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Abstrak: Perpisahan setiap warga binaan dengan keluarga, hilangnya pekerjaan dan kondisi 

lingkungan serta bentuk kegiatan baru menjadi warga binaan rentan untuk mengalami 

kesepian. Tujuan dalam penelitian ini untuk mengetahui pemberian terapi Spiritual Emotional 

Freedom Technique (SEFT) dalam menurunkan kesepian pada warga binaan pemasyarakatan. 

Penelitian ini menggunakan metode Eksperimen Kuantitatif dengan desain Randomized control 

group pretest-posttest. Subjek pada penelitian ini berjumlah 14 warga binaan yang dibagi 

kedalam 2 kelompok, kelompok perlakukan (mean = 10,93) dan kelompok kontrol (mena = 

4,07). Hasil penelitian menunjukkan p =0,002 (p<0,05) untuk perbedaan perubahan tingkat 

kesepian antar kelompok, nilai signifikansi p = 0,018 (p,0,05) untuk perbandingan nilai pretest 

(mean = 28,00) dan posttest (mean = 20,14) kelompok eksperimen dan nilai p = 0,18 (p>0,05) 

untuk perbandingan pretest (mean = 27,87) dan posttest (mean = 27,42) pada kelompok 

kontrol. Berdasarkan hasil didapatkan bahwa terdapat perbedaan pengaruh pemberian SEFT 

dalam menurunkan kesepian. Variabel-variabel lain yang dapat berpengaruh pada kesepian 

disarankan dapat dikontrol lebih ketat atau dapat menjadi kajian mendalam pada penelitian 

selanjutnya, seperti kepribadian, kondisi psikologis dan lingkungan warga binaan. 

 

Kata Kunci: Kesepian, Spiritual Emotional Freedom Technique, Seft, Warga Binaan 

Pemasyarakatan. 

 

 

Abstact:  The separation of each prisoner from his family, the loss of work and environmental 

conditions as well as new forms of activity make prisoners vulnerable to loneliness. The purpose 

of this study was to determine the provision of Spiritual Emotional Freedom Technique (SEFT) 

therapy in reducing loneliness in prisoners. This study uses a quantitative experimental method 

with a randomized control group pretest-posttest design. The subjects in this study were 14 

prisoners who were divided into 2 groups, the treatment group (mean = 10.93) and the control 

group (mena = 4.07). The results showed p = 0.002 (p < 0.05) for differences in the level of 

loneliness between groups, the significance value of p = 0.018 (p 0.05) for comparison of 

pretest (mean = 28.00) and posttest (mean = 20) values. .14) experimental group and p value = 

0.18 (p>0.05) for the comparison of pretest (mean = 27.87) and posttest (mean = 27.42) in the 

control group. Based on the results, it was found that there were differences in the effect of 

giving SEFT in reducing loneliness. Other variables that can affect loneliness are suggested to 

be controlled more tightly or can be studied in depth in further research, such as personality, 

psychological conditions and prison environment. 
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PENDAHULUAN 

      Kesepian merupakan pengalaman tidak menyenangkan ketika hubungan interaksi sosial 

seseorang mengalami kekurangan dalam hal-hal penting, baik secara kuantitatif maupun 

kualitatif (Perlman & Peplau, 1998). Kesepian dapat bersifat ringan dan mudah berlalu, 

namun juga dapat bertahan dan menjadi pengalaman menyedihkan (Russell, 1996). Rokach 

(2004) menyebutkan bahwa konsep kesepian (loneliness) berbeda dengan 

menyendiri/menyepi (being alone). Menyendiri/menyepi secara sederhana adalah keadaan 

objektif tanpa kehadiran orang lain atau menjauhkan diri dari kelompok atau keramaian. 

Menyendiri tidak dapat dikatakan baik atau buruk. Sedangkan kesepian merupakan kondisi 

subyektif yang tidak harus menunggu kondisi sunyi atau berada dalam kesendirian. Individu 

dapat merasa kesepian bahkan dalam keramaian. Berada secara fisik ditengah kerumunan atau 

berada dalam kelompok sosial tertentu akan menciptakan ekspektasi terkait hubungan sosial 

pada individu untuk dapat diterima, menjadi bagian dari kelompok dan merasa memiliki. 

Ketika individu merasa ekspektasi-ekspektasi tersebut tidak didapatkan, maka individu 

tersebut akan merasakan kesepian meski berada dalam keramaian. 

      Russell (1996) menjelaskan bahwa kesepian meliputi aspek-aspek, yaitu, Pesonality, 

Social Disability, dan Depression. Kepribadian atau personality merupakan kesatuan dari 

sistem psikofisik sebagai penentu karakter cara berfikir dan perilaku seseorang. Seseorang 

yang merasakan kesepian dikarenakan bentuk kepribadian atau terdapat pola yang lebih stabil 

terhadap kondisi kesepian yang kadangkala mengalami perubahan pada situasi tertentu. Social 

disaribility merupakan aspek kesepian disebabkan seseorang yang tidak memperoleh kondisi 

sosial yang diharapkan di lingkungannya. Hal tersebut dikarenakan seseorang berkeinginan 

membangun kehidupan sosial sesuai harapan. Depresi (depression) merupakan aspek 

kesepian berdasarkan suatu tekanan dan gangguan yang dirasakan seseorang diindikasikan 

dengan merasakan perasaan murung, tidak berharga sampai dengan merasakan hati yang 

sedih serta takut gagal. 

      Rokach dan Koledin (1997) menyebutkan bahwa kesepian merupakan perasaan universal 

yang dapat dirasakan setiap individu berbagai usia di setiap kalangan, termasuk narapidana 

atau warga binaan pemasyarakatan (WBP). Hasil penelitian dari Setyo (2018) menemukan 

dari 243 WBP di Lapas Narkotika Kelas IIA, Gowa, terdapat 155 diantaranya masuk kategori 

tingkat kesepian sedang dan 54 masuk kategori tingkat kesepian tinggi. Sedang hasil 

pengambilan data awal yang dilakukan peneliti dengan menggunakan kuisioner yang 

dilakukan peneliti pada 54 orang WBP di Lapas Narkotika Kelas IIA, Gowa, didapatkan 

bahwa terdapat 44 orang yang mengaku mengalami perasaan kesepian. WBP merasakan 

perasaan yang tidak nyaman ketika mengingat keluarga atau orang yang disayangi berada di 

luar Lapas. 42 orang diantaranya juga merasa kedekatan dengan warga binaan lain dirasakan 

berbeda dengan kedekatan pada keluarga atau pasangan. 28 orang merasa perubahan kondisi 

lingkungan saat berada di lapas terasa berbeda dengan saat sebelum berada di Lapas sehingga 

menghasilkan perasaan tidak menyenangkan.  

      Kesepian dapat memiliki efek negatif pada mental maupun fisik. Kesepian dapat 

menyebabkan masalah jantung dan stroke, meningkatkan level stres, perilaku anti sosial, 

kecanduan alkohol dan penyalahgunaan obat (narkotika), hingga pada kondisi depresi dan 

bunuh diri (Cherry, 2019). Mushtaq, Shoib, Shah, dan Mushtaq (2014) menyebutkan bahwa 

individu kesepian dapat menderita gejala depresi yang disebabkan kurangnya kebahagiaan, 

perasaan ketidakpuasan dan rasa pesimistis, dan menurut studi Hosseinbor, Yassini Ardekani, 
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Bakhshani, dan Bakhshani (2014), perasaan kesepian akan lebih kuat dialami oleh pengguna 

obat (narkoba) dibanding yang bukan pengguna. 

      Terdapat tiga kategori bentuk strategi coping pada kesepian (Perlman & Peplau, 1981), 

yaitu mengubah tingkat harapan (desire) dan kontak sosial, menggapai tingkat kontak sosial 

yang diharapkan, dan menyadarkan individu terkait celah (gap) antara hasrat hubungan sosial 

dan tingkat kontak sosial yang bisa didapatkan. Intervensi terhadap kesepian akan lebih 

efektif jika mempertimbangkan 3 hal. Pertama, intervensi harus disesuaikan dengan masalah 

spesifik individu yang kesepian. Kedua, intervensi kesepian perlu mempertimbangkan 

penyebab kesusahannya. Ketiga, individu yang kesepian harus didorong untuk melihat dunia 

mereka secara lebih positif. 

      Zainuddin (2006) menyebutkan bahwa SEFT dikembangkan atas dasar pandangan bahwa 

pikiran negatif pada individu menjadi penyebab utama masalah fisik maupun psikologis pada 

individu. Metode SEFT memandang bahwa ingatan sadar dan juga bawah sadar individu 

terkait masa lalu bisa menyebabkan gangguan psikologis, namun proses tersebut tidak secara 

langsung terjadi, namun terdapat “proses perantara” yang disebut “Disruption of Body 

System”. Akibat sistem energi yang terganggu, individu mengalami gangguan emosi. Jika 

tidak teratasi suatu tekanan emosional sehingga cenderung menghambat aliran energi didalam 

tubuh, akibatnya tubuh menjadi lemah. Supaya tekanan emosional dapat ditangani, maka 

diperlukan netralisir melalui ucapan kalimat doa hingga bersikap positif terhadap 

permasalahan pikiran, rasa dan jiwa.  

      Zulfiana (2015) menyebutkan bahwa terapi SEFT dapat menurunkan perasaan sepi pada 

remaja pada Lembaga Kesejahteraan Sosial Anak. Penelitian tersebut menunjukkan hasil skor 

pretest dan posttest kelompok eksperimen dan kelompok kontrol berada pada kategori sedang 

yaitu 10 siswa (62,5 %), 3 siswa pada kelompok kontrol dan 7 siswa pada kelompok 

eksperimen. Partisipan dengan kategori tingkat kesepian rendah yaitu 6 siswa (37,5 %), 5 

siswa pada kelompok control serta 1 siswa pada kelompok eksperimen. Hasil pretest-posttest 

penelitian tersebut juga mendapatkan angka kesepian yang dialami partisipan pada kelompok 

eksperimen menurun pada seluruh partisipan dengan rata-rata gain score sebesar 15,75. 

Beberapa penelitian telah membuktikan bahwa terapi SEFT dapat digunakan dalam 

menangani masalah fisik maupun psikologis. Safitri & Sadif (2013) menjelaskan bahwa terapi 

SEFT bisa menurunkan depresi kronik pada pasien rumah sakit Cilacap 

      Uraian di atas menjelaskan terkait konsep kesepian yang dapat dirasakan oleh setiap 

individu. Setiap individu dari berbagai kalangan yang merasakan ketidakpuasan dalam 

hubungan sosialnya dan membutuhkan individu lain dapat merasakan kesepian, termasuk 

WBP pada Lapas Narkotika Kelas IIA, Gowa. Kesepian yang dirasakan dapat disebabkan 

oleh berbagai faktor, diantaranya perubahan lokasi lingkungan hidup yang dirasakan, 

ketidakhadiran individu penting (significant others) ataupun tidak tercapainya hubungan intim 

yang dibutuhkan. Kesepian dapat mengakibatkan individu menjadi depresi, stress dan 

menggunakan obat-obatan (narkoba). Intervensi untuk menurunkan tingkat kesepian individu 

adalah terapi SEFT. Berdasarkan pemaparan tersebut, peneliti hendak mencoba menguji 

pengaruh intervensi terapi SEFT dalam menurunkan tingkat kesepian pada WBP lapastika 

kelas IIA Gowa. Sehingga hipotesis pada penelitian ini adalah terdapat pengaruh terapi SEFT 

dalam menurunkan Kesepian. Warga binaan yang melakukan terapi SEFT akan mengalami 

penurunan tingkat kesepian dibanding warga binaan yang tidak melakukan terapi SEFT. 
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METODE PENELITIAN 

 

      Penelitian ini memakai metode kuantitatif menggunakan desain penelitian eksperimen 

Randomized control-group pretest-posttest design. Dimitrov dan Rumrill (2003) menyebutkan 

bahwa Randomized control-group pretest-posttest design yaitu desain eksperimen dimana ada 

dua kelompok penelitian yaitu kelompok kontrol dan eksperimen. Proses penelitian 

dilaksanakan melalui enam tahap, yaitu pemilihan partisipan, pemberian pretest, melakukan 

prosedur matching, pembagian kelompok penelitian secara random, pemberian perlakuan, dan 

selanjutnya pemberian posttest.  

      Partisipan pada penelitian ini merupakan 14 orang warga binaan lapas narkotika kelas IIA, 

sungguminasa yang diambil dengan menggunakan metode accidental sampling. 14 orang 

yang didapatkan selanjutnya dilakukan prosedur matching berdasarkan nilai pretest dan dibagi 

secara random/acak kedalam kelompok eksperimen dan kontrol. Setiap kelompok berisi 

masing masing tujuh orang peserta.  

      Kelompok eksperimen diberikan perlakuan yaitu pelatihan Spiritual Emotional Freedom 

Technique (SEFT) oleh ahli bersertifikasi selama sehari dan selanjtunya melakukan terapi 

SEFT secara mandiri selama satu pekan. Sementara kelompok kontrol tidak diberi perlakuan 

sama sekali. Setiap partisipan pada kelompok kontrol dan eksperimen kemudian diberikan 

posttest setelah perlakuan pada kelompok eksperimen selesai 

      Terapi SEFT yang diberikan kepada partisipan melalui 3 langkah utama, berupa Set-Up, 

Tune-In, dan Tapping, serta dilengkapi gerakan tambahan yang disebut 9 Gamut Procedure. 

Peserta diarahkan untuk merasakan kondisi psikologi yang tidak menyenangkan yang 

dirasakan pada saat melakukan Set-Up, yang pada penelitian ini mengarah pada perasaan 

kesepian yang dialami. Selanjutnya, peserta melakukan mengucapkan kalimat-kalimat 

afirmasi positif (Tune-In) sambil melakukan ketukan ringan (Tapping) pada bagian tubuh 

tertentu, yaitu pada telapak tangan bawah (karate chop), permulaan alis (eye brow), tulang 

disamping luar mata (side of eye), tulang dibawah mata (under eye), dibawah hidung (under 

nose), antara bibir bawah dan dagu (chin), dua tulang menonjol bawah leher (collar bone), 

bagian bawah ketiak (under arm), samping luar ibu jari (thumb), bagian bawah kuku jari 

telunjuk (index finger), bagian bawah kuku jari tengah (middle finger), bagian bawah jari 

kelingking (baby finger), dan punggung tangan di pertemuan tulang jari mani dan kelingking 

(gamut spot). Ketukan dilakukan sebanyak tiga kali putaran dan diakhiri dengan menjalankan 

sembilan gamut procdure, yaitu menutup dan menutup mata, mata di arahkan ke kanan dan ke 

kiri, bola mata diputar searah jarum jam, memutar bola mata berlawanan arah jarum jam, tiga 

detik bergumam, menghitung 1-5, dan bergumam kembali selama tiga detik. 

       Pengumpulan data penelitian ini dengan Skala Kesepian dan Diari pelaksanaan SEFT. 

Skala Kesepian pada penelitian ini diadopsi dari alat ukur Skala Kesepian yang dirancang dan 

dikembangkan oleh Setyo (2018) dengan nilai validitas Aiken’s V berjalan dari angka 0,66 - 

0,75, daya diskriminasi aitem memiliki nilai 0,355 hingga 0,632, dan nilai realibilitas 

Cronbach’s alpha menunjukkan 0,819 untuk pretest dan posttest. Penelitian ini berisi catatan 

aktivitas responden dalam melakukan terapi SEFT secara mandiri selama satu pekan. Diari 

atau catatan harian tersebut juga melibatkan deskripsi perasaan responden ketika melakukan 

terapi SEFT secara mandiri. Diari pelaksanaan kerjakan selama masa follow up pelaksanaan 

terapi SEFT secara mandiri, yakni selama satu pekan. 
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 Teknik analisis data penelitian ini memakai teknik analisis uji U Mann Withney dan 

Wilcoxon Matched Pair. Uji U-Mann Withney digunakan untuk menguji perbedaan 

perubahan tingkat kesepian pada kelompok eksperimen dan kontrol. Sedangkan uji Wilcoxon 

Matched Pair untuk menguji perbedaan nilai pretest dan posttest pada kelompok kontrol dan 

eksperimen. 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

      Shapiro – Wilk merupakan uji normalitas yang  digunakan pada penelitian ini untuk data 

pretest dan posttest variable kesepian. Uji normalitas digunakan dengan menggunakan 

aplikasi SPSS 24. Hasil uji normalitas memeprlihatkan nilai signifikansi pada data gain score 

antara nilai pretest dan posttest pada kelompok eksperimen dan kelompok kontrol adalah 

0,019 (p < 0,05). Dengan demikian  data penelitian tidak terdistribusi normal. Apabila data 

tidak terdistribusi normal, sehingga melanjutkan uji hipotesis memakai statistik non 

parametrik (Priyatno, 2012). 

      Uji hipotesis dilakukan dengan menggunakan analisis non parametrik disebabkan data 

yang didapatkan tidak terdistribusi normal sesuai hasil uji normalitas Shapiro-Wilk. Uji 

hipotesis dilakukan memakai U-Mann Withney test dengan menggunakan aplikasi SPSS 24. 

U-Mann Withney test digunakan untuk melihat perbedaan perubahan tingkat kesepian pada 

kelompok kontrol dan kelompok eksperimen. Hasil uji hipotesis U-Mann Withney 

menunjukkan hasil signifikansi pada kelompok eksperimen dan kontrol yaitu 0,002 (p < 

0,05). Hasil tersebut memperlihatkan H0 ditolak dan Ha diterima. Hasil tersebut berarti ada 

perbedaan signifikan antara kelompok kontrol dan eksperimen. Hasil mean rank 

memperlihatkan nilai perubahan tingkat kesepian pada kelompok eksperimen lebih tinggi 

daripada kelompok kontrol 

      Uji hipotesi dilakukan dengan menggunakan tes Wilcoxon signed test. Uji Wilcoxon Sign 

Test dilakukan untuk mengukur perbandingan hasil antara nilai pre-test dan post-test antara 

kelompok kontrol dan kelompok eksperimen. Hasil uji hipotesis dengan uji Wilcoxon 

memperlihatkan hasil signifikansi antara hasil pre-test dan post-test kelompok eksperimen 

adalah Z = -2,371, p = 0.018 (p < 0.05). Hasil tersebut memperlihatkan perbedaan nilai 

signifikan antara nilai tingkat kesepian partisipan pada saat pre-test dan post-test. Rata-rata 

nilai kelompok eksperimen menurun dari nilai pre-test yaitu 28,00 menjadi 20,14 pada saat 

posttest. Sedangkan Pada kelompok kontrol, hasil uji hipotesis memperlihatkan nilai Z = -

1,342, p 0.180 (p > 0.05). Hasil tersebut menunjukkan tidak ada perbedaan signifikan antara 

nilai tingkat kesepian pada saat pretest dan posttest untuk kelompok kontrol. Rata-rata nilai 

pada kelompok kontrol memperlihatkan perubahan yang tidak berarti, dari nilai pretest 

sebesar 27, 85 menajadi 27,42 pada nilai posttest. 

Pembahasan 

      Partisipan pada penelitian ini adalah Warga binaan pemasyarakatan Lapas Narkotika kelas 

IIA Sungguminasa yang memiliki tingkat kesepian pada kategori sedang dan tinggi. 

Partisipan pada penelitian sebanyak 14 siswa yang dibagi kedalam dua kelompok yakni 

kelompok eksperimen dan kelompok kontrol. Pembagian kelompok melalui metode matching 

procedures berdasarkan nilai tingkat kesepian pada hasil pretest. Kelompok eksperimen yaitu 

kelompok yang mendapatkan perlakuan, dalam penelitian ini adalah pelatihan terapi Spiritual 

Emotional Freedom Technique (SEFT). Adapun kelompok kontrol yaitu kelompok partisipan 

yang tidak mendapatkan perlakuan apapun.  
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      Hasil analisis deskriptif menunjukkan partisipan dalam penelitian mengalami kesepian. 

Berdasarkan hasil pengukuran menggunakan skala kesepian didapatkan bahwa rata-rata nilai 

tingkat kesepian pada kelompok kontrol dan eksperimen adalah sama yaitu 28. Kategori 

tingkat kesepian pada kelompok eksperimen adalah sedang untuk enam partisipan dan satu 

partisipan pada kategori tinggi. Adapun di kelompok kontrol setiap partisipan masuk kategori 

sedang. 

      Sesuai dengan hasil wawancara pada setiap partisipan pada kelompok eksperimen, 

diketahui bahwa partisipan pada kelompok eksperimen mengalami kesepian disebabkan 

berbagai hal. Partisipan ZN, M, TH dan H mengalami perpisahan dengan keluarga. 

Sedangkan partisipan I, A dan HA mengalami perasaan tidak menyenangkan akibat 

perceraian. Perilaku menarik diri dari kelompok dan kekurangan kepercayaan pada orang lain 

juga menjadi penyebab setiap partisipan mengalami kesepian. 

      Rokach & Neto (2000) menyebutkan beberapa faktor penyebab kesepian adalah hubungan 

intim yang diharapkan tidak terpenuhi, efek dari perubahan kondisi diri dan sosial, dan 

perasaan tidak nyaman secara sosial. Woodward, Zabel, dan De Costa, (1981) mengemukakan 

bahwa meski perceraian tidak menjadi faktor utama untuk perasaan kesepian ekstrem, namun 

perceraian dapat menjadi salah satu faktor dalam menyebabkan perasaan kesepian baik pria 

maupun wanita. Juga sesuai hasil penelitian Rotenberg, dkk (2010) bahwa kepercayaan yang 

rendah pada orang lain akan meningkatkan perasaan kesepian pada individu. Temuan tersebut 

dikaitkan dengan skema kognitif individu kesepian bahwa mereka relatif tidak dipercaya oleh 

teman dekat. 

      Tingkat kesepian warga binaan dapat diturunkan melalui terapi Spiritual Emotional 

Freedom Technique (SEFT). Terapi SEFT sebagai salah satu intervensi yang menggabungkan 

beberapa teknik intervensi lain di dalamnya. Terapi SEFT sebagai bentuk pengembangan dari 

terapi Emotional Freedom Technique (EFT). Terapi EFT merupakan teknik terapi yang 

merangsang titik-titik kunci pada bagian tubuh dengan melakukan ketukan-ketukan halus 

(tapping). Terapi SEFT menggabungkan konsep spiritual dalam teknik terapi EFT. 

(Zainuddin, 2006).  

      Pada penelitian ini, tingkat kesepian partisipan diukur menggunakan skala kesepian. Skala 

kesepian tersebut dirancang oleh Setyo (2018) dengan menggunakan aspek dari Russell 

(1996). Pengukuran dilakukan dengan memberikan skala kesepian kepada seluruh partisipan 

sebagai pretest dan posttest. Pretest diberikan di awal penelitian sebagai nilai acuan awal 

tingkat kesepian setiap partisipan. Selanjutnya posttest dilakukan setelah partisipan pada 

kelompok eksperimen diberikan perlakukan, dalam penelitian ini yaitu pelatihan terapi SEFT 

dan follow up terapi SEFT secara mandiri yang dilakukan partisipan kelompok eksperimen 

selama satu pekan. Posttest dilakukan sebagai evaluasi program pelatihan dan pembanding 

nilai tingkat kesepian partisipan. Kirkpatrick dan Kirkpatrick (2007) menjelaskan bahwa 

waktu yang tepat untuk melakukan evaluasi perilaku setelah melakukan pelatihan adalah 

antara satu pekan hingga tiga bulan setelah pemberian pelatihan. 

      Hasil uji hipotesis untuk perbedaan perubahan tingkat kesepian pada kelompok 

eksperimen dan kelompok kontrol adalah 0,002 (p < 0,05). Hal tersebut menjelaskan ada 

perbedaan signifikan pada perubahan tingkat kesepian untuk kelompok kontrol dan 

eksperimen. Hasil uji hipotesis juga memperlihatkan terdapat perbedaan nilai perbandingan 

pretest dan posttest tingkat kesepian antara kelompok eksperimen dan kontrol. Nilai 

signifikansi perbandingan nilai pre-test dan post-test pada kelompok ekperimen adalah 0,018 

(p < 0.05). Sedangkan nilai signifikansi perbandingan nilai pre-test dan post-test pada 

kelompok kontrol adalah 0,180 (p > 0,05). Hasil tersebut menunjukkan ada penurunan nilai 



Jurnal J-BKPI, Volume 03 No.01 Tahun 2023| p-ISSN:2797-295X |7 

 

signifikan tingkat kesepian pada kelompok eksperimen sedangkan kelompok tidak terdapat 

perubahan signifikan. Sehingga membuktikan bahwa pelatihan SEFT yang diberikan kepada 

partisipan kelompok eksperimen efektif dalam menurunkan tingkat kesepian partisipan. Hasil 

tersebut mendukung penelitian dari Zulfiana (2015) yang mengemukakan terapi SEFT dapat 

menurunkan kesepian. 

      Zulfiana (2015) menjelaskan bahwa terapi SEFT dapat menurunkan kesepian disebabkan 

keterlibatan teknik terapi psikologis lainnya untuk mendukung efektivitas SEFT. Tahap 

pertama pada SEFT, seperti set-up, menggunakan aplikasi konsep dari teknik NLP yaitu 

anchoring dan reframing. Pada tahap tapping, partisipan sedang melakukan breaking the 

pattern. Tahap tune-in partisipan melakukan konsep suggestion and affirmation. Selanjutnya, 

Ketika partisipan membayangkan permasalahan dengan hati pasrah bahkan dengan ikhlas, 

partisipan sedang melaksanakan salah satu konsep mindfulness meditation (Zainuddin, 2006). 

      Perlman dan Peplau (1981) menjelaskan cara dalam mengatasi kesepian, yakni salah 

satunya mengubah kesenjangan antara kontak sosial yang diharapkan dan yang dapat dicapai. 

Salah satu cara mengubah kesenjangan tersebut adalah dengan mengubah persepsi individu 

terhadap kesenjangan yang dirasakan. Pada saat terapi SEFT, partisipan diarahkan untuk 

menyadari, pasrah dan ikhlas terhadap kondisi yang dialami. Selanjutnya partisipan 

mengubah perasaan yang dirasakan untuk lebih tenang dan nyaman dengan kondisi yang 

dirasakan. Terapi SEFT menggunakan konsep afirmasi saat melakukan tune-in untuk 

mengubah perasaan atau persepsi yang dimiliki sebelumnya. Cascio, dkk (2016) menjelaskan 

bahwa individu yang melakukan afirmasi secra berulang akan meningkatkan aktifitas otak di 

wilayah pemrosesan diri dan penilaian. Howell (2017) menjelaskan bahwa afirmasi diri dapat 

meningkatkan fungsi adaptif individu. Sealnjutnya partisipan melancarkan kembali sistem 

energi tubuh dengan melakukan melakukan tapping. Konsep utama terapi SEFT atau EFT 

adalah menstimulus titik kunci pada jalur meridian tubuh maka, gangguan psikologis yang 

dialami akan berkurang (Iskandar, 2010). 

      Secara umum setiap partisipan menilai terapi SEFT baik untuk digunakan. Terapi SEFT 

dinilai mudah untuk diaplikasikan kembali jika partisipan mengalami masalah-masalah 

psikologis, khususnya kesepian. Seperti yang dijelaskan oleh Zainuddin (2006) bahwa terapi 

SEFT merupakan terapi yang mudah, sederhana dan aman. 

      Kekurangan penelitian ini yaitu peneliti tidak bisa mengontrol sepenuhnya kondisi yang 

dialami setiap partisipan. Sehingga terdapat variable-variabel lain yang dapat mengganggu 

hasil penelitian. Teknik pengambilan sampel atau partisipan melalui teknik accidental 

sampling sehingga hasil penelitian tidak dapat digeneralisasikan peda populasi lebih luas. 

Partisipan pada penelitian ini juga mayoritas mengalami kesepian pada kategori sedang dan 

hanya satu partisipan yang mengalami kesepian pada kategori tinggi berdasarkan nilai pretest. 

Data pada penelitian ini tidak menunjukkan kondisi partisipan yang mengalami kesepian 

tinggi atau ekstreme. 
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PENUTUP 

      Hasil uji hipotesisi menunjukkan ada pengaruh terapi Spiritual Emotional Freedom 

Technique (SEFT) terhadap Kesepian. Warga binaan yang melakukan terapi SEFT akan 

mengalami penurunan tingkat kesepian dibanding warga binaan yang tidak melakukan terapi 

SEFT. 
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