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Abstrak

Self injury dapat terjadi karena adanya ketidakmampuan individu dalam meregulasi emosinya.
Ketidakmampuan individu dalam meregulasi emosinya dinamakan dengan disregulasi emosi.
Penelitian ini bertujuan untuk melihat bagaimana gambaran dinamika disregulasi emosi pada
perempuan usia dewasa awal yang melakukan self injury dan mengetahui faktor yang
mempengaruhi disregulasi emosi. Penelitian ini menggunakan penelitian kualitatif dengan
penggunakan pendekatan studi kasus. Partisipan dalam penelitian ini merupakan perempuan
dewasa awal berjumlah 3 orang dengan rentang usia 21-22 tahun. Bentuk self injury dalam
penelitian ini yaitu, menyayat tangan, menggesek kaki, dan memukul diri sendiri.
Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara semi terstruktur. Analisis data yang
digunakan adalah analisis tematik. Hasil dari penelitian ini menemukan tiga tema: dinamika
self injury, gambaran disregulai emosi, dan faktor-faktor yang mempengaruhi disregulasi
emosi. Ketiga partisipan memilih self injury sebagai cara untuk meregulasi emosi. Disregulasi
emosi yang digambarkan dalam penelitian ini adalah tidak memperhatikan perasaan, tidak
memahami emosi, sulit menerima peristiwva yang menimbulkan emosi negatif, merasa kesal
pada diri sendiri, merasa lemah, merespon dengan cara maladaptif peristiva yang
menimbulkan emosi negatif, sulit berkonsentrasi, dan sulit menyelesaikan tugas. Faktor-faktor
yang mempengaruhi disregulasi emosi yaitu kurang kelekatan dengan keluarga dan trauma
akibat pelecehan seksual.

Kata Kunci: self injury, perempuan dewasa awal, disregulasi emosi.

Abstact

Self-injury might occur due to an individual's inability to regulate their emotions. The failure
of individualsto control their emotion is called emotional dysregulation. This study aims to see
the portrayal of emotional dysregulation dynamics in early adult women who perform self-
injury and understand the factors that affect emotional dysregulation. This study uses
qualitative research using a case study approach. Participants in this study were three early
adult women aged 21-22 years. The form of self injury in this study are salshing hands,
rubbing feet, and hitting oneself. We use semi-structured interviews as a means of collecting
data and analyze it using thematic analysis. The results show three themes: self-injury
dynamics, the portrayal of emotional dysregulation, and factors affecting emotional
dysregulation. All three participants chose self-injury as a means to regulate emotions. The
emotional dysregulation described in this study are as follow, not paying attention to feelings,
not understanding emotions clearly, difficulty in accepting eventsthat cause negative emotions,
feeling annoyed at oneself, feeling weak, responding in a maladaptive way to events that cause
negative emotions, difficulty in concentrating, and difficulty in completing tasks. Factors that
influence emotional dysregulation are lack of attachment to family and trauma from sexual
abuse.

Keyword: Self injury, adult women, emotion dysregulation.

PENDAHULUAN
Manusia seringkali dihadapkan pada masalah

dalam kehidupannya, seperti halnya pada perempuan
dewasa awal, ada perempuan dewasa awal yang
mampu menghadapi masalahnya dengan melakukan
regulasi emosi dengan cara adaptif, tetapi ada
perempuan yang lebih memilih melakukan regulasi

emosi dengan cara yang maladaptif. Regulasi emosi
secara maladaptif ini dapat dilakukan salah satunya
dengan menyakiti diri sendiri dengan tujuan untuk

mengalihkan rasa sakit psikologis yang dialihkan ke
rasa sakit fisik, dengan menyakiti diri sendiri guna
mendapatkan kepuasan. Menyakiti diri sendiri ini
disebut dengan self injury, menurut DSM-V menyakiti
diri sendiri dengan tujuan untuk mengalihkan emosi
disebut dengan NSSI (Nonsuicidal-Self injury) dalam
hal ini mencakup beberapa hal seperti memotong,
menggaruk kulit hingga terluka, dan membakar, selain
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itu juga NSSI ini juga melukai diri dengan memukul
atau membenturkan kepala, menjambak rambut, serta
meyayat diri sendiri. Self injury ini bukan lagi sesuatu
yang baru karena telah lama menjadi topik serius,
terlihat bahwa self injury ini tidak hanya dilakukan di
Negara maju tetapi juga Negara berkembang. Perilaku
self injury ini tidak hanya dilakukan di Negara barat
tetapi juga dilakukan di Negara-negara berkembang
(Ee & Mey, 2011).

Penelilitian yang dilakukan oleh Tresno et al,,
(2012), mengenai perilaku self injury dan percobaan
bunuh diri pada mahasiswa di Indonesia dengan
rentang usia 16-27 tahun menunjukkan dari 307
partisipan, terdapat 38% yang segaja melukai diri
sendiri, dari 38% tersebut ditemukan bahwa
kebanyakan wanita  melukai diri sendiri dengan
prosentase 84, 72%. Selain itu survey juga dilakukan
oleh Kim Ho di Indonesia pada tahun 2019 terhadap
1.018 orang, menunjukkan bahwa lebih dari sepertiga
orang di Indonesia yaitu 36% pernah melukai diri
sendiri, dan hal ini banyak ditemukan di rentang usia
18-24 tahun (Ho, 2019). Penelitian yang dilakukan
oleh Bresin dan Scoenleber menunjukkan bahwa
banyak perempuan yang melakukan NSSI (Bresin &
Schoenleber, 2015). Penelitian yang dilakukan oleh
Moran et al., (2012). menyatakan bahwa perempuan
dengan usia antara 15-24 lebih banyak melakukan
perilaku yang menyakiti diri mereka sendiri atau
melakukan self injury, dan tindakan ini juga sangat
beresiko.

Penelitian yang dilakukan oleh Arinda dan
Mansoer (2021) pada dewasa muda usia 21-22 tahun di
Jakarata ditemukan bahwa mereka melakukan self
injury sebagai cara untuk melampiaskan perasaan
hampa dan juga mengatasi emosi negatif (Arinda &
Mansoer, 2021). Data tersebut menunjukkan bahwa
perempuan denga usia dewasa awal memiliki
kemungkinan banyak untuk melakukan self injury.
Nock dan Mendes dalam penelitiannya menyatakan
bahwa pelaku self injury melakukan hal tersebut
sebagai regulasi emosi yang bersifat maladaptif, karena
untuk melepaskan diri dari gangguan atau perasaan
negatif dan juga sebagai komunikasi sosial seperti
menarik perhatian orang lain (Nock & Mendes, 2008).
Sedangkan menurut Klonsky dan Jenifer (2007, dalam
Ria Kurniawati, 2012), self injury merupakan perilaku
yang dilakukan secara sengaja dan tidak memiliki
tujuan untuk bunuh diri tetapi bertujuan untuk
melepaskan emosi yang menyakitkan dalam diri
individu.

DSM-V menyebutkan individu yang dapat
dikatakan melakukan self injury apabila memenuhi
kriteria self injury yaitu, individu yang melakukan self
injury yang menyebabkan rasa sakit seperti memar atau

pendarahan, seperti menyayat tubuh, memukul,
menggosok tubuh dengan berlebihan, dan menikam
tubuh, hal ini dilakukan dalam kurun waktu 12 bulan
terakhir, dan juga dilakukan dalam lima hari yang
berbeda. Kedua adalah self injury merupakan praktik
berbahaya yang dan bukan hal yang sepele serta tidak
menjadi bagian dari praktek yang diterima secara sosial
atau budaya (American Psychiatric Association, 2013).
Praktek sosial dalam hal ini seperti mentato atau
menindik tubuh. Selain kedual hal diatas dalam DSM -
V juga menyebutkan bahwa individu melakakukan self
injury bertujuan untuk mendapatkan kepuasaan dari
perasaan yang negatif, menyelesaikan masalah
interpersonal, dan terakhir untuk memberikan induksi
perasaan yang lebih positif.

Menurut Strong (1998, dalam Caperton, 2004).
terdapat tiga jenis bentuk self injury yaitu yang
pertama adalah Major self mutilation, dalam hal ini
yaitu individu melakukan perusakan pada dirinya
secara signifikan dan serius sehingga berakibat tidak
dapat dipulihkan. Major self mutilation ini biasanya
dilakukan oleh individu yang mengalami psikosis,
kedua adalah Strereotype self injury, jenis ini
merupakan perilaku self injury yang dilakukan secara
berulang tetapi tidak menimbulkan keparahan, jenis ini
biasanya dilakukan oleh individu yang sedang
mengalami gangguan neurologis dan terakhir adalah
Moderate/superficial self mutilation, jenis ini
merupakan jenis yang sering dijumpai dan dilakukan
oleh individu. Seperti ketika individu melakukan
penyayatan pada kulit tubuhnya, menjambak rambut
dengan kuat, membakar kulitnya, menggaruk kulit
hingga terluka, dan lain sebagainya (Klonsky, Victor,
& Saffer, 2014).

Faktor-faktor yang menyebabkan self injury
salah satunya vyaitu disregulasi emosi yang kemudian
mengakibatkan pemilihan coping emosi yang salah
seperti  memilih  self injury sebagai coping
maladaptifnya, adanya pengaruh negatif dari
lingkungan sosial seperti teman sebaya dan hubungan
yang tidak harmonis dengan keluarga (Zakaria &
Theresa, 2020). Sedangkan menurut Whitlock terdapat
beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya self
injury salah satunya adalah coping yang negatif
(Witlock, 2009). Coping negatif ini dapat terjadi
apabila emosi individu belum matang.  Faktor lain
terjadinya self injury adalah karena adanya
permasalahan dalam keluarga, putus hubungan dengan
pacar, pernah mendapatkan pelecehan seksual dan
mengakibatkan  trauma, bentuk reaksi  Kketika
menghadapi masalah, pengalihan perasaan yang
mengganggu, serta adanya pengaruh dari lingkungan
sosial, ingatan negatif pada masa lalu (Fadhila &
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Syafiq, 2020). Dampak dari self injury ini adalah
munculnya bekas luka pada tubuh serta kepuasan
dalam diri individu yang melakukan (Zakaria &
Theresa, 2020).

Wawancara studi pendahuluan yang dilakukan
pada partisipan P berusia 22 tahun, diketahui bahwa
partisipan P melakukan self injury sejak kecil, self
injury yang ia lakukan adalah memukul kakinya hingga
terluka ketika ia sedang dalam kondisi marah atau
sedang dalam kondisi tertekan. PD juga menceritakan
bahwa ia melakukan self injury untuk menyalurkan
kekesalannya tetapi disisi lain ia juga tidak memahami
emosi dalam dirinya, karena ketika marah atau dalam
keadaan tertekan ia seringkali harus memukul kakinya
sendiri agar dapat menangis, apabila ia tidak
melakukan self injury tersebut maka ia tidak dapat
menangis dan tidak dapat menyalurkan emosinya.
Selain itu partisipan TH yang berusia 22 tahun dalam
wawancara studi pendahuluan juga menceritakan
bahwa ia melakukan self injury sejak SMA dengan
cara memukul dirinya sendiri ketika merasa kesal
dengan keadaan, ia seringkali memukul dirinnya sendri
sebagai cara untuk melampiaskan emosi negatifnya.

Individu yang memiliki regulasi emosi yang
tinggi akan mampu melakukan coping emosi yang
adaptif dan melakukannya dengan baik, berbeda halnya
dengan individu yang memiliki regulasi emosi yang
rendah, mereka akan kesulitan dalam mengendalikan
emosinya, regulasi emosi ini dapat digunakan sebagai
cara untuk memodulasi emosi negatif atau emosi
positif (Roberton et al., 2012) lebih lanjut lagi saat ini
banyak penelitian yang menggunakan istilah
disregulasi emosi untuk memaknai ketidakmampuan
partisipan dalam meregulasi emosinya secara adaptif.
Disregulasi emosi merupakan cara maladaptif yang
dilakukan seseorang dalam mengekspresikan emosinya
(Gratz & Roemer, 2004). Disregulasi merupakan
ketidakmampuan individu dalam mengubah
pengalaman atau tindakan, ketidakmampuan dalam
mengatur emosi ini terjadi di berbagai macam emosi,
cara mengadaptasi masalah dan juga secara konteks
situasional (Gross, 2015).

Individu yang mengalami disregulasi emosi
bukan berarti individu tersebut tidak memiliki regulasi
emosi sama sekali, tetapi disregulasi ini dapat terjadi
apabila individu sedang mengalami emosi yang
memuncak kemudian berakibat pada perilaku yang
tidak sesuai, menganggu tujuan, serta membingungkan
(Morelen, Shaffer, & Suveg, 2016). Penelitian
sebelumnya yang dilakukan oleh You et al., (2018).
menyatakan bahwa disregulasi merupakan faktor yang
penting dalam self injury, meskipun belum jelas aspek
disregulasi mana yang paling menonjol  Penelitian
lainnya menemukan bahwa ditemukan suatu hubungan

yang signifikan mengenai disregulasi emosi dengan
self injury (Wolff et al., 2019).

Penelitian yang dilakukan oleh Swannell (2014)
menyatakan bahwa remaja lebih memungkinkan
melakukan self injury yaitu 17,2% dibandingkan
dengan dewasa awal 13,4% dan orang dewasa 5,5%.
Self injury seringkali terjadi pada perempuan
dibandingkan dengan laki-laki, menurut data dari
Indonesian Psychological Healthcare Center, enam
dari tujuh pasien yang melakukan self injury
merupakan perempuan dengan rentang usia antara 21-
32 tahun (Indonesian Psychological Healthcare Center,
2019). Penelitian pada self injury pada dewasa awal
masih sangat jarang sekali dilakukan, peneliti terdahulu
seperti Kurniawaty (2012) yang melakukan penelitian
mengenai dinamika psikologi pelaku self injury
perempuan dewasa awal; Fadhila dan Syafigq (2020)
yang meneliti pengalaman psikologis self injury pada
peremuan dewasa awal. Sehingga penelitian untuk
meneliti self injury pada usia dewasa awal khusunya
pada perempuan masih sangat penting untuk dilakukan.

Usia dewasa awal adalah 18-40 tahun, pada usia
ini individu telah mencapai kematangan secara
emosional. Usia dewasa awal merupakan usia yang
memiliki kestabilan dalam  konsep dirinya
dibandingkan ketika individu tersebut remaja. Menurut
Hurlock pada  usia dewasa awal individu telah
memiliki emosi dan konsep diri yang stabil (Santrock,
2010). Dalam hal ini masih banyak dewasa awal yang
belum mencapai kematangan emosi sehingga dapat
mengakibatkan kegagalan dalam meregulasi emosinya.
Kematangan emosi seseorang dapat terlihat dari cara
individu mengendalikan emosi yang ada dalam dirinya,
dengan cara berpikir dengan matang dan bersikap
dengan objektif (Chaplin, 2009).  Ketidakmampuan
dalam meregulasi emosi dapat berujung pada perilaku
self injury sebagai coping (Zakaria & Theresa, 2020).
Coping emosi dengan cara yang maladaptif merupakan
bentuk dari kegagalan dalam melakukan regulasi
emosi, hal ini yang kemudian disebut sebagai
disregulasi emosi. Hilt et al., (2011) mengemukakan
bahwa disregulasi emosi merupakan kebiasaan yang
maladaptif sehingga mengakibatkan terganggunya
fungsi adaptif. Penelitian meta analisis You et al.,
(2018) mengungkapkan bahwa disregulasi emosi
menjadi faktor yang penting yang mendorong perilaku
self injury.

Disregulasi emosi memiliki dua komponen
yaitu, Pertama, kehilangan kendali atas kontrol emosi,
Kedua, emosi yang berubah dengan cepat, serta emosi
tersebut di ekspresikan secara intens dan tidak
dimodifikasi. Komponen disregulasi emosi tersebut
muncul dari fakor intrinsik dalam hal ini biologis, serta
faktor eksterinsik dalam hal ini adalah pengalaman
hidup. Pengalaman hidup yang kacau dan penuh
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dengan tekanan seperti pola pengasuhan yang
bermasalah atau pelecehan seksual pada masa kanak
akan memunculkan trauma dan akan membawa
pengaruh yang negatif serta meningkatkan reaktivitas
emosional dan akan memiliki resiko mengalami lebih
tinggi disregulasi emosi (Bradley et al, 2011).
Pengalaman buruk  pada  kanak-kanak  akan
meningkatkan ~ emosional pada individu yang
mengakibatkan hilangnya kontrol dan perubahan emosi
secara cepat seiring dengan berjalannya waktu.

Dimensi disregulasi emosi menurut Gratz dan
Roemer (Gratz & Roemer, 2004) terdapat beberapa
dimensi yaitu, Pertama adalah awareness, awareness
dalam hal ini dapat dikatakan kurangnya kesadaran
terhadap kesulitan regulasi emosi, dalam hal ini
individu sulit mengakui emosi yang dirasakan atau
individu tidak dapat memperhatikan bagiamana
perasaannya, Kedua yaitu lack of emotional clarity,
kurang jelas terhadap respon emosional, pada clarity
dapat digambarkan mengenai bagaimana individu tidak
dapat memahami emosinya secara jelas. Ketiga adalah
non acceptance of emotional respon, dalam hal ini
individu mengalami kesulitan dalam menerima emosi
negatif, sehingga individu seringkali menyangkal
emosi negatif yang sedang dihadapi. Keempat adalah
limities accsess to emotional regulation strategies,
dalam hal ini yaitu terbatasnya akses terhadap strategi
regulasi emosi yang efektif, individu dalam hal ini
digambarkan ketika individu sedang dalam kondisi
marah tidak dapat meregulasi emosinya secara efektif.
Kelima adalah impulse control difficulties, kesulitan
mengendalikan impulse ini dapat diartikan individu
kesulitan dalam mengendalikan perilakunya ketika
mengalami emosi negatif. Keenam, adalah difficult
enganging in goals directed, yaitu individu sulit dalam
berkonsentrasi menyelesaikan tugas ketika mengalami
emosi negatif, seperti mengalami kesulitan konsentrasi
dalam menyelesaikan tugasnya.

Ketidakmampuan seseorang dalam melakukan
regulasi secara adaptif maka akan berujung pada
pengambilan mekanisme coping yang salah vyaitu
dengan melakukan self injury. Penelitian sebelumnya
banyak melihat dari sisi requlasi emosi, sedangkan
pada self injury yang perlu diketahui yaitu bagaimana
akhirnya pelaku self injury memutuskan untuk memilih
cara-cara  maladaptif yang membuat mereka
melakukannya. Sementara pada fokus regulasi emosi
akan lebih sulit untuk mengungkap cara-cara
maladaptif dalam mengelola emosi. Selain itu,
banyaknya penelitian  disregulasi emosi yang
menggunakan pendekatan kuantitatif membuat peneliti
tertarik  untuk  melakukan  penelitian  dengan
menggunakan pendekatan kualitatif. Dari data diatas
dan juga studi pendahuluan kepada partisipan peneliti
tertarik  untuk  meneliti  bagaimana  gambaran

disregulasi emosi pada perempuan yang melakukan
self injury serta faktor yang mempengaruhi disregulasi
emosi.

METODE

Metode yang digunakan dalam penelitian ini
adalah metode kualitatif, metode ini dipilih karena
membutuhkan penelusuran dalam mengekplorasi suatu
gejala atau sebuah permasalahan yang akan diteliti
(Creswell, 2017). Menurut Moleong penelitian
kualitatif bertujuan untuk memahami fenomena yang
dialami partisipan dengan cara mendeskripsikan dalam
bentuk kata-kata serta bahasa. (Moleong, 2017).
Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus,
penelitian studi kasus merupakan pendekatan yang
mengeksplorasi suatu kasus dengan cara yang detail
dan dilakukan dengan penggalian data yang mendalam
(Creswell, 2017).

Pengambilan partisipan penelitian  dilakukan
dengan purposive sampling, purposive sampling
merupakan teknik sampling non random yaitu dimana
pengambilan sampel melalui cara peneliti menetapkan
ciri-ciri khusus sesuai dnegan tujuan penelitian sehingga
dengan mudah dapat mnejawab permasalahan yang ada
dalam penelitian  (Mulyatiningsih, 2011). Peneliti
menetapkan ciri-ciri partisipan yaitu perempuan, berusia
18-24 tahun, setidaknya dalam 12 bulan terakhir
melakukan self injury, hal ini merujuk pada DSM-V.
Para partisipan dalam penelitian ini diperoleh peneliti
melalui penyebaran angket secara online dengan
menyertakan kriteria yang telah ditetapkan, dan
diperoleh 10 orang partisipan, 4 partisipan tidak
menunjukkan self injury, 3 partisipan mengundurkan
diri tanpa keterangan, dan 2 partisipan tidak dapat
menghadirkan significant other, sehingga ditemukan 3
orang partisipan yang bersedia menjadi partisipan
penelitian, dapat menghadirkan significant other dan
telah  memenuhi kriteria untuk menjadi partisipan
penelitian.

Tabel 1. Partisipan Penelitian dan Significant Other

Inisial| Umur|{ Bentuk self | Significant| Hubungan
injury Other
22 | Memukul/ Teman
tahun| menggesekkan EM dekat dari
kakinya ke kuliah dan
PD lantai hingga teman kos
terluka Teman
RH dekat dari
SMP
21 | Memukul diri AS Teman
tahun| sendiri, dekat
TH memukul WN Teman
benda mati dekat dan
hingga tangan
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terluka teman satu
kos
22 | menjambak DV Teman
tahun| rambut, dari kecil
menggores dan
NV tangan dengan tetangga
bendatajam AR Teman
hingga terluka dekat di
komunitas

Teknik pengumpulan data yang digunakan
peneliti adalah wawancara. Wawancara ini digunakan
oleh peneliti sebagai pengumpul data yang utama.
Penelitian ini menggunakan wawancara semi struktur.
Wawancara  semi  terstruktur  merupakan  jenis
wawancara baku yang memiliki urutan pertanyaan, yang
disajikan sama untuk semua partisipan, selain itu
peneliti juga diberikan keluwesan untuk melakukan
probing (Moleong, 2017). Alasan menggunakan
wawancara semi struktur adalah karena cenderung
mudah digunakan selain itu juga dapat memberikan
partisipan ruang bebas dalam mengungkapkan apa yang
dialami. Selain itu kemudahan bagi peneliti adalah
peneliti dapat memberikan probing data secara bebas.
Wawancara dilakukan melalui whatsApss Call dan
Google Meet, dalam penelitian ini pertanyaan yang akan
diajukan pada partisipan memiliki sifat yang terbuka
dan tidak langsung mengarah pada pertanyaan
penelitian. Selama proses wawancara berlangsung
peneliti akan merekam wawancara yang sebelumnya
meminta persetujuan dari partisipan, hasil rekaman
nantinya akan dirubah dalam bentuk verbatim untuk
mempermudah peneliti dalam mengolah data.

Pada penelitian ini peneliti menggunakan analisis
tematik, yaitu teknik analisis yang berfungsi untuk
mengidentifikasi, memberikan analisa, serta melaporkan
tema dalam data (Creswell, 2017). Uji keabsahan dalam
penelitian ini peneliti menggunakan triangulasi data
yaitu untuk mengecek derajat kepercayaan mlalui
sumber lain (Moleong, 2017), dalam hal ini peneliti
melakukan wawancara dengan significant other yaitu
orang-orang terdekat partisipan, pada penelitian ini
orang terdekat partisipan merupakan teman yang
mengerti dan mengetahui mengenai apa yang terjadi
dengan partisipan, yaitu teman kuliah, teman satu kos,
dan tetangga partisipan.

HASIL PENELITIAN

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, penleiti
mendapatkan tiga tema besar yaitu dinamika self injury,
gambaran disregulasi emosi dan faktor disregulasi
emosi.

Tema 1: Dinamika Self injury
a. Penyebab selfinjury

Penelitian ini berhasil mengungkap penyebab
partisipan melakukan self injury.

“[...] waktu aku marah terus habis itu e.. ngga
bisa ngelampiasin apa yang ada di hatiku, [...]
bisa ngga ya kayak gitulo ada pikiran-pikiran
yang negatif pokoknya, terus habis itu aku nangis
sendiri kan, itu kejadian waktu di kos aku gebek
(menggesekan) kakiku tapi habis itu aku puas,
aku kayak yowes mau gimana lagi gtiulo” (PD,1
Juni 2021).

“E.. kalau aku ngga bisa ngeluapin yang aku
rasakan, misalnya iri sama pencapaian temen,
tapi ya ngga tau mau dilampiasin ke siapa kan
dia ngga salah, yaudah tak lampiasin ke diri
sendiri” (PD,4 Juli 2021).

“Biasanya itu karena dia iri atau marah kalau
ngga sesuai sama yang diharapkan pasti dia
ngerasa ngga nyaman terus ya itu e.. gesek-gesek
kakinya itu” (SO2-RH-8 Juni 2021).

PD mengungkapkan bahwa penyebabnya
melakukan self injury adalah sebagai cara dia
melampiasakan emosinya ketika sedang marah dan tidak
tau harus disalurkan kemana dan bagaimana, masalah
yang menyebabkan dia self injury contohnya yaitu
ketika iri dengan pencapaian orang-orang yang dekat
dengan dia. Berbeda dengan PD, TH mengungkapan
penyebab ia melakukan self injury sebagai berikut,

“Banyak faktor sih ya.. yang pertama itu dari diri
sendiri yang pertama aku ada sorry ya aku ngga
bisa menerima sepenuhnya diriku gitulo. | mean
secara biologis, [...] nyakitin diri sendiri kayak
aku ngga suka, [...] Terus yang kedua ini sih
tekanan dari keluarga [...]” (TH-24 Mei 2021).

“Faktor yang pertama karena ada
ketidaknyamanan dari diri sendiri [...] kemudian
sering me-recall kesalahan yang aku buat, [...]
faktor keluarga, [...] karena yang bikin aku
begini itu dari ucapan-ucapan mereka” (TH-1
Juli 2021).

TH mengungkapkan bahwa ada banyak faktor
yang menyebabkan ia melakukan self injury, seperti
tidak bisa menerima dirinya sendiri, tekanan dari
keluarga dan memiliki hubungan yang toxic. Sedangkan
diungkapkan oleh NV penyebab lain yang dapat
menyebabkan self injury.



Volume 00 Nomor 00 Tahun 2021, Character: Jurnal Penelitian Psikologi

“[...] waktu pertama, dulu yang pertama itu klasik
sebenernya cuma gara-gara batal tunangan gitu tok
dulu [...] baru-baru ini, baru Februari kemarin itu
di tempat kerja e..sama bosku sendiri di lecehkan
akhire keluar kerja terus stress lah akhire ngga
punya kerjaan, trauma balik lagi akhirnya ngambil
cutter lagi” (NV-25 Mei 2021).

“E.. yaitu karena pelecehan seksual yang dilakukan
sama bosku, aku akhirnya melakukan itu biar
damai aja” (NV-3 Juli 2021).

“Kurang tau pasti apa yang menyebabkan, tapi
setauku ya gara-gara bosnya itu yang tega
melakukan itu ke dia [...]” (SO6-AR-2 Juli 2021).

NV mengungkapkan bahwa penyebab ia
melakukan self injury pertama kali karena batal
tunangan dengan kekasihnya, dan yang kedua yaitu
ketika ia mendapatkan pelecehan dari bos ditempat
kerjanya yang menyebabkan traumanya muncul lagi
sehingga ia kemudian melakukan self injury. Ketiga
partisipan memiliki latar belakang masalah yan berbeda-
beda, tetapi mereka memiliki cara yang sama dalam
meregulasi emosinya yaitu dengan menyakiti diri
mereka sendiri.

b.  Alasan memilih melakukan selfinjury

Penelitian ini berhasil mengungkapkan alasan
mengapa partisipan memilih melakukan self injury
sebagai cara partisipan meregulasi emosinya.

“Lebih kayak apa ya kayak e pengen puasin diri
sendiri gitulo kayak kan ngga tau aku nyalurinnya
kemana kayak ngga tau” (PD-1 Juni 2021).

“E.. kayak aku ngga tau nyalurinnya kemana, jadi
ya tak salurin ke diri aku sendiri biar aku puas
dan ngga menyakiti orang lain” (PD-4 Juli 2021)

PD mengungkapkan bahwa alasan memilih
melakukan self injury karena ingin melampiaskan
emosinya ke dirinya sendiri agar tidak menyakiti orang
lain. Sedangkan TH juga mengungkapkan hal yang
yang membuat ia memutuskan melalukan selfinjury.

“[...] aku ngga tau mau ngeluapinnya itu
darimana, | mean ngga ada yang bisa aku marahin
gitu, ngga bisa aku ajak ngobrol yang aku rasain,
yaudah aku luapin gitu, ngga ada.. ngga ada yang
untuk ngeluapin emosi gitulo” (TH, 24 Mei
2021).

TH mengungkapkan bahwa ia tidak tau
bagaimana meluapkan emosinya karena tidak ada
seseorang yang dapat ia ajak untuk mengobrol tentang
apa yang ia rasakan. Sedangkan partisipan NV
mengungkapkan.

“[...] dari pada melampiaskan ke orang lain yang
mending ke aku wae, rasane damai, apa yo damai
ae gitu melampiaskan ke diri sendiri” (NV, 25
Mei 2021).

“selalu tak lampiasin ke diriku sendiri, menurutku
rasanya damai aja, daripada aku harus
melampiaskan ke orang lain” (NV-3 Juli 2021).

NV lebih memilih melampiaskan masalahnya
ke diri sendiri karena ia merasa lebih damai dengan
begitu. Dari ketiga partisipan alasan mereka akhirnya
memilih melakukan self injury adalah karena mereka
tidak mau meluapkan emosinya ke orang lain dan lebih
memilih  meluapkan emosinya ke dirinya sendiri.
Ketiga partisipan memilih melakukan self injury
karena mereka tidak dapat melampiaskan perasaannya
ke orang lain, sehingga lebih memilih untuk
melampiasakan ke diri sendiri.

c. Bentuk selfinjury
Self injury yang dilakukan oleh partisipan
bermacam-macam sebagai bentuk pelampiasan emosi.

“Ini biasanya kaki tak gesek-gesek ke ini kadang
tembok kadang lantai, pokoknya yang heeh..
kadang waktu tiduran kan, waktu tiduran di kana
da spreinya to tak gesek-gesekin ke situ sampe
panas, bahkan kadang sampe kalau bener-bener
ihh sampe keluar darahnya” (PD, 1 Juni 2021).

“E.. gesek-gesek kaki sih sampe panas, kadang
juga sampe berdarah [...]” (PD, 4 Juli 2021).

“E.. setauku ya ini gesekin kakinya apa ya
mukulin kakinya ke meja gitu sambil remas
tangan, tapi aku ngga tau kalo sampai luka gitu”
(SO2-RH-8 Juni 2021).

Sedangkan bentuk lain self injury yang dilakukan
oleh TH sebagai berikut,

“[...] mukulin tembok segala macem, apa ya.. karena
aku jadi sedikit lemah sih yang aku inget karena aku
selalu mukulin tembok, jedotin kepala ke tembok gitu,
mukul kaca juga pernah. [...] aku mukul lantai yang

apa.. lantai loteng itu sampai tanganku sampai lebam”
(TH, 24 Mei 2021).
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“seringnya sih ini nonjokin tembok, nonjokin
lantai, e.. pokoknya apa ya.. selalu mukul sesuatu
[...]” (TH, 1 Juli 2021).

“E.. yang pernah aku lihat sih ya sampe mukul-
mukul gitu, aku ngga pernah lihat langsung sih
cuma lihat hasil di tangannya gitu karena dia
sembunyi-sembunyi” (SO4-WN-13 Juni 2021)

Bentuk self injury lain juga dilakukan oleh NV,

“Pertama itu masih nyoba melampiaskan lewat
rambut tak tarik sampai rontok, terus karena ngga
puas akhirnya nyoba pakai cutter di tangan kanan
itu sih sing tak inget” (NV, 25 Mei 2021).

“E.. awalnya jambak rambut tapi kurang puas jadi
pake cutter sih di tangan gitu, [...]” (NV, 3 Juli
2021).

“Waktu itu aku dilihatin lukanya itu di tangan
kayaknya itu pake benda tajam, tangan Kkiri sama
kanan itu sampe luka-luka banyak [...]” (SO6-
AR-2 Juli 2021).

Ketiga partisipan memiliki cara yang berbeda-
beda dalam menyakiti diri mereka, tetapi mereka
memiliki kesamaan dalam meregulasi emosi mereka
yaitu dengan cara yang maladaptif.

Tema 2. Gambaran Disregulasi Emosi
a. Tidak memperhatikan bagaimana perasaannya

“[...] kayak berapi-api tapi bingung mau
diluapinnya kemana e.. tapi kalau ngga diluapin
kan tambah ini kan tambah sebelnya itu tambah
numpuk-numpuk gitulo makanya kalau marah-
marah gitu terus gebek-gebek gitu” (PD, 1 Juni
2021).

“E.. lebih ke bingung sih, ngga tau gitu mau
ngeluapinnya gimana, akhirnya ya itu melakukan
self injury itu” (PD, 4 Juli 2021).

PD ketika mengalami emosi negatif bingung
akan meluapkan emosinya kemana, sehingga ia
memutuskan untuk melakukan self injury. Sedangkan
TH mengatakan,

“Campur aduk, marah, lebih sering marah ke diri
sendiri entah apapun masalahnya, siapa yang
mulai itu selalu sering-sering menyalahkan diriku

sendiri, ini seharusnya nggak kayak gini, aku
seharusnya diem aja kayak gitu” (TH, 24 Mei
2021).

“[...] Iya ngerasa bingung, diemku itu karena aku
ngga tau emosi yang aku rasain jadi aku banyak
diem” (TH, 1 Juli 2021).

TH mengatakan bahwa ketika TH sedang dalam
emosi negatif maka perasaannya campur aduk dan
berakhir dengan menyalahkan dirinya sendiri.
Sedangkan NV mengatakan,

“Kalau mulai ngerasa negatif mesti itu,
pertama kayak keringet dingin gitu, terus jadi
panik sendiri, napas juga mulai ngga teratur
gitu [...] ya cemas pokok e pengen gini
pengen gini, aku pengen nangis ngga bisa
nangis, tapi malah ketawa” (NV, 25 Mei
2021).

“Ini sih lebih ke panik, dan ngga nyaman aja,
mau nangis ngga bisa, rasanya jadi cemas
napas juga ngga teratur” (NV, 3 Juli 2021).

NV mengatakan bahwa ketika dalam emosi
negatif dirinya akan mengalami keringat dingin,
kemudian panik, napasnya mulai tidak teratur dan juga
mengalami kecemasan.

b. Tidak memahami emosinya secara jelas
Peneliti menemukan bahwa dua partisipan tidak
dapat memahami emosinya secara jelas.

“E.. sering sih aku kayak nyari kenapa sih aku
bisa marah kayak gini padahal kalo orang lain
dalam situasi sama kayak aku bisa aja orang
itu sabar gitu kenapa sih aku ngga bisa sabar.
Aku sering kok bertanya gitu sih, tapi kalo
nyari jawaban sampe sekarang aku belum
nemu” (PD, 1 Juni 2021).

“aku selalu bertanya-tanya kenapa sih kok
gini, tapi ya itu masih belum nemu
jawabannya juga sampe sekarang” (PD, 4 Juli
2021).

PD mengungkapkan bahwa seringkali mencari
penyebab terhadap apa yang terjadi dengan
perasaannya tetapi hingga sekarang belum menemukan
apa yang sedang terjadi. Sedangkan NV
mengungkapkan,

“Ngga pernah tak cari tau karena timbulnya
mesti tiba-tiba, jadi situasi berbeda timbul hal
yang sama, tapi nggak taulah [...] ya itu ngga
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sadar saya itu seharusnya ketawa-ketawa sama
lelucon temen atau melihat hal yang lucu ya
biasa ae, atau datang ke pemakaman biasa ae”
(NV, 25 Mei 2021).

“Ngga tau harus gimana, kadang pengen
ketawa ngga bisa, rasanya ya nggat tau kayak
flat aja gitu” (NV, 3 Juli 2021).

NV mengatakan bahwa ia terkadang tidak dapat
memahami emosinya karena terkadang perasaan yang
muncul datang secara tiba-tiba, sehingga tekadang ia
juga tidak sadar ketika harus merespon sesuatu. Kedua
partisipan sama-sama tidak bisa memahami emosi.

c. Sulit menerima peristiwa yang menimbulkan emosi
negatif
Penelitian ini berhasil mengungkap bahwa partisipan
sulit menerima peristiwa yang menimbulkan emosi
negatif.

“[...] iya sih aku kayak sulit banget nyesuain,

[...] Karena ngga sesuai sama keinginan aku”
(PD, 1 Juni 2021).

“Iya sulit, karena hal itu ngga sesuai sama
yang aku inginkan, jadi sulit buat menerima”
(PD, 4 Juli 2021).

“[...] biasanya sih iri sama pencapaian teman,
jadi kadang itu mungkin yang bikin dia
emosi” (SO-1-FM-4 Juni 2021).

PD Mengungkapkan bahwa ia terkadang sulit
menerima peristiwa yang menimbulkan emosi negatif
karena peristiwa tersebut tidak sesuai dengan apa yang
diinginkan.

“[...] Dibilang sulit menerima ini gimana ya,
[...] kayak yaudahlah ngapain sih, tapi
kadang-kadang timbul lagi kayak kenapa sih
harus aku yang ngerasain ini gitu, [...] (TH,
24 Mei 2021).

“Iya [...] karena kan menimbulkan beban
tersendiri, kadang aku bertanya kenapa harus
aku [...]” (TH, 1 Juli 2021).

Sedangkan TH  mengungkapkan  bahwa
sebenarnya TH mencoba untuk menerima peristiwa
tersebut, tetapi terkadang perasaan sulit untuk
menerima hal tersebut tiba-tiba muncul.

“E nek sulit memang sulit, dari kejadian itu
Februari sekarang Mei ngga bisa hilang, ngga
mau.. tetep selalu muncul di benak, di
pikiran” (NV, 25 Mei 2021).
“Ya sulit buat menerima, rasanya kepikiran
terus [...]” (NV, 3 Juli 2021).

NV  sulit menerima  peristiva  yang
menimbulkan emosi negatif yaitu saat dirinya
dilecenkan oleh bos di tempat kerjanya. Ketiga
partisipan memiliki kesamaan yaitu sulit menerima
peristiwa yang mengakibatkan munculnya emosi
negatif.

d. Merasa kesal dengan diri sendiri
Merasa kesal dengan diri sendiri disini
menunjukkan bahwa para partisipan menyangkal
peristiwa yang menimbulkan emosi negatif.

“[...] Sering banget aku merasa kesal, terus
soalnya ketika aku ngga tau aku harus
melampiasin ke siapa, aku ngga tau harus
ngelampiasin emosinya ke siapa aku keselnya
sama aku sendiri, soalnya aku ngga tau kan,
kayak bingung gitulo mau ngelampiasin [...]”
(PD, 1 Juni 2021).

“Rasanya kesal aja sama diri sendiri, ngga
bisa melampiaskan emosi, kayak bingung
sama diriku sendiri” (PD, 4 Juli 2021).

PD mengungkapkan bahwa seringkali merasa
kesal dengan dirinya sendiri hal ini

“Setiap kali aku ngelakuin kesalahan sih
bahkan mungkin aku ngga ngelakuin
kesalahan itu, bukan aku yang membuat kan
tapi aku nyalahin diriku sendiri, kenapa aku
ngga bisa melakukan sesuatu yang sampe
bikin kayak gini-gitu [...]” (TH, 24 Mei
2021).

“Sering aku nyalahin diriku sendiri [...]” (PD,
1 Juli 2021)

“[...JKesel tentu ada, [...]Ya kesel waktu
ngga bisa bela sendiri gitu” (NV, 25 Mei
2021).

Ketiga partisipan mengatakan bahwa peristiwa
yang menimbulkan emosi negaif membuat mereka

kesal dengan diri mereka sendiri.

e. Merasa lemah ketika mengalami emosi negati
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Ketika dalam emosi negatif kedua partisipan
mengatakan bahwa mereka merasa lemah dan tidak
bisa melakukan aktifitas dengan baik.

“[...] karena aku ngga ini, ngga ngapa-
ngapain kayak aku skip beberapa mata kuliah,
aku bolos, sempet bahkan semester 3 itu aku
ngga masuk seminggu lebih karena bener-
bener kayak ngga minat, ngga tau mau
ngapain, dan ngga bisa mau ngapain” (TH, 24
Mei 2021).

“Tentunya iya, aku merasa ngga mampu
melakukan kegiatan apapun [...]” (TH, 1 Juli
2021).

TH mengungkapkan bahwa ketika mengalami
emosi negatif TH merasa lemah, dan hal tersebut
tentu mengganggu aktifitasnya karena TH tidak tau
apa yang harus TH lakukan.

“lya lemah rasane, ngga bisa ngapa-ngapain”
(NV, 25 Mei 2021).

“Rasane itu kayak ngga bisa ngapa-ngapain,
dan ngga tau mau ngapain juga” (NV, 3 Juli
2021)

Ketika mengalami emosi negatif, TH dan NV
merasa lemah, merasa lemah ini merupakan reaksi
yang dialami ketika sedang dalamemosi negatif.

f. Respon maladaptif terhadap peristiwa yang
menimbulkan emosi negatif.

“[...] kayak kuat bangetlah, [...] Kayak kuat
banget pokoknya biar hatiku puas gitulo” (PD, 1
Juni 2021)

“Kuat banget dorongan buat ngelakuin self
injury itu soalnya biar hatiku puas, kan itu
dengan begitu bisa bikin lega” (PD, 4 Juli
2021).

PD mengungkapkan bahwa dorongan untuk
melakukan self injury sangat kuat, karena hal tersebut
dapat memberikan kepuasan ketika sedang mengalami
emosi negatif. Hal serupa juga diungkpakan oleh TH
dimana ketika sedang dalam emosi negatif dan dalam
keadaan sendiri maka dorongan TH untuk menyakiti
dirinya sendiri juga semakin besar

“Kalau aku lagi sendirian aku bakalan
ngelakuin [...]” (TH, 24 Mei 2021)

“[...] kalau udah di puncak banget emosiku ya
aku bakalan ngelakuin self injury itu [...]” (TH,
1 Juli 2021).

“kalau dia sudah marah banget atau lagi emosi,
biasanya dia melakukan itu [...] yang aku tau
mukulin ini tembok, entah tembok atau lantai
[...]” (SO3-WN-3 Juni 2021).

Sedangkan NV juga mengungkapkan bahwa
dirinya memiliki dorongan yang kuat untuk melakukan
self injury karena dengan menyakiti dirinya sendiri
akan meberikan perasaan yang damai.

“[...] Kuat sih, karena ya gimana lagi aku nyari
buat ngelampiasin, buat damai ya itu mau
ngapain mau cerita ke orang kan juga ngga
bisa” (NV, 25 Mei 2021).

“Iya kuat banget, soale ngga tau mau gimana
lagi, biar perasaanku juga damai gitu” (NV, 3
Juli 2021).

Ketiga partisipan mengungkapkan memiliki
dorongan yang kuat untuk melakukan self injury
apabila sedang mengalami emosi negatif.

g. Sulit berkonsentrasi
Penelitian ini mengungkapkan bahwa ketiga
partisipan mengalami kesulitan dalam berkonsentrasi.

“Iya sangat kesulitan, [...] Apa ya soalnya ini
waktu emosi ini kayak mau ngapa-ngapain itu
kayak apa ya e.. yang aku utamain itu kayaknya
emosiku.” (PD, 1 Juni 2021).

“Sulit, soalnya aku selalu utamain emosiku
dulu, karena ngga bisa berkonsentrasi juga kalo
masih emosi gitu” (PD, 3 Juli 2021).

PD mengungkapkan bahwa ketika dalam emosi
negatif PD mengalami kesulitand dalam
berkonsentrasi, seperti jika ada tugas kuliah PD merasa
malas untuk mengerjakan karena PD akan lebih
mengutaman emosi negatifnya, sama seperti PD, TH
juga melakukan hal serupa yaitu mendahulukan emosi
negatifnya.

“lya aku orang nya gampang ke distract,
[...]Jaku bakal duluin emosiku itu” (TH, 24
Mei 2021).

“Aku tipikal orang yang gampang ke-distract,
kalau aku lagi ngerjain sesuatu dan keadaan
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emosi aku bakalan ngga fokus [...]” (TH, 1
Juli 2021).

Sedangkan NV yang saat ini bekerja sebagai
penulis lepas, mengaku kesulitan berkonsentrasi saat
sedang menulis ketika mengalami emosi negatif.

“lya, [...] Nggak bisa fokus ke satu hal, misal
aku pengen ini, aku pengen bahas tema ini
loncat ke sini, nggak gitu ya biasae tiba-tiba
hilang gitu ae ngga bisa mikir apa-apa” (NV,
25 Mei 2021).

“E.. aku ngga bisa fokus, dan akhimya apa
yang aku kerjakan jadinya loncat-loncat gitu,
kadang tiba-tiba hilang gitu” (NV, 3 Juli
2021).

Ketiga partisipan menunjukkan bahwa mereka
mengalami kesulitan berkonsentrasi ketika mengalami
emosi negatif.

h. Sulit menyelesaikan tugas ketika mengalami emosi
negatif.
“Waktu aku lagi emosi pasti ada aja yang
ngga aku lakuin, yang seharusnya aku lakuin
tapingga aku lakuin [...]” (PD, 1 Juni2021).

“Iya kadang juga harusnya melakukan A, tapi
karena emosi akhirnya ngga bisa aku
selesaikan” (PD, 4 Juli 2021).

“Setauku iya, kadang jadi tugasnya ngga ke
urus, atau ngga dia mengerjakan tapi ngga
maksimal” (SO1-FM-4 Juni 2021).

PD mengungkapkan ketika mengalami emosi
negatif dirinya kesulitan dalam menyelesaikan tugas,
sama halnya dengan PD, TH juga mengungkapkan hal
serupa dimana TH kesulitan dalam menyelesaikan
tugasnya.

“Iya [...] aku bakal duluin emosiku itu dan
aku bakal abai ke deadline itu dan bikin aku
jadinya sekarang imbalnya di semester akhir
aku e..ngulang matkul” (TH, 24 Mei 2021).

“Karena ak selalu duluin emosiku, jadinya
kalau ada tugas ya aku abaikan dulu, dan
berimbas juga sampai sekarang” (TH, 1 Juli
2021).
NV juga mengungkapkan hal yang serupa
bahwa ketiak mengalami emosi negatif NV tidak bisa
fokus.
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“Saat ngerjain tugas ya lama karena ngga bisa
fokus ngga tau tugasnya apa nge-blank ae
gitu” (NV, 25 Mei 2021).

“Kalau pas lagi nulis gitu ya akhimya ngga
fokus, jadinya lama selesai [...]” (NV, 3 Juli
2021)

Tema 3. Faktor yang Mempengaruhi Disregulasi
Emosi

a. Trauma akibat pelecehan seksual

Trauma akibat pelecahan seksual menjadi faktor yang
mempengaruhi disregulasi emosi, hal ini dikarenakan
individu yang mengalami trauma pada usia berapapun
akan  memiliki kemungkinan lebih tinggi dalam
disregulasi emosi (Dunn et al, 2017). Akibat dari
trauma pelecehan ini juga memungkinkan individu
untuk melakukan self injury. Faktor terjadinya self
injury adalah karena adanya permasalahan dalam
keluarga, pernah mendapatkan pelecehan seksual dan
mengakibatkan trauma (Fadhila & Syafiq, 2020).

Dua partisipan yaitu TH dan NV mengungkapkan
bahwa mereka memiliki trauma akibat pelecehan
seksual.

“Pernah dari ponakanku sendiri tapi lebih tua
dari aku, ini yaudah dia ngelakuin itu
dibelakangku dan aku kayak di pegang-pegang
gitu itu pertama, pernah ini apa kayak temennya
mamaku, itu dia nyium ini kayak apa ya
nyiumnya itu sangat gimana gitu aku sampe
takut, jadi sampe kebawa sekarang aku deket
sama seorang cowo pun ngga nyaman” (TH, 24
Mei 2021)

“[...] udah ngga keitung mendapat pelecehan
gitu, kayak dari saudaraku sendiri aku
dipegang-pegang [...]” (TH, 1 Juli 2021).

TH mengungkapkan bahwa ketika semasa kecil
TH pernah mengalami pelecehan seksual yang
dilakukan oleh saudaranya sendiri, dan juga pernah
mengalami pelecehan yang dilakukan oleh teman
ibunya sendiri, hal tersebut akhirnya membekas hingga
sekarang. Tidak berbeda dengan TH, NV juga
mengungkapkan bahwa ketika NV duduk di sekolah
dasar NV juga pernah mengalami pelecehan seksual.

“Waktu SD aku juga pernah, tapi kalau aku
bilang ke orang lain pasti ngga percaya, karena
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pasti dianggap omongan anak kecil” (NV, 25
Mei 2021).

NV juga mengalami pelecehan seksual ketika
NV duduk di sekolah dasar, ketika NV mengalami lagi
ketika dewasa maka ingatan di masa lalu ketika NV
dilecehkan juga akhirnya teringat kembali.

“lya itu paling trauma pas dilecehin sama bos
sendiri itu [...] orang pastingga percaya karena
bosku terkenalnya orang yang baik, alim, aku
ngga berani bilang ke siapapun [...]” (NV, 25
Mei 2021).

“Dia pernah cerita kalau dia dilecehkan sama
laki-laki yang sudah berkeluarga lewat wa, [...]
dan itu ngga cuma satu aja, ada beberapa laki-
laki yang melakukan itu ke dia” (SO6-AR-2 Juli
2021)

Sama-sama mengalami pelecehan oleh orang
terdekat membuat TH dan NV mengalami trauma
hingga saat ini.

b. Kelekatan dengan keluarga yang kurang

Ketiga partisipan mengungkapkan bahwa mereka
tidak memiliki kedekatan yang harmonis dengan
keluargannya

“E...ngga terlalu deket sih kalo sama orang tua
soalnya dari kecil kan aku ikut nenekku ya
soalnya ayah sama ibuku kan kerja di Sidoarjo
jadi aku kalo ada apa-apa lebih ke utiku sih”
(PD, 1 Juni 2021).

“Ngga terlalu deket sih, karena dari kecil ikut
nenek [...]” (PD, 4 Juli 2021).

“Kalo sama ayah ibunya kan karena jarang
ketemu ya jadi dia itu kurang nyaman gitu kalo
pulang ke rumah orang tuanya” (SO1-FM-4
Juni 2021).

PD mengungkapkan bahwa sejak kecil PD
tinggal dengan neneknya, sehingga kurang dekat
dengan orang tuanya, terlebih kedua orang tuanya juga
bekerja. Hal tersebut juga diungkapkan oleh FM yang
merupakan teman dekat PD, FM mengungkapkan
bahwa PD kurang nyaman dengan kedua orang tuanya.
Sedangkan TH juga mengungkapkan hal yang serupa.

“[...] nggak hehe. Ya mungkin mereka mikir
mereka deket sama aku tapi aku itu ya kalian
serumah sama aku, ya mungkin kalian seatap
sama aku tapi kaliang ngga tau aku gimana gitu,
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kayak apa kayak kadang perasaanku kayak
gimana, mentalku kayak gimana, mereka itu
ngga tau dan ngga peduli” (TH, 24 Mei 2021).

“[...] ya mungkin mereka merasa dekat dengan
aku, tapi ngga dengan aku ke mereka [...]” (TH,
1 Juli 2021)

Pernyataan TH diatas juga diperkuat oleh
significant other yang merupakan teman dekatnya.

“Setauku dia sama mamanya itu sering ngga
sepemikiran gitulo, [...Jsama mamanya itu
sering ngga sejalan, ngga sepemikiran gitu” (SO
3-AS-3 Juni 2021).

TH mengungkapkan bahwa hubungan dengan
keluarganya tidak terlalu dekat, karena keluarga TH
cenderung tidak mau tau dan peduli dengan TH,
pernyataan TH diperkuat oleh AS bahwa TH sering
tidak sepemikiran dengan Ibunya.

“Nggak hehe, [...] E.. dibilang ngga dekat kan
kami.. ibu orang desa itu bebannya banyak
tugas-tugas desa, bapak itu sopir jarang di
rumah, abangku kalau di rumah ya cuma nde
kamar gitu tok, dolan (bermain) itu.. itu jarang
sama-sama sibuk sin” (NV, 25 Mei 2021).

“NV kurang dekat dengan kakak laki-lakinya,
soalnya kakaknya kayak cuek gitu” (SO5-DV, 5
Juni 2021).

“Mungkin karena ibunya juga sibuk sama
pekerjaannya, jadi kurang terlalu dekat [...]”
(SO6-AR-2 Juli 2021).

Ketiga partisipan mengungkapkan bahwa tidak
memiliki ~ hubungan  yang  harmonis  dengan
keluarganya, sehingga ketika memiliki masalah ketiga
partisipan ini memilih untuk tidak terbuka dengan
keluarganya.

PEMBAHASAN

Self injury merupakan cara regulasi emosi yang
maladaptif, cara maladaptif ini dilakukan guna
mengalihkan rasa sakit psikologis yang dialihkan ke
rasa sakit fisik, dengan menyakiti diri sendiri guna
mendapatkan kepuasan. Faktor-faktor yang
menyebabkan self injury salah satunya vyaitu
ketidakmampuan individu dalam meregulasi emosi
secara adaptif yang kemudian mengakibatkan
pemilihan coping emosi yang salah seperti memilih self
injury sebagai coping maladaptifnya, adanya pengaruh
negatif dari lingkungan sosial seperti teman sebaya dan
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hubungan yang tidak harmonis dengan keluarga
(Zakaria & Theresa, 2020).

Permasalahan-permasalah yang timbul
menyebabkan partisipan memilih melakukan self injury
sebagai cara mereka dalam meregulasi emosinya.
Penyebab partisipan melakukan self injury ini berbeda-
beda, seperti pada partisipan PD penyebab dirinya
melakukan self injury ini adalah karena tidak tahu cara
melampiaskan emosinya ketika marah, misalnya pada
kasus ketika PD iri terhadap pencapaian orang
terdekatnya maka PD akan melampiaskan dengan
menyakiti dirinya sendiri, hal ini di perkuat dengan
hasil wawancara terhadap orang terdekat PD yaitu FM
ketika PD iri dengan pencapaian orang lain maka PD
akan menyakiti dirinya sendiri.

Berbeda dengan PD, penyebab TH melakukan
self injury adalah karena TH tidak dapat menerima
dirinya sendiri, memiliki orang tua yang bersikap
otoriter dengan selalu menuntut TH untuk menjadi apa
yang orang tuanya mau, berbeda dengan PD dan TH,
NV melakukan self injury disebabkan karena NV
mengalami pelecehan seksual. Pelecehan seksual yang
diterima NV ini mengigatkan pada pelecehan NV
ketika masa sekolah dasar, sehingga ingatan tersebut
akhirnya muncul kembali dan membawa perasaan
trauma yang kemudian membuat NV meluapkan
emosinya melalui self injury. Pelecehan seksual pada
masa kanak akan memunculkan trauma dan akan
membawa pengaruh yang negatif serta meningkatkan
reaktivitas emosional dan akan memiliki resiko
mengalami lebih tinggi disregulasi emosi (Bradley et
al., 2011). Hal yang sama dari ketiga partisipan adalah
bagaimana cara mereka meregulasi emosinya dengan
cara menyakiti diri sendiri daripada harus
melampiaskan ke orang lain.

Alasan mengapa partisipan memilih melakukan
self injury sebagai cara mereka meregulasi emosinya,
selain itu juga agar mendapatkan kepuasan tersendiri.
Serupa yang diungkapkan oleh Hornor bahwa individu
yang melakukan self injury ingin merasakan sensasi
seperti rasa puas dalam dirinya dan jugamerasakan
sensasi yang melegakan (Hornor, 2016). PD
mengungkapkan bahwa dengan melakukan self injury
PD merasa mendapatkan kepuasan, sedangkan NV
juga mengungkapkan bahwa ada sensasi damai ketika
NV melakukan self injury tersebut. Sedangkan
partisipan TH mengungkapkan bahwa hal tersebut
merupakan caranya untuk mengekspresikan emosinya
karena tidak ada yang TH lakukan lagi untuk
meluapkan emosinya.

Cara partisipan dalam menyalurkan emosinya
dengan cara menyakiti diri sendiri berkaitan erat
dengan disregulasi emosi. Hal tersebut telah diperkuat
dengan adanya penelitian yang dilakukan oleh Wolff et
al., (2019) menyatakan bahwa terdapat hubungan yang
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signifikan mengenai disregulasi emosi dan perilaku self
injury tanpa memandang usia dan jenis kelamin.
Disregulasi emosi merupakan cara individu dalam
meregulasi  emsoinya secara maladaptif, dalam
penelitian ini yaitu partisipan yang melakukan perilaku
menyakiti diri mereka sendiri.

Ketiga partisipan menunjukkan bahwa mereka
kurang memperhatikan bagaimana perasaanya, seperti
PD yang mengungkapkan bahwa PD ketika dalam
emosi negatif perasaannya seperti berapi-api namun
bingung  bagaiamana cara mengungkapkannya,
sedangkan partisipan TH ketika dalam emosi negatif,
perasaannya campur aduk dan cenderung marah
sehingga tidak jarang akan berakhir dengan
menyalahkan dirinya sendiri. NV ketika dalam emosi
negatif mulai muncul keringat dingin dan kecemasan,
tetapi NV tidak memahami bagaimana perasaannya
seperti ketika NV ingin menangis tetapi malah tertawa
atau sebaliknya. Kurang memperhatikan bagaimana
perasaannya ini merupakan bagian dari dimensi
disregulasi emosi yaitu awareness.

Kedua partisipan yaitu PD
mengungkapkan bahwa tidak dapat
emosinya secara jelas, kejelasan emosi ini
didefinisikan oleh Salovey et al, (1995 dalam
Weststrate & Gliick, 2017) yaitu sejauh mana individu
dapat memahami serta mengidentifikasi emosi mereka.
Partisipan PD mengungkapkan bahwa seringkali PD
menanyakan mengapa ketika mengalami emosi negatif
tidak dapat mengontrol emosinya, tetapi hingga
sekarang PD belum juga menemukan apa yang
menyebabkan PD seperti itu. Sedangkan NV
mengungkapkan bahwa ketika dalam emosi negatif
dirinya mengaku tidak sadar terhadap emosinya,
misalnya ketika harus teman-temannya tertawa
mendengarkan lelucon, sedangkan NV bingung dengan
apa yang harus ditertawakan. Kedua partisipan PD dan
NV ini memiliki kebingungan dengan perasaan mereka
sendiri ketika mengalami emosi negatif dan sehingga
tidak dapat memahami emosinya.

Ketiga partisipan juga mengungkapkan bahwa
sulit menerima peristiwa yang menimbulkan emosi
negatif. Seperti model yang diungkapkan oleh Selby
dan Joiner (2009, dalam You et al., 2018) yaitu model
emotional cascade, ketika individu mengalami emosi
negatif, individu akan cenderung mengingat peristiwa
yang membuat emosi negatif tersebut muncul,
mengingat peristia tersbut akan memperkuat emosi
negatif, ketika hal tersebut melebihi kapasitas individu
maka akan memungkinkan individu untuk terlebibat
dalam perilaku disregulasi emosi, dalam hal ini
melakukan self injury. Partisipan PD mengungkapkan
bahwa PD terkadang sulit menerima peristiwa yang
menimbulkan emosi negatif karena peristiwa tersebut
tidak sesuai dengan apa yang diinginkan. Sedangkan

dan NV
memahami
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partisipan TH mengungkapkan bahwa sebenarnya
dirinya menerima apa yang telah terjadi, namun
terkadang ingatan-ingatan mengenai peritiwva yang
menimbulkan emosi negatif tersebut muncul kembali
sehingga  pikiraran-pikiran  negatif juga mulai
bermunculan. NV juga mengungkapkan NV sulit
menerima peristiwa yang menimbulkan emosi negatif,
hal tersebut di karenakan ingatan mengenai pelecehan
seksual yang diterimanya sangat susah untuk hilang
dari ingatannya. Ketiga partisipan sama-sama sulit
menerima peristiwa yang menimbulkan emosi negatif.

Selain tidak  menerima  peristiwa  yang
menimbulkan emosi negatif, ketiga partisipan juga
merasa kesal dengan diri mereka sendiri. Hal tersebut
termasuk ke dalam Non acceptance of emotional
respon, yaitu individu mengalami kesulitan dalam
menerima emosi negatif, sehingga individu seringkali
menyangkal emosi negatif yang sedang dihadapi
(Gratz & Roemer, 2004). PD mengungkapkan bahwa
seringkali PD merasa kesal dengan dirinya sendiri,
kekesalan  tersebut membuat PD  merasakan
kebingungan untuk  melampiaskan ~ emosinya.
Partisipan TH juga mengungkapkan bahwa setiap kali
TH melakukan kesalahan maka TH akan menyalahkan
diri sendiri, tidak hanya itu ketika orang lain yang
membuat kesalahan TH juga seringkali menyalahkan
dirinya sendiri, sama halnya dengan partisipan NV
juga mengungkapan bahwa NV merasa kesal dengan
dirinya sendiri karena tidak bisa membela dirinya
sendiri yang pada saat itu menjadi korban pelecehan,
hal tersebut yang hingga akhirnya membuat NV
melakukan self injury.

Individu yang tidak dapat menerima peristiwa
yang menimbulkan emosi negatif dan pada akhirnya
menyalahkan dirinya sendiri masuk ke dalam dimensi
disregulasi emosi yaitu non acceptance emotional
respon hal serupa juga diungkapkan oleh You et al.,
(2018) dalam penelitiannya yang menyatakan bahwa
non acceptance emotional respon menunjukkan
keterikatan dengan NSSI atau perilaku menyakiti diri
sendiri, hal ini ditunjukkan dengan reaksi individu
yang tidak menerima penderitaan atau peristiwa yang
tidak mengenakkan pada individu. Hubungan antara
non acceptance emotional respon dan juga perilaku
menyakiti diri sendiri diambarkan sebagai seperti
ketika individu tersebut merasa marah, merasa malu
dengan peristiwa kurang menyenangkan akan membuat
mereka memutuskan untuk melakukan self injury guna
meredakan emosi negatif dengan cara melampiaskan
pada diri mereka sendiri (You et al., 2018). Hal ini
menunjukkan  bahwa ketiga partisipan menolak
peristiwva yang kurang menyenangkan tersebut dan
kemudian ketiga partisipan akan menyalahkan diri
sendiri, setelah menyalahkan diri sendiri emosi negatif
tersebut akan dilampiaskan melalui self injury.
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Dua partisipan yaitu TH dan NV
mengungkapkan bahwa mereka merasa lemah ketika
mengalami emosi negatif, TH dan NV sama-sama
mengungkapkan ketika mengalami emosi negatif
keduanya merasa lemah hingga tidak bisa melakukan
aktifitas, hal ini juga disebabkan karena kebingungan
TH dan NV terhadap emosinya. Merasa lemah ini
merupakan bagian dari nonacceptance emotional
respon, dengan ciri-ciri individu yang merasa lemah,
bersalah, dan merasa kesal (Bradbury & Shaffer,
2012).

Ketiga partisipan memiliki dorongan yang kuat
untuk melakukan self injury, seperti yang diungkapkan
oleh PD bahwa dirinya memiliki dorongan yang kuat
untuk melakukan self injury, hal ini dikarenakan degan
melakukan self injury PD akan mendapatkan kepuasan.
Kepuasan merupakan bagian dari dampak yang timbul
akibat self injury. Dampak dari self injury ini adalah
munculnya bekas luka pada tubuh serta kepuasan
dalam diri individu yang melakukan (Zakaria &
Theresa, 2020). Sama halnya dengan TH vyang
mengungkapkan bahwa ketika TH dalam keadaan
sendiri dan sedang mengalami emosi negatif maka
dorongan untuk menyakiti diri sendiri akan semakin
besar, hal tersebut juga dikatakan oleh significant other
WN, bahwa TH ketika dalam keadaan marah maka TH
akan melakukan self injury dengan memukulkan
tangannya pada tembok atau lantai. Hal serupa juga
diungkapkan oleh NV bahwa ketika mengalami emosi
negatif maka dorongan untuk melakukan self injury
semakin kuat karena dengan melakukan self injury NV
merasakan perasaan damai, NV juga mengaku bahwa
NV tidak dapat bercerita dengan orang lain sehingga
salah satu cara untuk meredakan emosinya yaitu
dengan menyakiti diri sendiri.

Self injury merupakan respon maladaptif dari
emosi negatif yang dialami oleh ketiga partisipan,
Respon maladaptif ini menunjukkan limities accsess to
emotional regulation strategies, yaitu terbatasnya
akses terhadap strategi regulasi emosi yang efektif,
individu dalam hal ini digambarkan ketika individu
sedang dalam kondisi marah tidak dapat meregulasi
emosinya secara efektif (Gratz & Roemer, 2004).
Ketiga partisipan menunjukkan bahwa ketika dalam
emosi negatif tidak dapat meregulasi emosinya dengan
cara yang adaptif.

Ketiga partisipan mengungkapkan bahwa ketika
sedang mengalami emosi negatif mengalami kesulitan
dalam berkonsentrasi, PD mengungkapkan bahwa
ketika sedang mengalami emosi negatif PD akan lebih
mendahulukan emosinya tersebut, hal serupa juga
diungkapakan ileh partisipan TH bahwa seringkali
ketika mengalami emosi negatif TH lebih
mengutamakan emosi negatifnya tersebut. Sedangkan
NV mengungkapkan bahwa ketika sedang mengalami
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emosi negatif TH tidak bisa fokus menyelesaikan
pekerjaannya.

Berkurangnya konsentrasi yang dialami oleh
ketiga partisipan mengakibatkan ketiga partisipan
mengalai kesulitand dalam mengerjakan tugas, seperti
PD yang mengungkapkan bahwa ketika dalam emosi
negatif PD tidak dapat melakukan apa yang seharusnya
PD lakukan, sehingga mengakibatkan  tugas
terbengkalai, serupa dengan PD, TH juga
mengungkapkan bahwa ketika dalam emosi negatif TH
akan mendahulukan emosi negatif tersebut sehinga TH
abai dengan tugasnya. Hal serupa juga dialami oleh
NV, yaitu ketika dalam emosi negatif NV tidak fokus
dengan tugasnya sehingga membuat NV kesulitan
dalam menyelesaikan tugasnya. Ketiga partisipan
menggambarkan dimensi disregulasi emosi difficult
enganging in goals directed, yaitu ketika individu sulit
dalam berkonsentrasi dan menyelesaikan tugas ketika
mengalami emosi negatif (Gratz & Roemer, 2004).

Faktor yang mempengaruhi disregulasi emosi
dalam penelitian ini yang pertama adalah perasaan
trauma akibat pelecehan seksual, hal ini di alami oleh
TH dan NV. Pelecehan seksual ini akhirnya menjadi
trauma bagi keduanya. Menurut Trickett, et al., (2011)
trauma pada masa kanak-kanak akan mempengaruhi
regulasi emosi karena hal tersebut dapat mengganggu
keterampilan regulasi emsoi. Pengalaman hidup yang
kacau dan penuh dengan tekanan seperti pola
pengasuhan yang bermasalah atau pelecehan seksual
pada masa kanak akan memunculkan trauma dan akan
membawa pengaruh yang negatif serta meningkatkan
reaktivitas emosional dan akan memiliki resiko
mengalami lebih tinggi disregulasi emosi (Bradley et
al., 2011). Hal serupa juga diungkapkan oleh (Hilt et
al,. (2011) bahwa penagalaman masa kecil seperti
penganiayaan, pengabaian, dan juga pelecehan akan
berdampak pada disregulasi emosi sepanjang hidup
individu. Trauma akan pelecehan seksual yang dialami
oleh TH dan NV mengakibatkan TH dan NV
mengalami resiko lebih tinggi dalam disregulasi emosi
daripada individu lain yang tidak mengalami hal
tersebut. Disregulasi emosi yang juga pada akhirnya
membuat partisipan TH dan NV akhrinya merespon
peristiwa tersebt dengan cara maladaptif yaitu melalui
self injury. Penyebab individu melakukan self injury
salah satunya adalah pengalaman traumatis mengenai
pelecehan seksual (Fadhila & Syafig, 2020).

Faktor lain yang mempengaruhi adalah
ketidaklekatan ketiga partisipan dengan keluarga. PD
mengungkapkan bahwa sejak kecil PD tinggal dengan
neneknya, hal tersebut juga diungkapkan oleh FM
bahwa PD kurang nyaman jika tinggal dengan orang
tuanya. Hal serupa juga diungkapkan oleh TH bahwa
tidak merasa tidak dekat dengan keluarga karena
merasa diabaikan dengan keluarganya, pernyataa
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serupa juga dikatakan oleh significant other yang
merupakan teman dekat TH vyaitu AS, yang
mengungkapkan bahwa TH seringkali tidak satu
pemikiran dengan lbunya. Sedangkan partisipan NV
mengaku tidak dekat denkat dengan keluarganya
karena semua anggota sibuk dengan pekerjaannya
masing-masing. Pengabaian oleh keluarga menjadi
faktor yang menyebabkan disregulasi emosi (Hilt et al.,
2011).

Partisipan dalam penelitian ini berusia antara
21-22 tahun, usia tersebut masuk kedalam usia dewasa
awal, pada usia ini individu dituntut untuk melakukan
tugas perkembangan yang berbeda dengan tugas pada
masa remaja. Peralihan masa remaja ke masa dewasa
awal sangat memiliki potensi yang besar untuk
membuat individu stress (Mahtani et al, 2017).
Kematangan emosi seseorang dapat terlihat dari cara
individu mengendalikan emosi yang ada dalam dirinya,
dengan cara berpikir dengan matang dan bersikap
dengan objektif (Chaplin, 2009). Tetapi partisipan
dalam penelitian menunjukkan sebaliknya. PD, TH,
dan NV memilih cara yang maladaptif untuk
meregulasi emosi mereka, dalam hal ini PD, TH, dan
NV memilih melakukan self injury. Ketidakmampuan
ketiga partisipan dalam melakukan coping secara
adaptif disebut juga dengan disregulasi emosi.
Disregulasi emosi merupakan cara maladaptif yang
dilakukan seseorang dalam mengekspresikan emosinya
(Gratz & Roemer, 2004). Semakin besar disregulasi
emosi yang ada dalam individu maka akan semakin
besar pula resiko individu untuk melakukan self injury.

PENUTUP
Kesimpulan

Penyebab ketiga partisipan melakukan self
injury berbeda-beda, seperti cara untuk melampiaskan
kemarahannya, tidak dapat menerima diri sendiri,
tuntuntan dari keluarga, dan akibat pelecehan seksual.
Bentuk self injury yang dilakukan oleh ketiga
partisipan juga berbeda-beda, seperti menggesekkan
kakinya, memukul diri sendiri, menjambak rambut, dan
menyayat tangan. Hal tersebut tentu dilakukan karena
beberapa alasan seperti PD memilih melakukan self
injury karena ingin melampiaskan emosinya ke dirinya
sendiri agar tidak menyakiti orang lain, TH tidak
mengetahui  bagaiamana caranya melampiaskan
emosinya selain dengan melakukan self injury, NV
memilih self injury sebagai coping karena dengan
melakukan self injury NV mendapatkan perasaan
damai.

Ketiga partisipan PD, TH, dan NV memiliki
kesamaan yaitu memlih self injury sebagai cara mereka
meregulasi emosinya, dengan melakukan self injury ini
ketiga partisipan mendapatkan perasaan puas dan
damai. Ketiga partisipan juga memiliki kesamaan lain
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seperti tidak memperhatikan bagaimana perasaannya,
kurang memahami emosinya, sulit menerima peristiwa
yang mengakibatkan timbulnya emosi negatif, merasa
kesal dengan dirinya sendiri, merasa lemah, merespon
emosi negatif dengan melakukan cara yang maladaptif
yaitu self injury, sulit berkonsentrasi yang berdampak
pada kesulitan dalam menyelesaikan tugas. Faktor
yang mempengaruhi disregulasi pada ketiga partisipan
adalah kurang kelekatan dengan keluarga yang
mengakibatkan ketiga partisipan tertutup dan pada dua
partisipan yaitu TH dan NV adalah pelecehan yang
pernah dialami.

Saran
Bagi partisipan

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan,
partisipan perlu belajar untuk mencari cara dalam
meregulasi emosinya secara adaptif, hal ini dapat
dilakukan dengan cara mengenali apa itu emosi
terlebih dahulu, ketika partisipan telah mengenal apa
itu emosi, maka partisipan dapat mencari cara dalam
mengelola emosi tersebut dengan baik. Partisipan juga
perlu membuka diri dengan keluarga dan orang-orang
terdekat sehingga dapat mengungkapkan apa yang
sedang dirasakan, kemudian partisipan juga harus lebih
mencintai diri sendiri sehingga tidak memilih self
injury sebagai coping emosi. Apabila partisipan merasa
tidak mampu untuk melakukan pengelolaan emosi
secara adaptif, partisipan dapat menghubungi
professional seperti psikolog atau psikiater guna
mendapat penanganan lebih lanjut.

Bagi keluarga

Keluarga  partisipan  diharapkan ~ mampu
memberikan rasa aman dan nyaman kepada partisipan
sehingga partisipan  dapat terbuka mengenai
permasalahan yang dihadapi sehingga dapat membantu
meringankan beban partisipan. Selain itu keluarga,
teruatama orang tua juga harus mengajarkan anak-anak
meregulasi emosinya dengan cara yang positif.

Bagi peneliti selanjutnya

Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat
memperdalam kajian literature mengenai self injury
dan disregulasi emosi terutama pada usia dewasa awal,
selain itu juga diharapkan peneliti selanjutnya dapat
mengkaji lebih dalam aspek-aspek disregulasi emosi
yang berkaitan erat dengan selfinjury.
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