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ABSTRAK 

 

Iqbal Arrahman. 2024. “Efektivitas Konseling Individual Menggunakan Ifdil 

Perceptual Light Technique (Iplt) Untuk Mengurangi Social Anxiety Siswa 

Obesitas”. Tesis. Program Studi S2 Bimbingan dan Konseling Fakultas Ilmu 

Pendidikan Universitas Negeri Padang. 

Masalah kesehatan seperti obesitas dapat terjadi apabila sering 

mengkonsumsi junk food secara terus menerus. Obesitas merupakan naiknya berat 

badan yang lebih dari batasan kebutuhan skeletal dan fisik selaku dampak 

penambahan lemak yang berlebih dalam tubuh. Pada sekelompok remaja, obesitas 

nantinya berdampak juga ke pertumbuhan psikososial seperti kepercayaan diri, 

Remaja yang menghadapi obesitas nantinya merasa harga diri rendah, kurang 

percaya diri, serta kerap kali dijadikan sumber gurauan teman-teman 

seumurannya. Salah satu resiko obesitas yang berlebihan adalah terjadinya 

gangguan psikologis seperti social anxiety berlebihan yang dialami oleh siswa 

obesitas. Gangguan kecemasan umum adalah rasa cemas atau khawatir yang 

berlebihan dan tidak terkendali terhadap berbagai hal. Oleh karena itu, penelitian 

ini bertujuan untuk (1) Mendeskripsikan bagaimana tingkat social anxiety siswa 

obesitas sebelum diberikan perlakuan. (2) Mendeskripsikan bagaimana tingkat 

social anxiety siswa obesitas sesudah diberikan perlakuan. (3) Mengidentifikasi 

apakah terdapat perbedaan pada social anxiety siswa obesitas yang signifikan 

sebelum dan sesudah diberikan perlakuan. 

Metode dalam penelitian ini menggunakan metode penelitian kuantitatif 

dengan jenis penelitian berbentuk eksperimen dengan metode Single Subject 

Research (SSR). Populasi dalam penelitian ini sebanyak 15 siswa, dan diambil 6 

siswa yang yang menjadi sampel penelitian. Penarikan sampel yang digunakan 

metode purposive sampling. Instrumen penelitian yang digunakan model skala 

likert. Teknik analisis data yang digunakan teknik analisis visual grafik (Visual 

Analisis of Grafik Data). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa (1) Social anxiety pada siswa 

obesitas sebelum diberikan layanan konseling dengan menggunakan ifdil 

perceptual light technique (IPLT) berada pada kategori tinggi. (2) Social anxiety 

pada siswa obesitas setelah diberikan layanan konseling dengan menggunakan 

ifdil perceptual light technique (IPLT) berada pada kategori rendah, (3) Social 

anxiety pada siswa obesitas sebelum dan setelah diberikan layanan konseling 

dengan menggunakan ifdil perceptual light technique (IPLT) berada pada kategori 

tinggi dan setelah diberikan intervensi berada pada kategori rendah. Oleh karena 

itu, ifdil perceptual light technique (IPLT) efektif untuk mengurangi social 

anxiety pada siswa obesitas.  

 

Kata Kunci: IPLT, Social Anxiety, Obesitas. 
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ABSTRACT 

 

Iqbal Arahman. 2024. "Effectiveness of Individual Counseling Using Ifdil 

Perceptual Light Technique (Iplt) to Reduce Social Anxiety of Obese 

Students". Thesis. Master of Guidance and Counseling Study Program, 

Faculty of Education, Universitas Negeri Padang. 

Health problems such as obesity can occur if you often consume junk food 

continuously. Obesity is an increase in body weight that exceeds the limits of 

skeletal and physical needs as a result of excess fat in the body. In a group of 

adolescents, obesity will also have an impact on psychosocial growth such as self-

confidence. Adolescents who face obesity will later feel low self-esteem, lack 

self-confidence, and are often used as a source of jokes by their peers. One of the 

risks of excessive obesity is the occurrence of psychological disorders such as 

excessive social anxiety experienced by obese students. General anxiety disorder 

is an excessive and uncontrolled feeling of anxiety or worry about various things. 

Therefore, this study aims to (1) Describe the level of social anxiety of obese 

students before being given treatment. (2) Describe the level of social anxiety of 

obese students after being given treatment. (3) Identifying whether there is a 

significant difference in social anxiety of obese students before and after being 

given treatment. 

The method in this study uses a quantitative research method with an 

experimental research type with the Single Subject Research (SSR) method. The 

population in this study was 15 students, and 6 students were taken as research 

samples. The sampling method used was the purposive sampling method. The 

research instrument used was the Likert scale model. The data analysis technique 

used was the visual analysis technique (Visual Analysis of Data Graphics). 

The results of the study showed that (1) Social anxiety in obese students 

before being given counseling services using the ifdil perceptual light technique 

(IPLT) was in the high category. (2) Social anxiety in obese students after being 

given counseling services using the ifdil perceptual light technique (IPLT) was in 

the low category, (3) Social anxiety in obese students before and after being given 

counseling services using the ifdil perceptual light technique (IPLT) was in the 

high category and after being given intervention was in the low category. 

Therefore, ifdil perceptual light technique (IPLT) is effective in reducing social 

anxiety in obese students.  

 

Keywords: IPLT, Social Anxiety, Obesity. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Periode transisi dalam kehidupan individu, dari masa kanak-kanak 

menuju dewasa disebut masa remaja (Marsela & Supriatna, 2019). Menurut 

WHO, remaja adalah penduduk dalam rentang usia 10-19 tahun. Sedangkan 

menurut peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 25 tahun 2014 mengatakan 

remaja adalah penduduk dalam rentang usia 10-18 tahun. Seiring 

berkembangnya zaman, pengaruh budaya asing banyak yang masuk ke 

Indonesia, salah satunya konsep makan. Perubahan budaya makan yaitu 

mengkonsumsi fast food dan junk food atau makanan cepat saji. Masalah 

kesehatan seperti obesitas dapat terjadi apabila sering mengkonsumsi junk 

food secara terus menerus (Sani & Handayani, 2021). 

Obesitas diartikan sebagai penumpukkan lemak tubuh dengan cara yang 

berlebih. Penambahan lemak bisa melampaui 50% berat badan total serta 

menjadi penyebab atas konsekuensi patologis yang tidak ringan. Obesitas pada 

anak yaitu sebab dari asupan kalori (energi) yang melampaui totalan pelepasan 

atau pembakaran kalori lewat proses metabolisme pada dalam tubuh (Ikhwan, 

2023). Obesitas merupakan penaikkan berat badan yang lebih dari batasan 

kebutuhan skeletal dan fisik selaku dampak penambahan lemak yang berlebih 

dalam tubuh. Pada sekelompok remaja, obesitas nantinya berdampak juga ke 

pertumbuhan psikososial seperti kepercayaan diri, remaja yang menghadapi 

obesitas nantinya merasa harga diri rendah, kurang percaya diri, serta kerap 
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kali dijadikan sumber gurauan teman-teman seumurannya (Arrahman, Firman, 

& Netrawati, 2023). 

WHO menyatakan obesitas sebagai epidemic global, 16% pada remaja 

usia 13-15 tahun dan 13,5% pada remaja usia 16-18 tahun, sedangkan di 

Indonesia ditemukan 28,5% remaja dengan IMT berlebih atau obesitas (Fasda, 

Ramadhon, Candrasari, & Herawati, 2021). Individu yang memiliki berat 

badan berlebih ataupun obesitas cenderung mengalami kondisi mental yang 

buruk (Damaiyanti, Suri, & Octavia, 2023). Di Sumatera Barat menunjukkan 

prevalensi obesitas pada rentang usia 15-24 tahun sebanyak 582.068 orang 

(Sumbar, 2018).  

Berdasarkan hasil observasi awal yang dilaksanakan di SMPN 29  

Padang, ditemukan bahwa terdapat 5 orang siswa yang mengalami obesitas 

yang mana 3 orang siswa obesitas terlihat sering menyendiri, kurang bergaul 

dengan teman-teman yang lainnya dan 2 orang siswa obesitas lainnya terlihat 

takut untuk berinteraksi dalam kelompok dan malu berbicara didepan umum. 

Peserta didik yang mengalami obesitas di tingkatan SMP biasanya memiliki 

kebiasaan makan yang mirip dengan pola makan orang dewasa. 

Faktor-faktor penyebab obesitas pada remaja di SMP meliputi faktor 

eksternal dan internal. Faktor eksternal meliputi konsumsi makanan, 

pengetahuan gizi, tingkat pendidikan, lingkungan sosial budaya, dan aktivitas 

fisik (Mulyani, Arnisam, Fitri, & Ardiansyah, 2020). Faktor internal meliputi 

usia, jenis kelamin, kondisi fisik, dan penyakit menular. Faktor-faktor yang 

berkontribusi pada perubahan keseimbangan berujung pada kejadian obesitas, 

yang mengakibatkan tindakan (Damaiyanti, & Octavia, 2023). 
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Salah satu resiko obesitas yang berlebihan adalah terjadinya gangguan 

psikologis seperti social anxiety berlebihan yang dialami oleh siswa obesitas. 

Gangguan kecemasan umum adalah rasa cemas atau khawatir yang berlebihan 

dan tidak terkendali terhadap berbagai hal. Kondisi ini bisa disertai dengan 

gejala fisik, seperti banyak berkeringat, sulit bernapas, atau jantung berdebar 

(Dendy, 2022).  

Social anxiety merupakan salah satu jenis gangguan kecemasan yang 

bersifat khusus, dimana kita merasakan pengalaman yang tidak menyenangkan 

ketika berada di sekitar banyak orang dan merasa khawatir dengan apa yang 

orang lain pikirkan (Setyorini, 2020). Penyebab dari social anxiety itu bisa 

karena orang yang tidak dikenal, evaluasi diri, pengalaman dari masa lalu, 

harga diri, genetik (Melati, 2022; Liskasiwi, 2020). 

Social anxiety yang terjadi pada remaja di sekolah diperkirakan 10% 

sampai 20% (Comfort & Phobia, 2001). indonesia melakukan penelitian 

didapatkan data sebanyak 15,8% individu mengalami social anxiety 

(Damaiyanti et al., 2023). Terdapat peningkatan sekitar 9,6% gejala 

kecemasan sosial pada awal usia 10 tahun. Peningkatan ini terjadi karena 

faktor masalah sosial pada remaja.  

Permasalahan yang sering terjadi seperti timbulnya perasaan terasing, 

problem identitas, kurang percaya diri, demam panggung, merasa menjadi 

pusat perhatian orang, khawatir dirinya akan di kritik orang lain karena bentuk 

tubuh, ia merasa ada yang kurang dari bagian tubuhnya, ketakutan dan 

keraguan yang sering dialami siswa menghadapi situasi yang membuatnya 
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takut akan kesalahan di depan kelas yang dialami siswa yang dapat merugikan 

dirinya sendiri (Fahmi & Slamet, 2016). 

Berdasarkan penelitian Deswita (2023) menunjukkan bahwa obesitas 

dikaitkan dengan sekitar 25% peningkatan risiko mengembangkan gangguan 

mood dan kecemasan. Selain itu, penelitian lainnya menunjukkan bahwa 

interaksi antara obesitas dan gejala kecemasan sosial signifikan hasilnya juga 

sebagian besar di replikasi dalam model yang menggunakan indeks masa 

tubuh (IMT) (Thahir & Masnar, 2021) 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Kurniawati & Suarya, 

2019) yang menyatakan bahwa kecemasan yang dirasakan remaja perempuan 

dengan berat badan berlebih dalam penelitian cemas mengalami penyakit 

dikemudian hari, cemas aktivitas yang dilakukan, cemas jika diejek lagi dan 

cemas ketika memakai pakaian. Hal ini diperkuat dari hasil observasi terhadap 

5 orang siswa di SMP Negeri 29 Padang pada bulan januari tahun 2024 yang 

mengalami obesitas, didapati bahwa siswa mendapatkan perilaku yang tidak 

baik dari teman kelas karena memiliki badan gemuk serta mendapat olokan 

dengan nama si gendut, siswa juga mengatakan memiliki badan gemuk 

membuatnya mengalami kecemasan akan tubuhnya.  

Kecemasan timbul karena siswa takut tidak ada yang mau berteman 

dengannya karena tubuhnya yang gemuk, cemas tidak ada lawan jenis yang 

tertarik dengannya karena memiliki badan yang gemuk atau takut dijelek-

jelekkan oleh teman-temannya sehingga tidak bisa bergabung dengan 

kelompok sosial yang ada, serta siswa yang mengalami obesitas atau badan 
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gemuk selalu dibanding-bandingkan ukuran tubuhnya dengan tubuh teman-

temannya yang ideal. 

Urgensi penelitian ini terletak pada semakin tingginya tingkat social 

anxiety yang dialami oleh siswa, khususnya siswa obesitas, yang kerap 

menghadapi berbagai tekanan sosial di lingkungan sekolah. Social anxiety 

dapat berdampak serius pada perkembangan sosial dan emosional siswa, 

menghambat interaksi sosial, mengurangi rasa percaya diri, serta 

mempengaruhi prestasi akademik(Ananda & Marno, 2023; Wardhana & 

Rokhmah, 2024). Dalam konteks pendidikan, meningkatnya kasus social 

anxiety pada siswa obesitas menimbulkan tantangan besar bagi sekolah dan 

konselor untuk menyediakan dukungan yang tepat(Valent & De La Serna, 

2021). Tanpa penanganan yang memadai, social anxiety pada siswa obesitas 

dapat menyebabkan isolasi sosial dan meningkatkan risiko masalah kesehatan 

mental lainnya seperti depresi dan stres kronis. 

Dampak yang terjadi akibat social anxiety tersebut mengakibatkan siswa 

setiap melihat temannya yang suka menertawakannya selalu menghindar atau 

menjauh karena takut ditertawakan. Semakin sering mereka membanding-

bandingkan, maka akan semakin besar pula kecemasan yang akan timbul. Hal 

ini diperkuat oleh informasi yang didapat dari siswa bahwa teman sekelas 

serta teman terdekat yang dimana pelaku tanpa sengaja mengucapkan kata–

kata yang bersifat menyindir tentang bentuk tubuh disadari dan tanpa disadari.  

Berdasarkan permasalahan diatas, perlu solusi yang dapat mengatasi 

gangguan social anxiety yang dialami oleh siswa obesitas tersebut. Solusi 
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tersebut yang dapat dilakukan adalah dengan melakukan terapi yang dapat 

mengatasi gangguan tersebut. Ada beberapa intervensi yang terbukti efektif 

menangani social anxiety seperti terapi kognitif perilaku atau kognitif 

behavior therapy (CBT). Cooper & Duffy (Tsiros, 2008) menyebutkan bahwa 

terapi perilaku kognitif (CBT) adalah terapi psikologis didasarkan pada teori 

bahwa masalah tersebut dipertahankan oleh disfungsional kognisi dan 

keyakinan tertentu. 

Terapi kognitif ini efektif untuk mengatasi social anxiety didasarkan 

pada adanya penurunan tingkat kecemasan dan perubahan pemikiran dan 

tingkah laku individu yang semula negatif menjadi lebih positif. Strategi 

kognitif ini membantu mengidentifikasi pemikiran yang menjadi pemicu 

kecemasan sosial dan mengganti dengan teknik berpikir yang lebih realistis 

(Duana & Hadjam, 2012). 

Ifdil perseptual light technique (IPLT) suatu treatment bimbingan dan 

konseling yang dapat menjadi solusi untuk mengatasi gangguan social anxiety 

yang dialami oleh siswa obesitas. IPLT adalah sebuah treatment dalam 

bimbingan dan konseling yang dilakukan untuk menangani kondisi trauma, 

phobia dan psychological problems serta solusi untuk mengentaskan 

gangguan social anciety, kondisi trauma, fobia, psychological problems (Ifdil 

et al., 2020). 

Ifdil perseptual light technique (IPLT) memadukan banyak teknik dan 

pendekatan diantaranya, teknik direct therapy, teknik desensitisasi, teknik 

milton ericson, teknik chromotherapy, teknik hypnotherapy,teknik sedona 
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therapy, teknik creative therapy, teknik impact therapy, teknik expressive 

therapy, dan teknik neurolinguistic programming, pendekatan 

psikoanalisis,pendekatan perceptual Gipson, pendekatan pancawaskita dan 

pendekatan konseling integritas. IPLT bekerja dengan memodifikasi, 

mengganti serta mengubah stimulus pada sensori secara cepat sebanding 

ataupun melebihi stimulus awal diterima. Pengembangan IPLT akan menjadi 

salah satu teknik yang ampuh digunakan untuk mengurangi kondisi trauma, 

phobia dan psikologis problems (Ifdil, Zola, & Fadli, 2019). 

Prosedur IPLT dibentuk melalui empat unsur yaitu pendekatan, model, 

teknik, dan metode. pendekatan adalah sebagai titik tolak atau sudut pandang 

kita terhadap proses pembelajaran, yang merujuk pada pandangan tentang 

terjadinya suatu proses yang sifatnya masih sangat umum, di dalamnya 

mewadahi, menginspirasi, menguatkan, dan melatari metode pembelajaran 

dengan cakupan teoretis tertentu (Ifdil, Zola, & Fadli, 2019). IPLT dilakukan 

dengan menggunakan prosedur IPLT-C (Insight, Processing of Building 

Rapport, Lighting Techniques, Tools and Techniques, Closing and Follow 

Up). 

Layanan bimbingan dan konseling merupakan bagian yang penting 

dalam pelaksanaan program pendidikan. Tujuan utama layanan bimbingan dan 

konseling adalah membentuk siswa menjadi individu yang berkembang 

optimal, produktif dan berbudaya. Prinsip bimbingan dan konseling adalah 

“Guidance for All‖, artinya individu memiliki hak yang sama dalam 

mendapatkan layanan bimbingan dan konseling, siapa pun individu itu, dari 
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mana pun individu itu berasal, dan bagaimanapun kondisi individu itu 

memiliki hak yang sama dalam mendapatkan pelayanan (Yusuf, 2009). 

Secara khusus layanan konseling individual yaitu layanan yang 

membantu peserta didik dalam mengentaskan masalah pribadinya. Layanan 

konseling individual merupakan layanan yang diselenggarakan oleh seorang 

guru Bimbingan dan Konseling (konselor) terhadap seorang konseli dalam 

rangka pengentasan masalah pribadi konseli (Fatchurahman, 2018). Layanan 

konseling individual sebagai salah satu model layanan dalam bimbingan dan 

konseling yang bersifat responsif, memiliki andil besar dalam upayanya 

membantu anak yang bermasalah (Widodo, 2019).  

Berdasarkan penelitian Ifdil, Zola, & Fadli (2019) IPLT telah terbukti 

dapat mengatasi berbagai permasalahan psikologis seperti kecemasan, 

kurangnya kepercayaan diri, trauma akut dan fobia berdasarkan hal tersebut, 

Ifdil Perceptual Light Technique (IPLT) dirasa dapat menjadi solusi dalam 

mengatasi gangguan social anxiety yang dialami oleh siswa penderita 

obesitas,oleh karena itu pada penelitian ini, peneliti mengambil judul yaitu 

Efektivitas Konseling Individual Menggunakan Ifdil Perceptual Light 

Technique (IPLT) untuk mengurangi social anxiety siswa obesitas. 

 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan, penulis melakukan 

kajian umum untuk menyimpulkan identifikasi masalah dalam proses 

penelitian ini. Salah satu resiko obesitas yang berlebihan adalah terjadinya 

gangguan psikologis seperti social anxiety berlebihan yang dialami oleh siswa 
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obesitas. Kondisi ini bisa disertai dengan gejala fisik, seperti banyak 

berkeringat, sulit bernapas, atau jantung berdebar (Dendy, 2022).  

Social anxiety merupakan salah satu jenis gangguan kecemasan yang 

bersifat khusus, dimana kita merasakan pengalaman yang tidak menyenangkan 

ketika berada di sekitar banyak orang dan merasa khawatir dengan apa yang 

orang lain pikirkan (Setyorini, 2020). 

Permasalahan yang sering terjadi seperti timbulnya perasaan terasing, 

problem identitas, kurang percaya diri, demam panggung, merasa menjadi 

pusat perhatian orang, khawatir dirinya akan di kritik orang lain karena bentuk 

tubuh, ia merasa ada yang kurang dari bagian tubuhnya, ketakutan dan 

keraguan yang sering dialami siswa menghadapi situasi yang membuatnya 

takut akan kesalahan di depan kelas yang dialami siswa yang dapat merugikan 

dirinya sendiri (Fahmi & Slamet, 2016). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Kurniawati & Suarya, 

2019) yang menyatakan bahwa kecemasan yang dirasakan remaja perempuan 

dengan berat badan berlebih dalam penelitian cemas mengalami penyakit 

dikemudian hari, cemas aktivitas yang dilakukan, cemas jika diejek lagi dan 

cemas ketika memakai pakaian. Dampak yang terjadi akibat social anxiety 

tersebut mengakibatkan siswa setiap melihat temannya yang suka 

menertawakannya selalu menghindar atau menjauh karena takut ditertawakan. 

Berdasarkan permasalahan diatas, perlu solusi yang dapat mengatasi 

gangguan social anxiety yang dialami oleh siswa obesitas tersebut. Solusi 

tersebut yang dapat dilakukan adalah dengan melakukan terapi yang dapat 

mengatasi gangguan tersebut. Ifdil perceptual light technique merupakan suatu 
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treatment dalam suatu layanan konseling, serta solusi untuk mengentaskan 

gangguan social anxiety, kondisi trauma, fobia, psychological problems (Ifdil 

et al., 2020). Pengembangan IPLT akan menjadi salah satu teknik yang ampuh 

digunakan untuk mengurangi kondisi trauma, phobia dan psikologis problems 

(Ifdil, Zola, & Fadli, 2019). 

Layanan konseling individual sebagai salah satu model layanan dalam 

bimbingan dan konseling yang bersifat responsif, memiliki andil besar dalam 

upayanya membantu anak yang bermasalah (Widodo, 2019). Ifdil Perceptual 

Light Technique (IPLT) dirasa dapat menjadi solusi dalam mengatasi 

gangguan social anxiety yang dialami oleh siswa penderita obesitas,oleh 

karena itu pada penelitian ini, peneliti mengambil judul yaitu efektivitas 

konseling individual menggunakan ifdil perceptual light technique (IPLT) 

untuk mengurangi social anxiety siswa obesitas. 

1. Siswa yang memiliki indeks masa tubuh (IMT) yang berlebihan yang 

dialami oleh siswa obesitas diatas 27. 

2. Terdapat siswa obesitas yang sering terlihat takut untuk berinteraksi dan 

malu berbicara didepan umum. 

3. Terdapat siswa obesitas yang terlihat sering menyendiri, dan kurang 

bergaul dengan teman-teman yang lainnya. 

4. Adanya siswa yang mengalami obesitas di tingkatan SMP biasanya 

memiliki kebiasaan makan yang mirip dengan pola makan orang dewasa. 

5. Belum ada layanan konseling individual yang menggunakan ifdil 

perceptual light technique (IPLT) untuk mengurangi social anxiety siswa 

obesitas. 
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6. Belum ada treatment khusus ifdil perceptual light technique (IPLT) yang 

dilakukan untuk mengatasi social anxiety siswa obesitas. 

C. Pembatasan Masalah 

Pembatasan masalah pada penelitian ini dibatasi pada efektivitas 

konseling individual menggunakan pendekatan ifdil perceptual light technique 

(IPLT) social anxiety siswa obesitas dengan menggunakan. Siswa obesitas 

yang di ukur melalui teori Greca & Lopez, 1998) yaitu, ketakutan akan 

evaluasi negatif, menghindar dari situasi sosial dan rasa tertekan dalam situasi 

baru dengan orang yang tidak dikenal, menghindar dari situasi sosial dan rasa 

tertekan dengan orang yang sudah dikenal. 

D. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah yang dikemukakan dalam penelitian ini adalah 

sebagai berikut: 

1. Bagaimana deskripsi social anxiety siswa obesitas sebelum diberikan 

perlakuan? 

2. Bagaimana deskripsi social anxiety siswa obesitas sesudah diberikan 

perlakuan? 

3. Apakah terdapat perbedaan social anxiety siswa obesitas sebelum dan 

sesudah mengikuti konseling individual menggunakan ifdil perceptual light 

technique? 

E. Tujuan Penelitian 

Adapun tujuan dari penelitian ini adalah: 

1. Mendeskripsikan bagaimana tingkat social anxiety siswa obesitas sebelum 

diberikan perlakuan. 
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2. Mendeskripsikan bagaimana tingkat social anxiety siswa obesitas sesudah 

diberikan perlakuan. 

3. Mengidentifikasi apakah terdapat perbedaan pada social anxiety siswa 

obesitas sebelum dan sesudah diberikan perlakuan. 

F. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini tentunya akan memberikan manfaat, baik secara teoritis 

maupun secara praktis: 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil dari penelitian yang akan peneliti lakukan diharapkan dapat 

memberi manfaat pada keilmuan bimbingan dan konseling, khususnya 

pengembangan keilmuan pelayanan konseling individual serta ifdil 

perceptual light technique (IPLT). Khususnya konseling individual 

menggunakan ifdil perceptual light technique untuk mengurangi social 

anxiety siswa obesitas. 

2. Manfaat Praktis 

a. Guru BK 

Sebagai acuan dalam memberikan konseling individu dengan 

menggunakan ifdil perceptual light technique untuk mengurangi social 

anxiery siswa obesitas. 

b. Siswa obesitas 

Penelitian ini bisa menjadi solusi dalam mengurangi tingkat social 

anxiety siswa obesitas 
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c. Bagi Peneliti 

Penelitian ini dapat memperluas pengetahuan dan memberi informasi 

tentang pengetahuan baru terkait ifdil perceptual light technique (IPLT) 

Dan menyumbangkan pemikiran kepada pihak sekolah dalam rangka 

mengatasi permasalahan social anxiety siswa obesitas. 

G. Kebaruan dan Orisinalitas Penelitian 

Konseling individual yang berlangsung sejauh ini belum ada yang 

berfokus untuk menurunkan social anxiety siswa obesitas dengan pendekataan 

ifdil perceptual light technique (IPLT) sebagaimana yang akan dilakukan 

peneliti, sehingga siswa obesitas belum memiliki pengetahuan tentang 

bagaimana cara mengurangi social anxiety. 

Berdasarkan hal tersebut peneliti menggunakan pendekatan berupa 

pendekatan ifdil perceptual light technique (IPLT) menggunakan layanan 

konseling individual pada social anxiety siswa obesitas. Kelebihan 

pendekataan ifdil perceptual light technique (IPLT) dengan layanan konseling 

individual ialah akan mengurangi social anxiety siswa obesitas sesuai dengan 

yang diharapkan.  

H. Definisi Operasional 

1. Konseling Individual 

Konseling individual merupakan proses bantuan yang diberikan 

oleh seorang profesional (konselor) kepada seseorang yang mengalami 

masalah (klien) dengan tujuan untuk menyelesaikan masalah yang 

dihadapi klien. Bantuan diberikan melalui hubungan langsung secara face 

to face antara konselor dengan individu yang terjadi ketika seseorang 
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konselor bertemu secara pribadi dengan klien untuk tujuan konseling. 

Melalui konseling individu, klien memahami seluk beluk masalah yang 

dialami secara mendalam dan komprehensif, serta positif dan dinamis. 

2. Ifdil Perceptual Light Technique (IPLT) 

IPLT adalah sebuat treatment dalam bimbingan dan konseling yang 

dilakukan untuk menangani kondisi trauma, phobia dan psychological 

problems. Ifdil perceptual light technique diharapkan bisa memberikan 

perubahan kearah yang lebih baik serta mengurangi social anxiety siswa 

obesitas. Layanan yang akan diberikan kepada siswa obesitas berupa 

konseling individual dengan menggunakan Ifdil perceptual light technique 

untuk dapat mengurangi social anxiety siswa obesitas yang mana 

treatment nya akan dilakukan oleh ahli dalam bidang Ifdil perceptual light 

technique (IPLT). 

3. Social Anxiety 

Social anxiety didefinisikan sebagai perasaan cemas terhadap situasi 

sosial berupa ketakutan akan evaluasi negatif, menghindar dari situasi 

sosial dan rasa tertekan dalam situasi baru atau dengan orang yang tidak 

dikenal,menghindar dari situasi sosial dan rasa tertekan dengan orang yang 

sudah dikenal. Social anxiety akan diukur menggunakan angket social 

anxiety pada kegiatan beseline dan intervensi. 
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BAB V 

PENUTUP  

A. Simpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan maka dapat disimpulkan 

sebagai berikut. 

1. Social anxiety pada siswa obesitas sebelum diberikan layanan konseling 

dengan menggunakan Ifdil perceptual light technique (IPLT) berada pada 

kategori tinggi. 

2. Social anxiety pada siswa obesitas setelah diberikan layanan konseling 

dengan menggunakan Ifdil perceptual light technique (IPLT) berada pada 

kategori rendah 

3. Social anxiety pada siswa obesitas sebelum dan setelah diberikan layanan 

konseling dengan menggunakan Ifdil perceptual light technique (IPLT) 

berada pada kategori tinggi dan setelah diberikan intervensi berada pada 

kategori rendah. 

Berdasarkan paparan di atas, simpulkan akhir dalam penelitian ini ialah 

layanan konseling dengan menggunakan Ifdil perceptual light technique 

(IPLT) efektif dalam mengurangi social anxiety pada siswa obesitas. 

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian, pembahasan, dan kesimpulan yang telah 

dikemukakan, ada beberapa saran yang dapat direkomendasikan sebagai 

tindak lanjut dari penelitian ini adalah sebagai berikut. 

1. Kepala Sekolah diharapkan dapat memberikan perhatian lebih terhadap 

kesehatan mental siswa, terutama mereka yang memiliki kondisi obesitas. 
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Salah satu langkah yang bisa diambil adalah dengan menyediakan 

program konseling yang terintegrasi, seperti teknik ifdil perceptual light 

technique (IPLT), sebagai bagian dari layanan kesehatan mental di 

sekolah. 

2. Guru Bimbingan dan Konseling (BK) Guru BK diharapkan dapat lebih 

proaktif dalam mengidentifikasi siswa yang mungkin mengalami 

kecemasan sosial, terutama siswa yang mengalami obesitas. Teknik IPLT 

terbukti efektif dalam penelitian ini, sehingga guru BK dapat 

mempertimbangkan untuk menggunakan metode ini dalam layanan 

konseling individual. 

3. Saran untuk siswa obesitas bagi siswa obesitas, penting untuk mengenali 

bahwa kecemasan sosial adalah sesuatu yang bisa diatasi dengan bantuan 

yang tepat. Siswa disarankan untuk mencari dukungan dari guru BK atau 

konselor sekolah jika mereka merasa tidak nyaman dalam situasi sosial. 

Selain itu, mereka juga dapat menerapkan teknik-teknik relaksasi seperti 

yang diajarkan dalam IPLT untuk membantu mengurangi kecemasan 

dalam interaksi sosial. 

4. Peneliti selanjutnya peneliti selanjutnya disarankan untuk memperluas 

cakupan subjek penelitian, sehingga hasil penelitian dapat 

digeneralisasikan ke populasi siswa yang lebih luas. Selain itu, penelitian 

dengan kelompok kontrol juga diperlukan untuk membandingkan 

efektivitas teknik IPLT dengan intervensi lain. Penelitian di masa depan 

juga bisa mengeksplorasi durasi intervensi yang lebih panjang untuk 

menilai dampak jangka panjang dari teknik IPLT terhadap kecemasan 
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sosial. Variabel lain, seperti dukungan sosial, bullying, dan faktor 

emosional lainnya, juga dapat ditambahkan untuk mendapatkan gambaran 

yang lebih komprehensif. 

C. Implikasi 

Penelitian ini memiliki implikasi yang signifikan secara umum, terutama 

dalam konteks layanan bimbingan dan konseling di sekolah. Pertama, hasil 

penelitian ini menyoroti pentingnya peran konselor dalam menyediakan 

intervensi yang spesifik dan efektif untuk mengatasi masalah social anxiety 

pada siswa dengan kondisi khusus, seperti obesitas. Teknik Ifdil perceptual 

light technique (IPLT), yang terbukti efektif dalam penelitian ini, 

mengimplikasikan bahwa penggunaan metode inovatif dalam konseling dapat 

memberikan hasil yang lebih optimal dalam membantu siswa mengurangi 

social anxiety yang mereka alami. Dengan demikian, sekolah diharapkan 

dapat lebih terbuka terhadap pendekatan-pendekatan baru yang dapat 

disesuaikan dengan kebutuhan siswa, terutama dalam konteks psikologis yang 

sensitif. 

Implikasi penelitian ini menunjukkan perlunya penanganan 

komprehensif terhadap kesehatan mental siswa, tidak hanya melalui 

pengajaran akademik, tetapi juga melalui program-program intervensi yang 

mendukung kesejahteraan psikologis siswa. Sekolah harus 

mempertimbangkan implementasi layanan konseling yang dapat diakses oleh 

semua siswa yang mengalami masalah psikologis, dan memberikan ruang bagi 

teknik-teknik yang lebih fleksibel dan inovatif seperti IPLT. Dengan 
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demikian, intervensi ini tidak hanya dapat membantu mengatasi kecemasan 

sosial, tetapi juga meningkatkan kualitas hidup siswa secara keseluruhan. 

Selain itu, penelitian ini juga menggarisbawahi pentingnya pelatihan dan 

pengembangan profesional bagi guru bimbingan dan konseling. Guru BK 

perlu dilengkapi dengan keterampilan yang up-to-date dan teknik konseling 

yang terbukti efektif secara empiris, seperti IPLT. Ini akan memungkinkan 

mereka untuk memberikan layanan yang lebih relevan dan efektif sesuai 

dengan kebutuhan siswa. Di sisi lain, penelitian ini memberikan implikasi 

bahwa teknik-teknik konseling yang fokus pada pengelolaan emosi dan 

perasaan, seperti visualisasi dalam IPLT, dapat diterapkan lebih luas dalam 

menangani masalah kecemasan sosial, baik pada siswa obesitas maupun siswa 

dengan kondisi psikologis lainnya. 

Penelitian ini juga memiliki implikasi dalam ranah pendidikan kesehatan 

mental secara umum. Dengan meningkatnya perhatian terhadap pentingnya 

kesehatan mental di lingkungan sekolah, penelitian ini menunjukkan bahwa 

intervensi berbasis konseling yang efektif dapat memberikan dampak positif 

tidak hanya pada aspek psikologis siswa, tetapi juga pada kinerja akademik 

dan interaksi sosial mereka. Ini mengimplikasikan bahwa sekolah-sekolah 

perlu memberikan perhatian lebih besar terhadap program-program kesehatan 

mental dan tidak hanya fokus pada pencapaian akademik. Implementasi teknik 

IPLT di sekolah-sekolah dapat menjadi bagian dari strategi jangka panjang 

untuk mengatasi berbagai masalah kesehatan mental di kalangan siswa, 

termasuk kecemasan sosial yang dapat mengganggu perkembangan mereka. 
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Secara keseluruhan, penelitian ini memberikan kontribusi penting dalam 

pemahaman tentang cara-cara inovatif dalam menangani kecemasan sosial 

pada siswa obesitas, dan berimplikasi pada perlunya reformasi dalam cara 

sekolah menangani masalah psikologis. Dengan adopsi teknik-teknik baru 

seperti IPLT, layanan konseling di sekolah dapat ditingkatkan, dan pada 

akhirnya membantu menciptakan lingkungan yang lebih inklusif, mendukung, 

dan memberdayakan bagi semua siswa, terutama mereka yang menghadapi 

tantangan mental atau fisik yang signifikan. 
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