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Abstract

This study aims to understand the dynamics of self-acceptance among
obese adolescents through a qualitative approach using a case study
method. Three male adolescents aged 18-22 who have reached the
stage of self-acceptance were the subjects of the research. Data were
collected through in-depth interviews and analyzed using thematic
analysis. The results indicate that the process of self-acceptance
consists of six psychological stages Denial: Self-comparison, reactions
to others' comments, and discomfort in discussing weight.Awareness
and Confrontation: Unpleasant treatment, awareness of obesity, and
emotional responses. Emotional Struggle: Desire to change and
conflict with social standards.Acceptance: Moments of self-
acceptance and support from the environment.Recovery and Growth:
Changes in habits towards healthier behaviors.Positive Identity:
Changes in perception of the body and the messages conveyed.
Keyword: self-acceptance, adolescents, obesity, mental health, case
study

Abstrak

Penelitian ini bertujuan untuk memahami dinamika penerimaan diri
pada remaja obesitas melalui pendekatan kualitatif dengan metode
studi kasus. Tiga remaja laki-laki berusia 18-22 tahun yang telah
mencapai tahap penerimaan diri menjadi subjek penelitian. Data
dikumpulkan melalui wawancara mendalam dan dianalisis dengan
metode analisis tematik. Hasil menunjukkan bahwa proses penerimaan
diri terdiri dari enam tahapan psikologis: Penolakan: Perbandingan
diri, reaksi terhadap komentar orang lain, dan ketidaknyamanan
berbicara tentang berat badan. Kesadaran dan Konfrontasi: Perlakuan
tidak menyenangkan, kesadaran akan obesitas, dan respon emosional.
Perjuangan Emosional: Keinginan untuk berubah dan konflik dengan
standar sosia. Penerimaan: Momen penerimaan diri dan dukungan dari
lingkungan. Pemulihan dan Pertumbuhan: Perubahan kebiasaan
menjadi lebih sehat. Identitas Positif: Perubahan pandangan terhadap
tubuh dan pesan yang disampaikan.

Kata kunci: penerimaan diri, remaja, obesitas, kesehatan mental,
studi kasus
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1. Pendahuluan

Obesitas telah menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat yang paling mendesak di
seluruh dunia, dan dampaknya terasa signifikan di Indonesia. Kondisi ini, yang ditandai dengan
akumulasi lemak tubuh berlebihan, tidak hanya memengaruhi kesehatan fisik tetapi juga
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memiliki implikasi mendalam terhadap kesejahteraan mental dan emosional individu, terutama
pada kelompok usia remaja. Tubuh manusia secara alami mengalami perubahan seiring tumbuh
kembang, dari masa bayi hingga dewasa, dan setiap tahapan usia membawa transformasi fisik
yang unik. Namun, pada masa remaja, yaitu sekitar usia 15-19 tahun, percepatan pertumbuhan
dan perkembangan yang sangat pesat menjadikan mereka kelompok usia yang sangat rentan
terhadap masalah gizi, termasuk obesitas.

Penyebab obesitas bersifat multifaktorial, meliputi pola makan yang tidak sehat, gaya hidup
sedenter, dan faktor genetik. Konsumsi energi yang berlebihan dari makanan, terutama
makanan cepat saji, jajanan tinggi kalori, dan minuman manis tanpa diimbangi asupan serat
yang cukup dari sayur dan buah, merupakan pemicu utama. Pola hidup ini seringkali terbentuk
sejak masa kanak-kanak, dengan kebiasaan mengonsumsi camilan berlebihan, dan berlanjut
hingga remaja bahkan dewasa. Data dari Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2023 menunjukkan
bahwa angka kasus obesitas di Indonesia mencapai 15,3%, sementara Survei Kesehatan
Indonesia (SKI) 2023 oleh Kemenkes Rl melaporkan 37,8% penduduk Indonesia mengalami
overweight atau obesitas. Angka-angka ini mencerminkan tren yang mengkhawatirkan dan
menyoroti tantangan besar dalam upaya penanggulangan obesitas di tingkat nasional, dengan
beberapa provinsi seperti DKI Jakarta, Sulawesi Utara, dan Papua mencatat prevalensi yang
jauh di atas rata-rata.

Dampak obesitas pada remaja sangat luas dan kompleks. Secara fisik, remaja obesitas berisiko
tinggi mengalami berbagai masalah kesehatan serius, termasuk penyakit kardiovaskular,
hipertensi, diabetes, dan gangguan pernapasan. Namun, dampak negatif obesitas tidak berhenti
pada aspek fisik; ia juga merambah ke kesehatan mental dan psikososial. Remaja yang
mengalami obesitas cenderung memiliki rasa percaya diri yang rendah, rentan terhadap
gangguan psikososial, lebih mudah mengalami depresi, dan menghadapi kesulitan signifikan
dalam penerimaan diri. Penelitian menunjukkan bahwa mayoritas remaja obesitas (88%) merasa
berat badan mereka menghambat aktivitas sehari-hari dan interaksi sosial, menciptakan
perasaan tidak nyaman dan rendah diri. Mereka seringkali menghadapi stigma sosial dan
diskriminasi, yang memperburuk masalah penerimaan diri dan memicu body shame—rasa malu
terhadap penampilan fisik. Intimidasi atau penolakan dari teman sebaya semakin meningkatkan
risiko masalah kesehatan mental seperti kecemasan dan depresi, menciptakan siklus negatif di
mana kurangnya penerimaan diri memperburuk kondisi psikologis.

Mengingat dampak multidimensional obesitas, konsep penerimaan diri (self-acceptance)
menjadi sangat vital bagi remaja yang mengalaminya. Penerimaan diri didefinisikan sebagai
sikap individu yang merasa puas dengan diri sendiri, mengakui segala kelebihan dan
kekurangan, serta bersedia hidup dengan segala karakteristik yang ada tanpa merasakan
ketidaknyamanan. Dalam konteks remaja obesitas, ini mencakup penerimaan terhadap kondisi
fisik mereka, serta kemampuan untuk mengatasi stigma sosial dan tekanan dari lingkungan.
Penerimaan diri merupakan salah satu tugas perkembangan utama pada masa remaja, di mana
individu harus menerima perubahan biologis, kognitif, dan sosio-emosional yang terjadi. Self-
acceptance yang baik memungkinkan remaja obesitas memiliki kesadaran diri, kepercayaan diri
tinggi, dan kemampuan menjalin komunikasi yang efektif dengan orang lain. Sebaliknya, remaja
dengan penerimaan diri yang rendah cenderung mengalami kesulitan dalam hubungan sosial,
merasa malu terhadap penampilan fisik, dan seringkali menghindari lingkungan sosial.
Ketidakpuasan terhadap penampilan fisik secara keseluruhan, kekecewaan terhadap diri, dan
keinginan kuat untuk mengubah diri menjadi pemicu utama rendahnya penerimaan diri. Selain
itu, persepsi negatif terhadap citra tubuh (body image) juga sangat berpengaruh terhadap
tingkat penerimaan diri, di mana semakin tinggi ketidakpuasan terhadap penampilan fisik,
semakin rendah pula penerimaan diri yang dimiliki.

Proses mencapai penerimaan diri pada remaja obesitas bukanlah perjalanan yang linier,
melainkan serangkaian tahapan psikologis yang kompleks. Tahap pertama seringkali adalah
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penolakan, di mana remaja menghindari kenyataan obesitas dan membandingkan diri dengan
orang lain sebagai mekanisme pertahanan. Kemudian, mereka memasuki tahap kesadaran dan
konfrontasi, yang dipicu oleh komentar orang lain, kesulitan fisik, atau ketidaknyamanan sosial,
memicu kesadaran akan kondisi tubuh mereka. Tahap selanjutnya adalah perjuangan
emosional, di mana gejolak emosi seperti malu, sedih, marah, dan cemas muncul akibat konflik
batin antara keinginan untuk berubah dan keterbatasan yang dirasakan. Dengan dukungan yang
tepat dari keluarga, teman, atau profesional, remaja dapat mencapai tahap penerimaan, di
mana mereka mulai memahami bahwa kondisi fisik tidak sepenuhnya mendefinisikan nilai diri
mereka. Penerimaan ini bukan berarti pasrah, melainkan menerima kenyataan sambil tetap
terbuka terhadap perubahan sehat. Setelah penerimaan, remaja bergerak menuju tahap
pemulihan dan pertumbuhan, mengambil langkah positif untuk meningkatkan kualitas hidup,
seperti mengubah pola makan dan berolahraga, serta membangun rasa percaya diri yang tidak
hanya bergantung pada penampilan fisik. Tahap akhir adalah pengembangan identitas positif
terhadap tubuh, di mana mereka belajar mencintai dan menghargai tubuh sebagai bagian
integral dari identitas yang harus dijaga dan dihormati.

Mengingat urgensi dan kompleksitas masalah obesitas serta dampaknya terhadap penerimaan
diri remaja, penelitian ini menjadi sangat relevan. Penerimaan diri dianggap krusial karena
memungkinkan individu untuk menghindari kesulitan emosional dan menerima keadaan
fisiknya. Meskipun banyak penelitian menyoroti bahaya obesitas dan kaitannya dengan citra
tubuh negatif, masih diperlukan eksplorasi lebih lanjut mengenai faktor-faktor spesifik yang
memengaruhi penerimaan diri pada remaja obesitas, seperti peran dukungan sosial, dampak
stigma, dan efektivitas intervensi psikologis. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk
memahami dinamika penerimaan diri pada remaja obesitas, dengan harapan dapat memberikan
wawasan yang lebih dalam dan berkontribusi pada pengembangan strategi yang tidak hanya
menargetkan penurunan berat badan, tetapi juga pemulihan psikologis dan pembentukan self-
acceptance yang sehat, sehingga remaja dapat mengalihkan fokus dari penampilan fisik ke
kesehatan tubuh dan mental secara keseluruhan.

2. Tinjauan Pustaka

Penerimaan diri

Penerimaan diri merupakan sebuah konsep psikologis yang fundamental dan kompleks,
meskipun seringkali terdengar sederhana. Pada intinya, penerimaan diri adalah kemampuan
individu untuk mengakui dan menerima keberadaan dirinya secara utuh, mencakup segala aspek
positif seperti talenta, kemampuan, dan nilai-nilai unik, serta aspek negatif berupa kelemahan
dan keterbatasan. Thawafa (2020) menggarisbawahi bahwa penerimaan diri yang sejati
didasarkan pada penilaian objektif terhadap diri sendiri, di mana individu tidak hanya bangga
akan kelebihannya tetapi juga realistis dalam mengakui kekurangannya, dan yang terpenting,
merasa puas dengan keseluruhan dirinya. Senada dengan itu, Chaplin (2012) mendefinisikan
penerimaan diri sebagai sikap mendasar kepuasan terhadap diri sendiri, yang mencakup
pengakuan akan kualitas dan bakat, serta penerimaan akan keterbatasan yang ada. Ini
menegaskan bahwa penerimaan diri bukanlah tentang kesempurnaan, melainkan tentang
keutuhan dan kepuasan terhadap diri yang apa adanya.

Secara etimologis, penerimaan diri diartikan sebagai tindakan sukarela dan menyenangkan
dalam menerima sesuatu. Fauziya (2013) memperluas makna ini dengan menyatakan bahwa
individu yang dapat menerima dirinya adalah mereka yang telah belajar untuk hidup selaras
dengan diri mereka sendiri, menerima baik kelebihan maupun kekurangan yang melekat pada
diri. Pentingnya penerimaan diri juga ditekankan oleh Hurlock (dalam Margaretha, 2013), yang
menyebutnya sebagai salah satu faktor psikologis paling berpengaruh terhadap kondisi mental



LI B E RO S l S Jurnal Psikologi dan Bimb\i/g%sa;lolfggiflzior;g

Online ISSN: 3026-7889
PREFIXDOI:10.6734 /LIBEROSIS.V212.3027

individu. Dengan demikian, penerimaan diri adalah kesadaran mendalam akan karakteristik diri,
dorongan untuk hidup sesuai dengan keadaan tersebut, memiliki standar pribadi yang jelas, dan
mampu menilai diri secara realistis tanpa mencela atau menghakimi.

Konsep diri, sebagai gambaran mental atau cara pandang individu terhadap dirinya sendiri
(Calhoun dan Acocella, dalam Ghufron dan Risnawita, 2012), memiliki peran sentral dalam
penerimaan diri. Konsep diri tidak terbentuk secara instan, melainkan berkembang sepanjang
hidup melalui interaksi dengan lingkungan. Sejak lahir, individu tidak memiliki pengetahuan,
harapan, atau penilaian terhadap diri dan lingkungannya; semua ini terbentuk seiring waktu.
Faktor-faktor seperti pola asuh orang tua, pengaruh teman sebaya, dan peranan harga diri
sangat memengaruhi pembentukan konsep diri (Saraswati et al., 2015; Radhita et al., 2023).
Bernard (2013) dan Bushman (2011) lebih lanjut memecah "diri" menjadi tiga komponen utama
yang saling terkait: pengetahuan diri, sosial-diri, dan fungsi agen/eksekutif. Pengetahuan diri
mencakup kesadaran diri, konsep diri, harga diri (penilaian positif terhadap nilai diri), dan
penipuan diri (pengabaian fakta tentang diri). Sosial-diri merujuk pada interaksi dengan orang
lain dan pemahaman peran sosial. Sementara itu, fungsi agen/eksekutif berkaitan dengan
kemampuan individu dalam pengambilan keputusan dan bertindak sebagai agen proaktif dalam
hidupnya.

Lebih lanjut, Cronbach (1963), sebagaimana dikutip oleh Sari & Nuryoto (2002), menguraikan
komponen-komponen spesifik dari penerimaan diri. Individu yang memiliki penerimaan diri yang
baik ditandai dengan keyakinan akan kemampuan dirinya dalam menjalani kehidupan,
menganggap dirinya berharga dan setara dengan orang lain, serta menyadari dan tidak merasa
malu akan keadaannya. Mereka mampu menempatkan diri secara proporsional dalam
masyarakat, bertanggung jawab atas perbuatannya, menerima pujian dan celaan secara
objektif, serta memegang teguh prinsip hidup tanpa terpengaruh opini orang lain. Selain itu,
mereka tidak mengingkari atau merasa bersalah atas dorongan dan emosi yang ada dalam diri
mereka.

Individu yang mencapai penerimaan diri yang baik menunjukkan beberapa karakteristik positif
yang mendukung kesejahteraan psikologis mereka. Mereka cenderung lebih adaptif, mampu
menyesuaikan diri dengan perubahan fisik maupun emosional. Mereka juga merasa puas dengan
potensi diri, menyadari dan memanfaatkan kemampuan serta bakat yang dimiliki, sehingga
dapat menggunakan potensi tersebut secara efektif untuk mencapai hasil yang diinginkan. Sikap
mandiri dan memiliki pendirian yang jelas juga menjadi ciri khas, memungkinkan mereka
menerima kondisi hidup secara realistis. Puncak dari penerimaan diri adalah rasa bangga
menjadi diri sendiri, yang mencerminkan kepuasan mendalam individu terhadap kelebihan dan
kekurangan yang ada pada dirinya, membentuk fondasi kuat bagi kepercayaan diri dan
kesejahteraan psikologis.

Dalam konteks remaja yang mengalami obesitas, penerimaan diri menjadi sangat krusial.
Obesitas tidak hanya membawa tantangan fisik, tetapi juga memicu stigma sosial dan tekanan
dari lingkungan, yang dapat merusak citra diri. Penerimaan diri memungkinkan remaja obesitas
untuk menerima kondisi fisik mereka dan menjalani hidup tanpa merasakan ketidaknyamanan
atau inferioritas. Ini bukan sekadar sikap positif, melainkan kemampuan holistik untuk
menghargai diri sendiri—termasuk aspek fisik, emosional, dan psikologis—tanpa menghakimi.
Penerimaan diri yang kuat dapat secara signifikan meningkatkan kepercayaan diri dan
kesehatan mental remaja obesitas, sekaligus memfasilitasi interaksi sosial yang lebih positif.
Sebagai kesimpulan, penerimaan diri adalah fondasi esensial bagi setiap individu untuk
mencapai kesejahteraan. Ini adalah kemampuan untuk menerima dan bersyukur atas segala
karunia, menghindari persepsi negatif terhadap diri, dan mengubah kritik menjadi motivasi
positif, bukan beban. Penerimaan diri yang kokoh memungkinkan individu untuk beradaptasi,
berinteraksi secara konstruktif, dan menjalani kehidupan yang penuh makna dengan rasa puas
terhadap diri sendiri.
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Tinjauan Pustaka: Obesitas

Obesitas adalah kondisi medis yang ditandai dengan akumulasi lemak tubuh berlebih, diukur
menggunakan Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan nilai 30 kg/m? atau lebih. Menurut Organisasi
Kesehatan Dunia (WHO), obesitas merupakan masalah kesehatan global yang terus meningkat,
termasuk di Indonesia. Penyebab obesitas bersifat multifaktorial, meliputi faktor genetik,
lingkungan, perilaku, dan psikologis. Faktor genetik dapat meningkatkan risiko obesitas,
terutama jika orang tua juga mengalami kondisi yang sama. Lingkungan, seperti pola makan
tidak sehat dan kurangnya aktivitas fisik, juga berkontribusi signifikan terhadap obesitas.
Dampak obesitas sangat luas, mencakup risiko penyakit kronis seperti hipertensi, diabetes tipe
2, dan penyakit jantung. Selain itu, obesitas dapat memengaruhi kesehatan mental,
menyebabkan stigma sosial, rendahnya rasa percaya diri, dan depresi. Data Riset Kesehatan
Dasar (Riskesdas) 2023 menunjukkan prevalensi obesitas di Indonesia mencapai 15,3%, dengan
37,8% penduduk mengalami overweight atau obesitas.

Penanganan obesitas memerlukan pendekatan komprehensif, termasuk perubahan pola makan
sehat, peningkatan aktivitas fisik, dan dukungan psikologis. Edukasi masyarakat tentang
pentingnya gaya hidup sehat juga krusial untuk mencegah obesitas. Dengan upaya pencegahan
dan penanganan yang efektif, kualitas hidup individu dan masyarakat dapat ditingkatkan secara
keseluruhan.

3. Hasil dan Pembahasan

Bagian ini menyajikan temuan-temuan kunci dari penelitian mengenai proses penerimaan diri
pada remaja yang mengalami obesitas, diikuti dengan pembahasan mendalam yang mengaitkan
hasil tersebut dengan teori dan literatur yang relevan. Penelitian ini mengidentifikasi beberapa
tahapan krusial dalam perjalanan penerimaan diri individu-individu ini, yaitu tahap penolakan,
tahap kesadaran dan konfrontasi, tahap perjuangan emosional, tahap penerimaan diri, serta
tahap pemulihan dan pertumbuhan yang berujung pada pembentukan identitas positif terhadap
tubuh.

Pada tahap awal, individu yang mengalami obesitas cenderung menunjukkan sikap penolakan
terhadap kondisi tubuh mereka. Penolakan ini seringkali dimanifestasikan melalui perbandingan
diri dengan orang lain dan reaksi terhadap komentar negatif. Terlihat kecenderungan kuat
untuk membandingkan diri dengan teman sebaya yang memiliki bentuk tubuh ideal. Salah satu
partisipan merasa berbeda dari teman-temannya karena kondisi fisiknya, yang memicu
perasaan tidak nyaman dan berdampak pada citra diri. Partisipan lain secara eksplisit
menyatakan sering membandingkan dirinya dengan teman-teman di lingkungan kampus yang
memiliki tubuh ideal, menggambarkan bagaimana standar sosial dan norma kecantikan
memengaruhi persepsi diri. Perbandingan ini, yang seringkali bersifat kompetitif dalam dimensi
kemampuan (misalnya, bentuk tubuh), dapat menimbulkan rasa rendah diri dan kecemasan jika
dilakukan secara berlebihan atau dalam konteks yang tidak sehat (Park & Baek, 2018). Namun,
ada pula partisipan yang menunjukkan sikap lebih afirmatif dan menerima diri, menyatakan
bahwa setiap individu unik dan tidak perlu diukur berdasarkan standar yang ada. Sikap ini
mencerminkan penerimaan diri yang dapat mengurangi dampak negatif perbandingan sosial.
Komentar negatif terkait tubuh, yang diterima sejak usia dini dari berbagai pihak—mulai dari
teman sebaya, keluarga, hingga lingkungan pendidikan—menjadi pemicu utama penolakan.
Salah satu partisipan mengungkapkan ejekan seperti “gendut kayak gajah” yang menimbulkan
rasa sedih mendalam, meskipun pada akhirnya ia berusaha menerima. Partisipan lain
mengalami situasi serupa, bahkan dari ibunya sendiri, menunjukkan bahwa komentar negatif
bisa datang dari siapa saja, termasuk sumber dukungan terdekat. Tekanan sosial, seperti
tuntutan menurunkan berat badan demi pekerjaan, menambah beban psikologis yang
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dirasakan. Komentar negatif ini, yang dapat berupa hinaan atau ejekan (Ariana R, 2013),
seringkali merupakan bagian dari ujaran kebencian yang bertentangan dengan etika komunikasi
(Ningrum, 2018). Reaksi terhadap komentar ini bervariasi, dari pasrah hingga memberikan
teguran tegas, seperti yang ditunjukkan oleh salah satu partisipan. Hal ini menunjukkan
pentingnya kesadaran akan dampak buruk ucapan sensitif dan perlunya komunikasi yang
empatik.

Penyebab kondisi tubuh obesitas dalam penelitian ini diidentifikasi berasal dari faktor perilaku,
genetik, dan lingkungan. Salah satu partisipan menunjukkan pola makan tidak terkontrol sejak
kecil akibat dimanjakan keluarga. Seluruh partisipan menyadari adanya riwayat obesitas dalam
keluarga mereka, menunjukkan pengaruh genetik yang kuat. Lingkungan juga berperan; salah
satu partisipan lebih terkontrol pola makannya saat tinggal di kos, namun sulit mengontrol saat
di rumah karena ketersediaan makanan yang melimpah. Temuan ini konsisten dengan Teori
Klasik H. L. Blum (Ridlo, 2019) yang menyatakan bahwa perilaku, lingkungan, pelayanan
kesehatan, dan faktor genetik saling berinteraksi memengaruhi kesehatan.

Pembicaraan mengenai berat badan memicu perasaan tidak nyaman, kecemasan, dan stres
pada sebagian partisipan. Salah satu partisipan merasa tidak percaya diri bertemu orang lain
setelah kenaikan berat badan signifikan. Partisipan lain mengalami kecemasan dan
ketidakamanan terhadap tubuhnya setelah komentar teman, terutama sebagai perempuan yang
sensitif terhadap ekspektasi sosial penampilan. Ketidaknyamanan ini mencerminkan tekanan
sosial dan stigma terhadap tubuh ideal (Kurniawati dan Suarya, 2019). Berbeda dengan sebagian
besar partisipan, ada pula yang menunjukkan stabilitas emosional, tidak merasa tidak nyaman
berbicara tentang berat badan, menunjukkan pengaruh kepribadian dan dukungan sosial yang
dimiliki.

Tahap kesadaran dan konfrontasi ditandai dengan munculnya kesadaran akan kondisi obesitas,
seringkali dipicu oleh perlakuan tidak menyenangkan dari orang lain dan respons emosional
terhadapnya. Diskriminasi dan pelecehan fisik/verbal dialami oleh partisipan sejak usia
sekolah. Salah satu partisipan mengalami pelecehan fisik dan trauma, serta tatapan sinis dan
komentar menghina di tempat umum. Partisipan lain menerima ejekan verbal konstan seperti
“gendut” dan “gajah” sejak sekolah dasar, menciptakan luka psikologis. Partisipan ketiga
bahkan mengalami sentuhan fisik tanpa izin dan sindiran tentang penampilannya. Temuan ini
sejalan dengan Brewis (2011) yang menyatakan bahwa kerugian sosial individu obesitas
(pelecehan, stigmatisasi, marginalisasi) jauh lebih besar daripada dampak fisik. Diskriminasi ini
diperkuat oleh norma sosial yang menilai penampilan fisik sebagai syarat penerimaan, bahkan
dalam dunia kerja.

Kesadaran akan obesitas muncul dari pengalaman langsung. Salah satu partisipan menyadari
kondisinya sejak taman kanak-kanak karena perbedaan ukuran kursi. Partisipan lain menyadari
saat sekolah dasar ketika berat badannya mencapai 50 kg dan menerima ejekan. Partisipan
ketiga menyadari saat sekolah menengah atas ketika pakaian tidak muat, diperparah oleh
pandemi COVID-19. Kesadaran ini, yang seringkali muncul sebagai respons terhadap pengalaman
pribadi atau perubahan fisik, menjadi langkah awal penting dalam perubahan perilaku menuju
gaya hidup sehat (AHA Sudargo, 2018).

Emosi dan respons psikologis terhadap kondisi tubuh sangat bervariasi. Salah satu partisipan
merasa gelisah dan memiliki keinginan kuat untuk kurus, namun frustrasi saat berat badan
stagnan. Partisipan lain merasa malu dan tidak layak dicintai, termotivasi untuk menurunkan
berat badan demi hubungan romantis dan penerimaan sosial, namun kesulitan mempertahankan
hasil. Stigma sosial terkait tubuh gemuk dan kegagalan kerja menjadi beban mental. Berbeda,
ada partisipan yang lebih tenang, fokus pada perbaikan diri, dan menyadari faktor
genetik/lingkungan, menunjukkan tingkat penerimaan diri dan regulasi emosi yang lebih tinggi.
Obesitas memengaruhi citra tubuh dan harga diri, memicu tekanan psikologis (Syah Belay,
2021).



LI B E RO S I S Jurnal Psikologi dan Bimt;io?lgg’agolfgiiflzigg

PREFIX DOI : 10.6734/LIBEROSIS.V212.3027 Online ISSN: 3026-7889

Tahap perjuangan emosional mencerminkan keinginan kuat untuk berubah, konflik diri akibat
standar sosial, dan strategi menenangkan diri. Motivasi untuk berubah muncul dari perlakuan
tidak menyenangkan dan kesadaran akan risiko kesehatan. Salah satu partisipan mulai
berolahraga dan mengatur pola makan setelah mengalami stagnasi. Partisipan lain termotivasi
menurunkan berat badan signifikan dengan rutinitas sederhana. Partisipan ketiga menghadapi
tantangan pengetahuan namun berinisiatif belajar pengaturan kalori. Keinginan ini adalah
motivasi intrinsik yang muncul dari pengalaman pribadi, tekanan sosial, dan kesadaran
kesehatan (Soemanto, 2006).

Individu yang mengalami obesitas seringkali mengalami konflik batin antara penerimaan diri
dan tekanan sosial. Salah satu partisipan merasa sedih karena stigma sosial, nhamun didorong
keluarga untuk berubah demi kesehatan. Partisipan lain merasa tidak layak diterima
masyarakat karena standar tubuh kurus di Indonesia, meskipun akhirnya memilih menjadi diri
sendiri, namun ketakutan tidak diterima di dunia kerja tetap ada. Partisipan ketiga lebih
seimbang, mengakui kecemasan namun fokus pada tujuan pribadi dan kesehatan, memisahkan
penerimaan diri dari risiko kesehatan. Konflik ini timbul dari kekuatan yang saling bertentangan
(Luthans dalam Salmaini Yeli, 2012), di mana standar sosial menciptakan stigma dan tekanan
emosional.

Setiap individu memiliki cara unik menenangkan diri. Salah satu partisipan mencari dukungan
sosial dari teman dan berolahraga ringan untuk mengalihkan pikiran dari overthinking.
Partisipan lain mengalihkan fokus melalui kegiatan menyenangkan seperti nongkrong atau
mendengarkan musik. Partisipan ketiga lebih tenang dan pasif, membiarkan keadaan mengalir.
Strategi ini penting untuk mengelola stres dan pemikiran negatif (Martin dan Dahlen, 2005),
mencegah perilaku kompensasi tidak sehat.

Tahap penerimaan diri ditandai dengan momen penerimaan diri, rasa layak dicintai, perasaan
yang stabil, dukungan, dan perubahan perlakuan terhadap tubuh. Penerimaan diri seringkali
terjadi setelah pencapaian kecil dan dukungan sosial. Salah satu partisipan menerima diri
setelah berhasil menurunkan berat badan dan mendapat dukungan teman. Partisipan lain
menyadari penerimaan diri saat kuliah semester tiga setelah berjuang mengatur pola makan
dan olahraga. Partisipan ketiga menekankan pentingnya lingkungan suportif dan peran diri
sendiri dalam penerimaan sejati. Penerimaan diri adalah proses psikologis kompleks (Michael,
2015; Chaplin, 2012) yang melibatkan pengenalan diri, pengakuan kekurangan, dan
pengembangan rasa percaya diri.

Partisipan menyadari bahwa cinta dan penghargaan tidak hanya berasal dari penampilan fisik,
tetapi juga kualitas diri. Salah satu partisipan merasa teman menyukainya karena sifatnya.
Partisipan lain menegaskan bahwa semua orang layak dicintai tanpa memandang bentuk tubuh,
menekankan self-love. Partisipan ketiga juga percaya cinta sejati tidak hanya didasarkan pada
fisik. Rasa layak dicintai adalah bagian dari self-love (Raymond, 2018), yang memungkinkan
individu menerima diri apa adanya dan membangun belas kasih.

Perasaan selama proses ini bervariasi. Salah satu partisipan mengalami frustrasi saat berat
badan stagnan, namun mampu mengelola dan mempertahankan motivasi. Partisipan lain
merasakan kelelahan dan beban mental karena harus menjaga pola makan, merindukan masa
lalu yang lebih bebas. Partisipan ketiga menunjukkan sikap optimis dan rasional, fokus pada
kesehatan jangka panjang. Perasaan dan emosi ini muncul sebagai reaksi alami terhadap
tantangan, namun sebagian besar menunjukkan resiliensi.

Dukungan sosial berperan krusial. Salah satu partisipan merasa dorongan terbesar berasal dari
dirinya sendiri, meskipun dukungan eksternal membantu. Partisipan lain mendapat dukungan
instruktif dari orang tua. Partisipan ketiga memiliki lingkungan pertemanan yang sangat
suportif, merasa dihargai karena kepribadian, bukan penampilan. Dukungan sosial
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(Rahmadhani, 2016) membantu membentuk persepsi diri, memberikan rasa aman, dan
memotivasi perubahan positif.

Terjadi perubahan perilaku signifikan dalam memilih makanan dan aktivitas fisik. Salah satu
partisipan kini lebih selektif, mengurangi gula, dan menakar porsi nasi, didasari perasaan
sayang terhadap diri sendiri (self-love). Partisipan lain mengurangi frekuensi makan dan sempat
aktif berolahraga. Partisipan ketiga membentuk rutinitas makan sehat dan olahraga selama
pandemi, didukung pelatih. Perubahan ini mencerminkan pergeseran cara berpikir dan
penghargaan terhadap tubuh, dari abai menjadi lebih terarah dan penuh perhatian.

Tahap pemulihan dan pertumbuhan menunjukkan adaptasi terhadap kebiasaan baru yang lebih
sehat dan tantangan dalam melakukan perubahan. Proses adaptasi kebiasaan baru tidak selalu
mulus. Salah satu partisipan mengalami gangguan asam lambung dan frustrasi saat berat badan
stagnan, namun tetap mencari solusi dan dukungan. Partisipan lain merasakan gemetar saat
adaptasi pola makan baru, namun konsisten. Partisipan ketiga merasa tantangan terbesar di
awal, namun kebiasaan sehat menjadi rutinitas ringan berkat dukungan klub olahraga.
Membentuk kebiasaan baru memerlukan proses, ketekunan, dan pengelolaan emosi (Ngadiran
et al., 2020).

Tantangan datang dari lingkungan sosial dan pengendalian diri. Salah satu partisipan
menghadapi ajakan nongkrong dengan makanan tinggi gula dan kebiasaan keluarga memasak
bersantan, namun mengatasinya dengan komunikasi dan negosiasi. Partisipan lain berjuang
mengurangi konsumsi minuman manis. Partisipan ketiga fokus pada pengendalian diri untuk
tidak jajan dan menjaga rutinitas di rumah. Perubahan gaya hidup sehat adalah perjalanan
penuh tantangan, terutama bagi remaja (Suratun, 2018), namun dapat diatasi dengan niat kuat
dan kemampuan mengelola lingkungan serta emosi.

Tahap akhir ini ditandai dengan perubahan pandangan terhadap tubuh yang lebih positif.
Individu yang mengalami obesitas bergerak dari penolakan menuju penerimaan dan cinta diri.
Salah satu partisipan mengubah cara berpikir dari menyalahkan diri menjadi lebih positif,
meskipun insekuritas masih sesekali muncul. Partisipan lain bergeser fokus dari penampilan ke
fungsi dan kesehatan tubuh. Partisipan ketiga menunjukkan sikap adaptif, merawat tubuh
sesuai kebutuhan tanpa tekanan. Pandangan terhadap tubuh (citra tubuh) terbentuk sejak
remaja (Gattario dan Friesen, 2019), dan perubahan positif ini adalah kunci penting dalam
proses penerimaan diri yang utuh dan berkelanjutan.

Secara keseluruhan, penelitian ini mengonfirmasi bahwa proses penerimaan diri pada remaja
yang mengalami obesitas adalah perjalanan yang dinamis dan multidimensional, melibatkan
interaksi kompleks antara faktor internal (persepsi diri, emosi, motivasi) dan eksternal (stigma
sosial, komentar negatif, dukungan lingkungan). Individu melalui tahapan penolakan,
kesadaran, perjuangan emosional, hingga akhirnya mencapai penerimaan diri dan identitas
positif terhadap tubuh. Dukungan sosial, kemampuan regulasi emosi, dan kesadaran akan nilai
diri yang lebih luas dari sekadar penampilan fisik, terbukti menjadi faktor kunci yang
memfasilitasi proses ini. Temuan ini menekankan pentingnya pendekatan holistik dalam
membantu individu yang mengalami obesitas, tidak hanya berfokus pada aspek fisik, tetapi juga
pada kesehatan mental dan pembentukan self-acceptance yang kuat.

4, Kesimpulan dan Saran

Kesimpulan

Penelitian ini menunjukkan bahwa proses penerimaan diri pada remaja yang mengalami
obesitas merupakan perjalanan psikologis yang kompleks dan dinamis. Remaja obesitas tidak
serta-merta menerima kondisi fisiknya, tetapi melalui berbagai tahapan, mulai dari penolakan,
kesadaran, konfrontasi, perjuangan emosional, hingga akhirnya pemulihan dan pembentukan
identitas positif terhadap tubuh.
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Penerimaan diri yang baik tidak hanya membantu meningkatkan kesehatan mental, tetapi juga
mendorong perilaku hidup sehat seperti mengatur pola makan dan aktivitas fisik. Dalam konteks
ini, penerimaan diri bukan berarti menyerah pada kondisi, melainkan sebagai landasan kuat
untuk bertumbuh dan berkembang secara sehat, baik fisik maupun psikologis.
Saran
a. Bagi Remaja
Diharapkan remaja, khususnya yang mengalami obesitas, mulai membangun
kesadaran akan pentingnya mencintai dan menghargai diri sendiri. Mengalihkan fokus
dari penampilan fisik ke kesehatan secara menyeluruh akan membantu mereka memiliki
pola pikir dan perilaku hidup yang lebih sehat.
b. Bagi Orang Tua dan Keluarga
Orang tua dan keluarga memiliki peran penting dalam proses penerimaan diri
remaja. Diperlukan dukungan emosional yang konsisten, komunikasi yang positif, dan
pemahaman tanpa menghakimi terhadap kondisi anak. Menghindari komentar negatif
terkait tubuh sangat penting untuk menjaga kesehatan psikologis remaja.
c. Bagi Sekolah dan Lingkungan Sosial
Lingkungan sekolah dan pertemanan hendaknya menjadi ruang aman bagi remaja.
Diperlukan edukasi tentang body positivity, anti-bullying, dan pentingnya empati agar
semua siswa dapat tumbuh dalam lingkungan yang mendukung.
d. Bagi Praktisi Kesehatan dan Psikologi
Diperlukan intervensi yang tidak hanya menargetkan penurunan berat badan,
tetapi juga pemulihan psikologis dan pembentukan self-acceptance. Konseling dan
program pengembangan diri bisa menjadi pilihan strategis dalam mendukung remaja
yang mengalami obesitas.
e. Untuk Penelitian Selanjutnya
Dianjurkan untuk melakukan studi lanjutan dengan jumlah subjek yang lebih besar
dan beragam secara demografis, serta pendekatan longitudinal untuk mengamati
perkembangan penerimaan diri remaja obesitas dalam jangka panjang.
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