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BAB III 

PROFIL RESPONDEN  

 

A. Kondisi pasien di Yayasan Pondok Pesantren Darul 

Muqimin 

Yayasan Pondok Pesantren Darul Muqimin Banjar 

Pandeglang pernah menangani pasien yang mengalami: 

1. Cacat fisik 

2. Pecandu narkoba 

3. Gangguan jiwa 

Adapun kondisi pasien di Yayasan Pondok 

Pesantren Darul Muqimin yang mengalami gangguan jiwa 

cukup berat terutama yang mengalami depresi dan stress, 

Adapun faktor yang melatarbelakangi gangguan jiwa 

berat di Yayasan Pondok Pesantren Darul Muqimin 

Banjar Pandeglang yaitu: 

1) Mempunyai keinginan yang cukup tinggi, 

namun tidak tercapai. 

2) Mengamalkan wirid atau tarekat tanpa 

didampingi guru. 

3) Faktor keturunan  

4) Merebutkan harta warisan 

5) Ditinggal sang kekasih (putus cinta). 
1
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B. Kondisi Kejiwaan Pasien di Yayasan Pondok 

Pesantren Darul Muqimin  

1. Deskripsi Pasien di Yayasan Darul Muqimin 

Secara keseluruhan pasien gangguan jiwa yang 

berada di Yayasan Darul Muqimin Banjar Pandeglang 

saat ini hanya berkisar 4 orang.  

Tabel. 1 

Data Pasien Gangguan Jiwa 

No. Nama Tahun 

Masuk 

Jenis 

Kelamin 

Tempat 

Lahir 

Tanggal 

Lahir 

1. RM 2012 L Serang  30 juni 

1987 

2. YA 2013 L Jakarta  25 agustus 

1970 

3. AB 2010 L Rangkas 1 oktober 

1980 

4.  IU 2018 L Tangerang 1 mei 1985 

 

Keterangan: peneliti hanya menampilkan inisial 

nama pasien demi menjaga asas kerahasiaan.  

2. Penyebab Pasien Menderita Gangguan Jiwa di 

Yayasan Darul Muqimin  

Gangguan jiwa ditimbulkan oleh tekanan-

tekanan sosial yang berat dan tekanan kultural 

yang kuat. Selain itu faktor genetik juga terkadang 
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dipengaruhi tingkat kemudahan seseorang 

mengalami gangguan jiwa. Individu banyak 

mengalami frustasi, konflik-konflik emosional, 

dan konflik internal yang serius. 

Berdasarkan wawancara dengan salah satu 

pengurus di Yayasan Pondok Pesantren Darul 

Muqimin, Zaenal Mustofa menyatakan bahwa 

permasalahan dan penyebab gangguan jiwa di 

Yayasan Pondok Pesantren Darul Muqimin adalah 

sebagai berikut. 

Tabel.2 

Penyebab pasien menderita gangguan jiwa 

No. Permasalahan Jumlah 

1. Melakukan amalan amalan 

untuk tujuan tertentu. 

2 orang 

2. Percintaan (asmara) 1 orang 

3. Kekecewaan atas keinginan 

yang tidak tercapai (warisan, 

dll). 

1 orang 

Jumlah  pasien gangguan jiwa 4 orang 

     Keterangan: 

a) Melakukan amalan-amalan untuk tujuan 

tertentu 

Meskipun sekarang ini kita hidup di 

zaman modern, namun masih banyak pula 
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orang yang dengan sengaja melakukan hal-

hal di luar nalar. Ikhtiar dengan sangat 

kerasnya namun tidak disertai dengan cara 

yang benar dan tidak bertujuan untuk 

semakin mendekatkan diri kepada Allah 

Swt. Melainkan untuk menambah 

kekuatan,kekebalan tubuh, atau 

semacamnya. Hal itu justru tidak disukai 

Allah Swt. Jika teknik yang digunakan atau 

bahkan jiwa belum bisa sepenuhnya 

menerima amalan-amalan yang salah arah 

tersebutlah justru menjadi bom waktu bagi 

dirinya. Amalan tersebut akan menyerang 

dirinya, dan menjadikan tidak dapat 

berinteraksi secara normal dengan orang 

lain, bahkan bisa berujung pada gangguan 

kejiwaan pula.   

b) Masalah percintaan (asmara) 

Masa remaja adalah masa yang 

berapi-api, termasuk salah satunya adalah 

api asmara. Perasaan yang muncul 

terhadap lawan jenis dalam setiap kali 

mereka berinteraksi, menjadikan sebuah 

harapan tersendiri bagi masing-masing 

individu untuk mendapatkan ia yang 
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dicintai. Ketika yang diharapkan tidak 

menerimanya, atau bahkan 

mempermainkan cintanya, kemudian 

muncul perasaan sedih yang terkadang 

berlebihan. Hingga mengakibatkan sakit 

hati yang mendalam. Bahkan bisa 

mengakibatkan sebuah keputus-asaan. 

Hingga seakan hidup tiada lagi berarti 

untuknya. Hal inilah yang kemudian 

menjadi salah satu penyebab terjadinya 

gangguan jiwa pada diri seseorang.  

 

c) Kekecewaan atas keinginan yang tidak 

tercapai (warisan, dll) 

Setiap orang memilki keinginan 

dan cita-cita masing-masing. Banyaknya 

keinginan dan cita-cita yang ingin dicapai 

sehingga tidak sedikit pula yang akhirnya 

tidak dapat dicapai menyebabkan rasa 

kekecewaan tersendiri. Ketika rasa kecewa 

ini muncul terus menerus atau berlebihan 

tanpa diimbangi dengan rasa syukur atau 

kontrol diri yang baik, maka kemungkinan 

untuk stress sangatlah tinggi. Sampai bisa 

merujuk pada keputusasaan hingga 

menjadikannya tiada bergairah lagi 
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menjalani hidupnya, bahkan mengalami 

gangguan kejiwaan.
2
 

Semua penyebab tersebut 

menjadikan seseorang seringkali 

membayangkan hal-hal yang sulit diraih. 

Berhalusinasi sendiri, hingga terkadang 

tersenyum tertawa sendiri, bahkan 

menangis sendiri, melamun untuk waktu 

yang lama, dan sebagainya. Ketika hal ini 

terjadi, maka menjadi salah satu bentuk 

gangguan jiwa mulai mucul dalam diri 

individu tersebut.  

 

C. Gejala-Gejala yang Muncul Pada Pasien Gangguan 

Jiwa di Yayasan Pondok Pesantren Darul Muqimin  

Menurut salah satu pengurus Yayasan Pondok 

Pesantren Darul Muqimin Banjar Pandeglang, kondisi 

pasien gangguan jiwa mengalami beberapa gejala, 

diantaranya adalah: 

1. Halusinasi, beberapa pasien banyak yang terdiam 

melamun sendiri membayangkan sesuatu hal yang 

terus berkulat dipikirannya.  

2. Gaduh 

3. Gelisah 
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4. Pasif ekspresi wajahnya ketika diajak berinteraksi 

5. Marah-marah bahkan sampai berteriak menjerit-jerit 

6. Sukar diajak berkomunikasi terutama dengan orang 

yang baru ia kenal.
3
 

Namun, di sini peneliti mendapatkan informasi 

dari pengurus yang menanganinya, para pasien memang 

tak jarang menerima orang baru yang datang 

menghampirinya. Jadi, peneliti berusaha mendekati dan 

mewawancarai dua orang pasien yaitu IU dan YA. IU 

yang baru tahun ini berada di Yayasan Pondok Pesantren 

Darul Muqimin, dan YA yang sudah hampir 5 tahun. 

Keduanya memiliki sebab yang berbeda dan gejala yang 

berbeda pula. Sementara 2 pasien lainnya, peneliti 

mendapatkan informasi dari pengurus yang 

menanganinya.  

1. Seorang pasien berinisial IU dari Tangerang 

Berdasarkan wawancara dan pengamatan 

peneliti kepada pasien, lelaki yang usianya baru 

menginjak 33 tahun ini bisa menanggapi dengan baik 

interaksi yang coba saya lakukan pada saat itu. Pasien 

berinisial IU ini merupakan anak lelaki satu satunya 

dari bapak Muhammad Hasan Basri dan ibu Hj. 

Suwirat. Ia adalah duda beranak satu, mantan istrinya 

yang berasal dari Sumedang membawa anaknya pergi 
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bersamanya, di tambah lagi ibunya meninggal dunia, 

ia merasa sedih atas kehilangan ibunya tersebut, 

selang 4 bulan setelah ibunya meninggal, disusul 

dengan ayahnya yang juga meninggal dunia. 

Kemudian ia dan saudara-saudara perempuannya amat 

sangat terpukul atas kejadian itu. Sayangnya ia lebih 

terpukul lagi pada saat pembagian warisan yang tidak 

sesuai dengan keinginannya. Padahal ia adalah anak 

lelaki satu-satunya, semua harta warisan yang ia miliki 

seperti mobil dan rumah. Mobil pemberian dari ibunya 

di jual oleh saudara perempuannya padahal itu adalah 

kenang-kenangan yang diberikan ibunya untuk anak 

lelakinya, dan rumah hasil pembagian harta warisan 

orangtua yang  ia berikan kepada anaknya yaitu 

Ahmad Ilyas dan juga setengahnya lagi ia berikan 

kepada saudara laki-laki dari beda ibu (saudara tiri) 

yaitu abdurahman, akan tetapi dari pihak saudara-

saudara perempuannya mereka tidak terima bahwa 

harta warisan yang diberikan orangtuanya ia berikan 

ke anak dan saudara tirinya. Mengalami keadaan 

seperti itu, muncullah rasa benci dan permusuhan 

diantara keduanya, rasa yang kemudian membesar itu 

menjadikannya depresi dan tak tahu arah hidupnya 

lagi. 
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Pada awalnya keluarga membawa ia ke daerah 

Tiga Raksa yang tidak jauh dari tempatnya. Di suatu 

pondok pesantren yang bisa mengobati gangguan 

jiwa, terapisnya yang bernama KH. Robin Jian M.M. 

akan tetapi ia tidak nyaman berada di tempat tersebut 

dikarenakan ia ditahan di sel (jeruji besi), buang air 

besar dan buang air kecil di situ, ia merasa jijik dan 

menangis dengan keadaan seperti itu, lalu ia 

melakukan salat  dan membaca sajiriah pemberian 

gurunya yang berada di Cidahu sewaktu ia pesantren, 

sempat juga dia melakukan puasa rajab tapi cuma satu 

hari, lalu ia dijemput oleh pihak keluarganya dan 

keluarganya membawa ia ke Yayasan Pondok 

Pesantren Darul Muqimin Banjar Pandeglang, dan 

baru 2 minggu ini ia berada di pondok pesantren 

tersebut.  

Ia hanya bisa pasrah dengan keadaan 

tersebut, bukan berarti ia ikhlas menerima keadaan 

ini, karena menurutnya belajar ikhlas itu sulit, 

akan tetapi ia punya pemahaman bahwa ikhlas 

adalah seperti mata air yang mengalir dari kaki 

gunung menuju laut tanpa ada motif, motifnya itu 

hanya mendapatkan ridha illahi dari Allah Swt. 
4
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2. Seorang pasien berinisial R M  dari Serang 

Laki-laki berinisial  R M merupakan anak dari 

orangtua yang keadaan ekonominya menengah keatas. 

Bapak dan ibunya adalah seorang pengusaha 

kesibukan ayah dan ibunya menjadikannya kurang 

diperhatikan.  Gejala gangguan jiwa muncul manakala 

ia dahulu kala semasa sekolah putus cinta dengan 

perempuan yang didambakannya. Semenjak itu ia 

sering melamun sendiri, tidak mau melakukan 

aktifitas apapun, ditambah lagi ayahnya terjerat pidana 

membuat RM semakin tidak bergairah lagi dan seakan 

dunia ini sudah hampa menurutnya. Selain itu, faktor 

genetik juga  ada turunan dari garis ayahnya.  

Pada awalnya keluarga mengantarkannya ke 

rumah sakit jiwa untuk medapatkan perawatan agar 

sembuh, akan tetapi setelah sekian lama tidak ada 

perubahan yang nampak pada diri RM, dan akhirnya 

keluarga menjemput dan memindahkannya ke 

Yayasan Pondok Pesantren Darul Muqimin. 

Hampir 6 tahun ia berada di Yayasan Pondok 

Pesantren Darul Muqimin, mengalami perubahan yang 

cukup signifikan. Faktor yang menghambat proses 

penyembuhan ini yaitu obat penenang ketika sewaktu 

ia berada di rumah sakit jiwa. Seharusnya pihak 

keluarga langsung membawa pasien ke yayasan 
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pondok pesantren, dikarenakan hasil wawancara 

peneliti lakukan dengan pihak terapis mengungkapkan 

bahwa akan sangat sulit dan kemungkinan untuk 

sembuh cukup lama dikarenakan pengaruh obat 

penenang yang diberikan pihak rumah sakit sewaktu 

ia mendapatkan perawatan disana.  

3. Seorang pasien berinsial Y A dari Jakarta 

Tiga pasien berikutnya yang peneliti akan jadikan 

sample merupakan pasien yang memiliki penyebab yang 

berbeda-beda pula. Namun untuk mendapatkan informasi 

tentang mereka, peneliti mewawancarai pengurus sebagai 

orang yang mengetahui latar belakang pasien. Hal ini 

dilakukan karena untuk mewawancarai satu pasien saja 

dibutuhkan pendekatan yang penuh dengan strategi. Jika 

pasien masih labil justru peneliti akan dianggap orang 

yang membahayakan. Sehingga demi keamanan tersebut 

peneliti diberi kesempatan untuk mencari informasi 

melalui pengurus dan terapis. 

Pasien yang ketiga ini berinisial Y A. laki-laki 

berusia paruh baya ini berasal dari keluarga biasa-biasa 

saja, ia sudah 5 tahun berada di Yayasan Pondok 

Pesantren Darul Muqimin penyebab penyakitnya karena 

wiridan, dikarenakan dia lahir dari kelurga yang kurang 

mampu dan perekonomian yang sangat lemah, kemudian 

ia pun mencari amalan-amalan kepada orang-orang yang 
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dianggap pintar. Ia pun mengamalkan beberapa amalan 

tersebut tanpa menghiraukan implikasinya. Sehingga 

benar saja, karena pengamalannya tidak sesuai ia justru 

sering diganggu oleh makhluk halus. Bahkan ia sering 

tiba-tiba teriak, berhalusinansi dan terkadang heboh 

sendiri, merasa mampu menjadi orang superior dan tidak 

takut dengan siapapun. 

4. Seorang pasien berinisial A B dari Rangkas  

Lelaki yang berinisial A B ini merupakan anak 

dari orangtua yang berkeadaan ekonominya menengah 

keatas, diantara keluarganya ada yang menjadi anggota 

dewan, ASN, juga memiliki pondok pesantren. Ia adalah 

pasien paling lama yang sedang menjalankan pengobatan 

di Yayasan Pondok Pesantren Darul Muqimin. Sudah 

hampir 8 tahun dia berada di tempat tersebut. Sebab 

penyakitnya dikarenakan wiridan. 

Dulu, keluarganya mengantarkannya ke rumah 

sakit jiwa akan tetapi tidak ada perubahan yang nampak 

dalam diri A B tersebut, dan pada akhirnya keluarga A B 

membawanya ke Yayasan Pondok Pesantren Darul 

Muqimin. Pada saat pertama kali ia datang ke tempat 

tersebut ia mengamuk dan berteriak-teriak, lalu pihak 

yayasan pondok pesantren membawa A B ke ruang 

isolasi, dimana ruangan tersebut adalah ruangan kosong 

yang biasanya dijadikan tempat untuk mengurung pasien 
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yang dalam keadaan emosi yang bergejolak. Karena 

sakitnya yang terlanjut parah, ketika peneliti mencoba 

mendekati pasien dan mengajukan pertanyaan-pertanyaan 

ia merasa tidak nyaman, marah-marah sampai berteriak-

teriak. Di samping itu keluarganya juga enggan 

menjemputnya kembali. Jadi sampai saat ini sudah 8 

tahun ia berada di Yayasan Pondok Pesantren Darul 

Muqimin Banjar Pandeglang dengan keadaan emosi yang 

kurang stabil. Ditambah lagi karena lamanya di rumah 

sakit jiwa dengan diberikan obat obat penenang sehingga 

membuat terapis kesulitan dalam menyembuhkan pasien 

tersebut. 
5
 

Selain dari keempat pasien tadi, tentunya masih 

banyak pasien lain yang menjalani pengobatan gangguan 

jiwa, hanya saja faktor tempat yang tidak memadai untuk 

menampung banyaknya pasien. Jadi, banyak pasien yang 

berobat jalan dimana setiap minggunya keluarga pasien 

meminta air kepada terapis untuk proses penyembuhan 

pasien tersebut.  

Saat ini di lapangan peneliti masih menemui 

beberapa pasien yang masih sangat labil seperti Y A, 

ketika peneliti mewawancarai dan memberikan 

pertanyaan sekitar keluarga dan masa lalunya, ia 

menjawab dengan jawaban yang tidak tepat seperti 
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amnesia dan lupa akan semuanya, tatapan pun kosong. 

Sebaliknya ketika peneliti ingin mendekati pasien yang 

berinsial A B, seperti ada penolakan tersendiri bagi 

dirinya, dia mengasingkan diri dan tidak lama kemudian 

dia berteriak-teriak. Namun itulah keanekaragaman gejala 

yang ada di lapangan, dan semuanya memang sangat 

membutuhkan penanganan yang tepat.  
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