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ABSTRAK 

Regulasi diri adalah kemampuan individu untuk mengontrol pikiran, emosi, dan 

perilaku guna mencapai tujuan jangka panjang. Tujuan penelitian ini yaitu untuk 

mengetahui efektivitas pelatihan regulasi diri pada ibu rumah tangga yang mengalami 

parental burnout di komunitas ibu belajar Banda Aceh. Penelitian ini menggunakan 

pendekatan kuantitatif dengan desain eksperimen semu (quasi experiment) dan metode 

pretest-posttest control group design. Sampel penelitian berjumlah 30 ibu rumah 

tangga yang dibagi ke dalam kelompok eksperimen dan kontrol. Instrumen yang 

digunakan adalah kuesioner Parental Burnout Assessment (PBA) dan Short Self-

Regulation Questionnaire (SSRQ). Teknik analisis data menggunakan uji paired 

sample t-test dan independent sample t-test. Hasil penelitian menunjukkan adanya 

perbedaan yang signifikan antara skor pre-test dan post-test pada kelompok 

eksperimen baik pada variabel parental burnout maupun regulasi diri. Rata-rata skor 

parental burnout menurun dari 100,47 menjadi 72,53, sedangkan rata-rata skor regulasi 

diri meningkat dari 93,47 menjadi 107,53. Sementara itu, pada kelompok kontrol tidak 

ditemukan perubahan yang signifikan. Hal ini menunjukkan bahwa pelatihan regulasi 

diri efektif dalam menurunkan tingkat parental burnout dan meningkatkan kemampuan 

regulasi diri pada ibu rumah tangga. 

 

Kata kunci: Pelatihan Regulasi Diri, Parental Burnout, Ibu Rumah Tangga, 

Komunitas Ibu Belajar 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Kehidupan sebagai ibu rumah tangga sering kali diidentikkan dengan 

tanggung jawab penuh terhadap pengelolaan rumah tangga dan pengasuhan anak. 

Dalam praktiknya, tanggung jawab ini kerap menjadi sumber tekanan yang signifikan, 

terutama ketika tuntutan pengasuhan tidak seimbang dengan dukungan sosial dan 

kapasitas psikologis individu. 

Menurut American Psychological Association (APA, 2021), parental burnout 

adalah kondisi kelelahan mental dan fisik yang diakibatkan oleh akumulasi stres dalam 

berbagai aspek kehidupan, termasuk pengasuhan anak. Fenomena ini semakin banyak 

ditemukan pada ibu rumah tangga, mengingat peran mereka yang sering kali terisolasi 

dan kurang mendapatkan dukungan internal dan eksternal.   

Parental burnout sendiri adalah kondisi kelelahan yang intens yang terkait 

dengan peran sebagai orang tua, di mana seseorang merasa terputus secara emosional 

dari anak-anaknya dan meragukan kemampuannya untuk menjalankan peran orang tua 

dengan baik. Parental burnout merupakan suatu kondisi umum yang mungkin terjadi 

pada orangtua, namun dengan berbagai konsekuensi yang berdampak besar. Anak-anak 

pun dapat terkena imbas, berupa pengabaian orang tua dan kekerasan (Brianda, 

Roskam, Mikolajezak, & Gross, 2020). Dampaknya meliputi penurunan kualitas 

pengasuhan, konflik dalam hubungan keluarga, dan risiko kesehatan mental. Masalah 
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burnout yang timbul dari tekanan tersebut memiliki dampak negatif yang luas, tidak 

hanya bagi ibu itu sendiri, tetapi juga terhadap kualitas hubungan dalam keluarga dan 

perkembangan anak-anak. Ibu rumah tangga yang mengalami burnout cenderung 

kehilangan kesabaran, merasa kurang berenergi, dan kesulitan dalam mengelola emosi. 

Berdasarkan penelitian oleh Mikolajczak, Roskam, dan Colleagues (2018), parental 

burnout dapat memengaruhi kesejahteraan mental dan fisik orang tua, serta memiliki 

pengaruh negatif pada hubungan orang tua dan anak. 

Di Indonesia, penelitian mengenai parental burnout dilakukan ketika terjadi 

pandemi covid-19. Penelitian tersebut menunjukkan hasil bahwa selama pandemi 

antara tahun 2020 hingga 2021 terdapat 15% orang tua mengalami parental burnout 

tingkat tinggi, 64% tingkat sedang, dan 21% pada tingkat rendah dalam pengasuhan 

anak dibawah usia 18 tahun (Fazny, 2021). Berdasarkan hasil survei Komisi Nasional 

Anti Kekerasan terhadap Perempuan National Commission for Women (2020) 

menemukan adanya ketidakseimbangan peran pengasuhan selama pandemi. Survei ini 

dilakukan pada 2.193 responden dan didapatkan hasil bahwa beban pekerjaan rumah 

tangga meningkat.  

Sebuah studi menemukan bahwa akan terjadi dampak yang signifikan pada 

ibu yang mengalami parental burnout yang berlebih, misalnya, terkait hubungan 

dengan pasangan serta pada kesehatan dan kesejahteraan anak-anak, selain itu juga 

dapat menimbulkan efek negatif pada anak-anak dan pada interaksi antara orang tua 

dengan anak di semua jenis keluarga (Griffith, 2022). Pendapat di atas didukung 

dengan adanya hasil penelitian yang dilakukan pada 1.551 orang tua, dimana 

menunjukkan hasil bahwa parental burnout memiliki konsekuensi yang merugikan 
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bagi orang tua yaitu adanya pikiran bunuh diri, perilaku adiktif, gangguan kesehatan, 

pada pasangan yaitu meningkatnya intensitas konflik dengan pasangan, dan pada anak 

termasuk terjadi kelalaian pengasuhan menimbulkan perilaku kekerasan anak 

(Mikolajczak & Roskam, 2018). 

Upaya mengatasi parental burnout sering kali berfokus pada dukungan 

eksternal, seperti bantuan sosial dari keluarga atau komunitas. Namun, pendekatan ini 

belum sepenuhnya efektif mengingat tidak semua ibu rumah tangga memiliki akses ke 

dukungan tersebut (Muna & Indrawati, 2022). Oleh karena itu, penting untuk 

mengeksplorasi pendekatan internal yang dapat membantu ibu rumah tangga 

mengelola tekanan pengasuhan secara mandiri. Salah satu pendekatan yang relevan 

adalah regulasi diri yaitu kemampuan dalam mengontrol, mengatur, merencanakan, 

mengarahkan, dan memonitor perilaku untuk mencapai suatu tujuan tertentu dengan 

menggunakan strategi tertentu dan melibatkan unsur fisik, kognitif, motivasi, 

emosional, dan sosial (Nugraha, 2019). 

Regulasi diri mencakup kemampuan untuk mengelola emosi, kognisi, dan 

tindakan dengan cara yang adaptif, memungkinkan individu untuk berfungsi secara 

optimal dalam berbagai konteks (Gross & Thompson, 2017). Dalam hal ini, ibu rumah 

tangga menjadi salah satu subjek yang rentan mengalami burnout sehingga 

membutuhkan upaya untuk meregulasi diri. Menurut Koole, Van Dillen dan Sheppes 

(2020) regulasi diri adalah proses dinamis yang melibatkan integrasi kognisi, emosi, 

dan motivasi untuk mencapai keseimbangan antara kebutuhan individu dan tuntutan 

eksternal. Dalam konteks parental burnout, regulasi diri berpotensi membantu ibu 
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rumah tangga mengatur emosi negatif, mengelola ekspektasi yang tidak realistis, serta 

meningkatkan efikasi dalam menjalankan peran pengasuhan. 

Penerapan pelatihan regulasi diri dapat menjadi alternatif yang efektif untuk 

mengatasi masalah ini. Regulasi diri adalah kemampuan individu untuk memengaruhi 

perilaku mereka melalui pengaturan diri sendiri berdasarkan motivasi, standar pribadi, 

dan evaluasi atas perilaku mereka. Konsep ini mencakup tiga proses utama: 

pengamatan diri (self-observation), penilaian diri (self-judgment), dan reaksi diri (self-

reaction) (Bandura, 1991). Pada ibu rumah tangga, regulasi diri menjadi mekanisme 

penting untuk mengelola stres dan mengurangi efek burnout. Seorang ibu yang 

memiliki regulasi diri yang baik cenderung lebih mampu menghadapi tekanan 

pengasuhan dan mampu bersikap tenang. 

Komunitas Ibu Belajar (KOBAR) merupakan salah satu wadah belajar untuk 

para ibu dengan proses pembelajaran offline dan online yang mengambil perhatian 

pada permasalahan pengasuhan serta permasalahan rumah tangga. Komunitas Ibu 

Belajar mengadakan kegiatan belajar mengajar melalui webinar, seminar dan pelatihan 

yang ditujukan kepada anggota komunitas dan terbuka juga untuk umum. Komunitas 

ini terdiri dari 15.000 anggota grup online dari seluruh indonesia dan luar negri. Untuk 

wilayah Aceh berjumlah 170 orang. Dari cerita para ibu di dalam grup, peneliti melihat 

bahwa permasalahan yang sering dikeluhkan adalah beratnya beban dalam mengasuh 

anak dengan berbagai alasan diantaranya karena memiliki anak berjarak dekat usia 

balita, anak usia sekolah dasar, karena ada intervensi mertua, permasalahan ekonomi, 

stress karena faktor kelelahan dalam menjalani peran serta tuntutan yang melebihi 

ekspektasi hingga manajemen hidup yang tidak teratur dan tekanan-tekanan emosional 
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lainnya. Dari cerita para ibu di komunitas ini kondisi burnout banyak dialami oleh ibu-

ibu yang memiliki anak usia sekolah dasar hingga anak usia remaja awal. Oleh karena 

itu, penelitian ini penting untuk mengedukasi para ibu dengan aplikatif agar efektivitas 

pelatihan regulasi diri dapat digunakan sebagai strategi intervensi dalam mengatasi 

parental burnout. 

Meskipun relevansi regulasi diri dalam mengatasi parental burnout telah 

diakui secara teori, penelitian yang menguji efektivitas pendekatan ini terutama dengan 

menggunakan metode eksperimen masih terbatas. Penelitian ini penting untuk mengisi 

kesenjangan tersebut dan memberikan kontribusi nyata dalam pengembangan strategi 

intervensi yang berbasis aplikatif. Dengan demikian, penelitian ini bertujuan untuk 

mengevaluasi efektivitas pelatihan regulasi diri dalam mengurangi parental burnout 

pada ibu rumah tangga menggunakan pendekatan eksperimen.  

Berdasarkan pemaparan latar belakang masalah diatas, maka yang menjadi 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah bagaimana efektivitas pelatihan regulasi 

diri pada ibu rumah tangga yang mengalami parental burnout di Komunitas Ibu Belajar 

Banda Aceh dapat menurunkan tingkat burnout. 

B. Keaslian Penelitian 

Penelitian ini dapat memberikan kontribusi baru yang dapat memperkuat 

dalam melakukan eksperimen yang akan penulis lakukan. Keaslian penelitian ini dapat 

dibuktikan melalui beberapa contoh penelitian yang berbeda, namun memiliki sumber 

informasi yang mendukung penelitian yang sedang dilakukan. Berikut adalah beberapa 

penelitian yang berkaitan dengan penelitian ini, yaitu:  
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1. Penelitian dari Ainun Mulia sari dan Sofa Amalia pada tahun 2021 dengan 

judul Pengaruh Dukungan Sosial dan Parenting Self-Efficacy Terhadap 

Parental Burnout Pada Ibu Bekerja didapatkan dari 112 orang subjek yang 

merupakan ibu bekerja. Sedangkan subjek penelitian yang ingin diteliti oleh 

peneliti adalah ibu rumah tangga. 

2. Penelitian dari Maftuhatul Muna dan Endang Sri Indrawati pada tahun 2022 

dengan judul Hubungan Antara Dukungan Sosial Suami Dengan Burnout 

Pada Ibu Rumah Tangga Yang Tidak Bekerja Di Perumahan Griya Praja 

Mukti Kendal dapat disimpulkan adanya hubungan signifikan antara 

dukungan sosial suami dengan menurunnya tingkat burnout pada ibu rumah 

tangga. Penelitian ini menggunakan metode korelasi dengan teknik 

convinience sampling. Sedangkan penelitian yang ingin dilakukan oleh 

peneliti adalah metode eksperimen kuasi untuk melihat efektivitas pelatihan 

regulasi diri dalam mengatasi parental burnout pada ibu rumah tangga. 

3. Penelitian dari Sabzi, Khosravi, dan Kalantar-Hormozi pada tahun 2023 

dengan judul Parental burnout and depression among Iranian mothers: The 

mediating role of maladaptive coping modes menunjukkan adanya hubungan 

yang signifikan antara parental burnout dengan depresi pada ibu. Hasil 

penelitian tersebut juga mengungkap bahwa penggunaan strategi koping yang 

tidak adaptif (maladaptive coping modes) menjadi mediator dalam hubungan 

tersebut. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan 

survei. Berbeda dengan penelitian ini yang menggunakan metode kuasi-

eksperimen dan memberikan intervensi berupa pelatihan regulasi diri, 
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penelitian Sabzi dkk. hanya memfokuskan pada hubungan antar variabel tanpa 

adanya intervensi. 

C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan fokus penelitian diatas, tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui apakah pelatihan efektivitas Regulasi Diri dapat mengurangi tingkat 

parental burnout pada ibu rumah tangga di Komunitas Ibu Belajar Banda Aceh. 

D.  Manfaat Penelitian 

Manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah sebagai berikut:  

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat berkontribusi dalam memperkuat atau 

mengembangkan teori regulasi diri (self-regulation) sebagai salah satu cara yang dapat 

digunakan dalam menghadapi tekanan psikologis khususnya parental burnout pada ibu 

rumah tangga. Hasil penelitian ini akan memperkaya literatur psikologi, khususnya di 

bidang psikologi keluarga dan parenting, terkait dengan efektivitas pelatihan regulasi 

diri dalam mengatasi kelelahan emosional pada ibu rumah tangga. Penelitian ini dapat 

dijadikan bahan referensi bagi penelitian selanjutnya yang berfokus pada 

pengembangan intervensi yang berbasis regulasi diri atau mengeksplorasi variabel lain 

yang berkaitan dengan parental burnout.    

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi ibu rumah tangga: 

Penelitian ini memberikan panduan praktis kepada ibu rumah tangga untuk 

mengelola dan mengurangi parental burnout melalui penguatan regulasi diri. Dengan 
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begitu, mereka dapat meningkatkan kesejahteraan emosional dan kemampuan 

pengasuhan secara mandiri.   

b. Bagi Perkembangan Psikologi: 

Penelitian tentang Penelitian ini memberikan panduan praktis kepada ibu 

rumah tangga untuk mengelola dan mengurangi parental burnout melalui penguatan 

regulasi diri. Dengan begitu, mereka dapat meningkatkan kesejahteraan emosional dan 

kemampuan pengasuhan secara mandiri. Selain itu, penelitian ini membuka peluang 

untuk mengeksplorasi lebih lanjut bagaimana regulasi diri dapat diintegrasikan ke 

dalam layanan kesehatan mental guna mendukung kesejahteraan keluarga secara 

keseluruhan.  

c. Bagi Keluarga: 

Penelitian ini dapat membantu keluarga memahami pentingnya dukungan 

emosional dan keterlibatan dalam proses pengasuhan untuk mendukung ibu rumah 

tangga mengatasi burnout.    

d. Bagi Peneliti: 

Menjadi pengalaman baru bagi peneliti yang mana dapat memberikan ilmu 

pengetahuan kepada komunitas dan masyarakat. Memberikan motivasi bagi peneliti 

untuk terus belajar dan meningkatkan penge
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Regulasi Diri 

1. Pengertian Regulasi Diri 

Self-regulation atau regulasi diri adalah kemampuan individu untuk 

mengontrol pikiran, emosi, dan perilaku guna mencapai tujuan jangka panjang. 

Menurut Zimmerman (2020), regulasi diri melibatkan proses sadar di mana individu 

memantau, mengevaluasi, dan mengubah perilaku mereka untuk menyesuaikan dengan 

standar atau tujuan yang diinginkan. Proses ini mencakup tiga aspek utama, yaitu 

pengendalian diri (self-control), perencanaan strategi (self-planning), dan evaluasi diri 

(self-evaluation). 

McClelland, Tominey, dan Schmitt (2014) menyoroti bahwa regulasi diri pada 

anak meliputi kemampuan seperti kontrol perhatian (attentional control), memori 

kerja, dan pengaturan impuls, yang merupakan indikator penting dalam kesiapan 

sekolah dan pencapaian akademik (school readiness). Selanjutnya, Duckworth dan 

Steinberg (2015) menjelaskan bahwa perilaku yang dikendalikan (self-controlled 

behavior) melibatkan fungsi eksekutif dan strategi metakognitif seperti perencanaan 

dan pengalihan perhatian (attention deployment)—yang membantu individu mencapai 

tujuan jangka panjang di tengah godaan imediat. Di sisi lain, Baumeister dan Vohs 

(2016) menyatakan bahwa regulasi diri beroperasi sebagai kontrol kognitif sering kali 

terbatas seperti otot yang lelah (konsep ego depletion)—dan ketika sumber daya ini 

habis, efeknya bisa berupa kegagalan untuk mengendalikan emosi, impuls, dan 
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reaktivitas yang bisa mendorong terjadinya kecemasan atau perilaku adiktif. Oleh 

karena itu, penguatan keterampilan regulasi diri menjadi aspek penting dalam 

intervensi psikologis, terutama bagi individu yang mengalami stres tinggi atau burnout. 

Sedangkan menurut Koole, van Dillen dan Sheppes (2020), regulasi diri 

adalah proses dinamis yang melibatkan integrasi kognisi, emosi, dan motivasi untuk 

mencapai keseimbangan antara kebutuhan individu dan tuntutan eksternal. Pintrich dan 

De Groot (dalam Ekawanti & Mulyana, 2016) menyatakan bahwa regulasi diri 

merupakan suatu kegiatan belajar yang diatur oleh diri sendiri, yang di dalamnya 

individu mengaktifkan pikiran, motivasi, dan tingkah lakunya untuk mencapai tujuan. 

Bandura (dalam Setiawan, 2017) mendefinisikan regulasi diri sebagai 

individu yang memiliki kemampuan berpikir dan memiliki kemampuan untuk 

memanipulasi lingkungan, sehingga lingkungan berubah karena aktivitas tersebut. 

Dengan kata lain, regulasi diri (self-regulation) adalah kemampuan individu untuk 

mengarahkan, mengontrol, dan menyesuaikan pikiran, emosi, serta perilakunya dalam 

mencapai tujuan tertentu, meskipun menghadapi tekanan atau hambatan dari 

lingkungan.  

Zimmerman (dalam Purwati, 2019) menyatakan regulasi diri atau pengelolaan 

diri merupakan kemampuan mental atau intelegensi atau keterampilan akademik 

seperti membaca, melainkan proses pengaruh pribadi atau pengarahan diri sendiri yang 

mengubah kemampuan mental menjadi suatu bentuk keterampilan aktivitas. 

Maes dan Gebhardt (dalam Rosliani & Ariati, 2016) menyatakan suatu urutan 

tindakan atau suatu proses yang mengatur tindakan dengan niat untuk mencapai suatu 

tujuan pribadi. Individu yang memiliki kemampuan regulasi diri yang baik akan 
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berusaha dengan maksimal untuk mengelola setiap perilakunya sehingga dapat 

mencapai  tujuannya. Kemampuan individual untuk memiliki pengendalian diri dalam 

dirinya sendiri, merupakan sorotan penting dalam regulasi diri (dalam Ekawanti & 

Mulyana, 2016). Regulasi diri bukan hanya dibentuk untuk mencapai tujuan, namun 

juga berfungsi sebagai upaya untuk menghindari gangguan dari lingkungan dan 

rangsangan emosional yang dapat menghambat perkembangan individu. 

Berdasarkan defenisi yang telah di paparkan diatas regulasi diri dapat 

mengelola individu untuk mengontrol pikiran, emosi, dan perilaku guna mencapai 

tujuan tertentu atau menyesuaikan diri dengan tuntutan lingkungan. Kemampuan ini 

melibatkan proses internal, seperti kesadaran diri, pengendalian impuls, dan 

kemampuan untuk tetap fokus pada tujuan meskipun menghadapi hambatan atau 

gangguan. Regulasi diri berperan untuk mengendalikan pengembalian keputusan 

dalam diri individu.  

2. Aspek-Aspek Regulasi Diri 

Aspek-aspek regulasi diri menurut kerangka self-regulated learning 

Zimmerman sebagaimana dikutip dalam Fitriya dan Lukmawati (2016) melibatkan tiga 

komponen saling terkait. Pertama, aspek metakognitif, mencakup kesadaran dan 

perencanaan strategi berpikir. Kedua, aspek motivasi, yang menjadi pendorong internal 

dalam mempertahankan usaha untuk mencapai tujuan. Ketiga, aspek perilaku, yaitu 

tindakan dalam memilih dan menciptakan kondisi lingkungan yang mendukung 

strategi diri. Ketiga aspek ini aktif dan berkembang melalui tiga fase proses regulasi 

diri: forethought (persiapan), performance (pelaksanaan), dan self-reflection (refleksi 
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diri). Miller dan Brown (dalam Khotijah dan Rahman, 2016) menyatakan bahwa 

regulasi diri terdiri atas beberapa aspek, yaitu: 

a. Receiving atau menerima informasi yang relevan, yaitu langkah awal individu 

dalam menerima informasi dari berbagai sumber. Dengan informasi-informasi 

tersebut, individu dapat mengetahui karakter yang lebih khusus dari suatu 

masalah, seperti kemungkinan adanya hubungan dengan aspek lainnya. 

b. Evaluating atau mengevalusi informasi yaitu setelah memperoleh informasi,  

langkah selanjutnya adalah menyadari seberapa besar masalah tersebut. Dalam 

proses evaluasi diri, individu menganalisis informasi dengan membandingkan 

suatu masalah yang terdeteksi di luar diri (eksternal) dengan pendapat pribadi 

(internal) yang tercipta dari pengalaman sebelumnya yang serupa. 

c. Searching atau mencari solusi. Pada tahap sebelumnya, proses evaluasi 

menyebabkan reaksi-reaksi emosional dan sikap. Pada akhir proses evaluasi 

tersebut menunjukkan pertentangan antara sikap individu dalam memahami 

masalah. Dari pertentangan tersebut, individu akhirnya menyadari beberapa 

jenis tindakan atau aksi untuk mengurangi perebedaan yang terjadi. Untuk 

mengurangi pertentangan dimulai dengan mencari jalan keluar dari 

permasalahan yang dihadapi. 

d. Formulating atau merancang suatu rencana, yaitu perencanaan aspek-aspek 

utama untuk terus mencapai tujuan, seperti tentang waktu, aktivitas untuk  

pengembangan, tempat-tempat dan aspek lain yang dapat mendukung secara 

efisien dan efektif. 
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e. Implementing atau menerapkan rencana, yaitu setelah semua perencanaan telah 

terealisasi, berikutnya adalah bertindak cepat atau mengambil tindakan yang 

tepat untuk mencapai tujuan dan mengubah sikap sesuai kebutuhan selama 

proses. 

f. Assessing atau mengukur efektivitas dari rencana yang telah dibuat. 

Pengukuran ini dilakukan pada tahap akhir untuk membantu menentukan dan 

merealisasikan apakah rencana yang belum terealisasi memenuhi harapan dan 

apakah hasil yang diperoleh sesuai dengan yang diharapkan. 

 Bandura (dalam Arham, Syahniar, & Marjohan, 2017) mengemukakan bahwa 

regulasi diri mencakup beberapa aspek yang berperan dalam mengarahkan perilaku 

individu menuju pencapaian tujuan, yaitu: 

a. Kontrol perilaku, kemampuan untuk mengatur dan memodifikasi tindakan 

agar sesuai dengan tujuan yang diharapkan. 

b. Mengatur pikiran dan emosi, keterampilan dalam mengelola proses kognitif 

dan perasaan sehingga tidak menghambat pencapaian tujuan. 

c. Penyesuaian perilaku dengan lingkungan, kemampuan beradaptasi terhadap 

tuntutan atau perubahan situasi eksternal. 

d. Merencanakan aktivitas untuk mencapai tujuan, proses penetapan langkah 

strategis yang terarah. 

e. Mengendalikan tingkah laku, pengawasan terhadap respons diri untuk tetap 

konsisten dengan tujuan yang telah ditetapkan. 

Dari hasil uraian di atas disimpulkan bahwa aspek regulasi diri adalah 

metakognitif sebagai cara berfikir individu, motivasi sebagai fungsi dalam 
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mengontrol diri dan perilaku untuk memanfaatkan kondisi lingkungan guna 

mencari penyelesaian. 

3. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Regulasi Diri 

Alwisol (dalam Alfiana, 2013) menjelaskan bahwa pada dasarnya Regulasi 

Diri terbentuk oleh dua faktor eksternal dan internal, yaitu: 

b.a Faktor Eksternal 

Dalam konteks faktor eksternal memengaruhi regulasi diri dengan metode 

pertama adalah memberikan kriteria pribadi untuk mengevaluasi perilaku yang 

diperoleh dari interaksi. Kedua dengan pemberian penguatan (reinforcement). 

b.b Faktor Internal 

Faktor internal mempegaruhi regulasi diri dengan tiga hal, pengamatan diri 

(self observation) terhadap perilakunya. Selanjutnya evaluasi perilaku tersebut 

(judgmental process), yaitu membandingkan perilaku kita dengan norma pribadi dan 

norma sosial. Setelah itu akan muncul reaksi-diri-afeksi (self response), hasil dari 

penilaian tersebut akan menentukan apakah akan dihukum atau dihargai. 

Feist dan Gregory (2016) menambahkan bahwa faktor eksternal memengaruhi 

regulasi diri setidaknya melalui dua cara: (1) interaksi antara lingkungan dan pengaruh 

pribadi yang membentuk standar individual untuk evaluasi, serta (2) kebutuhan akan 

penghargaan dari luar, karena penghargaan intrinsik tidak selalu cukup untuk 

mempertahankan motivasi. Dalam pandangan Bandura (dalam Feist dan Gregory, 

2016), faktor internal yang memengaruhi regulasi diri terdiri atas tiga elemen utama. 

Faktor individu (personal), faktor perilaku (behavioral), dan faktor lingkungan 

(environmental) yang saling memengaruhi secara timbal balik. 
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Menurut Zimmerman dan Pons (dalam Fitriya & Lukmawati, 2016), terdapat 

tiga faktor yang memengaruhi regulasi diri, yaitu: 

1. Faktor individu, mencakup pengetahuan, tingkat kemampuan metakognisi, dan 

tujuan yang ingin dicapai. 

2. Faktor perilaku, berkaitan dengan upaya individu menggunakan 

kemampuannya secara optimal untuk mengatur kegiatan. Faktor ini melibatkan tiga 

tahapan regulasi diri, yaitu self-observation, self-judgment, dan self-reaction. 

3. Faktor lingkungan, berupa dukungan dan kondisi lingkungan yang 

memfasilitasi pencapaian tujuan. 

Faktor Regulasi Diri dalam Perspektif Islam, regulasi diri erat kaitannya 

dengan konsep mujahadatun nafs (upaya bersungguh-sungguh mengendalikan hawa 

nafsu) dan taqwa (kesadaran penuh kepada Allah). Al-Qur’an memberikan landasan 

penting untuk pengendalian diri, seperti dalam firman Allah: 

 “…dan orang-orang yang menahan amarahnya dan memaafkan 

 (kesalahan) orang lain. Allah menyukai orang-orang yang berbuat 

 kebaikan.” (QS. Ali Imran [3]: 134). 

 

Ayat ini menegaskan pentingnya kemampuan mengendalikan emosi sebagai 

bagian dari regulasi diri. Rasulullah صلى الله عليه وسلم juga bersabda: 

 “Orang yang kuat bukanlah yang pandai bergulat, tetapi orang yang 

 kuat adalah yang mampu menahan dirinya ketika marah.” (HR.  Bukhari 

dan Muslim). 
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Selain itu, Islam mengajarkan prinsip muhasabah (evaluasi diri), sebagaimana 

sabda Rasulullah صلى الله عليه وسلم: 

“Orang yang cerdas adalah yang mampu menghisab dirinya dan beramal 

untuk kehidupan setelah mati.” (HR. Tirmidzi). 

 

Dengan demikian, regulasi diri dalam Islam melibatkan kesadaran spiritual, 

pengendalian emosi, penyesuaian perilaku dengan syariat, serta evaluasi diri secara 

terus-menerus. Faktor-faktor ini melengkapi pandangan psikologi modern dengan 

dimensi moral dan spiritual yang bersumber dari wahyu. 

Berdasarkan uraian tersebut, dapat disimpulkan bahwa regulasi diri 

dipengaruhi oleh faktor eksternal (lingkungan, penguatan, dan interaksi sosial) serta 

faktor internal (aspek kognitif, afektif, dan perilaku individu). Faktor faktor tersebut 

saling berinteraksi dan berperan penting dalam membentuk kemampuan regulasi diri 

seseorang. 

4. Pelatihan Efektivitas Regulasi Diri  

Regulasi diri dapat diperkuat melalui berbagai teknik praktis yang telah 

terbukti efektif dalam meningkatkan kesadaran diri, pengendalian emosi, dan 

pengambilan keputusan adaptif. Beberapa teknik yang umum digunakan, baik dalam 

psikologi modern maupun perspektif Islam, diuraikan berikut ini. 

a. Teknik STOP (Stop, Take a breath, Observe, Proceed)  

Salah satu pendekatan praktis dalam penguatan regulasi diri adalah teknik 

STOP, yang merupakan akronim dari Stop, Take a breath, Observe, and Proceed. 

Teknik ini banyak digunakan dalam intervensi psikologis berbasis mindfulness dan 

regulasi emosi, karena melatih individu untuk menghentikan reaksi otomatis yang 

impulsif dan menggantinya dengan respons yang lebih sadar dan terarah. Tahap 
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pertama, Stop, mengajarkan individu untuk menghentikan sejenak aktivitas atau 

pikiran yang sedang berlangsung, sebagai bentuk jeda dari tekanan atau stres yang 

muncul. Selanjutnya, pada tahap Take a breath, individu diajak untuk menarik napas 

dalam-dalam sebagai cara menenangkan sistem saraf dan menurunkan ketegangan 

fisiologis. Pada tahap Observe, individu dilatih untuk memperhatikan apa yang sedang 

terjadi secara sadar, baik perasaan, pikiran, maupun situasi di sekitarnya, tanpa 

menghakimi. Terakhir, pada tahap Proceed, individu diharapkan mengambil langkah 

atau keputusan yang lebih bijak berdasarkan kesadaran penuh, bukan semata-mata 

berdasarkan emosi sesaat. 

Pendekatan ini sangat relevan dalam konteks regulasi diri karena menekankan 

aspek kesadaran (awareness), kendali diri (self-control), dan pengambilan keputusan 

yang terfokus pada tujuan jangka panjang. STOP merupakan bagian dari strategi 

pengaturan emosi yang dapat mengurangi reaktivitas emosional dan meningkatkan 

kemampuan reflektif seseorang. Dalam konteks pengasuhan, praktik STOP membantu 

orang tua khususnya ibu rumah tangga untuk merespons situasi stres secara lebih 

tenang dan bijaksana, serta menghindari ledakan emosi yang dapat memperburuk 

tekanan pengasuhan. Teknik ini juga diakui dalam pendekatan psikologi kontemporer 

sebagai alat regulatif yang efektif untuk mengembangkan self-regulated behavior. 

1) Langkah Teknik STOP 

a) S – Stop (Berhenti sejenak) 

Langkah pertama ini mengajak individu untuk menghentikan apa pun yang 

sedang dilakukan, baik secara fisik maupun mental. Tujuannya adalah menciptakan 
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ruang jeda dari respon impulsif, sehingga memberikan waktu bagi otak untuk 

mengakses pusat kendali eksekutif sebelum bertindak (Siegel, 2010). 

b) T – Take a breath (Tarik napas dalam) 

Menarik napas secara sadar dan perlahan berfungsi untuk menenangkan 

sistem saraf simpatis yang aktif saat stres. Teknik ini menurunkan ketegangan tubuh 

dan membantu individu kembali ke kondisi fisiologis yang lebih stabil (Kabat-Zinn, 

2013). Napas juga berfungsi sebagai jangkar perhatian untuk membawa individu 

kembali ke saat ini (present moment). 

c) O– Observe (Amati dengan sadar) 

Pada tahap ini, individu diminta untuk memperhatikan apa yang sedang 

dirasakan (emosi), dipikirkan (pikiran), dan dialami secara fisik (sensasi tubuh). 

Pengamatan dilakukan tanpa menghakimi, hanya mencatat secara netral, seperti 

seorang pengamat (Linehan, 2015). Ini membantu meningkatkan metakognisi dan 

kesadaran diri. 

d) P – Proceed (Lanjutkan dengan sadar) 

Setelah memperoleh kejelasan tentang kondisi batin dan situasi, individu 

diarahkan untuk bertindak atau merespons dengan cara yang lebih bijak, rasional, dan 

sejalan dengan nilai atau tujuan pribadi. Tindakan yang diambil tidak berdasarkan 

dorongan emosional sesaat, melainkan atas dasar kesadaran reflektif. 

2) Manfaat Teknik STOP dalam Regulasi Diri 

Teknik STOP membantu mengaktifkan fungsi self-regulation yang melibatkan 

proses kesadaran diri (self-awareness), pengendalian impuls (impulse control), serta 

pengambilan keputusan yang lebih bijak. Dalam konteks pengasuhan, praktik ini 
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bermanfaat untuk membantu orang tua menahan emosi negatif seperti marah, frustrasi, 

atau kelelahan ekstrem, dan menggantinya dengan tanggapan yang lebih tenang, penuh 

empati, dan terkendali. Pendekatan ini juga sejalan dengan model regulasi diri dalam 

psikologi sosial-kognitif dan neuropsikologi yang menekankan pentingnya executive 

control dalam menghadapi stres (Baumeister & Heatherton, 1996). 

b. Teknik Deep Breathing 

Deep breathing atau pernapasan dalam adalah teknik relaksasi sederhana namun 

sangat efektif yang digunakan untuk menenangkan sistem saraf, menurunkan stres, dan 

mengaktifkan kemampuan regulasi diri. Teknik ini berfokus pada pernapasan secara 

sadar, perlahan, dan dalam, yang dapat membantu individu keluar dari mode stres 

otomatis (reaksi “fight or flight”) dan kembali ke kondisi mental yang lebih tenang 

serta terkendali (Brown, Gerbarg & Muench, 2013). 

Secara fisiologis, pernapasan dalam merangsang saraf vagus yang berperan 

dalam mengaktifkan sistem saraf parasimpatis, yaitu sistem yang bertanggung jawab 

atas ketenangan, pemulihan, dan pemrosesan emosi secara adaptif. Ketika seseorang 

bernapas dalam dan perlahan, denyut jantung melambat, tekanan darah menurun, dan 

pikiran menjadi lebih tenang. Inilah mengapa teknik deep breathing sering digunakan 

dalam berbagai pendekatan seperti mindfulness, terapi kognitif-perilaku, hingga 

pelatihan pengelolaan stres. 
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1. Langkah-langkah pelaksanaan deep breathing: 

a) Posisi tubuh nyaman. Duduk atau berbaring dengan rileks. Letakkan 

  satu tangan di dada dan satu tangan di perut untuk merasakan  

  pergerakan napas. 

b) Tarik napas perlahan (inhale). Tarik napas melalui hidung selama 4–5 

  detik, rasakan perut mengembang, bukan dada. 

c) Tahan napas sebentar. Tahan selama 2–3 detik untuk membantu tubuh 

  menyerap oksigen. 

d) Hembuskan napas perlahan (exhale). Buang napas melalui mulut  

  selama 5–7 detik, rasakan pelepasan ketegangan. 

 Latihan ini dapat diulang 5–10 kali atau selama 3–5 menit secara sadar 

dan tanpa terburu-buru. Penelitian menunjukkan teknik ini dapat menurunkan kadar 

kortisol, meningkatkan heart rate variability, dan memperbaiki fungsi eksekutif otak, 

(Zaccaro, A., Piarulli, A., Laurino, M., & Garbella, E, 2018) 

2. Manfaat Deep Breathing dalam Regulasi Diri 

Teknik deep breathing membantu meningkatkan kesadaran tubuh dan emosi, 

meredakan reaksi impulsif, serta mendukung pengambilan keputusan yang lebih 

reflektif. Dalam konteks parental burnout, praktik deep breathing memberi ruang bagi 

ibu untuk menenangkan diri sebelum merespons tekanan atau konflik yang muncul 

dalam pengasuhan. Penelitian menunjukkan bahwa latihan pernapasan dalam dapat 

menurunkan kadar hormon stres kortisol, meningkatkan heart rate variability, serta 

memperbaiki fungsi eksekutif otak yang berhubungan dengan regulasi diri (Brown, 

Gerbarg, & Muench, 2013; Zaccaro dkk., 2018; Jerath, Edry, Barnes, & Jerath, 2006). 
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c. Teknik Reframing dalam Regulasi Diri 

Reframing atau kerangka ulang kognitif adalah teknik dalam regulasi diri yang 

digunakan untuk mengubah cara pandang seseorang terhadap suatu situasi, peristiwa, 

atau pengalaman yang awalnya dianggap negatif, menjadi sesuatu yang lebih netral 

atau bahkan positif. Reframing tidak mengubah fakta atau kejadian yang dialami, tetapi 

mengubah makna psikologis yang diberikan terhadap peristiwa tersebut (Corey, 2017). 

Teknik ini berasal dari teori kognitif dalam psikologi, khususnya dari 

pendekatan Cognitive Behavioral Therapy (CBT) yang dikembangkan oleh Aaron 

Beck dan Albert Ellis. Dalam konteks regulasi diri, reframing membantu individu 

mengelola emosi, mengurangi stres, dan mengembangkan sudut pandang yang lebih 

sehat dan adaptif terhadap kesulitan yang dihadapi. 

1) Tujuan Reframing dalam Regulasi Diri 

Reframing Dapat mengurangi intensitas emosi negatif seperti marah, frustrasi, 

atau kecewa, embantu individu melihat masalah dari sudut pandang baru yang lebih 

konstruktif, meningkatkan fleksibilitas kognitif dan daya lenting (resilience), 

memperkuat makna dan tujuan hidup dalam menghadapi tantangan. 

2) Langkah-Langkah Teknik Reframing 

a. Identifikasi Pikiran atau Penilaian Negatif. Individu diminta menyadari 

pikiran otomatis atau interpretasi negatif terhadap situasi tertentu 

(misalnya: “Aku ibu yang gagal karena anakku tantrum.”) 

b. Sadari Emosi yang Muncul. Refleksikan emosi apa yang menyertai 

pikiran tersebut (marah, malu atau merasa tidak berguna). 

c. Tanya Diri. Apakah Pikiran Ini Akurat atau Membantu? 
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d. Evaluasi. Apakah cara berpikir ini realistis dan mendukung regulasi emosi, 

atau justru memperburuk kondisi. 

e. Cari Sudut Pandang Lain yang Lebih Adaptif 

Ubah perspektif dengan cara melihat sisi positif, pembelajaran, atau potensi 

pertumbuhan dari situasi tersebut. Ulangi dan Latih dalam Kehidupan 

Sehari-hari. 

3) Manfaat Reframing dalam Regulasi Diri 

Reframing dapat membantu seseorang mengatur respons emosional terhadap 

peristiwa yang penuh tekanan atau memicu kelelahan, seperti dalam peran pengasuhan. 

Teknik ini menggeser fokus dari kegagalan ke peluang belajar, serta mengubah narasi 

internal menjadi lebih memberdayakan. Dalam konteks parental burnout, reframing 

membantu ibu rumah tangga melihat tantangan pengasuhan bukan sebagai beban 

semata, tetapi sebagai ruang tumbuh yang manusiawi.  

d. Teknik Regulasi Emosi Dalam Islam 

Regulasi diri dikenal sebagai mujahadah an-nafs atau perjuangan melawan 

hawa nafsu. Konsep ini sangat ditekankan dalam Al-Qur’an dan hadits sebagai bagian 

dari proses tazkiyatun nafs (penyucian jiwa). Regulasi diri dalam Islam tidak hanya 

mencakup pengendalian perilaku, tetapi juga menyangkut pengendalian emosi dan 

dorongan hati agar tetap berada dalam koridor syariat. Allah Subhanahu wa ta’ala 

berfirman: 

"Dan adapun orang-orang yang takut kepada kebesaran Tuhannya dan 

menahan diri dari keinginan hawa nafsunya, maka sesungguhnya surgalah tempat 

tinggalnya.” (QS. An-Nazi’at: 40–41). 
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Ayat ini menunjukkan bahwa kemampuan menahan diri dari dorongan negatif 

(termasuk ledakan emosi) merupakan salah satu bentuk ketaatan dan jalan menuju 

keselamatan. Dalam konteks psikologi Islam, kemampuan ini berperan sebagai fondasi 

keseimbangan jiwa (nafs mutma'innah) yang menjadi tujuan akhir pertumbuhan 

spiritual. 

Menurut Al-Ghazali (2020), jiwa manusia terdiri dari tiga komponen utama: 

akal (‘aql), nafs (dorongan), dan qalb (hati). Ketiganya harus dalam keadaan seimbang 

agar seseorang dapat memiliki kontrol diri yang baik. Regulasi emosi dalam Islam 

berarti mengelola marah, takut, sedih, dan senang agar tidak melampaui batas, serta 

menyalurkannya sesuai dengan adab Islam. 

Hadis Nabi Muhammad صلى الله عليه وسلم juga menekankan pentingnya regulasi emosi, 

terutama amarah: 

 

"Bukanlah orang kuat itu yang menang dalam gulat, tapi orang kuat adalah 

yang mampu menahan amarahnya saat ia marah." (HR. Bukhari No. 6114). 

 

Hadis di atas menegaskan bahwa kekuatan sejati tidak semata-mata diukur 

dari kemampuan fisik, tetapi dari kemampuan mengendalikan emosi. Kemampuan 

menahan amarah mencerminkan adanya regulasi emosi, yang merupakan bagian 

integral dari regulasi diri. Regulasi diri mencakup proses mengelola pikiran, perasaan, 

dan perilaku agar tetap selaras dengan tujuan serta nilai yang dianut (Zimmerman, 

2000). Individu yang mampu mengendalikan amarah menunjukkan keterampilan 

dalam mengatur respons emosional, mempertahankan sikap tenang, dan memilih 

tindakan yang tepat meskipun berada dalam kondisi yang memicu stres. Hal ini sejalan 
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dengan konsep self-regulated learning, di mana kesadaran metakognitif, motivasi, dan 

perilaku bekerja sama untuk menghasilkan kontrol diri yang efektif, baik dalam 

kehidupan sehari-hari maupun dalam proses pembelajaran (Fitriya & Lukmawati, 

2016). 

Berdasarkan teori diatas, regulasi diri dalam islam adalah kemampuan yang 

mencakup serangkaian proses kognitif, emosional, dan perilaku yang memungkinkan 

individu untuk menetapkan tujuan, mengawasi kemajuan terhadap tujuan dan 

menyesuaikan strategi jika menghadapi hambatan. 

Langkah-Langkah Regulasi Emosi dalam Islam 

1. Mengenali Emosi. Menyadari emosi yang muncul, baik positif maupun negatif, 

sebagai bentuk tafakkur (QS. Ali Imran: 191). 

2. Mengendalikan Respon Fisik. Mengubah posisi tubuh saat marah (dari berdiri 

menjadi duduk, atau duduk menjadi berbaring) untuk meredam intensitas emosi 

(HR. Ahmad No. 23030). 

3. Membaca Ta’awudz. Mengucapkan a’udzu billahi minasy-syaithanir-rajim 

untuk memohon perlindungan dari godaan setan yang memicu emosi negatif 

(HR. Bukhari No. 3282). 

4. Berwudhu. Melakukan wudhu sebagai sarana pendinginan diri, sesuai sabda 

Nabi bahwa marah berasal dari setan yang tercipta dari api, dan api dipadamkan 

dengan air (HR. Abu Dawud No. 4784). 

5. Dzikir dan Membaca Al-Qur’an. Mengingat Allah melalui dzikir atau membaca 

Al-Qur’an yang menenangkan hati (QS. Ar-Ra’d: 28). 
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6. Shalat. Melaksanakan shalat untuk memperoleh ketenangan jiwa dan 

memfokuskan pikiran pada Allah. 

7. Tawakal. Berserah diri kepada Allah atas hal-hal di luar kendali sambil tetap 

berusaha memperbaiki keadaan (QS. At-Talaq: 3). 

8. Muraqabah. Menanamkan kesadaran bahwa Allah selalu mengawasi, sehingga 

setiap respons emosional senantiasa dijaga. 

9. Mengambil Keputusan dengan Bijak. Menentukan langkah berdasarkan nilai-

nilai Islam, bukan dorongan emosi sesaat, dengan mempertimbangkan dampak 

dunia dan akhirat. 

Pendekatan ini sejalan dengan prinsip regulasi diri dalam psikologi modern 

yang menekankan self-awareness, self-control, dan pengambilan keputusan berbasis 

nilai. Perbedaannya, Islam mengaitkan proses tersebut dengan kesadaran akan 

pengawasan Allah (ihsan), sehingga regulasi diri tidak hanya berorientasi pada 

keberhasilan dunia, tetapi juga keselamatan akhirat. 

e.  Self-Journaling dalam Regulasi Diri (Perilaku) 

Self-journaling merupakan salah satu metode refleksi diri yang efektif dalam 

mengembangkan keterampilan regulasi diri. Dalam konteks psikologi, self-journaling 

didefinisikan sebagai aktivitas menulis secara sadar dan terstruktur mengenai 

pengalaman emosional, pikiran, serta respons perilaku individu terhadap peristiwa 

sehari-hari. Proses ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran diri, memahami pola 

emosi, serta mengarahkan perilaku ke arah yang lebih adaptif (Pennebaker & Smyth, 

2016). 
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Dalam kerangka regulasi diri, self-journaling termasuk dalam tahapan 

reflektif, yaitu bagian dari proses evaluasi diri setelah individu melakukan suatu 

tindakan atau menghadapi suatu situasi (Zimmerman, 2000). Zimmerman (2000) 

menyatakan bahwa regulasi diri terdiri dari tiga tahapan utama, yaitu fase forethought 

(perencanaan), performance (pelaksanaan dan pemantauan), serta self-reflection 

(refleksi diri). Melalui jurnal reflektif, individu dapat merekonstruksi pengalaman, 

mengenali emosi yang dialami, mengidentifikasi pikiran otomatis, serta menyusun 

strategi yang lebih baik untuk menghadapi situasi serupa di masa mendatang. Dengan 

demikian, self-journaling berfungsi sebagai alat metakognitif untuk meningkatkan 

kendali diri serta pemahaman atas dinamika psikologis pribadi. 

Selain itu, praktik self-journaling juga terbukti mampu menurunkan stres dan 

meningkatkan kesejahteraan emosional. Menurut hasil penelitian Pennebaker dan 

Seagal (1999), mengekspresikan pengalaman emosional melalui tulisan dapat 

membantu seseorang mengolah perasaan secara lebih sehat, sehingga mengurangi 

tekanan internal dan meningkatkan fleksibilitas kognitif. Dalam pelatihan regulasi diri, 

journaling tidak hanya membantu peserta mencatat pengalaman, tetapi juga 

mengembangkan keterampilan pengendalian impuls, pengambilan perspektif yang 

lebih luas (reframing), serta perencanaan tindakan yang lebih konstruktif. 

1) Langkah-Langkah Self-Journaling 

a) Tentukan waktu khusus. Sisihkan 10–15 menit setiap hari untuk menulis 

tanpa gangguan. 

b) Siapkan media. Gunakan buku catatan, jurnal khusus, atau aplikasi digital 

sesuai kenyamanan. 
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c) Mulai dengan deskripsi peristiwa. Tuliskan secara objektif kejadian atau 

pengalaman yang dialami. 

d) Identifikasi emosi. Sebutkan perasaan yang muncul beserta intensitasnya. 

e) Refleksi pikiran. Catat pikiran otomatis atau keyakinan yang muncul 

selama atau setelah peristiwa. 

f) Analisis makna. Tinjau kembali apakah pikiran tersebut membantu atau 

justru menghambat. 

g) Tentukan rencana tindakan. Buat langkah konkret untuk menghadapi 

situasi serupa di masa depan. 

h) Akhiri dengan syukur atau doa. Tutup jurnal dengan kalimat positif untuk 

memperkuat regulasi emosi. 

Oleh karena itu, self-journaling dapat dipandang sebagai salah satu 

pendekatan praktis dan terapeutik dalam mengasah kemampuan regulasi diri. Hal ini 

relevan khususnya dalam konteks intervensi psikologis yang bertujuan untuk 

meningkatkan kesadaran emosi dan kemampuan adaptif dalam menghadapi stres, 

seperti dalam pengasuhan anak atau beban peran rumah tangga.  

B. Parental Burn-Out 

1. Pengertian Parental Burnout 

Parental burnout adalah kondisi kelelahan emosional, fisik, dan mental yang 

unik pada orang tua, berbeda dari burnout yang terjadi di lingkungan pekerjaan. 

Kondisi ini terjadi akibat adanya konflik antara tuntutan peran pengasuhan yang tinggi 

dengan keterbatasan kemampuan serta sumber daya individu untuk memenuhinya 

(American Psychological Association [APA], 2020). 
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Menurut Louvain Burnout Research Group (LBRG, 2017), parental burnout 

didefinisikan sebagai kombinasi dari kelelahan emosional yang terkait dengan peran 

sebagai orang tua, penurunan keterikatan emosional dengan anak, serta perasaan 

ketidakmampuan atau kegagalan dalam menjalankan peran pengasuhan. 

Roskam, Raes, dan Mikolajczak (2018) menjelaskan bahwa parental burnout 

merupakan keadaan kelelahan ekstrem yang dialami orang tua dalam jangka waktu 

panjang akibat ketidakseimbangan antara tuntutan pengasuhan dan sumber daya 

pribadi yang tersedia. Kondisi ini ditandai oleh empat aspek utama: 

a. Kelelahan emosional dan fisik. 

b. Peningkatan jarak emosional dengan anak. 

c. Perasaan kehilangan kepuasan dalam peran sebagai orang tua. 

d. Perasaan tidak lagi menjadi orang tua seperti sebelumnya. 

Selanjutnya, Mikolajczak, Gross, dan Roskam (2019) menambahkan bahwa 

parental burnout berbeda dari stres atau kelelahan sehari-hari. Kondisi ini merupakan 

bentuk kelelahan kronis yang memiliki dampak signifikan, seperti peningkatan 

iritabilitas, keinginan menjauh dari anak, serta risiko gangguan kesehatan mental 

seperti depresi atau kecemasan. 

Sejalan dengan itu, Le Vigouroux, Scola, dan Raes (2021) menegaskan bahwa 

parental burnout terjadi ketika harapan dan tekanan pengasuhan jauh melebihi 

dukungan sosial serta sumber daya yang dimiliki, sehingga orang tua mengalami 

keterpurukan emosional yang mendalam. Faktor risiko yang berkontribusi terhadap 

terjadinya parental burnout antara lain ekspektasi sosial yang tinggi, beban kerja yang 
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tidak seimbang, kurangnya dukungan dari pasangan atau lingkungan, serta strategi 

regulasi emosi yang kurang efektif. 

Oleh karena itu, intervensi yang berfokus pada pengelolaan stres dan 

peningkatan regulasi diri sangat diperlukan untuk membantu orang tua mengatasi 

parental burnout dan meningkatkan kesejahteraan psikologis mereka. Roskam dan 

Mikolajczak (2020) menekankan bahwa parental burnout adalah sindrom psikologis 

yang membuat orang tua merasa kewalahan oleh tuntutan pengasuhan, sehingga 

memengaruhi kualitas hubungan emosional dengan anak dan kemampuan mereka 

untuk merespons kebutuhan anak secara optimal. 

Berdasarkan teori-teori di atas, dapat disimpulkan bahwa parental burnout 

merupakan kondisi psikologis yang kompleks dan kronis, yang dipicu oleh 

ketidakseimbangan antara tuntutan pengasuhan dengan sumber daya pribadi serta 

dukungan sosial yang tersedia. Kondisi ini tidak hanya berdampak pada kesehatan 

mental dan fisik orang tua, tetapi juga berpotensi memengaruhi kualitas hubungan 

orang tua–anak secara signifikan. Oleh karena itu, upaya pencegahan dan penanganan 

parental burnout perlu difokuskan pada peningkatan regulasi diri, pengelolaan stres, 

serta penguatan dukungan sosial dan spiritual, sehingga orang tua mampu menjalankan 

perannya secara optimal dan berkelanjutan. 

2. Faktor yang Memengaruhi Parental Burnout 

Menurut teori Balance between Risks and Resources (BR²) yang 

dikembangkan oleh Mikolajczak dan Roskam (2018), parental burnout timbul akibat 

ketidakseimbangan antara peningkatan risiko (tuntutan pengasuhan) dan keterbatasan 

sumber daya (kemampuan individu) untuk mengelolanya. Parental burnout terjadi 
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karena akumulasi tekanan dan stres yang berkepanjangan akibat tuntutan pengasuhan 

yang melebihi kemampuan orang tua dalam memenuhi kebutuhan fisik, emosional, dan 

mental. Model ini menjelaskan mengapa beberapa orang tua lebih rentan mengalami 

burnout meskipun berada dalam kondisi lingkungan yang serupa. Berbasis teori 

tersebut, dalam konteks ibu rumah tangga, berikut adalah faktor-faktor signifikan yang 

memicu parental burnout: 

a. Beban Pengasuhan yang Tinggi 

Orang tua harus menghadapi tanggung jawab pengasuhan yang intens dan 

berlangsung terus menerus tanpa waktu istirahat yang memadai (Mikolajczak, 

Brianda, Avalosse, dan Roskam, 2018). 

b. Ketidakseimbangan antara Tuntutan dan Sumber Daya 

Ketika tuntutan yang dihadapi orang tua melebihi sumber daya internal 

(misalnya energi, kesabaran) dan eksternal (dukungan sosial), maka risiko 

burnout meningkat (Roskam, Brianda, dan Mikolajczak, 2018). 

c. Kurangnya Dukungan Sosial 

Minimnya dukungan dari pasangan, keluarga, atau lingkungan sosial membuat 

orang tua lebih rentan terhadap kelelahan emosional (Roskam, Brianda, dan 

Mikolajczak, 2018). 

d. Perfeksionisme Orang Tua 

Orang tua yang memiliki ekspektasi tinggi dan perfeksionis terhadap diri 

sendiri dan anak-anaknya lebih mudah mengalami stres dan kelelahan 

(Roskam, Mikolajczak, dan Stiévenart, 2017). 



31 
 

e. Masalah Psikologis Mendasar 

Kondisi psikologis seperti kecemasan atau depresi dapat memperparah 

kerentanan terhadap parental burnout (Mikolajczak, Brianda, Avalosse, dan 

Roskam, 2018). 

Berdasarkan teori Balance between Risks and Resources (BR²) yang 

dikemukakan oleh Mikolajczak dan Roskam (2018), parental burnout muncul akibat 

ketidakseimbangan antara tuntutan pengasuhan yang tinggi dengan keterbatasan 

sumber daya internal maupun eksternal yang dimiliki orang tua. Faktor-faktor yang 

berkontribusi terhadap kondisi ini meliputi beban pengasuhan yang berlebihan, 

ketidakseimbangan antara tuntutan dan kemampuan mengelola stres, minimnya 

dukungan sosial, adanya kecenderungan perfeksionisme, serta masalah psikologis 

seperti kecemasan dan depresi. 

Dengan demikian, parental burnout merupakan akumulasi tekanan 

pengasuhan yang tidak diimbangi oleh ketersediaan sumber daya dan dukungan yang 

memadai. 

3. Karakteristik Parental Burnout 

Parental burnout adalah kondisi kelelahan kronis yang dialami oleh orang tua 

akibat tekanan pengasuhan yang berkepanjangan dan tidak tertangani dengan baik. 

Berdasarkan penelitian Mikolajczak, Roskam, dan kolega, parental burnout memiliki 

beberapa karakteristik utama sebagai berikut: 

a. Kelelahan Emosional yang Intens 

Orang tua merasa sangat lelah secara emosional karena tuntutan pengasuhan 

yang terus-menerus. Kelelahan ini jauh melebihi kelelahan fisik biasa dan 
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memengaruhi kemampuan emosional dalam berinteraksi dengan anak 

(Mikolajczak, Brianda, Avalosse, & Roskam, 2018). 

b. Detasemen dari Anak (Emosional dan Fisik) 

Salah satu ciri khas parental burnout adalah adanya perasaan terpisah atau jauh 

secara emosional dari anak. Orang tua mungkin merasa tidak terhubung, acuh, 

atau bahkan menjauh secara fisik untuk mengurangi beban psikologis (Roskam, 

Brianda, & Mikolajczak, 2018). 

c. Rendahnya Prestasi Parental 

Orang tua yang mengalami burnout merasakan ketidakmampuan dalam 

memenuhi peran pengasuhan secara efektif. Mereka merasa gagal atau tidak 

kompeten sebagai orang tua, yang memperburuk stres yang dialami (Roskam, 

Mikolajczak, dan Stiévenart, 2017). 

d. Perasaan Tidak Berdaya dan Putus Asa 

Parental burnout sering disertai dengan rasa putus asa dan ketidakberdayaan 

menghadapi tanggung jawab sebagai orang tua, sehingga memicu siklus stres 

yang sulit diputus (Mikolajczak, Brianda, Avalosse, dan Roskam, 2018). 

Dari uraian di atas parental burnout merupakan kondisi kelelahan kronis yang 

timbul akibat tekanan pengasuhan yang berkepanjangan dan tidak tertangani dengan 

baik. Karakteristik utama parental burnout meliputi kelelahan emosional yang 

mendalam, perasaan detasemen baik secara emosional maupun fisik terhadap anak, 

serta munculnya persepsi rendahnya prestasi sebagai orang tua. Selain itu, kondisi ini 

juga ditandai dengan perasaan tidak berdaya dan putus asa dalam menghadapi 

tanggung jawab pengasuhan. Dari keseluruhan karakteristik tersebut menunjukkan 
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bahwa parental burnout bukan sekadar kelelahan biasa, melainkan suatu kondisi 

kompleks yang memengaruhi aspek emosional, relasional, dan kompetensi orang tua 

dalam menjalankan perannya.  

4. Ciri-Ciri Ibu yang Mengalami Parental Burnout 

Menurut Mikolajczak dan Roskam (2018), ciri-ciri ibu yang mengalami 

parental burnout meliputi: 

a. Kelelahan Fisik dan Emosional yang Intens 

Ibu merasa sangat lelah secara fisik dan emosional setiap hari, bahkan saat baru 

memulai aktivitas pagi. Rasa lelah ini tidak hilang meskipun sudah beristirahat. 

b. Penurunan Keterlibatan Emosional dengan Anak 

Ibu menjadi kurang sabar, lebih mudah marah, dan sulit merasakan kedekatan 

emosional dengan anak. Beberapa bahkan merasa ingin menjauh untuk 

menghindari interaksi. 

c. Kehilangan Rasa Pencapaian dalam Peran Sebagai Ibu 

Ibu merasa tidak mampu memenuhi harapan sebagai orang tua, sering 

menyalahkan diri sendiri, dan merasa gagal dalam pengasuhan. 

d. Perasaan Terjebak dalam Peran Pengasuhan 

Ibu merasa tidak memiliki ruang pribadi, kehilangan kebebasan, dan 

menganggap peran sebagai ibu sebagai beban berat yang sulit dijalani. 

e. Meningkatnya Perilaku Negatif terhadap Anak 

Dalam kasus ekstrem, kelelahan ini dapat memicu perilaku seperti membentak, 

mengabaikan kebutuhan anak, atau kehilangan kesabaran secara berlebihan. 
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Ciri-ciri ini penting dikenali sejak dini agar dapat dilakukan intervensi, seperti 

peningkatan dukungan sosial, manajemen stres, dan strategi pengasuhan yang lebih 

seimbang (Mikolajczak dan Roskam, 2018). 

Berdasarkan uraian di atas Ibu yang mengalami parental burnout 

menunjukkan ciri-ciri khas berupa kelelahan fisik dan emosional yang berkepanjangan, 

penurunan keterlibatan emosional dengan anak, serta hilangnya rasa pencapaian dalam 

peran pengasuhan. Kondisi ini juga ditandai dengan perasaan terjebak dalam peran 

sebagai ibu dan munculnya perilaku negatif terhadap anak, seperti mudah marah atau 

mengabaikan kebutuhan anak. Ciri-ciri tersebut penting dikenali sejak dini agar dapat 

dilakukan intervensi yang tepat, antara lain melalui peningkatan dukungan sosial, 

manajemen stres, serta penerapan strategi pengasuhan yang lebih seimbang. 

 

C. Ibu Rumah Tangga 

1. Defenisi Ibu Rumah Tangga 

Ibu rumah tangga adalah perempuan yang menjalankan peran utama dalam 

mengelola rumah tangga dan merawat anggota keluarga tanpa menerima upah formal. 

Menurut Doucet (2018), ibu rumah tangga memiliki tanggung jawab yang kompleks, 

termasuk pengasuhan anak, pengelolaan keuangan rumah tangga, serta pemeliharaan 

kesejahteraan keluarga. Meskipun pekerjaan mereka tidak dihitung dalam aktivitas 

ekonomi formal, kontribusi ibu rumah tangga sangat penting bagi keseimbangan sosial 

dan psikologis dalam keluarga. 

Selanjutnya, Lachance-Grzela dan Bouchard (2019) menjelaskan bahwa ibu 

rumah tangga berperan dalam menjaga keseimbangan dinamika keluarga melalui 
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keterampilan manajemen waktu, pengasuhan emosional, dan peran sosial. Mereka 

menekankan bahwa peran ini sering kali menimbulkan tekanan psikologis akibat 

ekspektasi sosial yang tinggi dan beban kerja yang tidak dihargai secara ekonomi. 

Dalam penelitian lain, Ciciolla dan Luthar (2019) menemukan bahwa ibu 

rumah tangga cenderung menghadapi tingkat stres dan kelelahan emosional yang lebih 

tinggi dibandingkan ibu yang bekerja, terutama karena kurangnya dukungan sosial dan 

tekanan untuk memenuhi standar pengasuhan ideal. 

Menurut Sullivan (2020), ibu rumah tangga juga beradaptasi dengan 

perubahan sosial dan ekonomi, di mana banyak dari mereka terlibat dalam pekerjaan 

berbasis rumah atau usaha kecil untuk mendukung ekonomi keluarga. Hal ini 

menunjukkan bahwa peran ibu rumah tangga tidak statis, melainkan terus berkembang 

sesuai dengan dinamika kehidupan modern. Oleh karena itu, penting untuk 

memberikan pengakuan dan dukungan yang lebih besar bagi ibu rumah tangga agar 

mereka dapat menjalankan peran mereka dengan lebih baik tanpa mengalami tekanan 

psikologis yang berlebihan. 

Dwijayanti (dalam Alfons, 2017) mendefenisikan bahwa Ibu rumah tangga 

adalah wanita yang banyak menghabiskan waktunya di rumah dan mempersembahkan 

waktunya tersebut untuk mengasuh dan mengurus anak-anaknya. 

Dengan memahami kompleksitas peran dan tantangan yang dihadapi ibu 

rumah tangga, sangat penting bagi masyarakat dan pembuat kebijakan untuk 

memberikan penghargaan, dukungan, dan perhatian yang memadai. Upaya ini 

bertujuan agar ibu rumah tangga dapat menjalankan tugasnya dengan optimal, menjaga 
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kesejahteraan keluarga, sekaligus mengurangi risiko tekanan psikologis akibat beban 

kerja yang sering kali tersembunyi dan kurang dihargai secara sosial maupun ekonomi.  

2. Tugas Ibu Rumah Tangga 

Secara umum, tugas ibu rumah tangga mencakup serangkaian aktivitas yang 

berfokus pada pengelolaan rumah tangga dan pemeliharaan kesejahteraan keluarga. 

Salah satu teori yang banyak digunakan untuk menjelaskan peran dan tugas ibu rumah 

tangga adalah teori Peran Sosial (Social Role Theory) yang dikembangkan oleh Eagly 

(1987). 

Menurut Eagly (1987), tugas ibu rumah tangga berkaitan erat dengan peran 

sosial yang melekat pada perempuan dalam konteks keluarga, yaitu sebagai pengasuh 

utama, pengelola rumah tangga, dan pendukung emosional keluarga. Peran ini 

melibatkan tanggung jawab untuk memenuhi kebutuhan fisik, emosional, dan sosial 

anggota keluarga melalui berbagai aktivitas domestik, pengasuhan anak, serta 

manajemen rumah tangga. 

Selain itu, menurut Doucet (2018), tugas ibu rumah tangga tidak hanya 

terbatas pada aktivitas rutin di rumah tetapi juga melibatkan pengelolaan kompleks 

seperti pengasuhan anak, pengelolaan keuangan rumah tangga, serta menjaga 

kesejahteraan psikologis dan sosial keluarga. Tugas ibu rumah tangga adalah peran 

yang meliputi pengasuhan anak, pengelolaan rumah tangga, dan pemeliharaan 

kesejahteraan keluarga, yang dijalankan secara tidak dibayar dan menjadi dasar utama 

bagi keseimbangan sosial dan emosional dalam keluarga." (Eagly, 1987; Doucet, 

2018). 
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D. Komunitas Ibu Belajar  

Komunitas Ibu Belajar, yang dikenal dengan singkatan KOBAR, merupakan 

sebuah komunitas belajar berbasis non-profit yang berfokus pada pendidikan dan 

pemberdayaan ibu serta calon ibu muslim di seluruh dunia. Komunitas ini berbasis di 

Aceh, Indonesia, dan didirikan sebagai kelanjutan dari inisiatif pendidikan yang sudah 

dimulai sebelumnya oleh Cut Rafiqa Majid. 

Sebelum lahirnya KOBAR pada tahun 2014, Cut Rafiqa Majid mendirikan 

Rumah Aqila Center pada tahun 2007, sebuah lembaga pendidikan yang menargetkan 

anak-anak korban tsunami di Aceh dengan tujuan memberikan pendidikan sekaligus 

mengajarkan syariah sesuai Al-Qur’an dan Sunnah. Dari pengalaman dan kebutuhan 

belajar yang berkembang, KOBAR kemudian lahir sebagai komunitas belajar yang 

memanfaatkan media sosial sebagai sarana utama pengelolaan dan penyebaran ilmu. 

Komunitas Ibu Belajar (KOBAR) merupakan salah satu wadah belajar untuk 

para ibu dengan proses pembelajaran offline dan online yang mengambil perhatian pada 

permasalahan pengasuhan serta permasalahan rumah tangga. Komunitas Ibu Belajar 

mengadakan kegiatan belajar mengajar melalui webinar, seminar dan pelatihan yang 

ditujukan kepada anggota komunitas dan terbuka juga untuk umum. Komunitas ini 

terdiri dari 15.000 anggota grup online dari seluruh indonesia dan luar negri.  Adapun 

anggota KOBAR di aceh berjumlah 170 orang. 

KOBAR berlandaskan pada pemahaman bahwa ibu adalah madrasatul ula 

(sekolah pertama) bagi anak-anaknya. Dengan landasan ini, KOBAR berkomitmen 

untuk membekali para ibu dengan ilmu syari’at yang berpedoman pada Al-Qur’an, 

Sunnah agar mereka mampu menjadi pendidik yang baik bagi anak-anak dan 
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bertanggung jawab di hadapan Allah Subhanahu wa Ta’ala. Dengan semangat bersama 

berilmu Meraih Jannah, KOBAR mengajak para ibu untuk terus menuntut ilmu sebagai 

bekal dunia dan akhirat. Misi KOBAR adalah memfasilitasi pembelajaran ilmu 

pengasuhan anak berlandaskan Islam, memfasilitasi ibu dalam mempelajari ilmu 

syariah dan mendidik para ibu dan anak-anak agar menjadi generasi yang berkualitas. 

Untuk mewujudkan misi tersebut, KOBAR menjalankan 7 program utama: 

1. Grup Parenting KOBAR 

2. Kelas Reguler KOBAR Islamic Studies Academy (KISA) 

3. Kobar Islamic Lectures (KIL) – kelas publik khusus Muslimah 

4. Kobar Kids – pembelajaran untuk anak-anak 

5. Kelas Online dan Seminar Offline (baik gratis maupun berbayar) 

6. Konseling Offline dan Online 

7. Kobar Charity – kegiatan sosial kemanusiaan 

Program belajar di KOBAR dibagi ke dalam dua jenis kelas utama yaitu kelas 

umum dan kelas intensif yang mencakup KIS, KIL, dan KIDS. Selain itu, KOBAR 

memiliki dua section berdasarkan wilayah peserta yaitu Indonesian Section dan 

International Section. Sampai saat ini, jumlah peserta aktif di KOBAR telah mencapai 

lebih dari 15.000 orang, baik dari dalam negeri maupun luar negeri. Bahasa pengantar 

dalam proses pembelajaran menggunakan tiga bahasa utama yaitu bahasa indonesia, 

bahasa arab dan bahasa Inggris. 

Dengan tagline “Together With Knowledge We Reach Jannah,” KOBAR 

terus berkomitmen menjadi wadah belajar yang menguatkan peran ibu sebagai 
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madrasatul ula, agar keluarga muslim menjadi sumber kebahagiaan dunia dan bekal 

akhirat. 

Berdasarkan uraian di atas, pemilihan Komunitas Ibu Belajar (KOBAR) 

sebagai subjek penelitian ini didasarkan pada pertimbangan yang matang. KOBAR 

merupakan wadah yang menghimpun para ibu rumah tangga dengan latar belakang 

sosial, pendidikan, dan pengalaman yang beragam. Keragaman ini mencerminkan 

kompleksitas peran yang dijalani para anggotanya, baik sebagai pengasuh utama anak, 

pengelola rumah tangga, maupun individu yang memiliki kebutuhan dan aspirasi 

pribadi. Di tengah tuntutan tersebut, banyak di antara anggota KOBAR yang 

menghadapi tantangan berat dalam pengasuhan, seperti kelelahan fisik dan mental, 

beban emosional, serta keterbatasan dukungan sosial. Kondisi ini menjadikan KOBAR 

sebagai representasi nyata dari fenomena parental burnout yang menjadi fokus 

penelitian. Dengan demikian, penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi 

positif, baik dalam memahami dinamika kelelahan pengasuhan pada ibu rumah tangga, 

maupun dalam merumuskan strategi intervensi yang relevan dan aplikatif bagi 

komunitas serupa. 

E. Efektivitas Pelatihan Regulasi Diri Pada Ibu Rumah tangga Yang 

Mengalami Parental Burnout Di Komunitas Ibu Belajar Banda Aceh 

Pelatihan regulasi diri merupakan salah satu bentuk intervensi psikologis yang 

bertujuan untuk meningkatkan kemampuan individu dalam mengelola emosi, pikiran, 

dan perilaku secara adaptif, khususnya dalam menghadapi tekanan pengasuhan. Bagi 

ibu rumah tangga yang mengalami parental burnout, pelatihan ini dapat berperan 

signifikan dalam membekali mereka dengan keterampilan praktis untuk menghadapi 
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tuntutan peran secara lebih efektif. Melalui pemberian modul terstruktur dan 

penggunaan tools regulasi diri yang aplikatif, peserta pelatihan diarahkan untuk 

mengenali sumber stres, mengembangkan strategi pengendalian diri, serta menerapkan 

teknik adaptif dalam aktivitas pengasuhan sehari-hari. 

Pendekatan ini diharapkan tidak hanya membantu mengurangi gejala parental 

burnout yang meliputi kelelahan emosional, penurunan kepuasan dalam peran 

pengasuhan, dan distansi emosional terhadap anak, tetapi juga memperkuat resiliensi 

psikologis ibu dalam jangka panjang. 

Berdasarkan uraian di atas, dapat disimpulkan bahwa tugas ibu rumah tangga 

merupakan serangkaian peran dan tanggung jawab yang meliputi pengelolaan rumah, 

pengasuhan anak, serta pemeliharaan hubungan keluarga, sebagaimana telah dijelaskan 

menurut berbagai pandangan teori, baik dari perspektif psikologi, sosiologi, maupun 

agama. Pemahaman yang komprehensif terhadap tugas ini penting sebagai dasar dalam 

menganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi kesejahteraan psikologis ibu rumah 

tangga, termasuk risiko terjadinya parental burnout. Penelitian ini diharapkan mampu 

memberikan gambaran yang lebih jelas, khususnya dalam mengkaji keterkaitan antara 

peran ibu rumah tangga dengan fenomena parental burnout yang menjadi fokus 

penelitian. Berdasarkan uraian diatas, dapat digambarkan skema sebagai berikut: 
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Gambar 2. 1 Skema Kerangka Pemikiran 

 

F.   Hipotesis 

Berdasarkan teori yang telah dirumuskan di atas dan untuk memastikan 

penelitian berjalan sesuai dengan tujuan, hipotesis atau jawaban sementara disusun 

sebagai berikut: 

- H0 : Tidak terdapat pengaruh pelatihan efektivitas regulasi diri dalam  

 mengatasi parental burnout pada ibu rumah tangga di Komunitas  

 Ibu Belajar di Banda Aceh. 

- Ha : Terdapat pengaruh pelatihan efektivitas regulasi diri dalam mengatasi

 parental burnout pada ibu rumah tangga di Komunitas Ibu Belajar di 

 Banda Aceh. 

Dari uraian diatas dapat disimpulkan bahwa, jika Ha diterima, maka H0 

ditolak, begitu juga sebaliknya, jika H0 diterima, maka Ha ditolak. 

Masalah 

Kelelahan dalam pengasuhan 

Aspek Masalah 

Kelelahan emosional dan fisik 

Perilaku negatif terhadap anak 

Kelelahan dalam mengasuh anak 

Solusi 

Pelatihan regulasi diri 

Langkah-Langkah 

Menyusun modul pelatihan yang sesuai dengan 

topik dan menyusun teknik-teknik regulasi diri 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A.  Defenisi Operasional Variabel 

 Parental burnout merupakan kondisi psikologis yang timbul akibat stres 

pengasuhan yang berlangsung dalam jangka waktu panjang. Keadaan ini ditandai 

dengan rasa kelelahan ekstrem dalam menjalankan peran sebagai orang tua, munculnya 

jarak emosional antara orang tua dan anak, serta perasaan jenuh terhadap aktivitas 

mengasuh yang kontras dengan idealisme dan harapan awal seorang ibu (Lin, Szczygieł, 

Hansotte, Roskam dan Mikolajczak, 2021). Gejala ini umumnya dimulai dengan 

kelelahan mendalam yang berkembang menjadi keterasingan emosional, dan berujung 

pada penurunan kepuasan serta efektivitas dalam menjalani peran sebagai pengasuh 

(Roskam dan Mikolajczak, 2021). 

 Sementara itu, regulasi diri menurut Ufi (2021) merupakan kapasitas individu 

dalam mengatur serta mengendalikan pikiran, emosi, dan tindakan demi tercapainya 

tujuan yang diinginkan. Dalam konteks pengasuhan, regulasi diri memainkan peran 

penting dalam merespons tekanan emosional dan menjaga kestabilan perilaku. Strategi 

regulasi diri yang efektif mencakup kemampuan mengelola emosi negatif seperti 

frustrasi dan kecemasan melalui teknik pernapasan dalam, relaksasi, serta pendekatan 

lain yang berorientasi pada pengelolaan emosi secara sadar. Gross dan Thompson 

(2007) juga menekankan bahwa pengelolaan emosi yang adaptif merupakan bagian 

penting dari regulasi diri yang berfungsi dalam menghadapi tuntutan stres, termasuk 

dalam konteks pengasuhan anak. 
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B.  Identifikasi Variabel Penelitian 

Penelitian ini melibatkan dua variabel utama, yaitu regulasi diri sebagai variabel 

bebas (X) dan parental burnout sebagai variabel terikat (Y). Dari hasil penyebaran kuesioner 

awal, diperoleh sebanyak 97 responden yang mengisi kuesioner penelitian. Selanjutnya 

dilakukan proses skrining untuk menentukan subjek penelitian berdasarkan kriteria yang telah 

ditetapkan, sesuai dengan variabel yang diteliti serta desain penelitian yang digunakan, yaitu 

desain kelompok kontrol dan kelompok eksperimen. 

Hasil skrining menunjukkan bahwa terdapat 30 responden yang memenuhi 

kriteria penelitian. Responden yang lolos seleksi kemudian dibagi menjadi dua 

kelompok, masing-masing terdiri atas 15 orang, yaitu 15 orang dalam kelompok 

kontrol dan 15 orang dalam kelompok eksperimen. Pembagian kelompok ini dilakukan 

untuk memastikan kesetaraan karakteristik awal antar kelompok sehingga 

meminimalkan bias dan memaksimalkan validitas hasil penelitian. 

Selain itu, pemilihan jumlah sampel ini juga mempertimbangkan kecukupan 

data untuk analisis statistik serta kesesuaian dengan sumber daya dan waktu penelitian. 

Dengan demikian, diharapkan hasil penelitian dapat memberikan gambaran yang lebih 

akurat mengenai pengaruh regulasi diri terhadap tingkat parental burnout pada ibu 

rumah tangga yang menjadi subjek penelitian. 

C. Pendekatan dan Metode Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode eksperimen sebagai pendekatan 

utamanya. Metode ini digunakan untuk mengetahui sejauh mana pengaruh suatu 

variabel bebas terhadap variabel terikat dalam kondisi yang dikendalikan dengan 

cermat. Tuckman (dalam Anshori dan Iswati, 2019) menjelaskan bahwa terdapat empat 

bentuk metode eksperimen, yaitu: pre-experimental, true experimental, factorial, dan 
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quasi experimental. Dalam penelitian ini, rancangan yang dipilih adalah kuasi-

eksperimen karena mempertimbangkan keterbatasan dalam pengendalian penuh 

terhadap subjek penelitian di lapangan. 

Dalam desain ini, penelitian melibatkan dua jenis variabel, yaitu variabel 

bebas (independent variable) dan variabel terikat (dependent variable). Variabel bebas 

dalam penelitian ini adalah pelatihan regulasi diri (X), sementara variabel terikatnya 

adalah parental burnout pada ibu rumah tangga (Y). Pelatihan regulasi diri diberikan 

dengan tujuan untuk memberikan perubahan terhadap kondisi parental burnout yang 

dialami oleh para ibu rumah tangga peserta penelitian. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan metode kuasi-

eksperimen yang dilaksanakan pada ibu rumah tangga di Komunitas Ibu Belajar Banda 

Aceh. Menurut Sugiyono (2020), metode eksperimen adalah metode penelitian 

kuantitatif yang bertujuan menguji pengaruh variabel bebas terhadap variabel terikat 

dalam kondisi yang dikendalikan secara sistematis. 

Rancangan yang digunakan adalah pretest-posttest control group design, di 

mana terdapat dua kelompok. Kelompok eksperimen yang menerima pelatihan regulasi 

diri dan kelompok kontrol yang tidak menerima intervensi. 

D. Kelompok Eksperimen dan Kontrol 
 

a. Kelompok Eksperimen: Ibu rumah tangga yang mengikuti pelatihan regulasi 

diri.  

b. Kelompok Kontrol: Ibu rumah tangga yang tidak mengikuti pelatihan dan 

menjalankan aktivitas seperti biasa. 
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E. Tahapan Penelitian 

a. Skrining Awal: Penyebaran kuesioner Parental Burnout Assessment secara 

online untuk mengidentifikasi tingkat burnout. 

b. Seleksi Peserta: Menentukan responden dengan tingkat burnout sedang 

hingga tinggi sebagai calon peserta. 

a. Pelaksanaan Intervensi: Kelompok eksperimen mengikuti pelatihan regulasi 

diri yang mencakup edukasi tentang emosi, teknik coping, dan praktik regulasi 

diri. Kelompok kontrol tidak diberikan intervensi pelatihan. 

b. Evaluasi: Mengukur kembali tingkat parental burnout dan regulasi diri setelah 

intervensi. Setelah pelatihan selesai, dilakukan pengukuran ulang terhadap 

kedua kelompok untuk melihat perubahan yang terjadi setelah intervensi. 

c.  Tindak Lanjut: Pemberian tugas jurnal regulasi diri via grup WhatsApp sebagai 

penguatan.  

F. Alat Ukur Parental Burnout Assessment (PBA) 

Parental Burnout Assessment (PBA): Dikembangkan oleh Roskam dkk. 

(2018), terdiri dari 23 item yang mengukur empat aspek: kelelahan emosional, perasaan 

terasing dari anak, ketidaksesuaian peran, dan kejenuhan dalam pengasuhan. Skala 

menggunakan Likert 7 poin (1 = tidak pernah, 7 = selalu). Struktur dan Skala PBA 

terdiri dari 23 item yang dikelompokkan ke dalam empat dimensi:   

a. Kelelahan Emosional dalam Pengasuhan (Emotional Exhaustion): Mengukur 

tingkat kelelahan yang dirasakan oleh orang tua. 
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b. Kontraposisi dengan Peran Orang Tua (Contrast with Former Parental Self): 

Mengukur sejauh mana orang tua merasa terputus dari anak-anak mereka 

secara emosional. 

c. Keterasingan Emosional dari Anak (Emotional Distancing): Menilai 

perubahan negatif dalam pandangan orang tua terhadap diri mereka sejak 

menjadi orang tua. 

d. Penurunan Kepuasan dalam Pengasuhan (Feeling of Being Fed Up):  

Mengukur kehilangan kesenangan atau kepuasan dalam peran pengasuhan. 

Kelebihan PBA secara spesifik untuk Konteks Pengasuhan berbeda dari alat 

ukur burnout lainnya, PBA berfokus pada pengalaman burnout orang tua. Validitas 

Multikultural telah diuji dalam berbagai budaya dan bahasa untuk memastikan 

kesesuaian lintas budaya. Komprehensif mencakup dimensi yang relevan dengan 

pengalaman unik burnout dalam peran pengasuhan. Uji reliabilitas menunjukkan 

konsistensi internal yang tinggi (Cronbach’s Alpha > 0.80 untuk setiap subskala). 

G. Alat Ukur Short Self-Regulation Questionnaire 

Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ) adalah alat ukur yang 

dikembangkan oleh Carey, Neal, dan Collins (2004) untuk menilai kapasitas regulasi 

diri individu. Instrumen ini terdiri dari 31 item yang mengukur kemampuan seseorang 

dalam mengatur perilaku, pikiran, dan emosi untuk mencapai tujuan yang telah 

ditetapkan. SSRQ merupakan bentuk adaptasi dari Self-Regulation Questionnaire 

(SRQ) yang pertama kali disusun oleh Miller dan Brown (1991). 

Reliabilitas awal SSRQ menunjukkan koefisien Cronbach’s alpha sebesar 

0,92, yang mengindikasikan tingkat konsistensi internal yang sangat tinggi. Teori yang 
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melandasi pengembangan SSRQ mengacu pada model regulasi diri yang terdiri dari 

tiga komponen utama, yaitu: 

3. Pemantauan diri (Self-Monitoring), kesadaran individu terhadap 

perilaku, emosi, dan pikiran dalam kaitannya dengan standar atau tujuan 

tertentu. 

4. Evaluasi diri (Self-Evaluation), proses refleksi untuk menilai apakah 

tindakan yang dilakukan sesuai dengan tujuan yang telah ditetapkan. 

5. Pengendalian diri (Self-Control), kemampuan menyesuaikan perilaku 

dan tindakan berdasarkan hasil evaluasi untuk tetap selaras dengan 

tujuan. 

SSRQ digunakan untuk mengetahui sejauh mana seseorang mampu mengatur 

dorongan, menetapkan tujuan, serta mempertahankan arah tindakan dalam mencapai 

target pribadi. Dalam konteks penelitian ini, SSRQ diterapkan untuk mengevaluasi 

regulasi diri pada ibu rumah tangga. 

SSRQ terdiri atas 31 butir pernyataan, yang mencakup 17 item favorable 

(mendukung) dan 14 item unfavorable (tidak mendukung). Instrumen ini menilai 

beberapa aspek penting dalam regulasi diri, yaitu: (1) Penetapan Tujuan, kemampuan 

individu dalam menentukan sasaran yang spesifik dan terarah; (2) Kontrol Impuls, 

kemampuan untuk mengendalikan dorongan sesaat yang berpotensi menghambat 

pencapaian tujuan; (3) Pengarahan Diri, kemampuan menjaga fokus dan konsistensi 

terhadap tujuan meskipun menghadapi rintangan; dan (4) Pengambilan Keputusan, 

yakni kemampuan membuat keputusan yang bijak dengan mempertimbangkan 

dampaknya dalam jangka panjang. 
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Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ): Instrumen 31 item yang 

mengukur kemampuan pengaturan diri dalam aspek penetapan tujuan, kontrol impuls, 

pengarahan diri, dan pengambilan keputusan. Skala menggunakan Likert 5 poin (1 = 

sangat tidak setuju, 5 = sangat setuju). Validitas SSRQ telah diuji dalam berbagai 

penelitian dan menunjukkan validitas konstruk yang baik. Reliabilitas konsistensi 

internal tinggi dengan Cronbach’s Alpha > 0.80. 

H. Desain Eksperimen 

Dalam pendekatan eksperimen, proses pengumpulan data dilakukan melalui 

serangkaian tahapan yang dirancang untuk menjawab rumusan masalah penelitian 

secara sistematis, termasuk dengan memberikan penjelasan terhadap hasil yang 

diperoleh. Penelitian ini menggunakan dua kelompok: kelompok eksperimen terdiri 

dari ibu rumah tangga yang mengikuti pelatihan regulasi diri, sedangkan kelompok 

kontrol beranggotakan ibu rumah tangga yang tidak mengikuti pelatihan dan tetap 

menjalankan aktivitas sehari-hari seperti biasa selama periode penelitian berlangsung. 

Komponen utama dalam penelitian ini adalah pelaksanaan pelatihan regulasi 

diri, yang dikembangkan dalam bentuk modul pelatihan dan diadaptasi secara khusus 

untuk diterapkan oleh para ibu rumah tangga peserta program. Adapun desain yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah kuasi eksperimen dengan pola pretest-posttest 

control group design, di mana kedua kelompok baik eksperimen maupun kontrol 

diberikan pengukuran pada dua titik waktu. Pengukuran atau tes dilakukan dua kali, 

sebelum perlakuan diberikan dan setelahnya. 
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Pengambilan data awal sebelum intervensi disebut sebagai pre-test (O1), 

sedangkan pengukuran setelah pelatihan disebut sebagai post-test (O2), sesuai dengan 

desain eksperimen one group pretest-posttest (Sugiyono, 2017). 

Agar lebih jelas, desain penelitian ini dapat paparkan sebagai berikut: 

Tabel 3. 1 Desain Experiment Quasi (Pretest-Posttest Control Groups Design) 

Kelompok Pretest (O1) Perlakuan (X) Posttest (O2) 

Kelompok Eksperimen O1_E X O2_E 

Kelompok Kontrol O1_C - O2_C 

 

Keterangan: 

O1: Pretest (pengukuran sebelum perlakuan) 

O2: Posttest (pengukuran setelah perlakuan) 

X: Perlakuan yang diberikan kepada kelompok eksperimen 

E: Kelompok Eksperimen 

C: Kelompok Kontrol  

I. Langkah-langkah dalam Eksperimen 

Tahap Awal (Pendahuluan): Pada tahap ini, peneliti memulai dengan 

melakukan proses skrining terhadap ibu-ibu yang tergabung dalam Komunitas Ibu 

Belajar menggunakan alat ukur Parental Burnout Assessment (PBA). Skrining ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi jumlah ibu rumah tangga yang mengalami parental 

burnout. Hasil dari skrining tersebut akan diklasifikasikan berdasarkan tingkat 

keparahan, khususnya pada mereka yang berada pada tingkat sedang hingga tinggi. 

Berdasarkan hasil tersebut, peneliti kemudian menyusun dan menyesuaikan modul 

pelatihan regulasi diri yang dianggap tepat dan relevan untuk diterapkan dalam konteks 

penelitian ini. 
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Tahap Persiapan: Setelah tahap awal selesai, peneliti melanjutkan ke tahap 

persiapan yang mencakup pemilihan pendekatan dan teknik pelatihan yang sesuai, 

pengintegrasian teori yang relevan, perancangan strategi pelatihan, penyusunan 

instrumen penelitian, dan pemilihan butir soal yang digunakan untuk mengumpulkan 

data yang dibutuhkan. 

Tahap Implementasi (Pelaksanaan): Pada fase ini, peneliti melaksanakan pre-

test dengan menyebarkan kuesioner skrining melalui grup WhatsApp Komunitas Ibu 

Belajar guna mengukur tingkat burnout peserta. Berdasarkan hasil tersebut, peneliti 

menentukan subjek yang memenuhi kriteria parental burnout untuk dimasukkan ke 

dalam kelompok eksperimen. Selanjutnya, pelatihan regulasi diri diberikan kepada 

kelompok tersebut menggunakan modul yang telah disusun. Perlakuan yang diberikan 

dalam pelatihan meliputi berbagai teknik regulasi diri yang dirancang untuk membantu 

ibu rumah tangga dalam mengelola emosi dan tekanan pengasuhan. Setelah pelatihan 

selesai, peneliti mengadministrasikan post-test untuk mengukur sejauh mana 

perubahan yang terjadi sebagai dampak dari intervensi yang diberikan. 

Tahap Penutup (Evaluasi dan Analisis): Tahap terakhir dalam pelaksanaan 

eksperimen adalah menganalisis data dan menyusun laporan hasil penelitian. Peneliti 

menggunakan teknik analisis statistik untuk membandingkan hasil pre-test dan post-

test yang diperoleh dari kelompok eksperimen. Tujuan dari analisis ini adalah untuk 

mengetahui efektivitas pelatihan regulasi diri dalam menurunkan tingkat parental 

burnout pada ibu rumah tangga yang mengikuti pelatihan. 
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J. Populasi dan Sampel 

a. Populasi 

Menurut Sugiyono (2020), populasi merujuk pada sekumpulan objek atau 

subjek yang memiliki karakteristik tertentu dan dijadikan dasar oleh peneliti untuk 

diteliti serta dijadikan sumber generalisasi hasil penelitian. Dalam konteks penelitian 

ini, populasi yang dimaksud adalah para ibu rumah tangga yang tergabung dalam 

Komunitas Ibu Belajar dan memiliki anak berusia mulai dari balita hingga remaja awal. 

Subjek penelitian dipilih berdasarkan hasil skrining yang menunjukkan tingkat 

parental burnout dalam kategori sedang hingga tinggi. Berdasarkan data dari pengisian 

kuesioner Parental Burnout Asessment di komunitas ibu belajar, terdapat  97 responden 

yang mengisi kuesioner. Setelah melakukan proses skrining, sebanyak 30 responden 

yang memenuhi karakteristik dan kriteria subjek penelitian berdasarkan ciri dan 

karakteristik parental burnout dari teori Mikolajczak dan Roskam (2018). 

b. Sampel 

Slamet Rianto (2020) menyatakan bahwa sampel merupakan bagian dari 

populasi yang mewakili keseluruhan dan dapat memberikan gambaran umum 

mengenai populasi secara menyeluruh. Dalam penelitian ini, teknik pengambilan 

sampel yang digunakan adalah purposive sampling, yaitu metode penentuan sampel 

berdasarkan pertimbangan atau kriteria tertentu yang sesuai dengan tujuan penelitian. 

Menurut Sugiyono (2019), purposive sampling adalah teknik penentuan 

sampel dengan pertimbangan tertentu yang dilakukan ketika peneliti memiliki alasan 

kuat bahwa subjek yang dipilih mampu memberikan data yang sesuai dengan fokus 

penelitian. Senada dengan itu, Creswell (2014) menjelaskan bahwa purposive sampling 
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digunakan ketika peneliti ingin memilih individu yang dianggap paling memahami 

permasalahan yang sedang diteliti. 

Teknik ini dipilih karena peneliti membutuhkan subjek yang memiliki 

karakteristik khusus, yakni ibu rumah tangga yang mengalami gejala parental burnout 

dan memenuhi kriteria inklusi yang telah ditetapkan. Dengan purposive sampling, 

peneliti dapat memastikan bahwa sampel yang diambil relevan dengan fokus penelitian 

sehingga data yang diperoleh lebih akurat, mendalam, dan mampu menjawab rumusan 

masalah penelitian. 

Sampel yang diperoleh kemudian dibagi menjadi dua kelompok, yaitu 

kelompok eksperimen dan kelompok kontrol. Kelompok eksperimen akan mengikuti 

pelatihan regulasi diri sebagai bentuk intervensi, sedangkan kelompok kontrol tidak 

menerima perlakuan apa pun selama periode penelitian. Berdasarkan hasil skrining 

awal, diperoleh 30 ibu rumah tangga yang memenuhi kriteria dan ciri burnout dengan 

tingkat parental burnout kategori sedang hingga tinggi, dan selanjutnya dibagi secara 

proporsional ke dalam dua kelompok tersebut. 

K. Metode Pengumpulan Data 

Dalam pelaksanaan penelitian ini, digunakan beberapa instrumen terstandar 

untuk mengukur variabel-variabel yang diteliti. Pengumpulan data dilakukan melalui 

pendekatan pre-test dan post-test, serta didahului dengan proses skrining menggunakan 

kuesioner. Dua variabel utama yang menjadi fokus penelitian adalah parental burnout 

sebagai variabel terikat, dan regulasi diri sebagai variabel bebas. 

Tingkat parental burnout diukur menggunakan Parental Burnout Assessment 

(PBA), sebuah instrumen yang dirancang untuk mengevaluasi kelelahan emosional, 
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keterasingan emosional dari anak, serta penurunan rasa kompetensi dalam menjalankan 

peran pengasuhan. Instrumen ini diberikan kepada responden pada dua tahap, yaitu 

sebelum pelaksanaan pelatihan (pre-test) dan setelah pelatihan selesai (post-test), guna 

membandingkan perubahan tingkat burnout yang dialami oleh ibu rumah tangga. 

Sementara itu, kemampuan regulasi diri diukur menggunakan kuesioner yang 

menilai aspek-aspek kemampuan individu dalam mengelola diri, meliputi 

pengendalian emosi, perencanaan, dan strategi menghadapi tekanan psikologis. 

Kuesioner ini juga diberikan pada dua tahap pengukuran yang sama, sehingga 

memungkinkan analisis perbedaan kemampuan regulasi diri sebelum dan sesudah 

intervensi pelatihan. 

Menurut Arikunto (2019), pre-test berfungsi untuk mengetahui kondisi awal 

atau tingkat pemahaman responden sebelum intervensi diberikan, sehingga dapat 

membantu peneliti atau fasilitator dalam menyesuaikan strategi pelatihan. Adapun 

post-test dilaksanakan untuk mengevaluasi sejauh mana peningkatan kemampuan atau 

perubahan kondisi psikologis setelah intervensi. Dalam konteks penelitian ini, pre-test 

digunakan untuk memetakan tingkat awal regulasi diri dan parental burnout pada ibu 

rumah tangga, sedangkan post-test digunakan untuk mengukur efektivitas pelatihan 

regulasi diri dalam meningkatkan kemampuan regulasi diri serta menurunkan tingkat 

parental burnout pada responden dengan kategori burnout sedang hingga tinggi. 

Berdasarkan uraian teori dan pandangan para ahli, dapat disimpulkan bahwa 

tugas ibu rumah tangga bukanlah sekadar pekerjaan domestik, melainkan peran 

multidimensional yang melibatkan aspek emosional, sosial, pendidikan, dan spiritual. 

Ibu rumah tangga berperan sebagai pendidik pertama bagi anak, manajer rumah tangga, 
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pendukung moral bagi suami, serta pengatur kesejahteraan keluarga secara 

keseluruhan. 

Pemahaman yang tepat mengenai tugas ini akan membantu menghindarkan 

kesalahpahaman terhadap peran ibu rumah tangga, sekaligus menegaskan bahwa peran 

tersebut memiliki kontribusi besar bagi pembangunan keluarga dan masyarakat. 

Dengan demikian, penguatan kapasitas, pengetahuan, dan dukungan terhadap ibu 

rumah tangga menjadi bagian penting dalam mewujudkan keluarga yang harmonis, 

berdaya, dan berlandaskan nilai-nilai moral maupun agama.
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

A. Orientasi Kancah  

Orientasi kancah merupakan langkah awal yang penting sebelum pelaksanaan 

penelitian. Tahapan ini bertujuan untuk memahami secara mendalam konteks atau 

lokasi penelitian, sehingga peneliti dapat merancang dan mempersiapkan segala 

kebutuhan yang berkaitan dengan kegiatan penelitian. Proses ini juga menjadi bagian 

dari upaya peneliti dalam mengumpulkan informasi yang relevan terkait fenomena atau 

permasalahan yang akan dikaji. 

Penelitian ini dilaksanakan di Komunitas Ibu Belajar yang berada di wilayah 

Kota Banda Aceh. Komunitas ini merupakan wadah pembelajaran dan berbagi 

pengalaman antar ibu rumah tangga yang memiliki kepedulian terhadap isu-isu 

pengasuhan, pendidikan anak, dan kesejahteraan psikologis ibu. Mayoritas anggotanya 

adalah ibu rumah tangga berusia produktif dengan latar belakang pendidikan yang 

beragam. Kegiatan komunitas ini rutin dilakukan baik secara daring maupun luring, 

dengan fokus utama pada penguatan kapasitas ibu dalam menghadapi tantangan 

pengasuhan modern. 

Pelatihan dilaksanakan di Aula SMAIT Al Arabiyah Banda Aceh yang 

beralamat di Jl. Krueng Barona Jaya sebagai lokasi kegiatan utama. Kegiatan pelatihan 

ini diikuti oleh 15 orang peserta yang merupakan anggota Komunitas Ibu Belajar. 

Pelatihan diselenggarakan dalam satu hari dan terbagi menjadi tiga sesi utama, yakni: 

sesi edukasi mengenai konsep parental burnout, sesi pengenalan dan latihan teknik 

regulasi diri, serta sesi refleksi dan perencanaan strategi pribadi. 
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Kegiatan ini dirancang untuk memberikan intervensi psikoedukatif melalui 

pendekatan pelatihan berbasis regulasi diri guna membantu para ibu mengenali, 

mengelola, dan mengurangi tingkat kelelahan emosional dalam peran keibuannya. 

Orientasi kancah ini penting untuk memberikan gambaran menyeluruh mengenai latar 

tempat dan karakteristik peserta pelatihan, yang menjadi landasan utama dalam 

menganalisis efektivitas intervensi yang diberikan. 

B. Persiapan Penelitian  

Sebelum pelatihan dilaksanakan, peneliti melakukan sejumlah tahapan 

persiapan guna memastikan kelancaran proses penelitian. Tahapan awal yang 

dilakukan adalah melakukan koordinasi dengan pihak penyedia tempat pelatihan yaitu 

Kepala Sekolah SMAIT Al Arabiyah Banda Aceh untuk mendapatkan izin pelaksanaan 

pelatihan. Selanjutnya, peneliti menyusun modul pelatihan yang disesuaikan dengan 

kebutuhan peserta, berdasarkan kajian literatur tentang parental burnout dan regulasi 

diri. Selain itu, instrumen pengumpulan data seperti angket parental burnout dan 

kuesioner regulasi diri disiapkan, termasuk prosedur administrasi, petunjuk pengisian 

pre-test. Peneliti juga melakukan survei lokasi untuk memastikan kesiapan tempat 

pelatihan, yaitu di Aula SMAIT Al Arabiyah Banda Aceh, dan menyiapkan logistik 

yang diperlukan untuk mendukung kelancaran kegiatan. Seluruh persiapan ini 

dilakukan guna menciptakan kondisi yang kondusif serta mendukung keterlibatan aktif 

peserta selama pelatihan berlangsung. 

C. Penyusunan Alat Ukur  

Dalam rangka memperoleh data yang relevan dan dapat 

dipertanggungjawabkan secara ilmiah, peneliti menyusun alat ukur yang digunakan 
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untuk menilai efektivitas pelatihan, yakni instrumen untuk mengukur tingkat parental 

burnout dan kemampuan regulasi diri pada peserta pelatihan. 

Untuk mengukur tingkat parental burnout, peneliti menggunakan adaptasi 

dari Parental Burnout Assessment (PBA) yang terdiri atas 23 pernyataan yang 

mencerminkan dimensi kelelahan emosional dalam pengasuhan, distansi emosional 

terhadap anak, hilangnya rasa pencapaian sebagai orang tua, dan kontras antara diri 

dahulu dan sekarang. Skala ini menggunakan model Likert dengan rentang skor 1 

(tidak pernah) hingga 7 (selalu), yang memungkinkan identifikasi tingkat keparahan 

burnout pada ibu rumah tangga. 

Sementara itu, untuk mengukur regulasi diri, peneliti menggunakan instrumen 

Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ) yang terdiri dari 31 butir pernyataan. Alat 

ukur ini menilai kemampuan individu dalam merencanakan tindakan, memonitor 

perilaku, mengendalikan emosi, serta mengevaluasi dan menyesuaikan diri terhadap 

tujuan. Skala pengukuran juga menggunakan model Likert 5 poin, mulai dari 1 (sangat 

tidak sesuai) hingga 5 (sangat sesuai). 

Sebelum digunakan, kedua instrumen tersebut telah melalui tahap uji validitas 

oleh ahli untuk menilai kesesuaian indikator dengan konteks responden, serta uji coba 

terbatas untuk melihat keterbacaan dan kejelasan instrumen bagi responden. 

 Penyusunan alat ukur ini dilakukan secara sistematis guna memastikan bahwa 

data yang diperoleh dapat memberikan gambaran yang akurat mengenai perubahan 

tingkat burnout dan kemampuan regulasi diri peserta sebelum dan sesudah pelatihan. 
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D. Penyusunan Modul  

Penyusunan modul pelatihan dilakukan sebagai dasar dalam merancang dan 

menyampaikan materi pelatihan yang sistematis, terarah, dan sesuai dengan tujuan 

penelitian, yaitu meningkatkan efektivitas regulasi diri untuk mengatasi parental 

burnout pada ibu rumah tangga. Modul ini disusun berdasarkan kajian teoritis 

mengenai konsep regulasi diri dan parental burnout, serta merujuk pada pendekatan 

pelatihan psikoedukatif yang berorientasi pada pengembangan kesadaran diri, 

pengendalian emosi, dan strategi coping positif. 

Modul pelatihan terdiri atas tiga sesi utama yang disusun secara berurutan dan 

saling berkaitan. Sesi pertama berisi materi pengenalan mengenai parental burnout, 

termasuk pengertian, tanda-tanda, penyebab, serta dampak yang ditimbulkan dalam 

kehidupan sehari-hari seorang ibu. Sesi kedua fokus pada peningkatan kemampuan 

regulasi diri, yang mencakup perbedaan antara reaksi otomatis dan respons sadar, serta 

latihan praktik teknik STOP (Stop – Take a Breath – Observe – Proceed) dan teknik 

pernapasan dalam (deep breathing) sebagai bentuk pengelolaan emosi secara mandiri. 

Sesi ketiga berisi cara menulis jurnal regulasi diri meliputi jurnal emosi sebagai tools 

yang akan di lakukan peserta secara mandiri dirumah dan upaya untuk meregulasi diri, 

dilanjutkan dengan diskusi kelompok, belajar teknik reframing (mengubah persepsi) 

dan simulasi Real-Case Parenting Stress serta perencanaan langkah lanjutan yang 

dapat dilakukan peserta dalam kehidupan sehari-hari untuk menjaga kestabilan emosi 

dan peran sebagai orang tua. 

Proses penyusunan modul melibatkan seleksi materi yang relevan, 

penyederhanaan bahasa agar mudah dipahami oleh peserta, serta penyesuaian durasi 
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dan metode penyampaian agar sesuai dengan waktu pelatihan yang berlangsung selama 

satu hari. Modul juga dilengkapi dengan lembar latihan, studi kasus ringan, dan ruang 

refleksi diri guna meningkatkan keterlibatan aktif peserta. Penyusunan modul ini 

menjadi bagian penting dalam intervensi karena berfungsi sebagai pedoman 

pelaksanaan sekaligus alat untuk memastikan pencapaian tujuan pelatihan secara 

efektif.  

E. Pelaksanaan Penelitian  

Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 2 Juli 2025 bertempat di Aula 

SMAIT Al Arabiyah Banda Aceh. Kegiatan pelatihan berlangsung selama satu hari 

penuh. Total skrining awal terdapat 30 responden Komunitas Ibu Belajar (KOBAR) 

Banda Aceh yang memenuhi kriteria subjek penelitian. Berdasarkan hasil skrining awal 

menggunakan instrumen Parental Burnout Assessment (PBA), seluruh responden 

teridentifikasi memiliki tingkat parental burnout dalam kategori sedang hingga tinggi. 

Responden kemudian dibagi secara proporsional ke dalam dua kelompok, yaitu 15 

orang pada kelompok eksperimen dan 15 orang pada kelompok kontrol. 

Kelompok eksperimen mengikuti pelatihan regulasi diri sebagai bentuk 

intervensi, sedangkan kelompok kontrol tidak menerima intervensi apa pun selama 

periode penelitian. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuasi-eksperimen (quasi 

experimental) dengan desain pre-test dan post-test, di mana pengukuran dilakukan 

sebelum dan sesudah intervensi pelatihan untuk mengamati perubahan tingkat parental 

burnout serta kemampuan regulasi diri. 

Pada kelompok kontrol, pre-test dilakukan dengan menggunakan dua 

instrumen, yaitu Parental Burnout Assessment (PBA) untuk mengukur tingkat 
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kelelahan dalam pengasuhan dan Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ) untuk 

menilai kemampuan regulasi diri. Instrumen yang sama kembali diberikan sebagai 

post-test setelah jangka waktu yang setara dengan pelaksanaan pelatihan pada 

kelompok eksperimen, guna melihat perubahan atau kestabilan kondisi tanpa adanya 

intervensi. 

Pada kelompok eksperimen, sebelum pelatihan dimulai, peneliti memberikan 

penjelasan mengenai tujuan kegiatan, prosedur penelitian, pembagian waktu, metode 

pelatihan, serta jenis instrumen yang digunakan. Pre-test PBA telah dilakukan empat 

hari sebelum pelatihan, sedangkan SSRQ diisi pada hari pelaksanaan pelatihan. 

Kegiatan pelatihan disusun dalam tiga sesi utama, masing-masing berdurasi 90–120 

menit dengan jeda istirahat di antara sesi. Selama pelatihan, peneliti berperan sebagai 

fasilitator sekaligus pengamat, memastikan keterlibatan aktif peserta serta 

mendokumentasikan dinamika proses pembelajaran. 

Setelah pelatihan selesai, peserta diberikan waktu tujuh hari untuk 

mengerjakan tugas jurnal regulasi diri sebagai bagian dari penerapan materi pelatihan. 

Setelah periode tujuh hari tersebut, post-test dengan instrumen PBA dan SSRQ kembali 

dilakukan untuk mengukur efektivitas pelatihan terhadap penurunan tingkat parental 

burnout serta peningkatan kemampuan regulasi diri. Data hasil pre-test dan post-test 

kemudian dianalisis untuk menentukan perbedaan skor sebelum dan sesudah intervensi, 

sehingga dapat ditarik kesimpulan mengenai efektivitas pelatihan yang telah diberikan. 

 

 

 



56 
 

Tabel 4. 1 Pelaksanaan Pelatihan 

Waktu Kegiatan Deskripsi 

08.30 - 09.00  Registrasi dan Pembukaan Peserta melakukan pengisian 

daftar kehadiran 

09.00 - 09.20 

 

 

Pre-Test Pengisian kuesioner SSRQ Peserta melakukan pre-test 

kuesioner SSRQ sebelum 

memasuki sesi pertama 

edukasi. Pada saat 

pengerjaan lembar pretest 

mereka duduk di kursi 

masing-masing. 

09.20 - 11.30 Sesi 1: Edukasi Parental Burnout 

Penjelasan tentang definisi, gejala, dan 

penyebab parental burnout. 

Diskusi tanya jawab 

Pelaksanaan yang dilakukan 

sesuai dengan modul yang 

telah dibuat sebelumnya. 

setiap tahapannya berjalan 

dengan lancar.  

11.30 - 11.50 Coffee Break I & Ice Breaking TEE -

Tebak Ekpresi Emosi  

Pelaksanaan Ice Breaking 

berjalan sesuai modul. 

11.50 - 12.35 Pengenalan Teknik STOP dan latihan 

teknik STOP 

Mengenalkan teknik STOP 

kepada peserta sebagai 

upaya untuk meregulasi diri 

dan emosi, agar tidak 

responsif dalam bertindak. 

Hal ini membantu peserta 

untuk mengaktifkan 

kognitifnya sehingga ada 

kesadaran untuk berpikir 

sebelum mengekpresikan 

emosinya, terutama untuk 

emosi-emosi negatif. 

12.35 - 13.35 Istirahat - Shalat Makan Siang Berjalan sesuai waktu 

13.35 - 14.30 Sesi 2: Edukasi Regulasi Diri, 

Penjelasan tentang defenisi dan strategi 

regulasi diri dan regulasi emosi dalam 

islam. Tanya Jawab 

Memberikan penjelasan 

tentang regulasi diri, regulasi 

emosi, bagaimana cara 

meregulasi diri dan 

bagaimana strategi untuk 

mengelola emosi sebagai 

bagian dari cara regulasi diri 

agar berjalan optimal. 

14.30 - 15.00 Pengenalan Teknik Deep Breathing dan 

Latihan teknik Deep Breathing. 

Pelaksanaan teknik Deep 

Breathing membantu peserta 

untuk merelaksasi diri di 

bantu dengan regulasi emosi 

dalam islam. 

15.00 - 15-15 Coffee Break II & Ice Breaking Kertas 

Motivasi 

Pelaksanaan ice breaking 

sesuai modul - kertas Do-it 

Motivasi. 

15.15 - 16.20 Sesi 3: Pengenalan Jurnal Regulasi Diri, Jurnal emosi untuk 
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Teknik Reframing dan Simulasi Real-

Case Parenting Stress. Homework 

memudahkan memahami 

emosi dan meregulasinya. 

Pelaksanaan Real -Case 

Parenting dengan bermain 

peran sebagai ibu dan anak 

dan memberi contoh 

permasalahan parenting 

stress yang sering dihadapi 

oleh ibu rumah tangga. 

Tugas jurnal regulasi diri 

dan emosi yang dapat 

dilakukan peserta dalam di 

rumah dalam kehidupan 

sehari-hari untuk menjaga 

kestabilan emosi dan peran 

sebagai orang tua. 

16.20 - 16.30 Penutupan Penutupan kegiatan 

pelatihan di akhiri dengan 

sesi warm hug (pelukan 

hangat), nasehat serta 

motivasi untuk ibu rumah 

tangga agar menjadi pribadi 

yang tenang, penuh syukur 

dan bahagia. 

Dokumentasi pelatihan. 

 

Pelatihan dimulai dengan sesi registrasi dan pembukaan, di mana peserta 

melakukan pengisian daftar hadir. Selanjutnya, dilakukan pre-test melalui pengisian 

kuesioner Short Self Regulation Questionnaire untuk mengukur kondisi awal peserta 

sebelum memasuki materi pelatihan. Sesi pertama berfokus pada edukasi mengenai 

parental burnout, mencakup pemahaman tentang definisi, gejala, serta faktor 

penyebabnya. Diskusi tanya jawab dilakukan untuk memperdalam pemahaman 

peserta. Setelah itu, peserta mengikuti ice breaking berupa permainan Tebak Ekspresi 

Emosi (TEE) yang bertujuan mencairkan suasana sekaligus meningkatkan kesadaran 

emosional. 

Berikutnya, peserta diperkenalkan pada teknik STOP dan melakukan latihan 

penerapan. Teknik ini membantu orang tua meregulasi emosi, mengaktifkan kesadaran 
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kognitif, dan mencegah respons impulsif dalam menghadapi situasi yang memicu stres. 

Setelah jeda istirahat, shalat, dan makan siang, kegiatan dilanjutkan dengan Sesi 2 

tentang regulasi diri. Peserta diberikan pemahaman mengenai konsep regulasi diri, 

strategi regulasi emosi, serta pendekatannya dalam perspektif Islam. 

Kemudian, peserta diajarkan teknik Deep Breathing untuk merelaksasi diri 

sekaligus menyeimbangkan emosi, yang diperkuat dengan nilai-nilai regulasi emosi 

dalam Islam. Sesi dilanjutkan dengan ice breaking kedua berupa Kertas Motivasi untuk 

meningkatkan semangat dan keterlibatan peserta. 

Pada Sesi 3, peserta diperkenalkan pada jurnal regulasi diri dan teknik 

reframing. Peserta juga melakukan simulasi real-case parenting stress dengan bermain 

peran sebagai ibu dan anak, sehingga lebih mudah memahami permasalahan 

pengasuhan sehari-hari serta strategi untuk mengelolanya. Sebagai tindak lanjut, 

peserta diberikan tugas berupa jurnal regulasi diri dan emosi yang dapat dipraktikkan 

dalam kehidupan sehari-hari. 

Pelatihan ditutup dengan sesi reflektif berupa warm hug, pemberian nasehat 

dan penugasan serta motivasi agar para ibu dapat menjalani peran pengasuhan dengan 

lebih tenang, penuh syukur, dan bahagia. Seluruh kegiatan didokumentasikan sebagai 

bagian dari laporan pelatihan. 

F. Hasil Analisis Data Penelitian 

1. Subjek Penelitian 

Subjek dalam penelitian ini terdiri dari 30 orang ibu rumah tangga yang 

tergabung dalam Komunitas Ibu Belajar Banda Aceh. Para partisipan dipilih 

berdasarkan hasil skrining menggunakan kuisioner Parental Burnout Assessment 
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(PBA), dengan kriteria utama yaitu memiliki tingkat parental burnout dalam kategori 

sedang hingga tinggi serta memiliki anak usia balita hingga remaja awal. Dari 

keseluruhan jumlah tersebut, 15 orang ditetapkan sebagai kelompok eksperimen yang 

mendapatkan intervensi berupa pelatihan regulasi diri, sedangkan 15 orang lainnya 

ditempatkan pada kelompok kontrol yang tidak mendapatkan pelatihan apa pun. Kedua 

kelompok ini tetap mengikuti prosedur pengukuran pre-test dan post-test dengan 

instrumen yang sama. Penentuan jumlah dan karakteristik subjek ini bertujuan untuk 

memastikan bahwa data yang diperoleh relevan dan representatif dalam mengevaluasi 

efektivitas pelatihan regulasi diri terhadap penurunan parental burnout. 

2. Data Penelitian 

Data penelitian dalam studi ini diperoleh dari hasil pengisian dua jenis 

kuesioner oleh para responden, yaitu kuesioner Parental Burnout Assessment (PBA) 

dan Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ). Seluruh responden terdiri dari 30 ibu 

rumah tangga yang tergabung dalam Komunitas Ibu Belajar Banda Aceh, yang dibagi 

ke dalam dua kelompok, eksperimen dan kontrol. Kelompok eksperimen mendapatkan 

pelatihan regulasi diri, sedangkan kelompok kontrol tidak menerima perlakukan 

apapun. Pengumpulan data dilakukan pada dua waktu, yaitu sebelum (pre-test) dan 

sesudah (post-test) intervensi. Kedua instrumen diberikan kepada kelompok 

eksperimen dan kelompok kontrol. Data kuantitatif yang dikumpulkan mencerminkan 

perubahan skor parental burnout dan regulasi diri sebagai dampak dari intervensi 

berupa pelatihan regulasi diri. Data tersebut kemudian dianalisis untuk mengetahui 

efektivitas pelatihan dalam menurunkan tingkat parental burnout serta meningkatkan 

kemampuan regulasi diri pada para peserta. 
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Tabel 4. 2 Hasil Jawaban Responden Parental Burnout Kelompok Eksperimen 

Responden Pre-test Pos-test 

R1 88 73 

R2 126 78 

R3 121 74 

R4 86 67 

R5 117 76 

R6 84 68 

R7 103 77 

R8 91 69 

R9 96 73 

R10 116 75 

R11 96 72 

R12 91 71 

R13 100 73 

R14 95 72 

R15 97 70 

Total 1.507 1.088 

Rata-rata 100,4 72,5 

 

Berdasarkan data pada tabel, diperoleh bahwa nilai rata-rata pre-test yang 

dicapai oleh responden adalah sebesar 100,4, dengan total keseluruhan nilai 1.507. 

Setelah diberikan pelatihan regulasi diri, nilai rata-rata post-test menurun menjadi 72,5, 

dengan total nilai sebesar 1.088. Penurunan nilai ini menunjukkan adanya penurunan 

tingkat parental burnout pada ibu rumah tangga peserta pelatihan di Komunitas Ibu 

Belajar Banda Aceh. Dengan kata lain, pelatihan regulasi diri yang diberikan terbukti 

efektif dalam membantu responden mengelola stres dan kelelahan emosional yang 

mereka alami dalam peran pengasuhan. Temuan ini menjadi indikator bahwa intervensi 

pelatihan regulasi diri memberikan dampak positif terhadap penurunan gejala parental 

burnout pada para peserta.  

Tabel 4. 3 Hasil Jawaban Responden Parental Burnout Kelompok Kontrol 

Responden Pre-test Pos-test 

R1 79 87 

R2 102 109 

R3 86 98 
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R4 90 92 

R5 99 102 

R6 89 88 

R7 90 92 

R8 116 118 

R9 90 96 

R10 89 90 

R11 92 97 

R12 90 98 

R13 99 104 

R14 98 102 

R15 80 90 

Total 1.389 1.463 

Rata-rata 92,06 97,53 

 

Berdasarkan data pada tabel, bahwa nilai rata-rata tingkat parental burnout 

responden kelompok kontrol yang tidak di beri pelatihan adalah sebesar 92,6, dengan 

total nilai keseluruhan 1.389. Sebagai pembanding, pada kelompok kontrol yang tidak 

diberikan intervensi pelatihan regulasi diri, hasil menunjukkan adanya sedikit 

peningkatan skor parental burnout. Rata-rata skor pre-test kelompok ini adalah 92,6, 

sedangkan pada post-test meningkat menjadi 97,53. Peningkatan ini menunjukkan 

bahwa tanpa adanya pelatihan atau intervensi, tingkat parental burnout cenderung 

naik, yang bisa jadi dipengaruhi oleh beban psikologis dan tuntutan pengasuhan yang 

terus berlangsung tanpa strategi penanganan yang memadai. Temuan ini semakin 

menguatkan peran penting pelatihan regulasi diri dalam membantu ibu rumah tangga 

mengelola tekanan emosional secara lebih adaptif.  

Tabel 4. 4 Hasil jawaban responden SSRQ Kelompok Eksperimen 

Responden Pre-test Pos-test 

R1 88 110 

R2 92 109 

R3 95 104 

R4 96 106 

R5 86 106 

R6 92 106 
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R7 95 107 

R8 90 107 

R9 92 108 

R10 99 108 

R11 98 112 

R12 92 109 

R13 98 109 

R14 97 104 

R15 92 108 

Total 1.402 1.613 

Rata-rata 93,46 107,53 

 

Berdasarkan data pada tabel, bahwa nilai rata-rata kemampuan regulasi diri 

peserta sebelum diberikan pelatihan adalah sebesar 93,46, dengan total nilai 

keseluruhan 1.402. Setelah mengikuti pelatihan regulasi diri, nilai rata-rata peserta 

meningkat menjadi 107,53, dengan total nilai 1.613. Peningkatan ini menunjukkan 

bahwa pelatihan regulasi diri yang diberikan kepada ibu rumah tangga di Komunitas 

Ibu Belajar Banda Aceh memberikan dampak positif terhadap kemampuan mereka 

dalam mengelola emosi, pikiran, dan perilaku secara lebih adaptif. Hal tersebut 

membuktikan bahwa, pelatihan regulasi diri dapat efektif dalam meningkatkan 

kapasitas regulasi diri para peserta yang sebelumnya mengalami parental burnout. 

Tabel 4. 5 Hasil jawaban responden SSRQ Kelompok Kontrol 

Responden Pre-test Pos-test 

R1 70 68 

R2 82 79 

R3 76 72 

R4 80 76 

R5 77 70 

R6 89 80 

R7 72 69 

R8 70 68 

R9 80 76 

R10 79 77 

R11 92 89 

R12 82 88 

R13 79 76 
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R14 80 75 

R15 78 70 

Total 1.186 1.133 

Rata-rata 79,06 75,53 

 

Berdasarkan data pada tabel, pada variabel regulasi diri (SSRQ) kelompok 

kontrol yang tidak menerima pelatihan, mengalami penurunan skor. Rata-rata skor pre-

test kelompok kontrol adalah 79,06 dengan nilai keseluruhan 1.186, sedangkan rata-

rata post-test menurun menjadi 75,53 dengan total nilai 1.133. Penurunan ini, 

meskipun tidak signifikan secara statistik, mengindikasikan bahwa tanpa adanya 

intervensi, kemampuan regulasi diri tidak mengalami peningkatan secara alami. 

Temuan ini menguatkan bahwa pelatihan regulasi diri merupakan pendekatan yang 

diperlukan untuk mengembangkan keterampilan pengelolaan emosi, kontrol impuls, 

serta kesadaran reflektif yang tidak serta merta tumbuh tanpa adanya stimulasi dan 

pembelajaran yang terstruktur. 

3. Uji Normalitas 

Uji normalitas adalah suatu prosedur statistik yang digunakan untuk 

menentukan apakah suatu kumpulan data mengikuti distribusi normal atau tidak. 

Distribusi normal merupakan salah satu asumsi dasar dalam banyak analisis statistik 

parametrik, seperti uji-t dan ANOVA. Menurut Ghozali (2018), uji normalitas 

bertujuan untuk mengetahui apakah data penelitian telah terdistribusi secara normal, 

yang menjadi prasyarat penting untuk melakukan pengujian hipotesis dengan metode 

statistik tertentu. Apabila data terdistribusi normal, maka teknik analisis parametrik 

dapat digunakan. Namun jika data tidak normal, maka harus dipertimbangkan 

penggunaan teknik non-parametrik. 
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Dalam penelitian ini, uji normalitas digunakan untuk menguji distribusi data 

pada variabel parental burnout dan regulasi diri (yang diukur menggunakan instrumen 

Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ). Apabila data berdistribusi normal, maka 

teknik statistik parametrik, uji-t dapat digunakan secara tepat dan valid. Sebaliknya, 

apabila data tidak berdistribusi normal, maka analisis perlu dilakukan dengan 

pendekatan statistik non-parametrik. Mengingat jumlah sampel dalam penelitian ini 

tergolong kecil, yaitu sebanyak 15 orang pada masing-masing kelompok, maka metode 

uji normalitas yang digunakan adalah Shapiro-Wilk Test, yang secara umum 

direkomendasikan untuk sampel dengan ukuran kurang dari 50 subjek karena memiliki 

tingkat keakuratan yang lebih tinggi dalam mendeteksi keberadaan distribusi normal. 

a. Analisa Perbedaan Regulasi Kelompok Kontrol 

Tabel 4. 6 Uji Normalitas 

Variabel Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pre-Test Regulasi Kontrol 0,181 15 0,200* 0,928 15 0,255 

Post-Test Regulasi Kontrol 0,145 15 0,200* 0,895 15 0,080 

 

Berdasarkan hasil analisis data menggunakan uji normalitas, diketahui bahwa 

data pada pengukuran kemampuan regulasi diri kelompok kontrol, baik pada pre-test 

maupun post-test, menunjukkan distribusi yang normal. Pada tahap pre-test, nilai 

signifikansi yang diperoleh adalah sebesar 0,200, yang lebih besar dari 0,05. Hal ini 

mengindikasikan bahwa data regulasi diri sebelum perlakuan pada kelompok kontrol 

tidak menyimpang dari distribusi normal dan dengan demikian memenuhi asumsi 

normalitas. Sementara itu, pada tahap post-test, diperoleh nilai signifikansi sebesar 
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0,080, yang juga lebih besar dari 0,05. Dengan demikian, data regulasi diri sesudah 

pengukuran pada kelompok kontrol juga dapat dinyatakan terdistribusi normal.  

 

Tabel 4. 7 Uji Perbedaan 

Pair  Mean N 

Pair 1 Pre Test Regulasi Kontrol 79,07 15 

 Post Test Regulasi Kontrol 75,53 15 

 

Pair 1 Mean Dev Lower Upper t df 

Pre Test Regulasi 

Kontrol 

Post Test Regulasi 

Kontrol 

3,533 0,883 1,639 5,427 4,002 14 

 

Berdasarkan hasil analisis data di atas, diperoleh nilai signifikansi sebesar 

0,001 yang lebih kecil dari batas signifikansi 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa terdapat 

perbedaan yang signifikan antara skor regulasi diri pada kelompok kontrol antara 

pengukuran pre-test dan post-test. Rata-rata skor regulasi diri pada saat pre-test adalah 

sebesar 79,07, sedangkan pada saat post-test menurun menjadi 75,53. Penurunan ini 

mengindikasikan bahwa dalam rentang waktu antar dua pengukuran, kelompok kontrol 

mengalami penurunan kemampuan regulasi diri yang signifikan secara statistik. 

Temuan ini penting untuk dicermati, mengingat kelompok kontrol tidak menerima 

intervensi berupa pelatihan regulasi diri sebagaimana yang diberikan pada kelompok 

eksperimen. Penurunan tersebut dapat disebabkan oleh faktor internal maupun 

eksternal yang tidak dikendalikan dalam penelitian, seperti stres harian, kelelahan 

emosional, atau dinamika kehidupan rumah tangga yang mungkin memengaruhi 

kapasitas individu dalam mengatur diri. Hasil ini sekaligus menegaskan urgensi 

intervensi atau pelatihan yang dapat menjaga dan meningkatkan kemampuan regulasi 
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diri, khususnya dalam konteks ibu rumah tangga yang menghadapi tekanan psikologis 

dalam perannya sehari-hari.  

b. Analisa Perbedaan Burnout Kelompok Kontrol 

Tabel 4. 8 Uji Normalitas 

 Statistic df Sig. Statistic Sig. 

Pre Test Burnout Kontrol 0.211 15 0.071 0.908 0.128 

Post Test Burnout Kontrol 0.145 15 0.200* 0.927 0.246 

 

Berdasarkan hasil analisis data di atas, diketahui bahwa data tingkat burnout 

pada kelompok kontrol, baik pada saat pre-test maupun post-test, memenuhi asumsi 

normalitas. Hal ini ditunjukkan oleh nilai signifikansi sebesar 0,128 pada pre-test dan 

0,246 pada post-test, yang keduanya lebih besar dari 0,05. Nilai tersebut menunjukkan 

bahwa distribusi data tidak menyimpang secara signifikan dari distribusi normal, 

sehingga data parental burnout pada kelompok kontrol baik sebelum maupun sesudah 

perlakuan terdistribusi secara normal. 

Tabel 4. 9 Uji Perbedaan 

Pair 1 Mean N Std. 

Deviation 

Pre Test Burnout Kontrol 92,60 15 9,210 

Post Test Burnout Kontrol 97,53 15 8,501 

 

Pair 1 Mean Deviation t df 

Pretest - Posttest (Kontrol) 4 3.595 -5.315 14 

 

Berdasarkan hasil analisis data menggunakan paired sample t-test, diperoleh 

nilai signifikansi sebesar 0,000, yang lebih kecil dari taraf signifikansi 0,05. Hasil ini 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor burnout kelompok 

kontrol pada saat pre-test dan post-test. Artinya, secara statistik, terdapat perubahan 
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tingkat parental burnout dalam kelompok kontrol setelah selang waktu antar dua 

pengukuran meskipun tanpa diberikan intervensi apa pun. 

Dari tabel Paired Samples Statistics, diketahui bahwa rata-rata skor burnout 

pada saat pre-test adalah sebesar 92,60, sementara pada post-test meningkat menjadi 

97,53. Dengan demikian, terjadi kenaikan skor burnout sebesar 4,93 poin, yang 

menunjukkan bahwa tingkat kelelahan sebagai orang tua pada kelompok kontrol 

mengalami peningkatan. Peningkatan burnout ini dapat mencerminkan adanya 

pengaruh faktor eksternal atau internal yang dialami para responden selama periode 

penelitian, seperti tekanan psikologis, beban rumah tangga, atau kurangnya dukungan 

sosial, yang tidak diatasi melalui intervensi apapun. Hasil ini juga menegaskan 

pentingnya pelatihan atau program intervensi yang terstruktur dalam membantu 

menurunkan tingkat burnout pada ibu rumah tangga. 

c. Analisa Perbedaan Regulasi Kelompok Eksperimen 

Tabel 4. 10 Uji Normalitas 

Variabel 
Kolmogorov-

Smirnov 
  Shapiro-

Wilk 
 

 Statistik df Sig. Statistik df 

Pre Test Regulasi Eksperimen 0,183 15 0,189 0,944 15 

Post Test Regulasi Eksperimen 0,119 15 0,200* 0,962 15 

 

Berdasarkan hasil analisis data yang diperoleh, diketahui bahwa data 

kemampuan regulasi diri pada kelompok eksperimen, baik pada pengukuran pre-test 

maupun post-test, memenuhi asumsi normalitas. Pada tahap pre-test, diperoleh nilai 

signifikansi sebesar 0,442, yang lebih besar dari batas signifikansi 0,05. Hal ini 

menunjukkan bahwa data regulasi diri pada kelompok eksperimen sebelum pelatihan 

terdistribusi secara normal. Sementara itu, pada tahap post-test, nilai signifikansi yang 
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diperoleh adalah 0,735, yang juga lebih besar dari 0,05, sehingga data regulasi diri 

setelah pelatihan juga dapat dinyatakan mengikuti distribusi normal. Dengan 

terpenuhinya asumsi normalitas pada kedua waktu pengukuran ini maka temuan ini 

memperkuat validitas analisis perbedaan skor pre-test dan post-test, serta memberikan 

dasar yang kuat untuk menilai efektivitas intervensi pelatihan regulasi diri pada 

kelompok eksperimen secara lebih objektif. 

Tabel 4. 11 Uji Perbedaan 

Variabel Mean N 
Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

Pre Test Regulasi Eksperimen 93,47 15 3,815 0,985 
Post Test Regulasi Eksperimen 107,53 15 2,167 0,559 

 

Pasangan 

Variabel 
Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 
Lower Upper t df 

Pre Test Regulasi 

Eksperimen. 

Post Test Regulasi 

Eksperimen. 

-14,067 4,334 1,119 
-

16,467 

-

11,667 

-

12,571 
14 

 

Berdasarkan hasil analisis data menggunakan paired sample t-test, diperoleh 

nilai signifikansi sebesar 0,000, yang lebih kecil dari taraf signifikansi 0,05. Hasil ini 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor regulasi diri pada 

kelompok eksperimen sebelum dan sesudah diberikan intervensi berupa pelatihan 

regulasi diri. Diketahui bahwa rata-rata skor regulasi diri saat pre-test adalah 93,47, 

sedangkan setelah intervensi post-test meningkat menjadi 107,53. 

Peningkatan skor sebesar 14,06 poin ini menunjukkan bahwa kemampuan 

regulasi diri para ibu rumah tangga dalam kelompok eksperimen mengalami 
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peningkatan yang signifikan secara statistik setelah mengikuti pelatihan. Temuan ini 

menjadi bukti empiris bahwa pelatihan regulasi diri yang diberikan memiliki dampak 

positif dalam membantu peserta mengembangkan keterampilan dalam mengelola 

pikiran, emosi, dan perilaku mereka secara lebih adaptif. Dengan demikian, pelatihan 

tersebut terbukti efektif sebagai intervensi psikologis untuk meningkatkan regulasi diri 

pada ibu rumah tangga dan berkontribusi dalam mengurangi risiko parental burnout. 

d. Analisa Perbedaan Burnout Kelompok Eksperimen 

Tabel 4. 12 Uji Normalitas 

Variabel 
Kolmogorov-

Smirnov 
  Shapiro-

Wilk 
 

 Statistik df Sig. Statistik df 

Pre Test Burnout Eksperimen 0.203 15 0.099 0.896 15 

Post Test Burnout Eksperimen 0.109 15 0.200* 0.979 15 

 

Berdasarkan hasil analisis data yang diperoleh melalui uji normalitas, 

diketahui bahwa data tingkat parental burnout pada kelompok eksperimen, baik pada 

saat pre-test maupun post-test, memenuhi asumsi distribusi normal. Pada pengukuran 

pre-test, diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,081, yang lebih besar dari nilai α = 0,05. 

Ini menunjukkan bahwa data parental burnout sebelum intervensi terdistribusi normal 

dan tidak menyimpang secara signifikan dari distribusi ideal. Selanjutnya, pada 

pengukuran post-test, diperoleh nilai signifikansi yang lebih tinggi lagi, yaitu 0,963, 

yang juga melebihi batas signifikansi 0,05. Hal ini mengindikasikan bahwa data 

parental burnout setelah intervensi juga terdistribusi secara normal. Dengan demikian, 

baik data pre-test maupun post-test pada kelompok eksperimen dapat dianalisis 

menggunakan teknik statistik parametrik karena telah memenuhi syarat dasar analisis, 

yakni normalitas data. Hasil ini memperkuat validitas analisis uji perbedaan yang akan 
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dilakukan, serta menjadi dasar yang kuat untuk menilai efektivitas intervensi dalam 

menurunkan tingkat burnout pada responden kelompok eksperimen. 

Tabel 4. 13 Uji Perbedaan 

Pasangan Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pre Test Burnout Eksperimen 100,47 15 13,341 3,445 

Post Test Burnout Eksperimen 72,53 15 3,204 0,827 

 

Pasangan Mean 
Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 
Lower Upper t df 

Pre Test Burnout 

Eksperimen 

Post Test Burnout 

Eksperimen 

27.933 10.905 2.816 21.894 33.972 9.921 14 

 

Berdasarkan keluaran analisis data menggunakan paired sample t-test di atas, 

diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,000, yang lebih kecil dari tingkat signifikansi 

0,05. Hasil ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor 

parental burnout pada kelompok eksperimen sebelum dan sesudah diberikan intervensi 

berupa pelatihan regulasi diri. Diketahui bahwa rata-rata skor burnout pada saat pre-

test adalah sebesar 100,47, sedangkan pada saat post-test menurun menjadi 72,53. 

Penurunan sebesar 27,94 poin ini merupakan penurunan yang signifikan secara 

statistik, yang mengindikasikan bahwa intervensi pelatihan regulasi diri yang diberikan 

kepada kelompok eksperimen efektif dalam menurunkan tingkat kelelahan orang tua 

(parental burnout). Temuan ini mendukung asumsi bahwa peningkatan kemampuan 

regulasi diri memiliki peran penting dalam membantu individu, khususnya ibu rumah 

tangga, dalam menghadapi tekanan dan beban psikologis dalam menjalankan peran 

pengasuhan sehari-hari. Dengan demikian, pelatihan regulasi diri terbukti mampu 
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memberikan dampak positif terhadap kondisi psikologis responden dalam konteks 

pengurangan burnout.  

4. Independent Test 

a. Analisa Perbedaan Regulasi Pre Test (Kontrol dan Eksperimen) 

Tabel 4. 14 Uji Normalitas 

Grup Kolmogorov-Smirnov   Shapiro-Wilk   

 Statistik df Sig. Statistik df Sig. 

Kontrol 0,181 15 0,200* 0,928 15 0,255 

Eksperimen 0,183 15 0,189 0,944 15 0,442 

 

Berdasarkan hasil analisis uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk, 

diketahui bahwa data regulasi diri pada kedua kelompok, baik kelompok kontrol 

maupun eksperimen, pada tahap pre-test menunjukkan distribusi yang normal. Pada 

kelompok kontrol, diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,255, sedangkan pada 

kelompok eksperimen nilai signifikansinya adalah 0,442. Kedua nilai tersebut lebih 

besar dari taraf signifikansi 0,05, yang berarti tidak terdapat penyimpangan signifikan 

dari distribusi normal. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa data regulasi diri 

pada kelompok kontrol maupun kelompok eksperimen sebelum diberikan perlakuan 

telah memenuhi asumsi normalitas, sehingga layak untuk dianalisis lebih lanjut 

menggunakan teknik statistik parametrik. Pemenuhan asumsi normalitas ini menjadi 

penting dalam menjamin validitas hasil uji perbedaan dan memastikan bahwa 

interpretasi terhadap efektivitas intervensi dilakukan berdasarkan data yang sahih 

secara statistik. 

Tabel 4. 15 Uji Homogenitas 

Metode Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Berdasarkan Mean 0,749 1 28 0,394 

Berdasarkan Median 0,781 1 28 0,384 
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Berdasarkan Median (dengan df disesuaikan) 0,781 1 23,281 0,386 

Berdasarkan Trimmed Mean 0,783 1 28 0,384 

 

Berdasarkan hasil uji homogenitas menggunakan Levene’s Test, diperoleh 

nilai signifikansi sebesar 0,394 yang lebih besar dari taraf signifikansi (> 0,05). Hal ini 

menunjukkan bahwa data memiliki varians yang homogen, sehingga memenuhi asumsi 

dasar dalam analisis parametrik. Dengan demikian, tidak terdapat perbedaan varians 

yang signifikan antara kelompok eksperimen dan kelompok kontrol pada tahap pre-

test. Pemenuhan asumsi ini penting untuk menjamin validitas hasil uji perbedaan antar 

kelompok, karena mengindikasikan bahwa perbedaan yang mungkin ditemukan dalam 

analisis selanjutnya bukan disebabkan oleh ketidaksamaan varians, melainkan benar-

benar mencerminkan pengaruh perlakuan atau kondisi eksperimental yang berbeda.  

Tabel 4. 16 Uji Perbedaan 

Grup N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Kontrol 15 79,07 6,065 1,566 

Eksperimen 15 93,47 3,815 0,985 

 

Asumsi Varians F (Levene) 
Sig. 

Levene 
t df 

Sig. (2-

tailed) 

Equal variances 

assumed 
0.749 0.394 -7.784 28 0.000 

Equal variances not 

assumed 
— — -7.784 23.579 0.000 

 

Berdasarkan data di atas, diperoleh nilai Signifikansi (0,000) < 0,05 bermakna 

bahwa terdapat perbedaan signifikan rata-rata skor regulasi kelas kontrol pre test dan 

skor regulasi kelas eksperimen pre-test. Diperoleh juga rata-rata skor regulasi kelas 

kontrol pre-test sebesar 79,07 sedangkan rata-rata skor regulasi kelas eksperimen pre-

test sebesar 93,47. 
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b. Analisa Perbedaan Regulasi Post Test (Kontrol dan Eksperimen) 

Tabel 4. 17 Uji Normalitas 

Grup Kolmogorov-Smirnov   Shapiro-Wilk   

 Statistik df Sig. Statistik df Sig. 

Kontrol 0,145 15 0,200* 0,895 15 0,080 

Eksperimen 0,119 15 0,200* 0,962 15 0,735 

 

Berdasarkan hasil analisis di atas, uji normalitas yang dilakukan dengan 

menggunakan Shapiro-Wilk menunjukkan bahwa data regulasi diri pada kedua 

kelompok, yaitu kelompok kontrol dan kelompok eksperimen, pada tahap post-test, 

terdistribusi secara normal. Nilai signifikansi untuk kelompok kontrol pada post-test 

adalah 0,080, sementara pada kelompok eksperimen adalah 0,735, yang keduanya lebih 

besar dari batas signifikansi 0,05. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa data 

regulasi diri pada kedua kelompok setelah perlakuan memenuhi asumsi normalitas, 

karena tidak terdapat penyimpangan signifikan dari distribusi normal. 

Tabel 4. 18 Uji Homogenitas 

Metode Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Berdasarkan Mean 8.133 1 28 0.008 

Berdasarkan Median 7.761 1 28 0.009 

Berdasarkan Median (dengan df disesuaikan) 7.761 1 17.028 0.013 

Berdasarkan Trimmed Mean 8.282 1 28 0.008 

 

Berdasarkan hasil analisis Independent Sample t-test untuk membandingkan 

skor regulasi diri antara kelompok kontrol dan kelompok eksperimen pada tahap post-

test, diketahui bahwa hasil uji homogenitas varians sebelumnya menunjukkan nilai 

signifikansi sebesar 0,008 (< 0,05), yang berarti asumsi homogenitas tidak terpenuhi. 

Berdasarkan data di atas, diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,000, yang lebih kecil 

dari taraf signifikansi 0,05. Hasil ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang 
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signifikan antara skor regulasi diri kelompok kontrol dan kelompok eksperimen pada 

tahap post-test. Rata-rata skor regulasi diri pada kelompok kontrol pasca intervensi 

adalah 75,53, sedangkan pada kelompok eksperimen sebesar 107,53. Perbedaan rata-

rata yang cukup besar ini mengindikasikan bahwa pelatihan regulasi diri yang 

diberikan kepada kelompok eksperimen berdampak signifikan dalam meningkatkan 

kemampuan regulasi diri. Dengan demikian, hasil analisis ini memperkuat temuan 

bahwa intervensi pelatihan yang diberikan efektif dalam meningkatkan keterampilan 

regulasi diri pada ibu rumah tangga yang tergabung dalam Komunitas Ibu Belajar 

Banda Aceh. 

Tabel 4. 19 Uji Perbedaan 

Grup N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Kontrol 15 75,53 6,556 1,693 

Eksperimen 15 107,53 2,167 0,559 

 

Asumsi 

Varians 

F 

(Levene) 

Sig. 

Levene 
t df 

Sig. 

(2-

tailed) 

Mean 

Difference 

Equal 

variances 

assumed 

8.133 0.008 
-

17.949 
28 0.000 -32.000 

Equal 

variances 

not 

assumed 

— — 
-

17.023 
— 0.000 -32.000 

 

Berdasarkan hasil uji independent sample t-test, diperoleh nilai signifikansi 

sebesar 0,000, yang lebih kecil dari batas signifikansi 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan secara statistik antara rata-rata skor regulasi diri 

kelompok kontrol dan kelompok eksperimen pada tahap post-test. Diketahui bahwa 
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rata-rata skor regulasi diri kelompok kontrol setelah post-test adalah sebesar 75,53, 

sedangkan pada kelompok eksperimen sebesar 107,53. Selisih rata-rata sebesar 32 poin 

ini menunjukkan bahwa kemampuan regulasi diri pada kelompok eksperimen jauh 

lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok kontrol setelah pelaksanaan intervensi. 

Perbedaan ini mengindikasikan bahwa pelatihan regulasi diri yang diberikan kepada 

kelompok eksperimen memberikan dampak yang efektif dan positif dalam 

meningkatkan kemampuan regulasi diri. Hasil ini sekaligus memperkuat temuan 

sebelumnya bahwa pelatihan ini dapat menjadi salah satu strategi intervensi yang 

bermanfaat untuk membantu individu, khususnya ibu rumah tangga, dalam mengelola 

emosi, pikiran, dan perilaku mereka secara lebih adaptif. 

c. Analisa Perbedaan Burnout Pre-Test (Kontrol dan Eksperimen) 

Tabel 4. 20 Uji Normalitas 

Grup Kolmogorov-Smirnov   Shapiro-Wilk   

 Statistik df Sig. Statistik df Sig. 

Kontrol 0,211 15 0,071 0,908 15 0,128 

Eksperimen 0,203 15 0,099 0,896 15 0,081 

 

Berdasarkan hasil analisis data uji normalitas Shapiro-Wilk, diketahui bahwa 

data parental burnout pada kedua kelompok, yaitu kelompok kontrol dan kelompok 

eksperimen, pada tahap pre-test memenuhi asumsi normalitas. Pada kelompok kontrol, 

diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,128, sedangkan pada kelompok eksperimen 

sebesar 0,081. Kedua nilai tersebut lebih besar dari taraf signifikansi 0,05, yang berarti 

tidak terdapat penyimpangan signifikan dari distribusi normal. Dengan demikian, dapat 

disimpulkan bahwa data parental burnout pada kelompok kontrol maupun kelompok 

eksperimen sebelum perlakuan terdistribusi secara normal.  
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Tabel 4. 21 Uji Homogenitas 

Dasar Perhitungan Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Berdasarkan Mean 2,628 1 28 0,116 

Berdasarkan Median 1,447 1 28 0,239 

Berdasarkan Median (df disesuaikan) 1,447 1 25,747 0,240 

Berdasarkan Trimmed Mean 2,461 1 28 0,128 

 

Berdasarkan data analisis hasil uji homogenitas varians menunjukkan nilai 

signifikansi sebesar 0,116, yang lebih besar dari taraf signifikansi 0,05. Hal ini 

mengindikasikan bahwa tidak terdapat perbedaan varians yang signifikan antara data 

parental burnout pada kelompok kontrol dan kelompok eksperimen pada tahap pre-

test. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa data kedua kelompok memenuhi 

asumsi homogenitas, yaitu memiliki varians yang relatif setara. Pemenuhan asumsi ini 

penting dalam analisis statistik parametrik, khususnya dalam uji independent sample t-

test, karena memastikan bahwa perbedaan yang ditemukan antara dua kelompok lebih 

dapat diatribusikan pada perbedaan perlakuan, bukan karena perbedaan dalam 

penyebaran data. Oleh karena itu, hasil ini mendukung validitas analisis lanjutan yang 

akan membandingkan skor burnout antara kelompok kontrol dan eksperimen sebelum 

intervensi dilakukan. 

Tabel 4. 22 Uji Perbedaan 

Grup N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Kontrol 15 92,60 9,210 2,378 

Eksperimen 15 100,47 13,341 3,445 

 

Asumsi t df Sig. (2-tailed) Mean Difference 

Equal variances assumed -1,879 28 0,071 -7,867 

Equal variances not assumed -1,879 24,875 0,072 -7,867 
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Berdasarkan keluaran analisis data menggunakan independent sample t-test, 

diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,071, yang lebih besar dari taraf signifikansi 0,05. 

Hasil ini menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan secara statistik 

antara rata-rata skor parental burnout pada kelompok kontrol dan kelompok 

eksperimen pada tahap pre-test. Rata-rata skor burnout pada kelompok kontrol adalah 

sebesar 92,60, sedangkan pada kelompok eksperimen sebesar 100,47. Meskipun secara 

deskriptif terlihat adanya perbedaan nilai rata-rata, namun perbedaan tersebut tidak 

cukup kuat secara statistik untuk dinyatakan signifikan. Hal ini menunjukkan bahwa 

sebelum intervensi diberikan, kedua kelompok berada dalam kondisi yang relatif setara 

dalam hal tingkat burnout. Temuan ini penting karena mendukung asumsi awal bahwa 

kedua kelompok memiliki karakteristik yang sebanding, sehingga perubahan yang 

terjadi setelah intervensi lebih dapat dikaitkan dengan efek perlakuan, bukan karena 

perbedaan awal antara kelompok.  

d. Analisa Perbedaan Burnout Post-Test (Kontrol dan Eksperimen) 

Tabel 4. 23 Uji Normalitas 

Grup Kolmogorov-Smirnov   Shapiro-Wilk   

 Statistik df Sig. Statistik df Sig. 

Kontrol 0,145 15 0,200* 0,927 15 0,246 

Eksperimen 0,109 15 0,200* 0,979 15 0,963 

 

Berdasarkan hasil analisis uji normalitas menggunakan metode Shapiro-Wilk 

menunjukkan bahwa data parental burnout pada kedua kelompok, yaitu kelompok 

kontrol dan kelompok eksperimen, pada tahap post-test terdistribusi secara normal. 

Nilai signifikansi yang diperoleh untuk kelompok kontrol post-test adalah sebesar 

0,246, sedangkan untuk kelompok eksperimen post-test sebesar 0,963. Kedua nilai 

tersebut lebih besar dari taraf signifikansi 0,05, yang berarti bahwa tidak terdapat 
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penyimpangan signifikan dari distribusi normal pada data di kedua kelompok. Dengan 

demikian, data burnout pasca intervensi pada kelompok eksperimen dan kelompok 

kontrol tanpa perlakuan memenuhi asumsi normalitas. Pemenuhan asumsi ini penting 

untuk menjamin validitas analisis uji beda yang akan dilakukan, serta memperkuat 

dasar interpretasi terhadap efektivitas intervensi dalam menurunkan tingkat burnout 

pada responden. 

Tabel 4. 24 Uji Homogenitas 

Dasar Perhitungan Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Berdasarkan Mean 7,390 1 28 0,011 

Berdasarkan Median 7,104 1 28 0,013 

Berdasarkan Median (df disesuaikan) 7,104 1 17,812 0,016 

Berdasarkan Trimmed Mean 7,083 1 28 0,013 

 

Berdasarkan hasil uji homogenitas menggunakan Levene’s Test, diperoleh 

nilai signifikansi sebesar 0,011 lebh besar dari taraf signifikansi (< 0,05), yang berarti 

terdapat perbedaan varians yang signifikan antara kelompok eksperimen dan kelompok 

kontrol pada data post-test variabel parental burnout. Dengan demikian, asumsi 

homogenitas tidak terpenuhi. Namun, analisis tetap dapat dilanjutkan dengan 

menggunakan independent sample t-test dengan asumsi equal variances not assumed, 

sebagai pendekatan yang sesuai untuk kondisi data yang tidak homogen. Pendekatan 

ini tetap menghasilkan hasil uji yang valid secara statistik. Oleh karena itu, meskipun 

terdapat perbedaan varians antar kelompok, perbandingan rata-rata skor burnout tetap 

dapat dilakukan secara akurat. Hal ini menunjukkan bahwa prosedur analisis telah 

disesuaikan dengan karakteristik data, sehingga kesimpulan yang diambil tetap dapat 

dipertanggungjawabkan secara ilmiah. 
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Tabel 4. 25 Uji Perbedaan 

Grup N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Kontrol 15 97,53 8,501 2,195 

Eksperimen 15 72,53 3,204 0,827 

 

Asumsi t df Sig. (2-tailed) Mean Difference 

Equal variances assumed 10,658 28 0,000 25,000 

Equal variances not assumed 10,658 17,899 0,000 25,000 

 

Berdasarkan hasil analisis menggunakan independent sample t-test, diperoleh 

nilai signifikansi sebesar 0,000, yang lebih kecil dari taraf signifikansi 0,05. Hasil ini 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan secara statistik antara rata-rata 

skor parental burnout kelompok kontrol dan kelompok eksperimen pada tahap post-

test. Rata-rata skor burnout pada kelompok kontrol setelah post-test adalah 97,53, 

sedangkan pada kelompok eksperimen sebesar 72,53. Selisih skor sebesar 25 poin ini 

menunjukkan bahwa tingkat burnout pada kelompok eksperimen yang menerima 

pelatihan regulasi diri jauh lebih rendah dibandingkan dengan kelompok kontrol yang 

tidak menerima intervensi apa pun. Perbedaan yang signifikan ini mengindikasikan 

bahwa intervensi pelatihan regulasi diri efektif dalam menurunkan tingkat parental 

burnout pada ibu rumah tangga. Hasil ini sekaligus memperkuat temuan sebelumnya 

dan mendukung teori bahwa peningkatan kemampuan regulasi diri berkontribusi secara 

positif terhadap pengelolaan stres dan kelelahan emosional dalam menjalankan peran 

sebagai orang tua. 
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e. Analisa Distribusi Frekuensi 

Tabel 4. 26 Parental Burnout 

Kategori 

Burnout 
Grup 

Pre Test 

(n) 

Post Test 

(n) 

Total 

(n) 

% Pre 

Test 

% Post 

Test 

% 

Total 

 Sedang 6 15 21 40,0% 100,0% 70,0% 

 Tinggi 5 0 5 33,3% 0,0% 16,7% 

 
Sangat 

Tinggi 
4 0 4 26,7% 0,0% 13,3% 

Total  15 15 30 100,0% 100,0% 100,0% 

 

Berdasarkan hasil analisis distribusi frekuensi tingkat parental burnout pada 

kelompok eksperimen sebelum dan sesudah intervensi, terdapat pergeseran kategori 

yang signifikan. Pada tahap pre-test, dari total 15 responden, sebanyak 6 orang (40,0%) 

berada pada kategori burnout sedang, 5 orang (33,3%) pada kategori tinggi, dan 4 orang 

(26,7%) pada kategori sangat tinggi. Namun, setelah diberikan intervensi berupa 

pelatihan regulasi diri, hasil post-test menunjukkan perubahan yang jelas. Seluruh 

responden (100%) berada pada kategori burnout sedang, dan tidak ada lagi responden 

yang termasuk dalam kategori tinggi maupun sangat tinggi. Perubahan ini 

menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan berdampak positif terhadap penurunan 

tingkat parental burnout, yang tercermin dari berkurangnya jumlah responden pada 

kategori berat menuju kategori yang lebih ringan. Temuan ini memperkuat efektivitas 

pelatihan regulasi diri dalam membantu individu, khususnya orang tua, dalam 

mengelola kelelahan emosional akibat peran pengasuhan. 

Tabel 4. 27 Regulasi Diri 

Kategori 

Regulasi 
Grup 

Pre 

Test (n) 

Post 

Test (n) 

Total 

(n) 

% Pre 

Test 

% Post 

Test 

% 

Total 

Rendah  8 0 8 53,3% 0,0% 26,7% 

Sedang  7 15 22 46,7% 100,0% 73,3% 

Total  15 15 30 100,0% 100,0% 100,0% 
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Berdasarkan hasil analisis distribusi frekuensi tingkat regulasi diri pada 

kelompok eksperimen, baik sebelum maupun sesudah intervensi, terlihat adanya 

perubahan yang signifikan ke arah positif. Pada tahap pre-test, dari total 15 responden, 

sebanyak 8 orang (53,3%) berada pada kategori regulasi diri rendah, sedangkan 7 orang 

(46,7%) termasuk dalam kategori regulasi diri sedang. Namun, setelah diberikan 

intervensi berupa pelatihan regulasi diri, terjadi pergeseran kategori yang sangat jelas 

pada tahap post-test. Seluruh responden, yaitu 15 orang (100,0%), masuk ke dalam 

kategori regulasi diri sedang, dan tidak ada lagi responden (0%) yang termasuk dalam 

kategori regulasi diri rendah. Hasil ini menunjukkan bahwa pelatihan yang diberikan 

berdampak efektif dalam meningkatkan kemampuan regulasi diri para peserta, di mana 

sebelumnya sebagian besar masih berada pada tingkat rendah. Pergeseran ini 

mencerminkan bahwa intervensi yang dirancang telah berhasil meningkatkan kapasitas 

individu dalam mengelola emosi, pikiran, dan perilaku secara lebih adaptif dan 

konstruktif.  

E. Pembahasan 

Penelitian ini bertujuan untuk menguji efektivitas pelatihan regulasi diri dalam 

mengurangi tingkat parental burnout dan meningkatkan kemampuan regulasi diri pada 

ibu rumah tangga di Komunitas Ibu Belajar Banda Aceh. Berdasarkan hasil uji statistik 

paired sample t-test, diketahui bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor 

pre-test dan post-test pada kedua variabel yang diteliti, yaitu parental burnout dan 

regulasi diri. Hasil ini menunjukkan bahwa pelatihan yang diberikan memberikan 

dampak nyata terhadap peningkatan kapasitas psikologis ibu rumah tangga dalam 

menghadapi tekanan pengasuhan. 
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Pada variabel parental burnout, terjadi penurunan skor yang signifikan pada 

kelompok eksperimen. Rata-rata skor parental burnout pre-test sebesar 100,47 

menurun menjadi 72,53 pada post-test. Penurunan ini tidak hanya signifikan secara 

statistik (p < 0,05), tetapi juga bermakna secara psikologis, karena menunjukkan 

berkurangnya kelelahan emosional, depersonalisasi, dan penurunan efikasi sebagai 

orang tua. Penurunan kategori juga tampak jelas pada distribusi frekuensi, di mana 

sebelum intervensi terdapat 33,3% responden yang mengalami burnout tinggi dan 

26,7% mengalami burnout sangat tinggi. Setelah intervensi, seluruh responden (100%) 

hanya berada dalam kategori burnout sedang. 

Hasil ini sejalan dengan temuan Mikolajczak, Gross, dan Roskam (2019) yang 

menyatakan bahwa parental burnout dapat dikurangi melalui intervensi yang 

menekankan peningkatan kesadaran diri dan regulasi emosi. Parental burnout sendiri 

merupakan kondisi kelelahan mental yang disebabkan oleh tekanan pengasuhan yang 

berlangsung terus-menerus tanpa jeda dan tanpa dukungan coping yang memadai 

(Roskam dkk., 2018). Dalam konteks ini, pelatihan regulasi diri memberikan ruang 

bagi ibu rumah tangga untuk mengelola beban tersebut secara lebih sehat dan 

konstruktif. 

Pada variabel regulasi diri, hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan 

skor yang signifikan. Rata-rata skor regulasi diri meningkat dari 93,47 (pre-test) 

menjadi 107,53 (post-test) pada kelompok eksperimen. Distribusi frekuensi juga 

memperlihatkan pergeseran kategori yang mencolok: jika pada awalnya terdapat 

53,3% responden berada pada kategori regulasi diri rendah, maka setelah intervensi 



83 
 

100% responden masuk kategori regulasi sedang, tanpa ada satu pun yang berada di 

kategori rendah. 

Secara teoretis, hasil ini konsisten dengan pandangan Hagger (2020) yang 

memandang regulasi diri sebagai proses multidimensi yang melibatkan kemampuan 

mengendalikan perhatian, mengatur emosi, dan menyesuaikan perilaku untuk 

mencapai tujuan jangka panjang. Dalam konteks pengasuhan, regulasi diri membantu 

individu merespon tekanan secara lebih terarah dan tidak impulsif, serta mampu 

menjaga stabilitas emosi dalam menghadapi tantangan sehari-hari sebagai orang tua. 

Dukungan ini juga diperkuat oleh konsep self-control dari Duckworth (2019) yang 

menyatakan bahwa regulasi diri dapat ditingkatkan melalui pelatihan yang 

mengembangkan kesadaran, kemampuan meredam impuls, serta perencanaan proaktif. 

Sebaliknya, pada kelompok kontrol yang tidak menerima intervensi pelatihan, 

terjadi peningkatan skor burnout dari rata-rata 92,60 menjadi 97,53, meskipun tidak 

signifikan, namun menunjukkan kecenderungan bahwa tanpa adanya pelatihan atau 

strategi pengelolaan stres, tingkat parental burnout dapat meningkat seiring waktu. 

Temuan ini mencerminkan bahwa tuntutan pengasuhan yang terus berlangsung, jika 

tidak diiringi dengan keterampilan pengelolaan emosi yang memadai, dapat 

memperburuk kondisi kelelahan psikologis. Hal serupa juga ditemukan pada variabel 

regulasi diri kelompok kontrol, di mana terjadi penurunan skor dari 79,07 menjadi 

75,53 setelah post-test, menunjukkan bahwa tanpa intervensi, kemampuan regulasi diri 

tidak meningkat secara alami, bahkan cenderung menurun. 

Hasil ini diperkuat oleh penelitian Sari dan Amelia (2021) yang menemukan 

bahwa pelatihan berbasis self-regulation berkontribusi dalam menurunkan kelelahan 
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emosional pada ibu rumah tangga. Penelitian lain oleh Yunita & Harahap (2022) juga 

menunjukkan adanya hubungan negatif yang signifikan antara tingkat regulasi diri 

dengan parental burnout semakin tinggi kemampuan regulasi diri seseorang, maka 

semakin rendah tingkat burnout yang dialami. 

Dengan mempertimbangkan seluruh temuan dan perbandingan antar 

kelompok, dapat disimpulkan bahwa pelatihan regulasi diri yang diberikan terbukti 

efektif sebagai bentuk intervensi psikologis preventif. Pelatihan ini tidak hanya 

membantu menurunkan tingkat parental burnout, tetapi juga memperkuat kemampuan 

individu dalam mengelola emosi, mengontrol impuls, dan menavigasi tantangan 

pengasuhan secara lebih sadar dan adaptif. 

Oleh karena itu, pelatihan regulasi diri dapat direkomendasikan sebagai 

intervensi psikologis preventif untuk mengurangi parental burnout dan relevan dalam 

meningkatkan serta memperkuat kemampuan regulasi diri pada ibu rumah tangga. 

Pelatihan ini juga dapat dipertimbangkan sebagai bagian dari program pendampingan 

komunitas, khususnya yang menyasar pada peningkatan kapasitas psikologis 

perempuan dalam menjalankan peran pengasuhan. Penerapan pelatihan ini secara lebih 

luas juga dinilai relevan untuk mencegah kelelahan psikologis yang berkepanjangan 

dan meningkatkan kesejahteraan emosional dalam jangka panjang. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil analisis data dan pembahasan yang telah dilakukan, dapat 

disimpulkan bahwa pelatihan regulasi diri memiliki efektivitas yang signifikan dalam 

menurunkan tingkat parental burnout dan meningkatkan kemampuan regulasi diri pada 

ibu rumah tangga di Komunitas Ibu Belajar Banda Aceh. Hasil uji paired sample t-test 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor pre-test dan post-

test pada kelompok eksperimen, baik pada variabel parental burnout maupun regulasi 

diri. Rata-rata skor parental burnout mengalami penurunan yang signifikan dari 100,47 

menjadi 72,53, yang mencerminkan berkurangnya kelelahan emosional, kejenuhan, 

dan perasaan menjauh dari peran sebagai orang tua. Di sisi lain, skor regulasi diri 

meningkat secara signifikan dari 93,47 menjadi 107,53, yang menunjukkan adanya 

peningkatan dalam kemampuan individu untuk mengelola emosi, mengontrol impuls, 

serta merespons tekanan pengasuhan secara lebih sadar dan adaptif. 

Temuan ini menguatkan bahwa pelatihan regulasi diri berperan penting dalam 

membentuk ketahanan psikologis ibu rumah tangga dalam menghadapi dinamika peran 

pengasuhan yang kompleks dan menantang. Selain itu, perbandingan dengan kelompok 

kontrol yang tidak memperoleh intervensi juga memperjelas bahwa tanpa adanya 

pelatihan atau pendampingan yang memadai, tingkat parental burnout cenderung 

meningkat, dan kemampuan regulasi diri tidak mengalami peningkatan secara alamiah, 

bahkan mengalami penurunan. 
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Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dapat disimpulkan bahwa 

pelatihan regulasi diri efektif meningkatkan kemampuan regulasi diri pada ibu rumah 

tangga. Sebelum pelatihan, terdapat responden dalam kategori burnout tinggi dan 

sangat tinggi, namun setelah pelatihan seluruh responden berada pada kategori burnout 

sedang. Temuan ini menunjukkan bahwa pelatihan regulasi diri dapat menjadi salah 

satu bentuk intervensi psikologis yang bermanfaat dalam mendukung kesehatan mental 

dan ketahanan emosional ibu rumah tangga, khususnya dalam menghadapi tekanan 

peran pengasuhan.  

Kelompok kontrol yang tidak mendapatkan intervensi pelatihan mengalami 

peningkatan skor parental burnout dan penurunan skor regulasi diri. Hal ini 

menunjukkan bahwa tanpa ada intervensi, tingkat kelelahan pengasuhan cenderung 

meningkat dan kemampuan regulasi diri tidak mengalami perkembangan yang berarti. 

Dengan demikian, pelatihan regulasi diri dapat direkomendasikan sebagai 

salah satu bentuk intervensi psikologis preventif yang tidak hanya relevan, tetapi juga 

strategis untuk diterapkan dalam komunitas ibu, terutama dalam upaya peningkatan 

kesejahteraan emosional dan kesehatan mental jangka panjang. Penelitian ini juga 

memperkuat landasan teoritis serta temuan empiris sebelumnya, yang menyatakan 

bahwa penguatan regulasi diri secara signifikan mampu menurunkan tingkat burnout 

dan meningkatkan fungsi adaptif individu dalam menghadapi stres pengasuhan. 

B. Kelemahan Penelitian 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan, antara lain jumlah responden yang 

terbatas (30 orang) sehingga belum mewakili populasi secara luas, cakupan wilayah yang 

hanya mencakup satu komunitas di Banda Aceh, serta durasi penelitian yang singkat sehingga 
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tidak dapat memantau efek jangka panjang pelatihan. Selain itu, kemungkinan adanya 

pengaruh variabel luar yang tidak terkontrol dan penggunaan instrumen self-report berpotensi 

menimbulkan bias subjektif. Dengan demikian, hasil penelitian ini memiliki keterbatasan 

dalam hal generalisasi ke populasi yang lebih luas. 

C. Saran 

1.  Bagi individu (ibu rumah tangga): 

      Disarankan untuk mengikuti pelatihan regulasi diri atau bentuk pengembangan 

diri lainnya yang dapat membantu dalam mengelola stres dan emosi, terutama dalam 

menjalani peran sebagai pengasuh utama anak. 

2.  Bagi komunitas atau lembaga pendamping keluarga: 

      Diharapkan dapat mengadakan program pelatihan regulasi diri secara berkala 

sebagai bagian dari kegiatan penguatan kapasitas psikologis ibu-ibu dalam komunitas. 

3.   Bagi peneliti selanjutnya: 

      Penelitian ini memiliki keterbatasan jumlah responden dan durasi pelatihan 

yang singkat. Penelitian selanjutnya disarankan melibatkan sampel lebih besar, metode 

kontrol lebih ketat, waktu intervensi dan observasi lebih panjang, serta subjek yang 

lebih beragam untuk menguji efektivitas pelatihan pada konteks yang lebih luas. 
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