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ABSTRAK

KIKI FITRIYANI. Konsdling Krisis dadlam Menangani Mental
Block pada Korban Penyalahgunaan NAPZA di Panti Sosial Pamardi Putra
Yogyakarta. Skripsi. Program Studi Bimbingan dan Konseling Islam.
Fakultas Dakwah dan Komunikasi. Universitas Isam Negeri Sunan
Kalijaga Y ogyakarta.

Krisis menyebabkan seseorang mengalami mental block. Konselor
perlu memberikan perhatian kepada klien yang mengalami mental block.
Salah satunya dengan melakukan kegiatan konseling krisis yang bertujuan
untuk mengurangi bahaya yang ditimbulkan dari mental block.

Rumusan masalah dari skripsi ini adalah bagaimana proses dan
metode konseling krisis dalam menangani mental block pada korban
penyalahgunaan NAPZA di Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta.
Skripsi ini diharapkan dapat memberikan kontribusi keilmuan dan
pengetahuan mengenai  konseling khususnya konseling krisis dalam
menangani mental block pada korban penyaahgunaan NAPZA di Program
Studi Bimbingan dan Konseling Islam UIN Sunan Kalijaga Y ogyakarta.

Metode yang digunakan adalah field research (penelitian
lapangan), subyek dalam penelitian ini adalah konselor krisis dan residen
Panti Sosiad Pamardi Putra Yogyakarta. Obyeknya adalah kegiatan
konseling krisis yang dilakukan untuk menangani mental block pada
korban NAPZA. Sedangkan metode pengumpulan data menggunakan
teknik wawancara, observas dan dokumentasi untuk memperoleh
informasi yang dibutuhkan untuk kemudian dianalisis dan dideskripsikan
dalam bentuk tulisan.

Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa proses konseling krisis
dilakukan melaui tiga tahap yaitu: tahap awal, tahap pertengahan dan
tahap akhir. Sedangkan metode konseling krisis yang digunakan adalah
metode konseling krisis individu dan konseling krisis kelompok.

Kata kunci : Konsdling Krisis, mental block, korban penyalahgunan
NAPZA
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BAB |
PENDAHULUAN
A. Penegasan Judul

Penelitian ini berjudul Konseling Krisis dalam Menangani Mental
Block pada Korban Penyalahgunaan NAPZA di Panti Sosial Pamardi
Putra Yogyakarta, supaya tidak terjadi kekeliruan dalam memahami judul
skripsi ini, maka penulis memberikan batasan-batasan pembahasan istilah

yang terdapat dalam judul ini, yaitu sebagai berikut:

1. Konseling Krisis

Menurut Burks dan Sefflre, konseling merupakan hubungan
profesonal antara konselor terlatih dengan klien. Hubungan ini
biasanya bersifat individu ke individu, walaupun terkadang melibatkan
lebih dari satu orang. *

Kata krisis didefinisikan sebagai masa yang gawat atau kritis
sekali dan suatu titik balik dalam sesuatu.?

Berdasarkan dua pengertian di atas maka konseling krisis
yang dimaksud dalam skripsi ini adalah hubungan profesiona antara
konselor terlatih dengan klien yang sedang berada dalam masa gawat

atau kritis.

! Gantina Komalasari,dkk., Teori dan Teknik Konseling,(Jakarta:PT.Indeks,2011),him.7
2 H. Norman Wright, Konseling Krisis,(Malang:Gandum Mas,1985),him. 10



2. Mental Block
Mental block adalah hambatan secara mental atau psikologis
yang menyelubungi pikiran seseorang. la dapat muncul dari kekeliruan
pengalaman hidup atau pergaulan, sisa traumatik masa lalu, sisa luka
batin, sisa pengalaman yang tidak mengenakkan ketika kecil maupun
karena “kekeliruan” atau kekurangtepatan cara pandang atau anggapan

terhadap sesuatu bahkan akibat cara belgjar atau pendidikan yang tidak

tepat.

Maksud dari mental block yang dibahas dalam skripsi ini
adalah adanya dinding yang menghambat pikiran seseorang, sehingga
menghalangi seseorang dalam bergerak. Mental block menghalangi
pikiran sadar seseorang dari tindakan positif yang memberdayakan.
Penyebabnya bisa berupa pengalaman yang tidak mengenakkan dan
kemunculannya bisa berbentuk kecanggungan dalam bertindak,
kesulitan berbicara di depan umum, kesulitan mengaktualisasikan diri
dan kadang juga menjadikan seseorang mengalami sindrom rendah
diri.

3. Korban Penyalahgunaan NAPZA
Korban adalah orang yang menderita, luka, atau mati karena

suatu kejadian atau peristiwa.*

3 Adi W. Gunawan, Mental Block & Program Negatif,
https:. //miracleone.wor dpr ess.convhypno-therapy/mentalblock, diakses tgl 27 Oktober 2015, pada
pukul 15:33 WIB

“Badudu,JS,dkk.,Kamus Umum Bahasa Indonesia, (JakartaPustaka  Sinar
Harapan,1994),him.718




Penyalahgunaan NAPZA adalah penggunaan salah satu atau
beberapa jenis NAPZA secara berkala atau teratur di luar indikas
medis, sehingga menimbulkan gangguan kesehatan fisik, psikis dan
gangguan fungsi sosial.’

NAPZA adalah singkatan dari Narkotika, Psikotropika dan
Zat Adiktif lainnya. Narkotika adalah “zat atau obat yang berasal dari
tanaman atau bukan tanaman baik sintesis maupun semi sintesis yang
dapat menyebabkan penurunan atau perubahan kesadaran, hilangnya
rasa, mengurangi sampai menghilangkan rasa nyeri, dan dapat
menimbulkan ketergantungan”.®

Psikotropika adalah “zat atau obat baik alamiah maupun
sintesis bukan narkotika, yang berkhasiat psikoaktif, melalui pengaruh
selektif pada susunan saraf pusat yang menyebabkan perubahan khas
pada aktivitas mental dan perilaku”.’

Zat adiktif lainnya adalah obat serta bahan-bahan aktif yang
apabila dikonsumsi oleh organisme hidup dapat menyebabkan kerja
biologi serta menimbulkan ketergantungan atau adiks yang sulit
dihentikan dan berefek ingin menggunakan terus-menerus dan jika
dihentikan dapat memberi efek lelah luar biasa atau rasa sakit luar
biasa,atau zat yang bukan narkotika dan psikotropika tetapi membuat

ketagihan.

°Zainal, NAPZA (Narkotika, Psikotropika dan Zat Aditif),
https. //zenc.wor dpr ess.convnapza-nar kotika-psikotropika-dan-zat-adiktif, diakses tanggal 27
Oktober 2015. Pukul 14.46

® Undang-Undang Nomor 35 Tahun 2009 tentang Narkotika

" Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 5 Tahun 1997 tentang Psikotropika




Berdasarkan beberapa penjelasan mengena istilah di atas,
maka yang dimaksud korban penyalahgunaan NAPZA dalam skrips
ini adalah orang yang menderita akibat menggunakan Narkotika,
Psikotropika dan Zat Adiktif lainnya secara teratur di luar indikasi
medis.

. Panti Sosial Pamardi Putra Y ogyakarta

Panti Sosiad Pamardi Putra Yogyakarta beralamat di
Karangmojo, Purwomartani, Kalasan, Sleman Propins Daerah
Istimewa Y ogyakarta. Panti Sosial Pamardi Putra yang sering dikenal
dengan sebutan PSPP merupakan lembaga rehabilitas korban
penyalahgunaan NAPZA yang berada di bawah naungan Dinas Sosia
Provins D.l. Yogyakarta. Panti Sosia Pamardi Putra ini mempunyai
tugas memberikan pelayanan dan rehabilitass bagi  korban
penyalahguna NAPZA. Korban penyalahguna NAPZA di Panti Sosia
Pamardi Putra disebut dengan residen.

Berdasarkan beberapa istilah yang telah dijelaskan di atas,
maka yang dimaksud konseling krisis dalam menangani mental block
pada korban penyalahgunaan NAPZA daam skripsi ini adalah
hubungan profesional antara konselor dengan residen kritis dalam
menangani hambatan mental atau psikologis yang menyelubungi
pikiran residen yang mengalami rasa sakit akibat kecanduan zat-zat

tertentu di Panti Sosial Pamardi Putra Y ogyakarta.



B. Latar Belakang Masalah

Narkotika, Psikotropika dan Zat Adiktif lainnya atau biasa dikenal
dengan istilah NAPZA atau NARKOBA adalah bahan atau zat yang dapat
mempengaruhi  kondisi kejiwaan atau psikologi seseorang (pikiran,
perasaan dan perilaku) serta dapat menimbulkan ketergantungan fisik dan
psikologi. Penyalahgunaan narkotika, psikotropika dan zat adiktif lainnya
telah menjadi ancaman yang cukup serius terhadap masa depan bangsa.
Bahaya dari penyalahgunaan NAPZA tersebut telah menjadi ancaman
bukan sga terhadap generasi muda, tetapi juga ancaman bagi semua
kalangan masyarakat.

Indonesia merupakan negara yang hampir tidak bisa lepas dari
penyalahgunaan NAPZA. Jumlah penyalahgguna NAPZA setiap tahun
semakin bertambah, pada tahun 2015 jumlah penyalahgguna NAPZA
mencapal 5,1 juta orang ini dikarenakan akses yang sangat mudah untuk
proses peredaran NAPZA.

Kepala Bagian Hubungan Masyarakat BNN Kombes Pol Sumirat
Dwiyanto mengatakan bahwa berdasarkan pertemuan Badan Narkotika
Nasional (BNN) dengan badan atau menteri yang menguasai narkotika se-
Asia Tenggra ternyata dari 100 persen transaksi narkotika di wilayah
ASEAN, 40 persennya berada di Indonesia® Dia mengatakan dari

pertemuan tersebut diketahui transaksi narkotika wilayah ASEAN per-

®Ricky  Prayoga,”BNN:transaksi  narkoba  Indonesia  tertinggi  se-ASEAN”,
http: //www.antar anews.convberita/474528/bnn-tr ansaksi -nar koba-indonesia-tertinggi-se-asean,
diakses tanggal 15 Oktober 2015. Pukul 14.31 WIB




tahun mencapai sekitar Rp 110 triliun dan Indonesia sendiri berkisar Rp 48
triliun.

Jumlah penyalahgunaan NAPZA yang semakin meningkat tentu
menjadi ancaman serius bagi masyarakat maupun pemerintah.
Meningkatnya jumlah penyalahgunaan NAPZA dari tahun ke tahun
tentunyatidak bisa dianggap sebagai masalah ringan, tetapi perlu dianggap
serius agar penanggulangannya juga bisa dilaksanakan secara serius.
secara umum diakui penyalahgunaan NAPZA di Indonesia sangat
kompleks, baik dilihat dari penyebabnya maupun penanganannya.

Dalam ha ini pemerintah telah berupaya untuk melakukan
pembenahan dari segala aspek kehidupan, upaya pemerintah itu tentu sgja
akan membuahkan hasil yang baik apabila didukung oleh peran aktif dari
masyarakat. Untuk itu permasalahan yang melanda masyarakat ini bukan
menjadi beban pemerintah sgja. Upaya pemerintah dalam memberantas
masalah NAPZA salah satunya adalah dengan membangun panti
rehabilitas bagi para korban penyalahgunaan NAPZA. Panti rehabilitasi
ini sudah ada hampir di semua wilayah Indonesia, salah satunya di
Propinsi Daerah Istimewa Y ogyakarta.

Badan Narkotika Nasional mencatat Propinsi Derah Istimewa
Y ogyakarta masih menduduki peringkat lima dalam kasus penyal ahgunaan
NAPZA dan peredaran gelap NAPZA. “Propinsi DIY masih berada di
urutan lima, ini menandakan kasus penyalahgunaan dan peredaran gelap

NAPZA di wilayah ini masih begitu besar,” kata Direktur Penguatan



Lembaga Rehabilitass BNN Brigjen Pol Ida Oetari Poernamasas di RS
Bhayangkara Polda DIY.°

Dalam rangka menekan lgu perkembangan penyalahgunaan
NAPZA dan membantu rehabilitasi korbannya, maka D.| Yogyakarta
sgjak tahun 2003 atas prakarsa Gubernur didirikan Panti Rehabilitasi
Sosia korban penyalahgunaan NAPZA yaitu Panti Sosial Pamardi Putra
Yogyakarta. Di tempat ini para korban akan dibina dan diperbaiki baik
secarafisik, mental maupun sosialnya.

Dampak negatif yang muncul dari penyalahgunaan narkoba tidak
hanya sebatas pada kesehatan fisik dan sosia sgja, namun yang lebih
rentan adalah dampak kepada mental. Tidak sedikit orang yang mengalami
gangguan kejiwaan akibat mengonsums narkotika dengan dosis yang
sangat tinggi dan dalam jangka waktu yang lama secara intensif.

Berdasarkan informasi yang diperoleh tentang berbagai aasan
mengapa residen menyalahgunakan NAPZA adalah karena adanya
permasalahan dalam keluarga, masalah percintaan, salah pergaulan, rasa
ingin tahu, coba-coba, untuk stamina supaya tidak merasakan lelah dalam
bekerja, membuat otak lebih cerdas dan kreatif, untuk mendapatkan
kesenangan, dan lain sebagainya. Alasan yang disampaikan oleh residen
hampir semuanya adalah alasan pembelaan terhadap diri sendiri dan

menganggap benar terhadap alasan yang disampaikan.

® Victorianus Sat Pranyoto, DIY masih duduki peringkat lima penyalahgunaan narkoba,
http://yogya.antaranews.com/berita/311304/diy-masi h-duduki - peringkat-lima-penyal ahgunaan-
narkoba, diaksestanggal 17 November 2015. Pukul 14.38 WIB




Salah satu bentuk pembelaan diri mereka adalah dengan
menyebut orang lain sebagal penyebabnya. Padahal tidak sedikit dari
mereka yang sebenarnya mempunyai masalah dengan dirinya sendiri
sehingga mereka menjadikan narkoba sebagai pelarian. Misalnya masalah
dengan diri sendiri adalah tidak berani tampil di depan umum, tidak berani
mengungkapkan apa yang menjadi kegelisahan hatinya, dan sebagainya.

Pikiran yang seperti itu adalah termasuk pikian orang yang
mengalami mental block, pikiran mereka terhambat oleh perasaan takut,
malu, dan tidak percaya diri. Akibatnya, mereka menjadi pribadi yang
tertutup dan cenderung tidak bisa menyampaikan apa yang menjadi
penyebab masalah dalam hidupnya. Maka dari itu dibutuhkan konseling
kriss untuk membantu residen membongkar dinding mental yang
meyelubungi pikiran residen dan menghalangi untuk meraih kesuksesan.

Penyebab krisis sebenarnya adalah karena manusia itu dalam
hidupnya selalu mengeluh. Manusia tidak pernah merasa puas dan
bersyukur atas apa yang diberikan oleh Allah SWT sehingga dalam
menjalani kehidupan tidak pernah merasakan kenyamanan dan

ketenangan. Seperti dijelaskan dalam Q.S Al-Ma’arij ayat 19-21:

@ G AT B 8 Eyir TR 1Y & B4l Gl punyT )

19. Sesungguhnya manusia diciptakan bersifat keluh kesah lagi kikir.
20. apabila ia ditimpa kesusahan ia berkeluh kesah,

21. dan apabila ia mendapat kebaikan ia Amat kikir,*°

10 Al-Qur’an dan Terjemahnya,(Jakarta:PT.Insan Media Pustaka,2013),him.569



Dalam proses konseling krisis, konselor menggunakan metode
tertentu dalam membantu residen untuk menghilangkan dinding mental
yang menyelubungi pikiran residen. Konselor membuat residen merasa
aman dan nyaman serta percaya terhadap konselor karena ini sangat
membantu dalam proses konseling krisis. Yang dibutuhkan oleh orang
yang mengalami krisis hanyal ah cinta, rasa aman dan rasa nyaman.

Berdasarkan latar belakang di atas maka penulis tertarik untuk
melakukan penelitian tentang konseling krisis untuk korban NAPZA di
PSPP Y ogyakarta karena konseling krisis perlu diketahui oleh seorang
konselor dadlam membantu residen yang berada dalam keadaan krisis
mental. Dan dari 7 Institusi Penerima Wajib Lapor (IPWL) di DIY PSPP
merupakan satu-satunya lembaga formal yang dinaungi oleh Dinas Sosid

Provins DIY.

C. Rumusan Masalah

Berangkat dari latar belakang masalah di atas, maka rumusan

masalah dalam penelitian ini yaitu:

1. Bagaimana proses konseling krisis dalam menangani mental block pada
korban NAPZA di Panti Sosial Pamardi Putra'Y ogyakarta?

2. Apa metode konseling krisis yang digunakan dalam menangani mental
block pada korban penyalahgunaan NAPZA di Panti Sosid Pamardi

Putra'Y ogyakarta?



D. Tujuan Pendlitian
Berdasarkan rumusan masalah di atas, maka tujuan penelitian ini
yaitu :
1. Untuk mengetahui proses konseling krisis dalam menangani mental
block pada korban NAPZA di Panti Sosial Pamardi Putra Y ogyakarta.
2. Untuk mengetahui metode konseling krisis yang digunakan dalam
menangani mental block pada korban penyalahgunaan NAPZA di Panti

Sosial Pamardi Putra Y ogyakarta.

E. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Secara teoritis penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu
pengetahuan dalam bidang bimbingan dan konseling Islam khususnya
yang berkaitan dengan konseling krisis bagi korban penyalahguna
NAPZA.
2. Manfaat Praktis
Secara praktis, penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber
informasi dan juga referens tambahan pengetahuan bagi konselor
krisis dalam menangani mental block pada korban penyaahgunaan
NAPZA.
F. Kajian Pustaka
Sgauh ini belum banyak ditemukan penelitian mengenai

konseling krisis, termasuk konseling krisis dalam menangani mental block
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pada korban NAPZA. Untuk mendapatkan hasil yang maksimal dalam

proses pendlitian ini penulis mengacu pada beberapa pembahasan yang

berkaitan dengan judul penelelitian “konseling krisis dalam menangani
mental block pada korban penyalahgunaan NAPZA di Panti Sosia

Pamardi Putra Yogyakarta”, diantaranya:

1. Skripsi oleh Kiki Alfandi, Jurusan Pengembangan Masyarakat Islam,
Fakultas Dakwah dan Komunikasi Universitas Isslam Negeri Sunan
Kalijaga Yogyakarta 2011, dengan judul “Konseling Keluarga Bagi
Pecandu Narkoba di Panti Sosia Pamardi Putra Kalasan,
Sleman,Yogyakarta”.* Hasil dari penelitian ini membahas tentang
tahap-tahap dalam pelaksanaan konseling keluarga yang dilakukan oleh
konselor bersama residen dan keluarganya. Tahap-tahap tersebut berupa
tahap perencanaan, tahap pelaksanaan dan tahap evaluasi. Sedangkan
penulis membahas tentang konseling krisis yang dilakukan kepada
residen yang mengalami mental block.

2. Skripsi oleh Arina Mufrihah, program studi Bimbingan dan Konseling
Islam, Fakultas Dakwah Universitas Islam Negeri Sunan Kalijaga
Yogyakarta 2012, dengan judul “Self-Help Pecandu NAPZA:Prinsip,
Pelaksanaan dan Pengalaman Empat Pecandu NAPZA di Lembaga
Rehabilitasi Kunci Yogyakarta”. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui  prinsip-prinsip, pelaksanaan dan pengaaman empat

pecandu tentang self-help yang dilakukan di Lembaga Kunci

1 Kiki Alfandi, Konseling Keluarga Bagi Pecandu Narkoba di Panti Sosial Pamardi
Putra Kalasan, Seman, Yogyakarta, skripsi tidak diterbitkan, (Y ogyakarta:Jurusan Pengembangan
Masyarakat 1slam Fakultas Dakwah dan Komunikasi UIN Sunan Kalijaga Y ogyakarta,2011).
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Yogyakarta. .*? sedangkan dalam skripsi ini penulis membahas tentang
proses dan metode konseling krisis yang dilakukan untuk menangani
residen yang mengalami mental block di PSPP Y ogyakarta.

3. Skripsi oleh Ahmad Huda, Jurusan Pengembangan Masyarakat Islam
fakultas Dakwah dan Komunikasi Universitas Islam Negeri Sunan
Kalijaga Yogyakarta 2010, dengan judul “Konseling dalam Proses
Rehabilitasi Korban Penyalahgunaan NAPZA di Panti Sosial Pamardi
Putra Dinas Sosial Provins D.l Yogyakarta”. Hasil dari penelitian ini
meliputi tujuan, proses dan pendekatan konseling yang dilakukan.
Berbeda dengan yang penulis lakukan yaitu membahas tentang proses
konseling krisis yang sedikit berbeda dengan konseling seperti
biasanya.

Berdasarkan hasil beberapa penelitian terdahulu, terdapat
perbedaan dengan yang dilakukan oleh penulis. Dimana penulis
memfokuskan objek penelitian pada residen yang mengalami mental

block.

2 Arina Mufrihah, Self-Help pecandu NAPZA:Prinsip,Pelaksanaan dan Pengalaman
empat pecandu NAPZA di Lembaga Rehabilitasi Kunci Yogyakarta, skripsi tidak diterbitkan,
(Yogyakarta: Jurusan Bimbingan dan Konseling Islam Fakultas Dakwah dan Komunikasi UIN
Sunan Kalijaga Y ogyakarta,2012),
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G. Landasan Teori
1. Tinjauan Umum tentang Konseling Krisis
a. Pengertian konseling krisis

Crisis counseling is a method of treatmen designed to provide
immadiate help to people in a critical psychological or
sosciopsychological condition.®> Konseling krisis adalah metode
pengobatan yang dirancang untuk memberikan bantuan sesegera
mungkin kepada orang-orang yang sedang berada dalam krisis
psikologi maupun krisis sosial.

Konseling krisis merupakan upaya pemberian bantuan dari
konselor kepada konseli yang sedang mengalami tekanan yang
berpengaruh negatif terhadap kemampuan konseli untuk berpikir,

merencanakan dan mengatasi masalah secara efektif.*

Konseling
krisis bertujuan untuk mengembangkan kemampuan individu yang
mengalami  krisis sehingga memiliki pemahaman positif terhadap
masalah dan memiliki kemampuan mengatasinya.

Menurut kamus psikologi pengertian krisis adalah suatu titik
balik yang jelas dalam perkembangan berbagai kejadian.® Menurut

Geldard, situasi krisis adalah situasi-situasi dengan resiko tinggi.

Krisis timbul sewaktu atau setelah sesuatu peristiwa terjadi secara

B William L. Getz ,Fundamentals of Crisis Counseling,( Michigan: Lexington
Books,1974),him.15

¥ Sugiyanto, Peran Guru BK dalam Penanganan Krisis, Jurusan Psikologi Pendidikan
dan Bimbingan Fakultas IImu Pendidikan Universitas Negeri Y ogyakarta, him.5

5 James Drever, Kamus Psikologi, Terj. Nancy Simanjuntak, (Jakarta: Bina
Aksara,1986),him. 86
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mendadak, sehingga merubah persepsi partisipan (orang-orang yang
ditimpanya) tentang keamanan dan tatanan dunianya.'®

Kata krisis didefinisikan sebagai “masa yang gawat atau
kritis sekali” dan “suatu titik balik dalam sesuatu”. ** Istilah ini sering
digunakan untuk suatu reaksi dari dalam diri seseorang terhadap suatu
bahaya dari luar. Suatu krisis biasanya meliputi hilangnya kemampuan
untuk mengatasi masalah selama sementara waktu, dengan perkiraan
bahwa gangguan fungsi emos akan kembali seperti semula. Jika
seseorang mengatasi ancaman tersebut secara efektif, maka ia dapat

kembali berfungs seperti keadaan sebelum krisis.

Menurut Geldarg, krisis memliki tingkat bahaya dan nilai

antaralain :

1) Menaikkan tingkat stres, orang yang mengalami krisis seringkali
merasa tertekan perasaannya dengan peristiwa yang terjadi;

2) Menghendaki tanggapan sesegera mungkin untuk
meminimalkannya, keadaan krisis memerlukan penanganan yang
cepat dan tepat sehingga dapat dihilangkan dan dikurangi

“tekanannya” ;dan

' D Geldard, Basic Personal Counselling: A Training Manual for Cunsellors. (New
York: Prentice Hall),him.183

Y H. Norman Wright, Konseling Krisis,(Malang:Gandum Mas,1985),him. 10

'8 Sugiyanto, Peran Guru BK dalam Penanganan Krisis, Jurusan Psikologi Pendidikan
dan Bimbingan, Fakultas IImu Pendidikan Universitas Negeri Y ogyakarta, him. 3
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3) Merusak emosi dan aspek psikologis lainnya, keadaan krisis
seringkali mengganggu perasaan, persepsi, motivasi, sikap dan cara
berpikir orang.

Pada umumnya seseorang menunjukkan reaksi negatif ketika
mengalami krisis. Macam-macam respon seseorang yang mengalami
krisis antara lain: Respon kognitif, yaitu cenderung menyalahkan diri
sendiri dan orang lain. Respon fisik, seperti detak jantung berdegup
kencang, shock, sakit kepala. Respon emosi seperti apatis, depresi,
marah, takut. Respon perilaku seperti sulit makan dan sulit tidur,
menarik diri.

Ketika seseorang menghadapi hambatan hidup, berbagai
macam kompensasi respon atau sSkap negatif yang akan
ditimbulkan.'® Seseorang bisa melarikan diri kepada alkohol karena
dengan mabuk dia bisa mematikan rasa sakit ketika mengahadapi
masalah. Padaha pelarian ini hanya sementara sgja, karena setelah
mabuk masalah akan muncul kembali bahkan bisa semakin parah
karena tambahan masal ah mabuk.

Menurut Haksasi,unsur-unsur yang umum dalam sebuah
krisis adalah sebagai berikut:*

1) Kegadian yang penuh resiko

Ini adalah kejadian yang mengawali suatu reaksi berantai dari

kejadian- kejadian yang mencapai puncaknya dalam suatu krisis.

19 .
Ibid.
% grj Banun Haksasi, Konseling Krisis,(Semarang:Amanah, 2010), him. 9-10
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2)

3)

4)

Keadaan rentan

Tidak semua peristiwa ini membawa seseorang kepada
suatu krisis. Kalau orang tidak rentan, pasti krisis itu tidak
mungkin terjadi. Tidak tidur dua malam sga bisa membuat
seorang menjadi rentan terhadap suatu situasi yang biasanya dapat
ila tanggulangi tanpa kesulitan. Keadaan sakit dan tertekan
menyebabkan mekanisme untuk mengatass masalah makin
menurun
Faktor pencetus yang menimbulkan krisis

Sebagian orang kelihatannya dapat menguasai diri pada
saat dilanda kehilangan yang cukup berat atau kehancuran hati,
tetapi kemudian mereka ambruk karena suatu persoalan kecil sgja.
Ini merupakan persoalan yang terakhir, tetapi reaksi dan air mata
saat itu merupakan tanggapan terhadap kehilangan yang cukup
berat sebelum itu.
Keadaan krisis yang aktif

Ketika seseorang tidak dapat lagi mengatas situasi, maka

krisis yang aktif dapat berkembang. Hal ini ditandai dengan
adanya gejala-ggaa stress, skkap panik atau gagal, fokusnya
adal ah untuk pembebasan dan efisiensi yang menurun.

Konseling krisis dapat membantu individu mengatasi krisis

dengan memberikan bantuan dan dukungan. Konseling krisis

dimaksudkan untuk menjadi cukup singkat, umumnya berlangsung
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untuk jangka waktu tidak lebih dari beberapa minggu. Hal ini penting

untuk dicatat bahwa konseling krisis bukan psikoterapi. Intervens

krisis difokuskan pada meminimalkan stres , memberikan dukungan
emosional dan meningkatkan strategi untuk mengatasi individu di sini
dan masa sekarang.

Dalam melakukan konseling krisis konselor  perlu
memperhatikan beberapa hal untuk mendukung berjalannya proses
konseling agar tetap berjalan dengan benar. Dalam melakukannya
diperlukan pendekatan-pendekatan yang paling menolong konsdli
dengan wawancara. Beberapa unsur yang merupakan bagian dari
proses yaitu: %

1) Mendengarkan secara intensif dan berefleks terhadap perasaan
dengan kehangatan (tanggapan pengertian).

2) Memilih pertanyaan dengan hati-hati untuk memusatkan
percakapan pada daerah konflik dengan cepat (tanggapan
pertanyaan).

3) Menolong orang meninjau kembali seluruh problemnya.

4) Menyediakan informasi yang berguna.

5) Berfokus pada konflik, masalah, dan keputusan utama dari orang
dengan tujuan memperjelas aternatif yang dapat dijalankan

6) Membantu orang dalam memutuskan langkah berikutnya dan

membantu dalam menjalankannya

260

! Howard Clinebell, Tipe-Tipe Dasar Pendampingan dan Konseling Pastoral,him. 256-
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7) Menyediakan bimbingan praktis apabila diperlukan
8) Memberikan dukungan dan inspirasi emosional kepadanya.
b. Proses Konseling Krisis
Konseling pada umumnya melewati beberapa tahapan, yaitu
tahap awal, tahap pelaksanaan dan tahap akhir. Proses konseling
secara umum tersebut berlaku juga untuk konseling krisis. Namun
yang membedakan adalah inti dari konseling krisis yang berada pada
tahap pertengahan.
1) Tahap Awa
Tahap awal konseling yang terdiri dari membangun
hubungan konseling dengan melibatkan klien, memperjelas dan
mendefinisikan masalah, mengembangkan isu atau masalah dan
merencanakan bantuan, menegoisasikan kontrak yang berisi
kontrak waktu dan tugas untuk konselor dan klien.?
2) Tahap pertengahan (tahap kerja)
Tahap pertengahan atau tahap kerja yaitu tahap inti dari
koseling individu. Dalam tahap ini ada 8 langkah dasar yang
harus diikuti daam membantu seseorang yang sedang

menghadapi krisis. Berikut adalah proses konseling krisis yaitu ;%3

2 sSofyan S, Williss,  Konseling  Individual  Teori dan  Praktek
(Bandung:Alfabeta,2010),him.50

2 H. Norman Wright, Konseling Krisis, (Maang:Gandum Mas, Malang 1985), him. 67-
93
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a)

b)

Intervensi langsung

Cara orang dalam keadaan krisis mencapai
keseimbangan bisa secara sehat dan bisa juga secara tidak
sehat. Jika mereka tidak menerima pertolongan secepat
mungkin, mereka mungkin akan merasa terpukul,
sehingga mereka dapat menghancurkan diri mereka
sendiri. Konselor perlu bertindak cepat karena
pertolongan dapat meringankan  krisis itu  dan
kemungkinan dapat melindungi klien dari tindakan yang
merugikan dirinya sendiri.

Tujuannya ialah untuk mengurangi kegelisahan, rasa
bersalah, dan ketegangan serta untuk memberikan
dukungan emosi. Dalam tahap ini konselor perlu
memberikan pertanyaan kepada klien yang dapat
membantu konselor dalam mengetahui seberapa mendesak
keadaan klien.

Mengambil tindakan

Konseling yang pertama adalah merupakan awal
yang penting bagi konselor. Konselor perlu mengarahkan
pertemuan  konseling tersebut  untuk  membantu
keberhasilannya dan berpartisipasi di dalamnya. Konselor

perlu mendengarkan dengan baik untuk mendapatkan
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informasi dan memperhatikan informasi yang penting
melalui proses interaks.
c) Mencegah suatu kehancuran
Langkah ketiga adalah mulai mencapai sasaran yang
terbatas dari konseling krisis, yaitu mencegah kehancuran dan
memulihkan klien ke keadaan seimbang. Ini bukanlah waktu
untuk mengusahakan perubahan-perubahan kepribadian.
Pertama, konselor  harus menolong klien untuk
mencapal semacam sasaran yang terbatas (dekat). Harus ada
sedikit tantangan untuk mencapainya, namun sasaran itu juga
harus dapat dicapai. Seseorang yang baru sgja kehilangan
pekerjaannya mungkin mampu, dengan pertolongan konselor,
menyusun suatu daftar tentang kualifikasi, kemampuan dan
pengalaman kerjanya. Jika tugas ini dilakukan dengan baik
maka akan memberikan suatu perasaan lega.
d) Membangun harapan dan kemungkinan masa depan yang
positif
Orang yang dalam krisis adalah orang yang sedang
putus asa, karenanya sangat penting untuk membangun
harapan dan kemungkinan masa depan yang positif. Bukan
sekedar harapan palsu tetapi konselor mendorong klien untuk

menyel esaikan masalah.
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€e) Memberi dukungan

Salah satu sebab mengapa masalah berkembang
menjadi satu krisis adalah karena kurangnya sistem dukungan
sosial. Konselor berusaha untuk mengetahui sistem dukungan
apa yang dimiliki klien. Apakah itu saudara, teman, atau
orang Yyang bersedia mendengarkan keluhannya. Jika
diperlukan, konselor mengundang mereka untuk dapat
membicarakan masalah ini bersama-sama
f) Pemecahan masalah yang terfokus

Pemecahan masalah yang terfokus adalah tulang
punggung konseling krisis, dimana konselor dan Kklien
mencoba menentukan masalah yang utama yang membawa
pada krisis dan kemudian konselor membantu klien untuk
merencanakan  dan  melaksanakan  cara-cara  untuk
menyel esaikan masalah itu.

Konselor dapat menemukan masalah-masalah dan
persoalan- persoalan sampingan yang lain, namun konselor
harus tetap memfokuskan masalah satu ini sampai masaah
tersebut terpecahkan. Dalam menyelesaikan satu masalah,
yang difokuskan adalah menetapkan sasaran, melihat
kemampuan yang ada untuk digunakan dalam mengatasi

masal ah itu dan merancang berbagai aternatif.
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Setelah konselor mempertimbangkan berbagai alternatif
tersebut, konselor membantu klien untuk memilih satu cara
bertindak dan mendorong untuk melakukannya. Konselor
membantu Kklien untuk menjalani langkah demi langkah
dengan terinci dan mencoba untuk mengantisipasi halangan-
halangan atau cara-cara yang dengannya klien dapat secara
kurang hati-hati merusak dirinya sendiri.

g) _Membangun hargadiri

Langkah ini sangat penting untuk memulai dan
memahami citra diri klien dan menemukan bagaimana krisis
mempengaruhi citra diri itu dan bagaimana tindakan konselor
juga mempengaruhinya.

Jadi tugas konselor adalah tetap membantu klien
melindungi citra dirinya. Konselor perlu menunjukkan rasa
tertarik pada beberapa bidang hidupnya yang tidak sedang
goyah. Konselor harus percaya bahwa klien itu berharga.
Konselor juga perlu menunjukkan kepercayaan terhadapa
klien dan meyakinkan klien bahwa konselor memiliki
harapan-harapan terhadap klien.

h) Menanamkan Rasa Percaya Diri

Seseorang yang berada dalam krisis ialah orang yang

sudah kehabisan akal. Oleh karena itu tingkah lakunya

mengalami  kemunduran, klien menanggapi  dengan
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kemampuan bertindak yang rendah. Klien mengiinginkan
untuk diselamatkan dan disembuhkan dengan seketika oleh
konselor.

Untuk mencegah agar klien tidak bergantung kepada
konselor, maka konselor harus menjelaskan kepada klien
bahwa konselor tidak selalu mempunyai jawaban terhadap
masalah-masalahnya. Satu prinsip yang mendasar untuk
diikuti dalam konseling krisis ini adalah: "Janganlah berbuat
sesuatu apa pun untuk Klien, kalau ia sendiri mampu
mel akukannya.”

Konselor hanya perlu memperhatikan agar klien
melakukan sesuatu dengan berhasil. Percaya pada diri sendiri
justru bisa terjadi pada saat klien terlibat dalam perencanaan
dan usaha menyel esaikan permasalahannya.

3) Tahap Akhir
Tahap akhir konseling yaitu klien membuat kesimpulan
mengenai hasil dari proses konseling dan mengevaluasi jalannya
proses konseling serta membuat perjanjian untuk pertemuan

berikutnya.
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c. Metode Konseling Krisis

Metode berasal dari bahasa Yunani methodos yang berarti
cara atau jalan yang ditempuh. Sehubungan dengan upaya ilmiah,
maka metode menyangkut masalah  cara kerja untuk dapat
memahami objek yang menjadi sasaran ilmu yang bersangkutan.?*
Metode dalam penulisan berarti cara atau jalan yang ditempuh dalam
proses konseling krisis. Secara umum metode dalam konseling krisis
sama dengan metode konseling pada umumnya yaitu metode
konseling individu dan konseling kelompok.

Dalam konseling individu, konselor berupaya memberikan
bantuan secara individua dan langsung bertatap muka antara
konselor dengan klien. Masalah-masalah yang dipecahkan melalui
teknik ini adalah masalah yang bersifat pribadi. Dalam ha ini
konselor dituntut untuk mampu bersikap penuh empati dan simpati.
Keberhasilan konselor bersmpati dan berempati akan sangat
membantu keberhasilan proses konseling.>

Konseling kelompok menurut Pauline Harrison  adalah
konseling yang terdiri dari 4-8 konseli yang bertemu dengan 1-2
konselor.”® Daam prosesnya, konseling kelompok dapat
membicarakan beberapa masalah. Konseling kelompok adalah proses

konseling yang dilakukan dalam situasi kelompok, dimana konselor

# https://id.m.wikipedia.org/wiki/metode. Diakses tanggal 31 Oktober 2015,pada pukul
15.37 WIB

% Prayitno dan Erman Amti, Dasar-Dasar Bimbingan dan Konseling (Jakarta:Rineka
Cipta, 2008), him 296

% M_.Edi Kurnanto, Konseling Kelompok (Bandung: Alfabeta,2013),him. 7
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berinteraksi dengan konseli dalam bentuk kelompok yang dinamis
untuk memfasilitasi perkembangan individu dan atau membantu
individu dalam mengatasi masalah yang dihadapinya secara bersama-
sama.

Tujuan dari konseling kelompok adalah meningkatkan
kepercayaan diri residen dan kepercayaan terhadap orang lain. Dalam
suasana kelompok mereka merasa lebih mudah membicarakan
persoalan-persoalan yang mereka hadapi daripada ketika mereka
mengikuti konseling individual.”’ Dalam suasana kelompok juga
residen lebih rela dalam menerima sumbangan pikiran dari anggota
kelompok dibandingkan saat melakukan konseling individu.

2. Tinjauan tentang Mental Block
Mental Block sendiri didefinisikan sebagai cara berfikir dan
berperasaan yang terhalangi oleh ilusi-ilusi yang sebenarnya hanya
membuat kita terhambat dalam melangkah menuju kesuksesan.”®
Dinding mental yang dimiliki, kebanyakan hanya membuat
mereka menjadi lembek dan tidak mau menerobos atau melangkah.
Dinding mental ini hanya menjadikan mereka sebagai pecundang.
Padahal jika mereka mampu menghancurkan dinding mental mereka,
bukan tidak mungkin jika mereka bisa mendapatkan apa yang mereka

inginkan.

?" Ibid.,hlm. 12
% Endra K. Prihadhi, Breaking Your Mental Block (Jakarta: PT Elex Media
Komputindo,2009),him. 8
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Setiap penyakit tentu memiliki penyebab, begitu pula dengan
mental block. Dia memiliki beberapa penyebab yang menimbulkan
penyakit mental block menjadi lebih subur. Seperti bad self image
(citra diri yang buruk), bad experience (pengalaman buruk), bad
environmet ( lingkungan yang buruk), bad reference (referensi yang
buruk), dan bad education (pendidikan yang buruk).

Sebenarnya mental block dapat dicegah dengan beberap hal
yaitu optimis, positif, antusias, dan terbuka yang kesemuanya
mencakup dalam aspek pemikiran (think), perasaan (feel), sikap
(attitude), dan tindakan (doing). Untuk mendeteksi gejala-gejala awal
mental block dapat dilihat dari apa yang dialami oleh penderita
mental block. Gglaa-gejala itu adalah suka mengeluh, memiliki virus
perusak, konflik batin, tidak ada perubahan kehidupan, dan tidak mau
ambil resiko.

Virus-virus perusak dalam mental block adalah blame
(menyalahkan), excuse (beralasan), justified (pembenaran), prestige
(gengs), lazy (malas), afraid (takut), waiting (menunggu),
unconfident (tidak percaya diri), dan bad suspicion (buruk sangka).
Ada beberapa tingkatan (stadium) mulai dari yang mudah diatasi
yaitu pada stadium “Tidak bisa”, berlanjut ke stadium “Tidak
Mungkin”, hingga yang paling sulit untuk diobati yaitu stadium

“Tidak Mau”.
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Mental block merupakan program penghambat pikiran untuk
menuju kesuksesan, mencapai tujuan, mewujudkan keinginan, dan
perubahan dalam kehidupan seseorang. Analoginya seperti seorang
kriminal yang dipenjara di dalam sel tahanan Lembaga
Pemasyarakatan (LAPAS). Akan tetapi dalam hal ini yang dipenjara
bukanlah fisk melainkan mental. Bentuk dari mental block
sebenarnya hanyalah ilusi, imgjinasi, dan bukanlah yang sebenarnya.
Dia hidup dalam dunia pikiran dan perasaan yang timbul akibat
asumsi atas repons dari fakta yang pernah ada yang bersifat
menghambat untuk melangkah.

Ciri-ciri seseorang yang dihinggapi mental block negatif
memiliki sifat mudah putus asa, tidak bersemangat, pesimis, mudah
marah, rendah diri, merasa tidak mampu, rasa malas, tidak konsisten,
menghakimi diri sendiri, takut disakiti, cemas dan gelisah dan banyak
sifat negatif lainnya *

3. Korban Penyalahgunaan NAPZA
a. Pengertian korban penyalahgunaan NAPZA
Menurut Arief Gosita, korban adalah : “mereka yang
menderita jasmaniah dan rohaniah sebagai akibat tindakan orang

lain yang mencari pemenuhan kepentingan diri sendiri atau orang

#1bid., him. 9
% Faztrack, Tips Mencegah Mental Block, http://gofaztrack.comvmental-block/tips-
mencegah-mental-block/, diakses tanggal 17 November 2015. Pukul 15.02 WIB
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lain yang bertentangan dengan kepentingan diri sendiri atau

kepentingan hak asasi pihak yang dirugikan”.®*

Penyalahgunaan atau ketergantungan NAPZA merupakan
penyakit endemik dalam masyarakat modern, penyakit kronik yang
berulangkali kambuh dan merupakan proses gangguan mental
adiktif.*

Penyalahgunaan NAPZA dapat dibagi daam 3 golongan
besar, yaitu® :

1) Ketergantungan primer, ditandai dengan adanya kecemasan
dan depresi, yang umumnya terdapat pada orang dengan
kepribadian tidak stabil.

2) Ketergantungan reaktif, yaitu (terutama) terdapat pada remaja
karena dorongan ingin tahu, bujukan dan rayuan teman,
jebakan dan tekanan serta pengaruh kelompok teman sebaya
(peer group pressure).

3) Ketergantungan simtomatis, yaitu penyal ahgunaan
ketergantungan NAPZA sebagai sdlah satu gejala dari tipe
kepribadian yang mendasarinya, pada umumnya terjadi pada
orang dengan kepribadian antisosial (psikopat) dan pemakaian

NAPZA itu untuk kesenangan semata.

3 Arif Gosita, Masalah Korban Kejahatan, Akademika Pressindo, 1993, him. 63

2 D. Hawari, Penyalahguna dan Ketergantungan NAPZA (Jakarta:Balai Penerbit
FKUI,2009),him.5

¥ |bid, him. 6
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Ada beberapa faktor penyebab penyalahgunaan NAPZA,

yaitu:
1) Faktor psikis, antaralain :

a) Mencari kesenangan dan kegembiraan

b) Mencari inspirasi

c) Méarikan diri dari kenyataan

d) Rasaingin tahu, meniru, mencoba dan sebagainya
2) Faktor sosial kultural, antaralain :

a) Rasasetiakawan

b) Upacara-upacara kepercayaan/adat

c) Tersediadan mudah diperoleh dan sebagainya
3) Faktor medik, antaralain :

Seseorang yang dalam perkembangan jiwanya mengalami
gangguan, lebih cenderung untuk menyalahgunakan narkotika.
Misalnya : untuk menghilangkan rasa malu, rasa segan, rasa rendah
diri, rasa kecemasan.

NAPZA adaah singkatan dari Narkotika, Psikotropika, dan
zat adiktif lainnya biasa dikenal oleh masyarakat dengan istilah
NARKOBA (Narkotika, Psikotropika dan Bahan Adiktif lainnya).

Narkotika (Menurut Undang-Undang RI Nomor 22 tahun
1997 tentang Narkotika) adalah zat atau obat yang berasal dari
tanaman atau bukan tanaman baik sintetis maupun semisintetis

yang dapat menyebabkan penurunan atau perubahan kesadaran,
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hilangnya rasa, mengurangi sampai menghilangkan rasa nyeri dan
dapat menimbulkan ketergantungan.®* Narkotika dibedakan
kedalam golongan-golongan :
1) Narkotika Golongan |
Narkotika yang hanya dapat digunakan untuk tujuan ilmu
pengetahuan, dan tidak ditujukan untuk terapi serta mempunyai
potensi sangat tinggi menimbulkan ketergantungan. (Contoh
heroin/putauw, kokain, ganja).
2) Narkotika Golongan 11
Narkotika yang berkhasiat pengobatan digunakan sebagai
pilihan terakhir dan dapat digunakan dalam terapi atau tujuan
pengembangan ilmu pengetahuanserta mempunyai potensi tinggi
mengakibatkan ketergantungan. (Contoh : morfin, petidin).
3) Narkotika Golongan |11
Narkotika yang berkhasiat pengobatan dan banyak digunakan
dalam terapi atau tujuan pengembangan ilmu pengetahuan serta
mempunyai potensi ringan mengakibatkan ketergantungan.
(Contoh : kodein). Narkotika yang sering disalahgunakan adalah
narkotika golongan | (Opiat : morfin, heroin (putaw), petidin,
candu dan lain - lain. Ganja atau kanabis, marijuana, hashis-Kokain

yaitu serbuk kokain, pasta kokain, daun koka)

% Sulastri Indah Lestari, Strategi Badan Narkotika Nasional Kota Samarinda dalam
Menanggulangi Penggunaan Narkoba di Kelurahan Sungai Pinang dalam Kota Samarinda: eJurnal
Ilmu Pemerintahan, vol. 1:2 (2013), him. 949
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Psikotropika (Menurut Undang-undang Rl No.5 tahun 1997
tentang Psikotropika) adalah zat atau obat, baik alamiah maupun
sintetis bukan narkotika, yang berkhasiat psikoaktif melaui pengaruh
selektif pada susunan saraf pusat yang menyebabkan perubahan khas
pada aktivitas mental dan perilaku.®® Psikotropika dibedakan dalam
golongan - golongan sebagal berikut:

1) Psikotropika golongan |
Psikotropika yang hanya dapat digunakan untuk kepentingan
ilmu pengetahuan dan tidak digunakan dalam terapi serta
mempunyai  potensiamat kuat mengakibatkan  sindroma
ketergantungan. (Contoh : ekstasi, shabu, LSD.
2) Psikotropika golongan 11
Psikotropika yang berkhasiat pengobatan dan dapat
digunakan dalam terapi dan/atau tujuan ilmu pengetahuan serta
menpunyai potensi kuat mengakibatkan sindroma ketergantungan. (
Contoh : amfetamin, metilfenida atau ritalin)
3) Psikotropika golongan 11|
Psikotropika yang berkhasiat pengobatan dan banyak
digunakan dalam terapi dan/atau untuk tujuan ilmu pengetahuan
serta mempunyai potensi sedang mengakibatkan sindroma

ketergantungan. (Contoh : pentobarbital, Flunitrazepam).

Fbid.
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4) Psikotropikagolongan IV

Psikotropika yang berkhasiat pengobatan dan sangat luas
digunakan dalam terapi dan/atau untuk tujuan ilmu pengetahuan
serta mempunyai potensi ringan mengakibatkan sindrom
ketergantungan. (Contoh : diazepam, bromazepam, Fenobarbital,
klonazepam, klordiazepoxide, nitrazepam, seperti pil BK, pil
Koplo, Rohip, Dum, MG). Pskotropika yang sering
disalahgunakan antara lain : Psikostimulansia, amfetamin, ekstasi,
shabu.

Zat adiktif lain yang dimaksud disini adalah bahan/zat yang

berpengaruh  psikoaktif diluar yang disebut Narkotika dan

Psikotropika,*® meliputi :

1) Minuman berakohol mengandung etanol etil alkohol, yang

berpengaruh menekan susunan syaraf pusat, dan sering menjadi
bagian dari kehidupan manusia sehari - hari daam kebudayaan
tertentu. Jika digunakan sebagai ampuran dengan narkotika atau
psikotropika, memperkuat pengaruh obat/zat itu dalam tubuh
manusia. Ada 3 golongan minuman berakohoal, yaitu :

a) Golongan A : kadar etanol 1 - 5%, (Bir)

b) Golongan B : kadar etanol 5 - 20%, (Berbagai jenis minuma

anggur)

% | bid.
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¢) Golongan C : kadar etanol 20 - 45 %, (whiskey, vodca, TKW,
manson house, johny walker, kamput.)

d) Inhalansia (gas yang dihirup) dan solven (zat pelarut) mudah
menguap berupa senyawa organik, yang terdapat pada berbagai
barang keperluan rumah tangga, kantor dan sebagal pelumas
mesin. Yang sering disalah gunakan, antara lain : Lem, thinner,
penghapus cat kuku, bensin.

€) Tembakau : Pemakaian tembakau yang mengandung nikotin
sangat luas di masyarakat. Pada upaya penanggulangan narkoba
di masyarakat, pemakaian rokok dan akohol terutamapada
remaja, harus menjadi bagian dari upaya pencegahan, karena
rokok dan akohol sering menjadi pintu masuk penyalahgunaan
narkoba lain yang lebih berbahaya.

Bahan atau obat serta zat yang disalahgunakan dapat juga
diklasifikasikan sebagai berikut :
1) Sama sekali dilarang : narkotika golongan | dan psikotropika

Golongan I.

2) Penggunaan dengan resep dokter : amfetamin, sedatif, dan
hipnotika.
3) Diperjual belikan secara bebas : lem, thinner dan lain-lain.

4) Adabatas umur dalam penggunannya : alkohol, rokok.

Semua zat yang termasuk dalam NAPZA menimbulkan adiksi

(ketagihan) yang gilirannya akan berakibat pada dependens
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(ketergantungan). Zat yang termasuk NAPZA memiliki sifat sebagai

berikut:

1) Keinginan yang tak tertahankan (an over-powering desire)
terhadap zat yang dimaksud, dan kalau perlu dengan jalan
apapun untuk memperolehnya.

2) Kecenderungan untuk menambah takaran (dosis) sesuai dengan
toleransi tubuh.

3) Ketergantungan psikologis, yaitu apabila pemakaian zat
dihenntikan akan menimbulkan gejala-ggjala kejiwaan seperti
kegelisahan, kecemasan, depresi dan sgjenisnya.

4) Ketergantungan fisik, yaitu apabila pemakaian zat dihentikan
akan menimbulkan gejala fisk yang dinamakan gejaa putus
zat (withdrawal symptoms).

b. Penggolongan NAPZA berdasarkan efeknya
1) Stimulan
Stimulan adalah jenis narkoba yang memacu kerja otak
dan meningkatkan aktivitas tubuh. Orang menjadi gembira dan
aktivitas meningkat. Disebut juga “Upper”. Jenis-jenis narkoba
yang masuk golongan stimulan : kokain, crack, amphetamin type
stimulant (ats) (amfetamin, shabu, ecstasy), kafein (dari kopi,

cokelat, teh), nikotin (dari tembakau).
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2) Depresan
Jenis narkoba yang menghambat kerja otak dan
memperlambat  aktivitas tubuh. Orang menjadi mengantuk,
tenang, rasa nyeri dan stres hilang. Jenis-jenis narkoba yang
masuk golongan depresan: opium/candu
(morfin,heroin),benzodiazepin,  barbiturat,  sedativ/hipnotik,

akohol.

3) Halusinogen

Jenis narkoba yang memiliki efek halusinasi, dapat
mengubah dan menyebabkan distorsi tentang persepsi, pikiran
dan lingkungan. Mengakibatkan rasa teror hebat dan kekacauan
indera seperti: “mendengar” warna atau “melihat” suara, paranoid
(seperti dikegjar-kgjar orang), meningkatkan resiko gangguan
mental. Jenisjenis halusinogen : kannabis (ganja), LSD, jamur
(psilocybe mushroom/psilocybin), inhalansia.

c. Pengaruh penyalahgunaan NAPZA

Pengaruh NAPZA pada tubuh manusia dan lingkungannya:

1) Komplikass medik : biasanya digunakan dalam jumlah yang
banyak dan dalam waktu yang cukup lama. Komplikasi medik ini
berpengaruh pada:

a) Otak dan susunan saraf pusat, yaitu :gangguan daya ingat,
gangguan perhatian atau konsentrasi, gangguan tindakan

rasional, gangguan persepsi sehingga menimbulkan halusinas,
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b)

d)

f)

¢))

h)

gangguan motivasi sehingga malas sekolah atau bekerja,
gangguan pengendalian diri sehingga kesulitan untuk
membedakan yang baik dan yang buruk.

Pada saluran pernapasan yaitu dapat terjadi radang paru
(Bronchopnemonia), pembengkakan paru (Oedema paru).
Jantung, peradangan otot jantung, penyempitan pembuluh
darah jantung.

Hati, terkena Hepatitis B dan C yang menular melalui jarum
suntik dan hubungan seksual.

Penyakit Menular Seksual (PMS) dan HIV/AIDS, para
pengguna NAPZA dikena dengan perilaku seks resiko tinggi,
mereka mau melakukan hubungan seksual demi mendapatkan
zat atau uang untuk membeli zat. Penyakit Menular Seksual
yang sering terjadi adalah : kencing nanah (GO), rgja singa
(Siphilis) dil. Dan juga penggunaan NAPZA vyang
menggunakan jarum suntik secara bersama-sama membuat
angka penularan HIV/AIDS semakin meningkat.

Sistem reproduksi : sering terjadi kemandulan.

Kulit : terdapat bekas suntikan bagi pengguna yang
menggunakan jarum suntik sehingga membuat kulis tidak
mulus.

Komplikasi pada kehamilan : pada Ibu akan terjadi anemia,

infeksi vagina, hepatitis, AIDS. Pada kandungan terjadi
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abortus, keracunan kehamilan, bayi lahir mati. Dan pada janin
akan terjadi pertumbuhan terhambat, premature dan berat bayi
rendah.
2) Dampak sosid

a. Di lingkungan keluarga
Suasana nyaman dan tenteram dalam keluarga terganggu,
sering terjadi pertengkaran, mudah tersinggung. Orang tua
merasa resah karena barang berharga sering hilang.

b. Di lingkungan sekolah
Merusak disiplin dan motivas belgjar, meningkatnya tindak
kenakalan, membol os, mempengaruhi peningkatan
penyalahgunaan di antara teman sebaya.

c. Di lingkungan masyarakat
Tercipta pasar gelap antara pengedar dan bandar yang yang
mencari mangsa, pengedar atau bandar menggunakan
perantara remga atau Siswa yang telah menjadi
ketergantungan, meningkatnya kejahatan di masyarakat seperti
perampokan, pencurian, pembunuhan sehingga masyarakat

menjadi resah.
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H. METODE PENELITIAN
1. JenisPenelitian

Jenis peneltian yang penulis gunakan dalam skripsi ini adalah
penelitian kualitatif dengan pendekatan deskriptif. Hasil data yang
diperoleh berupa kata-kata tertulis dan lisan dari informan. Metode
penelitian kualitatif menurut Lexy J. Moleong berdasarkan pada
pondasi penelitian, paradigma penelitian, perumusan masalah, tahap-
tahap penelitian, teknik penelitian, kriteria dan teknik pemeriksaan
data dan analisis dan penafsiran data® Penelitian ini adalah jenis
penelitian lapangan (Field Research), data yang dibutuhkan adalah

data primer yaitu data yang diperoleh langsung dari lapangan.

2. Subyek dan Obyek Penelitian
a. Subyek Penelitian

Subyek penelitian merupakan semua orang yang menjadi
sumber atau informan yang dapat memberikan keterangan
mengenai masalah pendlitian.® Subyek penelitian dipilih
berdasarkan kriteria. Dalam pemilihan subyek dibantu oleh
supervisor yang lebih mengetahui informan yang tepat sesuai
kriteria. Dalam penédlitian ini yang menjadi subyek utama yaitu
Bapak Nanang Rekto Wulanjaya selaku konselor yang ahli dalam

konseling krisis, dan residen dengan kriteria: residen reguler, tidak

3" Sudarto, Metodologi Penelitian Filsafat, (Jakarta: Raja Grafindo Persada,1995),hlm.63-
64.

¥ Suhararsimi, Arikunto, Prosedur Penelitian Suatu Pengantar, (JakartaBina
Aksara,1998),him.91
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aktif mengikuti keterampilan dan tinggal di panti lebih dari 3
bulan. Selain itu, penulis mewawancara pekerja sosial yaitu Bapak
Purwoto dan Ibu Y ulia
b. Obyek Penelitian
Obyek penelitian merupakan pokok persoalan dalam suatu
kegiatan penelitian. Obyek penelitian dalam penelitian ini adalah
proses dan metode konseling krisis yang dilakukan di Panti Sosial
Pamardi PutraY ogyakarta.
3. Metode Pengumpulan Data
a. Wawancara (interview)

Wawancara adal ah pertemuan dua orang atau lebih dengan
maksud untuk menggali informasi baik berupa fakta atau pendapat
seseorang untuk tujuan tertentu. Ciri utama dari wawancara atau
interview adalah kontak langsung dengan tatap muka antara
interviewer dan sumber informasi. ** Dalam penulisan ini penulis
mel akukan wawancara dengan beberapainforman, yaitu :

Informan utama yaitu Bapak Nanang sebagai konselor
krisis untuk memperoleh data tentang gambaran umum konseling
krisis meliputi : proses konseling krisis, metode yang digunakan
dalam konseling krisis, dan bagaimana konseling krisis menangani

mental block pada korban NAPZA.

¥ Rachman, Maman, Strategi dan Langkah-Langkah Penyusunan, (Semarang: IKIP
Semarang Press.,1999),him.83.
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Informan pendukung, yaitu residen yang mengaami
mental block (ARKH, RT), dan pekerja sosial yaitu Bapak
Purwoto dan Ibu Y ulia

b. Observasi/Pengamatan

Observasi diartikan sebagai pengamatan dan pencatatan
secara sistematik terhadap gejala yang tampak pada obyek
penelitian. Pengamatan dan pencatatan yang dilakukan terhadap
obyek di tempat terjadi atau berlangsungnya peristiwa, sehingga
observed berada bersama objek yang diselidiki, disebut observas
langsung.*°

Penulis melakukan pengamatan langsung terhadap
kegiatan konseling krisis serta mengamati situasi dan kondisi yang
adadi PSPP.

c. Dokumentasi

Dokumentas adalah metode mencari data mengenai hal-
hal atau variabel berupa catatan, prasasti, agenda, dan
sebagainya. **

Penulis mengambil dokumentasi yang beris data-data
residen, catatan kegiatan, profil panti. Sedangkan tidak ada
dokumentasi berupa foto karena adanya peraturan untuk tidak
mempublikasikan foto residen demi menjaga nama baik residen

dan keluarganya.

“Ibid., him. 77
4 Arikunto, Suharsimi, Prosedur Penyusunan Suatu Pendekatan Praktek, (Jakarta:
Rineka Cipta,2002),him. 178.
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d. Teknik Analisis Data
Analisis data dalam penelitian kualitatif, dilakukan pada
saat pengumpulan data berlangsung, dan setelah selesai
pengumpulan data dalam periode tertentu. Langkah-langkah
analisis data menurut Miles dan Huberman (1984) :*2
1) Reduks Data
Mereduksi data berarti merangkum, memilih hal-hal yang
pokok, memfokuskan pada hal-hal yang penting, dicari tema
dan polanya. Data yang diperoleh dari lapangan sangat
kompleks, sehingga penulis melakukan analisis terhadap data-
data yang ada dengan cara memilih jawaban-jawaban dari
pertanyaan yang digjukan ketika wawancara. Jawaban yang
dipilih adalah yang berkaitan dengan proses dan metode
konseling krisis. penulis memfokuskan data menjadi sebuah
gambaran yang lebih jelas.

2) Penygjian Data

Setelah mereduksi data dengan memilih jawaban-
jawaban yang terkait dengan tema, yang selanjutnya dilakukan
penulis adalah menygikan data tersebut ke dalam teks
berbentuk narasi. Penulis menggambarkan bagaimana proses

dan metode konseling krisis yang dilakukan oleh konselor

“  gugiyono, Metode Pendlitian  Kuantitatif ~ Kualitatif ~dan  R&D
(Bandung:Alfabeta,2014),him. 246
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3)

PSPP terhadap residen yang mengalami mental block ke dalam

bentuk teks narasi.

Kesimpulan

Langkah selanjutnya setelah mereduksi data dan
menyajikan data penulis melakukan penarikan kesimpulan dan
verifikasi. Kesimpulan yang diperoleh berdasarkan hasil

penelitian adalah sesuai dengan teori yang sudah ada.
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BAB IV

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil uraian dari bab I11, maka penulis memberikan
kesimpulan bahwa proses dan metode konseling krisis dalam menangani
mental block pada korban NAPZA di Panti Sosiad Pamardi Putra
Y ogyakarta adalah sebagal berikut :
1. Proseskonseling krisis
a. Tahap awa
Pada tahap awal konseling krisis, konselor melakukan
assesment terhadap residen bertujuan untuk menggali informasi
residen, mencari dan menemukan akar dari permasalahan yang
dialami oleh residen dan membuat treatment plan (rencana
rawatan) sehingga mempermudah konselor untuk melangkah ke
tahap berikutnya.
b. Tahap pertengahan
Tahap pertengahan merupakan tahap kerja dimana konselor
memberikan treatmen yang sudah direncanakan di tahap awal.
Pada tahap ini konselor memberikan tahapan-tahapan yang harus
dilalui oleh residen yaitu : tahap penerimaan diri, tahap pemaafan
diri, tahap konsep diri, tahap mengena diri dan oranglain, tahap

memberikan keterampilan coping strategy dan tahap membukadiri.
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Tahapan-tahapan tersebut merupakan proses yang sangat panjang
yang memerlukan waktu lama.
c. Tahap akhir
Tahap akhir konseling krisis dilakukan dengan
mengevaluasi apa sgja kekurangan dan kelebihan selama proses
konseling krisis, hal ini dilakukan bertujuan untuk memperbaiki
proses konseling yang akan dilaksanakan selanjutnya.
2. Metode konseling krisis
a. Konseling krisisindividu
Konseling krisis individu dilakukan secara face to face dan
berisfat rahasia hanya antara konselor dan residen. Dilakukan
sewaktu-waktu sesuai kebutuhan dan permintaan residen.
b. Konseling krisis kelompok
Konseling krisis kelompok  dilaksanakan  dengan
memanfaatkan sesama residen sebaga wadah untuk membantu
memecahkan masalah. Konseling krisis secara kelompok dirasa
lebih efektif dikarenakan pengalaman yang dialami residen hampir
sama dibandingkan dengan konselor sehingga rasa empati lebih

mudah muncul.

B. Saran

1. Bagi lembaga Panti Sosial Pamardi Putra Y ogyakarta untuk mel akukan

perluasan wilayah dalam mensosialisasikan bahaya dari NAPZA,
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terutama kepada siswa dan Mahasiswa yang cenderung melakukan
pelarian terhadap NAPZA ketika menghadapi masalah.

2. Bagi para orangtua untuk lebih mengawasi putra-putrinya dan menjalin
komuikasi yang efektif sehingga antara anak dan orang tua adanya
keterbukaan dan anak terhindar dari pergaulan bebas yang bisa
merusak moral anak.

C. Penutup
Puji syukur penulis panjatkan atas kehadirat Allah SWT karena
atas limpahan berkah dan karuniasNya sehingga penulis dapat
menyelesaikan skripsi ini dengan baik.
Penulis menyadari bahwa karya ini masih jauh dari kesempurnaan.

Oleh karena itu, kritik dan saran dari berbagai pihak sangat penulis

harapkan demi perbaikan penulisan pada karya selanjutnya.

Akhir kata, penulis berharap semoga skripsi ini dapat bermanfaat

bagi pembaca pada umumnya, dan khusunya bagi penulis.

Y ogyakarta, 07 Januari 2016

Penulis

Kiki Fitriyani
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PEDOMAN WAWANCARA

A. KONSELOR

1.

2.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Apakah Anda mengetahui tentang mental block?

Bagaimana Anda memandang mental block?

Apakah Anda menemui residen yang mengalami mental block?

Bagaimana Anda menghadapi residen yang mental block?

Ciri-ciri apakah yang paling nampak pada residen yang mengalami mental block?
Bagaimana cara Anda menangani mental Block?

Pernahkah Anda melakukan konseling krisis?

Apakah perlu waktu dan tempat tertentu untuk melaksanakan konseling krisis?
Berapalamakonseling krisis yang efektif berlangsung?

Kalo secara kelompok, bagaimana proses konseling itu berlangsung? Apa
tujannya?

Kalo secaraindividu, bagaimana proses konseling krisis berlangsung? Apa
tujuannya?

Bagaimana proses dari konseling krisis itu menangani mental block pada korban
napza?

Bagai mana tahapan-tahapan konseling krisis dalam menangani mental block pada
korban napza?

Teknik apa sgja yang digunakan dalam menangani mental block?

Hambatan yang dialami selama menjadi konselor krisis?



B. RESIDEN

1.

2.

8.

Apakah yang menjadi alasan anda menyal ahgunakan napza?

Sgjak kapan anda mengonsumsi narkoba?

Bagaimana efek yang anda rasakan ketika mengonsumsi narkoba?
Pentingkah bagi anda untuk sembuh dari kecanduan?

Seberapa besar pengaruh konselor terhadap keyakinan kamu untuk sembuh?
Apa yang menurutmu sulit dari proses pemulihan/rehabilitasi?

Pernahkah kamu berfikir untuk menyerah dari proses penyembuhan ini?
Alasannya apa?

Apayang anda lakukan jika sedang sakau?

C. PEKERJA SOSIAL

1.

2.

Ada berapa jumlah residen yang ada di PSPP?

Bagaimana keadaan residen di PSPP?

Apasgja kegiatan rutin residen di PSPP?

Bagaimana antusias residen dalam menjalani program?

Selama mel akukan pendampingan, pernahkah menemui residen yang mental
block?

apa yang anda | akukan ketika menghadapi residen yang mental block?
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KEMENTERIAN AGAMA
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUNAN KALIJAGA

LEMBAGA PENELITIAN DAN
D|o PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT (LP2M)

e dBlE
SERTIFIKAT

Nomor ; UIN.O2/L.2/PP.06/P3.754/2015

Lembaga Penelitian dan Pengabdian Masyarakat (LPPM) UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta
memberikan sertifikat kepada :

Nama . Kiki Fitriyani

Tempat, dan Tanggal Lahir : Brebes, 05 Mei 1994
MNomaor Induk Mahasiswa ;12220107

Fakultas : Dakwah dan Komunikasi

yang telah melaksanakan Kuliah Kerja Nyata (KKN) Integrasi-Interkoneksi Tematik Posdaya
Berbasis Masjid Semester Khusus, Tahun Akademik 2014/2015 (Angkatan ke-86), di :

Lokasl : Guwasari
Kecamatan : Pajangan
Kabupaten/Kota : Kab. Bantul
Propinsi : D.l. Yoogyakarta

dar tanggal 25 Juni 2015 s.d. 31 Agustus 2015 dan dinyatakan LULUS dengan nilai 96,00 (A).
Sertifikat ini diberikan sebagai bukti yang bersangkutan telah melaksanakan Kuliah Kerja Nyata
(KKN) dengan status intrakurikuler dan sebagai syarat untuk dapat mengikuti ujian Munagasyah

Skripsl.

Yogyakarta, 09 Oktober 2015
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NIP. : 19651114 199203 2 001
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B3 SUNAN KALIIAGA SERTIFIKAT

m YOGYAKARTA
Pusat Teknologi Informasi dan Pangkalan Data Nomor; UIN-02/L 3/PP.00.9/2 22 17 43712016

UJIAN SERTIFIKASI TEKNOLOGI INFORMASI DAN KOMUNIKASI

diberikan kepada
Nama . KIKI FITRIYANI
NIM 1 12220107
Fakultas : DAKWAH DAN KOMUNIKASI
Jurusan/Prodi  : BIMBINGAN DAN KONSELING ISLAM
Dengan Nilai
, Nilai &
No. Materi
: | Angka Huruf
1, | Microsoft Word 80 B
2. | Microsoft Excel ' 85 &
3. Microsoft Power Point 895 A
4, . Internet 8 100 A
5. | Total Nilai | e A
Predikat Kelulusan 7 Sangat Memuaskan
yakarta, 6 Januari 2016 Standar Nilal:
b s M Predikat |
86-100 | A | Sangat Memuaskan |
WE RS W Memuaskan
| 3679 | LS — Cukup 3z =2}
| 41-5 | D Kurang |
o, Ph.D 0-40 E Sangst Kurang |

005011003




WIINIS LRy UE RELIOIUUS AFPalis
STATE ISLAMIC UNIVERSITY SUNAN KALIJAGA YOGYAKARTA

m CENTER FOR LANGUAGE DEVELOPMENT

e —— e

TEST OF ENGLISH COMPETENCE CERTIFICATE

No: UIN.G2/L4/PM.03.2/b3.22.490/2015

Herewith the undersigned certifies that:

Name - KIKI FITRIYANI
Date of Birth : May 05, 1994
Sex : Female

took TOEC (Test of English Competence) held on November 18, 2015 by
Center for Language Development of State Islamic University Sunan
Kalijaga Yogyakarta and got the following resulit:

CONVERTED SCORE

Llstanmg Co om prehena.mﬂ | 46 I

‘Etructure & Written Exprt:s-:tnn

Readmg Cumprehensmn - e 4 |

Validity: 2 years since the certificate’s issued

NIP. 19880915 199803 1 006
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FAR U TR NS T e | 7Pt
No.:UIN 02/BKI/PP.00.9/1882/2014

KARTU BUKTI SEMINAR PROPOSAL SKRIPSI

Nama :  Kiki Fitriyani

NI ;12220107

Fakultas :  Dakwah dan Komunikasi

Jurusan :  Bimbingan dan Kanseling Islam (BKI)

Batas Akhir Studi : 31 Agustus 2019

Alamat :  DUKUH TENGAH RT. 07 GALUH TIMUR TONJONG KAB. BREBES

"

FREKUENSI MENGIKUTI SEMINAR TOPIX SDR. : Kiki Fitriyani

g = T R TS L O TR o
|: No Hasr;'rl;?nggal Nama/NIM Penyaji {  Penyaji/Pesertal ;.1?3: ;‘:;gsn ll
I b | Pembahas 2 |

, / J

g T
' 2 lstee 28 e5-306 | Toror  Sugigeto Jinove gl | (/if" |

3 Peserta

II Kams, o) - ok - ﬁSJ W o ely {11110031
} 4 |§En|n T S A’*‘SJ iﬂqrﬂ-\ Ainayak f\L&ﬂhg [ Peserta
Penyaji

Jl?-a!;u Il Nov ‘lulf| Kiki Tl ~fani A‘l‘liﬁ'ﬂ'}'

 Sentn AN wj ;"_’n ;:;il_'};[q:;;;;- J_--__F'\a-fqr;}:hawr,r
f_ o R I

KETERANGAN :

Kartu ini merupakan salah satu syarat pendaftaran ujian SkripsilMunaqasyah



KARTU BIMBINGAN SKRIPSI/TUGAS AKHIR

Nama Mahasiswa
NIM
Pembimbing

Judul

Fakultas

Jurusan/Program Studi

Kiki Fitriyani
12220107
Nailul Falah, S.Ag., M.Si.

Peran Konseling Krisis dalam Menangani Mental Blocked pada
Korban Pemerkosaan di Panti Sosial Pamardi Putra Yogyakarta

Dakwah dan Koemunikasi
Bimbingan dan Konseling lslam (BKI)

o s T

No. | Tanggal | Konsultasi | " Materi Bimbingan " Tanda
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CURRICULUM VITAE

A. DATA PRIBADI

1. NamaLengkap : Kiki Fitriyani

2. Tempat Tanggal Lahir  : Brebes, 05 Me 1994

3. JenisKelamin . Perempuan

4. NamaAyah : Asroni

5. Namalbu : Toisah

6. Alamat : Dukuh Tengah RT 07/02, Galuh Timur, Brebes
7. Agama > Islam

8. Status : Belum Menikah

9. Tinggi/Berat Badan - 154cm/50kg

10. Telepon/HP : 087839757794

11. Email - kikifitriyaniO@gmail.com

B. RIWAYAT PENDIDIKAN

1. 2000-2006 SDN DUKUH TENGAH

2. 2006-2007 MTSN BANTARKAWUNG

3. 2007-2009 MTSAL-ITTIHADIYAH 02 GALUH TIMUR
4. 2009-2012 SMA BU NU BUMIAYU

5. 2012-Sekarang  UIN SUNAN KALIJAGA YOGYAKARTA

C. PENGALAMAN ORGANISASI :
1. BIRO KONSELING MITRA UMMAH
2. PC.IPPNU KOTA YOGYAKARTA



	HALAMAN JUDUL
	PENGESAHAN SKRIPSI
	SURAT PERSETUJUAN SKRIPSI
	SURAT PERNYATAAN KEASLIAN
	PERSEMBAHAN
	MOTTO
	KATA PENGANTAR
	ABSTRAK
	DAFTAR ISI
	DAFTAR TABEL
	BAB I. PENDAHULUAN
	A.Penegasan Judul
	B.Latar Belakang Masalah
	C.Rumusan Masalah
	D.Tujuan Penelitian
	E.Manfaat Penelitian
	F.Kajian Pustaka
	G.Landasan Teori
	H.Metode Penelitian

	BAB IV. KESIMPULAN DAN SARAN
	A.Kesimpulan
	B.Saran
	C.Penutup

	DAFTAR PUSTAKA
	LAMPIRAN-LAMPIRAN
	CURRICULUM VITAE

