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Abstrak 

 
Penyalahgunaan NAPZA (Narkotika, Psikotropika, dan Zat Adiktif) merupakan 
permasalahan yang dipengaruhi oleh berbagai faktor psikologis dan sosial. Penelitian 
ini bertujuan untuk mengeksplorasi faktor psikologis dan sosial yang berperan dalam 
perilaku penyalahgunaan NAPZA serta memahami proses perubahan setelah individu 
menghentikan penggunaan. Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif 
dengan desain fenomenologis. Subjek penelitian terdiri dari dua laki-laki yang 
memiliki pengalaman penyalahgunaan NAPZA dan dipilih menggunakan teknik 
purposive sampling. Data dikumpulkan melalui wawancara semi-terstruktur, 
observasi, dan dokumentasi, kemudian dianalisis menggunakan model analisis data 
Miles dan Huberman. Hasil penelitian menunjukkan bahwa keterlibatan kedua subjek 
dalam penyalahgunaan NAPZA dipengaruhi oleh kombinasi faktor psikologis, sosial, 
dan lingkungan dengan karakteristik yang berbeda. Pada Subjek 1, faktor yang 
menonjol meliputi keuntungan finansial, kebutuhan ekonomi, persepsi terhadap efek 
NAPZA, perubahan emosional, dan craving. Sementara itu, Subjek 2 lebih banyak 
dipengaruhi oleh rasa ingin tahu, pengaruh teman sebaya, dan lingkungan sosial yang 
kurang sehat. Penggunaan NAPZA pada awalnya memberikan pengalaman yang 
dianggap menyenangkan atau menenangkan, tetapi kemudian diikuti kecemasan, 
ketidakstabilan emosi, dan kesulitan mengendalikan diri. Kesadaran terhadap 
dampak fisik dan hukum, dukungan keluarga, rehabilitasi, serta aktivitas spiritual 
berperan dalam mendorong proses penghentian penggunaan dan perubahan 
orientasi masa depan. Temuan ini menunjukkan bahwa penyalahgunaan NAPZA 
merupakan fenomena multidimensional yang tidak hanya berkaitan dengan kondisi 
individu, tetapi juga dipengaruhi oleh lingkungan sosial dan dukungan yang tersedia. 
Oleh karena itu, upaya pencegahan dan pemulihan perlu dilakukan secara 
komprehensif melalui dukungan psikologis, keluarga, lingkungan sosial yang sehat, 
rehabilitasi terstruktur, serta penguatan aspek spiritual untuk membantu 
mempertahankan pemulihan dan mencegah kekambuhan. 
 
Kata Kunci: penyalahgunaan NAPZA, faktor psikologis, faktor sosial, rehabilitasi, 
pemulihan 
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Abstract 
 

Drug abuse is a problem influenced by various psychological and social factors. This 
study aimed to explore the psychological and social factors involved in drug abuse 
behavior and to understand the process of change after individuals ceased drug use. 
This study employed a qualitative approach with a phenomenological design. The 
participants consisted of two males with a history of drug abuse who were selected 
using purposive sampling. Data were collected through semi-structured interviews, 
observation, and documentation, and were analyzed using the Miles and Huberman 
data analysis model. The results showed that the involvement of both participants in 
drug abuse was influenced by a combination of psychological, social, and 
environmental factors, with different characteristics. In Participant 1, the prominent 
factors included financial benefits, economic needs, perceptions of the effects of 
drugs, emotional changes, and craving. Meanwhile, Participant 2 was more influenced 
by curiosity, peer influence, and an unhealthy social environment. Drug use initially 
provided experiences perceived as pleasurable or calming, but was subsequently 
followed by anxiety, emotional instability, and difficulty controlling oneself. 
Awareness of the physical and legal consequences, family support, rehabilitation, and 
spiritual activities played a role in encouraging the cessation of drug use and changes 
in future orientation. These findings indicate that drug abuse is a multidimensional 
phenomenon that is not only related to individual conditions but is also influenced by 
the social environment and available support. Therefore, prevention and recovery 
efforts need to be carried out comprehensively through psychological and family 
support, a healthy social environment, structured rehabilitation, and the 
strengthening of spiritual aspects to help maintain recovery and prevent relapse. 
 
Key Words: drug abuse, psychological factors, social factors, rehabilitation, recovery 
 
 

 
A. Pendahuluan 

 
Penyalahgunaan NAPZA (Narkotika, Psikotropika, dan Zat Adiktif) pada dasarnya merujuk 

pada penggunaan narkotika, psikotropika, dan zat adiktif lainnya yang tidak sesuai dengan 
aturan atau kebutuhan medis sehingga dapat memberikan dampak terhadap kondisi individu 
(Sholihah, 2015). Zat-zat tersebut dapat memengaruhi kerja sistem saraf pusat dan 
menyebabkan perubahan pada kesadaran, cara berpikir, perasaan, maupun perilaku seseorang 
(Khoirunisa’ & Chandra, 2021) . Apabila penggunaan dilakukan secara terus-menerus dan tidak 
sesuai dengan tujuan medis, perilaku tersebut dapat berkembang dari sekadar penggunaan 
menjadi ketagihan bahkan ketergantungan (Matwimiyadi, 2014) . Dampak yang muncul juga 
tidak terbatas pada kondisi kesehatan, tetapi dapat memengaruhi kehidupan psikologis dan 
hubungan sosial individu, termasuk dalam keluarga, sekolah, pekerjaan, serta lingkungan 
masyarakat (Asmoro & Melaniani, 2017) . Hal tersebut dapat terlihat dari berbagai perubahan 
pada kondisi fisik dan psikologis, bahkan pada remaja pengguna NAPZA dampak ini dapat 
meningkatkan risiko gangguan pada fungsi kognitif, terutama apabila penggunaan berlangsung 
dalam jumlah dan waktu yang lebih besar (Ningrum et al., 2017) .  

Di samping memengaruhi individu secara pribadi, penggunaan NAPZA juga dapat 
membawa persoalan dalam kehidupan sosial dan hubungan keluarga (Mustofa & Satiningsih, 
2023) . Nurmaya (2016) dalam penelitiannya terhadap remaja penyalahguna NAPZA 
menemukan bahwa adanya dampak pada aspek fisik, psikologis, sosial, spiritual, dan prestasi 
belajar. Temuan tersebut menunjukan bahwa dampak dari penyalahgunaan NAPZA pada 
remaja tidak hanya berkaitan dengan kondisi individu, tetapi juga dapat mempengaruhi 
berbagai aspek kehidupannya. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Hidayati 
(2024)  yang menjelaskan bahwa penggunaan NAPZA pada remaja merupakan persoalan 
kesehatan masyarakat yang berkaitan dengan berbagai faktor risiko pada kelompok usia 10–
24 tahun di wilayah perkotaan Jawa-Bali. Selain itu, penelitian terbaru mengenai remaja 
penyalahguna NAPZA di Jepara juga menunjukkan bahwa kasus penyalahgunaan ditemukan 
pada kelompok usia 12–21 tahun dengan karakteristik sosial dan demografis yang beragam 
(Rosita & Kartika, 2025).  

 
 
Gambaran mengenai tingginya permasalahan tersebut dapat dilihat dari data 
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penyalahgunaan narkotika di Indonesia. Berdasarkan Survei Nasional Prevalensi 
Penyalahgunaan Narkotika, prevalensi penyalahgunaan narkotika pada penduduk berusia 15–
64 tahun pada tahun 2023 tercatat sebesar 1,73% atau sekitar 3,33 juta orang. Angka tersebut 
kemudian meningkat pada tahun 2025 menjadi 2,11% atau sekitar 4,15 juta penduduk usia 15–
64 tahun (Badan Narkotika Nasional Republik Indonesia, 2026). Data penanganan perkara juga 
menunjukkan bahwa sepanjang tahun 2024 terdapat 44.324 perkara tindak pidana narkoba 
yang ditangani, dengan 24.646 perkara di antaranya terjadi di lingkungan rumah (Pusiknas 
Bareskrim Polri, 2025). Dalam konteks Kota Surabaya, Nur’artavi (2017)  menemukan bahwa 
dari 189 pelajar penyalahguna NAPZA, sebanyak 80,95% merupakan laki-laki dan 54,5% 
termasuk dalam kelompok remaja awal. Penelitian yang sama menunjukkan bahwa 91,53% 
pelajar menggunakan satu jenis NAPZA, sementara double L menjadi jenis NAPZA yang paling 
banyak digunakan dengan persentase 88,89% (Nur’artavia, 2017).  

Jika dilihat dari aspek psikologis, penyalahgunaan NAPZA dapat berkaitan dengan keadaan 
emosional seseorang dan bagaimana dirinya menghadapi berbagai tekanan dalam kehidupan. 
Mustofa & Satiningsih (2023)  menemukan bahwa penggunaan narkoba sebagai koping dapat 
berawal dari pengalaman tekanan dan emosi negatif yang berkaitan dengan stres. Penggunaan 
tersebut kemudian dapat semakin kuat ketika individu mengalami kesulitan dalam mengelola 
emosi serta tidak memiliki strategi koping yang cukup adaptif (Mustofa & Satiningsih, 2023). 
Dengan kata lain, stres, beban emosional, kesulitan regulasi emosi, dan penggunaan koping 
yang kurang tepat dapat menjadi bagian dari proses psikologis yang menyertai perilaku 
penyalahgunaan NAPZA. Pengalaman tersebut menunjukkan bahwa alasan seseorang 
menggunakan NAPZA tidak selalu hanya berkaitan dengan keinginan mencoba, tetapi juga 
dapat berhubungan dengan usaha individu untuk menghadapi atau mengurangi keadaan 
psikologis yang dirasakan tidak menyenangkan (Weiss et al., 2022). 

Di samping kondisi psikologis, lingkungan sosial juga dapat memberikan pengaruh 
terhadap munculnya perilaku penyalahgunaan NAPZA. Salah satu lingkungan yang cukup dekat 
dengan kehidupan remaja adalah kelompok teman sebaya, terutama karena interaksi dengan 
teman dapat membuka kesempatan bagi individu untuk mengenal dan mencoba NAPZA 
(Fakaruddin & Nor, 2020). Hasan et al. (2021)  menemukan adanya hubungan antara faktor 
teman sebaya dengan penyalahgunaan NAPZA dengan nilai p = 0,034 dan r = 0,388. Pengaruh 
tersebut dapat muncul melalui berbagai bentuk, seperti ajakan teman, tekanan dari kelompok, 
kesempatan untuk memperoleh NAPZA, maupun proses belajar dari perilaku yang dilakukan 
oleh orang-orang di lingkungan pertemanan. Selain teman sebaya, lingkungan keluarga juga 
memiliki peranan karena Asmoro & Melaniani (2017)  menemukan adanya keterkaitan antara 
kondisi lingkungan keluarga dengan penyalahgunaan NAPZA pada remaja di Surabaya.  

Hubungan antara faktor psikologis dan sosial dalam penyalahgunaan NAPZA dapat 
dipahami melalui pendekatan biopsikososial yang dikemukakan oleh Engel (1977) . 
Pendekatan tersebut memandang kondisi individu sebagai sesuatu yang tidak berdiri sendiri 
karena aspek biologis, psikologis, dan sosial dapat saling berkaitan dalam membentuk kondisi 
seseorang (Engel, 1977) . Dari sisi psikologis, Self-Medication Hypothesis yang dikemukakan 
Khantzian (1985)  menjelaskan bahwa penggunaan zat dapat berkaitan dengan usaha individu 
untuk mengurangi atau meredakan keadaan afektif yang dirasakan menyakitkan. Sementara 
itu, Social Learning Theory Bandura (1977)  menjelaskan bahwa perilaku seseorang dapat 
terbentuk melalui proses belajar dari pengamatan, interaksi dengan lingkungan, dan 
konsekuensi yang diterima setelah melakukan suatu perilaku. Berdasarkan ketiga perspektif 
tersebut, penyalahgunaan NAPZA dapat dilihat sebagai perilaku yang terbentuk melalui 
keterkaitan antara kondisi dalam diri individu dan pengalaman individu ketika berinteraksi 
dengan lingkungan sosialnya. 

Sejumlah penelitian sebelumnya telah membahas faktor-faktor yang berkaitan dengan 
penyalahgunaan NAPZA, baik yang berasal dari lingkungan sosial maupun dari kondisi 
psikologis individu. Pada penelitian yang dilakukan oleh Hasan et al. (2021),  lebih 
menitikberatkan kajiannya pada hubungan faktor teman sebaya dengan penyalahgunaan 
NAPZA. Berbeda dengan penelitian tersebut,  Asmoro & Melaniani (2017) membahas pengaruh 
lingkungan keluarga terhadap penyalahgunaan NAPZA pada remaja. Hal ini juga didukung 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Kusumastuti & Hadjam (2019)  yaitu menggunakan 
pendekatan kualitatif untuk melihat dinamika kontrol sosial keluarga dan teman sebaya pada 
remaja yang berisiko menyalahgunakan NAPZA. Sementara itu, Mustofa & Satiningsih (2023) 
menggali pengalaman individu yang menggunakan narkoba sebagai koping. Kondisi tersebut 
menunjukkan perlunya kajian yang melihat pengalaman penyalahgunaan NAPZA secara lebih 
utuh dengan mempertimbangkan keterkaitan antara kondisi psikologis individu dan 
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lingkungan sosial yang melingkupinya. 
Berdasarkan uraian tersebut, penyalahgunaan NAPZA dapat dipahami sebagai 

permasalahan yang melibatkan lebih dari sekadar penggunaan suatu zat karena terdapat 
kondisi psikologis dan sosial yang dapat menyertai perilaku tersebut. Tekanan, emosi negatif, 
cara individu melakukan koping, pengaruh teman sebaya, serta kondisi keluarga dapat menjadi 
bagian dari pengalaman yang membentuk perilaku penyalahgunaan NAPZA (Kusumastuti & 
Hadjam, 2019; Mustofa & Satiningsih, 2023). Dampak yang ditimbulkan juga dapat meluas pada 
kesehatan, hubungan sosial, kehidupan keluarga, pendidikan, dan keberfungsian individu 
secara keseluruhan (Nurmaya, 2016; Rismawati et al., 2023). Oleh sebab itu, penelitian ini 
penting dilakukan untuk memperoleh pemahaman yang lebih mendalam mengenai faktor 
psikologis dan sosial yang terdapat dalam pengalaman individu yang melakukan 
penyalahgunaan NAPZA. Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan gambaran yang 
bermanfaat secara akademik maupun praktis, khususnya sebagai bahan pertimbangan dalam 
upaya pencegahan, pendampingan, dan penanganan penyalahgunaan NAPZA. 

 
B. Metodologi 
 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan desain fenomenologis untuk 
memahami secara mendalam pengalaman subjektif individu dalam penyalahgunaan NAPZA 
serta faktor psikologis dan sosial yang memengaruhinya. Partisipan dipilih menggunakan 
teknik purposive sampling dengan jumlah dua orang pengguna NAPZA yang memenuhi kriteria, 
yaitu berusia 18 tahun ke atas, pernah atau sedang menggunakan NAPZA, bersedia 
diwawancarai, dan memiliki pengalaman yang relevan dengan fokus penelitian. Data 
dikumpulkan melalui wawancara semi-terstruktur yang menggali riwayat penggunaan NAPZA, 
faktor psikologis dan sosial, pengalaman perubahan, serta proses rehabilitasi. Pengumpulan 
data juga didukung oleh observasi dan dokumentasi. Wawancara direkam atas persetujuan 
partisipan dan ditranskripsikan sebagai data penelitian. Instrumen penelitian berupa pedoman 
wawancara semi-terstruktur yang digunakan sebagai acuan dalam menggali pengalaman 
partisipan terkait penyalahgunaan NAPZA, faktor psikologis, faktor sosial, perubahan diri, dan 
proses rehabilitasi. 

Data dianalisis menggunakan model Miles et al. (2014) yang meliputi tiga tahapan, yaitu 
reduksi data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan. Kondensasi data dilakukan dengan 
memilih, memfokuskan, menyederhanakan, dan mengorganisasi data hasil wawancara, 
observasi, serta dokumentasi yang relevan dengan fokus penelitian. Selanjutnya, data disajikan 
secara sistematis untuk memudahkan peneliti dalam melihat pola dan keterkaitan 
antartemuan. Tahap terakhir dilakukan dengan menarik kesimpulan berdasarkan pola dan 
makna yang ditemukan serta melakukan verifikasi untuk memastikan kesesuaiannya dengan 
data penelitian. 

Tabel 1. Tabel Responden 
No Nama Usia Jenis Kelamin 

1 F 25 Laki-laki 
2 R 21 Laki-laki 

 
C. Hasil dan Pembahasan 
 
Hasil 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa perilaku penyalahgunaan NAPZA pada kedua subjek 
dipengaruhi oleh faktor psikologis dan sosial dengan karakteristik pengalaman yang berbeda. 
Kedua subjek sama-sama mengenal NAPZA sejak masa SMK dan memiliki keterpaparan 
terhadap lingkungan pertemanan yang telah akrab dengan penggunaan NAPZA. Namun, 
terdapat perbedaan pada alasan awal penggunaan, kondisi psikologis, durasi penggunaan, serta 
pengalaman dalam proses berhenti dan pemulihan. 
Faktor psikologis 

Tabel 2. Faktor Psikologis 

No Aspek Psikologis  Subjek 1 Subjek 2 

1 Rasa ingin tahu 
Mempertimbangkan aspek 
moral dan masa depan, tetapi 
tetap mencoba karena rasa 

Menggunakan narkoba 
terutama karena rasa ingin tahu 
dan ketertarikan pribadi. 
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penasaran dan peluang 
finansial. 

2 Kondisi emosional 

Mengalami kesulitan untuk 
tenang; penggunaan 
membuatnya merasa lebih 
aktif, tetapi kemudian muncul 
kesedihan, ketakutan, dan 
kekhawatiran terhadap masa 
depan. 

Awalnya merasa tenang, tetapi 
kemudian mengalami 
kegelisahan, pikiran kacau, 
ketidakstabilan emosi, dan rasa 
takut. 

3 Kontrol diri 

Mengalami konflik antara 
keinginan berhenti dengan 
kecenderungan kembali 
menggunakan karena rasa 
ketagihan. 

Mengalami kesulitan 
mengendalikan diri setelah 
menggunakan narkoba. 

4 
Pengalihan 

Masalah/Coping 

Narkoba digunakan untuk 
mengalihkan pikiran negatif, 
mengurangi kelelahan, dan 
meningkatkan produktivitas, 
tetapi tidak menyelesaikan 
masalah emosional. 

Penggunaan narkoba sempat 
dianggap memberikan 
ketenangan, tetapi subjek 
menyadari bahwa efek tersebut 
hanya sementara dan tidak 
menyelesaikan masalah. 

5 
Kesadaran dan 

penyesalan 

Kesadaran muncul setelah 
mengalami gangguan 
kesehatan, masalah finansial, 
dan risiko hukum; terdapat 
penyesalan setelah 
menggunakan. 

Kesadaran muncul setelah 
tertangkap, mengalami 
perubahan fisik, dan menyadari 
konsekuensi hukum; subjek 
juga merasa menyesal. 

 
Pada Subjek 1, keterlibatan dengan NAPZA tidak semata-mata didorong oleh keinginan 

untuk menggunakan zat tersebut, tetapi berkaitan dengan ketertarikan terhadap keuntungan 
finansial yang diperoleh dari penjualan NAPZA. Subjek mulai mengenal NAPZA melalui 
lingkungan pertemanan ketika masih SMK. Lingkungan tersebut memberikan kesempatan bagi 
subjek untuk mengenal penggunaan sekaligus peredaran NAPZA secara lebih dekat. Pada awal 
keterlibatannya, subjek memandang aktivitas tersebut sebagai sesuatu yang dapat memberikan 
keuntungan secara cepat dan membantu memenuhi kebutuhan ekonomi. Kondisi tersebut 
menunjukkan bahwa keputusan subjek untuk terlibat dalam NAPZA tidak hanya berkaitan 
dengan faktor internal, tetapi juga dipengaruhi oleh persepsi terhadap manfaat yang diperoleh 
dari lingkungan tersebut. 

Selain keuntungan finansial, penggunaan NAPZA memberikan pengalaman subjektif 
tertentu bagi Subjek 1. Subjek menggambarkan bahwa setelah menggunakan NAPZA, dirinya 
merasa lebih fokus, aktif, dan terdorong untuk melakukan berbagai aktivitas. Efek tersebut 
kemudian menjadi salah satu pengalaman yang membuat subjek kembali menggunakan NAPZA. 
Meskipun demikian, pengalaman tersebut tidak menyelesaikan permasalahan emosional yang 
dialami. Selama penggunaan, subjek justru mengalami kesedihan, ketakutan, kekhawatiran 
terhadap masa depan, dan penyesalan. Dengan demikian, efek positif yang dirasakan pada awal 
penggunaan bersifat sementara dan tidak menghilangkan permasalahan psikologis yang 
dialami subjek. 

Permasalahan psikologis semakin terlihat ketika Subjek 1 berusaha menghentikan 
penggunaan NAPZA. Subjek mengalami konflik batin antara keinginan untuk berhenti dan 
dorongan untuk kembali menggunakan karena rasa candu. Meskipun subjek menyadari adanya 
dampak negatif dari penggunaan NAPZA, keputusan untuk berhenti tidak selalu dapat 
dipertahankan. Dorongan untuk kembali menggunakan menunjukkan adanya kesulitan dalam 
mempertahankan kontrol terhadap perilaku penggunaan. Kondisi tersebut memperlihatkan 
bahwa kesadaran terhadap dampak negatif belum secara otomatis membuat individu mampu 
menghentikan perilaku penyalahgunaan NAPZA. 

Pada Subjek 2, faktor psikologis yang paling menonjol pada awal penggunaan adalah rasa 
ingin tahu dan ketertarikan pribadi. Berbeda dengan Subjek 1, Subjek 2 menyatakan bahwa 
penggunaan NAPZA bukan disebabkan oleh stres atau tekanan tertentu. Rasa ingin tahu 
tersebut mendorong subjek untuk mencoba NAPZA tanpa mempertimbangkan secara 
mendalam konsekuensi yang mungkin muncul. Pada penggunaan pertama, NAPZA memberikan 
sensasi ketenangan yang dirasakan subjek sebagai pengalaman yang menyenangkan. Namun, 
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pengalaman tersebut tidak berlangsung secara konsisten karena pada penggunaan berikutnya 
subjek justru mengalami kegelisahan, pikiran yang kacau, ketidakstabilan suasana hati, serta 
kesulitan mengendalikan diri. 

Perubahan pengalaman psikologis tersebut kemudian memunculkan konsekuensi 
emosional pada Subjek 2. Subjek mengalami rasa takut tertangkap dan penyesalan setelah 
menggunakan NAPZA. Perasaan tersebut menunjukkan bahwa setelah mengalami konsekuensi 
dari penggunaan, subjek mulai memiliki penilaian yang lebih negatif terhadap perilaku yang 
dilakukan. Kesadaran terhadap dampak negatif kemudian menjadi salah satu pendorong subjek 
untuk berhenti. Proses ini menunjukkan adanya perubahan dari rasa ingin tahu pada tahap 
awal menjadi kesadaran terhadap risiko dan konsekuensi penggunaan pada tahap berikutnya. 

Dengan demikian, kedua subjek menunjukkan adanya aspek psikologis yang berkaitan 
dengan perilaku penyalahgunaan NAPZA, tetapi dengan pola yang berbeda. Pada Subjek 1, 
penggunaan lebih berkaitan dengan ketertarikan terhadap manfaat finansial, pengalaman 
subjektif berupa peningkatan aktivitas, rasa candu, serta kesulitan mempertahankan keputusan 
untuk berhenti. Sementara itu, pada Subjek 2, penggunaan lebih berkaitan dengan rasa ingin 
tahu dan ketertarikan pribadi yang kemudian diikuti perubahan kondisi emosional, munculnya 
kecemasan, kesulitan mengendalikan diri, serta penyesalan. Perbedaan tersebut menunjukkan 
bahwa keterlibatan seseorang dalam penyalahgunaan NAPZA dapat memiliki latar belakang 
psikologis yang berbeda, sehingga proses pemulihan juga perlu mempertimbangkan 
pengalaman dan kebutuhan psikologis masing-masing individu. 
Faktor Sosial 

Tabel 3. Faktor Sosial 

No Aspek Psikologis  Subjek 1 Subjek 2 

1 Teman sebaya 

Mengenal narkoba sejak SMK 
melalui teman dan lingkungan 
yang sudah terbiasa dengan 
penggunaan serta peredaran 
narkoba. 

Teman-teman terdekat 
menjadi pihak yang paling 
berpengaruh terhadap 
keputusan menggunakan 
narkoba. 

2 
Lingkungan 

pergaulan/tempat 
tinggal 

Lingkungan kampung yang 
sudah akrab dengan narkoba 
memudahkan akses terhadap 
narkoba maupun pembeli. 

Lingkungan tempat tinggal 
dan pergaulan yang kurang 
sehat membuat subjek mudah 
terpapar narkoba. 

3 Kondisi ekonomi 

Kebutuhan finansial dan 
keuntungan besar dari bisnis 
narkoba menjadi faktor kuat 
yang mempertahankan 
keterlibatan subjek. 

Tidak ditemukan sebagai 
faktor utama dalam laporan; 
subjek menegaskan 
penggunaan lebih disebabkan 
rasa ingin tahu dan 
lingkungan. 

4 Dukungan keluarga 

Keluarga menjadi sumber 
dorongan moral, meskipun 
dukungannya cenderung 
pasif. 

Keluarga memberikan nasihat 
dan dukungan verbal serta 
menjadi salah satu motivasi 
untuk berhenti dan mengikuti 
rehabilitasi. 

5 
Tekanan/pengawasan 

sosial 

Tekanan keluarga dan 
pengawasan polisi turut 
mendorong keinginan untuk 
berubah. 

Kewajiban hukum dan 
pemantauan selama 
rehabilitasi membantu subjek 
berhenti menggunakan 
narkoba. 

  
 Pada aspek sosial, kedua subjek menunjukkan kuatnya pengaruh teman sebaya dan 
lingkungan tempat tinggal terhadap keterpaparan NAPZA. Subjek 1 mengenal NAPZA melalui 
lingkungan pertemanan sejak SMK dan berada dalam lingkungan kampung yang telah akrab 
dengan penggunaan serta peredaran NAPZA. Kondisi tersebut tidak hanya mempermudah subjek 
memperoleh NAPZA, tetapi juga memberikan akses terhadap aktivitas penjualan. Lingkungan 
yang sudah terbiasa dengan keberadaan NAPZA membuat perilaku tersebut menjadi lebih mudah 
dijangkau dan dianggap sebagai bagian dari lingkungan sosial subjek. Selain itu, kondisi ekonomi 
keluarga yang tergolong sulit turut menjadi konteks yang memperkuat ketertarikan subjek 
terhadap keuntungan finansial dari bisnis NAPZA. Dengan demikian, keterlibatan Subjek 1 tidak 
terlepas dari interaksi antara lingkungan pertemanan, kemudahan akses, serta kondisi ekonomi 
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yang dihadapinya. 
Pada Subjek 2, pengaruh sosial juga terlihat dari lingkungan tempat tinggal dan teman 

sebaya. Subjek mulai mengenal NAPZA ketika sering berkumpul di lingkungan rumah yang 
kurang mendukung dan berinteraksi dengan teman-teman yang telah menggunakan NAPZA. 
Teman-teman terdekat menjadi pihak yang paling berpengaruh terhadap keputusan subjek 
menggunakan NAPZA. Kedekatan dan intensitas interaksi dengan teman yang menggunakan 
NAPZA membuat subjek semakin mudah terpapar terhadap perilaku tersebut. Bahkan setelah 
berhenti, pengaruh teman dan lingkungan sebelumnya masih menjadi tantangan karena dapat 
memunculkan kembali godaan untuk menggunakan NAPZA. Hal ini menunjukkan bahwa 
lingkungan sosial tidak hanya berperan pada tahap awal keterlibatan, tetapi juga dapat 
memengaruhi keberlanjutan proses pemulihan. 

Perbedaan juga terlihat pada dukungan keluarga. Pada Subjek 1, keluarga menjadi sumber 
dorongan moral dan semangat untuk berubah, tetapi dukungan yang diterima cenderung pasif. 
Keinginan untuk berubah lebih banyak muncul setelah subjek mengalami konsekuensi hukum, 
gangguan kesehatan, serta keinginan untuk menjalani kehidupan yang lebih tenang. Meskipun 
demikian, keberadaan keluarga tetap menjadi sumber dukungan yang penting bagi subjek 
dalam menghadapi proses perubahan. Sementara itu, Subjek 2 memperoleh dukungan keluarga 
yang lebih jelas melalui nasihat, peringatan, dan dorongan untuk berhenti. Dukungan tersebut 
menjadi salah satu motivasi subjek untuk mengikuti rehabilitasi dan mempertahankan 
keputusan untuk tidak kembali menggunakan NAPZA. 

Selain dukungan keluarga, proses rehabilitasi memberikan Subjek 2 lingkungan yang lebih 
terstruktur melalui pendampingan, pembelajaran, bantuan tenaga profesional, kegiatan 
keagamaan, olahraga, dan pemantauan. Lingkungan tersebut memberikan aktivitas yang lebih 
terarah sekaligus membantu subjek menjauh dari lingkungan pertemanan yang sebelumnya 
berisiko. Kegiatan keagamaan dan pembinaan juga memberikan ruang bagi subjek untuk 
melakukan refleksi terhadap perilaku yang telah dilakukan dan mempertimbangkan kehidupan 
setelah berhenti menggunakan NAPZA. Dengan demikian, perubahan lingkungan sosial menjadi 
salah satu bagian penting dalam mendukung proses penghentian penggunaan. 

Secara keseluruhan, hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor psikologis dan sosial 
saling berkaitan dalam pengalaman kedua subjek. Faktor psikologis seperti rasa ingin tahu, 
kondisi emosional, kontrol diri, rasa candu, dan kesadaran terhadap dampak NAPZA 
berinteraksi dengan faktor sosial berupa pengaruh teman sebaya, lingkungan tempat tinggal, 
kondisi ekonomi, serta dukungan keluarga. Lingkungan sosial yang mendukung atau 
menormalisasi penggunaan NAPZA dapat memperkuat keterlibatan individu dalam 
perilaku tersebut, 

Sedangkan dukungan keluarga dan lingkungan yang lebih terstruktur dapat membantu 
individu dalam proses berhenti dan pemulihan. Oleh karena itu, upaya pencegahan dan 
pemulihan perlu memperhatikan perubahan lingkungan sosial, penguatan dukungan keluarga, 
serta pendampingan yang berkelanjutan agar individu dapat mempertahankan perubahan dan 
mengurangi risiko kembali pada lingkungan yang berisiko. 
 
Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa perilaku penyalahgunaan NAPZA pada kedua subjek 
dipengaruhi oleh interaksi faktor psikologis dan sosial. Kedua subjek mulai mengenal NAPZA 
sejak masa SMK dan berada dalam lingkungan pertemanan yang dekat dengan penggunaan 
NAPZA. Namun, motif penggunaannya berbeda. Subjek 1 lebih dipengaruhi keuntungan 
finansial, kebutuhan ekonomi, dan persepsi bahwa NAPZA membuat dirinya lebih aktif, 
sedangkan Subjek 2 menggunakan NAPZA terutama karena rasa ingin tahu dan ketertarikan 
pribadi. Temuan ini sejalan dengan model biopsikososial Engel (1977), Self-Medication 
Hypothesis Khantzian (1985), dan National Institute on Drug Abuse (2020) yang memandang 
penyalahgunaan zat sebagai fenomena yang melibatkan berbagai faktor individu dan 
lingkungan. Gong et al. (2021) juga menunjukkan bahwa penggunaan zat berkaitan dengan 
berbagai faktor psikososial, termasuk kondisi psikologis, keluarga, dan teman sebaya. 

Secara psikologis, Subjek 1 mengalami perubahan dari merasa lebih fokus dan aktif 
menjadi mengalami kesedihan, ketakutan, kekhawatiran, penyesalan, serta dorongan untuk 
kembali menggunakan. Kondisi tersebut dapat dipahami melalui Khantzian (1985), bahwa zat 
dapat digunakan untuk mengubah atau meredakan keadaan emosional yang tidak nyaman. 
Temuan ini didukung Shahrabadi et al. (2020) yang menunjukkan pentingnya fungsi psikologis 
dalam kondisi pengguna NAPZA serta Gong et al. (2021)  yang menemukan hubungan faktor 
psikososial dengan substance craving. Sementara itu, Subjek 2 menggunakan NAPZA terutama 
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karena rasa ingin tahu, kemudian mengalami ketenangan sementara yang diikuti kegelisahan, 
pikiran kacau, dan kesulitan mengendalikan diri. Temuan ini sejalan dengan Nawi et al. (2021) 
yang mengidentifikasi eksperimen, rasa ingin tahu, impulsivitas, dan gangguan regulasi emosi 
sebagai faktor risiko. Biswal et al. (2024) juga menemukan rasa ingin tahu sebagai salah satu 
faktor yang berkaitan dengan inisiasi penggunaan NAPZA pada remaja. 

Pada aspek sosial, teman sebaya dan lingkungan tempat tinggal menjadi faktor yang 
menonjol pada kedua subjek. Subjek 1 berada dalam lingkungan yang telah terbiasa dengan 
penggunaan dan peredaran NAPZA, sedangkan Subjek 2 menyebut teman dan lingkungan yang 
kurang sehat sebagai pengaruh utama. Pada konteks Indonesia, Astuti et al. (2022) 
menunjukkan bahwa faktor teman sebaya, keluarga, dan lingkungan berkaitan dengan 
penggunaan NAPZA pada siswa. Temuan tersebut diperkuat oleh Watts et al. (2024) yang 
melalui meta-analisis longitudinal menemukan pengaruh teman sebaya terhadap perilaku 
penggunaan zat pada remaja. 

Kondisi ekonomi menjadi faktor yang lebih menonjol pada Subjek 1. Ia memandang 
penjualan NAPZA sebagai cara memperoleh uang secara cepat dan lebih menguntungkan 
dibandingkan pekerjaan lain. Temuan ini sejalan dengan Geleta et al. (2021) yang menemukan 
bahwa faktor sosial-ekonomi dan lingkungan merupakan bagian dari konteks keterlibatan anak 
muda dalam penggunaan zat. Shahrabadi et al. (2020) juga menunjukkan adanya hubungan 
pendapatan dengan fungsi psikososial pengguna NAPZA. Namun, kondisi ekonomi dalam 
penelitian ini lebih tepat dipahami sebagai konteks yang memperkuat keputusan Subjek 1, 
bukan sebagai penyebab tunggal perilaku penyalahgunaan. 

Dukungan keluarga menunjukkan fungsi yang berbeda pada kedua subjek. Keluarga Subjek 
1 memberikan dukungan moral, sedangkan keluarga Subjek 2 memberikan nasihat dan 
dorongan lebih aktif untuk berhenti serta menjalani rehabilitasi. Temuan ini sejalan dengan 
Nawi et al. (2021) yang mengidentifikasi dukungan serta pengawasan keluarga sebagai faktor 
protektif. Astuti et al. (2022) juga menunjukkan pentingnya konteks keluarga dalam perilaku 
penggunaan NAPZA pada siswa. Dengan demikian, keluarga dapat berperan sebagai sumber 
dukungan terutama ketika individu mulai berusaha menghentikan penggunaan. 

Pada proses penghentian, Subjek 2 memperoleh rehabilitasi yang lebih terstruktur melalui 
pembinaan, pendampingan, aktivitas keagamaan, olahraga, dan pengawasan. Hal ini sejalan 
Woodward et al. (2023) yang menunjukkan bahwa aktivitas terstruktur dan lingkungan sosial 
yang positif dapat membantu melindungi remaja dari penggunaan zat. Aspek spiritual turut 
mendukung perubahan kedua subjek. Aktivitas keagamaan membantu keduanya melakukan 
refleksi diri dan memperkuat keinginan untuk meninggalkan NAPZA, sesuai dengan Nawi et al. 
(2021) yang mengidentifikasi religiusitas sebagai salah satu faktor protektif. 

Secara keseluruhan, penelitian menunjukkan bahwa jalur keterlibatan NAPZA pada kedua 
subjek memiliki karakteristik berbeda. Subjek 1 lebih menonjol pada keuntungan ekonomi, 
persepsi manfaat penggunaan, perubahan emosional, craving, dan lingkungan NAPZA, 
sedangkan Subjek 2 lebih menonjol pada rasa ingin tahu, pengaruh teman sebaya, perubahan 
emosional, serta dukungan rehabilitasi dan keluarga. Temuan ini memperkuat perspektif 
biopsikososial Engel (1977) bahwa penyalahgunaan NAPZA merupakan fenomena 
multidimensional yang terbentuk dari interaksi faktor psikologis dan sosial. Oleh karena itu, 
pencegahan dan pemulihan perlu memperhatikan kondisi individu sekaligus keluarga, teman 
sebaya, lingkungan, kondisi ekonomi, dan tersedianya aktivitas yang positif serta terstruktur. 
 
D. Kesimpulan 
 

Penelitian ini menunjukkan bahwa perilaku penyalahgunaan NAPZA pada subjek 
terbentuk melalui interaksi faktor psikologis, sosial, dan lingkungan. Faktor yang menonjol 
meliputi rasa ingin tahu, pengaruh teman sebaya, lingkungan yang permisif, kondisi ekonomi, 
serta pengalaman psikologis selama penggunaan. Penggunaan NAPZA pada awalnya dapat 
memberikan efek yang dianggap positif, tetapi kemudian diikuti kecemasan, ketidakstabilan 
emosi, dan kesulitan mengendalikan diri. Kesadaran terhadap dampak fisik dan hukum, 
dukungan keluarga, rehabilitasi, serta aktivitas spiritual menjadi faktor yang mendukung 
proses penghentian dan perubahan diri. Temuan tersebut menunjukkan bahwa pemulihan 
penyalahgunaan NAPZA tidak hanya berkaitan dengan penghentian penggunaan zat, tetapi juga 
melibatkan perubahan perilaku, kontrol diri, nilai, dan orientasi masa depan. Oleh karena itu, 
upaya pemulihan perlu dilakukan secara menyeluruh dengan memperhatikan aspek psikologis, 
sosial, dan spiritual. 

Berdasarkan temuan tersebut, lembaga rehabilitasi dan keluarga disarankan untuk 
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memberikan dukungan psikologis dan sosial secara berkelanjutan serta menyediakan kegiatan 
positif dan spiritual yang dapat memperkuat kontrol diri. Individu yang telah berhenti 
menggunakan NAPZA juga perlu menghindari lingkungan berisiko dan memperoleh 
pendampingan untuk mencegah kekambuhan. Penelitian selanjutnya disarankan melibatkan 
lebih banyak subjek dan mengeksplorasi pengalaman pemulihan dengan karakteristik serta 
pendekatan rehabilitasi yang lebih beragam. 
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