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PENYAJIAN DATA

A. Deskripsi Umum Lokasi Penelitian
1. Gambaran Umum Lokasi Penelitian
a. Kondisi Geografis
Plumbungan adalah sebuah tempat di Kecamatan Sukodono
Kabupaten Sidoarjo, Provinsi Jawa Timur. Plumbungan memiliki dua
dusun yaitu dusun Sumantoro dan Plumbungan. Plumbungan memiliki
dua belas RT dan empat RW. Batas-batas wilayah Plumbungan adalah
sebagai berikut:
Sebelah Utara : Desa Bangsri

Sebelah Selatan  : Desa Pademonegoro

Sebelah Timur : Desa Sukodono
Sebelah Barat : Desa Sambungrejo Kecamatan Sukodono.*®
b. Demografi

Jumlah penduduknya laki-laki berjumlah 1784 orang dan
perempuan berjumlah 1677 orang. Jika diprosentasikan laki-laki
sebanyak 58% dan perempuan 44%. Sebagian besar masyarakat di
Plumbungan bekerja sebagai karyawan swasta pabrik di daerah sekitar

Sukodono karena di daerah Sukodono banyak terdapat industri.**

* Data dari kelurahan Plumbungan potensi_12_3 di peroleh pada tanggal 10 April 2015.
* Data dari kelurahan Plumbungan tingkat p_12_2 di peroleh pada tanggal 10 April 2015
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c. Sarana Sosial
1. Jumlah Sekolahan
Taman Kanak-kanak (TK) : 2 Unit
Sekolah Dasar : 2 Unit
Madrasah Ibtidaiyah : 1 Unit
Sekolah Menengah Pertama  : 1 Unit
2. Jumlah Tempat Ibadah
Mushollah : 13 Unit
Masjid : 3 Unit
3. Sarana Kesehatan
Poliklinik : 1 Unit

Bidan : 2 Orang™

Klien mengalami depresi yang diakibatkan oleh penyakit gagal
ginjal yang tipis harapannya untuk sembuh. Setelah menderita gagal ginjal,
klien menghentikan aktifitas bekerja di PT Kovina pabrik yang
memproduksi kompor yang beralamatkan di Beringin — Taman, dan harus
istirahat total dirumah. Aktifitas dirumah pun harus dibatasi, tidak boleh
terlalu berat agar tidak mengakibatkan kelelahan sehingga dapat
menggangu kesehatannya. Karena klien tidak bisa leluasa melakukan
aktifitasnya seperti sehat dahulu, sehingga klien setiap hari hanya duduk

dan tiduran dirumabh.

** Hasil observasi desa Plumbungan pada tanggal 16 April 2015
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2.Deskripsi Konselor (Peneliti)

Peneliti dalam penelitian ini berperan untuk membantu klien
yang sedang mengalami depresi karena menderita gagal ginjal. Peneliti
merupakan seorang mahasiswi Universitas Islam Negeri Sunan Ampel
Surabaya, Program studi Bimbingan dan Konseling Islam.

Adapun biodata peneliti pada penelitian dalam menangani

depresi seorang penderita gagal ginjal:

Data Pribadi

Nama : Nurul Fitrianah

Tempat dan Tanggal Lahir : Sidoarjo, 05 April 1992

Jenis Kelamin : Perempuan

Agama . Islam

Pendidikan : Mahasiswi

Alamat : Dusun Kwangen Rt.09 Rw.03 Desa

Junwangi Kecamatan Krian
Kabupaten Sidoarjo

Riwayat Pendidikan

TK : TK Dharma Wanita Junwangi
SD : SDN Junwangi 01 Krian-Sidoarjo.
SMP : SMP “ MUHAMMADIYAH 6 ”

SMK : SMK “ PEMUDA ” Krian-Sidoarjo.
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Pengalaman:

Mengenai pengalaman peneliti, peneliti pernah mempelajari
mata kuliah Bimbingan dan Konseling Islam, Teori Konseling,
Konseling dan Psikoterapi, Appraisal Konseling, Konseling Lintas
Budaya, Kesehatan Mental dan lain sebagainya, pernah melakukan PPL
(Praktek Pengalaman Lapangan) selama satu bulan penuh di Rumah
Sakit Haji Sukolilo Surabaya tepatnya di instalasi Bina Rohani, pernah

menjadi tutor di EFC (English For Children) selama satu tahun.

3.Deskripsi Klien

Klien adalah orang yang sedang menghadapi problem atau
masalah yang tidak bisa di pecahkan sendiri sehingga membutuh

bantuan orang lain.

Adapun yang menjadi klien dalam penelitian ini adalah:

Data Pribadi

Nama :Tn. M

Tempat dan Tanggal Lahir : Sidoarjo, 12 Oktober 1976
Umur : 38 tahun

Jenis kelamin : Laki-laki

Agama : Islam

Status : Sudah Menikah

Pekerjaan : Tidak bekerja
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Alamat : Desa Plumbungan Rt. 01 Rw. 01

Kecamatan Sukonono Kabupaten

Sidoarjo
Riwayat Pendidikan
TK : TK Dharmawanita Plumbungan
SD : SDN Plumbungan Sukodono
SMP : YPM Wachid Hasyim Panjunan
SMA : SMK Wakhid Hasyim Sepanjang-Taman

Latar Belakang Keluarga Klien

Keluarga klien merupakan keluarga besar karena klien memiliki
jumlah saudara tujuh orang. Klien adalah anak ke lima dari tujuh
bersaudara. Empat laki-laki dan tiga perempuan. Saudara yang pertama
bernama Mukhofihah berusia 51 tahun dan berdomisili di Plumbungan
Sukodono. Saudara yang kedua bernama Ahmad Ja’far berusia 46 tahun
dan berdomisili di Tangerang. Saudara yang ketiga bernama Ahmad
Mujib berusia 43 tahun dan berdomisili di Sukodono. Saudara yang ke
empat bernama Ahmad Baidowi berumur 39 tahun dan berdomisili di
Sukonodo juga. Yang ke lima adalah klien sendiri. Klien berumur 38
tahun. Saudara yang ke enam bernama Lailatul Tarwiyah berusia 35
tahun dan berdomisili di Porong Sidoarjo. Dan saudara yang ketujuh
bernama Umi Arofah berusia 32 tahun dan berdomisili di Tropodo

Waru Sidoarjo.
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Ke enam saudara klien sudah berumah tangga, namun keluarga
klien sangat rukun dalam menjalin kasih sayang. Saling membantu satu
sama lain jika ada saudara yang kekurangan maupun tertimpa musibah.
Bahkan tidak jarang untuk pengobatan klien ke enam saudaranya
membantu, bukan hanya masalah keuangan saja, namun tenaga pun rela

di korbankan untuk klien dan saudarasaudaranya yang lain.

Klien menikah sudah enam tahun. Istrinya bernama Ninik. Usia
antara ibu Ninik dengan klien terpaut cukup jauh yaitu sembilan tahun.
Saat ini usia ibu Ninik 29 tahun dan klien 38 tahun. Mereka dikarunia
dua putri yang cantik. Putri yang pertama berusia lima TK A di

Plumbungan. Dan yang ke dua masih berusia dua tahun.*

b. Latar belakang Pendidikan

Klien merupakan siswa yang terbilang cukup pandai. Klien
memulai sekolah di TK Dharmawanita Plumbungan. Kemudian klien
melanjutkan sekolah dasar di SDN Plumbungan Sukodono. Setelah
tamat sekolah dasar klien melanjutkan sekolah menengah pertama di
YPM Wachid Hasim Panjunan Sukodono.

Tiga tahun Kklien mengenyam pendidikan di YPM Woachid
Hasyim kemudian klien melanjutkan pendidikan di SMK Wachid
Hasyim Sepanjang Taman, klien mengambil jurusan mesin. Karena
prestasi klien yang baik klien mendapatkan kesempatan beasiswa untuk

pergi ke Jepang dan meneruskan pendidikan dan mendapatkan

*® Hasil wawancara dengan ibu Mukhafidoh saudara klien tanggal 20 April 2015
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pekerjaan yang menjanjikan disana. Namun karena faktor biaya yang
dikeluarkan untuk trasportasi klien tidak mengambil kesempatan
tersebut. Klien hanya mementingkan keadaan keluarganya dan masih
ada dua adiknya yang masih sekolah.*’

c. Latar belakang Ekonomi

Klien berasal dari keluarga yang sederhana. Sejak tamat sekolah
SMK Wachid Hasyim klien bekerja di PT Java Pasivic selama lima
belas tahun lamanya. Selama klien bekerja selama dua belas tahun
lamanya, penghasilan yang didapat dipergunakan untuk membantu
biaya pendidikan kedua adiknya yang kala itu masih bersekolah.
Bahkan salah satu adiknya yang bernama Umi Arofah ingin
melanjutkan pendidikan di Akademi Kebidanan hingga selesaidan
akhirnya bekerja di RSU Haji Surabaya.*

Selama lima belas tahun PT Java Pasivic berdiri dan akhirnya
mengalami gulung tikar maka seluruh karyawan di PHK (putus
hubungan kerja) termasuk klien. Sesudah di PHK klien tidak lama
mendapatkan pekerjaan di PT Kovina di Beringin Taman. Kurang lebih
dua tahun bekerja di perusahaan tersebut klien merasakan sakit dibagian
punggung dan merasakan gatal-gatal. Setelah klien mengeluhkan
dengan keadaan yang seperti itu keluarga sepakat untuk membawa klien
ke rumah sakit untuk membawa klien ke rumah sakit. Hasil dari

pemeriksaan ternyata ada batu ginjal di tubuh klien dan di vonis oleh

*" Hasil wawancara dengan klien pada tanggal 20 April 2015
*8 Hasil wawancara dengan ibu Mukhafidoh pada tanggal 21 April 2015
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dokter menderita gagal ginjal dan harus menjalani cuci darah seumur
hidup.

Ketika klien divonis menderita gagal ginjal yang disebabkan
karena Kklien selama kurang lebih mengkonsumsi minuman berenergi
yaitu extra jos dan kukubima tiga kali dalam sehari sebagai dopping
dalam kurun waktu tujuh tahun mengkonsumsi minuman tersebut.
Setelah divonis gagal ginjal Kklien harus menghentikan segala
aktivitasnya yang membuat klien lelah. Dengan demikian klien harus
berhenti bekerja. Untuk menuhi kebutuhan hidup maka sang istrinya lah
yang menjadi tulang punggung ketika klien sakit hingga sekarang di
sebuah home industry yang memproduksi kerupuk di tetangganya.*°

d. Latar belakang keadaan Lingkungan

Lingkungan disekitar klien cukup bagus. Karena klien tinggal di
sebuah pedesaan yang masih asri, di pekarangan rumah klien banyak
tanaman-tanaman bunga dan pepohonan. Terdapat juga halaman yang
cukup luas dengan rumput hijau sebagai alasnya. Jarak antara rumah
klien dengan tetangga berdekatan sehingga akses untuk berinteraksi

dengan tetangga sangat mudah.

* Hasil wawancara dengan klien pada tanggal 22 April 2015
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e. Kepribadian Klien

Klien adalah orang yang pendiam dan berbicara seperlunya,
bertanggung jawab, dan baik. Namun ketika mendapatkan masalah
klien lebih senang untuk menyendiri dan melamun.*

4.Deskripsi Masalah

Masalah adalah kesenjangan antara kenyataan dan harapan.
Masalah dapat diartikan penyimpangan dari keadaan normal atau tidak
adanya kesesuaian antara keinginan yang diidamkan dengan keadaan
yang ada sehingga dapat menghambat, merintangi dan mempersulit
dalam usaha mencapai tujuan.

Klien adalah seorang penderita gagal ginjal. Klien memiliki
seorang istri dan dua puteri yang pertama usia 5 tahun dan yang terakhir
berusia 2 tahun. Dari segi ekonomi bisa terbilang ekonominya sangat
rendah, ditambah dengan sekarang klien yang tidak bekerja dikarenakan
klien menderita gagal ginjal. Jadi klien harus menghentikan segala
aktivitas yang dapat membuat kelelahan, Namun istri klien membantu
perekonomian keluarganya untuk memenuhi kebutuhan sehari-hari
dengan bekerja sebagai karyawan di home industry di dekat rumah
mereka.

Semenjak klien di vonis menderita gagal ginjal muncul lah
perasaan dan pikiran yang kurang menyenagkan, klien lebih sering

menyendiri, melamun di tengah keluarga yang sedang berkumpul.

%0 Hasil wawancara dengan ibu Ninik istri klien pada tanggal 22 April 2015



114

B. Deskripsi Hasil Penelitian
1. Deskripsi proses pelaksanaan Bimbingan dan Konseling Islam dengan
ACT Terhadap Penderita Gagal Ginjal Kronik
Dalam proses pelaksanaan ini peneliti berusaha menciptakan rapport

(hubungan konseling yang bersahabat hinggat terjalin keakraban) dan

peneliti menciptakankeakraban dengan klien dengan mengajak berbicara

serta peneliti mengajak anak dan istri klien untuk berkomunikasi dan untuk
mencairkan suasana peneliti juga mengajak mereka bersenda gurau.

Pendekatan yang peneliti lakukan bertujuan agar pada saat proses
konseling, klien merasa nyaman dengan keberadaan peneliti, Pendekatan
yang dilakukan oleh peneliti ada beberapa tahap, antara lain:

a. Peneliti mencoba menghubungi telepon klien sebelum bersilaturanmi ke
rumah dengan tujuan memastikan apakah menerima keberadaan peneliti.
Setelah klien menerima keberadaan peneliti tidak lupa ketika tiba
bersilaturahmi membawakan buah tangan untuk keluarga klien.

b. Peneliti memulai menyapa dan berbincang-bincang dengan klien
bertujuan agar terjalin keakraban antara peneliti, klien dan keluarganya.
Setelah melakukan pendekatan dan mengetahui identitas klien, dan
mengetahui masalahnya maka pada masalahnya maka pada langkah ini
peneliti mulai menggalli permasalahan yang sebenarnya sedang dihadapi
klien melalui beberapa langkah-langkah dalam melakukan konseling

yang antara lain:
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a. ldentifikasi Masalah

Langkah ini dimaksudkan untuk mengetahui masalah beserta
gejala-gejala yang nampak pada klien. Dalam menggali permasalahan
klien, peneliti melakukan interview atau wawancara kepada klien,
istri dan informan lainnya. ldentifikasi ini masuk dalam langkah-
langkah terapi Sesi | yakni mengidentifikasi kejadian, pikiran, dan
perasaan yang muncul serta dampak perilaku akibat pikiran dan

perasaan yang muncul tersebut.

Sesi | ini bertujuan agar klien dan peneliti mampu membina
hubungan saling percaya, klien dapat mengidentifikasikan kejadian
buruk atau tidak menyenangkan yang dialami sampai saat ini, klien
mampu mengidentifikasikan respon yang timbul dari kejadian

tersebut.

Dalam wawancara sesi | pada tanggal 06 Juni 2015 peneliti
menangkap bahwasannya klien mengungkapkan kalimat yang

berisikan®?

...rasanya sebagai kepala rumah tangga saya tidak
berguna.” (lampiran hal: 1 kolom: 16). Klien berkata seperti itu
karena menganggap bahwa dirinya sudah gagal menjadi kepala
rumah tangga yang tugas utamanya adalah mencari nafkah demi

kelangsungan hidup sehari-hari, namun peran tersebut saat ini tidak

dapat di embannya.

5! Hasil wawancara dengan klien pada tanggal 06 Juni 2015
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Setelah klien mengatakan bahwasannya dia tidak berguna,
muncul pernyataan lagi yaitu “...gimana kalau saya jika sewaktu-
waktu meninggal nanti, saya takut dan belum siap mbak...”*
(lampiran hal: 2 kolom:26). Beliau berkata seperti itu karena ingin

melihat tumbuh kembang dua buah hatinya hingga dewasa.

Pada wawancara sesi Il pada tanggal 08 Juni 2015 ini klien
mampu  mengidentifikasikan  kejadian  buruk atau  tidak
menyenangkan yang terjadi, namun klien belum bisa menceritakan
tentang upaya yang dilakukan terkait dengan kejadian yang kurang
menyenangkan tersebut. Berikut cuplikan wawancara pada sesi I,
..... saya masih merasa malu, tidak berdaya, dan merasa manusia
paling tidak berguna. Apalagi ketika saya mendengar omongan-
omongan yang kurang enak didengar di telinga saya” (lampiran hal:

4 kolom: 6).

Ketika klien mendengar orang-orang berkata yang kurang
enak didengar klien semakin down dan semakin menjadi pendiam dan
menyendiri. Disela kesendirian itu Kklien berfikiran bahwasannya
Allah SWT tidak adil, cuplikan wawancara “...terkadang saya merasa

Allah tidak adil pada saya.”®® (lampiran hal: 6 kolom: 20) beliau

53 Hasil wawancara dengan klien pada tanggal 08 Juni 2015
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menggap Allah tidak adil karena klien merasa diberikan cobaan yang

sangat berat hingga klien harus menderita lahir maupun batin.>

Pada wawancara sesi 1l tanggal 10 Juni 2015, dalam sesi ini
bertujuan klien berlatih menerima kejadian dengan menggunakan
nilai yang dipilihnya. Cuplikan wawancara sesi III “...iya seharusnya
saya bersyukur karena mempunyai keluarga yang sayang sama saya
dalam keadaan sakit dan tak berdaya seperti ini. Sedikitpun semua
keluarga saya tidak pernah luput dari perhatian mercka semua”.
(lampiran hal: 11 kolom: 14). Dalam cuplikan wawancara tersebut
klien sudah bisa menerima kejadian dengan menggunakan nilai yang
dipilihnya yaitu klien harus bersyukur seberat apapun cobaan yang

tengah dihadapi saat ini.

Wawancara sesi 1V pada tanggal 11 Juni 2015, dalam sesi 1V
ini bertujuan berkomitmen untuk mencegah kekambuhan. Adapun
cuplikan pada sesi IV “...saya harus melawan rasa malu, minder,
tidak percaya diri dan harus bisa menerima perkataan orang lain baik
positif ataupun negatif”. (lampiran hal: 13 kolom: 8). Itulah bentuk
komitmen yang di ungkapkan oleh klien. (wawancara selengkapnya

dapat dilihat pada lampiran hal 13.)

Dari hasil wawancara, peneliti mendapatkan beberapa gejala

yang nampak, yaitu sebagai berikut:

5 Wawancara dengan klien pada tanggal 08 Juni 2015
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1. Sering menyendiri dan merenung.> (lampiran hal: 4 kolom: 6)

2. Merasa dirinya tidak berharga. (lampiran hal: 4 kolom: 6)

3. menyatakan Allah tidak adi. (lampiran hal: 6 kolom: 20)

4. Tidak pernah berinteraksi dengan tetangga (lampiran hal: 12
kolom: 6)

5. Menarik diri dari lingkungan, tidak pernah ikut kegiatan warga.*
(lampiran hal:12 kolom: 8)

6. Semakin menjadi pendiam. (lampiran hal: 4 kolom 6)

7. Sensitif (mudah marah,tersinggungan,mudah emosi).>’ (lampiran
hal: 8 kolom: 6)

b. Diagnosa
Setelah identifikasi masalah, langkah selanjutnya diagnosa

yaitu untuk menetapkan masalah yang dihadapi beserta faktor-

faktornya. Dalam hal ini peneliti menetapkan masalah klien setelah

mencari data-data dari sumber yang dipercaya. Dari hasil identifikasi

tersebut, masalah yang dialami klien menyangkut pada kehidupan

sosial klien dalam bersosialisasi dengan masyarakat sekitar.

Klien merasa malu, minder karena menggangap bahwasannya
dia gagal menjadi kepala keluarga yang seharusnya membahagiakan
anak istrinya, bisa memberikan nafkah lahir batin untuk keluarga.

Perwujudan dari rasa tersebut adalah menarik diri dari lingkungan,

> Hasil wawancara dengan istri klien pada tanggal 06 Juni 2015.
% Hasil wawancara dengan tetangga klien pada tanggal 08 Juni 2015.
>’ Hasil wawancara dengan ibu Mukhafidoh pada tanggal 08 Juni 2015.
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tidak pernah ikut kegiatan warga, tidak pernah berinteraksi dengan
tetangganya, merasa dirinya sudah tidak berharga, berfikiran bahwa
Allah tidak adil dan takut akan kematian yang akan datang sewaktu-

waktu.

Prognosa

Setelah  peneliti  menetapkan masalah klien, langkah
selanjutnya prognosa yaitu langkah untuk menetapkan jenis bantuan
apa yang akan dilaksanakan untuk menyelesaikan masalah. Dalam hal
ini peneliti menetapkan jenis terapi apa yang sesuai dengan masalah
Klien agar proses konseling bisa membantu masalah klien secara
maksimal.

Setelah melihat permasalahan klien beserta faktor-faktor yang
mempengaruhinya, peneliti memberi terapi dengan menggunakan
Acceptance and Commitment Therapy (ACT) sebagai pendekataanya.
Yang mana terapi ini memusatkan pada penerimaan dan komitmen
klien dalam kehidupannya. Karena melihat kondisi pribadi klien
dirasa terapi ini sangat sesuai mengunakan teknik meditasi
penyembuhan dan do’a yang mana terapi ini yang berorientasi pada

fikiran bawah sadar manusia.

. Treatment

Setelah peneliti menetapkan terapi yang sesuai dengan
masalah Kklien, langkah selanjutnya adalah langkah pelaksanaan

bantuan apa yang telah ditetapkan pada langkah prognosa. Dalam hal
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ini peneliti mulai memberi bantuan dengan jenis terapi yang sudah
ditentukan. Dalam proses konseling langkah ini menentukn sejauh
mana keberhasilan peneliti dalam membantu masalah peneliti.

Dalam memberikan bantuan kepada klien, peneliti
menggunakan ACT dengan teknik meditasi penyembuhan dan doa
yang mana pengertian terapi ini adalah suatu terapi yang
menggunakan konsep penerimaan, kesadaran, dan penggunaan nilai-
nilai pribadi untuk menghadapi stessor internal jangka panjang, yang
dapat menolong seseorang untuk dapat mengidentifikasi pikiran dan
perasaannya, kemudian menerima kondisi untuk melakukan
perubahan yang terjadi tersebut, kemudian berkomitmen terhadap diri
sendiri meskipun dalam perjuangannya harus menemui pengalaman
yang tidak menyenangkan. Dengan meditasi, bukan hanya efek fisik
saja yang bisa anda dapatkan, tapi juga efek mental yang lebih sehat
dan lebih baik. Tingkat konsentrasi, ketenangan batin, kebersihan
mental, penyembuhan, kemampuan untuk menghubungkan energi
dalam (inner source of energy), peremajaan sel-sel dalam tubuh, aliran
darah ke otak/seluruh tubuh menjadi lancar, dan manfaat lainnya.

Secara fisik, dengan meditasi akan lebih banyak oksigen yang
masuk ke dalam tubuh, sehingga badan akan terasa lebih segar.
Banyak orang mendapatkan ketenangan dan kesehatan dari meditasi.

Meditasi merupakan cara untuk mendapatkan kesehatan secara alami.
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Dalam memberikan bantuan kepada klien, peneliti memakai
teknik meditasi penyembuhan dan doa. Meditasi penyembuhan dan
do’a dapat memperbaiki dan mengubah sikap, persepsi cara berfikir,
keyakinan serta pandangan yang irasional menjadi rasional, sehinnga
dapat mengembangkan potensi diri dan mencapai realisasi yang
optimal dan dapat menghilangkan gangguan emosional yang dapat
merusak diri seperti takut, was-was, cemas, binggung sebagai akibat
dari fikiran yang irrasional.

Disamping itu terapi meditasi penyembuhan dan do’a juga
secara alami mampu menyembuhkan gagal ginjal tersebut. Karena
semua penyakit itu berpusat pada otak, apabila yakin maka otak
tersebut akan dengan sendirinya mentransfer kekuatan alam bawah
sadar untuk menyembuhkan penyakit dengan masuknya energi positif

dan keluarnya energi negatif kedalam tubuh melalui meditasi.

Berikut ini treatmentnya:

1. Peneliti berusaha menerangkan kepada klien bagaimana cara

melakukan meditasi penyembuhan dan do’a.

Peneliti : Bapak sudah siap untuk meditasi?
Klien : Iya mbak.
Peneliti . sekarang bapak duduk rileks di kursi, telapak kaki

harus menyentuh lantai, posisi tangan diatas paha
dengan posisi jari ibu dan jari tengah dipertemukan

(peneliti  meminta klien ikut mempraktekkan
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gerakan peneliti). Setelah itu bapak pejamkan mata
usahakan jangan sampai tertidur, jangan hiraukan
suara-suara diluar bagaimanapun keadaanya.
Sekarang bapak tarik nafas.....tahan sekuat mungkin
dan buang nafas secara perlahan. Coba bapak ulangi
kembali sembari tambahkan saat menarik nafas
ucapkan Allah / hu.... dan ketika menahan nafas
bapak terus mengucapkan Allah/hu....hingga bapak
membuang nafas juga tetap mengucapkannya.

Klien . klien mencoba mempraktekkan apa yang di
ajarkan oleh peneliti.

Peneliti . di ulang-ilang terus pak selama 15 menit.

Peneliti : meditasi ini bisa bapak lakukan selama 40 hari
rutin tanpa putus, selama itu nanti dengan izin
Allah akan ada perbedaan pada diri bapak, bangun
tidur menjadi segar, terutama penyakit-penyakit hati
akan hilang.

2. Setelah klien menyadari kejadian, pikiran dan perasaan yang
muncul dan dampak perilaku akibat pikiran dan perasaan yang
muncul, maka peneliti menunjukkan pola pikir yang salah atau
negatif terhadap apa yang dia katakan pada wawancara-wawancara
sebelumnya, serta klien berusaha mengubah pola pikir yang negatif

menjadi pola pikir yang positif.
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3. Proses terakhir konseling adalah peneliti berusaha untuk
mengembangkan nilai yang dipilihnya dengan menambahkan
kalimat syukur terhadap Allah SWT pada saat proses meditasi
dengan membayangkan banyaknya nikmat yang sudah Allah
berikan termasuk nafas yang saat ini klien hirup.

e. Follow Up

Setelah peneliti memberi terapi kepada klien, langkah
selanjutnya follow up. Yang dimaksudkan disini untuk mengetahui
sejaun mana langkah konseling yang telah dilakukan mencapai
hasilnya. Dalam langkah follow up atau tindak lanjut, dilihat

perkembangannya selanjutnya dalam jangka waktu yang lebih jauh.

Dalam menindak lanjuti masalah ini peneliti melakukan
home visit sebagai upaya dalam melakukan peninjauan lebih lanjut
tentang perkembangan atau perubahan yang dialami oleh klien
setelah konseling dilakukan. Peneliti melakukan observasi terhadap
klien tentang bagaimana perubahanya dan wawancara kepada klien,
saudara serta tetangga klien untuk mendapatkan informasi. Sejauh
mana perubahan yang terjadi pada klien setelah mendapat konseling.
Dari hasil wawancara peneliti telah mendapatkan beberapa informasi

dari follow up diantaranya:

Terdapat perkembangan atau perubahan pada diri klien

yakni:
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1. Tidak menyendiri dan merenung lagi.

2. Menghilangkan pola pikirnya bahwa dia tidak berharga lagi
karena sudah menemukan potensi yang lainnya.

3. Sudah bisa berinteraksi dengan tetangga.

4. Lebih bersyukur dan tidak lagi menyatakan Allah tidak adil
terhadapnya.

5. Mengikuti kegiatan warga seperti yasinan

6. Menjadi lebih terbuka kepada keluarga

7. Tidak sensitif (mudah marah,tersinggungan).

Berdasarkan kondisi patologis klien bahwa simtom yang ada
pada dirinya adalah sebagai berikut:
a. Merasa dirinya masih berguna sebagai kepala rumah tangga.

Klien kini sudah merasa tidak berguna sebagai kepala
rumah tangga, dahulu beliau berfikiran sebagai kepala rumah
tangga tugas utama adalah mencari nafkah namun ketika sakit
beliau sudah tidak lagi bekerja dan beliau berfikiran tidak
memiliki potensi selain menjadi karyawan pabrik. (lampiran hal:
5 kolom: 12) Namun setelah diberikan treatment klien kini sudah
mengetahui potensi selain menjadi karyawan pabrik yaitu klien
masih bisa berjualan jajan, mainan dan lain sebagainya di depan
teras rumahnya. Dengan bantuan modal dari saudara-saudaranya

kini klien bisa memberi nafkah tanpa harus bekerja yang terlalu
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berat dan tidak menimbulkan kelelahan sehingga tidak

menggangu kesehatan.

Tidak takut meninggal

Kini Kklien sudah tidak takut kapanpun ajal akan
menjemput. Karena beliau berfikiran selama itu yang terbaik bagi
dirinya maupun keluarga nantinya. Dalam arti terbaik adalah klien
sudah tidak akan lagi mengalami rasa sakit karna gagal ginjal,
tidak akan lagi pernah merepotkan keluarganya dan mengenai
soal kedua buah hatinya ia sudah menitipkan pada istrinya karna
beliau yakin istrinya pasti bisa mendidik buah hati mereka dengan
baik hingga tumbuh dewasa.
Sudah tidak merasa bahwa Allah SWT tidak adil terhadapnya

(lebih bersyukur)

Klien sudah mulai menyadari bahwa nikmat yang
diberikan Allah bukan hanya uang dan kekayaan saja, namun
nikmat paling besar yang diberikan oleh Allah adalah nikmat
kesehatan, walaupun kesehatan klien sudah dikurangi oleh Allah
SWT dengan sakit gagal ginjal yang dideritanya. Tapi klien masih
bisa merasaskan nikmat yang lain seperti mata masih bisa
melihat, hidung masih bisa bernafas, telinga masih bisa digunakan
untuk mendengar, mulut masih bisa digunakan untuk meminum
obat, makan dan lain sebagainya. Dan nikmat yang paling penting

juga adalah nikmat berupa keluarga yang selalu support dan
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sayang pada klien dalam keadaan apapun. Seorang istri yang
sholihah yang setia mendampingi, ke dua buah hati yang
menerima keadaan Kklien dan saudara-saudara yang selalu

memberikan perhatiannya. (lampiran hal: 10 kolom: 12)

Dalam tahap follow up ini, peneliti tidak hanya memantau
perkembangan klien tetap membimbing klien dan mendampingi
klien untuk meyakinkan klien dengan upaya baik yang sudah
dipilih oleh klien. Karena penyakit gagal ginjal yang diderita
klien merupakan sebuah bentuk ungkapan kasih sayang Allah
SWT yang dianggap klien adalah sebuah cobaan yang begitu
berat. Namun peneliti juga meyakinkan klien bahwa segala

sesuatu yang ada didunia ini adalah atas kehendak Allah.

2. Deskripsi hasil proses pelaksanaan Bimbingan dan Konseling Islam
dengan ACT terhadap Penderita Gagal Ginjal kronik

Setelah melakukan proses konseling islam dalam menagani
penderita gagal ginjal, maka peneliti mengetahui hasil dari proses
Bimbingan dan Konseling Islam yang dilakukan peneliti cukup
membawa perubahan pada klien.

Untuk melihat perubahan pada Kklien, peneliti melakukan
pengamatan dan wawancara. Dari tujuh gejala yang nampak hanya tiga
yang menjadi fokus peneliti untuk merubah pola pikir yang salah klien
yaitu :

a. Klien merasa dirinya tidak berguna sebagai kepala rumah tangga.
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Klien berfikiran seperti karena dia sudah tidak bisa bekerja lagi
sehingga tidak bisa memberikan nafkah untuk keluarganya. Beliau
juga berkata “seharusnya sebagai kepala rumah tangga saya bisa
membahagiakan keluarga bukan malah merepotkan dan menjadi
beban mereka. Apalagi dengan sakit parah saya ini malah tidak
memungkinkan lagi untuk mencari nafkah lagi untuk anak istri saya”.
(lampiran hal: 2 kolom: 18)
Adapun prinsip ACT dalam kasus yang dialami oleh klien ini
adalah sebagai berikut:
a. Cognitive defusion
Merupakan teknik untuk mengurangi penolakan terhadap
pikiran atau pengalaman yang tidak menyenangkan. Adapun
cuplikan wawancara :... ngak tau mbak, yang jelas daripada saya
malu jika ada yang omongin keluarga saya ,mendingan saya
menghabiskan waktu didalam rumah “(lampiran hal: 5 kolom: 10)
dalam cuplikan wawancara tersebut klien mencoba tidak
memikirkan omongan tetangga yang kurang enak didengar
sehingga beliau memutuskan mencoba untuk tidak memperdulikan
dengan cara tetap berdiam diri didalam rumah. (wawancara
selengkapnya dapat dilihat pada lampiran hal: 5)
b. Being person
Klien dibantu untuk mendapatkan pengalaman yang lebih

terarah sehingga perilaku yang ditunjukan menjadi lebih fleksibel
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dan kegiatan yang dilakukan menjadi lebih konsisten sesuai dengan
nilai yang dianutnya. Klien dibantu untuk memilih arah hidup
mereka dengan cara mengidentifikasikan dan fokus pada apa yang
mereka inginkan dan nilai apa yang akan mereka pilih untuk hidup
mereka sehingga dapat mencapai tujuan hidup yang lebih berharga.

Adapun cuplikan wawancara tersebut (lampiran hal: 13
kolom: 16) “...saya merasa sikap saya selama ini tidak benar. Saya
tidak bersyukur meskipun cobaan mendera tetapi semua keluarga
tetap sayang malah bertambah sayang dan begitu perhatiannya
dengan saya”. (wawancara selengkapnya dapat dilihat pada

lampiran hal: 13)

. Values

Klien dibantu untuk menetapkan nilai-nilai dan mampu
mengambil keputusan untuk melakukan tindakan yang sesuai

dengan tujuan hidupnya.

. Commited Action

Klien berkomitmen secara verbal dan tindakan terhadap
kegiatan yang akan dipilih termasuk langkah yang diambil untuk
mencapai tujuan hidup yang lebih berharga. Adapun cuplikan
wawancara dengan klilen (lampiran hal: 13 kolom: 8 ) “....saya
harus melawan rasa malu, minder, tidak percaya diri dan harus bisa
menerima perkataan orang lain baik positif ataupun negatif.

(wawancara selengkapnya dapat dilihat pada lampiran hal: 13)
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b. Takut akan kematian.
1. Gagal ginjal kronik (GGK)

Gagal ginjal kronik adalah kerusakan ginjal progresif yang
berakibat fatal dan ditandai dengan uremia (urea dan limbah
nitrogen lainnya yang beredar dalam darah serta komplikasinya jika
tidak dilakukan dialisis atau transplantasi ginjal) dalam artian bila
ginjal menjadi rusak, ginjal itu hanya bisa “disembuhkan” dengan
diganti oleh ginjal yang baru. Gagal Ginjal Kronik tidak bisa
disembuhkan. Untuk memperpanjang hidup, penderita Gagal Ginjal
Kronik (GGK) harus melakukan cuci darah terus menerus selama
hidupnya. Dan untuk menjaga keseimbangan kimia tubuh,
dibutuhkan banyak obat medis kimiawi dan harus diminum secara
rutin.

Dalam hal ini klien harus menjalani proses dialisis selama
hidupnya yang dilakukannya dua kali dalam satu minggu.
(lampiran hal: 10 kolom: 12) dan harus mengkonsumsi obat secara
rutin. Apabila tidak dilakukan dialisis sekali saja maka akibatnya
bisa fatal.

2. Opname selama sebelas hari dan dua hari tidak sadarkan diri.

Klien sempat opname selama sebelas hari karena overdosis
obat. Sebelumnya klien merasakan sesak di dada, kemudian beliau
memutuskan untuk menjalani tes paru-paru. Setelah itu beliau

mendapatkan obat dari dokter dan harus mengkonsumsi obat terus
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menerus apabila tidak sesak lagi bisa dihentikan meminum
obatnya. Ternyata klien setelah meminum obat hingga habis klien
merasakan sesak nafas yang hebat dan harus dilarikan ke rumah
sakit karena tidak sadarkan diri. *®
c. Berfikiran Allah tidak adil
Adapun cuplikan wawancara bahwa Kklien mengatakan
demikian (lampiran hal: 6 kolom: 20) “...terkadang saya merasa
Allah tidak adil pada saya. (wawancara selengkapnya dapat dilihat
pada lampiran hal: 6)
a. Ditinjau dari segi agama bahwasannya agama mengajarkan Kita
sebagai umat manusia untuk:
1. Tawakal
Sikap tawakal dalam kehidupan sehari-hari dicapai dengan
motivasi sebagai berikut: yakin bahwa allah sebagai penguasa
alam semesta, tahu keutamaan dari sikap tawakal dan menyadari
bahwa manusia banyak kekurangan (yang sempurna hanyalah
Allah). Dalam bertawakal hendaknya kita serahkan semuanya
kepada allah SWT, hal ini diperintahkan Allah dalam surat al-
maidah ayat 23 sebagai berikut :
Oia'se 238 1) 878 T e
Artinya : .... “ dan hanya kepada allah hendaknya kamu

bertawakal jika kamu benar-benar orang yang beriman.

%8 Hasil wawancara dengan ibu Mukhafidoh tanggal 15 Juni 2015
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Hadist tawakal :
&Gy 08 Al anle G L 8 e Al A sy ) 0 yae e
F15s ¢ Laled At ¢ il (377 LS 851 4l a4 e (50
(S350 i 5 2eal ol 5 )0y

Dari Umar bin al-Khatthab Radhiyallahu anhu, dari Nabi
Shallallahu‘alaihi wa sallam, beliau Shallallahu ‘alaihi wa
sallam bersabda, “Seandainya kalian bertawakkal kepada Allah
dengan sungguh-sungguh tawakkal kepada-Nya, sungguh kalian
akan diberikan rizki oleh Allah sebagaimana Dia memberikan
rizki kepada burung. Pagi hari burung tersebut keluar dalam
keadaan lapar dan pulang di sore hari dalam keadaan kenyang.

Begitu juga dengan klien yang seharusnya tetap
bertawakal dengan bersikap berserah kepada Allah SWT dalam
menghadapi masalahnya vyaitu penyakit gagal ginjal yang
dideritanya. Setelah klien berusaha untuk secara rutin
menjalankan dialisis (cuci darah) maka tinggal Klien
bertawakkal menyerahkan semua pada Allah SWT. (HR.
Ahmad, Tirmidzi, dan Al Hakim)

. Takdir

Pengertian takdir adalah ketentuan Allah yang ditetapkan
sejak zaman azali (dahulu). Dalam bahasa Indonesia takdir
disebut nasib. Dalam bahasa Arab takdir disebut dalam dua kata

yaitu gadha dan gadar.
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Allah SWT berfirman dalam QS Ar-Ra’d 38-39
S AF ey iy sl e Al gl +LS Jal (K
Artinya: Bagi tiap-tiap masa ada Kitab (yang tertentu).
Allah menghapuskan apa yang Dia kehendaki dan menetapkan
(apa yang Dia kehendaki), dan di sisi-Nya-lah terdapat Ummul-
Kitab (Lauh mahfuzh).
Hadits riwayt Tirmidzi
DAV SRl 855 Y e led ) cladll S Y
Artinya: Takdir tidak bisa ditolak kecuali dengan doa.
Umur tidak bisa bertambah kecuali dengan amal kebaikan.
Dalam hal ini gagal ginjal yang dialami oleh klien adalah
takdir. Namun klien tetap berusaha dan berdoa untuk merubah
takdir yang tidak menyenangkan demikian dengan cara tetap
konsisten menjalani dialisis sembari melakukan meditasi
penyembuhan dan do’a yang dilakukan seminggu belakangan
ini. klien kini lebih bisa menerima takdir baik berupa takdir
yang baik maupun takdir yang buruk.
. Ditinjau dari segi psikologis klien merupakan pribadi yang:
1. Pesimis
Awalnya klien bersikap dan berpandangan tidak
mempunyai harapan yang baik, tipis harapan mengenai gagal
ginjal yang dideritanya, Kklien berfikir bahwasannya klien

tidak akan bisa sembuh seperti dulu lagi.
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2. Introvert

Introvert adalah orang yang berorientasi ke dalam diri
mereka sendiri (inward thingking). Mereka tertarik pada
dunia, ide, pemikiran, dan konsep sehingga orang-orang
introvert sangat menyukai suasana tenang untuk menyendiri
untuk berfikir maupun beraktifitas.

Sama halnya dengan klien dahulu sebelum
dilaksanakan konseling klien lebih senang menyendiri,
namun setelah mendapatkan konseling beliau kini sudah tidak
menyendiri sendiri.

3. Unconfident atau tidak percaya diri.

Klien memiliki sifat pemalu, beliau sering merasa
malu, minder jika bertemu dengan tetangga. Makanya
semenjak Kklien sakit tidak pernah ikut serta dalam kegiatan

warga seperti kegiatan keagamaan, kerja bakti dan lain-lain.



