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MOTTO HIDUP 

 

“Allah, without you im nothing” 
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INTISARI 

Pada kehidupan dewasa ini manusia dihadapkan dengan tantangan kehidupan yang 

semakin besar dan berbagai peristiwa yang dapat menimbulkan traumatis, seperti 

bencana alam dan kasus kekerasan. Ditengah berbagai tantangan tersebut, resiliensi 

merupakan salah satu kemampuan psikologis yang sangat penting untuk dimiliki 

oleh individu, termasuk korban kekerasan seksual. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui proses resiliensi, faktor-faktor yang mempengaruhi resiliensi dan 

pemaknaan terhadap proses resiliensi yang dilalui oleh perempuan korban 

kekerasan seksual. Penelitian ini melibatkan tiga informan yang merupakan korban 

kekerasan seksual. Metode penelitian yang digunakan adalah metode kualitatif 

dengan pendekatan fenomenologi. Metode pengambilan data adalah wawancara 

semi terstruktur dan observasi. Analisis data menggunakan teknik Interpretatif 

Phenomenologist Analysis (IPA). Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ketiga 

informan melewati berbagai proses untuk mencapai resiliensi. Informan melalui 

proses yang pertama yaitu menarik diri, proses kedua yaitu merasakan berbagai 

emosi tidak menyenangkan, proses ketiga yaitu menyalahkan diri dan memiliki 

pandangan negatif terhadap diri sendiri, proses keempat yaitu melakukan coping 

dan adaptasi serta proses kelima yaitu informan mengalami beberapa pengaruh dan 

perubahan dalam dirinya. Selanjutnya, penelitian ini mengungkapkan bahwa faktor 

yang mempengaruhi resiliensi pada informan terdiri dari faktor eksternal dan 

internal. Faktor eksternal yang mendukung terdiri dari dukungan sosial dan edukasi 

dari lingkungan. Sedangkan faktor eksternal yang menghambat yaitu pola asuh dan 

sikap tertutup terhadap orang tua. Pada faktor internal, yang mendukung yaitu 

kemandirian dan semangat yang tinggi, self-efficacy, empati dan kepedulian sosial 

yang tinggi, memiliki mimpi dan target serta spiritualitas, sedangkan faktor yang 

menghambat yaitu pandangan negatif terhadap diri sendiri. 

Kata kunci : Kekerasan seksual,  Resiliensi, Trauma 
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ABSTRACT 

Humans were faced with numerous life challenges and various phenomena that 

could cause traumatic feelings, such as natural disasters and violent cases. Amid 

these challenges, resilience was an essential psychological ability for individuals, 

including victims of sexual violence. Thus, this study aimed to determine the 

resilience process, the factors that influence the resilience, and the meaning of the 

resilience process traversed by women victims of sexual violence. This research 

involved three informants who were victims of sexual violence. The research 

method were used a qualitative method with a phenomenological approach. Data 

collection methods were used semi-structured interviews and observations. Data 

analysis were used the Interpretative Phenomenologist Analysis (IPA) technique. 

The results of this study indicated that the three informants went through five 

processes to achieve resilience. Including they were withdrawn; experienced a 

variety of unpleasant emotions; blamed herself, and had a negative view of 

herself; coped and adapted with the situation, and the last process was the 

informants experienced several influences and changes in herself. Furthermore, this 

study revealed that the factors that influence resilience consisted of external and 

internal factors. The external factors that support consisted of social support and 

education from the environment. In comparison, the inhibiting factors were 

parenting and closed attitudes towards parents. The internal factors that support 

were independence and enthusiasm, empathy, and high social interest and 

spirituality, while the inhibiting factor was negative views towards herself. 

Keywords: Resilience, Sexual Violence, Trauma.  
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BAB I PENDAHULUAN 

A. Latar belakang 

Pada kehidupan dewasa ini manusia dihadapkan pada tantangan 

kehidupan yang semakin besar dan berbagai peristiwa yang dapat 

menimbulkan traumatis, seperti bencana alam, perpisahan, pembunuhan 

serta kasus kekerasan, termasuk kekerasan seksual. Ditengah berbagai 

tantangan tersebut, resiliensi merupakan salah satu kemampuan psikologis 

yang sangat penting untuk dimiliki oleh individu (Hendriani, 2013), 

termasuk pada korban kekerasan.  

Kasus kekerasan merupakan masalah kemanusiaan yang terjadi 

secara global. Diperkirakan satu dari tiga wanita di dunia mengalami 

kekerasan fisik atau seksual (Devries et al, 2013). Blake et al, (2014) 

menyebutkan bahwa di Kolombia, studi sampel nasional menemukan 20% 

dari wanita memiliki riwayat kekerasan seksual. Di Sierra Leone, survei 

terhadap 144 wanita menemukan bahwa hampir 50% menjadi sasaran 

pelecehan seksual dan mutilasi genital (Blake et al, 2014). Di Indonesia, 

kasus kekerasan terhadap perempuan semakin meningkat setiap tahunnya.  

Pada tahun 2018, jumlah kasus kekerasan terhadap perempuan 

mencapai angka 406.178, jumlah ini meningkat 14% dibandingkan dengan 

tahun sebelumnya yang sebesar 348.466 (Komnas Perempuan, 2019). Dari 

total keseluruhan jenis kekerasan tersebut, 42% diantaranya adalah kasus 

kekerasan seksual. Berdasarkan data Catatan Tahunan (Catahu) Komnas 

Perempuan dari tahun 2017-2019, kasus kekerasan seksual di Indonesia 
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mencapai 17.940. Hal ini berarti terdapat 16 perempuan di Indonesia yang 

mengalami kekerasan seksual setiap harinya.  

Kasus kekerasan seksual yang tinggi juga dipengaruhi oleh budaya 

masyarakat dan adanya praktik ketidakadilan gender (Moletsane & Theron, 

2017 ; Decker et al., 2018). Kekerasan berbasis gender (GBV), yaitu 

kekerasan yang dilakukan berdasarkan jenis kelamin atau identitas. Wanita 

yang mengalami kekerasan, termasuk kekerasan seksual berada didalam 

konteks yang mana norma gender, rasisme, ketidaksetaraan kelas sosial 

yang tidak setara. Selain itu, diskriminasi berdasarkan seksualitas dan 

kekerasan yang terjadi pada perempuan merupakan kekerasan secara 

struktural (Moletsane & Theron, 2017).  

Poerwandari (Fu’ady, 2011) menjelaskan kekerasan seksual adalah 

segala tindakan yang mengarah pada ajakan atau desakan seksual dan 

segala tindakan yang tidak diinginkan oleh korban dalam melakukan 

hubungan dan aktivitas seksual lainnya yang dapat menyakiti korban.  

Kekerasan seksual adalah pembatasan ekstrim yang berlebihan terhadap 

seksual dan otonomi reproduksi wanita (Blake et al., 2014).  

Kekerasan seksual yang dialami dapat menimbulkan dampak 

secara fisik dan psikis kepada korban kekerasan seksual. Secara fisik, 

dampak yang ditimbulkan yaitu trauma genital, kematian, kehamilan tidak 

diinginkan (KTD), disfungsi seksual dan penyakit menular seksual (PMS) 

(Blake et al., 2014). Secara psikis, dampak yang dapat ditimbulkan 
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diantaranya yaitu depresi, kecemasan, gangguan stress pasca trauma 

(PTSD), fobia, ketakutan dalam melakukan hubungan seksual, ketakutan 

akan kehamilan akibat perkosaan, hingga keinginan untuk bunuh diri. 

Secara sosial, korban kekerasan seksual mendapatkan stigmasasi sosial, 

pengucilan hingga penolakan akibat dari kekerasan seksual (Scott et al, 

2017). 

Melalui hasil studi pendahuluan dapat diketahui bahwa ketika 

mengalami salah satu bentuk kekerasan seksual yaitu pelecehan seksual, 

AL yang kemudian disebut sebagai informan penelitian mengatakan bahwa 

ia merasa sangat kaget, trauma, takut, dan rencana aktivitasnya tidak dapat 

ia jalankan sebagaimana mestinya. AL merasa takut untuk bertemu 

kembali dengan pelaku kekerasan seksual, cenderung menyalahkan diri 

sendiri serta memiliki pandangan negatif terhadap dirinya.  

Ketika mengalami kejadian seperti itu aku langsung melemah risma, 

aku bingung mau ngapain, aku cuma bisa nolak tu mungkin lewat 

badan, aku paling sulit buat ngomong, itu paling susah, aku langsung 

keringat dingin, aku hampir diperkosa itu hampir 3 hari aku ga makan 

sama sekali, minum pun enggak, ga ada lapar, ga ada sama sekali, 

jujur aku drop, aku tu sampai badanku ngiluu...Iya kageet banget, 

keringet dingin, aku sama sekali ga nyangka risma...sudah itu aku 

trauma, yang aku september punya planning mengajukan judul dan 

lain-lain itu ancur karena ga bisa ngapa-ngapain, aku ga bisa mikir, 

ga bisa garap skripsi..aku trauma banget, aku sampai sekarang kalau 

ingat sampai gabisa mikir begitu, aduh, meskipun diluar diliat sama 

teman-teman aku kuat, aku fine begitu kan, justru aku yang ngawal 

teman-teman yang mengalami hal serupa, tapi aku secara pribadi ada 

sesuatu yang aku lawan yaitu rasa takutku sendiri, sedihku sendiri.. 

aku sempat mikir aku kotor, walaupun aku tidak sampai ternodai dan 

lain sebagainya, tapi dari tindakan itu adalah bagian dari itu 

menurutku, aku merasa kotor, apaan sih aku lemah banget, kenapa 

aku ga sanggup  untuk nolak waktu itu, karena itu yang paling 

dominan, seandainya waktu itu aku sudah ngelak banget aku 
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gabakalan ngalamin hal ini (AL/W1:L:711-718). (wawancara pre-

eliminary, 21 Oktober 2019) 

 

Korban yang juga mengalami salah satu bentuk kekerasan seksual 

berupa pelecehan seksual yaitu ER juga mengatakan pasca mengalami 

kekerasan seksual ia merasa takut untuk bepergian seorang diri dan takut 

untuk pergi ke sekolah. Informan juga merasa jijik dengan payudaranya, 

masih memiliki pikiran negatif dan was-was jika melewati jalan yang 

sama. 

“Itu pertama kali buat aku trauma, takut pergi sekolah, takut 

sendirian, takut lewat yang kayak begitu sampai aku gaberani cerita 

sama orang tuaku (ER/W1:L:41-43) aku merasa jijik si pada saat 

itu, ternyata aku ngerasa begitu. secara fisik waktu dipegang itu, di 

rumah masih sangat berasa, sampai dua hari itu masih jijik sama 

payudaraku, ga ilang rasanya, masih nempel-lah, aku mau sabunan 

tu keinget sampai dua harian, padahal orangnya tu sudah ga ada 

tapi masih berasa. terus aku tu selalu minta orang tua untuk antar-

jempur karena masih takut (ER/W1:L:121-130) perasaan takut, 

cemas  (ER/W1:L:133) abis itu orang tuaku selama sebulan aku 

diantarin terus. Aku pertama kali naik sepeda itu, bahkan sampai 

detik ini kalau dipinggir jalan itu agak negatif thingking gitu 

(ER/W1:L:41-43)” (Wawancara pre-eliminary 23 Maret 2020). 

Hasil wawancara tersebut menunjukkan bahwa kedua korban 

kekerasan seksual mengalami berbagai dampak dari kekerasan seksual yang 

dialami yaitu merasa takut, jijik, was-was dan memiliki pikiran negatif, 

aktivitas terganggu hingga menyalahkan diri sendiri dan memiliki 

pandangan negatif terhadap dirinya. Jika berbagai dampak yang dialami 

oleh informan terus dirasakan dalam jangka waktu panjang, maka dapat 

dikatakan bahwa korban belum mampu mencapai resiliensi.  
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Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Fu’ady (2011) juga 

menunjukkan bahwa perempuan korban kekerasan rentan mengalami PTSD 

(Post Traumatic Syndrom Disorder). Korban kekerasan seksual yang 

mengalami PTSD menunjukkan bahwa ia belum mampu untuk mencapai 

resiliensi. Namun, tidak semua korban mengalami berbagai dampak 

tersebut dan mengalami PTSD. Terdapat sebagian orang yang kemudian 

mampu beradaptasi, bangkit dan pulih dari peristiwa traumatis yang mereka 

alami hingga menerima dirinya secara positif (Muhid, 2019). Kemampuan 

atau keterampilan untuk dapat beradaptasi dan mengambil aspek positif dari 

pengalaman tidak menyenangkan disebut sebagai resiliensi (Hendriani, 

2013).   

Lee et al., (2013) menyebutkan bahwa resiliensi merupakan hal 

penting untuk seseorang dapat bangkit dari peristiwa traumatis. Resiliensi 

yaitu kemampuan yang dimiliki seseorang untuk mengatasi atau bangkit 

kembali dari pengalaman hidup yang menyakitkan (Sisca & Moningka, 

2008). Penelitian tentang perempuan yang berhasil menyeimbangkan 

kehidupan mereka dan mengatasi dampak negatif dari kekerasan, termasuk 

kekerasan berbasis gender biasanya menggunakan konsep resiliensi untuk 

menjelaskan prosesnya (Hyland dalam Moletsane & Theron, 2017).  

Ciri individu yang memiliki resiliensi yaitu  memiliki kemampuan  

untuk mempertahankan perasaan positif dan menjaga kesehatannya, mampu 

memecahkan masalah dengan baik, mampu mengembangkan harga diri dan 
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konsep diri secara maksimal, mampu melanjutkan hidup setelah mengalami 

tekanan yang berat (Tugade & Fredrikson, 2004).  

Resiliensi merupakan proses dinamis yang berfokus pada 

pemulihan dan proses adaptasi terhadap keadaan yang sulit sehingga 

individu mampu untuk menyeimbangkan dan kembali pada kondisi sehat 

mental. (Luthar et al., 2000 ; Reich  et al., 2010).  Resiliensi pada setiap 

orang berbeda tergantung dari  waktu dan respon dalam menangani stress 

yang muncul (Luthar et al., 2000).  

Bonanno (2004) menjelaskan resiliensi merupakan kemampuan 

individu untuk tabah agar mendapatkan pengalaman yang baru dan 

memiliki emosi positif ketika menjalani kondisi yang tidak wajar dan 

peristiwa traumatis. Grothberg (1999) menjelaskan resiliensi adalah 

kemampuan yang dimiliki seseorang dalam menghadapi, mengatasi dan 

menjadi kuat atas kesulitan yang dialaminya. 

Pembentukan resiliensi pada seseorang dipengaruhi oleh beberapa 

faktor. Resnick et al (2011) menyebutkan terdapat beberapa faktor yang 

mempengaruhi resiliensi diantaranya yaitu harga diri, dukungan sosial, 

spiritualitas atau keberagamaan dan emosi positif. Choi dkk (Dita, 2018) 

juga menjelaskan bahwa terdapat dua faktor yang mempengaruhi 

terbentuknya resiliensi yaitu faktor internal dan eksternal. Faktor internal 

adalah sumber yang berasal dari dalam diri indvidu yang digunakan untuk 
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menghadapi situasi stress dan kontrol dalam diri. Sedangkan faktor 

eksternal adalah sumber yang berasal dari luar individu. 

Windle (Naufaliasari, 2013 ; Karina, 2014) juga berpendapat 

bahwa hal yang mempengaruhi resiliensi yaitu interaksi antara faktor 

resiko dan faktor protektif (Fergus & Zimmerman dalam Naufaliasari, 

2013). Faktor resiko merupakan faktor yang secara langsung meningkatkan 

kemungkinan individu memiliki perilaku negatif (Karina, 2014). 

Sedangkan faktor protektif adalah salah faktor yang dapat mempengaruhi 

penyesuaian diri pada individu dan dapat meningkatkan resiliensi (Chen & 

George dalam Dewi & Hendriani, 2014).   

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa seseorang 

yang mengalami kekerasan seksual, kehamilan tidak diinginkan (KTD) 

akibat kekerasan seksual dan kematian pasangan memiliki kemampuan 

resiliensi yang membantunya melalui masa-masa sulit yang mereka alami 

(Sisca & Moningka, 2010 ; Fajrina, 2012 ; Naufaliasari & Andriani, 2013). 

Tingkat resiliensi pada subyek penelitian dipengaruhi oleh beberapa faktor 

dalam prosesnya. Sebuah penelitian review literature menunjukkan bahwa 

faktor protektif utama yang meningkatkan resiliensi adalah dukungan 

keluarga dan sosial, pendidikan, optimisme, kemampuan mengatasi 

masalah,  locus of control dan self-eficacy  (Domhardt, et al., 2014).  

Penelitian kuantitatif yang dilakukan oleh Izzaturohmah & Khaerani 

(2018) tentang resiliensi pada perempuan korban pelecehan seksual 
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menyarankan bahwa perlu dilakukan penelitian secara kualitatif agar data 

penelitian yang diperoleh lebih mendalam. Selain itu, beberapa penelitian 

(Sisca & Moningka, 2010 ; Fajrina, 2012 ; Naufaliasari & Andriani, 2013) 

telah membahas mengenai resiliensi, namun belum banyak penelitian 

khususnya di Indonesia yang secara spesifik membahas resiliensi pada 

perempuan korban kekerasan seksual, khususnya proses mencapai 

resiliensinya.  

Penelitian ini kemudian menjadi penting untuk dilakukan agar dapat 

mengetahui proses resiliensi pada perempuan korban kekerasan seksual 

yang kemudian dapat digunakan sebagai tambahan pengetahuan dalam 

proses konseling pada perempuan korban kekerasan seksual. Dengan 

pengetahuan ini, diharapkan proses konseling dapat berjalan optimal.  

Dari uraian tersebut, peneliti ingin mengetahui bagaimana proses 

mencapai resiliensi pada perempuan korban kekerasan seksual, faktor yang 

mempengaruhi dan pemaknaan resiliensi pada perempuan korban kekerasan 

seksual.  

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, rumusan masalah 

dalam penelitian ini adalah bagaimana proses resiliensi pada perempuan 

korban kekerasan seksual, faktor-faktor yang mempengaruhinya dan 

pemaknaan terhadap proses resiliensi yang dilalui.  
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C. Tujuan Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui proses resiliensi pada 

perempuan korban kekerasan seksual, faktor-faktor yang mempengaruhinya 

dan pemaknaan terhadap proses resiliensi yang dilalui. 

D. Manfaat Penelitian 

Manfaat yang diperoleh dari penelitian ini diantaranya yaitu : 

1. Manfaat teoritis  

a. Hasil penelitian ini dapat bermanfaat bagi ilmu psikologi pada 

umumnya, khususnya mengenai proses resiliensi pada perempuan 

korban kekerasan seksual, faktor-faktor yang mempengaruhinya dan 

pemaknaan terhadap proses resiliensi yang dilalui. 

b. Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan referensi bagi 

peneliti selanjutnya yang ingin meneliti tentang tema serupa.  

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi partisipan, penelitian ini dapat meningkatkan pemahaman diri 

mengenai proses resiliensi yang telah partisipan lalui. Pemahaman 

ini dapat berguna dalam proses mendampingi dan mendukung 

korban kekerasan seksual lainnya. 

b. Bagi orang tua atau keluarga, penelitian ini dapat dijadikan sebagai 

tambahan pengetahuan mengenai ciri korban kekerasan seksual dan 

bagaimana komunikasi orang tua terhadap anaknya jika mengalami 

kekerasan seksual. Disamping itu hasil penelitian ini sebagai 

tambahan pengetahuan mengenai proses mencapai resiliensi dan 
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faktor-faktor yang mempengaruhi jika memiliki anak korban 

kekerasan seksual. 

c. Bagi masyarakat luas, penelitian ini dapat memberikan gambaran 

mengenai proses resiliensi pada perempuan korban kekerasan 

seksual dan faktor yang mempengaruhinya sehingga masyarakat 

dapat lebih berempati kepada korban kekerasan seksual dan tidak 

memberikan stigma negatif kepada korban yang mempengaruhi 

prosesnya dalam pemulihan dan mencapai resiliensi.  

d. Bagi Lembaga swadaya masyarakat, khususnya yang menangani 

kekerasan seksual, penelitian ini dapat memberikan gambaran 

mengenai proses resiliensi pada perempuan korban kekerasan 

seksual, faktor-faktor yang mempengaruhinya dan pemaknaan 

terhadap proses resiliensi yang dilalui, sehingga dapat dijadikan 

tambahan pengetahuan dalam proses konseling pada korban 

kekerasan seksual.  Dengan lebih memahami mengenai bagaimana 

proses yang dilalui oleh korban, maka konselor dapat lebih 

memahami mengenai dinamika korban, mampu untuk lebih 

berempati dan memberikan dukungan untuk menguatkan proses 

mencapai resiliensi pada korban kekerasan seksual.  

E. Keaslian Penelitian 

Beberapa penelitian sebelumnya telah mengkaji mengenai resiliensi 

pada korban kekerasan seksual. Pada beberapa jurnal tersebut, ditemukan 

perbedaan dan persamaan. Adapun penelitiannya sebagai berikut ;  
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Penelitian dengan judul Resiliensi Perempuan Dewasa Muda yang 

Pernah Mengalami Kekerasan Seksual di Masa Kanak-Kanak oleh Sisca & 

Moningka tahun 2008. Penelitian ini menggunakan teori dari Grothberg 

(1999) mengenai 3 aspek utama pembentuk resiliensi yaitu I have, I can dan 

I am. Metode penelitian ini adalah kualitatif. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa kemampuan untuk resiliensi berasal dari lingkungan dan spiritual. 

Sedangkan faktor internal yang menghambat proses resiliensi yaitu 

menyalahkan orang lain dan keadaan hingga individu memiliki kesulitan 

dalam menerima pengalaman. Penelitian ini menunjukkan dinamika 

psikologis korban dalam menghadapi dampak dari kekerasan seksual yang 

dialaminya hingga kemampuan subyek untuk resiliensi.  

Penelitian selanjutnya berjudul Resilience Strategies of African 

American Women Survivors of Child Sexual Abuse: A Qualitative Inquiry 

oleh Singh, et al., (2012). Penelitian ini bertujuan untuk mengeksplorasi 

pengalaman sehari-hari yang dialami wanita Afrika-Amerika yang selamat 

dari pelecehan seksual anak. Peneliti menggunakan pendekatan 

fenomenologis dengan kerangka kerja feminis. Metode pengumpulan data 

yaitu wawancara semi-terstruktur dan mengintegrasikan metode 

trustworthiness. Hasil penelitian menunjukkan bahwa resiliensi dan trauma 

juga berkaitan dengan identitas sosial, rasisme, seksisme dan penindasan 

terhadap perempuan pada wanita Afrika-Amerika. Kompleksitas 

pengalaman perlu diperhatikan untuk mendukung resiliensi dan pemulihan 
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pada perempuan korban pelecehan seksual. Hal ini mencakup masyarakat 

luas.  

Penelitian tentang resiliensi selanjutnya berjudul Daya Lenting 

(Resilience) pada Korban Pemerkosaan. Penelitian ini dilakukan di Aceh 

oleh Zuanny dkk (2013). Penelitian ini bertujuan untuk melihat daya lenting 

pada korban pemerkosaan. Penelitian ini adalah penelitian kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus. Subyek penelitian berjumlah empat orang korban 

perkosaan yang tinggal di Aceh. Teori yang digunakan adalah teori 

Bonanno (2004). Hasil penelitian menunjukkan bahwa resiliensi setiap 

subyek berbeda-beda. Hal ini dapat dilihat dari aspek-aspek resiliensi dan 

beberapa faktor lainnya yaitu harapan, dukungan, optimisme, rasa syukur 

dan lainnya. 

Penelitian selanjutnya berjudul Resiliensi pada Remaja Putri yang 

Mengalami Kehamilan tidak diinginkan Akibat Kekerasan Seksual oleh 

Fajrina (2012). Tujuan penelitian ini untuk memberikan gambaran 

ketahanan pada anak perempuan remaja yang mengalami  KTD akibat 

pelecehan seksual. Metode penelitian ini adalah kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus. Data dianalisis menggunakan teknik analisis data 

kualitatif dan teknik pemeriksaan keabsahan data menggunakan triangulasi. 

Hasil ini menunjukkan bahwa subjek memiliki kemampuan beradaptasi 

secara positif. Subjek I beradaptasi untuk tenang dan memikirkan masalah 

tersebut sementara subjek II beradaptasi untuk berbicara dengan seseorang 

di dekatnya. Kedua subjek juga memiliki ketujuh aspek resiliensi dengan 
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kemampuan dan kualitas yang berbeda. Subjek I mampu meregulasi dan 

mengendalikan impuls negatif yang dirasakan sedangkan subjek II mampu 

menghadapi masalah dengan optimis dan memiliki self-efficacy dalam 

menghadapi masalah. Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa dukungan 

dari yang terdekat seperti keluarga, teman, adalah salah satu faktor yang 

paling berpengaruh terhadap perkembangan resiliensi pada kedua subjek. 

Penelitian selanjutnya berjudul Resiliensi pada Wanita Dewasa 

Awal Pasca Kematian Pasangan oleh Naufaliasari & Andriani (2013) tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui resiliensi dan proses bangkit dari persoalan 

hidup  pada wanita dewasa awal yang menjadi janda. Penelitian ini 

menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Subyek 

penelitian yaitu tiga orang wanita yang pasangannya telah meninggal. Teori 

yang digunakan dalam penelitian ini dari Luthar dkk., (2000). Analisis data 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah teknik analisis data tematik. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ketiga subjek setelah meninggalnya 

suami subyek mengalami masa yang sulit. kesimpulan penelitian ini adalah 

keseluruhan subyek merupakan individu yang resilien karena adanya faktor 

protektif yang dimanfaatkan dengan baik sehingga mereka dapat mengatasi 

keterpurukan dan kesedihan.  

Penelitian selanjutnya berjudul Proses Pembentukan Resiliensi pada 

Perempuan Korban Kekerasan dalam Rumah Tangga yang telah Bercerai 

oleh Emka & Paramastri (2017). Metode penelitian ini adalah kualitatif 

dengan pendekatan studi kasus. Tujuan penelitian ini adalah untuk 
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mengetahui dinamika psikologis proses pembentukan resiliensi perempuan 

korban kekerasan dalam rumah tangga yang telah bercerai. Perempuan 

korban kekerasan dalam rumah tangga yang telah bercerai mengalami 

trauma kekerasan serta perubahan hidup yang menekan setelah bercerai 

dalam waktu bersamaan. Penelitian ini menggunakan wawancara mendalam 

untuk mengumpulkan data dari tiga informan. Proses analisis dan 

interpretasi data menggunakan metode theoritical coding. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa proses pembentukan resiliensi informan dibentuk dari 

dukungan sosial yang diperoleh dari keluarga. Dukungan sosial yang 

diperoleh dalam bentuk dukungan emosional, penghargaan, informasi, serta 

instrumental. Dukungan sosial yang diperoleh informan membuat informan 

melakukan berbagai pola adaptasi kognitif, afektif serta perilaku dalam 

mencapai resiliensi. Informan melakukan resiliensi karena mereka memiliki 

motivasi utama untuk mengubah kondisi hidup menjadi lebih baik. Motivasi 

utama diperkuat oleh adanya keinginan pembuktikan diri dan keinginan 

untuk membahagiakan keluarga. 

Penelitian selanjutnya berjudul Dinamika Psikologis Korban 

Kekerasan Seksual : Sebuah Tinjauan Fenomenologis oleh Fuady (2011). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui peristiwa dinamika psikologis 

dan dampak kekerasan seksual pada korban. Subjek dalam penelitian ini 

adalah dua orang yang pernah mengalami kekerasan seksual. metode dalam 

penelitian ini adalah kualitatif dengan pendekatan fenomenologis. Proses 

analisis data melibatkan bracketing, horizonalisasi untuk mendapatkan 
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analisis deskriptif. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dampak psikologis 

yang dirasakan adalah gangguan stres pasca-trauma. Dinamika psikologis 

subjek juga memiliki kesamaan dan beberapa perbedaan yang tidak 

mencolok. terdapat beberapa faktor yang mempengaruhi dampak dan 

dinamika psikologis yaitu kepribadian, cara dan kemampuan mengatasi 

masalah, kemampuan kognitif dan dukungan sosial.  

Berdasarkan beberapa penelitian yang telah dipaparkan, terdapat 

beberapa persamaan dan perbedaan. Persamaan dan perbedaan tersebut 

meliputi ; 

1. Keaslian Topik 

Pada penelitian ini topik utamanya adalah proses mencapai resiliensi 

pada perempuan korban kekerasan seksual. Pada beberapa penelitian 

yang telah disebutkan diatas, terdapat persamaan yaitu sama-sama 

mengkaji resiliensi pada perempuan. Namun yang membedakan adalah 

fokus utama penelitian. Pada penelitian ini yang menjadi fokus utama 

adalah proses mencapai resiliensi dan faktor yang mempengaruhi serta 

pemaknaan resiliensi pada perempuan korban kekerasan seksual. 

Sedangkan pada beberapa penelitian yang disebutkan diatas tidak 

menjadikan proses resiliensi sebagai fokus utama.  

2. Keaslian Teori  

 Penelitian ini menggunakan teori dari Reivich & Shatte (2002) dan 

Hendriani (2013). Beberapa penelitian yang lain menggunakan teori dari 
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Luthar (2000), Bonanno (2004) dan Grothbeg (1999). Terdapat satu 

penelitian yang menggunakan teori dari Reivich & Shatte (2002) yaitu 

penelitian yang berjudul Resiliensi pada Remaja Putri yang Mengalami 

Kehamilan tidak diinginkan Akibat Kekerasan Seksual. Meskipun sama 

menggunakan teori yang sama, namun yang menjadi fokus kedua 

penelitian ini berbeda. Penelitian tersebut berfokus pada resiliensi karena 

mengalami kehamilannya, sedangkan penelitian ini berfokus pada 

resiliensi akibat kekerasan seksual yang dialami. Sehingga dapat 

dikatakan bahwa teori yang digunakan pada penelitian ini adalah asli.   

3. Keaslian Metode Penelitian 

 Penelitian ini menggunakan metode penelitian kualitatif dengan 

pendekatan fenomenologis. Dari tujuh penelitian yang telah diuraikan 

sebelumnya, lima diantaranya menggunakan metode kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus dan hanya dua yang menggunakan pendekatan 

fenomenologis.  

 

4. Keaslian Subjek Penelitian 

 Penelitian ini menggunakan subyek penelitian yaitu perempuan 

korban kekerasan seksual. Terdapat penelitian yang juga menggunakan 

perempuan korban kekerasan seksual, namun yang membedakannya 

adalah perempuan korban kekerasan seksual dalam penelitian ini tidak 

dibatasi mengenai kapan terjadinya peristiwa kekerasan seksual, 
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sedangkan pada penelitian yang dilakukan oleh Sisca & Moningka 

(2008) subyek yang digunakan adalah korban kekerasan seksual pada 

masa anak-anak. penelitian lain yang dilakukan oleh Zuanny dkk (2013) 

subyek yang digunakan adalah perempuan korban pemerkosaan. Selain 

itu, beberapa penelitian lainnya juga menggunakan perempuan yang 

mengalami perceraian (Emka, 2017) dan perempuan yang mengalami 

kematian pasangan (Naufaliasari & Andriani, 2013). Oleh karena itu 

peneliti menyimpulkan bahwa subyek dalam penelitian ini memiliki 

kesamaan karakteristik dengan beberapa penelitia yang dilakukan 

sebelumnya, namun subyek dalam penelitian ini belum pernah menjadi 

subyek dalam penelitian dengan tema serupa.  

 Maka peneliti menyimpulkan bahwa penelitian ini memiliki 

perbedaan dengan penelitian-penelitian yang telah dilakukan 

sebelumnya. Oleh karena itu, originalitas dalam penelitian ini dapat 

dipertanggungjawabkan. 



 
 

 
  

BAB V KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

 Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dapat ditarik kesimpulan bahwa ketiga 

Informan dalam penelitian mengalami kekerasan seksual lebih dari satu kali. Ketiga informan 

dalam penelitian ini melalui berbagai proses dalam mencapai resiliensi. Terdapat beberapa 

perbedaan dan persamaan dalam proses resiliensi dan faktor resiliensi yang mempengaruhi 

ketiga informan. Pada proses resiliensi, perbedaan pertama yaitu menarik diri. Proses ini 

hanya dilalui oleh informan AL, sedangkan informan NA dan ER tidak melalui proses ini.   

 Pada proses kedua, ketiga informan sama-sama melaluinya yaitu merasakan berbagai 

emosi yang tidak menyenangkan. Persamaan yang dirasakan oleh ketiga informan yaitu 

merasa takut dan trauma akan pengalaman tersebut. Disamping itu, persamaan yang dirasakan 

oleh Informan ER dan NA yaitu merasa marah kepada pelaku. Hal yang hanya dirasakan oleh 

informan NA yaitu merasa tidak aman dan menjaga jarak dengan laki-laki. Sedangkan hal 

yang hanya dirasakan oleh informan AL yaitu merasa kaget akan identitas pelaku. 

 Proses ketiga yaitu menyalahkan diri sendiri dan memiliki pandangan negatif terhadap 

diri sendiri. Hal ini hanya dirasakan oleh informan ER dan AL. Pada informan AL, perasaan 

bersalah dan berbagai emosi mengakibatkannya melakukan self-harming.  Proses keempat 

yaitu melakukan coping dan adaptasi. Persamaan antar ketiga informan yaitu bercerita kepada 

orang yang dipercaya. Disamping itu, persamaan yang dilakukan oleh informan ER dan NA 

yaitu bergabung dengan organisasi yang bergerak di isu perempuan dan melakukan edukasi 

diri. Perbedaan antar ketiga informan yaitu informan ER berusaha untuk menyibukkan diri 

dan melakukan hobi, pada informan NA berusaha bersikap biasa saja, sedangkan pada 

informan AL ia berusaha untuk tenang, bersikap tidak peduli dan berusaha tangguh. Salah 

satu hal yang hanya dilakukan oleh informan NA yaitu bergabung dengan LSM yang bergerak 

di isu perempuan.  



 
 

 
  

 Setelah melakukan coping dan adaptasi, Proses kelima yang dilalui informan yaitu 

mengalami beberapa pengaruh dan perubahan dalam dirinya. Hal ini dilalui oleh seluruh 

informan. Pengaruh dan perubahan pertama yaitu ketiga informan sudah merasa lebih baik 

walaupun masih belum bisa menerima sepenuhnya pengalaman tersebut. Kedua yaitu seluruh 

informan menjadi seseorang yang terlibat dalam isu perempuan, lebih mendukung dan 

mampu berempati kepada korban kekerasan seksual. Perbedaan antar informan yaitu pada 

informan ER ia menjadi seseorang yang lebih mensyukuri hal dalam hidup, pada informan 

NA ia menjadi lebih mampu memahami sebab akibat dan mampu mengelola emosi, 

sedangkan pada informan AL ia menjadi seseorang yang lebih kuat, bersemangat dan 

termotivasi untuk terus menyuarakan isu perempuan.  

 Pada proses mencapai resiliensi, ketiga informan juga dipengaruhi oleh  yaitu faktor 

eksternal dan internal. Pada faktor internal, persamaan pada ketiga informan yaitu 

mengedukasi diri sendiri. Sedangkan persamaan antar informan ER dan AL yaitu memiliki 

mimpi dan target yang ingin dicapai, kemandirian dan pandangan negatif terhadap diri sendiri. 

Sedangkan persamaan antar informan NA dan AL yaitu sikap tertutup terhadap orang tua. 

Adapun perbedaan pada ketiga informan yaitu informan AL memiliki self-efficacy, 

spiritualitas, empati dan kepedulian sosial yang tinggi. Pada faktor eksternal, persamaan pada 

seluruh informan yaitu mendapatkan dukungan sosial, mendapatkan edukasi dari lingkungan, 

tertutup terhadap orang tua serta pola asuh dari orang tua.  

 Ketiga informan sama-sama memiliki pemaknaan masing-masing terhadap 

pengalaman kekerasan seksual dan proses resiliensi yang dilalui. Persamaan pemaknaan pada 

seluruh informan terhadap pengalaman kekerasan seksual yaitu memaknai bahwa peristiwa 

pelecehan seksual merupakan kejahatan, pengalaman yang banyak dialami perempuan dan 

berdampak jangka panjang serta dapat terjadi dimanapun dan kapanpun. Selain itu, ketiga 



 
 

 
  

informan juga memaknai bahwa pengalaman kekerasan seksual membawanya untuk terlibat 

dalam organisais atau LSM yang bergerak di isu perempuan.  

 Perbedaan pemaknaan pada ketiga informan yaitu pada informan AL ia memaknai 

bahwa pelecehan seksual membentuk dirinya menjadi seseorang yang lebih mampu 

memandang segala sesuatu dari dua sisi dan lebih bertoleransi. Sedangkan pada informan NA, 

pengalaman kekerasan seksual ia maknai sebagai pengalaman berharga yang ia syukuri yang 

membawanya untuk lebih mampu memahami sebab akibat dari pengalamannya serta lebih 

mampu mengelola emosi. Sedangkan pada informan AL, pengalaman kekerasan seksual 

dimaknai sebagai sebuah pengalaman yang didalamnya tersirat kebaikan walaupun dengan 

cara yang menyakitkan.   

 Ketiga informan juga memiliki pemaknaan berbeda-beda terhadap proses resiliensi 

yang telah dilalui. Pada informan ER, ia memaknai proses resiliensi yang ia lalui sebagai 

sebuah keberuntungan karena ia mampu untuk melewati proses tersebut dengan baik dan 

sampai pada dirinya yang sekarang. Sedangkan pada informan AL, ia memaknai proses 

resiliensi sebagai proses untuk menjadi dewasa dan mensyukuri pengalamannya tersebut. 

Sedangkan pada informan NA, ia memandang bahwa proses resiliensi adalah proses 

pembelajaran yang akan terus berlanjut.   

B. Saran 

 Peneliti menyadari bahwa hasil penelitian ini masih jauh dari kesempurnaan karena 

masih terdapat kekurangan di dalam penelitian ini. Berdasarkan hal tersebut, maka peneliti 

memberikan saran sebagai berikut : 

1. Kepada Korban Kekerasan Seksual 

 Korban kekerasan seksual diharapkan untuk menyadari bahwa dirinya tidak bersalah 

atas pengalaman kekerasan seksual yang ia alami. Disamping itu korban diharapkan 

mampu untuk memanfaatkan segala potensi yang ada dalam dirinya dan fokus pada 



 
 

 
  

mimpi dan targetnya untuk  untuk mengurangi dampak dari kekerasan seksual yang 

dialami dan mencapai resiliensi. Selain itu, korban kekerasan seksual juga dapat mencari 

bantuan atau bercerita kepada orang yang dipercaya.  

2. Orang tua atau Keluarga  

 Diharapkan orang tua dapat menjalin komunikasi yang baik dengan anaknya agar 

mampu mengantisipasi dan mengetahui jika terdapat perubahan perilaku yang mengarah 

pada ciri korban yang mengalami kekerasan seksual. Orang tua dan keluarga dekat juga 

dapat memberikan dukungan baik secara psikis maupun memberikan informasi kepada 

korban kekerasan seksual. Dukungan dari orang sekitar sangat berpengaruh dalam proses 

mencapai resiliensi pada korban kekerasan seksual. 

3. Masyarakat luas 

Peristiwa kekerasan seksual sangat sering terjadi dalam masyarakat, diharapkan 

masyarakat lebih mampu berempati kepada korban dan tidak memberikan stigma negatif 

kepada korban kekerasan seksual dan turut serta mendukung korban dalam proses 

mencapai resiliensi. Selain itu, masyarakat juga dapat menyediakan informasi mengenai 

kekerasan seksual dan bagaimana penanganannya. 

4. Lembaga Penanganan Kekerasan Seksual  

Diharapkan lembaga dapat memberikan dan menyebarluaskan informasi dan pemahaman 

mengenai kekerasan seksual kepada masyarakat luas. Selain itu, lembaga juga dapat terus 

memberikan dukungan kepada korban berupa support group agar korban merasa 

diterima, tidak merasa sendiri serta memperoleh dukungan dari konselor dan sesama 

penyitas kekerasan seksual.  

5. Kepada peneliti selanjutnya  

Kekurangan dari penelitian ini yaitu sampel penelitian yang berasal dari organisasi yang 

sama, sehingga diharapkan peneliti selanjutnya menggunakan sampel yang lebih luas 

agar data yang didapatkan lebih beragam. Selain itu, kekurangan penelitian ini yaitu tidak 



 
 

 
  

memberikan batasan yang jelas mengenai bentuk kekerasan seksual yang dialami oleh 

korban dan pelaku kekerasannya sehingga peneliti selanjutnya juga diharapkan 

memberikan batasan yang jelas mengenai bentuk kekerasan seksual yang dialami oleh 

korban dan pelaku kekerasannya agar derajat trauma pada korban setara atau seimbang. 

Rekomendasi berikutnya yaitu peneliti selanjutnya dapat menggunakan metode 

penelitian eskperimen untuk memberikan treatment atau terapi tertentu yang diduga 

dapat membantu pemulihan pada korban kekerasan seksual. Selain itu, peneliti juga dapat 

menggunakan metode penelitian yang lain berupa korelasional untuk melihat faktor-

faktor yang paling berpengaruh terhadap proses resiliensi pada korban kekerasan seksual. 
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