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ABSTRAK

Salma Nurin Naya. Penerapan Color Therapy (Terapi Warna) Untuk
Menurunkan Tingkat Stres Pada Remaja Yang Mengalami Kecemasan Di
SMPN 1 Loceret Kabupaten Nganjuk, Tugas Akhir, Prodi D-1ll Keperawatan,
Fakultas Ilmu Kesehatan dan Sains UN PGRI Kediri, 2026

Stres dan kecemasan pada remaja merupakan masalah kesehatan mental
yang sering terjadi akibat tekanan akademik, perubahan psikologis, serta
tuntutan perkembangan pada masa remaja. Kondisi tersebut dapat
memengaruhi konsentrasi, motivasi belajar, dan aktivitas sehari-hari siswa.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat stres pada remaja yang
mengalami kecemasan sebelum dan sesudah dilakukan penerapan Color
Therapy (Terapi Warna) di SMPN 1 Loceret Kabupaten Nganjuk. Penelitian
ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Subjek
penelitian adalah 3 remaja yang mengalami kecemasan sedang. Intervensi
dilakukan melalui kegiatan mewarnai selama beberapa sesi sesuai
prosedur penelitian. Data diperoleh melalui observasi, wawancara, dan
pengukuran tingkat stres sebelum dan sesudah intervensi Hasil penelitian
menunjukkan adanya penurunan tingkat stres pada ketiga subjek sesudah
diberikan Color Therapy (Terapi Warna). Sebelum intervensi, subjek berada
pada kategori stres berat dengan skor stres masing-masing 18, 15, dan 18.
Setelah diberikan terapi, tingkat stres menurun menjadi kategori ringan
dengan skor masing-masing 4, 5, dan 4. Hasil tersebut menunjukkan
bahwa Color Therapy (Terapi Warna) dapat membantu menurunkan
tingkat stres pada remaja yang mengalami kecemasan. Rekomendasi dari
penelitian ini agar color therapy (terapi warna) dapat di terapkan sebagai
intervensi nonfarmakologis sederhana di sekolah untuk membantu
menurunkan tingkat stres, serta dapat di kembangkan lebih lanjut oleh
peneliti berikutnya.

Kata Kunci: Color Therapy, Stres, Kecemasan, Remaja
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ABSTRACT

Salma Nurin Naya. The Application of Color Therapy to Reduce Stress
Levels in Adolescents Experiencing Anxiety at SMPN 1 Loceret, Nganjuk
Regency, Final Project, D-lll Nursing Program, Faculty of Health Sciences
and Sciences, UN PGRI Kediri, 2026

Stress and anxiety in adolescents are common mental health issues
resulting from academic pressure, psychological changes, and
developmental demands during adolescence. These conditions can affect
students’ concentration, motivation to learn, and daily activities. This study
aims to determine the level of stress in adolescents experiencing anxiety
before and after the implementation of Color Therapy at SMPN 1 Loceret,
Nganjuk Regency. This study employs a descriptive design with a case
study approach. The research subjects were 3 adolescents experiencing
anxiety based on the results of an assessment using the research
instrument. The intervention was conducted through coloring activities
over several sessions in accordance with the research procedures. Data
were collected through observation, interviews, and measurements of
stress levels before and after the intervention. The results showed a
decrease in stress levels among all three subjects after receiving Color
Therapy. Before the intervention, the subjects were in the severe stress
category with stress scores of 18, 15, and 18, respectively. After receiving
the therapy, stress levels decreased to the mild category with scores of 4,
5, and 4, respectively. These results indicate that Color Therapy can help
reduce stress levels in adolescents experiencing anxiety. The
recommendation from this study is that Color Therapy be implemented as
a simple non-pharmacological intervention in schools to help reduce
stress levels, and that it be further developed by future researchers.
Keywords: Color Therapy, Stress, Anxiety, Adolescents
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masa remaja merupakan periode transisi dari masa kanak-
kanak menuju dewasa yang ditandai dengan perubahan biologis,
psikologis, dan sosial. Pada fase ini remaja menghadapi berbagai
tuntutan perkembangan yang dapat menimbulkan tekanan emosional,
seperti tuntutan akademik, konflik keluarga, hubungan dengan teman
sebaya, serta proses pencarian identitas diri (Santrock, 2018). Kondisi
tersebut menyebabkan remaja menjadi kelompok yang rentan
mengalami masalah psikologis, salah satunya adalah stres dan
kecemasan.

Stres merupakan respons individu terhadap tuntutan atau
tekanan yang dirasakan melebihi kemampuan dalam mengatasinya.
Stres dapat memengaruhi kondisi fisik, psikologis, maupun perilaku
seseorang (Compas et al., 2021). Menurut Stuart (2016), tingkat stres
dapat dikategorikan menjadi stres ringan, sedang, dan berat. Stres
ringan ditandai dengan perasaan tegang atau khawatir yang masih
dapat dikendalikan. Stres sedang mulai memengaruhi konsentrasi dan
kondisi emosional individu. Sementara itu, stres berat dapat
mengganggu fungsi sosial, pola tidur, kesehatan fisik, dan
kesejahteraan psikologis secara keseluruhan. Apabila tidak ditangani
dengan baik, stres dapat berkembang menjadi masalah kesehatan
mental yang lebih serius serta memengaruhi kualitas hidup dan
prestasi belajar remaja (PPNI, 2018; Pertiwi, Moeliono, & Kendhawati,
2022).

Masalah stres dan kecemasan pada remaja telah menjadi
perhatian di berbagai negara. World Health Organization (WHO)
melaporkan bahwa sekitar 1 dari 7 remaja usia 10-19 tahun
mengalami gangguan kesehatan mental, dengan kecemasan dan stres
sebagai masalah yang sering ditemukan (WHO, 2025). Di Indonesia,
Indonesia National Adolescent Mental Health Survey (I-NAMHS) tahun
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2022 menunjukkan bahwa sekitar 34,9% atau 15,5 juta remaja usia
10-17 tahun mengalami setidaknya satu masalah kesehatan mental (I-
NAMHS, 2022). Penelitian yang dilakukan oleh Pertiwi, Moeliono, dan
Kendhawati (2022) juga menunjukkan bahwa sebagian besar remaja
mengalami tingkat stres pada kategori sedang hingga berat.
Berdasarkan hasil survei awal yang dilakukan peneliti di SMPN 1
Loceret Kabupaten Nganjuk terhadap 22 siswa, ditemukan 7 siswa
mengalami stres dan kecemasan, sedangkan 15 siswa tidak
mengalami gejala tersebut. Data tersebut menunjukkan bahwa
masalah stres dan kecemasan juga ditemukan pada lingkungan
sekolah dan memerlukan perhatian khusus.

Secara fisiologis, stres terjadi ketika individu menghadapi
stresor yang berasal dari lingkungan akademik, sosial, maupun
keluarga. Stresor tersebut akan memicu aktivasi sistem saraf simpatis
dan aksis hipotalamus—pituitari-adrenal (HPA) yang menyebabkan
peningkatan pelepasan hormon kortisol dan adrenalin (McEwen & Akil,
2020). Apabila berlangsung dalam jangka waktu yang lama, kondisi
tersebut dapat menyebabkan gangguan tidur, penurunan konsentrasi,
kelelahan, penurunan daya tahan tubuh, serta gangguan kesehatan
mental lainnya (Stuart, 2016; McEwen & Akil, 2020). Dampak jangka
panjang dari stres yang tidak tertangani dapat memengaruhi fungsi
sosial, prestasi akademik, dan kualitas hidup remaja (Kemenkes RI,
2023).

Salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk membantu
menurunkan tingkat stres pada remaja adalah melalui intervensi
nonfarmakologis. Berdasarkan Standar Intervensi Keperawatan
Indonesia (SIKI), penatalaksanaan stres dan kecemasan dapat
dilakukan melalui terapi relaksasi dan terapi komplementer (PPNI,
2018). Salah satu terapi komplementer yang dapat digunakan adalah
Color Therapy (terapi warna). Color Therapy merupakan metode terapi
yang memanfaatkan warna untuk memberikan efek psikologis dan

fisiologis tertentu pada individu. Warna-warna tertentu seperti biru dan

17

Edit dengan WPS Office



hijau diketahui dapat memberikan efek relaksasi, meningkatkan
ketenangan, serta membantu menurunkan tingkat stres dan
kecemasan (Sari, 2019; Pane et al., 2020). Selain itu, terapi warna
mudah diterapkan, aman, tidak invasif, dan sesuai dengan karakteristik
remaja yang menyukai aktivitas kreatif (Rahmy & Muslimahayati, 2021).

Berdasarkan uraian tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan
studi kasus mengenai "Penerapan Color Therapy (Terapi Warna) untuk
Menurunkan Tingkat Stres pada Remaja yang Mengalami Kecemasan
di SMPN 1 Loceret Kabupaten Nganjuk."
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B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang tersebut maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah: Bagaimanakah tingkat stres pada remaja yang
mengalami kecemasan sebelum dan sesudah dilakukan Color Therapy

(terapi warna)?

C. Tujuan
1. Tujuan Umum:

Mengetahui tingkat stres pada remaja yang mengalami
kecemasan sebelum dan sesudah dilakukan Color Therapy (Terapi
Warna) pada remaja di SMPN 1 Loceret.

2. Tujuan Khusus:
a. Mengidentifikasi tingkat stres pada remaja yang mengalami
kecemasan sebelum dilakukan Color Therapy (Terapi Warna).
b. Mengidentifikasi tingkat stres pada remaja yang mengalami

kecemasan setelah dilakukan Color Therapy (Terapi Warna).

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Memberikan  kontribusi dalam pengembangan ilmu
keperawatan jiwa, khususnya terkait dengan intervensi non-
farmakologis seperti Color Therapy (Terapi Warna) dalam
menangani stres dan kecemasan pada remaja.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Remaja
Memberikan alternatif cara sederhana dan
menyenangkan untuk mengelola stres secara mandiri.
b. Bagi Sekolah
Menjadi dasar dalam merancang program atau kegiatan
pendampingan psikologis bagi siswa yang mengalami tekanan
emosional.
c. Bagi Peneliti Selanjutnya

Sebagai referensi dalam penelitian lanjutan terkait
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