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PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Masalah

Manusia merupakan makhluk sosial, tentu saja tidak dapat hidup sendiri
dan juga sudah pasti membutuhkan bantuan orang lain. Dalam
perkembangannya manusia mulai tertarik pada orang lain dengan jenis kelamin
yang sama. Fadhilah' (2015) mengatakan bahwa orientasi seksual dibagi menjadi
tiga, yaitu heteroseksual, biseksual, dan homoseksual. Heteroseksual adalah
ketertarikan seksual 'dimana pasangan seksual yang berasal dari lawan jenis,
biseksual .adalah ketertarikan seksual dimana pasangan.seksual yang dipilih
berasal dari lawan jenis dan sesama jenis, sedangkan homoseksual adalah
ketertarikan seksual dimana pasangan seksual yang dipilih berasal dari sesama
jenis.| Pria homoseksual disebut gay dan perempuan homoseksual disebut
dengan lesbian (Dermatoto, 2010)

Dewasa ini, fenomena gay, lesbian, biseksual , dan transgender atau bisa
disingkat sebagai.LGBT bukanlah-hal-yang asing lagi bagi'masyarakat Indonesia
modern. Sudah banyak kaum LGBT ‘khususnya homoseksual atau gay yang
sudah berani mengakui orientasi‘seksual; bahkan terbuka atas identitas seksual
mereka. Tidak jarang juga di antara mereka yang memilih bergabung dengan
komunitas homoseksual baik secara aktif maupun pasif. Meski masih banyak
homoseksual yang menutupi identitas seksual mereka dengan berbagai alasan
seperti kebudayaan , agama, norma yang ada di masyarakat atau karena takut

dianggap aneh dan mengalami penolakan (Maliza & Chusairi, 2013).



Homoseksual dapat dijelaskan dalam beberapa dimensi termasuk
diantaranya adalah sikap untuk mengekspresikan hubungan seksual atau
kecenderungan erotis, kesadaran akan konsep diri homoseksual, atau kenyataan
hubungan seks dengan sesama jenisnya baik laki-laki maupun perempuan
(Siahaan dalam Sandi, 2017). Sederhananya, homoseksualitas merupakan
kecenderungan terhadap daya tarik erotis individu pada jenis kelamin yang
sama. Istilah gay digunakan padadaki-laki, sedangkan istilah lesbian digunakan
pada perempuan yang menyukai sesama jenisnya (Sadarjoen dalam Sandi,
2017)

Hingga 1973, perilaku homaoeseksual, hasrat ‘maupun ' aktivitas seksual
yang ditujukan pada sesama jenis tercantum didalam DSM (hingga DSM III)
sebagaisalah satu bentuk penyimpangan seksual, namun secara bertahap
homoseksualitas dihapuskan dari daftar'gangguan di DSM edisi terbaru (mulai
DSM IV) karena banyaknya perdebatan dan kontroversi dari para profesional
psikiatri. mengenai pola  emosi, penyebab dan perilaku dari© homoseksual,
sehingga homoseksualwyang terganggu dengan identitasnya sebagai gay saja
yang dianggap. mengalami gangguan.-Perubahan penggolongan dan diagnosis
homoseksual juga terjadi dalam Pedoman Penggolongan dan Diagnosis
Gangguan Jiwa "(PPDGJ) il (2983),~yaitu hanya “homoseksualitas yang
penyandangnya merasa terganggu saja yang dianggap mengalami gangguan
jiwa (Oetomo, 2001).

Pada kenyataannya, kelompok lesbian, gay, biseksual, dan transgender
(LGBT) kerap mendapat stigma sebagai manusia abnormal karena diangggap
menyalahi kodrat. Oleh tafsir agama konservatif, kelompok LGBT dianggap

sampah masyarakat, menyebarkan penyakit menular, tidak normal, tidak



alamiah, sumber datangnya malapetaka, dan penyandang cacat mental (Ariyanto
& Triawan, 2008). Stigma tersebut bukan tanpa sebab, karena di masyarakat
umumnya berkembang paham heteronormativitas dan heteroseksisme.
Heteronormativitas ialah melihat segala persoalan tentang seksualitas dalam
kacamata heteroseksual yang menganggap bahwa orientasi seksual yang benar
dan tidak menyalahi norma agama dan sosial adalah heteroseksual. Maka LGBT
dalam pandangan heteronormativitas, menjadi terstigma atau mendapat label
negatif (abnormal).karena di luar dari kKelompek'y yang mainstream atau
masyarakat mayoritas, sedangkan_heteroseksisme merupakan suatu keyakinan
bahwa heteroseksual lebih unggul; superior, dimana hal tersebut didukung oleh
budaya dan praktik-praktik institusi di masyarakat. Termasuk juga asumsi bahwa
semua orang yang heteroseksual dan ‘bahwa heteroseksual adalah benar dan
normal (Laazulva, 2013). Stigma ini berlanjut. menjadi perlakuan yang
mendiskriminasi LGBT sehingga LGBT tidak mendapat perlakuan dan hak yang
sama (dibedakan) seperti warga negara pada umumnya (Laazulva, 2013). King,
Semlyen, Tai, Killaspy;. Osbarn, Popelyuk, dans Nazareth (2008) dalam
penelitiannya'menemukan bahwakaum-LGBT, termasuk gay:mengalami depresi,
kecemasan yang terlebih dan gangguan terkait mood lebih tinggi dibandingkan
populasi manusia heteroseksua pada umumnya.

Pada dasarnya semua diskriminasi baik secara sosial, hukum, politik,
ekonomi, dan kebudayaan terhadap kelompok LGBT disebabkan oleh stigma
sosial yang dihasilkan dari doktrin dan pemahaman agama yang konservatif.
Perlakuan diskriminasi bisa memicu terjadinya kekerasan kepada LGBT.
Kekerasan ialah suatu perlakuan yang menimbulkan dampak buruk atau

kerugian baik materiil maupun moril bagi korbannya. Sepanjang tahun 2010



hingga 2013, kelompok LGBT mengalami kekerasan psikis, fisik, ekonomi,
budaya, maupun kekerasan seksual dalam prosentase yang besar, yaitu 89,4%
pada lesbian; 94, 4% pada gay; 87, 4% pada transgender; serta sebanyak 86%
pada biseksual (Laazulva, 2013).

Kekerasan yang berbasis SOGIE (Sexual Orientation, Gender Identity,
and Expression) merupakan salah satu kekerasan yang diakibatkan oleh stigma
masyarakat tentang budaya heteroseksualitas, yang dapat berdampak bagi
LGBT, khusunya bagi.kaum Gay. Berdasarkan penelitian , terdapat 89,3% atau
sebanyak 299 reponden-pernah mengalami kekerasan . Dalam jangka waktu tiga
tahun (2011-2013) sebanyak 84 orang (89,4%) leshian mendapat kekerasan,
kelompok. .gay sebanyak 68 responden (94%), kelompok.waria_sebanyak 104
responden (87,4%), dan kelompok  biseksual terdapat 43 responden (86%).
Persentase tersebut semakin memperjelas bahwa sebagian besar responden
dari masing-masing kelompok- LGBT' pernah’ mengalami kekerasan, termasuk
kaum gay:

Di Indonesia sendiri, terdapat beberapa sumber yang: menjabarkan
data mengenal kasus bunuh diri;"depresi, dan akibat gagal untuk resilien.
Yosep (2007) berpendapat bahwa ditemukan.beberapa individu berusia 18-23

tahun di daerah Garut, Lembang,.dan Jakarta melakukan bunuh diri akibat gagal
untuk bangkit dari permasalahannya. Sejalan dengan Yosep, Suryani juga
menyatakan bahwa di Bali juga terdapat sebanyak 952 orang dalam kurun waktu
2003-2008 melakukan bunuh diri, dimana mayoritas dari jumlah tersebut
merupakan individu dengan usia produktif yaitu 17-23 tahun yang diakibatkan
karena depresi dan gagal mengatasi permasalahannya. Mencermati fenomena

tersebut, maka diketahui betapa pentingya daya tahan lentur (resiliensi) bagi



setiap individu agar mampu menghadapi tantangan dalam kehidupannya, dan
dapat terhindar dari depresi dan stres.

Dalam perkembangannya, seseorang biasanya mempunyai tugas-tugas
perkembangan yang harus dihadapi dengan melakukan penyesuaian diri.
Individu yang gagal menyesuaikan diri akan menemui berbagai macam
permasalahan dan hambatan dalam perkembangan selanjutnya. Salah satu cara
menyesuaikan diri tersebut adalah “.dengan resiliensi (Huvighurst dalam
Ruswayuningsih & Afiatin, 2015).

Berkaca-dari hasil data seperti di atas, peneliti mengadakan wawancara
singkat dengan subjek Awyang merupakan seorang.gay. Berdasarkan wawancara
tersebut, peneliti menemukan beberapa permasalahan yang-dialami subjek.
Subjek: mengatakan bahwa semuanya berawal ketika subjek berada di masa
SMP, saat itu ia dilecehkan oleh lima ‘teman laki-lakinya. la disodomi secara
bergantian oleh kelima temannya sambil melakukan sedikit penyiksaan seperti
menyilet-nyilet pantat dari subjek. la mangatakan bahwa memang terasa sakit
namun setelah beberapa kali disodomi ia merasakan kenikmatan bahkan ia mulai
menikmati kegiatan itu. Setelah kegiatan-tersebut, subjek tidak mengatakan hal
tersebut kepada siapapun termasuk guru dan orangtuanya, subjek memendam
hal tersebut hingga saat ini. Pada-saat-itu_,spasca tindakan pelecehan tersebut
subjek sempat merasa sangat depresi , namun depresi itu berangsur-angsur
pulih dengan sendiri.

Berlanjut ke masa SMA subjek, masa dimana subjek mulai menyadari
bahwa subjek mulai menyukai laki-laki dibandingkan dengan perempuan. Pada
saat inilah subjek mulai mencoba-coba untuk berhubungan badan dengan pria

maupun wanita, namun subjek sadar bahwa ia lebih menikmati jika berhubungan



seksual dengan laki-laki. Pada masa kuliah, dimana subjek sudah tinggal jauh
dari orangtua subjek mulai merasa bebas karena sudah tidak diawasi lagi oleh
orangtua, namun bukannya semakin bahagia subjek malah merasa orang paling
kotor di dunia. Perasaan inilah membuat subjek merasa semakin terpuruk,
karena tidak bisa menerima identitas subjek sendiri sebagai seorang gay. Subjek
sadar bahwa pada umumnya manusia merupakan seorang heteroseksual
bukanlah homoseksual. la sadar bahwaketika ia mengungkapkan kepada orang
lai bahwa ia merupakan seorang gay maka ia akan. mendapatkan respon yang
buruk, oleh karena itulah subjek sangat takut untuk menceritakan penyimpangan
seksualnya ' kepada orang lain bahkan orangtua, selain itu subjek juga merasa
tertekan karena kemungkinan besar 'nanti ketika subjek dewasa, subjek tidak
akan menikah seperti orang lain pada.umumnya.

Hal ini membuat subjek tertekan dan mengurung diri dari orang lain.
Perasaan terpuruk subjek ini mengalami pasang surut, disatu sisi subjek merasa
menikmati. hidup sebagai gay, tetapi disatu sisi subjek mengaku bahwa ia juga
merasa sangat tidak berharga dan takut untuk dihakimi orang lain, bahkan ketika
permasalahan:tersebut terakumulasi-subjek sempat beberapa kali ingin bunuh
diri. Subjek juga mengaku bahwa ‘subjek terus berjuang untuk mampu bangkit
dan kembali berkembang menjadi-pribadi-yang lebih baik lagi.

Ketika menghadapapi permasalahan-permasalahan inilah seorang
individu membutuhkan sikap yang tahan tekanan atau daya pegas dalam
menghadapi tekanan , yang bisa disebut sebagai resiliensi.

Resiliensi adalah kemampuan seseorang untuk dapat berhasil dalam
mengatasi atau bangkit kembali dari pengalaman hidup yang tidak

menyenangkan (Claudia & Sudarji, 2018). Resiliensi adalah kapasitas seseorang



untuk tetap sehat, pulih, atau bahkan berkembang ditengah kesulitan (Hardy,
Concato, & Gill, 2004). Resiliensi adalah proses menemukan dan mengenali hal
positif dibalik suatu kemalangan dan memanfaatkannya sebagai tenaga untuk
kembali bangkit, dan optimis untuk menggapai harapan, cita-cita dan
kebahagiaan sebagai tujuan hidup (Ruswahyuningsih & Afiatin, 2015).

Individu dengan resiliensi yang baik adalah individu yang optimis, percaya
bahwa segala sesuatunya dapat berubah menjadi lebih baik, dan mempunyai
harapan terhadap masa depan dan percaya bahwa ‘diri sendirilah yang dapat
mengontrol arah™ kehidupannya. Optimisme membuat fisik ‘seseorang menjadi
lebih sehat 'dan mengurangi .kemungkinan seseorang menderita depresi.
Resiliensiialah kapasitas seseorang untuk menanggapi dengan cara yang sehat
dan produktif ketika menghadapi kesulitan maupun trauma, yang dibutuhkan
untuk mengelola tekanan hidup “sehari-hari. Jika. individu gay resilien, maka
individu' tersebut lebih: mempunyai semangat hidup dan mensyukuri waktu tersisa
dalam hidupnya (Sandi, 2017).

Setiap individu *"memiliki upaya yang berbeda untuk mengatasi setiap
permasalahan.yang dihadapi, termasuk-individu gay yang oleh Grotberg (1995)
disebut sebagai tiga sumber dari resiliensi (three sources of resilience), yaitu |
am, | have ,dan | 'can. Berikut-faktor-faktor resiliensi yang dapat menggambarkan
resiliensi pada individu menurut (Grotberg, 1995) :

1. 1Am

Faktor | Am merupakan kekuatan bersumber dari dalam diri atau internal,
seperti tingkah laku, kepercayaan dan perasaan yang terdapat dalam diri
seseorang. Faktor | Am terdiri dari beberapa bagian yaitu, bangga pada diri

sendiri, perasaan dicintai dan sikap yang menarik, individu dipenuhi harapan,



iman, dan kepercayaan, mencintai, empati dan alturistik, dan yang terakhir
adalah mandiri dan bertanggungjawab.

2. | Have
Faktor | Have merupakan bantuan dan sumber dari luar atau eksternal yang
dapat meningkatkan resiliensi. Sumber-sumbernya adalah memberi semangat
agar mandiri, dimana individu baik yang independen maupun masih tergantung
dengan keluarga, secara konsisten bisa.mendapatkan pelayanan seperti rumah
sakit, dokter, atau pelayanan lain yang sejenis.

3. ICan
Faktor | Can dapat diartikan sebagai kempetensi sosial seseorang. Bagian-
bagian dari faktor ini berfungsi untuk mengatur berbagai rangsangan dan
perasaan dimana individu dapat mengenali perasaan mereka, mengenali
berbagai jenis emosi, dan mengekspresikannya dalam kata-kata dan tingkah laku
namun tidak melakukan kekerasanpada perasaan dan pada hak orang lain
maupun. diri sendiri.

Berdasarkan temuan dan data di_atas bahwa masih banyak terdapat
diskriminasi maupun berbagai beniuk-kekerasan, dimana-tidak semua kaum
LGBT khususnya kaum gay mendapat perlakuan yang baik. Oleh karena itu
individu gay perlu'memiliki kemampuan-resiliensi.

1.2.  Rumusan Masalah
1.2.1. Faktor apa saja yang mempengaruhi seseorang gay untuk resilien?
1.3.  Tujuan Penelitian

Untuk mengetahui faktor-faktor apa saja yang dapat mempengaruhi

individu gay dapat resilien terhadap permasalahannya.

1.4. Manfaat Penelitian



Manfaat Teoritis

Penulis berharap dari penelitian ini dapat memberikan masukan dan
manfaat bagi perkembangan ilmu Psikologi Kesehatan Mental, khususnya pada
kajian mengenai resiliensi pada gay di bidang psikologi kesehatan mental.

Manfaat Praktis

Penelitian ini diharapkan dapat membantu meningkatkan resiliensi pada
gay, supaya individu tersebut dapat-lebih positif dan optimis dalam menjalani
kehidupannya, dan menjadilebih berguna bagi diri‘individu sendiri maupun orang

lain.



