RAB III
STUDI EMPIRIS TENTANG
RIMPINGAN PENYULUHAN AGAMA MODEL PONDOK P SANTREN
ASSIFA' DALAM UPAYA MENYEMRUHKAN PuNDERITA PSIKOSIS DI
DESA ILANGKAP KeECAMATAN RURNEH KARUPATEN RANGKALAN

A. GamYaran Umum Lokasi Penelitian.

Oryek penelitian dalam pemhrahasan skripsi
ini ada;ah pondok pesantren Assifa' yang diasuh -
oleh Papak K.H. Munawar.

Pesantren ini tepatnya adalah di desa Iangkap Ke-
camatan Rurneh Kahupaten Rangkalan, kurang lehih
enam kilometer dari pusat kota PRangkalan.

Serelah timur rerhatasan dengan desa Pakoran.
Serelah selatan hrerhratasan dengan desa Jam»u.
Setrelah hrarat *erbhatasan dengan kota Rungkalan.
Sebelah utara rerhatasan dengan desa Rurneh.

R. Sejarah “erdirinya Pondok Pesantren Assifa'’.

Pondok Pesantren Agsifa' yang diasuh oleh Ra
pak K.H. Munawar di desa Iangkap Kecamatan Burneh
Karupaten Pangkalan secar: pasti herdird dengan
rentuk yayasan adalah pada tahun 1933 dengan 1ijin
dari Departemen Sosial nomor 1357 / Y/ Ros/ 1984.
Tanggal 1 Januari 1984 RKJS 107 / F.I-/ KIS / VII/
87. dan disahkan dengan skta hKotaris nomor 161

tanggal 16 Nopemhrer 1983.1

Yayasan ini »ergerak dalam rentuk racan so-

sial kemusyarakatan, khususnya menolong orang-orang

1Hasil wawancara dengan Bapak K.H. Munawar pada
tanggal 5 Perruari 1991.
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yang mengalami ketidaksehatan mental *»aik itu hismalk,
neorosis dan psikosis yang jelas menolong seseorang
yang mengalami gangguan jiwa yang disebhabhkan faktor
faktor non organis.

Pengetahuan tentang penyemhuhan ini diketahui
Rapak K.H. Munawar *erasal dari nenek moyangnya, di-
mana sejak dulu memang dikenal masyarakat setempat se

ragal seseorang yang mempunyai warisan ilmu menyemhuh

kan orang gila yang diserabkan faktor-faktor non orga-
nik.

Adapun latar *elakang mengapa Rapak K.H.Munawar
mem*eri nama pondok pesantren ini dengan nama " Agsifa"
menurutnya "Assifa'" rerasal dari rahasa Arahk yang ar-
tinya orat, mengingat mereka pada umumnya yang datang
ke pondok pesantren ini adalah seseorang yang tidak
gsehat mentalnya dan mem»utuhkan pertolongan agar hisa
menjadi sehat kemhali seperti hiasa.

Seperti rilasanya di pesantren ini tersusun or-
ganisasi pengurus yang antara lain sebagai »erikut

Ketua : Rapak K.H. Munawar.
dakil Ketua 1 : Papak K.H. Munasik.

2 ¢ Rapak Marzuki.
Sekretaris 1 : Rapak K.H. Sujak.

2 : Rapak Piya.
Pem+rantu 1 ¢ Rapak Marhali.

2 : Rapak Luman.

3 : Rapak Pikun.
Rendahara 1 : Iru Maryam.

2 : I»u Chotimah.
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Konsumsi 1 ¢ I»u St. Aisah.
2 : Dan lain-lain.

Dana penunjang maju mundurnya pondok pesantren ini he-
rasal dari

1. Rerasal dari penderita psikosis yang dirawat ting-
gal di pondok pesantren dengan standar #p 40.000, te-~
tapi apahila ada yang tidak mampu maka memrayar sge-
mampunya .

2. Sum*angan yang diperoleh dari yayasan Darmais Ja-
karta seresar R 500.000 setiap 3 hulan sekali.

3. Sum*angan yang diperoleh dari setiap pengunjung dan
para dermawan yang jumlahnya tidak tentu.

Pondok Pesantren Assifa! ini sejak resmi menjadi
yayasan pengunjungnya *ertam*ah ranyak %*ahkan sampai
ke luar Jawa.

Sesuai dengan daftar nama yang tercatat dalam
daftar, nama tercatat seranyak 2000 orang pasien.



C. Inventarisasi Data ( Sarana dan Prasarana ).

Dalam usahanya »ervremah diri menugu kesem-~

purnaan pondok pesantren Assifa' gelalu melengkapi

sarana dan prasarana sedikit demi sedikit gesuai

dengan kemahpuan yang ada antara lain dilengkapi

1. Hal-hal yang *»erkaitan dengan administrasi.

Puki
Tuku
™uku
Tuku

tamu
investasi.
kas
*elanja.

Dan se%ragainya.

2. sarana ‘angunan.
Dua musholah untuk %*eri*adah pasien putra dan

putri.

Tiga ruang tamu.

Dua lokal kamar untuk dapur.

50 kamar untuk penderita putri.

50 kamar untuk penderita putra.

10 kamar mandi putri.

10 kamar mandi putra.

5 sumur.

5000 wat penerangan listerik.

D.Aktifitas ™im*ingan dan Penyuluhan Agama di pondok

Assgifa

Yara pasen yang di rawat di pondok pesanteren

Assifa' ini *ermacam-macam dari rismalk, Neorosa, psi

koda semuanya adalah penderita gangguan jiwa yang di

serarkan faktor organi dan apa*ila tidak karena fak-

tor non organi di tolak ge*a* menurut *apak Munawar

penderita yang di seravkan faktor organis *ukan ‘+wi-

dangnya.
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Dalam menangani para penderita memakai *erpagai macam

cara antara lain :

1.

Pengovratan secara medis.

Dalam hal ini Pondok ftesantren "assifa'" *e-
kerja sama dengan puskesmas setempat, sehingga pada
hari-hari tertentu ( senin dan kamis ) petugas pus

kesmas datang kepondok pesantren "Assifa'".
Fengo>atan dengan cara pijat saraf.

Menurut m™apak KH Munawar penderita gangguan Jjiwa itu
ada sevagian di sevarkan karena tidak “*erfungsi sa-
rafnya sehingga mem™utukan masage apar sarafnya *i-
sa normal kem‘all seperti *iasa.

tengo*atan dengan ramuan tradisional.

Tehnis ini di “erikan pada pasien tertentu yang me-
merlukan stimulus apar sarafnya tegang, lemah, kuat.

Aroma terapi.

Mem*eri ‘“an-‘*anan yang *erasal dari “iji-*ijian,dawn

daunan dan hewan *erguaa untuk meru*ah waham.
Yengoratan / terapi kerja.

Setelah pasien mulail sad:r maka di *iasakan dengan
*er*agai macam kesi*ukan meskipun pada tahap-tahap

awal ‘entuk kerjanya sangat secderhana.
wWiridan.

Selain terapi kerja yang le*ih potensial dan 1le*ih
*anyak pelaksanaannya adalih mengem*alikan fitroh
penderita melalui amalan-amalan.

contohnya :

a. Mandi ‘vesar.
Y, Mem*raca Allahuak®»ar 100 kali.
¢c. Memraca 3 kali



Dalam menangani para penderita memakai *erkagai macam
cara antara lain :

1. Pengo*atan secara medis.

Dalam hal ini Pondok Fresantren "assifa'" %e-
kerja sama dengan puskesmas setempat, sehingga pada
hari-hari tertentu ( senin dan kamis ) petugas pus
kesmas datang kepondok pesantren "Assifa'",.

2. Pengovratan dengan cara pijat saraf.

Menurut ™apak KH Munawar penderita gangguan jiwa itu
ada sevagian di se“a‘kan karena tidak %*erfungsi sa-
rafnya sehingga mem*™utukan masage apar sarafnya *i-
sa normal kem*alil seperti *iasa.

3. lengoratan dengan ramuan tradisional.

Tehnis ini di *erikan pada pasien tertentu yang me-
merlukan stimulus apar sarafnya tegang, lemah, kuat.

4. Aroma terapi.

Mem*eri *an-‘*anan yang ‘erasal dari *iji-*ijian,daun

daunan dan hewan *erpguaa untuk meru*ah waham.
5. lengoratan ’/ terapi kerja.

Setelah pasien mulai sad:r maka di *iasakan dengan
*er+ragal macam kesi‘ukan meskipun pada tahap-tahap
awal ‘*entuk kerjanya sangat secderhana.

6. wWiridan.

Selain terapi kerja yang le*ih potensial dan le*ih
ranyak pelaksanaannya adalsh mengem*alikan fitroh
penderita melalui amalan-amalan.

contohnya

a, Mandi “esar.
., Mem*aca Allahuak*ar 100 kali.
c. Memraca 3 kali
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Artinya

Kaaf Ha Yaa Ain Shood Yaa 5iin atap kami
dan Allah meliputi di %elakang mereka, ‘tahkan
rahkan di dustakan itu Al*Qur'an yang *Jlﬁﬁlia
yang tersimpan di dalam lauh mahfu;h.

Mencegahfmencegahan.

Yang di maksud adalah mencegah ‘nemantang diri dari
makan dan herhuat gsesuatu yang 'di larang Allah.

Adapun pada umumnya pagien “ismalk, neorasis
dan psikosa yang di rawat di Pondok Fesantren ini
di se%ra‘kan karena

8. Tekanan ekonomi.

*. Kegagalan cinta.

¢. Cinta-cinta yang kandas.
d.Merosotnya karir.

e. Kalah judi.

f. Dan lain-lain.

langkah Rimringan Penyuluhan Agama Di Fondok Pesan-

tren Assifa‘’,

Dalam kaitannya dengan h»im»ingan renyuluhan
Agama ternyata di pondok besantren Assifa’ Jugdimem
bergunakan langkah seragai rerikut dalam menyemhuh
kan penderita psikosis.

1. Indentifikasi kasus.

Se>elum di laksanakan penyem*uhan maka para pe-
tugas yang ada di pondok pesantren Aggifa! men -
cari informasi dari keluarga, pasien (venomena)
sendiri agar “isga di kenal siapa diri bPisien.
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2. Diagnosa.
Setelah *e‘*erapa hari, mingpgu pasien dikenal oleh
pPetugas yang ada, maka data-data yang terkumpul mu-
lai di “icarakan *ersama sehingga “isa tahu jenis,
sifat latar relakang pasiennya.

3. Frognosa.

lengetahuan petugas tentang jenis, sifat dan latar
relakang pasien yang heberupa hari di amati membuat
petugas ydang menangani pasien tau tetapi apa yang.
ser*aiknya di terapkan agar pasiennya *isa cepat nor
mal secara rerangsur-angsur.
4.:Terapi.

langkah ini adalah pembverihan orat-oratan, ramuan-
ramuan, masage, wiridan, tetapi kerja “agi penderi

ta psikosis.
5. Iangka evaluasi dan ful up.

Setelah pasien terangsur-angsur sem*uh maka para
petugas selalu menyarankan terhadap keluaga pasien
agar selalu mem*erikan informasi tentang perkemrang

an pasien selalu kem*ali ke sanak keluarganya.

Pentuk-Tentuk Pim*ingan kenyuluhan Agama Di Fondok re
santren aAssifa',

Pentuk PFA yang di lakukan di pondok pesantren
Assifa' yang di lakukan para petugas di pondok pondok
pesantren Assifa' pada hakekatnya meliputi

1. PrA secara induvidual.
Yang meliputi :
a. langsung, artinya *isa di terima pasien apahrila
pasien sudah mulai sadar.
Y. Tidak langsung, artinya apa*rila di perlukan ma-
gic saat penderita *erwaham / tidak sadar.



2. R k A gecara kelompok.

Pada hari kKamis untuk penderita putri yang sudah
sadar / agak sem*uh ( dalam arti hisa diajak  *her-
komunikasi ) diveri ceramzah agama agar jiwanya %iga
menyederhanakan semua masalah yang akan dihadapi
dan pada penderita putra pada hari Jum'at.



