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• Sejak zaman purba manusia sudah mengenal dan 

menggunakan daun, ranting, biji, akar, bunga atau getah dari 

tumbuhan tertentu yang mengandung bahan yang berkhasiat 

mengurangi saki!, menghilangkan rasa letih, atau menimbulkan 

perubahan suasana batin dan perilaku. 

• Penyalahgunaan narkoba adalah penggunaan narkoba diluar 

keper1uan medis, tanpa pengawasan dokter, dan merupakan 
perbuatan melanggar hukum (Pasal 59, Undang-undang No.5, 

Tahun 1997, tentang Psikotropika; Pasal 84, 85, dan 86, 

Undang-undang No. 22, Tahun 1997 tentang Narkotika). 

• Penyalahgunaan narkoba dan meminum minuman beralkohol 

merupakan dosa besar (Q.S. AI Baqarah, 2. 219, dan Q.S. AI 

Maidah, 5, 91 ). 

• Setiap zat, bahan atau minuman yang dapat memabukkan dan 
melemahkan akal sehat, seperti halnya minuman beralkohol, 

haram hukumnya (H.R.Abdullah bin Umar. R.a). 

• Penyalahgunaan narkoba biasanya diawali oleh penggunaan 

coba-coba sekedar mengikuti ternan, untuk mengurangi atau 

menghilangkan rasa nyeri, kelelahan, ketegangan jiwa, atau 

sebagai hiburan, atau untuk pergaulan. Bila taraf coba-coba 

tersebut diajukan secara terus menerus akan berubah menjadi 

ketergantungan. 



• Penyalahgunaan narkoba meliputi: taraf coba-coba, taraf 

hiburan, taraf penggunaan secara teratur, dan taraf 

ketergantungan. Memasuki taraf coba-coba langsung terseret 

sampai ke taraf ketergantungan, karena sifat narkoba yang 

mempunyai daya menimbulkan ketergantungan yang tinggi. 

• Penyalahgunaan narkoba dilakukan dengan cara ditelan, 

disuntikkan dengan jarum suntik, dirokok, disedot dengan 

hidung, tergantung kepada jenis narkoba yang digunakan. 

Dengan cara suntikan, umumnya menggunakan jarum suntik 

secara bergilir yang menyebabkan penularan HIV/AIDS, 

Hepatitis B dan C, penyakit-penyakit mematikan yang sampai 

sekarang belum ada obatnya. 

• Penggunaan narkoba secara berulang kali dan terus menerus, 

akan menimbulkan ketagihan/ketergantungan yang makin lama 

makin meningkal, baik jumlah narkoba yang diperlukannya 

maupun jangka waktunya yang makin pendek (toleransi). 

• Sekali mencoba narkoba, menimbulkan keinginan untuk 

mencoba dan mencoba lagi, sampai ketagihan dan menderita 

ketergantungan. Karenanya harus berani mengatakan tidak dan 

menjauhinya, sebelum mencobanya. 



Menyalahgunakan · • • : · 
sama dengan MERUSAK JIWA DAN RAGAMU !! 



• Pada umumnya baru timbul keinginan untuk meninggalkan 

penyalahgunaan narl<oba dalam keadaan sudah terlambat, yaitu 

sudah berada dalam cengkeraman "gurita" ketergantungan 

narl<oba yang tidak bisa dilepaskan lagi. 

• Ketergantungan narl<oba menimbulkan gejala putus obat (para 

pecandu menyebutnya "sakauw" berasal dari kala saki! sekali 

karena putauw) yang sangat menyakitkan dan menimbulkan 

penderitaan luarbiasa. 

• Karena harga narl<oba pada umumnya sangat mahal dan biaya 

perawatannya memerlukan biaya yang sangat besar, maka 

penyalahgunaan narl<oba menimbulkan beban biaya yang 

sangat tinggi. Sekaya apapun orang, jika sudah ketergantungan 

narl<oba, maka kekayaannya akan terl<uras habis bahkan 

sampai bangkrut. 

• Penyalahgunaan narl<oba adalah gangguan perilaku dan 

perbuatan anti sosial, seperti: berbohong, membolos, minggat, 

malas, sex bebas, melanggar aturan dan disiplin, merusak, 

melawan orang tua, mencuri, suka mengancam dan suka 

berl<elahi, sehingga mengganggu ketertiban, ketenteraman 

serta keamanan masyarakat. 





HI DIP SEHAT TANPA NARKOBA 

tiADAN NAftfl:dTrM lt.-.~oMAt.! 
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Kadar THC dari berbagai jenis ganja bervariasi, dan juga tergantung 

kesuburan tanah tempat tumbuhnya. Jenis ganja yang dikonsumsi 

mengandung THC sekitar 5%. Bila tanah tempat tumbuhnya subur, iklimnya 

baik, apalagi bila dengan cara penanaman dan pemeliharaan yang baik, 

dapat mencapai kadar THC sampai 10%. 

Hashish, adalah getah ganja yang dikeringkan dan dipadatkan menjadi 

lempengan. 

-~~ 
Minyak hashish adalah saripati dengan kandungan THC 15-30% . . .., 

-~ 8) Kokain, Cocaine (methylester-1-bo~~-ecgonine) yaitu serbuk kristal 

berwama putih diperoleh dari sari daun tumbuhan coca. Alkaloida dari daun ..... , . . -· 

tumbuhan Erythoxylon Coca~ sejenis tumbuhan yang tumbuh di lereng ....,_..._,.. . . 

Pegunungan Andes di Amerika Selatan. Sejak berabad yang silam, orang-
~• . . .. 

orang Indian Inca suka mengunyah daun koka dalam upacara ritual dan ·. ,._,.. 
atau untuk menahan lapar atau letih. 

Kokain adala~a~ba yang sangat berbahaya, dampak ketergantungan · .. :· . . .. · ,._ .: -~- . 
kokain sangat kuat, seperti ditunjukkan oleh hasil percobaan labore~tori~m. 

dimana tikus percobaan _memilih kokain dari pada makanan .. 

kesenangannya dari waktu ke waktu, sampai akhimya mali karena 

overdosis dan kelaparan. 

9) Crack, adalah bahan baru berbentuk kristal seperti kerikil, harganya. tak 

terlalu mahal, dan dibuat dari kokain Jllempunyai. dampak .ketergantungan 

yang lebih kuat dari pada kokain saripati kokain. Penggunanriya diisap 

seperti rokok. 
17 
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,5) Ecstacy (MDMA), yaitu jenis psikotropika yang mempunyai daya 
menimbulkan ketergantungan tertinggi, digunakan hanya untuk tujuan ilmu, 

tidak digunakan untuk pengobatan. 

3. Yang Tergolong bahan adiktif lainnya : 
Bahan atau zat yang tidak tergolong narkotika ataupun psikotropika, tetapi 
seperti halnya dengan narkotika dan psikotropika, bahan adiktif lainnya 

-~ 
menimbulkan ketergantungan : 

1) Alkohol (ethanol atau ethyl alcohol), 
Alkohol adalah hasil fermentasi/peragian k'!~ohidrat: dari bulir padi­

padian, cassava, sari buah anggur, nira, dll). Kadar alkohol minuman ....... 
yang diperoleh melalui fermentasi tidak lebih dari 14%, karena ketika 
kadar alkohol mencapai 14%;{~ik~ba raginya mali. Alkohol yang 

n.." 
disebut methyl alcohol ~~l!h jenis alkohol yang sangat berbahaya. 
Kadar alcohol dari b~3;.5%, wine 10-14%, whisky, rhum, gin, vodka 
dan brendy an tara' 40-50%. Man usia sudah sejak lebih dari lima .. ~ 
millennia mengonsumsi minuman beralkohol. 

~~ 

2) Kafein, caffeine. (1.3.7. trimethylsantine) 
Kafein adalah alkaloida yang terdapat dalam buah tanaman kopi. Biji 
kopi mengandung 1-2.5% kafein. Kafein juga terdapat dalam teh dan 

minuman ringan Coca-cola. 

3) Nicotine (Nicotiana Tabacum L) 
Nikotin terdapat dalam tumbuhan tembakau dengan kadar 1-4%. 
Dalam setiap batang rokok terdapat sekitar 1.1 mili gram nikotin. 
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A. Dampak Penyalahgunaan Berbagai Jenis Narkoba 

1. Penyalahgunaan Opioida 

24 

Opioida digunakan untuk mengurangi atau menghilangkan rasa nyeri 
(analgesic, membuat tertidur dan menimbulkan rasa gembira. 

Menggunakan opioida berulangkali dapat menimbulkan toleransi dan 

ketergantungan. Bila sudah mencapai ketergantungan dan dihentikan 

menimbulkan gejala putus obat, yaitu rasa nyeri sekujur tubuh yang 

tidaktertahankan. ~~ 

a. Dampak penyalahgunaan opioida<{) ... ~ 

b. 

Orang yang pertama kali @enggunakan morfin dan tidak 
ff>O-

sedang merasakan saki!, akan timbul gejala : 
~ ..... 

1) Timbul pe~s~[l tidak enak. 

2) Mual d~n"muntah . 

3) Merasa cemas dan ketakutan. 
, .. ,k.~ 

P~g2u.naan dosis tinggi dapat menghilangkan kolik empedu 
dan ureter . .... 
Morfin menekan pusat pernafasan yang terletak pada batang 

otak sehingga menimbulkan hambatan pernafasan. 

Kematian karena overdosis morfin akibat terhambatnya 

pemafasan. 

Dampak fisik penggunaan morfin adalah : 

1) Pupil mala menyempit. 

2) Tekanan darah menurun. 

3) De nyu! ural nadi mel a mba!. 













.. 
kepribadian/waham masuk akal) . 

.. .. .. .. . . ~ . . . .. .. 
. . 
. . 
. .. . . ~ . .. . .. . .. ~ 

...... .. . ... .. 

. ~ . . ~ 
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2) Menimbulkan perubahan pada struktur dan fungsi pankreas 0 
z 

3) Menimbulkan gangguan fungsi/kerusakan saluran pencemaan : ::::> 
I-z 

merusak selaput lendir lambung, menimbulkan gastritis dan <( 
0 

perdarahan lambung, menimbulkan kanker tenggorokan dan 
0::: 
w 
I-

sepanjang saluran pencemaan, memperburuk fungsi usus w 
:.:: 

halus dalam menyerap makanan yang berakibat kekurangan 
z 
<( 
0 

gizi. z 

4) Menimbulkan kelemahan otot. ... ~ 
~ z 
::::> 

5) Merusak sumsum tulang belakang, menghambat pembentukan 0 
:r: 

trombosit, anemia dan leukemia. _ <(;' <( 
-' 
~ 

6) Menimbulkan gangguan fungsi endokrin, mengurangi produksi z 

testoteron. fb.'lP 
w 
a.. 
:.:: 

~~ if. 7) Menyebabkan det~ktJ!~tung bertambah, meningkatkan 
I ~ tekanan darah gaga I jantung, dan cardiomyopia. 0 --· ( 8) Meningkatkan risiko kanker. _._.. 

9) Menyebabkan gangguan koordinasi motorik, bicara pelo dan 

mabuk.0' ~ 
'< 

b. Dampak kafein. 

1) Meningkatkan gairah ~an kesiagaan. 

2) Merangsang otot jantung dan meningkatkan detak jantung. 

3) Menahan kantuk. 

4) Menimbulkan kecemasan. 

5) Meningkatkan tekanan darah. 

35 
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9. 

6) Meningkatkan jumlah air seni. 

7) Menimbulkan iritasi lam bung. 

8) Menimbulkan ketergantungan fisik dan psikis. 

Dampak penggunaan, ketergantungan dan keracunan nikotin. 

a. Dampak keracunan nikotin. 

1) Air liur bertambah. 

2) Nausea (mual). ~~ 3) Sakitperut. 

4) Muntah. ~<Q 5) Diare. 

6) Sa kit kepala. 1). 'l> 
7) Berkeringatdingin.~ 
8) Tidak dapat memusatkan perhatian. 

~-

9) Kesadaran kabur. _....,. 
10) Denyut nadi cepat. 

e"' .. t-, 
b. Dampak ketergantungan dan dosis tinggi tembakau sangat 

merugikan kesehatan. 

1) Menyebabkan empisema dan kanker paru . 

2) Menyebabkan penyakit jantung koroner. 

3) Menyebabkan penyempitan pembuluh darah. 

4) Menghambat kontraksi otot lambung, sehingga menurunkan 

nafsu makan. 

5) lritasi saluran nafas. 

6) Mempercepat denyut jantung. 

} I> 



B. Dampak Penyalahgunaan Narkoba Pada Umumnya 
1. Gangguan kesehatan fisik 

1) Gangguan fungsi dan kerusakan organ vital, termasuk : otak, 

jantung, paru-paru, hati ginjal dan organ reproduksi. 

2) Keracunan dengan berbagai Ianda dan gejala, seperti : mual, 

muntah, pusing, kejang, gemetar, jantung berdebar, neyeri 

dada, takhikardi, bradikardi, hiperpireksia, hipertensi, dilatasi 

pupil, hipotensi hipotermia, sampai koma (setiap jenis narkoba 
dan dosis yang digunakan mempunyai dampak keracunan 

berbeda). 

3) Menurut hasil penelitian, kerusakan sel otak akibat 

penyalahgunaan dan ketergantungan narkoba, tidak dapat 

dipulihkan seperti sediakala, sehingga penyalahgunaan 

narkoba, sering disebut sebagai "one way ticket". 

4) Gejala putus obat (withdrawal syndrome, sakauw), seperti : 

mual, muntah, diare, mengantuk, pilek, bersin, lakrimasi, dilatasi 

pupil, pilo ereksi, tekanan darah naik, pernafasan naik, suhu 

badan naik, gemetar, hilang selera makan, insomnia, takhikardi , 

lemas, kejang lambung, impotensi, gangguan jantung dan 

ginjal, gangguan paru-paru dan saluran nafas, dan lain-lain 

(setiap jenis narkoba menimbulkan gejala putus obat yang 

berbeda). 

Sakauw digambarkan oleh penderitanya sebagai keadaan 

penderitaan sakit sekujur tubuh, gabungan dari semua rasa 

sakit/nyeri yang hebat. 
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ANAK EMAS SETANII 
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• 



• 

• 

• 

• 

Masa remaja adalah masa peralihan dari masa anak kepada masa 

dewasa. Masa remaja adalah masa pencaharian identitas diri. · Jiwa 

remaja penuh gejolak dan pemberontakan. Gejolak ingin mendapatkan 

pengakuan alas keberadaannya, ingin mendapatkan kepercayaan, ingin 

mendapalkan tanggung jawab, ingin berprestasi, ingin menunjukkan 

keberanian, ingin menonjol, ingin mendapatkan penghargaan, ingin 

mendapatkan kebebasan dan kemandirian. Pemberontakan terhadap .. 
kekuasaan . dan penguasaan orang tua pada k~~s!lya dan orang 

dewasa pada umumnya, peberontakan terhadap segala nilai, norma dan 
.I"Jo. .... 

aturan yang berlaku yang dipandang mengekangnya. 
A.~-· 

Masa remaja adalah masa yang ~n.d~r_penuh dorongan keingintahuan, 

penjelajahan, petualangan, ingln...T_enunjukkan keberanian, ingin ambil 

risiko, nekad. Masa remaja~a adalah masa labil, mudah terpengaruh, 

mudah meniru, dan mudah diiming-imingi, tanpa memikirkan akibatnya 

dimasa datang. 'f-..'Q....,. 

Remaja juga~~ai oleh kekompakan, kesetiaan, kepatuhan dan 

solidaritas tinggi terhadap kelompok sebaya, mengalahkan kesetiaan dan 

kepatuhan terhadap orang tua dan gurunya . 

Gejolak kejiwaan remaja tersebut seringkali diperparah oleh sikap dan 

perlakuan orang tua dan orang dewasa disekitarnya, yang tidak 

memahaminya. Orang tua memandang bahwa anaknya adalah 

sepenuhnya miliknya yang harus selalu dijaga, dilindungi, diarahkan 

sesuai dengan keinginanya . 
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• 

.. .. . . . .. . .. 

tinggal dan sex), kebutuhan akan rasa aman, kebutuhan akan harga diri, 

dan kebutuhan akan perwujudan diri. ....... 
. , .. .... ,. . . 
........ , . ... 











' • Penyebab dari dalam diri dan kepribadian remaja, yang biasa disebut 
faktor disposisi: · . · ' : ·- , _. ;, : : > 
a. Ketidak-mampuan menyesuaikan diri dengan tuntutan lingkungan. 
b. Kepribadian yang lema h. 

' ~ i: ':~•r • ~. • 

c. Kurangnya kepercayaan diri . 

d. Ketidak mampuan mengendalikan diri. 
e. Dorongan ingin tahu, in gin mencoba, dan ingin f11eniriJ. · · 

f. Dorongan untuk berpetualang .. , . .~. · 
g. Mengalamitekananjiwa. ~~ 

h. Tidakmempunyaitanggungjawab. LJ.,~ ·. 
Tidak memikirkan akibat dari perbuatannya.V · · 

j. Ketidak tahuan akan bahaya narkob_!,~' 
k. Mengalami kesunyian, keterasingan dan kecemasan. 

~- . 

• Penyebab yang bersumber da~!g tua/keluarga, biasa disebut faktor 
penyumbang : . J"\ ~.,. 
a. Orang tua adala~~uarga pecah. 
b. Orang tua (a~h dan ibu) tidak harmonis. 
c. Orang tua kurang/tidak ada komunikasi dan keterbukaan. 

d. Orang tua terlalu memiliki, menguasai, melindungi, mengarahkan dari 

mendikte. 

e. Orang tua tidak acuh dan tidak mengadakan pengawasan 

f. Orang tua terlalu memanjakan. 
g. Orang tua terlalu sibuk baik karena mencari nafkah ataupun karena 

kejaran karier. 
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h. Tidak ada perhatian, kehangatan, kasih sayang dan kemesraan dalam 

keluarga. 

Salah satu atau kedua orang tua menderita tekanan jiwa. 

j. Salah satu a tau kedua orang tua adalah pemakai. 

• Penyebab yang bersumber pada kelompok sebaya, atau faktor pemicu : 

a. Adanya satu atau beberapa anggota kelompok sebaya atau pacar, 

yang menjadi penyalahguna narkoba. .. 
b. Adanya anggota kelompok sebaya yang menjadi i)engedarnarkoba. - -.:-. "-

c. Ajakan, bujukan dan iming-iming ternan .atau "· anggota kelompok 
. ·~ .;p~·\· ·-· 

sebaya. _ "\.,/ 

d. Paksaan dan tekanan kelompok seba~~(p!essure group), bila tidak ikut 
melakukan penyalahgunaan narkoba · dianggap tidak setia kepada 

"' ~ . :.-:-_i 
kelompoknya. '':" ·::, 0 

e. lngin menunjukkan perhatian kepada kelompok. 
~_'---:-: .. ~ 

.... ·.·jJ·· 

• Penyebab yang bersurnbe; dari kehidupan masyarakat, merupakan juga 

faktor pemicu: ,-~. '~> · 
a. Masyarakatyangtidakacuh, tidakpeduli. 

b. Longgarnya pengawasan sosial masyarakat. 

c. Banyaknya faktor pemicu ketegangan jiwa dalam masyarakat, seperti: 

kemacetan lalu-lintas, kenaikan harga-harga bahan pokok, polusi, 

banyaknya tindak kekerasan dan tindak kejahatan, ketidak pastian dan 

persaingan. 

d. Lemahnya penegakan hukum. 

e. Banyaknya pelanggaran hukum, penyelewengan dan korupsi. 

f. Banyaknya pemutusan hubungan ke~a (PHK). 
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HIIIIP SEHAT TAN PI NARKOBA 













karena narkoba hanva akan menghancurkan hid up kamu 









Undang-undang No. 22, Tahun 1997 lenlang Narkolika: 

Pasal 78: Menanam, memelihara, mempunyai, memiliki, menyimpan, 

menguasai Narkolika Golongan I, dipidana 10 Ia hun penjara dan denda 

Rp. 500 jula. 

Pasal 79: Memiliki, menyimpan, menguasai Narkolika Gol II, dipidana 7 

lahun penjara dan denda Rp. 250 jula; Narkolika Gollll, dipidana 5 lahun 

penjara dan denda Rp.1 00 jula. 

Pasal 80: Memproduksi, mengolah, mengekslraksi , mengkonversi, 

merakil, alau menyediakan Narkolika Gol I, dipidana mali alau penjara 

seumur hidup alau 20 lahun penjara denda Rp.1 milyar; Narkolika Gol II 

dipidana 15 lahun penjara dan denda Rp. 500 jula; Narkolika Gol Ill, 

dipidana 7 lahun penjara dan denda Rp. 200 jula. 

Pasal81 : Membawa, mengirim, mengangkul, alau menlransilo Narkolika 

Goll, dipidana 15 lahun penjara dan denda Rp. 750 jula; Narkolika Golll, 

dipidana 10 lahun penjara, dan denda Rp. 500 jula; Narkolika Gol Ill, 

dipidana 7 Ia hun penjara dan denda Rp. 200 jula 

• Pasal 82: Mengimpor, mengekspor, menawarkan, menyalurkan, menjual, 

membeli, menyerahkan, menerima, menjadi peranlara dalam jual-beli alau 

lukar menukar Narkolika Gol. I dipidana Hukuman mali, seumur hid up alau 
20 lahun penjara dan denda Rp. 1 milyar, Narkolika Gol II, dipidana mali 

alau penjara seumur hidup alau 15 lahun penjara dan denda Rp. 500 Jula, 

Narkolika Gollll dipidana 10 Ia hun penjara dan denda Rp. 300 Jula. 
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• Pasal 84: Menggunakan narkotika Gol.l untuk digunakan orang lain, 

dipidana 15 tahun penjara dan denda Rp.750 juta; Narkotika Gol II, 

dipidana 10 tahun penjara dan denda Rp.500 juta; Narkotika Gol Ill, 

dipidana 5 tahun penjara dan denda Rp. 250 juta. 

• 

• 

Pasal 85 : Menggunakan narkotika Goll bagi diri sendiri, dipidana 4 tahun 

penjara, Narkotika Golll, dipidana 2 tahun penjara, dan Narkotika Gollll, 

dipidana 1 tahun penjara. ~ 

~ 
Pasal 86: Orang tua atau wali pecandu yanQlbelum cukup umur, yang _, 
sengaja tidak melapor dipidana 6 bulan penjara dan denda Rp. 1 juta. 

'b-' 
Pasal 87: Menyuruh memberi ' afa~enjanjikan sesuatu, memberikan ...... , 
kesempatan, menganjurk~~~emberikan kemudahan, memaksa, tipu 

muslihat atau membuj~ ~ak yang belum cukup umur untuk melakukan 
tindak kejahatan narkoba diancam pidana 5 - 20 tahun penjara dan denda 

"" -.<' 
Rp. 20 juta sampai Rp. 600 juta. 

~'¥ 

UU No.5, Tahun 1997, tentang Psikotropika: 

• Pasal 59 : Menggunakan, memproduksi, mengedarkan, mengimpor, 

memiliki , menyimpan, membawa psikotropika Goll, dipidana 4-15 tahun 

penjara dan denda Rp. 150 juta sampai Rp. 750 juta. 

Selanjutnya lihat pasal-pasal60- 72 UU terse but. 

,,, 
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• Pencegahan penyalahgunaan narkoba, meliputi: Pencegahan primer, 
sekunder dan tertiair. Pencegahan primer atau pencegahan dini ditujukan 
kepada yang belum tersentuh narkoba; pencegahan sekunder, yaitu 
pencegahan bagi kelompok yang rentan terhadap penyalagunaan narkoba 
dan pencegahan tertiair, adalah pencegahan untuk mencegah kambuh. 

• Pencegahan penyalahgunaan narkoba dilakukan di dalam keluarga, 
sekolah, komunitas, tempat ke~a . dan masyaraka~ luas, melalui kegiatan 
komunikasi, informasi dan edukasi dengan mengg~nakan berbagai media 
(antar pribadi, massa cetak atau elektroni@jProgram pencegahan 
ditujukan kepada pengembangan positi!._S!_rla tanggung jawab terhadap 
diri, keluarga, dan masyarakat; pengembangan kemampuan pemecahan 
masalah (problem coping capacM~pendidikan keterampilan hidup; 

A.. .... 

• 

pendidikan keorang-tuaan, serta pendidikan hid up sehat. 
~" 

Untuk masyarakat lndo~~a yang majemuk diperlukan metoda, teknik, 
media serta pesa~~unikasi yang bervariasi untuk masing-masing 
masyarakat,'~~udaya, kelompok usia, tingkat pendidikan serta tingkat 

' sosial ekonomi. 

• Penciptaan lingkungan keluarga yang sehat, harmonis, komunikatif, 
terbuka, penuh perhatian dan kasih sayang. 

• Demikian pula penciptaan lingkungan sekolah, dan lingkungan sosial yang 
sehat dan harmonis, adalah penting untuk mencegah penyalahgunaan 
narkoba. Dalam hubungan ini peran, kepedulian, tanggungjawab: guru, 

6X 



.... 
segar dan bugar serta lebih bersemangat tan1>a merokok. Di seluruh dunia 

I Ill t • • • t • . . . . . ~ . Ill t • t • t 

tahun mati akibat merokok. Merokok adalah pembunuh nomor tiga setelali 

. ~ ~ . . . . ~ . . . . . ~ . . . . . . . . ... 



kah serbuk putih ini menghancurkan hidupmu? 

CUMA kamu yang bisa JAWAB ! ! 











• 

• 

• 

• 

Tiga tahapan utama proses perawatan dan pemulihan penderita 

ketergantungan narkoba yaitu: 

a. Tahap detoksifikas,i. terapi lepas narkoba (withdrawal syndrome), dan 

terapi fisik yang · ditujukan untuk menurunkan dan menghilangkan 

racun dari tubuh . 

b. Tahap stabilisasi suasana mental dan emosional penderita, sehingga 

gangguan jiwa yang menyebabkan perbuatan .penyalahgunaan 

narkoba dapat diatasi. • ~" 

c. Tahap rehabilitasi atau pemulihan keberfungsi~~ ftsik, mental dan 
~~ .... 

sosial penderita, seperti bersekolah, belajar,) beke~a. serta bergaul 

secara normal. fb.<:-. ~~~ 
Perawatan dan Pemulihan penderita ketergantungan narkoba memertukan 

waktu yang panjang, fasilitas l d~~ ~bat yang memadai, serta tenaga ...-
profesional yang kompe~~an tentunya biaya yang sangat besar. Biaya 

perawatan inap termurah, sekitar Rp.5 juta rupiah perbulan. 

e'~ .t\ 
Perawatan dan pemulihan penderita ketergantungan narkoba melibatkan 

berbagai profesi dan keahlian:dokter, perawat, psikiater, psikolog dan 

peke~a sosial, . yang telah ·. mendapat pelatihan khusus untuk peran 

perawatan dan rehabilitasi penderita ketergantungan narkoba. 

Keberhasilan perawatandan pem~lihan pecandu narkoba ditentukan oleh 

kemauan keras penderita untuk sembuh . 
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Pengobatan dan rehabilitasi penderita ketergantungan narkoba juga 

memerlukan dukungan, perhatian serta keterlibatan orang tua penderita. 

Efektifitas program dan proses perawatan, serta rehabilitasi penderita 

ketergantungan narkoba ditentukan oleh ban yak faktor: 

a. Kemauan kuat serta kerjasama penderita sendiri. 

b. Profesionalisme, kompetensi serta komitmen para pelaksananya. 

c. Sistem rujukan an tara lembaga yang baik. 

d. Prasarana, sarana, dan fasilitas yang memadai. 

e. Perhatian dan keterlibatan orang tua atau keluarga. 

f. Dukungan dana yang memadai. 

g. Kerjasama dan koordinasi lintas profesi yang baik. 

Pengalaman di Thailand menunjukkan bahwa angka kambuhan (relapse 
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rate) dari para penderita yang dilepas begitu saja, tanpa pembinaan 

lanjutan (follow-up) lebih tinggi dari pad a yang mendapatkan pembinaan 

lanjutan baik oleh personil dari pusat atau lembaga perawatan dan 

rehabilitasi, maupun oleh therapeutic community. 

Sampai sekarang tidak ada satupun modalitas perawatan dan pemulihan 

yang terbukti paling efektif. 

Undang-undang No. 22, Tahun 1997 tentang Narkotika, Pasal46, 47, 48, 
49 dan 50, mewajibkan pelaku penyalahgunaan narkoba mengikuti 

program perawatan dan pemulihan, tetapi dalam prakteknya, sampai 

sekarang masih berjalan program perawatan dan pemulihan sepertinya 

bersifat sukarela (voluntary) . 
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Kembangkan kemampuan kamu mengajak dan mempengaruhi Ieman­

Ieman kamu unluk mengadakan kegialan posilif seperti kelompok 

belajar, kelompok musik, kelompok diskusi, kelompok belajar agama, 

kelompok permainan, kelompok olah raga, kelompok pencinla alam, 

kelompok relawan 21au Palang Merah Remaja, Pramuka, dan lain 

sebagainya. Kegialan-kegialan posilif demikian ilu sangal penling dan 

berguna bagi pengembangan dirimu, demikian pula sangal bermanfaal 

bagi orang lain . 

Gunakanlah aka! sehal dan hali nurani kamu, sehingga berani 

mengalakan lidak lerhadap ajakan, bujukan alau paksaan Ieman kamu 

unluk melakukan penyalahgunaan narkoba. Sebaliknya, kamu harus 

berani dan mampu mengajak mereka kepada kehidupan sehal dan 

normal lanpa narkoba . 

Sebagai anggola kelompok pertemanan, lenlu kamu dilunlul unluk dan 

kamu sendiri ingin menunjukkan keseliakawanan. Tela pi perlu diingal dan 

dijaga jangan sampai karena keseliakawanan, kamu dan orang lua kamu 

harus menjadi korban . 

Dalam kehidupan di dunia ini seliap orang lermasuk kamu mesli 

mempunyai masalah. Masalah adalah bagian dari kenyalaan hidup. 

Berani menghadapi dan memecahkan masalah, bukan sebaliknya 

melarikan diri pada narkoba, ilu adalah kemenangan besar bagimu . 

















• Di bagian muka buku ini Ieiah dipaparkan betapa dahsyat dan 

mengerikannya bencana penyalahgunaan narkoba yang menimbulkan 

penderitaan berkepanjangan dan berakhir dengan kematian sia-sia 

yang tidak perlu ditangisi oleh siapapun. Oleh karena itu hindarkanlah 

diri kamu dari bencana penyalahgunaan narkoba 

• 

• 

• 

• 

X2 

Hidup dan kehidupan adalah anugerah Allah Yang Maha Pemurah 

yang sangat berharga, karenanya harus disyukuri, dipelihara dan diisi 

dengan kegiatan yang bermanfaat baik bagiodlrl~keluarga , maupun -..-
masyarakal. Tidak ada satu agamapun yang membenarlkan perusakan 

v danpenghancurandiri. ~ · 

,/t;""· 
Syukuri dan sayangi hidupm~E.engan hidup teratur, tertib, sehat dan 

disiplin. Jangan pemah menyia-nyiakan waktu dan umur kamu. Syukuri 
.::, ... -" 

hidupmu dengan perbuatan dan kegiatan berguna. 
1·.-•.• --.' 

Setiap orang mempunyai kekurangan dan kelebihan masing-masing. 

Temu kena'i(k~kuatan atau polensi kamu dan kembangkan untuk 

perbuata~ · yang bermanfaat. Temu kenali pula kekurangan dan 

kelemahan dirimu agar dapat mengatasinya. Jangan sekali-kali 

mencoba menutupi kekurangan dirimu dengan melarikan diri kepada 

penyalahgunaan narkoba. Hanya akan mencelakakan dan 

menghancurlkan dirimu . 

Setiap orang mempunyai masalah. Masalah adalah bagian dari 

kenyatan hidup. Hadapi dan atasi masalah. Jangan melarikan diri dari 

masalah, apalagi melarikan diri kepada penyalahgunaan narkoba . 



• 

• 

• 

• 

menghadapi dan mengatasi masalah akan membuat dirimu dewasa dan 

piawai dalam menjalani tugas hidup. Asah dan tingkatkan kemampuan 

dirimu memecahkan masalah. 

Pengenalan diri sendiri merupakan bagian penting dari tugas hidup, agar 

dapat mengembangkan kekuatan dan kelebihan diri serta mengatasi 

(bukan menutupi) segala kelemahan dan kekurangannya. Pengenalan 

tentang kekurangan diri merupakan awal dari ~ pengembangan 

kemampuan mawas diri dan mengendalikan diri. ~ ~ 
<o 

Pengenalan diri juga merupakan awal "' untuk membangun serta 

memperkuat kepercayaan diri. KeperS~~n diri dan kemampuan 
q ... -

mengendalikan diri adalah mod~ ~tama untuk menangkal terjadinya 

penyimpangan perilaku, termasuk penyalahgunaan narkoba. 
~,.; 

Lemahnya kepercay~an di~dan kemampuan untuk mengendalikan diri ......... 
menyebabkan ~~~ f!Udah terpengaruh oleh sikap dan perbuatan orang 

lain. Karena itu p~puk dan kembangkan rasa harga diri dan kepercayaan 

dirimu . 

Rasa rendah diri, kurang percaya diri seringkali menjadi penyebab 

perbuatan penyalahgunaan narkoba. Bagian dari pe~uangan hidup yang 

penting adalah mengatasi rasa rendah diri, gampang terpengaruh dan 

mudah mengikuti ajakan ternan adalah salah satu ciri dari kurang percaya 

diri. 



• 

• 

• 

• 

Diri dan hidupmu sangal berharga bukan hanya bagimu, lelapi juga bagi 
orang lua, keluarga, kelompok Ieman, komunilas, masyarakal, dan 

bangsamu. Karenanya kamupun mempunyai langgung jawab bukan 

hanya lerhadap dirimu, lelapi juga lerhadap orang-orang disekitarmu. 

Tunjukkanlah langgungjawab . 

Kembangkan kemampuan berhubungan (berkomunikasi ) dengan orang 

lain, mengemukakan pendapal, bertukar piki~~ mendengarkan, 

menghargai pendapal orang lain, lermasuk dei)~~ orang lua, Ieman­
Ieman sebaya dan Ieman-Ieman sekola~~bangkan kemampuan .... 
unluk mengalakan lidak lerhadap ajakan Ieman yang merugikan dirimu. 

'0' .. ,1> 
Kembangkan kemampuan unluk~ mempertimbangkan akibal baik alau .... ,. 
buruk dari kepulusan dan perbualanmu. 

-'>'-? 
Sebagai mahluk•sosial pasli membuluhkan Ieman baik, lelapi perlu _ .... ~ 
diingal ba~w; l~ak semua Ieman baik memberikan hal lerbaik unlukmu. 
Ternan baik memerlukanmu unluk membenarkan dan mengikuli 

perilakunya. Celakanya bila Ieman baik kamu ilu penyalahguna narkoba, 

maka kamu bisa le~erumus mengikuli perbualannya, sehingga menjadi 

korbannya. Bila kepribadian, kepercayaan dirimu serta kemampuan 

pengendalian dirimu kual, maka bukan kamu yang akan lerserel 

melainkan Ieman kamu yang lertolong . 









XIII . PENUTUP 

• lnformasi dan pengetahuan dalam buku ini diperuntukkan bagi kamu para 
remaja yang mau peduli terhadap diri, masa depan, orang tua, keluarga, 
masyarakat dan bangsa, dan yang peduli untuk turut menyelamatkan 
sesama remaja dari ancaman bahaya penyalahgunaan narkoba. 

• Disamping informasi dan pengetahuan tentang bahaya penyalahgunaan 
dan pengedaran gelap narkoba,sudah barang tentu yang paling penting 
adalah tekad dan kemauan kuat kamu, para remaja untuk menjauhi 
narkoba. 

• Bagi remaja yang sudah terlanjur terpeleset kedalam penyalahgunaan 
narkoba , masih ada peluang untuk segera bertobat dan 
meninggalkannya, sebelum dihancurkannya. 

Jakarta, Juni 2004 

Penyusun 

+ 
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+ 



kenali dirimu 
sebelum kamu dikenali 

orang lain 

0 

Jauhi dan Katakan 
TIDAK pada NARKOBAII! 
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