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PERILAKU PECANDU NARKOBA DI INSTITUSI PENERIMA WAJIB
LAPOR (IPWL) BUKIT DOA

JIHAN GOLDAREN MAHENDRA
NIM: 080120368

ABSTRAK

Provinsi Sumatera Utara mendapatkan peringkat pertama angka prevalensi
pengguna narkoba tertinggi di Indonesia. Dalam penanganan kasus narkoba sangat
dibutuhkan adanya peran konselor adiksi dalam proses pemulihan atau rehabilitasi.
Konselor adiksi merupakan jabatan fungsional yang mempunyai peran, tugas dan
tanggungjawab dalam membantu orang yang memiliki gangguan ketergantungan
zat adiksi seperti NAPZA. Di Institusi penerima Wajib Lapor Bukit Doa sudah
terdapat 14 orang konselor adiksi namun, jumlahnya masih tidak seimbang atau
belum memadai dengan jumlah residennya. Penelitian ini memiliki tujuan untuk
mengetahui peranan dari konselor adiksi dalam proses pemulihan perilaku pecandu
narkoba di Institusi Penerima Wajib Lapor (IPWL) Bukit Doa. Metode yang
digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan deskriptif kualitatif dengan
melakukan wawancara mendalam terhadap konselor adiksi, program manager, dan
residen pecandu narkoba yang ada di IPWL Bukit Doa. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa para konselor adiksi telah menjalankan perannya dengan baik
dan benar pada setiap program rehabilitasi, adapun peran yang dilakukan oleh
konselor adiksi adalah melakukan assessment yang telah disesuaikan dengan
Addiction Severity Index (ASI), mekalukan konseling secara individu dan juga
kelompok melalui program Therapeutic Community, serta melakukan monitoring
dan evaluasi terhadap perkembangan perilaku dan kegiatan rutin masing-masing
residennya. Namun, saat ini konselor adiksi di IPWL Bukit Doa dalam menjalankan
perannya tidak begitu optimal dikarenakan jumlah konselor dan residen yang ada
di IPWL Bukit Doa tidak seimbang. Kurangnya jumlah konselor adiksi dan masih
ada konselor yang tergolong baru serta belum mendapatkan pelatihan khusus yang
menjadi salah satu faktor penghambat keberhasilan peran konselor adiksi dan
menyebabkan * kurang optimalnya para konselor adiksi dalam menjalankan
perannya di IPWL Bukit Doa. Melalui penelitian ini diharapkan konselor adiksi di
IPWL Bukit Doa dalam menjalankan perannya dapat ditingkatkan kompetensinya
dan juga diseimbangkan jumlahnya sehingga proses pemulihan perilaku pecandu
narkoba dapat berjalan lebih efektif dan optimal sesuai dengan program yang ada
di IPWL Bukit Doa.

Kata Kunci: Narkoba, Pecandu Narkoba, Konselor Adiksi, Pemulihan
Perilaku.



THE ROLE OF ADDICTION COUNSELORS IN THE BEHAVIORAL
RECOVERY PROCESS FOR DRUG ADDICTS IN RECIPIENT
INSTITUTIONS IS REQUIRED TO REPORT (IPWL) BUKIT DOA

JIHAN GOLDAREN MAHENDRA
NIM: 080120368

ABSTRACT

North Sumatra Province is ranked first in terms of the highest prevalence rate of
drug users in Indonesia. In handling drug cases, there is a great need for the role
of addiction counselors in the recovery or rehabilitation process. Addiction
counselor is a functional position that has roles, duties and responsibilities in
helping people who have addiction disorders such as NAPZA. At the institution
receiving Mandatory Reporting at Bukit Doa, there are already 14 addiction
counselors, however, the number is still disproportionate or inadequate to the
number of residents. This research aims to determine the role of addiction
counselors in the behavioral recovery process for drug addicts at the Bukit Doa
Receiving Compulsory Reporting Institution (IPWL). The method used in this
research is a qualitative descriptive approach by conducting in-depth interviews
with addiction counselors, program managers and drug addict residents at IPWL
Bukit Doa. The results of the research show that addiction counselors have carried
out their roles well and correctly in each rehabilitation program. The role carried
out by addiction counselors is to carry out assessments that have been adapted to
the Addiction Severity Index (ASI), carry out individual and group counseling
through the Therapeutic program. Community, as well as monitoring and
evaluating the development of behavior and routine activities of each resident.
However, currently the addiction counselors at IPWL Bukit Doa are not carrying
out their roles optimally because the number of counselors and residents at IPWL
Bukit Doa is not balanced. The lack of addiction counselors and there are still
counselors who are relatively new and have not received special training, which is
one of the factors inhibiting the success, of the role of addiction counselors and
causes addiction counselors to be less than optimal in carrying out their role at
IPWL Bukit Doa. Through this research, it is hoped that the addiction counselors
at IPWL Bukit Doa can increase their competence in carrying out their roles and
also balance their numbers so that the behavioral recovery process for drug addicts
can run more effectively and optimally in accordance with the existing programs at
IPWL Bukit Doa.

Keywords: Drugs, Drug Addicts, Addiction Counselors, Behavioral Recovery.
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