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KATA PENGANTAR

Puji syukur kami panjatkan ke hadirat Tuhan
Yang Maha Esa, karena atas rahmat dan karunia-
Nya, monograf yang berjudul “Membangun
Kewaspadaan Mental Gen Z dan Peran Serta
Kelompok Swabantu dalam Mencegah Risiko
Bunuh Diri” ini dapat diselesaikan dengan baik.

Monograf ini hadir sebagai salah satu upaya
Fakultas Keperawatan Universitas Jember dalam
memberikan ~ kontribusi  nyata  terhadap
pengembangan ilmu pengetahuan, khususnya
dalam bidang kesehatan mental remaja. Pada era
yang penuh dengan dinamika seperti saat ini,
generasi muda, khususnya Generasi Z, menghadapi
berbagai tantangan emosional dan psikologis yang
dapat mempengaruhi kesejahteraan mental mereka.
Monograf ini menawarkan panduan penting dalam
membangun  kewaspadaan  mental = melalui
penguatan kelompok swabantu sebagai salah satu
pendekatan preventif dalam mengatasi risiko
bunuh diri pada generasi ini.

Kami menyadari bahwa upaya pencegahan
bunuh diri bukan hanya menjadi tanggung jawab
individu, namun juga melibatkan partisipasi aktif
dari keluarga, komunitas, dan institusi pendidikan.
Dalam hal ini, kelompok swabantu memegang
peranan strategis sebagai wadah dukungan sosial
yang dapat memberikan pendampingan serta
meningkatkan kapasitas deteksi dini terhadap
gangguan kesehatan mental pada Generasi Z.



Kami berharap, monograf ini dapat menjadi
sumber inspirasi dan rujukan bagi para akademisi,
praktisi kesehatan, pendidik, serta seluruh pihak
yang memiliki kepedulian terhadap kesehatan
mental remaja. Lebih jauh lagi, kami juga berharap
bahwa kajian yang disajikan di dalam monograf ini
dapat mendorong implementasi kebijakan dan
program yang lebih komprehensif dalam upaya
pencegahan bunuh diri di kalangan remaja.

Terima kasih yang sebesar-besarnya kami
sampaikan kepada seluruh pihak yang telah
memberikan dukungan, baik secara langsung
maupun tidak langsung, dalam penyusunan
monograf ini. Semoga monograf ini dapat
memberikan manfaat yang luas bagi pembacanya
dan menjadi sumbangsih yang berarti bagi
perkembangan ilmu kesehatan mental di Indonesia.

Akhir kata, kami mengajak seluruh pembaca
untuk bersama-sama mewujudkan kesehatan
mental yang lebih baik bagi Generasi Z, demi masa
depan yang lebih cerah dan penuh harapan.

Jember, Oktober 2024
Dekan Fakultas Keperawatan
Universitas Jember
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PRAKATA

Puji syukur kami panjatkan kepada Tuhan
Yang Maha Esa atas rahmat dan karunia-Nya
sehingga monograf ini yang berjudul “Membangun
Kewaspadaan Mental Gen Z dan Peran Serta
Kelompok Swabantu dalam Mencegah Risiko
Bunuh Diri” dapat terselesaikan dengan baik.
Monograf ini merupakan salah satu produk dari
penelitian yang dilakukan untuk memahami lebih
dalam tentang kondisi mental Generasi Z serta
efektivitas kelompok swabantu sebagai salah satu
intervensi dalam mencegah risiko bunuh diri.

Monograf ini berangkat dari keprihatinan
kami terhadap semakin tingginya angka kasus
gangguan kesehatan mental dan percobaan bunuh
diri pada remaja, khususnya di kalangan Generasi Z.
Di tengah arus perkembangan teknologi dan
perubahan sosial yang begitu cepat, remaja saat ini
menghadapi tantangan yang sangat berbeda
dibandingkan generasi sebelumnya. Tekanan
akademis, sosial, dan digital seringkali memberikan
dampak yang signifikan terhadap kesehatan mental
mereka.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
keterlibatan remaja dalam kelompok swabantu
dapat memperkuat kewaspadaan mental mereka,
meningkatkan kemampuan untuk mendeteksi
gejala awal gangguan psikologis, dan memberikan
dukungan emosional yang sangat diperlukan dalam
mencegah tindakan bunuh diri. Oleh karena itu,
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monograf ini diharapkan dapat menjadi referensi
bagi praktisi kesehatan, pendidik, serta para
pembuat kebijakan dalam mengembangkan strategi
pencegahan yang berbasis komunitas.

Kami menyadari bahwa penyelesaian
monograf ini tidak lepas dari bantuan berbagai
pihak. Oleh karena itu, kami ingin menyampaikan
terima kasih yang sebesar-besarnya kepada semua
pihak yang telah memberikan dukungan dalam
penelitian dan penulisan monograf ini. Terima kasih
kepada para responden, institusi, dan kolega yang
telah berkontribusi dalam proses penelitian ini.

Kami  berharap bahwa temuan dan
rekomendasi yang disampaikan dalam monograf ini
dapat diimplementasikan secara lebih luas untuk
meningkatkan kesechatan mental remaja di
Indonesia.

Akhir kata, kami berharap agar karya ini
dapat memberikan sumbangsih positif dalam
pengembangan ilmu pengetahuan, khususnya
dalam upaya pencegahan risiko bunuh diri pada
Generasi Z.

Jember, Oktober 2024
Penulis
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BAB I
PROLOG: TREN ANGKA BUNUH DIRI
YANG MENINGKAT DAN PERAN
KELOMPOK SWABANTU

1.1 Kontemplasi Pemikiran

Tren angka bunuh diri yang meningkat dalam
kurun waktu lima tahun terakhir di kalangan
remaja generasi Z. Tercatat 826 kasus bunuh diri
dilaporkan pada tahun 2022, meningkat dari tahun
sebelumnya (Roziqi et al., 2023). Sementara itu dari
berbagai media daring dan artikel penelitian
menyebutkan kecenderungan angka bunuh diri di
kalangan remaja Gen Z akibat bullying menunjukkan
tren yang meningkat (Karisma et al., 2024).

Berbagai penelitian yang dilakukan dalam
beberapa tahun terakhir menunjukkan bahwa
kesadaran kesehatan mental Gen Z telah menurun.
Tekanan sosial, keuangan, dan profesional adalah
beberapa faktor yang berkontribusi pada kesulitan
menjaga keschatan mental mereka. Meskipun
mereka menghadapi berbagai masalah perilaku dan
emosi, banyak anggota Gen Z kurang proaktif

dalam mencari bantuan kesehatan mental.



Keengganan mereka untuk mencari perawatan
biasanya disebabkan oleh stigma, kekurangan dana,
atau kurangnya dukungan keluarga. Selain itu, ada
masalah kesadaran yang rendah dan keterlibatan
dalam perawatan kesehatan. Sekitar 25% Gen Z
merasa tidak termotivasi untuk memperbaiki
kesehatannya dan tidak nyaman berbicara tentang
masalah mental dengan dokter (Company., 2022)

Untuk menanggapi tantangan ini, aplikasi self-
mental detection saat ini sudah familiar di kalangan
remaja generasi Z. Aplikasi ini dinamakan dengan
chatbots yang berbasis artificial  intelligence
(Adamopoulou & Moussiades, 2020b) seperti
Woebot, Wysa, Moodfit dan Moodpath yang
dapat diunduh di playstore. Chatbots membantu
mendeteksi masalah kesehatan mental pada dirinya
termasuk membantu mencegah keinginan bunuh
diri pada remaja (Deshpande & Warren, 2021).
Penggunaan chatbots ini juga efektif untuk
mendeteksi awal terjadinya gangguan kecemasan
(Hidayat, 2023). Dan depresi pada remaja dan
dewasa muda (Karkosz et al., 2024).



Namun, teknologi saja dirasa kurang untuk
mengatasi masalah ini secara komprehensif, oleh
karena itu dibutuhkan upaya lain salah satunya
dengan mengoptimalkan kelompok swabantu..
Kelompok swabantu merupakan kelompok sebaya
yang dibentuk bertujuan untuk membantu
menangani masalah kesehatan termasuk juga
kesechatan  mental. Kelompok ini  efektif
menurunkan tingkat stress pada care giver pasien
dengan skizofrenia (Rochmawati et al., 2023),
menurunkan tekanan darah pada lansia (Sari et al.,
2020) dan juga meningkatkan kepatuhan pasien
untuk minum obat hipertensi (Sesra et al., 2023).

Studi ~ terbaru  menunjukkan  bahwa
penggunaan chatbot bersama kelompok swabantu
berdampak positif terhadap kesechatan mental,
terutama dengan meningkatkan kewaspadaan
mental dan mengurangi keinginan untuk bunuh
diri. Chatbot dapat membantu dalam perawatan
diri kesehatan mental dan menemukan mekanisme
penanganan melalui respons interaktif dan empati
mereka. Sebuah penelitian menunjukkan bahwa
peserta yang menggunakan chatbot untuk

kesehatan mental melaporkan hasil perawatan diri



yang lebih baik, tetapi masalah kepercayaan dan
keamanan masih harus diselesaikan (Moilanen et
al,, 2023).

Selain itu, terapi perilaku kognitif berbasis
internet (iCBT) juga membantu mengurangi
keinginan untuk bunuh diri. Dalam beberapa
penelitian, meta-analisis intervensi digital yang
mencakup iCBT menunjukkan penurunan yang
signifikan dalam keinginan untuk bunuh diri
(Biischer et al., 2020). Menurut review tambahan,
alat kesehatan mental digital seperti intervensi
berbasis  ponsel pintar dan telepsikiatri
meningkatkan hasil kesehatan mental bagi mereka
yang berisiko bunuh diri (Al Dweik et al., 2024).

1.2 Peran Kelompok Swabantu di Era Digital
Kelompok swabantu (Self-Help Groups/SHGs)
telah berkembang pesat di era digital dan semakin
penting dalam mendukung kesehatan mental,
terutama di kalangan generasi muda, termasuk
Generasi Z. Dalam konteks ini, SHGs memberikan
platform bagi individu untuk berbagi pengalaman,
memberikan  dukungan timbal balik, dan

membentuk rasa komunitas—baik secara digital



maupun  fisik.  Kelompok  Swabantu sering
memanfaatkan platform online dan media sosial
untuk menjangkau audiens yang lebih luas dan
mengatasi hambatan waktu dan geografis di era
modern. Terbukti bahwa kelompok ini dapat
memberikan intervensi kesehatan mental yang
murah dan tanpa keterlibatan profesional secara
langsung. Terbukti bahwa intervensi digital ini
meningkatkan kesejahteraan psikologis anak muda
dengan masalah kesehatan mental klinis dan non-
klinis (Borkman & Munn-Giddings, 2020b).
Sebagai contoh, situs seperti aplikasi atau forum
online membuat kesehatan mental lebih mudah bagi
kaum muda, terutama karena stigma sosial yang
masih melekat pada masalah kesehatan mental
(Babbage et al., 2022).

Dalam dunia digital, kelompok swabantu lebih
mudah diakses, lebih terlibat, dan dapat memenuhi
berbagai  kebutuhan, seperti  kesejahteraan
emosional dan pemulihan dari penyalahgunaan zat.
Kelompok ini melengkapi layanan kesehatan
mental konvensional dan berfungsi sebagai sistem
dukungan yang sangat penting saat mereka beralih
ke dunia virtual (Powell & Perron, 2010). Ini



menunjukkan bahwa kelompok Swabantu dapat
membantu masyarakat yang rentan, terutama dalam
membantu kaum muda dalam menghadapi masalah

kesehatan mental di dunia yang semakin digital.



BAB II
KEWASPADAAN MENTAL

2.1 Konsep Kewaspadaan Mental

Kemampuan seseorang untuk memahami
kondisi emosional dan mentalnya sendiri dan
mengenali tanda-tanda gangguan kesehatan mental
dikenal sebagai kewaspadaan mental (mental
awareness). Ini mencakup pengetahuan tentang
stres, kecemasan, depresi, dan cara menjaga
keseimbangan emosional bagi remaja Gen Z.
Meskipun masalah kesehatan mental meningkat,
Gen Z saat ini sering tidak sadar kesehatan mental.
Bahkan dengan banyaknya informasi yang tersedia
secara online, remaja Gen Z kadang-kadang tidak
menyadari pentingnya merawat kesehatan mental
(Babbage et al., 2022).

Masalah kesehatan mental sangat umum di
kalangan Gen Z, terutama remaja. Studi
menunjukkan bahwa mereka mengalami lebih
banyak stres, kecemasan, dan depresi dibandingkan
generasi sebelumnya. Selain itu, banyak orang

enggan meminta bantuan atau bahkan tidak



menyadari bahwa mereka membutuhkannya
(Powell & Perron, 2010).

Penurunan kewaspadaan mental pada Gen Z
menjadi lebih jelas terlihat dalam lima tahun
terakhir, terutama selama pandemi COVID-IO.
Pandemi telah memperburuk masalah kesehatan
mental, karena peningkatan isolasi sosial dan
ketergantungan pada media sosial (Powell &
Perron, 2010).

Di berbagai negara, terutama di negara maju
yang banyak dipengaruhi oleh media digital dan
sosial, terjadi penurunan kewaspadaan mental.
Akses ke layanan kesehatan mental di negara
berkembang  sering  kali  terbatas, yang
memperburuk kondisi tersebut. Namun, bahkan di
negara-negara maju, stigma dan kurangnya
kesadaran tentang kesehatan mental menghambat
remaja Gen Z untuk memahami dan mengelola
kesehatan mental mereka (Babbage et al., 2022).

Ada beberapa alasan Gen Z tidak memiliki
kewaspadaan mental yang tinggi (Company., 2022):

1. Stigma sosial: Banyak remaja merasa malu

atau takut untuk membicarakan masalah

mental.



2. Tekanan sosial: Remaja merasa tekanan
untuk tampil sempurna secara online karena
media  sosial  sering  memperburuk
kecemasan dan depresi.

3. Kurangnya pendidikan: Banyak remaja
tidak menerima pendidikan resmi tentang
kesehatan mental yang memadai, schingga
mereka kurang paham tentang pentingnya
memiliki kewaspadaan mental.

Kondisi saat ini menunjukkan bahwa kesadaran
akan pentingnya keschatan mental sedang
meningkat, tetapi tidak cukup untuk menjangkau
semua remaja. Banyak program kesehatan mental,
baik digital maupun fisik, mulai beroperasi untuk
remaja. Namun, masalah utama tetap pada tingkat
partisipasi dan kesadaran diri. Selain itu, penelitian
menunjukkan bahwa intervensi digital seperti
aplikasi  sclf-help  dapat membantu  remaja
meningkatkan kewaspadaan mental, tetapi ini
harus diimbangi dengan pendidikan dan dukungan
sosial yang lebih baik. Oleh karena itu,
kewaspadaan mental remaja Gen Z masih
membutuhkan  perhatian ~ khusus.  Untuk

meningkatkan ~ kesadaran = masyarakat  dan



meningkatkan akses ke kesehatan mental,
pemerintah, institusi pendidikan, keluarga, dan
penyedia layanan kesehatan harus bekerja sama
(Powell & Perron, 2010).

2.2 Pentingnya Kewaspadaan Mental

Kewaspadaan mental (mental awareness) bagi

Generasi Z di era digital sangat penting karena
beberapa alasan utama antara lain (Company.,
2022):

1. Gen Z dapat mengenali tanda-tanda awal
gangguan keschatan mental seperti stres,
kecemasan, = dan  depresi  dengan
kewaspadaan mental yang lebih baik.
Dengan pengenalan dini ini, intervensi yang
lebih cepat—melalui terapi, pengobatan,
dan self-help digital—dapat mencegah
kondisi yang lebih serius.

2. Media sosial di era modern seringkali
memberikan tekanan yang tidak sehat pada
Gen Z, terutama dalam hal citra diri dan
kecemasan sosial. Remaja dapat lebih kritis
terhadap konten media sosial dan menjadi

lebih sadar tentang dampak negatif media
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sosial pada kesehatan mental mereka, yang
membantu mereka mengelola penggunaan
media sosial dengan cara yang lebih sehat.

. Kemampuan untuk memahami emosi orang
lain dan diri sendiri adalah bagian dari
kewaspadaan mental, yang penting untuk
kesejahteraan emosional. Dalam dunia
digital, ini dapat membantu Gen Z
terhubung dengan sumber daya seperti
komunitas online, aplikasi kesehatan
mental, atau platform digital lainnya yang
memberikan dukungan emosional.

. Kewaspadaan mental membantu
mengurangi stigma kesehatan mental di
berbagai kalangan, termasuk remaja. Gen Z
menjadi lebih sadar akan pentingnya
kesehatan mental, jadi mereka cenderung
lebih terbuka untuk berbicara tentang
masalah mereka dan mencari bantuan tanpa
takut dihakimi.

1



2.3 Dampak Remaja Dengan Kewaspadaan

Mental Yang Rendah.

Remaja Generasi Z rentan terhadap berbagai
efek, dari yang paling rendah hingga yang paling
tinggi, karena kewaspadaan mental mereka yang
rendah.

Dampaknya berdasarkan tingkat keparahan
berikut:

I. Gangguan Kecemasan Ringan: Remaja
sering mengalami kecemasan dan tekanan
emosional terkait akademik, sosial, atau
media sosial. Menurut laporan dari APA,
58% remaja Generasi Z melaporkan merasa
sedih atau depresi dalam satu bulan terakhir,
sementara 54% mengalami kecemasan
(APA, 2021).

2. Penurunan Motivasi: Banyak remaja juga
melaporkan penurunan motivasi dan energi,
dengan 55% di antaranya merasa kurang
tertarik atau tidak memiliki motivasi. Hal ini
memengaruhi  produktivitas  mereka,
terutama dalam aktivitas akademik dan
sosial (APA, 2021).

12



3. Depresi: Pada tahap yang lebih berat,
Generasi Z lebih mungkin mengalami
depresi. Sebanyak 23% dari mereka telah
didiagnosis dengan depresi (APA, 2021).

4. Risiko Bunuh Diri: Pada tingkat terparah,
rendahnya kewaspadaan mental dapat
meningkatkan risiko bunuh diri. Laporan
dari APA menunjukkan bahwa peningkatan
angka bunuh diri menjadi salah satu sumber
stres signifikan bagi 62% remaja Generasi Z
(APA, 2021).
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BAB III
IDEASI BUNUH DIRI
DAN RISIKO BUNUH DIRI

3.1. Ideasi Bunuh Diri

Di sebagian besar negara berpenghasilan rendah
dan menengah, perilaku bunuh diri merupakan
penyebab kematian yang kurang dilaporkan dan
tersembunyi. Ini disebabkan oleh kurangnya
pelaporan sistematis nasional untuk kematian
dengan penyebab tertentu, tingkat stigma yang
tinggi, dan sanksi agama atau budaya. Perancangan
dan pelaksanaan strategi pencegahan sangat
dihambat oleh kurangnya informasi tentang
perilaku bunuh diri non-fatal di negara-negara
tersebut. Informasi ini termasuk ideasi, rencana,
dan percobaan bunuh diri (Jordans et al., 2018).

Istilah ide dan perilaku bunuh diri digunakan
untuk menunjukkan spektrum penuh fenomena
bunuh diri, termasuk ide bunuh diri, perilaku
bunuh diri yang tidak fatal, dan bunuh diri (Breet et
al., 2018). Ideasibunuh diri adalah pikiran,
keinginan, atau rencana untuk melakukan bunuh

diri. Ini mencakup berbagai tingkatan, mulai dari
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pemikiran sekilas hingga rencana komprehensif
untuk mengakhiri hidup. Ide bunuh diri dapat
menjadi pasif, yaitu seseorang berpikir lebih baik
jika dia mati, atau aktif, yaitu seseorang berpikir
tentang cara tertentu untuk mengakhiri hidupnya

Ideasi bunuh diri dapat dialami oleh siapa saja,
tetapi kelompok yang paling rentan adalah individu
dengan gangguan kesehatan mental (seperti depresi
dan kecemasan), orang yang memiliki riwayat
trauma, dan mereka yang berada di lingkungan
sosial atau ekonomi yang tidak mendukung. Studi
terbaru menunjukkan bahwa remaja dan kaum
muda, khususnya Generasi Z, semakin rentan
terhadap ideasi bunuh diri, terutama akibat tekanan
dari media sosial, perubahan lingkungan sosial, dan
kesehatan mental yang terganggu (Weigle & Shalfi,
2024)

Ide bunuh diri dapat muncul kapan saja, tetapi
sering terjadi selama periode tekanan hidup yang
tinggi, masalah emosi, atau situasi sosial yang
buruk. Ini juga sering terjadi selama fase transisi
hidup, seperti masa remaja, atau pergantian peran
dalam kehidupan, seperti kehilangan pekerjaan atau
hubungan (WHO, 2014)
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Ide bunuh diri sering terjadi di berbagai aspek
kehidupan, seperti di rumah, di tempat kerja, atau
di sekolah. Faktor sosial seperti kekerasan, tekanan
ekonomi, atau stigma sosial dapat membuat situasi
menjadi lebih buruk. Karena orang lebih suka
menghindari bantuan, masyarakat dengan stigma
kesehatan mental yang tinggi seringkali memiliki
tingkat ideasi bunuh diri yang lebih tinggi (Nock et
al., 2008)

Berbagai kondisi mental, seperti depresi, trauma
masa lalu, tekanan sosial, dan pengalaman isolasi
sosial, adalah penyebab ideasi bunuh diri. Stres
jangka panjang dan ketidakmampuan untuk
menemukan solusi lain untuk masalah yang sedang
dihadapi juga merupakan faktor penting. Selain itu,
riwayat keluarga bunuh diri atau perasaan tidak
berdaya dapat meningkatkan risiko (Nock et al.,
2008).

Perubahan perilaku, ekspresi verbal, atau gejala
kesechatan mental lainnya biasanya merupakan
tanda bunuh diri. Orang yang memiliki ide bunuh
diri dapat menunjukkan secara langsung atau tidak
langsung keinginan mereka untuk mati, seperti

melalui tulisan, percakapan, atau perilaku yang
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berisiko. Meningkatkan kesadaran, deteksi dini,
dukungan psikososial, dan perawatan kesehatan
mental yang tepat adalah cara untuk mencegah hal
ini terjadi (Nock et al., 2008).

3.2. Hubungan Antara Ideasi Bunuh Diri Dengan

Risiko Bunuh Diri

Menurut paradigma keperawatan, risiko bunuh
diri sangat terkait dengan ide bunuh diri karena
perawat adalah orang pertama yang menemukan
tanda-tanda awal keinginan bunuh diri pada pasien
mereka. Paradigma ini menekankan pentingnya
pendekatan holistik dalam perawatan, yang
melibatkan penilaian risiko emosional dan
psikologis pasien serta kondisi fisik pasien.
Pendekatan ini juga memperhatikan depresi,
trauma, dan stres akibat penyakit kronis, yang
merupakan sumber risiko bunuh diri.

Gagasan bunuh diri sendiri terdiri dari
keinginan untuk mengakhiri hidup, yang kadang-
kadang tidak disertai dengan rencana khusus untuk
melakukannya. Meskipun demikian, bagi perawat,
mengidentifikasi gejala ide bunuh diri adalah

penting untuk mencegah. Studi menunjukkan
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bahwa perawat yang terlatih dalam menilai risiko
bunuh diri dapat mengurangi kemungkinan bunuh
diri dengan menggunakan pendekatan yang
empatik dan non-judgemental saat memulai
intervensi dini. Namun demikian, banyak perawat
percaya bahwa mereka tidak siap atau tidak
memiliki pelatihan yang cukup untuk menangani
pasien dengan risiko bunuh diri, yang membuat
mereka khawatir dan takut melakukan kesalahan
saat menangani mereka. Hal ini menunjukkan
bahwa pelatihan yang lebih baik diperlukan untuk
memerangi konsep bunuh diri dalam pendidikan
keperawatan (Ding et al., 2024).

Konsep bahwa ide bunuh diri merupakan tahap
awal dari spektrum perilaku bunuh  diri,
menunjukkan hubungan antara ide bunuh diri dan
risiko bunuh diri. Ide bunuh diri adalah pikiran,
fantasi, atau rencana untuk bunuh diri tanpa
tindakan langsung, sedangkan risiko bunuh diri
mencakup kemungkinan bahwa seseorang akan
beralih dari pikiran mereka menjadi upaya nyata
untuk mengakhiri hidup.

Tahapan Perkembangan: Tanda-tanda awal

risiko bunuh diri biasanya termasuk ide bunuh diri.
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Ini dapat dimulai dengan pikiran yang tidak jelas
tentang mati, yang kemudian berkembang menjadi
rencana konkrit tentang cara seseorang dapat
melukai diri sendiri atau mengakhiri hidupnya.
Beberapa teori, seperti Teori Bunuh Diri
Interpersonal, mengatakan bahwa bunuh diri
terjadi ketika seseorang merasakan beban dalam
hidup mereka (persepsi beban) dan merasa
terisolasi (perasaan terisolasi) (Ding et al., 2024).
Faktor risiko yang memperburuk ide bunuh
diri: Hal-hal seperti depresi, kecemasan, trauma,
atau perasaan putus asa dapat membuat seseorang
berpikir tentang bunuh diri dan meningkatkan
kemungkinan mereka benar-benar mencobanya.
Salah satu gangguan kesehatan mental yang paling
sering dikaitkan dengan ide bunuh diri adalah
depresi, di mana seseorang mungkin merasa tidak
ada jalan keluar dari kesulitan mereka, sehingga ide
bunuh diri menjadi lebih kuat (Ding et al., 2024).
Peran intervensi dan penilaian: Identifikasi dan
intervensi dini dalam perawatan kesehatan sangat
penting. Para profesional kesechatan, terutama
perawat dan psikolog, dilatih untuk mencegah

risiko bunuh diri dengan mengidentifikasi tanda-
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tanda konsep bunuh diri. Langkah pencegahan yang
tepat dapat dibuat dengan melakukan penilaian
faktor risiko seperti riwayat trauma, tekanan sosial,

atau masalah kesehatan mental (Ding et al., 2024).
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BAB IV
KELOMPOK SWABANTU

4.1 Konsep Kelompok Swabantu

Kelompok swabantu (SHG) adalah kelompok
sukarela di mana orang-orang dengan pengalaman
yang sama berkumpul untuk memberikan
dukungan emosional dan praktis satu sama lain
(Borkman & Munn-Giddings, 2020). Kelompok-
kelompok ini biasanya berkonsentrasi pada hal-hal
seperti pemberdayaan sosial, kesehatan mental,
pemulihan kecanduan, atau penyakit jangka
panjang. Para anggota berbagi kisah pribadi mereka
dan cara mereka menangani masalah.

Kelompok swabantu ini biasanya terdiri dari
orang-orang yang menghadapi masalah yang sama
dalam hidup mereka, seperti pasien keschatan
mental, orang yang berurusan  dengan
penyalahgunaan narkoba, atau orang-orang di
komunitas yang tidak mendapatkan layanan yang
memadai. Selain itu, para profesional atau
sukarelawan dapat hadir untuk memfasilitasi
pembicaraan dan memberikan arahan kepada
kelompok (Borkman & Munn-Giddings, 2020)
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Kelompok-kelompok ini dibentuk ketika ada
kebutuhan di dalam masyarakat, dan mereka terus
berfungsi selama para anggotanya tertarik untuk
berpartisipasi. Mereka dapat bertemu setiap
minggu, setiap bulan, atau sesuai kebutuhan (Saha
etal., 2013)

Kelompok swabantu dapat ditemukan di
banyak tempat, seperti rumah sakit, pusat-pusat
komunitas, gereja atau masjid, atau bahkan
platform online. Di negara berkembang, kelompok
ini juga sering digunakan di daerah pedesaan untuk
mendorong pemberdayaan sosial dan ekonomi
(Sahaet al., 2013).

Dengan menumbuhkan rasa saling mendukung
dan berbagi pengalaman, tujuan utama kelompok
ini adalah untuk memberdayakan individu. Dalam
kelompok ini, anggota dapat membahas masalah
mereka  tanpa  menghakimi, meningkatkan
kepercayaan diri, dan belajar mengatasi masalah.
Kelompok swabantu ini meningkatkan kesehatan
mental, mengurangi stres, dan mengatasi isolasi
sosial (Saha et al., 2013).

Kelompok-kelompok ini bekerja dengan

pertemuan rutin di mana anggota berbagi

22



pengalaman, memberikan saran, dan mendukung
satu sama lain. Seringkali, kelompok ini terstruktur
dengan aturan, peran, dan tujuan yang ditetapkan
untuk menciptakan lingkungan yang mendukung.
Selain itu, dukungan atau dana eksternal dapat
datang dari LSM, program pemerintah, atau donor
swasta (Saha et al., 2013).

4.2 Kelompok Swabantu di Era Digital
1. Pentingnya Kelompok Swabantu di Era
Global

Kelompok swabantu (SHG) adalah bagian
penting dari era global saat ini karena mereka
membantu membangun resiliensi komunitas
dan memberikan dukungan emosional dan
praktis kepada masyarakat yang rentan.
Dengan meningkatnya masalah kesehatan
mental, ketidaksetaraan pendapatan, dan
isolasi sosial, SHG menjadi solusi penting yang
berkelanjutan dan murah, terutama di negara-
negara berkembang di mana layanan kesehatan
tersedia secara terbatas (Borkman & Munn-
Giddings, 2020a)
2. Peran di Era Disrupsi
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SHGs memberikan stabilitas emosional
dan jejaring dukungan di era disrupsi, di mana
perubahan teknologi yang cepat mengganggu
norma sosial dan industri tradisional. Stres dan
masalah ~ kesehatan  mental  seringkali
meningkat sebagai akibat dari perubahan cepat
dalam pekerjaan, akses ke layanan keschatan,
dan hubungan sosial yang muncul sebagai hasil
dari kemajuan teknologi. Melalui mekanisme
dukungan komunitas berbasis solidaritas, SHG
membantu  anggota  beradaptasi  dengan
perubahan (Borkman & Munn-Giddings,
2020a).

3. Relevansi pada Era Revolusi Industri
Kelompok swabantu menghadapi
tantangan dan peluang di Revolusi Industri 4.0,
yang ditandai dengan otomatisasi, kecerdasan
buatan (AT), dan internet of things (IoT). SHG
sekarang dapat membentuk komunitas daring,
memperluas jangkauan, dan menjadi lebih
mudah diakses oleh audiens di seluruh dunia
berkat teknologi. Namun, masalah seperti

manajemen literasi digital anggota dan
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perlindungan data juga muncul (Borkman &

Munn-Giddings, 2020a).

4. Tantangan di Masa Depan Era Society 5.0

SHGs harus mampu berintegrasi dengan
sistem pintar dalam Society 5.0, di mana
teknologi diharapkan dapat menyelesaikan
masalah sosial. Namun, masalah terbesar adalah
memastikan bahwa aspek kemanusiaan SHG
tetap terjaga dan tidak tertelan oleh automasi.

Mengingat kelompok marjinal yang paling

membutuhkan SHG mungkin tidak memiliki

akses ke alat teknologi, masalah inklusi digital
menjadi sangat penting (Borkman & Munn-

Giddings, 2020a).

5. Peran Pemerintah

Pemerintah  berperan penting dalam
mendukung dan mengatur SHGs dengan
beberapa cara:

a. Memberikan pendanaan dan sumber daya
untuk inisiatif SHGs, terutama dalam
bidang kesehatan mental, pengentasan
kemiskinan, dan pemberdayaan sosial.

b. Membuat kebijakan yang mendorong
pengembangan SHGs, khususnya bagi
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kelompok rentan seperti perempuan,
penyandang disabilitas, dan komunitas
marjinal.

. Menyediakan infrastruktur digital untuk
memastikan SHGs lebih mudah diakses,
terutama di daerah pedesaan atau wilayah

dengan layanan terbatas.
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BAB V
CHATBOT

5.1 Konsep Chatbot

Joseph Weizenbaum pertama kali membuat
chatbot dengan program bernama Eliza, yang dapat
berbicara dengan orang lain. Algoritma pengenalan
pola memungkinkan chatbot ini untuk menanggapi
pertanyaan yang telah ditetapkan oleh pengguna.
Chatbot telah berkembang seiring berjalannya
waktu. Salah satu perkembangan terbesar adalah
ALICE, yang muncul pada tahun 1995 dan memiliki
basis pengetahuan yang lebih besar dan dapat
berbicara tentang berbagai topik. Pengembangan
lebih lanjut membawa kita ke chatbot kontemporer
yang didukung oleh kecerdasan buatan, seperti Siri
dari Apple dan Alexa dari Amazon, yang dapat
memahami perintah suara dan memberikan respons
yang lebih  bermakna (Adamopoulou &
Moussiades, 2020a)

Teknologi chatbot sekarang tersebar di banyak
tempat, seperti speaker pintar rumah, SMS,
WhatsApp, dan Facebook Messenger, serta aplikasi

perpesanan  pekerjaan  seperti  Slack.  Jenis
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kecerdasan buatan terbaru, chatbot, yang sering
disebut sebagai 'asisten virtual cerdas" atau "agen
virtual,' memiliki kemampuan untuk
mengotomatiskan tugas-tugas tertentu selain dapat
memahami percakapan secara mandiri
menggunakan model bahasa yang canggih. Selain
asisten virtual cerdas sisi konsumen yang populer,
seperti Siri dari Apple, Amazon Alexa, Gemini dari
Google, dan ChatGPT dari OpenAl, agen virtual
semakin banyak digunakan oleh bisnis untuk
membantu pelanggan dan karyawan mereka (IBM,
2024).

Chatbot adalah istilah yang paling universal.
Chatbot adalah perangkat lunak apa pun yang
memulai percakapan manusia dengan Al atau
navigasi menu konvensional. Chatbot dapat
ditemukan di banyak saluran komunikasi, seperti
telepon, media sosial, dan aplikasi dan situs web
tertentu.

Chatbot kecerdasan buatan (Al) adalah
chatbot yang menggunakan berbagai teknologi
kecerdasan buatan, seperti pemrosesan bahasa
alami (NLP) dan pemahaman bahasa alami (NLU),

yang mengoptimalkan respons dari waktu ke
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waktu, dan machine learning, yang terdiri dari
algoritma, fitur, dan kumpulan data. Agen virtual
adalah pengembangan lebih lanjut dari perangkat
lunak  chatbot AI.  Mereka tidak hanya
menggunakan  kecerdasan  buatan  untuk
memperbaiki diri melalui percakapan dan
pembelajaran terus-menerus, tetapi mereka juga
sering bergabung dengan RPA, atau otomatisasi
proses robotik, sehingga pengguna dapat bertindak
secara langsung sesuai keinginan mereka tanpa
campur tangan manusia. Jika pengguna tertarik
dengan cuaca esok hari, ini akan menunjukkan
perbedaannya. Chatbot tradisional memungkinkan
pengguna menggunakan frase tertentu, seperti "beri
tahu saya ramalan cuaca’, dan chatbot mengatakan
hujan akan turun. Namun, chatbot Al dapat
meminta pengguna, 'Seperti apa cuaca besok?" dan
chatbot menafsirkan pertanyaan dengan benar dan
mengatakan hujan akan turun. Pengguna dapat
bertanya kepada agen virtual, 'Seperti apa cuaca
besok?" Agen virtual tidak hanya memprediksi
hujan besok, tetapi juga menawarkan untuk

menyetel alarm lebih awal untuk
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mempertimbangkan kemungkinan hujan yang akan
terlambat di pagi hari (IBM, 2024)

Chatbot mulai banyak digunakan dalam bidang
kesehatan, terutama kesehatan mental. Mereka
berfungsi sebagai alat untuk mendukung terapi,
memberikan informasi, dan membantu pengguna
dalam manajemen stres serta kecemasan. Misalnya,
chatbot dapat memberikan konseling awal,
mengidentifikasi masalah, dan merujuk pengguna
ke profesional kesehatan jika diperlukan. Chatbots
telah menunjukkan potensi besar untuk membantu
kesehatan mental, terutama dengan memberikan
dukungan emosional dan meningkatkan akses.
Woebot, Wysa, dan Tess adalah chatbot kesehatan
mental yang digunakan untuk mengelola
kecemasan, depresi, dan stres. Chatbots ini dapat
digunakan untuk terapi berbasis percakapan
seperti CBT, kesadaran, atau bahkan hanya
mendengarkan pengguna dengan aman dan tanpa
stigma (Chin et al., 2023).

Chatbots dapat menjadi alat yang efektif dan
aman untuk mengurangi gejala mental seperti
depresi dan kecemasan, menurut penelitian.

Namun, ada sedikit bukti klinis yang kuat untuk

30



beberapa penyakit. Selain itu, keunggulan utama
penggunaan  chatbot  adalah  kenyamanan,
aksesibilitas, ~ dan  privasi, yang  dapat
memungkinkan pengguna untuk mengungkapkan
perasaan mereka lebih bebas (Abd-Alrazaq et al.,
2020).

Sebagai contoh, penelitian telah dilakukan oleh
ChatPal, sebuah chatbot multibahasa yang
menawarkan konten psikoedukatif seperti latihan
kesadaran diri dan pengaturan mood. Temuan ini
menunjukkan bahwa chatbot seperti ChatPal
meningkatkan  kesejahteraan  mental, tetapi
peningkatan ini tidak signifikan secara statistik.
Namun, temuan ini menunjukkan bahwa chatbot
seperti ini dapat berfungsi sebagai alat tambahan
untuk layanan kesehatan mental tambahan (Potts
etal., 2023).

Chatbots membantu mendeteksi masalah
kesehatan mental pada dirinya termasuk membantu
mencegah keinginan bunuh diri pada remaja
(Deshpande & Warren, 2021). Penggunaan
chatbots ini juga efektif untuk mendeteksi awal

terjadinya gangguan kecemasan (Hidayat, 2023).
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Dan depresi pada remaja dan dewasa muda
(Karkosz et al., 2024).

5.2 Chatbot dan Gen Z

Generasi Z, yang terdiri dari orang-orang yang
lahir antara pertengahan 1990-an dan awal 2010-an,
adalah generasi yang tumbuh dengan teknologi
digital. Mereka sangat terbiasa dengan internet,
media sosial, dan perangkat cerdas, yang membuat
mereka lebih terbuka terhadap inovasi digital
seperti chatbots. Studi menunjukkan bahwa Gen Z
sangat tertarik dengan penggunaan chatbots dalam
pendidikan  karena mereka mencari cara
pembelajaran yang interaktif. Chatbot memenuhi
kebutuhan pelanggan Gen Z yang inovatif,
berpendidikan tinggi, dan melek teknologi. Karena
chatbot sangat penting untuk pemasaran, tujuan
penelitian  ini  adalah untuk  menentukan
karakteristik ~ chatbot ~ yang  memengaruhi
penerimaan, kepercayaan diri, dan keterlibatan
pelanggan (M et al., 2024). Studi tentang asisten
virtual kesehatan mental yang digerakkan oleh
kecerdasan ~ buatan  menunjukkan  bahwa

penerimaan berbeda di antara Generasi X, Y, dan Z.
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Kegunaan yang dirasakan, kemudahan penggunaan,

dan kepercayaan pada teknologi adalah faktor

utama yang memengaruhi penerimaan. Generasi X

memiliki tingkat penerimaan yang paling rendah,

sementara Generasi Y memiliki tingkat penerimaan
tertinggi selanjutnya adalah Gen Z (Alanzi et al.,

2023).

Berikut ini penggunaan chatbots oleh Gen Z:

1. Pembelajaran Mandiri: Chatbots memberikan
informasi yang akurat dan personal kepada
siswa, membantu mereka mengambil dan
menggunakan pengetahuan. Mereka
memungkinkan siswa untuk belajar tanpa
bergantung sepenuhnya pada guru; ini sangat
relevan bagi Gen Z yang menyukai belajar
secara mandiri (Jo, 2024).

2. Personalisasi Pengalaman Belajar: Chatbots
dapat mengubah interaksi mereka sesuai
dengan preferensi dan kebutuhan pengguna,
meningkatkan  kepuasan pengguna dan
meningkatkan keterlibatan siswa. Fitur ini
sangat penting untuk menarik perhatian Gen

Z, yang lebih memilih pengalaman yang sesuai
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dengan minat dan relevan dengan mereka

(Labadze et al., 2023).

3. Aksesibilitas: Chatbots memudahkan Gen Z
untuk mengakses sumber pendidikan karena
memiliki kemampuan untuk memberikan
dukungan kapan saja dan di mana saja. Ini
membuat mereka alat yang berharga dalam
dunia pendidikan yang semakin digital
(Labadze et al., 2023).

Chatbots yang diadopsi dalam sistem
kesehatan untuk membantu Generasi Z dalam
'deteksi  diri mental' menawarkan banyak
kesempatan untuk meningkatkan kesadaran dan
kesehatan mental mereka.

Berikut ini beberapa cara dan keuntungannya:
1. Deteksi Dini Masalah Kesehatan Mental

Chatbots dapat dibuat untuk melakukan
skrining dini untuk masalah kesehatan mental
seperti kecemasan atau depresi. Chatbots dapat
membantu  pengguna, terutama Gen @ Z,
mengidentifikasi gejala awal masalah mental
dengan pertanyaan yang disesuaikan. Studi

menunjukkan bahwa Gen Z mungkin lebih terlibat
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dalam perawatan kesehatan mental dengan
teknologi digital (Labadze et al., 2023).
2. Edukasi dan Sumber Informasi

Chatbots dapat memberikan informasi edukatif
tentang kesehatan mental, seperti gejala, penyebab,
dan cara untuk mengatasinya. Ini membuat Gen Z
lebih siap untuk mengenali dan menangani masalah
kesehatan mental (McGrath et al., 2024).
3. Konsultasi Anonim

Kemampuan untuk menawarkan konsultasi
anonim dan tanpa stigma adalah salah satu
keuntungan terbesar dari penggunaan chatbots.
Gen Z biasanya lebih suka berbicara tentang
masalah kesehatan mental mereka secara digital
daripada secara langsung. Hal ini dapat mengurangi
kesulitan yang mungkin mereka hadapi saat
mencari  bantuan, meningkatkan kesadaran
kesehatan mental mereka (Jo, 2024).
4. Pemantauan Kesehatan Mental Secara

Berkala

Chatbots dapat digunakan untuk memantau
kesehatan mental Gen Z secara teratur. Ini
memungkinkan mereka untuk mencatat perubahan

dalam suasana hati mereka, tingkat stres, dan
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metrik lainnya, sehingga mereka dapat lebih sadar
akan kondisi mereka dan melakukan intervensi jika
diperlukan (Labadze et al., 2023).
5. Akses Mudah ke Sumber Daya dan
Dukungan
Chatbots dapat langsung mengakses artikel,
video, atau layanan dukungan profesional. Generasi
Z dapat menemukan bantuan dan informasi yang
mereka butuhkan tanpa harus mencari secara
manual (McGrath et al., 2024).
6. Keterlibatan dalam Kegiatan Positif
Chatbots dapat merekomendasikan aktivitas
positif yang dapat meningkatkan kesehatan mental,
seperti latihan fisik, meditasi, atau hobi yang
menyenangkan. Ini dapat membantu Gen Z untuk
menjaga keseimbangan mental dan emosional
mereka (Jo, 2024).
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BAB VI
HASIL DAN PEMBAHASAN

6.1 Peran  Kelompok  Swabantu  Dalam
Membangun Kewaspadaan Mental.
Dibandingkan dengan generasi sebelumnya,

Generasi Z (Gen Z), yang biasanya lahir antara

tahun 1997 dan 2012, menghadapi masalah

psikologis yang berbeda. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa Gen Z mengalami tingkat
stres yang lebih tinggi dibandingkan dengan
generasi lainnya, sebagian besar karena kecemasan,
depresi, dan keinginan untuk bunuh diri. Sebuah
survei ~yang  dilakukan  oleh  (American

Psychological Association, 2020) menunjukkan

bahwa Gen Z mengalami masalah kesehatan mental

seperti kecemasan, depresi, dan keinginan untuk
bunuh diri.

Salah satu metode vyang efektif untuk
mengurangi kemungkinan bunuh diri di kalangan
remaja adalah kelompok pendukung teman. Sebuah
studi yang diterbitkan oleh Journal of Adolescence
(2022) menemukan bahwa berpartisipasi dalam

kelompok swabantu dapat membantu remaja
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mengurangi kecemasan sosial dan membantu
mereka menangani masalah psikologis secara
mandiri.

Program  dukungan  kelompok  sebaya
meningkatkan gejala kesehatan mental pasien
gangguan mental berat, terutama mengurangi
depresi dan kecemasan. Pasien merasa lebih
terhubung dan dibantu oleh kelompok dukungan
sebaya, yang penting untuk pemulihan kesehatan
mental. Selain itu beberapa pasien melaporkan
peningkatan kualitas hidup secara keseluruhan,
termasuk kesejahteraan emosional yang lebih baik
dan dorongan yang lebih besar untuk melakukan
aktivitas  schari-hari.  Intervensi  dukungan
kelompok sebaya (swabantu) bukan untuk
menggantikan layanan klinis; sebaliknya, mereka
membantu lebih banyak dengan pengalaman dan
pemahaman yang saling mendukung peserta (Lee &
Yu, 2024),

Teori tentang modal sosial menjelaskan
bahwa meskipun modal ikatan sosial dan modal
sosial perantara (hubungan dengan jaringan yang
lebih luas), kedua jenis keterhubungan sosial ini

sangat penting untuk kesehatan mental seseorang.
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Modal ikatan sosial memberikan dukungan
emosional dan  modal  sosial  perantara
menghubungkan individu dengan lebih banyak
sumber daya, yang dapat membantu mereka merasa
lebih  baik.  Kelompok  swabantu  dapat
meningkatkan hasil kesehatan mental dengan
meningkatkan modal sosial ikatan dan perantara
(Hoffman et al., 2023).

Dukungan dan identitas kelompok
mencegah bunuh diri. Menurut teori identitas sosial
dan keterhubungan sosial, menjadi anggota
kelompok, seperti bergabung dengan komunitas
atau jaringan dukungan, dapat membantu
seseorang menghindari masalah kesehatan mental.
Metode ini menunjukkan bahwa identitas sosial
yang berasal dari keanggotaan kelompok dapat
meningkatkan kesehatan mental, yang dapat
menjelaskan mengapa risiko bunuh diri lebih
rendah pada kelompok yang menerima intervensi
Swabantu (Marek & Oexle, 2024).

Di era internet of things saat ini, peran kelompok
swabantu sangat penting untuk meningkatkan
kewaspadaan mental Gen Z. Kelompok swabantu

mencegah isolasi sosial yang meningkat yang
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disebabkan oleh penggunaan media sosial yang
berlebihan. Mereka memberikan remaja tempat
aman di mana mereka dapat merasa didukung dan
tidak dihakimi. Kelompok ini membantu berbagi
masalah dan belajar keterampilan kesehatan mental
seperti manajemen stres, komunikasi yang sehat,
dan pemecahan masalah melalui interaksi langsung,
baik secara online maupun luring.

Kelompok swabantu memiliki prospek yang
menjanjikan, tetapi keberhasilannya bergantung
pada struktur dan partisipasi aktif anggota. Untuk
membuat model intervensi yang lebih sesuai dengan
konteks lokal dan budaya, penelitian lebih lanjut
diperlukan, terutama di Indonesia. Ini karena
beberapa elemen dukungan psikologis dalam
kelompok swabantu mungkin tidak cocok untuk
diterapkan secara universal tanpa penyesuaian

budaya.

6.2 Peran Kelompok Swabantu dalam Mencegah
Risiko Bunuh Diri
Generasi Z, yang tumbuh dalam era digital,
menghadapi berbagai tantangan mental yang unik.

Menurut Centers for Disease Control and Prevention
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(CDC), bunuh diri merupakan penyebab utama
kematian di kalangan remaja dan dewasa muda
berusia 15-24 tahun. Sebuah survei oleh American

Psychological Association (APA) pada 2020 juga
melaporkan bahwa 91% dari Gen Z mengalami
setidaknya satu gejala stres yang berkaitan dengan
masalah kesehatan mental (Beard et al, 2024).
Dengan dukungan dari teman sebaya, kelompok
swabantu telah terbukti membantu mengurangi
perasaan isolasi dan kecemasan, yang sering
menyebabkan bunuh diri. Selain itu, teknologi
seperti chatbots semakin banyak digunakan sebagai
alat  untuk mendukung kesehatan mental,
menawarkan bantuan anonim dan mudah bagi
orang-orang yang mungkin enggan mencari
bantuan langsung dari profesional.

Menurut teori bantuan sosial, interaksi sosial
positif, seperti dalam kelompok swabantu, memiliki
dampak besar terhadap kesejahteraan mental.
Dukungan dari orang vyang sebaya dapat
memberikan validasi emosional dan solusi praktis
dari pengalaman yang sama. Selain itu, teori

Cognitive Behavioral Therapy (CBT) yang diterapkan
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melalui chatbots juga berperan penting dalam
intervensi pencegahan bunuh diri. Menurut sebuah
studi di Journal of Medical Internet Research,
chatbot yang dirancang untuk memberikan teknik
CBT dapat membantu pengguna mengidentifikasi
dan mengatasi pola pikir negatif yang memicu ide
bunuh diri. Chatbots memberikan respons cepat
yang dapat menenangkan pengguna di saat krisis
dan memberikan langkah-langkah praktis untuk
mengurangi risiko bunuh diri (Abd-Alrazaq et al.,
2020).

Dengan bantuan chatbot, kelompok swabantu
dapat mengurangi risiko bunuh diri, terutama di
Gen Z yang sangat terhubung dengan teknologi.
Chatbot dapat diintegrasikan ke dalam kelompok
swabantu untuk menawarkan dukungan tambahan
di luar pertemuan langsung dan membantu remaja
yang mungkin mengalami krisis mental di luar
pertemuan biasa. Remaja mungkin lebih nyaman
untuk mengungkapkan perasaan mereka dengan
chatbot karena mereka dapat berkomunikasi secara
anonim. Tantangan lain yang harus diperhatikan
juga termasuk kemungkinan chatbot tidak dapat

memahami emosi yang kompleks. Oleh karena itu,
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penggabungan chatbot dan dukungan teman sebaya

harus dirancang secara hati-hati agar maksimal.
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BAB VII
Epilog

7.1 Simpulan

Chatbots merupakan alat bantu berbasis
kecerdasan buatan yang bermanfaat bagi Gen Z
terutama meningkatkan kewaspadaan mental dan
juga dapat menurunkan risiko bunuh diri, tentunya
pemanfaatan chatbots dengan pendampingan

kelompok swabantu.

7.2 Rekomendasi

Pemanfaatan  chatbots  tentunya  harus
disosialisasikan oleh tenaga kesehatan di era digital
sekarang ini dan penguatan peran kelompok
swabantu lebih didorong oleh pemangku
kepentingan sehingga dapat mengurangi risiko

bunuh diri pada kelompok Gen Z dapat signifikan.
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VIR GIOANGUN KEWASPADAAN NIENTAL GEN 7 SERIA PERARN
14 HONTPOIX SWABANTEY DAILAR MIENCEGAT IRISITKO BUNUL DI

Semakin tingginya angka kasus gangguan kesehatan mental dan percobaan bunuh diri pada
remaja, khususnya di kalangan Generasi Z. Di tengah arus perkembangan teknologi dan perubahan
sosial yang begibu cepab, remaja saat ini menghadapi tantangan yang sangab berbeda
dibandingkan generasi sebelumnya. Tekanan akademis, sosial, dan digital seringkali memberikan
dampak yang signifikan terhadap kesehatan mental mereka. Keterlibatan remaja dalam kelompok
swabantu dapat memperkuat kewaspadaan mental mereka, meningkatkan kemampuan untuk
mendeteksi gejala awal gangguan psikologis, dan memberikan dukungan emosional yang sangat
diperlukan dalam mencegah tindakan bunuh diri. Oleh karena itu, monograf ini diharapkan dapat
menjadi referensi bagi praktisi kesehatan, pendidik, serta para pembuat kebijakan dalam

mengembangkan strategi pencegahan yang berbasis komunitas.
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