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Abstrak 
 

Secara global prevalensi gangguan mental terus meningkat dan menariknya banyak dialami oleh perempuan 
dibandingkan laki-laki. Akan tetapi, mencari penanganan profesional untuk masalah gangguan mental seringkali 
mendapatkan hambatan yang serius dan menjadi ancaman terhadap harga diri individu karena stigma di 
masyarakat. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara stigma publik gangguan mental dengan 
intensi pencarian pertolongan formal pada perempuan perkotaan. Pengambilan sampel partisipan ini 
menggunakan teknik convenience sampling. Partisipan ini berjumlah 143 perempuan perkotaan, berusia 17-24 
tahun, berpendidikan terakhir SMA/SMK dan Sarjana. Metode yang digunakan untuk pengumpulan data adalah 
survei online dengan menggunakan dua instrumen yaitu Spanish Version of the Link's Perceived Devaluation and 
Discrimination Scale dan Skala Intensi Pencarian Pertolongan Formal. Uji korelasi non-parametrik dan uji beda 
digunakan untuk analisis data. Penelitian ini menemukan korelasi negatif yang signifikan antara stigma publik 
terkait gangguan mental dengan intensi pencarian pertolongan formal pada perempuan perkotaan (r = -0,208, p = 
0,013). Analisis tambahan menunjukkan tidak ada perbedaan antara usia dan tingkat pendidikan terhadap tingkat 
stigma publik pada gangguan mental dan intensi pencarian pertolongan formal. Sebagian besar perempuan 
perkotaan dalam penelitian ini mempunyai stigma publik gangguan mental yang tinggi terhadap pendaftar kerja 
yang memiliki pengalaman gangguan mental. Implikasi penelitian ini diperuntukkan bagi perusahaan atau layanan 
sosial untuk mempromosikan layanan dan kegiatan mengenai peduli kesehatan mental dalam konteks 
ketenagakerjaan.  

 
Kata kunci: intensi pencarian pertolongan formal, stigma publik, perempuan perkotaan  

 
Abstract  

 
The prevalence of the mental disorder is increasing globally, which mostly was experienced by women than men. 
However, there are too many obstacles to seek help for mental disorder issues because of the threat of self-esteem 
by public stigma. This study aims to determine the relationship between public stigma related to mental disorder 
and formal help-seeking intention of urban women. This study is using a convenience sampling technique. The 
participants were 143 urban women, aged 17-24 years old, with the last education background was high 
school/vocational and bachelor’s degree. Online survey was applied in this study using two instruments (Spanish 
Version of the Link's Perceived Devaluation and Discrimination Scale and Skala Intensi Pencarian Pertolongan 
Formal). Non-parametric correlation test and t-test were applied to analyze data. The result showed there is 
negative correlation between public stigma and the intention to seek formal help in urban women (r = -0,208, p = 
0,013). Additional analysis showed there is no difference between age and level education toward the public 
stigma of mental disorders and the intention to seek formal help. In this study, most urban women have a higher 
public stigma on mental disorders towards job applicants who have experienced mental disorders. The 
implications of this research are for companies or community services to promote services and activities regarding 
mental health care in the context of employment.  

 
Keywords: formal help seeking intention, public stigma, urban women  

PENDAHULUAN  

Menurut World Health Organization (2019) gangguan mental merupakan kondisi 
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kesehatan yang sering dikaitkan dengan disabilitas karena memiliki pikiran, persepsi, perilaku 
dan emosi yang abnormal hingga mempengaruhi hubungan dengan orang lain. Gangguan 
mental khususnya masalah depresi menjadi penyumbang beban terbesar secara global dan 
sekitar 264 juta jiwa dari segala usia mengalami depresi. Estimasi beban gangguan mental dan 
neurologis secara global menunjukkan peningkatan, di mana jumlah orang yang mengalami 
gangguan mental dan neurologis pada tahun 1999 sebesar 11% dan terus bertambah hingga 
15% pada tahun 2020 (WHO, 2001).  

Berdasarkan Data Nasional Riset Kesehatan Dasar di Indonesia bahwa tahun 2013 hingga 
2018 ada peningkatan prevalensi gangguan mental berat (psikosis) dari 1,7 per 1.000 penduduk 
hingga 7 per 1.000 penduduk. Sementara itu, peningkatan prevalensi gangguan mental 
emosional yang berusia di atas 15 tahun dari 6% atau 14 juta orang hingga 8,9 per 1000 
penduduk. Akan tetapi, hanya 9% yang memilih untuk menjalani pengobatan medis, sedangkan 
91% memilih untuk tidak berobat terutama pada gangguan depresi yang berusia di atas 15 tahun 
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2014; 2019). Padahal depresi berpotensi terhadap 
bunuh diri akibat keterlambatan dalam penanganan. Menariknya bahwa resiko bunuh diri lebih 
tinggi terjadi pada perempuan dan mencapai 4,9 orang per 100.000 penduduk daripada laki-laki 
mencapai 3,7 orang per 100.000 penduduk (Gerintya & Suhendra, 2017).  

Data secara global termasuk Indonesia membuktikan bahwa meningkatnya masalah 
kesehatan mental lebih banyak dialami oleh perempuan daripada laki-laki (Noorbala dkk., 
2017; Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018; WHO, 2019) namun yang mencari 
pertolongan profesional hanya sekitar 10% (Rickwood dkk., 2012). Masalah yang sering 
dialami oleh perempuan yaitu gangguan mental emosional seperti merasa kesepian, kecemasan, 
keinginan bunuh diri (Mubasyiroh dkk., 2017), gejala somatisasi, depresi dan disfungsi sosial 
(Noorbala dkk., 2017). Kebanyakan masalah kesehatan mental pertama kali muncul pada usia 
24 tahun (Kessler dkk., 2005), namun tidak sedikit terjadi pada usia produktif bahkan dialami 
sejak usia remaja (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018). Penelitian Dhamayanti 
dkk. (2018) menemukan tingkat rentan emosi dan masalah perilaku pada remaja di daerah urban 
lebih tinggi daripada semi urban.  

Penelitian Mubasyiroh dkk., (2017) menemukan bahwa masalah gangguan mental 
emosional pada sampel pelajar SMP dan SMA di Indonesia lebih tinggi terjadi pada remaja 
perempuan sebesar 64,8% dari 8.477 sampel. Survei yang dilakukan oleh Noorbala dkk. (2017) 
di 19 provinsi Iran dengan populasi dewasa di atas usia 15 tahun menemukan faktor penyebab 
gangguan mental pada perempuan meliputi faktor biologis (hormon), sosial (peran gender, 
beban kerja, tekanan lingkungan), agama yang membatasi dalam partisipasi sosial. Menariknya, 
permasalahan gangguan mental yang dialami oleh perempuan banyak terjadi di perkotaan dan 
prevalensi meningkat hingga mencapai 34% yang disebabkan karena masalah ekonomi, 
tuntutan gaya hidup di kota yang tinggi dan dukungan sosial yang buruk (van den Bosch & 
Meyer-Lidenberg, 2019; Noorbala dkk., 2017).  

Keterlambatan mencari bantuan disebabkan karena adanya kesenjangan perawatan dan 
stigma di masyarakat terhadap orang dengan gangguan mental. Kesenjangan perawatan 
memperlihatkan kondisi individu yang membutuhkan perawatan tetapi tidak menerima 
perawatan dari tenaga kesehatan (Kohn dkk., 2004). Temuan Johnson dan Coles (2013) bahwa 
lebih dari 90% individu yang mengalami gangguan atau tekanan akibat kecemasan tidak ingin 
menggunakan pendekatan profesional dan memilih menunda karena khawatir dengan biaya dan 
tingkat keparahan masalahnya. Salah satu akibat dari kesenjangan perawatan di Indonesia yaitu 
pemasungan pada orang dengan gangguan mental. Pemasungan dilakukan sebagai bentuk 
minimnya perawatan kesehatan mental, kurangnya dukungan sosial dan bentuk stigma 
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masyarakat (Sharma, 2016). 
Stigma merupakan istilah yang menggambarkan masyarakat (publik) dalam memberikan 

label dan pandangan bagi orang-orang yang pernah punya pengalaman masalah emosional 
maupun gangguan mental yang berat. Faktor stigma menjadi alasan yang mempengaruhi 
persepsi dan keyakinan dalam mendapatkan bantuan. Persepsi individu memandang 
masyarakat terhadap orang yang punya pengalaman masalah gangguan mental dianggap bisa 
membahayakan bagi orang lain (Link & Phelan, 2001; Novianty, 2017), bisa mengamuk tanpa 
terprediksi (Novianty & Hadjam, 2017) sehingga individu cenderung enggan meminta 
pertolongan profesional (Cooper dkk., 2003). Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya 
bahwa stigma menjadi prediktor yang kuat terhadap intensi pencarian pertolongan formal yang 
dapat melemahkan dan menurunkan niat seseorang secara aktif dalam mencari dukungan 
emosional, informasi serta pendampingan profesional (Crowe dkk., 2016; Mak & Davis, 2013).  

Salah satu stigma yang menjadi sorotan dalam penelitian ini adalah stigma publik. 
Dampak dari stigma publik terkait gangguan mental dapat memberikan rasa ketakutan kepada 
individu jika punya masalah kesehatan mental diketahui orang lain sehingga bisa menjadikan 
ancaman dan penyebab keinginan untuk melakukan bunuh diri (Rickwood dkk., 2005). 
Meskipun di beberapa negara dunia termasuk Indonesia sudah punya layanan kesehatan mental 
dan tenaga profesional untuk gangguan mental, namun masih saja stigma di masyarakat 
(publik) terhadap orang gangguan mental bahwa mereka tidak dapat diobati, dianggap tidak 
cerdas dan tidak mampu mengambil keputusan (WHO, 2014). Upaya individu dalam menemui 
tenaga profesional untuk masalah gangguan mental sering kali mendapat hambatan dan menjadi 
ancaman terhadap harga diri individu. 

Dalam perspektif budaya kolektivisme bahwa seseorang yang memiliki masalah 
gangguan mental dianggap sebagai masalah keluarga yang mempengaruhi privasi keluarga dan 
melanggar norma budaya, sehingga cenderung untuk menghindari mencari bantuan profesional 
(Sultan, 2012). Penelitian lain menemukan sebagian besar individu lebih memilih pertolongan 
informal daripada formal untuk masalah gangguan mental dengan pergi kepada pimpinan/imam 
agama, dukun (cara ritual) maupun pertolongan diri sendiri (Sultan, 2012; Mantovani dkk., 
2016; Novianty, 2017). Ada pula yang merasa putus asa dalam mencari pertolongan 
dikarenakan kurangnya pemahaman bagaimana memberikan bantuan dan pengetahuan 
ketersediaan sumber layanan konseling (Nurdiyanto & Setiyawati, 2017 Pheko dkk., 2013), 
tidak tahu jenis pendampingan yang dicari (Rickwood dkk., 2012), ketidakpahaman dalam 
mengidentifikasi gangguan mental yang menyebabkan individu tidak mencari bantuan 
profesional (Corrigan dkk., 2014). Adapun, upaya yang dilakukan keluarga dalam mencari 
tenaga profesional seperti psikiater dan psikolog sebagai langkah terakhir (Sharma, 2016).  

Beberapa kajian literatur sebelumnya sudah membuktikan bahwa stigma berkorelasi 
negatif dengan sikap atau niat dalam pencarian pertolongan profesional. Akan tetapi, penelitian 
stigma tersebut yang memiliki korelasi negatif dengan niat pencarian pertolongan profesional 
justru pada stigma diri daripada stigma publik (Eisenberg dkk., 2009; Lally dkk., 2013). 
Penelitian ini akan membahas pentingnya stigma publik terkait gangguan mental dengan niat 
atau kecenderungan dalam mencari pertolongan profesional khususnya pada perempuan 
perkotaan dan menambah literatur penelitian terkait bentuk stigma publik dan niat mencari 
pertolongan profesional pada perempuan. Hipotesis penelitian ini adalah terdapat korelasi 
negatif antara stigma publik dengan intensi pencarian pertolongan formal. Tujuan dari 
penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara stigma publik gangguan mental dengan 
intensi pencarian pertolongan formal pada perempuan perkotaan.  
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METODE 
 

Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan menggunakan teknik korelasional. 
Jumlah partisipan dalam penelitian ini sebanyak 165 perempuan dengan pengambilan 
sampelnya menggunakan teknik convenience sampling. Jumlah 165 partisipan ini dijadikan 
sebagai data uji coba (try out) terpakai dalam menguji validitas dan reliabilitas. Setelah itu, 
partisipan diseleksi dengan uji data outliers (pencilan) menggunakan metode boxplot (Box-and-
whisker plot) untuk meminimalisir nilai ekstrim dari rata-rata nilai partisipan lainnya. Dari 165 
partisipan, hanya 143 data partisipan perempuan yang dapat digunakan untuk analisis data. 
Secara keseluruhan, partisipan penelitian ini adalah 143 perempuan perkotaan dengan rentang 
usia 17-24 tahun, sebagian besar berpendidikan akhir SMA/SMK (82,5%) dan Sarjana (17,5%).  

Instrumen penelitian yang digunakan berupa dua skala dan pengumpulan data melalui 
survei online. Variabel intensi pencarian pertolongan formal diukur menggunakan Skala Intensi 
Pencarian Pertolongan Formal yang dikembangkan oleh Novianty (2016). Skala ini terdiri dari 
30 aitem, terbagi 14 aitem favorable dan 16 aitem unfavorable, menggunakan model skala likert 
dengan empat pilihan respon (sangat tidak sesuai, tidak sesuai, sesuai dan sangat sesuai) dan 
skor yang diolah dalam skala ini dengan cara total skor. Skala Intensi Pencarian Pertolongan 
Formal memiliki koefisien alpha cronbach (α = 0,805). Salah satu bunyi aitemnya adalah 
“ketika mengalami masalah berat, saya merasa akan membutuhkan konsultasi pada tenaga 
professional”. Artinya semakin tinggi total skor pada aitem Skala Intensi Pencarian Pertolongan 
Formal maka semakin tinggi niat atau kecenderungan individu mencari pertolongan dari 
profesional dalam menangani kondisi gangguan mental dan begitu pula sebaliknya.  

Variabel stigma publik gangguan mental diukur menggunakan Spanish Version of the 
Link's Perceived Devaluation and Discrimination Scale yang mengadaptasi dari Perceived 
Devaluation and Discrimination Scale (Link, 1982; Link dkk., 2002) dan telah dimodifikasi 
oleh Martínez-Zambrano dkk. (2016). Proses adaptasi skala stigma publik dalam versi bahasa 
Indonesia dilakukan oleh peneliti dengan mengajukan perizinan adaptasi skala kepada Mr. 
Martinez-Zambrano (pembuat alat ukur) melalui email kemudian bunyi aitem-aitem yang 
berbahasa Inggris diterjemahkan ke dalam bahasa Indonesia (forward translate) melalui 
lembaga penerjemahan tersumpah. Skala Stigma Publik terdiri dari 12 aitem, yang terbagi 
menjadi enam aitem favorable dan enam aitem unfavorable, menggunakan model skala likert 
dengan empat pilihan respon (sangat tidak setuju, tidak setuju, setuju dan sangat setuju) dan 
skor yang diolah dalam skala ini dengan cara total skor. Spanish Version of the Link's Perceived 
Devaluation and Discrimination Scale memiliki koefisien alpha cronbach (α = 0,774). Salah 
satu bunyi aitemnya adalah “kebanyakan orang tidak akan mempekerjakan seseorang yang 
pernah dirawat karena gangguan jiwa serius untuk mengasuh anak mereka meskipun sudah 
pulih cukup lama”. Artinya semakin tinggi total skor pada aitem Spanish Version of the Link's 
Perceived Devaluation and Discrimination Scale, maka semakin tinggi publik (orang normal) 
memiliki pandangan negatif terhadap orang yang pernah mengalami gangguan mental dan 
begitu pula sebaliknya.  

HASIL 
 

Kategorisasi untuk kedua skala terbagi menjadi tiga kategori yaitu rendah, cukup dan tinggi 
berdasarkan norma hipotetik (lihat Tabel 1). 
 
  



 

Psychopolytan : Jurnal Psikologi  ISSN CETAK : 2614-5227 
VOL. 7 No. 1, Agustus 2023 ISSN ONLINE : 2654-3672 
   

5 Stella Ayu Saraswati - Stigma Publik dengan Intensi Pencarian Pertolongan Formal 

Tabel 1. 
Statistik Deskriptif 

Variabel Rerata Hipotetik Rerata Empirik 
Min Max μ σ Min Max x̅ σ 

Stigma Publik  9 36 22,5 4,5 12 33 23,62 4,204 Gangguan Mental  
Intensi Pencarian  12 48 30,0 6,0 21 48 33,10 5,293 Pertolongan Formal  

Keterangan: Min = skor minimum; Max = skor maksimum; μ = mean/rerata hipotetik; x̅ = mean/rerata empirik; 
σ = standar deviasi  
 

Tabel 2. 
Distribusi Frekuensi 

Kategori 
Stigma Publik 

Gangguan Mental 
Intensi Pencarian Pertolongan 

Formal 
Frekuensi Persentase (%) Frekuensi Persentase (%) 

Rendah 13 9,1 4 2,8 
Sedang 103 72,0 101 70,6 
Tinggi 27 18,9 38 26,6 
Total 143 100,0 143 100,0 

 
Hasil analisis deskriptif pada 143 perempuan perkotaan (lihat Tabel 1) menunjukkan nilai 

rata-rata empirik stigma publik gangguan mental sebesar 23.62 (Min= 12; Max= 33; SD= 
4,204) dan nilai rata-rata empirik pada intensi pencarian pertolongan formal sebesar 33,0 (Min= 
21, Max= 48, SD= 5,293). Berdasarkan batas kategorisasi bahwa rata-rata stigma publik terkait 
gangguan mental dan intensi pencarian pertolongan formal tergolong kategori sedang. 
Persebaran kategorisasi sedang (lihat Tabel 2) untuk variabel stigma publik pada subjek 
penelitian ini sebanyak 72% dan persebaran kategorisasi sedang untuk variabel intensi 
pencarian pertolongan formal pada subjek penelitian ini sebanyak 70,6%.  

Setelah menentukan kategorisasi, peneliti melakukan uji normalitas. Uji normalitas yang 
digunakan dengan metode One Sample Kolmogorov-Smirnov. Hasilnya diperoleh nilai 
signifikansi 0,002 pada Skala Stigma Publik dan nilai signifikansi 0,005 pada Skala Intensi 
Pencarian Pertolongan Formal yang berarti kedua skala penelitian ini menunjukkan data tidak 
berdistribusi normal (𝜌<0,05). Selanjutnya uji linearitas, hasil pada deviation from linearity 
kedua variabel ini diperoleh nilai signifikansi 0,737 (𝜌>0,05), yang dapat diartikan bahwa ada 
hubungan linear pada variabel stigma publik gangguan mental dengan intensi pencarian 
pertolongan formal. 

Pengujian hipotesis dilakukan dengan analisis Spearman’s Rank Correlation Coefficient 
dan hasilnya didapatkan sebesar r = -0,208*, p = 0,013 (p<0,05). Artinya terdapat korelasi 
negatif yang signifikan antara stigma publik gangguan mental dengan intensi pencarian 
pertolongan formal pada perempuan perkotaan, sehingga hipotesis penelitian diterima. Dalam 
hal ini, semakin tinggi stigma publik terkait gangguan mental, maka niat atau kecenderungan 
seseorang dalam mencari pendampingan pertolongan formal semakin rendah pada perempuan 
perkotaan, begitu pula sebaliknya. Selain itu, uji t-test pada data demografis menunjukkan tidak 
ada perbedaan yang signifikan pada kelompok usia dan tingkat pendidikan terakhir pada 
variabel stigma publik gangguan mental dan intensi pencarian pertolongan formal.  
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DISKUSI 

Penelitian ini menemukan adanya hubungan negatif yang signifikan antara stigma publik 
gangguan mental dengan intensi pencarian pertolongan formal pada perempuan di perkotaan. 
Artinya partisipan dalam penelitian ini mempunyai pandangan dan keyakinan negatif yang 
tinggi terhadap orang dengan pengalaman gangguan mental, sehingga cenderung enggan dalam 
mencari pertolongan profesional. Berdasarkan distribusi persentase pada aitem skala stigma 
publik ditemukan sebanyak 80% perempuan perkotaan menyetujui kebanyakan pemberi kerja 
mengabaikan pendaftar yang pernah dirawat karena gangguan mental dan lebih mengutamakan 
pendaftar kerja yang lain. Pelamar atau pendaftar yang pernah memiliki masalah kesehatan 
mental dinilai kurang dapat dipekerjakan daripada kandidat yang memiliki riwayat diabetes, 
cacat fisik seperti cedera punggung, menggunakan kursi roda serta kandidat yang tidak 
memiliki kecacatan (Brohan dkk, 2012). Hal inilah yang menempatkan pelamar kerja dengan 
riwayat gangguan mental sering dirugikan dalam pekerjaan, praktik kelembagaan dan akhirnya 
ditolak dari lamaran pekerjaan dibandingkan pelamar kerja yang memiliki kecacatan fisik 
maupun yang tidak memiliki kecacatan (Brohan dkk, 2012; Link, 1982; Link dkk., 2004).  

Pengungkapan masalah psikologis sering membuat seseorang khawatir. Salah satunya 
kurang mendapatkan sistem jaminan perlindungan dalam pekerjaan atau kemudian individu 
dipaksa untuk mengambil lebih banyak pekerjaan daripada pekerjaan yang mereka kelola 
(Brohan dkk, 2014). Meski demikian, jaminan perlindungan di Indonesia seperti BPJS 
Kesehatan masih mengedepankan masalah fisik daripada masalah psikologis (mental) sebab 
banyak masyarakat menutupinya karena stigma masyarakat (Hanindita & Tarigan, 2018). Sama 
halnya dengan penelitian di Pakistan di mana perusahaan tidak memberikan jaminan kesehatan 
pada orang yang pernah mengalami gangguan mental dan akan menghindari upaya untuk 
mendapatkan pendampingan bantuan, apabila manajemen perusahaan mencari tahu gangguan 
mental pada mereka maka terjadi pemecatan dan juga kehilangan pekerjaan (Sadruddin, 2007). 
Hal itulah yang menunjukkan rendahnya dukungan terhadap perlindungan terkait permasalahan 
psikologis dalam pekerjaan.  

Penelitian Novianty dan Hadjam (2017) mengungkapkan bahwa orang yang pernah 
dirawat di rumah sakit jiwa dianggap sudah sembuh dan bisa diterima di masyarakat. Akan 
tetapi, mantan pasien gangguan mental tidak serta merta dapat membangun dan menjalin relasi 
dengan orang lain karena masih dipandang berbeda di masyarakat meskipun tidak disingkirkan. 
Salah satu bentuk dukungan yang dapat membantu proses penerimaan adalah pekerjaan. 
Manfaat bekerja dapat memberikan tujuan hidup, meningkatkan perasaan positif dan harga diri 
(Brohan dkk, 2014; Sarwono & Subandi, 2013). Akan tetapi, keputusan untuk mengungkapkan 
masalah psikologis dapat bertransisi menjadi orang yang dilabeli. Contohnya saat terjadi 
perselisihan hingga ketidakcocokan dengan rekan kerja justru menjadi stigmatisasi karena 
melihat pengalaman pernah memiliki masalah kesehatan mental daripada perbedaan pendapat 
antar rekan kerja. Pengalaman tersebut digunakan untuk mendevaluasi seseorang, mengabaikan 
orangnya di tempat kerja hingga rekan kerja akan melakukan diskriminasi (Brohan dkk, 2014).  

Diskriminasi banyak dialami oleh individu yang pernah punya pengalaman baik di luar 
ataupun dalam lingkup masalah kesehatan mental. Hasil penelitian dari Banks dkk., (dalam 
Brohan dkk, 2012) dalam konteks dunia pekerjaan menemukan bahwa perempuan kurang 
terbuka mengungkapkan masalah kesehatan mental daripada laki-laki. Hal itu terjadi karena 
perempuan tidak ingin orang lain mengetahui masalahnya, khususnya menjadi sumber beban 
bagi orang tersebut. Faktanya, orang yang mendapatkan stigma di masyarakat terkait gangguan 
mental tentunya tidak diinginkan di lingkungan masyarakat dan akibatnya mengarahkan pada 
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kehilangan status (Link & Phelan, 2001; Link dkk., 2004). Dapat disimpulkan bahwa 
perempuan dalam partisipan ini memiliki tingkat stigma publik yang tinggi yaitu menyetujui 
keputusan dari pemberi kerja yang mengabaikan pendaftar kerja yang punya pengalaman 
gangguan mental, karena meyakini bahwa permasalahan psikologis dapat menjadikan target 
seseorang untuk menceritakan negatif dan mantan pasien kehilangan kredibilitas di mata orang 
yang lain maupun pemberi kerja.  

Pengaruh dari stigma publik terhadap gangguan mental dapat mengalihkan gejolak 
psikologis publik (orang normal) dan menghambat upaya dalam mencari pertolongan 
profesional. Penelitian lain menemukan pada perempuan yang memiliki stigma publik terhadap 
gangguan mental memiliki sikap yang negatif, sehingga cenderung lebih rendah upaya mencari 
pertolongan formalnya (Sultan, 2012; Rayan & Jaradat, 2016; Böge dkk, 2018). Pemahaman 
dan kesadaran publik yang minim mengenai identifikasi gangguan mental dan pencarian 
bantuan profesional ketika sedang ada masalah psikologis berdampak pada niat individu dalam 
mencari pendampingan pertolongan formal (psikolog, psikiater). Dengan demikian, perempuan 
perkotaan pada partisipan ini dengan tingkat stigma publik yang tinggi terhadap orang dengan 
gangguan mental mempunyai niat/kecenderungan yang rendah untuk mencari pertolongan 
formal. Perempuan perkotaan meyakini bahwa individu yang punya riwayat karena gangguan 
mental akan menjadi target gosip dan dapat kehilangan kredibilitas apabila ketahuan 
mendapatkan bantuan. Hal ini yang mengarahkan pada penolakan serta pengucilan dari 
dukungan kesehatan. Akibatnya niat individu untuk menemui tenaga profesional sebagai 
penanganan masalah gangguan mental tidak terealisasikan.  

Bila ditelusuri berdasarkan aitem dari Skala Intensi Pencarian Pertolongan Formal bahwa 
sebanyak 58% dari total responden menyatakan keterbukaan diri terhadap pertolongan 
profesional yang dapat mengurangi perasaan tidak nyaman akibat masalah berat yang dihadapi. 
Temuan O’Connor dkk. (2014) mengungkapkan bahwa pada kelompok usia remaja akhir dan 
dewasa awal cenderung mencari bantuan ketika dukungan sosialnya rendah. Hal ini 
dikarenakan kelompok usia tersebut berisiko mengalami gangguan mental tetapi menyadari 
akan kesehatan mentalnya, maka punya niat untuk mencari bantuan dan percaya akan 
mendapatkan manfaat atau keuntungan dari mencari pertolongan profesional. Selain itu, 
karakteristik demografis partisipan ini kebanyakan dari mereka memiliki latar belakang 
pendidikan akhir SMA/SMK tetapi situasi saat mengisi kuesioner penelitian ini, pekerjaan 
mereka sebagai mahasiswi. Menurut Ibrahim dkk, (2019) bahwa seseorang yang sedang 
menjalani pendidikan tinggi maupun yang telah menyelesaikan pendidikan tinggi dianggap 
memiliki pengetahuan yang lebih baik karena dihadapkan pada jaringan sosial yang lebih luas 
dan memiliki banyak kesempatan belajar. Selain itu, memiliki banyak akses informasi 
kesehatan dan pemahaman yang baik untuk membantu orang lain yang lagi membutuhkan 
pertolongan profesional.  

Hasil penelitian ini memiliki implikasi kepada perusahaan atau layanan sosial agar 
melakukan kerja sama dengan bagian sumber daya manusia untuk mempromosikan layanan 
dan kegiatan mengenai peduli kesehatan mental dalam konteks ketenagakerjaan. Hasil ini 
menyajikan data mengenai tingginya stigma publik pada perempuan perkotaan yang 
menyetujui keputusan pemberi kerja untuk mengabaikan pendaftar kerja yang pernah dirawat 
dan ditolak atas pekerjaannya daripada pendaftar dengan cacat fisik maupun yang tidak pernah 
dirawat karena masalah kesehatan mental. Hal ini ditandai adanya korelasi negatif antara stigma 
publik terkait gangguan mental dengan intensi pencarian pertolongan formal pada perempuan 
perkotaan. Selain itu, keterbatasan dalam penelitian ini adalah kurangnya jumlah sampel pada 
perempuan kota yang tinggal Indonesia dikarenakan berkaitan dengan teknik sampling. Oleh 
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karena itu, hasil penelitian ini belum dapat dilakukan generalisasi bagi perempuan kota lainnya 
dan hanya merepresentasikan pada subjek penelitian ini. Keterbatasan lainnya adalah peneliti 
tidak mempertimbangkan konteks kota yang spesifik pada bagian domisili, sehingga tidak dapat 
menentukan kota yang paling banyak berpartisipasi dalam penelitian ini. 

 
KESIMPULAN 

 
Berdasarkan analisa data, hipotesis penelitian ini diterima karena hasil menunjukkan 

adanya hubungan negatif yang signifikan antara stigma publik gangguan mental dengan intensi 
pencarian pertolongan formal pada perempuan perkotaan. Sebagian besar perempuan perkotaan 
pada partisipan ini (80%) memiliki stigma publik yang tinggi terhadap pendaftar / pelamar kerja 
yang memiliki riwayat masalah gangguan mental daripada pelamar kerja dengan pengalaman 
masalah kesehatan fisik karena meyakini riwayat gangguan mental akan menjadi target gosip 
dan dapat kehilangan kredibilitas apabila ketahuan mendapatkan bantuan, maka niat individu 
untuk menemui tenaga profesional sebagai penanganan masalah gangguan mental tidak 
terealisasikan. Saran untuk penelitian selanjutnya perlu mempertimbangkan karakteristik 
demografis seperti memperluas rentang usia pada perempuan, menambahkan kategori 
pekerjaan yang spesifik untuk menemukan apakah ada kaitan dengan kedua variabel ini. Saran 
praktis dari temuan penelitian ini adalah menyediakan pendampingan tenaga profesional 
(psikolog) dan layanan konseling bagi perusahaan atau layanan sosial agar dapat membuka 
ruang untuk seseorang mendapatkan bantuan secara profesional terkait masalah psikologis dan 
melakukan intervensi terkait kebijakan dalam konteks ketenagakerjaan terutama untuk 
mengurangi diskriminasi terhadap pendaftar atau pelamar kerja yang mendapatkan penolakan 
kerja akibat pernah punya riwayat karena masalah gangguan mental.  
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