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ABSTRAK 

Penelitian ini bertujuan mendeskripsikan tingkat adiksi game online dan kesejahteraan mental siswa kelas XI SMA 
Negeri 10 Tasikmalaya. Penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif dengan populasi 358 siswa dan 
sampel 196 siswa, melebihi jumlah minimum 189 berdasarkan rumus Slovin. Sampel dipilih melalui proportionate 
stratified random sampling. Data dikumpulkan menggunakan instrumen adiksi game online 42 butir yang mengacu 
pada Game Addiction Scale (Lemmens et al., 2009; Cronbach’s alpha = 0,970) dan Warwick-Edinburgh Mental Well-
Being Scale (WEMWBS) 14 butir (Tennant et al., 2007; Cronbach’s alpha = 0,930). Analisis deskriptif menggunakan 
kategori rendah, sedang, dan tinggi. Hasil menunjukkan bahwa kategori adiksi game online terbanyak adalah tinggi 
(43,37%), diikuti sedang (29,59%) dan rendah (27,04%), meskipun skor rata-rata termasuk kategori sedang. 
Kategori tinggi paling banyak ditemukan pada lima dari tujuh aspek, dengan proporsi tertinggi pada aspek problems 
(45,41%). Kesejahteraan mental siswa relatif merata pada kategori rendah (36,73%), tinggi (33,16%), dan sedang 
(30,10%), dengan rata-rata kategori sedang. Penelitian tidak menguji hubungan kedua variabel. Temuan ini 
mendukung asesmen awal dan perencanaan layanan bimbingan dan konseling preventif serta responsif. 
Kata Kunci: adiksi game online; kesejahteraan mental; siswa SMA; bimbingan dan konseling 
 

An Overview of Online Game Addiction and Mental Well-Being among Senior High 
School Students 

 
ABSTRACT  

This study aimed to describe online game addiction and mental well-being among eleventh-grade students at SMA Negeri 
10 Tasikmalaya. A descriptive quantitative design was employed, involving 196 students selected from a population of 
358 through proportionate stratified random sampling, exceeding the minimum sample size of 189 calculated using 
Slovin’s formula. Data were collected using a 42-item online game addiction instrument based on the Game Addiction 
Scale (Lemmens et al., 2009; Cronbach’s alpha = 0.970) and the 14-item Warwick-Edinburgh Mental Well-Being Scale 
(WEMWBS; Tennant et al., 2007; Cronbach’s alpha = 0.930). Descriptive analysis classified scores as low, moderate, or 
high. The high addiction category was the most frequent (43.37%), followed by moderate (29.59%) and low (27.04%), 
although the overall mean score was moderate. The high category predominated in five of seven dimensions, with the 
highest proportion in problems (45.41%). Mental well-being was relatively evenly distributed across low (36.73%), high 
(33.16%), and moderate (30.10%) categories, while the overall mean was moderate. No association between the variables 
was tested. These findings inform initial assessment and preventive and responsive school guidance and counseling services. 
Keywords:  online game addiction; mental well-being; high school students; guidance and counseling 
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PENDAHULUAN 

Perkembangan teknologi digital telah mengubah pola 

interaksi sosial dan aktivitas rekreasi remaja, salah 

satunya melalui meningkatnya penggunaan game online 

sebagai sarana hiburan sehari-hari. Kemudahan akses 

internet serta karakteristik interaktif permainan digital 

memungkinkan remaja bermain dengan frekuensi dan 

durasi yang semakin tinggi, sehingga berpotensi 

meningkatkan risiko penggunaan berlebihan atau adiksi 

(Kuss & Griffiths, 2012). Organisasi Kesehatan Dunia 

(World Health Organization) telah memasukkan gaming 

disorder ke dalam International Classification of Diseases, 

Eleventh Revision (ICD-11). Gangguan ini ditandai 

dengan kesulitan mengendalikan aktivitas bermain, 

meningkatnya prioritas bermain dibandingkan aktivitas 

lain, serta keberlanjutan perilaku bermain meskipun 

telah menimbulkan konsekuensi negatif (World Health 

Organization, 2019; Király et al., 2023). Griffiths (2005) 

menjelaskan bahwa adiksi, baik yang berkaitan dengan 

zat maupun perilaku, memiliki enam komponen utama, 

yaitu salience, mood modification, tolerance, withdrawal, 

conflict, dan relapse. Kerangka konseptual tersebut 

menjadi salah satu landasan dalam pengembangan 

instrumen untuk mengidentifikasi kecenderungan 

adiksi perilaku. Salah satu instrumen yang digunakan 

untuk mengukur adiksi permainan digital adalah Game 

Addiction Scale yang dikembangkan oleh Lemmens et al. 

(2009). Kajian psikometrik terhadap pengukuran adiksi 

permainan digital juga telah dilakukan pada populasi 

remaja dan kelompok usia muda, termasuk dalam 

konteks Indonesia (André et al., 2022; Siste et al., 

2022). 

Di kalangan pelajar, aktivitas bermain game 

online secara berlebihan dapat berkembang menjadi 

kebiasaan yang sulit dikendalikan dan berpotensi 

mengganggu aktivitas belajar, hubungan sosial, serta 

rutinitas kehidupan sehari-hari. Novrialdy (2019) 

menjelaskan bahwa kecanduan game online pada remaja 

dapat menimbulkan konsekuensi pada aspek akademik, 

emosional, dan interaksi sosial. Oleh karena itu, 

identifikasi tingkat adiksi diperlukan sebagai salah satu 

dasar dalam merancang program pencegahan yang 

sesuai dengan kebutuhan remaja. Sejalan dengan hal 

tersebut, Jannah et al. (2015) menemukan adanya 

keterkaitan antara kecanduan bermain game online dan 

motivasi belajar siswa. Temuan tersebut 

memperlihatkan pentingnya perhatian terhadap 

perilaku bermain game online dalam lingkungan 

pendidikan, khususnya melalui layanan bimbingan dan 

konseling (BK) yang berorientasi pada pencegahan dan 

penanganan permasalahan siswa. 

Selain persoalan penggunaan permainan digital, 

masa remaja juga merupakan periode perkembangan 

yang penting bagi kesejahteraan mental (mental well-

being) (Ekinci, 2024). Kesejahteraan mental merupakan 

kondisi positif yang mencakup pengalaman afek positif, 

penerimaan diri, kebermaknaan hidup, serta 

kemampuan membangun hubungan interpersonal yang 

sehat (Ryan & Deci, 2001; Tennant et al., 2007). 

Konsep kesejahteraan mental tidak hanya merujuk 

pada ketiadaan gangguan psikologis, tetapi juga 

mencakup kemampuan individu untuk menjalankan 

fungsi psikologis dan sosial secara positif. Tennant et al. 

(2007) mengembangkan Warwick-Edinburgh Mental 

Well-Being Scale (WEMWBS) sebagai instrumen untuk 

mengukur aspek positif kesejahteraan mental. 

Instrumen tersebut juga telah diuji dan divalidasi untuk 

digunakan pada populasi siswa remaja (Clarke et al., 

2011). 

Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa 

penggunaan media digital yang tinggi dapat berkaitan 

dengan kondisi kesejahteraan psikologis remaja. 

Twenge dan Campbell (2018), misalnya, melaporkan 

adanya hubungan antara durasi penggunaan layar yang 

lebih tinggi dan tingkat kesejahteraan psikologis yang 

lebih rendah pada anak dan remaja. Namun, temuan 
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mengenai penggunaan permainan digital dan 

kesejahteraan tidak selalu menunjukkan pola hubungan 

yang sama. Skripkauskaite dan Fazel (2022) 

menjelaskan bahwa hubungan antara waktu bermain 

game, kecenderungan adiksi, dan kesejahteraan remaja 

tidak selalu bersifat linear maupun konsisten pada 

seluruh kelompok. Perbedaan tersebut menunjukkan 

bahwa penggunaan permainan digital dan kesejahteraan 

mental perlu dipahami secara hati-hati dengan 

mempertimbangkan karakteristik populasi dan konteks 

penelitian. 

Keragaman temuan penelitian terdahulu 

menunjukkan pentingnya memperoleh gambaran 

empiris mengenai tingkat adiksi game online dan 

kesejahteraan mental pada kelompok remaja tertentu 

sebelum menyimpulkan adanya keterkaitan di antara 

keduanya. Dalam konteks SMA Negeri 10 Tasikmalaya, 

pengamatan awal peneliti menunjukkan adanya 

sejumlah siswa yang datang terlambat ke sekolah 

setelah bermain game online hingga larut malam. Selain 

itu, ditemukan pula siswa yang masih bermain game 

online ketika kegiatan pembelajaran berlangsung. Guru 

BK juga menyampaikan bahwa perilaku tersebut 

beberapa kali dijumpai dalam aktivitas keseharian siswa. 

Meskipun demikian, informasi tersebut masih bersifat 

pengamatan awal dan belum memberikan gambaran 

terukur mengenai proporsi siswa dengan tingkat adiksi 

tinggi, aspek adiksi yang paling menonjol, maupun 

distribusi tingkat kesejahteraan mental siswa. 

Kondisi tersebut menunjukkan perlunya 

penelitian deskriptif untuk memperoleh informasi yang 

lebih sistematis mengenai kedua variabel. Pemetaan 

tingkat adiksi game online dan kesejahteraan mental 

dapat menjadi dasar bagi guru BK dalam 

mengidentifikasi kebutuhan siswa serta menentukan 

prioritas layanan. Sesuai dengan Peraturan Menteri 

Pendidikan dan Kebudayaan Nomor 111 Tahun 2014 

tentang Bimbingan dan Konseling pada Pendidikan 

Dasar dan Pendidikan Menengah, penyelenggaraan 

layanan BK mencakup layanan dasar dan layanan 

responsif yang dapat disesuaikan dengan kebutuhan 

peserta didik. Dalam konteks penelitian ini, hasil 

pemetaan dapat dimanfaatkan untuk merancang 

layanan bimbingan klasikal bagi seluruh siswa, 

bimbingan kelompok bagi siswa yang membutuhkan 

penguatan keterampilan pengelolaan diri, serta 

konseling individual bagi siswa yang menunjukkan 

kecenderungan penggunaan game online bermasalah 

dan membutuhkan pendampingan lebih lanjut. Tanpa 

dukungan data asesmen yang memadai, penentuan 

sasaran serta bentuk layanan berpotensi kurang sesuai 

dengan kondisi siswa. 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif 

dengan desain deskriptif untuk memperoleh gambaran 

mengenai tingkat adiksi game online dan kesejahteraan 

mental siswa tanpa menguji hubungan antara kedua 

variabel. Artikel ini menyajikan hasil analisis deskriptif 

dari penelitian skripsi penulis, sedangkan analisis 

hubungan antarvariabel tidak dilaporkan. Penelitian 

dilaksanakan di SMA Negeri 10 Tasikmalaya, Jawa 

Barat. 

Populasi penelitian mencakup seluruh siswa 

kelas XI SMA Negeri 10 Tasikmalaya yang berjumlah 

358 siswa dan tersebar dalam sepuluh kelas paralel. 

Jumlah sampel minimum dihitung menggunakan rumus 

Slovin dengan taraf kesalahan 5%, yaitu (n = 

358/[1+(358 \times 0,05^2)] \approx 189) siswa. 

Pengambilan sampel menggunakan teknik proportionate 

stratified random sampling, dengan setiap kelas 

diperlakukan sebagai satu strata. Alokasi sampel pada 

setiap kelas ditentukan secara proporsional 

berdasarkan jumlah siswa, yaitu jumlah siswa dalam 

kelas dibagi total populasi, kemudian dikalikan dengan 

jumlah sampel minimum. Berdasarkan perhitungan 

tersebut, alokasi awal setiap kelas berkisar antara 18 
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dan 19 siswa. Pemilihan responden dilakukan secara 

acak melalui pengundian nomor absen. Pada 

pelaksanaannya, diperoleh 196 data responden yang 

valid, terdiri atas 78 siswa laki-laki dan 118 siswa 

perempuan. Jumlah tersebut melebihi kebutuhan 

sampel minimum yang telah ditetapkan. Populasi dan 

alokasi sampel awal disajikan pada Tabel I. 

Tabel I. Populasi dan Alokasi Sampel Proporsional 

per Kelas 

Kelas Populasi Alokasi sampel 

XI-1 36 19,0 

XI-2 35 18,5 

XI-3 36 19,0 

XI-4 36 19,0 

XI-5 35 18,5 

XI-6 36 19,0 

XI-7 36 19,0 

XI-8 36 19,0 

XI-9 36 19,0 

XI-10 36 19,0 

Total 358 189,0 

Catatan: Alokasi proporsional merupakan hasil perhitungan awal dan 
dibulatkan menjadi 18 atau 19 siswa per kelas. 

Pengumpulan data menggunakan dua instrumen. 

Instrumen pertama adalah angket adiksi game online 

yang mengadopsi kuesioner Sugara et al. (2026) dan 

dikembangkan berdasarkan konsep Game Addiction 

Scale dari Lemmens et al. (2009). Instrumen ini terdiri 

atas 42 butir pernyataan yang mencakup tujuh aspek, 

yaitu salience, tolerance, mood modification, withdrawal, 

relapse, conflict, dan problems, dengan masing-masing 

aspek terdiri atas enam butir. Setiap pernyataan 

menggunakan skala Likert lima tingkat, yaitu 1 = tidak 

pernah, 2 = jarang, 3 = kadang-kadang, 4 = sering, dan 

5 = selalu. Skor total berkisar antara 42 dan 210, 

dengan skor yang lebih tinggi menunjukkan 

kecenderungan adiksi game online yang lebih tinggi. Kisi-

kisi instrumen disajikan pada Tabel II. 

Tabel II. Kisi-Kisi Instrumen Adiksi Game Online 

Aspek Contoh indikator Butir 

Salience Game menjadi kebutuhan; 
memikirkan game sepanjang waktu; 
menghabiskan banyak waktu bermain 

1–6 

Aspek Contoh indikator Butir 

Tolerance Bermain lebih lama dari biasanya; 
bermain terus-menerus; tidak dapat 
menahan diri 

7–12 

Mood 
modification 

Bermain membuat nyaman; lebih 
tertarik pada game daripada 
kehidupan nyata; menghindari 
interaksi 

13–18 

Withdrawal Tidak bergairah, mudah marah, atau 
kecewa ketika tidak bermain 

19–24 

Relapse Kembali bermain setelah berhenti; 
bermain berulang-ulang; tidak dapat 
mengurangi waktu 

25–30 

Conflict Berselisih dengan orang lain; 
berbohong; keberatan ketika dilarang 
bermain 

31–36 

Problems Memprioritaskan game daripada tugas 
sekolah; mengorbankan makan, 
mandi, tidur; hanya berteman dengan 
penyuka game 

37–42 

 

Instrumen kedua adalah Warwick-Edinburgh 

Mental Well-Being Scale (WEMWBS) yang 

dikembangkan oleh Tennant et al. (2007) dan 

menggunakan versi bahasa Indonesia dari Ramadhana 

(2023). Instrumen ini terdiri atas 14 pernyataan positif 

dengan skala Likert lima tingkat, yaitu dari 1 = tidak 

pernah hingga 5 = selalu, sehingga menghasilkan skor 

total antara 14 dan 70. Redaksi instrumen disesuaikan 

dengan karakteristik siswa SMA melalui penilaian ahli 

(expert judgment) oleh dosen pembimbing dan uji 

keterbacaan pada sepuluh siswa di luar sampel 

penelitian. Penyesuaian dilakukan pada butir ketiga 

dengan mengganti kata "kuliah" menjadi "sekolah" tanpa 

mengubah maksud pernyataan. 

WEMWBS pada umumnya digunakan untuk 

menghasilkan skor total kesejahteraan mental (Tennant 

et al., 2007; Stewart-Brown et al., 2009). Struktur 

faktor instrumen pada populasi remaja juga telah dikaji 

menggunakan pendekatan bi-factor modeling (Shannon 

et al., 2020). Dalam penelitian ini, peneliti 

mengelompokkan butir WEMWBS menjadi dua aspek 

berdasarkan pendekatan kesejahteraan hedonic dan 

eudaimonic (Ryan & Deci, 2001), serta konsep 

kesejahteraan psikologis (Ryff, 1989; Tennant et al., 

2007). Aspek hedonic, yang berkaitan dengan 
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kesejahteraan emosional dan pengalaman perasaan 

positif, mencakup tiga butir, yaitu nomor 1, 3, dan 14. 

Sementara itu, aspek eudaimonic, yang berkaitan dengan 

keberfungsian psikologis, penerimaan diri, hubungan 

interpersonal, dan pengembangan diri, mencakup 

sebelas butir, yaitu nomor 2 dan 4–13. Pengelompokan 

tersebut bersifat konseptual berdasarkan kisi-kisi 

peneliti dan belum diuji melalui analisis faktor. Oleh 

karena itu, hasil pengukuran berdasarkan aspek 

digunakan sebagai informasi deskriptif tambahan, bukan 

sebagai skor subskala yang telah tervalidasi secara 

struktural. 

Pengujian validitas butir dilakukan menggunakan 

korelasi antara skor butir dan skor total dengan 

bantuan SPSS versi 22. Hasil pengujian menunjukkan 

bahwa seluruh 42 butir instrumen adiksi game online 

dan 14 butir WEMWBS memenuhi kriteria validitas 

yang digunakan, yaitu nilai korelasi hitung lebih besar 

daripada nilai r tabel sebesar 0,140 pada taraf 

signifikansi 5%. Pengujian reliabilitas dilakukan 

menggunakan koefisien Cronbach's alpha dan 

menghasilkan nilai 0,970 untuk instrumen adiksi game 

online serta 0,930 untuk WEMWBS. Kedua nilai 

tersebut melampaui batas reliabilitas 0,70 yang 

digunakan sebagai acuan (Nunnally & Bernstein, 1994). 

Sebagai perbandingan, Ramadhana (2023) melaporkan 

koefisien reliabilitas sebesar 0,90 untuk WEMWBS 

versi bahasa Indonesia pada 423 mahasiswa, sedangkan 

koefisien 0,930 diperoleh dari data penelitian ini. 

Analisis data dilakukan menggunakan statistik 

deskriptif yang mencakup distribusi frekuensi, 

persentase, skor minimum, skor maksimum, rata-rata, 

dan simpangan baku (SD). Skor responden 

dikategorikan menjadi tiga tingkat, yaitu rendah, 

sedang, dan tinggi, berdasarkan rata-rata ideal (Mi) dan 

simpangan baku ideal (SDi). Rata-rata ideal dihitung 

menggunakan rumus Mi = (skor maksimum + skor 

minimum)/2, sedangkan simpangan baku ideal dihitung 

menggunakan rumus SDi = (skor maksimum − skor 

minimum)/6. Kategori rendah ditetapkan untuk skor di 

bawah Mi − 1 SDi, kategori sedang untuk skor antara 

Mi − 1 SDi dan Mi + 1 SDi, serta kategori tinggi untuk 

skor di atas Mi + 1 SDi. Prinsip yang sama digunakan 

untuk mengategorikan skor pada setiap aspek. 

Persentase pencapaian dihitung dengan membagi skor 

rata-rata dengan skor maksimum, kemudian dikalikan 

100%. Rincian batas kategorisasi disajikan pada Tabel 

III. 

Tabel III. Norma Kategorisasi dan Batas Skor 

Variabel Mi / SDi 
Renda

h 
Sedan

g 
Tinggi 

Adiksi game online 
(42–210) 

126 / 28 42–97 98–154 155–210 

Kesejahteraan 
mental (14–70) 

42 / 9,33 14–32 33–51 52–70 

Catatan: Batas kategori kesejahteraan mental dibulatkan dari nilai Mi ± 
1 SDi, yaitu 32,67 dan 51,33. 

Hasil 

Gambaran Adiksi Game Online 

Analisis deskriptif terhadap 196 responden 

menunjukkan bahwa skor adiksi game online memiliki 

rata-rata sebesar 138,22 dengan simpangan baku 43,90. 

Nilai median sebesar 138, sedangkan modus berada 

pada skor maksimum, yaitu 210. Berdasarkan norma 

kategorisasi yang digunakan, skor rata-rata tersebut 

termasuk kategori sedang, yaitu pada rentang 98–154, 

dengan persentase pencapaian sekitar 66%. Statistik 

deskriptif keseluruhan variabel disajikan pada Tabel IV. 

Tabel IV. Statistik Deskriptif Skor Total (N = 196) 

Statistik 
Adiksi game 

online 
Kesejahteraan 

mental 

Skor minimum 42 14 

Skor maksimum 210 70 

Rata-rata 138,22 42,14 

Median 138 42 

Modus 210 70 

Simpangan baku (SD) 43,90 15,11 

Persentase 
pencapaian 

66% 60% 
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Distribusi tingkat adiksi game online berdasarkan 

kategorisasi skor total disajikan pada Tabel V. 

Tabel V. Kategorisasi Tingkat Adiksi Game Online 

Secara Umum 

Kategori Rentang skor F % 

Tinggi 155–210 85 43,37 

Sedang 98–154 58 29,59 

Rendah 42–97 53 27,04 

Total  196 100 

Berdasarkan Tabel V, kategori tinggi merupakan 

kategori dengan jumlah siswa terbanyak, yaitu 85 siswa 

(43,37%), diikuti kategori sedang sebanyak 58 siswa 

(29,59%) dan kategori rendah sebanyak 53 siswa 

(27,04%). Meskipun kategori tinggi memiliki frekuensi 

terbesar, proporsinya belum mencapai separuh dari 

seluruh responden. Selain itu, skor rata-rata 

keseluruhan sebesar 138,22 tetap berada pada kategori 

sedang. Perbedaan antara kategori dengan frekuensi 

terbesar dan kategori berdasarkan skor rata-rata perlu 

diperhatikan agar hasil penelitian tidak ditafsirkan 

secara berlebihan. Simpangan baku sebesar 43,90 

menunjukkan adanya keragaman skor yang cukup besar 

di antara responden. 

Analisis lebih lanjut dilakukan terhadap tujuh 

aspek adiksi game online untuk memperoleh gambaran 

mengenai distribusi kategori dan persentase 

pencapaian setiap aspek. Hasil analisis disajikan pada 

Tabel VI. 

Tabel VI. Gambaran Adiksi Game Online 

Berdasarkan Aspek, F (%) 

Aspek Tinggi Sedang Rendah 
Pencapai

an (%) 
Salience 73 (37,24) 73 (37,24) 50 (25,51) 61,8 
Tolerance 80 (40,82) 71 (36,22) 45 (22,96) 63,5 
Mood 
modification 

56 (28,57) 90 (45,92) 50 (25,51) 60,7 

Withdrawal 76 (38,78) 68 (34,69) 52 (26,53) 63,9 
Relapse 79 (40,31) 70 (35,71) 47 (23,98) 63,3 
Conflict 79 (40,31) 70 (35,71) 47 (23,98) 65,6 
Problems 89 (45,41) 64 (32,65) 43 (21,94) 65,9 

Berdasarkan Tabel VI, kategori tinggi 

merupakan kategori dengan frekuensi terbesar pada 

lima aspek, yaitu tolerance, withdrawal, relapse, conflict, 

dan problems. Aspek problems memiliki proporsi 

kategori tinggi terbesar, yaitu 89 siswa (45,41%). Pada 

aspek salience, kategori tinggi dan sedang memiliki 

frekuensi yang sama, masing-masing sebanyak 73 siswa 

(37,24%). Sementara itu, aspek mood modification 

merupakan satu-satunya aspek yang didominasi 

kategori sedang, yaitu sebanyak 90 siswa (45,92%). 

Aspek relapse dan conflict memiliki distribusi 

frekuensi yang identik pada seluruh kategori, tetapi 

menunjukkan persentase pencapaian yang berbeda, 

yaitu 63,3% dan 65,6%. Secara keseluruhan, persentase 

pencapaian ketujuh aspek berkisar antara 60,7% hingga 

65,9%, dengan nilai tertinggi pada aspek problems dan 

terendah pada aspek mood modification. Pada tingkat 

butir, proporsi kategori tinggi terbesar ditemukan pada 

indikator memprioritaskan game daripada tugas 

sekolah (47,96%), hanya berteman dengan sesama 

penyuka game (47,45%), dan berbohong kepada orang 

lain (46,94%). 

Gambaran Kesejahteraan Mental 

Analisis deskriptif terhadap kesejahteraan mental 

menunjukkan skor rata-rata sebesar 42,14 dengan 

simpangan baku 15,11. Nilai median sebesar 42, 

sedangkan modus berada pada skor maksimum, yaitu 

70. Berdasarkan norma kategorisasi, skor rata-rata 

tersebut termasuk kategori sedang, yaitu pada rentang 

33–51, dengan persentase pencapaian sekitar 60%. 

Distribusi kesejahteraan mental siswa secara 

keseluruhan disajikan pada Tabel VII. 

Tabel VII. Kategorisasi Tingkat Kesejahteraan Mental 

Secara Umum 
Kategori Rentang skor F % 

Tinggi 52–70 65 33,16 
Sedang 33–51 59 30,10 
Rendah 14–32 72 36,73 
Total  196 100 

Berdasarkan Tabel VII, sebanyak 72 siswa 

(36,73%) berada pada kategori kesejahteraan mental 

rendah, 65 siswa (33,16%) berada pada kategori tinggi, 
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dan 59 siswa (30,10%) berada pada kategori sedang. 

Kategori rendah memiliki frekuensi terbesar, tetapi 

selisihnya dengan kategori tinggi hanya sebesar 3,57 

poin persentase. Dengan demikian, distribusi 

kesejahteraan mental siswa relatif merata dan tidak 

menunjukkan dominasi yang kuat pada salah satu 

kategori. Skor rata-rata keseluruhan sebesar 42,14 juga 

berada pada kategori sedang. Oleh karena itu, kategori 

rendah perlu dipahami sebagai kategori dengan 

frekuensi terbesar, bukan sebagai gambaran kondisi 

seluruh siswa. 

Analisis lebih lanjut dilakukan berdasarkan 

pengelompokan konseptual kesejahteraan mental ke 

dalam aspek hedonic dan eudaimonic. Distribusi kategori 

kedua aspek tersebut disajikan pada Tabel VIII. 

Tabel VIII. Gambaran Kesejahteraan Mental 

Berdasarkan Aspek, F (%) 

Aspek (butir) Tinggi Sedang Rendah 
Pencapa
ian (%) 

Hedonic (3) 60 (30,61) 69 (35,20) 67 (34,18) 59,8 
Eudaimonic (11) 64 (32,65) 64 (32,65) 68 (34,69) 60,3 

Berdasarkan Tabel VIII, distribusi kategori pada 

aspek hedonic dan eudaimonic relatif merata. Pada aspek 

hedonic, kategori sedang memiliki proporsi terbesar, 

yaitu 69 siswa (35,20%), sedangkan pada aspek 

eudaimonic, kategori rendah memiliki proporsi sedikit 

lebih tinggi, yaitu 68 siswa (34,69%). Perbedaan 

proporsi antarkategori relatif kecil sehingga tidak 

menunjukkan dominasi yang kuat pada salah satu 

kategori. 

Persentase pencapaian aspek hedonic sebesar 

59,8%, sedangkan aspek eudaimonic sebesar 60,3%. 

Karena pengelompokan kedua aspek dilakukan secara 

konseptual dan belum diuji melalui analisis faktor, hasil 

tersebut perlu ditafsirkan sebagai gambaran deskriptif 

tambahan. Selain itu, aspek hedonic hanya diwakili oleh 

tiga butir sehingga interpretasinya memerlukan kehati-

hatian. 

Pada tingkat indikator, hubungan interpersonal 

memiliki proporsi kategori tinggi terendah, yaitu 24 

siswa (12,24%), dengan proporsi kategori rendah 

sebesar 40,82%. Indikator penerimaan diri juga 

menunjukkan proporsi kategori tinggi yang relatif 

rendah, yaitu 17,86%. Temuan deskriptif tersebut 

memberikan gambaran awal mengenai indikator 

kesejahteraan mental yang dapat menjadi perhatian 

dalam perencanaan layanan bimbingan dan konseling. 

Pembahasan 

Adiksi Game Online 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kategori adiksi 

game online yang paling banyak ditemukan pada siswa 

kelas XI SMA Negeri 10 Tasikmalaya adalah kategori 

tinggi, yaitu sebanyak 43,37% responden. Temuan ini 

perlu mendapat perhatian karena penggunaan game 

online yang berlebihan berpotensi mengganggu fungsi 

akademik, sosial, dan emosional siswa (Novrialdy, 

2019; Purwaningsih & Nurmala, 2021). Hasil tersebut 

juga relevan dengan kajian psikometrik pada populasi 

usia muda di Indonesia yang mengidentifikasi adanya 

kelompok pemain game dengan kecenderungan 

penggunaan bermasalah (Siste et al., 2022). Meskipun 

demikian, kategori adiksi tinggi dalam penelitian ini 

ditetapkan berdasarkan norma skor instrumen, bukan 

berdasarkan pemeriksaan diagnostik gaming disorder. 

Oleh karena itu, persentase tersebut tidak dapat 

ditafsirkan sebagai prevalensi gangguan adiksi secara 

klinis. 

Perbedaan antara kategori dengan frekuensi 

terbesar, yaitu kategori tinggi, dan skor rata-rata 

keseluruhan yang berada pada kategori sedang perlu 

dipahami dengan memperhatikan distribusi data. 

Simpangan baku yang relatif besar menunjukkan adanya 

keragaman skor antarresponden, sedangkan nilai 

modus yang berada pada skor maksimum menunjukkan 

bahwa skor tertinggi merupakan salah satu nilai yang 

paling sering muncul. Gambaran ini juga terlihat pada 

hasil analisis berdasarkan aspek, yaitu kategori tinggi 

menjadi kategori terbanyak pada lima dari tujuh aspek 
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adiksi game online. Pada aspek salience, kategori tinggi 

dan sedang memiliki frekuensi yang sama, sedangkan 

aspek mood modification didominasi oleh kategori 

sedang. Sementara itu, persentase pencapaian seluruh 

aspek berada pada rentang sedang. Temuan tersebut 

dapat dipahami melalui components model of addiction 

yang dikemukakan oleh Griffiths (2005), yang 

menjelaskan bahwa adiksi perilaku melibatkan sejumlah 

komponen psikologis dan perilaku yang saling 

berkaitan. Dengan demikian, kecenderungan adiksi 

game online dapat tercermin melalui keterlibatan 

beberapa komponen secara bersamaan, meskipun 

tingkat kecenderungannya berbeda pada setiap 

individu. 

Aspek problems merupakan aspek yang paling 

menonjol dengan proporsi kategori tinggi sebesar 

45,41% dan persentase pencapaian tertinggi, yaitu 

65,9%. Pada tingkat butir, temuan ini didukung oleh 

tingginya proporsi siswa yang memprioritaskan 

aktivitas bermain game dibandingkan menyelesaikan 

tugas sekolah, yaitu sebesar 47,96%. Kondisi tersebut 

mengindikasikan bahwa sebagian siswa menunjukkan 

kecenderungan penggunaan game online yang dapat 

mengganggu pelaksanaan tanggung jawab akademik. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian Jannah et al. 

(2015) yang menunjukkan adanya keterkaitan antara 

kecanduan bermain game dan motivasi belajar siswa. 

Sebaliknya, aspek mood modification menunjukkan 

persentase pencapaian terendah sebesar 60,7%. Hasil 

tersebut mengindikasikan bahwa kecenderungan 

menggunakan game online untuk mengubah atau 

mengatur suasana hati relatif lebih rendah dibandingkan 

aspek lainnya. Namun, temuan deskriptif ini belum 

cukup untuk menjelaskan mekanisme pengaturan 

emosi melalui aktivitas bermain game, sehingga 

diperlukan penelitian lebih lanjut. 

 

 

Kesejahteraan Mental 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kategori 

kesejahteraan mental rendah memiliki proporsi 

terbesar, yaitu 36,73%, diikuti kategori tinggi sebesar 

33,16% dan kategori sedang sebesar 30,10%. Meskipun 

kategori rendah merupakan kategori yang paling 

banyak ditemukan, perbedaan persentase 

antarkategori relatif kecil. Selain itu, skor rata-rata 

kesejahteraan mental berada pada rentang sedang. 

Dengan demikian, kondisi kesejahteraan mental siswa 

lebih tepat dipahami sebagai distribusi yang beragam, 

dengan kelompok siswa berkesejahteraan rendah dan 

tinggi yang memiliki proporsi relatif berdekatan. 

Sebanyak 72 siswa yang berada pada kategori rendah 

perlu mendapat perhatian dalam layanan bimbingan dan 

konseling, terutama karena kesejahteraan mental tidak 

hanya berkaitan dengan ketiadaan gangguan psikologis, 

tetapi juga mencakup pengalaman afek positif dan 

keberfungsian psikologis individu (Tennant et al., 2007). 

Namun, kategori rendah berdasarkan instrumen ini 

tidak dapat digunakan sebagai dasar diagnosis gangguan 

mental. 

Berdasarkan analisis aspek, distribusi 

kesejahteraan mental pada aspek hedonic dan 

eudaimonic menunjukkan pola yang relatif merata. 

Temuan tersebut dapat dipahami melalui pandangan 

Ryan dan Deci (2001) yang menjelaskan bahwa 

kesejahteraan hedonic dan eudaimonic merupakan dua 

pendekatan yang saling melengkapi dalam memahami 

kesejahteraan individu. Kesejahteraan hedonic 

berkaitan dengan pengalaman emosional positif, 

sedangkan kesejahteraan eudaimonic menekankan 

keberfungsian psikologis dan pengembangan potensi 

diri. Pada tingkat indikator, hubungan interpersonal 

memiliki proporsi kategori tinggi terendah, yaitu 

12,24%, diikuti penerimaan diri sebesar 17,86%. Hasil 

tersebut dapat menjadi pertimbangan dalam 

mengidentifikasi kebutuhan layanan bimbingan dan 
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konseling, khususnya yang berkaitan dengan penguatan 

hubungan sosial dan penerimaan diri siswa. Meskipun 

demikian, pengelompokan aspek dalam penelitian ini 

bersifat konseptual dan belum diuji melalui analisis 

faktor. Selain itu, aspek hedonic hanya diwakili oleh tiga 

butir. Oleh karena itu, hasil berdasarkan aspek perlu 

ditafsirkan secara hati-hati sebagai gambaran deskriptif 

tambahan, bukan sebagai temuan mengenai subskala 

yang telah tervalidasi secara struktural. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif deskriptif dan tidak menguji hubungan antara 

adiksi game online dan kesejahteraan mental. Oleh 

karena itu, hasil penelitian tidak dapat digunakan untuk 

menyimpulkan adanya hubungan statistik maupun 

pengaruh sebab-akibat antara kedua variabel. Beberapa 

penelitian terdahulu menunjukkan bahwa penggunaan 

media digital yang tinggi dapat berkaitan dengan 

kesejahteraan psikologis remaja yang lebih rendah 

(Twenge & Campbell, 2018). Namun, Skripkauskaite 

dan Fazel (2022) menunjukkan bahwa hubungan antara 

waktu bermain game, kecenderungan adiksi, dan 

kesejahteraan remaja tidak selalu bersifat linear. 

Penelitian Perez et al. (2024) juga telah mengkaji kedua 

variabel tersebut pada populasi siswa SMA. Perbedaan 

temuan dalam literatur memperlihatkan bahwa 

keterkaitan antara penggunaan game online dan 

kesejahteraan mental masih memerlukan pengujian 

empiris yang lebih spesifik. Penelitian selanjutnya perlu 

mempertimbangkan faktor lain, seperti dukungan 

sosial, iklim sekolah, dan tuntutan akademik, yang 

secara teoretis dapat berkaitan dengan kesejahteraan 

mental siswa. 

Implikasi bagi Layanan Bimbingan dan 

Konseling 

Berdasarkan hasil pemetaan adiksi game online dan 

kesejahteraan mental, layanan bimbingan dan konseling 

di SMA Negeri 10 Tasikmalaya dapat dikembangkan 

secara berjenjang sesuai kebutuhan siswa. 

Pengembangan layanan tersebut dapat mengacu pada 

Peraturan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Nomor 

111 Tahun 2014 tentang Bimbingan dan Konseling pada 

Pendidikan Dasar dan Pendidikan Menengah, serta 

mempertimbangkan kompetensi profesional konselor 

sekolah dalam merencanakan, melaksanakan, dan 

mengevaluasi layanan (Nadhirah et al., 2024). 

Pertama, asesmen awal dapat dilakukan dengan 

melengkapi hasil penelitian melalui pengumpulan 

informasi mengenai durasi dan frekuensi bermain game 

online, misalnya menggunakan angket singkat atau 

catatan harian aktivitas bermain. Guru BK juga dapat 

mengidentifikasi siswa dengan kategori adiksi game 

online tinggi dan siswa dengan kategori kesejahteraan 

mental rendah untuk menentukan kebutuhan layanan 

lanjutan. Proses asesmen ini penting agar penetapan 

sasaran layanan tidak hanya didasarkan pada satu 

kategori skor, tetapi juga mempertimbangkan kondisi 

dan kebutuhan individual siswa. 

Kedua, layanan bimbingan klasikal dapat 

diberikan kepada seluruh siswa kelas XI dengan materi 

mengenai manajemen waktu penggunaan media digital, 

pengelolaan aktivitas bermain game online, serta 

pemahaman tentang dampak penggunaan berlebihan 

terhadap kegiatan belajar, kualitas tidur, dan hubungan 

sosial. Materi tersebut dapat disesuaikan dengan 

temuan pada aspek problems dan conflict yang 

menunjukkan kecenderungan permasalahan dalam 

tanggung jawab akademik dan interaksi sosial. Selain itu, 

bimbingan klasikal dapat memuat pengenalan konsep 

kesejahteraan mental dan pentingnya menjaga 

keseimbangan antara aktivitas digital, akademik, dan 

kehidupan sosial. 

Ketiga, layanan bimbingan kelompok dapat 

diarahkan kepada siswa yang berdasarkan hasil 

asesmen memerlukan penguatan keterampilan 

pengelolaan diri, terutama siswa dengan 

kecenderungan adiksi game online sedang hingga tinggi. 
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Materi layanan dapat mencakup pengembangan kontrol 

diri, pengelolaan emosi ketika tidak dapat bermain 

(withdrawal), strategi mengurangi kecenderungan 

kembali pada pola bermain berlebihan (relapse), serta 

pengembangan aktivitas alternatif yang lebih bermakna. 

Melalui dinamika kelompok, siswa diharapkan 

memperoleh kesempatan untuk berbagi pengalaman, 

mengidentifikasi permasalahan, dan mengembangkan 

strategi pengelolaan aktivitas bermain secara lebih 

adaptif. 

Keempat, konseling individual dapat diberikan 

kepada siswa yang menunjukkan kecenderungan adiksi 

game online tinggi disertai gangguan nyata dalam 

aktivitas belajar, hubungan sosial, atau rutinitas 

keseharian, khususnya yang memperlihatkan skor 

menonjol pada aspek problems, conflict, dan relapse. 

Layanan ini dapat dilaksanakan melalui kolaborasi 

dengan orang tua, wali kelas, dan guru mata pelajaran 

dengan tetap memperhatikan prinsip kerahasiaan 

konseli. Apabila hasil asesmen menunjukkan adanya 

gangguan fungsi psikologis atau sosial yang memerlukan 

penanganan khusus, guru BK dapat melakukan alih 

tangan kasus kepada tenaga profesional yang memiliki 

kompetensi sesuai kebutuhan siswa. 

Kelima, layanan psikoedukasi kesejahteraan 

mental dapat dikembangkan untuk memperkuat 

penerimaan diri, hubungan interpersonal, serta 

kemampuan siswa dalam mempertahankan kondisi 

psikologis yang positif. Kegiatan tersebut dapat 

dilaksanakan melalui bimbingan klasikal, kelompok 

sebaya, maupun aktivitas pengembangan diri yang 

relevan dengan kebutuhan siswa. Pendekatan ini sejalan 

dengan kajian Scholz et al. (2023) mengenai faktor-

faktor yang berkaitan dengan efektivitas program 

kesejahteraan mental universal di lingkungan sekolah 

menengah. 

Keenam, evaluasi layanan perlu dilakukan secara 

berkala untuk menilai keterlaksanaan program dan 

perubahan kondisi siswa setelah memperoleh layanan. 

Evaluasi dapat dilakukan melalui pengukuran ulang 

tingkat adiksi game online dan kesejahteraan mental 

menggunakan instrumen yang sama, disertai informasi 

pendukung dari hasil asesmen dan pemantauan layanan. 

Hasil evaluasi tersebut dapat menjadi dasar 

penyempurnaan program BK agar layanan yang 

diberikan semakin sesuai dengan kebutuhan 

perkembangan dan permasalahan siswa. 

KESIMPULAN 

Penelitian ini memberikan gambaran deskriptif 

mengenai tingkat adiksi game online dan kesejahteraan 

mental pada siswa kelas XI SMA Negeri 10 Tasikmalaya 

tanpa menguji hubungan antara kedua variabel. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa kategori adiksi game 

online yang paling banyak ditemukan adalah kategori 

tinggi, yaitu sebesar 43,37%, meskipun skor rata-rata 

keseluruhan berada pada kategori sedang. Berdasarkan 

analisis aspek, kategori tinggi menjadi kategori 

terbanyak pada lima dari tujuh aspek, dengan proporsi 

tertinggi pada aspek problems sebesar 45,41%, 

sedangkan aspek mood modification didominasi oleh 

kategori sedang. Pada aspek salience, kategori tinggi dan 

sedang memiliki frekuensi yang sama. Sementara itu, 

distribusi kesejahteraan mental siswa relatif merata, 

yaitu kategori rendah sebesar 36,73%, tinggi sebesar 

33,16%, dan sedang sebesar 30,10%, dengan skor rata-

rata keseluruhan berada pada kategori sedang. 

Distribusi berdasarkan aspek hedonic dan eudaimonic 

juga menunjukkan pola yang relatif merata. 

Temuan tersebut memberikan informasi awal 

yang dapat dimanfaatkan guru Bimbingan dan Konseling 

dalam mengidentifikasi kebutuhan siswa serta 

mengembangkan layanan yang bersifat preventif dan 

responsif. Pengembangan layanan dapat dilakukan 

secara berjenjang melalui asesmen awal, bimbingan 

klasikal, bimbingan kelompok, konseling individual, dan 

psikoedukasi kesejahteraan mental. Perencanaan 
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layanan perlu mempertimbangkan tingkat 

kecenderungan adiksi game online, kondisi 

kesejahteraan mental, serta kebutuhan individual siswa 

agar layanan yang diberikan lebih sesuai dengan 

karakteristik dan permasalahan yang dihadapi. 

Penelitian ini memiliki sejumlah keterbatasan. 

Pertama, analisis yang disajikan hanya bersifat deskriptif 

sehingga tidak memberikan informasi mengenai 

hubungan antara adiksi game online dan kesejahteraan 

mental. Kedua, penelitian belum mengumpulkan data 

mengenai durasi dan frekuensi bermain game online 

yang dapat memperkaya pemahaman terhadap pola 

penggunaan permainan digital. Ketiga, pengelompokan 

WEMWBS ke dalam aspek hedonic yang terdiri atas tiga 

butir dan eudaimonic yang terdiri atas sebelas butir 

masih bersifat konseptual dan belum diuji menggunakan 

analisis faktor. Dengan demikian, validitas struktur dua 

aspek tersebut belum dapat dipastikan, meskipun 

validitas butir dan reliabilitas instrumen telah diuji. 

Keempat, data diperoleh melalui laporan diri (self-

report) dan kategorisasi skor menggunakan norma 

ideal, bukan kriteria diagnostik klinis. Kelima, penelitian 

dilakukan pada satu sekolah sehingga generalisasi 

temuan pada populasi yang lebih luas perlu dilakukan 

secara hati-hati. Oleh karena itu, penelitian selanjutnya 

disarankan untuk menambahkan informasi mengenai 

durasi dan frekuensi bermain, menguji struktur faktor 

WEMWBS pada populasi siswa SMA, serta 

menganalisis hubungan antara adiksi game online dan 

kesejahteraan mental dengan mempertimbangkan 

faktor psikologis, sosial, dan akademik lainnya. 
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