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ABSTRAK 
 
 

 
 
 
 
 

 
Ketergantungan pada NAPZA bisa berdampak pada kualitas hidup penggunanya, 
seperti kesulitan berkonsentrasi dalam aktivitas sehari-hari, menurunnya aktivitas 
fisik, gangguan tidur, serta penurunan efikasi diri. Oleh karena itu, kualitas hidup 
yang baik sangat penting agar individu merasa nyaman dengan kehidupannya. 
Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pengumpulan data sekunder 
berupa data kualitas hidup di rekam medik pasien rehabilitasi NAPZA di Rumah 
Sakit Ernaldi Bahar dimana WHOQOL terdiri dari empat domain kualitas hidup 
yaitu kesehatan fisik, psikologis, hubungan sosial, dan lingkungan. Hasil penelitian 
ini menunjukkan bahwa terdapat perubahan kualitas hidup pasien pada domain fisik 
dimana 70,3% sudah dikategorikan baik. Pada domain psikologis 51,4% 
dikategorikan baik dan 35,1% sangat baik. Pada domain hubungan sosial 48,6% 
pasien dikategorikan baik namun 5,4% dikategorikan kurang. Pada domain 
lingkungan 43,2% dikategorikan baik. penelitian ini menekankan perlunya 
pendekatan yang komprehensif dalam menangani masalah penyalahgunaan 
NAPZA, dengan mempertimbangkan faktor psikologis, sosial, dan budaya yang 
mempengaruhi individu muda. Pengembangan alat ukur yang sesuai dengan konteks 
budaya Indonesia juga sangat penting untuk mengevaluasi kualitas hidup pasien 
rehabilitasi secara lebih akurat, sehingga data yang diperoleh dapat digunakan untuk 
merumuskan kebijakan kesejahteraan masyarakat yang lebih baik. 
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ABSTRACT 
 
 

 

 

 

 
Dependence on drugs can have an impact on the quality of life of its users, such as 
difficulty concentrating in daily activities, decreased physical activity, sleep 
disturbances, and decreased self-efficacy. Therefore, a good quality of life is very 
important so that individuals feel comfortable with their lives. This study uses a 
quantitative method with secondary data collection in the form of quality of life data 
in the medical records of drug rehabilitation patients at Ernaldi Bahar Hospital where 
WHOQOL instruments consists of four domains of quality of life, namely physical 
health, psychology, social relationships, and the environment. The results of this 
study indicate that there are changes in the quality of life of patients in the physical 
domain where 70.3% are categorized as good. In the psychological domain 51.4% 
are categorized as good and 35.1% are very good. In the social relationship domain 
48.6% of patients are categorized as good but 5.4% are categorized as lacking. In the 
environmental domain 43.2% are categorized as good. This study emphasizes the 
need for a comprehensive approach in dealing with the problem of drug abuse, taking 
into account the psychological, social, and cultural factors that affect young 
individuals. The development of measuring instruments that are appropriate to the 
Indonesian cultural context is also very important to evaluate the quality of life of 
rehabilitation patients more accurately, so that the data obtained can be used to 
formulate better public welfare policies. 
 
Keywords: Quality of Life, Drug Abuse, Rehabilitation 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Name  : Aufa Riani Nasywa 
Study Programme : 702021070 
Title : Description of the Quality of Life of Drug   

Rehabilitation Patients at Ernaldi Bahar Hospital, 
Palembang 

 

vi 



 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

KATA PENGANTAR 
 
 
 

Assalamualaikum warahmatullahi wabarakatuh. Puji syukur saya 

panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa, karena atas berkat dan rahmat- Nya, 

saya dapat menyelesaikan Skripsi ini. Penulisan Skripsi ini dilakukan dalam 

rangka memenuhi salah satu syarat untuk mencapai gelar Sarjana Kedokteran 

pada Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang. Saya 

menyadari bahwa, tanpa bantuan dan bimbingan dari berbagai pihak, dari masa 

perkuliahan sampai pada penyusunan Skripsi ini, sangatlah sulit bagi saya untuk 

menyelesaikan Skripsi ini. Oleh karena itu, saya mengucapkan terima kasih 

kepada: 

1. Allah SWT. yang telah memberikan saya petunjuk, kekuatan serta 

kesabaran; 

2. Dr. dr. Mitayani, M. Si. Med. dan dr. Yuni Fitrianti, M. Biomed selaku 

dosen pembimbing yang telah menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran 

untuk mengarahkan saya dalam penyusunan skripsi ini; 

3. Kedua orang tua beserta kakak saya, dan keluarga yang selalu memberikan 

dukungan, kasih sayang, dan semangat yang tiada henti; 

4. Sahabat-sahabat saya Bolu Pandan (Jenni, Lani, Farra, Deyak, Denova), 

Tingok (Kiyyah, Annisa, Adis), CPS (Dina, Liza, Bella), dan teman-teman 

seperjuangan saya (Fia, Ipon, Desta, Della) yang sudah memberikan 

dukungan dan telah banyak membantu saya dalam menyelesaikan skripsi 

ini serta pihak lainnya yang sudah banyak memberikan dukungan, 

semangat, doa, dan hiburan di saat masa sulit dalam pembuatan skripsi ini; 

Akhir kata, saya berdoa semoga Tuhan Yang Maha Esa berkenan 

membalas segala kebaikan semua pihak yang telah membantu. Semoga Skripsi 

ini membawa manfaat bagi pengembangan ilmu. 

 
Palembang, 31 Desember 2025 

 

 
 

Penulis 

vii 



 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

DAFTAR ISI 

HALAMAN PENGESAHAN ........................................................................ ii 

HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS  ....................................... iii 

HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI KARYA 
ILMIAH UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS  ....................................iv 

ABSTRAK  ...................................................................................................... v 

ABSTRACT  ....................................................................................................vi 

KATA PENGANTAR ................................................................................... vii 

DAFTAR ISI  ......................................................................................................... viii 

DAFTAR TABEL  .................................................................................................. xi 

DAFTAR GAMBAR  ............................................................................................ xii 

BAB I PENDAHULUAN ................................................................................ 1 

1.1 Latar Belakang ...................................................................................... 1 

1.2 Rumusan Masalah................................................................................. 2 

1.3 Tujuan Penelitian .................................................................................. 2 

1.3.1 Tujuan Umum ............................................................................. 2 

1.3.2 Tujuan Khusus ............................................................................ 2 

1.4 Manfaat Penelitian ................................................................................ 3 

1.4.1 Manfaat Teoritis .......................................................................... 3 

1.4.2 Manfaat Praktis ........................................................................... 3 

1.5 Keasliaan Penelitian ............................................................................. 4 

BAB II TINJAUAN PUSTAKA .................................................................... 7 

2.1 NAPZA ................................................................................................ 7 

2.1.1 Definisi NAPZA ......................................................................... 7 

2.1.2 Jenis-Jenis NAPZA  ................................................................... 7 

2.1.3 Definisi Penyalahgunaan NAPZA  .......................................... 16 

2.1.4 Tahap-Tahap Pemakaian NAPZA ........................................... 16 

2.1.5 Pengertian Rehabilitasi  ............................................................ 17 

2.1.6 Tujuan Rehabilitasi  ................................................................. 18 

2.1.7 Tahapan Rehabilitasi ................................................................ 18 

viii 



 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

2.2 Kualitas Hidup Pasien Rehabilitasi .................................................... 21 

2.2.1 Pengertian Kualitas Hidup........................................................21 

2.2.2 Domain Kualitas Hidup............................................................ 21 

2.2.3 Kualitas Hidup Pengguna NAPZA ............................................. 22 

2.2.4 Pengukuran Kualitas Hidup  ...................................................... 23 

2.3 Kerangka Teori................................................................................... 25 

BAB III METODE PENELITIAN .............................................................. 26 

3.1. Jenis Penelitian ................................................................................. 26 

3.2.  Waktu dan Tempat Penelitian ........................................................... 26 

3.3. Populasi dan Subjek Penelitian ......................................................... 26 

3.3.1.  Populasi Target ........................................................................ 26 

3.3.2.  Populasi Terjangkau ................................................................ 26 

3.3.3.  Sampel Penelitian .................................................................... 26 

3.3.4.  Teknik Pengambilan Sampel ................................................... 26 

3.3.5.  Kriteria Sampel ........................................................................ 27 

3.4. Variabel Penelitian ............................................................................. 28 

3.5.Definisi Operasional ........................................................................... 28 

3.6. Cara Pengumpulan Data .................................................................... 32 

3.7. Pengolahan dan Analisis Data ........................................................... 32 

3.7.1.  Cara Pengolahan Data ............................................................. 32 

3.7.2. Analisis Data........................................................................... 32  

3.8.Alur Penelitian .................................................................................... 33 

 

BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN ..................................................... 34 

4.1. Hasil.................................................................................................. 34 

4.2. Pembahasan ...................................................................................... 38 

4.3. Keterbatasan Penelitian .................................................................... 48 

4.4. NNI ................................................................................................... 49 

 

BAB V KESIMPULAN DAN SARAN ........................................................ 51 

5.1. Kesimpulan ....................................................................................... 51 

5.2. Saran ................................................................................................. 51 

 

xi 



 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

 

DAFTAR PUSTAKA ................................................................................... 53 

LAMPIRAN .................................................................................................. 57 

BIODATA ..................................................................................................... 73 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

x 



 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

DAFTAR TABEL 

 

Tabel 1.1. Keaslian Penelitian.........................................................................................4 

Tabel 3.1. Definisi Operasional......................................................................................28 

Tabel 4.1. Distribusi Frekuensi Pasien Rehabilitasi NAPZA Berdasarkan Jenis Kelamin 
di RS Ernaldi Bahar Tahun 2024 ………………………….…………………………35 

Tabel 4.2. Distribusi Frekuensi Pasien Rehabilitasi NAPZA Berdasarkan Usia di RS 
Ernaldi Bahar Tahun 2024 ……………………………………………………………35 

Tabel 4.3. Distribusi Frekuensi Pasien Rehabilitasi NAPZA Berdasarkan Tingkat 
Pendidikan di RS Ernaldi Bahar Tahun 2024 ………………………………………...36 

Tabel 4.4. Distribusi Frekuensi Pasien Rehabilitasi NAPZA Berdasarkan Pekerjaan di 
RS Ernaldi Bahar Tahun 2024………………………………………………………...36 

 Tabel 4.5. Skor Kualitas Hidup Domain 1 Pasien di RS Ernaldi Bahar Tahun 2024 Pasca 
Rehabilitasi …………………………….…………………………….……………….37 

Tabel 4.6. Skor Kualitas Hidup Domain 2 Pasien di RS Ernaldi Bahar Tahun 2024 Pasca 
Rehabilitasi …………………………….…………………………….……………….37 

Tabel 4.7. Skor Kualitas Hidup Domain 3 Pasien di RS Ernaldi Bahar Tahun 2024 Pasca 
Rehabilitasi …………………………….…………………………….……………….38 

Tabel 4.8. Skor Kualitas Hidup Domain 4 Pasien di RS Ernaldi Bahar Tahun 2024 Pasca 
Rehabilitasi …………………………….…………………………….……………….38 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

xi 



 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

DAFTAR GAMBAR 

 

Gambar 2.1  Opium Poppy.........................................................................................8 

Gambar 2.2 Opioid / Tumbuhan Papaver Somniferum.............................................9 

Gambar 2.3  Tanaman Cannabis Sativa....................................................................10 

Gambar 2.4 Kandungan Minuman Beralkohol........................................................14 

Gambar 2.5 Piramida Pemakaian NAPZA..............................................................16 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Universitas Muhammadiyah Palembang xii 



 
 

 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1 Latar Belakang 

        Narkotika, psikotropika, dan zat adiktif lainnya (NAPZA) merupakan bahan-

bahan atau obat yang biasa digunakan dalam rangka pengembangan ilmu pengetahuan 

atau pengobatan untuk menghilangkan rasa sakit dan mengobati suatu masalah dalam 

kesehatan manusia dengan dosis yang terukur oleh tenaga yang sudah berpengalaman 

(Indiani et. al., 2022). Dalam arti kata, obat-obatan ini tetap boleh digunakan selama 

bertujuan sebagai pengobatan dan dalam takaran tertentu sesuai dengan dosis yang 

dianjurkan atau disarankan dokter (Fadhli, 2018). 

        Penggunaan NAPZA terus menerus dan berlanjut akan mengakibatkan 

ketergantungan dan adiksi, karena bermula dari rasa ingin tahu, senang-senang atau 

hura-hura. Pemakai biasanya berpikir bahwa mereka tidak akan menjadi kecanduan 

atau ketagihan jika mereka hanya mencoba. Kenyataannya, walaupun hanya coba-

coba (experimental user) derajat pemakaian tanpa disadari akan meningkat (intensive 

user) dan pada akhirnya akan menjadi sangat tergantung pada obat tersebut 

(compulsary user) (Fadhli, 2018). 

          World Drugs Reports (2018) yang diterbitkan United Nations Office on Drugs 

and Crime (UNODC), menyebutkan sebanyak 275 juta penduduk di dunia atau 5,6 % 

dari penduduk dunia (usia 15-64 tahun) pernah mengonsumsi NAPZA. Sementara di 

Indonesia, BNN selaku focal point di bidang Pencegahan dan Pemberantasan 

Penyalahgunaan dan Peredaran Gelap Narkoba (P4GN) mengumpulkan data 

penyalahgunaan NAPZA tahun 2017 sebanyak 3.376.115 orang pada rentang usia 10-

59 tahun. Salah satu kelompok masyarakat yang rawan terpapar penyalahgunaan 

NAPZA adalah mereka yang berada pada rentang usia 15-35 tahun (Badan Narkotika 

Nasional, 2019). 

        Pada tahun 2022, menurut data statistik penanganan kasus Badan Narkotika 

Nasional jumlah kasus narkoba di Indonesia sebanyak 1.350 kasus, dengan jumlah 

tersangka meningkat sebanyak 3.379.346 orang (Badan Narkotika Nasional, 2022). 

        Prevalensi penyalahgunaan NAPZA di Palembang terus meningkat, menurut data 
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Badan Narkotika Nasional Provinsi Sumatra Selatan tercatat pada tahun 2021  

didominasi oleh usia 18-25 tahun dengan laki-laki sebanyak 84,70% atau 304.380 

orang dan perempuan sebanyak 15,30% atau 54.983 orang. Jumlah tersebut 

menjadikan Sumatra Selatan berada di urutan tertinggi kedua setelah Sumatra Utara 

(Ayu et. al., 2023). 

        Menurut WHO, kualitas hidup (Quality of Life) adalah bagaimana seseorang 

memandang posisinya dalam kehidupan yang terkait dengan tujuan, harapan, standar, 

dan kekhawatiran pribadi. Ketergantungan pada NAPZA bisa berdampak pada 

kualitas hidup penggunanya, seperti kesulitan berkonsentrasi dalam aktivitas sehari-

hari, menurunnya aktivitas fisik, gangguan tidur, serta penurunan efikasi diri. Oleh 

karena itu, kualitas hidup yang baik sangat penting agar individu merasa nyaman 

dengan kehidupannya (Ova & Pratiwi, 2021). 

         Penelusuran tingkat keberhasilan kualitas hidup dalam program rehabilitasi 

menunjukkan bahwa seseorang yang usianya muda memiliki kualitas hidup yang baik 

dibandingkan dengan yang sudah berusia dewasa dengan jumlah persentase sebanyak 

90,1%, dan tercatat sebanyak 35% pengguna yang mengikuti kegiatan rehabilitasi 

pulih sementara 65% belum sepenuhnya pulih walaupun telah berkali-kali mengikuti 

rehabilitasi, karena dalam proses rehabilitasi tidak selamanya berjalan dengan baik 

(Muna et. al., 2021). Penurunan kondisi fisik dan mental pasien rehabilitasi NAPZA 

akan mempengaruhi kualitas hidup pasien. Oleh karena itu, peneliti ingin meneliti 

lebih lanjut gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA di Rumah Sakit 

Ernaldi Bahar Palembang? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA di 

Rumah Sakit Ernaldi Bahar Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui gambaran pasien rehabilitasi NAPZA berdasarkan 

jenis kelamin. 

2. Untuk mengetahui gambaran pasien rehabilitasi NAPZA berdasarkan 
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usia. 

3. Untuk mengetahui gambaran pasien rehabilitasi NAPZA berdasarkan 

tingkat pendidikan. 

4. Untuk mengetahui gambaran pasien rehabilitasi NAPZA berdasarkan 

pekerjaan. 

5. Untuk mengetahui gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA 

berdasarkan domain 1 aktivitas kesehatan fisik dalam aktifitas sehari-

hari. 

6. Untuk mengetahui gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA 

berdasarkan domain 2 gambaran psikis tubuh dan penampilan. 

7. Untuk mengetahui gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA 

berdasarkan domain 3 hubungan sosial dan sekitar. 

8. Untuk mengetahui gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA 

berdasarkan domain 4 sumber lingkungan keuangan. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi tentang hal 

yang dapat memengaruhi kualitas hidup pasien rehabilitasi NAPZA. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi kepada 

tenaga kesehatan mengenai gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi 

NAPZA di Rumah Sakit Ernaldi Bahar Palembang. 

2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada 

Masyarakat mengenai gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi 

NAPZA di Rumah Sakit Ernaldi Bahar Palembang. 

3. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber rujukan dan 

bacaan penambah wawasan bagi penelitian lain untuk dapat membahas 

lebih dalam mengenai gambaran kualitas hidup pasien rehabilitasi 

NAPZA di Rumah Sakit Ernaldi Bahar Palembang 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No Peneliti Jenis 

Penelitian 

Metode 

penelitian 

Hasil 

Penelitian 

1. Ova, S. M., 

Pratiwi, A. 

N. (2021). 

 
 
 
 
 
 
 

 

Kualitas 

Hidup 

Klien 

Penyalahgu

naan 

Narkotika 

di BNN 

Provinsi 

Jambi Pada 

Masa 

Pandemi 

COVID-19 

Jenis 

penelitian ini 

adalah 

penelitian 

deskriptif 

dengan 

menganalisis 

data sekunder 

yang tersedia 

pada Klinik 

Pratama BNN 

Provinsi 

Jambi. 

Pengambilan 

data dalam 

penelitian ini 

menggunakan 

skala 

psikologi 

yaitu skala 

WHOQOL-

BREF yang 

dibuat dan 

disusun oleh 

WHO. 

Dari hasil 

penelitian yang 

dilakukan 

didapatkan 

bahwasanya 

adanya 

peningkatan 

jumlah klien 

yang  memiliki 

kualitas hidup 

baik. 

Berdasarkan 

pada data 

dalam dimensi 

I (fisik) 

mempengaruhi 

kualitas hidup 

seseorang 

sebesar 21,5%. 

Pada dimensi 

II (psikologis) 

mempengaruhi 

sebesar 23,4%. 

Dimensi III 

(hubungan 

sosial)sebesar 

32% dan pada 

dimensi IV 

(lingkungan) 
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sebesar 21,6%. 

Adapun 

berdasarkan R 

Square 

keempat 

dimensi 

disebutkan 

mampu 

menjelaskan 

100% untuk 

kualitas hidup. 

2. Muna, Z., 

Julistia, R., 

Fitri, Y. 

(2021). 

Tingkat 

Kualitas 

Hidup 

Residen 

Narkoba 

Ditinjau 

Dari Usia, 

Status 

Sosial 

Ekonomi, 

Pendidikan 

Dan Status 

Pernikahan 

Penelitian ini 

menggunakan 

pendekatan 

cross-

sectional. 

Jenis 

penelitian 

yang 

digunakan 

dalam 

penelitian ini 

adalah 

penelitian 

deskriptif 

melalui 

pendekatan 

kuantitatif. 

Berdasarkan 

penelitian yang 

telah dilakukan 

dapat 

disimpulkan 

bahwa 

mayoritas 

responden 

memiliki 

kualitas hidup 

yang tinggi, 

dan mayoritas 

responden 

dengan 

kualitas hidup 

yang tinggi 

pada kategori 

usia dewasa 

sebanyak 

90,1%. Selain 

itu, mayoritas 

responden 
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dengan 

kualitas hidup 

tinggi dalam 

kategori status 

sosial ekonomi 

berada pada 

status sosial 

ekonomi 

menengah 1 

juta atau lebih 

sebanyak 

94,1%. 

3. Gumiyarna

, H. 

(2021). 

Gambaran 

Kualitas 

Hidup 

Pasien 

Penyalahgu

na Narkoba 

Dengan 

Metode 

WHOQOL 

Setelah 

Menjalanka

n Program 

Konseling 

Di Klinik 

Pratama 

BNN Kota 

Cimahi. 

Penelitian ini     

merupakan 

penelitian 

kualitatif 

dengan 

pendekatan 

deskriptif 

observatif. 

Jenis  

penelitian ini  

hanya  

melihat 

gambaran   

distribusi   

frekuensi   

keseluruhan 

data,  dan  

membahasnya  

dengan  

pendekatan 

kualitatif. 

perubahan  

kualitas  hidup 

berdasarkan  

psikologis  

dimana  90%  

sudah 

dikategorikan  

cukup. Domain  

hubungan  

sosial dimana  

20%  sudah  

dikategorikan  

cukup dan 

domain      

lingkungan   

dimana   40%   

sudah 

dikategorikan 

cukup. 
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