih kepada konselor. 

NN Gambaran umum kecemasan: Keadaan Awal: 
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Klien berada dalam kondisi 

psikologis yang cukup rentan, 

dengan kecemasan yang berakar 

pada pengalaman traumatis di 

masa lalu, termasuk pelecehan 

oleh mantan pacar serta 

kurangnya dukungan emosional 

dari figur ayah. Kecemasan ini 

muncul dalam bentuk ketakutan 

terhadap relasi, masa depan, dan 

ketidakmampuan mengelola 

emosi secara verbal, yang 

ditunjukkan melalui perilaku 

menyakiti diri (self-harm). Selain 

itu, klien juga menunjukkan 

ekspresi emosional seperti 

berkaca-kaca ketika 

membicarakan pengalaman 

relasional, yang mengindikasikan 

adanya ketegangan emosional 

yang belum terselesaikan. 

 

Pola Pikir Negatif: 

Klien memiliki distorsi kognitif 

terhadap diri sendiri dan masa 

depan. Ia menyimpan perasaan 

bersalah, malu, serta 

ketidakpercayaan terhadap diri 

dan relasi interpersonal. Hal ini 

terlihat dari kecenderungan klien 

untuk menyalahkan diri sendiri, 

Klien menyampaikan pandangan 

mengenai masa depan yang 

difokuskan pada dua hal utama, 

yaitu berkeluarga dan 

pengembangan karier. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien menunjukkan 

ekspresi emosional berupa mata 

yang berkaca-kaca saat 

membicarakan pengalaman 

hubungan asmara di masa lalu. 

Klien juga mengungkapkan pernah 

melakukan self-harm berupa luka 

gores di area lengan. 

 

Aspek Afektif: 

Klien melaporkan munculnya 

perasaan bersalah saat mengingat 

peristiwa di masa lalu, disertai rasa 

takut untuk menceritakan 

pengalaman pribadi kepada orang 

lain. Selain itu, klien 

mengungkapkan perasaan sedih dan 

malu terkait pengalaman pelecehan, 

serta merasa kurang nyaman 

menjalin kedekatan dengan orang 

lain 

Aspek Somatik: 

Klien melaporkan adanya perilaku 

self-harm serta menunjukkan reaksi 
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merasa tidak layak, dan pesimis 

terhadap kemungkinan 

membangun hubungan yang sehat 

di masa depan. 

 

Harapan Yang Ingin Dicapai: 

Klien menunjukkan keinginan 

untuk memahami dan 

menyelesaikan luka emosional 

yang dialami, serta membangun 

kepercayaan diri dan harapan 

akan masa depan, khususnya 

dalam konteks relasi dan keluarga. 

Keberanian klien untuk mulai 

membuka diri dan membagikan 

pengalaman traumatis menjadi 

indikator awal dari harapan untuk 

proses pemulihan dan 

pertumbuhan psikologis ke depan. 

fisik yang mengindikasikan 

ketegangan, seperti menundukkan 

kepala saat merespons topik 

emosional. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mengungkapkan adanya 

skema kognitif negatif tentang diri, 

seperti merasa malu, kotor, dan 

tidak layak. Terdapat juga 

kekhawatiran mengenai masa 

depan, khususnya terkait pemilihan 

pasangan, kemampuan membagi 

waktu, serta ketakutan terhadap 

dinamika kehidupan berkeluarga. 

 

Setelah Konseling: 

Pada akhir sesi, klien menunjukkan 

tanda-tanda keterbukaan 

emosional, ditandai dengan respons 

nonverbal seperti ekspresi berkaca-

kaca saat membahas pengalaman 

masa lalu, meskipun keterbukaan 

tersebut masih dilakukan secara 

bertahap dan hati-hati. 

 

b. Sesi Kedua 

Sesi keduan bertujaun untuk menantang pola pikir negatif dari 

perilaku maladaptive serta mnegmbangkan pola pikir postif. Sesi ini 

dimulai dengan meriview hasil ladi logbook dan sesi sebelumnya, 
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kemudai konselor juga menjelaskan erkait konsep refaming yang 

akan digunakan dalam sesi ini. Sesi dilanjutkan dengan eksplorasi 

kembali pola pikir negatif dan pemicu kecemasan. Konselor juga 

menantang pola pikir tersebut emnggunakan teknik konfrontasi dan 

juag perbandingan. Kemudian mencoba mengembangkan pola pikir 

postif melalui open question dan diskusi, yang dilanjut dengan 

mencoba teknik reframing. Konseling diakhir dengan rangkuman 

sesi, dukungan, dan konfirmasi sesi selanjutnya. 

Berikut adalah hasil konseling dan observasi sesi kedua dari setiap 

partisipan: 

Tabel 4. 5 Hasil Konseling dan Observasi Sesi 2 

Partisipan Hasil Konseling Hasil Obervasi 

AT Pemicu kecemasan: 

Kecemasan klien dipicu oleh 

hubungan yang kurang 

harmonis dengan orang tua, 

serta kesulitan dalam 

membangun komunikasi 

dengan anggota keluarga, 

terutama kakak perempuan. 

Klien menunjukkan 

kecenderungan untuk 

memendam permasalahan dan 

mengalami tekanan emosional 

yang tidak tersalurkan secara 

sehat, yang memuncak dalam 

Keadaan Awal: 

Klien datang dengan kondisi fisik 

yang tampak segar dan 

menyatakan berada dalam 

keadaan cukup baik dengan skor 

8 dari 10. Secara postur dan 

ekspresi tubuh tidak 

menunjukkan adanya gangguan 

yang mencolok, namun ekspresi 

mata memperlihatkan tanda-

tanda kegelisahan. 

 

Aspek Motorik: 

Klien tampak tenang pada awal 

sesi. Sekitar menit ke-20, klien 
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bentuk tangisan saat sesi 

berlangsung. 

 

Perspektif postif yang 

didapatkan:  

Melalui proses konseling, klien 

mulai memahami pentingnya 

membangun komunikasi yang 

terbuka dengan orang tua dan 

lingkungan sekitar. Klien 

menerima gambaran alternatif 

untuk menghadapi situasi 

negatif dengan sudut pandang 

yang lebih konstruktif, serta 

menyadari bahwa fokus 

berlebihan pada pikiran negatif 

dapat memperburuk kondisi 

emosionalnya. Di akhir sesi, 

klien menyatakan niat untuk 

mulai mencoba membangun 

pola komunikasi yang lebih 

baik dengan orang-orang di 

sekitarnya. 

 

mulai menunjukkan respons 

emosional berupa air mata. 

Selama sesi, klien 

memperlihatkan ekspresi 

kesedihan dan ketegangan, 

disertai kontak fisik dengan 

konselor (dalam bentuk sandaran) 

yang terjadi saat sesi 

berlangsung, yang kemudian 

diikuti dengan respons verbal 

yang lebih terbuka. Sesi 

berlangsung dengan peningkatan 

keterbukaan klien terhadap topik 

yang berkaitan dengan masalah 

keluarga. 

 

Aspek Afektif: 

Klien memberikan respons 

emosional berupa mata berkaca-

kaca dan menangis saat 

pembahasan menyentuh tema 

hubungan keluarga. Emosi yang 

muncul tampak kuat dan 

mendominasi sebagian besar sesi. 

 

Aspek Somatik: 

Klien melaporkan mengalami 

rasa lelah dan pusing, terutama 

setelah terjadinya konflik dengan 

ibu satu hari sebelum sesi 

konseling berlangsung. Keluhan 
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somatik ini dikaitkan dengan 

kondisi emosional yang belum 

terselesaikan. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mengungkapkan beberapa 

pikiran negatif mengenai diri 

sendiri, seperti merasa tidak 

cukup hebat, tidak layak 

menerima pujian, serta 

menginternalisasi pandangan 

rendah dari orang lain terhadap 

dirinya. Klien menyampaikan 

kesulitan dalam mengenali 

capaian diri sendiri dan 

menunjukkan pola pikir yang 

merendahkan nilai personal. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyatakan merasa lebih 

lega dan terbuka setelah sesi 

berlangsung. Klien menunjukkan 

peningkatan kepercayaan 

terhadap lingkungan 

interpersonal, serta mampu 

mengekspresikan emosi yang 

sebelumnya ditahan. 

T Pemicu kecemasan: 

Kecemasan klien dipicu oleh 

tekanan internal untuk 

membahagiakan orang tua 

Keadaan Awal: 

Klien datang dalam kondisi 

emosional yang tidak stabil, dan 

menyebutkan bahwa sehari 
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sebelum terlambat, serta 

perbandingan sosial dengan 

teman-teman sebayanya yang 

dianggap lebih sukses. Klien 

juga mengalami ketakutan 

dalam mengambil keputusan 

karena khawatir melakukan 

kesalahan, dan memiliki 

keyakinan negatif terhadap diri 

sendiri, seperti merasa tidak 

cukup, lemah, dan tidak mampu 

melakukannya sendiri. Tekanan 

dari ekspektasi orang tua turut 

memperkuat perasaan tersebut. 

 

Perspektif postif yang 

didapatkan: 

Melalui sesi konseling, klien 

mulai menyadari pentingnya 

menghargai diri sendiri atas 

pencapaian sekecil apapun. 

Klien menunjukkan keinginan 

untuk membangun kepercayaan 

diri, berani mengambil 

keputusan, dan melangkah 

lebih maju dengan cara yang 

sesuai dengan kapasitas diri. 

Kesadaran ini menjadi langkah 

awal bagi klien untuk keluar 

dari pola pikir yang membatasi 

dirinya. 

sebelumnya mengalami perasaan 

sedih yang cukup intens. 

 

Aspek Motorik: 

Selama proses reframing, klien 

terlihat beberapa kali memainkan 

jari-jarinya, menundukkan 

kepala, kemudian kembali 

menatap lawan bicara, serta 

sesekali melihat ke kanan dan 

kiri. 

 

Aspek Afektif: 

Klien menunjukkan respons 

emosional berupa mata yang 

berkaca-kaca dan air mata yang 

mengalir saat sesi berlangsung, 

khususnya dalam proses refleksi 

dan reframing. 

 

Aspek Somatik: 

Berdasarkan catatan harian (daily 

log), klien mengalami keluhan 

fisik berupa sakit kepala dan 

peningkatan asam lambung. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mengungkapkan pikiran-

pikiran yang berkaitan dengan 

ketakutan akan kegagalan dan 

keraguan terhadap diri sendiri, 
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seperti rasa takut melakukan 

kesalahan, ketakutan tidak dapat 

membanggakan orang tua, 

ketidakmampuan dalam 

mengambil keputusan, kesulitan 

menjalin hubungan dekat, serta 

perasaan tidak berguna dan tidak 

pernah melakukan yang terbaik. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyampaikan kesadaran 

bahwa kesulitan dalam 

mengambil keputusan dapat 

berakar dari kurangnya 

penghargaan terhadap diri 

sendiri. Klien juga 

mengungkapkan adanya perasaan 

telah melewatkan banyak waktu 

tanpa menyadari nilai dirinya, 

yang menyebabkan munculnya 

persepsi stagnasi dalam hidup. 

MAM Pemicu kecemasan: 

Klien menunjukkan gejala 

kecemasan yang muncul akibat 

dinamika dalam lingkungan 

keluarga, seperti komunikasi 

yang kurang harmonis, suasana 

rumah yang dipenuhi 

kemarahan, serta interaksi kasar 

antara anggota keluarga. Klien 

juga mengalami kecemasan 

Keadaan Awal: 

Klien memasuki ruangan dengan 

ekspresi wajah datar dan kontak 

mata yang terfokus pada 

konselor. Suasana di sekitar 

tampak menjadi lebih hangat 

ketika klien mulai duduk. Tatapan 

mata klien menunjukkan fokus 

selama awal sesi. 
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yang dipicu oleh perasaan 

cemburu terhadap kakak, 

ketakutan akan dijauhi oleh 

saudara, dan kekhawatiran 

tidak dapat memenuhi harapan 

orang tua. Selain itu, klien 

mengaku mudah terpicu secara 

emosional oleh lagu atau film 

bertema keluarga, serta 

menyimpan kemarahan 

terhadap kakak. 

 

Perspektif postif yang 

didapatkan: 

Meskipun memandang 

keluarga sebagai sumber 

tekanan, klien menunjukkan 

adanya dorongan positif dari 

sosok ayah yang dianggap kuat 

dan inspiratif. Sosok ini 

memberikan semangat serta 

menjadi sumber motivasi untuk 

terus bertahan dan berkembang. 

Klien juga memiliki keinginan 

untuk memahami perasaan 

anggota keluarga, meskipun 

secara emosional masih 

menjaga jarak. 

Aspek Motorik: 

Klien terlihat beberapa kali 

mengalihkan pandangan ke arah 

lain dan secara konsisten 

meletakkan tangan di atas paha 

sepanjang sesi berlangsung. 

 

Aspek Afektif: 

Klien menunjukkan respons 

emosional berupa tangisan dan 

ekspresi kesal, terutama saat 

membahas mengenai sosok 

kakak. 

 

Aspek Somatik: 

Selama sesi, tampak tanda-tanda 

ketegangan fisik seperti bibir 

bergetar dan telapak tangan 

berkeringat. 

 

Aspek Kognitif: 

Dari pernyataan yang 

disampaikan, klien 

mengungkapkan adanya 

kekhawatiran akan kemungkinan 

tidak dapat memenuhi harapan 

orang tua dan ketakutan akan 

mengecewakan mereka 

 

Setelah Konseling: 
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Di akhir sesi, klien masih 

menunjukkan ekspresi sedih dan 

wajah datar. Klien tampak 

berusaha menenangkan diri dan 

menjaga kestabilan emosinya 

setelah sesi berlangsung. 

AH Pemicu kecemasan: 

Klien mengalami kecemasan 

yang dipicu oleh perilaku self-

reward yang dilakukan secara 

berlebihan, sehingga 

berdampak pada kondisi 

keuangan pribadi. Hal ini 

memunculkan perasaan senang 

sekaligus penyesalan, karena 

klien merasa khawatir terhadap 

kondisi keuangan di masa 

depan. Kecemasan juga 

diperkuat oleh pola pikir 

keluarga yang lebih 

mengutamakan kuantitas 

dibanding kualitas, serta 

munculnya mimpi tentang 

mantan pasangan yang dirasa 

sangat nyata, memengaruhi 

kualitas tidur. Selain itu, klien 

juga mengalami overthinking 

yang berulang terkait masa 

depan dan ketidakpastian arah 

hidup. 

 

Keadaan Awal: 

Klien tampak bersemangat saat 

memasuki ruangan, duduk 

dengan posisi santai di kursi, 

meletakkan tangan di atas meja, 

dan terlibat dalam percakapan 

ringan dengan konselor untuk 

mencairkan suasana. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien beberapa kali 

mengalihkan pandangan ke arah 

atas, aktif menggerakkan tangan 

saat berbicara, dan sempat 

menghela napas. 

 

Aspek Afektif: 

Klien memperlihatkan respons 

emosional berupa tawa pada 

beberapa bagian pembicaraan. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 



73 

 

Perspektif postif yang 

didapatkan: 

Klien mulai menyadari 

pentingnya konsistensi dalam 

menjalani rutinitas yang sehat 

dan mengekspresikan 

keinginan untuk memperbaiki 

kualitas ibadah serta 

memperkuat arah hidup. Klien 

juga telah menetapkan tujuan 

karier sejak awal kuliah, yaitu 

menjadi HRD, dan memiliki 

prinsip pribadi bahwa “uang 

bisa mengakses kelayakan,” 

sebagai motivasi finansial dan 

pengembangan diri. Saat ini, 

klien mulai menjalankan 

kebiasaan positif seperti 

berjalan kaki sebagai bentuk 

rutinitas sehat dan 

menunjukkan keinginan kuat 

untuk fokus pada karier dan 

kemandirian. 

Klien mengungkapkan 

mengalami kesulitan tidur pada 

malam sebelumnya akibat 

berpikir berlebihan. Klien juga 

menceritakan mimpi tentang 

mantan pasangan yang tidak 

sesuai dengan isi pikirannya 

sebelum tidur. Selain itu, klien 

menyampaikan perasaan kurang 

dalam menjalankan aktivitas 

ibadah. 

 

Setelah Konseling: 

Setelah sesi berakhir, klien 

menyampaikan ucapan terima 

kasih atas kesempatan untuk 

menyampaikan keluhan dan 

perasaannya. 

NN Pemicu kecemasan: 

Kecemasan klien dipicu oleh 

pikiran negatif terkait masa 

depan, terutama dalam hal 

relasi dan membentuk keluarga. 

Klien merasa takut gagal, malu, 

dan bersalah akibat pengalaman 

masa lalu yang kurang 

Keadaan Awal: 

Klien datang dalam kondisi fisik 

yang cukup tenang. Saat awal 

sesi, klien menyampaikan adanya 

kekhawatiran terkait masa depan, 

khususnya dalam konteks 

membentuk keluarga. Klien juga 

menyebutkan bahwa tindakan 
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menyenangkan, serta 

keyakinan bahwa dirinya tidak 

layak dicintai dan akan terus 

mengalami kegagalan. 

 

Perspektif postif yang 

didapatkan: 

Melalui proses reframing, klien 

mulai membentuk cara pandang 

baru yang lebih realistis dan 

konstruktif terhadap dirinya. 

Klien menyadari bahwa 

pengalaman negatif di masa 

lalu tidak secara otomatis 

menentukan masa depan. 

Pernyataan seperti, “Aku 

memang pernah gagal, tapi itu 

bukan berarti aku akan selalu 

gagal,” menunjukkan kemajuan 

dalam cara klien melihat 

dirinya dan masa depannya. 

Klien juga menunjukkan 

kesiapan untuk melanjutkan 

latihan pengubahan pikiran 

negatif secara mandiri sebagai 

bagian dari proses pemulihan. 

self-harm terakhir dilakukan pada 

bulan Ramadan. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien tampak tenang 

dalam gerakan tubuh. Namun, 

ketika topik pembicaraan 

menyentuh pengalaman relasi 

romantis dan pengalaman 

traumatis, klien beberapa kali 

menundukkan kepala, 

memalingkan wajah, serta 

menggenggam tangannya sendiri. 

 

Aspek Afektif: 

Emosi yang ditampilkan selama 

sesi mencakup rasa malu, takut, 

dan bersalah, terutama saat 

membahas peristiwa pelecehan 

yang pernah dialami. Reaksi 

emosional ini muncul secara 

konsisten selama eksplorasi topik 

tersebut. 

 

Aspek Somatik: 

Klien mengeluhkan gejala fisik 

seperti sesak di dada dan pusing 

saat membicarakan pengalaman 

traumatis. Tidak terdapat laporan 

mengenai keluhan fisik lain yang 

berat. 
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Aspek Kognitif: 

Klien menunjukkan pola pikir 

negatif terhadap diri sendiri, 

seperti keyakinan bahwa dirinya 

tidak layak membentuk keluarga 

dan kekhawatiran akan 

kemungkinan mengulangi 

kesalahan dari masa lalu. 

 

Setelah Konseling: 

Di akhir sesi, klien 

mengungkapkan mulai 

memahami bahwa pikiran negatif 

yang muncul tidak selalu 

merepresentasikan kenyataan 

yang ada. 

 

 

c. Sesi Ketiga 

Pada sesi ketiga ini bertujuan untuk engembangkan tujuan masa 

depan yang realistis dan terstruktur, menyusun langkah untuk 

mempersiapkan masa depan, serta meningkatkan kepercayaan diri 

terkait masa depan. Konsleor mengawali sesi konseling dengan 

melakuakn review sesi sebelumnya dan penjelasan terkait goals 

setting. Pada tahap konseling koselir memulai dengan 

mengidentifikasi nilai pribadi yang dianggap penting oleh 

partisipan, kemudian mengeksplorasi tujuan hidup pada berbagai 
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bidang seperti akademik, karir, hubungan, finansial, dan pribadi. 

Selanjutnya konselor mengarahkan konseli untuk menentukan 

tujuan jangka pendek dan panjang, prioritas tujuan, kebutuhan, 

langkah yang perlu diambil, dan menganalisis rsiko dan keuntungan 

setiap pilihan. Sesi konseling diakhir dengan penugasan membuat 

peta konsep tujuan dan planing partisipan untuk kedepannya. 

Berikut adalah hasil konseling dan observasi sesi ketiga dari setiap 

partisipan: 

Tabel 4. 6 Hasil Konseling Dan Observasi Sesi 3 

Partisipan Hasil Konseling Hasil Obervasi 

AT Nilai Pribadi Yang Dianggap 

Penting: 

Klien menunjukkan bahwa ia 

menempatkan penerimaan sosial 

dan persepsi orang lain sebagai nilai 

yang penting. Hal ini terlihat dari 

keinginan klien untuk terus terlihat 

baik dan enggan menunjukkan sisi 

lemahnya kepada orang lain. Klien 

juga memiliki keinginan untuk 

memberikan kesan positif terhadap 

pencapaiannya di mata orang lain. 

 

Tujuan Hidup: 

Klien telah memiliki gambaran arah 

tujuan hidup yang ingin dicapai, 

meskipun belum sepenuhnya 

mempertimbangkan aspek 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dalam kondisi fisik 

yang tampak lelah, diduga karena 

menunggu jadwal konseling 

selama kurang lebih 30 menit. 

Saat sesi dimulai, klien langsung 

merespons dan mengikuti proses 

eksplorasi konseling tanpa 

penundaan. 

 

Aspek Motorik: 

Klien menunjukkan ekspresi 

wajah sayu di awal sesi. Postur 

tubuh tampak tenang dengan 

posisi kaki menjuntai ke bawah 

dan bahu tidak menunjukkan 

ketegangan. Pandangan mata 

sesekali bergerak ke kanan dan 
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kebahagiaan pribadi dalam proses 

pencapaian tersebut. Tujuan hidup 

yang dimaksud masih sangat 

berkaitan dengan pencapaian dan 

penerimaan eksternal. 

 

Kebutuhan Yang Diperlukan 

Untuk Mencapai Tujuan: 

Klien membutuhkan penguatan 

dalam aspek penerimaan diri dan 

keberanian untuk memvalidasi 

perasaan serta pencapaiannya secara 

internal. Klien juga memerlukan 

keterampilan dalam 

menyeimbangkan antara harapan 

eksternal dan kebutuhan pribadi, 

serta meningkatkan kesadaran diri 

terhadap apa yang membuatnya 

merasa bahagia. 

 

Planing: 

Sebagai langkah awal, klien 

diberikan tugas untuk mulai 

menuliskan arah tujuan hidup secara 

konkret dan terstruktur. Penugasan 

ini bertujuan agar klien tidak hanya 

menyimpan tujuan dalam pikiran, 

tetapi juga dapat mengevaluasi dan 

merencanakan langkah-langkah 

kecil secara lebih sadar dan terukur. 

 

kiri, terutama saat memikirkan 

respons atas pertanyaan konselor. 

Klien menangis pada beberapa 

bagian sesi ketika membicarakan 

arah tujuan hidup. Saat 

ditanyakan mengenai 

kebahagiaan pribadi, klien 

menunjukkan pandangan yang 

tidak terfokus, mengarah pada 

satu titik. 

 

Aspek Afektif: 

Klien mengungkapkan harapan 

untuk dapat lulus kuliah tepat 

waktu, mendapatkan pekerjaan, 

dan keluar dari lingkungan 

rumah. Klien menyebutkan 

bahwa keinginan untuk keluar 

dari rumah berkaitan dengan 

kebutuhan untuk menjauh dari 

suasana yang bising dan interaksi 

yang dianggap menyudutkan 

 

Aspek Somatik: 

Klien menyampaikan bahwa 

gejala fisik seperti pusing sudah 

berkurang dibandingkan sesi 

sebelumnya. Klien menyebutkan 

bahwa keluhan pusing masih ada, 

namun intensitasnya lebih 

ringan. Klien telah mencoba 
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Keuntungan Dan Resiko:  

Keuntungan dari proses ini adalah 

klien dapat mulai membangun 

kepercayaan diri dan mengenali 

nilai dirinya secara lebih realistis 

dan sehat. Risiko yang mungkin 

muncul adalah tekanan internal yang 

masih kuat untuk memenuhi 

ekspektasi orang lain, yang bisa 

menghambat perkembangan dalam 

proses penerimaan diri. Namun 

dengan dukungan dan bimbingan 

yang tepat, risiko tersebut dapat 

diminimalisir. 

beberapa mekanisme pertahanan 

diri yang sebelumnya disarankan. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien sebelumnya menyatakan 

keyakinan bahwa dirinya tidak 

cukup hebat dan tidak pantas 

menerima pujian. Pada sesi ini, 

terjadi perubahan, di mana klien 

mulai menunjukkan penolakan 

terhadap penilaian negatif dari 

orang lain dan mulai memandang 

dirinya lebih layak. Klien telah 

memiliki gambaran tujuan jangka 

pendek dan jangka panjang, 

meskipun masih memerlukan 

pendampingan dan penugasan 

untuk membantu penguatan dan 

konsistensi dalam proses 

pencapaian. 

 

Setelah Konseling: 

Klien tampak menerima 

penugasan lanjutan dengan baik. 

Klien menunjukkan pemahaman 

bahwa dalam hidup terdapat hari 

yang sulit dan hari yang baik. 

Klien juga mulai mampu 

membedakan hal-hal yang perlu 

dipikirkan dan yang tidak perlu 

menjadi beban pikiran. 
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T Nilai Pribadi Yang Dianggap 

Penting: 

Klien menempatkan tanggung 

jawab, kedekatan dengan orang tua, 

dan kualitas ibadah sebagai nilai 

yang penting dalam hidupnya. 

 

Tujuan Hidup: 

Klien belum memiliki tujuan jangka 

panjang yang jelas. Namun, untuk 

jangka pendek, klien ingin dapat 

mengerjakan tugas kuliah dengan 

maksimal, lolos seleksi beasiswa, 

serta memperbaiki kualitas ibadah 

dan hubungan dengan orang tua. 

 

Kebutuhan Yang Diperlukan 

Untuk Mencapai Tujuan: 

Klien membutuhkan pengelolaan 

waktu yang lebih baik, penguatan 

motivasi internal, peningkatan 

kepercayaan diri, serta strategi 

pengelolaan emosi dan kecemasan 

yang lebih efektif. 

 

Planing: 

Klien berencana untuk tetap 

berusaha mengerjakan tugas 

meskipun dilanda rasa malas, 

memaksakan diri untuk salat tepat 

waktu, dan menjaga komunikasi 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dalam kondisi yang 

tampak stabil secara emosional 

dan fisik. 

 

Aspek Motorik: 

- 

 

Aspek Afektif: 

Klien menyampaikan bahwa 

dirinya merasa kurang nyaman, 

terutama saat mengikuti kegiatan 

yang melibatkan banyak orang. 

Perasaan tersebut masih 

dirasakan hingga sesi 

berlangsung. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mengungkapkan adanya 

kekhawatiran terkait kemampuan 

dalam memikul tanggung jawab. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyampaikan bahwa 

akhir-akhir ini kecemasan sudah 

jarang muncul dan merasa lebih 

mampu dalam mengontrol emosi 

serta pikirannya. 
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rutin dengan orang tua melalui pesan 

singkat. 

 

Keuntungan Dan Resiko: 

Keuntungan dari rencana yang 

disusun adalah tercapainya target 

akademik, meningkatnya kualitas 

hubungan spiritual dan emosional 

dengan keluarga, serta 

berkurangnya kecemasan. Risiko 

yang mungkin timbul adalah 

berkurangnya konsistensi dalam 

menjalankan rencana karena 

hambatan internal seperti rasa malas 

dan rasa takut salah, yang dapat 

memperlambat pencapaian tujuan. 

MAM Nilai Pribadi Yang Dianggap 

Penting: 

Klien menganggap harga diri, 

penghargaan terhadap keluarga, dan 

rasa hormat kepada orang lain 

sebagai nilai yang sangat penting. 

Klien percaya bahwa setiap orang 

harus dapat mengurus urusannya 

masing-masing, namun juga merasa 

perlu untuk membantu orang lain 

tanpa mengganggu kehidupan 

mereka. 

 

Tujuan Hidup: 

Keadaan Awal: 

Klien datang dalam kondisi 

tampak stabil secara emosional. 

Raut wajah menunjukkan 

ekspresi netral hingga bahagia, 

tanpa indikasi kecemasan yang 

mencolok. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien terlihat melipat 

kedua tangan dan beberapa kali 

memukulkan kaki ke meja. 

Gerakan ini berlangsung sesekali 

dan tidak menunjukkan 

ketegangan berlebihan. 
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Klien ingin menciptakan hubungan 

yang harmonis dalam keluarga, 

memastikan saudara-saudaranya 

berada di jalan yang benar, dan 

menjaga harga diri keluarga agar 

tidak dipandang rendah. Klien juga 

memiliki keinginan untuk membuka 

tempat praktek dan menulis buku 

pengembangan diri yang mudah 

dipahami oleh orang banyak. Selain 

itu, klien ingin mengajarkan adiknya 

tentang ilmu psikologi praktis dan 

membangun hubungan yang lebih 

baik dengan keluarganya. 

 

Kebutuhan Yang Diperlukan 

Untuk Mencapai Tujuan: 

Klien membutuhkan lingkungan 

yang mendukung, ruang pribadi 

untuk berpikir dan bekerja, 

konsistensi dalam menjalankan 

rutinitas, dan peningkatan 

keterampilan komunikasi untuk 

dapat lebih mudah berinteraksi 

dengan orang lain, terutama 

keluarganya. 

 

Planing: 

Untuk tujuan jangka pendek, klien 

berencana untuk menciptakan ruang 

pribadi di rumah, fokus pada kuliah, 

 

Aspek Afektif: 

Ekspresi emosional klien 

cenderung positif. Klien 

beberapa kali tersenyum selama 

sesi berlangsung. Di akhir sesi, 

klien menunjukkan tanda 

ketidaknyamanan yang 

disampaikan secara verbal 

disebabkan oleh keluhan fisik 

(sakit perut), bukan karena isi 

pembahasan sesi. 

 

Aspek Somatik: 

Tidak ditemukan indikasi 

somatik yang berkaitan dengan 

isi konseling. Keluhan sakit perut 

muncul pada akhir sesi dan tidak 

tampak berhubungan dengan 

proses eksplorasi emosi atau 

cerita yang dibahas. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien tampak memerlukan waktu 

untuk berpikir sebelum 

menjawab pertanyaan dan 

cenderung melihat ke atas saat 

memproses pertanyaan. 

Kecemasan muncul pada akhir 

sesi berkaitan dengan kondisi 
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membaca buku, dan menata ulang 

organisasi yang sedang diikuti. 

Untuk tujuan jangka panjang, klien 

berniat membuka tempat praktek, 

menulis buku pengembangan diri, 

dan mengajarkan psikologi terapan 

kepada adiknya untuk menghargai 

orang lain. 

 

Keuntungan Dan Resiko: 

Keuntungan dari rencana yang 

disusun adalah tercapainya tujuan 

pribadi dan profesional, serta 

peningkatan hubungan yang lebih 

baik dengan keluarga dan orang 

sekitar. Risiko yang mungkin timbul 

adalah kesulitan dalam menjaga 

konsistensi, terutama dengan 

banyaknya tanggung jawab dan 

prioritas yang harus dijalani. 

Hambatan lain yang mungkin terjadi 

adalah kurangnya dukungan dari 

keluarga atau kendala dalam 

mengelola waktu dan ruang pribadi 

yang terbatas. 

fisik (sakit perut), bukan topik 

konseling. 

 

Setelah Konseling: 

Sesi diakhiri dengan klien yang 

terlihat ingin segera 

meninggalkan ruangan karena 

merasa tidak nyaman secara 

fisik. Tidak ditemukan indikasi 

dampak emosional negatif dari 

proses konseling terhadap 

kondisi klien. 

AH Nilai Pribadi Yang Dianggap 

Penting: 

Klien menunjukkan bahwa nilai 

tanggung jawab, kesetaraan, dan 

kemandirian merupakan aspek 

penting dalam hidupnya. Ia juga 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dalam kondisi 

tampak ceria, terlihat dari 

senyum yang ditunjukkan 

sebelum dan saat memulai sesi. 

Klien juga menyampaikan bahwa 
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menilai pentingnya kesehatan, 

pengembangan diri, dan dukungan 

sosial yang sevisi. 

 

Tujuan Hidup: 

Klien memiliki tujuan jangka 

panjang untuk menjadi pria yang 

bertanggung jawab, khususnya 

dalam peran sebagai kepala keluarga 

yang mampu menafkahi dan 

membimbing. Klien juga ingin 

memiliki kemampuan adaptasi yang 

baik serta menjaga kesehatan mental 

dan fisik. 

Kebutuhan Yang Diperlukan 

Untuk Mencapai Tujuan: 

Untuk mencapai tujuannya, klien 

menyadari perlunya konsistensi 

dalam usaha, lingkungan 

pertemanan yang memiliki visi 

serupa, serta kondisi eksternal yang 

mendukung dan stabil. Klien juga 

merasa perlu meningkatkan 

keterampilan teknis seperti 

penggunaan Microsoft Office. 

 

Planing: 

Klien merencanakan untuk segera 

bekerja setelah menyelesaikan 

kuliah, membangun karier secara 

bertahap hingga usia 30-an, dan 

ia baru saja makan dan merasa 

kenyang. Di awal sesi, klien 

tampak aktif secara fisik. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi berlangsung, klien 

menunjukkan banyak aktivitas 

motorik seperti sering 

menggerakkan tangan untuk 

memberikan contoh atau 

penjelasan. Klien juga beberapa 

kali meluruskan kaki dan 

melakukan gerakan peregangan 

ringan. 

 

Aspek Afektif: 

Ekspresi emosional klien 

didominasi oleh tawa ringan yang 

muncul saat membagikan cerita 

yang menurutnya lucu. Ekspresi 

afektif lainnya tidak tampak 

secara signifikan. 

 

Aspek Somatik: 

Tidak ditemukan keluhan fisik 

selama sesi berlangsung. Namun, 

klien mengungkapkan bahwa ia 

kerap merasa pusing saat 

mengalami overthinking. 

 

Aspek Kognitif: 
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mencari pasangan yang tepat untuk 

mendukung proses kehidupannya. 

Saat ini klien juga memiliki aktivitas 

seperti mengikuti kegiatan dan 

berencana pergi ke gym sebagai 

bentuk pengalihan dan peningkatan 

kualitas hidup 

 

Keuntungan Dan Resiko: 

Keuntungan dari perencanaan ini 

adalah klien memiliki arah dan 

motivasi yang cukup jelas, serta 

telah memulai beberapa langkah 

awal untuk mendukung tujuan 

hidupnya. Risiko yang mungkin 

timbul adalah kurangnya 

keterampilan teknis yang 

dibutuhkan di dunia kerja dan 

ketergantungan pada kondisi 

eksternal, yang dapat memengaruhi 

kestabilan proses pencapaian tujuan 

Klien menyampaikan keinginan 

untuk meningkatkan 

keterampilan dan 

mengembangkan kemampuan 

baru sebagai bagian dari proses 

pengembangan dirinya. 

 

Setelah Konseling: 

Di akhir sesi, klien menyatakan 

bahwa ia merasa lega setelah 

dapat menyampaikan cerita dan 

pikirannya selama sesi 

berlangsung. 

NN Nilai Pribadi Yang Dianggap 

Penting: 

Klien mengidentifikasi nilai-nilai 

hidup yang dianggap penting, antara 

lain keinginan untuk memberikan 

manfaat bagi orang lain, hidup 

dengan arah yang jelas, serta 

menempatkan kebutuhan dan 

kesejahteraan diri sendiri sebagai 

prioritas utama. 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dalam kondisi 

emosional yang cukup stabil. 

Klien menunjukkan kesiapan 

untuk membahas topik mengenai 

masa depan serta keterbukaan 

dalam menyampaikan 

kekhawatiran terkait arah hidup 

dan upaya berdamai dengan diri 

sendiri. 
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Tujuan Hidup: 

Klien memiliki tujuan hidup yang 

mencakup beberapa aspek: 

• Akademik: Mendalami 

bidang psikologi, khususnya 

psikologi klinis dan industri-

organisasi (PIO). 

• Karier: 

Mempertimbangkan jalur 

profesional sebagai HRD 

atau praktisi di bidang 

psikologi. 

• Pribadi: Memiliki rencana 

untuk menikah sebelum usia 

27 tahun. 

• Jangka pendek: Menulis 

cerpen, mengikuti 

kompetisi, dan menjalani 

magang secara mandiri. 

 

Kebutuhan Yang Diperlukan 

Untuk Mencapai Tujuan: 

Untuk mencapai tujuan tersebut, 

klien membutuhkan konsistensi, 

perencanaan yang terstruktur, 

dukungan emosional yang stabil, 

serta ruang untuk mengembangkan 

potensi diri melalui pengalaman dan 

pembelajaran berkelanjutan. 

 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, gerakan tubuh klien 

umumnya tenang. Namun, 

terdapat indikasi kegelisahan 

ketika membicarakan isu 

personal dan masa depan. 

Tatapan mata klien terfokus saat 

membahas rencana atau hal yang 

dianggap penting. Postur tubuh 

cenderung condong ke depan. 

 

Aspek Afektif: 

Ekspresi afektif klien tampak 

stabil. Klien menyampaikan 

keinginan untuk menjadi 

individu yang bermanfaat bagi 

orang lain, serta merasa lebih 

bersemangat ketika memiliki 

tujuan. Terdapat juga dorongan 

untuk melakukan perbaikan diri. 

 

Aspek Somatik: 

Tidak ditemukan keluhan fisik 

selama sesi berlangsung. Secara 

umum, klien tampak dalam 

kondisi fisik yang baik tanpa 

menunjukkan tanda-tanda 

kelelahan. 

 

Aspek Kognitif: 
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Planing: 

Klien telah menyusun perencanaan 

dalam jangka waktu 1 tahun, 2 

tahun, hingga pasca kelulusan. 

Rencana tersebut meliputi 

peningkatan kapasitas diri melalui 

kegiatan akademik dan non-

akademik, pengembangan skill, 

serta kesiapan dalam menghadapi 

tanggung jawab kehidupan pribadi 

dan profesional. 

 

Keuntungan Dan Resiko: 

Keuntungan: Klien akan memiliki 

arah hidup yang lebih jelas, 

peningkatan kualitas diri, kesiapan 

menghadapi dunia kerja, serta 

hubungan sosial yang lebih sehat. 

Risiko: Tantangan yang mungkin 

muncul meliputi hambatan dalam 

menjaga konsistensi, potensi 

distraksi dari tujuan utama, serta 

tekanan dari ekspektasi pribadi atau 

lingkungan. 

 

Klien mampu mengidentifikasi 

dan merumuskan tujuan hidup 

serta nilai-nilai pribadi yang 

dianggap penting, antara lain 

menjadi individu yang 

bermanfaat dan memiliki arah 

hidup yang jelas 

 

Setelah Konseling: 

Setelah sesi berakhir, klien 

menunjukkan sikap yang lebih 

terstruktur dalam memikirkan 

dan menyusun langkah-langkah 

yang akan diambil ke depannya. 

 

d. Sesi Keempat 

Sesi keempat adalah sesi pengembangan strategi coping dan 

penguatan diri. Tujuan dari sesi ini adalah mengidentifikasi strategi 

coping yang efektif untuk mengelola kecemasan, mengembangkan 
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kemampuan regulasi emosi, dan membangun resiliensi menghadapi 

ketidakpastian masa depan. Konselor mengawali sesi konseling 

dengan meriview sesi sebelumnya dan memberikan penjelasan 

terkait coping dan regulasi emosi. Sesi konseling dimulai dengan 

mengidentifikasi strategi coping yang biasnya digunakan oleh 

partisipan, mencoba teknik regulasi emosi dengan teknik pernapasan 

dan grounding. Konselor juga menggunakan open question dan 

diskusi terkait ketidakpastian masa depan dan refleksi apa yang 

dirasakan partisipan terkait hal tersebut. Serta diskusi terkait strategi 

coping baru yang ingin dicoba oleh partisipan. Sesi konseling 

diakhiri dengan konselor merangkum hasil sesi konsleing dan 

penugas untuk mencoba coping baru yang ingin dicoba. 

Berikut adalah hasil konseling dan observasi sesi keempat dari setiap 

partisipan: 

Tabel 4. 7 Hasil Konseling dan Observasi Sesi 4 

Partisipan Hasil Konseling Hasil Observasi 

AT Strategi coping yang baisanya 

digunakan: 

Klien telah menggunakan strategi 

coping seperti journaling untuk 

mengelola emosi dan mengenal 

diri lebih baik. Sebelumnya, klien 

juga cenderung menahan tangisan 

atau mengabaikan emosi yang 

muncul, namun telah diarahkan 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dengan ekspresi 

positif, menunjukkan sapaan yang 

hangat dan senyum. Secara umum, 

kondisi emosional tampak lebih 

baik dibandingkan sesi 

sebelumnya. Klien terlihat 

antusias mengikuti sesi. 

 

Aspek Motorik: 



88 

 

untuk lebih menerima dan 

merespons perasaan secara sehat. 

 

Resiko dan ketidakpastian masa 

depan: 

Klien menyadari adanya 

ketidakpastian terkait arah masa 

depan, namun menunjukkan 

kesiapan untuk menghadapinya. 

Kebutuhan akan penguatan dari 

dalam diri menjadi penting agar 

tidak bergantung pada harapan dari 

orang lain. Klien juga mulai 

memahami bahwa perasaan cemas 

adalah bagian dari proses yang bisa 

diterima dan diolah. 

 

Strategi coping baru yang ingin 

dicoba: 

Klien berkomitmen untuk 

menerapkan strategi coping baru, 

seperti mengizinkan diri untuk 

menangis saat emosi memuncak, 

memberikan afirmasi positif 

kepada diri sendiri saat cemas, 

serta menjadikan journaling 

sebagai sarana refleksi dan 

penguatan diri. Strategi ini 

diharapkan membantu klien untuk 

lebih stabil secara emosional dan 

mampu membuat keputusan 

Gerakan tubuh klien selama sesi 

tampak rileks dan tidak 

menunjukkan ketegangan. Sesi 

berlangsung dalam suasana santai, 

dengan interaksi motorik yang 

wajar. 

 

Aspek Afektif: 

Topik utama dalam sesi ini adalah 

pembahasan peta konsep yang 

memuat tujuan hidup klien. Klien 

mengulang tujuan jangka panjang 

yang sebelumnya telah 

disampaikan, yaitu ingin lulus 

kuliah tepat waktu, bekerja di luar 

rumah, dan tinggal mandiri. Pada 

aspek jangka pendek, klien 

menambahkan tujuan baru, yaitu 

ingin lebih mengenal diri sendiri, 

yang muncul setelah refleksi dari 

pertanyaan mengenai penilaian 

terhadap dirinya. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mulai menunjukkan 

pemahaman yang lebih baik 

terhadap pentingnya kehadiran dan 

hubungan dengan orang tua. Ia 
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berdasarkan kebutuhan serta 

kesadaran diri. 

mengungkapkan usaha untuk 

memperbaiki komunikasi dengan 

ibunya, yang memberikan 

pengalaman menyenangkan. 

Namun, klien menyatakan bahwa 

hubungan dengan kakaknya masih 

sulit untuk dijalin saat ini. Secara 

umum, terdapat peningkatan 

dalam kesadaran diri dan 

keterbukaan terhadap proses 

perubahan. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyampaikan bahwa ia 

merasa lega dengan berbagai 

perubahan positif yang mulai 

dirasakan. Ia menunjukkan 

penerimaan terhadap proses yang 

sedang dijalani dan terbuka 

terhadap langkah-langkah 

selanjutnya. 

T Strategi coping yang baisanya 

digunakan: 

Klien cenderung menggunakan 

aktivitas memasak sebagai strategi 

coping untuk meredakan 

kecemasan dan overthinking. 

Aktivitas ini memberikan rasa 

lega, terutama saat masakannya 

diapresiasi oleh orang lain. 

Namun, klien menyadari bahwa 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dengan kondisi 

emosional yang tampak lebih baik 

dibandingkan sesi sebelumnya. 

Klien memberikan respon yang 

cukup positif saat memulai sesi. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi berlangsung, klien 

beberapa kali terlihat menunduk, 
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kebiasaan ini dapat menimbulkan 

rasa bersalah ketika makanan tidak 

habis dan berujung pada 

pemborosan. Untuk mengatasi hal 

tersebut, klien biasanya 

mengundang teman untuk 

membantu menghabiskan 

makanan. Selain memasak, klien 

juga menggunakan kegiatan 

menggambar, meskipun efeknya 

tidak cukup maksimal dalam 

meredakan beban emosional. 

 

Resiko dan ketidakpastian masa 

depan: 

Klien masih menghadapi 

ketidakpastian terhadap bagaimana 

menghadapi stresor secara 

konsisten. Meskipun telah 

mencoba berbagai teknik coping, 

rasa cemas dapat kembali muncul 

ketika klien berhadapan dengan 

pemicu kecemasan yang sama. Hal 

ini menunjukkan bahwa klien perlu 

memperkuat aspek problem 

solving dalam manajemen stres. 

 

Strategi coping baru yang ingin 

dicoba: 

Klien telah mencoba dan merasa 

terbantu dengan teknik pernapasan 

terutama ketika membahas hal 

yang berkaitan dengan tanggung 

jawab atau tugas. 

 

Aspek Afektif: 

Klien mengungkapkan adanya 

kecemasan yang berkaitan dengan 

tugas yang sedang dikerjakan. 

Ekspresi emosional secara umum 

stabil selama sesi. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien menyampaikan bahwa saat 

ini sedang berusaha untuk lebih 

menghargai pencapaian-

pencapaian kecil yang berhasil 

dilakukan. Hal ini menunjukkan 

adanya proses refleksi terhadap 

pengalaman pribadi. 

 

Setelah Konseling: 

Di akhir sesi, klien menyatakan 

merasa lebih baik dan 

menyampaikan tekad untuk 

menerapkan strategi coping serta 

manajemen waktu yang telah 

dibahas pada sesi sebelumnya. 
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4-7-8 dan teknik grounding. Klien 

berencana untuk terus 

menggunakan kedua teknik ini 

sebagai cara mengelola emosi saat 

kecemasan muncul kembali. Selain 

itu, klien mulai menerapkan 

manajemen waktu dengan 

menetapkan batas maksimal waktu 

untuk belajar, beristirahat, serta 

menjadikan waktu salat sebagai 

pengingat untuk jeda dan refleksi. 

Strategi ini diharapkan dapat 

membantu klien menjalani 

aktivitas secara lebih terstruktur 

dan mengurangi tekanan. 

MAM Strategi coping yang baisanya 

digunakan: 

Klien menggunakan beberapa 

strategi coping dalam menghadapi 

kecemasan dan emosi negatif, 

antara lain menonton video lucu 

dan mendengarkan musik. 

Menonton video lucu dirasakan 

sebagai strategi paling efektif 

karena dapat memunculkan 

perasaan positif dan membantu 

klien menyadari emosi lain yang 

menyenangkan. Sementara itu, 

mendengarkan musik tertentu, 

seperti lagu Heal the World, 

digunakan klien untuk 

Keadaan Awal: 

Klien memasuki ruangan dengan 

menegur dan tersenyum. Raut 

wajah menunjukkan ekspresi 

bahagia dan respons sosial yang 

positif. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi berlangsung, klien 

menaruh kedua tangan di atas paha 

dan beberapa kali memalingkan 

pandangan dari lawan bicara. 

 

Aspek Afektif: 

Ekspresi afektif klien terlihat 

stabil. Klien beberapa kali 
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menyalurkan emosi sedih, 

terutama ketika merasa rindu pada 

ayah. 

 

Resiko dan ketidakpastian masa 

depan: 

Klien menyadari bahwa beberapa 

strategi coping seperti menonton 

video motivasi belum tentu efektif 

di semua kondisi. Klien juga 

menunjukkan kecenderungan 

untuk tidak ingin terdistraksi oleh 

hal-hal yang dianggap membuang 

waktu, sehingga memilih untuk 

fokus pada pikiran dan regulasi 

diri. Pemikiran bahwa emosi 

negatif tidak selalu harus 

diekspresikan secara langsung juga 

dapat menjadi potensi hambatan 

apabila tidak disertai dengan 

pemahaman dan pengolahan emosi 

yang sehat. 

 

Strategi coping baru yang ingin 

dicoba: 

Klien mulai mengenali pentingnya 

teknik regulasi emosi dan terbuka 

untuk mengembangkan 

pendekatan baru terhadap 

pengelolaan emosi negatif. Salah 

satu perubahan yang mulai 

tersenyum dan tidak menunjukkan 

ekspresi sedih atau tertekan selama 

sesi berlangsung. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Saat diminta untuk menjawab 

pertanyaan, klien beberapa kali 

terlihat bingung dan cenderung 

melihat ke bawah atau ke arah lain 

ketika berpikir. 

 

Setelah Konseling: 

Di akhir sesi, klien tampak 

tersenyum dan menunjukkan 

ekspresi lega. Namun, terlihat 

pula bahwa klien sedang 

memikirkan sesuatu setelah sesi 

selesai. 
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dibangun adalah penerimaan 

terhadap kehadiran emosi tanpa 

harus langsung 

mengekspresikannya, serta 

mempertimbangkan untuk lebih 

memvalidasi dan memahami 

emosinya sendiri sebelum 

merespon secara spontan. 

AH Strategi coping yang baisanya 

digunakan: 

Klien cenderung menggunakan 

strategi coping berupa peningkatan 

produktivitas dengan mengikuti 

berbagai kegiatan. Strategi ini 

efektif dalam mengurangi 

kecemasan karena membuat klien 

tidak memiliki banyak waktu 

untuk berpikir berlebihan. Selain 

itu, klien juga terbiasa menonton 

konten motivasi dari influencer 

sebagai bentuk dorongan 

emosional yang dianggap 

membantu dalam menyusun 

rencana dan menghadapi realitas. 

 

Resiko dan ketidakpastian masa 

depan: 

Produktivitas yang tinggi memberi 

dampak positif, namun juga 

menimbulkan risiko berupa 

kesulitan dalam mengelola waktu 

Keadaan Awal: 

Klien datang sedikit terlambat ke 

sesi dan menunjukkan ekspresi 

wajah yang tampak murung, 

meskipun masih menunjukkan 

senyuman. Saat ditanyakan, klien 

menyampaikan bahwa kondisi 

tersebut disebabkan oleh rasa 

lelah. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien cenderung 

bersandar pada kursi dan beberapa 

kali menggunakan tangannya 

untuk menggambarkan atau 

memberikan pemisalan. Klien juga 

sering mengarahkan pandangan ke 

atas saat sedang berpikir. 

 

Aspek Afektif: 

Klien menyatakan bahwa ia 

merasakan dorongan emosional 

setelah menonton video dari 
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dan menyusun agenda pribadi. 

Klien menyadari bahwa 

kecenderungan untuk "mengalir" 

tanpa perencanaan membuatnya 

kurang terstruktur, yang dapat 

menjadi tantangan dalam 

mencapai konsistensi dan tujuan 

jangka panjang. 

 

Strategi coping baru yang ingin 

dicoba: 

Klien mulai menyusun motivasi 

pribadi sebagai strategi penguatan 

internal. Ia membentuk prinsip 

untuk menghadapi realitas tanpa 

menghindar dan mulai menyusun 

rencana dengan kombinasi kerja 

cerdas dan kerja keras. Klien juga 

menyadari pentingnya 

membangun konsistensi dalam 

menjalani aktivitas, dan berharap 

motivasi internal ini dapat 

mendorong perubahan perilaku 

yang lebih terarah dan adaptif. 

seorang influencer. Ekspresi emosi 

yang ditampilkan selama sesi 

tampak stabil. 

 

Aspek Somatik: 

Berdasarkan catatan logbook 

klien, disebutkan bahwa klien 

mengalami sakit kepala ketika 

berada dalam kondisi 

overthinking. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mengungkapkan bahwa 

tayangan video yang ditonton 

memberi pengaruh terhadap 

motivasi yang ingin dibangun. 

 

Setelah Konseling: 

Setelah sesi berakhir, klien terlihat 

menghembuskan napas panjang. 

NN Strategi coping yang baisanya 

digunakan: 

Klien terbiasa mengelola emosi 

dan tekanan dengan fokus pada 

aktivitas yang menunjang 

produktivitas, seperti menyusun 

rencana masa depan dan 

Keadaan Awal: 

Klien datang dalam kondisi 

emosional yang cukup stabil. 

Tampak memiliki semangat dan 

kesiapan untuk mengikuti sesi. 

 

Aspek Motorik: 
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memperdalam wawasan melalui 

membaca. Aktivitas ini 

memberikan rasa kontrol terhadap 

arah hidupnya, yang secara tidak 

langsung membantu mengurangi 

kecemasan. 

 

Resiko dan ketidakpastian masa 

depan: 

Keputusan klien untuk menempuh 

pendidikan profesi sambil bekerja 

menimbulkan tantangan tersendiri, 

terutama dalam hal manajemen 

waktu dan tekanan beban ganda. 

Selain itu, fokus pada bidang 

psikologi klinis menuntut kesiapan 

mental, akademik, serta finansial 

yang konsisten. 

 

Strategi coping baru yang ingin 

dicoba: 

Klien mulai menerapkan 

pendekatan jangka panjang dengan 

menyusun visi hidup yang lebih 

terarah. Ia juga mulai membaca 

topik seputar parenting sebagai 

bagian dari persiapan masa depan 

dan pengembangan diri. Strategi 

ini menunjukkan pergeseran dari 

coping jangka pendek menjadi 

Gerakan tubuh klien tampak 

tenang, dengan postur tubuh tegak. 

Kontak mata stabil, ekspresi wajah 

serius, dan menunjukkan respons 

aktif seperti mengangguk saat 

mendengarkan. Klien juga cukup 

aktif dalam menyampaikan 

pendapat. 

 

Aspek Afektif: 

Klien menunjukkan emosi yang 

lebih terkendali dan positif 

dibandingkan sesi sebelumnya. 

Terlihat adanya penerimaan 

terhadap diri serta semangat saat 

membahas rencana masa depan. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien mampu berpikir secara 

terarah dan realistis. Ia 

menunjukkan kemampuan dalam 

menguraikan tujuan hidup, 

menetapkan prioritas, serta 

merancang perencanaan jangka 

pendek dan jangka panjang. Klien 

juga mampu mengidentifikasi 

hambatan pribadi dan mulai 
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strategi perencanaan hidup yang 

lebih reflektif dan konstruktif. 

mengeksplorasi solusi yang 

mungkin. 

 

Setelah Konseling: 

Klien berhasil menyusun langkah 

konkret yang akan dilakukan ke 

depan sebagai tindak lanjut dari 

perencanaan yang telah dibahas. 

 

e. Sesi Kelima 

Sesi kelima merupakan sesi evaluasi dan terminasi seklaigus sesi 

terkahir dalam proses intervensi. Tujuan dari sesi ini adalah untuk 

mengevaluasi perubahan yang telah dicapai, mengidentifikasi 

startegi coping yang dirasa efektif serta merencanakan langkah 

partisipan pasca konseling. Sesi ini dimulai dengan konselor 

meriview hasil dari sesi sebelumnya dan juga penejlasan terkiat 

tujuan sesi ini. Konsleor melanjutkan dengan mereview tujuan awal 

konseling dan diskusi terkait pencapaian yang dicapai selama 

konseling. Konselor juga membantu partisipan untuk 

mengidentifikasi fakktor apa yang mendukung keberhasilan 

koseling. Sujek merefleksikan perubahan yang dirasakan selama 

mengikuti sesi konseling dan mengidentifikasi aspek mana yang 

mengalami perkembangan atau hamabatan. Kobsleor juga 

mengarahkan partisipan dalam membuat dab menyusun rencana 

pasca konseling berdasarkan peta konsep dan startegi coping yang 
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dimiliki. Pada bagian akhir konselor merangkum sesi konseling 

secara kesluruahan dan menawarkan sesi konseling lanjutan jika 

dibutuhkan. Konselor juga menginformasikan bahwa post-test akan 

diberikan dua hari setelah sesi konseling terkahir. Konselor menutup 

sesi konseling. 

Berikut adalah hasil konseling dan observasi sesi kelimat dari setiap 

partisipan: 

Tabel 4. 8 Hasil Konseling dan Observasi Sesi 5 

Partisipan Hasil Konseling Hasil Observasi 

AT Pencapaian dan perubahan 

yang diacapai selama sesi 

konseling: 

Klien menunjukkan perubahan 

signifikan dalam sikap dan 

keterbukaan diri. Ia tampak lebih 

lepas dan luwes dalam 

membicarakan dirinya sendiri. 

Klien mulai berani keluar dari 

zona nyaman, seperti memulai 

komunikasi dengan ibu, membuka 

diri di media sosial, serta 

menghubungi kembali teman 

lama. Selain itu, klien mulai 

menikmati proses tersebut dan 

merasa senang bisa melakukan 

hal-hal yang selama ini 

diinginkan. 

 

Keadaan Awal: 

Klien datang dengan ekspresi 

wajah yang menunjukkan suasana 

hati positif. Mata terlihat berbinar 

dan klien tampak menikmati sesi 

sejak awal. 

 

Aspek Motorik: 

Postur tubuh klien tampak lebih 

rileks dibanding sesi sebelumnya. 

Bahu tidak tampak tegang, kaki 

menjuntai bebas, dan tangan aktif 

bergerak saat bercerita. Senyuman 

juga tampak lebih sering muncul 

selama sesi berlangsung. 

 

Aspek Afektif: 

Klien mengungkapkan telah 

mencoba berbagi cerita kepada 
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Faktor yang medukung 

keberhasilan: 

Dukungan internal seperti 

keberanian klien untuk mencoba, 

kemauan untuk mengenal diri 

lebih dalam, serta kesadaran akan 

pentingnya mempercayai diri 

sendiri menjadi faktor utama 

keberhasilan. Selain itu, 

pengalaman positif dari percobaan 

yang dilakukan juga memperkuat 

keyakinan klien dalam melangkah. 

 

Aspek yang mengalami 

perkembangann dan hambaran: 

Perkembangan tampak pada aspek 

afektif dan kognitif, di mana klien 

mulai stabil secara emosional dan 

mampu berpikir lebih realistis. 

Hambatan masih muncul dalam 

bentuk keresahan terhadap 

kemungkinan konsekuensi dari 

tindakan-tindakan yang dilakukan, 

meskipun klien menunjukkan 

kesiapan untuk menghadapinya. 

 

Rencana pasca konseling: 

Klien berencana untuk 

melanjutkan percobaan-percobaan 

yang telah dilakukan dengan lebih 

konsisten. Ia berkomitmen untuk 

ibunya, menunjukkan kegiatan 

melalui media sosial, dan 

menghubungi teman lama. Klien 

menyampaikan bahwa respons dari 

orang-orang tersebut memberikan 

dampak positif terhadap perasaan 

dan membuat aktivitas sehari-hari 

terasa lebih ringan. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien menunjukkan peningkatan 

keberanian dalam mencoba hal-hal 

baru yang sebelumnya dihindari, 

seperti membuka diri kepada orang 

lain. Klien menyadari bahwa 

pencapaian orang lain memerlukan 

usaha dan proses, serta menyadari 

bahwa jalur kehidupan setiap 

individu berbeda. Klien juga 

mampu mengidentifikasi bentuk 

kesuksesan pribadi yang ingin 

dicapai. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyampaikan memiliki 

semangat baru dan menunjukkan 

minat untuk mengejar berbagai 

target seperti yang pernah 
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tetap fokus pada pengembangan 

diri, mempercayai diri sendiri, dan 

tidak bergantung pada validasi dari 

orang lain. 

dilakukan pada masa sebelumnya 

yang dirasakan menyenangkan. 

T Pencapaian dan perubahan 

yang diacapai selama sesi 

konseling: 

Klien menunjukkan penurunan 

tingkat kecemasan dari skor 7 

menjadi 2 setelah mengikuti empat 

sesi konseling. Klien mampu 

mengidentifikasi bahwa 

sebelumnya ia berada dalam 

kondisi denial terhadap 

kecemasan masa depan, dan kini 

dapat lebih terbuka serta menerima 

perasaannya. Klien juga 

menyampaikan bahwa pikirannya 

menjadi lebih tertata, lebih terarah, 

dan merasa cocok dengan strategi 

coping yang telah dipelajari, 

khususnya teknik pernapasan. 

 

Faktor yang medukung 

keberhasilan: 

Faktor utama yang mendukung 

keberhasilan program konseling 

ini adalah proses penataan pikiran 

secara bertahap serta penggunaan 

daily log yang detail. Daily log 

membantu klien dalam 

Keadaan Awal: 

Klien hadir dalam kondisi 

menunjukkan tanda-tanda 

kecemasan. 

 

Aspek Motorik: 

Tidak terdapat gerakan tubuh yang 

mencolok selama sesi berlangsung. 

 

Aspek Afektif: 

Klien mengungkapkan adanya 

kecemasan yang dirasakan, 

berkaitan dengan situasi yang 

sedang terjadi di rumah. 

 

Aspek Somatik: 

- 

Aspek Kognitif: 

Klien menyampaikan bahwa 

pikirannya terasa lebih tertata. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyatakan merasa lebih 

mampu mengendalikan kecemasan 

dan mengatur alur pikirannya 

setelah sesi berlangsung. 
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mengidentifikasi dan menyadari 

bahwa sebagian besar 

kecemasannya bersumber dari 

pemikiran yang tidak disusun 

secara sistematis. 

 

Aspek yang mengalami 

perkembangann dan hambaran: 

Klien mengalami perkembangan 

dalam hal pengelolaan emosi dan 

penerimaan diri, serta mampu 

memilih strategi coping yang 

sesuai. Teknik pernapasan dinilai 

efektif untuk membantu 

menstabilkan kondisi emosional. 

Namun, klien merasa kurang 

cocok dengan teknik grounding 

karena membutuhkan perhatian 

terhadap elemen eksternal yang 

menurut klien sulit dilakukan 

dalam kondisi cemas. 

 

Rencana pasca konseling: 

Klien berencana untuk secara 

mandiri melanjutkan praktik 

strategi coping yang telah 

dipelajari, terutama teknik 

pernapasan, pengisian daily log, 

serta manajemen waktu. Klien 

merasa cukup siap menghadapi 

tantangan tanpa sesi konseling 
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lanjutan dan menyadari risiko dari 

tidak tercapainya tujuan yang telah 

direncanakan. Klien berkomitmen 

untuk tetap menjalankan strategi 

yang telah terbukti membantu 

selama program berlangsung. 

MAM Pencapaian dan perubahan 

yang diacapai selama sesi 

konseling: 

Tujuan awal konseling, yaitu 

keinginan untuk bercerita dan 

mengekspresikan diri, telah 

tercapai. Klien mengalami 

perubahan dalam cara pandang 

terhadap diri dan lingkungan 

sekitarnya, seperti menjadi lebih 

reflektif, lebih berhati-hati dalam 

berbicara dengan orang tua, dan 

lebih aktif dalam berkomunikasi 

dengan saudara. Klien juga mulai 

menyadari dan menerima emosi 

negatif yang dialami, serta 

menunjukkan kesediaan untuk 

memperbaiki cara berhubungan 

sosial. 

 

Faktor yang medukung 

keberhasilan: 

Keberhasilan program konseling 

didukung oleh penggunaan 

strategi regulasi emosi, 

Keadaan Awal: 

Klien masuk ke ruangan dengan 

menyapa dan tersenyum. Ketika 

ditanyakan mengenai perasaannya, 

klien menyatakan berada pada 

tingkat 9 dari 10. 

 

Aspek Motorik: 

Klien menaruh kedua tangan di 

atas paha dan sesekali melipat 

tangan di atas meja. Kontak mata 

terjaga dengan baik sepanjang sesi. 

 

Aspek Afektif: 

Ekspresi wajah klien menunjukkan 

ekspresi senang selama sesi 

berlangsung. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien terlihat beberapa kali 

mengarahkan pandangan ke atas 
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pemahaman terhadap pola pikir 

yang tidak adaptif, serta dorongan 

dari relasi yang terjalin dengan 

anggota keluarga dan teman. Sesi 

kedua menjadi titik balik yang 

signifikan dalam proses refleksi 

diri klien. 

 

Aspek yang mengalami 

perkembangann dan hambaran: 

Klien mengalami perkembangan 

dalam hal pola pikir, khususnya 

dalam membedakan mana hal 

yang baik bagi dirinya, serta 

kemampuan menerima emosi 

negatif. Hambatan yang masih 

dihadapi meliputi rasa takut jika 

validasi emosi negatif dilakukan 

secara berlebihan, kesulitan dalam 

komunikasi dengan orang tua, 

serta ketidakjelasan mengenai 

sumber dorongan baru yang lebih 

positif setelah menyadari bahwa 

dorongan lama bersifat tidak sehat. 

 

Rencana pasca konseling: 

Klien berencana untuk mulai 

menerapkan kebiasaan yang lebih 

produktif dan sehat, seperti 

mencatat materi kuliah, 

membangun komunikasi dengan 

saat sedang berpikir untuk 

merespons pertanyaan. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyampaikan bahwa ia 

merasa senang karena 

memperoleh banyak hal baru dan 

merasa telah melakukan perbaikan 

terhadap dirinya. 
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rekan organisasi, serta melakukan 

relaksasi melalui interaksi positif 

dengan adik. Klien juga akan 

berupaya tidur lebih awal dan rutin 

membaca materi perkuliahan. 

Selain itu, klien mulai mencoba 

memberi afirmasi positif kepada 

saudara sebagai bagian dari upaya 

membentuk lingkungan emosional 

yang lebih suportif. 

AH Pencapaian dan perubahan 

yang diacapai selama sesi 

konseling: 

Klien menunjukkan penurunan 

signifikan dalam tingkat 

kecemasan, dari sebelumnya 

terjadi lebih sering menjadi hanya 

sekali dalam sehari. Klien 

menyampaikan bahwa ia merasa 

lebih mampu menikmati 

kehidupannya saat ini dan 

menunjukkan peningkatan rasa 

optimisme. Selain itu, klien 

mengalami perbaikan dalam 

kualitas tidur, penurunan 

overthinking, lebih sering merasa 

bersyukur, mampu berdamai 

dengan keadaan, serta beradaptasi 

dengan kehidupan yang lebih 

mandiri. 

 

Keadaan Awal: 

Klien memasuki ruangan dengan 

senyuman dan duduk dalam posisi 

santai. Postur tubuh terlihat rileks 

dengan posisi tangan dan kaki yang 

tidak menunjukkan ketegangan. 

 

Aspek Motorik: 

Selama sesi, klien melakukan 

gerakan tangan yang cukup sering. 

Kontak mata terjaga dan klien 

terlihat fokus saat mendengarkan 

maupun menyampaikan pendapat. 

Sesekali disertai dengan ekspresi 

ringan seperti senyuman atau 

tertawa singkat. 

 

Aspek Afektif: 

Klien menyampaikan informasi 

secara langsung mengenai kualitas 

tidurnya yang nyenyak. Hal ini 
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Faktor yang medukung 

keberhasilan: 

Keberhasilan proses konseling 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, 

antara lain adanya ruang untuk 

bercerita selama sesi, keterlibatan 

aktif klien dalam berbagai 

kegiatan, serta aktivitas fisik 

seperti berjalan-jalan yang 

membantu menurunkan tingkat 

stres. 

 

Aspek yang mengalami 

perkembangann dan hambaran: 

Perkembangan positif terlihat dari 

peningkatan kesadaran klien 

terhadap kebutuhan emosionalnya 

serta keberhasilan menerapkan 

berbagai strategi coping seperti 

relaksasi, bermain game, dan 

jalan-jalan. Namun, klien belum 

mencoba teknik grounding yang 

sebelumnya telah disarankan, dan 

masih mempertimbangkan 

efektivitasnya. 

 

Rencana pasca konseling: 

Klien merancang beberapa strategi 

untuk menjaga kestabilan 

emosinya setelah konseling, antara 

lain dengan menata jadwal harian 

disampaikan dengan nada bicara 

yang stabil dan ekspresi wajah 

yang tenang. 

 

Aspek Somatik: 

- 

 

Aspek Kognitif: 

Klien secara konsisten 

mengucapkan kata 

"Alhamdulillah" dalam konteks 

tertentu selama sesi, yang 

menunjukkan respons terhadap 

situasi yang ia hadapi. Ucapan 

tersebut muncul berulang dan 

terkait dengan pembicaraan 

mengenai kondisi diri dan 

aktivitasnya. 

 

Setelah Konseling: 

Di akhir sesi, klien menyampaikan 

ucapan terima kasih atas sesi 

konseling yang telah dijalani, serta 

menyatakan bahwa ia merasa lebih 

lega dibandingkan saat sesi awal 
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secara sederhana, tetap aktif dalam 

kegiatan seperti badminton, 

mengajar, dan pergi ke gym, guna 

menjaga rutinitas yang sehat dan 

terstruktur. 

NN Pencapaian dan perubahan 

yang diacapai selama sesi 

konseling: 

Klien menunjukkan peningkatan 

dalam stabilitas emosi, kejelasan 

arah hidup, serta kemandirian 

dalam pengambilan keputusan. Ia 

juga mengalami perubahan positif 

dalam pola pikir dan cara 

memandang diri sendiri, termasuk 

penerimaan diri dan sikap yang 

lebih optimis terhadap tantangan. 

 

Faktor yang medukung 

keberhasilan: 

Keberhasilan proses konseling 

didukung oleh kesediaan klien 

untuk terbuka, reflektif, dan aktif 

dalam menjalani setiap sesi. Klien 

juga menunjukkan komitmen 

terhadap proses perubahan serta 

memiliki motivasi intrinsik untuk 

berkembang. 

 

Aspek yang mengalami 

perkembangann dan hambaran: 

Keadaan Awal: 

Klien datang dalam kondisi 

emosional yang stabil. Saat sesi 

dimulai, klien menyampaikan 

bahwa kondisinya saat ini lebih 

baik dibandingkan saat sesi awal. 

 

Aspek Motorik: 

Gerakan tubuh klien tampak 

terkendali. Postur tubuh terbuka 

dan tegak, dengan kontak mata 

yang konsisten selama proses 

konseling. Ekspresi wajah 

menunjukkan keterlibatan dalam 

sesi. 

 

Aspek Afektif: 

Klien menyampaikan bahwa 

selama proses konseling terdapat 

dinamika emosional. Namun, klien 

juga menyebutkan adanya 

peningkatan dalam mengelola dan 

mengenali emosinya. 

 

Aspek Somatik: 
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Aspek kognitif dan afektif 

mengalami perkembangan 

signifikan, ditandai dengan 

peningkatan kesadaran diri, 

kemampuan mengelola emosi, 

serta perumusan rencana hidup 

yang lebih terstruktur. Hambatan 

yang sempat muncul adalah 

dinamika emosi yang naik turun 

selama proses, namun berhasil 

diatasi melalui pemahaman dan 

pengelolaan emosi yang lebih 

baik. 

 

Rencana pasca konseling: 

Klien merencanakan untuk 

melakukan diskusi bersama orang 

tua dan keluarga besar terkait 

rencana masa depannya. Ia juga 

berkomitmen untuk terus 

mengevaluasi dan menjalankan 

plan yang telah disusun secara 

mandiri, dengan tingkat keyakinan 

yang telah mencapai 80%. 

Tidak terdapat keluhan fisik yang 

disampaikan selama sesi. Klien 

terlihat berada dalam kondisi fisik 

yang nyaman dan rileks. 

 

Aspek Kognitif: 

Klien menyampaikan telah 

menentukan pilihan karier di 

bidang psikologi klinis. Klien 

menjabarkan rencana pendidikan 

dan karier secara sistematis, 

termasuk mengikuti program 

profesi, bekerja sambil kuliah, 

mempelajari topik parenting, serta 

merencanakan studi lanjut dan 

pengembangan lembaga sendiri. 

 

Setelah Konseling: 

Klien menyampaikan bahwa 

proses konseling mendukung 

dalam memperjelas arah hidup 

serta membantu dalam 

meningkatkan kesadaran diri. 

 

C. Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian yang sudah dilaksanakan, intervensi 

konseling sebaya dengan menggunakan pendekatan Client Centered dapat 

dikatakan efektif dalam menurunkan tingkat kecemasan mahasiswa. Terdapat 



107 

 

perubahan yang cukup signifikan dari hasil yang sudah didapatkan. Dapat 

dilihat pada hasil pre-test dan post-test, catatan hasil konseling, catatan 

observasi, dan lembar monitoring/daily logbook semua menunjukkan 

penurunan kecemasan masa depan. Ini dapat terjadi karena pendekatan Client 

Centered berfokus pada partisipan itu sendiri dalam menemukan solusi dari 

masalah yang dihadapi dan konselor membantu mengarahkan serta potensi dan 

pemahaman tentang diri sendiri. Prinsip pada pendekatan ini adalah setiap 

individu mempunyai kemampuan dalam mencari dan menyelesaikan masalah 

yang dialami. Konsep tersebut juga didukung oleh penggunaan konselor sebaya 

sebagai pelaksana konseling dimana partisipan dapat lebih leluasa bercerita dan 

menyampaikan kecemasannya terkait masa depan, hal tersebut karena konselor 

sebaya dianggap lebih memahami situasi yang dialami partisipan terutama saat 

berdiskusi terkait solusi yang akan diambil untuk mengatasi tantangan dimasa 

depan karena berada pada fase dan usia yang sama. Hasil ini sesuai dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Affandi (2022) yang menunjukkan bahwa Client 

Centered therapy efektif dalam menurunkan tingkat kecemasan masa depan 

sekaligus membangun kondisi yang nyaman bagi klien. Dari hasil konseling, 

observasi, dan monitoring juga didapatkan bahwa partisipan menemukan 

starategi coping, planing, dan tujuan ke depannya. Hal ini menunjukkan juga  

bahwa intervensi dalam penelitian ini dapat membantu partisipan dalam 

mengembangkan kemampuan pengambilan keputusan untuk persiapan masa 

depan. Hasil ini sesuai dengan penelitian Adesti (2018) yang dimana didapatkan 

hasil bahwa konseling dengan pendekatan Client Centered efektif dalam 
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membantu siswa meningkatkan kemandirian dalam pengambilan keputusan 

yang ditunjukkan dengan peningkatan skor pre-test dan post-tes.  

Pada tahap pra-konseling atau fase A1 (baseline), Future Anxiety Scale 

disebar kepada mahasiswa aktif Fakultas Psikologi UIN Malang dan didapatkan 

56 responden. Kemudian dari hasil kategorisasi diambil 5 responden yang 

masuk ke dalam kategori tinggi pada skala kecemasan masa depan dan menjadi 

partisipan intervensi pada penelitian ini. Dari hasil skala kecemasan masa depan 

didapatkan skor pada masing-masing partisipan AT (94), T (92), MAM (90),  

AH (89), dan NN (90). Sehingga dapat diasumsikan kelima partisipan yang 

terpilih sedang mengalami kecemasan akan masa depan. Pada fase ini hanya 

didapatkan skor dari skala kecemasan dan belum dapat melihat gambaran 

kecemasan yang dialami setiap partisipan. 

Pada fase intervensi atau fase B, diberikan perlakukan berupa konseling 

sebaya dengan pendekatan Client Centered selama 5 sesi yang dilaksanakan 

selama 11 hari. Berdasarkan hasil gambaran umum pada sesi konseling yang 

pertama, diketahui setiap partisipan memiliki kecemasan masa depan yang 

berbeda-beda. Partisipan AT mengalami kecemasan terkait kegagalan dirinya 

dimasa depan akibat kegagalan di masa lalunya yang dan menghindari interaksi 

dengan banyak orang. Dari hasil konseling faktor yang mempengaruhi adalah 

lingkungan, baik di sekitar ataupun atau pun media sosial. Pada partisipan T 

mengalami kecemasan terkait kebiasaannya yang suka meremehkan tugas dan 

tanggung jawab dan cemas akan seperti apa dirinya dimasa depan. Partisipan 

MAM mengalami kecemasan terkait hubungan dengan keluarga di masa depan 
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dikarenakan hubungan saat ini yang kurang komunikatif, faktor yang 

mempengaruhi adalah lingkungan sekitar partisipan terutama keluarga. Pada 

AH kecemasan masa depan yang dialami adalah cemas terhadap ekspektasi 

peran sosial, ekonomi, dan hubungan keluarga. Faktor yang mempengaruhi 

adalah ekspektasi karier dan juga tuntutan keluarga. Dan pada partisipan NN 

kecemasan masa depan yang dialami adalah terkait kecemasan hubungan dan 

relasi dimasa depan. Faktor yang mempengaruhi adalah pengalaman traumatis 

di masa lalu yang pernah mengalami pelecehan seksual dan pola pikir partisipan 

yang merasa rendah diri.  Dari sesi ini diketahui gambaran umum kecemasan 

masa depan dari setiap partisipan dan faktor yang mempengaruhinya. 

Berdasarkan hasil gambaran umum, ini sesuai teori dari Zaleski terkait 

kecemasan masa depan.  Selain itu juga dengan yang disebutkan Nevid et al., 

(2005) terkait faktor yang mempengaruhi kecemasan masa depan seperti yang 

ditemukan dalam penelitian ini berupa faktor sosial lingkungan, kognitif, 

behavioral, dan emosional. Selain menemukan faktor pada sesi ini dapat dilihat 

dari kelima partisipan berada pada kondisi incongruence dimana terdapat 

ketidakcocokan antara konsep diri dengan pengalaman individu (Purwoko, 

2020).    

Pada sesi konseling kedua, bertujuan untuk mengubah pola pikir negatif 

yang sudah didapat pada sesi konseling yang pertama dan mengembangkan 

perspektif positif. Pada sesi ini digunakan teknik reframing dalam membantu 

setiap partisipan dalam mengubah pola pikir negatifnya. Pada partisipan AT 

diketahui pemicu kecemasannya adalah hubungan keluarga yang kurang 
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harmonis dan partisipan cenderung menyimpan masalah. Partisipan memiliki 

pemikiran negatif terhadap diri sendiri dan merasa lelah dengan konflik yang 

terjadi di rumahnya. Setelah belajar teknik reframing partisipan mendapatkan 

perspektif positif berupa sadar terkait pentingnya membangun komunikasi yang 

baik dengan keluarga dan memiliki alternatif untuk menghadapi situasi negatif 

dengan sudut pandang yang lebih positif. Partisipan T memiliki pola pikir 

negatif terkait takut akan kegagalan dan tidak percaya diri. Setelah mencoba 

teknik reframing partisipan menemukan beberapa pemikiran positif seperti 

menghargai diri sendiri dan ingin berusaha lebih percaya diri dalam 

pengambilan keputusan kedepannya. Pada partisipan MAM pola pikir negatif 

yang dialami adalah kekhawatiran mengecewakan orang tua dan adanya 

perasaan cemburu pada saudaranya. Setelah mencoba melakukan teknik 

reframing, partisipan mulai memandang keluarga sebagai dorongan dan 

motivasi terutama sang ayah. Pada partisipan AH memiliki pola pikir negatif 

terkait masa depan terutama pada karir, ekonomi, dan hubungan keluarga. 

Setelah mencoba teknik reframing partisipan mulai secara jelas menentukan 

tujuan karinya yang ingin menjadi HRD dan menjadikan uang sebagai motivasi 

untuk mengakses kelayakan hidup. Sedangkan pada partisipan NN memiliki 

pemikiran negatif bahwa partisipan tidak layak membangun keluarga sendiri 

dan mengulangi kesalahan dimasa lalu. Setelah sesi reframing partisipan mulai 

mengembangkan pola pikir yang lebih positif seperti pengalaman masa lalu 

tidak secara otomatis akan menentukan masa depan, partisipan juga membuat 

pernyataan “aku memang pernah gagal, tapi bukan berarti aku akan selalu 
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gagal” yang menunjukkan kemajuan partisipan melihat dirinya dan masa depan. 

Dari hasil yang didapatkan setiap partisipan menunjukkan refreming dapat 

membantu dalam mengubah pola pikir negatif seseorang, hal ini diperkuat 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Hati et al., (2024) dimana dalam 

penelitian tersebut didapatkan hasil reframing terbukti efektif dalam membantu 

seseorang mengubah pola pikir negatifnya. Konsep pendekatan client cemtered 

hasil ini menunjukkan kesesuaian dengan padangan Client Centered therapy 

yang memandang manusia pada dasarnya baik, dpat diandalkan, dan cenderung 

bertindak positif (Corey, 2013). Selain ini hasil dari sesi ini juga menunjukkan 

hasil dari pendekatan konselor menggunakan teknik refleksi dan konfrontasi, 

yaitu menantang pemikiran negatif dari klien dengan menggunakan pernyataan 

atau pola pikir dari klien itu sendiri (Liqoiyah et al., 2022). Di sesi ini juga 

beberapa partisipan menangis terkait masalah kecemasan yang dihadapi, ini 

menunjukkan pembangunan hubungan baik pada sesi sebelumnya berjalan baik 

dan partisipan mulai terbuka sepenuhnya kepada konselor. Hal tersebut juga 

tidak lepas dari pemberian empati oleh konselor yang masih sebaya dengan 

partisipan sehingga partisipan merasa lebih dipahami. Ini merupakan salah satu 

keunggulan dari konselor sebaya, seperti yang disebutkan Istati & Hafidzi 

(2020), mahasiswa cenderung lebih nyaman untuk bercerita kepada orang 

seusianya. 

Pada pelaksanaan sesi konseling ketiga, partisipan mulia menentukan 

target dan rencana masa depannya. Pada sesi ini partisipan diminta untuk 

merefleksikan nilai diri yang dianggap penting dan eksplorasi tujuan hidup, apa 
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saja yang dibutuhkan, dan planing atau perencanaan serta menuliskannya dalam 

bentuk mind map. Pada partisipan AT memiliki tujuan terkait pencapaian yang 

ingin diraih dan juga penerimaan eksternal terhadap dirinya. Partisipan AT 

paham akan hal yang harus dia siapkan untuk mencapai tujuan tersebut seperti 

penerimaan diri dan keberanian memvalidasi perasaannya sendiri. Dari hasil 

mind map yang sudah dibuat, partisipan AT sudah mengetahui tujuan jangka 

panjang dan pendek serta hal yang harus dipersiapkan, serta tantangan yang 

perlu dipertimbangkan. Partisipan T menempatkan tanggung jawab, kedekatan 

keluarga, dan ibadah sebagai nilai pribadi yang dianggap penting. Berdasarkan 

mind map yang dibuat partisipan T, menunjukkan tujuan pada faktor keluarga, 

akademik, dan agama sesuai dengan nilai hidupnya. Partisipan T juga 

menuliskan hal apa saja yang harus dilakukan untuk mencapai tujuan tersebut. 

Pada partisipan MAM, dari hasil konseling menunjukkan nilai hidup yang 

dianggap penting adalah harga diri, penghargaan dari keluarga, dan rasa hormat. 

Dari hasil mind map yang dibuat partisipan MAM cenderung menuliskan terkait 

hobi sebagai coping stres. Akan tetapi pada hasil konseling partisipan T 

menyebutkan tujuannya ingin membangun hubungan keluarga yang harmonis 

dan membuka praktek sendiri juga menulis buku. Partisipan T juga sudah 

memahami terkait apa saja yang perlu dipersiapkan dan langkah apa yang perlu 

diambil. Pada partisipan AH menganggap nilai pribadi yang penting adalah 

tanggung jawab, kesetaraan, dan kemandirian. Tujuan hidup dari partisipan AH 

untuk menjadi seorang pria yang baik terutama sebagai kepala keluarga 

nantinya. Hal tersebut sesuai dengan mind map yang dibuat. Pada partisipan NN 
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menyampaikan nilai pribadi yang dianggap penting adalah untuk menjadi orang 

yang bermanfaat bagi orang lain. Partisipan NN memiliki tujuan hidup yang 

jelas pada setiap aspek, baik akademik, karier, pribadi. Pada mind map yang 

sudah dibuat partisipan NN menggambarkan rencana dan timeline dari tujuan 

yang ingin dicapai. Pada sesi ini setiap partisipan sudah memiliki tujuannya 

sehingga capaian dari sesi ini terpenuhi. Dari hasil monitoring pada daily 

logbook dari setiap partisipan hampir semua partisipan mengalami penurunan 

frekuensi kecemasan masa depan. Ini menunjukkan tujuan hidup yang kuat 

dapat membantu dalam menurunkan tingkat kecemasan akan masa depan. Hasil 

ini sesuai dengan penelitian Syuhadak et al., (2022) yang menyimpulkan 

meningkatkan harapan akan tujuan hidup dapat membantu mengurangi 

kecemasan akan masa depan. Dalam prinsip Client Centered setiap individu 

memiliki hak untuk memilih jalan dan pandangan hidup, serta memiliki 

kemampuan dan dorongan untuk menjadi lebih baik (Rogers, dalam Purwoko, 

2020). Pada sesi ketiga juga menunjukkan pengambilan keputusan oleh masing-

masing partisipan. Hasil ini sesuai dengan penelitian terdahulu yang 

menyebutkan pendekatan Client Centered efektif dalam membantu membentuk 

kepercayaan diri terutama dalam pengambilan keputusan (Azzahra et al., 2019). 

Penelitian lain yang sejalan dengan hasil ini adalah penelitian yang dilakukan 

oleh Rofiqah et al., (2023) yang menunjukkan tujuan hidup yang kuat dapat 

membantu dalam menghadapi ketidakpastian hidup terutama dengan tingkat 

resiliensi yang tinggi. 
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Sesi keempat bertujuan untuk mengeksplorasi coping yang biasanya 

digunakan olah setiap partisipan. Di sesi ini konselor memberikan kesempatan 

setiap partisipan untuk mengeksplorasi coping yang biasanya digunakan dan 

merefleksikannya apakah coping tersebut dirasa efektif terutama ketika 

mengalami kecemasan terkait masa depan. Dalam sesi ini dikenalkan dua teknik 

coping yang bisa dicoba oleh partisipan yaitu teknik pernapasan dan grounding. 

Dari hasil konseling sesi ini, partisipan AT biasanya menggunakan journaling 

yang dirasa sudah efektif dan merasa tidak perlu mencoba teknik coping baru. 

Pada partisipan T biasanya menggunakan kegiatan memasak sebagai coping 

dan kemudian ingin mencoba teknik coping baru seperti teknik pernapasan dan 

grounding. Partisipan MAM biasanya menggunakan hiburan seperti video lucu 

dan musik sebagai coping ketika merasa cemas terkait masa depan dan 

partisipan merasa coping tersebut efektif membantu, akan tetapi konselor 

sempat memberikan pendapat dan konfrontasi apakah coping pengalihan 

tersebut bagus untuk jangka panjang, dari konfrontasi tersebut partisipan MAM 

kemudian ingin mencoba coping regulasi emosi. sedangkan partisipan NN 

memiliki coping kegiatan produktif seperti membaca. Partisipan NN ingin 

mengubah coping tersebut dari jangka pendek menjadi jangka panjang dengan 

menambah materi bacaan. Kelima klien menunjukkan dinamika perubahan 

yang sejalan dengan prinsip-prinsip dalam pendekatan Client-Centered Therapy 

dari Carl Rogers. Masing-masing klien mengalami perkembangan dalam hal 

kesadaran diri, keterbukaan terhadap pengalaman emosional, serta usaha untuk 

menjadi pribadi yang lebih sejati atau congruent, di mana pikiran, perasaan, dan 
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perilaku mulai selaras. Perubahan ini tidak lepas dari peran konselor sebagai 

fasilitator yang memberikan ruang aman melalui unconditional positive regard, 

empati, dan keaslian dalam relasi terapeutik. Sikap konselor menerima tanpa 

menghakimi memungkinkan partisipan merasa didengar dan dimengerti, 

sehingga partisipan mampu merefleksikan pengalaman pribadi secara lebih 

dalam (Corey, 2013). Selain itu, terdapat pergeseran pola coping dari yang 

bersifat eksternal dan reaktif menuju strategi yang lebih internal, reflektif, dan 

adaptif.  

Pada sesi kelima merupakan sesi terakhir dan sekaligus evaluasi, 

konselor menanyakan mereview hasil konseling sebelumnya. Berdasarkan hasil 

konseling terhadap lima klien, tampak bahwa masing-masing individu 

menunjukkan proses perubahan psikologis yang positif, terutama dalam hal 

peningkatan kesadaran diri, kemampuan mengelola emosi, serta kemauan untuk 

menghadapi tantangan kehidupan secara lebih reflektif. Partisipan AT mulai 

meninggalkan pola lama yang cenderung menekan emosi dan kini lebih terbuka 

terhadap perasaan yang muncul, serta mencoba mengintegrasikan journaling 

dan afirmasi positif sebagai bentuk penguatan diri. Partisipan T menemukan 

bahwa teknik relaksasi seperti pernapasan 4-7-8 dan grounding mampu 

memberikan rasa kendali terhadap kecemasan, sekaligus mencoba membangun 

manejemen waktu yang lebih baik. Partisipan MAM mulai mengembangkan 

pemahaman bahwa emosi tidak harus ditekan ataupun langsung diekspresikan 

secara spontan, tetapi bisa diterima dan diproses. Sementara itu, AH 

mengalihkan coping eksternal berupa peningkatan aktivitas ke arah motivasi 
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internal yang lebih terarah, dan NN menunjukkan kecenderungan coping 

perencanaan hidup jangka panjang yang menunjukkan kematangan dalam 

berpikir. Perubahan-perubahan ini selaras dengan prinsip Client-Centered 

Therapy dari Carl Rogers, yang menekankan bahwa setiap individu memiliki 

potensi bawaan untuk tumbuh dan berkembang secara optimal apabila berada 

dalam kondisi lingkungan yang mendukung. Dalam pendekatan ini, partisipan 

dianggap sebagai yang paling memahami dirinya sendiri, dan tugas konselor 

adalah menyediakan kondisi fasilitatif berupa unconditional positive regard, 

empati, serta keaslian (congruence). Pada sesi ini juga partisipan juga 

menyampaikan sudah tidak terlalu overthingking terkait masa depannya lagi, 

ini, hasil ini sesuai dengan penelitian terdahulu jika Client Centered efektif 

dalam mengurangi overthingking (Fauzan & Rosada, 2023). Kelima klien 

menunjukkan respons positif terhadap pendekatan ini, yang terlihat dari 

peningkatan keterbukaan mereka dalam menyampaikan pengalaman 

emosional, kemampuan dalam melakukan refleksi, serta kemauan untuk 

mengembangkan strategi coping baru yang lebih sehat. 

Pada tahap akhir (A2) diberikan post-test menggunakan Future Anxiety 

Scale kembali untuk melihat apakah terdapat perubahan. Dari hasil post-test 

didapatkan hasil kelima partisipan mengalami penurunan skor kecemasan masa 

depan yaitu AT (69), T (51), MAM (51), AH (55), dan NN (63), jika 

dikategorikan partisipan AH, T, MAM masuk ke dalam kecemasan masa depan 

kategori rendah dan AT dan NN masuk kedalam kategori sedang. Dari hasil ini 

dapat diasumsikan bahwa konseling sebaya Client Centered  efektif dalam 
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menurunkan tingkat kecemasan. Selain itu berdasarkan hasil monitoring dengan 

daily logbook dari semua partisipan. Kelima partisipan menunjukkan 

penurunan pada dan setelah sesi kelima, meskipun pada salah satu partisipan 

sempat mengalami kenaikan lagi di dua hari terakhir, akan tetapi hasil ini secara 

umum mendukung penurunan tingkat kecemasan masa depan. 

Hasil sesi konseling juga menunjukkan partsipan memiliki self-

compassion yang baik, dimana setiap partisipan memiliki penerimaan diri 

terhadap apa yang sedang dialami saat ini yang akan berpengaruh ke masa 

depan. Kemudian dengan diberikan konselor sebaya juga sebagai support 

system terhadap partisipan. Ini sesuai dengan penelitian yang di lakukan 

Rofiqah (2023) dimana self-compassion dan support system dapat membantu 

seseorang dalam mengatasi masalah psikologisnya terutama ketidakpastian 

hidup dengan sikap yang lebih tenang, penuh harapan, dan fungsional.  

Dari hasil observasi juga didapatkan perubahan dari setiap aspek pada 

semua partisipan. Partisipan AH pada awalnya menunjukkan kecemasan masa 

depan yang tinggi, terutama pada aspek kognitif dan afektif. Setelah menjalani 

lima sesi konseling sebaya, terjadi perubahan signifikan terutama pada aspek 

kognitif, di mana ia mulai mampu berpikir lebih realistis dan menyusun tujuan 

jangka pendek. Aspek afektif juga mengalami perbaikan; AH tampak lebih 

stabil secara emosional dan lebih optimis. Perubahan perilaku terlihat dari mulai 

aktifnya ia merancang strategi untuk masa depannya. Namun, pada aspek 

somatik, perubahan tidak terlalu signifikan karena AH masih melaporkan 

gangguan tidur sesekali. 
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Partisipan MAM menunjukkan kecemasan yang kuat sebelum 

intervensi, terutama karena rasa tidak siap menghadapi dunia kerja dan 

ketakutan akan kegagalan. Setelah intervensi, MAM menunjukkan 

perkembangan positif pada aspek afektif dan perilaku. Ia tampak lebih tenang, 

mulai percaya diri, dan aktif mengikuti pelatihan kerja. Kognitifnya juga 

berkembang, ia mulai menyusun alternatif rencana masa depan. Meskipun 

keluhan fisiknya berkurang, sesekali ia masih mengalami ketegangan otot saat 

menghadapi tekanan. 

Partisipan AT memiliki kecemasan yang cukup menyeluruh sebelum 

intervensi, dengan ketakutan akan ketertinggalan dari teman sebaya dan 

perasaan gagal. Setelah intervensi, seluruh aspek mengalami perubahan 

signifikan. Ia mulai berpikir lebih realistis, menerima kenyataan, dan menyusun 

jadwal hidup. Secara afektif, ia menjadi lebih stabil, dan secara fisik, gejala 

seperti jantung berdebar hampir tidak muncul lagi.  

Partisipan T mengalami kecemasan yang cukup berat terutama dalam 

aspek kognitif dan motorik. Ia merasa tidak mampu bersaing, sering menunda 

pekerjaan, dan tampak pasrah. Afektifnya terganggu dengan emosi yang cepat 

berubah dan mudah tersinggung, serta secara somatik ia mengeluhkan mual saat 

stres. Setelah intervensi, terjadi perbaikan pada aspek kognitif; AT mulai 

menyusun rencana dan target hidup. Afektifnya menjadi lebih tenang, dan AT 

juga mulai mengurangi kebiasaan prokrastinasi. Namun, aspek somatik masih 

menunjukkan gangguan ringan, meskipun intensitasnya menurun. 
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Sebelum intervensi, NN memperlihatkan kecemasan masa depan tinggi 

pada keempat aspek. Ia diliputi pikiran negatif, merasa putus asa, dan 

menunjukkan emosi yang tidak stabil. Secara perilaku, ia tidak memiliki 

semangat atau inisiatif, dan mengalami gangguan tidur serta sering pusing. 

Setelah intervensi, NN menunjukkan kemajuan yang signifikan. Ia mulai 

berpikir lebih positif, menemukan harapan, dan secara afektif terlihat lebih 

damai dan bersyukur. Ia juga mulai aktif dalam kegiatan sosial dan 

menunjukkan peningkatan dalam kualitas tidur dan penurunan gejala somatik. 

Dari hasil observasi selama sesi konseling di atas, menunjukkan 

perubahan yang positif dari seluruh aspek, terutama pada aspek kognitif, afektif, 

dan somatik. Akan tetapi pada aspek somatik beberapa partisipan tidak 

menunjukan perubahan yang cukup signifikan. 

Berdasarkan hasil dan pembahasan, konseling sebaya dengan 

menggunakan pendekatan Client Centered terbukti efektif dalam menurunkan 

tingkat kecemasan masa depan. Pendekatan ini terbukti dapat membantu 

mahasiswa untuk berani membahas terkait kecemasan yang dialami, mengenal 

diri dan potensinya, mengubah pola pikir negatifnya menjadi lebih positif dan 

adaptif, serta menentukan kembali tujuan yang ingin dicapai dan 

perencanaannya. Dengan pendekatan ini juga mahasiswa juga diminta belajar 

lebih mandiri dalam mengambil keputusan dan langkah untuk masa depannya.  

Client Centered Therapy juga menjadi sarana regulasi emosi dan diskusi terkait 

kecemasan masa depan dengan konselor sebaya dan menciptakan lingkungan 
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yang kondusif untuk mahasiswa dapat mengembangkan kemampuan 

intrapersonalnya karena berfokus pada individu itu sendiri.   

Penelitian ini memiliki kelebihan adalah pelaksanaan intervensi yang 

terfokus pada penerapan konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered 

untuk menurunkan tingkat kecemasan masa depan pada mahasiswa. Pelaksaan 

intervensi dilakukan secara terstruktur dengan panduan modul yang sudah 

dilakukan exspert judgement untuk memastikan seluruh sesi konseling berjalan 

baik. Penelitian ini juga disetting dalam konseling individu sehingga lebih 

terfokus dan menjamin kerahasiaan indentitas partisipan. Penelitian ini juga 

menjadi sumbangsih untuk referensi dalam literatur ilmiah terutama dalam 

bidang psikologi dan konseling. 

Keterbatasan penelitian ini adalah (1) lebih fokus terhadap hasil data 

kuantitatif, sehingga tidak terlalu banyak membahas terkait dinamika psikologi 

yang dialami, (2) kurangnya eksplorasi mendalam terkait empat aspek 

kecemasan masa depan, dan (3) intervensi dilakukan dalam lima sesi dengan 

waktu pelaksanaan yang cukup terbatas dan belum cukup untuk mengukur 

dampak jangka panjang dari intervensi terhadap kecemasan masa depan. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan analisis data yang sudah dilakukan diperoleh 

kesimpulan sebagai berikut: 

1. Sebelum diberikan intervensi, seluruh partisipan penelitian terlebih dahulu 

menjalani pre-test menggunakan skala kecemasan masa depan. Hasil yang 

diperoleh menunjukkan bahwa skor mereka berada pada rentang 89–94. 

Berdasarkan kategorisasi yang digunakan dalam skala tersebut, skor ini 

mengindikasikan bahwa kelima partisipan berada pada tingkat kecemasan 

masa depan yang tergolong tinggi. Temuan ini menunjukkan bahwa sebelum 

intervensi dilakukan, para partisipan mengalami kecemasan terkait 

ketidakpastian yang signifikan terhadap masa depan mereka. Sehingga dapat 

disimpulkan sebelum mendapatkan intervensi, kelima partisipan berada pada 

tingkat kecemasan masa depan yang tinggi. 

2. Setelah diberikan intervensi berupa konseling sebaya dengan pendekatan 

Client Centered. Diberikan post-test untuk mengukur kembali tingkat 

kecemasan masa depan setiap partisipan. Berdasarkan hasil post-test 

didapatkan skor seluruh partisipan berada pada rentang angkat 51-69. 

Berdasarkan kategorisasi yang digunakan dalam skala tersebut, skor ini 

mengindikasikan bahwa dua partisipan berada pada tingkat kecemasan masa 

depan yang tergolong sedang dengan skor 63 dan 69, dan tiga partisipan berada 

pada tingkat kecemasan masa depan yang tergolong rendah dengan skor 51, 

51, dan 55. Berdasarkan hasil monitoring dengan daily logbook didapatkan 
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hasil yang mendukung hasil dari post-test yang menunjukkan secara 

keseluruhan semua partisipan mengalami penurunan frekuensi kecemasan 

masa depan. Sehingga dapat disimpulkan bahwa seluruh partisipan penelitian 

mengalami penurunan tingkat kecemasan masa depan pada kategori sedang 

dan rendah setelah mendapatkan intervensi berupa konseling sebaya dengan 

pendekatan Client Centered.  

3. Dari hasil data dan pembahasan, diketahui terdapat penurunan skor dari hasil 

Future Anxiety Scale dari tinggi menuju sedang dan rendah. Terdapat 

penurunan frekuensi kecemasan masa depan yang dialami seluruh partisipan 

selama penelitian berlangsung, dan berdasarkan hasil observasi terdapat 

perubahan dari respons setiap partisipan pada setiap aspek kecemasan masa 

depan dari sesi 1 sampai sesi 5 intervensi. Sehingga dari semua hasil tersebut 

dapat disimpulkan konseling sebaya dengan pendekatan Client Centered 

efektif dalam menurunkan tingkat kecemasan masa depan yang dialami 

mahasiswa.  

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian yang sudah diperoleh, maka terdapat beberapa 

yang dapat disarankan: 

1. Bagi partisipan 

Diharapkan para partisipan dapat terus menerapkan strategi coping yang 

telah diperkenalkan selama proses konseling, seperti journaling, teknik 

pernapasan, manajemen waktu, dan afirmasi positif, sebagai upaya untuk 

menjaga stabilitas emosional dan kesiapan menghadapi masa depan. Selain itu, 
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penting bagi partisipan untuk tetap terbuka terhadap proses refleksi diri dan 

tidak ragu untuk mencari bantuan psikologis lanjutan apabila kecemasan 

kembali muncul di kemudian hari 

2. Bagi lembaga 

Bagi lembaga dapat memberikan pelatihan bagi para konselor sebaya 

yang ada di fakultas untuk meningkatkan skill dan kompetensi seperti teknik 

relaksasi, PFA, reframing, dan lainnya guna meningkatkan layanan konseling 

sebaya terutama dalam kasus kecemasan masa depan di Laboratorium 

Konseling. 

3. Bagi penelitian selanjutnya 

Penelitian selanjutnya disarankan untuk mencoba pendekatan lain yang 

lebih menjangkau aspek somatik seperti penggunaan Client Centered yang 

dipadukan dengan terapi relaksasi dengan gerakan seperti yoga atau teknik 

mindfulness yang bertujuan untuk mengurangi gejala fisik kecemasan secara 

lebih langsung. 
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Lampiran 2 Tabulasi Data Pre-Test & Post-Test 
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