BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

(enerasi Z atau yang biasa dikenal dengan sebutan gen Z merupakan orang-
orang atau generasi yang lahir pada sekitaran tahun 1997-2012. Generasi dengan
kelahiran tahun tersebut sangm"w Chﬂﬂm media sosial ataupun
teknologi internet yang sudsh menjadi bagion l:uﬁm manusia. Sehinggn
generasi Img k.al.t mm lgencration alou genm iniernet. Generasi
ini berkemhang seiring denga (Hﬂ’h:]:usi yang leqﬁﬂh.l::buﬁ macam aspek,
untuk ifu generasi Z sanw:pnd.m dalam mnggmﬂmha:hgm macum leknologi
n‘ﬂ.iﬁu memiliki berbagai macam karakteristik m ﬁﬂk ﬁtﬁ mlu tasking
sehingga berbeds dengan generasi sebelumnya (Wijayn. !’mm & Gﬂgel
’ﬂﬁj; (Generasi 7 sudah terpapar teknologi sejak usia muda. cmﬁmﬂmmh
Kreatif. Mayoritas dari generasi Z saat ini masih menempuh pendidikan sekolah
menengsh atas hingga perguruan tinggi. Dewasa ini isu kesehatan mental menjadi
topik sangat di ﬁerhmngnu oleh semua kalungan. Di Indonesia kasus bunuh diri
vang bechubungan dengan kesehatan mental mgntmuiugﬂn Lintuk itu, para
gﬂmﬂ ?—Iﬂﬂﬂ mengalami depresi, stres dan mmmhmhb&mn sering
kali menganggup hal tersebut Mtﬂml.s Padahal ;jlﬂ!ﬂnupﬂm depresi yang

larmdlputmmlnllmpw]ﬁ fisik hingga kematian, Banyak sekali generasi
Z yang mengalami berbagm macam gejala stres atmupun depresi tetapi tidak

mencari pertolongan. Hal-hal ﬂ:ﬂmti‘nﬂw.'ﬂimhubkm oleh adanya

stigma pada lingkungan sekitar terkait ﬂeﬁg:fn pengidap gangguan kesehatan
mental. Serta beberapa dari generasi Z lainnya masih belum mengetahui dan paham

mengenal apa ity kesehatan mental, dikarenakan kurangnya literasi mengenai
pengetahuan kesehatan mental pada masyarakat. Sehimgea dapat dikatakan literasi
kesehatan mental pada kalangan generasi Z imi masih cukup rendah. Disamping
kesehatan fisik pada din sendin, kesehatan mental juga sangat perlu untuk
diperhatikan { Rudianto, 2022).



Berdasarkan dari dota yang dimuat dalam krjogjacom bahwa Yogyakartn
menempati urutan kedua setelah kota Bali dengan penderita gangguan kesehatan
mental di Indenesia. Adanya tekanan hidup dan permasalshan ckonomi menjadi
alasan terkena gangguan kesehatan mental Kota Yogyakarta dikennol masyarakat
umunsnbagmhutnpeln_}uymg lerdapat cukup banyak jumlah remaja, siswa




Gambar 1. | Provinsi Yang Memiliki Angka Depresi Tinggi

Hiks
ii:-’.i
:*t{

I

L

Sumber: Data bok.'l.m;

Berdasarkan pada datn di atas, dopat dilihot bahwa Daerah’ Istimewa
Yogyakarta termasuk kedalam provinsi yang memiliki tingkat depresi cukup
tinggi. Sehingen dapat dikalakan bahwa cukup banyak masynmkat yang
mengalami gangguan kesehatun mental. Menurut Dinas Kesehatan Kabupaten
275 pasien. dengan rentan usia |8 tahun hingga 59 tahun suat ini sedang
menjalani perawatan. Selain itu terdapat puls 63 masyamkaf ysng terkena
gangenian kesehatan menta ninnya tengah menjalani pengobatan di puskesmas
yang terdiri dari 50 orang dengan usia 18 tahun dan 13 orang berusia 60 tahun
di kabupaten Bantul. Gangguan keschatan mental yang jerjadi di Bantul banyak
dialami oleh usia produkiif; yang mmmﬁkﬁﬁmxh‘tgau tingkat pendidikan
sekolah menengah atas hingga :p‘-ugmﬁnggi. Faktor penyebab terjadinya
gangguan kesehatan mental di Bantul, banyak disebabkan oleh faktor sosial,
ekonomi, faktor lingkungan, faktor kepribadian dan konflik vang terjadi dalam
keluarga. Para penderiia mengalami gangguan keschatan mental dengan jenis
depresi yang dinkibatkan ndanya tekanan psikelogis, perassan tak berguna,
merasa putus ssa, perasaan bersalah hingga berujung pada tindakan ingin
mengakhin hidup (Rukmanas & Lutfiyanti, 2023).



Kesehatan mental merupakan sebuah kondisi seseorang yang berkaitan
dengan psikis. kejiwaan dan emosi vang dimiliki. Dapat diartikan oleh
American  Psvehological  Association  (APA) bahwa kesehatan  mental
merupikan sebuah wujud adonyva penvesuaian diri baik berhasil maupun tidak
dengan adanya psikopatologi dan keadaan seseorang yang digambarkan tidak
memiliki gangguan pada bidang emosional, sosial, penlaku dan psikologi.
Menurut Sarwono (2012) menyatakan bahwa kesehatan mental adalah keadoan
yang dimiliki uhbmmg.mwm dari penyakit kejiwaan
maupun gangguan kejiwaan. mew uniuk menyesuaikan
diri sendiri ﬁmgmmg Hﬂ'ﬂhﬂ.lit’tgkm\gau masynrakat dimanapun berada.
_ﬂ:h ‘menuliki  kemampu: | untuk mngmﬁﬂm miatpun  menghadapi
pmliﬂmn yang ﬂ. mw;udkﬂn keserasian dan keharmonisan dengan
:fmgﬂpﬁmgsl kejiwaan (Nur, Ismatullah, & ‘Mmﬂll ﬁﬁﬁ] _S:mt ini.
kesehatan mental menjadi topik yang paling banyak' diperb i-pleh
masyarakat. Berdasarkan dari Data Indeks Kesehatan Mm!hi hhqml
Indonesia Tabun 2023 yang dimuat melalui laman Warid Population Review
ew bahwa telah ditemukan 9.126.8%6 di Indonesia kasus depresi
,dﬂuwﬂen&d To% | Amwar, 2023).
- Transisi usia remaja menuju dewasa rentan sekali untuk terkena gangguan
kesehatnn mental. Pada usia 16-24 tahun, nmn}ndl mtﬁmm-mmja akan
berhadapan dengan biuj* ﬂi:ﬂ tantangan bar. Mgu akan mengalami

perkembangan emosional, pﬂtﬂngsdnnhmu@mﬁmnhh Dari riset yang
telah dilakukan oleh Divist Psikiatri Anak dﬂ._ . Fakultas Indonesia telah

melakukan survey secara onfine kepadn remaja dengan rentan usia 16-24 tahun.
Telah menyatakan bahwa teranpnl sebﬂn}'ak 95.4% mengalami  gejala
kecemasan atau anvet dan 88% permah mengalami depresi dalam menghadapd

permizsalahan vang dimiliki oleh remaja berusia tersebut. Selam itu, dan semua
responden yong ada sebanyak 964% mengatakan bahwa masth kurang
memahami bagaimana cara dalam mengatasi stres akibal permasalahan yang
dimilikinya. Dalam hal ini, rentan usia remaja tersebut berada pada tingkat
pendidikan sekolsh menengah atas hingga mahasiswa. Untuk itu, remaja akan



pendidikan mavpun karier (Khaligis, 2021).
Gambar 1. 2 Prevalensi Gangguan Kesehatan Mental Berdasarkan Gender
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0.13% (Santika. 2023).



Gambar 1. 3 Prevalensi Gangguan Keschatan Mental Berdasarkan Gender
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gangguan pemusatan perhatian :Imhspemkhvﬂns{ﬁlﬂ[l]]sehmﬂi% Dalam
hal tersebut, pemerintah sudah berupaya untuk meningkatkan fasilitas kesehatan
vang ada di Indonesia untuk membantu remaja menangani permasalahan kesehatan
mental yang ada dengan bantuan profesional. Namun, hanya 2.6% remaja Indonesia
yang telsh memiliki gangguan keschatan mental, memilih untuk menggunakan




masih sangat kecil dibandingkan dengan jumlsh remaja yang membutuhkan
bantuan { Gloriabarus, 2022).
Kesehatan mental vang terjpdi pads remaja banvak disebabkan oleh

1Fnkurhmlnﬂ;5,ﬁkux'1mternﬂmﬂckedalmnfnhurgmﬁkn,

npucilan sosial, sosial
atau tuntutan.



Gambar 1. 4 - 10 Provinsi dengan Kasus Bunuh Dini Terbanyak di Indonesia
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Sumber: Databoks. 2023

ﬁmhm pada gambar diatas, periode Januari sampat Juni 2023 Daerah
HMYﬂgmkum menjadi urutan kelima dengan 28 kmhﬂmlﬁﬁmml
Kementrian Kesehatan, perilaku bunuh dirt yang terjadi berkaitan dengan gangguan
kejiwaan yang dimiliki salah satunya adalah depresi. Sebanyak 55% orang yang
terkena depresi memiliki ide untuk melakukan bunuh dir, dengan berbagai macam
Iﬁnh dinntarnnya memiliki kepercayaan din vang n'umn'm,pm.s #8), perasaan
sedih dan menyalahkan din sendin (Muhamad & i\.lﬂlh'lﬂzﬂ.

Oleh sebab itu, penting sekali kita memahami dan memberiksn edukasi
mengenal kesshatan mental karena penyandang gangguan kesehatan mental selain
membutuhkan pengobatan dari par ahli tetapi jugs membutuhkan dukungan dan
keluarga dan lingkungan sekitar, Tetapi saat m]mﬁh banyak sekali masyarakat
yang memandang keschatan mental hanys permasalahan vang sepele dan banyak
juga beberapa individu vang mempengoruhi masvarakat lain dalam memandang
kesehatan mental. Sehingga timbullah stigma negatif dari masyarakat terkait
dengan kesehatan mental. Kuatnya stigma negtaif vang ditimbulkan oleh
masyarakat dapat menyebabkan penvandang gangguan kesehatan mental tidak bisa
mendspatkan  perawatan  sesuai  dengan  kebutuhannya, Masyarakalt  akan
mengangeap seseorang yang terkenn gangpuan kesehatan mental merupakan



sebuah aib, aneh dan harus dikucilkan, sehingga apabila dalam anggota keluarga
ada yang terkena permasalahan kesehatan mental okan dikurung stau bahkan

hingga dipasung karena berfikir dapat membahayakan keselamaton orang lain
(Putri, Wibhawa, & Gutama, 2015).

Selain itu, terdapat pula hambatan yang terjadi dalam komunikasi. Hambatan
dalam komunikasi merupakan suatu hal-ymng menghambal atan menghalang
kelancaran dafam komunikasi dapst disebul Sebagai gongguan stau moise.
Gangguan dalammﬂasuhpﬂ mkﬂhﬂm_myﬂ ketidaklancaran atau
kurangnya berkomunikasi, pencetakan hurul yang saling bestindihan stau tidak
tepat dalam sebuah surat kabar, kate-kata vang tidak sepat saat divcapkan dan
Kalimat maupun kata-kata yang sulit dimengerti stau asing merupakan gangguan
atiw noise yung bisa mengganggy dalam komunikasi, Selain itu, terdapat hambatan
komunikasi yeng berasal dari psikolog yang dapat mengganggu komunikasi seperti
keﬁhtmmmknn atau fawnn bicarn kita memiliki trauma mmam
trauma yang diakibatkan adanya musibah dari bencana alam dupﬂtmmhulkan
wggmhﬂ#n dalam komunikasi (Nurdianti. 2014).

Alaﬂpﬂeﬁﬂ memilih melakukan penelitizn mengendai kesehatan mental gen
Z yang terdapat di Yogyakarta adalah dikarenakan mwﬂﬁﬁke&ehalm
mental yang cukup tinggi dan banyaknys kasus bunth difi yang telah terjudi.
“Eldlﬂpmﬁhhgﬁtmmm-kblh dalam terkait dengan kesehotan mental
vang lerjadi pada remaja atsn gen Z di kota Yogyukarta. Selain itu. keunikan dari
kota Yogyskarts adalah safah satu kots vang dikenal dengan sebutan kota pelajar.
Sehingga banyuk sekali remaja atisil gen Z yang sangat ingin menimba ilmu di kota
tersebut. Diengan banyaknva universitas maupun sekolah vang ada membuat gen 7
berdatangan dan mulai menetap. Hal tersebut akan dapat menimbulkan banyak
sekali perubahsn bagi din remaja atau gen Z baik itu sosial maupun lingkungan.
Sehingga kemudian para gen £ skan memulai kehidupan yang baru dengan
lingkungan pertemanan yang baru, penyesuatan diri maupun gava kehidupan atau
pertemanan yang dimiliki dan beberapa hal tersebut dapat memicu imbulnya
gangguan kesehatan yang terjadi pada gen £, Ketika merasa tidak berguna atau



tidak mampu dengan adanya perubahan tersebut, maka akan mengalami terjadinya
gangouan kesehatan mental dalam diri, bisa dimulai dari stres hingga berujung pada
depresi. Hal ini dapat memicu terjadinya kasus bunuh din yang dilakukan oleh gen
£ ketika merasa sudah tidak mampu menanggung permasalzhan vang dimiliki dan
merssa tidak miliki teman untuk bercerita. Dengan begitu. peneliti ingin
mengetahui bagaimana para gen £ bisa menyadari jika memiliki gangguan
kesehaton mental dan bagaimana prm; komunikasi negosiasi yang dilakukan
dengan diri sendiri pada gen Z yang ada ulh Yogyakarta untuk dapat mengatasi
permasalahan. atsi gnnggusn kesehatan menta| yong dimiliki. Berdasarkan dar
latar belakang vang telah diursikan. peneliti mengangkal judul “Negosiasi
Komunikasi Fu}mdnigﬂnw:m Kesehatan Muﬂ:}ﬂml Di Yogyakarta”

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan dari latar belakang di atas, maka diperoleh mﬂmm'[ﬁpllu
bagaimana negosiasi komunikasi penyandang gangguan kesehatan mental gen 7 di

1.3 Tujuan Penelitian

Berdasarkan pada Hﬂhﬂﬂlﬁﬁdﬂn rumusan masalah yang telah didapatkan.
Tujuan dan ﬂhmyl pmdiﬁm ini odalah untuk Mul dan menganalisis
bagaimana proses negosinsi komunikasi dnng:mﬂw sekitar yong dilakukan
oleh penyandang kesehatan mental generasi Z di ?ﬂﬁlﬂhm

1.4 Manfaat Penclitian
Dalam penelitian yang dilakukan, tentunya terdapat manfaat yang
didapatkan baik dori segi teoristis maupun prakfis.



1.4.1 Manfaat Teoristis
dengan kesehatan mental bagi peneliti selanjutnya. Serta dapat memberikan
- ki i dalaon ielakilisn peweli

1.42 Manfaat Praktis
Penelitian mi "":_.,,- antu
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