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ABSTRAK

Afida Roini (B93214096), Konseling Trait and Factor Guna Membangun
Penerimaan Diri Mantan Penderita Kusta Di Desa Sumber Glagah,
Pacet-Mojoketo.

Fokus penelitian adalah (1) Bagaimana proses konseling trait and factor dalam
membangun penerimaan diri seorang mantan penderita kusta di desa Sumber
Glagah, Pacet-Mojokerto? (2) Bagaimana hasil akhir dari penerapan konseling
trait and factor pada seorang mantan penderita kusta di desa Sumber Glagah,
Pacet-Mojokerto?

Menjawab permasalahan tersebut peneliti menggunakan metode penelitian
kualitatif fenemenologis, jenis penelitian ini adalah penelitian fenomenologi,
suatu model atau pendekatan dalam penelitian kualitatif yang mendeskripsikan
kesadaran atau pengalaman seseorang atau lebih tentang suatu fenomena. Dalam
bab I11 peneliti mendeskripsikan permasalahan dan cara menanganinya, dan dalam
bab IV peneliti mengkomparasi kondisi konseli sebelum dan sesudah diberikan
treatment. Dalam proses penanganan permasalahan konseli yaitu kurang rasa
percaya diri dan sikap puus asa konselor menggunakan. Konseling Trait and
Factor yang terdiri dari beberapa langkah yakni tahap pertama (pengarahan oleh
peneliti), tahap kedua (pengubahan pikiran dan sikap dengan pendekatan
konseling trait and factor), tahap ketiga (waktu, tempat, hari dan tanggal
pelaksanaan dari konseling trait and factor). Adapun informan penelitian adalah
istri konseli, putri konseli, tetangga dan konseli sendiri. Teknik pengumpulan data
meliputi observasi, wawancara. Adapun teknik analisis data meliputi sikap
reduksi ~ fenomenologis ilmiah, pembuatan bagian-bagian  deskripsi,
mentransformasi makna dan data, dan langkah terakhir ialah menentukan
kesimpulan dari suatu fenomena.

Hasil penelitian dari pelaksanaan konseling trait and factor dapat di
katakan berhasil, dilihat dari pengamatan peneliti pada saat sebelum dan sesudah
proses konseling di lakukan, konseli sudah mulai menunjukkan perubahan seperti
konseli lebih tenang dalam mengelola emosi, terbuka dengan lingkungan maupun
dengan anggota keluarga, lebih terlihat bisa bersosial, sehingga bisa menjadi
orang yang lebih baik dan berguna.

Kata kunci : Konseling, Trait and Factor, Penerimaan Diri.
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BAB |

PENDAHULUAN

LATAR BELAKANG MASALAH

Keberadaan kampung kusta berada di lereng gunung Welirang-
Arjuno, di desa Sumber Glagah kecamatan Pacet, kabupaten Mojokerto.
Kampung kusta di huni oleh para warga yang dulunya menderita penyakit
kusta, namun kini sudah dalam keadaan sembuh. Kondisi geografis desa
yang berada di dekat gunung membuat kampung ini memiliki udara yang
sejuk dan bersih, kebanyakan dari penduduk ialah berprofesi sebagai
petani.

Awalnya, kampung kusta didirikan oleh pemerintah sebagai tempat
tinggal para penderita kusta maupun penderita yang sudah sembuh.
Tujuan pemerintah menyediakan kampung Sumber Glagah yang dekat
dengan Rumah Sakit tak lain adalah demi kenyamanan para pasien kusta
maupun mantan penderita kusta, sehingga mereka mendapatkan
kenyamanan di daerah yang sejuk di kaki gunung maupun untuk berobat.

Mitos vyang beredar di masyarakat perihal penyakit kusta,
menganggap bahwa penderita telah mengalami kutukan berupa penyakit
kusta, sebagian mereka terkucilkan dan tidak ingin kembali ke kampung
halamannya karena rasa minder. Sehingga para penderita memutuskan
untuk tinggal disekitar Rumah Sakit Kusta, yang bilamana mereka sakit

maka bisa dengan mudah untuk kembali berobat.



Sehingga satu persatu para penderita mulai mendirikan tempat
tinggal di desa Sumber Glagah. Di desa tersebut tidak hanya para penderita
kusta yang menikah dengan sesama penderita kusta pula. Namun ada
sebagian dari mereka yang tidak menderita kusta pun juga ada yang
menikah dengan mantan penderita, sehingga mereka dapat membangun
rumah tangga dan memiliki anak.

Dalam kehidupan sehari-hari mereka mempunyai harapan agar dapat
bersosialisasi dengan masyarakat lain seperti pada umumnya tanpa ada
yang merasa dijauhi atau dianggap menijijikkan. Selain itu juga dapat
mengikuti kegiatan di lingkungan. Hambatan yang mereka alami sangat
bermacam-macam antara lain: kurangnya kesadaran dan sapaan dari
masyarakat, faktor keadaan fisik yang terbatas sehingga terbatasnya
aktifitas, kurangnya kepedulian masyarakat sekitar terhadap mantan
penderita kusta.

Adanya istilah kaddala sikuyu (kusta kepiting) dan kaddala massolong
(kusta yang lumer), merupakan ungkapan yang mendukung bahwa kusta
secara endemik telah berada dalam waktu yang lama di tengah-tengah
masyarakat tersebut. Hasil penelitian kualitatif dan kuantitatif atas nilai -
nilai budaya di Kabupaten Soppeng, dalam kaitannya dengan penyakit
kusta (Kaddala) di masyarakat Bugis menunjukkan bahwa timbul dan
diamalkannya leprophobia secara ketat karena menurut salah seorang

tokoh budaya, dalam nasehat perkawinan orang-orang tua di sana, kata



kaddala ikut tercakup di dalamnya. Disebutkan bahwa bila terjadi
pelanggaran melakukan hubungan intim saat istri sedang haid, mereka
(kedua mempelai) akan terkutuk dan menderita kusta/kaddala.

Selama periode 2008-2013, angka penemuan kasus baru pada tahun
2013 merupakan yang terendah yaitu sebesar 6,79 per 100.000 penduduk.
Sedangkan, angka pravalensi kusta berkisar antara 0,79 hingga 0,96 per
10.000 dan telah mencapai target < 1 per 10.000 penduduk atau < 10 per
100.000 penduduk. Sedangkan pada anak, selama periode 2008-2013
angka penemuan kasus baru pada tahun 2012 merupakan yang tertinggi
yaitu sebesar 11,40 per 100.000 penduduk. Selama tahun 2011-2013
jumlah penduduk kusta terbanyak terdapat di Provinsi Jawa Timur dengan
kasus 1.152 kasus, sedangkan provinsi yang mengalami kenaikan jumlah
penderita dalam kurun waktu 2011-2013 terdapat di Provinsi Banten
sebanyak 202 kasus.’

Sebutan terakhir kusta sebagai penyakit kutukan Tuhan, dari dahulu
sampai sekarang masih menjadi momok yang menakutkan bagi banyak
orang. Tidaklah heran, jika akhirnya pemerintah secara total berusaha
memutus mata rantai penularan dengan program penanggulan kusta lintas
sektoral terpadu. Bukan itu saja, ternyata hal ini menjadi perhatian serius

dikalangan umat Islam, pada akhirnya MUI (Majelis Ulama Indonesia) pada

! pusat Penelitian Ekologi Kesehatan, Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan,
(Jakarta: Departermen Kesehatan RI), hal. 5

? Infodatin, Pusat Data dan Informasi Kementrian Kesehatan RI, (Jakarta: Depatermen
Kesehatan RI, 2015), hal. 4



tahun 1982 mengeluarkan fatwa berkaitan tentang penyakit kusta.
Sebagaimana dalam fatwa MUI tertanggal 12 April 1982 atau 18 Jumadil
Akhir 1402 H dalam keputusannya menegaskan bahwa penyakit kusta
bukanlah suatu penyakit kutukan Tuhan terhadap seseorang.?

Basil kusta ditemukan oleh sarjana Norwegia bernama Armmuer
Hansen pada tahun 183. Karena itu penyakit ini sering disebut morbus
hansen. Kusta sering disebut juga dengan lepra yang diambil dari nama
basil penyebab penyakit ini yaitu mycribacterium leprae. Dan merupakan
bahasa latin sebaga terjemahan dari perkataan Zaarath yang artinya
hukuman atau kutukan Tuhan.*

Ide yang bertujuan guna terciptanya moral yang agung di keluarga
baru, berkembang menuruti proses komunikasi dalam masyarakat dan
menjadi konsep penderita kusta sebagai penanggung dosa. Pengertian
penderita sebagai akibat dosa dari ibu-bapak merupakan awal derita akibat
leprophobia. Rasa rendah diri penderita dimulai dari rasa rendah diri
keluarga yang merasa tercemar bila salah seorang anggota keluarganya
menderita kusta. Dituduh berbuat dosa melakukan hubungan intim saat
istri sedang haid bagi seorang fanatik Islam dirasakan sebagai beban

trauma psikosomatik yang sangat berat.’

* Depag RI, Himpunan Fatwa MUI, (Jakarta, 2003), hal. 365

* DepKes RI, Penyakit Kusta di Indonesia, (Jakarta, 1981), hal. 11

> Pusat Penelitian Ekologi Kesehatan, Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan,
(Jakarta: Departermen Kesehatan RI), hal. 5



Dalam ajaran islam, wanita yang sedang haid dilarang berhubungan
badan dengan suaminya sampai masa haidnya selesai, sebagaimana

difirmankan oleh Allah Swt. Berikut ini:

oz
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Mereka bertanya kepadamu tentang haidh. Katakanlah: "Haidh itu
adalah suatu kotoran". Oleh sebab itu hendaklah kamu menjauhkan diri
dari wanita di waktu haidh; dan janganlah kamu mendekati mereka,
sebelum mereka suci. Apabila mereka telah suci, maka campurilah mereka
itu di tempat yang diperintahkan Allah kepadamu. Sesungguhnya Allah
menyukai orang-orang yang bertaubat dan menyukai orang-orang yang
mensucikan diri.®

',E\

Ternyata, larangan bersenggama tersebut menyimpan hikmah yang
sangatbesar bagi umat islam. Berbagai penelitian telah membuktikan
bahwa hubungan suami istri saat bisa berdampak buruk bagi kesehatan.
Misalnya, bisa menyebabkan darah kotor dari menstruasi masuk ke dalam
perut melalui saluran telur sehingga menyebabkan timbulnya
endometriosis, menyebabkan infeksi, penyakit menular seksual dan
beberapa akibat buruk lainnya.’

Para ahli antropologi kesehatan yang dari definisinya dapat

disebutkan berorientasi ke ekologi, menaruh perhatian pada hubungan

® Abdul Syukur al-Azizi, Buku Lengkap Figh Wanita, (Yogyakarta: DIVA Press, 2015),
hal. 59-60

" Abdul Syukur al-Azizi, Buku Lengkap Figh Wanita, (Yogyakarta: DIVA Press, 2015),
hal. 59-60



timbal balik antara manusia dan lingkungan alamnya, tingkah laku
penyakitnya dan cara-cara tingkah laku penyakitnya mempengaruhi evolusi
kebudayaannya melalui proses umpan balik.?

Konsep sehat dan sakit sesungguhnya tidak terlalu mutlak dan
universal karena ada faktor -faktor lain di luar kenyataan klinis yang
mempengaruhinya terutama faktor sosial budaya. Kedua pengertian saling
mempengaruhi dan pengertian yang satu hanya dapat dipahami dalam
konteks pengertian yang lain.’

Banyak ahli filsafat, biologi, antropologi, sosiologi, kedokteran, dan
lain-lain bidang ilmu pengetahuan telah mencoba memberikan pengertian
tentang konsep sehat dan sakit ditinjau dari masing-masing disiplin ilmu.
Masalah sehat dan sakit merupakan proses yang berkaitan dengan
kemampuan atau ketidakmampuan manusia beradaptasi dengan
lingkungan baik secara biologis, psikologis maupun sosio budaya.

Berdasarkan penelitian Zulkifli (2003) dampak sosial terhadap
penyakit kusta ini sedemikian besarnya, sehingga menimbulkan keresahan
yang sangat mendalam. Tidak hanya pada penderita sendiri, tetapi pada
keluarganya, masyarakat dan negara. Hal ini yang mendasari konsep
perilaku penerimaan penderita terhadap penyakitnya, dimana untuk

kondisi ini penderita masih banyak menganggap bahwa penyakit kusta

8 pusat Penelitian Ekologi Kesehatan, Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan,
(Jakarta: Departermen Kesehatan RI), hal. 5

%Pusat Penelitian Ekologi Kesehatan, Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan,
(Jakarta: Departermen Kesehatan RI), hal. 7



merupakan penyakit menular, tidak dapat diobati, penyakit keturunan,
kutukan Tuhan, najis dan menyebabkan kecacatan.™®

Akibat anggapan yang salah ini penderita kusta merasa putus asa
sehingga tidak tekun berobat. Hal ini dapat dibuktikan dengan kenyataan
bahwa penyakit mempunyai kedudukan yang khusus diantara penyakit-
penyakit lain. Hal ini disebabkan karena adanya leprophobia (rasa takut
yang berlebihan terhadap kusta).™*

Leprophobia ini timbul karena pengertian penyebab penyakit kusta
yang salah dan cacat yang ditimbulkan sangat menakutkan. Dari sudut
pengalaman nilai budaya sehubungan dengan upaya pengendalian
leprophobia yang bermanifestasi sebagai rasa jijik dan takut pada
penderita kusta tanpa alasan yang rasional.'?

Beberapa masalah psikososial akibat penyakit kusta ini dapat
dirasakan baik oleh penderita kusta maupun keluarganya, seperti perasaan
malu dan ketakutan akan kemungkinan terjadi kecacatan karena kusta,
ketakutan penderita menghadapi keluarga maupun masyarakat karena
sikap penerimaan vyang kurang wajar, upaya keluarga untuk

menyembunyikan anggota keluarganya yang menderita kusta karena

10 Yessita Yuniarasari, “Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Kejadian Kusta :
Studi Kasus di Wilayah Kerja Pukesmas Gunem dan Pukesmas Sarang Kabupaten Rembang
Tahun 20117 (Skripsi, Fakultas [lmu Keolahragaan Universitas Negeri Semarang, 2013), hal.2

! Yessita Yuniarasari, “Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Kejadian Kusta :
Studi Kasus di Wilayah Kerja Pukesmas Gunem dan Pukesmas Sarang Kabupaten Rembang
Tahun 2011 (Skripsi, Fakultas [lmu Keolahragaan Universitas Negeri Semarang, 2013), hal.2

12 Yessita Yuniarasari, “Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Kejadian Kusta :
Studi Kasus di Wilayah Kerja Pukesmas Gunem dan Pukesmas Sarang Kabupaten Rembang
Tahun 20117 (Skripsi, Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas Negeri Semarang, 2013), hal.2



dianggap aib, atau bahkan mengasingkan anggota keluarga karena takut
ketularan.®

Hal ini juga berpengaruh pada penerimaan diri para penderita. Ryff
menyatakan penerimaan diri sebagai suatu keadaan dimana seseorang
memiliki sikap yang positif terhadap diri sendiri, mengakui dan menerima
berbagai aspek diri termasuk kualitas baik dan buruk yang ada pada diri
dan memandang positif terhadap kehidupan yang telah dijalani.14

Penerimaan diri yang baik hanya akan terjadi bila individu yang
bersangkutan mau dan mampu memahami keadaan diri sebagaimana
adanya, bukan sebagaimana yang diinginkan. Selain itu juga harus memiliki
harapan yang realistis, sesuai dengan kemampuannya. Dengan demikian
bila seorang individu memiliki konsep yang menyenangkan dan rasional
mengenai diri maka dapat dikatakan orang tersebut dapat menyukai
menerima dirinya."

Pada hakikatnya, orang yang mengalami sakit kusta atau mantan
penderita kusta itu bukanlah mereka yang hina, melainkan mereka yang
tidak memiliki iman itulah yang hina. Jadi jangan pernah merasa hina dan
menghinakan oranglain karena status sosial serta kondisi fisik semata.

Karena yang paling penting dalam menjalani kehidupan di dunia adalah

3 Desi Ariyana Rahayu, 2012: Dukungan Psikososial Keluarga Penderita Kusta di
Kabupaten Pekalongan, (http://jurnal.unimus.ac.id/, diakses 10 September 2017)

4 Desi Ariyana Rahayu, 2012: Dukungan Psikososial Keluarga Penderita Kusta di
Kabupaten Pekalongan, (http://jurnal.unimus.ac.id/, diakses 10 September 2017)

> Desi Ariyana Rahayu, 2012: Dukungan Psikososial Keluarga Penderita Kusta di
Kabupaten Pekalongan, (http://jurnal.unimus.ac.id/, diakses 10 September 2017)



http://jurnal.unimus.ac.id/
http://jurnal.unimus.ac.id/
http://jurnal.unimus.ac.id/

sempurnakan niat dan maksimalkan ikhtiar, jika ingin zuhud latih dari
sekarang bahwa apa yang kita peroleh di dunia ini hanyalah titipan Allah.

Di samping itu, kita juga harus senantiasa mengintrospeksi diri,
terutama dalam menyikapi suatu ujian. Bahwa sakit, miskin, sehat, kaya
bisa jadi itu adalah salah satu ujian dari Allah, bahwa ujian tidak harus yang
pedih namun yang membahagiakan juga bisa dikatakan ujian. Maka kita
harus lebih berhati-hati dalam menyikapi suatu keadaan. Artinya ketika
hati kita hidup dengan ilmu Allah, maka kita tidak akan terpengaruh oleh
ujian atau kemaksiatan bahkan prasangka buruk kepada Allah.

Jika kita ingin selamat mengahadapi hidup, cobaan apapun itu maka
perbanyaklah ilmu, dzikrullah dan doa. Terus hidupkan hati dan pikiran kita
dengan akrab kepada Allah. Mulai saat ini, marilah kita sikapi setiap
musibah dengan semakin mengenal Allah. Sebab, apabila seseorang sudah
dekat dengan Allah, dia akan sangat menyakini bahwa apa pun yang terjadi

adalah kehendak Allah.

Melalui proses konseling trait and factor yang merupakan
pendekatan kepribadian, diharapkan dapat menjadi salah satu proses
terapi dan juga pembelajaran bagi mantan penderita kusta di desa Sumber
Glagah, Pacet. Karena dengan pendekatan konseling trait and factor
diharapkan akan terciptanya sikap penerimaan diri dengan baik oleh
mantan penderita kusta. Menjadi pribadi yang percaya diri dan menerima

kekurangan maupun kelebihan yang ada dalam dirinya.



Dalam proses konseling, klien dapat  mengungkapkan
pengalamannya, baik pengalaman pribadi maupun pengalaman yang
sedang terjadi di masyarakat. Dengan itu mereka menjadi terbuka hati
bahwa masih banyak orang lain yang juga menderita tetapi tetap kuat
karena percaya kepada Tuhan yang diimaninya. Mereka dapat belajar
bagaimana menghadapi segala peristiwa hidup dan penyakit kusta yang

sudah pernah mereka alami dalam terang iman.

Ketika peneliti melakukan program pratek lapangan di rumah sakit
kusta Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto. Peneliti telah mendapati seorang
mantan penderita kusta yang mengalami krisis kepercayaan terhadap

dirinya dan kondisi fisiknya.

Ditinjau dari keadaan seorang mantan penderita kusta yang sudah
puluhan tahun tinggal dan hidup di desa Sumber Glagah Pacet, Mojoketo.
Dengan kondisi fisik yang mengalami kecacatan pada jari tangan dan kaki
akibat penyakit kusta, ditambah dengan penyakit stroke yang
mengakibatkan setengah badannya mengalami kelumpuhan. Dengan
kondisi ini, maka saya sebagai mahasiswa bimbingan konseling islam
merasa bahwa seseorang tersebut membutuhkan proses

treatment/konseling.
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C.

Terdorong oleh situasi tersebut, maka penulis menyusun skripsi
dengan judul: “Konseling Trait and Factor Guna Membangun

Penerimaan Diri Mantan Penderita Kusta di Pacet-Mojokerto”

RUMUSAN MASALAH
Adapun perumusan masalah dari judul “Penerimaan Diri Mantan

Penderita Kusta di Pacet-Mojokerto” sebagai berikut:

1. Bagaimana proses konseling trait and factor dalam membangun
penerimaan diri seorang mantan penderita kusta di desa Sumber
Glagah, Pacet-Mojokerto?

2. Bagaimana hasil akhir dari penerapan konseling trait and factor pada
seorang mantan penderita kusta di desa Sumber Glagah, Pacet-

Mojokerto?

TUJUAN PENELITIAN
Berdasarkan latar belakang masalah dan rumusan masalah di atas,
maka tujuan penelitian dalam penelitian ini adalah:
1. Untuk mengetahui proses konselig trait and factor dalam
membangun penerimaan diri seorang mantan penderita kusta di

desa Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto.
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2. Untuk mengetahui hasil konseling trait and factor dalam membangun
penerimaan diri seorang mantan penderita kusta di desa Sumber

Glagah, Pacet-Mojokerto.

MANFAAT PENELITIAN

Dengan adanya penelitian ini, peneliti berharap akan munculnya
pemanfaatan dari hasil penelitian ini baik secara teoritis maupun praktis
bagi para pembacanya. Diantara manfaat penelitian ini baik secara teoritis

maupun praktis dapat peneliti uraikan sebagai berikut:

1. Manfaat Teoritis

a. Memberikan pengetahuan dan wawasan dalam bidang
keagamaan untuk membangun pemahaman diri dikalangan
mantan penderita kusta.

b. Sebagai sumber informasi dan referensi bagi pembaca juga
jurusan Bimbingan dan Konseling Islam mengenai mantan
penderita kusta dan proses pemahaman diri oleh mantan
penderita kusta.

2. Manfaat Praktis
a. Penelitian ini diharapkan dapat membantu menyelesaikan

masalah yang berkaitan dengan keadaan sosial.
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b. Penelitian ini diharapkan bisa menjadi bahan pertimbangan

peneliti dalam melaksanakan tugas penelitian selanjutnya.

DEFINISI KONSEP

1. Trait and Factor

Trait and Factor Approach menurut kamus istilah konseling dan terapi,
merupakan suatu ancangan konseling dari Minnesota, dikenal pula sebagai
directive-counseling atau counselor centered, memiliki pandangan dasar bahwa
kepribadian manusia merupakan suatu sistem sifat dan faktor yang saling
bergantung.16 Misalnya abilitas, minat, sikap dan temperamen; konseling
bertujuan memfasilitasi perkembangan sempurna semua aspek melalui
memajukan pemahaman diri dan pemahaman lingkungan, sehingga individu
dapat mengelola diri dan lingkungan secara optimal.

Konseling dengan pendekatan “trait and factor” atau pendekatan
rasional ini sering disebut konseling yang direktif (directive counseling),
karena konselor secara aktif membantu klien mengarahkan perilakunya
menuju pemecahan kesulitannya, ada juga yang menyebutnya sebagai
“Clinical Counseling”. Beberapa pendapat mengenai esensi konseling ini
telah dikemukakan oleh para ahli dalam pendekatan ini yang kesemuanya
itu sepenuhnya menggambarkan bahwa konseling ini benar-benar bersifat
directive. Akan tetapi kemudian terdapat perubahan-perubahan pendapat

diantaranya mereka. Pertanyaan-pertanyaan kemudian, seperti dari

1 Drs budiarjo dkk, kamus psikologi, (Semarang:Dahara prize. 1991). cet 2.hal. 173
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Williamson, Darley, nampak tidak lagi bersifat directive atau counselor-
centered.”’

Bahwa tugas konseling trait and factor adalah membantu individu
dalam memperoleh kemajuan memahami dan mengelola diri dengan cara
membantunya menilai kekuatan dan kelemahan diri dalam kegiatan diri
dengan perubahan kemajuan tujuan-tujuan hidup dan karir. Konseling
dilaksanakan dengan membantu individu untuk memperbaiki kekurangan,
ketidakmampuan dan keterbatasan diri; dan membantu pertumbuhan dan
integrasi kepribadian. Pada hubungan konseling, individu diharapkan
mampu menghadapi, menjelaskan dan menyelesaikan masalah-
masalahnya.18

Kesimpulan dari konseling trait and factor dapat dideskripsikan
adalah corak konseling yang menekankan pemahaman diri dan penerapan
pemahaman itu dalam memecahkan beraneka problem yang dihadapi,

terutama yang menyangkut proses penerimaan diri.

7 Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 100

'8 Riyadlus Sholihin. “Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar”. Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 100
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2. Definisi Penerimaan Diri

Hurlock (1974) mendefinisikan self acceptance sebagai “the degree to
which an individual having considered his personal characteristics, is able
and willing to live with them” yaitu derajat dimana seseorang telah
mempertimbangkan karakteristik personalnya, merasa mampu serta bersedia
hidup dengan karakteristiknya tersebut. Sedangkan Aderson menyatakan
bahwa penerimaan diri berarti kita telah berhasil menerima kelebihan dan
kekurangan diri apa adanya. Menerima diri berarti kita telah menemukan
karakter diri dan dasar yang membentuk kerendahan hati dan intergritas.

Penerimaan diri (Self-acceptance) ialah suatu kemampuan individu
untuk dapat melakukan penerimaan terhadap keberadaan diri sendiri. Hasil
analisa atau penilaian terhadap diri sendiri akan dijadikan dasar bagi
seorang individu untuk dapat mengambil suatu keputusan dalam rangka
penerimaan terhadap keberadaan diri sendiri.*®

Sikap penerimaan diri dapat dilakukan secara realistis, tetapi juga
dapat dilakukan secara tidak realistis. Sikap penerimaan realistis dapat
ditandai dengan memandang segi kelemahan-kelemahan maupun kelebihan-
kelebihan diri secara objektif. Sebaliknya penerimaan diri tidak realistis

ditandai dengan upaya untuk menilai secara berlebihan terhadap diri sendiri,

® Dariyo Agoes, Psikologi perkembangan anak usia tiga tahun pertama,(
Jakarta: PT Refika Aditama, 2007), hal.205
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mencoba untuk menolak kelemahan diri sendiri, mengingkari atau
menghindari hal-hal yang buruk dari dalam dirinya, misalnya pengalaman
traumatis masa lalu.?’

Chaplin mengemukakan bahwa penerimaan diri adalah sikap yang
pada dasarnya merasa puas dengan diri sendiri, kualitas-kualitas dan bakat-
bakat sendiri, serta pengetahuan-pengetahuan akan keterbatasan-
keterbatasan sendiri. Penerimaan diri ini mengandaikan adanya kemampuan
diri dalam psikologis seseorang, yang menunjukkan kualitas diri. Hal ini
berarti bahwa tinjauan tersebut akan diarahkan pada seluruh kemampuan
diri yang mendukung. Kesadaran diri akan segala kelebihan dan kekurangan
diri haruslah seimbang dan diusahakan untuk saling melengkapi satu sama
lain, sehingga dapat menumbuhkan kepribadian yang sehat.?

Penerimaan diri melibatkan pemahaman diri, kesadaran yang realistis,
memahami kekuatan dan kelemahan seseorang. Sehingga menghasilkan
perasaan individu tentang dirinya, bahwa ia bernilai unik.?

Dari beberapa pengertian diatas, dapat disimplkan bahwa penerimaan
diri merupakan sikap positif terhadap diri sendiri, mampu dan mau
menerima keadaan diri baik kelebihan atau kekurangan, sehingga dapat

memndang masa depan lebih positif.

 Dariyo Agoes, Psikologi perkembangan anak usia tiga tahun pertama,(
Jakarta: PT Refika Aditama, 2007), hal.205

2! Chaplin J.P, Kamus Lengkap Psikologi, (Jakarta: Raja Grafindo Persada, 2005), hal.250

> Artikel. Respek Terhadap Diri Sendiri Dan Orang Lain. Online:
http://bukunng.wordpress.com/respek-terhadap-diri-sendiri-dan-orang-lain/. Diakses :
07 Oktober 2017
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Tanpa penerimaan diri, seseorang hanya dapat membuat sedikit atau
tidak ada kemajuan sama sekali dalam suatu hubungan yang efektif.
Menurut Carl Rogers mengatakan bahwa, biasanya, mereka yang merasa
bahwa mereka merasa disukai, ingin diterima, mampu atau layak menerima.
Orang yang menolak dirinya biasanya tidak bahagia dan tidak mampu
membentuk dan menjaga hubungan baik dengan orang lain.

Penerimaan diri yang dilakukan oleh mantan penderita kusta ialah
usaha untuk menerima kembali dirinya yang telah menjadi status mantan
penderita kusta. Perlu kepercayaan dan juga fikiran positif yang kuat dari
dalam diri setiap individu, sehingga ia bisa menerima dirinya kembali dan
mengembangkan potensi serta menghargai kelebihan dan juga
kekurangannya. Yang terjadi di masyarakat bahwa mantan penderita kusta
adalah mereka yang dianggap sebelah mata, namun itu tidak menghalangi
mereka untuk tetap percaya diri dan juga bersosialisasi kepada masyarakat

sekitar.

Metode Penelitian
1. Pendekatan dan Jenis Penelitian

Metode penelitian kualitatif atau metode penelitian interpretif
adalah metode penelitian yang meletakkan penelitian pada prioritas untuk
mengungkap makna dan menginterprestasikan makna yang terdapat dalam

suatu objek berdasarkan sudut pandang partisipan penelitian berbasis
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pada aktivitas sosial. Penelitian kualitatif digunakan jika masalah belum
jelas, untuk mengetahui makna yang tersembunyi, untuk memahami
interaksi sosial, untuk mengembangkan teori, untuk memastikan
kebenaran data, dan meneliti sejarah perkembangan.

Jenis penelitian ini adalah penelitian fenomenologi, suatu model atau
pendekatan dalam penelitian kualitatif yang mendeskripsikan kesadaran
atau pengalaman seseorang atau lebih tentang suatu fenomena. Penelitian
fenomenologi memiliki fokus pada cara-cara individu dalam melakukan
interaksi dengan dunia fenomena. Fenomena itu dapat berupa objek benda
atau pengalaman empiris yang dimaknai seseorang. Dengan demikian
dapat dikemukakan bahwa fenomenologi adalah penelitian tentang makna
yang diberikan oleh seseorang yang unik tentang suatu fenomena.?*

Tujuan peneliti menggunakan metode fenomenologi adalah
memahami esensi (hakikat) pengalaman dunia partisipan secara
mendalam, pengalaman tentang suatu fenomena berdasarkan perspektif
individu itu sendiri. Dalam hal ini penelitian fenomenologi memiliki
kekuatan untuk mengungkap esensi pengalaman hidup seseorang terkait
suatu fenomena vyang terdapat di dalamnya narasi biografi atau

autobiografi, refleksi, dan observasi.

2% prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 24

24 prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 100
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Pemilihan partisipan atau subjek penelitian dalam penelitian
fenomenologi dapat dilakukan melalui pendekatan terhadap kelompok-
kelompok yang memiliki karakteristik sesuai dengan topik penelitian,
kontak-kontak yang bersifat personal, atau melalui metode “snowballing”.
Pemilihan partisipan yang akurat perlu memenuhi syarat karakteristik dan
pengalaman yang sesuai dengan fenomena yang diteliti.?

Dari fenomena di lingkungan yang peneliti temukan, yaitu di desa
Sumber Glagah Pacet-Mojokerto. Dalam menentukan partisipan yang
sesuai dengan judul penelitian ini, maka peneliti menggunakan pendekatan
terhadap salah satu individu di dalam kelompok yang memiliki karakteristik
yang sesuai dengan topik penelitian, yaitu perihal penerimaan diri.

Dan alasan peneliti menggunakan pendekatan fenomenologi, adalah
agar peneliti dapat mengungkap makna-makna dan pengalaman-
pengalaman yang telah dialami oleh seorang mantan penderita kusta yang
tak lain adalah subjek penelitian, sehingga dengan metode penelitian ini
peneliti dapat mendapatkan data-data yang diperlukan dan dapat
disesuaikan dengan judul penelitian tersebut. Dengan diambilnya metode
penelitian ini, maka peneliti menggunakan pendekatan atau treatment
konseling trait and factor yang cocok dalam metode fenomenologi

tersebut, karena dalam menerapkan treatment ini peneliti terlebih dulu

% prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 102
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mengenali subjeknya dan mengetahui dengan betul pengalaman-

pengelaman subjek penelitian.

2. Alat Pengumpulan Data
Alat pengumpulan data yang sering digunakan dalam penelitian
kualitatif model fenomenologi adalah wawancara mendalam (in-dept
interview). Wawancara mendalam digunakan dengan tujuan agar peneliti
memperoleh informasi yang kaya dan mendalam tentang pemikiran,
keyakinan, pengetahuan, dasar alasan, motivasi dan perasaan partisipan
atau subjek penelitian tentang suatu topik yang diteliti. Melalui proses
wawancara mendalam, peneliti mencoba mereduksi banyak pernyataan
yang disampaikan oleh partisipan penelitian tentang suatu topik ke dalam
proposisi-proposisi utama atau menonjol sebagai hasil penelitian.26
Metode pengumpulan data penelitian ini adalah:
a. Self Report
Penelitian ini menggunakan self report dalam bentuk wawancara
untuk mendapatkan data etiologi gangguan subjek, bagaimana
kadar permasalahnnya hingga saat ini, dan upaya apa saja yang

pernah dilakukannya, sehingga apabila terjadi perubahan setelah

2% prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 102-103
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terapi dapat dievaluasi apakah hal ini benar-benar merupakan

dampak dari treatment ataukan bukan.

b. Rating by others

Cc.

Selain bertanya kepada orang yang bersangkutan secara langsung,
peneliti juga dapat menanyakan informasi melalui orang lain yang
mengenal subjek, misalnya seorang teman dekatnya, anggota
keluarga atau terapis yang menangani subjek sebelumnya. Inilah
yang disebut dengan metode penggunaan “informan”.

Cara ini juga penting untuk dilakukan ketika responden tidak dapat
memberi informasi yang dapat diandalkan. Sebagai contoh, dalam
penelitian yang melibatkan anak-anak kecil, sangatlah perlu
peneliti meminta pendapat dan pandangan dari orang tua si anak
dan para guru yang mengetahui perilaku yang relevan dengan
yang ingin diketahui.

Observasi

Observasi yang berarti pengamatan bertujuan untuk mendapat
data tentang suatu masalah, sehingga iperoleh pemahaman atau
sebagai alat re-checking atau  pembuktian terhadap
informasi/keterangan yang diperoleh sebelumnya. Observasi
dilakukan dalam penelitian ini sebagai data tambahan untuk

memastikan bahwa yang disampaikan subjek perihal perubahan
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sebagai dampak terapi benar-benar terjadi dan nampak dalam
perilakunya.

Perilaku yang diamati berkaitan dengan relasi sosial kedua subjek
selama terapi (khususnya perilaku negatif dan perilaku aman) dan
pada subjek menghadapi situasi sosial yang sesungguhnya. Terapis
yang melakukan pengamatan terhadap kedua subjek, tentunya

tanpa sepengetahuan subjek agar tidak terjadi faking good.27

3. Analisis Data

Teknik analisis data yang digunakan dalam penelitian kualitatif model
fenomenologi adalah teknik analisis fenomenologi. Dalam konteks ini data
yang dihasilkan melalui wawancara mendalam oleh peneliti dilakukan
reduksi terhadap pernyataan ke dalam tema inti yang menunjukkan esensi
pengalaman pertisipan tentang suatu fenomena. Selama analisis data,
peneliti melakukan pencarian atau penelusuran terhadap pernyataan-
pernyataan yang signifikan tentang suatu fenomena. Pernyataan-
pernyataan yang signifikan dapat ditemukan pada kata, kalimat, atau

beberapa kalimat agar diperoleh makna khusus tentang suatu fenomena.*

2" prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 104

%8 prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 103
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Setelah mengonstruksi daftar pernyataan signifikan tersebut maka
peneliti menentukan tema-tema yang ada dalam data berdasarkan
kemenonjolan dan kedalaman pernyataan-pernyataan yang signifikan.
Selanjutnya pasca konstruksi tema-tema terbentuk maka peneliti dapat
menentukan esensi karakteristik fundamental pengalaman partisipan
terkait suatu fenomena (misalnya pengalaman tentang fenomena kematian
orang yang dicintai).*’

Tahap-tahap analisis penelitian fenomenologi adalah sebagai berikut:

a. Membaca data untuk memahami keseluruhan,

Apabila peneliti mentranskripsi data verbal maka itu berarti
data akan dibaca atau ditelaah. Penelaahan data itu harus dalam
penelaahan vyang bersifat menyeluruh karena perspektif
fenomenologi mensyaratkan pemahaman terhadap suatu
fenomena sebagai suatu kesatuan holistik. Dalam hal ini seorang
peneliti tidak mungkin memulai suatu analisis tanpa memahami
bagian awal hingga bagian akhir.*

Peneliti mengkaji data melalui bahasa verbal maupun dari body
language  partisipan, misalnya ketika partispan  mulai

menceritakan pengalaman masa lalunya dengan ekspresi sedih

2 prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 103

% prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 104
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dan menangis. Sehingga peneliti dapat menelaah pernyataan-
pernyataan partispan yang mencerminkan dirinya dan juga
perasaan yang menyakut dirinya. Peneliti juga mengkaji data mulai
dari awal hingga akhir, sehingga mendapat kesimpulan data yang
relevan dan valid sesuai dengan fenomena yang nampak.

b. Menentukan bagian-bagian untuk menetapkan unit-unit
bermakna.

Hasil utama analisis data dalam penelitian fenomenologi adalah
untuk menentukan makna-makna pengalaman individu dalam
berinteraksi dengan suatu fenomena hidup. Sebagai suatu
konsekuensi upaya-upaya untuk memperoleh makna keseluruhan
esensial tersebut secara lebih mudah maka keseluruhan dapat
dibagi menjadi unit-unit bermakna. Unit-unit bermakna tersebut
masing-masing memiliki makna yang berbeda antara satu unit
dengan unit yang lain. !

Peneliti menguji ekspresi yang ada. Apakah ekspresi tersebut
mengandung momen pengalaman yang penting dan mengandung
unsur pokok yang cukup baik untuk memahami sebuah fenomena.

Selanjutnya data dan pernyataan partisipan yang tidak relevan

81 prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 104
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dihilangkan, sehingga yang tersisa hanya unsur pembentuk dari
fenomena yang sebenarnya.

c. Transformasi unit-unit bermakna ke dalam ekspresi-ekspresi
sensitif psikologis.

Peneliti memberi catatan tentang pencapaian progresif
terhadap deskripsi data yang asli berdasarkan transformasi unit-
unit bermakna ke dalam ekspresi-ekspresi sensitif psikologis. Pada
langkah pertama, peneliti hanya membaca sesuatu yang
diekspresikan oleh partisipan penelitian.

Pada langkah kedua, menghasilkan deskriminasi makna yang
secara psikologis relevan dengan fenomena yang diteliti. Langkah
ketiga, adalah mengekspresikan makna psikologis bahasa sehari-
hari partisipan secara lebih eksplisit dengan bantuan variasi
imajinasi bebas.

Tujuan menyeluruh metode fenomenologi adalah untuk
menemukan dan memberi artikulasi makna psikologis yang hidup
dalam dunia partisipan yang menunjukkan hakikat fenomena yang
diteliti. Deskripsi asli adalah penuh dengan “ekspresi sehari-hari”

dan itu berarti penuh dengan rujukan dunia partisipan.32

%2 prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 105
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Dengan ini, peneliti mengamati keseharian partisipan dan
mengembangkan uraian secara keseluruhan dari fenomena yang
nampak dari partisipan sehingga menemukan hakikat dari
fenomena tersebut. Kemudian peneliti mengembangkan
mengenai fenomena yang terjadi pada partispan dan menjelaskan
bagaimana fenomena itu bisa terjadi.

d. Menentukan struktur

Pada bagian ini peneliti membuat struktur umum makna
psikologis suatu fenomena yang terdapat di dalamnya unit-unit
makna yang bersifat khusus. Struktur ini menunjukkan saling
hubungan yang bersifat sistematik dari unit-unit makna khusus
yang berujung pada kesimpulan tentang suatu fenomena.*?

Peneliti membuat laporan pengalaman partisipan, yang saling
berhubungan satu sama lain. peneliti membuat gabungan dari
gambaran yang ditulis. Sehingga akan menemukan kesimpulan
dari pengalaman hidup partisipan.

4. Tahap-Tahap Penelitian
Secara umum tahapan penelitian kualitatif dibagi menjadi tiga, yaitu:

a. Tahap Pra-Lapangan

1) Menyusun rencana penelitian

% prof. Dr. Fattah Hanurawan, M,si., M.Ed., Metode Penelitian Kualitatif Untuk Ilmu
Psikologi, (Jakarta: PT RajaGrafinfo Persada, 2016), hal. 105
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Pada tahap ini peneliti akan memahami konseling trait and
factor dan faktor-faktor yang menyebabkan Konseli sulit dalam
proses penerimaan diri. Setelah mengetahui, maka peneliti akan
membuat latar belakang masalah, rumusan masalah, tujuan
penelitian, definisi konsep dan membuat rancangan data-data
yang peneliti perlukan.

2) Memilih lapangan penelitian

Dalam hal ini peneliti memilih lapangan penelitian di Desa

Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto.
3) Mengurus perizinan

Surat izin untuk penelitian dibuat secara tertulis dan
ditujukan kepada Kepala Desa Sumber Glagah, Pacet-
Mojokerto.

4) Menjajaki dan menilai keadaan lapangan

Peneliti akan mengenali keadaan yang sesuai dengan keadaan
di lapangan serta menyiapkan perlengkapan yang diperlukan di
lapangan, kemudian peneliti mulai mengumpulkan data yang
ada di lapangan.

5) Memilih dan memanfaatkan informan

Informan adalah orang yang dimanfaatkan untuk memberikan

informasi tentang situasi dan kondisi serta latar belakang kasus

tersebut. Informan dalam penelitian ini adalah bapak Abdullah,
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yang merupakan salah satu warga di Desa Sumber Glagah,
Pacet-Mojokerto.
6) Menyiapkan perlengkapan penelitian
Dalam melakukan penelitian, peneliti menyiapkan beberapa
perlengkapan yang dibutuhkan. Seperti pedoman wawancara,
alat tulis, buku, perlengkapan fisik atau media, izin penelitian,
dan semua yang berhubungan dengan penelitian dengan
tujuan untuk mendapatkan deskripsi data lapangan.
b. Tahap Pekerjaan Lapangan
Pada tahap pekerjaan lapangan, di tahap awal peneliti memahami
situasi dan kondisi lapangan penelitian. Menyesuaikan penampilan
fisik serta cara berperilaku peneliti dengan norma-norma, nilai-nilai,
kebiasaan, dan adat istiadat tempat penelitian. Saat memasuki
lapangan, peneliti menjalin hubungan baik dengan subjek-subjek
penelitian, sehingga akan memudahkan peneliti untuk mengumpulkan
data.
c. Tahap Analisis Data
Peneliti mengorganisasikan dan mengurutkan data ke dalam pola,
kategori, dan satuan uraian dasar sehingga dapat ditemukan tema dan
dapat dirumuskan hipotesa kerja seperti yang disarankan oleh data.

1) Teknik Pengumpulan Data
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Data yang diperlukan dalam penelitian ini dikumpulkan
melalui 3 (tiga) cara yaitu, melalui observasi, wawancara yang
dilakukan dengan tahapan-tahapan sebagai berikut:

(a) Observasi

Observasi adalah suatu kegiatan mencari data yang
dapat digunakan untuk memberikan suatu kesimpulan atau
diagnosis. Inti dari observasi adalah adanya perilaku yang
tampak dan adanya tujuan yang ingin dicapai. Perilaku
yang tampak dapat berupa yang dapat dilihat mata, dapat
didengar dan dihitung serta diukur.*

Observasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah
observasi partisipan, dimana peneliti terlibat secara
langsung dengan kegiatan-kegiatan yang dilakukan oleh
subjek. Peneliti hanya melakukan aktivitas observasi atau
pengamatan selama berjalannya proses pertemuan dengan
subjek penelitian. Adapun data-data yang diambil dari
metode observasi adalah :

(1) Usaha perubahan diri konseli untuk menjadi orang
yang lebih baik dan mampu menerima dirinya.
(2) Faktor-faktor yang mempengaruhi konseli sehingga ia

sulit dalam berinteraksi dalam keseharian.

%Haris Herdiansyah, Metodologi Penelitian Kualitatif untuk llmu-limu Sosial, (Jakarta:
Salemba Humanika, 2010), hal. 131-132
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(a) Wawancara

Wawancara adalah suatu kegiatan yang dilakukan
untuk mendapatkan informasi secara langsung dengan
mengungkapkan  pertanyaan-pertanyaan pada para
responden.®®

Wawancara digunakan sebagai teknik pengumpulan
data apabila peneliti ingin melakukan studi pendahuluan
untuk menemukan permasalahan yang harus diteliti, tetapi
juga peneliti ingin mengetahui hal-hal dari responden yang
lebih dalam.*®

Wawancara secara global dibagi menjadi dua macam
yaitu wawancara berstruktur dan wawancara tidak
berstruktur. Dalam penelitian ini, jenis wawancara yang
digunakan adalah wawancara tidak berstruktur, dengan
tujuan agar tidak kaku dalam memperoleh informasi
dengan mempersiapkan terlebih dahulu gambaran umum
pertanyaan-pertanyaan yang akan diajukan.

Peneliti mengamati kenyataan dan mengajukan

pertanyaan dalam wawancara hingga berkembang secara

%Joko Subagyo, Metode Penelitian, (Jakarta: Rineka Cipta, 2004), hal. 39
%6Suharsimi Arikunto, Prosedur Penelitian Suatu Pendekatan Praktik(Jakarta: PT. Rineka
Cipta, 2006), hal: 231.
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wajar berdasarkan ucapan dan buah pikiran yang
dicetuskan oleh orang yang diwawancarai.

Dalam metode ini penulis mengadakan wawancara
langsung baik dengan bapak Abdullah, istri subjek, kedua
anak subjek dan tetangga sunjek yang mengetahui
aktivitas  subjek selama berada dirumah guna
mendapatkan data yang berkaitan dengan konseling trait
and factor guna membangun penerimaan diri mantan
penderita kusta.

Adapun data-data yang diambil dari metode interview
atau wawancara adalah sebagai berikut :

1. Identitas dan latar belakang konseli

2. Hasil proses konseling dengan konseling trait and

factor

3. Semua data yang terkait dengan subjek penelitian

Sistematika Pembahasan

Untuk mempermudah dalam pembahasan dan penyusunan skripsi

ini, peneliti akan mencantumkan sistematika pembahasan yang terdiri dari

5 BAB dengan susunan sebagai berikut:

31



BAB | PENDAHULUAN

Dalam bab ini meliputi: Latar Belakang Masalah, Rumusan Masalah,
Tujuan Penelitian, Manfaat Penelitian, Definisi Konsep, Metode
Penelitian yang meliputi Pendekatan dan Jenis Penelitian, Sasaran dan
Lokasi Penelitian, Jenis dan Sumber Data, Tahap-tahap Penelitian,
Teknik Pengumpulan Data, Teknik Analisis Data, dan terakhir yang

termasuk dalam pendahuluan adalah Sistematika Pembahasan.

BAB Il TINJAUAN PUSTAKA
1. Kajian Teoritik

Tinjauan pustaka membahas tentang kajian teoritik yang
dijelaskan dari beberapa referensi untuk menelaah obyek kajian yang
di kaji. Tinjauan pustaka meliputi konseling trait and factor yang
terdiri dari pengertian konseling trait and factor, sejarah, tujuan,
teknik dalam konseling trait and factor. Peneliti juga membahas
tentang pengertian penerimaan diri, fungsi penerimaan diri
komponen penerimaan, faktor penerimaan diri.
2. Penelitian terdahulu yang relevan

Membahas tentang hasil penelitian sebelumnya yang ada

hubungannya dengan penelitian yang akan penulis lakukan.
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BAB 111 PENYAJIAN DATA

Bab ini berisi pembahasan tentang deskripsi umum objek penelitian
yang berisi deskripsi lokasi penelitian, deskripsi obyek penelitian yang
meliputi: deskripsi konselor, deskripsi konseli dan deskripsi masalah.
Selanjutnya pembahasan tentang deskripsi hasil penelitian yang berisi:
faktor penerimaan diri yang menyebabkan tidak mampu beradaptasi,
proses konseling dengan trait and factor untuk membantu penerimaan
diri terhadap lingkungan, serta deskripsi hasil proses konseling dengan

trait and factor untuk membantu penerimaan diri terhadap lingkungan.

BAB IV ANALISIS DATA

Bab ini berisi laporan hasil penelitian yang berupa analisis proses
konseling trait and factor untuk membantu adaptasi diri dan
penerimaan diri terhadap lingkungan yang meliputi identifikasi masalah,
diagnosis, prognosis, treatment, dan follow up. Serta laporan analisis
hasil akhir dalam proses konseling trait and factor untuk membantu

adaptasi diri dan penerimaan diri terhadap lingkungan.

BAB V PENUTUP
Bab ini berisi kesimpulan dan saran. Membahas tentang kesimpulan
dan ringkasan dari hasil pembahasan, saran untuk penyempurnaan

skripsi, dan diakhiri dengan penutup.
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BAB I
KONSELING TRAIT AND FACTOR DENGAN PENERIMAAN DIRI

A. Konseling Trait and Factor
a. Pengertian Konseling Trait and Factor

Kepribadian manusia itu pada hakikatnya adalah perilaku. Perilaku
dibentuk berdasarkan hasil dari segenap pengalamannya, berupa
interaksi individu dengan lingkungan sekitarnya. Tidak ada manusia
yang sama karena dalam kenyataannya manusia memiliki
pengalaman vyang berbeda dalam kehidupannya. Kepribadian
seseorang merupakan cerminan dari pengalaman, yaitu situasi dan
stimulus yang diterimanya. Untuk memahami kepribadian individu
dapat dilihat dari perilaku yang nampak.*’

Trait adalah sifat pribadi yang berjangka panjang , baik dipelajari
atau keturunan.’® Trait menurut Cattel merupakan konstruk hipotetik
atau imajiner sebagai kesimpulan dari pengamatan objektif terhadap
tingkah laku. Cattel berpendapat bahwa trait adalah elemen dasar
kepribadian yang berperan vital dalam meramalkan tingkah laku. Hal
ini tampak dari definisi kepribadian menurut Cattel.

Setiap individu juga dapat berperilaku secara berbeda pada waktu
yang berbeda, dengan orang yang berbeda, dan pada usia yang

berbeda. Akan tetapi, pemikiran sederhana tentang trait yang stabil

% Dra. Faizah Noer Laela, M.Si, Bimbingan Konseling Sosial, (Surabaya: UIN Sunan
Ampel Press, 2014), hal. 46
% Drs budiarjo dkk, Kamus Psikologi, (Semarang: Dahara prize, 1991), cet 2, hal. 323
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jelas tidak cukup, bahkan orang yang paling ceria dan ramah
sekalipun pernah marah dan bersikap agresif pada suatu waktu.*

Variabilitas ini cukup dipahami oleh Allport, yang menyatakan
bahwa walaupun perilaku itu beragam, terdapat bagian yang tidak
berubah pada setiap orang. Dengan kata lain, beberapa aspek
perilaku yang tidak berubah mengikuti aspek yang berubah. Bagian
yang tetap inilah yang diperhatikan oleh pemikiran modern mengenai
trait.*’

Kepribadian adalah struktur kompleks dari trait yang tersusun
dalam berbagai kategori, yang memungkinkan untuk memprediksi
tingkahlaku. Trait dapat diklasifikasikan dengan memakai tiga
kategori yaitu kategori kepemilikan, kategori kedalaman dan kategori
modalitas ekspresi.*!

Berdasarkan kategori kepemilikan trait dibedakan menjadi dua
yaitu42:

1) Trait umum, trait umum adalah trait yang dimiliki oleh
semua orang, dalam tingkatan—tingkatan tertentu.

Misalnya intelegensi, introversi dan suka berteman.

% Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 300

* Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 300

! Alwisol, Psikologi Kepribadian, (Malang: UMM Press, 2009), cet 7, hal. 236

*2 Alwisol, Psikologi Kepribadian, (Malang: UMM Press, 2009), cet 7, hal. 236
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2.) Trait khusus adalah trait yang dimiliki satu orang saja (bisa
juga dimiliki oleh beberapa orang dengan kombinasi antar

trait yang berbeda).

Berdasarkan Kategori kedalaman trait dibagi menjadi dua yaitu*:

1) Trait permukaan adalah sifat yang tampak,yang menjadi
tema umum dari beberapam tingkah laku. Misalnya remaja
yang lincah menyenangkan orang lain,dan merencanakan
kegiatan yang menarik, mungkin dapat dikatakan memiliki
trait pemukaan yang periang. Sebaliknya remaja yang
gemar mengkritik orang lain , memandan masa depan selalu
suram dan tampak kelelahan dikatakan memiliki sitaf
permukaan depresif.

2) Trait sumber adalah elemen-elemen dasar yang menjelaskan
tingkah laku. Sifat ini tidak dapat disimpulkan langsung
amatan tingkah laku. Dan hanya dapat diidentifikasi dengan
memakai analisis faktor.

Sedangkan kategori berdasarkan Modalitas Ekspresi Trait dibagi

menjadi tiga yaitu44:

1) Trait kemampuan: menentukan keefektifan seseoran dalam

usaha mencapai tujuan, contohnya kecerdasan.

* Alwisol, Psikologi Kepribadian, (Malang: UMM Press, 2009), cet 7, hal. 237-238
* Alwisol, Psikologi Kepribadian, (Malang: UMM Press, 2009), cet 7, hal. 238
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2) Trait tempramen : gaya atau irama tingkah laku contohnya
ketenangan kegugupan, keberanian, santai mudah

terangsang.

3) Trait motivasi atau kekuatan pendorong tingkah laku.
Contohnya dorongan, interes dan ambisi menguasai

sesuatu.

Jadi yang dimaksud dengan trait adalah suatu ciri yang khas bagi
seseorang dalam berpikir, berperasaan, dan berprilaku, seperti
intelegensi (berpikir), iba hati (berperasaan), dan agresif (berprilaku).
Ciri itu dianggap sebagai suatu dimensi kepribadian, yang masing-
masing membentuk suatu kontinum atau skala yang terentang dari

sangat tinggi sampai sangat rendah.

Factor sesuatu yang mengakibatkan kejadian. Analisa factor
dikembangkan pada karya Spearman vyang tertarik di dalam
menjelaskan mengenai kecerdasan (seperti diukur dengan tes 1Q)
adalah suatu faktor tunggal atau suatu kombinasi karya dari jajaran
subfaktor misalnya kepandaian kemampuan di bidang matematika

keterampilan dII.*®

Teori faktor adalah teori yang berusaha menjelaskan suatu konsep

seperti kepribadian , kecerdasan atau ajaran didalam jajaran

*® Drs budiarjo dkk, kamus psikologi, (Semarang: Dahara prize, 1991), cet 2, hal. 96
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komponen yang dibebankan dengan penggunaan analisa faktor pada

data terkait.*®

Allport juga berfikir bahwa analisis factor tidak mungkin
menunjukkan keseluruhan hidup seseorang. Oleh karena itu, ia
bukanlah pendukung Cattell. Karena factor tidak lebih dari sekedar
kombinasi statistik, analisis faktor tidak mungkin memberikan
gambaran individu dengan baik. Mengambil sejumlah informasi
dengan mempelajari orang banyak tidak dapat mengungkapkan apa
yang dapat diperlihatkan dengan mempelajari satu orang individu

secara intensif.*’

Lebih lanjut, Allport mengemukakan bahwa analisis faktor
menghasilkan faktor tetapi tidak memberikan label dari faktor
tersebut, penamaan faktor tergantung dari analis faktor dan sering
kali masuk akal untuk mencurigai apakah nama yang diberikan
sepenuhnya menggambarkan esensi dari faktor tersebut. Dengan
cara ini, analis faktor mungkin tertipu oleh perhitungan statistiknya

sendiri.*®

Tetapi, Allport tidak dapat menganalisis ribuan trait kepribadian.

Bagaimana ia mereduksi dan mengorganisasikan dimensi pikiran,

*® Drs budiarjo dkk, kamus psikologi, (Semarang: Dahara prize, 1991), cet 2, hal. 172

*" Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 302

*® Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 302
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perasaan dan perilaku seseorang? la percaya bahwa konsistensi
muncul karena individu mengamati banyak situasi dan stimulus
dengan cara yang sama dan banyak perilaku individu yang memiliki
kesamaan makna dengan kata lain, mereka memiliki ekuivalensi

fungsional.*

Menurutnya, trait adalah struktur internal yang memiliki
kapasitas untuk “mengubah banyak stimulus menjadi ekuivalen

I”

secara fungsional” dan dapat menciptakan jenis perilaku adaptif dan

ekspresif yang ekuivalen.”®

Trait and Factor Approach menurut kamus istilah konseling dan
terapi, merupakan suatu ancangan konseling dari Minnesota, dikenal
pula sebagai directive-counseling atau counselor centered, memiliki
pandangan dasar bahwa kepribadian manusia merupakan suatu
sistem sifat dan faktor yang saling bergantung. Misalnya abilitas,
minat, sikap dan temperamen; konseling bertujuan memfasilitasi
perkembangan sempurna semua aspek melalui memajukan
pemahaman diri dan pemahaman lingkungan, sehingga individu

dapat mengelola diri dan lingkungan secara optimal.51

* Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 302

% Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 302

*! Drs budiarjo dkk, kamus psikologi, (Semarang: Dahara prize, 1991), cet 2, hal. 172-173
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Pengertian kepribadian menurut Woodworth berpendapat bahwa
tiap-tiap tindakan seorang itu diwarnai oleh kepribadiannya. Baginya:
“kepribadian bukanlah suatu subtansi melainkan gejalanya, suatu
gaya hidup. Kepribadian tidaklah menunjukkan jenis suatu aktivitas,
seperti berbicara, mengingat, berfikir atau bercinta, tetapi seseorang
individu dapat menampakkan kepribadiannya dalam cara-cara ia
melakukan aktifitasaktifitas tersebut tadi”.>

Konseling dengan pendekatan “trait and factor” atau pendekatan
rasional ini sering disebut konseling yang direktif (directive
counseling), karena konselor secara aktif membantu klien
mengarahkan perilakunya menuju pemecahan kesulitannya, ada juga

yang menyebutnya sebagai “Clinical Counseling”. >

Beberapa pendapat mengenai esensi konseling ini telah
dikemukakan oleh para ahli dalam pendekatan ini yang kesemuanya
itu sepenuhnya menggambarkan bahwa konseling ini benar-benar
bersifat directive. Akan tetapi kemudian terdapat perubahan-

perubahan pendapat diantaranya mereka. Pertanyaan-pertanyaan

152

52 patty, Pengantar Psikologi Umum, (Jakarta: Usaha Nasional, cetakan ke 1V, 1982), hal.

> Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam

Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 100
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kemudian, seperti dari Williamson, Darley, nampak tidak lagi bersifat

directive atau counselor-centered.”*

Bahwa tugas konseling trait and factor adalah membantu individu
dalam memperoleh kemajuan memahami dan mengelola diri dengan
cara membantunya menilai kekuatan dan kelemahan diri dalam
kegiatan diri dengan perubahan kemajuan tujuan-tujuan hidup dan
karir. Konseling dilaksanakan dengan membantu individu untuk
memperbaiki kekurangan, ketidakmampuan dan keterbatasan diri;
dan membantu pertumbuhan dan integrasi kepribadian. Pada
hubungan konseling, individu diharapkan mampu menghadapi,

menjelaskan dan menyelesaikan masalah—masalahnya.55

Menurut Mc Crae& Costa, Trait didefinisikan sebagai dimensi-
dimensi dari perbedaan individu dalam kecenderungannya
memperlihatkan pola yang konsisten dari berpikir, merasa, dan
bertindak. Trait kepribadian ini menggunakan pendekatan The Big
Five Personality. Menurut McCrae & Costa, The Big Five Personality
adalah sebuah kesepakatan dimana pendekatan teoritis yang
mengacu pada lima faktor dasar kepribadian manusia yang terdiri

dari neuroticsm, extraversion, openess, agreeableness, dan

% Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 100

> Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 100
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conscientiousness. Adapun definisi dari kelima trait kepribadian

tersebut, antara lain :>°

1) Extraversion (E), Menggambarkan tingkat kenyamanan
seseorang terhadap suatu hubungan. Memperlihatakan
interaksi  kuantitas dan intensitas dalam interaksi
interpersonal. Orang vyang tinggi pada dimensi ini
cenderung penuh semangat, antusias, dominan, ramah,

dan komunikatif.

2) Agreeableness (A), menggambarkan kualitas orientasi
interpersonal seseorang secara berkesinambungan dari
perasaan terharu sampai perasaan menentang dalam
pikiran, perasaan dan tindakan. Agreeableness mengacu
pada kecenderungan seseorang indivdu untuk tunduk pada
orang lain. Pada dimensi ini seseorang cenderung hangat,

mudah percaya dan kooperatif.

3) Conscientiousness (C), menggambarkan perilaku tugas dan
arah tujuan, dan secara social membutuhkan impuls
kontrol. Conscientiousness memperlihatkan derajat

kemampuan seseorang dalam mengorganisasikan sesuatu,

% Vita Dewayani, Suci Nugraha, “Hubungan antara Trait Kepribadian The Big Five
Personality Dengan Self Compassion (Studi Korelasi Pada Relawan Pendamping Odha di Wpa
Kebon Pisang Bandung”,.Prosiding Psikologi, Tahun Akademik 2014-2015 ISSN: 2460-6448. hal,
83
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persisten dengan apa vyang ia lakukan dan
mempertahankan motivasi dalam tindakan berdasarkan
tujuan. Pada dimensi ini cenderung dapat diandalkan,

berhati-hati, teratur dan bertanggung jawab.

4) Neuroticsm (N), menggambarkan penyesuaian diri dengan
ketidakstabilan emosi. Faktor ini mengenal individu yang
mudah tertekan secara psikologis, ide-ide yang tidak
realistis, idaman atau dorongan yang berlebihan dan
respon maladptif. Dimensi ini cenderung gugup, sensitif,

tegang, dan mudah cemas.

5) Openess to Experience (0O), menggambarkan secara luas,
kedalaman, kerumitan mental individu dan pengalaman
hidup. Dimensi ini lebih imajinatif, menyenangkan, kreatif

dan artistik.

Model ini muncul dari analisis faktor kata sifat yang digunakan
untuk menggambarkan kepribadian dan dari analisis faktor berbagai
tes dan skala kepribadian yang setara. Ingat bahwa pendekatan Big
Five terhadap kepribadian kebanyakan didasarkan pada penelitian,

alih-alih didasarkan pada teori. Ini adalah pendekatan induktif
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terhadap kepribadian yang memiliki arti bahwa teori dihasilkan dari

data.”’

Analisis faktor mungkin dilakukan karena karakteristik tertentu
terkait antara satu dengan yang lain. Contohnya, orang yang santai
umumnya cenderung komunikatif dan lebih ramah. Oleh karena itu,
analisis statistik melihat nilai pada setiap karakter dan menempatkan
kesamaan yang ditemukan kedalam dimensi yang sama. Dengan cara
ini, analisis faktor mengurangi karakteristik yang diobservasi kedalam
dimensi yang lebih sedikit (yang disebut factor). Jadi, jika seseorang
memiliki skor tinggi pada dimensi Extroversion, kita tahu bahwa
orang tersebut kemungkinan adalah orang yang santai, komunikatif,

dan ramah.”®

Pendekatan-pendekatan Trait terhadap Maskulinitas dan Feminitas

Maskulin dan femininitas kerap kali dianggap sebagai karakteristik
kepribadian atau trait yang bersifat internal dan menetap. Meskipun
banyak psikolog sepakat bahwa maskulinitas dan femininitas
merupakan trait yang penting, nyatanya hanya beberapa psikolog
yang berusaha mendefinisikan karakteristik-karakteristik tersebut.

Banyak literatur yang berkaitan dengan hal tersebut jatuh

 Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 307

*® Howard S. Friedman & Miriam W. Schustack, Personality Classic Theories and
Modern Research 3 Editiom, (Person Education, Inc 2006), hal. 307
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terperangkap dalam tautologi (pengulangan kata yang tidak perlu)
yang memberikan kesan bahwa trait maskulinitas dan femininitas
terdiri dari berbagai karakteristik yang ditunjukkan oleh pria maupun

wanita.>’

Selanjutnya isu ini menjadi semakin membingungkan karena
dalam kenyataannya peran sosial yang ditentukan oleh budaya yang
satu belum tentu sama dengan budaya lain (sehubungan dengan

karakteristik maskulinitas dan femininitas).®°

Dalam sejarah, maskulinitas dan femininitas dulunya dianggap
sebagai dua kutub yang berlawanan dari sebuah trait tunggal, namun
kemudian konsep ini menimbulkan berbagai persoalan. Sebagai
sebuah kontinum bipolar, konsep maskulinitas dan femininitas tidak
berhasil menjelaskan individu yang memperlihatkan banyak trait
maskulin  dan feminin sekaligus, atau individu yang hanya
memperlihatkan sedikit dari kedua trait itu. Memang, analisis statistik
dari pengukuran bipolar terhadap trait maskulinitas/femininitas

terlah memperlihatkan bahwa trait  tersebut bersifat

%9 Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 22

% Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 22

45



multidimensional-seorang dapat memiliki baik sifat maskulin maupun

feminin.®!

Dengan menggunakan Bem Sex Role Inventory, Sandra Bem

mengklarifikasikan individu sebagai®*:
1) Feminin, yakni memiliki lebih banyak karakteristik feminin.
2) Maskulin, yakni lebih banyak karakteristik maskulin.
3) Androgin, tinggi baik untuk trait maskulin maupun feminin, atau
4) Tidak terdiferensiasi, rendah untuk kedua kategori.

Karena individu menghadapi berbagai lingkungan hidup yang
menuntut berbagai respons dan perilaku yang sesuai, Bem
menyatakan bahwa seorang androginlah yang akan paling dapat
berfungsi di beberapa situasi, mampu mengasuh, bersikap asertif,
mengekspresikan emosinya secara tepat, dapat bersikap rasional dan
mandiri jika cocok. Meskipun demikian, temuan dari studi empiris
mengenai korelasi antara tipe gender dan fleksibilitas perilaku

2

tidaklah konsisten. Dalam banyak kasus, memiliki trait “maskulin’

61 Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 22

%2 Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 22
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seperti kemandirian, berpengaruh, harga diri, dan sebagainya dapat

membuat seserorang menjadi lebih sehat dan adaptif.®®

AGRESIVITAS dan DOMINASI

Pada kebanyakan spesies hewan, jenis jantan memiliki sifat lebih
dominan dan secara fisik lebih agresif dibandingkan jenis betina.
Seandainya pun jenis betina lebih agresif dibandingkan jenis pria,
agresivitasnya hanya sebatas melindungi anak-anaknya. Umumnya
pria dianggap lebih kasar dan lebih asertif dibandingkan wanita, anak
laki-laki lebih suka berkelahi dibandingkan anak perempuan. Aktivitas
berbicara secara dominan dan mengangkat senjata dalam perang
telah dipandang sebagai sesuatu yang menunjukkan sifat pria lebih

agresif.®*

Tidak mengherankan jika gabungan studi ekperimen dan observasi
menyatakan bahwa ketika ditemukan perbedaan dalam agresivitas,
maka agresivitas ini cenderung lebih banyak dijumpai pada pria

dibandingkan pada wanita, termasuk dalam hal agresivitas verbal.®

EMOSIONALITAS

%3 Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 23

% Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 23

% Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 23-24
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Keyakinan populer, yang diekspresikan dalam lagu dan cerita,
kerap mendefinisikan wanita sebagai makhluk emosional, diombang-
ambing oleh kegairahan dan emosionalitas mereka yang menjadi sifat
dasarnya. Selanjutnya, keyakinan-keyakinan ini direpresentasikan
dalam berbagai deskripsi (dan berbagai ekspektasi) mengenai wanita
sebagai makhluk yang memiliki sifat subjektif, sentimentil, dan tidak

tidak Iogis.66

Disisi lain, pria diharapkan bersikap dengan penuh kontrol-
rasional, logis dan tidak emosional. Disisi lain, hasil self report
maupun hasil observasi mendemontrasikan bahwa anak perempuan
yang lebih tua dan wanita dalam masyarakat kita mungkin menangis
sesering anak laki-laki yang lebih tua. Meskipun demikian, adanya
laporan bahwa beberapa wanita lebih mudah menangis ketika
berada didalam periode siklus menstruasi, mungkin menunjukkan
bahwa level hormonal bisa saja berperan dalam menjelaskan

perbedaan seks dalam hal menangis.67

Emosi lain yang diasumsikan mengandung perbedaan antar
gender adalah perasaan takut, dimana wanita dianggap lebih

penakut dibandingkan pria. Tendensi anak perempuan untuk

% Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 25

%7 Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 26
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melaporkan diri sebagai lebih penakut dan anak pria sebagai kurang
penakut  dibandingkan yang observasi oleh  pengamat,
memperlihatkan bahwa semua anak disosialisasikan untuk meyakini
bahwa wanita lebih penakut, sedangkan anak laki-laki belajar lebih

awal bahwa mengakui rasa takut bukanlah sifat yang jantan.68
MOTIVASI BERPRESTASI

Apakah terdapat perbedaan jenis kelamin dalam hal ambisi dan
kemampuan, dalam keinginan dan kesanggupan untuk berhasil?
Suatu cara yang umum dipergunakan untuk mengukur prestasi
adalah menggunakan konstruk motivasi berprestasi sebagaimana
yang didefinisikan oleh McClelland yaitu, disposisi untuk berjuang
mencapai keberhasilan. Berdasarkan hasil yang terukur oleh
Thematic Apperception Test yang bersifat proyektif, menyimpulkan

bahwa wanita tidak dimotivasi untuk berprestasi seperti pria.>

Diasumsikan juga bahwa wanita memperoleh reward dari orang
lain, sedangkan pria memperoleh penghargaan dari prestasi.
Singkatnya, perbedaan gender dalam keberhasilan pekerjaan
profesional tampaknya disimpulkan dari sesuatu yang bukan

didasarkan melalui perbedaan kepribadian gender. Atau,

% Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 26

% Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 27
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sebagaimana dikatakan oleh novelis Elliot, “Aku tidak menyangkal
bahwa wanita itu gila: tetapi Tuhan Maha Baik telah menciptakan

wanita untuk menjadi pasangan bagi pria”.”

Menurut Williamson, hubungan konseling merupakan hubungan
yang sangat akrab, sangat bersifat pribadi dalam hubungan tatap
muka, kemudian konselor bukan hanya membantu individu atas apa
saja yang sesuai dengan potensinya, tetapi konselor harus
mempengaruhi konseli berkembang ke satu arah yang terbaik

baginya.”!

Williamson 1972 pada dasarnya menerapkan teori ini untuk
membantu klien mempelajari keahlian manajemen diri sendiri. Tetapi
seperti yang dicatat Crites 1969 para konselor karir trait and factor
terkadang mengabaikan realistas psikologis dari pengambilan
keputusan dan gagal menigkatkan keahlian dalam swabantu dalam
diri klien mereka. Konselor semacam itu kemungkinan terlalu
menekankan pada informasi tes, yang akan dilupakan oleh klien atau

bahkan dibengkokkan.72

Dan juga lIstilah konseling trait and factor dapat dideskripsikan

adalah corak konseling yang menekankan pemahaman diri melalui

"0 Benedictine Widyasinta, Kepribadian Teori Klasik dan Riset Modern Jilid 2, (Jakarta:
Penerbit Erlangga, 2008), hal. 28

™ Samuel Glading, Konseling Profesi Yang Menyeluruh, (Jakarta: Indeks, 2012), hal. 409

"2 Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 101
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testing psikologis dan penerapan pemahaman itu dalam
memecahkan beraneka problem yang dihadapi, terutama yang

menyangkut pilihan program studi/bidang pekerjaan.

Bahwa tugas konseling trait and factor adalah membantu individu
dalam memperoleh kemajuan memahami dan mengelola diri dengan
cara membantunya menilai kekuatan dan kelemahan diri dalam
kegiatan diri dengan perubahan kemajuan tujuan-tujuan hidup dan
karir. Konseling dilaksanakan dengan membantu individu untuk
memperbaiki kekurangan, ketidakmampuan dan keterbatasan diri;
dan membantu pertumbuhan dan integrasi kepribadian. Pada
hubungan konseling, individu diharapkan mampu menghadapi,

menjelaskan dan menyelesaikan masalah-masalahnya.

Maka dengan ini, konseling trait and factor sangat cocok
digunakan kepada mantan penderita kusta yang memerlukan suatu

pelajaran dan pengenalan atas dirinya sendiri, kemampuan diri.
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b) Sejarah Konseling Trait and Factor

Asal-usul teori trait and factor dapat ditelusuri ke masa Frank
Persons. Teori tersebut menegaskan bahwa karakter klienlah yang
harus pertama kali dinilai, dan kemudian dicocokan secara sistematis
dengan faktor-faktor yang terlibat dalam berbagai jabatan. Pengaruh
teori ini tersebar sangat luas pada masa depresi besar, ketika E. G.
Williamson pada tahun 1939 mempelopori penggunaannya yang
popular dengan konseling direktifnya.”

Tujuan utama konseling direktif Williamson adalah membantu
klien mengganti tingkah laku emosional dan impulsif dengan tingkah
laku yang rasional. Konseling ini berkembang berawal dari konsep
konseling jabatan atau vocational counseling yang menitik beratkan
pada kesesuaian pendidikan dengan jabatan. Konseling ini dirintis
oleh Frank Person yang menekankan tiga aspek penting yaitu,
pemahaman yang jelas tentang potensi yang dimiliki, pengetahuan
tentang jabatan atau karir, kemudian yang terakhir penyesuaian yang
tepat antara kedua aspek tersebut.”*

Kepuasan pribadi dalam lingkungan pekerjaan bergantung pada
sejumlah faktor, tetapi yang paling pnting tingkat kecocokan antara

tipe kepribadian, lingkungan, pekerjaan dan kelas sosial.

® Samuel Glading, Konseling Profesi Yang Menyeluruh, (Jakarta: Indeks, 2012) hal.409
™ Samuel Glading, Konseling Profesi Yang Menyeluruh, (Jakarta: Indeks, 2012) hal. 409
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Bagaimanapun juga, seperti ditekankan oleh para tokoh di atas
penting bagi individu untuk memiliki pengetahuan yang cukup
tentang dirinya sendiri dan lingkunganpekerjaannya, untuk bisa
mengambil keputusan karir dengan bijaksana.”®

Pendekatan konseling yang dikemukakan oleh Williamson adalah
bentuk pendekatan yang logis dan rasional ini tidak berorientasi pada
intelektualisme, tetapi berorientasi pada intelektualisme, tetapi
berorientasi pada personalisme yaitu pendekatan yang memandang
secara keseluruhan.

Dalam konseling trait and factor ini hubungan antara konselor dan
klien haruslah bersifat kemanusiaan. Masalah manusia sifatnya
berkembang dan merupakan hasil konflik dengan lingkungannya,
maka dari itu klien harus belajar menggunakan pemecahan masalah
yang berorientasi pada kenyataan yang objektif. Selanjutnya garis
besarnya Edmund Grifith Williamson berpendapat bahwa’®:

1) Klien pada umumnya rasional, yang harus membuat
bermacam-macam keputusan untuk dapat menyesuaikan
diri dengan masyarakat yang mempunyai pengaruh yang
kuat terhadap pembentuk kepribadiannya. Keputusan ini

membutuhkan pengetahuan dan pengalaman yang

™ Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 102

7® Sukardi, Dewa K, Pengantar Pelaksanaan Program Bimbingan Konseling di Sekolah.
(Jakarta: Rineka Cipta, 2008), hal.174-177
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diperolehnya, akan tetapi ia belum memiliki kesempatan
untuk menggali dan memilikinya.

2) Sebagai akibatnya klien membutuhkan untuk menggunakan
pengetahuan dan pengalaman informasi teknis yang dapat
diberikan oleh seorang konselor yang memiliki kecakapan
dan telah mendapatkan latihan dalam bidang tersebut,
supaya dia membuat suatu  keputusan  yang
memungkinkannya untuk mencapai perkembangan dan
kebahagiaan yang optimal sebagai anggota masyarakat.

Dengan demikian, dapatlah dikatakan bahwa tujuan konseling
adalah perkembangan optimal dari klien dalam kapasitasnya, dan
konseling itu sendiri menitikberatkan pada interaksi dimana antar
kepribadian dan kebudayaan sekitarnya. Berdasarkan uraian di atas
secara terperinci pandangan tentang hakikat manusia dalam

konseling trait and factor adalah sebagai berikut’’:

1) Pada hakikatnya manusia berusaha untuk menjadikan dirinya
sendiri. Manusia adalah makhluk rasional yang memiliki
kemampuan untuk berpikir dan menggunakan ilmu
pengetahuan untuk mengembangkan dirinya sendiri dan
kemajuan umat manusia. Manusia dilahirkan memiliki

potensi positif dan memiliki potensi negatif. Sedangkan

" Sukardi, Dewa K, Pengantar Pelaksanaan Program Bimbingan Konseling di Sekolah.
(Jakarta: Rineka Cipta, 2008), hal.177-178
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tujuan hidup manusia adalah untuk mencari kebaikan dan
menghindari keburukan. Ini berarti bahwa konselor harus
selalu bersikap optimis, bahwa melalui pendidikan, manusia
itu dapat berkembang dan menemukan dirinya sendiri,
mampu untuk belajar memecahkan masalah yang sedang
dihadapinya terutama apabila dia belajar menggunakan
kecakapan-kecakapannya.

2) Manusia secara potensial memiliki kecenderungan yang
negatif, dalam artian tidak bisa mengendalikan diri karena
itu dia tidak memiliki kemampuan berkembang sesuai
dengan potensi yang dimilikinya. Guna mengembangkan
potensi yang dimilkinya secara optimal, dia memerlukan
orang lain.

3) Hakikat dari kehidupan yang baik dan kesempurnaan pribadi
adalah dengan cara mengembangkan diri yang dilandasi
penuh ras kasih sayang.

4) Manusia harus berusaha untuk menemukan dirinya sendiri,
dalam aartian mencapai kehidupan yang baik.

5) Manusia haruslah berusaha untuk menciptakan hubungan
yang baik antara dirinya sendiri dengan lingkungannya.

6) Kepribadian seseorang merupakan suatu bentuk kesatuan
dari berbagai potensi yang melahirkan tingkah laku yang

teratur dan terarah.
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7) Manusia memiliki kepribadian yang unik, artinya mempunyai
kepribadian yang berbeda antara seseorang dengan yang
lainnya.

8) Manusia mencapai kesempurnaan diri yang bersumberkan
pada perbedaan pola kecakapan dan potensi yang
dimilikinya.

Proses konseling itu berlangsung dilandasi oleh beberapa asumsi
dasar tentang pola hubungan konselor dengan klien bagaimana
keterlibatan serta peranan mereka di dalamnya. Hubungan konseling
trait and factor antara lain dilandasi oleh beberapa asumsi dasar
sebagai berikut®;

1) Walaupun konseling bertujuan untuk membantu individu/
klien mencapai tingkat perkembangan yang optimal, tetapi
kehidupan sosial individu dengan segala hambatan dan
kekurangannya dala mencapai tujuan tidaklah diabaikan.

2) Konseling bukan saja menghargai keunikan atau kekhasan
individu, tetapi juga mengakuivakan adanya ketergantungan
individu yang satu terhadap individu yang lainnya. Karena
individu itu akan bermakna apabila ada kaitannya dengan
individu lainnya.

3) Konseling menganggap kesukarelaan dari individu untuk

menerima konseling adalah penting. Tetapi keterbatasan

"8 Sukardi, Dewa K, Pengantar Pelaksanaan Program Bimbingan Konseling di Sekolah.
(Jakarta: Rineka Cipta, 2008), hal. 178-179
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untuk menerima konseling secara sukarela pada individu
tetap dan selalu ada karena konselor memiliki tenggung
jawab untuk mendorong klien yang memerlukan dan
bahkan yang dianggap perlu memperoleh konseling.

4) Konseling itu diperlukan oleh klien jika klien menghadapi
suatu, masalah yang tidak dapat diatasi atau tidak
dipecahkan sendiri. Jadi konseling trait and factor ini
bersifat remedial dan juga menangani klien/ siswa yang
mengalami keterlambatan dalam perkembangannya.

5) Hubungan konseling adalah bersifat netral, terhadap norma
dan nilai-nilai. Artinya konselor tidak boleh mengambil
sikap tertentu terhadap norma dan nilai-nilai yang dianut
klien. Walaupun demikian, hubungan konseling tidaklah
terlepas dari pengaruh pola berpikir konselor, karena ini
mempunyai tujuan tertentu.

6) Tujuan utama dari konseling ini adalah membantu individu
untuk dapat memahami dirinya secar rasional. Ini berarti
bahwa tujuan konseling adalah membantu memcahkan
masalah yang dihadapi oleh individu, dengan melihat secara
objektif berbagai kesulitan yang berasal dari lingkungan
dalam kaitannya dengan kesulitan yang dihadapi oleh
individu itu sendiri.

¢) Tujuan Konseling Trait and Factor
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Menurut Williamson, tujuan konseling adalah membantu individu
mencapai tingkat ekselen (excellent) dalam segala aspek
kehidupannya, dengan cara membantu atau memberi kemudahan (to
facilitate) proses perkembangan individu klien tersebut. Dalam
sumber lain dikemukakan bahwa tujuan konseling trait and factor
adalah mengajarkan klien keterampilan-keterampilan membuat
keputusan yang efektif, dengan membantu menilai karakteristik-
karakteristiknya secara efektif dan mengkaitkan penilaian diri itu
dengan kriteria psikologis dan sosial yang berarti.”

Berkaitan dengan tujuan konseling ini, Williamson mencoba
mengkaitkannya dengan tujuan pendidikan. Dikatakannya, tujuan
konseling pada dasarnya sama dengan tujuan pendidikan, karena
konseling itu sama dengan pendidikan (counseling as education).
Dalam hal ini Williamson mengatakan bahwa tujuan konseling dan
pendidikan adalah sama, yaitu perkembangan optimum daripada
individu sebagai pribadi yang utuh dan bukan semata-mata ditujukan
pada terlatihnya kemampuan intelektual. Konseling trait and factor

bertujuan®:

1) Membantu individu mencapai perkembangan kesempurnaan

berbagai aspek kehidupan manusia.

™ Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal 103-104
8 Samuel Glading, Konseling Profesi Yang Menyeluruh, (Jakarta: Indeks, 2012), hal. 408
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2) Membantu individu dalam memperoleh kemajuan memahami
dan mengelola diri dengan cara membantunya menilai
kekuatan dan kelemahan diri dalam kegiatan dengan
perubahan kemajuan tujuan-tujuan hidup dan karir.

3) Membantu individu untuk memperbaiki kekurangan,
tidakmampuan, dan Kketerbatasan diri serta membantu
pertumbuhan dan integrasi kepribadian.

4) Mengubah sifat-sifat subyektif dan kesalahan dalam penilaian
diri dengan mengggunakan metode ilmiah.

Secara ringkas tujuan konseling menurut ancangan Trait and
Factor dapat disebutkan yaitu: Self-clarification (kejelasan diri), Self-
understanding (pemahaman diri), Self-accelptance (penerimaan diri)
Self-direction (pengarahan diri) Self-actualization (perwujudan diri).**

Melalui tujuan ini, maka manfaat yang bisa didapatkan adalah:
pertama, Membantu individu mencapai perkembangan kesempurnaan
berbagai aspek kehidupan manusia. Kedua, Membantu individu dalam
memperoleh kemajuan memahami dan mengelola diri dengan cara
membantunya menilai kekuatan dan kelamahan diri dalam kegiatan
dengan perubahan kemajuan tujuan-tujuan hidup dan karir. Ketiga,
Membantu individu untuk memperbaiki kekurangan, tidakmampuan,

dan keterbatasan diri serta membantu pertumbuhan dan integrasi

8 Lutfi Fauzan, Pendekatan-Pendekatan Konseling Individual, (Malang : Elang Mas,
2004), hal. 91
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kepribadian. Keempat, Mengubah sifat-sifat subyektif dan kesalahan
dalam penilaian diri dengan mengggunakan metode ilmiah.®
d) Teknik Konseling Trait and Factor
Sebagai pedoman dalam mengimplementasikan pemecahan
masalah, Williamson mengemukakan 5 macam strategi atau teknik
umum yaitu®:

1) Forcing Conformity (memaksa penyesuaian), dipilih apabila
lingkungan memang tidak dapat diubah. Seperti: siswa
harus mau mengikuti atau menerima pelajaran dari guru
matematika yang judes yang sebenarnya tidak disenangi
siswa.

2) Changing the Environment (mengubah lingkungan), dipilih
bila memang tidak memungkinan klien memiliki kekuatan
atau kemampuan melakukannya. Lingkungan ini mencakup
apa dan siapa. Contoh: ruang belajar yang semula
menghadap jendela dan jalan raya dibalik menjadi
membelakangi, tidak dapat konsentrasi belajar karena tiap
belajar ada anak ramai diluar, maka anak-anak itu disuruh
pindah.

3) Selecting the Appropriate Environtment (memilih lingkungan

yang cocok), contoh: ada beberapa tempat belajar yang

8 Lutfi Fauzan, Pendekatan-Pendekatan Konseling Individual, (Malang : Elang Mas,
2004), hal. 91

8 Lutfi Fauzan, Pendekatan-Pendekatan Konseling Individual, (Malang : Elang Mas,
2004), hal. 95
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dapat dimanfaatkan vaitu, di perpustakaan, di rumah
sendiri, dan di rumah teman.

4) Learning Needed Skills (belajar keterampilan-keterampilan
yang diperlukan), contoh: belajar keterampilan bergaul,
membuat paper, dan sebagainya.

5) Changing Attitude (mengubah sikap), sikap merupakan
kecenderungan seseorang dalam menanggapi sesuatu, dan
arahnya juga pada siapa dan pada apa. Beberapa sikap diri
perlu diubah kalau memang tidak menguntungkan,
misalnya: sikap segan untuk bertanya.

Adapun cara penerapan teknik konseling trait and factor yang
dikemukakan Wiliamson ada lima macam yaitu®:

1) Establishing rapport (menciptakan hubungan baru)

Untuk cepat menciptakan hubungan baru yang baik,
konselor perlu menciptakan suasana hangat, bersifat ramah
dan akrab dan menghilangkan kemungkinan situasi yang
bersifat mengancam. Ada beberapa hal yang terpenting, dan
terkait dengan keperluan penciptaan rapport tersebut:

- Reputasi konselor, khususnya reputasi dan kompetensi

(competency repulation), konselor harus memiliki
nama baik dimata individu.

- Penghargaan dan perhatian konselor terhadap individu.

8 Lutfi Fauzan, Pendekatan-Pendekatan Konseling Individual, (Malang : Elang Mas,
2004), hal. 96
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- Kemampuan konselor dalam menyimpan rahasia
(confidentiality) termasuk kerahasiaan hasil-hasil
konseling atas siswa-siswa terdahulu.

Untuk memenuhi maksud di atas, maka dalam prosesnya
konselor dapat melakukan tindakan-tindakan yang membuat
individu merasa aman dan dihargai sejak penyambutan. Oleh
karena itu, konselor perlu: menjabat tangan, menghindarkan
kesan segan, menolak atau tidak sabar dan muka cemberut,
mempersilahkan duduk, dan mengawali pembicaraan dengan
topik-topik netral.

2) Cultivatingself-understanding (mempertajam pemahaman
diri)

Konselor perlu berusaha agar klien lebih mampu
memahami dirinya yang mencakup segala kelebihan maupun
kekurangannya, dan dibantu untuk menggunakan kekuatan
dan mengatasi kekurangannya. Untuk itu, dapat dimengerti
kalau misalnya konselor dituntut untuk menginterprestasikan
data klien, termasuk data hasil testing.

3) Advising or planning a program of action (memberi nasehat
atau membantu merencanakan program tindakan)

Dalam melaksanakan hal ini, konselor memulai dari apa
yang menjadi pilihan klien, tujuannya, pandangannya, dan

sikapnya. Kemudian mengemukakan alternasi-alternasi untuk
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dibahas segi-segi positif dan negatifnya, manfaat dan
kerugiannya. Oleh karena itu, klien perlu didorong untuk
menyampaikan ide-idenya sendiri untuk dipertimbangkan,
dan konselor ~memberikan saran-saran  pengambilan
keputusan dan pelaksanaannya.

Ada tiga cara dalam memberikan nasehat, yaitu:

- Direct advice (nasehat langsung), secara jelas dan
terbuka konselor mengemukakan pendapatnya. Cara
ini dilakukan bila klien memang tidak mengetahui
langsung apa yang harus diperbuat atau diinginkan.

- Persuasive, dilakukan bila Kklien telah mampu
menunjukkan alasan logis atas pilihan-pilihannya,
tetapi belum mampu menentukan pilihan.

- Explanatory (penjelasan), dilakukan apabila klien telah
dapat mengajukan pilihannya termasuk pertimbangan
baik buruknya. Konselor memberikan nasehat dengan
menjelaskan implikasi-implikasi putusan klien.

4) Carrying out the plan (melaksanakan rencana)

Mengikuti pilihan atau keputusan klien, konselor dapat
memberikan bantuan langsung bagi implementasi atau
pelaksanaannya. Bantuannya, antara lain berupa rencana atau
program pendidikan dan pelatihan atau usaha-usaha

perbaikan lainnya yang lebih dapat menyempurnakan
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keberhasilan tindakan. Contoh: apabila dalam keputusannya,
klien akan menemui gurunya, maka Kklien diajak
mendiskusikan kapan hal itu dilakukan, dimana, dengan cara
apa, dengan siapa dan sebagainya.

5) Refferal (pengiriman pada ahli lain)

Pada kenyataannya tidak ada konselor yang ahli dalam
memecahkan segala permasalahan individu, yang karena itu
konselor perlu menyadari keterbatasan dirinya. Apabila
konselor tidak mampu, janganlah memaksakan diri atau
berbuat coba-coba. Konselor perlu mengirimkan kliennya
pada ahli lain yang lebih mampu.

B. Penerimaan Diri
a) Defini Penerimaan Diri

Penerimaan diri (Self-acceptance) ialah suatu kemampuan individu
untuk dapat melakukan penerimaan terhadap keberadaan diri sendiri.
Hasil analisa atau penilaian terhadap diri sendiri akan dijadikan dasar
bagi seorang individu untuk dapat mengambil suatu keputusan dalam
rangka penerimaan terhadap keberadaan diri sendiri. Sikap
penerimaan diri dapat dilakukan secara realistis tetapi juga dapat
dilakukan secara tidak realistis. Sikap penerimaan realistis dapat
ditandai dengan memandang segi kelemahan-kelemahan maupun
kelebihan-kelebihan diri secara objektif. Sebaliknya penerimaan diri

tidak realistis ditandai dengan upaya untuk menilai secara berlebihan
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terhadap diri sendiri, mencoba untuk menolak kelemahan diri sendiri,
mengingkari atau menghindari hal-hal yang buruk dari dalam dirinya,
misalnya pengalaman traumatis masa lalu.®

Penerimaan diri adalah suatu tingkatan kesadaran individu tentang
karakteristik pribadinya dan adanya kemauan untuk hidup dengan
keadaan tersebut. Individu dengan penerimaan diri merasa bahwa
karakteristik tertentu yang dimiliki adalah bagian diri yang tidak
terpisahkan, yang selanjutnya dihayati sebagai anugerah. Segala apa
yang ada pada dirinya dirasakan sebagai sesuatu yang menyenangkan,
sehingga individu tersebut memiliki keinginan untuk terus dapat
menikmati kehidupan. Perubahan apapun yang terjadi berkaitan
dengan proses menua dapat diterima oleh individu yang memiliki
penerimaan diri dengan hati lapang.®

Chaplin mengemukakan bahwa penerimaan diri adalah sikap yang
pada dasarnya merasa puas dengan diri sendiri, kualitas-kualitas dan
bakat-bakat sendiri, serta pengetahuan-pengetahuan akan
keterbatasan-keterbatasan sendiri. Penerimaan diri ini mengandaikan
adanya kemampuan diri dalam psikologi seseorang, vyang
menunjukkan kualitas diri. Hal ini berarti bahwa tinjauan tersebut
akan diarahkan pada seluruh kemampuan diri yang mendukung.

Kesadaran diri akan segala kelebihan dan kekurangan diri haruslah

® Dariyo Agoes, Psikologi perkembangan anak usia tiga tahun pertama,
(Jakarta: PT Refika Aditama, 2007), hal. 205

8 Endah Puspita Sari, Sartini Nuryoto, Penerimaan diri pada lanjut usia ditinjau dari
kematangan emosi, Jurnal Psikologi, Tahun 2002, hal. 74
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seimbang dan diusahakan untuk saling melengkapi satu sama lain,
sehingga dapat menumbuhkan kepribadian yang sehat.®’

Dijelaskan pula oleh Handayani, Ratnawati, dan Helmi, bahwa
penerimaan diri adalah sejauh mana seseorang dapat menyadari dan
mengakui karakteristik pribadi dan menggunakannya dalam
menjalani kelangsungan hidupnya. Penerimaan diri ini ditunjukkan
oleh pengakuan seseorang terhadap kelebihan-kelebihannya
sekaligus menerima segala kekurangannya tanpa menyalahkan orang
lain, serta mempunyai keinginan yang terus-menerus untuk
mengembangkan diri. Penerimaan diri mengacu pada kepuasan
individu atau kebahagiaan terhadap diri, dan dianggap perlu untuk
kesehatan mental.®®

Penerimaan diri berhubungan secara erat dengan kesehatan
fisiologis individu. Individu dengan penerimaan diri menunjukkan
selera makan yang baik, dapat tidur dengan nyenyak, dan menikmati
kehidupan sehari-hari dengan baik. Proses biologis dasar, seperti

kehamilan, menstruasi, dan proses menua; adalah bagian dari

perkembangan yang dapat diterima dengan perasaan bahagia.®

250

8 Chaplin , J.P, Kamus Lengkap Psikologi, (Jakarta: Raja Grafindo Persada, 2005), hal.

% Artikel. Respek Terhadap Diri Sendiri Dan Orang Lain. Online:

http://bukunng.wordpress.com/respek-terhadap-diri-sendiri-dan-orang-lain/. Diakses : 07 Oktober

2017.

8 Endah Puspita Sari, Sartini Nuryoto, Penerimaan diri pada lanjut usia ditinjau dari

kematangan emosi, Jurnal Psikologi, Tahun 2002, hal. 76
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b) Manfaat Penerimaan Diri

Penerimaan diri memiliki peran yang penting dalam interaksi
sosial. Penerimaan diri dapat membantu individu dalam berinteraksi
dengan individu lain, meningkatkan kepercayaan diri serta membuat
hubungan menjadi lebih akrab karena individu tersebut menyadari
bahwa setiap individu diciptakan sama, yaitu memiliki kelebihan dan
kekurangan. Tanpa penerimaan diri, individu cenderung sulit untuk
dapat berinteraksi dengan individu lain sehingga dapat berpengaruh
buruk pada kepribadiannya.”

“Semakin baik seseorang dapat menerima dirinya, maka akan
semakin baik pula penyesuaian diri dan sosialnya”. Tanpa
penerimaan diri, individu cenderung akan mengalami kesulitan dalam
kehidupan sosialnya. Kemudian Harlock membagi dampak dari
penerimaan diri dalam 2 kategori, yaitu®*:

1) Dalam penyesuaian diri
2) Dalam penyesuaian sosial
Orang yang memiliki penyesuaian diri, mampu mengenali

kelebihan dan kekurangannya. Salah satu karakteristik dari orang

% Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang

RentangKehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 276
Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang
RentangKehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 276
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yang memiliki penyesuaian diri yang baik adalah lebih mengenali
kelebihan dan kekurangannya, biasanya memiliki keyakinan diri (self
confidence).”

Selain itu juga lebih dapat menerima kritik, dibandingkan dengan
orang yang kurang dapat menerima dirinya. Dengan demikian orang
yang memiliki penerimaan diri dapat mengevaluasi dirinya secara
realistik, sehingga dapat menggunakan semua potensinya secara
efektif, hal tersebut dikarenakan memiliki anggapan yang realistis
terhadap dirinya maka ia akan bersikap jujur dan tidak berpura-
pura.”

Dengan penerimaan diri, individu menjadi lebih menyadari siapa
dirinya, kekurangan apa yang dimilikiya dan potensi apa saja yang
dimilikinya dalam menjalankan perannya dalam kehidupannya. Tidak
hanya menerima tentang dirinya sendiri, self acceptance juga
memungkinkan individu memperoleh penerimaan dari orang lain.
Dari sini selanjutnya dapat menjadi proses pembelajaran untuk
menyelaraskan tuntutan dalam diri dan harapan lingkungan sehingga

hubungan sosialpun terjalin dengan baik.**

% Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang Rentang
Kehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 276

% Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang Rentang
Kehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 276

% Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang Rentang
Kehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 276
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c) Karakteristik Individu yang Memiliki Penerimaan Diri (Self

Acceptance)

Tentunya orang yang memiliki penerimaan diri dengan baik dan
yang tisak memiliki penerimaan diri, berbeda dalam tingkah lakunya.
Seseorang dikatakan memiliki penerimaan diri yang baik dapat dilihat
dari perkataan dan perilakunya sehari-hari. Pada umumnya perilaku
yang dimunculkannya lebih cenderung positif dan senang melakukan
kegiatan yang berhubungan dengan banyak orang. Sehingga ini akan
sangat berdampak positif terhadap kematangan pada dirinya.
Beberapa karakteristik seseorang yang memiliki penerimaan diri
menurut Jersild yaitugs:

1) Memiliki penilaian realistis terhadap potensi-potensi yang
dimilikinya.

2) Mereka juga menyadari kekurangan tanpa menyalahkan diri
sendiri.

3) Memiliki spontanitas dan tanggung jawab terhadap
perilakunya,

4) Mereka menerima kualitas kemanusiaan mereka tanpa
menyalahkan diri mereka terhadap keadaan di luar kendali

mereka.

% Akbar Heriyadi, “Meningkatkan Penerimaan Diri (Self Acceptance) Siswa Kelas VI
Melalui Konseling Realita di SMP NEGERI 1 Bantarbolang Kabupaten Pemalang Tahun Ajaran
2012/2013” (Skripsi, Fakultas Ilmu Pendidikan, 2013), hal. 18
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Individu yang mampu beradapasi dalam berbagai kondisi, percaya
diri, bersikap positif dan menerima diri dan orang lain dapat
dikatakan sebagai individu yang sehat secara mental. Ketika individu
mampu mengembangkan sikap demikian akan berpengaruh pula

terhadap interaksinya dengan orang lain.%

Hal terpenting ketika seseorang mampu menerima dirinya adalah
ketika seseorang tersebut dapat menerima segala potensi yang ada
pada dirinya, baik itu yang berkaitan dengan kelebihan yang
dimilikinya juga yang berkaitan dengan kelemahan/kekurangan yang
ada pada dirinya maka orang tersebut akan dapat berinteraksi
dengan baik dengan orang lain karena orang tersebut akan bersedia
menerima kritik ataupun penolakan dari orang lain dengan sikap

positif.

Seperti yang diungkapkan Allport ciri-ciri seseorang yang mau

menerima diri yaitu sebagai berikut®’:

1) Memiliki gambaran yang positif tentang dirinya.

2) Dapat mengatur dan dapat bertoleransi dengan rasa frustasi

dan kemarahannya.

% Akbar Heriyadi, “Meningkatkan Penerimaan Diri (Self Acceptance) Siswa Kelas VIII
Melalui Konseling Realita di SMP NEGERI 1 Bantarbolang Kabupaten Pemalang Tahun Ajaran
2012/2013” (Skripsi, Fakultas Ilmu Pendidikan, 2013), hal. 19

% Hjelle, L. A & Zeigler, D. J, Personality Theories : Basic Assumptions, Research And
Application, (Tokyo : MC Graw Hill, 1992), hal. 191
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3) Dapat berinteraksi dengan orang lain tanpa memusuhi

mereka apabila orang lain beri kritik.

4) Dapat mengatur keadaan emosi mereka (depresi,

kemarahan).

Sheerer menyebutkan aspek-aspek penerimaan diri yaitu98:

1) Kepercayaan atas kemampuannya untuk dapat menghadapi
hidupnya.

2) Menganggap dirinya sederajat dengan orang lain.

3) Tidak menganggap dirinya sebagai orang hebat atau
abnormal dan tidak mengharapkan bahwa orang lain
mengucilkannya.

4) Tidak malu-malu kucing atau serba takut dicela orang lain.

5) Mempertanggung jawabkan perbuatannya.

6) Mengikuti standard pola hidupnya dan tidak ikut-ikutan.

7) Menerima pujian atau celaan secara objektif.

8) Tidak menganiaya diri sendiri dengan kekangan-kekangan
yang berlebih-lebihan atau tidak memanfaatkan sifat-sifat
yang luar biasa.

9) Menyatakan perasaannya secara wajar.

% Akbar Heriyadi, “Meningkatkan Penerimaan Diri (Self Acceptance) Siswa Kelas VI
Melalui Konseling Realita di SMP NEGERI 1 Bantarbolang Kabupaten Pemalang Tahun Ajaran
2012/2013” (Skripsi, Fakultas Ilmu Pendidikan, 2013), hal. 20
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Jadi kesimpulan karakteristik penerimaan diri dari beberapa tokoh
di atas vyaitu seseorang yang mau menerima dirinya sendiri
mempunyai keyakinan akan kemampuannya untuk menghadapi
kehidupannya, menganggap dirinya berharga sebagai seseorang
manusia yang sederajat dengan orang lain, berani memikul tanggung
jawab terhadap perilakunya,dapat menerima pujian dan celaan

secara objektif.

d) Faktor yang Mempengaruhi Penerimaan Diri

Faktor-faktor yang mempengaruhi penerimaan diri adalah
pendidikan dan dukungan sosial. Penerimaan diri akan semakin baik
apabila ada dukungan dari lingkungan sekitar, seperti yang dikatakan
Ichramsjah, hal ini dikarenakan individu yang mendapat dukungan
sosial akan mendapat perlakuan yang baik dan menyenangkan. Selain
itu, juga dikatakan bahwa faktor pendidikan juga mempengaruhi
penerimaan diri, dimana individu yang memiliki pendidikan lebih

tinggi akan memiliki tingkat kesadaran yang lebih tinggi pula.99

Pada dasarnya untuk memiliki self acceptance bukanlah sesuatu
hal yang mudah, karena individu jauh lebih mudah menerima
kelebihan yang ada pada dirinya dibandingkan bagaimana individu

dapat menerima segala kekurangan yang ada pada dirinya juga. Sikap

% Endah Puspita Sari, Sartini Nuryoto, Penerimaan diri pada lanjut usia ditinjau dari
kematangan emosi, Jurnal Psikologi, Tahun 2002, hal. 77
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tersebut bisa dipengaruhi oleh beberapa faktor. Faktor-faktor
tersebut mempengaruhi diri seseorang sehingga ia menjadi individu

yang mempunyai penerimaan diri yang rendah.*®

Hurlock mengemukakan tentang faktor-faktor yang

mempengaruhi dalam penerimaan diri adalah'®:

a) Harapan-harapan yang realistis

b) Keberhasilan

¢) Wawasan diri

d) Wawasan sosial

e) Konsep diri yang stabil.

e) Tanda-Tanda Penerimaan Diri
Santrock mengatakan bahwa tanda-tanda penerimaan diri adalah

sebagai berikut'%%:

a) Seorang yang menerima dirinya memiliki penghargaan yang
realistis tentang sumber-sumber yang ada pada drinya
digabungkan dengan penghargaan tentang harga atau

kebergunaan dirinya. la percaya akan norma-norma serta

10 Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang

RentangKehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 259
Hurlock, E. B, Psikologis Perkembangan : Suatu Pendekatan Sepanjang
RentangKehidupan, (Jakarta : Erlangga, 1999), hal. 259
192 santrock, Adolescence Perkembangan Remaja, (Jakarta: Erlangga, 2003), hal. 335
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keyakinan-keyakinannya sendiri, dengan tidak menjadi
budak daripada opini-opini orang lain. la juga memiliki
pandangan yang realistis tentang  keterbatasan-
keterbatasannya tanpa menimbulkan tindakan menjauhi

atau penolakan diri yang rasional.

b) Individu-individu yang menerima kehadiran dirinya mengenal
dan menghargai kekayaan-kekayaannya (potensi-potensi
dirinya) dan bebas mengikuti perkembangannya. Mereka
menyadari kekurangankekurangannya tanpa harus terus

menerus menyesalinya.

c) Ciri yang paling menonjol dari pada seseorang yang
menerima dirinya adalah spontanitas dan tanggung
jawabnya untuk dirinya sendiri. Mereka menerima kualitas-
kualitas kemanusiaannya tanpa mempersalahkan dirinya bila
terjadi hal-hal yang diluar kemampuannya untuk

mengontrolnya

C. Konsep Konseling Krisis dengan Pendekatan Konseling Trait and Factor
Pengertian istilah krisis adalah “persepsi atau pengalaman akan
suatu peristiwa atau situasi sebagai kesulitan yang tidak dapat
ditoleran, yang melebihi sumber daya dan kemampuan seseorang

untuk mengatasinya pada saat itu. Menurut Gladding konseling krisis
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adalah penggunaan beragam pendekatan langsung dan berorientasi
pada tindakan, untuk membantu individu menemukan sumber daya
di dalam dirinya atau menghadapi krisis secara eksternal.'%?

Konseling trait and factor adalah membantu individu dalam
memperoleh kemajuan memahami dan mengelola diri dengan cara
membantunya menilai kekuatan dan kelemahan diri dalam kegiatan
diri dengan perubahan kemajuan tujuan-tujuan hidup dan karir.
Konseling dilaksanakan dengan membantu individu untuk
memperbaiki kekurangan, ketidakmampuan dan keterbatasan diri;
dan membantu pertumbuhan dan integrasi kepribadian.104

Tujuan konseling krisis berkisar pada memberikan bantuan segera
dan dalam berbagai bentuk kepada orang yang membutuhkan “apa
yang terjadi selama krisis menentukan apakah krisis akan menjadi
suatu wadah penyakit yang akan berubah menjadi suatu kondisi yang
kronis dan bersifat jangka panjang atau tidak”.'®

Konselor yang bekerja pada kondisi krisis harus merupakan
individu yang matang kepribadiannya, serta mempunyai banyak

pengalaman kehidupan yang telah dia hadapi dengan sukses. Dia juga

Amriana. “Konseling Krisis Dengan Pendekatan Konseling Realitas Untuk

Menurunkan Kecemasan Anak Korban Kekerasan Seksual”. Jurnal Bimbingan dan Konseling
Islam,Tahun 2015, hal. 11

104 Riyadlus Sholihin, Konseling Trait and Factor Bagi Siswa yang Kesulitan Dalam
Memilih Program Belajar, Jurnal Kependidikan Islam, Tahun 2015, hal. 100

Amriana, Konseling Krisis Dengan Pendekatan Konseling Realitas Untuk

Menurunkan Kecemasan Anak Korban Kekerasan Seksual, Jurnal Bimbingan dan Konseling
Islam, Tahun 2015, hal. 12
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mempunyai keahlian dasar untuk memberi bantuan, berenergi tinggi,
mempunyai refleks mental yang cepat, tetapi juga seimbang, kalem,
kreatif dan fleksibel dalam menghadpi situasi yang sulit. Konselor
sering kali terarah dan aktif dalam situasi krisis. Perannya cukup
berbeda dari konseling biasa.'*®

Berangkat dari fenomena perihal kasus seringnya tindakan
intimidasi yang dialami oleh mantan penderita kusta, makalndonesia
sangat memperlukan konseling krisis. Konseling untuk menangani
masalah individu yang memiliki tekanan, individu yang tidak mampu
mengatasi problem dari dalam dirinya dan butuh bantuan pihak ahli
konselor untuk mendampingi menemukan jalan keluar bagi dirinya
mereka, dan membutuhkan pendampingan konselor tentang
psikologis yang dialami. Konseling krisis menurut Rex ialah dukungan
yang diberikan untuk menghadapi situasi darurat, konseling biasanya
diberikan dalam jangka pendek dan bersifat sementara serta bila
perlu menggunakan sumber rujukan yang tepat.'’
a. Memahami dan mengatasi masalah krisis melalui pendekatan

tiga dimensi (micro level dan meso level)

Kurt Lewin, menyatakan secara tegas bahwa individu tidak

dapat dilepaskan dari struktur sosial dan lingkungan yang melekat

106 Amriana, Konseling Krisis Dengan Pendekatan Konseling Realitas Untuk

Menurunkan Kecemasan Anak Korban Kekerasan Seksual, Jurnal Bimbingan dan Konseling
Islam, Tahun 2015, hal. 12

97 pr, Kusno Effendi, M.Si., M.Pd. “Konseling Krisis” di Yogyakarta. (Yogyakarta:
Prosding Bimbingan Konseling 2016)
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dalam  kehidupan  sehari-hari. = Secara  matematis, ia
menggambarkan bahwa perilaku merupakan perpaduan dua
fungsi utama, vyaitu organisme dan lingkungan. Dalam
perkembangannya kemudian, teori Lewin ini diadaptasi secara
luas dalam bidang-bidang interdisipliner, seperti sosiologi
pembangunan, psikologi kerja, psikologi sosial, dan lain-lain. 108

Teori perkembangan dalam konteks (theory of development-in-
context) atau ekologi perkembangan manusia (the ecology of
human  development) vyang diperkenalkan oleh  Urie
Bronfenbrenner juga diinspirasi oleh teori Lewin. Teori ekologi ini
dapat dijadikan pijakan teoretis dalam menganalisis kebuntuan
pemahaman dan pendekatan kita terhadap masalah individu dan
relasinya dengan lingkungan. Bronfenbrenner menjelaskan bahwa
pada dasarnya sistem relasi antar pribadi terdiri dari empat
dimensi, yaitu level mikro, meso, ekso, dan makro.%®

Tabel 2.1

Ruang Lingkup Tiga Dimensi Konseling

TINGKAT RUANG LINGKUP

198 Fathur Rahman, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan
dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id. diakses pada tanggal 27

Maret 2018

199 Fathur Rahman, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan
dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada
tanggal 27 Maret 2018
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Micro-level

Individu memiliki pengalaman
langsung (akses langsung) dalam ruang
lingkup harian (seperti; rumah, sekolah,
kelompok kerja, klub).

Meso-level

Sistem yang terdiri dari dua atau lebih
level mikro dan memiliki saling
keterkaitan (contoh; hubungan rumah-
sekolah, rumah sakit-keluarga pasien,
keluarga ayah-keluarga ibu setelah
perceraian).

Hubungan antara level mikro dan meso
dengan individu, tetapi individu yang
bersangkutan tidak memiliki akses
langsung terhadap level ini (Contoh;
manajemen sekolah, lingkungan kerja
orang tua).

Macro-level Sistem dalam skala yang lebih besar;

Sistem hubungan antara individu
dengan level mikro, meso, dan ekso
yang membentuk struktur sosial
(Contoh; wacana gender dalam
masyarakat, pola ideologi, perubahan
sosial).

Lingkungan perkembangan manusia itu terdiri dari empat lapis
perkembangan. Pertama, lapis mikro (micro-level), yakni
hubungan atau pengalaman langsung individu dengan unit terkecil
dalam masyarakat; bisa keluarga, sekolah, dan kelompok sebaya.
Kedua, lapis meso (meso-level), yaitu keterkaitan dan hubungan
langsung antara unit-unit mikro; relasi keluarga dan sekolah, relasi
sekolah dan kelompok sebaya. Ketiga, lapis ekso (exo-level), yakni
lingkungan di luar diri individu yang memiliki hubungan tak
langsung. Contohnya, dunia industri. Lapisan yang keempat adalah

level makro (macro-level) yang merupakan lapisan paling luar dari
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diri individu. Level ini dapat berupa struktur politik, sistem,
ideologi, dan lingkungan global.**

Untuk penjelasan vyang lebih sederhana, teori ekologi
perkembangan dapat dimodifikasi dan disederhanakan dalam tiga
lapis perkembangan berikut ini, yaitu lapisan mikro, lapisan meso,
dan lapisan makro. Lapisan mikro merupakan unit terkecil dalam
masyarakat yang terdiri dari si individu itu sendiri (pengetahuan,
sikap, keterampilan, sistem nilai diri) dan keluarga. Lapisan meso
adalah lapisan menengah yang di dalamnya terdapat masyarakat
atau komunitas sekitar, lingkungan sekolah, kelompok sebaya
lengkap dengan atribut yang dimilikinya, seperti sistem nilai,

norma masyarakat, stereotip, stigma sosial, dan lain-lain.**!

Sementara, lapis makro merupakan lingkaran terluar dari diri
individu dan masyarakat yang berhubungan tidak langsung, namun
efek psikologisnya berpengaruh sangat besar terhadap perubahan-
perubahan individu dan masyarakat. Tercakup dalam lapis makro

tersebut seperti struktur politik, ideologi, lingkungan global.**?

10 Fathur Rahma, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan
dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada
tanggal 27 Maret 2018
11 Fathur Rahma, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan
dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada
tanggal 27 Maret 2018
12 Fathur Rahman, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan
dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada tanggal
27 Maret 2018
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Jika ketiga dimensi ini diterjemahkan dalam konteks tujuan
konseling, maka pada dimensi mikro, konseling secara konservatif
bertujuan membantu individu agar mampu menyesuaikan diri
(beradaptasi) dalam lingkungan. Kegagalan kegiatan dan program
konseling, baik di sekolah maupun di masyarakat selama ini
disebabkan oleh aksentuasi yang berlebihan terhadap pencapaian
tujuan konseling dalam dimensi mikro.!*3

Tidak mustahil yang terjadi justru kita memaksa klien untuk
memperbaiki dirinya sesuai kehendak lingkungan dan norma-
norma di sekelilingnya. Padahal, bisa jadi lingkungan (masyarakat)
dan norma yang berkembang dalam masyarakat itu sendiri
menyimpan kompleksitas problem vyang jauh lebih berat
ketimbang individu itu sendiri. Oleh karena itu kita perlu berhati-
hati, alih-alih membantu individu yang terjadi bisa jadi “memaksa”
individu mengikuti kehendak lingkungan yang tidak beres.***

Pencapaian tujuan pada dimensi mikro tersebut perlu diperluas
cakupannya sampai pada dimensi meso dan makro. Pada tataran
meso, logikanya dibalik; konseling ditujukan untuk membantu

lingkungan agar dapat mengakomodasi (memenuhi) kebutuhan

13 Fathur Rahman, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan

dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada tanggal
27 Maret 2018

114 Fathur Rahman, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan

dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada tanggal
27 Maret 2018

80


http://staff.uny.ac.id/
http://staff.uny.ac.id/

dan hak-hak dasar individual. Fokus ubahan dalam dimensi ini
bukan lagi individu sebagai klien, namun lingkungan dan
masyarakat sekitar sebagai ruang hidup si individu. Pada dimensi
yang lebih luas (dimensi makro), konseling diarahkan pada peran
kelembagaan konseling untuk berpartisipasi aktif dalam usaha-
usaha mempengaruhi  kebijakan publik yang mampu
mengakomodasi kebutuhan komunitas dan individu yang ada di
dalamnya.115

b. Pelayanan konseling islam bagi individu mantan penderita kusta

Mantan penderita kusta atau morbus hansen secara umum
mengalami cacat ganda yaitu cacat fisik dan cacat psikososial.
Komplesitas problem yang dihadapi penderita kusta ditangani
melalui program lintas terpadu, yang meliputi rehabilitasi medik,
rehabilitasi mental psikologik, pendidikan kekaryaan dan
rehabilitasi sosial. Bentuk rehabilitasi mental psikologis salah
satunya bisa dilakukan melalui pemberian layanan konseling.

Dalam pelaksanaannya melibatkan berbagai departemen
antara lain, departeman kesehatan, departemen sosial,
departemen tenga kerja, departemen agama, departemen

trasmigrasi, departemen dalam negeri, dan departemen

15 Fathur Rahman, Konseling Tiga Dimensi: Ide dan Praktek Ekologi Perkembangan
dalam Memahami Problem Klien dan Komunitas, http://staff.uny.ac.id diakses pada
tanggal 27 Maret 2018
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pendidikan dan kebudayaan. Untuk memudahkan
penanggulangan kusta secara terpadu pemerintah mendirikan
pusat rehabilitasi medik di rumah sakit-rumah sakit di daerah.**

Perkembangan selanjutnya, banyak dari mereka yang menjadi
tuna sosial, tuna wisma, tuna karya dan ada kemungkinan
mengarah untuk melakukan kejahatan atau gangguan di
masyarakat. Sehingga bila dikaji lebih lanjut permasalahan
penyakit kusta merupakan masalah kemanusian seutuhnya bagi
sebuah negara.117

Masalah yang dihadapi pasien kusta sering kali cukup kompleks,
sehingga bimbingan dan konseling yang dibutuhkan tidaklah sama
antara satu pasien dengan pasien lainnya. Hal ini juga dipengaruhi
oleh latar belakang yang berbeda, baik pendidikan, status
perkawinan, umur, bahkan jenis kelamin akan merespon sakit
kusta yang diderita secara beragam. Lebih lanjut dijelaskan bahwa
masalah yang dihadapinya juga berbeda-beda dari kurangnya
pemahaman tentang penyakit yang diderita, perasaan minder,
malu, stress, tidak bisa kerja, takut tidak mendapat suami atau

isteri dan lain sebagainya.118

116 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 106-107

“Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 108

18 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 112
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Dan dari kasus yang dialami oleh para mantan penderita kusta,

maka model konseling islam yang dapat diterapkan serta

dilaksanakan adalah sebagai berikut:

1) Model Mujadalah

Model ini tepat diterapkan pada pasien yang memiliki
keyakinan dan pandangan vyang tidak tepat tentang
penyakitnya seperti menyalahkan Tuhan atas penyakit kusta
yang pernah dideritanya, merasa bahwa sakitnya adalah aib
sehingga klien merasa sangat rendah diri dan tidak berguna,
mendapatkan kutukan Tuhan dengan didera penyakit kusta
yang menahun. Berbagai pandangan dan keyakinan yang
demikian merupakan kesalahan yang harus diluruskan
karena hal tersebut sangat merugikan diri pasien sendiri.'*?

Model konseling mujadalah sangat tepat dikembangkan
untuk klien yang memiliki pandangan dan kepercayaan yang
dinilai membahayakan dirinya baik bagi perkembangan
jiwanya, akal fikirannya, emosional dan lingkungannya.*?°

Lebih lanjut dijelaskan pula oleh Hamdani Bakran Adz

Dzaky, prinsip-prinsip khas dari teori ini adalah®:

9 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 116

120 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 116

21 Adz Dzaky, Hamdani Bakran, Konseling dan Psikoterapi Islam, (Bandung: Rizky

Press, 2000), hal.205
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(1) Harus adanya kesabaran yang tinggi dari konselor.
(2) Konselor harus menguasai akar permasalahan dan
terapinya dengan baik.
(3) Saling menghormati dan menghargai.
(4) Bukan bertujuan menjatuhkan tetapi membimbing
klien mencari kebenaran.
(5) Tutur kata yang mudah dipahami dan halus.
(6) Ketauladanan sejati.
Model ini menitikberatkan kepada individu yang
membutuhkan kekuatan dalam keyakinan dan ingin
menghilangkan keraguan, was-was dan prasangka negatif

terhadap kebenaran ilahiyah.'?

2) Model Mauidzah Hasanah
Sebagaimana dasar dari pengembangan model ini yaitu
ungkapan yang mengandung unsur bimbingan, pendidikan,
pengajaran, kisahkisah, berita gembira peringatan, pesan-
pesan positif (wasiat) yang dijadikan pedoman dalam
kehidupan agar mendapatkan keselamatan dunia dan

akhirat. Konseling islam dengan model ini dikembangkan

122 Adz Dzaky, Hamdani Bakran, Konseling dan Psikoterapi Islam, (Bandung: Rizky
Press, 2000), hal.205
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dengan cara mengambil pelajaran-pelajaran dari perjalanan
kehidupan para Nabi, Rasul dan Auliya Allah. 3

Penerapan model ini dilakukan dengan memberikan
materi berupa kisah-kisah oara nabi dan sahabat seperti
kisah Nabi Ayub AS yang diberi ujian sakit dalam waktu yang
lama. Dengan ini, diharapkan pasien akan dapat meneladani
perilaku yang dicontohkan para nabi sehingga pasien secara
bertahap mampu mengembangkan sikap dan perilaku yang
lebih positif meskipun dalam keadaan sakit.'?*

Model ini menekankan pada pemberian treatment pada
klien menggunakan contoh atau berparadigma kepada
proses kenabian, yaitu bagaimana cara para nabi, rosul, dan
para Auliya Allah melakukan perbaikan, perubahan dalam
masalah kepribadian sehingga mereka dapat menjadi insan
kamil.'*>
3) Model al-Hikmah

Model konseling ini sangat cocok diterapkan bagi individu

yang belum mampu menerima keadaan dirinya yang sedang

mendapatkan ujian dari Allah. Model ini tepat digunakan

2 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 116

124 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 116-117

125 Suparta, Munzeir dan Hefni, Harjani (ed), Metode Dakwah, (Jakarta: Rahmat Semesta,
2003), hal. 17
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untuk menghadapi pasien kusta yang mengalami shock,
mental yang down atas vonis kusta yang diberikan dokter
dan masa-masa transisi untuk beradaptasi dengan pola
hidup baru dengan penyakitnya.'*®

Langkah-langkah melakukan konseling dengan model
hikmah adalah: a) Sebab-sebab terjadinya masalah dalam
perspektif agama dan psikologis, b) Membantu klien
memahami problem yang sedang dihadapi, membantu
memberikan alternatif pemecahan masalah, dan membantu
klien melakukan evaluasi diri berkaitan dengan kesalahan
dan kekurangan yang pernah dilakukaan, c) Membantu klien
untuk memahami kembali ajaran Islam tentang kehidupan
dan bagaimana mencapai kebahagian hidup di dunia dan
akhirat."”’

Beberapa langkah di atas dapat diterapkan dengan
menekankan pada pasien tentang pengetahuan dan
pemahaman sakit dalam Islam, menjelaskan berbagai
tuntunan perilaku yang dianjurkan agama selama sakit,
menyerahkan kesembuhan penyakitnya kepada Tuhan yang

telah memberikannya dengan tetap melakukan iktiar secara

126 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 117

7 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 117
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maksimal diimbangi dengan tawakal (senantiasa berdoa agar
secepatnya diberi kesembuhan).

Melalui tahapan tersebut diharapkan pasien mampu
menerima keadaan dirinya yang sekarang dan memberikan
hikmah/makna yang lebih positif terhadap musibah yang ada
dan tetap istigomah menjalankan pengobatan vyang
disarankan dokter.'”®

B. Penelitian Terdahulu Yang Relevan

1. Penelitian yang dilakukan oleh Patricia Intan Wulandari pada tahun
2015 dengan judul “Kepercayaan Diri Mantan Penderita Kusta di
Lingkungan Sosial RS. Donorojo Jepara”. Letak persamaan yang ada
dalam penelitian ini yaitu sama-sama membahas perihal konsep diri
dan membangun kepribadian. Sedangkan letak perbedaan yang
terdapat dalam penelitian Patricia ia hanya menjelaskan perihal
kepercayaan diri dalam diri mantan penderita kusta, tanpa memberikan
sebuah treatment sebagai stimulus perubahan perilaku atau
kepribadian.

2. Penelitian yang dilakukan oleh Riyadhus Sholihin pada tahun 2015
dengan judul “Konseling Trait and Factor Bagi Siswa Yang Kesulitan
Dalam Memilih Program Belajar”. Letak persamaan yang ada dalam

penelitian ini yaitu sama-sama menggunakan pendekatan dan teknik

18 Ema Hidayati, Konseling Islam Bagi Individu Berpenyakit Kronis Morbus Hansen,
Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Tahun 2013, hal. 117
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konseling trait and factor dalam proses treatment. Sedangkan letak
perbedaan yang terdapat dalam penelitian Riyadhus ia menggunakan
treatmenr trait and factor dalam mengatasi keraguan dalam diri
seorang siswa dalam memilih program belajar.

Penelitian yang dilakukan oleh Ulfa Rizkiana pada tahun 2015 dengan
judul “Penerimaan Diri Pada Remaja Penderita Leukimia”. Letak
persamaan yang ada dalam penelitian ini yaitu sama-sama membahas
perihal penerimaan diri yang terdapat pada seorang pasien yang
mengindap penyakit kronis. Sedangkan letak perbedaan yang terdapat
dalam penelitian Ulfa ia menjelaskan gambaran penerimaan diri remaja
penderita leukimia dan faktor yang berperan dalam penerimaan diri
pada remaja penderita leukimia.

Penelitian yang dilakukan oleh Vera Permatasari dan Witria Gamayanti
pada tahun 2016 dengan judul “Gambaran Penerimaan Diri Pada Orang
Yang Mengalami Skizofrenia”. Letak persamaan yang ada dalam
penelitian ini yaitu sama-sama membahas perihal penerimaan diri yang
terdapat pada orang yang mengalami gangguan skizofrenia. Sedangkan
letak perbedaan yang terdapat dalam penelitian Vera dan Witrin ia
menjelaskan bagaimana gambaran penerimaan diri orang yang
mengalami skizofrenia residul meskipun tekanan yang mereka hadapi

cukup besar.
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5. Penelitian yang dilakukan oleh Desi Ariyana Rahayu pada tahun 2012
dengan judul “Dukungan Psikososial Keluarga Penderita Kusta di
Kabupaten Pekalongan”. Letak persamaan yang ada dalam penelitian
ini yaitu sama-sama menekankan peran keluarga dalam dukungan
sosial penderita kusta. Sedangkan letak perbedaan yang terdapat
dalam penelitian Desi ia menjelaskan seberapa banyak dan
berpengaruh mengenai dukungan psikososial pada penderita kusta.

6. Penelitian yang dilakukan oleh Yessita Yuniarasari pada tahun 2013
dengan judul “Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Kejadian
Kusta”. Letak persamaan yang ada dalam penelitian ini yaitu sama-
sama berhubungan dengan kejadian kusta. Sedangkan letak perbedaan
yang terdapat dalam penelitian Yessita ia menjelaskan hubungan
antara faktor risiko dengan kejadian kusta.

7. Penelitian yang dilakukan oleh Endah Puspita sari pada tahun 2012
dengan judul “Penerimaan Diri Pada Lanjut Usia Ditinjau Dari
Kematangan Emosi”. Letak persamaan yang ada dalam penelitian ini
yaitu sama-sama membahas perihal penerimaan diri. Sedangkan letak
perbedaan yang terdapat dalam penelitian Endah is menjelaskan

hubungan penerimaan diri pada lanjut usia dengan kematangan emosi.
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BAB Il

PENYAIJIAN DATA

A. Deskripsi Umum Objek Penelitian

1. Deskripsi Lokasi Penelitian

1.

4.

o1

Dusun : Dsn. Sumber Glagah
Desa : Tanjungkenongo
Kecamatan : Pacet

Kode Pos 161374

Kabupaten : Mojokerto

Provinsi :Jawa Timur

Dusun Sumber Glagah secara umum tidak berbeda dengan desa-
desa yang lain. Terdapat beberapa perumahan yang sebagian besar
dihuni para mantan penderita kusta beserta keluarganya.
Peningkatan jumlah penduduk mengakibatkan banyak perkebunan
dan persawahan beralih fungsi sebagai lahan rumah.

Peningkatan jumlah penduduk ini berasal dari penderita atau
mantan penderita kusta baru yang berasal dari daerah lain yang ingin
hidup di dusun Sumber Glagah. Adapun alasan lain penambahan
populasi dikarenakan penambahan jumlah penduduk yang berasal
dari dalam dusun Sumber Glagah sendiri yaitu masyarakat yang telah
lama tinggal di sana dan telah berkeluarga dan memiliki keturunan.

Mereka memilih untuk tetap tinggal di sana meski keturunan

mereka sama sekali tidak memiliki penyakit kusta. Insfrastruktur di
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Dusun Sumber Glagah juga cukup memadai. Akses jalanan sudah
beraspal dengan baik dan cukup lebar. Takjauh dari dusun ini
terdapat rumah sakit yang memang menangani para penderita kusta.

Dusun Sumber Glagah berada pada posisi yang strategis dan baik
untuk terapi bagi penderita kusta dikarenakan udaranya yang bersih
dan jauh dari kota. Secara keseluruhan Dusun Sumber Glagah, Pacet
Mojokerto seluas +500 Ha. Sedangkan batas-batas wilayah Dusun
Sumber Glagah, Pacet Mojokerto adalah sebagai berikut:

Tabel 3.1

Batas- batas wilayah Dusun Sumber Glagah

No | Batas Dusun

1. | Sebelah Utara Kedung Peluk
2. | Sebelah Selatan Sumber Sono
3. | Sebelah Timur Sumber Wiji
4. | Sebelah Barat Tanjung Anom

Sumber buku profil Desa
Dari tabel 3.1, bisa diketahui bahwa Dusun Sumber Glagah sebelah
utara berbatasan dengan Dusun Kedung Peluk, sebelah selatan
berbatasan dengan Dusun Sumber Sono, sebelah timur berbatasan
dengan Dusun Sumber Wiji dan sebelah barat berbatasan dengan
Dusun Tanjung Anom.

2. Deskripsi Konselor
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Adapun konselor dalam penelitian ini adalah seorang mahasiswa

UIN Sunan Ampel Surabaya Program Studi Bimbingan dan Konseling

Islam. Mahasiswa ini menjadi peneliti sekaligus sebagai konselor

yang ingin membantu dalam menyelesaikan masalah yang dihadapi

konseli. Berikut biodata peneliti sekaligus konselor dalam penelitian

ini:

a. ldentitas Pribadi
Nama

Jenis kelamin
Tempat tanggal lahir
Alamat

Kota

Provinsi

Agama

b. Riwayat Pendidikan
TK

MI/SD

MTs/SMP

MA/SMA

: Afida Roini

: Perempuan

: Mojokerto, 06 Mei 1996

: Ds. Temu Gang 03, Prambon
: Sidoarjo

:Jawa Timur

:Islam

:TKTemu
: SDN Temu 2 Prambon
: MTS Sabilunnajah

: SMA Budi Utomo Prambon

Saat ini peneliti sedang menempuh pendidikan di UIN Sunan

Ampel Surabaya Fakultas Dakwah dan Komunikasi tepatnya di

Program Studi Bimbingan dan Konseling Islam angkatan tahun 2014.

c. Pengalaman

XCii



Peneliti telah mendapat banyak pengalaman belajar ilmu tentang
Bimbingan dan Konseling Islam selama menjadi mahasiswa di UIN
Sunan Ampel Surabaya sejak tahun 2014 hingga sekarang. Dengan
ilmu tersebut peneliti telah menjadi seorang konselor dalam
melakukan beberapa kali praktek proses konseling dengan banyak
teman sebaya maupun dengan orang disekitar.

Peneliti pernah mengikuti program Kuliah Kerja Nyata (KKN)
selama satu bulan di Desa Sekar Kecamatan Sekar Kabupaten
Bojonegoro, yang mana sempat melakukan pendampingan kepada
siswa-siswi SD dan anak-anak di lembaga TPQ. Selain itu, peneliti
juga menjadi pendamping dari kegiatan ekonomi kreatif desa dalam
proses pelatihan pembuatan tempe, guna membangun kemandirian
masyarakat desa.

Kemudian peneliti juga telah melakukan Praktek Pengalaman
Lapangan (PPL) di Pusat Rehabilitasi Badan Narkotika Nasional
Provinsi jawa Timur pada bulan September-Oktober 2017. Selama
PPL di BNNP Jatim, peneliti menjadi konselor yang memberikan
konseling kepada beberapa pecandu narkoba dengan kasus seperti
Broken home, salah pergaulan, kebiasaan buruk dan perilaku
Maladaptive dll. Selain itu peneliti juga memberikan beberapa
kegiatan selama PPL, seperti kegiatan kerohanian, motivasi dan
hiburan untuk para pecandu narkoba.

3. Deskripsi Konseli

XCiii



a. ldentitas Konseli

Nama : Abdullah

TTL : Banjarmasin, 01 Januari 1958

Usia : 59 tahun

Agama : Islam

Jenis kelamin : Laki-laki

Alamat : Dsn. Sumber Glagah, Pacet - Mojokerto
Pekerjaan : Wiraswasta

Harapan : Ingin sehat dan beraktivitas seperti dulu

b. Kehidupan Sehari-Hari Konseli

Konseli merupakan Ayah dari 4 saudara, dan semuanya adalah
perempuan. Saat ini konseli telah mengindap penyakit stroke yang
membuat kaki kirinya lumpuh dan tidak dapat berjalan dengan baik,
sehingga ketika berjalan konseli harus dibantu dengan tongkat. la
mengindap penyakit tersebut sudah 2 tahun yang lalu, dan hingga saat
ini keadaannya masih tidak bisa berjalan.

Keseharian konseli dihabiskan di rumah, setiap pagi ia sering
menjemur badan di teras rumah maupun di depan musholla disamping
rumahnya. Konseli mengaku bahwa ia kesulitan berinteraksi dengan
tetangga sekitar karena keterbatasan bahasa, ditambah dengan kondisi
fisik saat ini, konseli memang tidak menguasai bahasa Jawa, meski ia

sudah tinggal selama 23 tahun di sini.
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Konseli mengaku bahwa ia sangat kesulitan ketika harus menguasai
bahasa Jawa, sedangkan lingkungan konseli adalah warga dan
masyarakat yang kesehariaannya menggunakan bahasa Jawa, meski
tak jarang warga juga menggunakan bahasa indonesia ketika
berkomunikasi dengan konseli. Namun tidak semua tetangga konseli
juga menguasai bahasa indonesia dengan baik, maka terjadi
disintegrasi komunikasi antara tetangga sekitar dan konseli.

c. Latar Belakang Keluarga Konseli

Konseli lahir di Banjarmasin, Kalimantan Selatan 59 tahun yang
lalu. la terlahir dari keluarga yang berada dan cukup dipandang
dilingkungannya. Semasa kecil ia habiskan seperti kehidupan anak-
anak lainnya, memiliki teman sebaya yang seusia, menimba ilmu di
sekolah rakyat dan waktu-waktunya ia habiskan dengan bermain.

Konseli juga sedikit ingat siapa saja nama teman bermainnya
sewaktu kecil. Dan masa remaja pun ia habiskan untuk bekerja, dulu
profesi beliau adalah sebagai pemecah batu. Pekerjaan berat tersebut
sudah ia geluti selama bertahun-tahun di daerah Banjarmasin (sebelum
konseli mengindap penyakit kusta).

Hingga pada akhirnya konseli menikah dan memiliki seorang putra.
Kebahagian konseli dengan keluarga kecilnya seakan di uji, ketika
putranya menginjak usia 4 tahun, ia divonis mengindap penyakit
kusta. Awalnya, muncul flek putih di area wajah, setelah dibawa ke

pukesmas setempat, konseli positif mengindap bakteri lepra.
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Saat itu konseli sangat terpukul dan kecewa dengan keadaanya, ia
beranggapan bahwa apa yang salah dengan dirinya sehingga ia bisa
mengindap penyakit kusta. Namun niat dan tekad konseli untuk
sembuh saat itu masih besar, maka ia memutuskan untuk pergi ke
Kalimantan Timur untuk berobat, karena di sana terdapat rumah sakit
untuk pengobatan orang penderita kusta. Konseli pergi seorang diri,
tanpa ditemani oleh sang istri ataupun anggota keluarga lainnya.

Konseli menjalani pengobatan di rumah sakit selama beberapa
bulan lamanya dan tidak pernah pulang semasa pengobatan, karena
khawatir dengan keluarga agar tidak tertular serta malu dengan
tetangga yang lainnya. Namun, sang istri melayangkan surat cerai
kepada konseli dan memutuskan untuk berpisah, dan sang putra pun
akhirnya diasuh oleh sang istri.

Kesedihan memuncak pada diri konseli, ia kecewa dengan keadaan
dan dirinya sendiri. la tak pernah menyangka bahwa kenyataan
menyakitkan ini harus ia terima dan alami. Divonis menderita kusta,
berpisah dengan keluarga dengan niat berobat agar sembuh dan tiba-
tiba sang istri melayangkan surat cerai kepadanya.

Meski keadaan konseli saat itu saat kecewa dan sedih, namun dihati
kecilnya ia masih memiliki tujuan untuk sembuh dan masih memiliki
semangat menjalani kehidupannya. Hingga suatu hari ia bertemu
dengan seorang perempuan dan mulai membuka kehidupan baru

bersama perempuan tersebut.
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la hidup apa adanya, dengan kondisi fisik yang sedikit demi sedikit
membaik dan bisa beraktifitas dengan baik kembali. Konseli sedikit
demi sedikit menutup luka masa lalunya dengan kehidupan dan
keluarga baru yang saat ini ia miliki. Konseli mengaku cukup bahagia
waktu itu, namun takdir Allah SWT berkata lain, ujian kehidupan dan
ujian kesabaran serta keikhlasan datang kembali menguji kehidupan
konseli. Ketika sang istri mengandung buah hatinya yang berumur 8
bulan, sang istri dipanggil kehadapan Sang Illahi.

Luka masa lalu yang belum sempat sembuh sepenuhnya Kini
ditambah dengan luka yang tak beda sakitnya, ditinggal oleh sang istri
dan calon buah hatinya yang tinggal beberapa minggu lagi ia akan
dilahirkan. Namun siapa yang dapat menyangkal takdir Allah SWT,
Kun fayakun. Ketika Allah SWT sudah berkehendak maka segalanya
bisa saja terjadi. Termasuk apa yang dialami oleh konseli ketika itu.

Konseli menganggap bahwa dirinya adalah pembawa sial bagi
orang disekitarnya, dan menganggap bahwa dirinya adalah manusia
yang tidak berguna bagi orang lain, yang selalu membawa keburukan
dan kesedihan.

Dengan keadaan kecewa, terpuruk, dan benci. Konseli memutuskan
untuk pergi dari tanah Kalimantan menuju ke Tangerang. Disana ia
mulai sedikit demi sedikit membuka diri, dan memiliki teman
sehingga ia tidak merasa kesepian kembali dan sedikit mengurangi
kesedihan yang ia alami. Di Tangerang konseli sudah mulai bekerja

dan tinggal dengan masyarakat disana, hidup di lingkungan sesama
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mantan penderita kusta. Dengan adanya lingkungan tersebut konseli
mulai merasakan kenyamanan karena mereka adalah sesama mantan
penderita kusta, sehingga tidak ada kesenjangan sosial diantara
mereka.

Seiring berjalannya waktu, konseli mulai sedikit melupakan rasa
kecewanya akan masa lalu dan menjalani kehidupan di Tangerang
dengan teman baru. Hingga pada akhirnya konseli bertemu dengan
seorang perempuan yang sesama mantan penderita kusta, mereka
saling jatuh cinta dan mengerti serta memahami kondisi masing-
masing, Yaitu sesama mantan penderita kusta hingga konseli
memutuskan untuk menikah dengan perempuan tersebut, status
perempuan yang sampai saat ini telah menjadi istri konseli dan
dianugerahi 4 orang anak adalah seorang janda.

Sebelum ia menderita kusta, ia pernah menikah dan memiliki
seorang anak perempuan. Dan pada akhirnya ia divonis menderita
bakteri lepra, namun kasus sang istri berbeda dengan apa yang
dialami konseli, ia menjadi janda karena suaminya meninggal dunia.

Konseli hidup bersama keluarga barunya dan memutuskan untuk
bekerja di Jakarta, ia memutuskan pindah dan memboyong keluarga
kecilnya dari Tangerang ke Jakarta agar ia mendapatkan pekerjaan
yang lebih baik, sehingga ia bisa membahagiakan keluarga kecilnya.
Selama 4 tahun konseli tinggal di Jakarta, konseli mengaku bahwa

tinggal di gang sempit dan keadaan rumah pun apa adanya.
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Dari kasus yang peneliti terima selama berinteraksi dengan warga
mantan penderita kusta di Dusun Sumber Glagah, bahwa mantan
penderita kusta menikah dengan sesama mantan penderita Kusta,
sehingga mereka dapat hidup dengan baik dan memiliki anak yang
sehat.

. Latar Belakang Pendidikan Konseli

Konseli sewaktu kecil menimba ilmu di Banjarmasin, ia
mengaku bahwa lebih menekankan pada pendidikan agama. Konseli
cukup lama dalam menimba ilmu di madrasah, dari Madrasah
Ibtidaiya, Madrasah Tsanawiyah, Diniyah dan Madrasah Aliyah. Dari
kecil, orangtua konseli sudah memutuskan untuk menyekolahkan
konseli di Madrasah hingga lulus menengah atas. Lingkungan konseli
juga dikenal dengan lingkungan yang agamis, karena tempat tinggal
konseli dikenal sebagai daerah yang taat dalam hal agama.
. Latar Belakang Sosial Konseli

Konseli dikenal sebagai pribadi yang tegas dan kuat, sebelum ia
mengindap penyakit stroke. Konseli aktif sebagai ketua RT (rukun
tetangga) di Dusun Sumber Glagah. Konseli dikenal oleh para
tetangga sebagai orang yang baik dan menjalankan tanggung jawab
dengan baik, murah hati dan ringan tangan. Putri konseli juga
menjelaskan bahwa sang Ayah adalah sosok laki-laki yang baik dan
bertanggung jawab dengan keluarganya, meskipun ia seorang

penderita kusta yang memiliki kelemahan yang nyata dalam dirinya,
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namun itu tidak menjadi penghalang baginya untuk memenuhi
kebutuhan keluarga.
5. Deskripsi Masalah

Masalah merupakan kesenjangan antara apa yang di harapkan
dengan realitas yang terjadi. Sehingga perlu adanya cara untuk
mengatasi permasalahan yang menjadi gejolak dalam perkembangan
kehidupan individu selanjutnya. Ketika masalah tersebut tidak segera
diatasi dan dibiarkan berlarut-larut, dikhawatirkan dapat menyebabkan
timbulnya perilaku-perilaku yang pada akhirnya dapat berdampak
negatif pada individu sendiri maupun orang lain

Seperti masalah yang dialami oleh bapak Abdullah, beliau
mengalami permasalahan dengan semangat hidup dan penerimaan diri
terhadap kondisi yang selama ini menimpa dirinya. Kondisi dimana ia
sebagai mantan penderita kusta, yang hidup dilingkungan para mantan
penderita kusta. Namun ia memiliki masalah dalam dirinya, yang
berakibat pada hubungan sosial dan kepribadian kesehariannya.

Masa lalu dan kondisi fisik menjadi salah satu penyebab besar
munculnya problem dalam diri konseli. Masa lalu konseli yang
tersimpan selama beberapa tahun lamanya, tanpa pernah ia buka dan
ceritakan kepada siapapun, sehingga menjadi timbunan masalah
(unek-unek) dalam diri konseli yang berpengaruh pada pribadi dan
sikap konseli. Cerita panjang yang kelam, selama ini sengaja konseli
simpan demi menghargai perasaan sang istri, agar ia tidak merasa

tersakiti dengan menceritakan masa lalunya. Namun sikap tersebut



menjadi penyebab dari kesedihan konseli dan berpengaruh pada sikap
kesehariannya.

Ditambah dengan kondisi fisik konseli sebagai penderita kusta,
yang mengalami kecacatan permanen ditangan dan kakinya akibat
bakteri lepra yang ia derita beberapa tahun yang lalu. Membuat
konseli harus kehilangan jari-jari tangan dan kakinya. Kondisi
demikian berpengaruh pada penerimaan diri dan kepercayaan diri
konseli dengan lingkungan diluar Desa Sumber Glagah maupun
dengan keluarga besarnya.

Dari penjelasan diatas, maka faktor yang melatarbelakangi
munculnya masalah tersebut adalah:

a. Kondisi masa lalu.

Kondisi masa lalu, dimana konseli membutuhkan
seseorang yang dapat ia ajak berbicara dan meluapkan emosi
dan tekanan batinnya akibat masa lalunya. Namun ia tidak
mendapatkan tempat untuk mencurahkan segala unek-unek.

b. Kondisi fisik.

Kondisi fisik konseli sebagai penderita kusta yang telah
kehilangan jari-jari tangan dan kakinya, membuat ia malu
untuk berinteraksi dengan masyarakat di luar Desa Sumber
Glagah. Ditambah dengan penyakit stroke yang setahun ini ia
derita, mengakibatkan tangan dan kaki sebelah kiri mati rasa
dan tidak dapat digerakkan. Sehingga aktivitas konseli

terganggu dan terbatas dari sebelumnya. Dengan kondisi saat
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ini yang dialami oleh konseli, menjadikan ia sebagai pribadi
yang mudah depresi dan mudah putus asa.
c. Kondisi sosial
Selain pengaruh kondisi fisik dan masa lalu, masalah
kepribadian yang dialami oleh konseli juga dipengaruhi oleh
kondisi konflik sosial. Tekanan batin, dan sikap kurang baik
(disintegrasi) dari para tetangga yang diterima oleh konseli,
mengakibatkan kondisi psikis konseli menjadi down dan
kurang percaya diri dalam berinteraksi dengan para tetangga
lainnya, sebagaimana semestinya.
d. Kondisi keluarga konseli
Kurangnya rasa peduli satu sama lain didalam kehidupan
keluarga konseli, berpengaruh terhadap sikap keseharian
konseli yang berdampak pada dirinya sendiri, hubungan
interaksi dengan lingkungan tetangga dan hubungan dengan
anggota keluarga.
B.  Deskripsi Hasil Penelitian
1. Deskripsi Hasil Proses Konseling Trait and Factor Dalam
Membangun Penerimaan Diri Mantan Penderita Kusta di Desa
Sumber Glagah, Pacet.
Sesuai dengan jenis pendekatan dan jenis penelitian yang dipilih
peneliti yaitu penelitian kualitatif fenomenologis dengan studi kasus,

maka hasil yang ditunjukkan dalam penelitin ini berupa data deskriptif
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berupa uraian hasil wawancara dan observasi yang telah peneliti

lakukan selama penelitian berlangsung.

Sebelum penelitian ini mengarah pada pemberian treatment kepada
konseli, mula-mulanya peneliti terlebih dahulu menentukan waktu
proses konseling. Untuk penentuan waktu dan tempat, konselor harus
melakukan kesepakan dengan konseli. Sesuai dengan kesepakatan
yang dilakukan oleh peneliti dan konseli, akhirnya diperoleh waktu
yang tepat untuk melakukan proses konseling dengan konseli yaitu
pada setiap waktu luang konseli. Untuk tempat pelaksanaan proses

konseling, dilakukan di tempat tinggal konseli yaitu di rumah konseli.

Berikut adalah tabel rincian jadwal penelitian yang telah dilakukan

peneliti selama 8x pertemuan dengan konseli dan informan yang

lainnya.
Tabel 3.2
Jadwal Proses Penelitian
No. | Hari/Tanggal Informan Kegiatan

- Maria menceritakan keadaan
konseli (keadaan fisik maupun
kondisi  psikologis  konseli)

kepada konselor.
- Maria meminta tolong
Minggu, 24 | Maria  (putri konselor untuk mengunjungi
1. | Desember 2017 tiri konseli) konseli dan  memberikan

proses konseling.

- Maria menyampaikan
keinginannya agar konseli
dapat sembuh dan hidup lebih

baik.
- Memperkenakan diri sebagai
mahasiswa yang akan

melakukan proses konseling.

ciii



Konseli memperkenalkan diri.

_ Konseli menceritakan
Rabu, 27 | Konseli pengalaman bagaimana
Desember 2018 awalnya ia menderita penyakit
kusta.
Konseli menceritakan
pengalaman sebelum ia
menderita penyakit kusta.
Konseli menceritakan
pengalaman-pengalaman yang
menguras emosinya dimasa
lalu.
Wawancara tentang kegiatan
keseharian konseli dan
perilaku yang ditunjukkan
konseli  ketika berada di

Afifa (putri rumah.

ketiga konseli) Menyimak dari percakapan
konseli dan peneliti.
Menambah dari pernyataan

konseli.
Be friend
_ Menceritakan kebiasaan

Nur (putri konseli.

kedua konseli) Mendukung konseli  untuk
melakukan konseling.
Treatment konseling trait and
factor.

Bebagi tentang pengalaman
sakitnya.

Konseli Menceritakan keadaan hatinya
yang kecewa karena menderita
sakit.

Mengeksplor masalah dari apa

yang diceritakan konseli.

Terbuka dengan konselor.

Menceritakan kebaikan konseli
Jumat, 29 | Kemi beserta aktivitas
Desember 2018 (tetangga kesehariannya.

konseli Mendukung konselor untuk
melakukan proses konseling
kepada konseli.

Mamak  (istri Wawancara tentang kegiatan

konseli) keseharian konseli dan
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perilaku yang ditunjukkan

konseli terhadap lingkungan
sosial konseli.

Menceritakan kebiasaan
konseli sebelum menderita
stroke.

Mendukung  konseli  untuk

tetap semangat dan percaya
diri kembali.

Minggu,
Desember 2017

31

Konseli

Treatment konseling trait and
factor.
Bebagi
sakitnya.
Menceritakan keadaan hatinya
yang kecewa karena menderita
sakit.

Mengeksplor masalah dari apa
yang diceritakan konseli.

tentang pengalaman

Isa (tetangga
konseli)

Menceritakan kebiasaan
konseli dalam bertetangga.
Mengharapkan perubahan
dalam diri konseli.

Ikut prihatin dengan apa yang
dirasakan oleh konseli.
Mendoakan dan
mensupport konseli.

siap

Rabu,
2018

3 Januari

Konseli

Treatment konseling trait and
factor.

Pengubahan pola pikir dan
mindset konseli.
Memberikan dukungan
penguatan atas niat
konseli.

dan
baik

Mamak
konseli)

(istri

Memberikan pengertian atas
keadaan suami dan membantu
untuk menjadi pendengar yang
baik untuk suami.

Mengubah sikap cuek menjadi
lebih peduli kepada suami.

Ifa (putri
ketiga konseli)

Konselor memberikan
pengertian atas keadaan sang
ayah dan membantu untuk
menjadi pendengar yang baik
untuk ayah.

Memberikan dukungan atas
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sikap dan niat baik untuk tetap
memberikan semangat kepada
sang ayah.

Tatik
keempat
konseli)

(putri

Mengatakan bahwa ia selalu
mensupport konseli.

la terlihat semakin yakin dan
optimis untuk tetap
mensupport  konseli  setelah
mendapatkan  motivasi  dan
saran dari konselor.

Sabtu, 6 Januari

2018

Konseli

Treatment konseling trait and
factor.

Masih memberikan dukungan
penuh untuk berubah dan lebih
baik.

Mengamati perbedaan perilaku
yang ditampakkan konseli
setelah proses konseling.

Mamak  (istri
konseli)

Menanyakan bagaimana
keadaan  konseli  dengan
lingkungan, keluarga maupun
dengan dirinya sendiri setelah
proses konseling.

Rabu, 10 Januari

2018

Konseli

Treatment konseling trait and
factor.

Mengamati perubahan yang
terjadi dalam diri konseli.
Mendukung perubahan-
perubahan perilaku untuk tetap
mempertahankan.

Memotivasi dan selalu
mengingatkan untuk bersyukur
dari sesuatu yang sederhana.

Evaluasi/Follow
up

Selasa, 27
Februari 2018

Mengamati perubahan-
perubahn  signifikan  yang
terjadi dalam diri konseli.
Mempertanyakan  bagaimana
keadaan saat ini setelah proses
konseling selesai dari sebelum
melakukan proses konseling.
Mendukung  konseli  untuk
tetap mempertahankan
perilakunya saat ini, serta
pikiran-pikiran yang positive.
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Setelah melakukan persiapan dan pendekatan kepada konseli, maka
proses selanjutnya adalah proses konseling dengan langkah-langkah

sebagai berikut :

a. Identifikasi Masalah

Tahap identifikasi masalah adalah tahapan dimana konselor
mengetahui kasus serta gejala-gejala yang ditampakkan oleh
konseli. Pada tahap identifikasi masalah konselor kemudian
mengumpulkan data-data yang diperlukan, baik dari konseli
maupun dari informan lain seperti istri konseli, ketiga putri konseli
dan tetangga konseli. Setelah mengumpulkan data dari informan-
informan tersebut, maka konselor dapat mengetahui bahwa
penyebab masalah yang dialami konseli adalah masa lalu yang
kelam, dan tidak adanya seseorang untuk diajak berbagi cerita.

Berikut adalah data-data yang diperoleh melalui observasi dan
wawancara yang telah dilakukan oleh konselor dengan para
informan di Desa Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto:

1) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan Maria putri

tiri konseli.
Nama : Maria
Status : Ibu Rumah Tangga/Putri pertama konseli
Hari/Tanggal : Minggu, 24 Desember 2017

Tempat : Desa Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto.
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“Mbak, sebenarnya bapak itu orangnya teguh dan keras. Tapi
saya tidak tau kenapa akhir-akhir ini bapak sering menangis
sendiri, melamun dan terkadang suka marah-marah. Saya,
mamak dan adik-adik jadi bingung. Saya menganggap bahwa
sikap bapak seperti ini karena keadaan (sakit) yang dialami
bapak saat ini. Memang, bapak sebagai mantan penderita kusta
dan ditambah lagi sakit stroke yang bapak alami membuat bapak
menjadi putus asa dan mudah bersedih. Saya sudah berusaha
untuk bertanya dan mendekati bapak mengapa bapak tiba-tiba
menangis sendiri dan sering murung. Namun bapak hanya diam
dan tiba-tiba saja marah. Mungkin, mbak Afida bisa bantu
memberikan motivasi atau hal semacamnya kepada bapak saya,
yang statusnya sebagai mantan penderita kusta dan ditambah
lagi dengan keadaan sakit stroke yang bapak derita selama
setahun terakhir ini.”*?

Awal perkenalan konselor dengan mbak Maria berawal
ketika konselor berkunjung ke rumah ibu Kemi, yaitu salah satu
mantan penderita kusta yang konselor kenal sewaktu praktek
lapangan, pada mata kuliah konseling ekologis selama satu
minggu di rumah sakit kusta Sumber Glagah, Pacet. Ketika itu,
konselor sedang mengobrol ringan tentang sejarah bagaimana
desa ini bisa menjadi tempat tinggal para mantan pengindap
penyakit kusta. Tiba-tiba mbak Maria datang menghampiri, ikut
berdiskusi dan menceritakan pengalamannya selama tinggal di
desa ini. Meski ia bukan salah satu mantan pengindap penyakit
kusta, ia menjadi bagian dari masyarakat desa Sumber Glagah

yang terkenal sebagai kampung mantan kusta.
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Tiba-tiba mbak Maria menceritakan kondisi sang ayah
kepada konselor, bahwa sang ayah memiliki permasalahan
dengan konsep diri. Sering merenung, menangis tanpa sebab
yang ia Kketahui, menyendiri, tempramen yang naik turun,
menutup diri dari tetangga, sering diam dan tidak mau berbicara.
Awal dari masalah yang terjadi pada sang ayah, ketika sang
ayah mulai menderita penyakit stroke sehingga tangan dan kaki
sebelah kirinya tidak dapat digerakkan. Dengan kondisi sebagai
mantan penderita kusta, ditambah dengan keadaan dirinya yang
cacat pada jari tangan serta kaki, ditambah dengan sulit berjalan
mempengaruhi  kondisi  kepribadian beliau. Maka, dari
pernyataan yang diutarakan oleh mbak Maria konselor bersedia
untuk menjadi pendamping dan menjadi pendengar bagi bapak

Abdullah.

2) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan tetangga

konseli
Nama : Kemi
Status : Ibu Rumah Tangga/Tetangga konseli
Hari/Tanggal : Minggu, 31 Desember 2017
Tempat . Teras rumah ibu Kemi di Desa Sumber

Glagah, Pacet-Mojokerto.

“Selama 30 tahun saya tinggal di desa Sumber Glagah dan hidup
berdampingan dengan sesama mantan penderita kusta, dan
bahkan menikah dengan sesama mantan penderita kusta pula.
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Namun belum saya temui seseorang yang tegas dan teguh dalam
mendidik anak, seperti bapak Abdullah. Saya sebagai tetangga,
kenal betul bagaimana bapak Abdullah sebelum ia menderita
sakit stroke. Beliau orang yang ramah dengan tetangga, baik dan
gemar beribadah di mushollah depan rumah. Bahkan keseharian
beliau adalah sebagai muadzin. Meski saya tinggal di desa yang
terkenal dengan sebutan “kusta”, namun desa ini tidak berbeda
dengan desa-desa diluar sana. Masih banyak kecemburuan sosial
yang terjadi disini, konflik-konflik kecil, pertentangan sosial
akibat perbedaan pendapat, kesenjangan sosial antara golongan
atas dan bawah. Namun ini sudah bagian dari hidup bertetangga.
Tidak dapat dipungkiri bahwa setiap warga disini memiliki
tinggat kepercayaan diri yang tinggi di dalam bermasyarakat,
karena kita satu desa dan senasib. Namun belum tentu semua
warga disini memiliki kepercayaan diri yang sama pula ketika ia
sudah berada di luar desa Sumber Glagah.”**°

Menjadi seorang mantan penderita kusta yang harus
melanjutkan kehidupan sehari-hari dengan membawa label
“kusta”, dalam bermasyarakat memang tidak mudah dan tidak
semua orang sanggup menerima diri dengan baik. Namun bagi
ibu Kemi, menjadi salah satu mantan pengindap penyakit kusta,
adalah bagian dari tantangan dalam hidupnya. Bagaimana ia
harus bisa menerima keadaan diri sendiri, keterbatasan dalam
bersosial dengan masyarakat luas harus ia terima karena label
“kusta” yang selalu oranglain lemparkan kepada dirinya.

Awal perkenalan konselor dengan ibu Kemi terjadi di
rumah sakit kusta Sumber Glagah, Pacet. Sewaktu konselor

melakukan tugas praktek lapangan pada mata kuliah konseling
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ekologis. Konselor saat itu melakukan wawancara perihal cerita
hidup ibu Kemi, awal bagaimana ia terserang bakteri lepra yang
menjadikannya sebagai mantan penderita kusta hingga sampai
pada kehidupannya saat ini. Banyak pelajaran berharga yang
konselor dapatkan semenjak ia mengenal ibu Kemi.
Pengorbanan, perjuangan, kemandirian, harga diri, kepercayaan
diri, iman dan percaya kepada kehendak Allah, penerimaan diri,
sabar, ikhlas, perjalanan hidup. Konselor dapatkan dari sosok
seorang mantan penderita penyakit kusta yang bernama ibu
Kemi.

3) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan Ifa putri

ketiga konseli.

Nama . Afifa (Ifa)

Status : Putri ketiga konseli

Hari/Tanggal : Rabu, 27 Desember 2017

Tempat : Rumah sakit kusta Sumber Glagah, Pacet-
Mojokerto

“Saya sebenarnya kasihan melihat keadaan bapak, beliau sudah
tua namun masih saja harus menanggung beban hidup seperti
sakit yang saat ini beliau derita. Ketika melihat bapak tiba-tiba
menangis, merenung ataupun diam tanpa sebab sebenarnya hati
saya teriris dan sedih. Jika saya bisa, berikan saja rasa sakit dan
sedih yang selama ini bapak derita kepada saya. Karena saya
tau, saya tidak dapat membalas kebaikan bapak selama 25 tahun
ini. Dari saya kecil, sampai saya menikah, bapaklah yang
menikahkan saya. Meski kondisi bapak cacat pada jari tangan
dan kaki, meski bapak memiliki label sebagai mantan penderita
kusta, namun saya tetap bangga pada bapak saya. Seandainya
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saya bisa merasakan dan sedikit meringankan beban kesedihan
yang bapak alami.”*

Pada kesempatan ini konselor mencoba menggali informasi
dari mbak Ifa, yang merupakan putri ketiga konseli. Dari
keempat putri konseli, mbak Ifa adalah putri yang paling dekat
dengan konseli. Meskipun, mereka jarang sekali berbagi cerita,
namun mbak Ifa adalah putri yang sangat perhatian dengan
konseli. Melihat dari ekspresi wajah yang ditampakkan oleh
mbak Ifa sebagai putri ketiga bapak Abdullah, terlihat kesedihan
dari hatinya. Bahwa ia ingin sekali membantu menanggung dan
meringankan beban sang ayah selama ini, namun ia belum
menemukan cara yang tepat.

4) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan Nur putri

kedua konseli.

Nama - Nur

Status - Putri kedua konseli

Hari/Tanggal : Rabu, 27 Desember 2017

Tempat : Rumah konseli di Desa Sumber Glagah,

Pacet-Mojokerto

“Bapak sebenarnya rindu dengan keluarga yang ada di
Kalimantan, karena bapak jelas asalnya dari sana dan keluarga
besarnya ada disana. Apalagi anak laki-lakinya dari pernikahan
pertama juga tinggal disana, saya tau bahwa bapak rindu sekali
dengan anak laki-lakinya. Sejak bapak sakit kusta dan
memutuskan untuk keluar dari Kalimantan dan istri pertamanya
menggugat cerai, bapak sudah hampir tidak pernah komunikasi
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dengan anak laki-lakinya. Sebenarnya bapak ada rasa malu
untuk menemui anak laki-lakinya, karena kondisi dirinya yang
saat ini sebagai mantan penderita kusta, bapak khawatir jika
anaknya akan merasa malu bahwa ia mempunyai bapak seperti
itu. Selama ini bapak memendam segala sakit hati dan rasa
rindunya, sehingga membuat bapak sakit dan akhir-akhir ini
menutup diri. Saya tau, bapak adalah tipe orang yang tidak ingin
membebani oranglain dengan masalahnya, namun saya sebagai
anak juga sedih ketika bapak harus menanggung sakit ini
sendiri.”**

Mbak Nur sebagai Informan kali ini menceritakan sedikit
dari banyaknya masa lalu konseli. la terlihat mengetahui dengan
betul apa yang dirasakan oleh konseli atas rasa sakit dan tekanan
batinnya. Namun kesulitan komunikasi antara mbak Nur dengan
konseli menjadi salah satu penyebab terjadinya kesenjangan
hubungan antara konseli dan dirinya, sehingga konseli merasa
dirinya kesepian dan tidak ada teman untuk berbagi apa yang
seharusnya ia bagi dengan orang lain, maupun dengan anggota
keluarganya sendiri.

5) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan istri konseli.

Nama : Arbiyah Yomani (Mamak)

Status : Istri konseli

Hari/Tanggal : Rabu, 27 Desember 2017

Tempat : Rumah konseli di Desa Sumber Glagah,

Pacet-Mojokerto
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Mamak merupakan istri ketiga konseli, mamak berasal dari
Tangerang. Sebelumnya menikah dengan mamak, konseli
pernah menikah sewaktu masih tinggal di Kalimantan, sebelum
konseli menderita penyakit kusta. Pernikahan pertamanya
dengan perempuan yang sama-sama berasal dari Kalimantan,

telah dikaruniai seorang putra.

Kini, sang putra dan sanag mantan istri telah tinggal di
Banjarmasin, Kalimantan. Sebelum mamak menikah dengan
konseli, mamak juga pernah menikah dan dikaruniai seorang
putri yaitu Maria. Yang kini tinggal di desa Sumber Glagah dan

menikah dengan masyarakat asal desa tersebut.

Kegagalan rumah tangga mamak sebelumnya, karena sang
suami meninggalkannya dengan keadaan mamak yang saat itu

sedang menderita penyakit kusta. Mamak mengira, bahwa sang

kusta, penyakit yang dianggap sebagai penyakit kutukan

tersebut bagi masyarakat pedalaman.

“Bapak merupakan laki-laki yang baik dan bertanggung jawab.
Saya bangga memiliki suami seperti bapak, meskipun latar
belakang kami sebagai mantan penderita kusta. Dan sebagai
mantan penderita kusta yang memiliki kecacatan dijari tangan
dan kaki, bapak tetap berusaha bekerja untuk menghidupi anak
dan istrinya. Saya tau, bahwa kami selalu dianggap sebelah mata
oleh masyarakat sekitar atas keadaan fisik kami, dan profesi
pekerjaan kami. Namun sebelum bapak berprofesi dijalan,
pekerjaan bapak adalah sebagai petani dan peternak ayam.
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Hingga suatu hari bapak terkena penyakit stroke dan membuat
tangan dan kaki kirinya lumpuh, membuat bapak menutup diri,
mudah sedih dan kurang bergaul dengan tetangga maupun

dengan anggota keluarga.”133

6) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan tetangga

konseli
Nama : Isa
Status : Tetangga Konseli
Hari/Tanggal : Minggu, 31 Desember 2017
Tempat . Teras rumah konseli di Desa Sumber

Glagah, Pacet-Mojokerto

Isa merupakan tetangga konseli, rumahnya berada persis
dibelakang rumah konseli. Jadi Isa jelas betul mengenal dan
mengetahui kebiasaan dan keseharian konseli, bahkan Isa juga
sering berkunjung ke rumah konseli untuk sekedar ngobrol
dengan istri beserta putri-putri konseli. Isa mengaku bahwa
konseli merupakan sosok yang bersahabat dan baik, meski
konseli lebih tua dibanding dirinya namun Isa mengaku bahwa
konseli bisa memposisikan dirinya saat berkomunikasi dengan
anak muda seperti dirinya.

“Saya senang bergaul dengan bapak Abdullah, meski beliau
seusia ayah saya namun beliau masih tetap bisa memposisikan
dirinya dengan bahasa dan gaya anak muda. Bahkan beliau
sering memberikan saya nasehat perihal sekolah dan juga
pergaulan, saya sudah menganggap beliau seperti ayah saya
sendiri karena seringnya saya bermain dirumah beliau. Namun,

133 Hasil wawancara lengkap dapat dilihat di lampiran 5

CXV



akhir-akhir ini sejak sakit beliau terlihat sedikit berubah. Tak
jarang saya melihat kesedihan dan keterpurukan diwajah beliau,
saya tau bahwa beliau sedih karena sakit yang sedang ia derita,
namun selebihnya saya tidak tau dan tidak ingin berfikir lebih
jauh, saya takut salah. Sejauh ini memang beliau dikenal
tetangga sebagai orang yang bersahabat dan baik.”*

7) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan Tatik putri

keempat konseli.

Nama : Tatik

Status : Putri keempat konseli

Hari/Tanggal : Rabu, 3 Januari 2018

Tempat : Rumah konseli di Desa Sumber Glagah,

Pacet-Mojokerto

Tatik merupakan putri bungsu konseli, usianya masih
sangat muda namun ia sudah menikah dan memiliki anak yang
masih berusia 5 bulan. Tatik adalah anak kesayangan konseli,
pernyataan itu konselor dapatkan dari konseli sendiri. la
mengaku bahwa ia lebih sering memperhatikan Tatik ketimbang
putri yang lainnya, konseli menganggap bahwa Tatik adalah
putri kecilnya meski Kkini ia sudah menikah dan memiliki anak.
Konselor memahami jika konseli lebih dekat dan lebih sering
berkomunikasi dengan Tatik, karena Tatik sendiri juga lebih
sering memberi perhatian kepada konseli meski kini Tatik tidak

tinggal di Desa Sumber Glagah.
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“Bapak itu terlihat lebih sayang dan perhatian kepada saya
ketimbang kepada kakak saya yang lain, karena bagi bapak saya
lebih bisa diajak berkomunikasi dan sekedar berbagi cerita.
Meski begitu dalam keluarga kami tidak ada rasa iri dan semua
baik-baik saja, kakak saya juga memaklumi itu. Karena saya tau
bahwa sifat kakak-kakak saya keras, jadi sulit untuk memahami
bapak ketika sedang sedih ataupun hanya sekedar ingin
didengarkan. Dengan kondisi yang sekarang, saya yang jauh
dari bapak karena harus ikut suami ke Kediri membuat saya
khawatir. Khawatir dengan keadaan bapak, karena di rumah
hanya saya tempat bapak menceritakan curahan hatinya. Namun,
sejauh ini bapak tidak pernah menyinggung masa lalunya lebih
dalam ketika berbagi cerita dengan saya. Bapak lebih sering
membahas pengalamannya ketika di Tangerang hingga bisa
tinggal di sini.”**

8) Hasil observasi dan wawancara konselor dengan konseli.

Nama : Abdullah

Status : Konseli

Hari/Tanggal : Rabu, 27 Desember 2017

Tempat : Rumah konseli di Desa Sumber Glagah,

Pacet-Mojokerto

“Saya sebenarnya malu untuk menceritakan semua pengalaman
masa lalu saya yang kelam dan buruk. Saya merasa bahwa itu
tidak patut untuk diceritakan kepada oranglain, termasuk kepada
istri dan keluarga saya lainnya. Ada rasa sedih dan penyesalan
dalam diri saya, kenapa keadaan ini harus menimpa saya. Dosa
masa lalu apa yang telah saya lakukan sehingga saya menerima
semua kenyataan ini. Namun, lagi-lagi saya harus ingat sama
Allah, bahwa keluhan saya ini tidak ada gunannya. Sebagai
manusia yang tidak sempurna seperti ini, terkadang saya sedih
dan meratapi keadaan. Ditambah lagi dengan sakit stroke yang
saya alami, tidak bisa berjalan dan sudah tidak bisa bekerja,
membuat saya semakin buruk dan sedih.”**
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Dari pernyataan konseli diatas, terlihat bahwa kondisi
psikis konseli terbilang labil. la terkadang merasa tidak terima
dengan keadaan dirinya, namun terkadang pula ia juga sedikit
dapat menerima keadaannya saat ini. Kondisi masa lalu,
ditambah dengan keadaan sakit yang membuat tangan dan kaki
kirinya lumpuh menjadi penyebab kegelisahan yang dialami
oleh konseli selama ini. Keterbatasan komunikasi dengan
keluarga, sikap istriyang cuek dan kurang peduli, dan sikap
konseli yang tidak mudah berbagi perihal pengalamannya
dengan orang lain, menjadi penyebab besar terjadinya
kegelisahan yang mempengaruhi kepribadian sehari-hari

konseli.

b. Diagnosis
Setelah konselor melakukan identifikasi masalah dengan 2x
pertemuan, langkah selanjutnya adalah diagnosa. Diagnosa sendiri
merupakan langkah untuk menetapkan masalah yang dihadapi
konseli beserta faktor penyebab masalah tersebut. Dalam hal ini
konselor menemukan masalah yang dialami oleh konseli setelah
dilakukan pengumpulan data-data dari beberapa sumber yang dapat

dipercaya.
Berdasarkan hasil identifikasi masalah konseli, dapat diketahui
bahwa penyebab masalah yang dialami oleh konseli saat ini adalah

kurang adanya kepercayaan diri dan penerimaan diri yang

cxviii



disebabkan: 1) tidak adanya seseorang yang dapat diajak berbagi
atas masalahnya, sebagai tempat mencurahkan isi hatinya. 2) masa
lalu yang terus terpendam selama bertahun-tahun, sehingga
memuncak ketika konseli mengalami sakit. 3) kurang adanya
kesadaran diri untuk menerima dan mengenal keadaan dirinya
sendiri. 4) kondisi lingkungan sosial yang menyudutkan keadaan
konseli.
c. Prognosis

Setelah konselor menetapkan masalah konseli, langkah
selanjutnya adalah prognosis, yang merupakan langkah untuk
menetapkan jenis bantuan apa yang akan dilakukan dalam
menyelesaikan masalah konseli. Dalam hal ini konselor
menetapkan jenis terapi apa yang sesuai dengan masalah klien agar

proses konseling bisa membantu masalah klien secara maksimal.

Konselor memberikan konseli konseling trait and factor dengan
menggunakan teknik pengubahan pola pikir serta sikap dan
pengubahan lingkungan. Dimana konseling trait and factor ini
merupakan terapi yang berfokus pada penyadaran diri konseli
untuk mengenali dan menerima kelebihan dan kelemahan yang ada
pada diri konseli, sehingga diharapkan akan memunculkan sikap

penerimaan diri dengan baik

Berikut adalah rencana tahapan treatment dalam menggunakan

konseling trait and factor yang akan dilakukan konselor.
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Tabel 3.3

Rencana Pelaksanaan Proses Treatment

No.

Hari/Tanggal

Proses Terapi

Jumat, 29
Desember
2017

1. Pertemuan pertama difokuskan pada

pengenalan diri  konseli pada terapi
konseling trait and factor dengan teknik
mengenali diri sendiri, melihat masa Kini
dan bukan masa lalu.

. Untuk tahapan selanjutnya, konselor

mengajak konseli untuk mensyukuri apa
yang ada dalam kehidupannya, misalnya
memiliki  putri-putri  yang sehat dari
penyakit.

. Konselor mulai bertanya hal apa yang biasa

dilakukan konseli untuk mengurangi rasa
stress dan sedihnya.

. Tahap selanjutnya adalah meminta konseli

merasa sesuatu yang telah ia rasakan
setelah melakukan proses koneling dalam
mengurangi  stressnya  dan  beban
fikirannya.

. Konselor menanyakkan apakah perbedaan

yang dirasakan ketika sebelum konseling
dan sesudah konseling pada hari itu.

. Pertemuan pertama diakhiri dengan

pemberian waktu kepada konseli untuk
melakukan teknik mengenali diri sendiri,
mengubah pikiran untuk melihat masa Kkini
dan bukan masa lalu.

Minggu, 31
Desember
2017

. Mereview hasil terapi pada hari

sebelumnya, dimana konselor
mengingatkan kembali apa  yang
membuatnya stress dan upaya yang
dilakukan

Konselor memotivasi konseli, agar ia
memiliki kemauan untuk belajar berjalan.
Konselor  memotivasi  konseli  guna
menghapus pikiran-pikiran negative dengan
pikiran-pikiran baru yang positive.

. Selanjutnya pada tahap berikutnya, dimana

pada tahap ini konseli diminta untuk
menilai dan mengevaluasi perilakunya
selama ini. Apakah sudah benar atau belum

. Saat konseli dapat menilai perilakunya,
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konselor ~ meminta  konseli untuk
merencanakan rencana tindakan yang
seharusnya ia lakukan agar bisa
mengurangi beban pikiran dan stressnya
dengan cara yang baik.

. Pertemuan kedua diakhiri dengan membuat

komitmen antara konselor dan konseli
untuk mewujudkan rencana tindakan yang
telah direncanakan konseli.

3 Rabu, 3
Januari 2018

. Pelaksanaan treatment memberikan

dukungan atas rencana-rencana baik
konseli.

. Selanjutnya pada tahap ini konselor

meminta konseli untuk melakukan hal-hal
yang bisa membuatnya meluapkan
emosinya dengan membaca istighfar.

4 Sabtu, 6
Januari 2018

. Pelaksanaan treatment terapi konseling trait

and factor selanjutnya berupa perubahan
pikiran dan penyadaran, bahwa semua ini
harus diterima dengan cara yang baik, dan
banyak hal yang harus disyukuri daripada
dikeluhkan, dan merenungkan hal apa saja
yang akan menjadi focus perubahannya

. Kemudian menutupnya dengan

menceritakan pengalaman bahagia konseli.

5 Sabtu, 10
Januari 2018

. Pada proses treatment yang terakhir

membantu konseli menyadari kebaikan dan
kelebihan diri sendiri, dan tetap melakukan
dukungan terhadap rencana-rencana baik
konseli.

d. Terapi (Treatment)

Setelah konselor menetapkan terapi yang sesuai dengan masalah

klien, maka langkah selanjutnya adalah langkah pelaksanaan

bantuan yang telah ditetapkan pada langkah prognosis. Hal ini

sangatlah penting didalam poses konseling, karena langkah ini

menentukan sejaun mana keberhasilan konselor dalam membantu

masalah konselinya, treatment konseling trait and factor ini
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dilakukan selama 5 kali pertemuan di rumah konseli dan 1 kali
pertemuan sebagai bentuk evaluasi.

Dengan pendekatan koneling trait and factor yang konselor
terapkan pada konseli sebagai mantan penderita kusta, maka
konselor mengambil 3 tahap tretment:

1) Mengubah pikiran dan sikap konseli
Langkah ini sangat tepat untuk diterapkan dalam proses
konseling pada konseli yang memiliki krisis penerimaan diri.

Langkah pertama yang konselor ambil ialah mengubahpola pikir

konseli, dengan cara mensugesti dengan kata-kata positif yang

menggambarkan kelebihan konseli miliki, sehingga akan
mempengaruhi pola pikir konseli dan mengubah pikiran
negative tentang diri konseli dengan pikiran positive. Dengan
berubahnya pikiran konseli, maka akan memunculkan
perubahan pula pada sikap diri konseli terhadap dirinya, dan
lingkungan sekitarnya.
2) Mengubah lingkungan dan menyesuaikan dengan konseli

Selain mengubah pikiran dan sikap konseli, langkah
treatment kedua ialah mengubah lingkungan dan menyesuaikan
dengan konseli. Dalam langkah ini, konselor melakukan
pendekatan dengan lingkungan konseli, dan sedikit memberikan
pengertian terhadap lingkungan akan kondisi konseli. Bahwa,
konseli butuh untuk diperhatikan dan dibantu untuk bangkit dari

keterpurukannya saat ini.
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3) Memaksa konseli untuk menyesuaikan lingkungan

Selain kedua tahap treatment tersebut, langkah terakhir ini
ialah langkah yang berkesinambungan antara tahap kedua
treatment dengan tahap terakhir ini. Dalam proses konseling
yang konselor lakukan, tidak hanya lingkungan yang
disesuiakan dengan kondisi konseli. Melainkan, konseli juga
diajarkan untuk memahami lingkungannya maka dengan ini
akan terciptanya hubungan yang seimbang antara lingkungan
dan diri konseli.

Berikut ini adalah proses pelaksanaan terapi yang akan
diberikan konselor kepada konseli.
1) Proses terapi (treatment) pertemuan pertama dengan konseli
pada Hari Jumat, 29 Desember 2017.

Hari itu konseli memakai baju kemeja biru bergaris merah
dan hitam. Dari beberapa pertemuan yang telah dilakukan
konselor dengan konseli maupun informan lain, konselor dapat
melihat bahwa konseli sudah mulai menunjukkan penilaiannya
terhadap perilakunya selama ini. Oleh karena itu, sebelum
konseli memiliki keraguan lagi dan menunda pekerjaan ini,
konselor akan membantu konseli dalam mengarahkan
perilakunya menjadi yang lebih bertanggung jawab lagi.
Konselor mulai memperkenalkan konseli dengan treatment

konseling trait and factor.
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Konselor memberi pengertian bahwa jika konseli ingin
menjadi orang yang lebih baik dan mempunyai perilaku yang
lebih bertanggung jawab dari sebelumnya, ia harus mempunyai
tujuan harus dicapai, agar ia senantiasa bersyukur dan selalu
ingat bahwa ia punya Allah, jadi ia tidak akan menyia-nyiakan
waktunya untuk hal-hal yang tidak penting. Dan untuk
memotivasi dirinya, konseli harus merencanakan serta
melakukan hal positif apa saja yang bisa membuatnya
meluapkan stress dan beban pikirannya.

Berikut adalah proses treatment konseling trait and factor
pada pertemuan pertama :

a) Sesuai dengan tahapan pertama treatment konseling trait and
factor, konselor berkunjung ke rumah konseli, mengingat ini
adalah tahap treatment pertama yang dilakukan konselor.
Konselor mulai melakukan wawancara serta percakapan ringan
dengan konseli, memberikan dukungan positif bagi konseli,
mencoba mengubah dan menghapus pikiran-pikiran negatif
yang selama ini ada dalam pikiran konseli, mengganti pikiran-
pikiran negatif dengan pikiran yang positif. Selain itu konselor
juga mengajak konseli untuk memahami nikmat dari Allah yang
selama ini konseli terima, mengajak konseli mengucapkan
alhamdulillah dan mensyukuri apa yang menjadi nikmat Allah

yang sedang konseli rasakan saat itu.
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b) Setelah melakukan kegiatan konseling, konselor menanyakan

kepada konseli kesan apa yang dirasakan konseli setelah

melakukan wawancara/konseling. Maka konseli mengatakan

bahwa:

(1) Saya merasa lega setelah menceritakan semua keluh kesah
saya

(2) Saya merasa bahwa ada seseorang yang bisa dipercaya

(3) Saya merasa tidak terasingkan sebagai mantan penderita
Kusta

(4) Saya lebih sadar bahwa kesedihan itu berasal dari diri saya
sendiri

Berikutnya adalah melihat perilaku yang ditunjukkan konseli.

Berikut adalah konselor amati:

(1) Konseli tampak lebih bersemangat

(2) Konseli sudah tidak canggung

(3) Konseli terlihat lebih santai dalam berbicara

(4) Konsel sudah tidak terlihat malu dan menutup diri

(5) Konseli mulai bercanda dengan ringan dan terlihat lebih

bahagia dan lega

2) Proses terapi (treatment) pertemuan kedua dengan konseli pada

Hari Minggu, 31 Desember 2017
Pada hari selanjutnya, konselor berkunjung ke rumah
konseli untuk kedua Kkalinya dalam melanjutkan proses

konseling. Konselor berkunjung ke rumah konseli pada pukul

CXXV



10.00. Pada kesempatan itu, di rumah konseli terdapat sang istri,
Ifa, Nur dan juga cucu konseli, anak dari Ifa dan Nur.
Sesampainya konselor di rumah konseli, konselor disambut
hangat oleh konseli. Konselor dipersilahkan dan dijamu dengan
baik, bahkan konseli terlihat bahagia dengan kedatangan
konseli. Dalam pertemuan kedua, konselor mulai melanjutkan
treatment konseling trait and factor.

a) Setelah proses konseling ada pertemuan sebelumnya dan konseli
bisa menilai perilakunya selama ini serta mengevaluasi
perilakunya bahwa ia harus lebih bertanggung jawab kepada diri
sendiri, dan merasa apa yang selama ini ia pikirkan dan lakukan
benar atau belum. Konselor memberikan pertanyaan ‘Lalu
bagaimana yang seharusnya Anda lakukan jika demikian?’.
Konselor juga memberikan motivasi dan pengertian agar konseli
memiliki keinginan untuk belajar berjalan, konselor mencoba
mempengaruhi  konseli dengan menghapus pikiran-pikiran
negative dengan dorongan-dorongan yang memunculkan pikiran
positive.

b) Konselor menanyakan perihal rencana konseli yang harus ia
lakukan. Rencana perubahan pikiran dan perilaku yang akan
membawanya pada peluapan stress yang mengarah pada
tindakan positive bukan malah negative. Berikut adalah rencana

tindakan yang direncanakan oleh konseli :
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(1) Saya harus bisa memaafkan masa lalu saya yang
menyakitkan.
(2) Setiap pagi saya harus mengucapkan Alhamdulillah

sebagai bentuk bersyukur atas nikmat hidup.

(3) Saya harus mengenali diri saya sendiri, kemampuan saya
dan kelemahan saya. Serta saya harus bisa menerima
semua itu.

(4) Saya harus bergaul dengan orang lain, karena hidup
butuh dengan orang lain.

(5) Saya harus lebih terbuka dengan anggota keluarga.
Setelah proses konseling selesai, konselor memotivasi konseli
agar ia tidak terpengaruh oleh pikiran-pikiran negative terhadap
dirinya sendiri maupun terhadap orang lain dan lingkungan
sekelilingnya. Konselor juga memberikan nasihat agar konseli
menghabiskan waktu dengan kegiatan positif bersama anggota
keluarga maupun dengan lingkungan sekitarnya. Proses konseling
inipun berakhir pada pukul 12.00.
3) Proses terapi (treatment) pertemuan ketiga dengan konseli pada
Hari Rabu, 3 Januari 2018
Hari rabu pagi seperti hari sebelumnya, konselor kembali
berkunjung ke rumah konseli di desa Sumber Glagah, Pacet-
Mojokerto. Pertemuan Kkali ini disambut hangat oleh konseli beserta

keluarga, konseli nampak senang dengan kedatangan konselor.
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Butuh waktu 30 menit perjalanan mengendarai motor untuk bisa
sampai di rumah konseli, dari Sidoarjo menuju Pacet. Sebelum
proses konseling, konselor mengobrol ringan dengan istri konseli
beserta putrinya. Setelah selama 15 menit, konselor juga mengobrol
dengan tetangga beliau.

Setelah konseli selesai mengobrol dengan istri konseli, putri
konseli dan juga tetangga belakang rumahnya. Maka konselor pun
melanjutkan proses konseling dengan konseli, dan proses konseling
dilakukan di ruang tamu kediaman konselor. Pada pertemuan kali
ini, treatment yang akan dilakukan konselor adalah memberikan
dukungan atas rencana konseli sebelumnya. Dan tetap memberikan
motivasi serta dorongan moral kepada konseli untuk berubah,
karena untuk berubah tidak hanya berupa rencana dan angan-angan
semata melainkan tindakan yang nyata.

Selain itu, konseli juga mengarahkan konselor cara meluapkan
emosi ketika stress. Konselor mengetahui, bahwa di usia konseli
yang sudah tua kondisi emosional sangat labib dan mudah
tersingung. Maka konselor memberikan arah, bahwa ketika konseli
ingin meluapkan stress dengan cara membaca istighfar. Karena
tindakan itu lebih bermanfaat bagi dirinya, dan tidak merugikan
siapapun ketimbang harus marah dan bertengkar dengan anggota
keluarga.

4) Proses terapi (treatment) pertemuan keempat dengan konseli pada

Hari Sabtu, 6 Januari 2018
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Pada pertemuan keempat, konselor tetap berkunjung ke rumah
konseli pada pukul 11.00 untuk melaksanakan proses treatment.
Pertemuan kali ini, konselor melakukan penyadaran kepada konseli
atas dirinya sendiri, mengenali dirinya sendiri dan memberikan
nasehat bahwa setiap apa yang ada dalam diri manusia adalah
nikmat yang patut untuk disyukuri. Dengan cara seperti ini,
konselor mengharapkan akan memunculkan sikap positive dari diri
konseli dengan cara mensyukuri setiap kelebihannya. Memaksa
konseli untuk memikirkan apa yang menjadi kelebihan dirinya.

Setelah melakukan proses konseling, konseli menceritakan
pengalaman-pengalam bahagia yang dapat membangkitkan rasa
semangat dan juga rasa syukur. Dengan ini, konselor dapat menilai
bahwa apa yang dilakukan konselor untuk mengubah pikiran-
pikiran negative dapat konseli lakukan tanpa ada hambatan dari
dalam dirinya.

5) Proses terapi (treatment) pertemuan keempat dengan konseli pada
Hari Sabtu, 10 Januari 2018

Pada pertemuan kelima sekaligus proses treatment yang
terakhir, konselor berkunjung ke rumah konseli pada pukul 10.00.
konselor menanyakan perubahan perilaku apa saja yang terlihat
dari diri konseli kepada istri konseli, putrinya maupun dari
tetangganya. Mereka memberikan respons dan pernyataan yang
baik dengan mengatakan bahwa konseli sudah mengalami

perubahan perilaku yang signifikan kearah yang baik, konseli
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sudah jarang sekali marah, mengalah ketika perbedaan pendapat,
suka berjemur pagi di depan rumah sambil belajar berjalan.
Pernyataan ini tidak hanya saya dapatkan dari anggota keluarga,
namun dari tetangga juga.

Konselor masih menemui konseli dan melakukan proses
konseling. Namun kali ini konselor tidak memberikan treatment
secara intens, melainkan mempersilahkan  konseli  untuk
mengevaluasi dirinya sendiri. Dengan cara apa saja yang konseli
lakukan selama proses konseling, rencana apa saja yang sudah
konseli lakukan dan konseli wujudkan, bagaimana keadaan
lingkungan, apa yang lebih baik dari diri konseli. Dan proses
konseling ditutup dengan konselor tetap memberikan motivasi
untuk belajar berjalan dan berfikir positive, karena perubahan harus
dimulai dari diri sendiri dan pikiran kita sendiri.

e. Evaluasi dan Follow up

Pada tahap ini, konselor mengevaluasi proses konseling yang
sudah dilakukan selama ini kepada konseli. Pada tanggal 27
Februari 2018 konselor kembali mengunjungi konseli di tempat
tinggalnya di desa Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto. Konselor
melakukan wawancara dengan konseli, istri konseli, tetangga dan
putri-putri konseli.

Saat mengobrol dengan konseli, konseli tampak lebih banyak
tersenyum dan membuka percakapan. Sudah tidak terlihat rasa

minder dan malu yang sebelumnya konseli tampakkan kepada
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konselor, sebagai seseorang yang berasal dari luar desa Sumber
Glagah. Konseli juga terlihat sudah bisa berjalan dengan kedua
kakinya, meskipun harus dengan bantuan tongkat. Pada saat
mengobrol dengan konselor, konseli memperlihatkan aktivitasnya
dalam rencana sebelumnya, salah satunya adalah berusaha berjalan
menghampiri konselor, menggerak-gerakkan tangan Kiri yang
masih lumpuh dengan bantuan tangan kanannya. Dengan tindakan
seperti itu, konselor melihat bahwa terdapat perubahan dalam diri
konseli.

Konseli juga menceritakan bahwa setiap pagi ia senang
berjemur di depan rumah, sambil mengobrol ringan dengan para
tetangga yang lewat ataupun sebelum berangkat kerja. Konseli
mengaku, bahwa aktivitas saat ini membuatnya lebih bahagia dan
nyaman dalam menjalani hidupnya. Konseli sudah terlihat memiliki
sikap penerimaan diri cukup baik, dengan perubahan-perubahan
tindakan yang ia tampakkan selama berinteraksi dengan anggota
keluarga maupun dengan lingkungannya.

Saat konselor menanyakan keadaan konselor kepada istri
konseli, anggota keluarga yang lain, maupun dengan para tetangga.
Respons mereka cukup baik, bahwa konseli sudah mulai terbuka
dengan lingkungan dan sudah tidak menampakkan rasa minder
yang berlebihan, bahkan setiap harinya perilaku konseli mengalami

perubahan lebih baik dan cukup signifikan.
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2.

Sebagai tahap follow up/evaluasi dari proses konseling
sebelumnya, konselor mengharapkan bahwa konseli tetap
mempertahankan perilaku dan pikiran saat ini dan menghindari dari
pikiran-pikiran yang dapat membuatnya stress dan sedih
dikemudian hari. Konselor juga mengharapkan kepada istri koseli
maupun dengan anggota keluarga yang lain, agar mereka tetap
mensupport konseli untuk tetap mempertahakan perilaku dan
pikiran yang positive, dengan adanya dukungan dari lingukungan
keluarga maka konseli akan semakin yakin pada dirinya sendiri dan
akan terbentuk pribadi yang seimbang dalam diri konseli.

Deskripsi Hasil Pelaksanaan Konseling Trait and Factor Guna
Membangun Penerimaan Diri Mantan Penderita Kusta di Desa
Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto.

Setelah melakukan proses konseling trait and factor pada seorang
mantan penderita kusta yang mengalami penyakit stroke di desa Sumber
Glagah, Pacet Mojokerto. Maka peneliti dapat mengetahui hasil dari
pelaksanaan terapi yang dilakukan konselor cukup membawa perubahan
pada diri konseli.

Berdasarkan tabel dibawah ini, ini adalah perilaku yang ditunjukkan
konseli saat belum menjalani proses konseling :

Tabel 3.4

Karakteristik Penerimaan Diri Sebelum Proses Konseling

No.

Sangat | Sedikit | Tidak

Karakteristik Penerimaan Diri . . )
arakteristik Penerimaan Diri terlihat | terlihat | terlihat
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Individud  memiliki  penilaian
realistis terhadap potensi-potensi \
yang dimilikinya

Individu mampu menyadari
kekurangan tanpa menyalahkan diri \
sendiri

Memiliki spontanitas dan tanggung J
jawab terhadap perilakunya

Mereka menerima kualitas
kemanusiaan mereka tanpa J
menyalahkan diri mereka terhadap
keadaan di luar kendali mereka

Saat konselor melakukan follow up pada hari Senin, 27 Februari 2018,
konseli sudah terlihat menunjukkan sikap lebih baik. la juga bercerita
bahwa aktivitas barunya telah membawa dampak yang positif bagi
dirinya. la jadi memiliki kegiatan lain yang bisa dilakukan dan itu lebih
bermanfaat, konseli juga mengaku bahwa ia lebih baik dari sebelumnya,
konseli juga dapat mengelola tindakan saat stres melandanya. Dan ini
adalah hasil perilaku yang ditunjukkan konseli setelah menjalani proses
konseling :

Tabel 3.5

Karakteristik Penerimaan Diri Sesudah Proses Konseling

No.

Sangat | Sedikit | Tidak

Karakteristik Penerimaan Diri . i i
arakteristik Penerimaan Dirl 1 o inat | terlinat | terlihat

Individud  memiliki  penilaian
realistis terhadap potensi-potensi V
yang dimilikinya

Individu mampu menyadari
kekurangan tanpa menyalahkan diri V
sendiri

Memiliki spontanitas dan tanggung N
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jawab terhadap perilakunya

Mereka menerima kualitas
kemanusiaan mereka tanpa
menyalahkan diri mereka terhadap
keadaan di luar kendali mereka

Konseli juga sudah mulai memperbaiki kebiasaan setiap harinya yang
sebelumnya sangat jarang ia kerjakan. Dia juga berusaha untuk
meluapkan semua emosinya dan stressnya pada hal yang positive seperti

membaca istighfar, dan berusaha belajar menenangkan dirinya sendiri.
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BAB IV

ANALISIS DATA DAN PEMBAHASAN KONSELING TRAIT AND
FACTOR

Setelah menyajikan data hasil lapangan dengan cara wawancara,
observasi maka peneliti melakukan analisis data. Pada penelitian ini, peneliti
menggunakan teknik analisis fenomenologi. Dalam konteks ini data yang
dihasilkan melalui wawancara mendalam oleh peneliti dilakukan reduksi
terhadap pernyataan ke dalam tema inti yang menunjukkan esensi
pengalaman pertisipan tentang suatu fenomena.

Selama analisis data, peneliti melakukan pencarian atau penelusuran
terhadap pernyataan-pernyataan yang signifikan tentang suatu fenomena.
Pernyataan-pernyataan yang signifikan dapat ditemukan pada kata, kalimat,
atau beberapa kalimat agar diperoleh makna khusus tentang suatu fenomena.
Selanjutnya untuk mengetahui hasil akhir penelitian ini, dilakukan dengan
cara membandingkan bentuk perilaku yang ditampakkan konseli sebelum
diberikan konseling trait and factor dan setelah diberikan konseling.
Analisis Proses Pelaksanaan Konseling Trait and Factor Guna
Membangun Penerimaan Diri Mantan Penderita Kusta di Desa
Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto

Selama melakukan proses konseling dan terapi, peneliti yang juga
sebagai konselor telah melakukannya sesuai dengan langkah-langkah pada
teori konseling. Sehingga berdasarkan penggunaan langkah dan tahapan
konseling tersebut peneliti dapat menjelaskan data dan proses konseling,

yaitu mulai dengan identifikasi masalah, diagnosis, prognosis, treatment dan
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evaluasi secara deskriptif sebagaimana metode penelitian yang digunakan

yakni metode penelitian kualitatif.

Berikut adalah langkah-langkah konselor pada proses konseling

hingga tahap terakhir:

1. Pada langkah pertama, konselor mulai mengumpulkan data dengan
menggunakan pendekatan kepada konseli maupun orang-orang disektar

konseli dengan membangun report.

2. Pada langkah kedua yakni peneliti melakukan penilaian terhadap gejala-
gejala yang konseli alami dan menetapkan jenis masalah konseli,

penyebab terjadinya masalah yang terjadi pada pribadi konseli.

3. Konselor merencanakan dan merumuskan teknik terapi yang sesuai dan

relevan dengan masalah konseli.

4. Proses pelaksanaan treatment dengan menggunakan teknik pendekatan

trait and factor.

5. Pada proses terakhir, konselor mengevaluasi proses konseling dan

treatment yang telah diberikan.

Pada langkah pertama, peneliti yang sekaligus sebagai konselor mulai
mengumpulkan data dengan menggunakan pendekatan kepada konseli dan
membangun Report dengan orang-orang yang konselor mintai data dan
keterangan yakni istri konseli, putri konseli, dan juga tetangga sekitar

konseli. Hal itu dilakukan konselor dengan tujuan agar konselor
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mendapatkan informasi perihal masalah yang konseli hadapi secara lebih
nyata dan konkrit, serta dapat berkomunikasi dan dapat diterima dengan

baik oleh mereka selaku informan penelitian.

Setelah peneliti melakukan pengumpulan data, akhirnya peneliti dapat
mengetahui gejala-gejala yang muncul pada diri konseli sekaligus faktor
yang menyebabkan gejala-gejala tersebut timbul. Sehingga pada langkah ini,
peneliti berhasil melakukan pengumpulan data sebagaimana pada langkah
pertama yang ada pada teori bimbingan dan konseling yakni melakukan

identifikasi masalah.

Pada langkah kedua yakni peneliti melakukan penilaian terhadap
gejala-gejala yang konseli alami dan menetapkan jenis masalah konseli.
Jadi, berdasarkan pengidentifikasian masalah yang dilakukan oleh konselor
kepada konseli, dapat diketahui bahwa sikap tertutupnya dan tempramen
yang tidak seimbang dari diri konseli dipengaruhi oleh pengalaman masa
lalu yang belum bisa konseli ungkapkan kepada siapapun, keadaan
lingkungan konseli yang dirasa kurang bersahabat ditambah dengan pikiran-
pikiran negative yang muncul sehingga mempengaruhi kondisi pribadi
konseli, yang berdampak pada hubungan sosialnya.

Berdasarkan hasil pengamatan dan wawancara yang dilakukan
konselor dengan konseli dan berbagai informan, dapat diketahui bahwa
perilaku konseli masih menunjukkan adanya penyimpangan yang dilakukan.
Meskipun dalam penggunaannya, treatment konseling trait and factor

tersebut tidak efektif 100% karena pasti adanya faktor yang
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melatarbelakangi ketidakefektifan tersebut, tetapi treatment konseling trait
and factor tersebut sedikit banyaknya telah memberi konselor kemudahan
dalam mengukur tingkat permasalahan konseli sebagai patokan adanya
perbedaan antara perilaku konseli sebelum dan sesudah mengalami proses
konseling dengan treatment yang telah diberikan konselor.

Langkah ketiga, yaitu peneliti sekaligus konselor merencanakan dan
merumuskan teknik terapi yang sesuai dan relevan dengan masalah konseli.
Setelah memikirkan dan menganalisa, konselor memutuskan untuk
mengunakan konseling trait and factor untuk membangun pribadi
penerimaan diri, konselor menggunakan konseling trait and factor karena
konselor ingin membuat konseli bisa semakin memahami dan mengenali
dirinya sendiri dengan penuh, serta dapat menerima dirinya sendiri dengan
baik sehingga kemudian membuat konseli bisa meluapkan emosinya pada
hal-hal yang positif.

Selanjutnya konselor juga membantu konseli untuk senantiasa berfikir
positif dengan berbaik sangka kepada Allah. Konselor berusaha
memberikan arahan kepada konseli untuk tetap bersyukur, dengan cara
menilai apa yang telah nikmat Allah berikan kepada konseli, yang masih
belum konseli sadari. Misalnya, setiap pertemuan konselor selalu
menanyakan apa yang membuat konseli bahagia hari ini, ucapan
Alhamdulillah untuk apa yang konseli syukuri hari ini.

Selain itu, konselor juga memberikan bimbingan kepada konseli
perihal takdir dan juga ketetapan Allah. Bahwa apa yang terjadi pada diri

konseli, termasuk ketika konselor dapat mengenal konseli dan membantu

138



memberikan proses konseling itu juga tidak lain karena takdir Allah yang
mempertemukan konselor dengan konseli, sehingga konselor dan konseli
akan sama-sama mendapatkan pelajaran.

Dengan memberikan pengetahuan kepada konseli perihal takdir dan
ketetapan Allah, konselor berharap agar konseli dapat lebih mampu
mengenal dirinya dan memiliki konsep diri yang kuat, sehingga tidak akan
muncul kembali sikap yang rendah diri dan mudah putus asa dalam diri
konseli. Dengan demikian, konseli akan menjadi pribadi yang kuat dan
tangguh dalam segala kondisi dirinya, tetap kuat meski tertimpa masalah
dan musibah serta tetap menjadi pribadi yang tenang ketika ia merasa
bahagia.

Kemudian konselor akan melihat perilaku konseli saat ini, apakah
perilakunya memiliki banyak manfaat positif atau negatif. Setelah konseli
bisa menilai perilakunya yang kurang baik, akhirnya konselor memberikan
treatment dengan tratment konseling trait and factor dimana terapi ini
dimaksudkan untuk membuat konseli mempunyai sikap positif terhadap
dirinya sendiri maupun terhadap lingkungan sekitarnya, yang bisa
membuatnya semakin tenang ketika masalah datang menghampirinya.

Langkah keempat adalah proses pelaksanaan treatment oleh konselor.
Setelah melakukan beberapa kali pertemuan dengan konseli, konselor dapat
melihat bahwa konseli sudah mulai menunjukkan penilaiannya terhadap
perilakunya selama ini. Oleh karena itu, sebelum konseli memiliki keraguan
lagi dan menunda pekerjaan ini, konselor akan membantu konseli dalam

mengarahkan perilakunya menjadi yang lebih baik lagi.
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Akhirnya treatment yang diberikan oleh konselor adalah konseling
trait and factor dimana terapi ini akan konselor gunakan dalam proses
konseling untuk mengubah pola pikir konseli sehingga memunculkan
perilaku baru yang lebih positif dan mengatasi permasalahan dalam diri
pribadi konseli.

Konselor memberi pengertian bahwa jika konseli ingin menjadi orang
yang baik dan mempunyai perilaku yang baik dari sebelumnya, ia harus
merubah pikiran dan perilakunya yang merugikan itu sedikit demi sedikit,
agar ia senantiasa istiqgomah terhadap perbaikan diri dan selalu ingat bahwa
masa lalu adalah sebuah pelajaran dan masa kini adalah sebuah harapan,
serta masih banyak orang lain yang masih peduli dengan beban hidupnya
dan konseli juga harus menyadari bahwa masih banyak orang-orang harus ia
bahagiakan. Maka konselor memberikan kata-kata sebagai motivasi kepada
konseli:

“Saya yakin bahwa diluar sana masih banyak yang peduli kepada
saya. Dan harapan serta masa depan yang lebih baik masih terbuka lebar
untuk saya, selagi Allah masih berikan kesempatan setiap pagi untuk
membuka mata maka saya yakin masih ada banyak alasan untuk tetap
bersyukur dan bahagia di dunia ini.”

Pada proses treatment yang terakhir, konseli mengaku bahwa keadaan
yang sekarang jauh lebih baik. Konseli lebih bisa menerima keadaan yang
sekarang, dengan cara konseli lebih terbuka dengan anggota keluarga dan
lebih intens dalam bertegur sapa maupun sekedar mengobrol ringan dengan

para tetangga. Konseli telah memiliki keyakinan bahwa apa yang dialami
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sekarang merupakan pelajaran hidup, dan konseli telah menerima dengan
keyakinannya bahwa konseli harus melewati ini dengan baik dan sabar.
Karena ia yakin, bahwa sesuatu yang sudah terjadi tidak perlu untuk
disesali, namun untuk dijadikan pelajaran dan sebagai usaha untuk
memperbaiki diri kembali.

Langkah terakhir, peneliti selaku konselor mengevaluasi proses
konseling dan treatment yang telah diberikan. Setelah melakukan tahap
evaluasi dan peninjauan kembali, konselor telah menjalankan tahap-tahap
konseling dan terapi sesuai dengan apa yang terdapat dalam prognosis dan
teori yang ada. Mulai dari identifikasi, diagnosis, prognosis, dan treatment.
Lalu untuk evaluasi treatment yang digunakan, konseling trait and factor
telah menunjukkan hasil perubahan perilaku konseli ke arah yang lebih baik
daripada sebelumnya.

Analisis Hasil Pelaksanaan Konseling Trait and Factor Guna
Membangun Penerimaan Diri Mantan Penderita Kusta

Setelah melakukan proses bimbingan dan konseling dengan
pendekatan trait and factor, maka peneliti dapat mengetahui hasil dari
pelaksanaan bimbingan dan konseling yang dilakukan konselor cukup
membawa perubahan pada diri konseli. Konseling trait and factor dapat
mengatasi permasalahan dalam pribadi konseli meskipun tidak mencapai
hasil yang signifikan 100%.

Dari hasil observasi dan wawancara yang konselor lakukan
terhadap konseli dan informan lainnya, dapat diketahui adapun perubahan

yang dialami konseli diantaranya adalah konseli mulai meningkatkan
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perubahan perilaku bersosialisasi serta dalam segi religiusitasnya lebih
tenang dalam menghadapi masalahnya. Konseli juga terlihat mulai
menghabiskan banyak waktu berinteraksi dengan para tetangga, terlihat
setiap pagi konseli berusaha berjemur di depan rumah dengan menggunakan
bantuan tongkat untuk sekedar bertegur sapa dan mengobrol dengan para
tetangga.

Berikut ini adalah hasil lain dari observasi yang telah dilakukan
oleh konselor terhadap konseli baik sebelum dan sesudah proses konseling
dan treatment :

Tabel 4.1

Karakteristik Penerimaan Diri Sebelum Proses Konseling

Sangat | Sedikit | Tidak

No. | Karakteristik Penerimaan Diri h ; i
0 araxteristik Penerimaan DIrl | 1o ihat | terlinat | terlihat

Individud  memiliki  penilaian
realistis terhadap potensi-potensi \
yang dimilikinya

Individu mampu menyadari
kekurangan tanpa menyalahkan diri \
sendiri

Memiliki spontanitas dan tanggung J
jawab terhadap perilakunya

Mereka menerima kualitas
kemanusiaan mereka tanpa J
menyalahkan diri mereka terhadap
keadaan di luar kendali mereka

Saat konselor melakukan follow up pada hari Senin, 27 Februari

2018, konseli sudah terlihat menunjukkan perubahan perilaku kearah yang
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lebih baik. Dan ini adalah hasil perilaku yang ditunjukkan konseli setelah

menjalani proses konseling :

Tabel 4.2

Karakteristik Penerimaan Diri Sesudah Proses Konseling

Sangat | Sedikit | Tidak

No. | Karakteristik Penerimaan Diri terlihat | terlihat | terlihat
Individud  memiliki  penilaian
1. realistis terhadap potensi-potensi \
yang dimilikinya
Individu mampu menyadari
2. kekurangan tanpa menyalahkan diri \
sendiri
Memiliki spontanitas dan tanggung
3. . i v
jawab terhadap perilakunya
Mereka menerima kualitas
4 kemanusiaan mereka tanpa J

menyalahkan diri mereka terhadap
keadaan di luar kendali mereka

Berikut adalah indikator-indikator penerimaan diri:

1. Memiliki tanggung jawab pada diri sendiri, setiap individu dalam
pandangan kemanusiaan telah memikul tanggung jawab atas dirinya
sendiri. Tanggung jawab atas keputusan atas dirinya sendiri maupun
tanggung jawab jalan hidup yang akan ia jalani.

2. Memiliki kemampuan mengenali kelebihan dan kelemahan diri
sendiri. Individu mampu melihat dirinya sendiri, apa yang menjadi
kelebihan dan kelemahannya sehingga keduanya tidak menjadi

penyebab terjadinya masalah dalam dirinya.
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3. Menganggap dirinya berharga dan sederajat dengan oranglain. Dalam
penerimaan diri, individu memiliki keyakinan bahwa dirinya tetaplah
manusia yang spesial dan istimewa dihadapan manusia yang lain,
meski ia sudah mampu mengenali kelebihan dan kelemahan dirinya
namun itu tidak menjadi penyebab atas ketidakpercayaan dirinya.

4. Tidak menyalahkan dirinya sendiri karena keterbatasannya, setiap
manusia pasti memiliki kelemahan. Namun tidak semua manusia
diperlihatkan oleh Tuhan atas kelemahannya pada semua orang, peran
penerimaan diri adalah mengajarkan individu untuk menerima apa
adanya dirinya. Menyeimbangkan atas kelebihan dan kelemahan, serta
meyakini adanya kelebihan dan kelemahan itu berlaku untuk semua
orang.

5. Tidak merasa tertolak oleh orang lain, tidak malu dan menutup dirii.
Individu tercipta sebagai mahkluk yang sempurna, dan ia terbentuk
oleh budaya dan lingkungan yang ada. Dalam peran lingkungan, tidak
menutup kemungkinan adanya kesenjangan yang berlaku sehingga
mempengaruhi sikap dan kepribadian individu. Dalam penerimaan
diri, individu harus memiliki sikap survive atas dirinya sendiri, dalam
keadaan apapun.

Berikut adalah Sikap yang muncul pada konseli setelah proses
konseling:

1. Konseli sudah tampak mampu berinteraksi dengan lingkungan, pada
sebelum proses konseling konseli adalah pribadi yang tertutup dengan

lingkungannya sendiri bahkan pada dirinya sendiri. la tidak mampu
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menerima atas saran dari oranglain maupun dari dirinya sendiri, ia
merasa segalanya adalah hal yang salah. Namun setelah proses
konseling, konseli mulai dapat membuka pikirannya sendiri,
menerima asumsi tentang dirinya sendiri dan menganggap penting
lingkungannya kembali.

Keseharian konseli lebih tampak bersemangat. Setelah proses
konseling berjalan hingga sesi follow up, konselor menilai bahwa
konseli telah memiliki semangat untuk menjalani kesehariannya,
dengan sikap yang lebih terbukadengan anggota keluarga dan para
tetangga.

. Konseli mampu belajar bersyukur dari dirinya sendiri. Dengan usaha
konseli dan orang-orang disekitarnya, konseli sudah mulai mampu
membuka pikirannya dan lebih berpikiran logis. Konseli mampu
mengenali dirinya, atas kelebihan dan kelemahan yang terjadi dalam
dirinya sehingga muncul rasa syukur atas stimulus internal yang
muncul dari dalam dirinya.

. Konseli tampak tidak malu ketika berinteraksi dengan para tetangga.
Konseli mulai terbuka, mulai merubah pikiran sehingga sikapnya pun
ikut berubah kearah yang lebih adaptif. Sehingga ia dikit demi sedikit
mulai menjadi pribadi yang percaya diri dari sebelumnya.

. Mampu melaksanakan kegiatan sehari-hari tanpa bantuan oranglain,
sebelumnya konseli adalah seseorang yang tidak mandiri meski
keadaan fisik masih mendukung dirinya untuk bersikap mandiri. Itu

dipengaruhi oleh kemalasannya dan asumsi negatif tentang dirinya
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dan lingkungannya yang muncul dari dalam dirinya. Setelah proses
konseling berjalan, konseli lebih dapat menjalani kegiatan sehari-hari
tanpa lagi menggantungkan pada oranglain, ia sudah mulai memiliki
sugesti bahwa apa yang dilakukannya sendiri lebih baik dari pada
harus bergantung pada orang lain.

. Konseli sudah memiliki kebiasaan baik, yaitu belajar bersyukur dari
sesuatu yang sederhana.

Tabel 4.4

Perkembangan tingkat micro-level dan meso-level konseli

Tingkat Ruang Lingkup

Micro-level 1. Konseli telah memiliki kepercayaan
diri dengan dirinya sendiri. la mulai
mampu menyadari dan mengenal
siapa dirinya, bagaimana keadaanya,
bagaimana sifatnya dan kebiasaan
baik serta buruknya selama ini.

2. Konseli juga telah  memiliki
kenyamanannya kembali dengan
keluarga dan suasana rumabh, seperti;
telah terbuka dengan istri maupun
sang anak dengan apa yang
dialaminya, bercerita tentang
pengalamannya dan keadaan yang
sedang dialaminya.

3. Konseli telah menemukan jati
dirinya, ia mulai kembali percaya

dengan apa yang telah terjadi dalam

dirinya, mampu menerima apa
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adanya bahwa saat ini ia berstatus
penderita kusta dan menderita
penyakit stroke yang mengakibatkan
tangan dan kaki kirinya lumpuh.

Meso-level 1. Penyebab problem vyang terjadi
dalam diri konseli tidak hanya
disebabkan oleh kondisi dirinya
sendiri, namun juga dipengaruhi
oleh kondisi dirinya dan kondisi
keluarga, seperti; hubungan keluarga
dan konseli kurang terjalin dengan
baik dan kurang adanya komunikasi,
namun setelah menerima proses
konseling hubungan antara konseli-
keluarga membaik sehingga
mempengaruhi kondisi pribadinya
dan sikap keseharian juga lebih baik.

2. Kondisi konseli-lingkungan sekitar
yang semakin membaik, sehingga
dalam diri  konseli  tercipta
kepercayaan diri dan  tingkat
penerimaan diri yang baik dalam
dirinya, karena kondisi lingkungan
sekitar yang mendukung dengan

stimulus positif.

C. Kendala Selama Proses Pelaksanaan Terapi
Selama melakukan terapi dengan konseli, konselor mengalami

beberapa kendala, diantaranya :

147



1. Jarak tempat penelitian, jarak antara tempat penelitian dengan rumab
konselor cukup jauh sehingga konselor tidak bisa setiap waktu mengunjungi
kediaman konseli.

2. Bahasa, konseli tidak bisa menggunakan bahasa jawa.

3. Pendengaran, dipengaruhi oleh usia konseli yang sudah tidak muda
konselor sedikit mendekat ketika harus berbicara dengan konseli.

4. Status sosial, konseli merupakan mantan penderita kusta. Sehingga

konselor harus berhati-hati untuk bertanya perihal masalah pribadi konseli.
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BAB V
PENUTUP

Kesimpulan
Berdasarkan analisis proses dan hasil pelaksanaan konseling trait and
factor guna membangun penerimaan diri mantan penderita kusta di desa

Sumber Glagah, Pacet-Mojokerto dapat disimpulkan bahwa :

1. Proses konseling trait and factor dilakukan dengan menggunakan
langkah-langkah sebagai  berikut: Identifikasi, prognosis untuk
mengetahui jenis bantuan yang akan digunakan untuk menyelesaikan
masalah yang dihadapi konseli yakni melalui teknik konseling trait and
factor. Selanjutnya konseling yang diberikan oleh konselor untuk
mengubah fikiran dan tingkah laku, serta mengarahkan dirinya untuk
dapat memahami dan mengenal dirinya sendiri, mengetahui dan
menyadari kelebihan dan kemampuan serta kelemahannya. Lebih dekat
dengan Allah agar membantu konseli untuk menyandarkan hati dan
bergantung kepada Allah serta meluapkan semua emosi serta stressnya
pada hal-hal yang positif seperti: sholat, membaca istighfar dan belajar
besyukur dari sesuatu yang sederhana. Proses konseling ini berlangsung
kurang lebih 2 bulan.

2. Hasil dari proses konseling dengan treatment konseling trait and factor
ini cukup membawa perubahan meskipun tidak sempurna 100%. Hal ini
dapat dilihat dari hasil follow up yang dilakukan konselor bersama
konseli dan informan lainnya, yang mana dari beberapa perilaku yang

ditunjukkan konseli sebelum menjalani proses konseling dan treatment
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mengalami perubahan kearah yang lebih baik, seperti : perubahan konseli
yang berusaha selalu lebih tenang dalam bersikap dan berbicara, lebih
bisa bergaul dengan lingkungan, mulai terbuka dengan anggota keluarga
yang lain, religiusitas konseli juga meningkat, dan kontrol diri pada
konseli juga menunjukkan perubahan ke arah yang lebih baik.
B. Saran
Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh, maka dapat dikemukakan
saran-saran sebagai berikut:
1. Bagi konselor
Pelaksanaan konseling dengan pendekatan trait and factor guna
membangun penerimaan diri mantan penderita kusta di desa Sumber
Glagah, Pacet-Mojokerto hendaknya dipertahankan dan alangkah
baiknya jika konselor lebih banyak menambah ilmu pengetahuan dengan
banyak membaca reverensi dari berbagai sumber dan mencari banyak
pengalaman konseling sehingga dalam melakukan proses konseling
mendapatkan hasil yang sangat memuaskan.
2. Bagi konseli
Berprasangka negative dan selalu khawatir dengan keadaan yang
belum kita lakukan, serta meluapkan stress dan emosi bukanlah hal yang
tidak diperbolehkan, namun apabila cara meluapkannya salah ataupun
negative maka akan memberikan dampak yang negative pula pada diri
individu. Maka akan lebih baik apabila kita meluapkan stress dan emosi
kita pada hal yang positive, karena selain akan menghilangkan stress kita

juga bisa berdampak pada kepribadian kita.
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3. Bagi orangtua
Keluarga adalah bangunan yang sangat menentukan pribadi bagi
anggota keluarga, untuk ayah, ibu maupun oleh perkembangan anak.
Dalam hal berkeluarga, alangkah lebih baik jika Kkita lebih bisa
memahami dan mengenal anggota keluarga satu sama lain, dan selalu
berusaha terbuka serta berbagi suka maupun duka. Karena interaksi serta
komunikasi dasar dalam hal sosial berawal dari lingkungan keluarga.
4. Bagi pembaca
Jadikanlah fenomena yang dialami oleh konseli perihal minimnya
kepercayaan diri dan patologis sosial ini sebagai proses pembelajaran
dalam menambah keilmuan sehingga bertambah dewasa dan bijak Kita

dalam bersosial, bertindak, berbuat dan berucap.
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