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	Abstract (English)
The purpose of this research to identify the anxiety and overthinking (rumination) of private school students in Jakarta. The face to face learning school during the covid-19 pandemic. This study uses a quantitative approach with a total of 272 respondents. The research instrument used Beck Anxiety Inventory (BAI) and Rumination Response Scale (RRS) instruments. Results obtained in the study as a whole showed more learners who had low anxiety which was 76% (208 people). In Overthinking (rumination) they were more likely to be on the brooding indicator by 49% (132 people).
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	Abstrak (Indonesia)
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi kecemasan dan overthinking (ruminasi) peserta didik sekolah swasta di jakarta dalam menghadapi pertemuan tatap muka di masa pandemic covid-19. Penelitian ini meggunakan pendekatan kuantitatif dengan jumlah responden 272 orang. Penelitian ini menggunakan instrument Beck Anxiety Inventory (BAI) dan Rumination Respons Scale (RRS). Hasil yang diperoleh dalam penelitian ini secara keseluruhan menunjukkan lebih banyak peserta didik yang mempunyai kecemasan rendah yaitu 76% (208 orang). Pada Ruminasi mereka lebih cenderung berada pada indicator brooding sebesar 49% (132 orang).
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Pendahuluan
Pandemi Covid-19 merupakan wabah virus yang melanda hampir di seluruh dunia, termasuk di Indonesia. Infeksi Coronavirus-2019 (COVID-19) yang menyebabkan penyakit Severe Acute Respiratory Syndrome – Coronavirus 2 (SARS–Cov-2) telah menjadi pandemi global (Chui & Shi, 2019). Situasi Pandemi COVID-19 memberikan dampak kepada kesehatan mental pada masyarakat seperti ruminasi (Jamshaid, et al., 2020), kecemasan (Winurini, 2020), depresi, insomnia, ketakutan, dan kemarahan (Torales, O’Higgins, Castaldelli-Maia, & Ventriglio, 2020).

Banyaknya waktu sendiri di rumah selama masa pandemi COVID-19 mengakibatkan seseorang mengalami overthinking (Lehrer, et al., 2021). Overthinking atau ruminasi yang disebabkan oleh peristiwa pandemi memiliki hubungan dengan kelelahan serta gejala depresi. Ruminasi ditandai dengan pertimbangan kognitif yang persisten dan pasif yang diakibatkan oleh sebuah peristiwa sehingga pada akhirnya memperburuk depresi yang sudah ada sebelumnya (Ye B, et al., 2020). Seseorang yang menunjukkan ruminasi yang lebih tinggi akan mengalami emosi negatif yang lebih intens serta rasa putus asa. Ruminasi yang dialami oleh individu akan  mengakibatkan adanya kecemasan yang berlebihan (Dewajani & Karneli, 2020).

Kecemasan karena dampak COVID-19 dirasakan oleh tenaga kesehatan yang secara langsung menghadapi masyarakat yang terjangkit COVID-19 (Alnazly, Khraisat, Al-Bashaireh, & Bryant, 2021). Kecemasan tersebut diakibatkan oleh meningkatnya beban kerja, mengkhawatirkan kesehatan dirinya dan keluarga, serta melihat langsung situasi kehilangan yang dihadapi oleh keluarga pasiennya (Fadli, Safruddin, Ahmad, Sumbara, & Baharuddin, 2020). Selain tenaga kesehatan, masyarakat kelompok lansia juga mengalami kecemasan yang disebabkan oleh pandemi ini. Kerentanan lansia disebabkan oleh proses degeneratif yang menyebabkan menurunnya imunitas tubuh sehingga lansia rentan terinfeksi penyakit, termasuk Virus Corona. Di tengah kondisi pandemi yang penuh ketidakpastian, lansia mudah dihinggapi perasaan cemas berlebihan yang kemudian berpengaruh terhadap kondisi kesehatan fisik (Vibriyanti, Kesehatan Mental Masyarakat: Mengelola Kecemasan di Tengah Pandemi COVID-19, 2020).

Semenjak terjadinya peningkatan kasus COVID-19, tatanan hidup yang berubah juga mengakibatkan kecemasan pada banyak individu. Pemerintah mengeluarkan kebijakan terkait bekerja dan belajar dari rumah untuk pengendalian penyebaran virus ini. Hal ini juga akhirnya berpengaruh pada tingkat kecemasan mahasiswa. Hasil   penelitian  yang dilakukan oleh Laksmini, Annashr, & Atmaja (2021) menunjukkan bahwa 52,9%  mahasiswa di Pulau Jawa mengalami  kecemasan tinggi. Selain mahasiswa, peserta didik juga melakukan pembelajaran jarak jauh selama masa pandemi COVID-19. Pembelajaran daring yang dilakukan selama masa pandemi COVID-19 menimbulkan kecemasan bagi peserta didik di sekolah. Kecemasan tersebut muncul karena siswa kurang memahami materi, kesulitan mengerjakan tugas dengan baik sesuai batas waktu, memiliki keterbatasan dalam mengakses internet, menghadapi berbagai kendala teknis, dan merasa khawatir dalam menghadapi materi pada proses pembelajaran (Oktawirawan, 2020).

Survei yang dilakukan oleh Perhimpunan Sarjana dan Profesional Kesehatan Masyarakat Indonesia (Persakmi) juga diketahui bahwa lebih dari 50% responden mengalami kecemasan, dengan kategori cemas dan sangat cemas (Putri & Septiawan, Manajemen Kecemasan Masyarakat dalam Menghadapi COVID-19, 2020). Pemberitaan yang terus-menerus yang bersifat negatif mengenai COVID-19 menimbulkan tingkat kecemasan yang berat pada masyarakat Indonesia (Pratiwi & Sukarta, 2020). Aufar & Raharjo (2020) menyebutkan bahwa semakin banyak melihat dan mengetahui data statistik mengenai penyebaran virus dan jumlah pasien positif hingga jumlah korban dunia juga dapat menyebabkan tingkat kecemasan pada seseorang meningkat. Penelitian pada remaja sangat sedikit padahal remaja merupakan kelompok yang rentan terkena kecemasan dan kecemasan pada remaja akan berdampak pada kemampuan akademik, social, karir dll. Kemudian Chen, Zheng, Liu, Guan, & Lou et al (2020) melaksanakan penelitian di Giyang Cina dan dapat diindentifikasi sebanyak 196 (18,92%) remaja yang memiliki kasus kecemasan. Remaja perempuan menunjukkan resiko kecemasan yang lebih tinggi selama COVID-19. Kemudian pada remaja akhir menunjukkan resiko lebih tertekan daripada remaja awal (Chen, Zheng, Liu, Guan, & Lou, 2020). Jadi situasi pandemic sesuatu yang membuat seseorang merasa cemas, orang yang terinfeksi COVID-19 akan mengalami kerugian materil (usaha tersendat, pengeluaran biaya rumah sakit jika terkena COVID-19) dan non materil (merasa sedih, tidak bisa beraktifitas di luar, dan khawatir).

Responden pada penelitian ini adalah remaja/peserta didik di SMA Swasta Jakarta. Menurut penelitian yang dilakukan oleh Chen et al (2020) Remaja merupakan populasi yang rentan mengalami masalah psikologis, karena mereka telah menjalankan kurikulum sekolah secara online dan melakukan aktifitas sehari-hari di dalam rumah sejak merebaknya COVID-19 di Cina. Sehingga transformasi gaya hidup dan ancaman terinfeksi menyebabkan gangguan psikologis yang tepat, seperti kecemasan dikalangan remaja bahkan bisa bertahan sampai mereka beranjak dewasa (Chen et al., 2020).Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi tingkat kecemasan peserta didik di salah satu SMA Swasta di Jakarta dalam menghadapi pandemik COVID-19.

Kecemasan

Lubis (2009) menyatakan bahwa kecemasan adalah perasaan takut akan kelemahan. Kecemasan merupakan perasaan yang kita alami ketika berpikir tentang sesuatu tidak menyenangkan yang akan terjadi. Kecemasan terbanyak ada pada tingkat kecemasan ringan, lalu diikuti dengan kecemasan sedang dan kecemasan berat. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar peserta didik tidak terlalu mengalami kecemasan saat menghadapi pembelajaran tatap muka (PTM).
Kecemasan ringan berhubungan dengan ketegangan kehidupan sehari-hari dimana kecemasan ini menyebabkan individu menjadi waspada dan meningkatkan lapang persepsi individu tersebut (Annisa & Ifdil, 2016). Respon fisiologi yang muncul yaitu, nafas pendek sesekali, meningkatnya denyut nadi dan tekanan darah, gejala ringan pada lambung, muka yang berkerut dan bibir bergetar. Respon kognitif yang muncul yaitu lapang persepsi melebar, mampu menerima rangsangan kompleks dan masih dapat berkonsentrasi serta menjelaskan masalah. Sedangkan respon perilaku dan emosi yang muncul yaitu tremor halus pada tangan, tidak dapat duduk tenang, dan terkadang suara meninggi (Anggraeini, 2018). Individu pada kecemasan ringan cenderung tidak realistis dan menyangkal/menutupi gejala kecemasan (Beck, Brown, Epstein, & A. Steer, 1988).
Kecemasan sedang adalah kondisi dimana individu hanya berfokus pada hal-hal yang penting. Dalam kondisi ini, lapang persepsi individu menjadi sempit. Respon fisiologi yang muncul yaitu, gelisah, sering mengalami nafas pendek dan meningkatnya denyut nadi dan tekanan darah. Respon kognitif yang muncul yaitu, lapang persepsi menyempit dan rangsang luar tidak mampu diterima. Sedangkan respon perilaku dan emosi yang muncul yaitu berbicara banyak dan lebih cepat (Pramana, Okatiranti, & Ningrum, 2016). Individu dengan kecemasan sedang cenderung menunjukkan gejala-gejala kecemasan yang tidak nyaman secara terbuka, sehingga mungkin individu akan mencari cara untuk menenangkan dirinya (Beck, Brown, Epstein, & A. Steer, 1988).
Pada kecemasan tinggi, ditandai dengan individu yang hanya berfokus pada hal yang spesifik dan rinci. Respon kognitif yang muncul yaitu, persepsi kurang, berfokus pada satu hal, sulit berkonsentrasi dan sulit menyelesaikan suatu masalah. Respon fisiologi yang muncul yaitu, individu dapat mengalami sakit kepala, mual, gemetar, palpitasi, denyut nadi yang meningkat, serta sering buang air kecil Sedangkan respon perilaku dan emosi yang muncul yaitu adanya perasaan takut dan focus serta perhatian individu hanya terfokus pada dirinya (Muyasaroh, 2020). Individu dengan tingkat kecemasan tinggi sebaiknya melaksanakan konseling dengan konselor atau psikolog apabila kecemasannya berlanjut terus menerus (Beck, Brown, Epstein, & A. Steer, 1988). Kecemasantinggi menunjukkan persepsi individu sudah sangat menyempit dan terganggu sehingga individu tidak mampu mengendalikan diri dan tidak mampu mengikuti arahan dalam melakukan sesuatu. Respon fisiologi yang muncul pada tahap ini yaitu nafas pendek dan sakit dada. Respon kognitif yang muncul yaitu lapang persepsi yang sangat sempit dan tidak mampu berpikir secara logis. Sedangkan respon perilaku dan emosi yang muncul yaitu, ketakutan dan berteriak-teriak, agitasi dan marah (Pramana et al., 2016).
Kecemasan dapat terjadi pada setiap individu. Karakteristik jenis kelamin maupun usia dapat mempengaruhi kecemasan dari individu. Hal ini disebabkan karena adanya perbedaan cara beinteraksi dan pengalaman dengan lingkungan sekitar yang dapat mempengaruhi cara individu untuk menghadapi masalah (Prayer, Katuuk, & Malara, 2019).
Overthinking (Ruminasi) mengidentifikasi kecenderungan seseorang dalam berpikir atau melakukan hal tertentu ketika berada di bawah tekanan (Hoeksema, 2000). Peserta didik yang berada pada kategori brooding mereka cenderung menunjukkan kondisi memurungkan diri atau cemas ketika merenungkan sesuatu dan seringkali berpikir negatif jika mengalami suatu kejadian tertentu (Treynor, Gonzalez, & Nolen-Hoeksema, 2003). Individu pada kategori Brooding mereka melakukan aktifitas saat mereka sedih, tertekan dan murung. Mereka cenderung memikirkan mengenai “apakah yang saya lakukan ini layak saya dapatkan?”, “mengapa saya memiliki masalah yang tidak dimiliki orang lain”. Pemikiran seperti itu bukanlah pemikiran kritis yang diperlukan oleh diri individu, hal tersebut lebih tepat pada kritik terhadap diri sendiri, orang lain, dan nasib (Treynor, Gonzalez, & Nolen-Hoeksema, 2003).

 Peserta didik yang berada pada kategori reflection cenderung mengarah ke sebuah tujuan pemecahan masalah yang dialami oleh seseorang untuk meringankan gejala depresi. Hal ini menunjukkan bahwa reflection dapat dipicu oleh pengaruh negatif, atau mengarah pada pengaruh negative dalam jangka pendek, tetapi pada akhirnya dapat adaptif dalam mengurangi pengaruh negatif, mungkin karena mengarah pada pemecahan masalah yang efektif (Treynor, Gonzalez, & Nolen-Hoeksema, 2003). 

Selanjutnya peserta didik yang mengalami depression-related merasakan kesedihan yang cenderung memperlihatkan dua aspek yaitu aspek brooding dan reflection yang menunjukkan kecenderungan dalam merenungkan suatu masalah dan berpikir negative yang akhirnya berdampak pada pemikiran negative berjangka. Sementara itu pada responden penelitian yang mengalami skor setara mereka akan menghadapi hal-hal yang berkaitan dengan ketiga indicator ruminasi. (Treynor, Gonzalez, & Nolen-Hoeksema, 2003).
Metode Penelitian 
Jenis penelitian yang digunakan yaitu kuantitatif. Populasi dalam penelitian ini adalah siswa Di SMA Swasta di Jakarta, dengan jumlah 824 populasi peserta didik. Teknik pengambilan sampel yang digunakan pada penelitian ini yaitu Simple Random Sampling. Cara pemilihan responden menggunakan rumus slovin sehinggga dari total 824 populasi, pada margin of error 5% adalah minimal 235 orang peserta didik yang terpilih menjadi sampel penelitian ini.
Sebelum penelitian ini berlangsung, peneliti telah meminta izin untuk melakukan penelitian pada seluruh peserta didik di SMA Swasta di Jakarta bagian Kepala Sekolah dan Kurikulum. Selanjutnya pemilihan sampel dilaksanakan dengan cara mencantumkan nama peserta didik pada tiap kelas, kemudian nama-nama tersebut dikocok dan nama yang keluar berkesempatan menjadi responden penelitian ini. Kemudian setiap guru BK diminta untuk memberikan instrument penelian ini kepada peserta didik yang terpilih menjadi responden.

Terdapat dua variabel pada penelitian ini, yaitu tingkat kecemasan dan tingkat overthinking (ruminasi). Untuk mengetahui tingkat kecemasan ini dengan cara mengadopsi kuesioner Beck Anxiety Inventory (BAI) dari peneliti sebelumnya yang terdiri dari 21 item. Sedangkan kuesioner yang mengukur tingkat overthinking menggunakan Ruminative Response Scale (RRS) untuk mengumpulkan data pernyataan mengenai perasaan diri sendiri, terdiri dari 22 item terdapat 3 kategori penilaian yaitu Reflection (refleksi), Brooding (merenung), dan Depression-Related (terkait depresi).

Instrumen yang digunakan pada penelitian ini adalah Beck Anxiety Inventory (BAI) yang dikembangkan oleh Beck, Brown, Epstein, & A. Steer (1988) dan diadaptasi oleh Mahendra (2020). Beck Anxiety Inventory (BAI) dapat diberikan kepada anak-anak hingga orang dewasa, sehingga instrument ini dapat diberikan untuk mengetahui tingkat kecemasan yang dialami oleh peserta didik. Beck Anxiety Inventory (BAI) memiliki 21 item pernyataan mengenai apa yang dirasakan oleh subjek dalam seminggu terakhir dan merupakan skala likert. Terdapat empat pilihan jawaban yang berupa skor intensitas untuk setiap pernyataan yaitu 0-3. Skor total yang lebih tinggi dapat menunjukkan tingkat kecemasan (anxiety) yang lebih tinggi/parah. Standar penilaian instrument ini yaitu; skor 0-21 menunjukkan kecemasan rendah, skor 22-35 menunjukkan kecemasan sedang, dan skor lebih dari 36 menunjukkan kecemasan tinggi ( Beck, Brown, Epstein, & A. Steer, 1988). 

Selanjutnya uji coba instrumen dilakukan kepada 60 responden siswa STM Swasta di Jakarta dan analisis statistik menggunakan IBM SPSS Statictic 26. Uji validitas menggunakan pearson product moment mendapatkan hasil bahwa secara keseluruhan item pada instrument dinyatakan valid karena  r ₌ 0,379 – 0,807 lebih besar daripada rtabel 0,254 dengan signifikasi p₌ 0,05. Seluruh pernyataan di instrument BAI merupakan item yang valid. Sehingga, peneliti hanya mengubah redaksi yang lebih sesuai dan lebih baik agar item tersebut dapat digunakan dalam penelitian.  Kemudian uji reliabilitas menggunakan alpha cronbcah adalah 0,756 angka tersebut reliabel menurut kaidah Guilford (Yunanto, 2016).

Ruminative Response Scale (RRS) dikembangkan oleh Treynor, Gonzalez, dan Nolen-Hoeksema (2003) yang mengukur trait rumination berupa kecenderungan repetitive subjek untuk memikirkan sebab, akibat, dan simtom dari afek negatif yang dirasakan. RRS ingin mengidentifikasi kecenderungan seseorang dalam berpikir atau melakukan hal tertentu ketika berada di bawah tekanan. Instrumen ini memiliki 22 item pernyataan mengenai perasaan diri sendiri, dan terdapat 3 kategori penilaian yaitu Reflection (refleksi), Brooding (merenung), dan Depression-Related (terkait depresi). Item pada skala ruminasi yang menanyakan "pikirkan betapa sedihnya perasaanmu" berkesinambungan dengan kategori pernyataan depresi "Saya merasa sedih." Memang, kesepakatan sebelumnya dengan kognisi tentang perasaan sedih dan yang terakhir berhubungan dengan keberadaan, atau kehadiran, dan kesedihan sehingga menjadi satu kesatuan (Treynor, Gonzalez, & Nolen-Hoeksema, 2003).
Uji coba instrumen dilakukan kepada 60 responden siswa STM Swasta di Jakarta dan analisis statistik menggunakan IBM SPSS Statictic 26. Uji validitas menggunakan pearson product moment mendapatkan hasil bahwa secara keseluruhan item pada instrument dinyatakan valid karena rhitung dimulai dari 0,314 – 0,714 lebih besar daripada rtabel 0,254 dengan signifikasi 0,05. Terdapat satu item yang tidak valid, yaitu pernyataan nomor 20. Namun, item nomor 20 tetap digunakan dalam penelitian karena item tersebut berkaitan dengan item-item lainnya. Apabila item tersebut dihilangkan maka akan mengurangi makna dari hasil instrumen Beck Anxiety Inventory (BAI). Sehingga, peneliti hanya mengubah redaksi yang lebih sesuai dan lebih baik agar item tersebut dapat digunakan dalam penelitian.  Kemudian uji reliabilitas menggunakan alpha cronbach mendapatkan hasil sebesar 0,900 angka tersebut reliabel menurut kaidah Guilford (Yunanto, 2016).

Data yang sudah terkumpul sebanyak 273 responden dan dianalisis dengan menggunakan statistic deskriptif, kemudian pengolahannya menggunakan  Microsoft Excel yang akan dijelaskan pada hasil penelitian dan diskusi.
Hasil Penelitian dan Pembahasan
Kecemasan

Tabel 1.1 Beck Anxiety Inventory

	Kategori
	Skor
	Persentase

	Kecemasan Rendah
	208
	76%

	Kecemasan Sedang
	45
	17%

	Kecemasan Tinggi
	20
	7%


Hasil kategorisasi tingkat kecemasan yang dialami oleh peserta didik dalam menghadapi Pertemuan Tatap Muka (PTM) di masa pandemi. Sebanyak 76% (208 orang)  peserta didik mengalami kecemasan rendah, 17% (45 orang) peserta didik mengalami kcemasan sedang, dan 17% (20 orang) peserta didik mengalami kecemasan tinggi. Kecemasan merupakan respon perasaan takut atau khawatir yang berkepanjangan pada sesuatu yang belum jelas dan mengakibatkan perasaan yang tidak berdaya.

Overthinking (Ruminasi)

Tabel 2.1 Ruminatif Respons Scale

	Kategori
	Skor
	Persentase

	Reflection
	123
	45%

	Brooding
	133
	49%

	Depression
	12
	4%

	Reflection, Brooding, dan Depression
	5
	2%


Hasil kategorisasi overthinking yang dialami oleh peserta didik pada indikator reflection sebesar 45% (123 orang), brooding sebesar 49% (133 orang),  depression sebanyak 4% (12 orang), dan 2% (5 orang) responden mendapatkan hasil skor yang sama dengan ketiga indikator reflection, brooding, dan depression.
Kesimpulan

Gambaran tingkat kecemasan peserta didik terhadap pembelajaran tatap muka (PTM) ini sebagian besar mengalami kecemasan. Kecemasan terbanyak yang ada pada tingkat kecemasan ringan, lalu diikuti dengan kecemasan sedang dan kecemasan berat. Berdasarkan karakteristik responden, sebagian besar responden yang mengalami kecemasan berada pada kelompok usia 15-18 tahun. Hasil ini menunjukkan pengelolaan kecemasan yang tepat dapat mengurangi kecemasan yang dialami oleh peserta didik saat menghadapi pembelajaran tatap muka (PTM). Saran bagi peneliti selanjutnya, dapat meneliti tentang strategi koping untuk menurunkan kecemasan dan overthinking pada peserta didik yang menghadapi pembelajaran tatap muka (PTM).
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