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MOTTO

عَمَ هَلّٰلا نَّاِ ىلق ةِولٰصَّلا وَ رِبْصَّلا بِ اوْنُيْعِتَسْا اوْنُمَاٰ نَيْذِلَّا اهَيُّاَيَ

◌ نَيْرِبِصّٰلا

Artinya:“Wahaiorang-orangyangberiman!Mohonlahpertolongan

(kepadaAllah)dengansabardansholat.Sungguh,Allahbesertaorang-

orangyangsabar.(Q.SAl-Baqarah:153)
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ABSTRAK

Ayu Maulaya Azkiya (1601016149). Bimbingan Mental
SpiritualUntukMengatasiProblem PsikososialBagiPecandu
NarkobadiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-
Ma’laaPekalongan.

InstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laa
Pekalongansebagailembagarehabilitasisosialyangmemilikitujuan
untukmengatasimasalahyangdialamiolehparapecandunarkoba.
Salahsatucarayangdigunakanuntukmengatasimasalahtersebut
yakniBimbinganMentalSpiritual.InstitutPenerimaWajibLapor
(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalonganmenerapkanBimbingan
MentaSpiritualdenganberbagairagamkegiatantermasukkegiatan
keagamaan.Penelitianinibertujuanuntukmendiskripsikantentang
(1)problem-problempsikososialyangterjadipadapecandunarkobadi



xi

InstitutPenerimaWajib Lapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laa
Pekalongan,(2)pelaksanaan bimbingan mentalspiritualuntuk
mengatasiproblem psikososilbagipecandunarkobadiInstitut
PenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.
Penelitianinimenggunakanmetodekualitatifdengansumberdata
terdiridaripenguruataukonselorsekaliguspembimbingkeagamaan
sertaklienataupecandunarkobadiInstitutPenerimaWajibLapor
(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Teknikpengumpulandata
yangdigunakanmelaluiobservasi,wawacara,sertadokumentasi.Uji
keabsahandatamenggunakanmetodetriangulasisumber,teknikserta
waktu.Teknikanalisisdatayaitumenggunakandatareduction,data
displaydandataverivication.

Hasilpenelitianini(1)problem-problem psikososialyang
terjadipadapecandunarkobarata-ratasepertistress,cemasdan
khawatiryangberlebihan,ketakutansertamerasarendahdiridan
kurangpercayadiri.(2)PelaksanaanBimbinganMentalSpirtual
diterapkandalamberagamkegiatantermasukkegiatankeagamaan.
Sepertihalnyaterapiagamayangterdiridariterapithaharah(mandi),
terapisholat,terapimengaji.Kemudian terapifisik,terapi
mental/psikologisdan spiritualserta terapiminatbakatdan
vokasional.Beragam kegiatan yangdilakukan dapatmengatasi
berbagaimasalahtermasukmasalahyangberkaitandengankondisi
psikososialyangterjadipadapecandunarkoba.Karenakegiatan
keagamaanmembawapengaruhbaikpadapecandunarkobasehingga
pecandudapatmenjalaniprosesrehabilitasisosialdengannyaman.
Disampingitupuladenganadanyalayananbimbinganmentalspiritual
dapatmenjadikanparapecandulebihmengertiakanilmukeagamaan.

Katakunci:BimbinganMentalSpiritual,ProblemPsikososial.
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BABI

PENDAHULUAN

A.LatarBelakang

DiIndonesiapenyalahgunaanatauketergantungannapza

(narkoba,alkohol,psikotropikadanzatadiktiflainnya)kianmarak

terjadi.Haltersebutdapatdiamatidarimaraknyapemberitaanbaik

dimedia cetak,maupun elektronik yang hampirsetiap hari

menginformasikantentangpenangkapanparapelakupenyalahgunaan

narkobaolehaparatkeamanan.Penyebarankasuspenyalahgunaan

atauketergantungannarkobapunhampirmeratadiseluruhIndonesia

dengantidakmengenalstatus,golongan,agama,suku,ras,profesi,

latarbelakang,tua-muda,pendudukdesaataukotamembuatnarkoba

menjelmamenjadikejahatanyangluarbiasa(Nawangsih,dkk,2016:

99).

AgamaIslammenjadiagamabagipenangkalPenyalahgunaan

narkoba. Dalil-dalil Al-Qur’an dan As-sunnah secara jelas

mengharamkanhal-halyangdapatmerusakakalmanusia.Bahkansalah

satudarimaqashidasy-syariah(tujuansyariatIslam)adalahmenjaga

akalmanusiadarisegalahalyangdapatmerusaknya.Narkobaadalah

dzatyangmerusakakalmanusiasehinggaIslammengharamkannya

memakainya,menjualnya,danmelakukantransaksipadanya.Tidakada

satuumatIslampunyangmenghalalkannyasehinggaiatelahmenjadi

Ijma’kesepakatanseluruhumatIslammengenaiharamnyanarkoba

(Alhamuddin,dkk,2015:vi).

AgamaIslamjugamemandangnarkotikatermasukjeniskhamar

karenamemabukkan,dansetiapsesuatuyangmemabukkansedikit

ataupunbanyakdinyatakanharam.Sebagaimanadikatakanoleh

UlamaFiqihSyekhSayyidSabiqbahwahukumpengharamannarkotika

diqiyaskankepadakhamar.Halinisebagaimanaterdapatdidalamal-

Qur’ansuratal-Maidahayat90.
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نْمِّ سٌجْرِ مُٰ لزْاَلْا وَ بُاصَنْاَلْا وَ رُسِيْمَلْا وَ رُمْخَلْا امَنَّاِ اوْنُمَاءَ نَيْذِلَّا اهَيُّاَيٰ

هُوْبُنِتَجْافَ نِٰ طيْشَّلا لِمَعَ

◌ نَوْحُلِفْتُ مْكُلَّعَلَ

Artinya:“Haiorang-orangyangberiman,Sesungguhnya(meminum)

khamar,berjudi,(berkorbanuntuk)berhala,mengundinasibdengan

panah,adalahtermasukperbuatansyaitan.Makajauhilahperbuatan-

perbuatanituagarkamumendapatkeberuntungan.”(QS.Al-Maidah

05/90)(Saefulloh,2018:44-45).

Maksud dari ayat tersebut adalah,bahwasannya Allah

memerintahkanhamba-Nyauntukmenjauhisuatuperbuatanyangakan

merugikanhamba-Nya.SalahsatuperbuatanyangAllahperintahkan

untuk dijauhi tersebut adalah mengkonsumsi sesuatu yang

memabukkan,yaknikhamar.DanagamaIslammemandangnarkotika

termasukjeniskhamarkarenabersifatmemabukkanbagiorang-orang

yangmengkonsumsinarkotika.Sehinggamengkonsumsinarkotikajuga

merupakansalahsatuperbuatanyangdilarangolehAllahuntuk

dilakukan.Selainterdapathukumandiakhiratnantibagisiapapun

yangmengkonsumsinarkotika,jugaterdapatpulahukumanyangtelah

ditetapkanketikamanusiamelakukanperbuatantersebutdidunia.

Korban penyalahgunaan narkotika diIndonesia semakin

banyakdantidakterbataspadakalangankelompokmasyarakatyang

mampu,mengingatharganarkotikapadaumumnyasangattinggi,

tetapijugasudahmerambahkalanganmasyarakatyangtidakmampu.

Bukanhanyaorangdewasayangmenjadikorbanpenyalahgunaan

narkotika,tetapijugaanak-anaktermasukmerekayangmasihdalam

pendidikanSekolahDasar.Narkotikadalamhalini,adalahtermasuk

obat-obatanterlarangdanjenis-jenislainyangtermasukdalam

kelompokpsikotropika.Melihatsemakinmeluasnyakorban,baikdalam
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segijumlahmaupunlapisanmasyarakatyangterkena,banyakkalangan

menyimpulkan,bahwahalitudisebabkankarenaselainmotifbisnis

kotoryanginginmencarikeuntunganyangsebesar-besarnyadalam

waktuyangsesingkat-singkatnya,tanpamemperhatikankepentingan

moral,kepentinganagama,kepentingannasional,jugaterdapatmotif

subversiuntukmenghancurkanbangsakita(Hadiman,1999:44-45).

Narkobaberperanbesardalamprosespenghancuransebuah

negara.Efeknyasangatlahdahsyatsehinggapecandunarkobasering

disebutsebagailostgeneration.Biasanya mereka yangsudah

mengkonsumsinarkoba,sangatsedikityangbisamelepaskandiridari

narkobaaliassangattergantungpadabarangharamtersebut.Pada

saatkrisissepertisekarangininarkobamenjadiobatpenenang

sehinggabisamemabokkanorang.Biladitelusurimakaperedaran

narkobasangatsistematik.Narkobamudahdiperolehdanberedar

karenagampangmenjadiuang.JalurmasuknyaopiumkeIndonesia

melaluiberbagainegarainternasionalseperti:Amsterdam,Bangkok,

Singapuradanlain-lainyangumunyamasukkeIndonesialewat

DenpasardanJakarta.daerah-daerahwisatayangsepertipuncakyang

duludikenalsebagaiwisatadengankeindahanalamnya,sekarang

malahsebaliknyapuncaktelahdisulapmenjaditempatpenyebaran

narkoba sehingga kawasan inikinididirikan beberapa pusat

rehabilitasi(Joewana,dkk,2001:1-2).

Hinggakini,penyebaranpenyalahgunaannarkobasudahhampir

tidakbisadicegah.Mengingathampirseluruhpendudukduniadapat

denganmudahmendapatnarkobadarioknum-oknum yangtidak

bertanggungjawab.Tentusajahalinibisamembuatorangtua,

organisasi masyarakat, dan pemerintah khawatir. Upaya

pemberantasannarkobapunsudahseringdilakukan,namunmasih

sedikitkemungkinanuntukmenghindarkannarkobadarikalangan

remajamaupundewasa,karenaanak-anakusiaSDdanSMPpun
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banyakyangterjerumuskedalampenyalahgunaannarkoba.Hingga

saatiniupayayangpalingefektifuntukmencegahpenyalahgunaan

narkobapadaanak-anakadalahpendidikankeluarga.Orangtua

diharapkanuntukmengawasidanmendidikanaknyaagarselalu

menjauhipenyalahgunaannarkoba(Wijayanti,2016:12).

BerdasarkanpenelitianyangtelahdijalankanolehBadan

NarkotikaNasionalRepublikIndonesia(BNNRI,2013)menunjukkan

lebihdari920ribupelajarterlibatnarkoba.Padamasainipengguna

narkobadiIndonesiatelahmencapaisejumlah3.6jutaatau1.99%

jumlahpendudukIndonesia.Padatahun2015,diperuntukkanjumlah

penggunanarkobameningkatmenjadi5.1jutaatau2.8% jumlah

pendudukIndonesia.Danpadatahun2019,jumlahpenggunanarkoba

mencapai3.6jutaatau1.99% jumlahpendudukIndonesia.Oleh

karenaitu,tantanganmasadepanadalahbagaimanamenyelamatkan

98,01%pendudukIndonesiadaribahayapenyalahgunaannarkoba.

JumlahitumerupakandatayangdicatatkanolehBadanNarkotika

NasionalRepublikIndonesia(BNN RI),tetapijumlahpengguna

narkobayangtidakresmisebenarnyajauhlebihbesar(Ismail,2017:

129).

Begitupulapenyebaranpenyalahgunaannarkobadidunia

entertainment.Banyakdarikalanganselebrititanahairyangakhir-

akhirinimenjadikorbanpenyalahgunaannarkobasehinggadari

beberapaselebrititanahairtersebutharusmenjalanihukuman

penjaradanbeberapaadayanghanyamenjalaniprosesrehabilitasi

tergantungapakahmerekapengedar,pemakai,ataupunpecanduserta

dilihatdarijenisnarkobayangmerekagunakan.Beberapadari

merekaberanggapanbahwadenganmemakainarkobamerupakansolusi

untukmenyelesaikanmasalahyangsedangdihadapinyasepertiuntuk

mengurangistress,menambahstaminadalammelakukankegiatan,dan

sebagainya.Padahaljustrusebaliknya,narkobalahsebagaimasalah
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utamabagimerekayangsudahterjerumuskedalampenggunaanbarang

haramtersebut.

Penyebaranpenyalahgunaannarkobatidakhanyaterjadidi

duniaentertainmentyangberadadikota-kotabesar.Penyebaran

penyalahgunaannarkobajugamenyebardikota-kotayangmasih

tergolongkecil,salahsatunyakotaPekalongan.Dibeberapamedia

sosialinformasitentangkotaPekalonganakhir-akhirinibanyak

memberitakan tentang permasalahan narkoba,sepertijualbeli

narkoba,pemakaian narkoba oleh kalangan remaja,dan lain

sebagainya.Ditambahlagi,letakdidaerahkotaPekalonganitu

sendiri sangat berdekatan dengan pelabuhan sehingga dapat

memudahkanpenyebaran narkobadengancepat.Pasalnya,Kota

Pekalonganmasukdalam10daerahatautempatyangbanyakterjadi

transaksinarkobadiJawaTengah.Sehinggakondisiinijelassangat

meresahkansemuapihak.

Di pekalongan sendiri,selama tahun 2019,63 kasus

penyalahgunaannarkobatelahdiungkapolehpihakyangberwajib.

Selainitu,pihakyangberwajibtelahmenangkap69tersangka

penyalahgunaannarkoba,baikpengedar,pengecer,kurir,ataupun

pemakainarkoba.Olehkarenaitu,WalikotaPekalonganmembentuk

relawandanpenggiatantinarkoba.Kemudianbersamaandenganitu,

pemerintahKotaPekalonganmengajukanproposalkepadaBNNRI

untukbisamendirikanBNN diKotaPekalonganataulembaga

rehabilitasinarkobasebagaiupayauntukmengatasipermasalahan

mengenaipenyalahgunaan narkoba.Atas persetujuan BNN RI,

berdirilahRumahpintarAl-Ma’laaPekalonganyangsekaligusmenjadi

InstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)dantempatrehabilitasi

narkoba(radarpekalongan.co.iddiaksespadatanggal15Oktober

2020).
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PendirianRumahPintarAl-Ma’laayangsekaligusmenjadi

InstitutPenerima Wajib Lapor(IPWL)diJalan Dr.Soetomo,

merupakangagasanPCNUKotaPekalongan.AdanyaInstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)iniakanmembantupemerintahkotaPekalongan

dalamhalsosialisasipemahamanbahayanarkoba.Dibawahnaungan

KementrianSosialRebublikIndonesia,IPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan menyediakan beberapa program layanan,diantaraya

pelayanan informasiedukasiNAPZA,konselingadiksiNAPZA,

Rehabilitasi SosialPenyalahgunaan NAPZA,dan Reintegrasi

BimbinganLanjut(aftercare).Dalamkegiatannya,InstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)jugaturutmengajakparada’idanulamauntuk

turutberdakwahdanmensosialisasikanbahayanarkobakemasyarakat

(batiktv.pekalongankota.go.iddiaksespadatanggal15Oktober2020).

DenganadanyaInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL),Junaidi

(Walikota Pekalongan)berpesan bahwa sesuai Undang-Undang

NarkotikaNo.35tahun2009danPeraturanPemerintahNo.25tahun

2011tentangIPWLmengimbaubagipenyalahgunanarkobauntuk

melapordiIPWLtanpaproseshukuman.Bagipenyalahgunanarkoba

yangmelaporkeIPWL,akandiberipelayananrehabilitasibaikyang

bersifatedukasimaupunrawatjalandanrawatinap.Sedangkan

penggunanarkobayangtidakmelaporkankeIPWL,apabilatertangkap

olehaparathukum,harusmelaluiproseshukumterdahulu,setelahitu

akan menjalani proses rehabilitasi (www.pekalongankota.go.id

diaksespadatanggal03November2020).

Permasalahanpenyalahgunaannarkobamempunyaidimensi

yangluasdankompleks,baikdarisudutmedik,psikiatrik,kesehatan

jiwa maupun psikososial (ekonomi, politik, sosial budaya,

kriminalitasdansebagainya).Penyalahgunaannarkobamerupakan

fenomenasosialyangtelahmenjadimasalahsosial.Narkobadan

sejenisnyamerupakanfenomenayangsudahadasejakjamandulu
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seiringmunculyaperkembanganperadabanmanusiadimukabumiini.

Padamasadulubentuknarkobatentusajaberbedadenganyangada

sekarangini.Perkembanganbentuksajiannyaberjalansesuaidengan

kemajuantehnologidalampengolahannya.Kalaupadajamandulu

narkobadikonsumsidalambentuklintinganrokokataucerutu,namun

saatinisudahditemukandalambentupil,tablet,hinggacairan

suntik.Penggunaannyapunjugasangatberagam,dariyangmulai

menghisapsampaimenggunakanjarumsuntik(Kibtiyah,2015:53).

Bahayanarkobasendirisudahmerasukdalamkehidupankita.

Bahkantelahmembahayakankehidupanbangsa.Inimemangbukan

persoalanringankarenaperdagangannarkobatelahmemilikijaringan

internasional.Untukmencegahnyabukanlahhalyangmudahkarena

harusberhadapandenganjaringaninternasional.Narkobajuga

berdampakpadakesehatanjiwaataupsikisseseorangpengguna

narkoba.Dalamkatalain,parapenggunanarkobabiasanyaakan

mengalamiproblempsikososial,yaknimasalahyangmenyangkutpada

kesehatanjiwaataupsikisparapenggunanarkoba,sepertistres,

depresi,mudahcemas,mudahemosi,sertamunculnyamasalah-masalah

yangberkaitandengankondisisosialmereka(Joewana,dkk,2001:1).

Selainitu,parakorbanpenyalahgunaannarkobadipandang

sebelahmatadanberkesanburukbagilingkungannyasehinggaiadi

kucilkandarilingkungannya.Haliniapabilaterjadisecaraterus-

meneruspadadiriindividuataupenggunanarkoba,makaseringkali

terjadikegoncanganpadajiwanyayangpadaakhirnyamengganggu

kesehatanmentalindividu.Salahsatunyakecemasanmenghadapi

masadepanyangberkaitandenganemosiyangtidakmenyenangkan

yangterkaitdenganberbagaimasalahyangharusdihadapidalam

masaperkembangannyayangberpengaruhpadaaspekafektif,aspek

kognitif,danaspekperilaku.Masalahyangmenjadisumberkecemasan

dalammenghadapimasadepanberkaitandenganmasalahpendidikan,
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pekerjaan,dankeluarga(Rahman,2019:87).

MenurutSandi(Pengurus IPWL Rumah pintarAl-Ma’laa

Pekalongan),banyakparapecanduataupenggunanarkobayang

menjalaniprosesrehabilitasidiIPWL RumahPintarAl-Ma’laa

Pekalonganmerasakanbeberapadampakdaripenggunaannarkotika

tesebut.Beberapadarimerekamengalamiproblempsikososialseperti

stres,cemas,ketakutankarenadidalamprosesrehabilitasimerekadi

bimbinguntuktidakmendekatinarkobasepertiyangbiasamereka

konsumsisebelumnya.Begitujugadenganmasalahsosialyangmereka

alami.Prosesinteraksiantarsesamapecandunarkobajarangterjadi.

Beberapapecandunarkobalebihseringmenyendiridanmeratapi

kehidupan mereka akibat dari perbuatannya tersebut (Hasil

wawancarapadatanggal28Februari2020).

Problempsikososialyangdialamiolehparapecandunarkoba

tidaklainkarenaperbuatanmerekasendiri.Denganmengkonsumsi

ataumenggunakannarkoba,perbuatanyangdilakukanolehpara

penggunanarkobasudahteramasuktingkahlakuyangharusdihindari

dantidaklayakuntukdilakukakan.Karenaselainmempunyaidampak

untukdiripelaku,jugamempunyaidampakuntukorangdisekitar

lingkunganpelaku.Olehkarenaitu,perbuatansepertiinilahyang

perludiubahdanharusdihindariagartidakmerugikandirisendiri

danoranglaindisekitarlingkungankita.Sepertihalnyadengan

pemberianlayananrehabilitasi.Karenadenganadanyarehabilitasi,

dapatmembantupenggunanarkobauntukbisalebihselektifdalam

melakukansuatutindakansupayatidaklagiterjerumuskedalam

penggunaanbarangharamataunarkobatersebut.

Rehabilitasi narkoba sendiri merupakan cara untuk

memulihkanpenggunanarkobaagarterbebasdarinarkoba.Memang

prosesrehabilitasiinimemerlukanwaktuyangtidaksebentar.
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Terlebihjikapasientersebuttelahkecanduannarkobadalamwaktu

yanglama.Jikasudahsampaipadatahapkecanduannarkoba,bisa

dikenaligejalanyasepertiselaluinginmengkonsumsinarkobasetiap

haridankeinginanuntukterusmenambahdosispemakaian.Oleh

karenaitu,sudahseharusnyakitasemuamencegahiniagartidak

sampaiterjadipadakeluargamaupunlingkungankita.Karena,selain

akanberdampakjugaakanmerugikanbagipenyalahgunanarkobadan

jugaorang-oragdisekitarmereka(bnn.go.iddiaksespadatanggal28

Mei2020).

MenurutPasal103ayat(2)Undang-UndangNomor35Tahun

2009 tentang Narkotika menyebutkan bahwa rehabilitasibagi

pecandu narkotika adalah suatu proses pengobatan untuk

membebaskanpecandudariketergantungan,danmasamenjalani

rehabilitasi tersebut diperhitungkan sebagai masa menjalani

hukuman.Prosesrehabilitasimerupakanprosespemulihanterhadap

ketergantungan penyalahgunaan narkotika (pecandu) secara

komprehensifmeliputiaspekbiopsikososialdanspiritualsehingga

memerlukanwaktuyanglama,kemauankeras,kesabaran,konsistensi,

danpembelajaranterusmenerus.Adapunsasarandarilayanan

rehabilitasi tersebut adalah pecandu akibat penyalahgunaan

narkotika,korbanpenyalahgunaannarkotika,danorangterdekatatau

keluarga(Angrayni,dkk,2018:56).

DiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Al-Ma’laaPekalongan

itusendiri,berbagaiupayadilakukandalamsuatuprosesrehabilitasi

salahsatunyapemberianBimbingandanKonselingkepadapara

pecandunarkoba.BerbagaiBimbingandanKonselingdiberikanoleh

PembimbingatauKonseloruntukmembantuparapenggunanarkoba

agartidaklagiterjerumuskedalampermasalahanterebut.Salahsatu

bimbinganyangdiberikanberupaBimbinganMentalSpiritual.Tujuan

diberikannyapelayananBimbinganMentalSpiritualyaituuntuk
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membantuparapecandunarkobayangmengalamiproblempsikis,

sosialdanjugareligius.Pemberianlayananiniberupapemberian

nasehatdanjugamotivasi-motivasiuntukparapecandunarkoba.

Layanan Bimbingan MentalSpiritualdiharapkan dapat

mengatasiproblem-problemdiluarjangkauanmedissehinggapada

akhirnyaparapecandunarkobadapatmencapaikesehatanyang

menyeluruhbaikaspekfisik,aspekpsikis,sosialmaupunreligius.

Kesadaranakanpentingnyapenanganannarkobasebagaisalahsatu

upayamembantuparapecandunarkobadengancaramembantu

memberikanBimbinganMentalSpiritualsebagaialatuntukmemahami

kekhasanataukeunikanindividubahwamerekabisabangkitdari

kesalahanyangmerekalakukan.Halinimenjadisebuahparadigma

bahwaBimbinganMentalSpiritualdikembangkanagarmemiliki

fungsipemulihankesadaran,pengetahuadankemampuansecara

efektifpadafenomenasosialpasienrehabilitasinarkoba(Ridho,

2018:38-39).

Berdasarkanpenjelasanlatarbelakangdiatas,makapenulis

inginmenelititentang“BimbinganMentalSpiritualUntukMengatasi

ProblemPsikososialbagiPecanduNarkobadiInstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan”.

B.RumusanMasalah

Berdasarkanlatarbelakangdiatas,makarumusanmasalah

dalampenelitianiniadalah:

1.Apasajaproblempsikososialyangterjadipadapecandunarkoba

diInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan?

2.Bagaimana pelaksanaan Bimbingan MentalSpiritualuntuk

mengatasiproblempsikososialbagipecandunarkobadiInstitut
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PenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan?

C.TujuanPenelitian

Berdasarkandeskripsimasalahyangtelahdipaparkandalam

latarbelakang,makapenelitimemilikitujuanyangingindicapai

dalampenelitianini.Adapuntujuantersebutantaralain:

1.Untuk mengetahui dan mendiskripsikan problem-problem

psikososialyangterjadipadapecandunarkobadiInstitut

PenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

2.Untuk mengetahuidan menganalisa pelaksanaan Bimbingan

MentalSpiritualuntukmengatasiproblem psikososialbagi

pecandunarkobadiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan.

D.ManfaatPenelitian

Denganadanyapenelitianini,diharapkandapatmemberikan

manfaat:

1.ManfaatTeoritis

Hasilpenelitian ini adalah agar dapat menambah

pengetahuanmengenaiilmubimbinganmentalspiritual,khususnya

jurusanBimbingandanPenyuluhanIslamdiFakultasDakwahdan

KomunikasiUINWalisongoSemarang,danjugasebagaibahan

referensibagipenelitiberikutnyayangmempunyaiketertarikan

dengantema.

2.ManfaatPraktis

Hasilpenelitianinidiharapkandapatmembantupara
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pembacadalammenanganiproblempsikososialyangterjadipada

pecandunarkobadenganBimbinganMentalSpiritual.

E.TinjauanPustaka

Tinjauanpustakainimerupakaninformasidasarrujukanyang

penulisgunakandalampenelitianini,dalamtinjauanpustakaini

penulislampirkanbeberapahasilpenelitianataujudulskripsi

terdahuluyangadarelevansinyadenganpenelitianini.Skripsiyang

dimaksudsebagaiberikut:

Pertama,padapenelitianskripsiNurKhayyuLatifah(2018)

yangberjudul“RehabilitasiMentalSpiritualBagiPecanduNarkoba

diPondokPesantrenJiwaMustajabPurbalingga(AnalisisBimbingan

danKonselingIslam)”.Padapenelitianini,membahastentang

kondisimentalspiritualparapecandunarkoba.Pengumpulandata

denganmenggunakanmetodeobservasi,wawancaraterhadap3orang

klienataupasienpecandunarkobasertabeberapapengurusditempat

penelitian.Jenispenelitianinimenggunakanpendekatankualitatif.

Hasilpenelitianinimemaparkanbahwabimbingankonselingislam

dalam rehabilitasimentalspiritualpecandunarkobadiPondok

PesantrenJiwaMustajabtelahmenerapkanteori-teoriislami.Yang

manakegiatanBimbingandanKonselingIslamtersebutdilaksanakan

menyatudenganterapidantidakmenyatudenganterapi.Pelaksanaan

BimbingandanKonselingIslamyangmenyatudenganterapihanya

sebataspemberianbimbinganIslam danhanyadapatdiberikan

kepadapasienpecandunarkobayangtelahkeluardariruangisolasi,

sedangkanBimbingandanKonselingIslamyangtidakmenyatudengan

terapidapatdiberikankepadapasienyangberadadiruangisolasi

danyangtidakdalamisolasi.KegiatanBimbingandanKonseling

Islamsangatmembantupasienpecandunarkobadalammenjadikan

kondisimentalspiritualmerekalebihbaikdarisebelumnya.Dengan
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adanyaBimbingandanKonselingIslamsertaupaya-upayalainyang

dilakukan mendukung keberhasilan klien dalam menyadari

kesalahannya,memperbaikidiri,menambahketaatandalamberibadah,

sertamengembangkanpotensidiri.Sehinggadiharapkandapat

diterimaditengahmasyarakatdanberperanaktifdalampembangunan.

Kedua,padapenelitianskripsiM.AliNafiqArridwan(2016)

yangberjudul“PelaksanaanBimbingandanKonselingAgamaBagi

PecanduNapzadiPantiRehabilitasiSosialNarkobaRumahDamai

CepokoGunungPatiSemarang(AnalisisBimbingandanKonseling

Islam)”.Penelitianinimengkajitentangbagaimanapelaksanaan

Bimbingan dan Konseling Islam yang dilakukan dalam proses

rehabilitasiparapecanduNapza.Jenispenelitianinimenggunakan

pendekatankualitatif.Pengumpulandatapadapenelitianini,dengan

menggunakanmetodeobservasi,wawancaraterhadap2siswayang

menjalaniprosesrehabilitasisertabeberapengurusyangmemberikan

bimbinganterhadapsiswaataupecandunapza.Hasilpenelitianini

memaparkanbahwapelaksanaanBimbingandanKonselingAgamadi

pantirehabilitasisosialnarkobarumahdamaimerupakansalahsatu

upayamengatasipenanggulanganpecanduNAPZA yangberbasis

kristen atau pastoral.Metode bimbingan dan konseling yang

diterapkandipantirehabilitasisosialnarkobaRumahDamaiadalah

metodekonselingpastoralyangmanatidakjauhbedadenganmetode

padaumumnyakhususnyametodekonselingIslam.Yangmanaterdiri

dari2bentukmetode,yaknimetodelangsungdanmetodetidak

langsungyangdidukungdenganpendekatanmedisdannonmedis,

tergantungpadakadarjenispenggunaanNAPZA.Sehinggadengan

dilaksanakannya pembinaan konseling memberikan beberapa

perubahanperilakusosialpadasiswadiRumahDamaiCepokoGunung

PatiSemarang,diantaranyamerekamenjadipercayadiriketika

bertemudenganorangyangbarudikenal,komunikasisemakinbagus,
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pikirantidakkacaulagi,rajinberibadah,dankepeduliansosialnya

semakinmeningkat.Bimbinganagamayangdigunakandalamproses

konselinginimemilikikesamaanmetodedalamprosespemulihan

narkobadenganbimbingandankonselingislam.

Ketiga,padapenelitianskripsiRinaIndrainiSihombing

(2017)yangberjudul“MetodeBimbinganAgamaTerhadapPecandu

NarkobadiInstitusiPenerimaWajibLapor(IPWL)YayasanRahmani

KasihJl.SerdangDusunXDesaSerdangKec.BeringinKab.Deli

Serdang”.Penelitia ini mengkaji tentang bagaimana metode

bimbinganagamayangdilakukanuntukmembimbingparapecandu

narkoba.Jenispenelitianinimenggunakanpenelitiankualitatif.

Pengumpulandatayangdigunakandalampenelitianinimenggunakan

metodeobervasi,wawancaraterhadapbeberapapengurustempat

penelitiandanjugabeberapaklienataupecandunarkoba.Hasildari

penelitianinimemaparkanbahwametodebimbinganagamayang

dilakukanpantirehabilitasirahmanikasihterhadappecandunarkoba

dalammembantukliendalammasapemulihanatasketergantungan

terhadapnarkobaadalahdenganmerencanakanbeberapahalpenting,

yaitumenetapkantujuan,penyusunanprogramdanjadwalbimbingan.

Adapunmetodeyangdigunakanyaitu:metodeceramah,metode

mengaji,metodediskusi,metodeaudiovisual.Denganadanya

bimbinganini,pecandumerasalebihtenang,lebihbisamenerima

keadaan,danlebihterarahdalammelakukansesuatu,sertasadar

bahwasannya narkoba itu bahaya da haram,mereka mampu

mengembangkanbakatmerekamelaluipembinaandanbimbingan,dan

adayangselesairehabilitasidanpulihmerekadipekerjakandipanti

tersebutsehinggamerekasembuhdarinarkoba.

Keempat,padapenelitianskripsiLisRohmatun(2019)yang

berjudul“ProsesBimbinganAgamaIslamBagiPenggunaNarkobadi

Panti Rehabilitasi SosialMaunatulMubarok Sayung Demak”.
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PenelitianinimengkajitentangbagaimanaprosesBimbinganAgama

Islamyangdilakukansaatmerehabilitasipenggunanarkoba.Jenis

penelitianiniyaitupenelitiankualitatif.Hasilpenelitianini

memaparkanbahwapelaksanaanbimbinganagamaislamdiPanti

Rehabilitasi Sosial Maunatul Mubarok Sayung Demak ini

dilaksanakanempatkalidalamsatuminggu.Waktupelaksanaannya

dimulaisetelahsholatmaghribmaupunsholatisya’.Materiyang

disampaikanselaluberbedadisetiappertemuan.Halinibertujuan

agarmateriyangdisampaikantidakmonotondanselaluberganti-

gantidisetiappertemuan.Rangkaianacarabimbinganagamayaitu

dimulaidenganmelaksanakansholatberjamaah,dilanjutkandengan

pembukaanacaradenganmembacaal-fatikhahdansurat-suratpendek,

danditeruskandengantahlil,barumasukpadaintiacarayaitu

ceramahkeagamaandanpemberianmotivasi,dilakukandengantanya

jawabmengenaimateriyangtelahdisampaikan,danyangterakhir

adalahdo’abersamasebagaipenutup.Materibimbinganyang

diberikandiresponkliendenganbaiksertaberpengaruhbanyakpada

perubahanyangdialamiolehklien.

Kelima,padapenelitianskripsiIntanBadillahOctiana(2019)

yangberjudul“BimbinganMentalSpiritualBagiRemajaPutusSekolah

TerlantardiPantiPelayananSosialAnak“WiraAdhiKarya”Ungaran”.

PenelitianinimengkajitentangbagaimanapelaksanaanBimbingan

MentalSpiritualbagiremajaputussekolah.Jenispenelitianini

menggunakanpenelitiankualitatif.Dalam pengumpulandatanya,

peneliti menggunakan metode observasi,wawancara terhadap

beberapapengurusdilokasipenelitiangunauntukmendapatkandata

daninformasi.HasilpenelitianinimemaparkanbahwaBimbingan

MentalSpiritualyangdilakukandiPantiPelayananSosialAnak

“WiraAdhiKarya”dengantujuanuntukmendidikdanmemberikan

pemahamanagamasecaramendasarkepadaremajaagartidaksalah
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langkahdalambergaul,danmenanamkanakhlakyangbaik.Metode

yangdigunakandalam prosesBimbinganMentalSpiritualyakni

metodesecaralangsung,yaitumetodediskusidantanyajawab.

Berbagaimediadigunakanuntukmembantukelancaranpemberian

layananBimbinganMentalSpiritual,salahsatunyaadalahbuku-buku

tentangkeagamaan.

Berdasarkanbeberapapenelitiandiatasmengkajitentang

bimbinganagamabagipecanduataupenggunanarkobadanjugapara

remaja.Namun,fokuspenelitianberbedadenganyangpenelitikaji.

Penelitianpertama,fokuspenelitihanyapadaprosesrehabilitasi

mentalspiritualterhadappecandunarkoba.Penelitiankedua,lebih

memfokuskanpadapelaksanaanbimbingankonselingagamauntuk

pecanduNAPZA.Penelitianketiga,penelitilebihmemfokuskanpada

metodeyangdigunakandalammemberikanBimbinganAgamakepada

parapecandunarkoba.Penelitiankeempat,lebihmemfokuskkanpada

prosespemberianBimbinganKonselingIslamuntukparapecandu

narkoba.Danpenelitiankelima,fokuspenelitipadapelaksanaan

BimbinganMentalSpiritualterhadapremajayangputussekolahdan

terlantar.Sedangkanpenelitianyangpenuliskajiyaitutentang

BimbinganMentalSpiritualuntukmengatasiproblempsikososial

bagipecandunarkoba.

F.MetodePenelitian

1.JenisdanPendekatanPenelitian

Penelitian ini termasuk jenis penelitian kualitatif

deskriptif,yangmanamenurutDenzin&Lincolnpenelitian

kualitatifadalahpenelitianyangmenggunakanlataralamiah

denganmaksudmenafsirkanfenomenayangterjadidandilakukan

denganjalanmelibatkanberbagaimetodeyangada(Anggito,dkk,
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2018:7).Sedangkanartidaripenelitiandeskriptifitusendiri,

yakni suatu metode penelitian yang ditujukan untuk

menggambarkanfenomena-fenomenayangada,yangberlangsung

saatiniatausaatyanglampau(Fitrah,dkk,2017:36).Yangmana

dalampenelitiainimendiskripsikanproblempsikososialyang

dialamolehpecandunarkobasertamenganalisaBimbinganMental

Spiritualyangdigunakanuntukmengatasiproblempsikososial

padapecandunarkobadiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)

RumahPintaral-Ma’laaPekalongan.

2.DefinisiKonseptual

Definisi Konseptual merupakan definisi yang

menggambarkan atau menjelaskan suatu konsep dengan

menggunakankonsep-konseplain.Membuatdefinisikonseptual

adalahmengubahataumemberipenjelasanterhadapsebuah

konsep yang kemungkinan masih menimbulkan perbedaan

tanggapanmenjadirumusanpernyataanyanglebihtegas,sehingga

maksuddarikonseptersebutdapatdipahamisecaraseragamoleh

siapapunyangmembacahasilpenelitianyangdibuat(Bakry,

2016:24). Untuk mempermudah memahami maksud, tujuan,

menghindarikesalahfahaman,danmemfokuskanpenelitian,maka

perludefinisikonseptualsebagaiberikut:

a.Problempsikososialadalahsetiapperubahandalamkehidupan

individubaikyangbersifatpsikologisataupunsosialyang

mempunyaipengaruhtimbalbalikdandianggapberpotensi

cukupbesarsebagaifaktorpenyebabterjadinyagangguanjiwa

ataugangguankesehatansecaranyataatausebaliknyamasalah

kesehatanjiwayangberdampakpadalingkungansosial.

b.Pecandu narkoba adalah orang yang menggunakan atau

menyalahgunakannarkotikadandalamkeadaanketergantungan



18

padanarkotikabaiksecarafisikmaupunpsikis.

c.BimbinganMentalSpiritualadalahbimbinganyangbertujuan

untukmemperbaikikondisimentalseseorangagarlebihsehat

sesuaidenganajaranagamanya.

3.SumberData

Sumberdatamerupakansubjekdarimanadatatersebut

dapatdiperoleh dan memilikiinformasikejelasan tentang

bagaimanamengambildatatersebutdanbagaimanadatatersebut

diolah,yakni:

a.DataPrimer(PrimaryData)

Dataprimermerupakansumberdatapenelitianyang

diperolehsecaralangsungdarisumberasli(tidakmelaluimedia

peratara).Dataprimerdapatberupaopinisubyek(orang)secara

individuataukelompok,hasilobservasiterhadapsuatubenda

(fisik), kejadian atau kegiatan, dan hasil pengujian

(Sangadji,dkk,2010:44).Adapundataprimerpadapenelitian

iniadalahpengurusdiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)

RumahPintarAl-Ma’laaPekalongansertaparapecandunarkoba

yangmenjalaniprosesrehabilitasidiInstitutPenerimaWajib

Lapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

b.DataSekunder(SecondaryData)

Datasekundermerupakansumberdatapenelitianyang

diperoleh peneliti secara tidak langsung melalui media

perantara (diperoleh dan dicatatoleh pihaklain).Data

sekunderumumnyaberupabukti,catatan,ataulaporanhistoris

yangtelah tersusun dalam arsip (data dokumenter)yang

dipublikasikanmaupuntidakdipublikasikan(Sangadji,dkk,
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2010:44).Adapunsumberdatasekunderpadapenelitianini

buku-buku,dokumen-dokumenataucatatan-catatanseperti

jurnaldanartikelyangbersifatmenunjangdalampenelitianini.

4.TeknikPengumpulanData

Teknikpengumpulandatayangpenulisgunakandalam

penelitianiniantaralain:

a.Observasi

Observasi merupakan langkah awalmenuju fokus

perhatian lebih luas yaitu observasipartisipan,hingga

observasi hasilpraktis sebagai sebuah metode dalam

kapasitasnya sendiri-sendiri.Observasiadalah cara yang

sangatefektifuntukmengetahuiapayangdilakukanorang

dalamkontekstertentu,polarutinitasdanpolainteraksidari

kehidupan mereka sehari-hari. Dalam pengumpulan data

penelitiankualitatif,observasilebihdipilihsebagaialat

karenapenelitidapatmelihat,mendengar,ataumerasakan

informasiyangadasecaralangsung.Saatpenelititerjun

langsungkelapangan,informasiyangmunculbisasajasangat

berharga.Olehkarenaitu,denganobservasipenelitidapat

lebihmudahdalammengolahinformasiyangadaataubahkan

informasiyangmunculsecaratiba-tibatanpadiprediksi

terlebihdahulu(Anggito,dkk,2018:110).

Padapenelitianini,penelitimelakukanobservasisecara

langsunggunamemperolehdata-datadaripengurusdanklien

(pecandunarkoba)diInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)

RumahPintarAl-Ma’laaPekalonganterkaitdenganbimbingan

mentalspiritualyangdilaksanakanuntukmengatasiproblem

psikososialbagiparapecandunarkoba.
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b.Wawancara

Wawancaramerupakanteknikpengumpulandatayang

menggunakan pertanyaan secara lisan kepada responden

terutamauntukrespondenyangtidakdapatmembacadan

menulisatausejenispertanyaanyangmemerlukanpenjelasan

daripewawancara.Wawancaramerupakansalahsatubagian

terpentingdarisetiapsurvei.Tanpawawancara,penelitiakan

kehilanganinformasiyanghanyadapatdiperolehdenganjalan

bertanyalangsungkepadaresponden(Fitrah,dkk,2017:65-66).

Metodewawancaradalampenelitianinidigunakanuntuk

mendapatkaninformasiataudatamelaluiinteraksiverbalatau

lisanbaiksecaralangsungmaupunsecaratidaklangsung

denganparainformanatauorangyangmemberiinformasi.

InformandalampenelitianiniyakniparapengurusInstitut

Penerima Wajib Lapor (IPWL) Rumah Pintar Al-Ma’laa

Pekalongansertabeberapaklienatauparapecandunarkoba

yangsedangmenjalaniprosesrehabilitasidiInstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalogan.Data

yangakandigaliberupaanalisisBimbinganMentalSpiritual

sebagaiupayauntukmengatasiproblem psikososialpada

pecandunarkoba.

c.Dokumentasi

Dokumen merupakan catatan atau karya seseorang

tentangsesuatuyangsudahberlalu.Dokumententangorang

atausekelompokorang,peristiwa,ataukejadiandalamsituasi

sosialyangsesuaidanterkaitdenganfokuspenelitianadalah

sumberinformasiyang sangatberguna dalam penelitian

kualitatif.Dokumen itu dapat berbentuk teks tertulis,

artefacts,gambarmaupunfoto.Dokumentertulisdapatpula
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berupasejarahkehidupan(lifehistories),biografi,karyatulis,

dan cerita (Yusuf, 2017:391). Sedangkan dokumentasi

merupakanpelengkapdaripenggunaanmetodewawancaradan

observasidalamteknikpengumpulandata.

Dokumentasidalampenelitianiniberupapengumpulan

dataseputarprofilInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)

RumahPintarAl-Ma’laapekalongan,kegiatan-kegiatanyang

dilakukandiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laapekalongan,susunankepengurusan,danlain-

lainsertafoto-foto,buku-bukuilmiahdansumberlainyang

berkaitandenganmasalahyangdibahasolehpeneliti.

5.UjiKeabsahanData

Keabsahandatamerupakanstandarkebenaransuatudata

hasilpenelitianyanglebihmenekankanpadadataatauinformasi

daripadasikapdanjumlahorang.Dalampenelitiankualitatif,

kebenaran data dapatdinyatakan valid apabila tidakada

perbedaanantarayangdilaporkanpenelitidenganapayang

sesungguhnyaterjadipadaobjekyangditeliti(Fitrah,dkk,2017:

93).

Metode yang digunakan untuk ujikeabsahan dalam

penelitianiniyaknimetodetriangulasiyaknipenggabungan

beberapacarauntukmemastikandatadapatdipercaya,yang

terdiridari(Tarjo,2019:69):

a.Triangulasi sumber,yakni pengujian data dengan cara

mengecekataumemeriksadarisumber-sumberyangberbeda

mengenaibimbinganmentalspiritualdanproblempsikososial

melaluikonselorsekaliguspembimbingagamadanparakorban

penyalahgunaannarkoba.
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b.Triangulasiteknik,dilakukanuntuk mengecekdatakepada

sumberyangsamadenganteknikdancarayangberbeda,melalui

wawancara,kemudian observasi,serta dokumentasiuntuk

memperolehdata.

c.Triangulasiwaktu,mengecekdatamelaluiwawancara,observasi,

dandokumentasipadawaktuyangberbeda.

6.TeknikAnalisisData

Analisisdatamerupakanprosespalingvitaldalamsebuah

penelitian.Haliniberdasarkanargumentasibahwadalamanalisa

inilahdatayangdiperolehpenelitibisaditerjemahkanmenjadi

hasilyangsesuaidengankaidahilmiah.Padabagiananalisis

data diuraikan proses pelacakan dan pengaturan secara

sistematistranskip-transkipwawancara,catatanlapangan,dan

bahan-bahanlainagarpenelitidapatmenyajikantemuannya.

Analisisinimelibatkanpengerjaan,pengorganisasian,pemecahan,

dansintesisdatasertapencarianpola,pengungkapanhalyang

penting,danpenentuanapayangdilaporkan.Dalampenelitian

kualitatif, analisis data dilakukan selama dan setelah

pengumpulandata(Mamik,2015:133).

Analisisdatadalampenelitianiniadalahteknikanalisis

datamodelMilesdanHubermandalamSugiyono(2016:92),yang

manaterbagidalambeberapatahap,yakni:

a.Datareduction(reduksidata),yangberartimerangkum,memilih

hal-halyangpokok,mefokuskanpadahal-halyangpokokdan

penting,dicaritemadanpolanyasertamembuangyangtidak

perlu.Sehinggadatayangtelahdireduksidapatmembantu

penelitilebihmudahuntukmendapatkandata-datayanglain.
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b.Datadisplay(penyajiandata),dalam penelitiankualitatif

penyajiandatabisadilakukandalambentukuraianatauteks

bersifatnaratif,danbisadilengkapigrafik,matrik,network

(jejaringkerja),danchart.Dalamtahapmendisplaykandataini,

dapatmembantudanmempermudahpenelitidalammemahami

apayangterjadi,sertamerencanakanlangkahselanjutnyadalam

prosespenelitianberdasarkanapayangtelahdipahamipeneliti,

sehinggapenelitimampumenyajikandataterkaittentang

Bimbingan Mental Spiritual untuk mengatasi problem

psikososialbagipecandunarkobadiIPWLRumahPintarAl-

Ma’laaPekalongan.

c.Conclusiondrawing/verivication,yaitupenarikankesimpulan

danverifikasi.Yangmanadalamtahapini,diharapkanmampu

menjawabrumusanmasalah,dapatmenggambarkanlebihjelas

tentangobjek.Dalamtahapini,penelitidiharapkanmampu

menjawabrumusanmasalahyangberkaitandenganBimbingan

MentalSpiritualuntukmengatasiproblempsikososialbagi

pecandunarkobadiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

G.SistematikaPenulisan

Sistematikapenulisanmerupakantatanankerangkalaporan

yangdibuatpenelitidalammendesainpenulisanlaporan.Bagianini

memuatataumenjelaskanrangkaianpemaparanmasing-masingbab

dalampenyusunanskripsi.Untukmemudahkandalammemahamidan

mencernamasalahyangdibahasdalampenelitianini,penelitiakan

menyusunskripsidengansistematikasebagaiberikut:

BABI:Pendahuluan:Berisilatarbelakangmasalah,rumusan

masalah,tujuanpenelitian,manfaatpenelitian,tinjauanpustaka,
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metode penelitian (meliputijenisdan pendekatan penelitian,

definisikonseptual,sumberdata,teknikpengumpulandata,dan

teknikanalisisdata),sistematikapenulisan.

BABII:Kerangkateoritik:Babinimenjelaskanmengenai

landasanteoriyangberhubungandenganpembahasanskripsi.Berisi

pengertianproblem psikosial,bentuk-bentukproblem psikososial,

pengertianpecandunarkoba,pengertian,tujuan,fungsi,metode,

materibimbinganmentalspiritual,sertapentingnyabimbingan

mentalspiritualuntukmengatasiproblempsikososialbagipecandu

narkoba.

BABIII:Gambaranumumobyekpenelitiandanpaparandata.

DalambabiniterdapatgambaranumumIPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan (sejarah, visi dan misi serta tujuan, susunan

kepengurusan,alurpelayananrehabilitasisosial,jadwalkegiatan

sertajumlahklien),problempsikososialpadapecandunarkoba,dan

bimbinganmentaluntukmengatasiproblempsikososialbagipecandu

narkoba.

BABIV:AnalisisData.Dalambabiniberisikantentang

analisismengenaiapasajaproblempsikososialpadapecandunarkoba

di IPWL Rumah PintarAl-Ma’laa Pekalongan dan Analisis

pelaksanaanBimbinganMentalSpiritualuntukmengatasiproblem

psikososialbagipecandunarkobadiIPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan.

BABV:Penutup.Dalambabinipenulismenyimpulkanhasil

penelitian,memberikansarandankatapenutup.Kesimpulanmemuat

sebuahjawabanmengenairumusanmasalahdarisemuatemuandalam

penelitian.
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BABII

KERANGKATEORI

A.ProblemPsikososial

a.Pengertianproblempsikososial

MenurutKamusBesarBahasaIndonesia(KBBI),kataproblem

memilikiarti“Masalah”.SedangkanPsikososialadalahsetiap

perubahan dalam kehidupan individu,baik yang bersifat

psikologikmaupunsosialyangmempunyaipengaruhtimbalbalik.

Masalahkejiwaandankemasyarakatanyangmempunyaipengaruh

timbalbalik,sebagaiakibatterjadinyaperubahansosialatau

gejolaksosialdalammasyarakatyangdapatmenimbulkangangguan

jiwa.Konseppsikososialmerupakansuatuperubahandidalam

kehidupanindividubaikyangbersifatpsikologikmaupunsosial

yangdibentukolehpengaruh-pengaruhsosialyangberinteraksi

dengansuatuorganismeyangmenjadimatangsecarafisikdan

psikologis(Kuhu,dkk,2013:2).

Psikososialadalahsuatukondisiyangterjadipadaindividu

yangmencakupaspekpsikisdansosialatausebaliknyasecara

terintegrasi.Aspekkejiwaan berasaldaridalam dirikita,

sedangkanaspeksosialberasaldariluar,dankeduaaspekini

sangatsalingberpengaruhkalamengalamimasapertumbuhandan

perkembangan. Definisi lain menyebutkan bahwa aspek

psikososialmerupakanaspekhubunganyangdinamisantara

dimensipsikologisataukejiwaandansosial.Penderitaandan

lukapsikologisyangdialamiindividumemilikiketerkaitanerat
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dengan keadaan sekitar atau kondisi sosial. Pemulihan

psikososialbagiindividumaupunkelompokmasyarakatditujukan

untukmeraihkembalifungsinormalnyasehinggatetapmenjadi

produktifdanmenjalanihidupyangbermaknasetelahmengalami

traumatik.Dengandemikiandampakpsikososialadalahsuatu

perubahanpsikisdansosialyangterjadisetelahadanyabeban

atautekanansertaperistiwatraumatik.

Problemataumasalahpsikososialadalahsetiapperubahan

dalamkehidupanindividubaikyangbersifatpsikologisataupun

sosialyangmempunyaipengaruhtimbalbalikdandianggap

berpotensicukupbesarsebagaifaktorpenyebabterjadinya

gangguanjiwaataugangguankesehatansecaranyataatau

sebaliknya masalah kesehatan jiwa yang berdampak pada

lingkungansosial(Muzakki,dkk,2016:142).

Menurutdr.ZulviaOktanidaSyarifSp.KJ,masalahpsikososial

merupakanmasalahpsikologisdansosialyangdialamiseseorang,

yangdapatmengganggukesejahteraanfisikdanmentalnyaserta

mengganggu kemampuan orang tersebut untuk menjalankan

fungsinya.Beberapacontohnyaadalahkecemasan,depresi,dan

masalahkeluarga.Bentukmasalahpsikososialyangpalingumum

dialamiadalahkecemasan(anxiety)dandepresi.Sedangkanorang

ataukelompokyanglebihrentanmengalamimasalahpsikososial

inidiantaranyaorangyangsebelumnyatelahmemilikikondisi

kesehatanmentaltertentuataugangguanmental,orangdengan

disabilitas,oranglanjutusia,wanitahamil,danpekerjaharian

atau orang yang mata pencahariannya tidak tetap

(klasika.kompas.iddiaksespadatanggal12Juni2020).

AchenbachdanEdelbrock(Prihantini,2013:6)memaparkan

bahwa masalah psikososial seperti masalah-masalah
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penyalahgunaan zat-zat terlarang,masalah perilaku seperti

kenakalan,pembolosan,antisosial,sertamasalahemosidan

kognisisepertidepresi,kecemasan,ataufobia.

b.Bentuk-BentukProblemPsikososial

Beberapabentukproblempsikososial,diantaranyasebagai

berikut:

1)Cemas,khawatirberlebihan,takut

2)Mudahtersinggung,mudahmerasakecewa

3)Sulitkonsentrasidanstress

4)Bersifatraguataumerasarendahdiri

5)Pemarahdanagresif

6)Reaksifisik:jantungberdebar,otottegang,sakitkepala,

gangguanpencernaan,perkemihan.

7)Pikirankadangmenyimpang

8)Reaksiemosionalberlebihan

9)Perilakukadangtidaksesuai

10)Menarikdiri

Gangguanmasalahpsikososialinidialamiolehsekitar6%dari

pendudukIndonesia.Permasalahannyaadalahhampirsetiap

manusiayangmengalamimasalahinitidakpernahmerasabahwa

diasedangmengalamimasalah,semuadianggapbiasa,sedang

malas saja,kurang enak badan,kurang konsentrasi dan

sebagainya.Padahaljikamasalahinidibiarkanterus,dapat

mempengaruhikondisfisikseseorang,kualitashidupterganggu,

kualitaskerjaterganggu,danproduktifitashidupterganggu.
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Secarafisikgangguanmasalahpsikososialdapatmenjadistres

berkepanjangan,tekanandarahmeningkat,guladarahmeningkat,

dansemuamasalahfisikakibatperubahankortisolyangterjadi

karenamasalahpsikologis(Yusuf,2015:1).

Berdasarkanpenjelasanmengenaipengertiandanbentuk-

bentukproblempsikososialdiatas,dapatdisimpulkanbahwa

problempsikososialadalahmasalahyangterjadipadaindividu

yangmencakupaspekpsikisdansosialsehinggaindividutidak

bisa fokus dalam menjalankan fungsidihidup individu.

Sedangkanbentuk-bentukproblempsikososialsangatlahberagam,

diantaranyastress,cemas,khawatirberlebihan,danlain-lain.

B.PecanduNarkoba

Menurut pasal1angka13UUNarkotika,dijelaskandefinisi

pecandu adalah orang yang menggunakan atau menyalahgunakan

narkotikadandalamkeadaanketergantunganpadanarkotikabaiksecara

fisikmaupunpsikis(Hawi,2018:100).Narkotikayangdisalahgunakan

dapat menimbulkan ketergantungan. Semakin lama mengalami

ketergantungannarkotikaakansemakinmemperburukkualitaskesehatan.

Dampakyangdiakibatkanpenyalahgunaannarkobainisangatluas

mencakupindividu,keluarga,danmasyarakat.Selainmelanggarhukum,

penyalahgunaannarkobajugaberdampaknegatifterhadapkesehatandan

produktivitasseseorang.

Dampaknegatifterhadapkesehatandapatberupaketergantungan,

overdosis, dan komplikasi penyakit. Berbagai dampak buruk

penyalahgunaanzatnarkobaakanmuncul,mulaidarikesehatanterganggu

sehinggamenyebabkankematianparapemakai,kerusakangenerasi

penerusbangsamengingatsebagianbesarpemakaiadalahgenerasimuda

danpadakeadaantertentudapatmenularkaninfeksiHIV/AIDS(Sitorus,

2014:1-2).Seorangpecandunarkoba,besarkemungkinanjugamengalami
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problempsikososial.Sepertistress,ketakutan,depresi,khawatir,tidak

percayadiri,danlainsebagainya.Terlebihketikaseorangpecandu

sedangmenjalaniproseshukumanatauprosesrehabilitasi.

Terkaitdenganpecandunarkoba,Undang-UndangNarkoba2009

telahmendorongpemerintahagarmemperlakukankhususbagipecandu

narkoba agar mendapatkan rehabilitasi baik medis dan sosial

sebagaimana pasal54,bahwa pecandu narkoba wajib menjalani

rehabilitasimedisdanrehabilitasisosial.Denganartilain,pecandu

bukanditempatkanpadalembagapemasyarakatan(Hasibuan,2017:35).

Penggunaataupecandunarkobadisatusisimerupakanpelakutindak

pidana,namundisisilainmerupakankorban(crimewithoutvictim).

Rehabilitasi terhadap pecandu narkoba merupakan suatu bentuk

perlindungansosialyangmengintegrasikanpecandunarkobakedalam

tertibsosialagartidaklagimelakukanpenyalahgunaannarkoba.

Untukdapatmenjaminpenyalahgunaataupecandusebagaipelaku

tindakpidana penyalahgunaan narkotika sesuaitujuan dibuatnya

Undang-Undang,makaUUNarkotikaataumenganutsistemperadilan

rehabilitasidisampingsistemperadilanpidana.OlehkarenaUndang-

UndangNarkotikamemberikanalternatifpenggantihukumanpenjara

menjadihukumanrehabilitasimakajenissanksipidanadalamUndang-

UndangNarkotikaselainpidanapenjara,kurungandandenda,juga

sanksirehabilitasikhususterhadappenyalahgunaataupecandu.Itu

sebabnyadikatakan,Undang-UndangnarkotikamenganutDoubleTrack

System Pemidanaan.PengedarmengikutiTrack peradilan pidana,

sedangkan penyalahguna atau pecandu mengikutiTrack Peradilan

rehabilitasi(Iskandar,2019:30).

Aturanyangmenyatakanpenyalahgunadanpecandudijamindan

wajibdirehabilitasimelaluisistemperadilanrehabilitasiadalahsebagai

berikut(Iskandar,2019:31):
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1.Terhadappenyalahgunadiancamdenganpidanaringan,maksimum

ancamanhukumannyakurangdari5tahunsehinggatidakmemenuhi

syaratuntukdilakukanpenahanan.Penyalahgunaterdiriatas:

a.Korbanpenyalahgunaannarkotika(penjelasanpasal54)yaitu

penyalahgunayangsecaratidaksengaja,dibujuk,dirayu,diperdaya,

dandipaksamenggunakanarkotika.

b.Penyalahgunauntukdirisendiri(berdasarkanpasal127)yaitu,

orangyangmenggunakannarkotikasecaratidaksahdanmelanggar

hukumuntukdirisendiridalamkatalainbukanuntukdijual

maupunpencarikeuntungandariperedarannarkotika,diancam

denganpidanamaksimum4tahun.

c.Pecandunarkotika(berdasarkanpasal134)yaitupenyalahguna

dalamkeadaanketergantungansecarafisikdanpsikis,diancam

denganpidanakurunganmaksimum6bulanbilatidakmelaporkan

dirikeInstansiPenerimaWajibLapor(IPWL).

2.Orangtuaatauwalidaripecanduyangbelumcukupumuryangsengaja

tidakmelapordipidanapalinglama6bulan.Apabilatelahdilaporkan

olehorangtuanyakerumahsakityangditunjukuntukmendapatkan

rehabilitasi,sertamertapenyalahgunatersebut,tidakdituntutpidana.

Pecandunarkotikayangsedangmenjalanirehabilitasimedisduakali

masaperawatandokterdirumahsakitataulembagarehabilitasiyang

ditunjukpemerintahtidakdituntutpidana(berdasarkanpasal128).

Pasalini memberikan legalitas kepada penegak hukum untuk

mengutamakanupayaatautindakanyangbersifatrehabilitatifdan

memberikan kewajiban kepada orang tua agar merehabilitasi

keluarganyayangmenjadipecandunarkotikaagarsembuhsecara

mandiri.

3.Khususterhadappecandunarkotikayangdiancamdenganpidana

kurunganmaksimum6bulan,apabiladisidikdandituntutdalam
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sidangperadilanterbukasecarayuridiswajibdiberikanputusan

pemidanaanrehabilitasi.Bahkanterhadapkorbanpenyalahguna,juga

wajibdiberikanputusanpemidanaanberuparehabilitasi.

4.Terhadappenyalahgunauntukdirisendirikarenadiancamdengan

pidanakurangdari5tahunmakaberdasarkantujuanUndang-Undang

narkotikadanKUHAPtidakmemenuhisyaratsecarasubjektifuntuk

dilakukanpenahananselamaprosespenyidikandanpenuntutan,serta

tidak sah apabila disidik dan dituntut pasalganda (pasal

penyalahgunadanpasalpengedar)dengancaradihubungkandengan

pasalpengedardandijatuhihukumanpenjara,karenatujuanUndang-

Undang Narkotika adalah menjamin upaya rehabilitasi dan

memperlakukansecaraberbedaantarapenyalahgunadanpengedar.

Apabiladilakukanpenahanandalamprosespenyidikandanpenuntutan

terhadappenyalahgunaakanmenjadimasalahhukumyangkompleksdan

tidakmenguntungkanbagipenyalahgunaitusendiri,keluarga,bangsa

dannegara,sertaketahanannasional.

5.Penyidik,PenuntutUmum,danHakimberdasarkanpasal21KUHAP

tidakmemenuhisyaratmenahantersangkayangdiancam dengan

pidanamaksimum4tahun,karenatujuanUndang-UndangNarkotika

dalampasal4dmenjaminrehabilitasipenyalahguna,makapenyidik,

penuntutumum,dan hakim diberikewenangan khusussebagai

kewenangan tambahan dalam menanganiperkara penyalahgunaan

narkotika,yaitukewenanganmenempatkankelembagarehabilitasi

sebagaipenggantimenahanataumengurungpenyalahguna(Pasal13

PP25Tahun2011).

6.DalamKUHP(pasal10)hanyamengenalpidanapokokberupapidana

mati,pidanapenjara,pidanakurungan,danpidanadenda.Sedangkan

dalamUndang-UndangNo.35tentangnarkotikamengenalhukuman

pokok,yaituhukumanrehabilitasisebagaipenggantihukumanpenjara
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terhadappelakupenyalahgunanarkoba.Statushukumanrehabilitasi

diperhitungkansamadenganhukumanpenjara(Pasal103ayat2).

7.Hakim diberikewenangan ekstra dapatmenghukum rehabilitasi

terhadapperkarapecandu,yaitupenyalahgunaannarkotikadandalam

keadaanketergantungannarkotika(hasilvisum/keteranganahliyang

menyatakanpenyalahgunaitupecadu)baikterbuktisalahmaupun

tidakterbuktisalahdiPengadilan(Pasal103ayat1).

8.Penyalahgunaberpotensisebagaipecandu,makadariitupenyalahguna

harusdimintakanhasilvisumagarbisadiketahuikadarkecanduan

daripenyalahgunaapakahpenyalahgunadenganklasifikasikecanduan

ringan,sedang,atauberatdanberapalamadibutuhkanrehabilitasinya

sehinggadapatmenuntunhakimdenganinformasiyangkomprehensif

untukmenghukumdanberapalamahukumanrehabilitasiyangperlu

dijatuhkanagarpecandudapatpulih.

9.Hakimdalammemutuskanperkarapenyalahgunadandalamkeadaan

ketergantungan (setelah divisum atau diasesmen)dan korban

penyalahgunaannarkotikawajibmemvonishukumanrehabilitas(Pasal

103ayat1,pasal54,danpasal4d).

Adapunciri-ciriyangmudahdiketahuipadapecandunarkoba

adalahsebagaiberikut:

a.Pecandudaunganja

Pecandu daun ganja memilikiciri-cirisebagaiberikut:

cenderunglesu,matamerah,kelopakmatamengantukterus,doyan

makankarenaperutterasalaparterus,dansukatertawajikaterlibat

pembicaraanlucu.

b.Pecanduputauw

Pecanduputauwmemilikiciri-cirisebagaiberikut:sering
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menyendiriditempatgelapsambilmendengarkanmusik,malasmandi

karenakondisibadankedinginan,badankurus,layu,sertaselalu

apatisterhadaplawanjenis.

c.Pecanduinexatauekstasi

Pecanduinexatauekstasimemilikiciri-cirisebagaiberikut:

sukakeluarrumah,selaluriangjikamendengarkanmusikhouse,wajah

terlihatlelah,bibirsukapecah-pecahdanwajahselalukeringatan,

seringmindersetelahpengaruhinexhilang.

d.Pecandusabu-sabu

Pecandusabu-sabumemilikiciri-cirisebagaiberikut:gampang

gelisahdanserbasalahmelakukanapasaja,jarangmaumenatapmata

jikadiajakbicara,mataseringjelalatan,karakternyadominancuriga

apalagiterhadaporangyangbarudikenal,badanberkeringatmeskipun

beradadiruangber-AC,sukamarahdansensitif(Novitasari,2017:

922).

Berdasarkanuraiandiatas,dapatdisimpulkanbahwapecandu

narkobaadalahorangyangmengkonsumsiataumenyalahgunakan

narkobaatauobat-obatanterlarangsecaraterusmenerussehingga

berkecanduan.

C.BimbinganMentalSpiritual

a.PengertianBimbinganMentalSpiritual

1)PengertianBimbingan

Bimbingan merupakan terjeman dari bahasa Inggris

“Guidance”.Secaraharfiah,istilah“Guidance”dariakarkata

“guide”yangberarti:(1)mengarahkan(todirect),(2)memandu(to
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pilot),(3)mengelola(tomanage),dan(4)menyetir(tosteer).Selain

itu,“guidance”mempunyaihubungandengan“guiding”yangberarti

menunjukkanjalan(showingaway),memimpin(leading),menuntun

(conducting),memberikanpetunjuk(givinginstruction),mengatur

(regulating),mengarahkan(governing),danmemberikannasihat

(givingadvice)(Anwar,2019:2).

MenurutPrayitno,Bimbingansecaraterminologiadalah

bantuan yang diberikan oleh seseorang baik laki-lakiatau

perempuanyangmemilikikepribadianyangmemadaidanterlatih

dengan baik kepada individu-individu setiap usia dalam

membantunyamengaturkegiatanhidupnyasendiri,mengembangkan

pandanganhidupnyasendiri,membuatkeputusansendiri,dan

memikulbebannyasendiri(Prayitno,2004:94).

Bimbingan merupakan bantuan yang diberikan kepada

individu(konseli)secarakontinudansistematisdilakukanoleh

seorangprofesional(konselor),yangbertujuanuntukmembantu

prosespengembanganpotensidiri,pemahamandiri,pengarahan

diri,sertapenyesuaiandiri,agarmencapaiperkembangansecara

optimalmelaluipola-polasosialyangdilakukansehari-haridi

lingkungansekolah,keluargadanmasyarakat.Pola-polasosialyang

dimaksud adalah pola-pola dimana individu tersebut dapat

melakukanpenyesuaiandiridenganlingkungannya(Susanto,2018:

4).

2)PengertianMental

Pengertian“mental”secaradefnitifbelumadakepastian

definisiyangjelasdariparaahlikejiwaan.Secaraetimologi,kata

“mental”berasaldaribahasaYunaniyangmempunyaipengertian

samadenganpengertianpsyche,yangartinyapsikis,jiwa,atau

kejiwaan.Secara sederhana,mentaldapatdipahamisebagai
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sesuatuyangberhubungandenganbatindanwatakataukarakter,

tidakbersifatjasmani/badan.Dengandemikian,mentalialahhal-

halyangberkaitandenganpsychoataukejiwaanyangdapat

mempengaruhiperilakuindivdu.Setiapperilakudangerak-gerik

individumerupakandorongandancerminandarikondisiatau

suasanamental(Sukiyat,2020:21).

MenurutKBBIonline,katamentalbiasanyadisandingkan

dengan“hygiene”yangdapatdiartikansebagaiprinsipsertaukuran

untuk mengetahui keadaan kesehatan jiwa seseorag atau

masyarakatdalamusahamencegahsegalamacamgangguanjiwa.

Mentaldiartikansebagaikepribadianyangmerupakankebulatan

yangdinamik,dimilikiseseorangyangtercermindalamsikapdan

perbuatanatauterlihatdaripsikomotoriknya.

Dalamilmupsikiatridanpsikoterapi,katamentalsering

digunakansebagaigantidarikatapersonality(kepribadian,yang

berartibahwamentaladalahsemuaunsur-unsurjiwatermasuk

pikiran,emosi,sikap (attitude)dan perasaan yang dalam

keseluruhandankebulatannyaakanmenentukancoraktingkahlaku,

cara menghadapi suatu halyang menekan, mengecewakan,

menggembirakan,menyenangkan,danlainsebagainya.Sehingga

dapatdisimpulkanbahwasikapmentaladalahkonsepsiperilaku

yangmunculdarijiwaseseorangsebagaireaksiatasdasarsituasi

yangmempengaruhinya(Octiana,2019:30).

DalambukuMentalHygiene,KesehatanMentalberkaitan

denganbeberapahal.Pertama,bagaimanaseseorangmemikirkan,

merasakan,danmenjalanikesehariandalamkehidupan.Kedua,

bagaimanaseseorangmemandangdirisendiridanoranglain.Dan

ketiga,bagaimanaseseorangmengevaluasiberbagaialternatif

solusidanbagaimanamengambilkeputusanterhadapkeadaanyang
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dihadapi.Kesehatanmentalmerujukpadakesehatanseluruhaspek

perkembanganseseorang,baikfisikmaupunpsikis.Kesehatan

mentaljuga meliputi upaya-upaya dalam mengatasi stress,

ketidakmampuandalammenyesuaikandiri,bagaimanaberhubungan

denganoranglain,sertaberkaitandenganpengambilankeputusan

(Fakhriyani,2019:10).

3)Pengertianspiritual

Spiritualituberasaldarikataspirit.Spiritmengandungarti

semangat,kehidupan,pengaruh,danantusiasme.Spiritsering

diartikansebagairuhataujiwa.Artikiasannyaadalahsemangat

atausikapyangmendasaritindakanmanusia.Dalamdefinisilain,

kataspiritualdapatdimaknaisebagairoh.Katainiberasaldari

bahasalatin:spiritus,yangberartinapas.Selainitu,kataspiritual

dapatdiartikansebagaisesuatuyangmurni.Dirimanusiayang

sebenarnyaadalahrohmanusiaitusendiri.Rohbisadiartikan

sebagaienergikehidupan,yangmembuatmanusiadapathidup,

bernapas,danbergerak.Spiritualberartipulasegalasesuatudiluar

tubuhfisikmanusia,termasukpikiran,perasaan,dankarakter

manusiaitusendiri(Hasan,2010:82).

Spiritualdidefiniskan secara beragam dalam literatur,

beberapapenulispenjelasanspiritualsebagaisuatukecerdasan

atauintelegensitahap perkembangan sikap,dan pengalaman

internal.Keragamandefinisiinijugamempengaruhibentuk-bentuk

penelitiandanberkaitandenganpengertiantersebut.Spiritual

jugabanyakdibicarakansecarabersama-samadenganagamaatau

religi.Definisispiritualsetiapindividudipengaruhiolehbudaya,

perkembangan,pengalamanhidup,kepercayaandanide-idetentang

kehidupan(Ode,2019:38).
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4)BimbinganMentalSpiritual

BimbinganMentaldapatdiartikansebagaikegiatan

bimbinganuntukmemahamidanmendalamisertapraktek

tentangmentalyangsehatagarmemilikirasatanggungjawab

terhadapdirisendiri,keluarga,danlingkungannyasecara

mantap,tidakmudahterombang-ambingolehhal-halyang

negatif(Hidayanti,2014:9).Sedangkanpenjelasanmengenai

BimbinganSpiritualadalahprosespemberianbantuankepada

individu agarmemilikikemampuan untukmengembangkan

fitrahnya sebagai makhluk beragama (homo relegious),

berperilakusesuainilai-nilaiagama(berakhlakmulia),dan

mengatasimasalah-masalah kehidupan melaluipemahaman,

keyakinan,dan praktik-praktikibadahritualagama yang

dianutnya(Ridho,2018:40-41).

Mengacupadapengertianbimbingandiatas,maka

dapatdisimpulkanbahwabimbinganspiritualmemilikimakna

yangsamadenganbimbinganagamadalamhaliniislam.Namun

demikian,padadasarnya,bimbinganmentaldanbimbingan

spiritualmerupakanduabimbinganyangsalingberkaitan

sehinggapadapraktiknyamenjadisatukesatuanyangtak

terpisahkan.Dengandemikian,bisadimaknaipulabahwa

bimbinganmentalspiritualadalahbimbinganyangbertujuan

untukmemperbaikikondisimentalseseorangagarlebihsehat

sesuaidenganajaranagamanya(Hidayanti,2014:10).

b.TujuanBimbinganMentalSpiritual

Tujuanbimbingansendiriyakniuntukmembantuindividu

memperkembangkan diri secara optimalsesuai dengan tahap

perkembanganyangdimilikinya,sepertikemampuandasardanbakat,

berbagailatarbelakangyangadasepertilatarbelakangkeluarga,
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pendidikan,danstatussosialekonomi(Luddin,2010:42).Secara

khusus,disebutkanbahwatujuanbimbinganmentaladalahagar

terciptanyakondisiklienyangmenghayatiharkat,danmartabat

kemanusiaandalamartiterpulihnyahargadirikepercayaandiridan

kemampuanintegrasidalamtatananhidupbermasyarakat(Hidayanti,

2014:12).Sedangkantujuanbimbinganspiritualyaknipengalaman

danpemantapanidentitasspiritualataukeyakinankepadaTuhan

(Ridho,2018:41).

TujuanadanyaBimbinganMentalSpiritualadalahmembantu

klienagartidakmengalamigangguankejiwaanyangberdampakpada

psikologisnyayangmenimbulkandepresi,stress,minder,danmenutup

diridenganlingkungannya,sertamemberikanpelatihan-pelatihanyang

dapatmembuatklienbisamenyesuaikandiri,percayadiri,dan

bertanggungjawabuntukbisamemenuhikebutuhanuntukhidupnya

sendiridantidakbergantungkepadaoranglaindisekitarnya

(Murdatina,dkk,2019:37).

KemudianmenurutAunurRohimFaqid,dalamkutipanjurnal

(Rahmawati,dkk,2016:175)tujuanBimbinganMentalKeagamaan

adalahmembantumengembangkanpemahamandirisendirisesuai

dengankecakapan,minat,pribadidankesempatanyangada,membuat

prosessosialisasidansensituitaskepadakebutuhanoranglain,

memberidorongandidalam mengarahkandiri,pemecahanmasalah

pengembaliankeputusandalamketerlibatandiridalammasalahyang

ada,mengembangkannilaidansikapmenyeluruhsertaperasaansesuai

denganpenerimaandiri,membantudidalammemahamitingkahlaku

manusiadanmembantuuntukhidupdidalamkehidupanyangseimbang

dalamberbagaiaspek,fisik,mental,dansosial.

SementaratujuandaripelaksanaanBimbinganMentalSpiritual

adalahsebagaiberikut(Hidayanti,2014:12):
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1.Meningkatkan kesadaran klien akan aturan-aturan hidup dan

masyarakat

2.Meningkatkandisiplindantanggungjawabsoalklien

3.Meningkatkanketenanganklien

4.Mengurangiperilaku-perilakunegatifyangmerugikanklien

5.Memperjelastujuanhidupklien

c.FungsiBimbinganMentalSpiritual

Padadasarnya,bimbinganmentaldanbimbinganspiritual

merupakanduabimbinganyangsalingberhubunganatauberkaitan.

Denganberdasarkanpadahubunganduabimbinganyangsaling

berkaitan,makapadadasarnyakitadapatmerujukpadaBimbingan

dan Konseling Agama (Islam).Karena dalam berbagailiteratur

disebutkanbahwaBimbingandanKonselingIslammenyentuhaspek

jiwaataumentalmanusia,selainmenekankanpulapadaoptimalisasi

potensireligiusmanusiauntukkeluarmenghadapiproblematikahidup

yangdijalani(Hidayanti,2014:14).

BimbingandanKonselingIslammemilikifungsiyangmana

fungsidaribimbingantersebutterdiridarifungsipemahaman,

preventif,pengembangan,perbaikan,penyaluran,adaptasi dan

penyesuaian(Fauziah,dkk,2017:168-169).Untuklebihjelasnya,

masing-masingfungsitersebutdapatdiuraikansebagaiberikut:

1.Fungsipemahaman,yaitupemahantentangsesuatuolehpihak-

pihakterkaitsesuaidengankepentinganpengembanganklien.

2.Preventif,yaituusahakonseloruntuksenantiasamengantisipasi

berbagaimasalah yang mungkin terjadidan berupaya untuk
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mencegahnyasupayatidakdialamiolehklien.

3.Pengembangan,yaitukonselorberupayasenantiasamenciptakan

lingkunganyangkondusif,yaitumemfasilitasipengembangaklien.

4.Perbaikan(penyembuhan),fungsiiniberkaitaneratdenganupaya

pemberianbantuankepadaklienyangtelahmengalamimasalahbaik

yangmenyangkutaspekpribadi,karir,dansosial.

5.Penyaluran,yaitufungsibimbingandalammembantuindividudan

menetapkankariryangsesuaidenganminat,bakat,keahlian,dan

ciri-cirikepribadianyanglain.

6.Adaptasi,yaitufungsiyangmembantupelaksanaanbimbingan

khususnya konseloryang mengadaptasikan program terhadap

kemampuandankebutuhanindividudenganmenggunakanfasilitas

yangmemadaimengenaiindividu.

7.Penyesuaian,fungsibimbinganinimembantuindividuagardapat

menyesuaikandirinyasecaradinamisdankonstruktif.

SedangkanfungsiBimbinganMentalKeagamaanmenurutDewa

KetutSukardiyangdikutipdalamjurnal(Rahmawati,dkk,2016:175)

adalah sebagai pencegah terhadap timbulnya masalah, yang

menghasilkanpemahamantentangsesuatu,yangmenghasilkansolusi

dariberbagaipermasalahanyangdialami,sertayangmembantudalam

memeliharadanmengembangkankeseluruhanpribadinyasecaramantap,

terarah,danberkelanjutan.

d.MetodeBimbinganMentalSpiritual

Metodelazimdiartikansebagaicarauntukmendekatimasalah

sehinggadiperolehhasilyangmemuaskan.Karenapadadasarnya

bimbinganmentaldanbimbinganspiritualmerupakanduabimbingan

yangsalingberkaitan,menyentuhjiwa,danjugamenekankanpada
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optimalisasipotensireligiusmanusia,makapadadasarnyakitadapat

merujukpadaBimbingandanKonselingIslam(Hidayanti,2014:14).

SedangkanmetodepadaBimbingandanKonselingIslamitusendiri

dikelompokkanmenjadidua,yakni(Atikah,2015:147):

1.Metodelangsung

Metode langsung adalah metode dimana pembimbing

melakukankomunikasilangsungataubertatapmukadenganorang

yangdibimbingnya.Metodeinidapatdiperincilagimenjadi:

a)MetodeIndividual

Pembimbingdalamhalinimelakukankomunikasilangsung

secaraindividualdenganpihakyangdibimbingnya.Halinidapat

dilakukandenganmenggunakanteknik:1).Percakapanpribadi,

yaknipembimbingmelakukandialoglangsungtatapmukadengan

pihakyangdibimbing,2).Kunjungankerumah(homevisit),yakni

pembimbing mengadakan dialog dengan kliennya tetapi

dilaksanakandirumahkliensekaligusuntukmengamatikeadaan

rumahkliendanlingkungannya,3).Kunjungandanobservasi

kerja, yakni pembimbing/konseling jabatan melakukan

percakapanindividualsekaligusmengamatikerjakliendan

lingkungannya.

b)MetodeKelompok

Pembimbingmelakukankomunikasilangsungdenganklien

dalamkelompok.Halinidapatdilakukandenganteknik-teknik:

1)Diskusikelompok,yaitupembimbingmelaksanakanbimbingan

dengancaradiskusidengankelompokklienyangmemiliki

masalahyangsama.
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2)Karyawisata,yaknibimbingankelompokyangdilakukansecara

langsungdenganmempergunakanajagkaryawisatasebagai

forumnya

3)Sosiodarma,yakniBimbinganatauKonselingyangdilakukan

dengancarabermainperanuntukmemecahkanataumencegah

timbulnyamasalahsosiologis

4)Psikodarma,yakniBimbinganatauKonselingyangdilakukan

dengancarabermainperanuntukmemecahkanataumencegah

timbulnyamasalahpsikologis

5)Groupteaching,yaknipemberianBimbingandanKonseling

denganmemberikanmateriBimbingandanKonselingtertentu

atauceramahkepadakelompokyangtelahdisiapkan.

2.MetodeTidakLangsung

MetodetidaklangsungmerupakanmetodeBimbingandan

Konselingyangdilakukanmelaluikomunikasimediamasa.Halini

dapatdilakukansecaraindividualmaupunkelompok,bahkanmassal.

a)MetodeIndividual,metodeinidapatdilakukanmelaluisurat

menyurat,telepon,dansebagainya(Hidayanti,2014:17).

b)MetodeKelompok,dapatdilakukanmelaluipapanbimbingan,

suratkabarataumajalah,brosur,mediaaudio,dantelevis

(Hidayanti,2014:17).

e.MateriBimbinganMentalSpiritual

Materi bimbingan mental disesuaikan dengan tujuan

bimbinganmentalitusendiriyaitumenumbuhkandanmengembangkan

rasapercayadiri,hargadiri,sertamemperbaikisikaphidupklien.

Sedangkanmateribimbinganspiritualtentunyabersumberdarikitab
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suciyangmenjadipedomandantuntunanhidupumatnya.DalamIslam,

materibimbinganpadadasarnyabersumberdarial-Qur’andanhadits.

Materiyangdisampaikanpembimbingitubertujuanuntukmemberikan

pengetahuan,pemahaman,danpengalamanagama.Materibimbingan

baikdarial-Qur’anmaupunhaditsyangsesuaiuntukdisampaikan

diantaranyamencakupaqidah,akhlak,ahkam,ukhuwah,pendidikan,

danamarma’rufnahimunkar(Hidayanti,2014:15).

D.PentingnyaBimbinganMentalSpiritualUntukMengatasiProblem

PsikososialBagiPecanduNarkoba

Padadasarnya,suatubimbingansangatlahperludiberikankepada

orangyangsedangmenghadapimasalah.Karena,dengandiberikannya

suatubimbingandapatmembantuseseorangmengatasimasalahnya,dan

bisamenjalanikehidupanyanglebihbaikdarisebelumnya.Parapecandu

narkoba merupakan salah satu kelompok yang perlu mendapatkan

bimbingandariseseorangyangmempunyaikeahliandalammembimbing,

agarmerekatidaklagiterjerumuspadapenggunaanbarangharamyang

dapatmerugikantidakhanyauntukdirinyasendiri,bahkanuntukorang

laindilingkungansekitarparapecandunarkoba.Salahsatudampakyang

biasadialamiakibatdaripenggunaannarkobayaknimunculnyaproblem

psikososialpadapecandunarkoba.

BimbinganMentalSpiritualsalahsatuprogram yangsangat

pentingdiberikankepadaparapecandunarkoba.KarenaBimbingan

MentalSpiritualitusendirimerupakanbimbinganyangbertujuanuntuk

memperbaikikondisimentalseseorangagarlebihsehatsesuaidengan

ajaranagamanya.SedangkantujuandiberikannyapelayananBimbingan

MentalSpiritualyaituuntukmembantuparapecandunarkobayang

mengalamiproblempsikis,sosialdanjugareligius.BimbinganMental

Spiritualdiharapkandapatmengatasiproblem-problemdiluarjangkauan
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medissehinggapadaakhirnyaparapecandunarkobadapatmencapai

kesehatanyangmenyeluruhbaikaspekfisik,aspekpsikis,sosialmaupun

religius.

Kesadaranakanpentingnyapenanganannarkobaitusendiri

sebagaisalahsatuupayamembantuparapecandunarkobadengancara

membantumemberikanBimbinganMentalSpiritualsebagaialatuntuk

memahamikekhasanataukeunikanindividubahwamerekabisabangkit

darikesalahanyangmerekalakukan.Sehinggamerekadapatmenjalani

kehidupanyanglebihbaikdarisebelumnya.Dasardaripentingnya

pemberiansuatubimbingan,sesuaidenganfirmanAllahSWTdalamsurat

AliImranayat104,yaitu(Rahmawati,2016:174):

نِعَ نَوْهَنْيَوَ فِوْرُعْمَلْا بِ نَوْرُمُاْيَوَ رِيْخَلْا ىلَاِ نَوْعُدْيَ ةٌمَّاُ مْكُنْمِّ نْكُتَلْوَ

نَوْحُلِفْمُلْا مُهُ ٰكَئِ جلاُوَ رِكَنْمُلْا

Artinya:“Hendaklahadadiantarakamusegolonganumatyangmenyeru

kepadakebajikan,menyuruhkepadayangma’rufdanmencegahdari

yangmunkar.Merekalahorang-orangyangberuntung(QS.AliImran:

104).
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BABIII

INSTITUTPENERIMAWAJIBLAPOR(IPWL)RUMAHPINTARAL

-MA’LAAPEKALONGAN,PROBLEMPSIKOSOSIALPADA

PECANDUNARKOBA,DANBIMBINGANMENTALSPIRITUAL
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BAGIPECANDUNARKOBA

A.GambaranumumInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan

1.SejarahInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-

Ma’laapekalongan.

InstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan,berkedudukandiJalanKiHajarDewantoroNomer57,

Landungsari,KecamatanPekalonganTimur,KotaPekalongan,Jawa

Tengah,KodePos51129,Telp.(0285)438017,merupakanlembaga

kesejahteraansosial(LKS)dibawahnaunganKementrianSosial

RepublikIndonesiayangbergerakdibidangrehabilitasisosialkorban

danpecanduNapza.InstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)sebagai

lembagayangmemilikilangkahbukanhanyasekedarmemberantas

tetapijugaprosesrehabilitasipecanduyangbersinergidengan

instansiterkaitsepertikepolisian dan kementrian kesehatan.

Institut Penerima Wajib Lapor (IPWL) dibentuk berdasarkan

keputusanMenteriKesehatanRINo.18/Menkes/SK/VII/2012,dengan

tujuanmerangkulpenggunaataupecandunarkoba,sebagaiproses

rehabilitasi.

DasarpenyelenggaraanInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)

RumahPintarAl-Ma’laaberdasarkan:

1)Undang-UndangNomor35tahun2009tentangnarkotika

2)PeraturanPemerintahNomor25tahun2011tentangInstitut

PenerimaWajibLapor

3)PeraturanMenteriSosialRepublikIndonesiaNomor9tahun2017
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tentangStandarNasionalRehabilitasiSosialBagiPecandudan

KorbanPenyalahgunaanNapza

4)AktanotarisEndangSriWukiryatunSHNomor1137tanggal27Juli

2015KeputusanMenkumham RINomorAHU-0010159.AH.01.04.

Tahun2015

5)SuratTandaDaftarOrsosPenyelenggaraKegiatanKesejahteraan

SosialKotaPekalonganNomor:460/1894/2018.

DiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahpintarAl-

Ma’laaterdapat2(dua)programyangdilaksanakan,yaitu:

a.PelayananinformasiedukasiNAPZA

Adalahkegiatanpelayananinformasidalambentuksosialisasi

danedukasikepadamasyarakatdalamrangkaupayadeteksidini

penyalahgunaanNAPZAdilingkunganmasyarakat.Bentukpelayanan

yangdiselenggarakanyakni:

1)Edukasi,merupakankegiatanpenyuluhansosialbahayaNAPZA

dandampakpenyalahgunaannyakepadaseluruhmasyarakatluas

dalam rangka deteksi dini bahaya NAPZA di lingkungan

masyarakat.

2)Advokasiataupendampinganhukum dan sosial,merupakan

kegiatanpelayananinformasiNAPZAkepadamasyarakatmelalui

advokasiataupendampingankhususnyabagipecandudankorban

penyalahgunaan NAPZA yang bermasalah atau mengalami

permasalahangunamendapatkanlayanan.

3)Outreachataupenjangkauan,merupakanprosespendekatanawal

pecandudankorbanpenyalahgunaanNAPZA gunadiberikan

perawatanuntukpemulihandaridampakpenyalahgunaanNAPZA.

4)QuickresponseantiNAPZA,merupakanpenanganancepatyang
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bersifatdaruratatauemergencypermasalahanpenyalahgunaan

NAPZAmelalui:LayananOnCall24jamRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan081393292624.

i. QuickResponseMobil

Merupakan unit mobillayanan cepat ke wilayah

jangkauangunamenunjangpelayananemergencebagipecandu

ataukorbanpenyalahgunaanNapza.Selainsebagaimobil

pelayananinformasiedukasiNapza,mobilQuickResponse

Mobiljugadapatdigunakandalamkegiatanpenjangkauan,

vokasionaltraining,homevisitdanlainsebagainya.

ii. AplikasiPelayananInformasiEdukasiNapzaadalahbentuk

pelayananinformasiedukasiNapzaberbasisonlinedalam

rangkamemudahkanmasyarakatdalammengaksesinformasi

danlayanansertaprogramlainnyadenganmendownloadmelalui

playstore APLIKASI PELAYANAN INFORMASI EDUKASI

NAPZA.

b.RehabilitasiSosialPecandudanKorbanPenyalahgunaanNapza

Merupakan proses pemulihan secara terpadu dan

berkelanjutanbagipecandudankorbanpenyalahgunaanNapzaagar

mampumelaksanakankembalifungsisosialnyasecarawajardalam

kehidupankeluargadanmasyarakat.Adapuntahapanpelaksanaan

sebagaiberikut:

1)Pendekatanawal,dimanadalam tahapiniberisipelayanan

informasiedukasiNapzayangmeliputiPenyuluhan(Edukasi

Pintar),Pendampingan(Advokasi),danPenjangkauan(Outreach).

2)Penerimaanawaldenganmelaporkandiri,rujukan,danputusan

PengadilanNegeri.
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3)Pra layanan,meliputiScreening,Intakelatau Registrasi,

Assesment,Urine Test,Orientasi program atau Ta’aruf,

Detoksifikasi(bilaperlu).

4)RehabilitasiSosial

Rehabilitasi sosial adalah serangkaian kegiatan

pemulihansecaraterpadudanberkelanjutanbagikorbandan

pecanduNapzaagarpulihsampaidapatmelaksanakanfungsi

sosialnya secara wajar dalam kehidupan bermasyarakat.

Serangkaiankegiatanyangkreatif,edukatif,inovatifdan

produktifdalam prosesrehabilitasisosialadalah sebagai

berikut:

a)Terapiagama

b)Terapifisik

c)Terapimental/psikologis,spiritual

d)Terapibakatminatdanvokasional

e)Resosialisasi dan Bimbingan lanjut, adalah tahapan

pemantapanklienatauresidendalam menjalaniprogram

rehabilitasisosialNapza(rawatinap)sebelumberakhirnya

masaprogramselesai.

YayasanAl-Ma’laainimenyelenggarakanprogrampelayananan

informasiedukasiNAPZAsebagaibentukkomitmenuntukmendukung

programpemerintahmenyelamatkanmasyarakatIndonesiadariancaman

dampakpenyalahgunaanNAPZA melaluiprogram GerakanNasional

Rehabilitasi 100 ribu penyalahgunaan narkoba.Pos Pelayanan

InformasiEdukasiNapza(P2IEN)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

sebagai pusat kegiatan Pelayanan Informasi Edukasi Napza

menyelenggarakan berbagai program layanan dari deteksi dini
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penyalagunaan Napza,rehabilitasidan pemberdayaan masyarakat

khususnyakorbandanpecanduNapza.

2.VisidanMisiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-

Ma’laaPekalongan.

a.Visi

BerTAqwa,uNGGulbUdipekerti,HebatmandiridanAnti

Narkoba(TANGGUHANTINARKOBA).

b.Misi

MenyelenggarakanPelayananInformasiEdukasiNAPZAdan

rehabilitasisosialkorbanpenyalahgunaanNAPZA agama,TC

berbasispekerjaansosialdalambentukkegiatankreatif,edukatif,

danproduktifsehinggadiharapkansetelahmenjalanirehabilitasi

sosialkorbanpenyalahgunaanNAPZA dapatmenjalanifungsi

sosialnyasecarawajardikeluargadanlingkungannya.

c.Tujuan

AdapuntujuandariInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laaPekalonganadalahsebagaiberikut:

1)Terlaksananya program pelayanan informas edukasi dan

rehabilitassosial

2)Terlaksananyaprogramrehabilitasisosialbagipecandudan

korbanpenyalahgunaanNapzasesuaidenganstandarnasional

bagipecandudankorbanpenyalahgunaanNapza.

3)Terwujudnyapengelolaanlembagayangprofesionaldengan

layananyanghandaldalamrangkamewujudkanIndoesiasehat

tanpanarkoba.
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3.SusunanKepengurusanInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan

Bagan1.SusunanPengurusRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

SusunanPengurusRumahPintalAl-Ma’laaPekalongan

(dokumentasiprofilRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan)

PELINDUNG

1.BadanPembinaYayasanAl-Ma’laa
Getasrejo

2.KaDinasSosialdanP2KBKota

PENANGGUNGJAWAB

KetuaYayasanAl-Ma’laaGetasrejo

KETUA

AgusRifqi

SEKRETARIS

AbdulRouf

BENDAHARA

MochamadSufiAkbar

BIDANG
PELAYANAN
INFORMASI

EDUKASINAPZA

LailanIstiro’ah

BIDANG
PEMBERDAYAAN
DANKERJASAMA

AkhmadKhambali

Reza

KONSELOR

Ahmad

Zaenudin

Sandi
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4.AlurPelayananRehabilitasiSosialKorbanPenyalahgunaanNarkoba

diInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan

Bagan2.

AlurPelayananRehabilitasisosialkorbanpenyalahgunannapza

(dokumentasiRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan)

Berdasarkanbagandiatas,penjelasanmengenaialurpelayanan

rehabilitasisosialuntukkorbanpenyalahgunaannarkobaadalah

sebagaiberikut(hasilwawancarapadatanggal12November2020):

a.PendekatanAwal

Padatahappertamadalampelayananrehabilitasisosial

untukkorbanpenyalahgunaannarkoba,adalahpendekatanawalyang

manaberisikantentangpelayananinformasiedukasiNapza,dimana

layananinimerupakankegiatanpelayananinformasidalambentuk

sosialisasidanedukasikepadamasyarakatkhususnyakorban

penyalahgunaan narkoba dalam rangka upaya deteksi dini

penyalahgunaanNAPZAdilingkunganmasyarakat.

PENDEKATAN

AWAL

PENERIMAANKLIEN

ATAURESIDEN

PELAYANAN LAYANAN

REHSOS

RESOSIALIASIDAN

BIMBINGANLANJUT
TERMINASIAFTERCARE

PROGRAM
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b.PenerimaanKlienatauResiden

Padatahapkeduaini,dalampenerimaanklienatauresiden

dapatmelaluibeberapaproses,yakni:

1)Lapordiri,dalamprosesinikorbanpenyalahgunaannarkoba

melaporkandirikeInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)atas

kemauansendiriuntukmengikutiprosesrehabilitasidanjuga

ataspersetujuankeluarga.DiharuskanuntukmembawaKTPdan

KKsebagaisyaratuntukprosespendaftaran.

2)Rujukan,yaknilayananpadarehabilitasisosialdimanakorban

penyalahgunaannarkobayangditerimaberasaldarirujukan

lembagalainsepertilembagasosial,medis,atauyanglainnya

gunamemperolehlayananlanjutan.

3)ProsesHukumdanPutusanPengadilanNegeri(PN),merupakan

layanandalamrehabilitasisosialdimanakorbanpenyalahgunaan

narkobayangakanditerimaberasaldariproseshukumdan

putusanPengadilanNegeri.

c.Pelayanan,dimanadalam tahapiniterdapatbeberapaproses

diantaranya:

1)Screeningataupenyaringan

2)Registrasi

3)Tesurine

4)Asesmen,prosesinimerupakanupayalembagauntukmemperoleh

datapadaklienataukorbanpenyalahgunaannarkoba

5)Detoksifikasi, yakni proses dimana pecandu narkoba

menghentikanpenyalahgunaannarkobadibawahpengawasan

dokteruntukmengurangigejalaputuszat(sakau).
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6)Orientasiprogramatauperkenalan.

d.LayananRehabilitasiSosial,dalamtahapaninipemberianlayanan

rehabilitasisosialterbagimenjadiduasistem,yaknisistem

layananrawatinapdanrawatjalan.Untukmenentukanjenislayanan

yangdiberikankepadakliendiperlukanasesmengunamemperoleh

datadaninformasidariklien.

MenurutAhmadZaenudinselakukonselorsertapembimbing

AgamadiIPWL,untukmenentukansistemlayananyangdiberikan

kepada klien,melalui proses screening dan asesmen guna

memperolehapakahklienataukorbanpenyelahgunaannarkoba

tergolongpecanduringanatauberat.Apabilaklienmasihtergolong

pecanduringan,makasistemlayananrehabilitasisosialuntukklien

tersebutdapatmelaluisistemlayananrawatjalan.Sepertihalnya

pasiendirumahsakit,klienyangmengikutirehabilitasimelalui

layananrawatjalan,hanyamengikutiprosesrehabilitasisesuai

denganjadwalyangtelahditentukan.Sedangkanuntukklienyang

tergolong pecandu berat,harusmendapatkan sistem layanan

rehabilitasirawatinapdenganmenginapdiInstitutPenerima

Wajib Lapor(IPWL)atau lemabaga rehabilitasilainnya dan

mengikutiseluruhprosesrehabilitasiyangadadalamInstitut

PenerimaWajibLapor(IPWL)ataulemabagarehabilitasitersebut

dalamkurunwaktuyangditentukanatausesuaidengankondisi

klien(hasilwawancarapadatanggal18Maret2020).

Adapunlayananyangdiberikandalam prosesrehabilitasi

sosialkepadakorbanpenyalahgunaannarkoba,yaitu:

1)Klienrawatinap,meliputi:BimbinganPsikologis,Bimbingan

Fisik,BimbinganMentalSpiritual,BimbinganVokasional,

TerapiPsikososial,TerapiKelompok,sertaTerapiSyar’i.

2)Klienrawatjalan,meliputi:Konseling,BimbinganMental
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Spiritual,BimbinganVokasional,sertaSeminarPsikoEdukasi.

e.ResosialisasidanBimbinganlanjut

LayananyangdiberikandalamtahapaniniberupaKonseling

Keluarga,KonselingKelompok,AsesmenBakatMinat,Vokasional

Training,danFSGatauFamilySupportGroup.

f. Terminasiatauakhirdaripelayananrehabilitasisosialkepada

korbanpenyalahgunannarkoba.Dalamtahapini,InstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)ataulembagarehabilitasisosiallainnya

melakukanpenyerahanresidenatauklienkepadakeluargaresiden

ataukliensetelahmerekadinyatakanpulihatausembuhdari

kecanduanmengkonsumsiobat-obatanterlarang.

g.Aftercareprogram,meliputi:

1)Pesantreneurship,terdiridariEdukasiPINTAR,TerapiKerja,

BimbinganLatihanKerja,Prakteklatihankerja,sertaMagang.

2)RumahPintarSahabatAdiksi,terdiridariEdukasiPINTAR,

BimbinganLatihanKerja,PraktikLatihankerja,sertaMagang.

5.JadwalKegiatandanJumlahKliendiInstitutPenerimaWajibLapor

(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

Tabel1.Jadwalkegiatanprogramre-entryInstitutpenerimawajib

laporrumahpintaral-ma’laapekalongan

Waktu Kegiatan

02.50–03.00 Bangunpagi

03.00–04.00 Thaharoh(MandiTaubat)

Qiyamullail(Sholattaubat,tahajjud,hajat,

witir)

Istighosah
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04.00–07.00

Sholatsubuh

Dzikirpagi

SholatDhuha

07.00–07.30 BinaDiriBinaLingkungan

07.30–17.00 TerapiKonseling/Vokasional

17.00–18.00 BinaDiriPeduliLingkungan

18.00–19.00

I’tikaf

Dzikirsore

Sholatmaghrib

Mengaji

19.00–19.30 Sholatisya’

19.30–20.00 Makanmalam

20.00–21.00

Dziba’an(Senin)

EveningWrapUp(Selasa-Jum’at)

Satnight(Sabtu)

Rekreasional(Minggu)

21.00–02.50 Waktuistirahat

(dokumentasikegiatanRumahpintarAl-Ma’laaPekalongan)

Berdasarkan jadwalkegiatan tersebut,kegiatan yang di

berlakukandiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-

Ma’laaPekalonganberlangsungselamasatuminggu.Karenadengan

padatnyajadwalmembuatparakliendiInstitutPenerimaWajibLapor

(IPWL)mempunyaibanyakaktivitas.Halinidapatmembantupara

klienuntuksedikitdemisedikitdapatmengeluarkanzat-zatpada

obatterlarangyangmerekagunakandapatterkeluarkan.MenurutSandi

selakukonselordanpembimbingkeagamaan,semakinbanyakparaklien
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melakukankegiatanatauberaktivitas,semakinbanyakpulakeringat

yangmerekakeluarkan.Karenadenganmengeluarkanbanyakkeringat,

zat-zatpadaobatyangmerekagunakandapatterkeluarkanmelalui

keringatyangmerekakeluarkan(hasilwawancarapadatanggal12

Novemeber2020).

Namun,jadwalkegiatanyangdiberlakukandiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalonganmenyesuaikandengankondisiklienatau

korbanpenyalahgunanNapza.SepertiyangdikatakanolehAhmad

ZaenudinselakukonselorsekaliguspembimbingrohanidiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan:

“UntukjadwalkegiatandiIPWLsendiri,inikitasesuaikan

jugadengankondisiklienyangmasukkeIPWLini.Kitalihat

dulubagaimanakondisimerekasaatmerekapertamamasukke

IPWL.Kalauklientersebutmasihdalamkondisiyangkritis,

kitatidakmengharuskanklienuntukmengikutijadwalkegiatan

yangdiberlakukanuntukkliendengankondisiyangsudahstabil.

Melainkanmerekaakandiberikankegiatanyanglebihkhusus

atauindividu”(WawancaradenganpakAhmadZaenudinpada

tanggal18Maret2020).

Sedangkanuntukjumlahklienataukorbanpenyalahgunaan

NapzayangmenjalaniprosesrehabilitasisosialdiInstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan,sejakawal

pendirianInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Al-Ma’laaPekalongan

padatahun2019jumlahklienyangterdaftarsekitar90orang.Namun

setelahmelaluibeberapatahaphinggasaatinijumlahklienatau

korbanpenyalahgunaanNapzayangmenjalaniprosesrehabilitasi

sosialdiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-

Ma’laaPekalonganberjumlah20orang.Mayoritasdari20klienyang

menjalaniprosesrehabilitasisosialberasaldariPekalongansendiri.

MengingatjangkauanwilayahIPWLRumahPintarAl-Ma’laaitu

sendirihanyawilayahJawaTengahdanitupuntidaksemuawilayah

masukjangkauanIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Wilayah-
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wilayahyangmasukkedalamjangkauanInstitutPenerimaWajib

Lapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongansepertiBrebes,

Tegal,Pemalang,Pekalongan,BatangdanKendal(hasilwawancara

denganbapakAhmadZaenudinpadatanggal18Maret2020).

Kemudian,untukjeniskelaminklienyangmenjalaniproses

rehabilitasisosialdiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laaPekalonganmayoritasberjeniskelaminlaki-laki.Hal

inisepertiyangdikatakanolehSandiselakuKonselordiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongansebagaiberikut:

“Untukjeniskelaminparaklienyangsedangmenjalaniproses

rehabilitasisosialdiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

mayoritasberjeniskelaminlaki-laki.Dulupernahadasatu

orang perempuan,tapisekarang sudah pulih dan bisa

beraktifitaskembali.Danjugadiamasihtergolongpecandu

yang ringan sehingga dia dapat memperoleh layanan

rehabilitasisosialsistemrawatjalan.Danuntukprosesnya

selama4bulan.”(wawancaradenganSandipadatanggal12

November2020).

Klienataukorbanpenyalahgunaannarkobayangmenjalani

prosesrehabilitasidiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)Rumah

PintarAl-Ma’laaPekalonganberusia15sampai60antahunyangmana

menurutWHOusiainitergolongusiaproduktif.Paraklieniniberasal

darilatarbelakangyangberbeda.Beberapaadayangmemang

merupakanorangdenganberada,beberapajugaberasaldarikalangan

yangbiasa-biasaajaatauberkecukupan,bahkanadapulabeberapa

darimerekayangmerupakananakjalanan.Beberapadarimerekaada

yangberprofesimasihsebagaipelajarataumahasiswa,wiraswasta,

buruhdansebagainya.Karenamemangnarkobainitidakmemandang

latarbelakangmereka.Siapapundapatterjerumuskedalamperbuatan

initergantungseberapakuatkitabisamenahanuntuktidak
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melakukanhal-halyangberbaukemaksiatansertamerugikanini.

Untukindetitasklien,dalampenelitianinipenulistidak

dapatmemaparkanidentitasparaklienyangadadiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan.Halinikarenakodeetikyangtelah

ditetapkanolehlembagaataumenjadirahasiadanhanyalembaga

tersebutyangmengetahuiidentitaslengkapklienataukorban

penyalahgunaannarkoba.Sehinggaklienhanyadapatmemaparkan

datajumlahklienyangmenjalaniprosesrehabilitasisosialdi

InstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laa

tersebut(hasilwawancaradenganSandipadatanggal12November

2020).

B.ProblemPsikososialPadaPecanduNarkoba

ProblemPsikososialsendirimerupakansetiapperubahandalam

kehidupanindividubaikyangbersifatpsikologisataupunsosialyang

mempunyaipengaruhtimbalbalikdandianggapberpotensicukupbesar

sebagaifaktorpenyebabterjadinyagangguanjiwaataugangguan

kesehatansecaranyataatausebaliknyamasalahkesehatanjiwayang

berdampakpadalingkungansosial.Problempsikososialyangdialamipara

pecandunarkobamemangbanyak.Paraklienataupecandunarkobayang

sedangmenjalaniprosesrehabilitasisosialbanyakmengalamiproblem

psikososialterlebihketikamerekamulaimasukkeIPWLRumahPintarAl-

Ma’laaPekalongan.SepertiyangdikatakanolehSandisebagaiberikut:

“KebanyakandarimerekaatauKlienmengalamiproblempsikososial.

SalahsatunyaParnoidataubiasanyakitasebutketakutanyang

berlebihan.Karenayangadadibayanganmerekaitumungkinketika

merekaberadadiIPWLitumerekaseakan-akanakandiberihukuman.

PadahaldiIPWLmerekadiberikanbimbingansupayamerekatidak

lagiberadadijalanyangsalah.Hanyasajaadabeberapayangharus

menjalaniprosesrehabilitasisosialsistemrawatinapyangmana
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merekadiharuskantinggaldiIPWLdalamwaktuyangtelahditentukan.

Sepertihalnyamendapathukumanpenjara,dimanamerekaharus

beradadiselatautahanandalam waktuyangditentukanyang

notabennyamerekatidakdapatsebebassebelummerekaterkena

hukuman.”(hasilwawancaradenganSandipadatanggal12November

2020).

Padadasarnyaproblempsikososialdapatdialamiolehsiapapun

termasukparapecandunarkoba.Berdasarkanpenjelasanyangdijelaskan

olehSandi,parapecandunarkobadiIPWLRumah memangmengalami

problempsikososialketikamerekamenjalaniprosesrehabilitasi.Tidak

hanyaketikamerekahendakmengikutiprosesrehabilitasi,namunjuga

ketikamerekasedangdalamprosesrehabilitasi.Sepertiyangdikatakan

olehAhmadZaenudin,sebagaiberikut:

“ProblemPsikososialpastidialamiolehpecandunarkobaataukorban

penyalahgunanarkoba.Karenaefekdariobattersebutpunbisa

mengakibatkanmunculnyaproblempsikososialpadadiripecandu

narkoba.Bahkanketikamerekasebelumatausedangmengikutiproses

rehabilitasi,problem psikososialdapat dialami oleh pecandu

narkoba.”(hasilwawancaradenganAhmadZaenudinpadatanggal18

Maret2020)

BerdasarkanhasilwawancarakepadapengurusdiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan,salahsatuproblempsikososialyangdialami

ketikaparakorbanpenyalahgunaterutamabagipecandunarkobayang

sedangmenjalaniprosesrehabilitasisosialyaknistress.Karenamereka

yangdahulusebelummasukkeIPWLRumahPintarAl-Ma’laahidupdengan

bebas,kiniharusmenjalanikegiatansesuaiaturanyangadadilembaga

rehabilitasisosial.DiIPWLmerekajugadiharuskanuntukmenjauhidan

tidaklagiberhubungandenganobat-obatanterlarangataunarkoba.

Merekadibiasakanuntukhidupnormalsesuaikehidupanmanusiapada

umumnyadanmengikutiaturanyangtelahditetapkan.
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Berdasarkan hasilpengamatan,memang ketika para korban

penyalahgunaannarkobatermasukpecandusetelahmengikutiproses

rehabilitasidalamwaktuyangcukupterlihatkondisimerekayakni

kondisipsikisdansosiologissudahmembaik.Merekatidaklagi

mengalamiproblempsikososialsepertiketikamerekabarusajamasukdan

diawal-awalketikamerekamengikutiprosesrehabilitasisosial.Karena

seiringberjalannyawaktu,merekasudahterbiasadengansuasana

kehidupandiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Begitupula

denganmerekamasukkeIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalonganmereka

banyak melakukanaktivitasdanjugakegiatanbermanfaatyang

diberikanolehIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalonganuntukmembantu

merekaagarbisaterlepasdaripenggunaanobat-obatanterlarangyang

dapatmerugikandirimerekasendiri.

Berikutinibeberapaproblempsikososialyangdialamiolehpara

pecandunarkobadiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan:

1.KlienAL

KlienALketikamenjalaniprosesrehabilitasisosialdiIPWL

Rumah PintarAl-Ma’laa Pekalongan mengalami beberapa problem

psikososialpadadirinya.ProblempsikososialyangdialamiolehklienAL

diantaranyastressyangdisebabkankarenadirinyamerasakurangbebas

ketikaberadadiIPWLtidaksepertiketikadirinyadiluarIPWL.Faktor

lainyangmenyebabkanmunculnyastresspadadiriklienALkarenadirinya

merasajauhdarikeluargadanharusmengikutikegiatan-kegiatanyang

adadiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Sepertiyagdijelaskan

olehKlienAlsebagaiberikut:

“Waktu pertama kalimasuk ke IPWL Rumah PintarAl-Ma’laa

Pekalongan sempat mengalami problem psikososial. Problem

psikososialyangsempatsayaalamiituyastress.Apalagiwaktuawal-

awalmasukkeIPWLini,sayamerasastres.KarenadiIPWLinisaya

merasatidaksebebasketikasayabelummasukkeIPWL.Sedangkandi
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IPWLsendirisayamerasasepertiterpenjara.Begitupulasayaharus

jauhdarikeluarga.Yangbiasanyasayabisakumpul-kumpuldengan

keluargadirumah,sekaranginisedangtidakbisalagikumpul-kumpul

barengkeluarga.DitambahdiIPWLharusmelakukankegiatan-

kegiatanyangtelahdiberikanolehpihakIPWL.Yangmanakegiatan-

kegiatanyangdiberikanmemangharusdilakukanolehkamisebagai

kliendiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Sehinggakami

setiapharinyaitumemangdipadatkandenganjadwalkegiatan-

kegiatan.”(HasilwawancaradenganklienALpadatanggal27

November2020).

2.KlienAB

KlienAB jugamengalamiproblempsikososialketikamenjalani

prosesrehabilitasisosialdiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

Problem psikososialyangdialamiolehKlienAByaknistressyang

disebabkankarenadirinyamerasakurangbebasketikaberadadiIPWL

RumahPintarAl-Ma’laaPekalongandanjugakarenabanyaknyakegiatan

yangharusdijalaniketikamengikutiprosesrehabilitasisosialdiIPWL

tersebut.DisampingitupulakarenaklienAByangjugamerupakankepala

rumahtanggasehinggaketikadirinyaharusmenjalaniprosesrehabilitasi

diajugamemikirkanakankondisikeluarganyadirumah.Halitusehingga

memicutimbulnyaproblempsikososialyaknikecemasanklienABakan

kondisikeluarganyasehinggadirinyatidakfokusketikamenjalaniproses

rehabilitasisosial.SepertihalnyayangdijelaskanolehklienABsebagai

berikut:

“Kalausayasendiriketikasayamenjalaniprosesrehabilitasisosial

diIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan,padasaatawal-awalsaya

sempatmengalamistres.Karenadisampingmerasatidakbebas

sepertikehidupansayasebelumnyaketikabelummasukkeIPWL,saya

harusjauhdarikeluarga.Apalagisayasebagaikepalakeluarga,

tanggunganberat,harusnguruskeluarga.Makanyasayaawal-awal

pertamamasukdisinistress,kepikiranterussamakeluargasaya.Dan

sayamerasacemas.”(hasilwawancaradenganklienABpadatanggal
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25November2020)

3.KlienIS

ProblempsikososialjugadialamiolehklienISsaatmenjalaniproses

rehabilitasidiIPWL Rumah PintarAl-Ma’laa Pekalongan.Problem

psikososial yang dialami oleh klien IS diantaranya sulitnya

berkonsentrasi,merasakhawatirdancemas,sertatidakpercayadiri.

Dirinyamerasamengalamiproblempsikososialsulitnyaberkonsentrasi

karenamenurutnyainiadalahefekdaripenggunaanobatyangmasihada

dalamtubuhklien.Selainitukekhawatiranakankondisikeluargadirumah

membuatklienmerasakhawatirdancemas.Sehinggaketikamenjalani

prosesrehabilitasibeberapaklienbanyakyangmengalamibeberapa

problempsikososial.KlienISjugatermasukklienyangmasihmuda,

sehinggamasihmenjadiharapansebagaiseoranganakyangkelakdapat

membanggakanuntukkeluarganya.SepertiyangdijelaskanolehklienIS

sebagaiberikut:

“Waktuawal-awalketikamasuksinisayasulituntukberkonsentrasi,

mungkin efek daripenggunaan obattersebut.Meskipun saya

mengikutikegiatan-kegiatandanprosesbimbingandiIPWLini,tapi

pikiransayatidakdisini.Sayamalahmembayangkanenaknya

menggunakan obattersebut.Kalau biasanya orang-orang pada

menyebutnyadengankatange-fly.Tidakhanyaitu,sayajugamerasa

khawatirterhadaporangtuasaya,apalagisayakanmasihmudapasti

dirumahorangtuasayamemikirkansayaterusakhirnyamembuatsaya

sulitkonsentrasidanpenuhrasakhawatir.”(hasilwawancaradengan

klienISpadatanggal25November2020)

4.KlienHS

KlienHSjugamengalamiproblem psikososialketikadirinya

menjalaniprosesrehabilitasidiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.
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ProblempsikososialyangdialamiolehklienHSdiantaranyacemasyang

disebabkankarenafaktorkeluarga.Klienmerasacemaskarenakepikiran

akankondisiorangtuanyayangdirumah.Problempsikososialberupa

stressjugadialamiolehklienHS,halinidisebabkan karenadirinya

merasabahwaanakseusiadirinyasudahseharusnyamemikirkanpekerjaan,

tetapiklienjustrumalahmembuang-buangwaktunyauntukbermainhingga

akhiryaterjerumuskedalampemakaianbarangharaminisampaidirinya

masuk ke dalam penjara sebelum akhirnya bisa mengikutiproses

rehabilitasidiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongansepertiyang

dijelaskanolehklienHSsebagaiberikut:

“Yangsayaalamiketikasayapertamakalimasuksiniyangpasti

merasacemas.Sayakepikiransamaorangtuasaya.Apalagisebelum

masuksinikansayasempatdipenjaradulu.Sayamerasastresskarena

diumursayayangsudahseharusnyabekerjajustrusayamalahbermain

-mainhinggaterjerumuskebarang-barangharam.Sayamerasa

khawatirdankasihansamaorangtuasayagara-garakelakuansaya.”

(hasilwawancaradenganklienHSpadatanggal27November2020)

Berdasarkanhasilwawancaradiatas,salahsatuproblempsikososial

yangterjadipadakorbanpenyalahgunaannarkobatermasukdidalamnya

pecandunarkobayaknistress.Karenastresspadadasaryadapatdialamioleh

siapapun,termasukparakorbanpenyalahgunaannarkoba.Oranghiduptidak

mungkinterhindardaristress.Untukitukitaharusdapatmenyikapidan

mengelolastressagarbisamenikmatihidupdenganbaikdankualitashidup

kitalebihbaik.Karenaapabilakitamengalamistress,kemungkinanbesar

untukmelakukanhal-halnegatifbisasajaterjadi.Sepertihalnyayang

terjadipadasalahsatukorbanpenyalahgunaannarkobadiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan,karenastressmengikutiprosesrehabilitasi

sosialdanmerasatidakbetah,diarelaberbohonghinggaakhirnyadiapergi

dariIPWL.SepertiyangdijelaskanolehSandisebagaiberikut:

“Beberapabulanyanglalupernahadaanakpunkyangtertangkap
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karenaketahuanmemakaiobat-obatandanobatyangdigunakan

masihtergolongringanakhirnyayangdiaharusmenjalanirehabilitasi

diIPWL,namunkarenadiamerasastressdantidakbetahkarenaharus

menaatiaturandanmelakukankegiatanyangadadiIPWL,diaminta

izinnyamaumenemuikeluarganyatapisampaisaatinitidakpulang

lagikeIPWL.Kitacaridimana-manatermasuktempatpertama

kalinyadiatertangkapdidaerahlampumerahponolawenjugatidak

ketemu.”(hasilwawancaradenganSandipadatanggal20November

2020)

Memangstressdapatmembuatorangmelakukanhal-halnegatif.Tapi

diInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

paraklienataukorbanpenyalahgunaannarkobatermasukdidalamnyapara

pecandunarkobatidaksampaimelakukanhal-halnegatifyangtergolong

beratsepertimencobamelukaipengurusdanjugateman-temanataukliennya

lainnya,membuatkeributan,danlainsebagainya.Sejauhinihanyahal-hal

negatifyangtergolongringanyangmerekalakukansalahsatunyaberbohong.

“Meskipunstressitubanyakdialamiolehpecanduketikamereka

menjalaniprosesrehabilitasi,tapialhamdulilladiIPWLsiniitutidak

adayangsampaimelakukanhal-halnegatifyangsangatmerugikan

oranglainkayamelukaitemennya,apapetugasdiIPWLkayagitu.

Hanyasajamerekayasepertiyangsayakatakantadi,berbohonguntuk

dirinyasendiri,cari-carialasansupayabisakeluardariIPWL.”(hasil

wawancaradenganSandipadatanggal20November2020)

Kecemasandankekhawatiranjugamerupakanproblempsikososial

padapecandunarkoba.Berdasarkanhasilwawacaraterhadapbeberapa

klienataupecandunarkobadiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan,

faktoryangmenyebabkantimbulnyaproblempsikososialpadakorban

penyalahgunaannarkobatermasukdidalamnyaparapecandunarkoba,

tidaklainkarenakeluarga.Merekamerasakhawatiryanglebihhingga

membuatmerekastress,merasasepertiterkurungatauterpenjara,tidak

betah,danmerasajauhdarikeluargaketikamenjalaniprosesrehabilitasi
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diIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Padahalkeluargamemberikan

dukungankepadaparakorbanpenyalahgunanarkobauntukmenjalani

proses rehabilitasi sosialagar mereka sembuh dan tidak lagi

ketergantungandenganobat-obatanterlarangyangdapatmerugikan

dirinyasendiridanlingkungandisekitarnya.Sepertihalnyayang

dijelaskanolehSandisebagaiberikut:

“DiIPWLsendirikamijugamemberikanbimbingandankonseling

untukkeluargaklienataukorbanpenyaahgunanarkoba.Agarmereka

ataukeluargasenantiasamemberikandukungankepadaparaklien

untukmenjalaniprosesrehabilitasinakobadenganbaik,supayakelak

nantiketikakeluardariIPWLiniparaklientidaklagiterjerumuske

dalam penggunaanobat-obatanterlarangyangdapatmerugikan

dirinyasertalingkungansekitarparaklien.Disampingitu,juga

karenaketikaparaklientelahselesaimenjalanirehabilitasisosialdi

IPWLberdasarkanwaktuyangtelahditentukan,keluargalahyang

nantinyamemantau,mengawasimerekadalammelakukansesuatuagar

tidaklagiterjerumuskedalamhal-halyangdilarang.”

BerdasarkanpenjelasandariSandidiatas,bahwasannyakeluarga

jugaberperanpentinguntukmengatasiproblempsikososialyangterjadi

padakorbanpenyalahgunaannarkobatermasukpecandunarkoba.Keluarga

memberikandukungandanmotivasikepadaparaklienataukorban

penyalahgunaannarkobauntuktetapsemangatdalammenjalaniproses

rehabilitasisosialagartidaklagiterjerumusmenggunakanobat-obatan

terlarangdandapatmenjalanikehidupanyanglebihbaiksetelahselesai

menjalaniprosesrehabilitasisosialdiIPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan.

C.BimbinganMentalSpiritualBagiPecanduNarkoba

Bimbinganmentalspiritualmerupakanbimbinganyangbertujuan

untukmemperbaikikondisimentalseseorangagarlebihsehatsesuai
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denganajaranagamanya(Hidayanti,2014:10).Yangmanabimbingan

mentalspiritualitusendirimemilikitujuanuntukmembantuklienagar

tidakmengalamigangguankejiwaanyangberdampakpadapsikologisnya

yangmenimbulkandepresi,stress,minder,danmenutupdiridengan

lingkungannya,serta memberikan pelatihan-pelatihan yang dapat

membuatklienbisamenyesuaikandiri,percayadiri,danbertanggung

jawabuntukbisamemenuhikebutuhanuntukhidupnyasendiridantidak

bergantungkepadaoranglaindisekitarnya(Murdatina,dkk,2019:37).

BimbinganmentalspiritualdiIPWLRumahPintarAl-Ma’laabisa

dikatakanhampirsetiaphariselaludilaksanakan.Parakliendiharuskan

untukmengikutikegiatankeagamaanyangadadiIPWL.Apalagi

kegiatankeagamaanyangmemangdiwajibkanuntukselaludilaksanakan

dantidakbolehditinggalkan.Salahsatunyasholatwajib.Paraklien

dibimbinguntukselalumelakukansholatwajib,berjamaahdantepat

waktu.AgarparaklienlebihmendekatkandirikepadaAllahdantidak

lagimempunyaifikiranuntukterjerumuslagimengkonsumsijenis-jenis

obat-obatanterlarangdanmelakukanhal-halnegatiflainnya.Begitupula

kegiatanspirituallainnyasepertingaji,dzikir,dzibaan,sholattahajud

danlainsebagainya.SebagaimanahalnyadijelaskanolehSandisebagai

berikut:

“Untukprosesbimbinganmentalspiritualyangpalingutamakami

berikanyaitusholatdanngaji.Diusahakansehabismaghribngaji

selaludilakukanolehparaklienataukorbanpenyalahgunaannarkoba

meskipunhanyasatuayat.Agarparaklienterbiasamelakukan

kegiatanspiritualjugalebihmendekatkandirikepadaAllahSWT

sertamerasanyamanketikamengikutiprosesrehabilitasisosial.

Karenapadadasarnyamerekaitubukantidakbisamengajidansholat,

hanyasajakarnamerekatidakterbiasaakhirnyabacaan-bacaan

sholatyangmerekabaca,ayat-ayatal-Qur’anyangmerekabacasedikit

kesulitandantidaklancar.”

BerdasarkanpenjelasanSandidiatas,padadasarnyapemberian
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bimbinganmentalspiritualharusditerapkandalamprosesrehabilitasi

sosial.Gunamembantupemulihanparakorbanpenyalahgunaannarkoba.

Pendekatan religidigunakan dalam pemberian bimbingan mental

spiritualterhadapkorbanpenyalahgunaannarkobatermasukpecandu

narkoba.Adanyabimbinganmentalspiritualdalamprosesrehabilitasi

sosialdiharapkandapatmembuatparakorbanpenyalagunaannarkotika

menyadarikesalahannyadankelakdapatmenjalanihidupsebagaimana

mestinyasesuaidenganagamayangdiyakininya.

Adapunserangkaiankegiatanrehabilitasisosialgunamembantu

pemulihanparakorbanpenyalahgunaannarkobatermasukpecandu

narkobayangmanadidalamnyaterdapatpemberianbimbinganmental

spiritualadalah:

1.Terapiagama,dilakukansebagaipenanamankembalinilai-nilai

keagamaanmelaluikegiatanbelajarmengaji,sholat,thaharah,dzikir.

a.KegiatanbelajarmengajiyangdilakukandiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalonganyaknimembacaal-Qur’an,atauuntuk

klienyangbelumbisamengajisamasekalidiberikanbimbingan

denganmenggunakanjuzAmmaataukitab-kitabtentanghuruf-

hurufhijaiyah.Kegiataniniuntukmembiasakanparakorban

penyalahgunaannarkobauntuksenantiasamendekatkandiri

kepadasangpencipta.

b.Kegiatansholat,diIPWLRumahpintarAl-Ma’laaPekalongan

kegiatan sholatwajib dilakukan diwaktu yang tepatdan

diusahakanuntukberjamaah.Sedangkanuntukkegiatansholat

sunnahdilakukanpadawaktudhuhadanwaktudinihariatau

sholatmalahyangdimulaipadapukul03.00sampaiselesaidandi

pimpin oleh bapak Ahmad Zaenudin selaku pembimbing

keagamaandiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

c.Kegiatanthaharah,dalamkegiataninikliendiharuskanuntuk
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manditaubatpadapukul03.00WIBsebelummelakukansholat

malam,istighosah,danberdzikir.

2.Terapifisik,diIPWLRumahPintarAl-Ma’laapekalonganbentuk

terapifisikyangdilakukanuntukparaklienyakniolahragatiappagi

sebelummelakukankegiatanyanglain,agarparaklienlebihsemangat

danfreshdalammelakukankegiatan-kegiatandiIPWLRumahPintar

Al-Ma’laa.

3.Terapimental/psikologis,spiritualsebagaiupayauntukmembantu

paraklienataukorbanpenyalahgunaannarkobaagarsenantiasa

mendekatkandirikepadaAllahSWTyangmanaterapiagamajuga

diterapkandalamterapimentalspiritualini.

4.Terapibakatminatdanvokasional,sebagaiupayamembantuklien

untukmengembangkanbakatminatgunamenyiapkanmasadepan

setelahselesaimenjalaniprosesrehabilitasisosial.
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BABIV

ANALISIBIMBINGANMENTALSPIRITUALUNTUKMENGATASI

PROBLEMPSIKOSOSIALBAGIPECANDUDIINSTITUT

PENERIMAWAJIBLAPOR(IPWL)RUMAHPINTARAL-MA’LAA

PEKALONGAN

A.AnalisisProblem-ProblemPsikososialYangTerjadiPadaPecandu

NarkobadiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)RumahPintar

Pekalongan

Problemataumasalahpsikososialadalahsetiapperubahan

dalamkehidupanindividubaikyangbersifatpsikologisataupun

sosialyangmempunyaipengaruhtimbalbalikdandianggapberpotensi

cukupbesarsebagaifaktorpenyebabterjadinyagangguanjiwaatau

gangguankesehatansecaranyataatausebaliknyamasalahkesehatan

jiwayangberdampakpadalingkungansosial.Berbagaiproblem

psikososialyang terjadipada korban penyalahgunaan narkoba

temasukpecandunarkoba,diantaranyastress,mudahcemasdan

khawatir,sulitberkonsentrasi,danlainsebagainya.

Berdasarkandatayangdiperolehdalampenelitianmengenai
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problempsikososialpadapecandunarkobadiInstitutPenerima

Wajib Lapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.Hasil

penelitiandiketahuibahwaberbagaiproblempsikososialdialami

olehparakorbanpenyalahgunaannarkobatermasukpecandunarkoba.

Problempsikososialtersebutdialamidiwaktuawalketikamereka

mulaimasukdanmengikutiprosesrehabilitasisosialdiIPWLrumah

pintaral-ma’laapekalongangunamemulihkankondisimerekaatau

parapecanduuntuktidaklagiterlibatdanterjerumuskedalam

penggunaanobat-obatanterlarangyangsejatinyadapatmerugikan

dirisendiridanlingkungandisekitarmereka.

Pada dasarnya narkoba apabila digunakan secara terus

menerus akan mengakibatkan ketergantungan atau kecanduan.

Kecanduan inilah yang dapatmenimbulkan gangguan termasuk

ganggunganpsikis.Adapunproblem-problempsikososialyangdialami

olehparapecandunarkobadankorbanpenyalahgunaannarkoba

lainnyaadalahsebagaiberikut:

1)Stress,yangmanastressmerupakanreaksiataurespontubuh

terhadapstressorpsikososialatautekananmentaldanbeban

hidup.Stressyangmunculatauterjadipadapecandunarkoba

biasanyadikarenakanmerekamerasatidaklagihidupbebas

sepertisebelumnyaketikamerekabelummasukkeIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan.Ditambahbeberapadarimerekaada

yangsudahtermasukgolongankepalakeluargasehinggabanyak

bebantanggunganyangadadifikirannya.

2)Kecemasandankekhawatiranyangberlebihjugaterjadipada

beberapapecandunarkobaataukorbanpenyalahgunaannarkoba

lainnya.Beberapadarimerekakhawatirdanmerascemasterhadap

kondisikeluarganya.Halinijugadapatmengakibatkanmunculnya

problem psikososialyang lain,seperti halnya sulit untuk
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berkonsentrasidalammengikutiprosesrehabilitasisosialdiIPWL

RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

3)Rasatakutyangberlebihan,inijugaterjadipadapecandu

narkobadanbeberapakorbanpenyalahgunaannarkobayanglain.

Halinitimbulkarenamerekamembayangkanakandiberihukuman

ketikamerekamengikutiprosesrehabilitasisosial.Masalahini

biasanyatimbulketikamerekabarupertamakalimasukdan

memutuskanuntukmengikutiprosesrehabilitasisosialdiIPWL

Rumah Pintar Al-Ma’laa Pekalongan. Mereka beranggapan

bahwasannyadenganmengikutirehabilitasinarkoba,merekaakan

diberihukumansesuaidenganapayangdilakukannyayakni

mengkonsumsinarkoba.

4)Merasarendahdiridankurangpercayadiri.Masalahinitimbul

padadiripecandunarkobadikarenakantujuanmerekamengikuti

rehabilitasisosialtidaklainkarenainginmemulihkandiriatau

menyembuhkandiriuntuktidaklagimengkonsumsiobat-obatan.

Dalam proses rehabilitasi sosialdiharuskan mereka untuk

dijauhkandariobat-obatanterlarang.Bahkanketikamerekasakit

ringan,tidakdianjurkanuntukmengkonsumsiobatkarenasedang

dalammasapemulihandanuntukmengeluarkansisa-sisazatobat

yangmasihadadalamtubuhmereka.Sedangkanbiasanyapecandu

narkoba mengkonsumsi narkoba tidak lain karena ingin

meningkatkandanmemunculkanrasapercayadirimerekaserta

menambahstamina.

Berdasarkanpenjelasanmengenaiproblem-problempsikososial

yangdialamiolehparapecandunarkobadankorbanpenyalahgunaan

narkobalainnyadiatas,memangpadadasarnyaproblempsikososial

dapatdialamiolehsiapapuntermasukparapecandunarkoba.Karena

problem psikososialitu sendiri hampirsetiap manusia yang
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mengalamimasalahinitidakpernahmerasabahwadiasedang

mengalamimasalah,semuadianggapbiasa,sedangmalassaja,kurang

enakbadan,kurangkonsentrasidansebagainya.Padahaljikamasalah

inidibiarkanterus,dapatmempengaruhikondisifisikseseorang,

kualitashidupterganggu,kualitaskerjaterganggu,danproduktifitas

hidupterganggu.

SepertihalnyayangdijelaskanolehbapakAhmadZaenudin

sebagaiberikut:

“ProblemPsikososialyangdialamiolehklienatauparapecandu

narkoba,jikaklienataupecandunarkobacuekataumembiarkan

problem psikososialsebenarnya justru bisa mengakibatkan

kondisifisikturun,mudahterkenapenyakit.Olehkarenaitu

timbulnyaproblempsikososialharussegeradiatasiagartidak

mengakibatkantimbulnyaproblempsikososialyanglebihbanyak

dandapatmerugikandiriklien.”(hasilwawancaradenganpak

AhmadZaenudinpadatanggal18Maret2020)

Berdasarkanhasilpemaparandiatas,dapatditarikkesimpulan

bahwasannyaklienataupecandunarkobamengalamiproblempsikosial

dalammenjalaniprosesrehabilitasisosial.Hampirsebagianklien

mengalami problem psikososialkarena pada dasarnya problem

psikososialdapatdialamiolehsemuamanusiatermasukpecandu

narkoa.Jikamanusiatersebuttidakdapatmengendalikannya,maka

problempsikososialdapatmengakibatkangangguanfisikpadadiri

klien.Olehsebabitu,problempsikososialsangatlahpentinguntuk

diatasi.

B.AnalisisPelaksanaanBimbinganMentalSpiritualUntukMengatasi

ProblemPsikososialBagiPecanduNarkobaDiInstitutPenerima

WajibLapor(IPWL)RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

Berdasarkandatayangdiperolehdalampenelitianmengenai
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bimbinganmentalspiritualuntukmengatasiproblempsikososialbagi

pecandunarkobadiIPWL RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan,

penelitimelakukanobservasidanwawancaralangsungterhadap

pengurustermasukkonselordanpembimbingkeagamaansertaklien

atauparapecandunarkoba.Hasilpenelitiandiketahuibahwa

bimbinganmentalspiritualsangatberpengaruhterhadappecandu

narkobaterkhususuntukkondisipsikisdansosialparapecandu

narkoba.Terlebihkarenadidalambimbinganmentalspiritualterdapat

serangkaiankegiatankeagamaanyangmanakegiatankeagamaan

sangatlahpentingbagikehidupanmanusia.

Adanya Bimbingan Mental Spiritual diharapkan dapat

mengatasiproblem-problemdiluarjangkauanmedissehinggapada

akhirnyaparapecandunarkobadapatmencapaikesehatanyang

menyeluruhbaikaspekfisik,aspekpsikis,sosialmaupunreligius.

DiharapkanpuladenganadanyaBimbinganMentalSpiritualyang

diberikankepadaklienatauparapecandunarkobadapatmembuat

para pecandu narkoba untuk bisa menjalani hidup normal

sebagaimanamestinyasebagaimanusiasesuaidengankaidahdan

aturanyangberlakudansesuaidenganajaranagamayangdianut

(Rahmawati,2016:174).

Adapundemikian,penelitimelakukanobservasidanwawancara

sertamenganalisisbimbinganmentalspiritualuntukmengatasi

problempsikososialbagipecandunarkobameliputianalisistujuan

danfungsibimbinganmentalspiritual,analisismetodebimbingan

mentalspiritual,sertaanalisismateribimbinganspiritualsesuai

dengankondisilapangandanteoriyangadadidalampenelitian.

5.AnalisistujuanBimbinganMentalSpiritual

BimbinganMentalSpiritualyangditerapkandiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongandilaksanakanuntukmencapaitujuan
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yangdiharapkan.Sebagaimanadijelaskandalam(Murdatina,dkk,

2019:37)tujuanBimbinganMentalSpiritualyaknimembantuklien

agartidakmengalamigangguankejiwaanyangberdampakpada

psikologisnyayangmenimbulkandepresi,stress,minder,dan

menutupdiridenganlingkungannya,sertamemberikanpelatihan-

pelatihanyangdapatmembuatklienbisamenyesuaikandiri,

percaya diri,dan bertanggungjawab untukbisa memenuhi

kebutuhanuntukhidupnyasendiridantidakbergantungkepada

oranglaindisekitarnya.

Teoridiatassejalandengantujuanbimbinganmentalspiritual

yangditerapkandiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongansalah

satunyayakniuntukmengatasimasalah-masalahyangmengganggu

psikisdansosialparapecandunarkobagunaparaklienatau

pecandunarkobaketikasedangmenjalaniprosesrehabilitasi

sosialgunauntukdapatmenjalanikehidupanyanglebihbaikdan

bertanggungjawabakanapayangdiperbuatselamahidupnya.

(wawancaradenganpakSandipadataggal20November2020.

Halinidiperkuatdenganpenyataanyangdiberikanolehklien

AL bahwasannya tujuan Bimbingan MentalSpiritualyang

diberikanolehlembagakepadaklientidaklainuntukmembantu

klienatauparapecandulebihbaikdalammenjalanikehidupannya

sesuai dengan norm agama yang berlaku sehingga tidak

mengaibatkanterjadinyagangguanpadapsikisklien.(wawancara

denganklienALpadatanggal27November2020.

Berdasarkan pernyataan diatas, dapat disimpulkan

bahwasannyatujuanBimbinganMentalSpiritualyangditemukan

dilapanganpadasaatobservasidanwawancaraselarasdengan

apayangadadidalam teoripadapenelitianini.Tujuan

BimbinganMentalSpiritualadalahmembantuseseoranguntuk
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dapatmenjalanikehidupandenganbaiksesuaidenganajaran

agamadanjugatidakmenimbukangangguan-gangguayangdapat

menyerangpsikisseseorang.

6.AnalisisfungsiBimbinganMentalSpiritual

BimbinganMentalSpiritualyangditerapkandiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongandilaksanakanagardapatberfungsi

sebagaimana yang diharapkan. Fungsi Bimbingan Mental

keagamaan menurut Dewa Ketut Sukardi dalam jurnal

(Rahmawati,dkk,2016:175)adalahsebagaipencegahterhadap

timbulnyamasalah,yangmenghasilkanpemahamantentangsesuatu,

yangmenghasilkansolusidariberbagaipermasalahanyangdialami,

sertayangmembantudalam memeliharadanmengembangkan

keseluruhanpribadinyasecaramantap,terarah,danberkelanjutan.

AdaapunfungsiBimbinganMentalyanglainsebagaimana

dijelaska dalam jurnal(Fauziah,dkk,2017:168-169)fungsi

BimbinganMentalSpiritualsamahalnyadenganfungsiBimbingan

danKonselingIslam.KarenapadadasarnyaBimbingnmentaldan

bimbingan spiritualmerupakan dua bimbingan yang saling

berhubungandanmerujukpadaBimbingandanKonselingIslam.

Fungsi-fungsitersebutadalah:

a.Fungsipemahaman,yaitupemahamansesuatutentangsesuatu

oleh pihak-pihak terkait sesuai dengan kepentingan

pengembanganklien.

b.Fungsipreventif,yaituusahakonseloruntuksenantiasa

mengantisipasiberbagaimasalahyangmungkinterjadidan

berupayauntukmencegahnyasupayatidakdialamiolehklien.

c.Fungsipengembangan,yaitu konselorkonselorberupaya

senantiasamenciptakanlingkunganyangkondusif,yaitu
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memfasilitasipengembanganklien.

d.Perbaikan(penyembuhan),fungsiiniberkaitaneratdengan

upayapemberianbantuankepadaklienyangtelahmengalami

masalahbaikyangmenyangkutaspekpribadi,karir,dansosial.

e.Penyaluran,yaitufungsibimbingandalammembantuindividu

danmenetapkankariryangsesuaidenganminat,bakat,

keahlian,danciri-cirikepribadianyanglain.

f.Adaptasi,yaitufungsiyangmembantupelaksanaanbimbingan

khususnyakonseloryangmengadaptasikanprogramterhadap

kemampuandankebutuhanindividudenganmenggunakan

fasilitasyangmemadaimengenaiindividu.

Fungsiyangdisebutkandiatas,samahalnyadenganfungsi

yangdiungkapkanolehpembimbingkeagamaandiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laa Pekalongan yang mana beliau mengatakan

bahwasannyafungsiBimbinganMentalSpiritualsalahsatunya

yakniperbaikanataupenyembuhan.Perbaikanyangdimaksud

adalahusahauntukmemperbaikiklienatauparapecandunarkoba

agartidaklagimengkonsumsinarkoba.Halinidiperkuatdengan

adanyapenyataandariklienABbahwasannyadenganadanya

BimbinganMentalSpiritualdapatmembuatdirinyamenjadi

individu yang lebih baik.(wawancara dengan pembimbing

keagamaandanklien).

Berdasarkanpernyataandiatas,dapatdisimpulkanbahwa

fungsi BimbinganMentalSpiritualyangditerapkandiIPWL

RumahPintarAl-Ma’laaPekalonganselarasdenganteorifungsi

BimbinganMentalSpiritualyangadadalampenelitian.Peneliti

menganalisisbahwa Bimbingan MentalSpiritualmempunyai

fungsipemahamandimanafungsiinimembantuklienuntuk

memahamikondisidirinya dan lingkungan sekitar.Fungsi
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preventif,dimanafungsiinimencegahparapecandunarkoba

untuktidaklagimengulangihalyangsamanantinyaketikasudah

selesai menjalani proses rehabilitasi sosial. Fungsi

pengembangan, dalam fungsi ini lembaga membantu

mengembangkan potensiyang ada pada diriklien supaya

senantiasasemangatdalammengikutikegiatanterlebihkegiatan

keagamaan. Fungsi perbaikan atau penyembuhan, yakni

bahwasannyaBimbinganMentalSpiritualberfungsisebagai

penyembuhanterhadapklienkhususnyapecandunarkobauntuk

sembuhdantidaklagimengkonsumsinarkoba.Fungsipenyaluran,

untukmenyalurkanbakatyangdimilikiindividsesuaidengan

kondisimental.Serta fungsiadaptasidimana fungsiini

membantuklien untukbisa beradaptasidengan lingkungan

sekitar.

7.AnalisisMetodeBimbinganMentalSpiritual

Metodelazimdiartikansebagaicarauntukmendekatimasalah

sehinggadiperolehhasilyangmemuaskan.MetodeBimbingan

MentalSpiritualsamahalnyadenganmetodedalamBimbingandan

KonselingIslamdapatdilakukandenganberbagaibentuk.Begitu

juga dengan IPWL Rumah Pintar Al-Ma’laa Pekalongan

melaksanakan Bimbingan MentalSpiritualdengan beberapa

metode.Penelitimenganalisisteori-teorimetodeBimbingan

MentalSpiritualdenganmetodeBimbinganMentalSpiritualyang

penulistemukandalamobservasidanwawancarasebagaiberikut:

a.Metodelangsung

1)Metodeindividual,dalammetodeiniIPWLRumahPintar

Al-Ma’laa Pekalongan melakukan komunikasilangsung

denganklienyangmanadalamproseskomunikasilangsung

konselorataupengurusdiIPWLRumahPintarmelakukan
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komunikasilangsungkepadakliendenganbeberapateknik,

yakni:percakapanpribadi,teknikinidilakukanketika

konselorataupenguruspertamakaliinerviewsekaligus

assesmentparaklienketikahendakmengikutiproses

rehabilitasisosial.TujuannyaagarpihakIPWLRumah

Pintar Al-Ma’laa Pekalongan memperoleh data-data

mengenaiidentitaskliensecaralebihlengkap,teknik

keduayaknikunjunganatauhomevisit,teknikini

dilakukan oleh pihak IPWL Rumah PintarAl-Ma’laa

Pekalongan terhadap klien yang menjalani proses

rehabilitasisistemrawatjalan(hasilwawancaradengan

pakSandipadatanggal20November2020).

2)Metodekelompok,dalampelaksanaanmetodekelompok

dalamBimbinganMentalSpiritualdiIPWLRumahPintar

Al-Ma’laa Pekalongan dengan menggunakan beberapa

teknik. Teknik-teknik yang dilakukan diantaranya:

Diskusi kelompok,teknik inidilakukan tidak ada

kegiatan yangmana biasanya dilakukan tiap malam

minggu.Halinidiperkuatdenganpenjelasansandiyang

manabeliaumengatakan“diskusikelompokterkadangkita

lakukansetiapmalemminggu,karenamalamminggukan

memangjarangadakegiatanjadikitagunakananuntuk

diskusikelompok,sharing-sharingmengenaimasalahpada

klien(hasilwawancaradenganPakSandipadatanggal20

November2020).Teknikkeduayaknigroupteaching,yang

manateknikinimerupakanpemberianbimbingandan

konselingtertentutermasukBimbinganMentalSpiritual

atauceramahkepadakelompokklien.Adapunpemberian

bimbingan mentalspiritualyang dilakukan melalui

beberapaterapi,diantaranya:



82

a)Terapiagama,dilakukansebagaipenanamankembali

nilai-nilai keagamaan melalui kegiatan belajar

mengaji,sholat,thaharah,dzikir.

b)KegiatanbelajarmengajiyangdilakukandiIPWL

RumahPintarAl-Ma’laaPekalonganyaknimembacaal-

Qur’an,atauuntukklienyangbelumbisamengajisama

sekalidiberikanbimbingandenganmenggunakanjuz

Ammaataukitab-kitabtentanghuruf-hurufhijaiyah.

Kegiatan ini untuk membiasakan para korban

penyalahgunaan narkoba untuk senantiasa

mendekatkandirikepadasangpencipta.

c)Kegiatansholat,diIPWLRumahpintarAl-Ma’laa

Pekalongankegiatansholatwajibdilakukandiwaktu

yang tepat dan diusahakan untuk berjamaah.

Sedangkanuntukkegiatansholatsunnahdilakukan

padawaktudhuhadanwaktudinihariatausholat

malahyangdimulaipadapukul03.00sampaiselesai

dandipimpinolehbapakAhmadZaenudinselaku

pembimbingkeagamaandiIPWLRumahPintarAl-

Ma’laaPekalongan.

d)Kegiatanthaharah,dalam kegiataninikliendi

haruskanuntukmanditaubatpadapukul03.00WIB

sebelum melakukansholatmalam,istighosah,dan

berdzikir.

e)Terapi fisik,di IPWL Rumah PintarAl-Ma’laa

pekalonganbentukterapifisikyangdilakukanuntuk

para klien yakniolah raga tiap pagisebelum

melakukankegiatanyanglain,agarparaklienlebih

semangat dan fresh dalam melakukan kegiatan-
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kegiatandiIPWLRumahPintarAl-Ma’laa.

f) Terapimental/psikologis,spiritualsebagaiupaya

untuk membantu para klien atau korban

penyalahgunaan narkoba agar senantiasa

mendekatkandirikepadaAllahSWTyangmanaterapi

agamajugaditerapkandalamterapimentalspiritual

ini.

g)Terapibakatminatdanvokasional,sebagaiupaya

membantuklienuntukmengembangkanbakatminat

guna menyiapkan masa depan setelah selesai

menjalaniprosesrehabilitasisosial.

b.Metodetidaklangsung,metodeinidilakukanmelaluimedia

masadimanamediayangdigunakandalammetodeiniberupa

surat menyurat,telepon,televisi dan lain sebagainya.

Terkadangmetodeinidigunakanuntukpelayananrehabilitasi

sosialsistemrawatjalan.Halinidiperkuatdenganpenjelasan

BapakSandiselakukonselordiIPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan,bahwa“metodetidaklangsungbaru-baruini

sempatdigunakankarenasituasidankondisisekarangini

dimanakitamengalamipandemicovid-19,akhinryaklienyang

rawatjalankamiberikanbimbingandengansistemdaring

atauonline.”

8.AnalisisMateriBimbinganMentalSpiritual

Materi bimbingan mental disesuaikan dengan tujuan

bimbingan mental itu sendiri yaitu menumbuhkan dan

mengembangkanrasapercayadiri,hargadiri,sertamemperbaiki

sikaphidupklien.Sedangkanmateribimbinganspiritualtentunya

bersumberdarikitabsuciyangmenjadipedomandantuntunan

hidupumatnya.DalamIslam,materibimbinganpadadasarnya
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bersumberdarial-Qur’andanhadits.Materiyangdisampaikan

pembimbing itu bertujuan untuk memberikan pengetahuan,

pemahaman,danpengalamanagama.Materibimbinganbaikdarial

-Qur’an maupun hadits yang sesuai untuk disampaikan

diantaranya mencakup aqidah, akhlak, ahkam, ukhuwah,

pendidikan,danamarma’rufnahimunkar(Hidayanti,2014:15).

HalinidiperkuatdenganpenjelasandaribapakAhmad

ZaenudinselakupembimbingkeagamaandiIPWLRumahPintarAl-

Ma’laaPekalongansebagaiberikut:“Dalam prosespemberian

BimbinganMentalSpiritualyangkamiberikankepadaklienpada

dasarnyabersumberdarial-Qur’andanHadits.Sepertihalnyabagi

klienminimakanilmukeagamaankitaberimateribimbingan

keagamaanyangsesuaidengankondisiklien,contohnyaklienyang

memangbelumbisamengajitetapkitaberikanbimbinganuntuk

mengaji,tetapibukanmemakaial-Qur’anlangsung,kitapakejuz

ammaapajilidtentanghurufhijaiyah.Terusmateri-materi

tentang aqidah dan yang berkaitan dengan agama”(hasil

wawancaradenganbapakAhmadZaenudinpadatanggal18Maret

2020).

Berdasarkanpernyataandiatas,dapattarikkesimpulanbahwa

materiyangpenelititemukandalamobservasidanwawancara

dalampenelitianselarasdenganteorimateriyangadadalam

penelitian.MateriBimbinganMentalSpiritualyangdigunakan

padadasarnyabersumberdarial-Qur’andanhadits.

9.Analisispentingnyabimbinganmentalspiritualuntukmengatasi

problempsikososialbagipecandunarkoba.

Bimbinganmentalspiritualsalahsatuprogramyangsangat

penting diberikan kepada para pecandu narkoba.Karena

bimbinganmentalspiritualitusendirimerupakanbimbinganyang
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bertujuanuntukmemperbaikikondisimentalseseorangagarlebih

sehat sesuai dengan ajaran agamanya.Sedangkan tujuan

diberikannyapelayananbimbinganmentalspiritualyaituuntuk

membantuparapecandunarkobayangmengalamiproblempsikis,

sosialdanjugareligius.

Haldiperkuatdenganhasilwawancaraterhadapbeberapaklien,

sebagaiberikut:KliendenganinisialALmengatakan“Bimbingan

MentalyangdiberikanpihakIPWLkepadakamiselakukliendan

pecandunarkobamemangberpengaruhbanget.Karnadengan

banyaknyakegiatanterlebihkegiatanyangbersifatkeagaaman

membuatsayamulaiterbiasauntukselalumelakukankegiatan

tersebut.Jujur,dulusayajarangbangetyangnamanyangaji

apalagisholat,namunseiringberjalannyawaktukarnadisini

dibiasakanuntukmelakukankegiatankeagamaan.Disampingitu

pulasayatidakmerasastresslagimenjalaniprosesrehabilitasi

sosialdiIPWL”.KliendenganinisialISjugamengatakan“Dengan

adanyaBimbinganMentalSpritualyangdiberikanolehpihakIPWL,

sayamerasakondisisayalebihbaikdarisebelumnya.Semakinkita

seringmelakukankegiatan-kegiatanyangditerapkandiIPWL

termasukkegiatankeagamaandapatmembuathatisayamerasa

lebihademdanmulaiterbiasaakankehidupandiIPWL,tidaklagi

merasacemasdankhawatir.”(hasilwawancaradenganklieninisial

ALdanISpadabulanNovember2020).

PernyataanlainjugadisampaikanolehbapakAhmadZaenudin

selakuPembimbingkeagamaan,beliaumengatakan“Berdasarkan

pengamatansaya,BimbinganMentalSpiritualmemangmemberikan

pengaruhkepadakliendiIPWL.Kondisimerekajauhlebihbaik

ketikamerekamulaimenerimadanmemahamikondisikehidupandi

IPWL.Disampingitupula,kegiatankeagamaanyangkamiberikan

kamisesuaikandengankondisimentalklien.Sehiggaadanya
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BimbinganMentalSpiritualinibenar-benarmemberikanpengaruh

baikpadaklien.Sepertihalnyaklienyangawalnyasamasekali

tidakpernahmendekatkandirikepadaAllahSWTkinimulai

membiasakandiriuntukmendekatkandirikepadaAllahSWT.”

(hasilwawancara denganpakAhmadZaenudinpadatanggal18

Maret2020).

Berdasarkanpenjelasan diatas,dapatditarikkesimpulan

bahwasannyaBimbinganMentalSpiritualsangatdiperlukandalam

prosesrehabilitasisosial.Disampingmembawapengaruhyang

baikuntukkliendanparapecanduyangsedangmenjalaniproses

rehabilitasisosialdiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan,

jugaberfungsisebagaisolusiuntukmenanganimasalahyang

dialamiolehparaklienataupecandunarkobatermasukproblem

psikososialyangdialamiparapecandunarkoba.

Tabelkondisi klien sebelum dan sesudah menjalani proses

rehabilitasi

No. Namaklien Kondisiawal Kondisiakhir Terapiyang

digunakan

1. KlienAL Mengalami

beberapa

problem

psikososial

diantaranya

stress.

Setelah

menjalaniproses

rehabilitasi,

sedikit demi

sedikit bisa

mengatasi

problem

psikososialyang

dialami dan

lancar dalam

mengikutiproses

Semua

terapi

digunakan

untuk

mengatasi

masalah

pada klien,

tetapi

terapi yang

lebihkhusus

diberikan
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rehabilitasi

hinggaselesai.

kepadaklien

yakniterapi

keagamaan.

2. KlienAB Mengalami

problem

psikososial

berupa stress

dankecemasan.

Seiring

berjalannya

waktu, ketika

sudahmengikuti

proses

rehabilitasi,

klien dapat

mengatasi

masalah yang

terjadi pada

dirinya.

Terapiyang

adadiIPWL

digunakan

untuk

mengatasi

problem

psikososial

yangterjadi

pada diri

klien,namun

terapi yang

lebihutama

digunakan

yakniterapi

sholat.

3. KlienIS Mengalami

problem

psikososial

berupa sulit

berkonsentrasi,

merasakhawatir

dancemas,serta

tidak percaya

diri.

Sudah dapat

mengatasi

masalahyangada

padadiriklien,

terutamamasalah

psikososialyang

sempat dialami

ketika pertama

kali menjalai

proses

rehabilitasi.

Semua

terapi

digunakan

untuk

mengatasi

masalah

pada klien

ketika

menjalani

proses

rehabilitasi,

tetapi
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terapi yang

lebihkhusus

diberikan

kepadaklien

yakniterapi

keagamaan.

4. KlienHS Kondisi awal

klien ketika

pertama kali

menjalaniproses

rehabilitasi

sosial,menglami

problem

psikososial

sama halnya

dengan klien

lain. Problem

psikososialyang

dialamiklienHS

berupa stress

dancemasakan

dirinyasendiri.

Seiring

berjalannya

waktu, setelah

beberapa terapi

yang diberikan

olehpihakIPWL

kepada klien,

klienHSmampu

mengatasi

masalah yang

dialami. Klien

dapatmengikuti

proses

rehabilitasi

denganlancar.

Semua

terapi

digunakan

untuk

mengatasi

masalah

pada klien,

tetapi

terapi yang

lebihkhusus

diberikan

kepadaklien

yakniterapi

keagamaan.
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BABV

PENUTUP

A.Kesimpulan

Berdasarkandariuraianyangdipaparkanolehpenulisdari

mulaibabsatusampaidenganbabempat,makaskripsidenganjudul

“BimbinganMentalSpiritualuntukmengatasiproblempsikososial

bagipecandunarkobadiInstitutPenerimaWajibLapor(IPWL)

RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan”dapatdisimpulkansebagai

berikut:

1.Penggunaannarkobaatauorangyangmengkonsumsinarkobapada

dasarnya dapat menimbulkan berbagai masalah. Terlebih

munculnyaproblempsikososialpadadiripecandunarkobaketika

merekamenjalaniprosesrehabilitasisosialdisuatulembaga

rehabilitasisosial.Problempsikososialyangdialamiolehpara

pecandunarkobapadaumumnyayaknistress,cemasdankhawatir

yangberlebihan,ketakutanakanmenjalaniprosesrehabilitasi

sosial,kurangnyarasapercayadiridanlainsebagainya.

2.BimbinganMentalSpiritualmerupakansalahsatuupayayang

dapatmengatasiproblem psikososialyangterjadipadadiri

pecandunarkoba.Karena dengan adanya Bimbingan Mental

Spiritualdalamsuatulembagarehabilitasisosial,membantupara

pecandunarkobauntuklebihmendekatkandirikepadaAllahSWT

danbelajarmemperdalamiilmuagamaagartidakterjerumus

kedalampenggunaannarkobasertamembuatdiripecandunarkoba

jauhmerasalebihbaikdarisebelumnya.Karenadalampelaksanaan

BimbinganMentalSpiritual,kegiatankeagamaanmenjadisalah
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satukegiatanpentingdalampelaksanaantersebut.Yangmana

kegiatankeagamaandapatmembantuparapecandumerasalebih

nyamandalammenjalaniprosesrehabilitasisosialdiIPWLRumah

PintarAl-Ma’laaPekalongan.

3.BeberapaterapidalamBimbinganMentalSpiritualdigunakan

membantuprosesrehabilitasisosialbagiparapecandunarkoba

terutamauntukmengatasiproblempsikososialyangdialamioleh

parapecandunarkoba,beberapaterapidalamBimbinganMental

Spiritualyangdigunakanuntukmengatasiproblempsikososial

bagiparapecandunarkobadiIPWLAl-Ma’laaPekalonganyakni

terapiagama(berupaterapisholat,mengaji,tharahah,dandzikir),

terapifisik,terapifisikataumental,danterapivokasional.

B.Saran

Demikemajuandankeberhasilanlebihdalam pelaksanaan

BimbinganMentalSpiritualuntukmengatasiproblespsikososialbagi

pecandunarkobadiIPWL RumahPintarAl-Ma’laaPekalongan,

penelitimemberikanbeberapasaranyaitu:

1.BagipihakIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

Untuklebihmeningkatkanpelayananrehabilitasisosialagar

klienyangmenjalaniprosesrehabilitasisosiallebihteraturdalam

menjalaniproses rehabilitasisosialsekaligus untuk lebih

meningkatkan sosialisasiterhadap masyarakatakan bahaya

narkobasupayameminimalisirpenggunaannarkobadikalangan

masyarakat.

2.Bagiklienataupecandunarkoba

Untuklebihsemangatdansabarsertaikhlasdalammenjalani

prosesrehabilitasisosial.Karena menjadilebih baik itu

membutuhkansuatuproses.Olehkarenaitu,harustetapsemangat
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danmenikmatiprosesrehabilitasisosialyangdijalankan.

C.Penutup

PenulismengucapsyukuratassegalapujibagiAllahSWT

rahmatyangtelahmemberikanrahmatdanhidayah-Nyakepadapenulis

sehinggapenulisdapatmenyelesaikanpenulisanskripsi.Penulisa

menyadaribahwadalampenulisanskripsiinimasihterdapatbanyak

kekurangan.Olehkarenaitu,penulismengharapkankritikdansaran

demimenyempurnakanskripsiini.Penulismengucapkanterimakasih

kepadapihakyangtelahmembantudalampenulisanskripsiini.

Semogaskripsiinidapatbermanfaatbagipenulissendiridanjuga

parapembaca.
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LAMPIRAN-LAMPIRAN

A.Draft wawancara dengan pengurus atau konselor sekaligus

pembimbingkeagamaan

1.BagaimanasejarahdanprofilIPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan?

2.Bagaimanaprosedurpelayananrehabilitasipecandunarkobadi

IPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan?

3.Berapa banyak klien atau pecandu yang menjalaniproses

rehabilitasidiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan?

4.KegiatanapasajayangdilakukandiIPWLRumahPintarAl-Ma’laa

Pekalongan?

5.Adakahbimbingankhususyangdiberikankepadapecandunarkoba?

6.Bagaimanalatarbelakangklienataupecandunarkoba?

7.Apasajajenisnarkobayangdikonsumsiolehparapecandu

narkoba?

8.Problempsikososialapayangdialamiolehparapecanduselama

menjalaniprosesrehabilitasisosial?

9.Bagaimanapelaksanaanbimbinganmentalspiritualuntukpara

pecandunarkoba?

B.Draftwawancaradenganklienatauparapecandunarkobayang

menjalaniprosesrehabilitasisosialdiIPWLRumahPintarAl-Ma’laa
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Pekalongan

1.Siapanamalengkapklien

2.Berapaumurklien?

3.Apapekerjaankliensebelummenjalaniprosesrehabilitasi?

4.Alamatrumahklien?

5.Jenisnarkobayangdikonsumsiolehklien?

6.Berapalamamengkonsumsinarkoba?

7.Faktorapayangmelatarbelakangiklienmengkonsumsinarkoba?

8.Apayangdirasakanketikamengikutirehabilitasisosial?

9.BagaimanapelaksanaanbimbinganmentalspiritualdiIPWL?

10.Bagaimanapengaruhbimbinganmentalspiritualyangdiberikan

lembagaIPWLterhadapdiriklien?

11.Apaharapankedepannyasetelahselesaimenjalaniproses

rehabilitasisosial?

C.Hasilwawancara

1.WawancaradenganBapakSandiselakuPengurusdanjugakonselor

diIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan

“Problem Psikososialyang pasti para pecandu mengalami.

Biasanyaparapecandunarkobaatauklienmengalamiproblem

psikososialdiawal-awalmerekamasukkeIPWL.Beberapaadayang

merasatakut,stress,tidakpercayadiridanproblempsikososial

yanglain.Namunseiringberjalannyawaktu,halitudapatdiatasi.

Tidaklainkarenakegiatan-kegiatanyangkamiberikansedikit
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padatyangmanatiaphariselalukitaberikegiatandan

bimbingan,begitupuladengankegiatanyangberkaitandengan

spiritualakhirnyamerekabisamenyesuaikandirimenjalanihidup

diIPWL.Yangpastidenganadanyalayananbimbingandan

konselingtermasukbimbinganmentalspiritualdapatmembantu

klien mengatasimasalah psikososialyang dihadapiketika

menjalaniprosesrehabilitasisosial.”

2.WawancaradenganbapakAhmadZaenudinselakupembimbing

keagamaandiIPWLRumahPintarAl-Ma’laaPekalongan.

“UntukBimbinganMentalSpiritual,kegiatanyangdiberlakukan

diIPWLjugamayoritaslebihmenujukekegiatanspiritualatau

keagamaan.Yangmanakegiataninidapatmembantuklien

memperbaikikondisimentalterutamabagiklienyangmengalami

problempsikososial.Karenaproblempsikososialinisudahpasti

diterjadipadaparapecandunarkoba.Karenaefekdariobatitu

sendirijugadapatmengakibatkantimbulnyaproblempsikososial.

Olehkarenaitupemberianbimbinganmentalspiritualsangatlah

pentinguntukdiberikankepadaparapecandu.Selaindapat

mengatasimasalahpsikososialyangadapadadiripecandu

narkoba,jugaseiringdenganterbiasamelakukankegiatanyang

bersifatspiritualataureligidapatmembuatparaklienuntuk

lebihdekatdenganAllahSWT.”

3.WawancaradenganklienpecandunarkobaberinisialAL

KlienberinisialALberusia23tahunyangmanapadasaatmasuk

keIPWLklieninimasihberprofesisebagaimahasiswadisalah

satuperguruantinggididaerahPekalongan.Klientersebutmulai

masuk ke IPWL pada bulan Maret 2020. Faktor yang

melatarbelakangiklienALmengkonsumsinarkobakarenafaktor

pergaulandanlingkungan,danjugaawalnyahanyacoba-coba,
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namunlamakelamaankecanduanakannarkoba.Jenisnarkoba

yangdigunakanberupaganjaselama3tahun,dansabu-sabu

selama1tahun.Problempsikososialyangsempatdialamioleh

klienALyaknistresskarenaharusjauhdarikeluarga.

4.WawancaradenganklienpecandunarkobaberinisialAB

KlienberinisialABberusia30tahun.Klientersebutsudah

berkeluarga.BerasaldaridaerahPoncol,KotaPekalonga.Profesi

sebelum masuk ke IPWL sebagai wiraswasta.Faktoryang

melatarbelakangiklienABmengkonsumsinarkobakarenafaktor

lingkungandanjugamasalahkeluarga.Jenisnarkobayang

digunakanberupaganjadalamwaktuselama10tahun.Danmasuk

keIPWLsejakawaltahun2020.Problempsikososialyangdialami

olehklienABketikamenjalaniprosesrehabilitasisosialberupa

stresskarena kepikiran akan kondisikeluarganya.Menurut

pengurusklienlaindiIPWL,klienABmerupakanklienyangrajin

dalammengikutikegiatankeagamaanmeskipunbadanbertato.

5.WawancaradenganklienpecandunarkobaberinisialIS

KlienberinisialISberusia23tahun.Klientersebutberprofesi

sebagaikaryawanpabrik.FaktoryangmelatarbelakangiklienIS

mengkonsumsinarkobakarenafaktorlingkungandanpergaulan.

Awalnya penasaran dan coba-coba,akhirnya lama kelamaan

kecanduanakannarkoba.Jenisnarkobayangdigunakanberupa

sabu-sabuselama3tahun.AwalmasukkeIPWLpadabulanMaret

2020.Problempsikososialyangsempatdialamiberupakecemasan

danrasakekhawatiranyangberlebihterhadapkeluargadirumah

terutamasangibu.

6.WawancaradenganklienpecandunarkobaberinisialHS
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KlienberinisialHSberusia23tahun.Klieninimerupakanklien

yangberasaldaripenjarasebelummasukkeIPWL.Faktoryang

melatarbelakangiklienHSmengkonsumsinarkobatidaklain

karenafaktorpergaulandanlingkungansekitar.Jenisnarkoba

yangdigunakanberupasabu-sabudalamkurunwaktuselama3

tahun.Problempsikososialyangsempatdialamiolehklienyakni

stressdansangatterpukulakanperbuatanyangdilakukan.

7.Fotodokumentasi
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