Psikostudia

PSIKOSTUDIA

JURNAL PSIKOLOG!
UNIVERSITAS MULAWARMAN

Jurnal Psikologi
Volume 14 No. 4 | Desember 2025: 629-637

p-ISSN: 2302-2582
e-ISSN: 2657-0963

DOI: http://dx.doi.org/10.30872/psikostudia.v14i3

Struggling to Recover Without a Formal Rehabilitation Program:
A Case Study of Drug Users

Berjuang untuk Pulih tanpa Program Rehabilitasi Formal:
Studi Kasus pada Pengguna Narkoba

Lailatutthoyyibah'
'Department of Psychology,
University of Indonesia, Indonesia
Email: lailatutthoyyibah@ui.ac.id

Elizabeth Kristi Poerwandari2
2Department of Psychology,
University of Indonesia, Indonesia
Email: elizabeth.kristi@ui.ac.id

Correspondence:
Lailatutthoyyibah
1Department of Psychology,
University of Indonesia, Indonesia
Email: lailatutthoyyibah@ui.ac.id

Abstract
The recovery process has challenges at every stage and requires a supportive
and adequate program. The high number of single-use drug users in Indonesia
dfter the COVID-19 pandemic is not supported by adequate rehabilitation
services. The negative stigma attached to drug users can also hinder efforts to
participate in rehabilitation programs. This study explored the recovery process
of drug users without formal rehabilitation program services. The method used
is a single instrumental case study with thematic analysis on individuals
undergoing a 6-year recovery period. The thematic analysis found that
participants progressed through the stages of change theory to achieve
recovery. Despite a relapse, the participant reached the final stage. In each
phase, there are crucial things that can affect the course of the recovery
process. One of them is the family, which has an important role in helping drug
users to recover. Further research can be conducted using other methods or
approaches, and with participants who face different difficulties or challenges.
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Abstrak

Proses pemulihan dari ketergantungan narkoba memiliki tantangan
tersendiri di setiap tahapannya, membutuhkan adanya program yang
menunjang dan memadai. Namun dengan tingginya pengguna narkoba
sekali pakai di Indonesia pasca pandemi covid-19, layanan rehabilitasi saat
ini tidak cukup memadai. Stigma negatif yang melekat pada pengguna
narkoba juga dapat menghambat upaya untuk mengikuti program
rehabilitasi. Penelitian ini dilakukan dengan tujuan menggali bagaimana
proses pemulihan pada pengguna narkoba yang tidak mendapatkan
layanan program rehabilitasi formal. Metode yang digunakan adalah
single instrumental case study dengan analisis tematik pada individu yang
telah menjalani masa pemulihan selama 6 tahun. Dari hasil analisis tematik
yang dilakukan di temukan bahwa partisipan mampu melewati fase
pemulihan berdasarkan teori stage of change hingga tahap akhir.
Meskipun partisipan sempat mengalami kekambuhan namun ia dapat
kembali mencapai tahap akhir. Pada setiap fase terdapat hal-hal penting
dan krusial yang dapat mempengaruhi keberjalanan proses pemulihan.
Salah satunya adalah keluarga yang memiliki peran yang cukup penting
pembantu pengguna narkoba untuk pulih. Penelitian lebih lanjut dapat
dilakukan dengan metode atau pendekatan yang lain serta pemilihan
partisipan dengan kesulitan atau tantangan yang berbeda
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LATAR BELAKANG

Pemulihan atau Recovery dikonseptualisasikan
sebagai suatu proses yang berkelanjutan seumur hidup yang
dimulai dengan tindakan yang disengaja oleh seseorang
untuk menghentikan penggunaan penggunaan obat-obatan
berbahaya (Fisher & Harrison, 2018). Pemulihan juga diartikan
sebagai proses perubahan dimana individu meningkatkan
kesehatan dan kesejahteraan mereka, menjalani kehidupan
yang mandiri dan berusaha untuk mencapai potensi penuh
mereka (Substance Abuse and Mental Health Services
Administration, 2012). Teori perkembangan pemulihan
merupakan teori perubahan yang melihat bagaimana
gangguan penggunaan zat (SUD) pada individu hingga
kemudian pemulihan berkembang dari waktu ke waktu
(Cavaiola & Smith, 2020). Salah satu teori yang pemulihan
adalah The stage of Change yaitu teori yang menggambarkan
kapan perilaku berubah dengan melihat bagaimana
seseorang mengalami perubahan dari waktu ke waktu.
Tahapan perubahan menurut terdiri dari 5 fase, fase
prekontemplasi (precontemplation) merupakan fase dimana
seseorang tidak memiliki intensi berubah karena merasa
bahwa penggunaan narkoba bukan suatu masalah. Fase
kontemplasi (contemplation) dimana individu belum siap
untuk berubah tetapi memikirkan perubahan. Individu mulai
melihat risiko, biaya, dan kerugian yang ditimbulkan namun
disaat yang bersamaan individu tersebut masih lekat dan
tertarik dengan narkoba. Mereka ingin berubah namun
kemudian tidak ingin berubah. Fase persiapan (preparation),
dimana individu mulai siap untuk berubah baik dalam sikap
maupun perilaku. Seseorang membuat atau sudah memiliki
keputusan untuk berubah. Fase tindakan (action), individu
memutuskan ingin berubah ditandai dengan menunjukkan
komitmen untuk berubah, memiliki upaya untuk berubah
atau merubah lingkungan. Fase pemeliharaan (maintenance),
individu melakukan perubahan yang dilakukan dan berusaha
mencegah relaps terjadi dan diperkuat dengan manfaat yang
telah diperoleh (Prochaska & Velicer, 1997).

Pandemi Covid-19 yang terjadi beberapa tahun ini
mengakibatkan muncul masalah terkait kesehatan mental,
meningkatnya upaya bunuh diri serta peningkatan jumlah
pengguna narkoba (Czeisler et al., 2020). Konkel et al. (2022)
juga menemukan adanya peningkatan insiden overdosis
akibat narkoba selama pandemic covid-19. United Nation on
Drugs and Crime (UNODC) mencatat adanya peningkatan
pengguna narkoba di dunia saat ini yang diperkirakan
mencapai 284 juta jiwa (UNODC, 2022). Peningkatan jumlah
pengguna narkoba ini juga terjadi di Indonesia, Badan
Narkotika Nasional (Badan Narkotika Nasional & Lembaga
Ilmu Pengetahuan Indonesia, 2022) mencatat terdapat
peningkatan jumlah penduduk Indonesia yang terpapar
narkoba sebesar 1.95% dengan kategori pernah pakai
4.827.616 jiwa dan kategori setahun pakai sebanyak
3.662.646 jiwa. Berdasarkan data tersebut, angka pengguna
pernah pakai lebih tinggi dibandingkan dengan kategori
setahun pakai. Artinya banyak pengguna narkoba yang
menggunakan narkoba dalam kurun waktu yang singkat dan

memilih untuk tidak menggunakannya lagi. Pengguna pernah
pakai dapat dikategorikan dalam fase experimentation
berdasarkan 5 tahapan kecanduan menurut Kring et al. (2014)
antara lain positive attitude, experimentation, regular use,
heavy use, dan dependence atau Abuse.

Pengguna narkoba dapat dikategorikan menjadi dua
menurut DSM IV-TR, yaitu penyalahgunaan narkoba
(substance abuse) dan ketergantungan narkoba (substance
dependence). Namun pada DSM V terdapat perubahan dan
hanya memiliki satu kategori yaitu substance use disorder
(SUD)(Kring et al., 2014). Zou et al. (2017) menjelaskan bahwa
seseorang dianggap mengalami ketergantungan ditandai
dengan kehilangan kendali dan gangguan dalam impulsivitas.
Individu yang memiliki gangguan penggunaan narkoba
ditemukan juga memiliki risiko dan upaya bunuh diri
(Bassiony et al., 2022). Individu yang mengalami gangguan
penggunaan narkoba yang memiliki perilaku dan emosi
negatif berdampak pada kehidupan keluarga (Lander et al.,
2013). Dengan berbagai masalah yang ditimbulkan, upaya-
upaya penangan terhadap gangguan penggunaan narkoba
mulai  dikembangkan dan ditawarkan. Penanganan
psikososial seperti Cognitive Behavioral Therapy (CBT),
Motivational Interviewing (MI), dan Relapse Prevention (RP)
efektif dalam menangani pasien dengan substance use
disorder(Jhanjee, 2014). Kombinasi beberapa terapi seperti
behavioral skill dan contingency management efektif untuk
menurunkan simtom psikiatri dan perilaku penggunaan
narkoba (Lépez et al., 2021). Pengembangan terapi berbasis
CBT yang diselaraskan dengan budaya juga juga efektif dalam
menurunkan frekuensi penggunaan dan keparahan dari
ketergantungan narkoba, serta meningkatkan kualitas hidup,
dan keterampilan coping yang adaptif (Wong et al., 2020).
Terapi lain yang berbasis kelompok atau Therapeutic
Communities (TC) dinilai lebih efektif untuk program yang
berorientasi pada pemulihan karena dapat menghasilkan
perubahan terkait penggunaan narkoba, hukum, pekerjaan,
serta kesejahteraan psikologis (Vanderplasschen et al., 2013).

Beberapa terapi yang dianggap efektif sayangnya
memiliki keterbatasan salah satunya Mindfulness Based
Cognitive Therapy (MBCT) dimana konsistensi definisi dari
kemampuan menerima serta assessment dan alat ukur yang
belum terstandarisasi (Bautista et al., 2019). Carroll (2021)
menyatakan bahwa satu pendekatan penanganan pada
gangguan penggunaan narkoba tidak cukup untuk menyasar
heterogenitas pada setiap individu dan perlu untuk
menyesuaikan pendekatan dengan individu. Selain itu juga
ditemukan bahwa CBT yang digabungkan dengan perawatan
biasa dan pharmacotherapy tidak jauh lebih baik hasilnya
meskipun terdapat peningkatan manfaat (Ray et al., 2020).
Pada terapi Motivational Interviewing (MI) hanya dapat
menurunkan dampak buruk namun kurang dapat digunakan
dalam program kepatuhan untuk tidak menggunakan
narkoba (Gallagher et al., 2019). Selain itu terapi berbasis
relapse prevention yaitu Mindfulness Based Relapse Prevention
(MBRP) tidak memiliki efek yang signifikan dengan
penarikan/keinginan dalam mengonsumsi narkoba (Grant et
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al,, 2017). Selain efek yang kurang signifikan pada beberapa
terapi terkhusus pada beberapa aspek, kecenderungan
mengalami relapse atau kambuh dapat dialami oleh
pengguna narkoba yang telah mendapatkan penanganan.
Prevalensi pengguna narkoba pasca treatment sebesar 59,9%
dan dipengaruhi oleh beberapa faktor resiko seperti konflik
keluarga, stres psikologis, pengaruh teman sebaya, status
ekonomi-sosial, dan kurangnya ketegasan (Kabisa et al.,
2021). Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Richert et
al.,, 2020) 34-55% dari kelompok pemuda yang menjalani
treatment tercatat memiliki beberapa masalah psikologis
diantaranya kesulitan konsentrasi, kesulitan tidur, mengalami
kecemasan, dan depresi.

Penelitian terkait proses pemulihan individu
dilakukan oleh Rantelaen & Huwae (2022) dimana ditemukan
bahwa resiliensi menjadi salah satu faktor yang berkaitan
dengan kemampuan penyesuaian diri pada pengguna
narkoba yang mengikuti program rehabilitasi. Penelitian lain
juga mengungkapkan proses pemulihan pada pecandu
narkoba menunjukkan adanya perubahan perilaku ketika
menjalani 3 program terapi yaitu CBT, MI dan 12 step of
recovery (Rizkia & Sokhivah, 2024). Pentingnya pelayanan
rehabilitasi sosial juga terbukti mampu meningkatkan
kemandirian dan mengembankan minat bakat penyalahguna
obat (Suharniyati & Mahzaniar, 2022). Hal ini menunjukkan
pentingnya program rehabilitasi dalam upaya pemulihan
tetap perlu dijalani oleh para pengguna narkoba. Fisher &
Harrison (2018) menjelaskan bahwa recovery atau pemulihan
pada pada pecandu narkoba sebagai proses seumur hidup
yang dapat dimulai dengan berbagai cara, termasuk
kelompok pendukung, pengalaman religius atau spiritual,
dan usaha mandiri.

Salah satu cara yang dapat dilakukan untuk
memperoleh penanganan bagi pecandu narkoba adalah
dengan meminta bantuan pada lembaga yang berwenang.
Upaya mencari bantuan pada pengguna zat adiktif secara
signifikan terkait dengan usia gejala gangguan mental umum
dan riwayat keluarga pada masalah penggunaan narkoba
(Belete et al., 2019). Selain itu hambatan yang terjadi dalam
mencari bantuan dipengaruhi oleh sikap individu meliputi
penolakan, minimnya masalah yang ditimbulkan, ketakutan
mendapat label pecandu serta keterbatasan pengetahuan
tentang layanan. Sedangkan hambatan terkait sistem
kesehatan yang ada meliputi waktu tunggu, biaya, hubungan
dengan penyedia layanan kesehatan, pendekatan terapeutik
dan ketersediaan dukungan psikologis (Motta-Ochoa et al,,
2017).

Berdasarkan Survei Nasional Penyalahgunaan
Narkoba Tahun 2021 terdapat beberapa faktor yang
mengakibatkan seseorang tidak melakukan pengobatan
antara lain lokasi yang tidak mudah dijangkau, biaya mahal,
sarana dan prasarana yang kurang memadai, dan program
yang ditawarkan kurang efektif. Jika melihat dari hasil survei
yang ada dapat disimpulkan bahwa akses dan sarana
prasarana bisa menjadi penghambat seseorang untuk
mendapatkan pelayanan yang memadai, sehingga tidak
menutup kemungkinan individu akan mencoba berusaha

pulih dengan usaha atau upaya yang dapat dilakukan secara
mandiri. Hal ini juga selaras dengan apa yang ditemukan oleh
Khalid et al. (2020) terkait stigma yang diterima pengguna
narkoba yang menjalani pengobatan memiliki dampak pada
self-esteem yang relatif rendah dan munculnya berbagai
tingkat depresi. Dassieu et al. (2020) menemukan bahwa
pengguna narkoba mengalami stigmatisasi ganda dan
direndahkan secara sosial yaitu sebagai pecandu narkoba dan
penderita penyakit kronis. Tantangan lain yang dihadapi
pasca program rehabilitasi adalah pengasingan dari
lingkungan sosial (Aditya & Minza, 2021)

Melihat kesulitan dan tantangan yang dihadapi oleh
para pengguna narkoba dalam berupaya menyembuhkan diri
menarik untuk dibahas lebih lanjut. Terutama pada pengguna
narkoba yang berusaha merahasiakan kondisinya dari
keluarga dan berupaya melakukan penyembuhan mandiri
tanpa mengikuti program rehabilitasi yang ditawarkan oleh
pemerintah. Bagi pecandu narkoba yang ingin sembuh
namun memiliki keterbatasan baik akses layanan maupun
dukungan dari lingkungan sosial, saha untuk pulih tentu akan
lebih berat jika dibandingkan dengan individu yang terlibat
dalam proses penyembuhan baik melalui rehabilitasi medis
maupun rehabilitasi sosial. Upaya penyembuhan yang tidak
mudah serta stigma yang melekat pada pengguna narkoba
menarik untuk dilihat lebih dalam. Peneliti ingin menggali
kekhususan kasus ini pada konteks individu yang berupaya
pulih namun tidak menggunakan program rehabilitasi dari
lembaga yang berwenang dan memilih menemukan caranya
sendiri. Belum banyak penelitian yang membahas terkait hal
ini, oleh karena itu penelitian ini diharapkan dapat
melengkapi riset mengenai upaya pemilihan terutama pada
kondisi individu yang tidak berkesempatan memperoleh
layanan rehabilitasi.

METODE PENELITIAN

Metode penelitian yang digunakan dalam penelitian ini
adalah metode penelitian kualitatif dengan pendekatan studi
kasus. Howitt (2019) menyatakan bahwa pendekatan studi
kasus dapat dilakukan untuk menginvestigasi suatu kasus
secara intensif baik secara perorangan, organisasi maupun
komunitas dengan menampilkan kasus yang khas atau yang
menyimpang. Peneliti lebih spesifik menggunakan a single
instrumental case study dimana peneliti ingin berfokus pada
suatu masalah dan memilih satu kasus khusus untuk
mengilustrasikan masalah atau isu yang terkait (Creswell,
2013). Selain itu studi kasus dinilai dapat mengidentifikasi
suatu kasus dengan jelas dengan batasan yang ada untuk
menyediakan pemahaman yang mendalam atau untuk
perbandingan dengan kasus lain. Willig (2013) menjelaskan
bahwa pendekatan studi kasus terdiri dari 5 tahapan yaitu
pemilihan kasus, metode pengumpulan data dan analisis
data, peran dari teori, menulis hasil, dan ethical concern.

Peneliti  memilih  kasus upaya pulih dari
ketergantungan dengan narkoba dengan batasan kasus yang
khas yaitu pada individu yang tidak mengikuti program
rehabilitasi formal karena dinilai memiliki kesulitan yang lebih
berat dibandingkan individu yang mengikuti program
rehabilitasi formal. Peneliti menetapkan kriteria partisipan
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sebagaiberikut, individu yang pernah mengonsumsi narkoba,
telah berhenti menggunakan narkoba minimal 6 bulan, tidak
mengikuti program rehabilitasi melalui fasilitas layanan milik
pemerintah. Partisipan dalam penelitian ini berusia 24 tahun
berinisial ANF dan berjenis kelamin laki-laki. Partisipan mulai
mencoba mengonsumsi narkoba sejak menginjak pendidikan
sekolah menengah pertama dengan jenis obat-obatan
seperti bistro, tamodo, dan briset. Sedangkan mengonsumsi
ganja sejak kelas 3 SMA. Partisipan juga sempat menjadi
pengedar narkoba selama 3 bulan ketika berada di
SMA. Partisipan terakhir menggunakan narkoba di tahun
pertama kuliah dan memutuskan berhenti mengonsumsi
sejak saat itu hingga saat ini kurang lebih 6 tahun.

Peneliti menetapkan metode pengumpulan data
dengan metode wawancara. Wawancara semi terstruktur
cocok digunakan untuk menggali cara-cara seseorang yang
mengalami suatu peristiwa kehidupan tertentu (Willig, 2013).
Wawancara semi terstruktur menuntut peneliti untuk
memiliki keterampilan bertanya yang baik sekaligus
mendengarkan yang berkembang dengan baik (Howitt,
2019). Maka dari itu peneliti menggunakan panduan
wawancara sebagai salah satu sarana untuk membantu
peneliti memberikan kejelasan tentang area atau cakupan
dari apa yang ingin digali. Wawancara dilakukan melalui
ZOOM dengan durasi kurang lebih 50 menit. Setelah data
terkumpul, peneliti melakukan pengolahan data dengan
metode analisis tematik yaitu analisis terhadap tema-tema
utama yang dapat ditemukan dalam wawancara dan data
kualitatif ~ lainnya (Howitt, 2019). Analisis tematik
mengharuskan peneliti untuk mengidentifikasi sejumlah
tema untuk menggambarkan secara memadai apa yang
terjadi dalam data tekstual seperti wawancara. Creswell
(2013) menyebutkan terdapat 4 prosedur yang perlu
diperhatikan oleh peneliti dalam melakukan analisis tematik,
yaitu membaca dan membuat memo, mendeskripsikan,
mengklasifikasikan dan menafsirkan data menjadi kode atau
tema, melakukan interpretasi data, menampilkan dan
memvisualisasikan data. Hasil analisis data nantinya akan
berbentuk naturalistic generalization dimana hasil yang
diperoleh berasal dari beberapa kategori atau tema yang
cukup banyak kemudian akan diringkas menjadi beberapa
tema atau kategori yang dapat mewakili gambaran peristiwa
yang dialami oleh partisipan (Creswell, 2013).

HASIL PENELITIAN

Berdasarkan hasil wawancara ditemukan beberapa
sub tema yang dikategorikan menjadi beberapa tema utama
berdasarkan teori stage of change. Tema 1 yaitu fase
prekontempalasi dimana partisipan tidak merasa bahwa apa
yang dilakukan salah dan tidak memiliki keinginan untuk
berhenti mengonsumsi. Pada fase ini juga dapat dilihat
bahwa terdapat dua sub tema yaitu faktor pemicu dan faktor
yang memperkuat. Sub tema faktor pemicu penggunaan
narkoba terdiri dari lingkungan dalam hal ini teman, adanya
stresor (perselisihan dengan orang tua dan pacar), dan akses
pada obat (teman sebagai pengedar, pilihan obat).

“Pertama sih lebih ke pergaulan ya karena... ... awal
awale itu pergaulan, sering main sama temen. Banyakan temen
make kaya gitu jadi kecemplung ke situ. Emm.. awal-awal
pertama make obat-obatan kaya gitu terus berlanjut” (ANF,
8/12/2022, Baris 2-4, wawancara 1)

“kepengen makenya pas lagi saat-saat kaya lagi
stress..lagi...zaman dulu mah efek make kaya gitu gara-
garanya cewek kaya gitu ya, masih-masih labih kaya gitu
mungkin larinya ke situ. Faktor keluarga juga bisa... eee lya
faktor keluarga juga termasuk, ada masalah di dalem keluarga
saya larinya ke situ* (ANF, 8/12/2022, Baris 30-33, wawancara
1)

“iya nyarinya ke temen karena masih di lingkungan
temn itu, Bandar-bandar sendiri masih gampang di cari kalo
untuk obat-obatan, kalo untuk ganja sendiri itu agak susah.
E...kalo untuk daun-daunan untuk ANFi sendiri itu pernah
make kaya model sinte, ganja, itu sih kalo daun. Kalo untuk
obat-obatan banyak. Cuma kalo untuk sabu kaya gitu suntikan
gitu nggak pernah.” (ANF, 8/12/2022, Baris 123-126, wawancara
1)

Sub tema faktor yang memperkuat meliputi adanya
perilaku berisiko (kecanduan rokok dan minuman alkohol,
dan berperan sebagai pengedar), efek yang dirasakan (tidak
separah teman, pengguna rekreasional, mengonsumsi saat
merasa hanya butuh), dan kurang matangnya usia (labil,
kemampuan koping stres yang tidak adaptif).

“balik lagi karena saya bukan pecandu berat ibaratnya
bukan fanatik ya fanatik ke obat gitu nggak. Beda kalo sama
rokok ya, jadi kalo rokok tiap hari harus nggak bisa lepas nggak
kaya yang obat-obatan. Cuma kalo yang rokok kan nggak
bisa..nggak bisal lari. Kalo untuk stop pun nggak bisa kali”.
(ANF, 8/12/2022, Baris 101-104, wawancara 1)

“kalo ada masalah keluarga, ada masalah sama cewek
itu kan pasti maen ya kalo dulu. Kalo dulu di rumah pun pasti
nggak betah. Kan ya... kalo di rumah mikirnya pasti suntuk jadi
ya larinya ke temen-temen, tempat curhat cerita saya dulu itu
ya temen. Keluarga bukan tempat cerita dulu sih gitu”. (ANF,
8/12/2022, Baris 218-221, wawancara 1)

“Zaman apa-apa masih labil yah. Zaman-zaman masih
pacaran kan pasti ada salah satu ya masa-masa saling berantem
itu tuh bikin balik lagi. Bikin apa ya..kalo nggak make tuh
rasanya itu nggak enak lho gitu”. (ANF, 8/12/2022, Baris 225-227,
wawancard 1)

Pada Tema 2 yaitu fase kontemplasi terdapat tiga sub
tema yaitu, peristiwa yang mengancam, keresahan pribadi,
dan sikap orang tua. sub tema peristiwa yang mengancam
meliputi penangkapan teman, dan ketahuan orang tua
setelah menjatuhkan narkoba.

“karena temen-temen juga kan ada yang ketangkep
kaya gitu. Karena kan efeknya ke keluarga, yang jelek kan nama
keluarga juga.” (ANF, 8/12/2022, Baris 38-40, wawancara 1)

“dulu itu pernah ketahuan minum obat, kalo untuk
ganja nggak pernah sih. Kalo untuk minuman sendiri orang tua
kayaknya tau. Kalo untuk obat-obatan dulu pernah ketahuan.”
(ANF, 8/12/2022, Baris 144-145, wawancard 1)
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“Peristiwanya yang pertama tuh pernah e....jatuh dari
kantong pernah.” (ANF, 8/12/2022, Baris 153, wawancara 1)

Sub tema selanjutnya yaitu keresahan pribadi yang
terdiri dari ketakutan diketahui keluarga, kekhawatiran
dengan keluarga, dan profesi orang tua sebagai tenaga
kesehatan.

”yah mungkin itu sih..ya..e.. salah satunya ya itu, takut
keluarga tau. Ya mungkin keluarga udah tau ya sih cuma ya...
nggak mau berlanjut.” (ANF, 8/12/2022, Baris 44-45, wawancara
)

”Nggak mau kecemplung ke situ lagi. Karena temen ada
yang pernah kena gitu mikirnya paling ke keluarga. Takut
kenapa-napa keluarganya.” (ANF, 8/12/2022, Baris 41-42,
wawancard 1)

“orang tua juga kesehatan ya jadi mungkin tau.
Anaknya pernah make.” (ANF, 8/12/2022, Baris 167, wawancara
)

Subtema sikap orang tua merujuk pada sikap dan
tindakan orang tua terhadap AFJ meliputi memberi teguran
serta adanya firasat dan kepekaan yang ditunjukkan oleh
orang tua.

“iya lebih ke nyeramahin, kan dulu mainnya di
lingkungan-lingkunga  kaya gitu. Jadi waktu temen-
temen... beberapa ya nggak cuma sekali dua kali sih temen-
temen ke tangkep tuh... dulu kan mainnya kaya ya anjal lah,
kalo orang Cirebon.” (ANF, 8/12/2022, Baris 157-159, wawancara
1)

“Dari ketangkep, temen ketangkep tuh. Ya mungkin
firasat dari orang tua yah, orang tua kan lebih tau ya firasat
anaknya. Hal-hal jelek tuh pasti nggeh di dirinya sendiri. Buat
orang tua. Itu sih” (ANF, 8/12/2022, Baris 153-155, wawancard 1)

Pada tema 3 yaitu fase persiapan diperoleh dua sub
tema yaitu adanya keinginan berhenti mengonsumsi dan efek
withdrawal yang tidak cukup mengganggu. Sub tema
keinginan berhenti tampak dari adanya dorongan dalam diri,
rasa jera dan mulai adanya pertimbangan mengenai masa
depan.

“Nggak ada keinginan ya, stop gitu aja gitu lho. Nggak
ada keinginan buat stop gitu. Cuma yaitu berlanjut samoe
sekarang gitu. Ya mungkin efek dari diri sendirinya gitu
sih..e....nggak mau...” (ANF, 8/12/2022, Baris 37-38, wawancara
1)

“Karena beberapa kali tuh ada yang pernah ketangkep.
Ya mungkin dari situ sih efek jeranya mungkin.” (ANF, 8/12/2022,
Baris 40-41, wawancara 1)

“karena udah dewasa juga dan mikirnya kan udah ke
depan juga.” (ANF, 8/12/2022, Baris 66, wawancara 1)

Sedangkan sub tema efek withdrawal yang dirasakan
adalah mulai hilangnya kebutuhan untuk mengonsumsi, tidak
ada efek yang mengganggu seperti yang dialami teman
pecandu, dan merasa tidak ada kesulitan untuk berhenti
mengonsumsi

“Stop ya stop aja sih, kalo aku orangnya apa ya... balik
lagi karena saya bukan pecandu berat ibaratnya bukan fanatik

ya fanatik ke obat gitu nggak.” (ANF, 8/12/2022, Baris 101-102,
wawancard 1)

“ya balik lagi bukan pecandu. Kalo pecandu kan fanatik
banget tuh. Mungkin ada beberapa temen tuh sampe
sekarangpun masih tetep make. Karena kalo beberapa dari
temen yang pemake itu kalo dia nggak make badan sakit gitu,
ada yang beberapa kaya gitu. ” (ANF, 8/12/2022, Baris 110-113,
wawancard 1)

Tema 4 yaitu fase tindakan yang terdiri daru 2 sub
tema vyaitu substitusi/pengganti/pengalihan dan faktor
lingkungan. Sub tema substitusi/pengganti/pengalihan
merujuk pada pengganti atau substitusi dari narkoba. ANF
menjadikan rokok dan alkohol sebagai pelariannya.
Sedangkan pengalihan merujuk pada kesibukan yang dimiliki
yaitu terkait pekerjaan.

“kalo sekarang kalo lagi ada masalah ya larinya ke
minum bukan ke obat” (ANF, 8/12/2022, Baris 132, wawancara 1)

“Beda kalo sama rokok ya, jadi kalo rokok tiap hari harus
nggak bisa lepas ngak kaya yang obat-obatan. Cuma kalo yang
rokok kan nggak bisa..nggak bisal lari. Kalo untuk stop pun
nggak bisa kali.” (ANF, 8/12/2022, Baris 102-104, wawancara 1)

“Kalo untuk semester 3 sampe sekarang itu kan sudah
sibuk kerja. Sendiri juga di rumah banyak sendririnya. Banyak
karena banyak kegiatan kerjaan jadi ya nggak tergantung kaya
gitu lagi.” (ANF, 8/12/2022, Baris 83-84, wawancara 1)

Sub tema selanjutnya yaitu faktor lingkungan, merujuk
pada upaya untuk mulai memilih teman, mengurangi
interaksi dengan teman, dan mengurangi aktivitas di luar
rumah.

“Mungkin kalo masih main masih kecemplung kaya gitu
karena main sama teman.” (ANF, 8/12/2022, Baris 84-85,
wawancard 1)

“Emmm temen juga milih-milih juga sih sekarang.”
(ANF, 8/12/2022, Baris 92, wawancdra 1)

“Kalo sekarang itu kan kebanyakan diem di rumah.”
(ANF, 8/12/2022, Baris 191, wawancara 1)

Tema 5 yaitu fase pemeliharaan terdiri dari beberapa
sub tema yaitu konsistensi, fungsi keluarga, relasi positif
dengan teman, dan rendahnya stresor serta perubahan
coping. Dalam sub tema konsistensi mengacu pada adanya
keteguhan yang kuat serta adanya masa bersih dari pengaruh
obat. ANF menunjukkan adanya fase di mana dirinya tidak
mengonsumsi narkoba saat SMA dan saat kuliah dalam durasi
yang cukup lama yaitu 5 tahun

“udah setop sekarang e...hampir 5 tahun sampe 6
tahunan” (ANF, 8/12/2022, Baris 15-16, wawancard 1)

“Kalo untuk yang sekarang-sekarang sih ketemu
temenpun juga nggak jadi masalah. Jadi nggak bakal
kecemplung.” (ANF, 8/12/2022, Baris 205-206, wawancara 1)

Sedangkan sub tema fungsi keluarga meliputi
ceramah dan pengaruh dari keluarga, serta keluarga sebagai
prioritas. Keluarga bagi ANF bukan lagi sumber stresor
seperti dahulu saat dirinya masih di masa pendidikan.
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Keluarga menjadi prioritas bagi ANF dibandingkan temannya.
Termasuk ceramah dari kedua orang tuanya menjadi
pengingat bagi ANF

“Karena kan dari orang tua juga sering... diceramahi lah
sama orang tua jangan sampe lah kecemplung kaya gitu-
gituan” (ANF, 8/12/2022, Baris 92-93, wawancara 1)

“Kalo dulu di rumah pun pasti nggak betah. Kan ya.kalo
di rumah mikirnya pasti suntuk jadi ya larinya ke temen-teen,
tempat curhat cerita saya dulu itu ya temen. Keluarga bukan
tempat cerita dulu sih gitu. Mungkin sekarang keluarga nomor
satu sih. Dulu temen ya tempat cerita sih.” (ANF, 8/12/2022,
Baris 219-222, wawancara 1)

Sub tema selanjutnya yaitu relasi positif dengan
teman. Hal ini mengacu pada upaya menjaga hubungan
namun tetap membatasi interaksi pertemanan, penerimaan
dari lingkungan pertemanan, saling menghormati serta
pengaruh teman yang mulai berkurang.

“Kalo  temenan sih masih, ya msih...masih
berkomunikasi sama temen cuma ya nggak terlalu.” (ANF,
8/12/2022, Baris 91-92, wawancara 1)

“kalo temen dari lingkungan sendiri nggak ada sih.
E..temen juga nggak ada yang pilih-pilih tuh. Lu pemake gabung
sama saya nggak juga gitu sih. Nggak ada malah temen-temen
fajri yang kaya gitu. Kalo nggak make ya udah, dia jga
ngehormatin kok. Kalo untuk keluarga sendiri sih em... kalo
untuk cewek juga nggak ada” (ANF, 8/12/2022, Baris 180-183,
wawancard 1)

“Kebanyakan temen fajri welcome sih. Lu pemake,
nggak pemake, ya udah. Temenan biasa nggak ada temen yang
harus nyeret kaya gitu. (ANF, 8/12/2022, Baris 185-186,
wawancara 1)

Pada subtema rendahnya stres dan perubahan coping
mewakili tidak adanya stressor yang muncul baik itu dari
keluarga maupun pasangan serta adanya perubahan strategi
koping meskipun beresiko yaitu pada rokok dan
minuman beralkohol.

“Cuma kalo yang sekarang masalah sama cewek itupun
untuk sekarang masih nggak puny acewek jadi ya lari untuk ke
minuman pun ya nggak ada. “(ANF, 8/12/2022, Baris 227-229,
wawancard 1)

“iya kalo dulu larinya ke obat, kalo sekarang ya apa=apa
larinya ke minum miras sih nggak ke obat atau ganja
begitu” (ANF, 8/12/2022, Baris 137, wawancard 1)

Tabel 1. Subtema dan Tema
Tema

Subtema
Faktor pemicu
Faktor yang memperkuat
Peristiwa yang mengancam
Keresahan pribadi
Sikap orang tua
Keinginan berhenti
mengonsumsi

Fase Prekontemplasi

Fase Kontemplasi

Fase Persiapan

Efek withdrawal yang tidak
cukup mengganggu

Adanya substitusi/pengganti/
pengalihan

Faktor lingkungan
Konsistensi

Fungsi keluarga

Relasi dengan teman yang
positif

Rendahnya stres dan perubahan
coping

Fase Tindakan

Fase Pemeliharaan

Berdasarkan hasil wawancara dapat diketahui bahwa
partisipan sempat mencapai fase pemeliharaan atau
maintenance namun saat kuliah partisipan kembali relapse.
Hingga saat ini partisipan mampu mempertahankan diri tetap
berada di fase akhir yaitu pemeliharaan atau maintenance.
Proses pemulihan yang dilalui oleh partisipan dapat
dijelaskan menggunakan diagram berikut ini.

FASE
PERSIAPAN

FASE
PREKONTEMPLASI

FASE
KONTEMPLASI

—| i

FASE
TINDAKAN

RELAPS

Keinginan serhenti More

FASE FASE FASE |
— —_—
PREKONTEMPLASI KONTEMPLASI PERSIAPAN ‘
ey ‘1 ncam | ey |
¢

FASE
PEMELIHARAAN

FASE
TINDAKAN

Gambar 1. Proses pemulihan

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil analisis dapat diketahui bahwa
partisipan telah melalui semua tahapan pemulihan
berdasarkan teori The stage of change. Fase prekontemplasi
pada partisipan ditunjukkan ketika subjek mulai mencoba
mengonsumsi narkoba bahkan hingga menjadi pengedar
narkoba. Ketika menghadapi masalah baik dalam keluarga
maupun dengan pasangan, partisipan memilih bertemu
dengan teman-temannya dan mengonsumsi narkoba. Saat
itu, partisipan merasa tidak nyaman bila tidak mengonsumsi
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narkoba. Pada fase ini partisipan tidak merasa bahwa apa
yang dilakukan salah dan tidak memiliki keinginan untuk
berhenti mengonsumsi. Teman yang merupakan sosok paling
dekat dengan partisipan mempengaruhi partisipan dalam
menggunakan narkoba. Penggunaan zat/narkoba pada
teman sebaya menjadi mediator antara kohesi sosial dengan
penggunaan zat/narkoba pada remaja (Pei et al., 2020).
Penyalahgunaan obat/narkoba merupakan bentuk dari
koping yang maladaptif dimana seseorang berusaha
melakukan emotion focused coping namun memiliki
dysfunctional belief (Yigitoglu & Keskin, 2019). Hal ini yang
terjadi pada partisipan dysfunctional belief yang dimiliki
adalah ketika partisipan harus mengonsumsi narkoba ketika
mengalami masalah agar merasakan kepuasan, sehingga
merasa kurang nyaman bila tidak mengonsumsi.

Pada fase kontemplasi, partisipan mulai memikirkan
dampak yang ditimbulkan dari mengonsumsi narkoba.
Partisipan memiliki ketakutan setelah melihat temannya
ditangkap dan mulai mengkhawatirkan nama baik keluarga.
Orang tua partisipan yang memiliki background kesehatan
mulai mengetahui dan mengingatkan partisipan. Respon
orang tua yang diterima partisipan memicu adanya keinginan
untuk berhenti mengonsumsi narkoba, hal ini menunjukkan
pentingnya peran keluarga dalam upaya pemulihan.
Keterlibatan keluarga secara aktif sangat mempengaruhi
hasil yang positif dan mempertahankan pemulihan jangka
panjang di kalangan pemuda (Hogue et al., 2021).

Fase persiapan dimulai ketika partisipan mulai memiliki
keinginan untuk tidak mengonsumsi narkoba setelah
mengetahui  beberapa temannya tertangkap dan
memutuskan untuk tidak ingin terjerumus dalam narkoba.
Partisipan juga mulai berhenti menggunakan narkoba dan
berlanjut hingga saat ini. Partisipan juga tidak menggunakan
program rehabilitasi karena keterbatasan informasi yang
dimilikinya serta efek dari penggunaan narkoba yang dirasa
tidak mengharuskan partisipan untuk mendapatkan
penanganan yang lebih khusus. Perbedaan fasilitas
pengobatan antara fasilitas pengobatan di perkotaan dan
pedesaan memiliki perbedaan dari segi kualitas dan
struktural (Edmond et al., 2015). Partisipan menjelaskan
bahwa dirinya bukan sebagai pecandu mengingat tidak ada
kesulitan dalam diri partisipan untuk berhenti mengonsumsi
narkoba. Seseorang dikategorikan sebagai kecanduan
apabila mengalami kesulitan dalam mengendalikan keinginan
menggunakan narkoba meskipun terdapat konsekuensi
negatif yang dirasakan (Substance Abuse and Mental Health
Services Administration, 2012). Sehingga hal ini juga yang
membuat  partisipan  tidak = mengalami  kesulitan
menghentikan  penggunaan  narkoba serta  tidak
membutuhkan bantuan program rehabilitasi.

Fase tindakan, dimulai ketika partisipan menyadari dan
memikirkan masa depan serta menggunakan alternatif
coping lain seperti minum minuman beralkohol dan merokok
yang dinilai memiliki efek yang yang lebih ringan
dibandingkan narkoba. Selain itu partisipan juga mulai
memilih-milih teman sesuai dengan arahan orang tua serta
mengurangi aktivitas di luar rumah. Proses pemulihan

merupakan cara untuk mencapai tonggak perkembangan
yang dimiliki orang lain pada umumnya serta cara untuk
kembali “normal” (Schoenberger et al., 2022). Partisipan
mulai memikirkan masa depan dan ingin melanjutkan
kehidupannya menjadi orang normal yang tidak
mengonsumsi narkoba. Alternatif coping yang dipilih
partisipan lebih berorientasi terhadap emotional focused
coping yaitu dengan mengonsumsi minuman beralkohol yang
dirasa lebih memiliki efek terhadap tubuhnya. Individu yang
mengalami kecanduan alkohol dan narkoba berorientasi
pada koping terkait emosi dibandingkan masalah (Sudraba et
al., 2015). Meskipun begitu ada upaya mengatasi stres atau
coping stress yang dipilih oleh partisipan dengan memilih
teman yang mana hal ini termasuk dalam menjaga jarak yang
dapat partisipan lakukan. Sudraba et al. (2015) menjelaskan
terdapat 5 jenis coping stress yang dapat dilakukan pada
individu yang mengalami kecanduan alkohol dan narkoba
antara lain penanganan konfrontasi, mencari dukungan
sosial, menjaga jarak, pengendalian diri dan penilaian ulang
secara positif.

Fase pemeliharaan yang terjadi membuat partisipan
mampu bertahan untuk tidak mengonsumsi narkoba hingga
waktu yang cukup lama yaitu 5-6 tahun. Subjek juga lebih
memilih  memfokuskan diri terhadap pekerjaan dan
mengurangi interaksi dengan teman-temanya. Selain itu
keteguhan diri yang dimiliki saat ini cukup kuat sehingga tidak
akan terpengaruh oleh teman seperti apa yang terjadi ketika
partisipan remaja. Pandangan partisipan terkait keluarga juga
mengarah pada hal yang positif yaitu keluarga sebagai
prioritas. Partisipan yang saat ini tidak memiliki pasangan
juga menunjukan tidak adanya konflik dalam relasi yang
dapat memicu partisipan untuk mengonsumsi narkoba.
Menjaga hubungan positif dan melindungi diri dari pengaruhi
hubungan negatif dapat mempertahankan pemulihan jangka
panjang dari gangguan penggunaan narkoba (SUD)
(Pettersen et al., 2019).

Mengacu pada pengalaman partisipan dapat diketahui
bahwa setiap fase memiliki tantangan tersendiri, baik terkait
aspek internal atau dari dalam diri sendiri maupun dari aspek
eksternal keduanya perlu diperhatikan. Upaya pemulihan
tanpa bantuan program rehabilitasi memungkinkan dapat
dilakukan bila efek konsumsi narkoba masih bisa dikendalikan
serta adanya pemahaman yang cukup mengenai bahaya dari
narkoba, dalam hal ini partisipan dan keluarga bekerja
dibidang kesehatan. Pengguna narkoba yang mengikuti
program rehabilitasi mungkin saja lebih terbantu karena
lingkungan yang terkontrol dan program yang sistematis
dapat membantu meningkatkan kepatuhan untuk tidak
mengonsumsi. Namun risiko relaps tetap ada, termasuk pada
single drug user yang bahkan tidak mengikuti program
rehabilitasi, oleh karena itu pemulihan dianggap sebagai
proses seumur hidup yang harus dijalani.

KESIMPULAN

Pemulihan merupakan proses yang tidak mudah,
oleh karenanya program rehabilitasi hadir membantu.
Namun bila program rehabilitasi sulit diakses dan adanya
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keterbatasan, kesempatan untuk berusaha pulih tetap bisa
diupayakan. Upaya pemulihan dapat dimulai sedini mungkin
saat efek yang ditimbulkan belum parah serta adanya
dukungan lingkungan sekitar sebagai faktor protektif. Hal ini
mungkin lebih banyak bisa dilakukan oleh single drug user
dengan melewati 5 tahap pemulihan berdasarkan teori stage
of change. Risiko relaps mungkin juga tidak selalu bisa
dihindari namun bisa disiasati bila melihat temuan dari
penelitian ini. Mengetahui faktor pemicu dan faktor yang
memperkuat penggunaan narkoba dapat lebih membantu
untuk memahami apa yang bisa diupayakan dalam proses
pemulihan. Termasuk mempertimbangkan dampak yang
dirasakan, = kemampuan  memodifikasi  lingkungan,
menemukan pengalihan atau pengganti narkoba serta
coping yang adaptif dalam menghadapi stressor. Keluarga
memegang peran penting dalam membantu memberikan
dukungan pada proses pemulihan yang sedang dijalani.
Penelitian ini dapat menjawab dan memahami bagaimana
proses pemulihan yang dijalani oleh pengguna narkoba tanpa
bantuan program rehabilitasi.

Data diperoleh dari penelitian ini hanya dari satu
kasus saja, pengembangan penelitian lebih lanjut sangat
diharapkan mengingat single drug user yang cukup banyak
dan mungkin saja memiliki kesulitan yang berbeda-beda.
Selain itu pada kasus ini partisipan memiliki latar belakang
keluarga dan pekerjaan yang dekat dengan kesehatan.
Artinya bagi single drug user lain mungkin tidak memiliki
keuntungan yang sama baik dalam pemahaman maupun
dukungan keluarga. Partisipan dalam penelitian ini tidak
melaporkan adanya efek yang cukup berat sehingga hasil
yang ditemukan mungkin akan berbeda pada kondisi
pengguna narkoba yang lainnya. Jenis stresor, intensitas
relaps, kondisi sosial ekonomi, serta jenis coping yang dimiliki
dapat dikaji juga lebih dalam untuk melihat keberhasilan
proses pemulihan.
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