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Abstract: Drug relapse means the return of abuse after being stopped. The aim of the study was to
describe the external factors of relapse in drug abuse patients. The research method is descriptive with
a total sampling sample obtained 25 respondents. The results showed that family support factors did
not have close ties (20%), could not communicate openly (20%), there were disputes (60%), were
humiliated and cornered (40%), families abused drugs (32%), divorced parents (24%), do not supervise
and control activities (24%). Friend factors were found to still be reunited with abusing friends (60%),
friends challenged abuse (36%), friends made it easier to get drugs (32%), obtained information about
drugs (48%). Socio-economic factors obtained less salary (28%), lower education (72%), difficulty
getting a job (52%), no special skills (44%). Social support factors were found to be considered rubbish
(44%), considered to have a bad influence (60%). The conclusion of the most external factors is the
existence of disputes in the family, still reunited with friends who abuse, low education, and are
considered to have a bad influence.
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Abstrak: Relaps NAPZA artinya kembalinya menyalahgunakan setelah dihentikan. Tujuan
penelitian untuk mengetahui gambaran faktor eksternal kejadian relaps pada pasien penyalahgunaan
NAPZA. Metode penelitian adalah deskriptif dengan sampel total sampling didapatkan 25 responden.
Hasil penelitian didapatkan faktor dukungan keluarga diantaranya tidak memiliki ikatan yang erat
(20%), tidak dapat berkomunikasi secara terbuka (20%), adanya perselisihan (60%), direndahkan dan
dipojokkan (40%), keluarga menyalahgunakan NAPZA (32%), orangtua bercerai (24%), tidak
mengawasi dan mengontrol kegiatan (24%). Faktor teman didapatkan masih berkumpul kembali dengan
teman yang menyalahgunakan (60%), teman menantang menyalahgunakan (36%), teman
mempermudah mendapatkan NAPZA (32%), memperoleh informasi tentang NAPZA (48%). Faktor
sosial ekonomi didapatkan gaji kurang (28%), pendidikan rendah (72%), kesulitan mendapatkan
pekerjaan (52%), tidak mempunyai keterampilan khusus (44%). Faktor dukungan sosial didapatkan
dianggap sampah (44%), dianggap membawa pengaruh buruk (60%). Kesimpulan faktor eksternal
paling banyak adalah adanya perselisihan dalam keluarga, masih berkumpul kembali dengan teman
yang menyalahgunakan, pendidikan rendah, dan dianggap membawa pengaruh buruk.

Kata-kata kunci: relaps NAPZA, dukungan keluarga, teman, sosial ekonomi, dukungan sosial
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PENDAHULUAN

Berdasarkan pendataan dari aplikasi
Sistem Informasi Narkoba (SIN) kasus
yang berhasil diungkap dari tahun 2012-
2016 per tahun sebesar 76,53%. Tahun
2016 terdapat 868 kasus, meningkat
36,05% dari tahun 2015.}?Di Provinsi
Kalimantan Selatan pada tahun 2010-2012
tercatat 2.069 jumlah kasus narkoba,
dengan jumlah pada tahun 2010 sebanyak
534 kasus, tahun 2011 sebanyak 887 kasus
dan tahun 2012 sebanyak 1.188 kasus.?

Salah satu upaya untuk mengatasi
masalah penyalahgunaan adalah dengan
rehabilitasi. Berdasarkan Perka BNN
Nomor 11 Tahun 2014 rehabilitasi
merupakan upaya pemulihan penyalahguna
baik secara medis maupun sosial. Seorang
yang menjalani rehabilitasi akan dibantu
untuk melepaskan diri dari ketergantungan
NAPZA dan mengubah perilaku ke arah
positif.*

Tingkat keberhasilan  pengobatan
penyalahgunaan NAPZA berbeda-beda.
Banyak usaha dan program yang telah
dilakukan baik oleh berbagai pihak
menangani para penyalahguna NAPZA
yang ingin berhenti dari kebiasaanya, tetapi
dalam kenyataannya tidak sedikit yang
sudah menjalani proses pemulihan kembali
menjadi penyalahguna (kambuh/relaps).®
Relaps pada penyalahguna NAPZA artinya
kembalinya perilaku menyalahgunakan
seperti  sebelumnya setelah dihentikan.®
Ada berbagai macam faktor yang berperan
dalam kejadian relaps pada mantan
penyalahguna NAPZA baik dari faktor
eksternal misalnya dukungan keluarga,
teman, sosial ekonomi, dan dukungan

sosial, sedangkan faktor internal misalnya
stress, mudahnya dipengaruhi orang lain,
keinginan kembali muncul dan keadaan
fisik.”

Memiliki ikatan keluarga yang erat dan
kuat dapat mencegah terjadinya relaps
khususnya antara orang tua dan anak.®
Adanya perselisihan, perasaan direndahkan
dan dipojokkan juga ikut serta menjadi
faktor yang berperan dalam relaps.®
Selain itu, adanya anggota keluarga
Khususnya orang tua yang
menyalahgunakan NAPZA dapat menjadi
faktor  predisposisi yang  membuat
timbulnya masalah dalam keluarga seperti
perceraian dan kurangnya kontrol serta
pengawasan dalam perilaku anak yang
dapat mempercepat proses terjadinya
relaps.1t1?

Lingkungan teman-teman yang mudah
mendapatkan akses untuk NAPZA juga
menjadi salah satu faktor karena mantan
penyalahguna dapat dengan mudah lagi
mendapatkan zat tersebut.® Tidak kunjung
mendapatkan pekerjaan juga ikut berperan
karena dapat membuat seseorang menjadi
stress dan gelisah sehingga membuat
seseorang tersebut menggunakan NAPZA
kembali.* Selain itu, pendidikan yang
rendah dan kurangnya keterampilan akan
membuat seseorang sulit untuk
mendapatkan  pekerjaan yang akan
membuat seseorang tersebut
menyalahgunakan ~ NAPZA  kembali.’
Kurangnya dukungan sosial dapat membuat
seseorang menjadi stress an kembali
menyalahgunakan NAPZA .13
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Keterangan: 1. Keluarga tidak memiliki ikatan yang erat
2. Tidak dapat berkomunikasi secara terbuka dengan keluarga
3. Ada perselisihan dalam keluarga
4. Direndahkan dan dipojokkan keluarga
5. Keluarga menyalahgunakan NAPZA, misalnya orang tua

6. Orang tua bercerai

7. Keluarga tidak mengawasi dan mengontrol kegiatan setelah rehabilitasi
Gambar 1. Diagram Gambaran Faktor Dukungan Keluarga Pasien Penyalahgunaan NAPZA

yang Relaps.

Tujuan dari penelitian ini  untuk
mengetahui gambaran faktor eksternal
kejadian relaps pada pasien
penyalahgunaan NAPZA di Rumah Sakit
Jiwa Sambang Lihum.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini  adalah  penelitian
deskriptif. Lokasi penelitian dilaksanakan
di Rumah Sakit Jiwa Sambang Lihum.
Penelitian dilakukan dengan memberikan
pedoman wawancara dan kuesioner L-
MMPI kepada responden. Populasi dalam
penelitian ini adalah seluruh pasien
penyalahgunaan NAPZA dan sedang
menjalani rehabilitasi rawat inap program
reguler dan khusus yang mengalami relaps
di Rumah Sakit Jiwa Sambang Lihum
selama September-Oktober 2018.
Pengambilan sampel dilakukan dengan
total sampling. Jumlah sampel dalam
penelitian ini sebanyak 25 responden.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan jumlah sampel yang
telan di teliti, sampel berjumlah 25
responden. Gambar 1. menunjukan pada
penelitian didapatkan faktor keluarga yang
ikut berperan dalam kejadian relaps

NAPZA paling banyak adalah adanya
perselisihan dalam keluarga sebanyak 60%
(15 responden). Hal ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh Mei Yang,
yang juga menyatakan bahwa adanya
perselisihan dalam keluarga menjadi salah
satu  kontribusi  dalam  timbulnya
kekambuhan.”  Penelitian  ini  juga
mendapatkan bahwa responden yang
direndahkan dan dipojokkan oleh keluarga
sebanyak 40% (10 responden), Menurut
Joewana, dalam Pantjalina mengatakan
direndahkan dan dipojokkan dalam
keluarga dapat menambah stress bagi
individu tersebut dan menjadi salah satu
faktor seseorang menggunakan NAPZA
kembali untuk mencari ketenangan bagi
mereka.’? Responden dengan keluarga
yang menyalahgunakan NAPZA
ditemukan sebanyak 32% (8 responden).
Hal ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan Iraj, yang menemukan keluarga
yang mengonsumsi  NAPZA  dapat
menimbulkan kekambuhan.*

Orang tua bercerai dalam penelitian ini
ditemukan sebanyak 24% (6 responden)
dan keluarga tidak mengawasi  serta
mengontrol kegiatan setelah rehabilitasi
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sebanyak 24% (6 responden). Menurut
Dogden dan Cattarello dalam penelitian KJ
Mathew menemukan bahwa orang tua yang
tidak lengkap karena perceraian manjadi
resiko yang terkait dalam timbulnya
kekambuhan.®®  Penelitian ~ Sampson,
mengatakan bahwa kurangnya pengawasan
dan kontrol keluarga dalam kegiatan
mantan penyalahguna setelah rehabilitasi
dapat menjadi salah satu faktor yang
berperan dalam kejadian relaps.!? Faktor
dukungan keluarga yang ikut berperan
paling sedikit adalah keluarga yang tidak
memiliki ikatan erat sebanyak 20% (5
responden) dan tidak dapat berkomunikasi
secara terbuka dengan keluarga 20% (5
responden). Hal ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan Hser, yang
menemukan bahwa ikatan keluarga yang
kuat dan erat dapat mencegah perilaku yang
mungkin  memicu kekambuhan. Ikatan
keluarga yang kuat dapat dilihat dengan
adanya keterbukaan dalam berkomunikasi
sehari-hari khususnya antara orang tua dan
anak. 8

Keluarga merupakan suatu unit yang
mampu membantu penyalahguna dalam
pemulihan. Sikap acuh tak acuh keluarga
dapat menggagalkan proses pemulihan.
Anggota  keluarga  harusnya  dapat
bertanggung jawab dalam membantu
mantan penyalahguna untuk bebas dari
NAPZA. Keluarga yang tidak memberikan
dukungan dalam proses pemulihan dapat
menjadi  faktor resiko yang dapat
meningkatkan  tingkat  kecenderungan
kambuh. Hal itu karena keluarga memiliki
pengaruh yang cukup signifikan terhadap
perkembangan individu dan  dapat
memperngaruhi perilaku seseorang.*®

Berdasarkan gambar 2, masih
berkumpul kembali dengan teman yang
menyalahgunakan NAPZA menjadi yang
terbanyak yaitu 60% (15 responden).
Berdasarkan studi yang dilakukan oleh
Shargh dan kawan-kawan dalam Iraz
Nazari menemukan berkumpul dengan
teman-teman yang juga menyalahgunakan
NAPZA dapat menjadi alasan timbulnya
kekambuhan.'4
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Keterangan : 1. Masih berkumpul kembali dengan teman yang menyalahgunakan NAPZA
2. Teman-teman menantang menyalahgunakan NAPZA kembali
3. Teman-teman mempermudah dalam mendapatkan NAPZA
4. Memperoleh informasi tentang NAPZA dari teman

Gambar 2. Diagram Gambaran Faktor Teman Pasien Penyalahgunaan NAPZA yang Relaps.

Responden yang memperoleh
informasi tentang NAPZA dari teman
dalam penelitian ini ditemukan sebanyak
48% (12 responden), hal ini sesuai dengan
hasil penelitian yang dilakukan oleh Batool
S.17 Penelitian ini juga menemukan teman-
teman yang menantang mantan

penyalahguna untuk menyalahgunakan
NAPZA kembali sebanyak 36% (9
responden). Hal ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh Alia
Ashrani yang mengatakan, bahwa mantan
penyalahguna dengan mudah menerima
tantangan teman mereka untuk mencoba
NAPZA  kembali.®®  Teman yang
mempermudah  mendapatkan NAPZA
didapatkan sebanyak 32% (8 responden),
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sesuai dengan yang dikatakan oleh Afkar,
lingkungan teman bergaul yang mana obat-
obatan dan lain-lain mudah diakses ikut
berperan dalam terjadinya kekambuhan.®
Teman dapat menjadi pengaruh selama
individu tersebut banyak menghabiskan
waktu dengan teman-teman mereka. Hal ini
karena teman adalah bagian dari
lingkungan yang dapat mempengaruhi
perilaku. Mantan penyalahguna dapat
goyah ketika didesak oleh teman untuk
menyalahgunakan NAPZA kembal.®
Gambar 3, menunjukan hasil faktor
sosial ekonomi yang paling banyak adalah
pendidikan yang rendah 72% (18
responden), lalu  diikuti  kesulitan
mendapatkan pekerjaan setelah keluar dari
rehabilitasi 52% (13 responden) dan tidak
mempunyai keterampilan khusus 44% (11

responden). Penelitian ini menemukan gaji
yang kurang dari UMP sebanyak 28% (7
responden), banyak responden yang tidak
menghadapi masalah ekonomi karena
kebanyakan dari orang tua mereka bekerja
(100%), hal ini sesuai dengan penelitian
yang dilakukan Tam Cai Lian yang juga
menemukan rata-rata responden tidak
mengalami masalah ekonomi karena orang
tua mereka berhasil mendukung kehidupan
keluarga mereka.®

Tingkat pendidikan yang rendah,
kurangnya pengetahuan dan keterampilan
membuat individu sulit untuk mendapatkan
pekerjaan yang memuaskan. Orang yang
memiliki pendidikan tinggi lebih tidak
rentan untuk menyalahgunakan NAPZA
kembali karena mengatahui dampak negatif
dan efek buruknya.?°
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Keterangan 1. Tidak bekerja/orang tua tidak bekerja
2. Gaji kurang dari UMP ( < Rp. 2.454.671,-)
3. Pendidikan rendah (< 12 tahun)
4. Kesulitan mendapatkan pekerjaan setelah keluar dari rehabilitasi
5. Tidak mempunyai keterampilan khusus

Gambar 3. Diagram Gambaran Faktor Sosial Ekonomi Pasien Penyalahgunaan NAPZA yang

Relaps.

Gambar 4, menunjukkan bahwa
didapatkan faktor dukungan sosial paling
banyak adalah dianggap membawa
pengaruh buruk di lingkungan oleh
masyarakat sebanyak 60% (15 responden),
sedangkan  dianggap sampah  oleh
masyarakat didapatkan sebanyak 44% (11

responden). Hal ini sesuai dengan yang
dikatakan Aridhona dan kawan-kawan,
masyarakat menganggap penyalahguna
maupun mantan penyalahguna narkoba

sebagai sampah  masyarakat  yang
meresahkan dan membawa pengaruh buruk
di lingkungan, hal itu dapat membuat
mantan penyalahguna menjalani hidup
semakin tidak mudah dan memiliki
kecendrungan untuk kembali
menyalahgunakan NAPZA.?! Salah satu
faktor yang menyebabkan kecenderungan
relaps adalah faktor sosial, seperti
penerimaan masyarakat serta kurangnya
dukungan sosial.*®

Adanya pengucilan  sosial dan
diskriminasi terhadap mantan
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penyalahguna membuat proses pemulihan
menjadi sulit.’® Perilaku masyarakat yang
negatif menyebabkan mantan
penyalahguna  merasa malu  untuk

menghadapi masyarakat dan mengambil
inisiatif untuk kembali
menyalahgunakan.®
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Keterangan : 1. Dianggap sampah oleh masyarakat
2. Dianggap membawa pengaruh buruk di lingkungan oleh masyarakat

Gambar 4. Diagram Gambaran Dukungan Sosial Pasien Penyalahgunaan NAPZA yang

Relaps.
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Gambar 5. Diagram Gambaran Faktor Dukungan Sosial Pasien Penyalahgunaan NAPZA yang

Relaps.

Berdasarkan gambar 5, didapatkan
rata-rata faktor eksternal kejadian relaps
pada pasien penyalahgunaan NAPZA di
Rumah Sakit Jiwa Sambang Lihum yang
paling tinggi adalah faktor dukungan
keluarga sebanyak 2,29, diikuti dengan
faktor sosial ekonomi sebanyak 1,96, dan
teman 1,83, sedangkan yang paling sedikit

adalah faktor dukungan sosial sebanyak
1,04.

Penelitian ini masih terdapat beberapa
keterbatasan selama proses penelitian.
Sampel pada penelitian ini hanya diambil di
satu tempat rehabilitasi dan penelitian

hanya dilakukan pada pasien atau hanya
sesuai persepsi pasien, tidak menanyakan
kembali kepada keluarganya, sehingga
masih memungkinkan pasien idak jujur.
Meskipun, menggunakan kuesioner L-
MMPI yang sudah pernah digunakan pada
penelitian  sebelumnya, namun masih
belum ada validasi untuk skala L sehingga
tidak dapat menjamin kejujuran pasien.

PENUTUP

Penelitian ini mendapat kesimpulan
bahwa faktor dukungan keluarga paling
banyak berperan dalam kejadian relaps di
Rumah Sakit Jiwa Sambang Lihum berupa
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adanya perselisihan dalam keluarga, faktor
teman yang paling banyak berupa masih
berkumpul kembali dengan teman yang
menyalahgunakan, faktor sosial ekonomi
yang paling banyak berupa pendidikan
rendah, dan faktor dukungan sosial yang
paling banyak berupa dianggap membawa
pengatuh buruk. Rata- rata faktor eksternal
kejadian relaps yang paling tinggi adalah
faktor dukungan keluarga.

Penelitian selanjutnya diharapkan
dapat menggunakan sampel yang lebih
banyak.  Peneliti  selanjutnya  juga
diharapkan dapat mengkombinasi antara
faktor internal dan faktor eksternal serta
memiliki alat ukur untuk memprediksi
relaps. Bagi instansi dan tenaga kesehatan
diharapkan untuk meningkatkan upaya
pencegahan terhadap kasus kejadian relaps
pada pasien penyalahgunaan NAPZA dan
meningkatkan latihan  kerja  (terapi
vokasional). Bagi  keluarga  untuk
mendukung proses rehabilitasi, membina
hubungan yang harmonis dan keterbukaan
dalam komunikasi antar keluarga
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