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Dialectical Behavior Therapy Untuk Mengurangi Disregulasi Emosi Pada Penderita
Gangguan Kepribadian Ambang

{Dialectical Behavior Theropy to Reduce Emotional Dysregulation in Patient with Borderline
Personality Disorder)
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Abstract

Borderline personolity disorder s chorocterized by instobility in many life domoins such aos
inferpersonal relotionships, behovior, cognition, and emotions. One of the symptoms often found in
those with borderfine personality is emotionol dysregquintion. The purpose of this research i to find
out how diclectical behawior therapy effects on reducing emotional dysreguiation in sulyject with
borderline persanality disorder. The research design wses o single-case which is non-experimental or
case study. infenviews, obsenvolion, psychological tests, and the perionality scole are used to collect
the doto. Megsurements were made quantitotively with The Difficulties in Emotion Reguiotion Scole-
ERY and guolitotively with inferviews and observations. Subject in this research 5 an 19-year-old
odult woman who met the criteria for borderline personality disorder. The intervention consisted of 2
sessions; arentation, behawvior onalysis, mindfulness skills, distress folerance, emotionol regulotion,
effective interpersanal and termingtion. The reswits show that there was o decrense in the DERS score
from 133 to 108, Subject become able to accept and wndersfond the emotions, doesn't get carried oway
by her negative emotions, accept conditions thot con't be chamged, and find concrete ways to get
throwgh o hard times. These results indicate that DET con reduce symptoms of emotional dysregulotion
i subject.

Keywords: Borderline personality disorder, emotions! dysregulation, dinfectical behavior theropy, self-
injury

PEMDAHULUAN vang dilakukan Chapman, lamil, dan Fleisher (2022)

Kepribadian ambang atau yang sering dikenal
dengan borderline personality disorder (BPD) me-
rupakan pemyakit mental serius yang menyebabkan
penderitamya memiliki pola perilabu impulsivitas dan
ketidakstabilan secara temus menerus dalam berbagal
aspek seperti emnosi, kognitif hingga pola relasi
[Cailhol, Gigruel, & Raynawd, 20130 Amenican
Pyychiatne Associahion [2013) menunjukkan bahwa
jumlzh prevalemsi BPD divakini terjadi sekitar 2% dan
populasi umum dan sekitar 10% individu ditermukan
sehagal pasien rawat jalan Dimana sekitar 75%
individu vang didiagnosis dengan BPD adalzh
perempuan. Hasil serupa ditunjukkan pada Survei
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memperkirakan prevalensi gangguan  kepribadian
ambang sebesar 16% pada populasi umum dan 20%
pada populasi psikiatri yang menjalankan rawat inap.
Dalam Disgrostic and Stotistiosl Monual of Memtal
Dizgrder Fifth Edition (APAZ01E) dijelaskan babwa
gamgguan imi ditandal dengan adanya upaya yang
besar untuk menghindan penolakan atau pengabaian,
ketidakstabilan  hubungan  interpersonal  karena
adanya idealisasi dan devaluasi, kekacauan identitas
atau ketidakstabilan selfimage, impulsivitas atau
perilaku merusak din, ketidakstabilan suasara hati
atau mopd, perasaan kosong yang kronis, kesulitan
mengendalikan marah, gegala paranoid yang berhu-
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bungan dengan gejala disosiatif, dan perilaku bunuh
diri atau mernyakiti dar {seff-inun

Pada dasamya perilaku menyakiti diri ataw self
irfjwry merupakan sebuah fenomena yang saat ini
kerap dijumpai pada kalangan remaja hingga dewasa
awal usia 15 = 21 tahwn [liamesa, 2027). Hasil sunei
vang dilakukan olet Kim Ho (2019 menunjukkan
hatvwa sebanyak lebih dan seperempat orang
indonesia yang didominasi oleh remaja dan dewasa
awal (18-24 tahun) pernah memiliki pikiran wntuk
bunuh diri dan sebanyak 36% orang Indonesia pernzh
melukai dirl sendin. Fenomena inil juga ditemukean
oleh searang psikolog klinis bermama Theresia Asn
Luberimgsifi  (dalam  Humas RSID Or.  Amino
Gondohutomao, 2023) yang mengungkapkan batwea
belakangan ini ia kerap mendapatkan klien dengan
keluhan melukai dir, baik dengan melakukan cutfing
[mengaoreskan benda tajam ke salah satu bagian
tubuhl), memukul dan membenturkan kepala ke
temibok bahkan menempelkan tanganmya di kmalpaot
panas sepeda motor. Menarikmy@ sebagian besar
kasus dilakukan oleh meneka yang berusia remaja dan
dewasa awal

Meskipun femomena tersebut ditemukan pada
populasi wyang tidak dijelaskan apakah mereka
menderita BPD ataw tidak, tetapi mengacu penelitian
terdahulu yang dilakukan olebh Tumer et al. (2015)
menjelaskan pada dasamya laporan jumlah kejadian
seff-imury lebih banyak dilakukan oleh orang dengan
kepribadian ambang dibandingkan orang tanpa BPD.
Orang dengan kepribadian ambang (ODKA) juga
melaporkan tingkat keinginan bunub diri yang lebih
tingpgi. Hasil penelitian terban semakin memperkuat
hasil penelitian Turner et al (2015%) dimana pada
penelitian yang dilakukan oleh Alberdi-Paramo et al.
(2021} menjelaskan bahwa perilaku self-injery dan
pencobaan bunuh diri merupakan perilaku inti atau
dapat dikatakan sebagai ciri khas dari BPD. Penelitian
vang dilakukan pada populasi pasien BPD menun-
jukkan batvwa 104 dari 134 pasien BPD melaporkan
pemah setidaknya satu kali melskukan perilaku
percobaan  bumwh din dam B6 pasien (64.0%)
melaporkan riwayat self-ijury, sementara 48 pasien

) 20023 Seminar Masional Psikologi (SERASI)

DEW], WIBHOWD, DAM SATYAJATI

(35.8%) lainmya tidak memiliki riwayat ini. Bahkan
Reichl dan Kaess [@2021) memyarankan  untuk
mempertimbangkan M55 sebagai penanda yang
berguna wntuk mendeteksi individu yang berisika
terkena BPD dikaremakan perilaku seffsinury dan
percobaan bunuh memspakan perilaku yang dapat
diamati dan lebih mudah dideteksi daripada gejala
lain seperti kesulitan interpersonal, atau gangguan
identitas.

Menurut Taylor et al (2018) mengungkapkan
babwea komdisi yamg sudah  dijelaskan  tersebut
berkaitan dengan ketidakmampuan ODEA  dalam
melakukan regulasi emosi ataw yang sering dikenal
dengan disregulasi emosi. imana menurut Linehan
(2015) disregulasi emosi merupakan salah satu
karakteristik dar gamgguan kepribadian ambang.
Disregqulasi emosi yang dimiliki ODKA  kemudian
memengaruhi munculnya disregulasi perilaku benapa
sedfeimjury ataupun perilaku percobaan bunuh dirl,
Penelitian Taghizade, Majafi, dan Rezael (2001)
menemukan bahwa orang dengan gejala gangoguan
kepribadian ambang memiliki - masalah  dalam
mentolerir  tekanan  dan  meregulasi  emosinga
Disregulasi emosi adalah ketidakmampuan individu
dalam mengolah atau mengatur respon emaosional-
mya secara adaptif. Mereka cemderung melakukan
self-mury sebagal  upaya  untuk mendapatkan
perhatian, mencari bantwan dan melarikan din dari
situasi sulit yang dihadapi [Mock & Mendes, J008;
Arinda & Manzoer, 2021) . Dengan demikian hal ini
menunjukkan babwea kemampuan regulasi emosi
vang rendah mengakibatkan individu tidak dapat
mengelola emosi negatif yang dirasakan sehingga
memunculkan perilaku-perilaky yang impulsif dan
cenderung membahayakan diri.

Dibutuhkan bantuan psikologis untuk membantu
ODKA dalam mengatasi disregulasi emosi yang
dimiliki. Terdapat beberapa altermatif terapi yang
terbukti efektif bagi penderita gangguan kepribadian
ambang, salah satumya odoloh dinfectical hehavior
therapy (Owers, Nason, dan Yeater, 2018; Amalia
201%; Wafiyyahy, 2023 DET menjadi salzh satu
evidence-based theropy yang dapat diberikan pada
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mereka yang memiliki gangguan kepribadizn ambang
atau ciri kepribadian ambang (Perepletchikova et al,
2017; Crwens, Mason, dan Yeater, 2008; lliakis et al,
201%; McMain et al, 20200, Melalui terapi DET, DDA
akan dibamtu untuk memperoleh dan menerapkan
beberapa keterampilan khusus  untuk mengatasi
beberapa gejala yang terdapat pada gangguan
kepribadian ambang salah satunya yaitu disregulasi
Ermiasi.

Beberapa  keterampilan  tersebut  adalzh
keterampilan  mindfwness,  disdress  tolerance,
imterpersonal - effectivensss, dam  regulasi | emosi,
Dengan keterampilan regulasi emosi yang digjarkan
dalam terapi DET, memungkinkan orang dengan
gamgguan  kepribadian  ambang  wntuk dapat
meningkatkan kemampuannya  dalam  meregulasi
emisl (Beaulac, Sandre, & Mercer, 2019 Melalw
teknik ini individu akan digjarkan untuk memahami
emosl, bagaimana menghentikan emosi negatif,
meningkatkan  emosi positif, dan  bagaimana
mengubah  emosi negatif | oyang  tidsk  pada
semestinya. Selaras dengan hal tersebut, penelitian
Waffiyah (2023]) juga menunjukkan meskipun secara
statistika DET tidak menunjukkan pengaruhnya
secara signifikan tetapi terapi D8T terbukti dapat
meningkatkan kemampuan regulasi emosi subjek
penelitiannya  yang  memiliki - cif kepribadian
ambang. Selain itu menurut Salgo et al, (2021),
keterampilan individu dalam melakulkan mindfilness
berbanding lurus dengan kemampuan  individu
dalam melakukan regulasi emosi Semalin baik
kemampuan mindfidness seseorang maka semakin
baik kemampuan regulasi emosa yang  dimiliki
Melalu keterampilan ini mereka akan dibantu untuk
lebih  memahami  dan  menerima  perasdanmg
[Carmona, 201%9). Sedangkan demgan keterampilan
distress tolerance (OT), individu alkan dibantu wntuk
menerima, mentolerir serta bertahan dan kondis
krisis dengan cara menemukan kemampuan strategi
coping yang lebih adapsif (leffries et al, 2016)
Dengan demikian terapi DBT mampu mengurang
salah  satu gejala kepribadian  ambang  yaitu
disrequlasi emosi.
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Adapun urgensi perelitian ini adalah masih
minimrya penelitian terkait efektivitas intervensi
DBT dalam menurunkan disregulasi emosi pada
subjek dengan gangguan kepribadian ambang di
megara Timur terkhususnya Indonesia. Berdasarkan
review literoture yang dilakukan, pemeliti hanya
menemukan satu penelitian eksperimen mengenai
keefektifan terapi DET pada indnadu dengan cin
kepribadian ambang. Minimnya literasi yang ada juga
diperkuat dengan pendapat seorang psikolog klinis
Christine Wibhowo [(J016] yang mengungkapkan
babwea dari semua literatur psikologi yamg sudah
diterjermahkan ke dalam Bahasa Indonesia, penelitian
mengena topik kepribadian ambang memang masih
minim dilakukan. Jika pun ada, biasamya penelitian ini
dfilakukan oleh peneliti dari bidang kedokteran atau
dalam bentuk metode lRenrshuwre review dan kuan-
titatif yang membahas faktor perwebab kepribadian
ambang. Meskipun sejauh ini tidak ada cukup bukti
untuk menentukan apakah DBT yang diadaptasi
secara budaya lebih efeltif dibandingkan DET yang
tidak diadaptasi (But, Mahmood, & Maeem, 2021; Haft
et al, 2023) tetapi minimnya sumber lterasi bagi
masyarakat dan peneliti selanjutnya mengenai BFD
dan intervensi yang efektf bagi gangguan tersebut
dapat memengaruhi  perkembangan  pengetahwan
mengenal  gangguan dan intervensi  gangguan
kepribadian ambang yang ada di Indonesia.

Minimmya penelitian  juga  memengaruhi
pemahaman dan pengetabuan yang dimiliki tenaga
profesional  dan masyarakat  terkait  femomena
disregulasi emosi yang dialami QDA dan bagaimana
cara mengatasi disregulasi emasi yang meneka miliki.
Padahal fenomena ini merupakan fenomena yang
sering terjadi di lapangan dan apabila masalah
disrequiasi emasi yang dimiliki O0EA tidak segera
ditangani maka dapat meningkatkan kerentanan
O0xA dalam melakukan tindakan atau perilaku
impulsif  yang dapat  menyebabkan  mereka
melzkukan upaya bunuh diri termasuk sl
Penelitian  terdabulu yang menunjukkan  bafea
mereka yang melakukan self-inuwy memiliki risiko
lebih besar melakukan bunub diri. Mereka mengaku
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memiliki  ide-ide bunuh  difi bahkan  beberapa
diantaranya pemai melakukan percobaan burwh diri
[Oilfson et al, 201E; Arinda & Mansoer, 2021). Selain
itu, beberapa penelitizn (dalam Mirkovic et al, 2031)
menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang kuat
antara gangouan  kepribadian  ambang  dengan
perilaku bunuh diri.

Dengan  demikian, berdasarkan  penjelasan
tersebut maka pemeliti tertarik untuk mengetahui
bagaimana diolectical  behavior  theropy  dapat
berpengaruf dalam mengurangi disregulasi emosi
pada subjek dengan gangguan kepribadian ambang.
Adapun manfaat praktis yang dapat diberikan melalui
penelitian ini adalah menambah pengetahuan dan
keterampilan bagi tenaga profesional kesehatan
mentzl serta peneliti selanjutnya dalam menangani
permasalahan disregulasi emosi pada ODKA dan
menjadikan  pertimbangan  bagi  para  praktisi
selanjutnya untuk mempertimbangkan munoulmy@
perilaku seifinjury sehagai perilaku yang mendahului
pengembangan BPD sehingga dapat melakukan
deteksa dini serta pencegahan gangguan kepribadian
ambang. Selain itw, diharapkan penelitian ini mamgu
meningkatkan pengetahuan mengenal kemampuan
regulasi emosi bagi masyarakat dan subjek, dan
meningkatkan kemampuan regulasi emosi subjek
dengan  kepribadian ambang  sehingga  dapat
membantu mereka dalam menghadapi emosi-emaosi
yang tidak menyenangkan.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain single cose
design mon eksperimental atau studi kasus dengan
desain yang digunakan adalzh ABA. Dimana A
memnupakan  kondisi  sebelum subjek  diberikan
intervensi, B memspakan kondisi saat pemberian
intervens, dam A merupskan fase tindak lanjut
setelah intervensi (follew up). Metode ini merupakan
metode wang lazim  digunakan  dalam  bidang
psikologi klinis dimana peneliti tidak dapat memani-
pulasi perilaku subjek yang terlibat dalam penelitian
vang mana dengan kondisi oseperti ini desain
ehksperimental tidak memungkinkan untuk dapat
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diterapkan secara luas sehagaimana mestinys karena
pertimbangam  etis, metododogis, dan hambatan-
hambatan praktis vang ada atau melekat pada setting
klinis (Kazdin, 2016; Prihatsarti, Suryarto, & Hendriani,
J018). Subjek  penmelitian  merupakan  seorang
perempuan dewasa awal bensia 19 ahun yang
memenuhi kriteria gangguan kepribadian emosional
tidak stabil tipe ambang berdasarkan asesmen yang
dilakukan peneliti sebelum pemberian intervensi.
Dengan kriteria inklusi yaitu mengalami disregulasi
emosi yang ditegakkan menggunakan skala The
Difficulties dn Emotion  Regulotion  Scele  (DERS)
Asesmen  dilakukan untuk mengetabul gambaran
kepribadian ambang dan disregulasi emosi subjek.
Metode asesmen dilakukan dengan wawancara,
observasi, tes grafis (DAP, BALUM, HTF), tes wartega,
skala kepribadian ambang milik Wibhoeo (2001E), dan
Skala The O§ficulties in Emobion Reguiotion Scale
(DER%). Skala DERY digunakan untuk menemtukan
tingkat disrequlasi emosi subjek  sebelum  dan
sesudah intervensi. Sedangkan skala kepribadian
ambang merupakan skala kepribadian yang disusun
berdasarkan sembilan gejala gangguan kepribadian
ambang memurut 05M Y, Skala ini digunakan untuk
mendukung haszil asesmen asesmen lain dalam
menentukan  apakah subjek  memiliki - gangguan
kepribadian ambang atau tidak,

Adapun  rancangan  intervensi yang  akan
diberikan  adalah  diglectical  behavior  theragy.
Rancangan intervensl yang diberikan mengacu pada
penelitian Waffiyah (2023) dan buku milik Linehan
{2015) berjudul "DBT - skills training handouts and
worksheets” yang dimodifikasi dan disesuaikan
dengan kondisi dan kebutuhan subjel. Intervensi ini
terdiri dari 9 sesi yaitu orentasi masalah, analisis
perilaku, keterampilan mindfilness, distress tolerance,
regulasi emaosi, interpersonal efektif dan terminasi.
Demgan durasi masing-masing sesi sekitar 60-90
menit. Pemgukuran stau analisis data dilakukan untuk
melihat  efektivitas  intervensi dengan  cana
membandingkan kondisi subjek saat sebelum dan
sesudah diberikan intervensi. Peneliti melakukan
analisis secara kuantitatif dengan membandingkan
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skor The Difficulties in Emotion Regulation Scale-DERS
sebelum  dan  seswdsh  intervensi.  Sedanghkan
pengukuran secara kualitatif dilakukan dengan cara
melalui wawancara dam observasi subjek selama
proses intervensi, saat evaluasi akhir dan masa follow-
Lip.

HASIL
Gambaran Kepribadian Ambong dan Disreguiasi Emosi
Subjek

Berdasarkan hasil imtegrasi  dari  berbagai
macam asesmen dan rujukan yang ada pada
Diograstic and Stobistical Manwal of Menta! Disorder
Fifth Edition [5M-Y), mala subjek memenuhi kriteria
diagnostik F&0.51 Gangguan kepribadian Emosional
Tidak stabil {tipe ambang) (301.83). Beberapa gejala
ini juga semakin didukung dengam hasil skala
kepribadian  ambang  (Wibbowao, 2018) yang
menunjukkan  babwa  subjek  tergolong  dalam
kategori tinggi. Adapun beberapa gejala gangguan
kepribadian ambang yang ada pada diri subjek adalzh
muncud ide-ide untuk mengakhiri  hidup, perilaku
melukai dir, peraszan kosong yang kronis, sering
marah serta kesulitan dalam mengendalikan amarah,
mood yang tidak stabil dan reaktif, pola hubungan
interpersonal yang tidak stabil dan tenus menerus
yang ditandai demgan pertukaran antara idealisasi
dan  devaluasi  yang  ekstrem, ketidakstabilan
gambaran dirfi atau perasaan diri, dan wsaha yang
tidak beraturan untuk menghindari penolakan dan
kesendirian. Beberapa  faktor yang  memengaruhi
subjek memililki kepribadian ambang adalah pola
asuh orang tua yang ambivalen, kondisi keluarga
vang  kurang  hangat,  sering  menyaksikan
pertengkaran kedua orang tuanya, dan mengalami
kekerasan atau trauma masa kecil Selain itu
didapatkan bahwa subjek memiliki kesadaran, insight
dan motivasi yang dimilila subjek umtuk berubah dan
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mencari bantuan umtuk mengatasi gangguan yang
dialamimya. Sedangkan subjek memiliki skor DERS
sebesar 133 yang mengindikasikan babwa subjek
memiliki disregulasi emasi yang sangat tinggi atau
dapat dikatakan bahwa kemampuan subjek dalam
melzkukan regulasi emasi sangat rendah Kondisi ini
juga ditandai dengan ketidakmampuan subjek dalam
memahami perasaannyd,  kesulitan untuk
mengungkapkan  perasaannya,  kesulitan  dalam
mengelola emosi, dan minimmya kontrol impuls serta
sirategi dalam  meregulasi  emosi sehingga
mumculmya perilaku membahayakan diri (self-injury
dan ide-ide untuk mengakhiri hidup).

Intervensi Dialactical Behavior Theragy

Berdasarkan analisis hasil melalui wawancara,
observasi dan skala psikologi diketzhui  babwa
intervensi  Diglectical Behavior  Therapy  yang
diberikan  mampu  meningkatkan  kemampuean
regulazi emosi sehingga skor skala disregulasi emaosi
(DERS) subjek mengalami penurunan dari 133
menjadi 108, Semakin tinggi nilai DERS menunjulkkan
bafwea zemakin sulit kemampuan subjek dalam
melakukan regulasi emosi dan begitu  pula
sebaliknya,  Sehingge penuruman skorini
menunjukkan adanya penurunan disregulasi emosi
pada subjek yamg berarti subjek  mengalami
peningkatan kemampuan dalam melakukan regulasi
emosi. Selain itu, keberhasilan intervensi juga diukur
secara kualitatif melalul wawancara dan observasi
selama proses intervensi, saat evaluasi akhir dan
masa follow-up, Setelah intervensi peneliti juga
melakukan follow-up dengan metode wawancara
kepada subjek unbuk mengetahu perubahan dan
manfaat yamg dirasakan subjek saat sebelum dan
sesudai intervensi. Berikut penjabaran pelaksanzan
intervensi Diofectical Behawior Therapy setiap sesinya
dapat dilihat pada tabel 1.
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Tabel 1. Pelaksanaan Intervensi Dialectical Behavior Therapy

Sesi

Pelaksanaan Intervensi

Sesi 1: Intake
rapport &

Peneliti membangun kepercayaan, rasa aman dan myaman subjek kepada peneliti dengan
menanyzkan kabar dan perasaan subjek. Peneliti berdiskusi mengenai gangguan
kepribadian ambang, gambaran terapi yang akan dijalani, dan pro-kontra dari terapi yang
akan dijalani. Peneliti memberikan tugas diary perasaan untuk memantau kemampuan
subjek dalam mengemali perubahan mood yang dizlami serta membantu subjek
mengenali dan memahami perasaannya.

Sesi 2: Analisis

Melakukan evaluasi tugas diary perasaan. Subjek melakukan analisis ranta perasaan
yang bermasalah yaitu perasaan kesepian. Subjek melakukan znalisis rantai mengenai
dampak buwruk dan perasaan kesepian, apa yang membuatnya rentan mengalami
perasaan tersebut, kejadian pencetus seperti apa yang membuat subjek merasa kesepian,
Peneliti juga memberikan tugas rumah berupa analisis perilaku bermasalah yang
kemudian subjek setujui untuk menganalisis perilaku self harm,

Sesi 3:
Mindfulness -
How Skill &
Wt Skill

Setelah membahas twgas analisis perilaku yamg bermasalah (Self-homm), penelit
menjelaskan 2 teknik mindfulness yaitu mindful bregthing dan teknik grownding. Penelit
dan subjek mempraktikan teknik grounding bersama-sama. Subjek diminta untuk
melakukan teknik grounding dam mencari cara teknik grounding wersi dirimya sendiri,
Kemudian mengajarkan teknik mindfui breathing yang diawali dengan mengajarkan
teknik relaksasi pernapasan dasar 4-7-8, HKemudian peneliti memandu subjek untuk
melakukan teknik mindfulness.

Sesi 4: Wise
Mind

Peneliti menjelaskan apa itu pikiran rasional, pikiran emosi, dan pikiran bijak. Peneliti
memberikan contolh dari pikiran-pikiran tersebut sesuai dengan emaosi-emosi yang intens
dirasakan subjek (marzh, tidak berharga, kesepian, dan sedih). Subjek diminta untuk
berlatih menentukan pikiran emosi, pikiran rasional dan pikiran bijak. Subjek mampu
menentukan berbagai macam pikiran. Pada sesi ini muncul kesadaran babwa selama ini
subjek kerap bertindak berdasarkan pikiran emosional sehingga ia kerap bertindak tidak
bijak dam berkeinginan untuk nantinya dapat menerapkan teknik ini.

Sesi 5: Distress

Tolerance

Peneliti menjelaskan apa ity distress toleronce, krisis dan meminta subjek menjelaskan
definisi dam bentuk-bemtuk krisis versi subjek. Subjek diminta menuliskan perasaan,
pikiran, perilaku dan akibat dar perilaku yang ia munculkan ketika menghadapi masa-
masa krisis selama ini. Kemudian peneliti mengajarkan teknik penerimaan radikal, self
soothe, dan TIPP.

Sesi b

Regqulation

Peneliti menjelaskan apa itu disregulasi emosi dan bagaimana gambaran individu yang
memiliki disregulasi emos. Subjek diminta untuk mengisi tabel emosi untuk memahami
emosi yang dirasakan, kapan biasanya emosi itw muncul, apa yang membuat emosi itu
semakin parah, apa yamg dirasakannya, dan ketika emosi ity muncul perilaku apa yang
akan muncul dan akibatnya bagi subjek. Subjek dibantu untuk memahami strategi
regulasi emasi yang dulu ia lakukan dan diminta mencan alternatif strateqi regulasi
emosi yang Lainmya.

€ 2023 Seminar Masional Psikologi (SERASI)
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Sesi

Pelaksanaan Intervensi

Sesi T:

Regulation I

Feneliti mengajarkan subjek satu teknik yaitu opposite oction dengan melakukan cek
fakta. Peneliti menjelaskan kapan opposite oction ini dapat subjek terapkan dan
bagaimana caranya, Subjek juga diminta untuk menentukan opposite oction yang dapat
dilakukan jika subjek merasakan emosi-emosi negatif seperti marah, sedih, kesepian,
kesal, dsb.

Sesi 8:
Interpersanal
Effective

Peneliti memberikan pengetahuan terkait gaya komunikasi serta dampak yang
ditimbulkan dari gaya komunikasi tersebut. Peneliti menjelaskan bentuk gaya komunikasi
subjek yang pasif sehingga ia cenderung memendam perasaannya dan kesulitan untuk
menyampaikan keinginan-keinginannya. Peneliti mengajarkan teknik DEAR-MAM, dan
meminta subjek untuk berlatih dengan mempraktikanmya kepada peneliti,

Sesi 9: Evaluasi
dan Terminasi

Subjek diminta untuk kembali mengisi skala DER%. Subjek menjelaskan perubaham yang
dirazakan subjek sebelum dan sesudah pemberian intervensi. Pada sesi ini peneliti juga
memberikan saran-saran yang dapat dilakukan subjek setelah intervensi ini selesai.

Follow up

Dua minggu setelah intervensi, peneliti kembali menemui subjek wuntuk menanyakan
manfaat intervensi bagi subjek dan perubaham yang dialaminya.

Adapun hasil perubahan subjek sebelum dan
sesudah diberikan intervensi DBT dapat dilihat pada
tabel 1. Hasil ini didapat mengogunakan alat ukur

kuantitatif mengounakan skala DERS serta data-data
kualitatif yang didapat saat pemeliti melakukan
wawancara setelah imervensi dan saat follow-up.

Tabel 1. Hasil Pemberian Intervensi Dialectical Behawior Therapy

Sebelum

Sesudah

Skor The Difficulties in Emotion Regulation
Srale sebelum intervensi = 135

Skor The Difficulties in Emotion Reguietion
Seole setelah intervensi = 108,

Subjek berlarut-larut dalam perasaannya

Subjek memahami babwa emosi dan
perazaannya hanya sementara. Subjek mulai
belajar menerima emosi dan perasaannya
serta tidak berpikir negatif.

Subjek merasa ada yang salzh demgan dirimya
tetapi subjek tidak mengetahuirys

Subjek mengetahui kondisi gangguan yang ia
miliki (borderling personality disorder); gejala,
penyebahb, dan terapi yang dapat dilakukan.

Subjek hamya memahami emaosi senang dan
sedih

Melalui diary perosean, subjek dapat lebih
memahami emosi yang ia rasakan serta
memiliki alternatif cara untuk meluapkan
perazaannya.

hubjek beranggapan bahwa perilaku yvang
selama ini ia lakukan (melukai diri) adalzsh
hal yang tepat

Hubjek menyadari batwa perilaku mon swicidol
self-injury merupakan perilaku yang salah dan
menerapkan alternatif lain untuk meregulasi
emuosinya,
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Sebelum Sesudah
6. Subjek tidak mengetahul manfaat dan cara &, Subjek mengetabui manfaat dan cara

mindfulness

melakukan mindfulness serta mampu
melzkukan teknik mindfulness pernapasan
untuk mengatasi insomnianya

7. Subjek mudah marah dan reaktif

7. Subjek dapat mengontrol dan menunda
emosi marahnya (tidak reaktif] serta berpikir
lebih bijak sehingga tidak memperburuk
kondisinya.

B. ubjek terus membandingkan dirinya dengan

8. Subjek dapat menerima kondisinga (belum

aramg Lain bekerja dan menghasilkan vang) karena ia
masifh harnes kuliah, mengikut berbagai
matam organisasi kuliah
DISEUSI indrvidu dalam mengelola atzu mengatur emosinya
Digreguiasi  Emosi Pode Pendento  Gongguan dan mengubah  pengalaman  atau  tindakannya.
Kepribodian Ambang Individu yang mengalami disregulasi emosi akan

Berdasarkan seluruh asesmen diketabui babwa
subjek memilik gangguan  kepribadian  ambang.
Dimana subjek memenuhi seluruh kriteria gangguan
ditandai dengan adamya upaya yang besar untuk
menghindari penolakan ataw pengabaian, ketidak-
stabilan  hubungan interpersonal karena  adamya
idealisasi dan dewzluasi, kekactauan identitas atau
ketidakstabilan self-image, impulsivitas atau perilaku
merusak dir, ketidakstabilan suasana hati ataw mood,
perasaan kosong yamg kronis (=2 tahun), kesulitan
mengendalikan marah, gejala paranoid yang ditandai
dengan kecurigaan yang berlebih terhadap pasangan
dan temannya, serta muncul keinginan-keinginan
urttuk bumuh diri dam memyakiti diri [memyayat tangan
dan memukul kepala). Hal ini menunjukkan adama
kesesuaian gejala yang ditemukan pada subjek
dengan kriteria gangguan kepribadian ambang yang
ditandai dengan ketidakstabilan secara emosional
serta gangguan dalam aspek emosi, kognisi, relasi
interpersonal, dan perilako (WHO, 2021).

Melalui pengukuran regulasi emosi melalui alat
ukur psikologl [DERS), observasi dan wawancarg,
diketzhui batwa subjek mengalami disreguilasi emosi
wvang merspakan  sslah satu  karakteristik  dari
gangguan kepribadian ambang. Menurut Linehan
[201 %) disrequlasi emosi merupakan ketidakomampuan
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kesulitan ketika beradaptasi dengan berbagai macam
emos dan maszalah (Gross, 2015). Mereka cenderung
akan melakukan coping emosi yang  maladaptif
seperti melukai dirl, makan berlebih, berbelanja
secara berlebif, hingga pengounaan zat adiksif. Hal
ini  selaras demgan  Beauchaine [2015) yang
menjelaskan bahwa disregulasi emosi merupakan
respon emosional yang terlalu lama, intens, tidak
stabil, atau perilaku yang tidak sesuai situasi, atau
perilaku maladaptif yang muncul akibat keadaan
emosional yang dimiliki seseorang.

Disreqgulasi emosi pada subjek ditandai ketidak-
mampuan subjek dalam memahami perassanmyg,
kesulitan  untuk  mengunmgkapkan  peraszannya,
kesulitan dalam mengelola emosi, dan minimnya
kontrol impuls serta strateqi dalam meregulasi emosi
sehingga munculnya perilaku membahayakan din
(self-injury dam ide-ide untuk mengakhiri hidup).
Secara klims ODEA sering menggambarkan emosi
mereka sebagai sesuatu yang berlebibam, o luar
kendali, dan tidak dapat ditoleransi (Chapman, 2019
Subjek juga mengaku mudah marah dan cenderung
reaktif terhadap sesuatu hal Subjek sering berlarut-
larut dalam perasaan sedih dan marahinya sehingga

mengganggu hubungan subjek dengan keluarga.
Kondisi ini sesuai dengan yang diungkapkan Gratz
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[2006) dimana disregulasi emosi bigsanya ditanda
dengan kesulitan individu dalam satu atau lebih hal
berikut: kesadaran dan kejelasan emosi, kemampuan
untuk  menerima  pengalaman  emosional  dan
menghambat perilaku impulsif, serta kapasitas unuk
mengatur emosi. Hasil asesmen juga menunjukkan
adamya hambatan subjek dalam menghadapn dan
mengatasi masalah, Imteraksi antara ketidakmam-
puan subjek dalam menghadapi mengatasi masalah
dengan ketidakmampuean subjek dalam mengelola
memyebabkan subjek cenderung melakukan strateqi
maladaptif untuk mendapatkan jalan pintas dari
masalah yang dihadapinya. Saat subjek berada dalam
komdisi yang tidak menyenangkan  (bertengkar
dengan keluarga ataw pacar serta komdisi Lainma
seperti saat subjek tidak dapat mengambil 5KS
maksimal karena mendapatkan nilai indeks prestasi
kurmudatif [IPK] kuramg dan 3.00) subjek merasa
kesulitan mengatasi emosi negatif yang dirasakanma
dan ia juga tidak mengetahui cara yang dapat
dilakukan untuk memyelesaikan masalahmya. Subjek
cenderumg  melakukan  perilaku-perilaku  impulsaf
seperti menendang pintw, kabur dari rumah dengan
mengendarai motor, memyayat tangan, dan memukul
kepala.

Diglectical Behowior Theropy  dolem  Menurunkan
Disregulosi  Emosi Podo Pendento  Gangguan
Kepribodion Ambang

Hasil pada penelitian ini menunjukkan bahwa
intervensa DET mampu mengurangi disregulasi emosi
pada subjek perempuan dewasa awal dengan
gangguan  kepribadian ambang. Hasil ini sejalam
dengan penelitian Beaulac, Sandre, dan Mercer
[2019) yang menunjukkan babwa intervensi DBT
terbukti mampu meningkatkan kemampuan regulasi
emosl  pada  penderita  gangguan  kepribadian
ambang. 5ejalan dengan  penelitian  tersebut,
Fitzpatrick, Bailey, dan Rizi (20200 dalam
penelitiannya juga menjelaskan babwa DET terbukti
efektif umtuk menumonkan emosi niegatif o yang
dirasakan dan membantu mereka mengatasi emosi
yang dirasakan, Adapun peningkatan yang dialami
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subjek dalam penelitian ini yaitu  meningkatnya
kemampuan regulasi emosi yang ditandai dengan
mampu menerima sertida memahami emosi yang
dirasakan, tidsk  berlarut-larut  dalam  emosi
megatifnys, menerima  kondisi yang  tidsk  dapat
diubah, dan menemukan cara-cara konkret yang
dapat ia lakukan ketika menghadapi masa-masa sulit
atau krisis. Hasil ini sesuai dengan penelitian
Waffiyah [2023) juga yang menumjukkan meskipun
secara statistika  DBT  tidak  menunjukkan
pengaruhnya secara signifikan tetapi terapi DBT
terbukti dapat meningkatkan kemampuan regulasi
emos subjek penelitiannya sehingga mereka dapat
miengendzlikan emosinya, percaya balmwa emos] yanig
ada pada saat itu bersifat sementara, mampu
menerima emasinya saat itu dan mampu mengelola
emosinyg dengan cara tidak memberikan respon
vang berlebihan, Penelitian  literature  review
terdabwlu yang dilakukan oleh Musa dan Hamm
(202 memperkuat hasil temuan penelitian yang
menunjukkan babwa intervensi DET terbukti mampu
membantu  O0DEA dalam mengendalikan  emosi,
menerima keadaannya sekaramg, dan mengurangi
perilakuy memyakiti diri.

Fada penelitian ini peneliti  memberikan
intervensi selama 9 sesi dengan memberikan 4
keterampilan dasar yaitu keterampilan mindfulness,
distress  toleramce, dan  regulasi  emosi, dan
interpersonal  efektivitas serta  amalisis  perilaku
Menurut subjek, keterampilan mindfulness, distress
tolerance, dan regulasi emosi memberikan efek yang
paling besar bagi subjek Melalui teknik grounding
dan  mindful breathing dalam  keterampilan
mindfulness subjek  dibantu  wntuk membenkan
perhatian  secara  penuh  dan  sadar  terhadap
kondisimya s3at ini mengenai apa yamg dirasakan dan
dipikirkan tanpa memberikan penilaian  apapun
ataupun terikat pada masa Lalu serta masa yang akan
datang ([Linehan, 2015). Melalvi keterampilan
tersebut subjek menjadi mampu menyadari emosi
dan perasaan yang dirasakan serta tidak berlarut-
larut dalam perasaammya. Subjek dapat marah dan

sedih secukuprya, Subjek juga memyadar babowe
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setiap emosi dan perasaan yang dirasakan hama
sementara. Melalu teknik ini juga subjek mampu
merasa lebih temang dan santai sehingga dapat
meningkatkan kualitas tidur subjek. Karena itu, subjek
dapat mengurangi imtensitas subjek dalam membuka
media sosial dan membandingkan diri dengan
teman-temannysa.

helain itu, melalui teknik wise mind subjek juga
dapat berpikir Lehik bijak ketika menghadapi masalah
dengan pasangannya, Subjek dapat mengontrol dan
menunda emosi marahnya dan  berpikir  bijak
sehingga ia tidak memperburuk kondisinga. Hal ini
menunjukkan  batwa  keterampilan - mindfulness
dapat mengurangi disregulasi emosi yang dimiliki
subjel. Hasil ini senada dengan penelitian Salgo
[2021) yamg menunjukkan babwa kemampusn
mindfulness indiwvidu berbanding lurus  dengan
kemampuan  individu dalam  meregulasi - emosi.
Dengan demikian individo yang memilild kemampuan
mindfulmess  yang  rendah  cemderung  akan
menunjukkan remdabinya kemampuan individo dalam
meregulazi emosi sehingga memunodkan strategi
requlasi emosi yang maladaptif dan begitu pula
sebalilona. Penelitian serupa vang dilakukan Carmona
et al (2015) juga memmjukkan babwa ketesampilan
mindfulness terbukdi mampu meningkatkan kemam-
puan regulasi emosi dan menurunkan  perilaku
impulsivitas pada pasien BPD sefungga mereka
menjadi dapat lebih memahami dan menerima
perasaanmyd. selain itu, hasil penelitian ini juga
semmakin mendukung hasil penelitian Masfufah (20205
terdahuluyang menunjuikan babwa telenik mindfulness
testiuktl mampu menurunkan disregulasi emosi remaja
sehingga dapat berfunigsi secara penub dan positif.

Pada sesi distress tolenance, subjek diajarkan tiga
teknik yaitu penenimaan radikal, self-soothe, dan TIFP.
Setelah sesi ini diberikan, subjek mengasku lebih
hamyak menerapkan  teknik  penerimaan  radikal
dibandingkan teknik  lainnya,  Melalul  tekmik
penerimaan  radikal dalam  keterampilan  distress
folevance, subjek dibantu untuk menerima sibessi
vang berada diluar kendali din atau situasi ketika
subjek tidak dapat memperhaiki atau mengubah apa
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vang telah terjadi atau ketika sesuatu yang terjadi
terasa tidak adil (McKay, Wood, & Brantley, 2007).
Subjek mengaku lebih dapat menerima  emosi,
perasaan, dan kondisi-kondisi yang tidsk  dapat
diubahmya. Pada sesi ini subjek berhasil menemukan
caping stmtement yvang digqunakan ketika menghadapi
masa-masa kritis atau saat-saat subjek merasakan
emosi negatif. Adapun coping sfotement tersebut
adalah “rasa sakit ini hanya sementarz” dan “ya
memang beginilah yang harusnya terjadi”. Melalui
coping statement tersebut, subjek menjadi Lehik
sadar bahwa apa yang ia rasakan saat itu hamyalah
sementara dan  subjek  hamya  perlu menerima,
merasakan dam membiarkan perasaan serta emosi
tersebut datang dan pergi.

Perubahan laim yang dirasakan adalah ketika
sulbjek berada dalam kondisi yang tidak menyenang-
kan, subjek dapat mencari kegiatan lain yang dapat
memperbaiki  kondisi  swasana  hatim@  seperti
bercerita dengan temannyz, pergi bermain dengan
terman, bahkan memasak. Subjek  jugs  dapat
menyadari babwea terdapat kondisi-kondisi yang tidak
dapat divbah dan hamya dapat ia terima. Melalui
teknik ini subjek mulai dapat menerima kandisinya
vang masih kulish, fokus dengan perkuliahanmy,
lebih menikmati masa-maza kuliahmyz, mengisi masa
kuliahmya dengan kegiatan-kegiatan UKM serta tidak
selaly  membandingkan dinm@  dengan  teman-
temanmya yang sudah bekerja. Beberapa penelitian
menunjukkan  babtwa terdapat hubungan  antara
kemampuan individu bertahan dalam kondisi krisis
dengan disregulasi emosi individu, Mereka yang
memiliki kemampuan distress foleronce yang  baik
cemderung skan melakukan strateqi regulasi emosi
vang baik sehingga mereka tidak lagi melakukan
strateqi regulasi emosi yang negatif seperti supresi,
penghindaran, ruminasi, bahkan penggunsan zat
adiktif. Merela zkan dibantu untuk  menerima,
mentolerir zerta bertahan dalam  kondisi krisis
dengan  carda menemukan  kemampuan  strategi
coping yang lebih adaptif (leffres, McLeish, Kragmer,
Awvallone, & Fleming, 2016; Laghi, Pompili, Bianchi,
Lonigro, & Baiocco, 20200,
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Berbagai  penelitian  (Chapman,  2019)
menunjukkan batwa ODKA cenderung mengalami
kesulitan dengan  kejernihan dan kesadaran
emosional, mengidentifikasi serta mendeskripsikan
emosi sehingga pada sesi regulasi emosi ini subjek
dibantu untuk memahami emosi yang dirasakan,
Melalui emotional wheel atau roda emosi dan diary
perasaan, subjek  dibantu omtuk memantau
perkembangan emos dan perasaan yang dirasakan,
Apabila sebelummya subjek hanys mengetab emosi
senang dan sedib, setelah intervensi subjek mulai
dapat menyadarn emosi lain yang i@ rasakan,
menamai, dan memabaminya. Subjek mampu
menjelaskan emosi yang dirasakan dan menjelaskan
hal-hal apa yamg mampu memicu emosimg, Subjek
juga dapat menjelaskan apa yang dirasakan saat
emos tersebut muncul serta dampak buruk yang
menyertal emosi negatifnya ketika emosi tersebut
tidak dikelola dengan baile. Hasil tersebut telakh sesuai
dengan tujuan dari keterampilan regulasi emosi yang
digjarkan pada ses1 regulasi emosl yaitu membantu
individu agar dapat menamai serta memahami emosi
vang dirasakan (Linehan, 2015). Selain i, teknik ini
juga membantu  individe untuk | mengurangi
kerentaman  terhadap emosi  dan mengurangi
penderitaan emosional  Pada subjek, ia dapst
menemukan cara-cara konkret yang lebih adaptif
vang dapat i@ lakukan untuk meregulasi emosimya,
seperti berolahraga, melakukan perawatan wajah,
bercerita dengan teman dan pergl bersama pacar
atau teman-teman Saat subjek sedang bertengkar
dengan pacarmya, subjek memilih untuk bercerita
dengan temamnya, belajar, dan pergi bersama
temanmya  daripada  berant-larut dengan
perasaanmyd serta fokus dengan perasaan marah dan
sedih yang dirasakannya, Subjek mengaku merasa
lebih lega dan tenang ketika bercerita demgan
temanmya sehingga dapat mengurangi  perasazn
marah dan kesal dengan pacarmya.

SIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang telah dilaksanakan
dapat disimpulkan babwa pemberian  dwlechicnl
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befwrior therapy (DBT) mampu menurunkan gejala
disrequlasi emosi subjek dengan cara meningkatkan
kemampuan regulasl emosi subjek yamg memiliki
gangguan  kepribadian  ambang.  Subjek  menjadi
mampu menerima serta memahami emosi yang
dirasakan, tidak berlarut-larut  dalam  emosi
negatifnya, menerima  kondisi yang  tidak  dapat
diubah, dan menemukan cara-cara komkret yang
dapat ia [akukan ketika menghadapl masa-masa sulit
atau krisis. Hasil imi memunjukkan babwa terapi
dislectical behavior therapy (DET) mampu mengurangi
gejala  disregulasi emosi subjek  demgan  cara
meningkatkan kemampuan regulasi emosi subjek.
Temuan dari penelitian ini dapat memberikan
smmbangsii dan masukan  kepada  pemeliti
selanjutnya yang ingin melakukan penelitian dengan
tema kepribadian ambang dan regulasi emosi yang
mana topik ini masih minim diteliti di Indonesia
(Wibhowa, 2016). Adspun  hketerhatasan  dalam
penelitian ini adalah pertamao, tingkat kognitif subjek
turut memengaruhi subjek dalam memahami materi
yang dijelaskan oleh peneliti sehingga peneliti
selanjutnya perluy mempertimbangkan  untuk
menggunakan bahasa yang sederhana dan modul
vang dimodifikasi sesuai kondisi subjek sehingga
mudah  dipahami  oleh  subjek.  Keduo, umtuk
mendapatkan penemuan baru sebaiknya peneliti
selanjutnya  juga mengukur skor  kecenderungan
kepribadian ambang sebelum dan sesudah diberikan
intervensi  sehingga  dapat melihat  apakah
peningkatan kemampuan regulasi Brmosi
memengaruhi kecenderungan gangguan kepribadian
ambang. Ketign, peneliti selanjutnya juga dapat
menyempurmdkan dan memperbanyak ini penelitian
terkait topik ini demgan melakukan penelitian
menggunakan metode  penelitian  kuantitatif lain
seperti eksperimen dan korelasional.
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