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ABSTRACT 

Teenagers are vulnerable to experiencing stress due to various factors. The study aimed 
to identify the influence of coping mechanisms on stress among high school teenagers. 
This research was conducted at Frateran Catholic High School in Surabaya in October 
to January 2023. This research was a prospective study where the measurement of 
coping mechanisms and stress was carried out twice. The research sample was 46 
teenagers in high schools in Surabaya using a simple random sampling technique. Data 
collection on coping mechanisms used the BriefCOPE instrument, and stress 
measurement used the perceived stress scale (PSS10). Data were analyzed using 
Spearman correlation statistical analysis and linear regression tests. There is a 
relationship between coping mechanisms and adolescent stress in measurement 1(p= 
0.000; correlation coefficient ρ= -0.37), The correlation between coping mechanisms and 
stress scores in measurement 2 (p=0.02; Correlation coefficient (ρ)=-0 .34) with the 
degree of strength of the relationship being weak and the direction of the relationship 
being negative, meaning that the better the coping mechanisms, the lower the 
adolescent stress score. The regression test between coping mechanisms at 
measurement 1 and stress scores at time 2 shows R square value of 0.017, meaning 
1.7% of adolescent stress is determined by coping mechanisms, other factors determine 
the rest. In conclusion, there was a relationship between coping mechanisms and 
adolescent stress in measuring the degree of strength of weak relationships and the 
direction of negative relationships. Recommendation for further research is to explore 
the role of social support on adolescent stress. 
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ABSTRAK 

Remaja rentan mengalami stres karena berbagai faktor. Mekanisme coping 
memungkinkan intervensi psikologis yang lebih tepat sasaran dan efektif yang akhirnya 
akan meningkatkan kemampuan seseorang untuk mengatasi stres. Tujuan penelitian 
adalah untuk mengidentifikasi pengaruh mekanisme coping terhadap stres remaja SMA 
di Surabaya. Penelitian ini dilakukan di SMA Katolik Frateran Surabaya pada Oktober  
2022 hingga Januari 2023. Penelitian ini adalah penelitian prospektif dimana 
pengukuran mekanisme coping dan stres dilakukan sebanyak dua kali. Sampel 
penelitian adalah 46 remaja di SMA di Surabaya dengan teknik sampling simple random 
sampling. Pengumpulan data mekanisme coping menggunakan instrumen BriefCOPE 
dan pengukuran stres menggunakan perceived stres scale (PSS10). Data dilakukan 
analisis dengan analisis statistik korelasi Spearman dan uji regresi linier.  Hasil dari 
penelitian ini menunjukkan adanya hubungan mekanisme coping dengan stres remaja 
pada pengukuran 1 dengan derajat kekuatan hubungan lemah dan arah hubungan 
negatif artinya semakin baik mekanisme coping maka semakin menurun skor stres 
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remaja (p= 0,000; Koefisien korelasi ρ=-0,37). Korelasi mekanisme coping dengan skor 
stres pada pengukuran 2 juga menunjukkan ada hubungan antara mekanisme coping 
dengan kekuatan hubungan lemah dan arah hubungan negatif artinya semakin baik 
mekanisme coping maka semakin menurun skor stres remaja (p=0,02; Koefisien korelasi 
(ρ)=-0,34). Uji regresi antara mekanisme coping pada pengukuran 1 dengan skor stres 
pada waktu 2 menunjukkan nilai R square 0,017 artinya 1,7 % stres remaja ditentukan 
oleh mekanisme coping sisanya ditentukan oleh faktor lain. Kesimpulan dari penelitian 
ini  terdapat hubungan antara mekanisme coping dengan stres remaja dalam mengukur 
derajat kekuatan hubungan lemah dan arah hubungan negatif. Salah satu rekomendasi 
untuk penelitian lebih lanjut adalah mengeksplorasi peran dukungan sosial terhadap 
stres remaja. 
 

Kata kunci: Remaja, Mekanisme, Coping, Stres 
 

PENDAHULUAN  
Masa remaja merupakan masa 

transisi antara masa kanak-kanak dan 
masa dewasa dimana terjadi perubahan 
biologis, intelektual, psikososial, dan 
ekonomi. Periode ini ditandai dengan 
pertumbuhan dan perkembangan fisik 
yang signifikan, termasuk permulaan 
pubertas dan pematangan ciri-ciri 
seksual. Selain itu, remaja mengalami 
perubahan kognitif yang memungkinkan 
kemampuan berpikir dan bernalar 
menjadi lebih kompleks.1 Pada masa ini, 
individu mengalami kematangan fisik 
dan seksual, peningkatan kemampuan, 
serta mampu mengambil keputusan 
pendidikan dan pekerjaan. Fase 
kehidupan ini biasa disebut dengan 
masa remaja, suatu tahap 
perkembangan penting yang ditandai 
dengan perubahan signifikan baik pada 
tubuh maupun pikiran. Pada masa inilah 
individu mengembangkan identitasnya, 
membentuk hubungan sosial, dan mulai 
menavigasi kompleksitas dunia orang 
dewasa.23 Masa remaja sebenarnya 
merupakan fase yang rentan karena 
ketidakstabilan perubahan fisik terutama 
perubahan hormonal dan sosial yang 
berbeda dengan masa sebelumnya, 
sehingga tidak jarang remaja 
mengalami stres. Pada masa remaja, 
remaja sering kali mengalami kesulitan 
dalam menemukan jati dirinya dan 
membangun tempatnya di masyarakat. 
Tantangan-tantangan ini, ditambah 
dengan tekanan untuk berprestasi baik 

secara akademis dan sosial, dapat 
semakin berkontribusi pada tingkat stres 
mereka.4 

Stres tidak hanya bisa dialami 
oleh orang dewasa atau lanjut usia, 
namun juga dapat dialami oleh remaja 
yang duduk di bangku sekolah 
menengah atas. Remaja di sekolah 
menengah menghadapi banyak 
tantangan yang dapat berkontribusi 
pada tingkat stres mereka. Tekanan 
akademis, ekspektasi sosial, dan 
ketidakpastian masa depan dapat 
menjadi sumber stres yang signifikan 
bagi remaja. Penelitian yang dilakukan 
Piyeke dkk (2014)5 pada remaja di 
Manado menunjukkan sebanyak 15,2% 
remaja  mengalami stres sedang.6 
Penelitian lain yang dilakukan Masdar 
dkk (2016)  pada remaja di Pekanbaru 
menujukkan 34,8% remaja mengalami 
stres.7  

Penelitian lain menunjukkan 
bahwa coping tidak hanya berguna 
untuk pengurangan stres. Coping juga 
berpengaruh pada resiliensi mahasiswi 
korban kekerasan dalam rumah tangga. 
8 Terdapat pengaruh yang signifikan 
antara mekanisme coping dan model 
kepercayaan kesehatan terhadap 
perilaku merokok pada wanita dewasa 
awal di Kota Samarinda.9 optimisme 
terbukti memiliki pengaruh terhadap 
mekanisme coping jenis PFC pada 
remaja di lembaga kesejahteraan sosial 
Muhammadiyah Prambanan Sleman 
DIY. 10 
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Seseorang akan melakukan 
mekanisme coping sebagai respon dari 
stres yang dialami.11,12 Mekanisme 
coping memungkinkan intervensi 
psikologis yang lebih tepat sasaran dan 
efektif yang akhirnya akan 
meningkatkan kemampuan seseorang 
untuk mengatasi stres.13 Coping yang 
beroritasi pada penyelesaian tugas 
misalnya kesadaran akan memberikan 
perhatian dengan penanganan yang 
berorientasi pada tugas. Coping 
berorientasi tugas mengacu pada 
respons yang bertujuan untuk 
mengurangi atau menghilangkan 
sumber stres dengan mengambil 
tindakan untuk memecahkan masalah 
atau mengubah situasi jika masalah 
tidak dapat dihilangkan.14 Sebaliknya, 
coping berorientasi  berorientasi pada 
emosi adalah ditandai dengan berfokus 
pada diri dan emosi negatif pribadi 
dalam situasi stres.15 Mekanisme coping 
berorientasi pada emosi  dapat 
memberikan dampak yang negatif dan 
proses penyelesaian masalah yang 
tidak efektif bahkan menjadi lebih 
buruk.16 

Pemilihan mekanisme coping 
yang tepat dapat meningkatkan 
kemampuan adaptasi remaja.17 Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa 
kelompok yang menggunakan 
mekanisme coping positif menunjukkan 
tidak ada gejala stres, sedangkan 
kelompok dengan mekanisme coping 
yang maladaptif menunjukkan adanya 
gejala-gejala stres.18 Ada begitu banyak 
mekanisme yang digunakan untuk 
mengelola stres, mekanisme yang 
paling sering dilaporkan untuk 
mengelola stres adalah gangguan 
coping aktif, dan mencari dukungan 
sosial emosional.19 Tujuan penelitian ini 
mengidentifikasi pengaruh mekanisme 
coping terhadap stres remaja SMA di 
Surabaya. 
 
METODE 

Penelitian dilakukan setelah 
mendapat izin etik dari Komite Etik 
Penelitian Kesehatan STIKES Katolik 

St. Mary. Vincentius a Paulo Surabaya 
dengan nomor 2079/Stikes 
Vinc/KEPK/IX/2022. Izin etis diperoleh 
untuk memastikan bahwa penelitian 
mematuhi prinsip etika dan melindungi 
hak dan kesejahteraan partisipan yang 
terlibat. Izin ini menunjukkan bahwa 
penelitian tersebut telah ditinjau dan 
disetujui oleh komite independen, 
sehingga memberikan jaminan 
kredibilitas dan kepatuhan terhadap 
standar etika. Desain penelitian adalah 
prospektif dimana pengukuran 
mekanisme coping dan stres dilakukan 
dua kali dengan tenggang waktu 3 
bulan.  Alasan pengukuran dilakukan 2 
kali dalam rentang waktu 3 bulan adalah 
untuk menilai apakah mekanisme 
coping ini berpengaruh terhadap stres. 
Penelitian ini dilakukan di SMA Katolik 
Frateran di Surabaya pada Oktober 
2022-Januari 2023. Populasi penelitian 
adalah remaja SMA Katolik Frateran di 
Surabaya. Sampel diambil dari 
keseluruhan jumlah populasi dan 
dilakukan secara acak. Jumlah subyek 
penelitian 46 remaja dengan teknik 
pengambilan sampel yaitu simple 
random sampling. Dengan kriteria 
inklusi berusia 15-18 tahun, tidak 
mengalami gangguan perkembangan 
(seperti autis, ADHD), bersedia ikut 
serta dalam penelitian dibuktikan 
dengan inform concent. Mekanisme 
coping diukur menggunakan instrumen 
BriefCOPE. Instrumen BriefCOPE 
memiliki 14 subskala yang terdiri dari 28 
item pertanyaan. Subskala ini menilai 
berbagai mekanisme penanggulangan 
seperti penanggulangan aktif, 
perencanaan, pembingkaian ulang 
positif, penerimaan, dan humor. Peserta 
diminta menilai frekuensi setiap 
mekanisme coping pada skala Likert 
yang berkisar antara 0 (tidak sama 
sekali) hingga 3 (banyak).20,21 Skala 
pengukuran BriefCOPE memiliki empat 
poin skala Likert.  Mekanisme coping 
dikelompokkkan ke dalam tiga tipe yaitu: 
(1) problem-focused coping, (2) 
emotion-focused coping, (3) less useful 
coping. Uji reliabilitas instrumen 
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BriefCOPE menunjukkan nilai yang 
reliabel yaitu  0,85. Hasil uji validitas 
instrumen dengan rentang nilai 0,811-
0,828 yang artinya intrumen valid.22 Alat 
ukur stres menggunakan Perceived 
Stres Scale (PSS-10) yang terdiri dari 10 
pertanyaan. Uji validitas dan reliabilitas 
PSS-10 menunjukkan nilai yang dapat 
diterima yaitu Cronbach's alpha = 0,80, 
dan nilai validitas > 0,43. Nilai-nilai ini 
menunjukkan bahwa PSS-10 adalah 
alat yang andal dan valid untuk 
mengukur stres yang dirasakan. Para 
peneliti dapat dengan percaya diri 

menggunakan skala ini untuk menilai 
tingkat stres pada individu dan 
membandingkan hasilnya pada populasi 
yang berbeda.23 Analisis univariat untuk 
melihat hasil  berdasarkan data 
demografi. Uji Korelasi Spearman 
digunakan untuk mengidentifikasi 
hubungan antara stres dengan 
mekanisme coping. Hubungan 
prospektif antara mekanisme coping 
pada waktu 1 dan stres pada waktu 2 
dan antara stres pada waktu 1 dengan 
mekenisme coping pada waktu 2 
dilakukan dengan analisis regresi linier. 

HASIL 
Tabel 1 Karakteristik Responden 

Karateristik Frekuensi (n) Prosentase (%) 

Jenis Kelamin    

Perempuan 20 43,4 

Laki-laki 26 56,5 

Anak ke    

1 (satu) 20 43,5 

2 (dua) 15 32,6 

3 (tiga) 7 15,2 

4 (empat) 4 8,7 

Status pernikahan orang tua    

Menikah 40 87,0 

Berpisah 6 13,0 

Penghasilan Keluarga   

 Lebih dari Rp.4.500.000 29 63,0 

 Kurang dari Rp.4.500.000 17 37,0 

Hasil penelitian berdasarkan 
tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian 
besar responden adalah laki-laki dan 
terbanyak responden adalah anak 
pertama. Bila ditinjau dari status 
pernikahan orang tua, sebagain besar 
menikah dan 13% orang tua dalam 

status sudah berpisah. Keadaaan sosial 
ekonomi keluarga dilihat dari Upah 
Minumum Kota Surabaya tahaun 2023 
sebesar Rp. 4.500.000, dimana 
sebagain besar penghasilan keluarga 
diatas UMK. 

 
Tabel 2. Mekanisme Coping dan Stres Responden 

Variabel 
N (%) 

Waktu 1 
N (%) 

Waktu 2 

Mekanisme Coping   

Problem-focused coping 17 (37,0) 30 (65,20) 

Emotion-focused Coping 26 (56,5) 14(30,4) 

Less-Useful / Avoidance 3 (6,5) 2 (4,3) 

Stres   

Stres Ringan 6 (13,0) 4 (8,7) 
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Stres Sedang 36 (78,3) 40 (87,0) 

Stres Berat 4(8,7) 2 (4,3) 

 

Berdasarkan Tabel 2, 
pengukuran mekanisme coping dan 
stres dilakukan dua kali dengan rentang 
waktu 3 bulan. Pada pengukuran 
mekanisme coping waktu 1 
menunjukkan paling banyak responden 
mekanisme coping pada kategori 
Emotion-focused Coping. Pada 
pengukuran mekanisme coping waktu 2 

menunjukkan paling banyak responden 
mekanisme coping pada kategori 
Problem-focused coping. Pada 
pengukuran stres waktu 1 menunjukkan 
paling banyak responden berada pada 
kategori stres sedang dan pada 
pengukuran stres waktu 2 juga 
menunjukkan paling banyak responden 
kategori stres sedang. 

Tabel 3. Pengukuran Kecendrungan Pemilihan Jenis Coping berdasarkan Jenis Kelamin 

Pengukuran 1 

No Jenis Coping Jenis Kelamin Total 

Perempuan Laki-Laki 

1 Less-Useful / Avoidance 
Coping 

2 1 3 

  66.7% 33.3% 100.0% 

2 Emotion-focused Coping 13 13 26 

  50.0% 50.0% 100.0% 

3 Problem-focused coping 5 12 17 

  29.4% 70.6% 100.0% 

Total 20 26 46 

43.5% 56.5% 100.0% 

 

Pengukuran 2 

No Jenis Coping Jenis Kelamin Total 

Perempuan Laki-Laki 

1 Less-Useful / Avoidance 
Coping 

2 0 2 

  100.0% .0% 100.0% 

2 Emotion-focused Coping 8 6 14 

  57.1% 42.9% 100.0% 

3 Problem-focused coping 10 20 30 

  33.3% 66.7% 100.0% 

Total 20 26 46 

43.5% 56.5% 100.0% 

 
Berdasarkan Tabel 2 didapatkan 

bahwa perempuan memiliki 
kecenderungan untuk memilih Emotion-
focused coping untuk menghilangkan 

stres baik pada pengukuran 1 maupun 
pengukuran kedua. Berbeda dengan 
laki-laki yang lebih memilih Problem-
focused coping untuk menangani stres.  

 
Tabel 4. Hubungan Mekanisme Coping Dengan Skor Stres Remaja , N=46 (Spearman 

Correlation) 

Variabel Skor stres waktu 1 

Mekanisme coping waktu 1 
p= 0,01* 

Koefisie korelasi (r)=-0,37 
 

Mekanisme coping waktu 2 
p= 0,02* 

Koefisie korelasi (r)=-0,34 

https://portal.issn.org/resource/issn/2579-8103
https://portal.issn.org/resource/ISSN-L/1979-8253
https://doi.org/10.34011/juriskesbdg.v16i1.2448


JURNAL RISET KESEHATAN  
POLTEKKES DEPKES BANDUNG 
Vol 16 No 1  

                                     e-ISSN: 2579-8103 
                                          p-ISSN:1979-8253 

 

15 
 

https://doi.org/10.34011/juriskesbdg.v16i1.2448 

 

Tabel 4 korelasi Spearman 
antara mekanisme coping dan stres 
remaja pada pengukuran waktu 1 dan 2 
menunjukkan ada hubungan yang 
signifikan dengan kekuatan hubungan 

lemah dan arah hubungan negatif 
artinya remaja dengan mekanisme 
coping yang baik memiliki skor stres 
yang rendah. 

 
Tabel 5 Uji Regresi 

Variabel Skor stress waktu 2 

 
Mekanisme koping waktu 1 

R=0,13 
R Square =0,017 

a=21,7 
b= (-1,16) 
sig= 0,39 

 
Mekanisme koping waktu 2 

Skor stress waktu 1 
R=0,067 

R Square =0,004 
a=21,53 

b= (-0,58) 
sig= 0,658 

Tabel 5 menunjukkan hasil uji 
regresi linier antara mekanisme koping 
pada pengukuran 1 dengan skor stres 
pada waktu 2 menunjukkan nilai  R 
square 0,017 artinya 1,7 % stres remaja 
ditentukan oleh mekanisme  koping 
sisanya ditentukan oleh faktor lain. Dari 
hasil ujin linier mekanisme koping 
dengan skor stress berdasarkan bentuk 

permodelan maka apabila mekanisme 
koping 1 yaitu Less-Useful / Avoidance 
yang digunakan remaja  maka skor stres 
remaja adalah 20,54, Bila mekanisme 
koping 2 yaitu Emotion-focused Coping 
maka skor stress remaja adalah 19,38 
dan jika mekanisme koping 3 (Problem-
focused coping) maka skor stres remaja 
adalah 18,22. 

 
PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa sebagian besar remaja 
mengalami stres sedang baik pada 
pengukuran waktu 1 dan waktu 2. 
Responden pada penelitian ini adalah 
remaja dengan rata-rata usia adalah 16 
tahun. Remaja rentan mengalami stres 
karena disebabkan oleh berbagai faktor. 
Beberapa faktor yang dapat 
menyebabkan stres pada remaja antara 
lain tekanan akademik yang tinggi, 
konflik dengan teman sebaya, masalah 
keluarga, dan tuntutan sosial. Selain itu, 
perubahan hormon dan perasaan tidak 
aman juga dapat menjadi pemicu stres 
pada remaja.24 Berdasarkan penelitian 
bahwa sebagian besar remaja pada 
penelitan ini adalah laki-laki dan 
mengalami stres. Di Indonesia dengan 
budaya pratriarki dimana anak laki-laki 

memiliki tuntutan eksternal yang lebih 
besar terkait keterlibatan dan tanggung 
jawab laki-laki dalam keluarga ,sehingga 
menjadi stresor tersendiri bagi remaja 
laki-laki.25 Hal ini dapat menyebabkan 
tekanan psikologis pada remaja laki-laki, 
karena mereka merasa harus 
memenuhi harapan dan ekspektasi 
yang tinggi dari lingkungan sekitar. 
Selain itu, budaya patriarki juga dapat 
membatasi kebebasan dan kesempatan 
bagi remaja laki-laki untuk 
mengeksplorasi minat dan bakat 
mereka yang mungkin tidak sesuai 
dengan peran gender. Penelitian lain 
juga menyebutkan terdapat perbedaan 
tingkat stres pada laki-laki dan 
perempuan dimana laki-laki 
menunjukkan tingkat stres yang lebih 
tinggi daripada perempuan.26 Penting 
dukungan orang tua sebagai orang yang 
terdekat dan bertanggung jawab 
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terhadap remaja, dukungan teman 
sebaya, dan juga guru disekolah untuk 
memberikan dukungan, pengawasan, 
sehingga mampu mengelola stres 
dengan baik. Dukungan orang tua 
sangat penting, karena mereka memiliki 
peran yang paling dekat dengan remaja 
dan bertanggung jawab dalam 
mendampingi mereka. Selain itu, 
dukungan teman sebaya dan guru di 
sekolah juga sangat berpengaruh dalam 
memberikan dukungan emosional dan 
bimbingan kepada remaja dalam 
menghadapi stres. Dengan adanya 
dukungan ini, remaja akan dapat belajar 
bagaimana mengelola stres. 

Jika ditinjau dari mekanisme 
coping (1) problem-focused coping, (2) 
emotion-focused coping, (3) less useful 
coping, pada waktu pengukuran 1 
bahwa sebagaian besar remaja 
menggunakan stretegi coping Emotion-
focused Coping. Berdasarkan hasil 
penelitian, perempuan memiliki 
kecenderungan untuk memilih Emotion-
focused coping untuk menghilangkan 
stress baik pada pengukuran 1 maupun 
pengukuran kedua. Berbeda dengan 
laki-laki yang lebih memilih problem-
focused coping untuk menangani stres.  

Menurut penelitian Alfika 
Rahman (2019) menunjukkan bahwa 
terdapat perbedaan yang signifikan 
antara strategi coping stres pada 
pedagang laki-laki yang lebih problem 
focus coping dibanding pedagang 
perempuan yang lebih emotion focus-
coping. Perbedaan mekanisme koping 
yang digunakan pada laki-laki dengan 
perempuan disebabkan oleh faktor 
fisiologi, dimana kecenderungan 
perempuan lebih menggunakan 
mekanisme coping yang berfokus pada 
emosi sedangkan laki-laki 
menggunakan mekanisme coping fokus 
problem.28 

Stretegi ini merupakan upaya 
yang dilakukan individu dengan 
mengatur emosinya dan berdaptasi 
terdapat kondisi dan situasi yang penuh 
tekanan dengan kata lain menggunakan 
perasaaan dalam fokus pemecahan 

masalah. Dengan menggunakan 
mekanisme ini, individu dapat 
mengontrol emosi negatif seperti marah 
atau frustasi, sehingga dapat tetap 
tenang dan rasional dalam menghadapi 
tekanan. Selain itu, adaptasi terhadap 
kondisi dan situasi yang penuh tekanan 
juga membantu individu untuk 
menemukan solusi yang efektif dan 
efisien dalam mengatasi masalah yang 
dihadapi.29,30 Pada pengukuran strategi 
waktu 2 dengan rentang waktu 3 bulan 
setelah pengukuran pertama diperolah 
data sebagian besar remaja 
menggunakan mekanisme problem-
focused coping. Mekanisme ini adalah 
mekanisme coping yang baik dimana 
upaya yang dilakukan remaja dalam 
mengatasi stres dengan cara mengubah 
masalah atau lingkungan penyebab 
tekanan dengan menyelesaikan 
permasalahan yang dihadapi remaja. 
Problem-focused coping mengacu pada 
respons yang bertujuan untuk 
mengurangi atau menghilangkan 
sumber stres dengan mengambil 
tindakan untuk memecahkan masalah 
atau mengubah situasi jika masalah 
tidak dapat dihilangkan.14,31,32  

Mekanisme koping yang 
dilakukan remaja dapat dipengaruhi 
oleh faktor internal dan eksternal. Faktor 
yang berasal dari dalam diri meliputi 
usia, jenis kelamin, emosi, dan kognitif, 
sedangkan faktor yang berasal dari luar 
diri meliputi dukungan sosial, suku, 
budaya, lingkungan, tingkat pendidikan, 
dan keadaan ekonomi. Faktor-faktor 
tersebut memiliki pengaruh  pada  
remaja  dalam  melakukan  mekanisme  
koping.  Apabila  mekanisme  koping  
yang dilakukan  tepat  dan  dapat  
berhasil  mengatasi  masalah,  maka  
seseorang  akan  dapat  beradaptasi 
terhadap  perubahan  atau  masalah  
tersebut.33  Penyesuaian  untuk  
beradaptasi  sangat dibutuhkan  sebagai  
mekanisme  koping  terhadap  
perubahan  simultan  dan  usaha  untuk  
membentuk perasaan identitas yang 
matur. Kemampuan mengontrol emosi 
dan perilaku merupakan  salah  satu  
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adaptasi  penting  yang  harus  
dimilikioleh  remaja.  Rendahnya  
kemampuan mengontrol diri dapat 
berubah menjadi masalah perilaku.34 
  Korelasi Spearman antara 
mekanisme coping dan stres remaja 
pada pengukuran waktu 1 dan 2 
menunjukkan ada hubungan yang 
signifikan dengan kekuatan hubungan 
lemah dan arah hubungan negative 
artinya remaja dengan stategi coping 
yang baik memiliki skor stres yang 
rendah. Hasil ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan Nofalia (2020) 
bahwa ada hubungan antara 
mekanisme coping dengan stres.29 
Remaja yang memiliki mekanisme 
coping yang baik dalam hal ini adalah 
mekanisme yang berfokus pada 
pemecahan masalah maka dapat 
meminimalisir stres yang dirasakan. 
Mekanisme coping yang berfokus pada 
pemecahan masalah melibatkan upaya 
untuk mengidentifikasi akar 
permasalahan dan mencari solusi yang 
tepat.35 Dengan demikian, remaja dapat 
mengurangi tingkat stres yang mereka 
alami dan lebih efektif dalam 
menghadapi tantangan hidup. Selain itu, 
mekanisme ini juga membantu remaja 
untuk mengembangkan keterampilan 
problem-solving.36 Penelitian lain juga 
menyebutkan bahwa terdapat hubungan 
antara stres dengan perilaku coping.37 

 Hasil uji regresi linier antara 
mekanisme koping pada pengukuran 1 
dengan skor stres pada waktu 2 
menunjukkan nilai  R square 0,017 
artinya 1,7 % stres remaja ditentukan 
oleh mekanisme  koping sisanya 
ditentukan oleh faktor lain. Dari hasil uji  
linier mekanisme koping dengan skor 
stres berdasarkan bentuk permodelan 
maka apabila mekanisme koping 1 yaitu 
Less-Useful/Avoidance yang digunakan 
remaja  maka skor stres remaja adalah 
20,54. Bila mekanisme koping 2 yaitu 
Emotion-focused Coping maka skor 
stress remaja adalah 19,38 dan jika 
mekanisme koping 3 (Problem-focused 
coping) maka skor stres remaja adalah 
18,22. 

Berdasarkan bentuk permodelan 
dari ketiga mekanisme coping yang 
digunakan remaja yaitu Less-
Useful/Avoidance, Emotion-focused 
Coping dan Problem-focused 
coping  menunjukkan perbedaan skor 
stres dimana remaja dengan Problem-
focused coping menunjukkan skor stres 
yang paling rendah dibandingkan 
dengan Less-Useful/Avoidance atau 
Emotion-focused Coping.  Hal ini 
menunjukkan bahwa remaja yang 
menggunakan mekanisme coping 
berfokus pada pemecahan masalah 
cenderung memiliki tingkat stres yang 
lebih rendah daripada remaja yang 
menghindari atau fokus pada emosi 
mereka. Dengan demikian, penting bagi 
remaja untuk mengembangkan 
mekanisme coping yang efektif untuk 
mengurangi tingkat stres mereka. 

Stres pada remaja dipengaruhi oleh 
berbagai faktor. Faktor tersebut bisa dari 
lingkungan keluarga, kegiatan yang 
diikuti oleh remaja berupa akademik 
maupun non akademik serta lingkungan 
sekolah baik guru maupan teman-
teman. Selain itu, perkembangan 
teknologi dan media sosial juga 
berperan dalam meningkatkan tingkat 
stres pada remaja. Penggunaan yang 
berlebihan atau tidak sehat dari 
teknologi dan media sosial dapat 
menyebabkan tekanan sosial, 
perbandingan diri, dan kecemasan yang 
dapat mempengaruhi kesejahteraan 
mental remaja.7,38 Tuntutan dari orang 
tua ataupuan masyarakat juga dapat 
menyebaban stres pada remaja. Stres 
juga dapat disebabkan karena 
hubungan dengan teman, keluarga, 
tekanan dan harapan  yang tidak sesuai, 
tekanan ekonomi ataupaun tragedi yang 
dialami seperti kehilangan anggota 
keluarga, perceraian orang tua, atau 
adanya penyakit yang diderita.39,40 
Kepuasan kebutuhan psikologis dasar 
yang menjadi juga prediktor penting 
terjadinya stres remaja.41,42 beban 
tugas, lingkungan, teman sebaya  
merupakan faktor predictor yang 
mempengaruhi tingkat stres.43,37  
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Penelitian lanjutan perlu dilakukan untuk 
untuk menilai faktor lain yang 
mempengaruhi stres remaja selian dari 
faktor mekanisme coping. Penelitian 
lanjutan perlu dilakukan untuk menilai 
faktor lain yang mempengaruhi stres 
remaja selain dari faktor mekanisme 
coping. Faktor-faktor seperti lingkungan 
sosial, tekanan akademik, dan pengaruh 
media juga dapat berperan dalam 
tingkat stres remaja. Selain itu, 
penelitian juga dapat mengkaji 
hubungan antara stres remaja dengan 
kesehatan mental dan fisik. 

 
SIMPULAN 

Terdapat hubungan antara 
mekanisme coping dengan stres remaja 
dalam mengukur derajat kekuatan 
hubungan lemah dan arah hubungan 
negatif, artinya semakin baik 
mekanisme coping maka skor stres 
remaja akan semakin rendah. 
Mekanisme coping bukan satu-satunya 
faktor yang mempengaruhi stres remaja. 
Terdapat faktor lain yang 
mempengaruhi stres remaja, selain 
mekanisme coping, yang memerlukan 
penelitian lebih lanjut.  

Salah satu rekomendasi untuk 
penelitian lebih lanjut adalah 
mengeksplorasi peran dukungan sosial 
terhadap stres remaja. Memahami 
bagaimana memiliki sistem pendukung 
yang kuat dapat memengaruhi 
mekanisme penanggulangan dan pada 
akhirnya mengurangi tingkat stres akan 
memberikan wawasan yang berharga. 
Selain itu, akan bermanfaat jika 
menyelidiki pengaruh faktor lingkungan, 
seperti dinamika sekolah atau keluarga, 
terhadap stres remaja untuk 
mendapatkan pemahaman yang lebih 
komprehensif tentang topik tersebut. 
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