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ABSTRAK 

Triyana Febriyanti (2101016082), Islamic Counseling Guidance Dalam 

Meningkatkan Self Efficacy Orang Dengan HIV Di PKBI Kota Semarang 

Virus HIV yaitu menyerang kekebalan tubuh manusia penularan atau 

penyebarannya sedemikian cepat dan berbahaya. Orang yang terinfeksi HIV, 

terutama di antara mereka yang menunjukkan tanggapan psikologis negatif. 

Kecemasan,  depresi,  kesulitan  berinteraksi dengan lingkungan, dan sebagainya 

(Satrio & Muhid, 2021). Kondisi ini memerlukan penanganan yang komprehensif, 

tidak hanya secara medis tetapi juga psikologis dan spiritual. Orang dengan HIV 

(ODHIV) seringkali menghadapi banyak tantangan psikososial yang kompleks. 

Islamic counseling guidance dihadirkan sebagai suatu pendekatan yang 

mengintegrasikan dengan prinsip-prinsip umum bimbingan dan konseling namun 

dengan penekanan pada nilai-nilai Islam ke dalam proses konseling (Ramadhan & 

Bahiroh, 2021). Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui dan menganalisis 

Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy orang dengan HIV 

di PKBI Kota Semarang. 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian kualitatif. Sumber data 

primer penelitian ini konselor dan konseli PKBI Kota Semarang. Pengumpulan data 

penelitian ini menggunakan teknik wawancara semi terstruktur, observasi, dan 

dokumentasi. Keabsahan data yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan 

triangulasi sumber dan  triangulasi teknik  analisis dalam penelitian ini yaitu 

reduksi data, penyajian data dan kesimpulan. 

Hasil penelitian skripsi menunjukkan bahwa Islamic Counseling Guidance 

dalam meningkatkan self-efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang, 

menerapkan tiga tahapan yaitu, tahapan meyakinkan individu, mendukung, dan 

mendorong serta membantu. Dengan menerapkan tiga tahapan tersebut Islamic 

Counseling Guidance mampu meningkatkan self efficacy dilihat dari ketiga aspek 

yaitu: a) magnitude penerima diri ODHIV b) generality yaitu ODHIV mampu 

mengungkapkan status HIV kepada keluarga dan menentukan tujuan dan arah c) 

strength yaitu keyakinan dan kekuatan ODHIV lebih mendekatkan diri dengan 

Allah, hidup menjadi lebih baik. 

 

Kata Kunci: Islamic counseling guidance, self-efficacy, dan ODHIV 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

HIV masih menjadi salah satu masalah kesehatan yang penting di 

berbagai belahan dunia hingga saat ini (Fraccaro et al., 2013). Virus HIV 

yaitu menyerang kekebalan tubuh manusia penularan atau penyebarannya 

sedemikian cepat dan berbahaya. Penyebarannya sekitar kurun waktu 

kurang lebih 5 tahun sistem kekebalan tubuh melemah, dan sedikitnya 

infeksi bahkan penyakit lain menyerang tubuh, sehingga beberapa  penyakit 

bisa menjadi lebih  serius  dari yang diperkirakan (Kibtyah & Nurrochmah, 

2023). Human Immunodeficiency virus (HIV) merupakan virus penyebab 

Acquired Immune Deficiency Syndrom. HIV merupakan salah satu dari 

penyakit menular seksual yang dikenal dengan penyakit menular seksual 

(PHS). Mayoritas (90%) infeksi HIV terjadi melalui kontak seksual, sisanya 

melalui kontak parenteral (melalui jarum suntik) dan selama masa nifas 

(dari ibu hamil dengan HIV ke bayinya yang belum lahir) (Nur Ikha 

Wijayanto et al., 2023). Banyaknya jumlah orang dengan HIV/AIDS  di 

Indonesia, salah satunya  Kota  Semarang, disebabkan oleh lingkungan 

mereka yang beragam. Penyebabnya, terdapat kasus hubungan seksual di 

luar nikah (perselingkuhan), banyaknya hubungan homoseksual, dan 

penggunaan narkoba berat melalui pertukaran jarum suntik. Kota Semarang, 

ibu kota provinsi Jawa Tengah, mengalami peningkatan infeksi HIV yang 

signifikan dalam beberapa tahun terakhir. Dinas Kesehatan Provinsi Jawa 

Tengah menunjukkan data jumlah pemeriksaan HIV dan ODHIV baru tahun 

2024 Triwulan 2. Tercatat di Jawa Tengah jumlah pemeriksa HIV berjumlah 

460.124 dan terdeteksi 3.154 ODHIV baru. Data Kota Semarang jumlah 

pemeriksa HIV berjumlah 27111dan untuk data 325 ODHIV baru ( Portal 

Data Jawa Tengah, n.d.). 

Infeksi menular seksual seperti HIV terus menjadi perhatian. 

Kurangnya pendidikan tentang penyakit menular seksual (PMS) 

menciptakan tantangan baru bagi mereka yang terkena dampaknya. Orang 
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yang terinfeksi HIV, terutama di antara mereka yang menunjukkan 

tanggapan psikologis negatif. Kecemasan,  depresi,  kesulitan  berinteraksi 

dengan lingkungan, dan sebagainya (Satrio & Muhid, 2021). Faktanya, 

infeksi HIV tidak selalu dikaitkan dengan  penyimpangan moral. Kondisi 

ini dapat menurunkan kualitas hidup mereka dan menghambat upaya 

mereka untuk menjalani hidup yang sehat dan produktif. Orang dengan HIV 

bisa tertular HIV menyebabkan mereka adalah korbannya. Karena 

diskriminasi di masyarakat, orang yang hidup dengan HIV seringkali 

merasa dikucilkan dan diabaikan. Hal ini menyebabkan orang dengan HIV 

merasa tertekan (Nur Ikha Wijayanto et al., 2023). Kondisi ini memerlukan 

penanganan yang komprehensif, tidak hanya secara medis tetapi juga 

psikologis dan spiritual. Orang dengan HIV (ODHIV) seringkali 

menghadapi banyak tantangan psikososial yang kompleks. Selain 

menghadapi permasalahan kesehatan, mereka juga kerap menghadapi 

stigma dan diskriminasi dari masyarakat.  

Indonesia sedang mengembangkan upaya pencegahan HIV melalui 

layanan Voluntary Counseling and Testing (VCT) (Eka-Sari & Dwiyanti, 

2020). VCT adalah titik masuk yang memungkinkan masyarakat mengakses 

berbagai layanan, termasuk informasi, pendidikan, etika, dan dukungan 

psikososial. Akses terbuka dapat memenuhi kebutuhan yang mendesak akan 

informasi yang akurat dan tepat untuk mencegah penularan HIV dan 

mengarahkan perilaku ke arah perilaku yang lebih sehat. Program VCT 

merupakan proses konseling yang dilakukan sebelum, selama, dan setelah  

tes darah untuk mengetahui apakah terinfeksi HIV (Eka-Sari & Dwiyanti, 

2020). Tujuan VCT adalah untuk menyadarkan pasien akan status 

kesehatannya sejak dini dan memprediksi kemungkinan terburuk jika hasil 

tesnya positif. PKBI Kota Semarang telah lama berperan aktif dalam 

membantu para pengidap HIV (PKBI Kota Semarang, n.d.-a). Sebagai 

organisasi yang fokus pada isu kesehatan reproduksi dan HIV, PKBI tidak 

hanya memberikan layanan medis tetapi juga dukungan psikososial bagi 

orang dengan HIV. Namun, tampaknya pendekatan yang dilakukan saat ini 
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masih perlu diperkuat dengan dimensi spiritual. Aspek spiritual atau religius 

dapat mendorong kondisi yang positif pada aspek lainnya dari efikasi diri 

pasien HIV, yang meliputi aspek fisik, psikologis, sosial, kebebasan, dan 

lingkungan (Hidayanti, 2020). 

VCT hadir dengan pendekatan Islamic counseling guidance 

merupakan kegiatan memberikan bimbingan, pengarahan, dan bimbingan 

kepada konseli yang mencari bimbingan, bagaimana agar dapat 

mewujudkan potensi hati, jiwa, iman, dan keyakinannya (Islami et al., 

2016). Islamic counseling guidance dihadirkan sebagai suatu pendekatan 

yang mengintegrasikan dengan prinsip-prinsip umum bimbingan dan 

konseling namun dengan penekanan pada nilai-nilai Islam ke dalam proses 

konseling (Ramadhan & Bahiroh, 2021). Penting diketahui bahwa nilai-

nilai Ke-Islaman yang menjadi landasan dalam bimbingan dan konseling 

(Ramadhan & Bahiroh, 2021). Pendekatan ini memandang manusia sebagai 

makhluk holistik dengan aspek gfisik, psikologis, sosial, dan spiritual yang 

saling berinteraksi serta saling mempengaruhi. Pendekatan ini menawarkan 

perspektif komprehensif yang menggabungkan aspek psikologis dan 

spiritual, disesuaikan dengan kebutuhan Orang Dengan HIV yang mayoritas 

beragama Islam di kota Semarang.  

Islamic counseling guidance mampu mengatasi permasalahan hidup 

dan kehidupan seseorang secara mandiri dan berhasil serta benar 

berdasarkan Al-Qur’an dan Hadist (Islami et al., 2016). Menerapkan 

bimbingan konseling Islam pada orang dengan HIV memerlukan 

pemahaman menyeluruh tentang karakteristik dan kebutuhan khusus 

kelompok ini. Pendekatan yang dikembangkan harus peka terhadap 

permasalahan stigma dan diskriminasi yang masih ada di masyarakat. 

Dengan individu dapat menyelesaikan permasalahan tersebut, Islamic 

counseling guidance pada  dasarnya adalah bantuan yang  diberikan kepada 

individu untuk mencapai pengembangan diri melalui pemahaman dan 

pengamalan nilai-nilai agama melalui uswatun kasana, melalui sosialisasi, 

pelatihan, dialog, dan pelatihan sejak masa kanak-kanak hingga dewasa 
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(Islami et al., 2016). Nilai-nilai Islam seperti kesabaran, amanah, dan usaha 

dapat memberikan landasan penguatan pemberdayaan diri Orang Dengan 

HIV. Sebagai konselor membantu mengarahkan konseli dalam 

Mengedepankan motivasi untuk senantiasa mendekatkan diri kepada Tuhan 

melalui proses bertaubat, bersabar, berikhtiar, dan berserah diri (Nur Ikha 

Wijayanto et al., 2023). Pentingnya peningkatan efikasi diri Orang Dengan 

HIV tidak terlepas dari keberhasilan program HIV secara keseluruhan. 

Orang yang hidup dengan HIV dengan individu yang memiliki harga diri 

yang tinggi cenderung dipengaruhi kepatuhan pengobatan yang baik, 

manajemen stres yang lebih baik, serta kualitas hidup baik (Berita RSJSH, 

n.d.). 

Efikasi diri berperan penting dalam kehidupan orang dengan HIV, 

Kemampuan spiritual mempunyai akibat positif, khususnya saat di nilai dari 

lingkungan sosial dan budaya yang dapat memprediksi tingkat self efficacy 

individu (I Komang Satria Indrayana et al., 2023). Orang dengan HIV 

sangat memerlukan dorongan atas keyakinan diri. Keyakinan pada 

kemampuan diri memiliki dampak besar pada kualitas hidup  (Asmarani, 

2021).  Keyakinan akan kemampuan mengendalikan penyakit, mematuhi 

pengobatan rutin dan mengatasi berbagai tantangan hidup sangat 

menentukan kualitas hidup setiap orang. Efikasi diri sebagai sasaran 

intervensi memiliki beberapa aspek yang perlu diperhatikan, antara lain 

kepercayaan diri dalam mengelola pengobatan, kemampuan mengatasi 

stigma, dan kemampuan merancang menjalin hubungan sosial yang sehat 

(Wilandika, 2017). Upaya peningkatan pemberdayaan diri melalui 

bimbingan konseling Islami juga sejalan dengan pencegahan HIV yang 

menekankan pentingnya pendekatan komprehensif. Mengintegrasikan 

aspek spiritual ke dalam layanan konseling dapat memperkaya intervensi 

yang sudah ada. Pengembangan model bimbingan konseling Islami dalam 

pembahasan orang dengan HIV perlu mempertimbangkan berbagai aspek 

praktis seperti kualifikasi konselor, materi konseling, dan metode penilaian. 

Hal ini penting untuk menjamin efektivitas dan keberlanjutan program 
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(Ramadhan & Bahiroh, 2021). Evaluasi dampak konseling Islami dalam 

meningkatkan efikasi diri orang dengan HIV perlu dilakukan secara 

sistematis. 

Berdasarkan hal tersebut oleh karena itu, judul ini penting untuk 

diteliti karena pengintegrasian nilai-nilai Islam dibutuhkan oleh orang 

dengan HIV. Apabila nilai-nilai Islam diterapkan dalam proses Bimbingan 

Konseling Islam maka dapat meningkatkan self efficacy orang dengan HIV. 

Diangkatnya judul tersebut dari argument inilah maka riset ini berupaya 

untuk mengkaji lebih dalam tentang Islamic counseling guidance dalam 

meningkatkan self efficacy di PKBI Kota Semarang. Kemudian 

merelevansikan sebagaimana indikasi di atas. Karena itulah penelitian ini 

mengangkat judul tentang “ISLAMIC COUNSELING GUIDANCE 

DALAM MENINGKATKAN SELF EFFICACY ORANG DENGAN HIV 

DI PKBI KOTA SEMARANG”. 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan pada uraian latar belakang diatas, muncul 

permasalahan menarik sehingga dapat dirumuskan permasalahan yang 

dibahas adalah bagaimana Islamic counseling guidance dalam 

meningkatkan self efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang? 

 

C. Tujuan Masalah 

Tujuan peneliti melakukan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

dan menganalisis Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self 

efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang. 

 

D. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini memiliki dua manfaat yaitu manfaat teoritis dan 

manfaat praktis : 
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1. Manfaat Teoretis 

Penelitian ini hadir, dengan harapan dapat menjadi sumber 

pengetahuan atau referensi memperkaya keilmuan di bidang 

bimbingan konseling Islam, khususnya terkait penanganan masalah 

self-efficacy pada orang dengan HIV. Memberikan kontribusi 

terhadap pengembangan teori dan model bimbingan konseling Islam 

yang efektif untuk meningkatkan self-efficacy orang dengan HIV. 

2. Manfaat Praktis 

Penelitian ini dapat membantu meningkatkan self-efficacy 

orang dengan HIV, sehingga mereka memiliki kepercayaan diri, 

motivasi, dan semangat untuk menjalani pengobatan dan perawatan 

secara optimal. Meningkatkan kualitas hidup orang dengan HIV 

secara menyeluruh, baik dari aspek fisik, mental, spiritual, maupun 

sosial. Menjadi referensi bagi lembaga atau organisasi yang bergerak 

dalam bidang HIV untuk mengintegrasikan pendekatan bimbingan 

konseling Islam dalam program-programnya. 

 

E. Tinjauan Pustaka 

Tinjauan pustaka merupakan tinjauan kritis dan sistematis 

penelitian sebelumnya. Karena tujuannya untuk menghindari bentuk-

bentuk kemiripan dan plagiarisme dalam penelitian, maka penulis 

menemukan beberapa penelitian terdahulu yang berkaitan dengan 

penelitian ini yaitu: 

Pertama, Penelitian ini ditulis oleh Noor Fu’at Aristiana, Baidi 

Bukhori, Hasyim Hasanah dalam Jurnal Ilmu Dakwah, Vol.35, No.2, pada 

tahun 2015 berjudul yang diangkat “Pelayanan Bimbingan dan Konseling 

Islam dalam Meningkatkan Kesehatan Mental Pasien HIV/AIDS di Klinik 

VCT Rumah Sakit Islam Sultan Agung Semarang”. Penelitian ini 

menggunakan metode kualitatif yang bertujuan untuk mendiskripsikan 
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masalah yang berkaitan dengan kesehatan mental dan mengevaluasi layanan 

bimbingan dan konseling Islam dalam rangka meningkatkan kesehatan 

mental pasien dengan HIV/AIDS di Klinik VCT Rumah Sakit Islam Sultan 

Agung di Semarang. Konselor dan pasien HIV/AIDS berperan sebagai 

penyedia data. Metode pengumpulan data meliputi observasi, wawancara, 

dan dokumentasi. Model analisis interaktif adalah teknik analisis data. 

Temuan penelitian ini menunjukkan bahwa masalah kesehatan mental lazim 

terjadi di antara pasien HIV/AIDS. Konseling dan nasihat Islam untuk 

individu dengan HIV/AIDS, serta konseling dan arahan Islam untuk 

meningkatkan kesehatan mental pasien HIV/AIDS (Aristiana et al., 2017). 

Penelitian ini dan penelitian penulis sebanding karena keduanya membahas 

bimbingan dan konseling Islam. Meskipun tujuan dan analisis penelitian ini 

berbeda, penelitian ini meneliti peningkatan kesehatan mental HIV/AIDS, 

sedangkan penelitian penulis menganalisis tentang meningkatkan self -

efficacy orang dengan HIV.  

Kedua, Penelitian ini ditulis oleh  Atifah Hanum dalam Journal of 

Islamic Education and Social Humanities, Vol.1, No.2 pada tahun 2021 

berjudul “Bimbingan Pribadi-Sosial untuk Self-Efficacy Pada Siswa dan 

Implikasinya pada Bimbingan Konseling di SMK Diponegoro Sleman 

Yogyakarta”. menjelaskan bagaimana konseling sosial-pribadi digunakan 

pada siswa di SMK Diponegoro, Depok, Sleman, Yogyakarta, serta 

bagaimana konseling tersebut digunakan untuk membantu siswa di sekolah-

sekolah tersebut membangun efisiensi diri yang tinggi dan memperkuat 

efisiensi diri yang rendah. Penelitian kualitatif-kuantitatif merupakan 

metode yang digunakan. Skala, wawancara, dan dokumentasi merupakan 

metodologi yang digunakan dalam penelitian ini. Sebagai konsekuensi dari 

penelitian ini, empat tahap layanan bimbingan sosial pribadi dilaksanakan, 

yaitu tahap perencanaan, tahap pelaksanaan, tahap evaluasi dan tindak 

lanjut. Bentuk pelaksanaan layanan bimbingan pribadi-sosial di SMK 

Diponegoro dengan metode tidak langsung meliputi bimbingan klasikal, 

kolaborasi dengan wali kelas, kunjungan rumah, IKMS, dan papan 
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bimbingan. Adapun materi yang disampaikan Motivasi, rasa percaya diri, 

harga diri, penyesuaian diri, dan pengaturan emosi merupakan beberapa 

topik yang dibahas. Konseling individu, konseling kelompok, dan 

bimbingan individu merupakan contoh cara penerapan langsung (Hanum, 

2021). Penelitian ini dan penelitian penulis dapat dibandingkan karena 

keduanya membahas efikasi diri. Akan tetapi, analisis penelitianlah yang 

menjadi perbedaannya, penelitian ini menganalisis tentang bimbingan 

pribadi-sosial, sedangkan penelitian penulis menganalisis tentang Islamic 

counseling guaidance. 

Ketiga, Penelitian ini ditulis Febrianti dalam Jpurnal Endurance, 

Vol.2, No.2 pada tahun 2017 berupa judul yang diangkat “Faktor-Faktor 

yang Berhubungan dengan Stigma terhadap Orang dengan HIV dan Aids 

(ODHA)”. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi variabel-

variabel yang berhubungan dengan stigma terhadap ODHA di kalangan 

remaja SMA. Desain penelitian ini adalah analitik cross-sectional. Populasi 

penelitian ini adalah seluruh siswa SMA kelas I dan II di Kecamatan 

Senapelan, Kota Pekanbaru yang berjumlah 1701 orang; dipilih secara acak 

dengan teknik sampling sistematis sebanyak 212 orang. Proses 

pengumpulan data menggunakan kuesioner. Analisis data dilakukan dengan 

menggunakan analisis univariat, analisis bivariat dengan uji chi square, dan 

analisis multivariat dengan uji regresi logistik ganda. Berdasarkan 

penelitian ini, terdapat stigma yang kuat terhadap ODHA karena kondisi 

ekonomi keluarga yang rendah, persepsi yang buruk, kurangnya 

pemahaman, dan tidak pernah berinteraksi dengan ODHA. Saran bagi 

remaja untuk mengetahui lebih lanjut tentang HIV/AIDS, yaitu dengan 

melibatkan diri dalam organisasi seperti Pusat Informasi Konseling Remaja 

(PIK), tenaga kesehatan dan orang tua agar tidak memberikan stigma 

terhadap ODHA (Wilayah & Akademi Kebidanan Internasional Pekanbaru, 

2017). Persamaan penelitian ini dengan penelitian penulis yaitu membahas 

orang dengan HIV. Sedangkan perbedaannya terletak pada analisis 

penelitian, penelitian ini menganalisis tentang faktor-faktor yang 
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berhubungan dengan stigma, sedangkan penelitian penulis menganalisis 

tentang Islamic counseling guaidance untuk meningkatkan self-efficacy. 

Keempat, Penelitian ini ditulis oleh Baidi Bukhori, Ema Hidayanti, 

dan Dominikus David Biondi Situmorang A Cell Press journal, Vol.2, No.2 

pada tahun 2023 berjudul “Religious coping strategies for people with 

HIV/AIDS (PLWHA) Muslims in Indonesia: A qualitative study with a 

telling-the-stories”. Tujuan penelitian tersebut adalah untuk mengetahui 

lebih jauh tentang permasalahan psikososial-spiritual yang dialami oleh 

Orang dengan HIV/AIDS (ODHA) muslim dan upaya mereka untuk 

mengatasinya dengan menggunakan religious coping. Metode: Penelitian 

ini merupakan metode penelitian kualitatif dengan pendekatan telling-the-

stories. Penelitian ini memaparkan asumsi-asumsi tentang aspek 

fisik/perilaku, sosial/emosional, kultural/historis, dan spiritual yang 

berkaitan dengan tubuh, kehidupan, dan kekuatan partisipan klinis. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar ODHA mengalami keluhan 

fisik seperti nyeri pada awal penggunaan ARV, infeksi oportunistik seperti 

Stevens-Johnson, pusing, kebutaan sementara, dan tubuh kaku. Masalah 

psikologis meliputi stres, kecemasan, takut mati, dan rasa bersalah. Masalah 

fisik dan psikologis yang dialami ODHA mendorong mereka untuk 

menggunakan koping keagamaan seperti berdoa, berdzikir, dan berdoa. 

Religious coping strategies ini memiliki efek menenangkan, yang 

berdampak pada pengurangan keluhan fisik dan mengatasi masalah 

psikologis (Bukhori et al., 2022). Persamaan penelitian ini dengan 

penelitian penulis yaitu membahas orang dengan HIV. Sedangkan 

perbedaannya terletak pada analisis penelitian, penelitian ini menganalisis 

tentang religious coping strategies, sedangkan penelitian penulis 

menganalisis tentang Islamic counseling guaidance untuk meningkatkan 

self-efficacy. 

Kelima, Penelitian ini ditulis oleh  Akmal Budi Satrio dan Abdul 

Muhid dalam Jurnal Ilmiah Bimbingan dan Konseling Vol.2, No.4 pada 

tahun 2021 berupa judul yang diangkat “Efektifitas Therapy Pemaafan 
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untuk Meningkatkan Self Acceptance pada Orang Dengan HIV/AIDS 

(ODHA)”. Tujuan penelitian tersebut adalah  untuk menggali lebih dalam 

mengenai seberapa baik terapi memaafkan bekerja untuk membantu ODHA 

menerima diri mereka sendiri. Teknik penulisan adalah studi literatur yang 

mengumpulkan informasi tentang kejadian dari berbagai sumber, termasuk 

buku, jurnal, dan referensi yang berkaitan dengan isu dan subjek yang 

dibahas. Hasil yang diharapkan dari terapi memaafkan sangat efektif bila 

digunakan sebagai jenis intervensi individu dengan individu yang 

menghadapi masalah serius seperti HIV/AIDS (Satrio & Muhid, 2021). 

Persamaan penelitian ini dengan penelitian penulis yaitu membahas orang 

dengan HIV. Sedangkan perbedaannya terletak pada analisis penelitian, 

penelitian ini menganalisis tentang efektifitas therapy pemaafan untuk 

meningkatkan self acceptance, sedangkan penelitian penulis menganalisis 

tentang Islamic counseling guaidance untuk meningkatkan self-efficacy. 

Dari beberapa tinjauan pustaka yang dicantumkan di atas terdapat 

perbedaan dan persamaan. Perbedaan dari kelima tinjauna tersebut yaitu 

terletak pada tahun penerbitnya, objek penelitian serta analisis, dan tujuan. 

Adapun persamaan penelitian tersebut terdapat pada objeknya. Penelitian 

yang membedakan tulisan ini diangkat yaitu bagaimana Islamic counseling 

guidance ini dapat meningkatkan self efficacy pada orang dengan HIV 

sehingga adanya penerimaan diri, pengembangan diri, serta 

mengintegrasikan nilai-nilai Islam dan pendekatan spiritual dalam 

bimbingan konseling. 

 

F. Metode Penelitian 

1. Jenis Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif. Teknik 

pengumpulan data yang di gunakan adalah observasi, wawancara, 

dan dokumentasi. Menurut Creswell, penelitian kualitatif adalah 

proses untuk menyelidiki dan memahami fenomena sosial serta isu-

isu yang berkaitan dengan manusia. Bogdan dan Taylor 
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menjelaskan bahwa metodologi kualitatif merupakan serangkaian 

prosedur penelitian yang menghasilkan informasi deskriptif 

mengenai orang dan perilaku yang diobservasi dalam bentuk kata-

kata tertulis dan lisan. Pendekatan ini dimulai dari pemahaman 

peneliti berdasarkan kerangka teori, gagasan dan pengalaman para 

ahli, berkembang menjadi suatu masalah beserta pemecahannya, 

dan mendapat justifikasi (validasi) dalam suatu laporan berupa 

dukungan data empiris yang akan diajukan (D. P. Sari et al., 2022). 

Penelitian kualitatif dilakukan dalam konteks alami dan bersifat 

eksploratif. Dalam penelitian kualitatif, peneliti berperan sebagai 

alat utama. Penelitian kualitatif bersifat deskriptif dan umumnya 

memakai analisis induktif. Metode deskriptif adalah pendekatan 

penelitian di mana peneliti mengeksplorasi peristiwa atau 

fenomena dalam masyarakat dan meminta individu atau kelompok 

untuk berbagi cerita tentang pengalaman mereka. Peneliti 

selanjutnya merangkum informasi tersebut dalam urutan deskriptif. 

Penelitian deskriptif lebih berfokus pada kata-kata dan gambar 

ketimbang angka, yang umum dalam penelitian kuantitatif. Definisi 

lain dari penelitian deskriptif adalah jenis penelitian yang bertujuan 

menggambarkan fenomena, baik yang terjadi secara alami maupun 

yang diciptakan manusia. Fenomena tersebut dapat meliputi 

bentuk, fungsi, sifat, perubahan, hubungan, persamaan, dan 

perbedaan antara satu fenomena dan yang lainnya. Studi kasus yang 

dimaksudkan untuk mengetahui bagaimana proses pelaksanaan dan 

metode Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self 

efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang.  

2. Sumber Data 

Untuk memecahkan masalah dalam suatu penelitian ilmiah 

membutuhkan data. Data yang digunakan harus tepat dan sesuai 

sehingga relevan dengan masalah yang diteliti untuk menghindari 

kesalahan. Pemilihan subjek penelitian yaitu snowball sampling 
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Sumber data yang digunakan dalam penelitian ini dibagi menjadi 

dua bagian, yaitu: 

a. Sumber data primer 

Sumber data yang langsung memberikan data kepada 

pengumpulan data disebut sumber data primer (Sugiono, 

2015). Teknik yang dapat diterapkan peneliti dalam 

mengumpulkan data primer mencangkup observasi, 

wawancara, dan dokumentasi. Sumber data berasal dari 

responden yang direkomendasikan melalui snowball 

sampling PKBI Kota Semarang. Dalam penelitian ini, 

informan dipilih dengan tujuan mendapatkan informasi yang 

akurat tentang peningkatan self efficacy orang dengan HIV.  

b. Sumber data sekunder 

Menurut Wardiyanta dalam Sugiarto, sumber data 

sekunder merujuk informasi yang diperoleh tidak langsung 

dari narasumber, melainkan melalui perantara pihak lain 

(Sugiarto. 2017). Data responden dalam snowball sampling 

memberikan informasi yang ada sebelumnya untuk 

penelitian ini diambil dari hasil studi pustaka yang 

berfungsi sebagai pendukung data primer. Sumber data 

sekunder dalam penelitian ini diperoleh dari penelitian 

terdahulu, jurnal, buku, dan situs web yang memiliki 

informasi terkait dengan judul penelitian. 

3. Teknik Pengumpulan Data 

Teknik pengumpulan data yang umum digunakan dalam 

penelitian serupa meliputi: 

a. Wawancara 

 Wawancara adalah percakapan yang diadakan oleh 

pewawancara untuk mendapatkan informasi dari 

terwawancara mengenai data tertentu (Sarwanti et al., 

2017). Metode wawancara ini dilakukan secara langsung 
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dengan konselor professional PKBI Kota Semarang untuk 

mengetahui bagaimana proses bimbingan konseling Islam 

pada orang dengan HIV. Oleh sebab itu peneliti 

menggunakan wawancara terstruktur yaitu dengan 

menggunakan pedoman wawancara yang telah disusun 

secara sistematis untuk mengumpulkan data mengenai 

Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self 

efficacy orang dengan HIV. 

b. Observasi 

Observasi adalah proses pengamatan langsung dan 

pencatatan langsung mengenai fenomena atau peristiwa 

yang diteliti, yang bertujuan untuk mengumpulkan data 

melalui prosedur yang dilaksanakan (Arikunto, n.d.). 

Dalam penelitian ini, peneliti akan melakukan observasi 

langsung di PKBI Kota Semarang. Peneliti mengobservasi 

bagaimana proses Islamic counseling guidance yang 

dilakukan dalam meningkatkan self efficacy orang dengan 

HIV di PKBI Kota Semarang. Selain itu, peneliti juga 

mendapatkan pengalaman yang tidak diperoleh oleh orang 

lain, sehingga peneliti dapat memahami konteks data dalam 

keseluruhan situasi. 

c. Dokumentasi 

 Dokumentasi memiliki dua jenis, yaitu dokumentasi 

pribadi dan dokumentasi resmi. Dokumentasi pribadi 

adalah catatan atau tulisan individu, sedangkan 

dokumentasi resmi mencakup hal-hal seperti memo, 

pengumuman, instruksi, atau peraturan dari suatu Lembaga 

(Herdiansyah, 2010). Teknik  dokumentasi peneliti gunakan 

untuk memperoleh data-data gambaran umum layanan 

bimbingan konseling Islam di PKBI Kota Semarang. 
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4. Teknik Validasi Data 

Teknik untuk memvalidasi data dilakukan guna 

memastikan apakah penelitian yang dilakukan benar-benar 

merupakan penelitian ilmiah serta untuk menguji data yang 

diperoleh (Sugiyono;, 2013). Pengecekan validitas data dalam 

penelitian ini bertujuan untuk menguji data yang disampaikan oleh 

peneliti yang tidak berbeda dengan deskripsi, interpretasi, dan teori. 

Metode pemeriksaan adalah cara untuk melakukan validitas data. 

Teknik triangulasi digunakan untuk menguji keabsahan data 

dengan melakukan pengecekan dari berbagai sumber, metode, dan 

waktu yang berbeda. Ada tiga kriteria yang dapat digunakan dalam 

teknik validitas data, di antaranya adalah sebagai berikut:  

a. Triangulasi sumber dengan memeriksa data dari beberapa 

sumber mengenai Islamic counseling guidance dalam 

meningkatkan self efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota 

Semarang.  

b. Triangulasi teknik dengan memeriksa data dari sumber 

yang sama namun dengan teknik yang berbeda, yaitu 

melalui wawancara mendalam, kemudian memeriksa 

melalui wawancara, dokumentasi, dan observasi untuk 

mendapatkan data pendukung.  

c. Triangulasi waktu dengan mengumpulkan informasi pada 

waktu yang berbeda, dengan menggunakan teknik 

wawancara untuk mendapatkan hasil mengenai Islamic 

counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang.  

Berdasarkan penjelasan di atas, peneliti menerapkan 

triangulasi sumber untuk mendapatkan data penelitian yang lebih 

menyeluruh dengan cara mengumpulkan data dari sumber primer 

dan sekunder, serta triangulasi teknik, menggunakan wawancara, 

observasi, dan dokumentasi. Dengan demikian, peneliti dapat 
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memaksimalkan data yang diperoleh di lapangan melalui teknik 

triangulasi. 

5. Teknik Analisis Data 

Teknik analisis data dalam penelitian ini berfungsi untuk 

mengorganisir, mengolah, dan menghubungkan semua informasi 

yang diperoleh dari lapangan, sehingga menghasilkan kesimpulan 

atau teori. Dalam penelitian ini, analisis data akan melibatkan 

pemeriksaan informasi yang diperoleh dari pengurus dan konselor 

di PKBI Kota Semarang. Setelah data terkumpul, lampiran 

berikutnya akan menjelaskan masalah secara sistematis serta 

memberikan analisis yang tepat terhadap objek yang akan diteliti.  

Pendekatan analisis data yang digunakan adalah model 

analisis data Miles dan Huberman. Menurut mereka, ada tiga 

kegiatan yang berlangsung secara bersamaan, yaitu: Reduksi data 

(data reduction), penyajian data (data display), dan penarikan 

kesimpulan/verifikasi data (verification). Penjelasan lebih lengkap 

tentang ketiga kegiatan tersebut adalah sebagai berikut (Sugiyono, 

2013): 

a. Reduksi data (data reduction) 

Proses merangkum dan memilih elemen-elemen 

utama, serta fokus pada hal-hal yang esensial, dan mencari 

tema serta pola yang muncul. Setelah itu, peneliti akan 

berupaya mengumpulkan data sesuai dengan tujuan 

penelitian yang telah ditentukan, yaitu terkait Islamic 

counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang.  

b. Penyajian data (data display) 

Dalam penelitian kualitatif, data dapat disajikan 

dalam bentuk narasi atau teks, dan juga bisa disertai tabel 

dan grafik. Pada tahap ini, diharapkan peneliti mampu 

menyajikan informasi yang relevan mengenai Islamic 
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counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang. 

c. Penarikan data kesimpulan/verifikasi (verification) 

Di tahap ini, penelitian akan memberikan penjelasan 

yang lebih rinci sesuai dengan pertanyaan penelitian, yaitu 

mengenai Islamic counseling guidance dalam 

meningkatkan self efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota 

Semarang. 

 

G. Sistematika Penulisan 

Untuk memudahkan struktur dalam penelitian in maka disajikan 

pembahasan sistematis yang dibagi kedalam lima bab klasifikasi sebagai 

berikut : 

BAB I  : Bab pendahuluan menjelaskan mengenai latar belakang, 

rumusan masalah, tujuan penelitian, manfaat penelitian, 

tinjauan pustaka, metode penelitian serta sistematika 

penulisan. 

BAB II : Bab ini menjelaskan mengenai teori yang relevan secara 

umum dengan permasalahan yang akan diteliti serta uraian 

teori utama yang digunakan untuk mengkaji objek penelitian 

seperti: Islamic counseling guidance yang meliputi tentang 

pengertian, landasan dan asas, tujuan, fungsi, dan tahapan-

tahapan. Self efficacy yang meliputi tentang pengertian, 

aspek-aspek, faktor-faktor, proses pemicu self efficacy, 

indicator, dan self efficacy dalam perspektif Islam. Orang 

dengan HIV yang meliputi tentang pengertian dan penularan 

HIV. Dan urgensi Islamic counseling guidance dalam 

meningkatkan self efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota 

Semarang. 

BAB III : Bab ini menjelaskan mengenai objek penelitian. Gambaran 

umum yang meliputi: kondisi geografis, social budaya, profil 
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lembaga (sejarah, visi misi, struktur organisasi dan hasil 

penelitian Islamic counseling guidance dalam meningkatkan 

self efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang).  

BAB IV : Bab ini menjelaskan mengenai analisis data, di mana 

analisis ini mengenai kondisi konseli orang dengan HIV di 

PKBI Kota Semarang dan analisis self efficacy orang dengan 

HIV dalam kegiatan Islamic counseling guidance di PKBI 

Kota Semarang. Analisis data penelitian pada bab ini 

merupakan jawaban atas masalah penelitian.  

BAB V : Bab ini menjelaskan mengenai penutup. Bagian ini berisi 

tentang kesimpulan, saran, kata penutup, lampiran-lampiran 

serta daftar riwayat hidup penulis. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

A. Islamic Counseling Guidance 

1. Pengertian Islamic Counseling Guidance 

Menurut Prayitno dan Erman Anti konseling adalah proses 

memberikan dukungan kepada konseli yang mengalami masalah 

melalui wawancara konseling dengan ahli dan akhirnya 

menyelesaikan masalah yang dihadapi konseli (Kibtyah & Sari, 

2021). Konseling adalah proses interaktif yang membantu orang 

memahami diri mereka sendiri dan lingkungan mereka dengan lebih 

baik. Proses ini mengarah pada penetapan tujuan dan nilai untuk 

perilaku di masa mendatang (Kibtiyah, Maryatul 2017). Oleh karena 

itu, proses ini membantu individu untuk lebih mengenal potensi 

dirinya dan mampu mengambil keputusan yang tepat sesuai dengan 

kondisi yang dihadapi. Islamic Counseling Guidance pada hakikatnya 

sesuai dengan penggunaan kata, dan didasarkan pada dasar dan arah 

bantuan yang dicari: Islam, pandangannya tentang kemanusiaan (dan 

banyak lainnya), ajarannya, individu. Ini menunjukkan peraturan 

sejauh mana seperti yang bersangkutan. Ajaran-ajaran ini menyangkut 

semua aspek hubungan dan hubungan antarmanusia (Afifa & 

Abdurrahman, 2021). Menilik sejarah agama-agama dunia, 

kepemimpinan keagamaan telah diamalkan oleh para nabi, rasul,  

sahabat, dan ulama masyarakat dari masa ke masa (Prasetya, 2014). 

Secara umum fungsi bimbingan dan konseling  dimaksudkan untuk 

bertindak sebagai mediator dan motivator bagi konseli agar dapat 

menggunakan kemampuannya sendiri untuk mengatasi dan 

menyelesaikan permasalahan dalam hidupnya (Aristiana et al., 2017). 

Konseling Islam menggunakan pendekatan bimbingan spiritual Islam, 

dan memperkuat identitas Islam dalam proses konseling (Nihayah et 

al., 2024). Bimbingan konseling Islam adalah proses yang 

memberikan bantuan yang mudah, berkelanjutan, dan sistematis untuk 



19 

 

setiap individu sehingga dapat mengembangkan sifat potensial atau 

agama yang secara optimal diinternalisasi (Mintarsih, 2017). Islamic 

Counseling Guidance membantu individu dalam memahami dirinya 

sebagai manusia seutuhnya untuk mencapai kebahagiaan hidup dunia 

dan akhirat (Riyadi et al., 2019). Analisis konseling menurut Islam 

berdasarkan Al-Qur’an dan Hadist (Kibtiyah, Maryatul (2017)). 

a. Landasan dan Asas Islamic Counseling Guidance 

Landasan utama Islamic Counseling Guidance adalah 

Al-Qur'an dan Sunnah Nabi.  

1) Al-Quran  

Al-Quran adalah firman Allah  yang disampaikan 

dari Allah oleh malaikat Jibril dan diturunkan kepada Nabi  

Muhammad SAW, serta diterima oleh umat Islam secara 

berturut-turut. Al-Qur’an menjadi karena keduanya 

merupakan sumber dari segala  pedoman hidup umat Islam. 

Dalam hal ini, tercantum dalam firman Allah: 

يْب َۛ فِيْهَِۛ هدُىً لِِّلْمُتَّقِيْن     ذٰلِك  الْكِتٰبُ لَ  ر 

 

Artinya: Kitab (Al-Qur’an) ini tidak ada keraguan 

padanya; petunjuk bagi mereka yang bertaqwa” (Qs. Al-

Baqarah:2) 

2) Sunnah  

Menurut para ahli hadis, Sunnah adalah apa yang 

diidentikkan dengan Nabi Muhammad saw. dalam bentuk 

perkataan, perbuatan, taqria, dan lain-lain. Berisi atribut 

kondisi dan cita-cita (himah) Nabi Muhammad saw. yang 

tidak terpenuhi. 

Dapat menyimpulkan bahwa Al-Quran dan Sunnah, 

yang memberikan aturan bagi manusia di dunia dan akhirat, 
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memberikan dasar pedoman bagi bimbingan dan nasihat 

Islam. (Mulyadi, 2019). 

Landasan yang kuat sangat penting dalam bimbingan 

konseling Islam. Dengan landasan yang jelas, konselor 

dapat memberikan layanan yang efektif, bermakna, dan 

sesuai dengan nilai-nilai Islam. Berdasarkan landasan-

landasan tersebut dapat diuraikan bahwa asas-asas 

pelaksaan bimbingan konseling Islam (Bastomi, 2017) 

sebagai berikut: 

1) Asas-Asas Kebahagiaan Dunia dan  Akhirat 

Kebahagiaan kehidupan dunia bersifat sementara. 

Kebahagiaan akhirat adalah kebahagiaan abadi, dan jika dia 

selalu mengingat Allah dalam kehidupan dunia, maka 

kebahagiaan akhirat dapat dicapai oleh siapa pun, maka itu 

adalah tujuan utamanya. 

2) Asas-Asas Fitrah 

Dalam Islam, manusia dilahirkan dengan membawa 

fitrah, merupakan berbagai kemampuan potensi bawaan.  

Islamic counseling guidance membantu dalam 

mengidentifikasi dan memahami fitrah mereka menyadari 

hakikat dirinya ketika sedang “tersesat”. Sehingga, 

seseorang bertindak selaras dengan kodratnya sehingga 

dapat mencapai kebahagiaan  di kehidupan ini dan di 

kehidupan selanjutnya. 

3) Asas-Asas Kekhalifah manusia 

Islam berpandangan bahwa manusia dipercayakan 

dengan posisi tinggi dan banyak tugas sebagai pengelola 

alam semesta (khalifatulllah fil ard). Oleh karena itu, 

manusia dipandang sebagai entitas budaya bahwa manusia 

mengendalikan lingkungan alami sebanyak mungkin.  
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4) Asas-Asas Lillahi Taala 

Islamic Counseling Guidance dilaksanakan bukan 

hanya karena perintah Allah. Dengan begitu, konselor 

melakukan tugasnya dengan penuh keikhlasan, tanpa 

pamrih. Sementara konseli menerima atau meminta 

bimbingan atau konseling dengan ikhlas dan rela. 

2. Unsur-Unsur Islamic Counseling Guidance 

The American Personnel and Guidance Association 

(APGA) mendefinisikan konseling sebagai hubungan profesional 

antara konselor dan konseli yang membutuhkan bantuan karena 

kecemasan, konflik, atau pengambilan keputusan (Wangsanata et 

al., 2024). Konseling suatu proses penangan yang dilakukan 

konselor kepada konseli (Nisa & Mintarsih, 2024). Ada tiga unsur 

dalam konseling yaitu konselor, konseli, dan masalah (Wahyudin, 

2015) ketiga unsur tersebut sebagai elemen penting dalam proses 

konseling. 

a. Konselor 

Konselor adalah seorang profesional yang terlatih 

dan memiliki kompetensi dalam memberikan bantuan 

kepada individu yang mengalami masalah atau kesulitan. 

Karakteristik konselor yaitu: 

1) Untuk memahami pikiran, perasaan, dan pengalaman 

konseli, seorang konselor harus terlebih dahulu 

mampu memahami dirinya sendiri  

2) Konselor harus netral dalam arti tidak menghakimi 

nilai-nilai konseli dan peduli terhadap kesejahteraan 

konseli 

3) Konselor harus mempunyai empati terhadap konseli 

4) Konselor harus reseptif, terbuka, ramah, hangat dan 

toleran  
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5) Seorang konselor setidaknya harus memiliki banyak 

pengalaman dan pengetahuan yang luas untuk 

mampu menangani permasalahan konseli 

6) Membangkitkan minat dan simpati konseli 

7) Motivasi konselor biasanya menjadi teladan atau 

pedoman, sehingga konselor harus mampu 

memotivasi dan memberi harapan kepada konseli 

b. Konseli 

Konseli adalah individu yang datang ke konselor 

untuk mendapatkan bantuan dalam mengatasi masalah yang 

dihadapinya. Proses konseling dapat dilakukan oleh anak-

anak, remaja, orang dewasa dan orang dewasa tingkat lanjut 

(Mintarsih, 2013). 

Karakteristik konselor yaitu: 

1) Orang-orang yang membutuhkan pertolongan dalam 

mengatasi permasalahannya, terutama yang bersifat 

mendesak dan memprihatinkan. 

2) Orang tidak mampu mewujudkan potensinya. 

3) Orang yang tidak mampu memahami dan menyadari 

dirinya sendiri. 

4) Orang yang belum bisa mengambil keputusan sendiri. 

c. Masalah 

Masalah merupakan segala sesuatu yang 

mengganggu kesejahteraan maupun fungsi individu. 

Masalah yang fokus utama dalam proses konseling. 

Konselor dan konseli akan bekerja sama untuk mencari 

solusi dan mengatasi masalah tersebut. 

Dapat disimpulkan bahwa unsur-unsur konseling 

sangat berkesinambungan, konselor adalah profesional 

yang membantu individu dengan masalah. Karakteristik 

konselor meliputi kemampuan memahami diri sendiri, 
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netralitas, empati, keterbukaan, pengalaman luas, 

kemampuan untuk membangkitkan minat dan motivasi. 

Konseli adalah individu yang mencari bantuan untuk 

menyelesaikan masalah, terutama masalah mendesak. 

Masalah yang menimpa mengganggu kesejahteraan 

individu dan menjadi fokus dalam konseling. Konselor dan 

konseli bersama-sama mencari solusi (Wahyudin, 2015). 

3. Tujuan Islamic Counseling Guidance 

Bimbingan konseling memiliki tujuan secara umum yaitu 

membantu konseli mengalami masalah untuk pilihan atas cara dan 

tanggung jawab sendiri serta memperluas hubungan dengan 

permasalahan sendiri (Sunaryo, 2007). Tujuan khusus bimbingan 

konseling adalah membantu konseli untuk berkembang secara 

optimal sehingga individu dapat menemukan diri mereka sendiri dan 

memutuskan keputusan (Dr. Fenti Hikmawati, 2010). Islamic 

Counseling Guidance tidak hanya harus mampu menyelesaikan 

permasalahan yang dihadapi konseli, namun juga mencapai 

kebahagiaan dan kesejahteraan baik dalam kehidupan ini maupun 

akhirat. Dengan begitu konselor tidak bisa menjamin  kebahagiaan 

karena semua yang sudah diikhtiarkan semuanya kembali kepada 

Allah swt. namun jika seseorang  selesai dari permasalahan yang 

dihadapinya dan jika mengikuti ajaran Allah. Maka dari itu, ketika 

tidak mengikuti ajaran-Nya akan datang tanda-tanda-Nya. Demikian 

pula proses dan layanan bimbingan konseling Islam dapat 

memberikan konseling Islami ketika orang yang meminta nasihat 

menyadari bahwa apa yang dilakukannya bertentangan dengan ajaran 

agama. Dengan meningkatnya kesadaran dan keinginan untuk 

menyelesaikan masalah, maka proses konseling dilakukan untuk 

mencapai hasil yang terbaik. Dengan kata lain, bimbingan konseling 

Islami dapat terwujud apabila terdapat kesamaan paradigma dan 

kerjasama penuh antara konselor dan konseli serta apabila mau 
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melepaskan diri dari permasalahan yang dihadapinya (Afifa & 

Abdurrahman, 2021). 

Berdasarkan uraian diatas disimpulkan bahwa bimbingan 

konseling Islam adalah proses kolaboratif yang bertujuan untuk 

membantu individu mencapai kesejahteraan hidup yang holistik. 

Dengan berpedoman pada nilai-nilai Islam, konselor dan konseli 

bekerja sama untuk mengatasi masalah, mengembangkan diri, dan 

menemukan makna hidup yang lebih dalam. 

4. Fungsi Islamic Counseling Guidance 

Fungsi bimbingan konseling secara umum antara lain fungsi 

pemahaman, pemeliharaan, fungsi pengembangan, fungsi 

pencegahan, fungsi pengentasan, fungsi pembelaan (Tarumasely, 

2024). 

a. Fungsi pemahaman, konseli harus mampu mencapai potensi 

penuhnya dan menyesuaikan diri dengan lingkungannya secara 

positif dan dinamis. 

b. Fungsi pencegahan, yang berkaitan dengan upaya konselor yang 

berkelanjutan untuk meramalkan potensi masalah dan berupaya 

menghindarinya. 

c. Fungsi pengembangan, khususnya fungsi bimbingan dan 

konseling yang bersifat lebih proaktif. 

d. Fungsi pemeliharaan, yaitu fungsi bimbingan dan konseling yang 

berupaya membantu konseli dalam mempertahankan lingkungan 

yang baik yang telah terbentuk di dalam dirinya dan dalam 

mempertahankan diri. 

e. Fungsi pengentasan, yaitu fungsi bimbingan dan konseling yang 

berupaya membantu konseli dalam memperbaiki kesalahan 

dalam pikiran, emosi, dan perilakunya (bersedia) (Nasution, 

2023). 

Islamic counseling guidance memiliki fungsi yang sama 

seperti umumnya (Hidayatul Khasanah, 2016), yakni:  
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a. Fungsi preventif, merupakan upaya untuk mencegah terjadinya 

masalah. Dalam konteks fungsi pencegahan ini, layanan yang 

disediakan berupa bantuan kepada konseli agar terhindar dari 

berbagai masalah yang dapat menghambat proses perkembangan. 

b. Fungsi korektif, yaitu membantu konseli dalam menyelesaikan 

masalah yang mereka hadapi atau alami. 

c. Fungsi preservatif, yaitu membantu orang dalam menjaga 

keadaan dan kondisi yang telah diselesaikan (diselesaikan) 

dengan memuaskan agar tidak terulang kembali.  

d. Fungsi develompental, yaitu membantu orang dalam 

melestarikan dan meningkatkan keadaan yang menguntungkan 

sehingga keadaan tersebut secara konsisten tetap 

menguntungkan, sehingga keadaan tersebut tetap terjaga dengan 

baik dan tidak memungkinkan konseli menjadi penyebab 

timbulnya masalah bagi dirinya. 

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat 

disimpulkan bahwa fungsi bimbingan konseling mencakup 

pemahaman, pencegahan, pengembangan, pemeliharaan, 

pengentasan, dan pembelaan. Fungsi Islamic counseling 

guidance meliputi preventif, korektif, preservatif, dan 

developmental. Setiap fungsi bertujuan untuk memberikan 

dukungan dan mencegah atau memperbaiki masalah dalam 

kehidupan individu. 

5. Tahap-Tahap Islamic Counseling Guidance 

Islamic counseling guidance memiliki tahapan-tahapan 

(Sutoyo, Anwar 2014) dalam proses Islamic counseling guidance 

sebagai berikut: 

a. Meyakinkan individu (sebagaimana mestinya) akan hal-hal 

sesuai kebutuhan sebagai berikut: 

1) Posisi manusia sebagai makhluk ciptaan Allah, hukum atau 

ketetapan Allah yang berlaku bagi seluruh umat manusia. 
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(Contoh : Keutuhan badan, batas kemampuan jasmani dan 

rohani, musibah yang menimpanya, kapan  berakhir 

hidupnya, dan dimana berakhirnya setiap individu, semua itu 

atas ketetapan Allah SWT) (tergantung) kedudukan manusia 

sebagai hamba Allah yang harus selalu taat kepada Allah dan 

berjalan di jalan Allah swt. 

2) Perintah dan larangan Tuhan yang harus diikuti hamba 

sepanjang hidup mereka, dan seiring berjalannya waktu 

Tuhan akan memanggil mereka untuk bertanggung jawab 

atas apa yang mereka lakukan selama hidup di dunia. 

3) Allah menciptakan manusia adalah agar mereka menunaikan 

tugas dibidangnya masing-masing sesuai dengan ketetapan 

Allah (petunjuk Khalifah Fir) sekaligus beribadah kepada-

Nya. 

4) Ada fitrah yang dianugerahkan Tuhan kepada manusia, dan 

manusia sejak lahir diberikan fitrah  berupa iman dan taat 

kepada-Nya, adalah agar mereka menunaikan tugas. 

Tantangan bagi kemanusiaan adalah untuk melestarikan, 

mengembangkan, dan berkembang ketika kita kembali ke 

sifatnya. 

5) Iman sangat penting untuk keselamatan dunia dan kehidupan 

ini di masa depan. Tugas manusia adalah untuk 

mempertahankan dan menyehatkannya dengan 

kepemimpinan agama yang konstan. Iman bukan sekadar 

pengakuan lisan, tetapi juga membenarkan apa yang diyakini 

dalam hati dan memahami nilai-nilainya dalam kehidupan 

sehari-hari. 

6)  Ada hikmah di balik musibah, ibadah, dan syariah yang  

Allah terapkan pada manusia. Tugas manusia adalah ikhlas 

menerima  apa yang telah Allah putuskan baginya dan 

melaksanakannya sesuai syariat. 
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7) Ada setan yang berusaha menyesatkan manusia dari jalan 

Tuhan. Untuk melindungi manusia  dari godaan setan, Allah 

telah memberi mereka kemungkinan berupa akal, emosi, dan 

bimbingan agama. 

8) Ada hak manusia untuk  berikhtiar dan berusaha sekuat 

tenaga, namun kita harus ingat bahwa sebagian kesuksesan 

kita tetap bergantung pada izin Allah. 

9) Tugas konselor hanya membantu, dan individu  harus 

berusaha sekuat tenaga dan kemampuannya untuk hidup 

sesuai pedoman agamanya. 

b. Mendorong dan mendukung individu untuk memahami dan 

mengamalkan ajaran agama dengan benar. 

1) Agar seseorang dapat bertahan hidup di dunia dan akhirat, 

adalah penting untuk berpegang pada ajaran agama  dalam 

setiap langkah yang diambil. Oleh karena itu, individu perlu 

memiliki pemahaman yang mendalam dan akurat mengenai 

ajaran Islam. 

2) Mengingat ajaran agama sangat luas, maka manusia dituntut 

untuk meluangkan waktu dan tenaga untuk mempelajarinya 

dengan menggunakan berbagai media dan sumber yang 

tersedia. 

c. Mendorong dan membantu individu dalam memahami keimanan, 

Islam, dan amalan Ikhsan. 

Individu perlu dorongan untuk mengamalkan apa yang 

telah dipelajarinya dengan benar dan konsisten, mengingat 

keimanan bukan hanya sekedar kata-kata, tetapi harus 

diwujudkan dalam bentuk kehidupan sehari-hari. Oleh karena itu, 

konselor harus mendukung dan membantu manusia dalam 

memahami ajaran agama. 

1) Mengamalkan rukun iman dalam kehidupan sehari-hari. 
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a) Hanya menyembah Allah dan tidak menyembah orang 

lain. 

b)  Beribadah hanya karena Allah dan dengan niat ikhlas. 

c) Serahkan hasil jerih payahmu kepada Allah saja. 

d) Yakin bahwa malaikat adalah utusan Allah 

e) Ikuti apa yang diajarkan Allah dalam Al-Qur'an  

f) Ikuti ajaran Rasulullah  

g) Ikhlas menerima ketentuan Allah  

h) Percaya akan hari pembalasan akan tiba dan setiap orang 

akan menerima pahala atas apa yang telah mereka 

lakukan dalam kehidupan duniawi mereka 

2) Mengamalkan rukun Islam dalam kehidupan sehari-hari. 

a) Meninggalkan segala bentuk kesyirikan. 

b) Berpegang teguh pada syariat yang dibawa Rasulullah. 

c) Melaksanakan shalat wajib dan shalat sunah dengan 

benar. 

d) Menyumbangkan sebagian hartanya untuk shadaqah, 

zakat, dan infaq dengan ikhlas. 

e) Menyempurnakan puasa wajib dan menunaikannya 

dengan benar. 

3) Mencapai ikhsan dalam kehidupan sehari-hari 

a) Selalu menjaga lisan (selalu berkata baik,  hanya 

mengatakan hal yang bermanfaat, jangan berbohong, 

jangan bermusuhan, jangan memfitnah) 

b) Jauhi penyakit hati (Keangkuhan, dendam, iri hati, 

pamer, dan mudah tersinggung) 

c) Menghindari perilaku yang merugikan (seperti 

merokok, menghambur-hamburkan uang, dan makan 

serta minum berlebihan) 
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d) Menjaga kesehatan diri secara terus-menerus (jika 

sakit, segera cari pertolongan dan jangan biarkan diri 

tidak berobat)  

e) Bersikap positif terhadap sesama muslim (berjabat 

tangan, tersenyum, dan memperlakukan teman dengan 

hormat saat bertemu dengan hormat dan kasih sayang).  

f) Sikap terhadap orang tua (selalu bersikap sopan, tidak 

memberontak, berbicara dengan tenang, mendoakan 

orang tua, dan menjaga hubungan baik dengan teman 

orang tua). 

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat disimpulkan 

bahwa, Islamic Counseling Guidance merupakan pendekatan yang relevan 

dan efektif dalam membantu individu mengatasi berbagai permasalahan 

hidup. Dengan berlandaskan pada nilai-nilai Islam, pendekatan ini dapat 

membantu mencapai kebahagiaan hidup  dunia dan akhirat. 

Tahapan Islamic counseling guidance (Fatimatuzzahroh, 2021).  

menjelaskan tahapan yang dilakukan yaitu:  

a) Memberikan kesadaran diri sejalan dengan persyaratan masalah. 

Ini meyakinkan orang-orang Islam dari sifat manusia, 

meyakinkan mereka tentang ukuran Tuhan dan pentingnya 

ibadah. Ini membantu orang untuk mempraktikkan prinsip -

prinsip Islam secara akurat dan akurat. 

b) Dorong individu mengamalkan iman, islam, dan ihsan. 

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat disimpulkan 

bahwa, Islamic counseling guidance berupaya membantu individu 

memahami diri sesuai ajaran Islam, memperkuat keyakinan akan kekuasaan 

Allah, menjalankan ibadah dengan benar, serta mengamalkan iman, Islam, 

dan ihsan. 

Bimbingan konseling Islam memiliki tahapan-tahapan (Tamami & 

Mijianti, 2023) dalam proses bimbingan konseling Islam sebagai berikut:  
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a) Tahap pengantaran, konseli yang memiliki masalah konselor 

menyambut dengan ramah, terbuka, merangkul dengan tegas dan 

menghargai. 

b) Tahap penjajakan, konselor melakukan tanya jawab dan diskusi 

dengan konseli sehingga terjadi keterbukaan atau pun 

konfrontasi. Selain itu, refleksi dilakukan dalam bentuk dialog 

antara konselor dengan konseli. 

c) Tahap interpretasi, konselor memberikan penjelasan untuk 

membantu konseli untuk memahami peristiwa, situasi, dan 

kondisi yang dipertanyakan. 

d) Tahap pembinaan, konselor memberikan pencerahan, 

penguatan, saran, dan nasihat kepada konseli. 

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat disimpulkan 

bahwa, bimbingan konseling Islam memiliki tahap konselor memulai 

dengan membangun hubungan hangat dan penerimaan pada tahap 

pengantaran, dilanjutkan dengan eksplorasi masalah melalui tanya jawab, 

diskusi, dan refleksi pada tahap penjajakan untuk mencapai pemahaman 

yang lebih dalam. Kemudian, pemberian dukungan berupa pencerahan, 

penguatan, saran, dan nasihat yang bertujuan untuk memberdayakan konseli 

dalam mengatasi masalahnya. 

B. Self Efficacy  

1. Pengertian Self Efficacy 

Efikasi diri dapat diartikan sebagai persepsi individu bahwa 

dirinya yakin akan kemampuannya dalam melakukan tindakan yang 

diyakini akan membawa kesuksesan (Wilandika, 2017). Keyakinan 

seseorang bahwa mereka memiliki kemampuan untuk melakukan 

aktivitas tertentu atau mencapai tujuan tertentu disebut self efficacy. Self 

efficacy sebagai penilaian seseorang terhadap kemampuan atau 

kemampuan mereka untuk melakukan aktivitas untuk mengatasi 

masalah dan mencapai tujuan (Baron & Byrne, 1994). 
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Efikasi diri juga dapat diartikan sebagai evaluasi terhadap 

kemampuan dan keyakinan diri sendiri terhadap kemungkinan 

mencapai tujuan tertentu melalui tindakan tertentu (Ormrod, 2016). Self 

efficacy yang cukup dalam mengendalikan gejala depresi, 

mengendalikan kepatuhan pengobatan dan perawatan, mengendalikan 

gejala baru penyakit, berinteraksi dengan tenaga medis, meminta 

bantuan, dan mengendalikan kelelahan yang disebabkan oleh penyakit 

(Zahara et al., 2021). Individu dengan efikasi diri yang tinggi berpikir 

bahwa mereka dapat melakukan hal-hal yang akan mengarah pada 

perilaku yang mereka inginkan dalam situasi tertentu dan tanpa 

menunda-nunda (Rahmi et al., 2017). Memiliki keyakinan akan efikasi 

diri menentukan seberapa termotivasi seseorang untuk bertindak dan 

berpikir. Effikasi diri menjadi sebuah keyakinan bahwa seseorang 

memiliki kemampuan untuk mengendalikan perilaku dan keadaan di 

sekitarnya. Efikasi diri adalah keyakinan bahwa seseorang dapat 

mengelola situasi dan mencapai hasil yang positif (Bandura, 2005). 

2. Aspek-Aspek Self Efficacy  

Beberapa aspek-aspek yang dikemukakan oleh (Bandura et al., 

1999) sebagai berikut: 

a. Magnitude 

Aspek tingkat kesulitan atau besaran tugas diartikan sebagai 

tingkat kesulitan suatu tugas bagi seorang individu. Ketimpangan 

dalam efikasi diri antara mereka yang ditempatkan pada pekerjaan 

mudah, sedang, dan sulit ditunjukkan oleh beban tugas yang 

diberikan kepada individu sesuai dengan tingkat kesulitannya. 

Variasi ini mencerminkan batas kapasitas seseorang untuk 

memenuhi harapan perilaku di setiap level. Dalam dimensi ini, 

orang mencoba menghindari keadaan yang mereka yakini berada di 

luar kemampuan mereka dan mencoba menyelesaikan tujuan 

tertentu yang mereka yakini dapat dicapai. 
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b. Generality 

Aspek generality berhubungan luas pada bidang tugas 

tingkahlaku sesuai dengan efikasi diri akan kemampuannya dan 

tidak terbatas pada situasi yang khusus. Luas bidang tugas pada 

individu dapat dilakukan dengan pengukuran keyakinan diri dalam 

melakukan tugas yang tidak terbatas dengan satu aspek saja. 

c. Strength 

Tingkat kepercayaan diri, kestabilan, dan kekuatan pada 

kemampuan seseorang merupakan aspek berikutnya dari efikasi 

diri. Stabilitas dan kegigihan inilah yang  menentukan kemampuan 

seseorang dalam menghadapi tantangan. Dimensi ini berkaitan 

dengan kekuatan penilaian seseorang terhadap kemampuannya, dan 

oleh karena itu menunjukkan kepercayaan diri seseorang dalam 

mempertahankan suatu perilaku tertentu. Untuk mengetahui kuat 

tdaknya efikasi diri seseorang harus diukur dengan menggunakan 

skala efikasi diri. Adanya skala efikasi diri merepresentasikan 

perbedaan kekuatan  efikasi diri seseorang dibandingkan dengan 

orang lain dalam menyelesaikan suatu tugas. 

Beberapa aspek-aspek yang dikemukakan oleh (Eggen dan 

Kauchak) sebagai berikut:  

a. Orientasi Tugas 

Individu memiliki keberanian untuk menghadapi 

tantangan sulit yang dapat meningkatkan efikasi diri 

mereka terhadap kemampuan mereka. 

b. Usaha 

Individu memiliki kemampuan untuk mengerahkan 

usaha maksimal ketika diberi berbagai tugas dan mampu 

mengevaluasi kinerja sendiri pada aktivitas tersebut. 

c. Kegigihan 

Kegigihan untuk terus maju mencapai tujuan 

bahkan ketika hasilnya tidak sesuai harapan. 
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d. Keyakinan 

Keyakinan untuk berhasil, kapasitas untuk 

mengatur ketegangan dan kecemasan ketika tujuan tidak 

tercapai, dan keyakinan untuk mengendalikan lingkungan 

luar. 

e. Penggunaan Strategi 

Kapasitas individu untuk membuat strategi untuk 

mencapai tujuan yang telah ditetapkan. 

f. Kinerja 

Individu memperlihatkan kinerja yang tinggi (Puri 

& Astuti, 2018). 

Berdasarkan simpulan diatas bahwa efikasi diri 

merupakan konsep yang multidimensi, mencakup tingkat 

kesulitan tugas yang dapat diatasi (magnitude), luasnya 

bidang tugas yang diyakini mampu dilakukan (generality), 

serta kekuatan kepercayaan diri dalam menghadapi 

tantangan (strength). Ketiga aspek ini saling berkaitan dan 

membentuk gambaran menyeluruh tentang self efficacy 

seseorang terhadap kemampuan dirinya (Bandura et al., 

1999). 

3. Faktor-Faktor Self Efficacy 

Terdapat beberapa faktor-faktor self efficacy (Feist dan feist 

2010)  sebagai berikut: 

a. Pengalaman menguasai sesuatu (pengalaman master)  

  Pengalaman menguasai sesuatu merupakan faktor 

terpenting dalam membangun keyakinan akan kemampuan 

seseorang, namun kegagalan mengurangi keyakinan akan 

kemampuan seseorang.  

b. Modeling Sosial 

Mengamati tindakan dan pengalaman orang lain sebagai 

proses pembelajaran pribadi. Efikasi diri seseorang meningkat 



34 

 

ketika dia merasa bahwa kemampuannya sebanding atau  lebih 

unggul dari orang yang diamati untuk belajar. individu akan 

merasa kompeten  

Lakukan hal yang sama agar efikasi diri individu dalam 

mencapai hasil meningkat. Proses keteladanan dan pembelajaran 

dari pengalaman orang lain dapat mempengaruhi efikasi diri 

seseorang. Pengalaman orang lain  menentukan persepsi individu 

terhadap keberhasilan atau kegagalan.  

c. Persuasi sosial  

Individu dibimbing melalui sugesti dan nasehat serta dapat 

meningkatkan keyakinan terhadap kemampuannya untuk 

mencapai hasil yang diinginkan. Keyakinan sosial ini tidak terlalu 

berpengaruh karena tidak memungkinkan adanya pengalaman 

yang  dialami atau diamati secara langsung oleh individu.  

d. Kondisi fisik dan emosional  

Individu yang mengalami ketakutan, tingkat kecemasan 

yang tinggi, dan stres mungkin menjadi kurang percaya diri, yang 

dapat menyebabkan perasaan yang kuat dan kinerja yang lebih 

buruk. 

Pandangan yang disebutkan di atas mengarah pada 

kesimpulan bahwa kepercayaan diri seseorang dibentuk oleh 

berbagai keadaan internal dan eksternal. Pengalaman pribadi, 

mengamati orang lain, dukungan sosial, serta kondisi fisik dan 

emosional semuanya berperan penting. Dengan memahami 

faktor-faktor ini, dapat lebih efektif dalam meningkatkan efikasi 

diri pada orang dengan HIV (Feist dan feist 2010). 

4. Proses Pemicu Self Efficacy  

Menurut Bandura dan Leong F.T.L terdapat beberapa proses 

pemicu self efficacy sebagai berikut:  
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a. Proses kognitif  

Salah satu tujuan utama dari berpikir adalah untuk 

membantu individu membayangkan hasil dari berbagai rencana 

tindakan. Ini memungkinkan mereka untuk mengendalikan 

aktivitas yang dianggap penting. Sebagian besar tindakan 

dibentuk oleh pikiran. Pikiran-pikiran ini menjadi panduan untuk 

tindakan yang dapat mengembangkan kemampuan. Keyakinan 

pada self-efficacy mempengaruhi pemikiran dengan cara yang 

positif dan dapat memperbaiki atau merusak kinerja. Keyakinan 

self-efficacy yang tinggi mendorong imajinasi yang positif, dan 

imajinasi positif ini memperkuat keyakinan self-efficacy. Individu 

dengan self-efficacy yang tinggi dalam area tertentu menunjukkan 

daya kognitif yang lebih besar, lebih fleksibel, dan kemampuan 

untuk mengatur lingkungan mereka di area tersebut. Mereka 

menetapkan tujuan yang lebih ambisius untuk diri mereka sendiri 

dan memiliki komitmen yang kuat terhadap tujuan tersebut, hal 

ini dapat mengurangi motivasi. 

b. Proses motivasi  

Sasaran kognitif, hasil yang diharapkan, dan atribusi 

kausal merupakan contoh motivator. Teori tujuan, teori nilai 

harapan, dan teori atribusi merupakan teori yang saling terkait. 

Menurut teori atribusi, motivasi dipengaruhi oleh kinerja atribusi 

kausal. Atribusi merupakan pembenaran yang diberikan orang 

untuk tindakan atau kejadian. Individu dengan efikasi diri yang 

tinggi menganggap bahwa kesuksesan merupakan masalah yang 

memerlukan lebih banyak kerja keras atau taktik yang lebih 

efektif. Menurut teori nilai harapan, orang didorong oleh hasil 

yang mereka harapkan dari tindakan tertentu. Keyakinan bahwa 

suatu aktivitas akan menghasilkan konsekuensi tertentu dan daya 

tarik dari hasil tersebut merupakan dua komponen yang 
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memengaruhi tingkat motivasi. Semakin tinggi harapan seseorang 

bahwa perilaku mereka akan menghasilkan hasil tertentu dan 

semakin berharga hasil tersebut, semakin tinggi motivasinya 

untuk melakukan aktivitas. Teori tujuan secara jelas menunjukkan 

bahwa tujuan yang menantang, berdasarkan standar pribadi, dapat 

meningkatkan motivasi. Motivasi yang berlandaskan pada standar 

pribadi melibatkan perbandingan antara standar pribadi dengan 

kinerja yang dirasakan. Keyakinan self efficacy memiliki peran 

penting dalam jenis motivasi ini. Sering kali, individu memilih 

tujuan berdasarkan keyakinan self efficacy mereka. Self efficacy 

mempengaruhi jenis tantangan yang diambil, seberapa besar 

usaha yang dikeluarkan, dan berapa lama mereka bertahan dalam 

mencapai tujuan mereka. 

c. Proses afektif  

Proses afektif self efficacy adalah bagian penting dari 

pengaturan emosi. Keyakinan akan efektivitas memengaruhi 

karakter dan kekuatan pengalaman emosional tergantung pada 

sejauh mana seseorang dapat mengendalikan pikiran, perilaku, 

dan dampaknya. Keyakinan efektivitas juga memengaruhi fokus 

individu dan bagaimana situasi dilihat, apakah sebagai hal yang 

biasa atau menyedihkan. Menurut Bandura, sering kali individu 

yang mengalami kesulitan merasakan dampak dari 

ketidakmampuan untuk mengendalikan pikiran mereka sebagai 

gangguan. Seseorang dengan self efficacy yang tinggi cenderung 

lebih baik dalam mengatur pikiran. 

d. Proses seleksi 

Proses seleksi, dengan memilih lingkungan, individu dapat 

memilih untuk menjadi versi terbaik dari diri mereka. Keputusan 

ini dipengaruhi oleh keyakinan diri terhadap kemampuan. 

Keyakinan ini menentukan jenis aktivitas dan lingkungan yang 

dipilih seseorang untuk berpartisipasi, serta lingkungan yang 
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mereka pilih untuk terlibat. Orang-orang membangun kehidupan 

mereka dengan memilih lingkungan yang menunjang kemampuan 

dan pola hidup tertentu serta menghindari aktivitas dan 

lingkungan yang dirasa di luar kemampuan mereka (Setiawan, M. 

Andi, 2018). 

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat 

disimpulkan bahwa self efficacy memiliki pengaruh yang kuat 

pada berbagai aspek kehidupan individu, mulai dari cara berpikir, 

motivasi, hingga pengelolaan emosi. Self efficacy yang tinggi 

memungkinkan individu untuk berpikir lebih positif, menetapkan 

tujuan yang lebih tinggi, dan mengatasi tantangan dengan lebih 

baik. Dengan kata lain, self efficacy adalah kunci untuk mencapai 

potensi maksimal seseorang. 

5. Self Efficacy dalam Perspektif Islam 

Individu dengan self efficacy yang tinggi cenderung lebih gigih 

dalam menghadapi tantangan dan lebih mampu mengelola stress 

(Gerbino, 2020). Dalam perspektif Islam, sebagai hamba Allah SWT 

harus memiliki keyakinan dan kekuatan atas potensi yang dimiliki. 

Efikasi diri seseorang yang ada dalam diri seseorangmenghindari 

membebani seseorang, hal ini dapat membantu menumbuhkan efikasi 

diri karena jika seseorang dapat mengatasi kesulitannya, maka individu 

akan mampu mengatasi rintangan. Namun, jika orang tersebut merasa 

tidak berdaya dan tertekan dengan tantangan yang dihadapinya, maka 

individu akan terjebak dalam situasi tersebut tanpa membuat kemajuan. 

Semua ini berkaitan erat dengan keyakinan yang dianut oleh individu 

tersebut. (Manan & Widyarto, 2022). Dalam hal ini, tercantum dalam 

firman Allah: 

 

ا نۡتمُُ الَۡ عۡل وۡن  اِنۡ كُ  نُوۡا و  لَ  ت هِنوُۡا و  لَ  ت حۡز  ؤۡمِنيِۡن  و  ١٣٩ نۡتمُۡ مُّ  

ثۡلُه   ا ب يۡن  النَّاسِِۚ  اِنۡ يَّمۡس سۡكمُۡ ق رۡحٌ ف ق دۡ م سَّ الۡق وۡم  ق رۡحٌ مِِّ تلِۡك  الَۡ يَّامُ ندُ اوِلُه  عۡل م  ؕ  و  لِي ـ و   

ي تَّخِذ  مِنۡكمُۡ شُه د آء   نُوۡا و  ُ الَّذِيۡن  اٰم  ُ لَ  يُحِبُّ الظهلِمِيۡ اللّٰه اللّٰه ١٤٠ ن   ؕ  و   
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Artinya: Dan janganlah kamu (merasa) lemah, dan jangan 

(pula) bersedih hati, sebab kamu paling tinggi (derajatnya), jika kamu 

orang beriman. Jika kamu (pada perang Uhud) mendapat luka, maka 

mereka pun (pada perang Badar) mendapat luka yang serupa. Dan 

masa (kejayaan dan kehancuran) itu, Kami pergilirkan di antara 

manusia (agar mereka mendapat pelajaran), dan agar Allah 

membedakan orang-orang yang beriman (dengan orang-orang kafir) 

dan agar sebagian kamu dijadikan-Nya (gugur sebagai) syuhada. Dan 

Allah tidak menyukai orang-orang zalim,(Al-Imran ayat 139-140) 

Berangkat dari pendapat para ahli bahwa, self efficacy 

merupakan faktor kunci dalam keberhasilan seseorang dalam hidup 

dengan HIV. Dengan meningkatkan efikasi diri, orang dengan HIV 

dapat lebih baik dalam mengelola penyakit yang dihadapi, menjalani 

hidup yang lebih berkualitas, dan mengurangi risiko penularan HIV 

kepada orang lain. Self efficacy memiliki peranan penting dalam 

menentukan perilaku seseorang dalam menghadapi situasi yang 

menantang, seperti kondisi HIV. Infeksi HIV  erat kaitannya dengan 

praktik seksual berisiko. Faktor penentu dan konsekuensi  perilaku 

seksual terutama berkaitan dengan efikasi diri. 

C. Orang dengan HIV 

1. Pengertian HIV 

HIV atau human immunodeficiency virus adalah virus yang 

melemahkan sistem kekebalan tubuh manusia. Kebanyakan respon 

orang dengan HIV mengalami stigma, diskriminasi, penolakan, dan 

ketakutan muncul bersamaan ((Wilayah & Akademi Kebidanan 

Internasional Pekanbaru, 2017). Faktor kunci dalam meningkatkan 

kualitas hidup yaitu dukungan sosial, akses layanan kesehatan, dan 

adherence terhadap pengobatan antiretroviral (ARV). Selain itu factor 

psikologis yaitu kecemasan, stress, depresi dan rasa kesendirian 

(Novrianda et al., 2018). Orang yang tertular HIV pada dasarnya bukan 
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hanya individu tetapi juga makhluk sosial, anggota keluarga, dan 

masyarakat (Sofro & Hidayanti, 2019). Meskipun sulit, mengungkapkan 

status HIV dapat membantu menguatkan diri dan mengurangi stigma. 

Islamic counseling guidance adalah beberapa intervensi psikologis yang 

telah terbukti efektif dalam membantu orang dengan HIV mengatasi 

masalah psikologis dan meningkatkan kualitas hidup mereka. 

2. Penularan HIV 

Orang yang positif HIV atau terinfeksi tidak selalu langsung jatuh 

sakit. Selama bertahun-tahun, seseorang dapat memiliki HIV di dalam 

tubuhnya tanpa mengalami masalah kesehatan yang serius atau jatuh 

sakit. Kekuatan keinginan orang yang positif HIV dan bagaimana mereka 

menjaga kesehatan melalui gaya hidup sehat memiliki dampak yang 

signifikan terhadap lamanya periode sehat ini berlangsung (Elisanti, 

2018). HIV ditularkan melalui pertukaran cairan tubuh tertentu, termasuk 

cairan seksual dan darah. Meskipun virus HIV terdapat di semua cairan 

tubuh, virus ini hanya ditularkan melalui cairan tubuh tertentu (Elisanti, 

2018), yaitu: 

1) Darah 

2) Air mani(cairan non sperma) 

3) Cairan vagina 

4) Air susu ibu (ASI)  

Kegiatan yang dapat menularkan HIV (Elisanti, 2018) antara lain:  

1) Hubungan seksual yang  tidak aman atau berisiko (homoseksual, 

heteroseksual) tanpa kondom.  

2) Suntikan, tindik, atau tato yang tidak steril dan tidak terpakai bergantian. 

3) Peralatan kesehatan yang tidak steril (peralatan gigi, jarum suntik, dll). 

4) Orang yang terinfeksi HIV menerima transfusi darah. 

5) Dari ibu HIV positif ke bayinya: saat dalam kandungan dan melalui 

proses kelahiran atau melalui air susu ibu (ASI). 

Penyebaran HIV belum sepenuhnya terkendali dan masih menjadi 

masalah kesehatan masyarakat dengan dampak sosio-ekonomi yang luas. 
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Karena belum ada vaksin atau obat untuk mencegah HIV, penderitaan ini 

tidak hanya menimpa mereka yang terinfeksi HIV, namun juga keluarga 

dan Lembaga yang menaungi orang dengan HIV (Andari, Soetji. 2015). 

Ada empat jenis infeksi HIV prinsip-prinsipnya (Alamsyah et al., 2021), 

yaitu:  

1) Exit yaitu keluarnya virus dari  tubuh orang yang terinfeksi HIV 

(ODHIV).  

2) Survive, virus HIV  harus bertahan hidup di luar tubuh. Virus ini tidak 

dapat bertahan hidup di luar tubuh.  

3) Sufficient, Jumlah virus harus cukup untuk menginfeksi seseorang. 

4) Enter, virus harus masuk ke tubuh orang lain melalui aliran darah.  

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat 

disimpulkan bahwa, HIV tidak hanya merupakan masalah kesehatan 

fisik, tetapi juga masalah sosial dan psikologis. Dengan dukungan yang 

tepat, termasuk dukungan sosial, akses layanan kesehatan, dan intervensi 

psikologis seperti konseling Islam, orang dengan HIV dapat hidup lebih 

berkualitas dan produktif. 

D. Urgensi Islamic counseling guidance dengan meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV 

HIV penyebarannya sekitar kurun waktu kurang lebih 5 tahun sistem 

kekebalan tubuh melemah, dan sedikitnya infeksi bahkan penyakit lain 

menyerang tubuh, sehingga beberapa  penyakit bisa menjadi lebih  serius  

dari yang diperkirakan (Kibtyah & Nurrochmah, 2023). Orang yang 

terinfeksi HIV beradaptasi dengan penyakit tersebut dan  menghadapi 

kematian sebagai akibat dari reaksi tersebut. Orang dengan HIV mengalami 

stigma, diskriminasi, dan tekanan psikologis yang signifikan, yang dapat 

berdampak negatif terhadap kemampuan mereka untuk menjalani 

kehidupan yang produktif dan bermakna. Orang dengan HIV akan dapat 

menyebabkan stres dan masalah pola tidur.  
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HIV ini dapat bertambah parah jika tidak minum obat secara rutin 

(Sarafino & Smith, 2014). ODHIV juga dapat menyebabkan perasaan putus 

asa dan tidak berdaya. Depresi sangat umum terjadi pada orang dengan HIV 

yang mencoba mengatasi penyakitnya melalui penghindaran dan percaya 

bahwa penyakitnya adalah hukuman atas kesalahan masa lalu, terutama 

mereka yang merasa menjadi sasaran penolakan oleh orang yang terdekat. 

Dukungan psikologis sangat dibutuhkan orang dengan HIV seperti 

dukungan yang berkaitan  dengan kesejahteraan emosional, psikologis, 

sosial dan spiritual orang dengan HIV (Hidayanti, 2019). Dengan begitu 

pendekatan yang digunakan adalah Islamic Counseling Guidance.  

Bimbingan dan konseling merupakan tindakan yang berasal dari 

kehidupan manusia (Mustika, 2022). Kenyataannya manusia dihadapkan 

pada permasalahan yang selalu berubah. Sekalipun satu masalah 

terselesaikan, masalah lain akan muncul, dan seterusnya. Terdapat individu 

yang mampu mengatasi masalahnya sendiri, tetapi ada juga yang tidak 

mampu atau membutuhkan bantuan orang lain. Bimbingan dan konseling 

dalam Islam sangatlah penting  (Mustika, 2022). 

Aristiana 2017 yang mengungkapkan bahwa pasien HIV yang 

mendapat konseling Islami cenderung memiliki persepsi diri yang lebih 

positif dan kesehatan mental yang lebih baik (Aristiana et al., 2017). Islamic 

counseling guidance atau bimbingan konseling Islam memiliki relevansi 

yang signifikan dalam meningkatkan self efficacy pada orang dengan HIV. 

Self efficacy yang memadai dalam mengelola perasaan depresi, kepatuhan 

terhadap pengobatan, pengelolaan gejala penyakit baru, komunikasi dengan 

penyedia layanan kesehatan, pencarian dukungan dari individu lain, serta 

pengelolaan kelelahan yang terkait dengan penyakit sangatlah penting 

(Zahara et al., 2021). Bagaimana adanya penguatan aspek spiritual 

keIslaman, bimbingan konseling Islam dapat meningkatkan self efficacy 

dalam mengelola kehidupan secara keseluruhan. Dan peningkatan harga diri 

dan penerimaan diri serta prinsip-prinsip ajaran Islam. Nilai-nilai Islam 
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seperti kesabaran, amanah, dan usaha dapat memberikan landasan 

penguatan pemberdayaan diri Orang Dengan HIV. 

Efikasi diri memberi dampak yang baik ketika keyakinan yang dapat 

mendorong seseorang untuk melakukan aktivitas yang menantang dan 

memotivasi seseorang (Ulin, Rizqi Nuha 2023). Masalah yang dihadapi 

kepada setiap orang berdasarkan tingkat kesulitannya. Individu melakukan 

apa yang dirasa perlu diatasi untuk  mencapai kesadaran diri. Islamic 

counseling guidance merupakan pendekatan integratif yang sangat strategis 

dalam meningkatkan self efficacy individu dengan HIV. Dengan 

memadukan dimensi psikologis, spiritual, dan sosial, pendekatan ini tidak 

hanya membantu individu bertahan, tetapi juga berkembang dan mencapai 

potensi optimal dalam hidupnya. 

Berdasarkan pendapat yang dikemukakan diatas dapat disimpulkan 

bahwa, HIV dapat melemahkan sistem kekebalan tubuh dalam waktu sekitar 

5 tahun, menyebabkan infeksi dan penyakit lain menjadi lebih serius. Orang 

dengan HIV sering menghadapi stigma dan tekanan psikologis, yang dapat 

mengganggu kehidupan mereka. Dukungan psikologis penting, termasuk 

Islamic Counseling Guidance, yang dapat meningkatkan kesehatan mental 

dan persepsi diri positif pada pasien HIV. Pendekatan ini membantu 

individu mengelola penyakit dan meningkatkan self efficacy melalui 

dimensi psikologis, spiritual, dan sosial. 
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BAB III 

GAMBARAN UMUM DAN HASIL OBJEK PENELITIAN 

A. Profil Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) Kota 

Semarang 

1. Sejarah Berdirinya Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia 

(PKBI) Kota Semarang 

Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) atau 

Indonesian Planned Parenthood Association (IPPA) lahir pada tanggal 

23 Desember 1957. PKBI menjadi Lembaga Swadaya Masyarakat 

(LSM) yang melopori gerakan keluarga Berencana Indonesia. Melihat 

keprihatinan tentang tingginya angka kematian ibu dan bayi. Dari 

gagasan bahwa perlu adanya organisasi yang menangani pengendalian 

dan pengaturan kehamilan dan kelahiran di negeri ini (Wawancara 

dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 Januari 2025). Pada 

tahun 1950-an, gagasan keluarga berencana (KB) mendapat tantangan 

besar. Saat itu, masyarakat meyakini bahwa keluarga berencana (KB) 

hanyalah upaya untuk membatasi kehamilan yang berujung pada 

perampasan kemerdekaan yang baru mereka nikmati. Selama ini, 

pemerintah belum menyadari manfaat keluarga berecana (KB) dalam 

meningkatkan kualitas negara. Saat itu, sudah menjadi tugas mulia ibu 

hamil dan melahirkan untuk mengembangkan dan mengolah kekayaan 

sumber daya alam serta melahirkan jutaan generasi bangsa yang akan 

meningkatkan citra Indonesia sebagai bangsa yang besar di mata dunia. 

Banyaknya jumlah perempuan yang hamil dan melahirkan 

menimbulkan permasalahan bagi kesehatan perempuan, terutama 

tingginya angka kematian ibu dan anak. Hal inilah yang menjadi 

keprihatinan para pendiri PKBI dan mengapa mereka sangat yakin 

bahwa gerakan keluarga berencana sangat penting di Indonesia. Dimulai 

dengan percakapan dengan Ny. Dorothy. Brush, anggota Field Service 

IPPF yang disusul oleh kunjungan Dr. Abraham Stonel dan Margarelth 

Sanger perwakilan Research Institutel New York maka Dr. Soeharto 
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yang saat yang merupakan sebagai dokter pribadi Presiden Soekarno, 

mulai mempertimbangkan potensi untuk mendirikan lembaga keluarga 

berencana saat menjabat sebagai dokter pribadi Presiden Soekarno, dan 

pada tanggal 23 Desember 1957, Lembaga Keluarga Nasional Indonesia 

(PKBI) resmi berdiri. 

PKBI meyakini keluarga merupakan asas terpenting dalam 

menciptakan masyarakat yang sejahtera. Keluarga yang dimaksud 

menunjukkan tanggung jawabnya dengan menjalankan tugasnya di 

sejumlah bidang, seperti persalinan, pendidikan, kesehatan, 

kesejahteraan, dan perencanaan masa depan. PKBI kini menangani 

berbagai isu yang berkaitan dengan kesehatan reproduksi dan 

kependudukan. Terciptanya berbagai program oleh PKBI dilaksanakan 

berdasarkan pendekatan yang berorientasi pada hak yang memberikan 

layanan berkualitas sensitif gender dan keberpihakan terhadap 

masyarakat miskin dan terpinggirkan di negara-negara yang menjadi 

landasannya. Mottonya adalah “berjuang untuk pemenuhan hak-hak 

seksual dan kesehatan reproduksi” (PKBI Kota Semarang, n.d.-b). 

Kesadaran dan kepedulian (PKBI) terhadap isu kesehatan 

perempuan telah meningkatkan kesadaran masyarakat umum mengenai 

pentingnya perencanaan keluarga yang dilihat dari perspektif yang lebih 

luas, terutama dalam konteks kesehatan reproduksi. Upaya yang 

dilakukan secara terus-menerus ini telah memberikan pengakuan 

internasional terhadap eksistensi PKBI. Pada tahun 1969, PKBI 

mencatatkan sejarah baru dengan menjadi anggota penuh dari 

International Planned Parenthood Federation (IPPF), sebuah lembaga 

federasi internasional yang terdiri dari 184 negara yang berkomitmen 

untuk memperjuangkan pemenuhan hak serta kesehatan seksual dan 

reproduksi bagi masyarakat di seluruh dunia. (Wawancara dengan Bu 

Wiwik Sugiatmi, S. Psi pada tanggal 9 Januari 2025). Setelah melalui 5 

dasawarsa PKBI sekarang   berada di 26 Provinsi meliputi 249 
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kabupaten/kota pada Indonesia. Tantangan PKBI ketika ini merupakan 

terus konsisten & berinovasi pada memperjuangkan hak-hak kesehatan 

seksual & reproduksi buat semua warga  khususnya buat gerombolan  

yg terpinggirkan. 

PKBl Kota Semarang merupakan cabang PKBI, untuk pusat 

PKBI berada di Jakarta. Jadi memang yang namanya anak cabang 

dinaungi oleh beberapa orang yang ingin mensupport bagaimana suatu 

organisasi ini tumbuh dan berkembang dengan jiwa kerelawanan 

(Wawancara dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 

Januari 2025). Salah satu cabang PKBI Jawa Tengah yang berdiri sejak 

tahun 1970 adalah PKBI Kota Semarang. PKBI Kota Semarang 

berfokus pada informasi kesehatan reproduksi. Inisiatif pertama PKBI 

Kota Semarang meliputi layanan klinik seperti pengobatan IMS, 

promosi kesehatan, dan keluarga berencana (kontrasepsi) melalui sistem 

kafetaria. (PKBI Kota Semarang, n.d.-b). 

2. Visi Misi Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) 

Kota Semarang 

Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia memiliki visi dan 

misi untuk mewujudkan keluarga sejahtera. Visi dari PKBI adalah 

terwujudnya keluarga bertanggung jawab, yaitu keluarga yang 

menunaikan tanggung jawabnya dalam dimensi: kelahiran, kesehatan, 

pendidikan, kesejahteraan dan masa depan. 

Misi dari Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) 

Kota Semarang yaitu Mewujudkan Keluarga Bertanggung Jawab, 

terdapat lima dimensi sebagai berikut: 

a. Dimensi Kelahiran 

b. Dimensi Pendidikan 

c. Dimensi Kesehatan 

d. Dimensi Kesejahteraan 

e. Dimensi Masa Depan 



46 

 

PKBI Kota Semarang selain memiliki visi dan misi, dan juga 

memiliki prinsip, berdasarkan 5 aspek, antara lain:  

a. Kerelawanan 

b. Kepeloporan 

c. Profesionalisme 

d. Kemandirian 

e. Gerakan masyarakat. 

PKBI Kota Semarang mengedepankan profesionalitas serta 

menjadi pelopor dalam memajukan kesejahteraan masyarakat untuk rela 

membantu dan memberikan waktu, tenaga, pikiran, dan keahlian. 

Masyarakat yang belum paham terkait kesejahteraan masyarakat dengan 

prinsip ini PKBI Kota Semarang memegang teguh serta memfasilitasi 

segala layanan untuk memberikan yang terbaik kepada masyarakat 

(PKBI Kota Semarang, n.d.-b). 

3. Struktur Organisasi Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia 

(PKBI) Kota Semarang 

Struktur organisasi Lembaga Swadaya Masyarakat (LSM) 

Plerkumpulan l Keluarga Bl el rencana Indonl esia (PKBI) Kota Semarang 

adalah sl ebagai blelrikut : Direktur yaitu l M. Afifunnaim, M.Pd; Manajer 

k euangan yaitu Ulfa Nur Izza, SKM; l Manager Griya PMTCT yaitu 

Nurul Aini, Amd. Kleb; Managl er KDS l Dewi Plus yaitu Anita Toursia, 

A. Md. Par; Koordinator Griya ASA l yaitu Wiwik Sugiatmi, S. Psi; 

Koordinator Klinik Griya ASA yaitu Lina Kusumaningrum, Amd, Keb; 

Koordinator Griya Muda yaitu M. Taufik, S. Sos; dan Koordinator 

Litbang yaitu Isa Aulia Rohman, M.Pd (PKBI Kota Semarang, n.d.-b).  
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Gambar 1.1 

 

4. Program-Program Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia 

(PKBI) Kota Semarang 

PKBI Kota Semarang termasuk LSM yang berpengalaman 

dalam  bekerja dengan berbagai strata masyarakat di Kota Semarang, 

baik masyarakat umum maupun masyarakat marginal. Program-
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program yang ada di PKBI Kota Semarang focus terhadap kesehatan 

reproduksi dan HIV, karena memang sejak dulu PKBI Kota Semarang 

lebih unggul di kesehatan reproduksi (Wawancara dengan Bu Anita 

Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 Januari 2025). Perkumpulan 

Keluarga Berencana Indonesia Kota Semarang terdapat 6 program yaitu 

program griya ASA, program klinik griya ASA, program griya PMTCT, 

program KDS delwi plus, program griya muda, dan program Litbang 

(Wawancara dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S. Psi pada tanggal 9 Januari 

2025). 

a. Program Griya ASA  

Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) 

mempunyai program penjangkauan dan bantuan untuk WPS, 

pelanggan WPS, dan LSL meningkatkan pengetahuan sehubungan 

dengan IMS-HIV/AIDS dan keterampilan negosiasi kondom untuk 

perubahan perilaku seks aman, dan risiko infeksi HIV melalui 

layanan klinis Griya ASA yang luas. Griya ASA telah memberikan 

sosialisasi dan dukungan di daerah berisiko tinggi dengan memberi 

penyuluhan dan mendirikan Pusat informasi Kesehatan 

Masyarakat (PIKM) di beberapa kelurahan Kota Semarang. 

b. Program Griya PMTCT  

Program Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia 

(PKBI) yaitu pencegahan dan penularan HIV dari Ibu ke Anak. 

Griya PMTCT bekerja sama dengan IBI Kota Semarang 

pengembangan program yang ditujukan untuk ibu hamil berisiko 

tinggi yaitu ibu hamil dengan gejala IMS, atau mempunyai pasangan 

beresiko tinggi / LBT (sopir, ABK, pekerja migran). 

c. Program Griya Muda  

PKBI Kota Semarang menyelenggarakan sejumlah kegiatan 

pendampingan dan sosialisasi terkait HIV/AIDS dan kesehatan 

reproduksi bagi para remaja di Kota Semarang. Youth Center, yang 
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juga dikenal sebagai Griya Muda, berfokus pada upaya melawan 

pornografi dan seks bebas. Selain itu, sosialisasi dan pengajaran 

tentang kesehatan reproduksi dilakukan di kedua desa dan sekolah. 

d. Program Klinik Griya ASA  

Program layanan klinik VCT (Konseling dan Pengujian 

HIV) untuk masyarakat umum atau populasi berisiko tinggi, serta 

program layanan klinik IMS. Klinik Griya ASA menyediakan 

layanan malam dan klinik statistik yang didukung oleh klinik 

keliling. Mayoritas klien berasal dari program penanggulangan 

Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) Kota 

Semarang. 

e. Program KDS Dewi Plus  

Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) 

menawarkan program pendampingan dan dukungan. Kegiatan 

yang dilakukan adalah rujukan ART (Anti Retroviral Therapy), 

pendampingan dan pendampingan ART bagi ODHA (Orang 

dengan HIV AIDS), dan dukungan psikososial bagi ODHA. 

f. Program Penelitian dan Pengembangan atau Litbang  

Program Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia 

(PKBI) Kota Semarang menjadi sebuah pusat kegiatan pengajaran, 

penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat yang berkaitan 

dengan masalah yang diangkat oleh PKBI Kota Semarang adalah 

Program Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) Kota 

Semarang. Kegiatan di luar program inti juga diakomodasi oleh 

program ini. 

B. Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

1. Pelaksanaan Islamic counseling guidance di PKBI Kota Semarang  

a. Tujuan Islamic Counseling Guidance 
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Islamic counseling guidance mempunyai tujuan untuk dapat 

membantu individu dalam memecahkan masalah yang sedang dialami 

atau diarahkan oleh konselor. Perkumpulan Keluarga Berencana 

Indonesia (PKBI) menjadi sebuah ruang konseling yang dapat 

mewujudkan tujuan tersebut. Berdasarkan hasil wawancara dengan Bu 

Anita Toursia selaku konselor PKBI Kota Semarang. 

“PKBI Kota Semarang menyediakan ruang konseling 

merupakan bantuan dari permasalahan orang dengan HIV. 

Secara tidak langsung ketika pasien sudah mengetahui status 

positif HIV dengan begitu akan timbul masalah secara 
psikososial, psikisnya, spiritual, mental, dan yang lainnya. 

Dengan hadirnya lingkup keluarga menjadi pendudukung 

penerimaan diri pada orang dengan HIV.  Konseling yang 

ada di PKBI Kota Semarang juga tidak hanya khusus untuk 

pasien HIV, melainkan untuk konseling yang membahas 

terkait kesehatan reproduksi  mencakup seperti konseling 

remaja, konseling pranikah, konseling KTD (Kehamilan 

Tidak Diinginkan) dan yang lain yang tetap dengan tujuan 

kebahagiaan dunia dan akhirat. Serta membantu ODHIV 

untuk dapat berkembang sehingga ODHIV dapat menerima 

diri mereka dan dapat memutuskan keputusan” . 

(Wawancara dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada 

tanggal 9 Januari 2025) 

Berdasarkan wawancara dengan Bu Anita Toursia, bahwa 

Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKBI) Kota Semarang 

menyediakan ruang konseling untuk membantu orang dengan HIV. 

Mengetahui status positif HIV menimbulkan masalah psikososial, 

spiritual, dan mental. Islamic counseling guidance bertujuan untuk 

kebahagiaan dunia dan akhirat serta membantu ODHIV untuk dapat 

berkembang sehingga ODHIV dapat menerima diri mereka dan 

dapat memutuskan keputusan. Ketika peneliti mewawancarai 

reponden alasan memilih Perkumpulan Keluarga Berencana 

Indonesia (PKBI) Kota Semarang sebagai proses konseling. 

“Saya konseling di PKBI karena saya merasa bahwa PKBI 

dapat membantu saya. Kalau saya boleh bilang PKBI itu 

sebagai ruang konseling baik itu remaja, dewasa, ibu hamil, 

orang tua, anak kecil. Apalagi didalamnya proses konseling 

berisi keislaman atau bimbingan konseling Islam didalamnya 
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sangat amat membantu. Karena keseharian saya 

communication dan public speaking sehingga ilmu yang saya 

dapat di PKBI dapat ditularkan dan membantu juga untuk 

semua orang seperti HIV bagaimana ODHIV dapat 

menerima diri dan dapat menentukan keputusan, agar semua 

orang paham apa sih maksud  PKBI itu sebenarnya program 

di dalamnya  apa.” (Wawancara dengan Informan “H” pada 

tanggal 20 Januari 2025) 

Berdasarkan wawancara dengan Informan “H”, bahwa 

konseling di PKBI dapat membantu ODHIV. Perkumpulan Keluarga 

Berencana Indonesia (PKBI) Kota Semarang adalah ruang konseling 

untuk remaja, dewasa, ibu hamil, orang tua, dan anak kecil. Konseli 

mendapat banyak edukasi dari PKBI. Tujuan Islamic counseling 

guidance di PKBI dapat ditularkan dan membantu juga untuk semua 

orang seperti HIV bagaimana ODHIV dapat menerima diri dan dapat 

menentukan keputusan. Didalam prosesnya berisi keislaman sangat 

membantu ODHIV dengan tujuan kebahagiaan dunia dan akhirat 

yang dipertegasnya pendapat kedua narasumber. 

b. Fungsi Islamic Counseling Guidance 

1) Fungsi preventif 

Islamic counseling guidance di PKBI Kota Semarang 

berperan penting dalam memberikan fungsi preventif bagi 

ODHIV untuk mencegah masalah lanjutan. Sejalan dengan 

pernyataan Bu Anita berikut: 

“Dalam proses Islamic counseling Guidance  upaya 

dalam pencegahan terutama mengedukasi ODHIV 

agar terhindar dari berbagai masalah.” (Wawancara 
Dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par Pada Tanggal 

9 Januari 2025) 

2) Fungsi korektif 

Islamic counseling guidance di PKBI Kota Semarang 

menyediakan ruang aman untuk membantu ODHIV 

mengatasi permasalahan psikososial, psikologis, spiritual, 

dan mental yang muncul setelah diagnosis. Hal ini sesuai 

dengan wawancara yang menyebut: 
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“ODHIV mempunyai permasalahan yang sangat 

membutuhkan konseling dengan begitu PKBI Kota 

Semarang menyediakan ruang konseling untuk 

membantu. Apabila ODHIV mengetahui bahwa 

dirinya positif HIV, secara tidak langsung hal itu 

menimbulkan masalah-masalah psikososial, 

psikologis, spiritual, mental dan masalah-masalah 

lainnya.” (Wawancara Dengan Bu Wiwik Sugiatmi, 

S. Psi Pada Tanggal 9 Januari 2025) 

3) Fungsi preservatif 

Islamic counseling guidance membantu ODHIV 

mempertahankan perilaku positif dan tidak mengulang 

tindakan berisiko yang dapat membahayakan diri dan orang 

lain. Sejalan dengan pernyataan Bu Anita berikut: 

“Tidak mengulang masa lalu yang menyebabkan 

beresiko yang ternyata status pasangannya salah satu 

ada yang membawa virus dan tertular yaitu HIV” 

(Wawancara Dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par 

Pada Tanggal 9 Januari 2025). 

4) Fungsi developmental 

Fungsi ini mendukung ODHIV untuk terus 

bertumbuh secara spiritual dan personal, sehingga self-

efficacy mereka dapat meningkat dalam menjalani 

kehidupan sehari-hari. Hal ini sesuai dengan wawancara 

yang menyebut: 

“Islamic counseling guidance membantu 

mengembangkan ODHIV yang mana di dalamnya itu 

memang terdapat pendekatan keislamannya. Dengan 

keadaan ODHIV tersebut mendukung perkembangan 

dalammenghadapi permasalahannya.” (Wawancara 

Dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S. Psi Pada Tanggal 9 

Januari 2025) 

Berdasarkan beberapa pernyataan di atas, dapat kita 

simpulkan bahwa Islamic counseling guidance  memiliki 

empat fungsi utama didalamnya. Pertama, memberikan 

edukasi preventif bagi ODHIV untuk mencegah masalah 

lanjutan dan menghindari berbagai risiko. Kedua, konseling 
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membantu ODHIV mengatasi beragam permasalahan 

kompleks yang muncul setelah diagnosa HIV positif. Ketiga, 

upaya ODHIV mempertahankan perilaku sehat dan tidak 

mengulang tindakan berisiko yang dapat membahayakan diri 

dan orang lain. Dan keempat, mengembangkan potensi 

ODHIV melalui pendekatan keislaman untuk meningkatkan 

kemampuan mereka dalam menghadapi permasalahan 

hidup. 

c. Asas-Asas Islamic Counseling Guidance 

1) Asas-Asas Kebahagiaan Dunia dan Akhirat 

Islamic counseling guidance memiliki asas 

kesejahteraan duniawi dan ukhrawi sebagai tujuan utama 

konseling. Seperti yang dijelaskan oleh konselor:  

"sebagai konselor menerapkan asas dalam prosesnya 

untuk mempersiapkan kebahagiaan jangka panjang 

dengan mendekatkan diri kepada Allah sebagai 

bentuk ibadah.” (Wawancara Dengan Bu Anita 

Toursia, A. Md. Par Pada Tanggal 9 Januari 2025) 

2) Asas-Asas Fitrah 

Islamic counseling guidance memandang setiap 

ODHIV sebagai individu yang memiliki potensi fitrah untuk 

kembali pada kebaikan dan kesucian. Sebagaimana 

disampaikan dalam sesi konseling:  

"Setiap manusia terlahir dalam keadaan fitrah, ketika 

seseorang terkena HIV, tidak mengurangi potensi 

dirinya untuk kembali pada jalan yang lurus dan 

menjalani kehidupan yang bermakna sesuai dengan 

kodrat kemanusiaannya." (Wawancara Dengan Bu 

Wiwik Sugiatmi, S. Psi Pada Tanggal 9 Januari 2025) 

3) Asas-Asas Kekhalifah Manusia 

Islamic counseling guidance membantu ODHIV 

untuk memahami peran dan tanggung jawab mereka sebagai 

khalifah di muka bumi meski dalam kondisi sakit. Hal ini 

tercermin dalam pernyataan konselor:  
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"Status HIV positif tidak menghilangkan peran Anda 

sebagai khalifah Allah di bumi ini. Justru kondisi ini 

memberi Anda kesempatan untuk menjadi teladan 

bagi orang lain dalam menghadapi ujian dengan 

kesabaran dan tetap berkontribusi positif bagi 

masyarakat." (Wawancara Dengan Bu Anita Toursia, 

A. Md. Par Pada Tanggal 9 Januari 2025). 

4) Asas-Asas Lillahi Taala 

Islamic counseling guidance menekankan bahwa 

segala proses dan hasil konseling senantiasa diniatkan dan 

dipasrahkan kepada Allah SWT. Konselor menyampaikan:  

"Upaya konseling yang kita lakukan ini adalah 

bentuk ikhtiar, sementara hasilnya kita serahkan 

sepenuhnya kepada Allah. Yang terpenting adalah 

niat tulus untuk membantu sesama dan mengharap 

ridha-Nya semata, bukan hanya untuk menunjukkan 

keberhasilan atau mendapat pengakuan dari 

manusia." (Wawancara Dengan Bu Wiwik Sugiatmi, 

S. Psi Pada Tanggal 9 Januari 2025) 

  Berdasarkan beberapa pernyataan di atas, dapat kita 

simpulkan bahwa Islamic counseling guidance memiliki 

empat asas-asas didalamnya. Pertama, asas kebahagiaan 

dunia dan akhirat memfokuskan konseling pada 

kesejahteraan yang mendekatkan klien kepada Allah. Kedua, 

asas fitrah mengakui potensi alamiah setiap individu untuk 

kembali pada kebaikan terlepas dari status HIV mereka. 

Ketiga, asas kekhalifahan manusia mendorong ODHIV 

untuk tetap menjalankan tanggungjawab sebagai khalifah di 

bumi. Keempat, asas lillahi ta'ala mengingatkan bahwa 

seluruh proses konseling merupakan bentuk ikhtiar dengan 

hasil yang sepenuhnya dipasrahkan kepada Allah SWT, 

dengan penekanan pada ketulusan niat dalam membantu 

sesama dan mengharapkan ridha-Nya. 

d. Tahapan-Tahapan Islamic Counseling Guidance 

Proses Islamic counseling guidance di PKBI Kota Semarang 

menggunakan tiga tahapan. Tahapan yang diberikan konselor dimulai 
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dari tahap meyakinkan individu, mendorong dan mendukung individu, 

dan membantu individu. Pelaksanaan biasa dimulai melalui offline 

ataupun online. Hal ini sebagaimana pernyataan konselor sebagaimana 

berikut: 

"Kami menerapkan tiga tahapan utama dalam Islamic 

counseling guidance untuk ODHIV. Tahap pertama adalah 

meyakinkan individu tentang potensi dan kekuatan yang 

dimilikinya meskipun dengan status HIV positif. Tahap 

kedua adalah mendorong dan mendukung individu untuk 

mengambil langkah positif dalam pengelolaan diri dan 

kesehatannya. Tahap ketiga adalah membantu individu 

mengatasi hambatan baik internal maupun eksternal yang 

mungkin dihadapi dalam proses penerimaan dan adaptasi. 

Kemudian saya menggunakan teknik-teknik konseling untuk 

membantu dalam menciptakan hubungan dengan ODHIV" 

(Wawancara dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S.Psi pada tanggal 

9 Januari 2025) 

“Tahapan didalam proSes konseling biasanya dilaksanakan 

secara offline maupun online. Ketika konseli belum mau 

untuk cerita, biasanya dilaksanakan secara online misalnya 

via WA mungkin dia di hari itu agak nyaman untuk 

konseling lebih lama” (Wawancara dengan Bu Anita 

Toursia, A.Md.Par pada tanggal 9 Januari 2025). 

Berdasarkan beberapa pernyataan di atas, dapat kita 

simpulkan bahwa Islamic counseling guidance memiliki tiga 

tahapan utama yaitu meyakinkan, mendorong dan mendukung, serta 

membantu individu PKBI Kota Semarang memberikan 

pendampingan dengan pendekatan keislaman yang adaptif terhadap 

kebutuhan konseli. Konselor menggunakan teknik konseling agar 

efektif dalam prosesnya. Fleksibilitas dalam pelaksanaan, baik 



56 

 

offline maupun online, menjadikan layanan ini lebih aksesibel dan 

memperhatikan aspek privasi yang sangat penting bagi ODHIV 

dalam meningkatkan self-efficacy mereka. 

2. Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

a. Self Efficacy Orang dengan HIV Sebelum Mengikuti Islamic 

Counseling Guidance 

Self efficacy sebagai penilaian seseorang terhadap kemampuan 

atau kemampuan mereka untuk melakukan aktivitas untuk 

mengatasi masalah dan mencapai tujuan. Berdasarkan pengertian di 

atas, maka peneliti menentukan indikator yang berkaitan dengan self 

efficacy yaitu magnitude, generality, dan strength. Ketiga indikator 

tersebut memiliki representasi kondisi self-efficacy. Berikut 

merupakan deskripsi dari ketiga aspek yang ada pada orang dengan 

HIV sebelum mendapatkan Islamic Counseling Guidance dari PKBI 

Kota Semarang. 

1) Magnitude 

Magnitude mengacu pada seorang individu dalam 

menghadapi tugas-tugas dengan berbagai tingkat kesulitan. Hal 

ini juga dialami oleh konseli orang dengan HIV yaitu informan 

“H” dan informan “Y” menunjukkan pola yang konsisten dalam 

menghindari tantangan yang dianggap sulit. 

"Saya selalu merasa tidak mampu mba ketika harus 

berbicara tentang kondisi saya ke orang lain apalagi 

dengan status HIV. Rasanya seperti ada beban berat yang 

saya pikul tidak sanggup. Kadang untuk keluar rumah 

saja saya malu mba." (Wawancara dengan Informan “Y” 

pada tanggal 24 Januari 2025) 

Menurut wawancara informan “Y” bahwa konseli 

menghindari situasi sosial dengan status HIV perlu 

diungkapkan. Stigma dan ketakutan akan diskriminasi adalah 

hambatan utama untuk enggan melakukan hal -hal dalam 
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kaitannya dengan interaksi sosial. Selain itu, orang dengan HIV 

merasa sulit untuk menetapkan tujuan jangka panjang. 

"Saya tidak bisa membayangkan ke depannya. Gimana 

mungkin saya bisa melanjutkan hidup saya lima atau 

sepuluh tahun ke depan dengan kondisi status HIV 

seperti ini? Kadang untuk merencanakan kegiatan bulan 

depan saja rasanya sulit. Apalagi harus minum obat 

seumur hidup mba." (Wawancara dengan Informan “H” 

pada tanggal 20 Januari 2025) 

Pernyataan dari informan “H” bahwa kemampuan dalam 

mengelola jadwal pengobatan yang menjadi tantangan 

tersendiri. Konseli sering merasa sulit mengatur jadwal 

pengobatan dan perawatan diri yang harus dilakukan secara 

teratur, menunjukkan magnitude aspek self-efikasi yang rendah. 

Berdasarkan pernyataan dari informan "Y" dan "H", 

dapat disimpulkan bahwa konseli dengan HIV dalam aspek 

magnitude self-efikasi yang rendah, mereka menghindari 

interaksi sosial karena takut akan stigma dan diskriminasi, serta 

mengalami kesulitan dalam merencanakan masa depan dan 

mengelola jadwal pengobatan jangka panjang.  

2) Generality 

Pada aspek ini efikasi diri diterapkan pada berbagai 

situasi dan kondisi kehidupan. Dengan self-efikasi konseli tidak 

hanya terbatas pada masalah kesehatan, tetapi telah meluas ke 

berbagai aspek kehidupan mereka. Seperti halnya yang dialami 

oleh informan “H” dan informan “Y”. Berikut ungkapannya: 

"Saya cukup tengang setelah hasilnya reaktif HIV. Saya 

merasa tidak mampu mempertahankan hubungan yang 

baik dengan keluarga, bahkan dengan orang-orang 

terdekat. Ada ketakutan bahwa mereka akan menjauh 

jika mengetahui kondisi saya sepenuhnya." (Wawancara 

dengan Informan “H” pada tanggal 20 Januari 2025) 
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Pernyataan informan “H” bahwa konseli tidak mampu 

menjalankan hubungan baik dengan keluarga dan orang orang 

terdekat. Orang dengan HIV merasa takut dengan mengetahui 

kondisinya. 

"Saya berpikir mengapa Allah memberikan ujian ini 

kepada saya? Kadang saya merasa ini adalah hukuman, 

dan saya tidak tahu bagaimana cara untuk kembali 

mendekatkan diri kepada-Nya dengan beban perasaan 

seperti ini." (Wawancara dengan Informan “Y” pada 

tanggal 24 Januari 2025) 

Pernyataan informan “Y” bahwa kesulitan menerapkan 

nilai-nilai keagamaan dalam menghadapi kondisi mereka. 

Sebuah ujian yang menimpa ODHIV menimbulkan sebuah 

kegelisahan dan kesulitan. 

Berdasarkan hasil uiraian diatas,  informan "H" dan "Y", 

dapat disimpulkan bahwa konseli dengan HIV dengan 

ketidakmampuan mempertahankan hubungan baik dengan 

keluarga dan orang terdekat karena ketakutan akan penolakan 

sosial jika status HIV mereka diketahui. Kondisi ini 

bersangkutan dengan spiritual, mempertanyakan mengapa 

Allah memberikan ujian tersebut, merasa dihukum, dan 

kesulitan mendekatkan diri kepada-Nya akibat beban psikologis 

yang ditanggung. Situasi ini menunjukkan bahwa tidak hanya 

terbatas pada masalah kesehatan, tetapi telah memengaruhi 

berbagai aspek kehidupan termasuk hubungan sosial dan 

spiritualitas. 

3) Strength 

Aspek strength berkaitan dengan kekuatan atau 

ketahanan keyakinan seseorang dalam menghadapi tantangan 

dan rintangan. Wawancara mengungkapkan bahwa konseli 

dengan HIV memiliki keyakinan diri yang rapuh dan mudah 
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goyah. Seperti halnya yang dialami oleh informan “H” dan 

informan “Y”. Berikut ungkapannya: 

“Sebelumnya itu ya saya cuek dengan kondisi saya 

karena tidak ada yang mengingatkan dan saya kembali 

lagi ke kegiatan sebelumnya seperti dugem dan 

semacamnya. Mungkin ini hukum tabur tuai ayah selalu 

bandel dan berbohong saat dulu masih muda dan 

sudah tua seperti ini saya menyesal berbohong dengan 

orang tua.” (Wawancara dengan Informan “Y” pada 

tanggal 24 Januari 2025) 

"Kadang saya merasa ini semua salah saya. Seandainya 

dulu saya lebih berhati-hati, mungkin saya tidak akan 

berada dalam kondisi seperti ini. Perasaan bersalah ini 

membuat saya sulit untuk bangkit dan berjuang." 

(Wawancara dengan Informan “H” pada tanggal 20 

Januari 2025) 

Berdasarkan pernyataan dari informan "Y" dan "H", dapat 

disimpulkan bahwa konseli dengan HIV menunjukkan dengan 

ketidakmampuan mempertahankan perilaku sehat saat tidak ada 

dukungan eksternal dan kecenderungan untuk kembali pada 

kebiasaan berisiko seperti "dugem". Kondisi ini diperburuk 

dengan adanya perasaan menyesal atas masa lalu dan interpretasi 

kondisi mereka sebagai "hukum tabur tuai" atau hukuman atas 

perilaku sebelumnya. Konseli juga memperlihatkan pola 

menyalahkan diri sendiri yang kuat, dengan perasaan bersalah 

menunjukkan keyakinan diri yang rapuh dalam menghadapi 

tantangan hidup dengan HIV.  

Guna memudahkan gambaran dari self efficacy Orang 

dengan HIV sebelum mengikuti Islamic Counseling Guidance, 

dapat dilihat pada table berikut ini: 

Tabel 1 

Self Efficacy Orang Dengan HIV Sebelum Mengikuti 

Islamic Counseling Guidance 
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No. Subjek Magnitude Generality Strenght 

1. Informan 

“Y” 

Stigma dan 

ketakutan 

akan 

diskriminasi 

Kegelisahan 

dan 

kesulitan 

Tidak ada 

dukungan 

eksternal dan 

kecenderungan 

untuk kembali 

pada kebiasaan 

berisiko 

2. Informan 

“H” 

Mengalami 

kesulitan 

dalam 

merencanakan 

masa depan 

dan mengelola 

jadwal 

pengobatan 

Merasa 

tidak 

mampu 

menjalankan 

hubungan 

baik dengan 

keluarga dan 

orang orang 

terdekat 

Menyalahkan 

diri sendiri 

 

 

 

b. Proses Islamic Counseling Guidance dalam Meningkatkan Self Efficacy 

Orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

Sebagaimana dalam proses Islamic counseling guidance di 

PKBI Kota Semarang, terdapat unsur penting yang dapat meningkatkan 

self efficacy orang dengan HIV.  

“Dalam proses konseling ini menerapkan tiga tahapan, yaitu 

antara lain meyainkan, mendorong, membantu individu” 

(Wawancara dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada tanggal 

9 Januari 2025) 
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Berdasarkan pernyataan di atas dapat diketahui bahwa Unsur 

penting tersebut yaitu tahapan, tahapan dalam Islamic counseling 

guidance terdiri dari tiga tahapan yaitu meyakinkan individu, 

mendukung individu, dan membantu individu. 

1) Meyakinkan individu 

Meyakinkan individu  (sebagaimana mestinya) akan hal-hal 

sesuai kebutuhan, yaitu ada hikmah di balik musibah dan tugas 

konselor hanya membantu individu sekuat tenaga dan 

kemampuannya. Ketika peneliti mewawancarai salah satu konselor 

Bu Anita menyampaikan tahapan Islamic counseling guidance bagi 

orang dengan HIV, beliau menjelaskan: 

 “Memotivasi dengan sisi kepatuhan pertama orang dengan 

HIV pasti dapat hidup sehat dan masih ada orang terdekat 

terutama keluarga yang dapat mengurusi. Kedua 

memberikan motivasi dengan bimbingan konseling Islam 

kata-kata “kita sebagai manusia jangan lupa untuk 

bersyukur” “kita diberikan cobaan itu salah satunya Allah itu 

sayang sama umatnya” “cara bersyukur terus diberikan 

nikmat yang luar biasa”. Dengan begitu konseli perlahan-

lahan akan mulai bercerita dan mulai perlahan terbuka. Dan 

sebagai konselor menggnakan Teknik empati dan 

mendengarkan konseli” (Wawancara dengan Bu Anita 

Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 Januari 2025) 

Hasil wawancara yang dijelaskan oleh Bu Anita bahwa 

memotivasi dari sisi kepatuhan untuk dapat hidup sehat. Memotivasi 

dengan menerima kondisi saat ini serta bersyukur atas nikmat yang 

Allah berikan dan hikmah atas kondisi yang terjadi. Pada tahap 

Islamic counseling guidance sangat diperlukan konseli dalam 

meyakinkan individu sebagaimana mestinya. Dalam proses 

meyakinkan individu konselor pun menggunakan teknik empati 

kepada konseli. 

Berdasarkan pernyataan yang disampaikan diatas dapat 

diambil kesimpulan bahwa tahapan meyakinkan individu pada 
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proses Islamic counseling guidance dengan Teknik empati dapat 

meningkatkan magnitude aspek self efficacy ODHIV dengan 

membangun hubungan saling percaya yang membuat klien merasa 

dipahami secara mendalam. Sehingga memberikan dukungan 

emosional yang dapat memperkuat pandangan ODHIV dalam 

menghadapi tantangan. 

2) Mendukung individu 

Mendukung individu merupakan tahapan untuk memahami 

dan mengamalkan ajaran agama. Konselor mendukung agar konseli 

dapat bertahan hidup baik di dunia dan akhirat. Berikut penuturan 

dari Bu Wiwik selaku konselor: 

“Ketika konseli belum bisa menerima diri mereka maka 

dikuatkan dengan memberi motivasi dan membangun 

emosional dengan konselor. Konselor dapat membantu 

orang dengan HIV menemukan makna dalam hidup dan 

mengatasi tantangan yang dihadapi dengan begitu ODHIV 

perlahan akan dapat menguatkan diri mereka dengan teknik 

interpretasi” (Wawancara dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S. Psi 

pada tanggal 9 Januari 2025) 

Penuturan yang disampaikan oleh Bu Wiwik bahwa konseli 

dikuatkan dengan memberi motivasi dan membangun emosional 

dengan teknik interpretasi. Konselor dapat mendukung konseli 

menemukan makna serta bertahan dalam hidup dan mengatasi 

tantangan yang dihadapi sehingga ODHIV dapat menguatkan diri. 

Berdasarkan pernyataan yang disampaikan diatas dapat 

diambil kesimpulan bahwa tahapan mendukung individu pada 

proses Islamic counseling guidance dengan teknik interpretasi 

membantu konselor memaknai pengalaman ODHIV dari kacamata 

keIslam sehingga dapat meningkatkan strength aspek self efficacy 

ODHIV. 

3) Mendorong dan membantu individu 

Tahapan mendorong dan membantu individu untuk 

mengamalkan ajaran Islam. Mengingat keimanan bukan hanya 
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sekedar keimanan bukan hanya sekedar kata-kata melainkan 

penerapannya. 

“Saya mencoba membantu konseli supaya kegelisahan dan 

kesulitan yang mereka alami tidak menghantui pikiran 

mereka. Konseli juga terkadang meminta saran terkait 

hubungan mereka dengan keluarganya. Dan konselor 

menggunakan teknik empati.” (Wawancara dengan Bu Anita 

Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 Januari 2025) 

Berdasarkan pernyataan di atas dapat diketahui bahwa 

konselor membantu konseli dengan kondisi status HIV mereka 

merasa kesulitan, gelisah dan merasa takut akan hubungan keluarga 

terkait status mereka. Dalam proses mendorong dan membantu 

individu konselor pun menggunakan teknik empati kepada konseli 

Berdasarkan pernyataan yang disampaikan diatas dapat 

diambil kesimpulan bahwa tahapan mendorong dan membantu 

individu menggunakan Teknik empati pada proses Islamic 

counseling dapat meningkatkan generality aspek self efficacy 

ODHIV. Melalui Teknik empati, ODHIV mampu mentransfer self-

efficacy yang diperoleh dalam konseling ke berbagai situasi 

kehidupan yang lebih luas. 

Tabel 2 

Proses Islamic Counseling Guidance dalam Meningkatkan Self 

Efficacy Orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

Proses Meningkatkan Self 

Effikacy 

Aspek 

Melalui tahap meyakinkan individu, 

konselor menggunakan teknik 

empati. Teknik empati digunakan 

untuk memberi pemahaman  bahwa 

magnitude bahwa keyakinan akan 

kemampuan diri menghadapi 

tingkat kesulitan yang bervariasi 

meskipun dengan status HIV. 

Magnitude 

Meyakini dirinya mampu 

menghadapi tantangan dalam 

tingkat kesulitan yaitu dilihat dari 

informan “Y” yang mampu 

menghadapi tantangan akan 

ketakutan dan  informan “H”  yang 
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Berdasarkan uraian di atas dapat disimpulkan bahwa Islamic 

counseling guidance yang menerapkan tiga tahapan dalam proses 

konseling mampu meningkat self efficacy orang dengan HIV di 

PKBI Kota Semarang. 

c. Self Efficacy Orang dengan HIV Setelah Mengikuti Islamic 

Counseling Guidance 

Self efficacy orang dengan HIV setelah mengikuti Islamic 

Counseling Guidance secara keseluruhan menurut konselor yang 

memberikan arahan motivasi dan membantu menyelesaikan masalah 

yaitu dapat meningkatkan self efficacy mereka dibandingkan 

sebelum mengikuti kegiatan Islamic Counseling Guidance. Berikut 

pernyataan dari Bu Anita:  

“Self Efficacy Orang dengan HIV Sesudah Mengikuti 

Islamic Counseling Guidance, mereka yang sebelumnya 

berperilaku takut, malu dengan lingkungan, gelisah, pasrah 

mampu menghadapi kesulitan 

merancang masa depan 

Melalui tahap mendukung individu, 

konselor menggunakan Teknik   

interpretasi. Teknik interpretasi 

digunakan untuk memberikan 

pemahaman bahwa strength dapat 

mengembangkan efikasi diri yang 

kuat dan tahan terhadap tantangan. 

Strength 

Kekuatan dalam menghadapi 

hambatan  yaitu dilihat dari 

informan “Y”  yang mampu 

menghadapi bahwa tidak ada 

dukungan dari eksternal dan  yaitu 

dilihat dari informan “H”  yang 

mampu melawan akan penyalahan 

pada diri sendiri 

Melalui tahap mendorong dan 

membantu individu, konselor 

menggunakan teknik  empati. 

Teknik  empati digunakan untuk 

memberi pemahaman  bahwa 

kemampuan efikasi diri yang dapat 

diterapkan secara luas pada berbagai 

situasi dan masalah 

Generality 

Kemampuan penerapan efikasi diri 

pada situasi dan masalah yaitu 

dilihat dari kedua informan  yang 

mampu menghadapi kegelisahan 

dan berhubungan baik dengan 

keluarga 
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sekarang perlahan mereka bisa menerima diri, 

berkomunikasi dengan orang yang ada disekitarnya” 

(Wawancara dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada 

tanggal 9 Januari 2025) 

Peneliti akan menguraikan lebih rinci berdasarkan dalam tiga 

aspek menurut Bandura. Berikut merupakan deskripsi dari ketiga 

aspek yang ada pada orang dengan HIV sesudah mendapatkan 

Islamic Counseling Guidance dari PKBI Kota Semarang. 

1) Magnitude 

Magnitude disini peneliti artikan sebagai tingkat kesulitan 

yang dapat dan mampu individu hadapi. Setelah mengikuti 

konseling ini, mereka terlihat ada perubahan dalam mengahadapi 

sebuah tantangan. Hal tersebut terlihat dari ungkapan informan “H” 

dan informan “Y”, sebagai berikut: 

“Setelah saya mengikuti konseling Islam dengan hadirnya 

konselor dapat membantu saya dengan berbagai keraguan 

dan merencanakan masa depan, dengan begitu dalam terapi 

kalau misalnya memang HIV itu bisa terapi secara rutin dan 

minum obat secara rutin, bimbingan konseling Islam, 

memperbaiki diri tentunya, dan tetap kita kembali kepada 

Allah bisa curhat ke Allah setelah salat berdoa.” 

(Wawancara Dengan Informan “H” Pada Tanggal 20 Januari 

2025) 

“Beban berat dengan status HIV dan malu dengan 

lingkungan social setelah melakukan Islamic counseling 

guidance saya harus bisa menerima kondisi ini dan berpikir 

positif. Dan saya hidup bersih, nasehat untuk minum obat 

secara teratur, ibadahnya rajin, dan jaga kebersihan itu 

semua sudah tertanam di otak saya. Dan saya selalu dibawa 

enjoy biar nggak stres.” (Wawancara Dengan Informan “Y” 

Pada Tanggal 24 Januari 2025) 

Informasi yang didapat dari informan “H” dan informan “Y” 

menunjukkan bahwa melalui Islamic counseling guidance mereka 

dapat menghadapi tingkat kesulitan dan tantangan. Berdasarkan 

ungkapan-ungkapan dari informan tersebut bahwa dengan adanya 

kegiatan Islamic counseling guidance mereka mampu meningkatkan 

aspek magnitude yang sebelumnya belum mereka miliki. 
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2) Generality 

Generality disini peneliti artikan sebagai kemampuan untuk 

mengatur kegelisahan dan penolakan social yang individu hadapi. 

Setelah mengikuti konseling ini, mereka terlihat ada perubahan 

dalam mengahadapi sebuah tantangan. Hal tersebut terlihat dari 

ungkapan informan “H” dan informan “Y”, sebagai berikut: 

“Sebenarnya saya malu dan tidak mampu mba. Dengan 

adanya konseling ini saya sangat bersahabat dengan 

Konselor dalam proses Bimbingan konseling Islam. Saya 

sudah berani mengungkapkan status HIV kepda keluar dan 

salah satu motivasi saya yaitu saya dapatkan dari orang tua, 

teman, dan sosial media. Yang selalu saya terapkan yaitu 

saya datang dengan gelas yang kosong yang mana 

mengibaratkan perlu diisi dengan ilmu motivasi untuk 

kehidupan di depan.” (Wawancara Dengan Informan “H” 

Pada Tanggal 20 Januari 2025) 

“Sebelumnya saya sangat kegelisah dan merasa sulit, setelah 

mengikuti saya bisa menghadapi kesulitan tersebut karena 

saya ingin hidup lurus, tujuan dan pengen panjang umur.” 

(Wawancara Dengan Informan “Y” Pada Tanggal 24 Januari 

2025) 

 

Informasi yang didapat dari informan “H” dan informan “Y” 

menunjukkan bahwa melalui Islamic counseling guidance mereka 

dapat mampu dan yakin menghadapi kesulitan. Berdasarkan 

ungkapan-ungkapan dari informan tersebut bahwa dengan adanya 

kegiatan Islamic counseling guidance mereka mampu meningkatkan 

aspek generality yang sebelumnya belum mereka miliki 

3) Stength 

Stength disini peneliti artikan sebagai kepercayaan diri, 

kestabilan, dan kekuatan pada kemampuan seseorang dari efikasi 

diri. Setelah mengikuti konseling ini, mereka terlihat ada perubahan 

dalam mengahadapi sebuah tantangan. Hal tersebut terlihat dari 

ungkapan informan “H” dan informan “Y”, sebagai berikut: 

“Saya terkadang menyalahkan diri sendiri setelah mengikuti 

Islamic Couseling Guidance saya merasa tidak sendiri Allah 

selalu Bersama saya, hidup menjadi lebih baik dan selalu 
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mendekatkan diri dengan Allah SWT” (Wawancara Dengan 

Informan “H” Pada Tanggal 20 Januari 2025) 

“Dukungan dari luar tidak pernah saya dapatkan setelah 

bertemunya saya dengan mba nita konselor ucapan saat 

bimbingan konseling Islam yang selalu saya ingat. Saya 

tidak akan kembali pada kebiasaan buruk saya. Motivasi 

terbesar saya kedepannya mencoba menjadi sosok ibu yang 

lebih baik lagi dari yang kemarin-kemarin, lebih 

mendekatkan diri dengan Allah karena segala-galanya yang 

mengatur.” (Wawancara Dengan Informan “Y” Pada 

Tanggal 24 Januari 2025) 

Informasi yang didapat dari informan “H” dan informan “Y” 

menunjukkan bahwa melalui Islamic counseling guidance mereka 

dapat menunjukkan tingkat kepercayaan diri, kestabilan, dan 

kekuatan pada kemampuan seseorang. Berdasarkan ungkapan-

ungkapan dari informan tersebut bahwa dengan adanya kegiatan 

Islamic counseling guidance mereka mampu meningkatkan aspek 

strength yang sebelumnya belum mereka miliki. 

Tabel 3 

Hasil Pelaksanaan Islamic Counseling Guidance dalam Meningkatkan Self 

Efficacy Orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

 

No. Subjek Indikator Sebelum Sesudah Kesimpulan 

1. Informan 

“Y” 

Magnitude Stigma dan 

ketakutan akan 

diskriminasi 

Sudah bisa 

menerima 

kondisi HIV 

dan tidak stes 

akan statusnya 

Aspek 

magnitude 

mulai 

tumbuh 

Generality Kegelisahan 

dan kesulitan 

Bisa 

menghadapi 

kesulitan 

dengan tujuan 

dan arah 

Aspek 

generality 

mulai 

tumbuh 

secara 

perlahan 
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Strength Tidak ada 

dukungan 

eksternal dan 

kecenderungan 

untuk kembali 

pada 

kebiasaan 

berisiko 

Dukungan dari 

konselor, dan 

tidak akan 

kembali pada 

kebiasaan buruk 

Aspek 

strength baik 

2. Informan 

“H” 

Magnitude Mengalami 

kesulitan 

dalam 

merencanakan 

masa depan 

dan mengelola 

jadwal 

pengobatan 

Merencanakan 

masa depan dan 

terapi secara 

rutin dibantu 

oleh konselor 

Aspek 

magnitude 

mulai 

tumbuh 

Generality Merasa tidak 

mampu 

menjalankan 

hubungan baik 

dengan 

keluarga dan 

orang orang 

terdekat 

Berani 

mengungkapkan 

status HIV 

kepada keluarga 

Aspek 

generality 

mulai 

tumbuh 

secara 

perlahan 

Strength Menyalahkan 

diri sendiri 

Lebih 

mendekatkan 

diri dengan 

Allah, hidup 

menjadi lebih 

baik 

Aspek 

strength baik 

 

Berdasarkan tabel di atas mengenai gambaran umum perilaku self-

efficacy setelah mengikuti Islamic counseling guidance. Secara umum 

ketiga aspek self-efficacy mulai dimiliki oleh kedua konseli di PKBI Kota 

Semarang. Aspek magnitude telah dimiliki dua konseli dilihat dari 

pernyataan bahwa konseli sudah bisa menerima kondisi HIV. Aspek 

generality mulai dimiliki oleh dua konseli dilihat dari perubahan bisa 
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menghadapi kesulitan dengan tujuan dan arah. Aspek strength mulai 

dimiliki oleh dua konseli dilihat dari mereka tidak kembali pada kebiasaan 

buruk.  

Disimpulkan bahwa Islamic counseling guidance mampu 

meningkatkan self efficacy orang dengan HIV dalam tiga aspek yaitu 

sebagai berikut: a) magnitude yaitu dapat menerima diri dengan status HIV 

b) generality yaitu berani mengungkapkan status HIV kepada keluarga dan 

menentukan tujuan dan arah c) strength yaitu keyakinan dan kekuatan 

konseli lebih mendekatkan diri dengan Allah, hidup menjadi lebih baik.  
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BAB IV 

ANALISIS DATA 

A. Analisis Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self 

efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

Dalam bab ini, penulis menyesuaikan teori dan praktik, sehingga penulis 

menganalisis data yang diperoleh dari lembaga. Analisis data  dilakukan setelah 

pengumpulan data melalui wawancara, observasi, dan dokumentasi yang 

relevan dengan Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy 

orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang. Peranan penting Lembaga 

Swadaya Masyarakat yaitu PKBI Kota Semarang dalam lingkup populasi kunci 

l sepl erti LSL, Waria, Transglender, dan lain slebagainya. Dapat kita ketahui 

populasi kunci cenderung terpinggirkan oleh masyarakat umum, sehingga 

dengan adanya PKBI Kota Semarang merasa bahwa dirinya masih ada 

Lembaga yang peduli dengan dirinya. 

Orang dengan HIV sering dipandangan rendah oleh masyarakat ketika 

sudah mengetahui status ODHIV. Padahal orang dengan HIV jika diberikan 

dorongan dan motivafsi serta kesempatan dirinya untuk mereka berubah dalam 

prosesnya akan menjalani kehidupannya jauh lebih baik lagi dan tidak akan 

merasa terpinggirkan bahwa dirinya membahayakan serta menular masyarakat 

sekitar. Pemahaman masyarakat yang kurang terkait HIV/AIDS, IMS, LSL, dan 

kesehatan reproduksi. Adanya salah satu program PKBI yaitu sosialisasi di 

sekolah, dengan harapan masyarakat akan lebih memahami terkait HIV/AIDS, 

IMS, LSL, dan kesehatan reproduksi. Ketika mengetahui individu dengan status 

HIV mereka sudah mengetahui apa saja yang menyebabkan penularan dan 

bagaimana cara penularannya. Sehingga masyarakat yang mengetahui orang 

dengan HIV memberikan dukungan, motivasi, dan support agar lebih baik 

dalam menjalankan kehidupan kedepannya. Dukungan dan motivasi akan 

membuat orang dengan HIV semakin terarah, dan tidak terpinggirkan oleh 

masyarakat. 
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1. Analisis Pelaksanaan Islamic counseling guidance di PKBI Kota 

Semarang 

a. Analisis Tujuan Islamic Counseling Guidance 

Menurut Fenti Hikmawati yaitu tujuan Islamic counseling 

guidance untuk berkembang sehingga individu dapat menemukan 

diri mereka sendiri dan memutuskan keputusan. Islamic counseling 

guidance mempunyai tujuan untuk dapat membantu individu dalam 

memecahkan masalah yang sedang dialami atau diarahkan oleh 

konselor.  

Berdasarkan dari hasil yang diperoleh penulis di lapangan 

dengan teori tersebut yang telah dikemukaan di atas terdapat 

kesesuaian yang signifikan berdasarkan dari tujuan Islamic 

Counseling Guidance. Menurut Bu Anita selaku konselor PKBI 

Kota Semarang, menyatakan bahwa Islamic counseling guidance 

bertujuan untuk kebahagiaan dunia dan akhirat serta membantu 

ODHIV untuk dapat berkembang sehingga ODHIV dapat menerima 

diri mereka dan dapat memutuskan keputusan (Wawancara dengan 

Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 Januari 2025). 

Begitupun yang dikemukakan oleh Informan “H” bahwa Islamic 

counseling guidance di PKBI dapat ditularkan dan membantu juga 

untuk semua orang seperti HIV bagaimana ODHIV dapat menerima 

diri dan dapat menentukan keputusan (Wawancara dengan Informan 

“H” pada tanggal 20 Januari 2025). 

b. Analisis Fungsi Islamic Counseling Guidance 

Menurut Tarumasely bimbingan konseling secara umum 

terdiri dari lima fungsi yaitu pemahaman, pemeliharaan, fungsi 

pengembangan, fungsi pencegahan, fungsi pengentasan, dan fungsi 

pembelaan. Kemudian menurut Hidayatul Khasanah 

mengemukakan fungsi Islamic counseling guidance memiliki empat 

fungsi preventif, fungsi korektif, fungsi preservatif, dan fungsi 
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developmental. Berdasarkan dari hasil yang diperoleh penulis di 

lapangan dengan teori tersebut yang telah dikemukakan di atas 

terdapat kesesuaian berdasarkan dari fungsi-fungsi Islamic 

counseling guidance: 

1) Fungsi preventif 

Melalui fungsi preventif, konselor mencoba 

memberikan edukasi pertahanan diri yang dapat 

menghindarkan konseli dari berbagai masalah yang 

mungkin. Proses Islamic counseling Guidance di PKBI Kota 

Semarang berupaya menerapkan fungsi preventif dalam 

pencegahan terutama mengedukasi ODHIV agar terhindar 

dari berbagai masalah.” (Wawancara Dengan Bu Anita 

Toursia, A. Md. Par Pada Tanggal 9 Januari 2025). Hal ini 

sejalan dengan teori Tarumasely yaitu berperan penting 

dalam memberikan fungsi preventif bagi ODHIV untuk 

mencegah masalah lain. 

2) Fungsi korektif 

Islamic counseling guidance di PKBI Kota Semarang 

menyediakan ruang aman untuk membantu ODHIV 

mengatasi permasalahan psikososial, psikologis, spiritual, 

dan mental yang muncul setelah diagnosis. Temuan 

dilapangan bahwa PKBI Kota Semarang menyediakan ruang 

konseling untuk membantu ODHIV agar dapat menghadapi 

masalah yang timbul (Wawancara Dengan Bu Wiwik 

Sugiatmi, S. Psi Pada Tanggal 9 Januari 2025). Fungsi 

korektif ini dapat membantu konseli daam menghadapi 

masalah (Hidayatul Khasanah, 2016). 

3) Fungsi preservatif 

Masa lalu yang menyebabkan risiko penularan HIV 

dari pasangan yang terinfeksi tidak diulang (Wawancara 
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Dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par Pada Tanggal 9 

Januari 2025). Hal ini sejalan dengan pendapat Hidayatul 

Khasah bahwa membantu konseli dalam menjaga keadaan 

dan kondisi agar tidak terulang kembali. Islamic counseling 

guidance membantu ODHIV mempertahankan perilaku 

positif dan tidak mengulang tindakan berisiko yang dapat 

membahayakan diri dan orang lain.  

4) Fungsi developmental 

Islamic counseling guidance di PKBI Kota Semarang 

juga mendukung pertumbuhan dan perkembangan ODHIV 

secara spiritual dan personal. Konseling mendorong ODHIV 

untuk menemukan makna dan tujuan dalam hidup mereka, 

mengembangkan potensi diri, dan meningkatkan self-

efficacy dalam menghadapi tantangan sehari-hari. 

Berdasarkan uraian diatas dapat disimpulkan bahwa fungsi 

Islamic counseling guidance yaitu fungsi preventif dengan 

memberikan edukasi untuk mencegah timbulnya masalah lanjutan, 

fungsi korektif dalam menyediakan ruang aman untuk mengatasi 

permasalahan psikososial, psikologis, spiritual, dan mental yang 

muncul setelah diagnosis, fungsi preservatif yang membantu 

ODHIV mempertahankan perilaku positif dan menghindari 

pengulangan tindakan berisiko, hingga fungsi developmental yang 

mendukung pertumbuhan dan perkembangan ODHIV secara 

spiritual dan personal. 

c. Asas-Asas Islamic Counseling Guidance 

Menurut bastomi diuraikan bahwa asas-asas Islamic counseling 

guidance terdiri dari empat asas yaitu asas kebahagiaan dunia 

akhirat, asas fitrah, asas kekhalifah manusia, dan asas Lillahi Taala. 

Berdasarkan dari hasil yang diperoleh penulis di lapangan dengan 
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teori tersebut yang telah dikemukakan di atas terdapat kesesuaian 

berdasarkan dari asas-asas Islamic counseling guidance: 

1) Asas-Asas Kebahagiaan Dunia dan Akhirat 

Islamic counseling guidance memiliki asas 

kesejahteraan duniawi dan ukhrawi sebagai tujuan utama 

konseling (Bastomi, 2017). Hal ini dijelaskan oleh konselor 

bahwa dalam prosesnya, asas diterapkan untuk 

mempersiapkan kebahagiaan jangka panjang dengan 

mendekatkan diri kepada Allah sebagai bentuk ibadah 

(Wawancara Dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par Pada 

Tanggal 9 Januari 2025). 

2) Asas-Asas Fitrah 

Sebagaimana disampaikan dalam sesi konseling, 

bahwa setiap manusia terlahir dalam keadaan fitrah, dan 

potensi diri ODHIV untuk kembali pada jalan yang lurus dan 

menjalani kehidupan yang bermakna sesuai dengan kodrat 

kemanusiaannya tidak dikurangi oleh status HIV 

(Wawancara Dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S. Psi Pada 

Tanggal 9 Januari 2025). Hal ini sejalan dengan pandang 

Bastomi bahwa, Islamic counseling guidance memandang 

setiap ODHIV sebagai individu yang memiliki potensi fitrah 

untuk kembali pada kebaikan dan kesucian.  

3) Asas-Asas Kekhalifah Manusia 

Menurut Bastomi mengemukakan bahwa Islamic 

counseling guidance membantu ODHIV untuk memahami 

peran dan tanggung jawab mereka sebagai khalifah di muka 

bumi meski dalam kondisi sakit. Tercermin dalam 

pernyataan konselor bahwa status HIV positif tidak 

menghilangkan peran ODHIV sebagai khalifah Allah di 

bumi ini, dan kondisi ini justru memberi kesempatan untuk 
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menjadi teladan dalam menghadapi ujian dengan kesabaran 

serta berkontribusi positif bagi masyarakat (Wawancara 

Dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par Pada Tanggal 9 

Januari 2025). 

4) Asas-Asas Lillahi Taala 

Hasil temuan dilapangan bahwa upaya konseling 

yang dilakukan adalah bentuk ikhtiar, sementara hasilnya 

diserahkan sepenuhnya kepada Allah, dan yang terpenting 

adalah niat tulus untuk membantu sesama dan mengharap 

ridha-Nya semata, bukan hanya untuk menunjukkan 

keberhasilan atau mendapat pengakuan dari manusia 

(Wawancara Dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S. Psi Pada 

Tanggal 9 Januari 2025). Islamic counseling guidance 

menekankan bahwa segala proses dan hasil konseling 

senantiasa diniatkan dan dipasrahkan kepada Allah SWT 

(Bastomi, 2017). 

Berdasarkan uraian diatas bahwa asas-asas dalam 

Islamic counseling guidance terdiri dari empat asas yaitu 

asas kebahagiaan dunia akhirat, asas fitrah, asas kekhalifah 

manusia, dan asas Lillahi Taala. Bimbingan konseling Islam 

memiliki asas kebahagiaan dunia dan akhirat, dengan potensi 

fitrah setiap individu termasuk ODHIV untuk kembali pada 

kebaikan. Proses konseling ini membantu ODHIV 

memahami peran kekhalifahan mereka di bumi, bahkan 

dalam kondisi sakit, serta menekankan pentingnya niat tulus 

dan penyerahan hasil akhir kepada Allah SWT. Dengan 

demikian, bimbingan ini memberikan kerangka spiritual 

untuk menjalani hidup bermakna dan mendekatkan diri. 

d. Analisis Tahapan-Tahapan Islamic Counseling Guidance 
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Proses ini terbagi menjadi tiga tahapan utama yang ada 

sesuai dengan pendapat Sutoyo. Tahap pertama menekankan pada 

meyakinkan individu tentang potensi dan kekuatan yang mereka 

miliki, yang bertujuan untuk membangun harapan dan penerimaan 

diri. Tahap kedua fokus pada mendorong dan mendukung individu 

untuk mengambil tindakan positif dalam pengelolaan diri dan 

kesehatan mereka, yang menekankan pada pemberdayaan dan 

tanggung jawab pribadi. Tahap ketiga bertujuan untuk membantu 

individu mengatasi hambatan-hambatan yang mungkin timbul, baik 

dari dalam diri maupun dari lingkungan sekitar, yang menunjukkan 

pemahaman tentang kompleksitas tantangan yang dihadapi ODHIV 

(Wawancara dengan Bu Wiwik Sugiatmi, S.Psi pada tanggal 9 

Januari 2025).  

Selain itu, pelaksanaan konseling baik secara offline maupun 

online, menunjukkan adaptasi terhadap kebutuhan dan preferensi 

individu, yang penting dalam membangun hubungan terapeutik yang 

efektif (Wawancara Dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par Pada 

Tanggal 9 Januari 2025). Dengan beberapa teknik teknik yang 

digunakan menjadikan proses konseling lebih efektif. 

Berdasarkan uraian diatas bahwa Islamic counseling 

guidance di PKBI Kota Semarang menggunakan tahapan yang 

dimulai dari meyakinkan individu hingga mendorong dan membantu 

individu. Pelaksanaannya baik secara offline maupun online, 

memungkinkan konselor untuk lebih efektif dalam membangun 

hubungan dan mendukung ODHIV. Pemberian penguatan kepada 

konseli agar dapat terus mengambil hikmah dari apa yang sudah 

dialami (Hidayanti et al., 2016). 
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2. Analisis Islamic counseling guidance dalam meningkatkan self 

efficacy orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

Menurut Mahmudi menjelaskan tahapan yang dilakukan dalam 

proses Islamic counselling guidance yaitu terdapat Pemberian pemahaman 

diri sesuai dengan permasalahannya. Kemudian konselor meyakinkan 

individu tentang hakikat manusia berdasarkan islam, kekuasaan Allah, dan 

juga pentingnya menjalankan ibadah. Membantu dan medorong individu 

mengamalkan iman, islam, dan ihsan (Fatimatuzzahroh, 2021). Hal tersebut 

sejalan dengan pendapat Sutoyo, Anwar yang mengungkapkan tahap-tahap 

Islamic counseling guidance. 

Hasil wawancara peneliti dapat diketahui bahwa unsur penting yaitu 

tahapan, tahapan dalam Islamic counseling guidance terdiri dari tiga 

tahapan yaitu meyakinkan individu, mendukung individu, dan membantu 

individu (Wawancara dengan Bu Anita Toursia, A. Md. Par pada tanggal 9 

Januari 2025). 

Menurut Sutoyo mengatakan bahwa terdapat tiga tahap-tahap 

Islamic counseling guidance yaitu meyakinkan individu, mendorong dan 

mendukung individu, dan membantu individu. Kemudian tahapan pada 

proses juga mendukung meningkatnya self-efficacy bagi orang dengan hiv. 

Berikut adalah analisis hasil temuan terkait penerapan Islamic counseling 

guidance untuk orang dengan HIV dalam meningkatkan self efficacy, di 

antaranya: 

1. Meyakinkan individu  

Menurut Sutoyo, Anwar yaitu meyakinkan individu 

(sebagaimana mestinya) akan hal-hal sesuai kebutuhan. Meyakinkan 

individu yang digunakan konselor PKBI Kota Semarang yaitu dengan 

memotivasi dengan menerima kondisi saat ini serta bersyukur atas 

nikmat yang Allah berikan dan hikmah atas kondisi yang terjadi 

individu atau ODHIV konselor memberikan pandangan bagaimana 

posisi manusia sebagai makhluk ciptaan Allah.  
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Konselor PKBI Kota Semarang menggunakan teknik empati 

untuk membantu proses meyakinkan individu secara efektif. Teknik 

empati digunakan untuk memberi pemahaman  bahwa keyakinan akan 

kemampuan diri menghadapi tingkat kesulitan yang bervariasi 

meskipun dengan status HIV. 

2. Mendorong dan mendukung 

Menurut Sutoyo, tahap mendorong dan mendukung individu untuk 

memahami dan mengajarkan amalan ajaran agama dengan baik. Konseli 

dapat bertahan hidup di dunia dan akhirat dengan pedoman pada ajaran 

agama Islam. Dengan begitu dalam perjalannya konseli memiliki 

pemahaman yang baik dan akurat terhadap ajaran Islam. Mengingatkan 

konseli mencurahkan sebagian waktu dan tenaga untuk selalu lebih baik 

dan berusaha mendekatkan diri dengan Allah swt. 

Tahap mendorong dan mendukung yang dilakukan konselor PKBI 

Kota Semarang yaitu menggunkan Teknik interpretasi. Konselor 

memberikan penjelasan untuk membantu konseli untuk memahami 

peristiwa, situasi, dan kondisi yang dipertanyakan (Tamami & Mijianti, 

2023). Tahapan tersebut menjadikan konseli dalam memahami dan 

mengamalkan ajaran agama dengan mendorong dan mendukung 

individu.  

3. Mendorong dan membantu 

Mendorong dan membantu yaitu tahap dimana konseli 

memerlukan dorongan dalam mengamalkan dan mempelajari ajaran 

agamanya. Mengamalkan rukun iman, rukun Islam, dan mencapai 

ikhsan dalam kehidupan sehari-hari. Dalam tahap ini yang dilakukan 

konselor PKBI Kota Semarang dengan memberi motivasi dan 

membangun emosional dengan konselor. Konselor dapat membantu 

menemukan makna dalam hidup dan mengatasi tantangan yang dihadapi 

sehingga ODHIV dapat menguatkan diri. 
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Berdasarkan uraian di atas, dapat ditarik kesimpulan bahwa dengan 

mengikuti Islamic conseling guidance secara keseluruhan dapat 

membantu meningkatkan self efficacy. Unsur yang dapat meningkatkan 

self efficacy tiga tahapan pada proses Islamic conseling guidance. Unsur 

tersebut menjadi esensi dari Islamic conseling guidance dalam 

meningkatnya self efficacy  yaitu magnitude, generality, dan strength. 

3. Analisis Self Efficacy Orang dengan HIV Sebelum dan Setelah 

Mengikuti Islamic Counseling Guidance 

Menurut Eggen dan Kauchak bahwa aspek-aspek self efficacy 

terdapat sebuah keyakinan untuk mempu mewujudkan keberhasilan. 

Ketiga aspek self efficacy menjadi bahan acuan dalam mengaji self 

efficacy orang dengan HIV. Namun untuk meningkatkan self-efficacy 

tidak semua mudah karena beberapa konseli merasa takut stigma 

diskriminasi masyarakat, belum bisa menerima diri, dan penolakan. 

Factor yang mempengaruhi yaitu kecemasan, stress, depresi dan rasa 

kesendirian (Novrianda et al., 2018). Hasil temuan yang dialami oleh 

kedua informan secara umum belum memiliki self efficacy. Berdasarkan 

pemaparan di atas, terlihat bahwa ODHIV belum memiliki self efficacy. 

Berikut adalah deskripsi tentang permasalahan self efficacy orang 

dengan HIV sebelum dan sesudah mengikuti Islamic counseling 

guidance di PKBI Kota Semarang: 

1. Magnitude 

Menurut Bandura aspek ini menjelaskan bagaimana tingkat 

kesulitan suatu tugas bagi seorang individu. Dalam situasi ini individu  

mampu melakukan tugas-tugas yang mereka anggap berada di luar batas 

kemampuannya. Sedangkan menurut Eggen dan Kauchak bahwa aspek 

ini individu memiliki keberanian untuk menghadapi tantangan sulit. 

Dimensi ini mengacu pada tingkat kesulitan tugas yang diyakini 

seseorang dapat dilakukannya. 
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Hasil temuan yang ada bahwa informan “Y” sebelum menghindari 

situasi sosial dengan status HIV perlu diungkapkan. Stigma dan 

ketakutan akan diskriminasi adalah hambatan utama untuk enggan 

melakukan hal -hal dalam kaitannya dengan interaksi sosial. Seperti 

yang dialami oleh konseli “H” bahwa kemampuan dalam mengelola 

jadwal pengobatan yang menjadi tantangan tersendiri. Konseli sering 

merasa sulit mengatur jadwal pengobatan. 

Berdasarkan pernyataan di atas, dapat disimpulkan bahwa 

magnitude sebelum mengikuti Islamic counseling guidance dilihat dari 

ketakutan akan diskriminasi dan kesulitan mengelola jadwal obat. 

Setelah mengikuti Islamic counseling guidance meningkat lebih baik 

sudah bisa menerima kondisi HIV dan menyusun rencana terapi. 

2. Generality 

Aspek ini berhubungan luas pada tingkahlaku sesuai dengan 

efikasi diri (Bandura et al., 1999). Luas keyakinan seseorang terhadap 

kemampuannya dapat diterapkan dalam berbagai konteks dan situasi. 

Menurut Eggen dan Kauchak self efficacy menjadi sebuah keyakinan 

yang dapat dilakukan tidak terbatas dengan satu aspek saja. 

Hasil temuan yang ada bahwa informan “H” sebelum tidak 

mampu menjalankan hubungan baik dengan keluarga dan orang orang 

terdekat. Mereka merasa takut dengan mengetahui kondisinya. 

Begitupun informan “Y” bahwa kesulitan menerapkan nilai-nilai 

keagamaan dalam menghadapi kondisi mereka. Sebuah ujian yang 

menimpa ODHIV menimbulkan sebuah kegelisahan dan kesulitan. 

Berdasarkan pernyataan di atas, dapat disimpulkan bahwa 

generality sebelum mengikuti Islamic counseling guidance dilihat dari 

Bisa menghadapi kesulitan dengan tujuan dan arah. Setelah mengikuti 

Islamic counseling guidance meningkat lebih baik sehingga dapat 

menghadapi kesulitan dengan tujuan dan arah. 
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3. Strength 

Aspek ini ditingkatan bahwa kepercayaan diri, kestabilan, dan 

kekuatan pada kemampuan ODHIV. Menurut Bandura aspek strength 

berkaitan dengan kekuatan seseorang terhadap kemampuannya, dan 

mempertahankan suatu perilaku tertentu. Untuk mengetahui kuat 

tidaknya efikasi diri seseorang merepresentasikan perbedaan 

dibandingkan dengan orang lain dalam menyelesaikan suatu tugas. 

Hasil temuan yang ada bahwa informan keduanya sebelum 

mengikuti Islamic counseling guidance ketidakmampuan 

mempertahankan perilaku sehat saat tidak ada dukungan eksternal dan. 

Konseli juga menyalahkan diri sendiri dalam menghadapi tantangan 

hidup dengan HIV. 

Berdasarkan pernyataan di atas, dapat disimpulkan bahwa 

generality sebelum mengikuti Islamic counseling guidance dilihat 

mereka selalu menyalahkan dirinya dan tidak mendapat dukungan dari 

eksternal. Setelah mengikuti Islamic counseling guidance meningkat 

lebih baik dengan adanya dukungan eksternal dari konselor. Konseli pun 

lebih mendekatkan diri dengan Allah, hidup menjadi lebih baik 

Guna memudahkan gambaran dari hasil pelaksanaan Islamic 

counseling guidance dalam meningkatkan self efficacy orang dengan 

HIV, dapat dilihat pada table berikut ini: 

Tabel 4 

Hasil Pelaksanaan Islamic Counseling Guidance dalam Meningkatkan Self 

Efficacy Orang dengan HIV di PKBI Kota Semarang 

No. Subjek Indikator Sebelum Sesudah Kesimpulan 

1. Informan 

“Y” 

Magnitude Stigma dan 

ketakutan akan 

diskriminasi 

Sudah bisa 

menerima 

kondisi HIV 

Aspek 

magnitude 

mulai 

tumbuh 
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dan tidak stes 

akan statusnya 

Generality aaaac Bisa 

menghadapi 

kesulitan 

dengan tujuan 

dan arah 

Aspek 

generality 

mulai 

tumbuh 

secara 

perlahan 

Strength Tidak ada 

dukungan 

eksternal dan 

kecenderungan 

untuk kembali 

pada 

kebiasaan 

berisiko 

Dukungan dari 

konselor, dan 

tidak akan 

kembali pada 

kebiasaan buruk 

Aspek 

strength baik 

2. Informan 

“H” 

Magnitude Mengalami 

kesulitan 

dalam 

merencanakan 

masa depan 

dan mengelola 

jadwal 

pengobatan 

Merencanakan 

masa depan dan 

terapi secara 

rutin dibantu 

oleh konselor 

Aspek 

magnitude 

mulai 

tumbuh 

Generality Merasa tidak 

mampu 

menjalankan 

hubungan baik 

dengan 

keluarga dan 

orang orang 

terdekat 

Berani 

mengungkapkan 

status HIV 

kepada keluarga 

Aspek 

generality 

mulai 

tumbuh 

secara 

perlahan 

Strength Menyalahkan 

diri sendiri 

Lebih 

mendekatkan 

diri dengan 

Allah, hidup 

menjadi lebih 

baik 

Aspek 

strength baik 

 



83 

 

Tabel 4 di atas menunjukkan bahwa, penerapan Islamic counseling 

guidance untuk orang dengan HIV menunjukkan hasil yang baik dalam 

meningkatkan self efficacy. Self efficay sebelum mengikuti konseling, 

ketakutan, kesulitan, dan kegelisahan. Maka dari itu perlunya upaya 

mengikuti kegiatan Islamic counseling guidance. Islamic counseling 

guidance di PKBI Kota Semarang terdapat tiga tahapan yaitu: a) 

meyakinkan individu b) mendorong dan mendukung individu c) mendorong 

dan membantu individu hal ini dapat meningkatkan self efficacy. 

Orang yang terinfeksi HIV, terutama di antara mereka yang 

menunjukkan tanggapan psikologis negatif. Kecemasan,  depresi,  kesulitan  

berinteraksi dengan lingkungan, dan sebagainya (Satrio & Muhid, 2021). 

Meskipun memiliki sebuah tantangan dalam baik dari luar maupun dalam 

dirinya ODHIV mampu melewati dan menghadapi situasi tersebut. Proses 

ini memungkinkan mereka untuk belajar dalam menghadapi sebuah 

tantangan dan membangun kekuatan. 

Berdasarkan uraian di atas, peneliti simpulkan bahwa penerapan 

Islamic counseling guidance. Islamic counseling guidance di PKBI Kota 

Semarang memiliki dampak positif terhadap meningkatnya self-efficacy.  

Terbentuknya self-efficacy pada ODHIV setelah mengikuti Islamic 

counseling guidance. ODHIV yang semula memiliki kecemasan,  depresi,  

kesulitan  berinteraksi dengan lingkungan, dan sebagainya ternyata dapat 

berubah ke arah yang lebih baik. Sehingga, ODHIV  dapat terbantu setelah 

mengikuti kegiatan Islamic counseling guidance .  
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan analisis tentang Islamic Counseling 

Guidance dalam meningkatkan self efficacy orang dengan HIV di PKBI 

Kota Semarang, dapat disimpulkan bahwa kegiatan Islamic Counseling 

Guidance bertujuan untuk berkembang sehingga individu dapat 

menemukan diri mereka sendiri dan memutuskan keputusan. Dan 

membantu konseli untuk menentukan kebahagiaan dunia dan akhirat, 

kegiatan tersebut menerapkan tiga tahapan yang mengacu pada tahapan 

Islamic Counseling Guidance. 

Islamic Counseling Guidance di PKBI Kota Semarang dapat 

membantu dalam meningkatkan self efficacy orang dengan HIV, 

menerapkan tiga tahapan yaitu, tahapan meyakinkan individu, mendukung, 

dan mendorong serta membantu. Dengan menerapkan tiga tahapan tersebut 

Islamic Counseling Guidance mampu meningkatkan self efficacy dilihat 

dari ketiga aspek yaitu: a) magnitude penerima diri ODHIV b) generality 

yaitu ODHIV mampu mengungkapkan status HIV kepada keluarga dan 

menentukan tujuan dan arah c) strength yaitu keyakinan dan kekuatan 

ODHIV lebih mendekatkan diri dengan Allah, hidup menjadi lebih baik. 

B. Saran 

Adapun saran yang dapat penulis berikan sesuai dengan Islamic 

Counseling Guidance dalam meningkatkan self efficacy orang dengan HIV 

di PKBI Kota Semarang yaitu untuk PKBI Kota Semarang, supaya 

meningkatkan pelayanan Islamic Counseling Guidance yang lebih terarah 

dan sistematis, sehingga layanan bisa dilakukan secara efektif dan efisien 
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Lampiran I 

LAMPIRAN-LAMPIRAN 

Transkip Wawawancara dengan Konselor  

di PKBI Kota Semarang 

Narasumber : Anita Toursia, A. Md. Par  

Hari  : Kamis, 9 Januari 2025 

1. Bagaimanakah sejarah latar belakang PKBI Kota Semarang? 

2. Bagaimanakah VISI MISI PKBI Kota Semarang ? 

3. Apa saja program-program yang ada di PKBI Kota Semarang? 

4. Mengapa PKBI Kota Semarang menyediakan ruang konseling bagi 

orang dengan HIV? 

5. Menurut Anda seberapa penting Islamic counseling guidance bagi 

orang dengan HIV? Jelaskan! 

6. Siapa yang menjadi konselor dalam proses Islamic counseling guidance 

bagi orang dengan HIV?  

7. Kapan waktu pelaksanaan proses Islamic counseling guidance bagi 

orang dengan HIV? 

8. Bagaimana Anda membantu agar konseli dapat menerima kondisinya 

sekarang, setelah itu apakah akan langsung muncul kesadaran (seperti 

apa apakah perilaku dan spiritual) didalam diri konseli terhadap 

masalah itu terjadi? 

9. Bagaimana Anda dapat membangun kekuatan pada konseli dalam 

proses Islamic counseling guidance dengan keadaannya sekarang? 

10. Bagaimana Anda dapat membantu meyakinkan konseli dalam proses 

Islamic counseling guidance dengan keadaannya sekarang? 

11. Apakah ada parameter yang digunakan oleh pembimbing untuk 

mencapai keberhasilan proses bimbingan konseling? Jika ada 

jelaskan? 

12. Bagaimana proses pelaksanaan Islamic counseling guidance yang 

paling efektif?  
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13. Bagaimana Teknik dan strategi dalam proses pelaksanaan Islamic 

counseling guidance? 
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Transkip Wawawancara dengan Konselor 

di PKBI Kota Semarang 

Narasumber : Wiwik Sugiatmi, S. Psi 

Hari  : Kamis, 9 Januari 2025 

1. Bagaimanakah sejarah latar belakang PKBI Kota Semarang? 

2. Bagaimanakah VISI MISI PKBI Kota Semarang ? 

3. Apa saja program-program yang ada di PKBI Kota Semarang? 

4. Mengapa PKBI Kota Semarang menyediakan ruang konseling bagi 

orang dengan HIV? 

5. Menurut Anda seberapa penting Islamic counseling guidance bagi 

orang dengan HIV? Jelaskan! 

6. Siapa yang menjadi konselor dalam proses Islamic counseling guidance 

bagi orang dengan HIV?  

7. Kapan waktu pelaksanaan proses Islamic counseling guidance bagi 

orang dengan HIV? 

8. Bagaimana Anda membantu agar konseli dapat menerima kondisinya 

sekarang, setelah itu apakah akan langsung muncul kesadaran (seperti 

apa apakah perilaku dan spiritual) didalam diri konseli terhadap 

masalah itu terjadi? 

9. Bagaimana Anda dapat membangun kekuatan pada konseli dalam 

proses Islamic counseling guidance dengan keadaannya sekarang? 

10. Bagaimana Anda dapat membantu meyakinkan konseli dalam proses 

Islamic counseling guidance dengan keadaannya sekarang? 

11. Apakah ada parameter yang digunakan oleh pembimbing untuk 

mencapai keberhasilan proses bimbingan konseling? Jika ada 

jelaskan? 

12. Bagaimana proses pelaksanaan Islamic counseling guidance yang 

paling efektif?  

13. Bagaimana Teknik dan strategi dalam proses pelaksanaan Islamic 

counseling guidance? 
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Lampiran II 

Transkip Wawawancara dengan Informan 

di PKBI Kota Semarang 

Narasumber : Informan “H” 

Hari  : Senin, 20 Januari 2025 

 

1. Apa alasan Anda memilih PKBI Kota Semarang dalam proses konseling 

yang Anda lakukan? 

2. Program apa yang Anda ikuti di PKBI Kota Semarang? 

3. Apa saja kegiatan yang Anda lakukan dalam proses Islamic counseling 

guidance yang diberikan oleh konselor? 

4. Sudah berapa kali Anda mengikuti proses Islamic counseling guidance? 

5. Apakah Anda antusias dalam mengikuti proses Islamic counseling 

guidance? 

6. Sebelum mengikuti Islamic counseling guidance tantangan apa saja yang 

Anda hadapi setelah mengetahui hal itu? 

7. Bagaimana Anda menghadapi tantangan tersebut?  

8. Bagaimana kondisi yang Anda alami sebelum mengikuti Islamic 

counseling guidance? 

9. Bagaimana setelah mengikuti Islamic counseling guidance di PKBI Kota 

Semarang?  

10. Apakah ada perbedaan yang Anda rasakan setelah mengikuti proses 

Islamic counseling guidance di sini? 

11. Apa yang menjadi hambatan Anda ketika proses Islamic counseling 

guidance dilaksanakan? 

12. Apakah upaya yang Anda lakukan dalam menyikapi sebuah masalah 

yang timbul? 

13. Bagaimana setelah proses Islamic counseling guidance dapat membantu 

Anda? 
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14. Bagaimana setelah proses Islamic counseling guidance dapat membangun 

kekuatan Anda?  

15. Apa motivasi terbesar Anda untuk tetap bertahan dan semangat 

menjalaninya? 

16. Bagaimana strategi Anda dalam mengatasi perasaan takut dan 

kekhawatiran terkait kondisi kesehatan? 
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Transkip Wawawancara dengan Informan 

di PKBI Kota Semarang 

Narasumber : Informan “Y” 

Hari  : Jum’at, 24 Januari 2025 

 

1. Apa alasan Anda memilih PKBI Kota Semarang dalam proses konseling 

yang Anda lakukan? 

2. Program apa yang Anda ikuti di PKBI Kota Semarang? 

3. Apa saja kegiatan yang Anda lakukan dalam proses Islamic counseling 

guidance yang diberikan oleh konselor? 

4. Sudah berapa kali Anda mengikuti proses Islamic counseling guidance? 

5. Apakah Anda antusias dalam mengikuti proses Islamic counseling 

guidance? 

6. Sebelum mengikuti Islamic counseling guidance tantangan apa saja yang 

Anda hadapi setelah mengetahui hal itu? 

7. Bagaimana Anda menghadapi tantangan tersebut?  

8. Bagaimana kondisi yang Anda alami sebelum mengikuti Islamic 

counseling guidance? 

9. Bagaimana setelah mengikuti Islamic counseling guidance di PKBI Kota 

Semarang?  

10. Apakah ada perbedaan yang Anda rasakan setelah mengikuti proses 

Islamic counseling guidance di sini? 

11. Apa yang menjadi hambatan Anda ketika proses Islamic counseling 

guidance dilaksanakan? 

12. Apakah upaya yang Anda lakukan dalam menyikapi sebuah masalah 

yang timbul? 

13. Bagaimana setelah proses Islamic counseling guidance dapat membantu 

Anda? 

14. Bagaimana setelah proses Islamic counseling guidance dapat membangun 

kekuatan Anda?  
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15. Apa motivasi terbesar Anda untuk tetap bertahan dan semangat 

menjalaninya? 

16. Bagaimana strategi Anda dalam mengatasi perasaan takut dan 

kekhawatiran terkait kondisi kesehatan? 
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Lampiran III Dokumentasi 

 

Gambar 1.2 Wawancara Konselor 1 

Gambar 1.3 Wawancara Konselor 2  
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