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Pelatihan butterfly hug untuk mereduksi ide
bunuh diri pada dewasa awal

Nafizah Aulia Q. Jamil'", Ahmad Ridfah', dan Novi Yanti Pratiwi’

Abstract

Academic pressure, family issues, and social environment can trigger negative thoughts, potentially leading to suicidal
ideation in early adulthood. Butterfly hug, a bilateral stimulation technique, is believed to help reduce stress and negative
emotions. however, research on its effectiveness in reducing suicidal ideation remains limited. This study aims to
examine the efficacy of butterfly hug in reducing suicidal ideation among individuals in early adulthood using a pretest-
posttest control group design. A total of 12 participants were divided into an experimental group (n=6), which received
the butterfly hug intervention over seven sessions including introduction, psychoeducation, simulation, demonstration,
evaluation, homework, and close. The control group (n=6) did not receive any treatment. Data analysis using the
Mann-Whitney test and Wilcoxon Signed Rank Test revealed that butterfly hug was significantly effective in reducing
suicidal ideation (p< 0.05). These findings support the use of butterfly hug as an additional intervention for suicide
prevention in early adulthood. The implications of this study contribute to the development of psychological science,

particularly in psychological interventions based on bilateral stimulation.
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Pendahuluan

Dewasa awal merupakan salah satu tahap perkembangan yang
dialami oleh setiap individu. Istilah dewasa awal merujuk
pada masa transisi dari remaja menuju dewasa (Putri, 2018).
Rentang usia pada masa ini berkisar antara 18 hingga 25 tahun
(Santrock, 2012). Pada tahap ini, individu mengalami berbagai
perkembangan, baik secara fisik, kognitif, maupun sosial-
emosional. Secara fisik, tubuh telah mencapai kematangan.
Dalam segi kognitif, individu mulai berpikir lebih kompleks
dan mampu mengambil keputusan dengan pertimbangan yang
lebih matang. Sementara itu, secara sosial-emosional, individu
dihadapkan pada tuntutan untuk lebih mandiri, membangun
hubungan yang lebih dewasa, serta menghadapi berbagai
tekanan dari lingkungan sekitar (Krisnandita & Christanti,
2022).

Tekanan-tekanan yang dialami individu dewasa awal baik
berupa tekanan akademik, ekonomi, ataupun sosial dapat
menimbulkan pemikiran negatif. Sehingga jika tidak dikelola
dengan baik, hal-hal tersebut dapat berisiko berkembang
menjadi masalah psikologis berupa stres, depresi, atau bahkan
pemikiran untuk mengakhiri hidup sebagai jalan pintas
penyelesaian masalah yang terjadi (Onie et al., 2024). Usia
yang paling rentan untuk melakukan bunuh diri yaitu usia
15 hingga 29 tahun (World Health organization, 2023).
Hal ini menunjukkan bahwa dewasa awal termasuk dalam
kelompok usia yang rentan untuk melakukan bunuh diri.
Bunuh diri merupakan tindakan untuk mengupayakan agar
mengakibatkan kematian dengan inisiatif dari diri sendiri
(Orden et al., 2010).

Menurut World Health organization (2023), setiap tahunnya
terdapat 700 ribu orang di dunia meninggal diakibatkan
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oleh bunuh diri. Di Indonesia, berdasarkan laporan Pusat
Informasi Kriminal Nasional Kepolisian Republik Indonesia
(Pusiknas Polri), tercatat bahwa dari periode 1 Januari hingga
15 Desember 2023 tercatat terdapat 1.226 kasus bunuh
diri. Angka ini menunjukkan peningkatan dibandingkan
tahun sebelumnya yang mencapai 902 kasus (Kompas,
2024). Namun, data ini hanya data yang terlaporkan dan
angka sebenarnya bisa lebih besar atau bisa disebut sebagai
underreported.

Underreported merupakan kegagalan pada pelaporan
data angka sebenarnya. Hal ini dapat disebabkan karena
masyarakat Indonesia menganggap bunuh diri merupakan aib
dan sesuatu yang tidak layak sehingga keluarga memilih untuk
tidak melaporkan kejadian bunuh diri (Biroli, 2018). Tingkat
kasus bunuh diri yang tidak terlaporkan (underreported)
mencapai angka 859,10% (Onie et al., 2024). Selain
underreported, penanganan dalam menghadapi kasus bunuh
diri di Indonesia masuk dalam kategori under resourced.
Under resourced adalah ketika sumber daya berupa informasi
dalam penanganan yang dicurahkan dalam menangani sebuah
kasus itu kecil (BBC News Indonesia, 2023).

Bunuh diri dan ide bunuh diri memiliki keterkaitan.
Karisma & Fridari (2021) mengungkapkan bahwa setiap
tindakan yang dilakukan diawali oleh proses kognitif, seperti

'Fakultas Psikologi, Universitas Negeri Makassar, Indonesia.

*Correspondent Author:

Nafizah Aulia Q. Jamil, Universitas Negeri Makassar, Jl.Mapala Raya No.1,
Tidung, Kec. Rappocini, Kota Makassar, Sulawesi Selatan, Indonesia
90222

Email: Nafizah2002@gmail.com



Jamil et al.

121

halnya bunuh diri yang diawali dari sebuah ide atau pemikiran
melakukannya. Klonsky & May (2015) mengemukakan
bahwa sebelum melakukan tindakan bunuh diri ada the three-
step theory (3ST) atau teori tiga langkah. Langkah pertama
adalah ide bunuh diri, langkah kedua adalah keputusasaan
yang dialami individu, dan langkah ketiga yaitu upaya
melakukan percobaan bunuh diri. Berdasarkan the three-step
theory tersebut diketahui bahwa ide bunuh diri merupakan
awal sebelum terjadinya percobaan atau tindakan bunuh diri.

Ide bunuh diri merupakan keinginan dengan merencanakan
untuk bunuh diri namun belum disertai dengan tindakan yang
nyata (Beck et al., 1979). Menurut Jatmiko & Fitryasari
(2019) terdapat dua faktor hingga individu memiliki ide
bunuh diri yaitu faktor internal (psikologis, biologis, dan
demografis) dan faktor eksternal (pengalaman hidup yang
negatif, ekonomi, dan sosial). Beck et al. (1979) menjelaskan
bahwa terdapat aspek-aspek yang berhubungan dengan ide
bunuh diri yaitu active suicidal desire, specific plans for
suicide, dan passive suicidal desire. Active suicidal desire
merupakan aspek adanya keinginan melakukan tindakan
bunuh diri, memiliki alasan untuk melakukan bunuh diri dan
keinginan untuk mati. Specific plans for suicide mencakup
adanya pemikiran tentang rencana bunuh diri dan memiliki
adanya keinginan untuk mengupayakan bunuh diri. Passive
suicidal desire mencakup timbulnya perasaan mampu dan
keberanian untuk melakukan tindakan bunuh diri serta adanya
upaya menyembunyikan ide maupun rencana bunuh diri.

Berdasarkan survey yang dilakukan oleh peneliti, terdapat
51,35% dari 37 responden dengan rentang usia 19 hingga 25
tahun pernah berpikir untuk mengakhiri hidupnya disebabkan
oleh permasalahan dan tekanan dari perkuliahan, dunia
kerja, hingga ekonomi dan cukup berpengaruh pada hidup
responden. Hal ini sejalan dengan penelitian dari Lalenoh
et al. (2021) bahwa tekanan berupa stres dan ide bunuh
diri memiliki korelasi positif yaitu semakin tinggi tingkat
stres maka ide bunuh diri juga meningkat. Sebagai bentuk
pencegahan agar ide bunuh diri tak berlanjut menjadi
percobaan bunuh diri, dibutuhkanlah metode yang tepat untuk
mereduksi hal tersebut.

Metode terapi yang telah digunakan dalam mereduksi ide
bunuh diri salah satunya adalah terapi Eye Movement Desensi-
tization and Reprocessing (EMDR). Terapi EMDR efektif
dalam mengurangi distress emosional yang berhubungan
dengan trauma dan pengalaman negatif yang dapat memicu
ide bunuh diri. Terapi EMDR bekerja dengan merangsang
pemrosesan ulang informasi yang terkait dengan pengalaman
traumatis, sehingga individu dapat mengubah cara mereka
memaknai peristiwa tersebut dan mengurangi beban emosion-
alnya (Burback et al., 2024).

Salah satu teknik dalam terapi EMDR yang banyak
digunakan adalah butterfly hug (Suara & Retnaningsih,
2023). Butterfly hug dipilih karena merupakan teknik
stimulasi bilateral yang dapat dilakukan secara mandiri,
mudah dipraktikkan, dan memiliki efek menenangkan. Teknik
ini melibatkan gerakan mengetuk bahu secara bergantian
dalam posisi tangan menyilang di depan dada menyerupai
sayap kupu-kupu sambil berkonsentrasi pada tarikan napas
dengan pernapasan perut dan mengucapkan afirmasi positif
(Artigas & Jarero, 2014). Dengan mekanisme ini, butterfly
hug membantu individu dalam mengurangi kecemasan,
meningkatkan rasa kontrol diri, dan menstabilkan emosi,
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Table 1. Desain penelitian

Kelompok Pretest Perlakuan Posttest| Posttest Il
Eksperimen  O1 X 02 (0X]
Kontrol o1 02 (0X]

Catatan. O1 menunjukkan pengukuran pretest; X menunjukkan
perlakuan butterfly hug; O2 menunjukkan pengukuran posttest
I; dan O3 menunjukkan pengukuran posttest II.

menjadikannya sebagai teknik yang praktis dan efektif dalam
mendukung terapi EMDR (Novalia & Agustina, 2024).

Berdasarkan tinjauan dan kajian literatur yang telah
dilakukan, ide bunuh diri dapat muncul akibat rasa sakit yang
dialami secara psikologis yang dapat mengakibatkan hal yang
fatal seperti merealisasikan idenya untuk melakukan tindakan
bunuh diri. Sehingga, sangatlah diperlukan untuk menemukan
terapi yang tepat dalam mereduksi ide bunuh diri. Dengan
demikian, pada penelitian ini, peneliti ingin melihat pengaruh
dan seberapa besar efektivitas metode butterfly hug dalam
mereduksi ide bunuh diri.

Metode
Desain Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian quasi
experiment dengan non-equivalent pretest-posttest control
group design. Cresswell (2016) menjelaskan bahwa quasi
experiment merupakan rancangan eksperimen yang dilakukan
dengan memasukkan secara tidak acak para partisipan
ke dalam suatu kelompok. Non-equivalent pretest-posttest
control group design merupakan rancangan penelitian
dengan menggunakan dua kelompok (kelompok eksperimen
dan kelompok kontrol) yang diseleksi tanpa prosedur
penempatan acak (without random assignment) (Cresswell,
2016). Penggunaan gabungan kelompok eksperimen dan
kelompok pembanding dapat memudahkan untuk memeriksa
suatu hal karena kelompok-kelompok tersebut tidak setara
(Shadish et al., 2002).

Subjek Penelitian

Subjek dalam penelitian ini adalah dewasa awal yang berusia
18 hingga 25 tahun yang berdomisili di kota Makassar,
bersedia mengikuti setiap tahapan penelitian, dan belum
pernah melakukan percobaan bunuh diri, Subjek dalam
penelitian ini memiliki ide bunuh diri dengan tingkat sedang
hingga tinggi, yang diukur menggunakan skala ide bunuh diri
yang dikembangkan oleh peneliti berdasarkan teori Beck et
al. (1979). Skala ini membantu mengidentifikasi individu
yang memiliki pemikiran untuk bunuh diri tetapi belum
sampai pada tindakan percobaan bunuh diri. Total subjek
dalam penelitian ini sebanyak 12 orang, dengan rincian 1
orang berusia 18 tahun, 6 orang berusia 21 tahun, dan 5
orang berusia 22 tahun. Selain itu, 9 orang berjenis kelamin
perempuan dan 3 lainnya berjenis kelamin laki-laki.

Instrumen Penelitian

Penelitian ini menggunakan skala ide bunuh diri dan modul
butterfly hug yang dikembangkan sendiri oleh peneliti.
Skala ide bunuh diri dikembangkan oleh peneliti dengan
menggunakan teori Beck et al. (1979) yang mengacu pada tiga
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aspek yaitu keinginan aktif untuk bunuh diri (active suicidal
desire), rencana spesifik bunuh diri (specific plans for suicide)
dan keinginan pasif untuk bunuh diri (passive suicidal desire).
Skala ini terdiri dari 20 aitem dengan daya diskriminan 0,563
hingga 0,924 dengan klasifikasi sangat baik, model fit CFI =
1,00 yang menunjukkan validitas yang valid, dan reliabilitas
skala yang sangat tinggi yaitu 0,981. Skala ini diberikan
pada saat pretest, posttest dan posttest II untuk mengukur
perubahan ide bunuh diri. Semakin tinggi skor total, semakin
tinggi tingkat ide bunuh diri.

Modul pelatihan butterfly hug dibuat oleh peneliti
berdasarkan metode yang dilakukan oleh Artigas & Jarero
(2014). Hasil skor Aiken’s V pada validasi modul butterfly hug
memiliki skor validitas yang baik, menunjukkan skor bergerak
pada rentang 0,80 hingga 0,90. Butterfly hug dilakukan selama
10 hari berturut-turut.

Teknik Analisis Data

Teknik analisis data yang digunakan dalam penelitian
ini menggunakan uji Mann-Whitney (Wilcoxon rank sum
test) dan Wilcoxon signed rank. Analisis data Mann-
Whitney adalah uji nonparametrik yang digunakan untuk
membandingkan dua kelompok independen, sedangkan
analisis data Wilcoxon signed rank merupakan uji yang
digunakan untuk membandingkan dua kelompok berpasangan
atau data terikat (Whitley & Ball, 2002). Uji hipotesis dalam
penelitian dilakukan dengan menggunakan bantuan software
IBM SPSS Statistics 25.

Prosedur Eksperimen

Penelitian dimulai dengan mencari partisipan yang sesuai
dengan kriteria yang telah ditentukan. Partisipan yang telah
memenuhi kriteria kemudian dibagi menjadi dua kelompok
yaitu kelompok eksperimen yang berjumlah 6 orang dan
kelompok kontrol yang juga berjumlah 6 orang. Subjek dalam
kelompok eksperimen kemudian diberikan pelatihan butterfly
hug selama 10 hari berturut-turut. Pelatihan butterfly hug ini
mencakup beberapa sesi, diantaranya adalah sebagai berikut.

Introducing Sesi introducing merupakan sesi pembuka yang
dilakukan selama 15 menit berupa perkenalan dan penjelasan
mengenai kegiatan yang akan dilakukan. Sesi ini dilakukan
pada hari pertama secara tatap muka di ruangan yang telah
disiapkan untuk pelatihan. Sesi ini bertujuan agar partisipan
dan fasilitator dapat membangun rapport dan dapat memberi
pandangan kepada partisipan terkait kegiatan yang akan
dilakukan. Pada sesi ini, partisipan terlebih dahulu diberikan
pretest yaitu skala ide bunuh diri yang dikembangkan
berdasarkan teori Beck et al. (1979) sebagai pengukuran
awal tingkat ide bunuh diri partisipan. Selain itu, fasilitator
akan membuka pelatihan dan melakukan perkenalan dengan
partisipan untuk menciptakan suasana yang nyaman sebelum
sesi utama dimulai.

Knowledge Sesi knowledge merupakan sesi pemberian
psikoedukasi yang dilakukan selama 15 menit berupa
penjelasan mengenai butterfly hug. Sesi ini dilakukan pula
di hari pertama secara tatap muka di ruangan yang telah
disiapkan untuk pelatihan. Sesi ini bertujuan agar partisipan
mampu mengetahui secara umum informasi tentang maksud,
manfaat, dan tujuan dalam pelaksanaan teknik butterfly hug.
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Dalam sesi ini, fasilitator akan menyampaikan materi kepada
partisipan serta memberikan kesempatan bagi partisipan
untuk bertanya secara bebas guna memperjelas pemahaman
mengenai teknik butterfly hug.

Simulation Sesi simulation merupakan sesi simulasi teknik
butterfly hug yang dilakukan selama 15 menit. Sesi ini
merupakan kelanjutan dari sesi knowledge yang dilakukan
juga di hari pertama secara tatap muka di ruangan yang
telah disiapkan untuk pelatihan. Sesi ini bertujuan agar
partisipan memahami langkah-langkah dalam melakukan
teknik butterfly hug dengan melihat langsung praktik
yang dilakukan oleh fasilitator. Dalam sesi ini, fasilitator
mempraktikkan secara langsung gerakan butterfly hug agar
partisipan lebih memahami bagaimana teknik ini diterapkan
dengan benar, sesuai dengan materi yang telah diberikan
pada sesi sebelumnya. Durasi 15 menit dipilih agar fasilitator
dapat mendemonstrasikan gerakan secara jelas dan sistematis,
menjelaskan setiap langkah secara rinci, serta memberikan
kesempatan bagi partisipan untuk mengajukan pertanyaan
guna memastikan pemahaman sebelum melanjutkan ke sesi
praktik mandiri.

Do It Sesi do it merupakan sesi partisipan mempraktikkan
teknik butterfly hug secara langsung selama 30 menit pada
hari kedua penelitian. Sesi ini dilakukan secara tatap muka
di ruangan yang telah disediakan untuk pelatihan. Sesi ini
bertujuan agar partisipan tidak hanya memahami langkah-
langkah butterfly hug secara mendetail, tetapi juga dapat
merasakan manfaatnya secara langsung. Dalam sesi ini
fasilitator memeragakan teknik butterfly hug, dan partisipan
mengikuti teknik tersebut secara bersamaan. Dengan cara ini
partisipan dapat memastikan bahwa mereka telah melakukan
teknik dengan benar serta mendapatkan bimbingan langsung
dari fasilitator.

Evaluation Sesi evaluation merupakan sesi partisipan
melakukan posttest, evaluasi pengetahuan dan evaluasi
kegiatan yang dilakukan selama 30 menit pada hari ketiga
penelitian. Sesi ini dilakukan secara tatap muka di ruangan
yang telah disediakan untuk pelatihan Sesi ini bertujuan
untuk mengetahui manfaat yang dirasakan partisipan setelah
melakukan pelatihan butterfly hug. Pada sesi ini partisipan
melakukan posttest dengan mengisi skala ide bunuh diri
yang sama seperti saat pretest untuk melihat perubahan
tingkat ide bunuh diri setelah mengikuti pelatihan. Selain
itu, partisipan juga diberikan evaluasi pengetahuan dengan
menjawab pertanyaan untuk mengukur pemahaman mereka
mengenai butterfly hug. Selanjutnya, pada evaluasi kegiatan,
partisipan mengisi lembar evaluasi yang mencakup kritik
dan saran mengenai pelatihan sehingga dapat menjadi bahan
perbaikan untuk pelatihan serupa di masa mendatang.

Homework Sesi homework merupakan sesi partisipan secara
mandiri menerapkan teknik butterfly hug di rumah masing-
masing. Sesi ini berlangsung selama tujuh hari berturut-turut,
dimulai dari hari ketiga hingga hari kesembilan penelitian.
Sesi ini bertujuan agar partisipan dapat menerapkan kembali
proses butterfly hug secara konsisten dan merasakan
manfaat positifnya dalam kehidupan sehari-hari. Pada
sesi ini, partisipan diberikan worksheet yang harus diisi
setiap hari sebagai bentuk pencatatan pengalaman mereka
selama melakukan butterfly hug. Selain itu, dilakukan
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Picture 1. Grafik ini menunjukkan perubahan skor pretest,
posttest, dan posttest |l pada kelompok eksperimen setelah
diberikan perlakuan butterfly hug. Secara umum, terdapat
penurunan skor dari pretest ke posttest, dan penurunan berlanjut
pada posttest Il di seluruh subjek. Hal ini mengindikasikan
bahwa intervensi yang diberikan berdampak terhadap penurunan
tingkat stres atau kecemasan peserta. Penurunan yang paling
signifikan terlihat pada subjek LIP dan M, sedangkan subjek
ADS menunjukkan perubahan yang relatif lebih kecil. Temuan ini
memperkuat dugaan bahwa butterfly hug efektif dalam
mengurangi gejala psikologis tertentu.

monitoring melalui aplikasi pesan guna memastikan
partisipan berkomitmen dalam menjalankan latihan mandiri.

Close Sesi close merupakan sesi penutup yang dilakukan
secara tatap muka di ruangan yang telah disediakan untuk
pelatihan pada hari terakhir penelitian. Sesi ini bertujuan agar
partisipan dapat merefleksikan pengalaman mereka selama
pelatihan, merasakan dampak positif dari teknik butterfly hug
serta melihat apakah terjadi penurunan tingkat ide bunuh
diri setelah mengikuti seluruh rangkaian kegiatan. Sesi ini
berlangsung selama 60 menit dan mencakup pemberian
posttest, sharing session bersama fasilitator dan menutup
kegiatan secara resmi, Pemberian posttest dilakukan dengan
mengisi lembar skala yang sama dengan pretest dan posttest
sebelumnya untuk mengevaluasi perubahan tingkat ide
bunuh diri setelah pelatihan. Setelah itu dilakukan sharing
bersama fasilitator, partisipan diminta berbagi pengalaman,
manfaat yang dirasakan, serta tantangan yang dialami selama
menerapkan teknik butterfly hug. Kemudian, dilakukanlah
menutup pelatihan secara resmi dan sebagai penanda akhir
dari seluruh rangkaian kegiatan pelatihan.

Hasil dan Diskusi
Hasil

Partisipan dalam penelitian ini yaitu dewasa awal dengan
rentang usia 18 hingga 22 tahun yang memiliki ide bunuh
diri dengan kategori sedang hingga tinggi. Partisipan dalam
penelitian ini berjumlah 12 orang yang dibagi menjadi dua
kelompok yaitu 6 partisipan dalam kelompok eksperimen
dan 6 partisipan dalam kelompok kontrol. Berikut merupakan
hasil analisis deksriptif kelompok eksperimen dan kelompok
kontrol.
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Picture 2. Grafik ini menunjukkan perubahan skor pretest,
posttest, dan posttest |l pada kelompok kontrol yang tidak
diberikan perlakuan butterfly hug. Secara umum, skor peserta
cenderung stabil atau mengalami sedikit peningkatan di antara
pengukuran. Subjek RNS dan NAF memperlihatkan peningkatan
skor yang lebih mencolok dibandingkan subjek lain, sementara
subjek KN dan AR menunjukkan perubahan minimal. Hasil ini
memperkuat dugaan bahwa perbaikan skor pada kelompok
eksperimen berkaitan dengan perlakuan yang diberikan, bukan
semata-mata faktor alami atau eksternal.

Hasil penelitian berupa analisis deskriptif yaitu pada kelom-
pok eksperimen, skor pretest partisipan secara keseluruhan
berada pada tingkat sedang dan tinggi dalam ide bunuh
diri. Skor posttest Posttest Il menunjukkan bahwa terdapat
1 partisipan (16,67%) yang mengalami penurunan skor tapi
masih berada dalam kategori sedang, dan terdapat 5 partisipan
(83,33%) yang berada dalam kategori rendah. Berdasarkan
hal tersebut, dapat disimpulkan bahwa terjadi penurunan
secara bertahap antara pretest, posttest, dan Posttest 11 pada
kelompok eksperimen

Pada kelompok kontrol, skor pretest partisipan secara
keseluruhan berada pada tingkat sedang dan tinggi dalam
ide bunuh diri. Skor posttest Posttest II menunjukkan bahwa
terdapat 1 partisipan (16,67%) yang mengalami peningkatan
dari kategori sedang ke kategori tinggi, 3 partisipan (50%)
tetap berada pada kategori sedang namun skor mengalami
peningkatan, dan 2 partisipan (33,33%) tetap berada pada
kategori tinggi dan terjadi peningkatan skor. Berdasarkan
hal tersebut, dapat disimpulkan bahwa sebagian besar tidak
terdapat perubahan kategori antara pretest, posttest, dan
Posttest 11 pada kelompok kontrol.

Berdasarkan hasil uji Mann-Whitney pada tabel 1 diperoleh
bahwa terdapat perbedaan yang signifikan ide bunuh diri
pada kelompok eksperimen (Mdn= -31,00), dengan kelompok
kontrol (Mdn= 3,50), U=0,00; p< 0,05; effect size = 0,75.
Maka dari itu dapat dikatakan bahwa butterfly hug berefek
pada penurunan ide bunuh diri pada partisipan. Untuk
melihat perubahan yang terjadi pada kelompok eksperimen
sebelum dan sesudah diberikan perlakuan, maka dilakukan
uji Wilcoxon dengan hasil sebagai berikut.

Berdasarkan hasil pengujian pada Tabel 2, diperoleh
bahwa terdapat perbedaan signifikan antara tingkat ide bunuh
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Table 2. Hasil analisis Mann-Whitney

Mean Median SD Nilai U p Effect Size
Gain Score KE -30.33 -31.00 16.49 0.00 0.004 0.75
Gain Score KK 417 3.50 2.93

Table 3. Hasil analisis Wilcoxon kelompok eksperimen

Mean Median SD p ES
Pretest KE 68.83 70 12.54 0.028 0.97
Posttest KE 38.5 37.5 6.77
Note: ES = Effect Size
Table 4. Hasil analisis Wilcoxon kelompok kontrol

Mean Median SD p ES
Pretest KK 65.17 6450 12.02 0.068 0.67
Posttest KK 69.33 71 13.11

Note: ES = Effect Size

diri sebelum (Mdn= 70) dan setelah (Mdn= 37.50) diberi
intervensi butterfly hug, p<0,05; effect size = 0,97.

Berdasarkan hasil pengujian, diperoleh bahwa tidak
terdapat perbedaan signifikan antara tingkat ide bunuh diri
sebelum (Mdn = 70) dan setelah (Mdn = 37,50) tanpa
pemberian intervensi butterfly hug, p>0,05; effect size = 0,67.

Berdasarkan Tabel 3, pada kelompok eksperimen menun-
jukkan nilai yang signifikan. Sedangkan berdasarkan Tabel
4, pada kelompok kontrol menunjukkan nilai yang tidak
signifikan. Hal ini mengindikasikan bahwa pada kelompok
eksperimen memiliki efek positif dalam mereduksi ide bunuh
diri dibandingkan kelompok kontrol yang tidak menerima
intervensi. Sehingga, dapat disimpulkan bahwa pelatihan
butterfly hug dapat menurunkan ide bunuh diri pada dewasa
awal.

Diskusi

Partisipan dalam penelitian ini merupakan dewasa awal
yang memiliki ide bunuh diri sedang hingga tinggi. Individu
yang memiliki ide bunuh diri tinggi merupakan individu
yang memiliki pikiran yang berulang tentang kematian dan
memiliki niat yang kuat untuk melakukan tindakan tersebut
(Beck et al., 1979). Jumlah subjek yang mengisi tautan google
form sebanyak 28 responden, tetapi hanya 12 partisipan
yang memenuhi kriteria dan bersedia mengikuti penelitian
yang terbagi dalam 2 kelompok yaitu kelompok eksperimen
dan kelompok kontrol. Partisipan dipilih melalui proses
screening menggunakan skala ide bunuh diri. Rentang usia
partisipan dalam penelitian ini yaitu 18 hingga 22 tahun.
Berdasarkan hasil analisis deskriptif menunjukkan bahwa
dari 12 partisipan, mayoritas partisipan merupakan mahasiswa
aktif.

Berdasarkan hasil tersebut, Hulukati & Djibran (2018)
menjelaskan bahwa pada umumnya individu yang memasuki
usia dewasa awal yaitu berusia 18 hingga 25 tahun akan
menempuh pendidikan di perguruan tinggi atau menjadi
mahasiswa. Secara global, pravalensi pikiran dan perilaku
bunuh diri di kalangan mahasiswa menunjukkan hasil yang
cukup signifikan (Mortier et al., 2018). Penelitian Wilcox
et al. (2010) juga menunjukkan bahwa mahasiswa sering
kali beresiko tinggi memiliki pemikiran bunuh diri yang
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berkelanjutan selama masa kuliah. Sejalan dengan penelitian
yang dilakukan Park & Kim (2018) yang menjelaskan bahwa
secara emosional, mahasiswa rentan untuk berpikir bunuh
diri sebagai jalan pintas untuk menyelesaikan masalah. Hal
ini disebabkan karena kehidupan kampus merupakan waktu
transisi dari masa remaja ke dewasa dan merupakan saat untuk
memulai kehidupan mandiri juga mengatasi masalah secara
langsung.

Pada pelatihan butterfly hug yang dilakukan selama
10 hari, terdapat kegiatan berupa psikoedukasi, simulasi
melakukan butterfly hug dan tugas rumah berupa melakukan
butterfly hug secara mandiri. Berdasarkan hasil evaluasi
pengetahuan partisipan, 4 partisipan memiliki nilai yang
baik dan 2 partisipan lainnya memiliki nilai yang
sangat baik setelah diberikan psikoedukasi. Henrion et al.
(2020) menjelaskan bahwa pemberian psikoedukasi dapat
memberikan pengetahuan dan pemahaman yang lebih baik
kepada individu untuk pencegahan perilaku bunuh diri. Hal ini
juga sejalan dengan penjelasan Berardelli et al. (2020) yang
menjelaskan bahwa pemberian pemahaman mengenai kondisi
mental dan memberikan keterampilan untuk mengelola emosi
sehari-hari dapat membantu individu untuk mengurangi resiko
gejala yang berhubungan dengan pemikiran bunuh diri.

Pelatihan butterfly hug saat melakukan simulasi melibatkan
pelatihan pernapasan, pernapasan pranayamik merupakan
teknik memanipulasi gerakan napas untuk meningkatkan
aktivitas parasimpatik (Jerath et al., 2006). Teknik pernapasan
yang digunakan dalam melakukan butterfly hug menggunakan
pernapasan perut. Pernapasan perut ditandai dengan
perut yang naik dan dapat dirasakan oleh tangan yang
berada diatas perut (Mutawarudin, 2022). Pernapasan
perut merupakan pernapasan yang lebih berirama dan
menenangkan. Hal tersebut disebabkan karena pernapasan
perut dapat mengimbangi kadar oksigen dan karbon dioksida
dalam darah, menormalkan denyut jantung, dan mengurangi
ketegangan otot serta kecemasan yang muncul akibat dari
gejala atau pikiran sehingga pernapasan perut merupakan
cara paling mudah untuk merangsang respons relaksasi tubuh
(Davis et al., 2008).

Berdasarkan hasil uji hipotesis, diketahui bahwa pelatihan
butterfly hug secara signifikan efektif dalam menurunkan ide
bunuh diri pada dewasa awal jika dilakukan secara rutin. Hal
ini ditunjukkan dari perubahan dan perbandingan skor prefest
dengan skor posttest 11 kelompok eksperimen yang memiliki
nilai signifikansi 0,002 (p<.05). Hal ini disebabkan karena
untuk penanaman proses kognitif berupa perhatian, persepsi,
interpretasi, dan pemahaman informasi memiliki kaitan
dengan pembiasaan tingkah laku (Roche & Barnes, 1997).
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Ouellette &
Wood (1998) menunjukkan bahwa penting untuk memperkuat
pengulangan perilaku di masa lalu sehingga kebiasaan yang
terbentuk dapat menjadi otomatis dan mempengaruhi perilaku
di masa depan. Wood & Riinger (2016) menjelaskan bahwa
pembentukan kebiasaan melibatkan pengulangan perilaku
dalam konteks yang sama secara konsisten dalam jangka
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waktu tertentu. Sehingga, waktu memiliki peran penting
dalam aktivasi kebiasaan dalam membentuk hubungan antara
conditioning behavior dengan aspek kognitif.

Berdasarkan tugas rumah yang dilakukan partisipan selama
7 hari berturut-turut, terdapat hasil berupa peningkatan
mood yang jauh lebih baik dari sebelumnya. Manfaat
yang dirasakan partisipan juga beragam, terdapat partisipan
yang mulai bisa memahami emosinya, meningkatkan rasa
syukur, merasa pikiran dan hati lebih tenang, lebih percaya
diri, dan lebih bersemangat dalam menjalani aktivitas.
Caturini et al. (2023) menjelaskan bahwa ketika melakukan
butterfly hug memungkinkan individu untuk lebih fokus
pada emosi dan pikiran mereka serta meningkatkan regulasi
emosional. Sehingga, dapat membantu individu untuk
mengalami pengurangan emosi negatif dan peningkatan emosi
positif. Penelitian yang dilakukan oleh Fredrickson (2001)
menjelaskan bahwa perubahan emosi negatif menjadi emosi
positif dapat memperkuat ketahanan psikologis dan memicu
peningkatan kesejahteraan emosional menjadi lebih baik.
Sehingga, transformasi dari emosi negatif ke emosi positif
dapat berkontribusi pada peningkatan rasa syukur.

Peningkatan mood pada partisipan juga berkaitan dengan
stimulasi bilateral dalam butterfly hug yang melibatkan
visual, pendengaran, atau sensorik (stimulasi sentuhan secara
bergantian). Amano & Toichi (2016) menjelaskan bahwa
stimulasi bilateral efektif dalam memfasilitasi akses yang
lebih mudah ke ingatan positif sehingga menghasilkan
keadaan yang jauh lebih baik. Stimulasi berupa sensorik
(sentuhan) yang merupakan ekspresi kasih sayang pada diri
sendiri dalam mengatasi emosi negatif, memiliki mekanisme
yang sama dengan sentuhan yang dilakukan orang lain
(Eckstein et al., 2019). Mekanisme yang sama yaitu berupa
sentuhan lembut dapat merangsang sistem saraf parasimpatis
yang bertanggung jawab untuk relaksasi dan pemulihan tubuh,
lalu pelepasan oksitosin membantu dalam mengurangi stres
dan kecemasan, dan modulasi aktivitas hipotalamus-pituitari-
adrenal (HPA) axis yaitu membantu tubuh untuk lebih cepat
kembali ke keadaan tenang setelah terpapar stres (Ditzen &
Heinrichs, 2014).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Suara &
Retnaningsih (2023) ditemukan bahwa pemberian butterfly
hug secara signifikan mengurangi gejala stres dan dapat
menjadi self healing. Hal ini disebabkan karena butterfly
hug dapat menjadi bantuan yang cepat untuk mencegah
gejala stres kronis karena dalam melakukan butterfly
hug terdapat pemberian sugesti berupa afirmasi positif
agar dapat menerima diri sendiri juga untuk merasa
lebih baik. Afirmasi positif dapat mempengaruhi sistem
saraf parasimpatis dan saraf simpatis sehingga dapat
memicu sekresi hormon endorfin, mengurangi tekanan
darah, melambatkan pernapasan, dan mengurangi ketegangan
pada tubuh (Zainiyah et al., 2018). Selain itu, berdasarkan
penelitian yang dilakukan oleh Nelson et al. (2014) yang
menjelaskan bahwa afirmasi positif dapat meningkatkan
hedonic well-being yang mencakup pengalaman emosi positif
yang merupakan keseimbangan perasaan (affect balance)
dan eudaimonic well-being yang mencakup pemenuhan
kebutuhan psikologis dan pengalaman yang bermakna. Hal ini
menunjukkan bahwa afirmasi positif saat melakukan butterfly
hug dapat berpengaruh pada fisik dan juga psikologis individu.
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Butterfly hug juga dapat mengatasi rasa cemas selain
mengurangi gejala stres. Penelitian yang dilakukan oleh
Pristianto et al. (2022) menjelaskan bahwa butterfly hug
dapat mengatasi rasa cemas dan sesak napas pada remaja.
Hasil serupa sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Ramdhani & Soleman (2023) bahwa butterfly hug dapat
menurunkan kecemasan pada lansia yang tinggal di panti
lanjut usia. Hal ini ditunjukkan dengan partisipan mengalami
penurunan dalam indikator fisiologis berupa khawatir dan
cemas. Hal ini juga dapat menunjukkan bahwa, butterfly
hug dapat diterapkan pada berbagai kelompok usia. Adapun
kelemahan dalam penelitian ini yaitu jumlah partisipan yang
terbatas, variasi usia dan pekerjaan partisipan. Kemudian
dalam tugas rumah (worksheet) yang diberikan oleh peneliti,
terdapat partisipan yang kurang konsisten dan butuh jeda
waktu yang lebih panjang untuk memberikan posttest dengan
tetap memberikan tugas rumah berupa melakukan butterfly
hug secara mandiri.

Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian ini, dapat disimpulkan bahwa
butterfly hug dapat secara signifikan dalam mereduksi ide
bunuh diri pada dewasa awal. Pelatihan ini menunjukkan efek-
tivitas terutama ketika dikombinasikan dengan pendekatan
psikoedukasi dan tugas rumah untuk mendukung pemahaman
partisipan. Namun, terdapat beberapa keterbatasan dalam
penelitian ini, sehingga diharapkan bagi peneliti selanjutnya
dapat memperbanyak variasi usia maupun pekerjaan partisi-
pan dan jangka waktu pengukuran pretest dan posttest memi-
liki jeda waktu yang lebih lama. Implikasi dalam penelitian ini
yaitu butterfly hug dapat menjadi program intervensi berbasis
komunitas yang mengajarkan teknik butterfly hug kepada
orang-orang dengan ide bunuh diri. Selain itu, perlu adanya
kampanye edukasi publik untuk meningkatkan kesadaran dan
pengetahuan tentang teknik ini, sehingga lebih banyak orang
yang dapat menggunakannya saat dibutuhkan.
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