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ABSTRAK 

 

EFEKTIVITAS PELATIHAN PENERIMAAN DIRI TERHADAP 

PENINGKATAN OPTIMISME PADA PENYANDANG CACAT TUBUH 

KORBAN BENCANA 

      

       Siti Nur Khasanah 

07710001 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui keefektifan pelatihan 

penerimaan diri terhadap peningkatan optimisme pada penyandang cacat tubuh 

korban bencana. Subyek penelitian ini dilakukan terhadap klien penyandang cacat 

tubuh di Pusat Rehabilitasi Penyandang Cacat Terpadu (PRPCT) Daerah Istimewa 

Yogyakarta . Terdiri dari 12 subyek sebagai kelompok eksperimen dan 12 subyek 

sebagai kelompok kontrol. Karakteristik subyek ini antara lain : a). Subyek yang 

memiliki kategorisasi optimisme sedang hingga rendah dan  

b). Subyek yang belum pernah diberikan pelatihan penerimaan diri sebelumnya. 

Kelompok eksperimen mendapat perlakuan berupa pelatihan penerimaan 

diri yang disampaikan selama 2 hari, sedangkan kelompok kontrol mendapat 

perlakuan berupa waiting list with placebo atau tanpa perlakuan. Desain yang 

digunakan adalah two independent group with pretest-postest design. Metode 

pengumpulan data melalui skala optimisme yang disusun oleh peneliti dari hasil 

modifikasi skala optimisme yang sudah dilakukan sebelumnya. Metode analisis 

data yang digunakan menggunakan  independent  sampel  t-test  dan  paired  

sample  t-test.  Uji t menunjukkan perbandingan nilai posttest antara kelompok 

kontrol dan kelompok eksperimen dengan hasil nilai t sebesar -5.59 dan nilai 

(p=0.000) dengan taraf signifikansi (p < 0.01), dengan artian bahwa pelatihan 

penerimaan efektif dalam meningkatkan optimisme pada penyandang cacat tubuh 

korban bencana. 

 

Kata Kunci : pelatihan penerimaan diri, optimisme 
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ABSTRACT 

 

EFFECTIVENESS OF SELF ACCEPTANCE TRAINING  

TO INCREASING OPTIMISM FOR DIFABLE  

VICTIMS OF DISASTER 

 

Siti Nur Khasanah 

07710001 

This study aims to determine the effectiveness of the training of self-

acceptance to increased optimism on the difable victims of disaster. The subject of 

this research is conducted on the difable client's body at the Pusat Rehabilitasi 

Terpadu Penyandang Cacat (PRTPC) Daerah Istimewa Yogyakarta. For 12 

subjects as the experimental group and 12 subjects as control group. 

Characteristics of these subjects among others: a). Subjects who had average to 

low optimism categorization and b). Subjects who had never previously given 

training self-acceptance.  

The experimental group received treatment in the form of self-acceptance 

is delivered training during 2 days, where as the control group received treatment 

in the form of waiting list with placebo class or no treatment. The design was used 

with two independent groups pretest-posttest design. Methods of data collection 

through the optimism scale developed by researchers from the optimism scale 

modifications that have been done before. Methods of data analysis used the 

independent sample t-test and paired sample t-test. T test showed t value of -5.59, 

so the value (p = 0.000) with significance level (p <0.01), its mean training of 

self-acceptance  is effective in increasing optimism on the difable victims of 

disaster.  

 

Keywords : self-acceptance training, optimism  
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Tidak ada manusia yang menginginkan tubuh cacat, namun 

terkadang harapan tersebut harus pupus karena musibah yang tidak terduga 

maupun penyebab – penyebab lain seperti bencana. Segala sesuatu yang 

terjadi pada diri individu seyogyanya tidak lepas dari nilai - nilai yang 

dimiliki pada diri untuk dapat mengontrol perasaan yang kadang tidak bisa 

terkontrol. Begitu juga dengan bencana, yang masih sering muncul di 

Negara Indonesia sehingga seringkali menyisakan kesan tersendiri bagi 

korban yang mengalaminya. Setiap individu tentu saja tidak ada yang 

menginginkan bencana datang menimpa dirinya dan setiap orang juga 

tidak akan pernah bisa menghindar dari bencana yang datang secara tiba – 

tiba.  

Bencana yang datang tidak jarang membuat korbannya mengalami 

cacat fisik ataupun trauma tersendiri. Menurut Somantri (2006) cacat fisik 

atau difabel merupakan seseorang yang keadaan fisik atau sistem 

biologisnya berbeda dengan orang lain pada umumnya. Cacat fisik yang 

dialami seseorang ketika bencana alam datang disebabkan banyak yang 

tertimbun bangunan roboh atau  terbentur benda keras dalam proses 

penyelamatan diri. Hal tersebut membuat salah satu organ tubuh mereka 

diamputasi sehingga membuat seseorang menderita cacat secara permanen. 

Menurut Hurlock (2007) cacat fisik merupakan hal yang dianggap 

1 
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memalukan yang mengakibatkan perasaan rendah diri. Sedangkan menurut 

Ashriati (2006), penyandang cacat fisik identik dengan suatu keadaan 

dimana seseorang mempunyai kekurangan pada keadaan fisiknya atau 

suatu keadaan yang abnormal pada fisik individu. 

Tercatat pada Peringatan Hari Internasional Penyandang Cacat 

(HIPENCA) di Bangsal Kepatihan Yogyakarta, Wakil Gubernur Paku 

Alam IX mengatakan pada 2004 jumlah penyandang cacat di DIY 

sebanyak 17.272 orang, dan setelah terjadi gempa pada tahun 2006 jumlah 

itu meningkat menjadi 24.225 orang (www.media-indonesia.com/diunduh 

22 januari 2011). Sedangkan pada tahun 2010, setelah adanya musibah 

letusan Gunung Merapi jumlah penyandang cacat di DIY bertambah 

menjadi sekitar 27.575 jiwa. Menurut data Persatuan Penyandang Cacat 

Indonesia (PPCI) Cabang Bantul sendiri tercatat 9.704 jiwa yang 

mengalami kecacatan fisik dan sebagian besar cacat pada bagian kaki yang 

menjadi korban gempa Bantul pada tahun 2006. 

Individu yang terkena bencana tidak jarang akan mengalami 

gangguan psikologis yang akan mempengaruhi kehidupan keseharian 

individu tersebut. Menurut Durland dan Barlow (2006) gangguan 

psikologis merupakan disfungsi psikologis dalam diri individu yang 

berhubungan dengan distres atau hendaya pada fungsi dan respons yang 

atipikal atau secara kultural tidak diharapkan. Kecacatan yang dialami 

seseorang karena bencana akan mempengaruhi perkembangan psikologis 

dan perkembangan psikososial seseorang. Akan terjadi ketidaksiapan dari 
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para penyandang cacat, karena terjadi suatu perubahan fisik yang 

sebelumnya normal menjadi kehilangan salah satu organ tubuhnya. 

Dari data hasil wawancara tanggal 11 Januari 2011 pada salah  satu 

pasien rehabilitasi di PRTPC (Pusat Rehabilitasi Terpadu Penyandang 

Cacat) di Pundong Bantul, berinisial RT seorang perempuan berusia 29 

tahun dan mengalami cacat fisik di bagian kaki kiri, merupakan salah satu 

korban selamat dari bencana letusan Gunung Merapi tahun 2010, peneliti 

menanyakan apa saja aktifitas yang dilakukan saat ini pasca bencana 

tersebut ?  

“ ya saya hanya ngikut kegiatan mengerjakan keterampilan yang 
diadakan di Panti aja mba, sebenarnya saya dulu punya Salon di daerah 

Jl.Kaliurang tapi karena sekarang keadaan saya begini jadi saya sudah 

tidak beraktifitas lagi disitu. Salonnya sudah saya tutup. Saya malu dan 

pesimis aja mba, karena pasti pelanggan saya malah pada lari karena 

mereka tidak yakin dengan kepuasan kerja yang saya berikan. Makanya 

sekarang oleh keluarga, saya ditempatkan disini untuk mencari kesibukan, 

karena kalau saya dirumah terus saya ga’ betah mba.” 

 

Sesuai kutipan wawancara tersebut pada kenyataannya  

penyandang cacat tubuh di PRTPC  masih memiliki rasa pesimis setelah 

mengalami kecacatan. Penampilan diri responden yang berbeda membuat 

responden merasa rendah diri meskipun perbedaan itu sebenarnya tidak 

mengurangi potensi yang ada pada dirinya.  

Berdasarkan hasil wawancara peneliti pada tanggal 20 Januari 2011 

dengan Ibu Hety, salah seorang pendamping klien di Pusat Rehabilitasi 

Terpadu Penyandang Cacat (PRTCP) Daerah Istimewa Yogyakarta yang 

selama ini mendampingi para penyandang cacat di yayasan  tersebut, 
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menjelaskan bahwa sebagian penghuni pusat rehabilitasi tersebut 

seringkali merasa khawatir dengan kelanjutan hidup mereka. 

Kekhawatiran tersebut tersebut antara lain masalah kehidupan pribadi 

seperti kemungkinan ditinggal oleh pasangannya, tidak yakin dapat 

membahagiakan keluarganya, maupun masalah lapangan pekerjaan yang 

minim bagi penyandang cacat. Para penyandang cacat tersebut berpikir 

bahwa bagi orang – orang yang memiliki tubuh normal saja pekerjaan sulit 

didapat, lalu bagaimana dengan mereka yang memiliki keterbatasan fisik. 

Belum lagi kekhawatiran bila mereka memasuki sebuah tempat kerja, 

mereka justru membebani orang – orang disekitarnya.  

Menurut hasil beberapa wawancara diatas mampu menjelaskan 

bahwa para penyandang cacat di Pusat Rehabilitasi mengalami sikap 

pesimis dalam hidupnya. Terutama mereka yang awalnya memiliki fisik 

normal kemudian menyebabkan kecacatan permanen adalah musibah besar 

yang tidak mudah diterima. Mereka tidak lagi optimis dalam memandang 

hidup dan pesimis terhadap masa depan mereka. Mereka tidak yakin dapat 

berbuat sesuatu untuk mengubah keadaan. Padahal menurut Seligman 

(1995) optimisme dan harapan memberikan daya tahan yang lebih baik 

dalam menghadapi depresi tatkala musibah ataupun kesulitan melanda. 

Sedangkan menurut Purba (2006) optimisme merupakan cara berfikir yang  

positif dan realistis dalam  memandang suatu masalah, serta berfikir positif 

berusaha mencapai hal terbaik dari keadaan terburuk. Oleh karena itu 

optimisme seseorang erat kaitannya dengan proses berfikir seseorang 
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terkait dengan kondisi yang dialaminya. Optimisme para penyandang cacat 

fisik teruji ketika mereka diharuskan untuk bertahan bahkan bersaing di 

tengah – tengah masyarakat yang mayoritas memiliki fisik normal. 

Permasalahan besar lain yang dihadapi para penyandang cacat yang 

sekarang diperkirakan ada sekitar 3,11 % dari total jumlah penduduk 

Indonesia adalah masalah aksebilitas dan masalah kesempatan kerja untuk 

melangsungkan kehidupannya usai bencana (sumber: www.kompas.com). 

Hal tersebut sudah ada payung hukumnya yang mengatur pemberian 

kesempatan kerja bagi orang dengan kecacatan yaitu UU No. 4 Tahun 

1997 tentang Penyandang Cacat Pasal 5 yang berbunyi “Setiap 

penyandang cacat mempunyai hak dan kesempatan yang sama dalam 

segala aspek kehidupan dan penghidupan”.  

Pemberitaan yang negatif, stigma, dan diskriminasi yang kerap kali 

tejadi pada penyandang cacat membuat mereka terganggu secara emosi 

dan kepribadian, salah satunya adalah sulitnya menerima keadaan diri 

yang sebelumnya normal menjadi memiliki keterbatasan secara fisik. 

Kondisi yang tidak sama dengan orang normal lain seringkali membuat 

mereka menjadi tertutup dan rendah diri, merasa kehidupannya seolah 

sudah berakhir. Oleh karena itu, apabila sikap optimis itu ada pada diri 

mereka, diharapkan mereka bisa mengubah keadaan dengan cara 

mengoptimalkan potensi lain yang ada pada dirinya sehingga sukses dan 

menunjukkan kesuksesan tersebut kepada penyandang cacat lain untuk 

kemudian memotivasi penyandang cacat lainnya. Individu dengan 
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penerimaan diri yang baik selalu termotivasi untuk menjaga pandangan 

yang positif tentang dirinya.  

Seorang individu yang sudah mampu menerima secara psikis 

bagaimana keadaan dirinya saat ini, maka perlahan akan tumbuh rasa 

penerimaan diri. Penerimaan diri yang tumbuh pada diri seseorang 

disebabkan oleh adanya beberapa faktor dan dari faktor yang didapat oleh 

seseorang penyandang cacat akan ditafsirkan atau diterima dengan cara 

yang berbeda. Individu yang merasa masih sulit menerima akan keadaan 

fisiknya yang jauh berbeda dari sebelumnya, akan merasa rendah diri dan 

tidak berguna lagi untuk melanjutkan aktifitas di kehidupannya. Menurut 

Ryckman (2006) penerimaan diri yang positif biasanya akan 

menumbuhkan perasaan bahagia dan nyaman karena pada dasarnya salah 

satu komponen yang bisa membuat seseorang merasa bahagia adalah 

adanya penerimaan diri, menerima dirinya dengan apa yang telah individu 

miliki baik kelebihan maupun kekurangannya. Artinya individu memiliki 

kepastian akan kelebihan – kelebihannya dan tidak mencela kekurangan – 

kekurangan yang ada pada dirinya  sendiri. Individu yang memiliki 

penerimaan diri mengetahui potensi yang dimilikinya dan dapat menerima 

kelemahannya. 

Dalam penelitian yang telah dilakukan oleh Yuanita Adhien 

Sukmawati (2004) yang berjudul efektivitas pelatihan penerimaan diri 

terhadap peningkatan harga diri pada remaja penyandang cacat tubuh kaki, 

mampu membuktikan bahwa pelatihan penerimaan diri yang diberikan 
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dalam waktu 8 sesi tersebut dapat meningkatkan harga diri pada remaja 

penyandang cacat tubuh kaki. Kesimpulan dari hasil penelitian tersebut 

menjelaskan bahwa pelatihan penerimaan diri efektif dalam meningkatkan 

harga diri pada remaja penyandang cacat tubuh. Atas dasar hal tersebut, 

peneliti ingin memperkaya kajian teoritis melalui penelitian untuk 

meningkatan optimisme pada penyandang cacat tubuh korban bencana 

dengan memberikan perlakuan berupa pelatihan penerimaan diri. 

Dari pemaparan di atas, terlihat bahwa berbagai hambatan berupa 

sikap pesimis yang dialami oleh penyandang cacat fisik kemungkinan 

berkaitan dengan sulitnya penerimaan diri yang dialami. Berdasarkan latar 

belakang masalah tersebut maka peneliti ingin meneliti ”Apakah pelatihan 

penerimaan diri yang diberikan dapat meningkatkan optimisme pada 

penyandang cacat tubuh korban bencana ?” 

  
B. Rumusan Masalah 

Dari permasalahan diatas maka dapat dirumuskan rumusan 

masalah sebagai berikut :  Apakah pelatihan penerimaan diri efektif dalam 

meningkatkan optimisme pada penyandang cacat tubuh korban bencana? 

 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui efektivitas 

pelatihan penerimaan diri terhadap peningkatan optimisme pada 

penyandang cacat tubuh korban bencana. 
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D. Manfaat Penelitian 

Dari rumusan masalah yang sudah disampaikan diharapkan hasil 

penelitian dapat memberi manfaat baik secara teoritis maupun praktis. Untuk 

penjelasan mengenai kedua manfaat penelitian ini adalah sebagai berikut : 

1. Secara Teoritis 

Dari penelitian ini dapat memberikan bukti empiris tentang adanya 

pengaruh  pelatihan penerimaan diri  terhadap peningkatan optimisme 

pada penyandang  cacat tubuh korban bencana, sehingga hasil penelitian 

ini diharapkan dapat memberikan sumbangan bagi perkembangan 

psikologi terutama psikologi klinis dan psikologi sosial. 

2. Secara Praktis 

a. Bagi subyek khususnya, pelatihan penerimaan diri yang diberikan dapat 

dijadikan sebagai suatu motivasi baru agar pada nantinya akan lebih 

optimis dan yakin akan potensi lain yang dimiliki untuk senantiasa 

dikembangkan dengan keterbatasan fisik yang dimiliki. 

b. Hasil penelitian ini juga diharapkan dapat menjadi masukan atau 

informasi yang berguna bagi pihak penanganan rehabilitasi penyandang 

cacat tubuh dan masyarakat. Modul Pelatihan dapat diakses atau 

digunakan dalam upaya pendampingan atau proses rehabilitasi pada 

penyandang cacat tubuh. 
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E. Keaslian Penelitian 

Sepengetahuan peneliti, penelitian mengenai pelatihan 

penerimaan diri dalam meningkatkan optimisme pada penyandang cacat 

tubuh korban bencana belum pernah dilakukan, namun beberapa penelitian 

yang dikaitkan dengan aspek optimisme yang merupakan variabel 

tergantung dalam penelitian ini sudah banyak dilakukan, antara lain  :  

a. Penelitian tentang optimisme masa depan ditinjau dari tingkat 

ketunanetraan dan jenis kelamin yang dilakukan oleh Nur Farida tahun 

2005 dengan judul Optimisme Masa Depan Pada Tunanetra Di Panti 

Sosial Bina Netra Sadewa Yogyakarta Ditinjau Dari Tingkat 

Ketunanetraan Dan Jenis Kelamin, dengan menggunakan metode 

kuantitatif. Kesimpulan dari penelitian ini adalah bahwa tidak ada 

perbedaan optimisme masa depan pada tunanetra di Panti Sosial Bina 

Netra Sadewa dari tingkat ketunanetraan dan jenis kelamin. Subjek 

memiliki optimisme masa depan dalam taraf sedang. 

b. Penelitian tentang konsep diri dan optimisme yang dilakukan oleh Putri 

Asri Astuti tahun 2010 dengan judul Hubungan Antara Konsep Diri 

Dengan Optimisme Penyandang Cacat Non Bawaan Di Pusat 

Rehabilitasi Terpadu Penyandang Cacat dan menggunakan metode 

kuantitatif. Hasil dari penelitian tersebut adalah bahwa ada hubungan 

positif yang sangat signifikan antara konsep diri dengan optimisme. 

Dimana semakin positif konsep diri individu maka semakin tinggi pula 

tingkat optimisme pada penyandang cacat tubuh. 
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Untuk penelitian yang memiliki aspek penerimaan diri dan 

penyandang cacat tubuh, adalah sebagai berikut  : 

a.   Penelitian tentang penerimaan diri dan kecemasan komunikasi 

interpersonal yang dilakukan Heni Fitriana tahun 2002 dengan judul 

Hubungan Antara Penerimaan Diri Dengan Kecemasan Komunikasi 

Interpersonal Pada Penyandang Cacat Tubuh, dengan menggunakan 

metode kuantitaif. Hasil dari penelitiannya, bahwa ada hubungan 

negative yang sangat signifikan diantara dua variable tersebut, yaitu 

dimana semakin tinggi penerimaan diri seseorang maka semakin rendah 

kecemasan komunikasi interpersonal.  

b.   Penelitian tentang penerimaan diri dan penyesuaian diri yang dilakukan 

oleh Dini Putri Ayuningtyas tahun 2010 dengan judul Hubungan Antara 

Penerimaan Diri Dengan Penyesuaian Diri Pada Penyandang Cacat 

Tubuh Karena Kecelakaan, dengan menggunakan metode kuantitatif. 

Hasil dari penelitiannya, bahwa ada hubungan positif yang sangat 

signifikan antara penerimaan diri dengan penyesuaian diri pada 

penyandang cacat tubuh karena kecelakaan. Dimana semakin tinggi 

tingkat kemampuan menyesuaikan diri seseorang  maka semakin tinggi 

pula kemampuan penerimaan diri pada penyandang cacat tubuh karena 

kecelakaan.  

c. Penelitian tentang pelatihan asertivitas dan peningkatan penerimaan 

diri yang dilakukan oleh Damayanti tahun 1992 dengan judul 

Efektifitas Pelatihan Asertif Terhadap Peningkatan Penerimaan Diri 
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Pada Penyandang Cacat Tubuh. Kesimpulan dari penelitiannya, bahwa 

ada hubungan positif yang signifikan antara pelatihan asertivitas dengan 

peningkatan penerimaan diri pada penyandang cacat tubuh. 

d. Penelitian tentang pelatihan penerimaan diri dan peningkatan harga diri 

yang dilakukan oleh Yuanita Adhien Sukmawati tahun 2004 dengan 

judul Efektivitas Pelatihan Penerimaan Diri Terhadap Peningkatan 

Harga Diri Pada Remaja Penyandang Cacat Tubuh Kaki. Kesimpulan 

dari penelitiaanya, bahwa pelatihan penerimaan diri efektif dalam 

meningkatkan harga diri pada remaja penyandang cacat tubuh kaki. 

e. Penelitian tentang pelatihan pengenalan diri terhadap peningkatan 

penerimaan diri dan harga diri yang dilakukan oleh Handayani dkk 

tahun 2000 dengan judul Efektivitas Pelatihan Pengenalan Diri 

Terhadap Peningkatan Penerimaan Diri dan Harga Diri. Kesimpulan 

dari penelitiannya, bahwa pelatihan pengenalan diri efektif dalam 

meningkatkan penerimaan diri dan harga diri . 

f. Penelitian tentang faktor – faktor penerimaan diri yang dilakukan oleh 

Hadiyana Nur’aini tahun 2009 dengan judul Faktor – Faktor 

Penerimaan Diri Remaja Penyandang Difabel (Tuna Daksa) Pasca 

Bencana, dan menggunakan metode kualitatif. Hasil dari penelitian ini 

adalah bahwa secara umum remaja yang mengalami cacat ketika 

berusia remaja dapat menerima keadaan dirinya dan memiliki 

keyakinan dalam meraih cita – cita yang mereka inginkan. Penerimaan 

diri yang ada pada diri remaja penyandang cacat tersebut tidak terlepas 
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dari proses yang dialami oleh responden sehingga dapat muncul faktor 

– faktor penerimaan diri yaitu faktor dukungan sosial dan kepercayaan 

diri yang ada dalam diri mereka. 

g. Penelitian tentang konsep diri dan kebermaknaan hidup pada 

penyandang cacat yang dilakukan oleh Iwan Rachmad Kurnia tahun 

2010 dengan judul Hubungan Antara Konsep Diri Dengan 

Kebermaknaan Hidup Pada Penyandang Cacat, dan menggunakan 

metode kuantitatif. Hasil dari penelitian ini adalah bahwa ada hubungan 

positif yang sangat sugnifikan antara konsep diri dengan kebermaknaan 

hidup pada penyandang cacat. Dimana semakin positif konsep diri yang 

dimiliki maka akan semakin tinggi kebermaknaan hidupnya. 

h. Penelitian tentang kesabaran dan kebahagiaan pada penyandang cacat 

tubuh yang dilakukan oleh Astrina Alfika Tarigan tahun 2010 dengan 

judul Hubungan Antara Kesabaran Dengan Kebahagiaan Pada 

Penyandang Cacat Tubuh, dan menggunakan metode kuantitatif. Hasil 

dari penelitian ini adalah bahwa ada hubungan positif yang sangat 

signifikan antara kesabaran dengan kebahagiaan pada penyandang cacat 

tubuh. Dimana semakin tinggi kesabaran seorang penyandang cacat 

tubuh maka senakin tinggi kebahagiaan pada penyandang cacat tubuh. 

Sesuai beberapa referensi penelitian diatas beserta penjelasannya, 

peneliti menyimpulkan bahwa keaslian penelitian ini dapat 

dipertanggungjawabkan. Adapun yang menjadi perbedaan penelitian ini 

adalah metode yang digunakan oleh peneliti, dari beberapa penelitian yang 
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ditemukan dengan variabel yang sama menggunakan metode kuantitatif 

korelasional, sedangkan dalam penelitian ini peneliti menggunakan metode 

kuantitatif eksperimen.  

Selain itu, salah satu penelitian yang memiliki kesamaan 

perlakuan berupa pelatihan penerimaan diri yang sudah dilakukan oleh 

Yuanita Adhien Sukmawati tahun 2004 berjudul efektivitas pelatihan 

penerimaan diri terhadap peningkatan harga diri pada remaja penyandang 

cacat tubuh kaki, memiliki perbedaan pada variabel tergantung yang 

diukur, aspek – aspek yang digunakan dalam penyusunan modul pelatihan, 

dan karakteristik subjek yang diberi pelatihan. Dalam penelitian yang 

sudah dilakukan sebelumnya, variabel tergantung yang diukur adalah 

peningkatan harga diri sedangkan dalam penelitian ini variabel yang 

hendak diukur adalah peningkatan optimisme. Aspek – aspek yang 

digunakan dalam penelitian sebelumnya, tidak menggunakan aspek – 

aspek pelatihan penerimaan diri yang diungkap oleh Shereer (Cronbach, 

1963) sehingga perlakuan yang diberikan dalam proses pelatihan pun 

berbeda. Untuk subjek penelitian yang dilibatkan dalam penelitian, 

sebenarnya memiliki jenis cacat fisik yang sama yaitu cacat fisik kaki. 

Namun dalam penelitian yang telah dilakukan adalah cacat fisik bawaan 

(sejak lahir), sedangkan dalam penelitian yang peneliti susun ini 

melibatkan beberapa subjek yang memang mengalami cacat fisik 

dikarenakan bencana. 
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Menurut pemaparan di atas, peneliti meyakini bahwa penelitian 

yang peneliti susun yang dalam hal ini berjudul ”efektivitas pelatihan 

penerimaan diri terhadap peningkatan optimisme pada penyandang cacat 

tubuh korban bencana” belum pernah diteliti sebelumnya. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



97 
 

 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil mengenai efektivitas pelatihan penerimaan diri 

dalam meningkatakan optimisme pada penyandang cacat tubuh korban 

bencana, dapat ditarik kesimpulan bahwa dalam penelitian ini ada 

perbedaan optimisme pada penyandang cacat tubuh yang diberi pelatihan 

dan tidak diberi pelatihan.  Pelatihan penerimaan diri efektif dalam 

meningkatkan optimisme pada penyandang cacat tubuh korban bencana, 

sehingga hipotesis yang diajukan dinyatakan terbukti. 

 

B. Saran 

Setelah melihat dan mengkaji hasil-hasil penelitian ini, peneliti 

menganjurkan beberapa saran sebagai berikut : 

1) Bagi pendamping penyandang cacat tubuh  

Dapat menggunakan materi dalam modul pelatihan penerimaan diri atau 

memodifikasi materi dalam modul pelatihan penerimaan diri untuk dapat 

disampaikan kepada para penyandang cacat tubuh dalam upaya 

meningkatkan optimisme. 

2) Bagi peneliti selanjutnya 

a. Melakukan penelitian dengan subjek dengan karakteristik yang 

lebih luas, karena terbatasnya kriteria subjek penelitian ini. 
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b. Penelitian dengan subyek para penyandang cacat tubuh masih 

jarang ditemukan, padahal jika ditelaah lebih lanjut selain untuk 

memenuhi tuntutan akademis penelitian sebagai seorang peneliti 

namun selain itu secara tidak langsung  dapat membantu mereka 

dapat meningkatkan optimisme atau alternatif masalah psikologis 

lain. Selain itu sebagai acuan membuat modul pelatihan 

penerimaan dapat mencari acuan teori penerimaan diri yang lebih 

baru, karena dalam penelitian masih menggunakan teori lama 

namun tidak keluar dari relevansi teori yang digunakan dengan 

keadaan subyek yang sebenarnya. 
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