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Transkip Wawancara Konselor 

Nama: Faisal 

Umur: 45 Tahun 

Fase Komunikasi 

Terapeutik 
Pertanyaan Jawaban 

Fase Pra-Interaksi 

Apa yang biasanya anda 

lakukan sebelum pertama 

kali bertemu dengan 

pasien? 

Proses awal yang saya 

lakukan saat berjumpa 

pertama kalinya dengan 

pasien saya melakukan 

skrinning fisiknya apakah 

dia ada cacat bawaan 

sebelum mengikuti 

program 

Fase Pra-Interaksi 

Apakah ada informasi 

awal yang anda pelajari 

mengenai pasien? 

Mencari informasi awal 

tentang pasien seperti latar 

belakang pemakaiannya, 

apa selama hidup ada 

masalah dengan keluarga 

ataupun riwayat penyakit 

yang dialami oleh pasien, 

jika kita tidak mengetahui 

latar belakang pasien akan 

berbahaya juga 

menghambat proses 

rehabilitasi 

Fase Orientasi 

Bagaimana cara anda 

membangun hubungan 

awal dengan pasien? 

Awal saya membangun 

hubungan awal dengan 

pasien yaitu dengan 

melakukan pendekatan 

agar dia merasa aman, 



 

 

nyaman dan terbuka secara 

persuasif. 

Fase Orientasi 

Apa pendekatan 

komunikasi yang anda 

gunakan agar pasien 

merasa nyaman? 

Komunikasi yang saya 

lakukan juga melalui 

penyesuaian dengan suku 

ataupun tempat dia tinggal 

agar kita fokus berbicara 

sesuai dengan daerah dia 

tinggal agar komunikasi 

yang terjadi lebih efektif 

Fase Orientasi 

Bagaimana anda 

menjelaskan peran anda 

kepada pasien? 

Saya juga melakukan 

komunikasi secara 

interpersonal disitu saya 

mengenalkan juga 

menjelaskan tujuan 

menjalani program 

rehabilitasi disini agar 

kami bisa bersama-sama 

menyelesailkan masalah 

yang pasien hadapi 

 

Fase Kerja 

 

 

Bagaimana anda 

membimbing pasien untuk 

mengenali masalahnya? 

Cara agar saya bisa 

membimbing pasien itu 

dengan cara kita buat dia 

terbuka juga jujur tentang 

masalahnya agar proses 

rehabilitasi bisa cepat 

selesai juga efektif kepada 

pasien tersebut 



 

 

Fase Kerja 

Strategi komunikasi apa 

yang anda gunakan untuk 

membantu pasien 

mengatasi kecanduannya? 

Untuk komunikasi yang 

kami lakukan disini itu ada 

yang namanya face to face 

jadi kami melakukan 

komunikasi secara 

interpersonal kemudian 

kami melakukan 

bimbingan komunikasi 

secara kelompok seperti 

seminar 

Fase Terminasi 

Apa tanda bahwa pasien 

sudah siap untuk 

mengakhiri terapi? 

Tanda yang bisa dilihat 

sebagai tahap-tahap 

perubahan itu kita setiap 

bulan melakukan skrining 

jadi bisa diliat perubahan 

perilakunya, kedisiplinan, 

saling menghargai jadi 

kemudian akan 

disampaikan oleh keluarga 

bahwasanya pasien sudah 

siap dan sudah pulih 

dibantu juga dengan 

psikolog, kemudian 

barulah diputuskan dan 

bisa kembali kerumah 

Fase Terminasi Bagaimana cara anda 

mempersiapkan pasien 

menghadapi dunia luar? 

selanjutnya cara kami 

mempersiapkan mereka itu 

dengan cara yang pertama, 

memberikan edukasi 

terkait cara menghadapi 

narkoba, dampak 

penggunaan narkoba, 



 

 

kemudian cara 

menghadapi sugesti dari 

masyarakat agar pasien 

paham dan mengerti 

bahwasanya dia ini adalah 

pecandu narkoba yang 

rentan dengan kejatuhan 

juga ejekan dan stigma 

buruk dari masyarakat 

Fase Terminasi  Apakah anda memberikan 

tindak lanjut setelah pasien 

keluar? 

Untuk berkomunikasi 

dengan pasien setelah 

mereka keluar dari sini itu 

ada tapi tidak semua 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Transkrip Wawancara Pasien 

Nama: E. S. 

Umur: 31 Tahun 

Fase Komunikasi 

Terapeutik 
Pertanyaan Jawaban 

Fase Pra-Interaksi 

Bagaimana perasaan anda 

pertama kali datang ke 

panti rehabilitasi? 

Perasaan pertama saya saat 

pertama kali datang ke 

panti rehabilitasi ini saya 

takut 

Fase Pra-Interaksi 

Saat pertama kali datang 

apa perasaan anda ketika 

pertama kali bertemu 

dengan konselor? Apakah 

nyaman berbicara tentang 

masalah yang dihadapi? 

Saya punya perasaan 

canggung terhadap bapak-

bapak disini, dalam hati 

dan perasaan saya apakah 

disini saya akan dipukuli 

tapi nyatanya semua 

fikiran saya salah karena 

awal saya datang kemari 

saya sudah meraskan 

aman, nyaman juga 

berkomunikasi dengan 

para konselor disini 

Fase Pra-Interaksi 

Apa yang membuat anda 

mulai menjalani 

rehabilitasi disini? 

Karna saya menggunakan 

narkoba yang berjenis 

sabu-sabu 

Fase Orientasi 
Apa kesan anda pertama 

terhadap konselor? 

Kesan awal saya 

berkenalan dengan 

konselor saya punya 

perasaan takut 

Fase Orientasi 

Bagaimana cara konselor 

berkomunikasi dengan 

anda pada saat akan 

Konselor mengajak saya 

untuk melakukan 

komunikasi berdua pada 



 

 

memulai masa 

rehabilitasi? 

saat awal saya kemari 

disitu saya juga melakukan 

kegiatan secara 

berkelompok seperti 

morning meeting, 

bimbingan belajar seperti 

seminar juga rapat malam 

dengan konselor 

Fase Orientasi 

Apakah anda diberikan 

penjelasan tentang 

program rehabilitasi 

secara jelas? 

Saya merasa konselor 

disini menyampaikan 

semua program dengan 

sangat jelas jadi saya 

sangat mengerti 

Fase Kerja 

Apa bentuk komunikasi 

yang paling mebantu anda 

dalam memahami dan 

mengatasi ketergantungan 

narkoba? 

Bentuk komunikasi yang 

paling membantu saya 

disini adalah 

berkomunikasi secara face 

to face dengan konselor 

dengan berkomunikasi 

dengan konselor pada 

akhirnya saya lebih 

gampang untuk mengatasi 

masalah yang saya hadapi 

di dunia luar. 

Fase Kerja 

Apakah anda merasa ada 

perubahan secara positif 

dalam diri anda sejak 

mengikuti program ini? 

Program disini juga 

banyak memberikan 

pelajaran seperti kalau 

pagi itu juga ada 

pertemuan seperti morning 

meeting kemudian juga 

ada seminar, di seminar 

kami diajarkan tentang 



 

 

akibat dari penggunaan 

narkoba, kemudian juga 

ada program meeting 

dengan ustadz yang 

dimana ustadz 

mengajarkan pentingnya 

ibadah terutama sholat, 

membaca alquran, jadi 

saya bisa menguatkan 

iman saya kembali 

Fase Kerja 

Bagaimana cara konselor 

memberikan dukungan 

kepada anda saat anda 

mengalami kesulitan 

dalam proses 

penyembuhan? 

Saya juga merasakan 

perubahan yang drastis 

karena konselor, psikolog 

juga ustadz memberikan 

motivasi, penyemangat 

juga masukan yang positif 

sehingga diri menjadi kuat 

dan tidak menyerah 

Fase Terminasi 

Bagaimana pengalaman 

anda dalam menjalani 

terapi sejauh ini? 

Pengalaman yang saya 

dapatkan disini itu saya 

merasa jauh lebih baik 

juga mendapatkan 

peningkatan dari dalam 

diri saya sendiri 

Fase Terminasi 

Apakah anda siap untuk 

kembali kedunia luar 

setelah menjalani program 

disini? 

Inshaallah saya siap mau 

tidak mau saya harus siap 

Fase Terminasi 

Apa yang membuat anda 

paling berkesan terhadap 

hubungan komunikasi 

Konselor sangat 

memberikan motivasi 

untuk sembuh 



 

 

yang terjadi selama masa 

rehabilitasi? 

Fase Terminasi 

Apa harapan dan rencana 

anda kedepan setelah 

selesai dari program 

disini? 

memulai hidup baru agar 

bisa menjadi orang yang 

bermanfaat dan tidak akan 

mengulangi yang saya 

buat di waktu yang lalu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Transkrip Wawancara Pasien 

Nama: M.R 

Umur: 31 Tahun 

Fase Komunikasi 

Terapeutik 
Pertanyaan Jawaban 

Fase Pra-Interaksi 

Bagaimana perasaan anda 

pertama kali datang ke 

panti rehabilitasi? 

Perasaan awal yang saya 

rasakan awal saya tiba 

disini itu saya merasa 

sedih 

Fase Pra-Interaksi 

Saat pertama kali datang 

apa perasaan anda ketika 

pertama kali bertemu 

dengan konselor? Apakah 

nyaman berbicara tentang 

masalah yang dihadapi? 

Punya perasaan yang tidak 

bagus tapi saat saya sudah 

bertemu dengan konselor 

perasaan saya berubah 

menjadi aman dan juga 

nyaman berada disini juga 

terjauhi dari perasaan 

buruk awal yang saya 

alami 

 

Fase Pra-Interaksi 

Apa yang membuat anda 

mulai menjalani 

rehabilitasi disini? 

Saya menggunakan 

narkoba jenis sabu-sabu 

Fase Orientasi 
Apa kesan anda pertama 

terhadap konselor? 

Kesan awal saya dengan 

konselor disini ya saya 

takut karena baru 

perkenalan 

Fase Orientasi 

Bagaimana cara konselor 

berkomunikasi dengan 

anda pada saat akan 

memulai masa 

rehabilitasi? 

Setelah melakukan 

konseling juga beberapa 

sesi disini saya mengerti 

dan mulai bersahabat 

dengan konselor disini 



 

 

Fase Orientasi 

Apakah anda diberikan 

penjelasan tentang 

program rehabilitasi secara 

jelas? 

Ya, sangat jelas 

Fase Kerja 

Apa bentuk komunikasi 

yang paling mebantu anda 

dalam memahami dan 

mengatasi ketergantungan 

narkoba? 

Bentuk komunikasi juga 

program yang paling 

membantu saya disini itu 

ada morning meeting 

hingga rapat malam 

Fase Kerja 

Apakah anda merasa ada 

perubahan secara positif 

dalam diri anda sejak 

mengikuti program ini? 

Program yang paling 

membantu saya disini itu 

ada morning meeting 

hingga rapat malam 

Fase Kerja 

Bagaimana cara konselor 

memberikan dukungan 

kepada anda saat anda 

mengalami kesulitan 

dalam proses 

penyembuhan? 

Saya banyak merasakan 

banyak sekali perubahan 

yang baik di dalam diri 

saya seperti saya lebih 

mendekatkan diri dengan 

tuhan juga lebih 

bertanggung jawab, 

kemudian disini saya juga 

bisa bertukar pikiran 

dengan konselor juga 

Fase Terminasi 

Bagaimana pengalaman 

anda dalam menjalani 

terapi sejauh ini? 

Pengalaman yang saya 

dapatkan disini saya 

menjadi lebih dewasa, 

rendah hati, juga berfikiran 

positif. 

Fase Terminasi 

Apakah anda siap untuk 

kembali kedunia luar 

setelah menjalani program 

disini? 

Kalau dibilang siap saya 

100% siap 



 

 

Fase Terminasi 

Apa yang membuat anda 

paling berkesan terhadap 

hubungan komunikasi 

yang terjadi selama masa 

rehabilitasi? 

Konselor memberikan 

banyak motivasi 

Fase Terminasi 

Apa harapan dan rencana 

anda kedepan setelah 

selesai dari program 

disini? 

Kedepannya saya bisa 

lebih bertanggung jawab 

dan mengubah yang lalu 

agar kedepannya bisa 

menjadi lebih baik 

 

 

 

 

  



 

 

 

Transkrip Wawancara Konsultan Agama 

Nama: M. Khaliz Batubara S.Sos.I, M.Sos 

Umur: 33 Tahun 

Fase Komunikasi 

Terapeutik 
Pertanyaan Jawaban 

Fase Pra-Interaksi 

Bagaimana niat dan 

persiapan anda sebelum 

membimbing pasien yang 

sedang dalam masa 

rehabilitasi? 

Awal saya membimbing 

pasien persiapan saya 

pertama saya melakukan 

pendekatan melalui 

metode komunikasi 

humanis yaitu melihat 

keadaannya di dalam 

ruangan detoksifikasi atau 

ruangan penetralisir 

pemutus zat terlarang. 

Kemudian saya 

perkenalkan diri saya saya 

tanyak apakah siap 

menjalani program disini 

juga terutama bimbingan 

agama islam, jika 

penerapan komunikasi 

humanis diterapkan maka 

pasien, pasien yang sedang 

menjalakan program 

atapun pasien yang ingin 

masuk ke rehabilitasi 

merasa dekat dan dihargai, 

jika kita tidak respect 



 

 

komunikasi yang 

dilakukan tidak akan 

efektif begitu juga 

sebaliknya pasein akan 

ditahan dan dibimbing di 

ruangan detosifikasi 

selama 2 minggu 

kemudian konselor juga 

psikolog akan meng 

assesment yang artinya 

meninjau apakah dia sudah 

menggunkan naroba 

berapa tahun ataupun 

berpuluh tahun juga 

tingkat keparahan yang 

dialami 

Fase Orientasi 

Bagaimana anda 

mendekati pasien agar 

mereka merasa diterima 

dan tidak dihakimi, sesuai 

dengan ajaran islam? 

Cara saya mendekatkan 

diri dengan pasien saya 

menggunakan metode 

mengajak pasien baik yang 

akan joint, pasien yang 

dalam masa rehabilitasi 

baikpun pasien yang sudah 

menjalani fase akhir 

ataupun terminasi, sesuai 

dengan surah an-nahl ayat 

125 allah mengatakan 

yaitu yang pertama ajaklah 

manusia dan suruhlah 

manusia dengan cara yang 

hikmah dan baik yang 

kedua, janganlah 



 

 

mendiskriminasi mereka 

karena mereka lebih 

paham akan pahitnya 

dunia ini, 

Fase Orientasi 

Apa pendekatan awal yang 

Anda gunakan untuk 

membangun hubungan 

dengan pasien untuk 

memperkuat kedekatan 

mereka dengan Allah 

SWT? 

Sholat yang paling utama 

juga tetap kita terapkan 

komunikasi humanis itu 

tadi 

Fase Kerja 

Bagaimana Anda 

membimbing pasien untuk 

kembali mengenal Allah 

dan memperbaiki ibadah 

mereka? 

Saya menerapkan 

komunikasi humanis juga 

membimbing mereka 

dengan baik tidak 

mengahakimi juga tidak 

dimarahkan karena juga 

kadang mereka lebih tua 

dari saya kemudian itu 

nuga bisa menjadi faktor 

penghambat mereka pulih. 

Fase Kerja 

Bagaiman anda 

mendukung pasien untuk 

memperkuat tekad dalam 

perjuangan melawan 

kecanduan? 

Kemudian saya juga 

membimbing sholat 5 

waktu, membaca alquran 

dengan metode 1 man 1 

ayat dari ayat yang mereka 

baca itu diterjemahkan 

dari situ bisa kita lihat 

kena tidak ke hatinya. Lalu 

selanjutnya kami juga 

mengadakan family group 



 

 

support disitu kita 

konselor maupun psikolog 

melakukan press 

conferences untuk saling 

membantu pasien 

menguatkan tekadnya 

berhenti menggunakan 

narkoba. 

Fase Terminasi 

Bagaimana anda menilai 

kesiapan batin mereka 

untuk kembali berinteraksi 

dengan masyarakat secara 

islam? 

Dalam kalkulasi 0-100% 

mereka hanya siap 70% 

dikarenakan adanya stigma 

dan diskriminasi dari 

masyarakat mereka kurang 

bisa mengontrol emosi 

maka dari itu saya bimbing 

untuk beristigfar kepada 

allah karean setiap 

manusia punya sisi 

gelapnya tersendiri 

Fase Terminasi 

Apakah anda membekali 

mereka dengan amalan 

tertentu? 

Saya membekali mereka 

yang pertama dengan 

jangan lupa sholat 

dikarenakan sholat 

menghindari kita dari 

perbuatan keji dan 

mungkar, yang kedua itu 

adalah berbati kepada 

orang tua karena 

sesungguhnya doa yang 

paling dimakbul oleh alla 

adalah doa orang tua 



 

 

dikarenakan langsung 

kepada allah swt 

Fase Terminasi 

Apakah anda menjalani 

komunikasi lanjutan 

dengan mantan pasien 

sebagai bentuk pembinaan 

berkelanjutan? 

Untuk berkomunikasi 

dengan pasien ada 

kadangnya mereka 

berkomunikasi dengan 

saya melalui media sosial 

 

 

 

 

 

 

 


