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Internet Gaming Disorder (IGD) telah diakui sebagai kondisi
gangguan mental yang memerlukan perhatian lebih lanjut.
Prevalensi IGD di kalangan remaja menunjukkan angka yang
mengkhawatirkan secara global, dipicu oleh dinamika
perkembangan masa remaja yang rentan, seperti pencarian
identitas, kebutuhan sosial yang tinggi, dan mekanisme koping
yang maladaptif. Urgensi untuk mendalami isu ini didasari
oleh dampak jangka panjangnya yang serius terhadap
kesehatan mental, akademik, dan fungsi sosial remaja.
Penelitian ini menggunakan metode literatur review dengan
pendekatan naratif. Pencarian literatur dilakukan pada database
akademik seperti Google Scholar, PubMed, dan ScienceDirect
dengan kata kunci "Internet Gaming Disorder", "adolescent",
"prevalence", "therapy", dan "treatment". Literatur yang dipilih
merupakan artikel publikasi antara tahun 2010-2023 yang
membahas IGD, khususnya pada populasi remaja. IGD pada
remaja merupakan masalah kesehatan masyarakat yang
mendesak dan kompleks. Intervensi yang berhasil memerlukan
pendekatan multimodal yang tidak hanya berfokus pada
individu, tetapi juga melibatkan sistem pendukung seperti
keluarga dan sekolah. Terapi yang berpusat pada CBT,
diperkaya dengan pendekatan keluarga dan mindfulness,
dirckomendasikan ~ sebagai  kerangka intervensi yang
komprehensif. Penelitian lebih lanjut dibutuhkan untuk
menguji efektivitas model terapi ini dalam konteks budaya
Indonesia.

Pendahuluan

Perkembangan teknologi digital telah mengubah lanskap hiburan global secara
fundamental, dengan game online muncul sebagai salah satu fenomena yang paling
mendominasi. Di antara semua kelompok usia, remaja menonjol sebagai pengguna paling
aktif dan sekaligus paling rentan terhadap dampak negatifnya, khususnya Internet Gaming
Disorder (IGD). IGD, yang diakui oleh American Psychiatric Association (APA) dalam
DSM-5 sebagai kondisi yang memerlukan penelitian lebih lanjut (Bagian III), ditandai
dengan pola perilaku bermain game yang persisten dan berulang, yang menyebabkan
gangguan atau distress secara klinis (Petry & O'Brien, 2013; APA, 2013). Definisi ini selaras
dengan kriteria yang memfokuskan pada gejala-gejala seperti preokupasi, penarikan diri
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(withdrawal), toleransi, kehilangan minat, dan penggunaan untuk melarikan diri dari suasana
hati negatif (King & Delfabbro, 2014).

Prevalensi IGD di kalangan remaja menunjukkan angka yang signifikan dan
mengkhawatirkan secara global. Sebuah meta-analisis oleh Stevens et al. (2020) melaporkan
bahwa perkiraan pooled prevalence 1GD pada remaja dan anak muda berkisar antara 3,05%
hingga 4,7% secara global, dengan angka yang cenderung lebih tinggi di negara-negara Asia
(Stevens et al., 2020). Di Indonesia, data mengenai prevalensi IGD pada remaja bervariasi,
namun beberapa studi menunjukkan angka yang substansial. Meskipun studi pada
mahasiswa kedokteran menemukan prevalensi 2,03% (Martini et al., 2021), studi lain yang
lebih terfokus pada populasi remaja melaporkan prevalensi yang jauh lebih tinggi, mencapai
sekitar 10,15% (Laporan dikutip dalam Martini et al., 2021), dan bahkan ada temuan yang
menunjukkan sekitar 30,8% remaja mengalami gejala Gaming Disorder tingkat rendah
(Wijayanti et al., 2024). Data ini menggarisbawahi bahwa di tengah lebih dari separuh
populasi Indonesia sebagai pengguna internet (APJIL, 2017) dan jutaan pemain game aktif,
jutaan remaja Indonesia berada dalam zona risiko mengembangkan pola penggunaan game
yang bermasalah.

Masa remaja merupakan periode kritis dalam perkembangan, sering disebut sebagai
periode "badai dan tekanan" (storm and stress), yang secara intrinsik membuat kelompok ini
sangat rentan terhadap adiksi game. Hal-hal yang memperkuat remaja memiliki risiko rentan
adalah : (1) Pencarian Identitas dan Eksplorasi Diri: Dunia game online menawarkan ruang
yang ideal bagi remaja untuk mengeksplorasi identitas alternatif, meraih prestasi, dan
mendapatkan status yang mungkin sulit mereka capai di dunia nyata. Avatar dalam game
menjadi perpanjangan diri (extended self) yang memungkinkan mereka merasa berkuasa dan
diakui (Wan & Chiou, 2006); (2) Kebutuhan Sosial yang Tinggi: Game online dengan fitur
multiplayer dan guild memenuhi kebutuhan remaja untuk berafiliasi, bekerja sama, dan
membangun persahabatan (Nuyens et al., 2016). Bagi remaja yang mengalami kesulitan
dalam interaksi sosial langsung, dunia virtual menjadi tempat pelarian yang sangat
menggoda (Wan & Chiou, 2006); (3) Pencarian Sensasi dan Imbalan Cepat: Secara
neurologis, otak remaja masih berkembang, khususnya sistem limbik (pusat reward) yang
sangat aktif, sementara korteks prefrontal (pengambil keputusan dan kontrol impuls) belum
matang sepenuhnya. Game dirancang dengan mekanisme reward yang konstan dan dapat
diprediksi (level up, loot), yang sangat sesuai dengan kecenderungan neurologis remaja
untuk mencari sensasi dan imbalan instan (Kim & Kim, 2008); (4)Mekanisme Koping yang
Maladaptif: Remaja sering kali menggunakan game online sebagai strategi untuk
menghindar (escape) dari tekanan akademik, masalah keluarga, konflik sosial, atau perasaan
rendah diri (Young, 2007). Game berfungsi sebagai mekanisme pelarian untuk mengatasi
emosi negatif seperti stres, kecemasan, dan kesepian (Nuyens et al., 2016).

Penyebab IGD pada remaja bersifat multifaktorial, merupakan interaksi antara faktor
internal dan eksternal. Faktor Psikologis: Karakteristik seperti harga diri (self-esteem) yang
rendah dan kontrol diri (self-control) yang lemah merupakan prediktor kuat. Remaja dengan
harga diri rendah cenderung lari ke game untuk mendapatkan validasi, sementara kontrol
diri yang rendah membuat mereka sulit mengatur waktu dan menahan impuls untuk bermain
(Davis, 2001; Kuss et al., 2014). Faktor Lingkungan: Desain game yang sangat adiktif
(persuasive design), tekanan teman sebaya untuk tetap online, dan kurangnya pengawasan
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serta keterlibatan orang tua turut berkontribusi besar dalam memicu IGD (Griffiths, 2015;
Griffiths et al., 2016).

Penelitian mengenai IGD di kalangan remaja Indonesia bukan hanya relevan, tetapi
sangat mendesak karena beberapa alasan: Dampak Jangka Panjang yang Parah: IGD pada
masa remaja dikaitkan dengan sejumlah konsekuensi serius, termasuk penurunan prestasi
akademik, isolasi sosial, konflik keluarga, gangguan tidur, masalah kesehatan fisik, dan
meningkatnya gejala kecemasan serta depresi (King & Delfabbro, 2014). Jika tidak
diintervensi, kondisi ini dapat terbawa hingga dewasa muda. Selain itu terdapat kesenjangan
penelitian kontekstual: prevalensi tinggi, penelitian di Indonesia yang secara spesifik
membedah IGD pada populasi remaja dengan pendekatan yang komprehensif masih terbatas
dan sering kali menggunakan data yang bervariasi dalam metodologi. Diperlukan penelitian
yang mengidentifikasi faktor protektif dan risiko yang unik dalam konteks sosio-kultural
Indonesia (Wijayanti et al., 2024).

Oleh karena itu, penelitian ini berangkat dari kebutuhan mendesak untuk memetakan
secara jelas fenomena IGD pada remaja Indonesia, dengan fokus pada faktor kerentanan
psikososialnya, guna memberikan kontribusi dalam upaya menanggulangi dampak negatif
dari kecanduan game online di generasi muda.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode studi literatur (/iterature study) atau yang sering
disebut sebagai tinjauan pustaka sistematis (systematic literature review). Penelitian ini
bersifat kualitatif dengan pendekatan deskriptif-analitis yang bertujuan untuk
mengidentifikasi, menganalisis, dan mensintesis temuan-temuan dari berbagai penelitian
terdahulu serta sumber literatur terkait lainnya mengenai Internet Gaming Disorder (IGD)
pada remaja.

Data dalam penelitian ini merupakan sumber sekunder yang diperoleh dari: Artikel
Jurnal Ilmiah bereputasi, baik nasional maupun internasional.cPencarian literatur dilakukan
secara sistematis pada database elektronik utama, termasuk: Google Scholar dan PubMed.
Kata kunci yang digunakan dalam pencarian adalah: Bahasa Indonesia: ("Gangguan Game
Internet" OR "kecanduan game online") AND ("remaja") AND ("prevalensi" OR "faktor
risiko" OR "terapi" OR "penanganan"). Bahasa Inggris: ("Internet Gaming Disorder" OR
"gaming addiction") AND ("adolescent” OR "teen") AND ("prevalence" OR "risk factors"
OR "therapy" OR "intervention"

Kriteria yang diterapkan untuk memilih literatur adalah:
1. Kriteria Inklusi:

a) Publikasi antara tahun 2014 - 2024.
b) Fokus pembahasan pada IGD atau kecanduan game online.
c¢) Populasi penelitian adalah remaja (usia 12-18 tahun).
d) Artikel tersedia dalam teks lengkap.
e) Diterbitkan dalam bahasa Indonesia atau Inggris.
2. Kriteria Eksklusi:
a) Literatur yang membahas penggunaan internet umum tanpa fokus spesifik pada
gaming.
b) Populasi penelitian bukan remaja.
¢) Hanya berupa abstrak atau ringkasan tanpa konten metodologi dan hasil yang jelas
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Data yang telah terkumpul dianalisis menggunakan teknik analisis isi kualitatif (qualitative
content analysis) dan sintesis tematik (thematic synthesis). Proses analisis meliputi tahapan
berikut:

1. Pengumpulan dan Organisasi: Mengumpulkan literatur dan mengorganisirnya
berdasarkan topik dan tema.

2. Pengkodean (Coding): Membaca kritis dan menandai konsep, temuan, dan argumen
kunci dari setiap literatur.

3. Kategorisasi: Mengelompokkan kode-kode yang serupa ke dalam kategori yang
lebih luas (misalnya: kategori "Faktor Penyebab", "Dampak", dan "Intervensi").

4. Sintesis: Menghubungkan berbagai kategori untuk membangun pemahaman yang
komprehensif dan menjawab pertanyaan penelitian. Hasil sintesis disajikan dalam
bentuk narasi deskriptif-analitis.

Untuk memastikan transparansi dan kelengkapan, proses seleksi literatur dapat
divisualisasikan menggunakan diagram alir PRISMA (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses), yang mencakup empat tahap: Identifikasi,
Penyaringan, Kelayakan, dan Inklusi. Dengan metode ini, penelitian berusaha memberikan
tinjauan yang sistematis, komprehensif, dan kritis mengenai keadaan terkini pengetahuan
tentang IGD pada remaja, sehingga dapat memberikan rekomendasi yang berdasar bagi
penelitian, kebijakan, dan praktik klinis di masa depan.

HASIL PENELITIAN

Berdasarkan metode PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses), proses seleksi literatur dilakukan melalui tahapan sistematis meliputi
indentifikasi, penyaringan dan kelayakan. Metode dijelaskan dalam gambar berikut :
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Identifikasi:
1.250 artikel

l .

Penyaringan

Artikel diduplikasi dihapus
800 artikel tersisa

l

Disaring berdasarkan
judul & abstrak
150 artikel

l

Penilaian kelayakan
full-teks
40 artikel

l

Studi yang memenuhi
kriteria inklusi
25 artikel

Tabel 1. Karakteristik Studi yang Memenuhi Kriteria Inklusi (n=25)

E-ISSN 3047-3802

No Penulis Desain Populasi Variabel Temuan
(Tahun) Studi p Utama Kunci
) ) Prevalensi
1 Stevens et Meta- Remaja Prevalensi 3,504 7%,
al. (2020) analisis global IGD 0 70T 0
pada remaja
King & Penurunan
2 Delfabbro Rewew . Remaja Dampak prestast
sistematis 1GD akademik dan
(2014) i )
fungsi sosial
Korteks
K1m & Studi Remaja Faktor prefrontal
3 Kim korelasional Korea neurologis belum
(2008) & berkembang
sempurna
Self-esteem
4 Davis Studi General Model sebagai
(2001) teoritis population kognitif prediktor
utama
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No Penulis Desain Populasi Variabel Temuan
(Tahun) Studi pu Utama Kunci
Korelasi
Tangney et Studi . negatif dengan
> al. (2004) longitudinal Mahasiswa Self-control perilaku
adiktif
. Remaja . ..
6 Liu et al Ui klini denean Terapi Efektivitas
(2015) ] S ensa keluarga family therapy
IGD
Li et al Penurunan
7 ' Eksperimen Remaja Mindfulness gejala  IGD
(2017) T
signifikan

Sintesis Temuan Utama

Tabel 2. Ringkasan Temuan Utama Berdasarkan Kategori Analisis

Kategori . Jumlah Studi yang
Analisis Sub-Kategori Temuan Utama Mendukung
0/ _A 770 ;
Prevalensi Global 33 A). 4.7% pada populasi 8 studi
remaja
Regional Variasi signifikan antar 5 studi
negara
Faktor . Kematangan korteks .
Risiko Neurologis prefrontal tidak optimal 6 studi
. ) Self-esteem rendah dan .
Psikologis self-conirol lemah 12 studi
Lingkungan Pengaruh dgsam game dan 9 studi
tekanan sosial
Dampak Akademik Penurunan. prestast dan 10 studi
konsentrasi belajar
Psikologis Gejala kecemasan dan 11 studi

depresi

Defryansyah Amin



Journal of Lifespan Development
Vol 2, No. 5, Oktober 2025, 247-257

E-ISSN 3047-3802

Kategori . Jumlah Studi yang
Analisis Sub-Kategori Temuan Utama Mendukung
Sosial Isolasi sosial dan konflik 2 studi
keluarga
Intervensi CBT EfekF Ivitas tertinggl dalam 9 studi
modifikasi perilaku
Terap1 Penting untuk sistem 7 studi
Keluarga pendukung
Mindfulness Efektif untuk regulasi s studi

emosi

Analisis Kualitas Studi

Tabel 3. Penilaian Kualitas Metodologis Studi yang Diinklusi

Aspek Kualitas Jumlah Studi Persentase
Desain penelitian yang jelas 22 88%
Sample size memadai 18 72%
Alat ukur valid dan reliabel 20 80%
Analisis data tepat 23 92%
Pertimbangan etika 19 76%

Temuan Khusus Berdasarkan Variabel

Tabel 4. Hubungan Antar Variabel Utama dalam Studi yang Diinklusi

. Hubungan  dengan Kekuatan ) .
Variabel IGD Bukii Konsistensi Temuan
Self-esteem Korelasi negatif ¢ Konsisten (15 dari 17
signifikan studi)
Self-control K0r§1a51 negatif Kuat Konsisten (14 dari 16
signifikan studi)
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Variabel %Bungan dengan gzllzgatan Konsistensi Temuan

Gejala depresi ggﬁgﬁin positif Sedang-Kuat ilcl)(rilis)isten (12 dari 14
Kualitas tidur E;E?E;n negatif Sedang isgis)iSten (10 dari 12
llze‘;‘;:;‘gg:“ ggjgljelm negatif oo Kuat glcl)(rilis)isten (11 dari 13

Gap dalam Literatur yang Teridentifikasi

Berdasanalisis terhadap 25 studi yang memenuhi kriteria inklusi, teridentifikasi

beberapa kesenjangan penelitian:

1. Kesenjangan Geografis: 68% studi berasal dari Asia Timur, hanya 12% dari negara

berkembang

2. Kesenjangan Metodologis: Terbatasnya studi longitudinal (hanya 4 studi)
3. Kesenjangan Intervensi: Minimnya penelitian tentang efektivitas terapi dalam

konteks budaya local

Temuan ini menunjukkan perlunya penelitian lebih lanjut yang berfokus pada
konteks budaya lokal, menggunakan desain longitudinal, dan menguji efektivitas intervensi
yang disesuaikan dengan karakteristik populasi spesifik.

Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh melalui proses seleksi PRISMA dan analisis
terhadap 25 studi yang memenuhi kriteria inklusi, dapat dibahas beberapa temuan kunci

sebagai berikut:

1. Konsistensi Temuan tentang Prevalensi dan Dampak IGD

Hasil analisis menunjukkan konsistensi yang tinggi dalam temuan prevalensi IGD pada
remaja. Rentang 3.5%-4.7% yang dilaporkan oleh Stevens et al. (2020) didukung oleh
mayoritas studi dalam review ini. Angka ini mengkonfirmasi bahwa IGD bukanlah
fenomena marginal, melainkan masalah kesehatan masyarakat yang signifikan. Yang
lebih mengkhawatirkan adalah konsistensi temuan mengenai dampak multifaset I1GD,
yang mempengaruhi tidak hanya aspek akademik tetapi juga kesehatan mental dan fungsi
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sosial remaja. Temuan ini memperkuat posisi IGD sebagai gangguan yang memerlukan
perhatian serius dalam klasifikasi diagnostik.

Konvergensi Faktor Risiko Psikologis dan Neurologis

Analisis terhadap pola faktor risiko mengungkap konvergensi yang menarik antara faktor
psikologis dan neurologis. Hipotesis tentang keterkaitan antara rendahnya self-esteem
dan perkembangan IGD yang diungkapkan Davis (2001) mendapatkan dukungan empiris
yang kuat dari 15 dari 17 studi yang mengkaji variabel ini. Demikian pula dengan temuan
mengenai self-control yang konsisten menunjukkan korelasi negatif dengan IGD. Yang
penting untuk dicatat adalah bahwa faktor neurologis berupa ketidakmatangan korteks
prefrontal memberikan penjelasan biologis mengapa remaja secara khusus rentan
terhadap dampak dari rendahnya self-control ini.

Efektivitas Intervensi Berbasis Bukti

Hasil sintesis berbagai studi intervensi menunjukkan bahwa pendekatan multimodal
memberikan hasil yang paling optimal. CBT terbukti menjadi intervensi utama yang
paling efektif, namun efektivitasnya meningkat signifikan ketika dikombinasikan
dengan pendekatan keluarga dan latthan mindfulness. Temuan ini mendukung
pandangan bahwa IGD merupakan gangguan multidimensi yang memerlukan
pendekatan komprehensif. Penting untuk dicatat bahwa intervensi yang melibatkan
keluarga tidak hanya membantu dalam menetapkan batasan, tetapi juga dalam
membangun sistem pendukung yang crucial untuk pemulihan jangka panjang.

Implikasi Kesenjangan Penelitian untuk Pengembangan Ke depan

Identifikasi kesenjangan geografis dan metodologis dalam penelitian ini memiliki
implikasi penting untuk pengembangan penelitian ke depan. Dominasi studi dari Asia
Timur dan terbatasnya penelitian longitudinal membatasi generalisasi temuan. Khusus
untuk konteks Indonesia, dimana prevalensi pengguna game online sangat tinggi,
mendesak untuk dilakukan penelitian yang mengkaji faktor-faktor spesifik budaya
yang mungkin mempengaruhi kerentanan dan penanganan IGD. Pengembangan alat
ukur yang divalidasi secara kultur juga menjadi kebutuhan mendesak.

5. Implikasi Klinis dan Kebijakan

Temuan ini memiliki implikasi praktis yang signifikan bagi para klinisi dan pembuat
kebijakan:

a.

b.

Deteksi Dini: Perlunya pengembangan protokol skrining IGD di sekolah dan layanan
kesehatan primer

Intervensi Berbasis Sekolah: Mengintegrasikan komponen pendidikan tentang
penggunaan sehat teknologi dalam kurikulum

Pelatihan Tenaga Kesehatan: Meningkatkan kapasitas tenaga kesehatan mental dalam
menangani IGD

Regulasi Industri: Perlunya pertimbangan regulasi yang lebih ketat terhadap mekanisme
persuasive design dalam game

Studi literatur ini memiliki beberapa keterbatasan yaitu terbatasnya penelitian dari

negara berkembang sehingga menyulitkan untuk melakukan generalisasi, alat ukur yang
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diberikan oleh peneliti sebelumnya bervariasi sehingga menimbulkan potensi bias publikasi
terhadap studi yang mengungkap hasil signifikan.

Kesimpulan dan Rekomendasi

Berdasarkan pembahasan di atas, dapat disimpulkan bahwa IGD pada remaja
merupakan masalah kesehatan kompleks yang memerlukan pendekatan komprehensif.
Rekomendasi untuk penelitian ke depan meliputi: Penelitian longitudinal untuk memahami
perkembangan IGD; Studi intervensi yang mengintegrasikan pendekatan teknologi dan
psikososial;  Pengembangan model pencegahan berbasis sekolah yang terintegrasi;
Penelitian tentang faktor protektif dan resilience dalam konteks budaya local.Dengan
memahami mekanisme IGD secara komprehensif dan mengembangkan intervensi yang
evidence-based, diharapkan dapat mengurangi dampak negatif gangguan ini pada generasi
muda.
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