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Puji syukur kehadirat Allah SWT, Tuhan Yang Maha Esa atas
rahmat dan karunia- Nya, tim penulis dapat menyelesaikan
penyusunan Buku Psikoedukasi Keluarga Dalam Menghadapi Tawuran
Remaja. Buku ini  mengedepankan  pendekatan  Family
Psychoeducation (FPE) sebagai solusi berbasis keluarga dalam
mencegah dan menghadapi tawuran remaja.

Family Psychoeducation (FPE) dalam modul ini dirancang
sebagai intervensi komprehensif yang mencakup:

1. Edukasi keluarga tentang dampak tawuran pada kesehatan fisik
dan mental remaja

2. Pelatihan praktis untuk orang tua dalam membangun komunikasi
efektif, pola asuh adaptif dan manajemen stres

3. Sistem pendukung melalui kolaborasi dengan tenaga profesional
dan institusi terkait

Buku ini menawarkan keunikan yaitu:

1. Menggunakan bahasa dialogis kepada orang tua yang merupakan
keluarga utama yang menghadapi remaja dengan masalah
tawuran. Panduan konkret berupa jadwal terstruktur.

2. Pendekatan holistik yang memperhatikan kesehatan mental
seluruh anggota keluarga

3. Teknik intervensi berbasis bukti seperti latihan tarik nafas dalam,
berdzikir, dan butterfly hug.

Kami terbuka terhadap masukan untuk penyempurnaan buku
ini. Semoga buku ini dapat menjadi solusi praktis dalam mewujudkan
keluarga yang harmonis dan remaja yang bebas dari tawuran.

Depok, April 2026

Tim Penulis
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Penyusunan Buku Psikoedukasi untuk Keluarga
Menghadapi Tawuran Remaja ini tidak akan terwujud tanpa
dukungan, bimbingan, dan kerja sama dari berbagai pihak. Oleh
karena itu, dengan penuh rasa hormat dan terima kasih, kami
menyampaikan penghargaan yang tulus kepada:

. Direktorat Pengabdian dan Inovasi Sosial Universitas

Indonesia (DPIS UI) atas dukungan pendanaan, fasilitas, dan
kepercayaannya sehingga program pengabdian masyarakat
dan penyusunan buku ini dapat terlaksana dengan baik.

. Pimpinan Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas

Indonesia (FIK UI), yang telah memberikan arahan dan
motivasi untuk terus berkontribusi nyata bagi masyarakat.

. Divisi Riset Publikasi dan Pengabdian Masyarakat (RPP)

FIK UI, atas koordinasi, dukungan administratif, dan
kolaborasinya yang sangat berharga dalam setiap tahapan
kegiatan.

. Kelurahan = Manggarai, Kecamatan Tebet Kota

Administrasi Jakarta Selatan, yang telah berkolaborasi
dalam terlaksananya pelatihan program pengabdian
masyarakat ini.

Kami menyadari bahwa buku ini masih belum sempurna.

Oleh karena itu, saran dan kritik yang membangun sangat kami
harapkan untuk penyempurnaan di masa yang akan datang.

Tim Penyusun
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BAB 1: MEMAHAMI MASALAH
TAWURAN PADA REMAJA




Ayah Bunda pasti merasa khawatir ketika mendengar
berita tentang para remaja yang terlibat tawuran. Masa remaja
memang sering digambarkan sebagai fase perubahan yang
bergejolak pada remaja. Ini adalah masa ketika remaja sedang
aktif mencari jati diri, penuh rasa ingin tahu, dan rentan
terpengaruh oleh lingkungan sekitarnya. Sebagai orang tua,
Ayah Bunda justru memegang peran kunci untuk mencegah
atau membantu remaja keluar dari masalah tawuran.

Pada bab ini, kita akan membahas secara mendalam
mengenai karakteristik, tugas perkembangan, dan berbagai
perubahan multidimensi pada remaja sebagai landasan untuk
membangun strategi pendampingan yang tepat dan penuh
empati.




A. Remaja

1. Definisi Remaja
Tahukah Ayah Bunda pengertian remaja?

Masa remaja merupakan transisi atau peralihan
yang kompleks dari masa kanak- kanak menuju dewasa
(Gowers, 2005; Greydanus & Patel, 2008). Pada fase ini,
yang umumnya terjadi pada usia 10-19 tahun, remaja
mengalami berbagai perubahan signifikan, baik secara
fisikk maupun psikologis. Perubahan fisik seperti
pertumbuhan tubuh yang cepat, perkembangan seksual,
dan fluktuasi (naik-turun) hormonal menjadi ciri khas
masa remaja yang sering diistilahkan dengan masa
puber/pubertas (Gowers, 2005; Greydanus & Patel, 2008;
Rosen, 2004). Di sisi lain, perkembangan psikologis dan
sosial mereka juga mengalami dinamika yaitu remaja
mulai mengeksplorasi identitas diri, mengembangkan
otonomi/kemandirian, namun sering kali belum
sepenuhnya siap untuk berperan secara mandiri dalam
masyarakat (Dietrich & Hertweck, 2008; McKnight, 2014;
Merrick et al., 2014).

Nah, beberapa pertanyaan sering muncul saat
menghadapi remaja antara lain:
“Mengapa remaja itu emosinya bergejolak? Mengapa
remaja lebih dekat dengan teman sebaya, dan bersikap
kritis?”



Ternyata, semua pertanyaan diatas menunjukan
karakteristik remaja dan sangat terkait dengan perubahan
yang sedang mereka alami.

Karakteristik remaja yang paling menonjol adalah
emosi yang bergejolak, yang dipengaruhi oleh perubahan
hormon dan tekanan sosial, membuat mereka rentan
mengalami konflik psikologis (Karila et al., 2014). Selain
itu, keinginan kuat untuk diterima oleh teman sebaya
sering kali menjadi pemicu perilaku berisiko, termasuk
tawuran (Trejos-Castillo & Vazsonyi, 2011; Wong et al.,
2022). Rasa ingin tahu yang tinggi dan kecenderungan
untuk mencoba hal-hal baru, termasuk yang berbahaya,
serta sikap kritis terhadap otoritas.

Tahapan Erikson:
Identitas vs Kebingungan Peran

Siapa aku?
Apa yang aku percayai?

Pencarian Jati Diri, >
Di mana tempatku?

Pengaruh Teman Sebaya,
Penerimaan Sosial.

—e @ @ @ @ @

Bayi Balita Anak-Anak Anak Sekolah Remaja  Dewasa Muda Dewasa Tengah  Lansia

. Tugas Perkembangan Remaja

Tugas perkembangan remaja menurut teori
perkembangan Erik Erikson, remaja berada pada tahap
"Identitas versus Kebingungan Peran” (Greydanus & Patel,
2008; McKnight, 2014; Merrick et al 2014)



Jika berhasil melewati fase ini, remaja akan
membentuk identitas yang jelas, memiliki rasa percaya
diri, dan mampu menetapkan tujuan hidup. Sebaliknya,
jika gagal, mereka bisa mengalami kebingungan peran,
mudah terpengaruh hal-hal negatif, dan kesulitan

mengambil keputusan yang baik.

— - Tugas Perkembangan Remaja -
Tahap Perkembangan Psikososial Erikson Y [
IDENTITAS [

§ )
A TAHAP:
¢ Tahap 5
PERIODE:

Masa Remaja % = PERTANYAAN
g |4 POKOK:
RENTANG PERKEMBANGAN: Siapa aku dan
Sekitar usia12-18 ke mana aku
| akan menuju?

KEKUATAN YANG DICAPAI:
Fidelity (Kesetiaan /
Komitmen pada nilai diri)

©
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EKSPLORAS! INTEGRAS!
IDENTITAS SISTEM NILAI KARIER SOSIAL
Mulai menjelajahi
berbagal peran (pelajar, keyakinan pribadi, nilai minat dan arah profesi hubungan sebaya yang
teman, anggota keluarga) moral, d d untuk kuat
jadi diri sosial secara lebih diri rasa kebersamaan dalam
yang utuh. dari orang tua. kelompok sosial.
O
‘Sumber. Teor PsikososialErkson




Masa remaja merupakan fase kritis yang ditandai
dengan serangkaian developmental tasks atau tugas
perkembangan yang harus dilalui untuk transisi menuju
dewasa yang sehat. Tugas-tugas inti ini mencakup
pembentukan identitas diri, di mana remaja
mengeksplorasi dan berkomitmen pada nilai, keyakinan,
serta tujuan hidupnya (Becht et al,, 2016; Coyne-Beasley
et al., 2024; Dreibeibis et al., 2025). Proses ini berjalan
beriringan dengan upaya mencapai kemandirian dan
otonomi dari orang tua sambil tetap menjaga ikatan
keluarga, yang melibatkan pemisahan secara psikologis
dan pengembangan kemampuan untuk mengandalkan
diri sendiri (Gaete, 2015; Resch, 2016). Dalam aspek sosial,
remaja dituntut untuk membangun dan memelihara
hubungan yang stabil dengan teman sebaya, termasuk
persahabatan dan hubungan romantis, yang berperan
utama dalam mengasah keterampilan sosial dan regulasi
emosi (Miller, 2011; Scherf et al., 2013).

Selanjutnya, perkembangan kognitif juga menjadi
fondasi penting. Remaja mengembangkan kemampuan
berpikir abstrak, penalaran moral, dan sistem nilai pribadi
untuk menghadapi situasi sosial yang kompleks dan
membuat keputusan yang tepat (Anderman et al,, 2022;
Hansen & Jessop, 2017). Selain itu, mereka harus belajar
mengelola dorongan, seperti perilaku agresif, remaja
dapat mengalihkannya dengan aktivitas yang konstruktif
(Miller, 2011). Komitmen terhadap tujuan pendidikan dan
karir dengan mengeksplorasi berbagai pilihan yang



selaras dengan minat dan kemampuan mereka menjadi

tugas yang krusial untuk masa depannya (Dreibeibis et al.,
2025; Hurrelmann & Quenzel, 2018).

Tabel 1.1
Tugas Perkembangan Remaja

No | Tugas Perkembangan Deskripsi

1 Pembentukan identitas diri Mengeksplorasi dan berkomitmen pada
nilai, keyakinan, serta tujuan hidup

2 Kemandirian dan Otonomi Mengeksplorasi dan berkomitmen pada
nilai, keyakinan, serta tujuan hidup

3 Hubungan dengan teman Membangun dan memelihara

sebaya persahabatan serta hubungan romatis

untuk mengasah keterampilan sosial

4 Mengelola Dorongan Belajar mengelola doronan agresif

5 Tujuan Pendidikan dan Karir Menijelajahi pilihan dan membentuk

komitmen terhadap tujuan masa depan




Proses pencapaian tugas-tugas perkembangan ini
sangat dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain
konteks budaya yang membentuk norma dan proses
pencarian identitas (Dreibeibis et al., 2025; Resch, 2016),
lingkungan psikososial yang suportif dan mampu
mengatasi ketidakadilan (Coyne-Beasley et al, 2024),
dinamika keluarga yang dapat mendukung atau justru
menghambat kemandirian (Resch, 2016), serta pengaruh

teman sebaya yang menjadi sumber validasi dan
dukungan emosional (Jones & Deutsch, 2013; Scherf et al,,
2013).

Tantangan dalam menyelesaikan tugas
perkembangan dapat mendorong remaja melakukan
perilaku berisiko sebagai cara membuktikan jati diri

dan kemandiriannya.

Jika tidak mendapat dukungan untuk mengelola
stres, hal ini berpotensi memicu masalah psikologis yang
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lebih serius (Resch, 2016). Oleh karena itu, pemahaman
menyeluruh terhadap tugas-tugas perkembangan remaja
beserta faktor-faktor yang memengaruhinya adalah kunci
untuk menciptakan lingkungan yang mendukung
keberhasilan transisi mereka menuju masa dewasa.
3. Aspek Perkembangan Remaja
Yuk Ayah Bunda, selanjutnya kita mengenali aspek
perkembangan remaja. Apa saja aspek perkembangan
remaja?
a. Perkembangan Biologis
Ayah Bunda mungkin merasakan betapa pesatnya
perubahan yang terjadi pada buah hatinya yang
beranjak remaja. Mulai dari tubuh yang tiba-tiba tinggi
melebihi Ayah Bunda, sampai dengan tingkah laku
yang kadang membuat geleng-geleng kepala. Ayah
Bunda tidak perlu khawatir, ini semua normal terjadi
pada masa remaja yang penuh dengan perubahan, baik
secara fisik maupun di dalam otak (Green, 2018; Pfeifer
& Allen, 2021; St. Pierre, 2022).
Perubahan fisik seperti peningkatan tinggi dan berat
badan yang cepat, serta munculnya ciri-ciri pubertas—
seperti suara yang menjadi berat pada remaja laki-laki
atau perkembangan payudara pada remaja
perempuan—semuanya dipicu oleh lonjakan hormon.
Proses ini dapat menyebabkan timbulnya jerawat dan
sering menimbulkan rasa kurang percaya diri pada
remaja.
Nah, yang perlu Ayah Bunda ketahui, hormon-hormon



ini tidak hanya mengubah tampilan luar tetapi juga
memengaruhi perkembangan otak, cara mereka
memandang hubungan sosial, dan interaksi dengan
teman- temannya (Blakemore et al., 2010; Pfeifer &
Allen, 2021).

. Perkembangan Kognitif

Kemampuan berpikir pada remaja menjadi lebih
kompleks. Remaja mulai bisa memahami konsep
abstrak, menganalisis masalah, dan mengatur cara
belajarnya sendiri. Namun, kadang mereka masih
kurang mempertimbangkan risiko. Ayah Bunda dapat
mengajak diskusi tentang konsekuensi tindakan,
memberi kepercayaan untuk mengambil keputusan
kecil (seperti mengatur jadwal belajar), dan
membiasakan mereka menimbang pro-kontra sebelum
bertindak (Anderman et al., 2022; Salmela-Aro, 2011a;
Sipovskaya, 2020).

. Perkembangan Bahasa

Seiring perkembangan kognitif, remaja juga semakin
terampil berkomunikasi. Mereka bisa menyampaikan
pendapat dengan lebih jelas, berdebat, atau
memahami makna tersirat. Ayah Bunda dapat sering
mengobrol tentang topik sehari-hari atau isu sosial,
mendengarkan tanpa menghakimi, dan melatih mereka
menyampaikan pendapat dengan sopan (Anderman et
al., 2022; Sipovskaya, 2020).
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d. Perkembangan Emosi

Emosi remaja seperti rollercoaster—kadang
senang, tiba-tiba marah atau sedih tanpa alasan jelas,
karena otak dan hormon mereka masih berkembang.
Ayah Bunda dapat mengajarkan teknik menenangkan
diri (seperti tarik napas dalam), memberi contoh cara
mengelola emosi, dan tidak langsung marah saat
mereka meluapkan perasaan. Katakan, "Ayah Bunda
dulu juga pernah merasakan ini” (Aslanyan et al., 2021;
Leonte et al, 2014; Smith & Stamoulis, 2023).
Perkembangan emosi juga dipengaruhi oleh sistem di
otak. Nah, kalau sering khawatir dengan sikap mereka
yang terkesan "nekat" atau impulsif, ternyata alasannya
ada di dalam otaknya!

Jadi, begini, Ayah Bunda otak remaja itu
berkembangnya tidak bersamaan. Bagian otak yang
disebut dengan sistem limbik yang mengatur emosi
dan rasa senang dapat matang terlebih dahulu, seperti
mobil yang gasnya sudah diinjak kencang. Oleh karena
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itu, remaja sangat peka terhadap emosi, mudah tertarik
pada hal-hal seru, dan sangat ingin diterima oleh
teman sebaya. Sementara itu, bagian "rem" yang
disebut prefrontal cortex bertugas untuk mengontrol
rangsangan seperti merencanakan dan mengambil
keputusan bijak, justru masih terus berkembang
sampai nanti usia pertengahan 20. Jadi, wajar jika
mereka susah mengendalikan diri dan penilaian
risikkonya masih belum matang (Eckert et al., 2009;
Green, 2018; Pozuelo & Kilford, 2021).

Kombinasi antara perubahan fisik dan
"ketimpangan" kematangan otak inilah yang membuat
remaja lebih rentan secara emosional. Mereka menjadi
lebih mudah cemas, perasaannya naik-turun, atau
bahkan dalam beberapa kasus menunjukkan perilaku
berisiko seperti menyakiti diri sendiri dan orang lain
seperti tawuran (Ghosh & Kumar, 2024; Pfeifer & Allen,
2021). Di sisi lain, mereka juga sedang dalam proses
pencarian jati diri dan sangat dipengaruhi oleh teman-
temannya, termasuk dalam hal pola makan dan
pengambilan keputusan (Dalzell & Cavanagh, 2021;
Desbrow, 2021; Salmela-Aro, 2011b).

. Perkembangan Kepribadian

Remaja sedang mencari jati diri: "Siapa aku?" dan
"Apa yang aku percayai?" Mereka mungkin mencoba
gaya berpakaian, hobi, atau nilai-nilai baru.

Ayah Bunda dapat memberi ruang untuk
mencoba hal baru selama tidak berbahaya, berdiskusi

11



tentang nilai keluarga, dan menjadi pendengar yang
sabar saat mereka bercerita tentang identitasnya
(Avery & Lewis, 2023; Leonte et al,, 2014).

f. Perkembangan Moral
Remaja mulai memahami konsep benar-salah
lebih dalam dan peduli pada keadilan sosial. Mereka
mungkin mempertanyakan aturan atau tradisi. Ayah
Bunda dapat mendiskusikan kasus nyata (seperti berita
atau pengalaman keluarga), menanyakan pendapat
mereka, dan mengajak berpikir kritis tentang dampak
tindakan terhadap orang lain (Avery & Lewis, 2023;
Singh & Nandy, 2024).
g. Perkembangan Spiritual
Nilai-nilai agama atau spiritual dapat menjadi
pegangan remaja dalam menghadapi perubahan. Ini
membantu mereka merasa tenang, bersyukur, dan
berperilaku baik. Ayah Bunda dapat mengajak mereka
beribadah bersama, berdiskusi tentang makna

12



kehidupan, atau melakukan kegiatan sosial sebagai
bentuk praktik nilai agama (Smith & Stamoulis, 2023).
. Perkembangan Keterampilan Sosial

Remaja mulai mandiri dari keluarga dan lebih
dekat dengan teman sebaya. Mereka belajar bekerja
sama, menyelesaikan konflik, dan menyesuaikan diri di
sekolah atau kelompok. Ayah Bunda dapat
mengijinkan mereka bergaul dengan teman baik,
mengajarkan cara menolak tekanan negatif (seperti
narkoba), dan membicarakan ciri pertemanan yang
sehat (Anderman et al., 2022; Kulik & Koziet, 2020; Mitic
et al,, 2021; Wong et al,, 2022).
Perkembangan Bakat

Remaja debgan kemampuan kognitif dan emosi
yang lebih matang, bisa menggali potensi diri lebih
dalam, seperti olahraga, musik, atau sains. Ayah Bunda
dapat mengamati minat mereka, menyediakan alat
atau kesempatan untuk mengembangkan bakat
(misalnya les atau komunitas), dan menghargai proses
mereka meski hasil belum sempurna (Anderman et al.,
2022; Sipovskaya, 2020).
Perkembangan Kreativitas

Remaja mulai mampu menghasilkan ide-ide
baru, baik dalam seni, tulisan, atau pemecahan
masalah. Ayah Bunda dapat menyediakan waktu untuk
proyek kreatif (seperti menggambar atau coding),
memuji ide orisinal mereka, dan menghindari
komentar seperti "itu tidak mungkin" (Sipovskaya,
2020).

13



B. Tawuran

Ayah Bunda, berdasarkan uraian sebelumnya, tampak
semasa remaja itu penuh dengan warna, ya? Mulai dari suka,
duka, sampai masalah yang kadang membuat stres. Nah,
salah satu masalah yang dihadapi remaja adalah tawuran.

Yuk Ayah Bunda lebih dekat mengenal tentang tawuran.

1. Definisi Tawuran
Apa itu Tawuran?

Tawuran adalah  perkelahian  beramai-ramai;
perkelahian masal. Tawuran sebagai salah satu bentuk
kenakalan remaja tidak terjadi begitu saja. Ada beberapa
faktor risiko yang melatarbelakanginya, seperti tekanan
teman sebaya yaitu remaja takut dikucilkan dari kelompok
emosi yang tidak stabil akibat perubahan hormonal dan
tekanan psikologis, lingkungan keluarga yang kurang
harmonis serta pengaruh budaya kekerasan yang
menormalkan penyelesaian masalah dengan cara fisik
(Karila et al., 2014; Trejos-Castillo & Vazsonyi, 2011; Wong
et al., 2022).
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2. Dampak Tawuran
Tawuran merupakan masalah yang sangat serius dan

kompleks, dengan konsekuensi multidimensi yang
berdampak ke berbagai aspek kehidupan, baik bagi
remaja, keluarganya, maupun masyarakat luas, termasuk
kerusakan pada fasilitas dan infrastruktur umum. Bagi
remaja, dampak fisik yang timbul dapat bervariasi, mulai
dari cedera serius, cacat permanen, hingga yang paling
tragis adalah kematian. Dampak psikologis, remaja yang
terlibat tawuran berisiko mengalami trauma psikologis
yang mendalam, ketakutan berkelanjutan, stres pasca-
trauma, serta berbagai gangguan mental lainnya yang
dapat membayangi masa depan mereka (Balasooriya
Lekamge et al., 2025; Karila et al., 2014).

Dampak sosial, keterlibatan dalam tawuran tidak
hanya berpotensi mengakibatkan pengucilan dari
lingkungan pertemanan yang sehat dan positif, tetapi juga
dapat berujung pada putus sekolah, yang berdampak
pada masa depan nantinya. Lebih jauh lagi, remaja juga
harus menghadapi konsekuensi hukum yang berat, yang

dapat membebani catatan kriminal mereka di kemudian
hari (Karila et al.,, 2014).




Bagi keluarga, dampak yang harus ditanggung
sangatlah berat. Selain beban emosional yang dalam
akibat kekhawatiran akan keselamatan anak, keluarga juga
kerap menghadapi beban finansial yang besar, baik untuk
biaya pengobatan, perbaikan kerusakan, maupun biaya
hukum. Keluarga juga sering kali harus menanggung
stigma sosial dari masyarakat sekitar, yang memandang
orang tua sebagai pihak yang gagal dalam mendidik anak
(Goldbeter-Merinfeld, 2008).

Pada tingkat yang lebih luas, masyarakat sekitar ikut
merasakan dampak yang signifikan. Lingkungan yang
sebelumnya damai berubah menjadi lingkungan yang
penuh ketegangan dan ketidaknyamanan. Kerusakan
fasilitas umum, seperti lampu jalan, halte bus, dan taman,
memperparah kondisi ini. Hubungan sosial antarwarga
menjadi renggang, ditandai dengan rasa saling curiga dan
menurunnya tingkat kepercayaan. Dari perspektif
ekonomi, wilayah yang sering terjadi tawuran akan
dianggap tidak aman, sehingga menghambat aktivitas
perdagangan, mengurangi minat investasi, dan pada
akhirnya menurunkan perekonomian lokal. Dengan
memahami keseluruhan dampak yang sedemikian luas ini,
menjadi jelas bahwa pencegahan tawuran memerlukan
usaha bersama dari seluruh elemen masyarakat.
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3. Cara menghadapi tawuran pada remaja
Peran Ayah Bunda dalam mencegah dan mengatasi

masalah tawuran:

a. Membangun Komunikasi Efektif
1) Menjadi pendengar aktif untuk anak.

2) Menghindari sikap menghakimi selama
berkomunikasi.

b. Membimbing Pengelolaan Emosi
1) Mengajarkan cara mengelola emosi dengan sehat.

Misalnya, Tarik nafas dalam (Faisol, 2022).

2) Mengarahkan remaja pada kegiatan positif
misalnya, kegiatan olahraga dan seni sebagai
penyalur emosi (Balasooriya Lekamge et al., 2025).

c. Melakukan Pengawasan Pergaulan
Mengenalkan dan mendorong remaja untuk

bergaul dalam lingkungan yang positif (Trejos-Castillo
& Vazsonyi, 2011; Wong et al.,, 2022).

d. Teladan Perilaku
Mencontohkan cara menyelesaikan masalah dan

konflik tanpa menggunakan kekerasan

e. Bekerja sama dengan Berbagai Pihak yang relevan
Bekerja sama dengan berbagai pihak, seperti

pihak sekolah, puskesmas, dan kelurahan untuk
memantau perkembangan sosial-emosional remaja
(Balasooriya Lekamge et al., 2025).

Sebagai penutup, masa remaja memang penuh
dengan gejolak dan tantangan, termasuk risiko terlibat
tawuran. Pada momen inilah peran sebagai orang tua
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sangat  penting. Dengan  terus  membimbing,
mendengarkan, dan memberi contoh yang baik dapat
membantu anak-anak melewati fase ini dengan baik. Mari
bimbing mereka untuk menjadi pribadi yang tangguh, bisa
mengontrol diri, dan pandai menyelesaikan masalah tanpa

kekerasan.

Di Bab selanjutnya, akan membahas penilaian
kondisi keluarga dalam menghadapi remaja yang terlibat
tawuran. Penilaian ini bertujuan untuk memetakan dan
memahami dinamika psikologis serta beban emosional
yang dihadapi orang tua dan keluarga.

Penilaian ini menjadi dasar yang penting untuk
membangun strategi penanganan yang efektif dan penuh
empati, memberikan "cermin" bagi keluarga untuk
merefleksikan keadaan saat ini, sehingga langkah-langkah
pendampingan yang diambil ke depan dapat lebih terarah,
bijaksana, dan tepat sasaran dalam mendukung buah hati
Ayah Bunda.
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Kuesioner Keluarga yang ditampilkan di dalam buku ini
merupakan adaptasi dari penilain keluarga yang dilakukan oleh
Wiedemann et al. (2002) dan sudah diaplikasikan di penelitian
adaptasi FUSION (Culturally adapted family intervention for
people with schizophrenia in Indonesia) tentang pemberian
intervensi pada keluarga dengan masalah mental (Renwick,
Susanti et al,, 2023, 2026). Kuesioner ini disusun sebagai alat
bantu bagi orang tua untuk memahami secara mendalam
dampak tawuran terhadap dinamika keluarga. Melalui kuesioner
yang mencakup dua variable yaitu komentar kritis dan
keterlibatan emosi yang berlebihan, kami ingin membantu Ayah
Bunda mengenali berbagai aspek penting dalam situasi yang
sedang dihadapi.

Berdasarkan pengalaman kami mendampingi banyak
keluarga, masalah tawuran sering kali merupakan puncak
gunung es dari berbagai persoalan yang saling terkait.
Kuesioner ini akan memandu Ayah Bunda untuk melihat dengan
lebih jelas bahwa stres akibat tawuran dapat mempengaruhi
kehidupan sehari-hari, mulai dari pola komunikasi dalam
keluarga hingga kemampuan mengelola emosi

Setiap pernyataan dalam kuesioner dirancang untuk
mengungkap tantangan spesifik yang mungkin selama ini sulit
diungkapkan atau bahkan tidak disadari. Proses pengisian
kuesioner sebaiknya dilakukan dalam suasana tenang. Jawablah
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setiap pernyataan yang sesuai dengan kondisi Ayah Bunda
rasakan, tanpa perlu khawatir tentang jawaban tersebut "benar”
atau "salah". Pilihan jawaban yang tersedia ada empat yaitu
(Tidak Pernah/Sangat Jarang, Jarang, Sering dan Sangat Sering)
yang akan membantu mengukur frekuensi dan intensitas
berbagai pengalaman yang dirasakan. Ayah Bunda memerlukan
waktu pengisian diperkirakan sekitar 15-20 menit.

Hasil dari kuesioner ini nantinya akan memberikan
gambaran menyeluruh tentang:
1. Komentar kritis Ayah Bunda terhadap anak yang ikut tawuran

2. Keterlibatan emosi yang berlebihan

Orang
LLERTED ¢

Cemas )‘él
Apakah Anda tidak bisa tidur ! ‘*\

karena mengkhawatirkan Ananda? 2 I_ ‘

Kami memahami bahwa mengakui adanya masalah dalam
keluarga bukanlah hal yang mudah. Namun justru dengan
keberanian untuk melihat masalah secara menyeluruh, maka
Ayah Bunda dapat menemukan jalan keluar yang tepat.
Kuesioner ini bukan alat untuk menghakimi, melainkan sarana
untuk memahami dan menemukan solusi.

Bagi keluarga yang mendapati banyak jawaban di
kategori "Sering" atau "Sangat Sering", ini merupakan sinyal

penting bahwa sudah saatnya mencari dukungan lebih lanjut
20



dari tenaga profesional. Hasil kuesioner akan menjadi dasar
untuk menyusun rencana pendampingan yang tepat sasaran,
baik berupa konseling keluarga, terapi individu untuk remaja,
maupun pelatihan keterampilan pengasuhan untuk orang tua.

Tidak ada keluarga yang sempurna, dan setiap masalah
pasti ada jalan keluarnya. Dengan kerja sama yang baik antara
keluarga, sekolah, dan tenaga profesional, yakinlah bahwa
situasi yang saat ini terasa berat perlahan-lahan bisa diatasi. Hal
yang paling penting adalah memulai langkah pertama dengan
kesadaran penuh akan kondisi yang sebenarnya.

Bagaimana pun rumitnya masalah, selalu ada benang
yang bisa Ayah Bunda pegang untuk mulai
menguraikannya. Kuesioner ini adalah ujung benang
pertama itu

Perlu kami tegaskan bahwa buku dan kuesioner ini
bersifat edukatif, bukan pengganti konsultasi profesional. Bila
Ayah Bunda menghadapi kesulitan serius dalam menangani
perilaku remaja, kami sangat menyarankan untuk berkonsultasi
dengan tenaga ahli seperti perawat spesialis kesehatan jiwa,
psikolog keluarga, konselor remaja, atau psikiater remaja jika
diperlukan.

Memahami adalah langkah pertama menuju
perubahan. Kejujuran yang Ayah Bunda sampaikan hari ini
menjadi langkah berharga untuk membangun
keharmonisan keluarga.
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Kuesioner Keluarga Untuk Menilai
Dinamika Keluarga

Petunjuk Pengisian Kuesioner
1. Tujuan

Kuesioner ini dirancang untuk memahami dinamika
dan perasaan dalam hubungan keluarga. Tidak ada
jawaban yang benar atau salah.

2. Cara Mengisi:

a. Bacalah setiap pernyataan dengan seksama.
b. Pilihlah satu jawaban yang paling mencerminkan

perasaan atau pengalaman Ayah Bunda dalam 3 (tiga)
bulan terakhir dengan cara melingkari (O) atau
memberi tanda centang (V') pada kolom yang sesuai.
c. Jawablah dengan jujur sesuai dengan kondisi Ayah
Bunda yang sebenarnya.
3. Keterangan Pilihan Jawaban dan Skor: setiap pilihan
jawaban memiliki nilai skor sebagai berikut:

a. Tidak Pernah / Sangat Jarang = 1 poin
b. Jarang = 2 poin

¢. Sering = 3 poin

d. Sangat Sering = 4 poin
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KUESIONER KELUARGA

Tidak
Pernah / . Sangat
No Pernyataan Sangat Jarang | Sering Sering
Jarang
1 Saya cenderung mengabaikan diri saya sendiri
karena anak yang ikut tawuran
2 |Saya harus terus meminta anak yang ikut tawuran
untuk melakukan sesuatu yang baik
Saya sering berpikir tentang apa yang akan terjadi
3 |pada anak saya yang ikut tawuran (misalnya,
ditangkap polisi, dikeluarkan dari
sekolah).
4 |Anak saya yang ikut tawuran membuat saya kesal
dengan perilakunya
5 Saya sering memikirkan mengapa anak saya ikut
tawuran
6 |Saya harus berusaha untuk tidak mengkritik anak
saya yang ikut tawuran
7  |Saya tidak bisa tidur karena mengkhawatirkan anak
saya ikut tawuran
Sulit bagi keluarga untuk menyepakati banyak hal
8 |yang berhubungan dengan anak yang ikut tawuran
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Ketika sesuatu tentang anak saya yang ikut tawuran

9 |menggangguku, aku menyimpannya
untuk diriku sendiri.
10  |Anak saya yang ikut tawuran tidak menghargai apa
yang saya lakukan untuknya.
Saya menganggap kebutuhan saya sendiri kurang
11 |penting dibandingkan dengan masalah yang
dihadapi anak yang ikut tawuran.
12 |Anak yang ikut tawuran terkadang membuat
saya jengkel.
13 |Saya sangat khawatir tentang keselamatan anak
yang ikut tawuran.
14 |Anak yang ikut tawuran melakukan beberapa hal
karena dendam atau balas dendam.
15 |Saya pikir saya sendiri akan menjadi sakit akibat
memikirkan anak yang ikut tawuran.
Ketika anak saya yang ikut tawuran terus- menerus
16 |menginginkan sesuatu dari saya, itu mengganggu
saya.
17  |Anak saya yang ikut tawuran adalah bagian penting
dalam hidup saya.
Saya harus berusaha keras untuk bisa membuat
18 |anak saya yang ikut tawuran merubah perilaku

menjadi lebih baik.

24




19 |Saya rela mengorbankan banyak hal demi
membantu anak saya yang ikut tawuran.
20 |Saya sering marah pada anak saya yang ikut

tawuran karena perbuatannya.
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4. Cara Penilaian (Menskor):
Cara Menghitung
a. Skor "Komentar Kritis" (CC) Jumlahkan nilai dari

pernyataan berikut:

1) Pernyataan 2: Saya harus terus meminta anak yang
ikut tawuran untuk melakukan sesuatu yang baik

2) Pernyataan 4: Anak saya yang ikut tawuran
membuat saya kesal dengan perilakunya

3) Pernyataan 6: Saya harus berusaha untuk tidak
mengkritik anak saya yang ikut tawuran

4) Pernyataan 8 Sulit bagi keluarga untuk
menyepakati banyak hal yang berhubungan
dengan anak yang ikut tawuran

5) Pernyataan 10: Anak saya yang ikut tawuran tidak
menghargai apa yang saya lakukan untuknya

6) Pernyataan 12: Anak yang ikut tawuran terkadang
membuat saya jengkel

7) Pernyataan 14: Anak yang ikut tawuran melakukan
beberapa hal karena dendam atau balas dendam

8) Pernyataan 16: Ketika anak saya yang ikut tawuran
terus-menerus menginginkan sesuatu dari saya, itu
mengganggu saya.

9) Pernyataan 18: Saya harus berusaha keras untuk
bisa membuat anak saya yang ikut tawuran
merubah perilaku menjadi lebih baik.

10) Pernyataan 20: Saya sering marah pada anak
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saya yang ikut tawuran karena perbuatannya

Total Skor EOI:

b. Skor "Keterlibatan Emosi yang Berlebihan" (EOI)

Jumlahkan nilai dari pernyataan berikut:

1) Pernyataan 1: Saya cenderung mengabaikan diri
saya sendiri karena anak yang ikut tawuran

2) Pernyataan 3: Saya sering berpikir tentang apa
yang akan terjadi pada anak saya yang ikut
tawuran

3) Pernyataan 5: Saya sering memikirkan mengapa
anak saya ikut tawuran

4) Pernyataan 7: Saya tidak bisa tidur karena
mengkhawatirkan anak saya ikut tawuran

5) Pernyataan 9: Ketika sesuatu tentang anak saya
yang ikut tawuran menggangguku, aku
menyimpannya untuk diriku sendiri.

6) Pernyataan 11: Saya menganggap kebutuhan
saya sendiri kurang penting dibandingkan
dengan masalah yang dihadapi anak yang ikut
tawuran

7) Pernyataan 13: Saya sangat khawatir tentang
27



keselamatan anak yang ikut tawuran
8) Pernyataan 15: Saya pikir saya sendiri akan
menjadi sakit akibat memikirkan anak yang ikut
tawuran
9) Pernyataan 17: Anak saya yang ikut tawuran
adalah bagian penting dalam hidup saya
10) Pernyataan 19: Saya rela mengorbankan
banyak hal demi membantu anak saya yang
ikut tawuran

Total Skor EOI:
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Apa Arti Skor Ayah Bunda?

Status Keluarga Secara Keseluruhan:
1. Jika salah satu atau kedua skor TINGGI
(>23 untuk CC ATAU >27 untuk EOI):
menandakan bahwa tekanan dalam
keluarga cukup tinggi. Situasi ini wajar
terjadi dalam menghadapi masalah besar,
tetapi perlu perhatian agar komunikasi dan
dukungan dalam keluarga bisa lebih baik.
2. Jika kedua skor RENDAH (<23 untuk
CC DAN <27 untuk EOI): menandakan
bahwa lingkungan keluarga cukup suportif
dan tenang dalam menghadapi masalah
ini.
Agar lebih memudahkan Ayah Bunda untuk
mengartikan skor yang didapat, gunakan panduan pada
tabel.
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Tabel 2.1

Panduan Membaca Skor Kuesioner Keluarga

Perasaan yang
diukur

Jika Skor Rendah

Jika Skor Tinggi

Komentar Kritis
(CO)

<23 : Kekesalan dan
kritik yang ayah
bunda rasakan
masih dalam batas
wajar

>23: Ayah bunda
mungkin sering
merasa kesal, jengkel,
dan ingin mengkritik
anak yang terlibat. Ini
wajar , tetapi jika
berlebihan, anak bisa
merasa diserang dan
tidak didukung.

Keterlibatan emosi
yang berlebihan
(EQI)

<27 : Emosi ayah
bunda maih
terkendali dan tidak
sampai
mengabaikan diri
sendiri

>27 : Ayah bunda
sangat emosi dan
mengorbankan diri
untuk anak yang
terlibat tawuran.
Sikap ini muncul dari
rasa kasih sayang,
tetapi dapat
membuat ayah
bunda kelelahan dan
kurang tepat dalam
memenuhi
kebutuhan anak
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Contoh dan Saran Bagi Ayah Bunda

Misalnya, skor Ayah: CC = 26 dan EOI 30.
Artinya:

1. Ayah sering merasa kesal dan jengkel (CC
tinggi) terhadap perilaku anak.

2. Di sisi lain, Ayah juga sangat khawatir
dan rela berkorban (EQI tinggi) untuk
anak.

3. Kombinasi ini sangat umum dan
manusiawi. Ayah sedang berjuang antara
marah dan sayang.

Saran untuk Situasi dengan Skor Tinggi:

1. Kelola kekesalan: coba cari cara untuk menyalurkan rasa
kesal, misalnya dengan curhat kepada teman atau ahli
perawat jiwa, olahraga, atau menulis. Hindari mengkritik
anak saat emosi sedang tinggi.

2. Jaga diri sendiri: kekhawatiran berlebihan akan membuat
Ayah Bunda kelelahan. Ingat, untuk bisa membantu anak
dengan baik, Ayah Bunda juga harus sehat secara fisik dan
mental. Luangkan waktu untuk istirahat dan melakukan
hobi.

3. Komunikasi yang baik: coba ajak anak berbicara dari hati
ke hati, bukan wuntuk menyalahkan, tetapi untuk
memahami perasaannya dan menyampaikan
kekhawatiran Ayah Bunda dengan tenang.
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4. Mencari bantuan: tidak ada salahnya mencari bantuan dari
perawat spesialis jiwa, konselor keluarga atau psikolog.
Mereka dapat memberikan strategi yang tepat untuk
menghadapi situasi ini dan memperbaiki komunikasi
dalam keluarga.

Hasil ini adalah cermin untuk memahami perasaan Ayah
Bunda sendiri. Dengan memahami apa yang dirasakan,
Ayah Bunda bisa mengambil langkah yang lebih efektif
untuk menciptakan rumah yang lebih tenang dan suportif
bagi anak untuk berubah.
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T
Ayah Bunda yang kami hormati,

Pada sesi ini, Ayah Bunda akan bersama-sama
mempelajari tentang Psikoedukasi Keluarga.

Apa itu Psikoedukasi Keluarga? secara sederhana, ini bisa
disebut sebagai "sekolah untuk keluarga". Di sekolah ini, Ayah
Bunda akan belajar berbagai keterampilan baru untuk saling
mendukung, mengatasi konflik dengan cara yang sehat, dan
menciptakan rumah yang aman serta nyaman bagi tumbuh
kembang remaja (Kehoe et al., 2020; Tafa et al., 2025).

Pendekatan ini awalnya dikembangkan oleh para ahli
seperti Anderson, Fallon, Goldstein, dan McFarlane, khusus
untuk membantu keluarga yang menghadapi masalah
kesehatan mental (Motlova, L., 2005). Tujuannya adalah agar
Ayah Bunda memiliki bekal yang cukup untuk:

1. Mengenali dan memahami masalah yang dihadapi oleh

remaja.
2. Merawat dan mengelola masalah kesehatan remaja.
3. Mengenali masalah kesehatan pengasuh
4. Memahami cara mengelola stres

Dengan bekal ini, diharapkan beban yang Ayah Bunda
rasakan dapat berkurang dan Ayah Bunda menjadi lebih
tangguh. Proses belajar ini nantinya akan dipandu oleh tenaga
profesional yang dapat disebut terapis, seperti dokter, perawat,
atau psikolog, yang akan mendampingi Ayah Bunda setiap
langkahnya.



Psikoedukasi keluarga biasanya terdiri dari beberapa sesi.
Pada buku ini terapis akan membimbing Ayah Bunda dalam
melakukan psikoedukasi keluarga dalam dua sesi. Psikoedukasi
dilakukan secara berkelompok selama 60 menit setiap sesinya
dan terdiri dari 10 orang.

Ayah Bunda, setiap sesi memerlukan lingkungan yang
nyaman, tenang, dan kondusif. Kehadiran dan partisipasi aktif
dari Ayah Bunda sangat diharapkan pada setiap sesi. Jangan
ragu untuk berbagi informasi dan pengalaman yang dialami.
Mari Ayah Bunda saling menghormati pendapat masing-masing
dan fokus penuh pada sesi demi mendapatkan manfaat yang
optimal untuk keluarga.

A. Sesi Pertama

Sesi Pertama: mengidentifikasi masalah kesehatan yang
dihadapi dalam merawat remaja yang terlibat tawuran dan
merawat masalah kesehatan keluarga (pengasuh)

Pada sesi ini Ayah Bunda akan mengidentifikasi
masalah kesehatan remaja. Tujuan sesi satu ini adalah
pertama, Ayah Bunda akan diajak untuk mengenali masalah
kesehatan yang dialami remaja, baik fisik maupun psikologis,
khususnya yang terkait dengan perilaku berisiko seperti



tawuran. Kedua, mengenali masalah kesehatan keluarga, dan
ketiga, merawat masalah kesehatan remaja.

Langkah-Langkah:
1. Pembukaan (5 menit)
Pertama Ayah Bunda dapat memperkenalkan diri

terlebih dahulu. Selanjutnya Ayah Bunda akan mengisi
kuesioner keluarga (Bab II).

2. Diskusi dan edukasi (15 menit)
Ayah Bunda akan mendapat penjelasan mengenai

Pengertian masalah (misal: trauma fisik/psikologis pasca-
tawuran), penyebab (tekanan teman sebaya, lingkungan
tidak aman), tanda dan gejala (luka, mimpi buruk, takut
keluar rumah), dampak (gangguan belajar, isolasi sosial,
risikko hukum), cara merawat (pertolongan luka,
pendekatan komunikasi).

Ayah Bunda, mari latihan komunikasi yang baik
dengan remaja. Ada tiga langkah Ayah Bunda. Langkah
pertama yaitu Ayah Bunda mendengarkan dengan penuh
perhatian.

Contohnya:

a. Apa yang harus dilakukan: Ayah Bunda perlu
menghentikan aktivitas lainnya, tatap mata anak, dan
anggukkan kepala. Tunjukkan bahwa Ayah Bunda
fokus.

b. Contoh kalimat: "Ayah Bunda ada di sini untuk
mendengarkan kamu."



Langkah kedua yaitu dengan validasi perasaannya.

Hal ini penting yaitu jangan buru-buru menyangkal atau

menasehatinya. Katakan bahwa perasaannya wajar.

Contoh kalimat:

a. Daripada: "Jangan takut, itu tidak ada apa-apanya!” (ini
menyangkal)

b. Lebih Baik: "Wajar kamu merasa takut setelah
mengalami kejadian seperti itu, Nak. Itu adalah reaksi
yang normal." (Ini yang disebut Validasi Emosi).

c. Contoh lain: "Bunda mengerti kamu mungkin merasa
sangat kesal dan ingin membela teman."

Langkah terakhir yaitu Ayah Bunda perlu
menanyakan kebutuhannya. Setelah emosi anak Ayah
Bunda lebih tenang, lalu tanyakan apa yang bisa Ayah
Bunda bantu.

Contoh Kalimat:
"Apa yang kira-kira bisa membuat kamu merasa lebih
tenang?" atau "Adakah yang bisa Ayah Bunda lakukan untuk
membantumu?"



Menanyakan Kebutuhan

7/~ Wajar kamu merasa
[ takut setelah mengalami
kejadian seperti itu, Nak.
tu adalah reziky yang

Apa yang kira-kira
blsp: J\embuav kamu

Ieblh 1emng?

Adakah yang bisa
Ayah dan &mdu
lakukan untuk
I membantumu? A8

Catatan Penting: Jangan bury-bury menyangkal Syarat Langkah: Dilakukan setelah emosi anak
atau menasehati. lebih tenang.

Tujuan: Menunjukkan fokus penuh kepada remaja.

3. Pengisian Tabel Masalah Kesehatan Remaja (20 menit)
Ayah Bunda mari mengenali masalah remaja. Mari
identifikasi seperti pada contoh pengisian tabel sebagai
berikut. Ayah Bunda dapat latihan mengenali masalah
remaja pada Tabel 3.1.

Tabel 3.1
Contoh Identifikasi Masalah Remaja
Tanggal Masalah Remaja Masalah yang Dipilih

1/2/25 Remaja sering pulang dengan luka/biru | ¥(Contoh)

1/2/25 Emosi tidak stabil (marah, menarik diri)

w i | =

1/2/25 Prestasi sekolah menurun




Kesehatan Ayah Bunda sebagai pengasuh remaja

yang ikut tawuran serta mengisi pada tabel 3.2. Ayah

Bunda dapat melihat contoh tabel masalah kesehatan

Ayah Bunda seperti pada contoh dibawah ini.

Tabel 3.2

Contoh Identifikasi Masalah Ayah Bunda

No Tanggal Masalah Ayah Bunda Masalah yang Dipilih
2/2/25 Sulit tidur karena khawatir Vv (Contoh)
1
2/2/25 Lelah fisik dan emosional
2
2/2/25 Konflik dengan pasangan soal
3 pengasuhan

4. Merawat Masalah Kesehatan Remaja (10 menit).
Ayah Bunda mari latihan cara merawat masalah

kesehatan remaja. Cara merawat masalah kesehatan

remaja ini bergantung dari masalah yang dipilih untuk

diselesaikan, misalnya cara membersihkan luka, dan teknik

menenangkan remaja yang panik. Lalu buat jadwal Ayah

Bunda merawat masalah kesehatan remaja yang dipilih,

misalnya membersihkan luka dijadwalkan Senin, Rabu, dan

Jumat. Lalu Ayah Bunda mencatat manfaatnya pada kolom

keterangan.

Contohnya seperti tabel di bawah ini. Ayah Bunda

dapat latihan pengisian merancang cara merawat remaja
pada Tabel 3.3




Tabel 3.3

Contoh Pengisian Merancang Cara Merawat Remaja

Masalah Kesehatan Remaja :
Luka memar di tangan anak

No Cara Merawat Jadwal Keterangan
Membersihkan luka setiap Senin, rabu, Luka bersih
dua hari Jumat

Mengajak remaja ngobrol 15
menit sebelum tidur

Selasa, Kamis,
Sabtu

Menjadi dekat
dengan anak

Konseling di Puskesmas

Jumat

Perubahan
perilaku

5. Penutup (10 menit)

Baik, Ayah Bunda sesi pertama sudah selesai.

Bagaimana perasaan Ayah Bunda? Ayah Bunda sudah

memiliki kemampuan mengenali masalah remaja dan

masalah Ayah Bunda sebagai pengasuh, dan Ayah Bunda

sudah mampu merawat masalah kesehatan remaja.

Jangan lupa Ayah Bunda praktekkan di Rumah dan

memiliki tugas mandiri (3 kali latihan dalam 1 minggu)

dengan mengisi pada Tabel 3.4.




Tabel 3.4.
Latihan Identifikasi Masalah Remaja

No Tanggal Masalah Remaja Masalah yang dipilih

Pilih 1 masalah prioritas untuk ditangani pertama kali.



Nah, selanjutnya Ayah Bunda juga perlu
mengidentifikasi masalah kesehatan Ayah Bunda
Tabel 3.5
Masalah Kesehatan Ayah Bunda
Nama Pengasuh:

No | Tanggal Masalah Ayah Bunda Masalah yang Dipilih




Tabel 3.6
Cara Merawat Remaja dan Manfaat
Masalah Kesehatan Remaja:

No Cara Merawat Jadwal Keterangan




B. Sesi Kedua

Ayah Bunda berjumpa kembali di sesi kedua yaitu
Manajemen Stres Orang Tua.

Namun sebelum memulai sesi kedua. Terapis akan
mengevaluasi tugas mandiri yang sudah Ayah Bunda lakukan
lalu melihat manfaat yang dirasakan serta perubahan perilaku
pada remaja.

Nah, lanjut sesi kedua ya Ayah Bunda. Tujuan sesi ini
adalah Ayah Bunda mampu mengenali sumber stres dan
dampaknya dalam merawat remaja dengan masalah perilaku
(seperti tawuran), mempelajari teknik praktis mengelola stres
sehari-hari, dan membuat rencana nyata untuk menerapkan
manajemen stres secara terjadwal.

Berikut langkah-langkah sesi kedua:
1. Pembukaan (10 menit)

Ayah Bunda dapat menyampaikan tugas
sebelumnya. Sesi kedua ini bertujuan untuk membantu
Ayah Bunda mengatasi stres akibat masalah kesehatan
remaja.



2. Edukasi tentang Stres (15 menit)

Sebelum melakukan manajemen stres. Ayah Bunda
perlu tahu nih pengertian stres. Stres merupakan reaksi
tubuh terhadap tekanan, baik fisik maupun emosional.

a. Penyebab stres pengasuh meliputi: kelelahan merawat
anak dengan masalah kompleks, kekhawatiran akan
masa depan anak, dan konflik dalam keluarga atau
dengan lingkungan.

b. Tanda-tanda stres: sulit tidur, mudah marah, sakit
kepala, dan nafsu makan berubah.

c. Dampak stres: menurunnya kemampuan merawat anak,
hubungan keluarga yang tegang dan renggang.

d. Cara mengatasi: Tarik nafas dalam, berzikir, dan
butterfly hug

3. Melakukan  manajemen  stres/mengatasi  masalah
kesehatan yang dialami keluarga (pengasuh) secara
terjadwal (10 menit).

Ayah Bunda, mari isi tabel berikut dimulai dengan
menuliskan masalah yang dialami keluarga (pengasuh).
Lalu pilih cara mengatasi masalah kesehatan keluarga
(pengasuh) dengan cara antara lain tarik nafas dalam,
berzikir, dan butterfly hug.



Ayah Bunda dapat mengisi kolom seperti contoh ini.
Masalah yang dialami keluarga:
Khawatir anak kembali tawuran

No | Cara manajemen stress/mengatasi masalah kesehatan
keluarga (pengasuh)

1 Tarik nafas dalam

2 Berzikir

3 Butterfly Hug

Jadwal manajemen stres/mengatasi masalah kesehatan
keluarga (pengasuh):

- Tarik nafas dalam 3 kali latihan dalam 1 minggu
- Berzikir 5 kali dalam sehari

- Butterfly Hug dalam sekali pagi hari 3 kali
latihan dalam seminggu



Ayah Bunda dapat latihan manajemen stres dengan
mengisi Tabel 4 (Cara manajemen stres dan jadwal).
Tabel 3.7
Cara Manajemen Stres dan Jadwal

Masalah yang dialami keluarga (pengasuh):

No

Cara manajemen stres/mengatasi masalah kesehatan keluarga
(pengasuh)

1

Jadwal manajemen stress/mengatasi masalah kesehatan keluarga

(Pengasuh




Latihan Teknik Manajemen Stres (15 menit)

1. Tarik Nafas Dalam
Tarik nafas 4 hitungan, tahan 4 hitungan, buang napas 6
hitungan.

2. Spiritual dengan Berzikir.

Berzikir sebagai bentuk manajemen stres spiritual
berfungsi dengan menciptakan ketenangan batin yang
mendalam melalui pengulangan kalimat-kalimat suci, seperti
Asmaul Husna atau kalimat thayyibah. Aktivitas ini
memfokuskan pikiran hanya pada Sang Pencipta, sehingga
mengalihkan perhatian dari sumber kecemasan dan
kekhawatiran duniawi yang sering kali memicu stres. Secara
psikologis, ritme pernafasan yang teratur dan terukur selama
berzikir menyerupai teknik meditasi mindfulness, yang
terbukti dapat menurunkan kadar hormon kortisol (hormon
stres), menstabilkan detak jantung, serta memberikan
perasaan tenang, aman, dan optimis karena merasa dekat
dan berada dalam lindungan Allah SWT.




3. Butterfly Hug
Butterfly hug adalah cara mudah untuk menenangkan
diri dengan memeluk bahu sambil menepuk-nepuk secara
bergantian, terbukti efektif mengurangi kecemasan dan
membuat perasaan lebih nyaman.

Cara dengan Hug

Silangkan tangan di dada,
letakkan jari di bawah tulang
bahu seperti sayap kupu-kupu

Ucapkan kalimat penguat hati:
“Saya kuat”, “Semua akan
membaik”

Tutup mata,
fokus pada napas

-

Tujuan: Menunjukkan fokus Catatan Penting: Jangan Syarat Langkah: Dilakukan
penuh kepada diri sendiri buru-buru, bernapas perlahan setelah emosi lebih tenang

Caranya mudah: silangkan kedua tangan di dada,
letakkan jari tengah di bawah tulang selangka, lalu posisikan
jempol dan jari lainnya seperti sayap kupu-kupu. Tutup mata
perlahan, fokus pada ujung hidung, lalu tepuk bahu secara
bergantian dengan lembut sambil menarik napas dalam.
Sambil menepuk, ucapkan kalimat positif seperti "Saya kuat"
atau "Semua akan baik-baik saja". Latihan ini bisa dilakukan
kapan saja dan di mana saja, hanya dalam 5 menit, untuk
membantu mengembalikan ketenangan hati dan pikiran.
Praktekkan ya Ayah Bunda tiga Teknik Manajemen Stres.



Penyusunan Rencana Aksi (15 menit)

Ayah bunda membuat jadwal manajemen stress:

Tabel 3.8
Contoh Jadwal Manajemen Stres
Hari/Tanggal | Teknik yang Dilakukan Waktu Manfaat
Senin Tarik nafas dalam 10 Menit
Rabu Berzikir 15 menit
Jumat Butterfly high 10 Menit

Ayah Bunda dapat latihan menjadwalkan manajemen
stres dan manfaat yang dirasakan pada Tabel 3.9 (Jadwal

Manajemen Stres dan Manfaat)

Tabel 3.9
Jadwal Manajemen Stres dan Manfaat

Hari/Tanggal

Teknik yang Dilakukan

Waktu

Manfaat




Penutup (5 menit)

Ayah Bunda sesi ini sudah berakhir. Ayah Bunda dapat
mengevaluasi perasaan Ayah Bunda setelah latihan
manajemen stres? Ayah Bunda sudah mampu ya tarik nafas
dalam, berzikir, dan butterfly hug. Jangan lupa Ayah Bunda
praktikkan di rumah dan memiliki tugas mandiri (3 kali latihan
dalam 1 minggu):

1. Ayah Bunda mempraktikkan teknik manajemen stres
sesuai jadwal yang telah dibuat.

2. Mencatat dampaknya dalam buku kerja (contoh: "lebih
tenang”, dan "tidur lebih nyenyak").

3. Berbagi pengalaman dengan pasangan atau keluarga inti.

Tindak Lanjut Ayah Bunda:

1. Konsisten menjalankan teknik manajemen stres minimal
3x seminggu.

2. Terbuka untuk mengungkapkan perasaan tanpa rasa
bersalah.

3. Menghubungi terapis jika menghadapi krisis emosional.

“"Merawat diri bukanlah egois, melainkan
bentuk tanggung jawab agar tetap mampu
mendukung tumbuh kembang anak dengan

maksimal.”



Beberapa tips penting yang perlu Ayah Bunda ingat:

1. Hindari memarahi remaja di tempat umum;

2. Luangkan waktu untuk memahami lingkaran pertemanan
remaja;

3. Penting untuk menjalin kerja sama yang baik dan
berkelanjutan tidak hanya dengan pihak sekolah untuk
memantau perkembangan akademik dan perilaku remaja,
tetapi juga dengan berbagai layanan kesehatan di
masyarakat, seperti puskesmas, untuk memastikan
kesejahteraan fisik dan mental mereka terpantau.

4. Hubungan yang kuat dengan kader kesehatan di
posyandu remaja dan karang taruna di tingkat RW/desa
mutlak diperlukan, karena merekalah ujung tombak yang
berinteraksi ~ langsung  dengan  remaja = dalam
lingkungannya, sehingga dapat memberikan
pendampingan, informasi, dan menciptakan kegiatan
positif yang mencegah remaja dari perilaku berisiko.

Seperti mengurai benang kusut, masalah tawuran
membutuhkan ketelatenan dan teknik yang tepat. Mari
selesaikan satu persatu dengan hati yang tenang dan

: iiran yang '%ernih.




A. Membangun Masa Depan Remaja yang Sehat dan

Berdaya

Ayah Bunda yang kami hormati,

Perjalanan panjang melalui bab-bab dalam buku ini
telah membawa kita pada pemahaman yang lebih mendalam
tentang kompleksitas masa remaja, akar permasalahan
tawuran, serta strategi praktis yang dapat diterapkan dalam
keluarga. Kami percaya, dengan bekal pengetahuan dan
keterampilan yang telah dipelajari, Ayah Bunda kini memiliki
fondasi yang lebih kokoh untuk mendampingi buah hati
melewati fase remaja dengan penuh keyakinan dan kasih
sayang.

. Refleksi Perjalanan Psikoedukasi

Melalui Bab I, kita bersama-sama memahami
karakteristik unik remaja, tugas perkembangannya, serta
berbagai aspek perubahan yang mereka alami. Pemahaman
ini menjadi kunci untuk melihat dunia dari sudut pandang
mereka, sehingga pendekatan yang kita lakukan menjadi
lebih empatik dan efektif.

Pada Bab II, kita diajak untuk melakukan introspeksi
melalui kuesioner penilaian keluarga. Alat ini bukan untuk



menghakimi, melainkan untuk memberikan cermin jernih
tentang dinamika keluarga, khususnya dalam merespons
tekanan akibat perilaku berisiko remaja. Kejujuran dalam
mengisi kuesioner tersebut adalah langkah awal yang sangat
berharga menuju perbaikan.

Kemudian, di Bab III, kita mempraktikkan langsung
intervensi melalui Psikoedukasi Keluarga dalam dua sesi
terstruktur. Mulai dari identifikasi masalah kesehatan remaja
dan pengasuh, hingga pelatihan manajemen stres dengan
teknik pernapasan, zikir, dan butterfly hug. Semua ini
dirancang agar Ayah Bunda tidak hanya mampu merawat
remaja, tetapi juga menjaga kesejahteraan diri sendiri.



C. Keluarga sebagai Fondasi Utama

Kami ingin menegaskan kembali: keluarga adalah
lingkungan pertama dan utama dalam membentuk karakter,
ketahanan mental, dan masa depan remaja. Komunikasi yang
hangat, pengawasan yang penuh perhatian, serta
keteladanan dalam menyelesaikan konflik tanpa kekerasan,
adalah kunci mencegah remaja terjerumus dalam tawuran.

D. Ajakan untuk Terus Bergerak

Buku ini  hanyalah sebuah awal. Keberhasilan
sesungguhnya terletak pada konsistensi Ayah Bunda dalam
menerapkan ilmu yang telah didapat, serta kemauan untuk
terus belajar dan beradaptasi dengan dinamika yang dialami
remaja. Jangan ragu untuk melanjutkan konsultasi dengan
tenaga profesional, seperti perawat jiwa, psikolog, atau
konselor jika diperlukan.

E. Penutup

Akhir kata, kami ucapkan terima kasih atas ketulusan
dan komitmen Ayah Bunda dalam mengikuti seluruh materi
psikoedukasi ini. Semoga buku ini tidak hanya menjadi
bacaan, tetapi menjadi sahabat dalam perjalanan
pengasuhan yang penuh makna. Bersama, kita wujudkan
generasi remaja yang bebas tawuran, berakhlak mulia, dan
siap menyongsong masa depan gemilang.
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Sinopsis

Buku Psikoedukasi Keluarga dalam Menghadapi Tawuran
Remaja menghadirkan panduan praktis bagi orang tua dalam
memahami dan menghadapi dinamika perilaku remaja yang
kompleks. Buku ini menjelaskan karakteristik perkembangan
remaja sebagai fase pencarian jati diri yang penuh perubahan
biologis, psikologis, dan sosial. Buku ini mengungkap berbagai
faktor risiko yang mendorong remaja terlibat tawuran, seperti
tekanan teman sebaya, emosi yang belum stabil, serta
kurangnya dukungan keluarga.

Buku ini menguraikan dampak tawuran secara
menyeluruh terhadap remaja, keluarga, dan masyarakat. Buku
ini menunjukkan bahwa tawuran tidak hanya menimbulkan
cedera fisik, tetapi juga berdampak pada kesehatan mental,
hubungan sosial, serta masa depan remaja. Buku ini
menekankan pentingnya peran orang tua dalam mencegah dan
mengatasi masalah tersebut melalui pendekatan yang empatik
dan terarah.

Buku ini membimbing orang tua menilai kondisi keluarga
melalui  kuesioner sederhana untuk memahami pola
komunikasi, emosi, dan keterlibatan dalam pengasuhan. Buku
ini membekali orang tua dengan keterampilan komunikasi
efektif, pengelolaan emosi, serta strategi pendampingan remaja
yang aplikatif. Buku ini juga melatih orang tua menerapkan
teknik manajemen stres secara terstruktur agar tetap kuat dalam
menghadapi tekanan pengasuhan.

Buku ini menempatkan keluarga sebagai fondasi utama
dalam membentuk perilaku remaja. Buku ini mendorong orang



tua menciptakan lingkungan yang aman, suportif, dan penuh
empati. Buku ini membantu keluarga membangun hubungan
yang lebih harmonis serta membentuk remaja yang tangguh,
sehat, dan mampu menghadapi tantangan kehidupan tanpa
kekerasan.



