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SEBAGAI TERAPI GANGGUAN JIWA  

 

Arini Ashfia Ni’ami 

NIM. 1817101091 

 

ABSTRAK 

 

Banyak manusia yang mengalami keterbatasan diri dalam mengikuti 

perkembangan zaman. sehingga sering menimbulkan tekanan atau kesulitan dalam 

menghadapi masalah kehidupan. Tekanan seperti ini sering menimbulkan stress 

atau kecemasan bahkan gangguan kejiwaan. Di Indonesia Orang yang mengalami 

gangguan kejiwaan seringkali tidak mendapat keadilan dan diperlakukan semena-

mena, diantaranya tindakan kekerasan, pemasungan dan penelantaran. Menurut 

Data Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah pada tahun 2014 tercatat ada 260.247 

orang dalam gangguan jiwa (ODGJ). Jumlah ODGJ di Jawa Tengah Pada tahun 

2021 tercatat sebanyak 390 ODGJ  yang dipasung. Sedangkan jumlah korban 

kekerasan yang tercatat di Jawa Tengah sebanyak 2.531 pada tahun 2016 dan 

mencapai 643 pada tahun 2017. Banyak upaya yang dapat dilakukan untuk 

penyembuhan gangguan kejiwaan salah satunya dengan melakukan terapi-terapi. 

Penelitian ini bertujuan untuk menggali lebih dalam terapi pijat anatomi 

berbasis Ilmu Rogojati yang dilakukan oleh Bapak Saryono dalam mengobati 

pasien ODGJ. Metode yang digunakan pada penelitian ini yaitu metode kualitatif 

dengan pendekatan deskripsi. Pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan 

metode berupa observasi, wawancara dokumentasi. Subjek pada penelitian ini 

mengambil 4 informan yaitu terapis dan 3 mantan pasien yang telah sembuh.  

Penelitian ini menemukan pengembangan ilmu persilatan Rogojati yang 

digunakan oleh Bapak Saryono dalam penyembuhan orang yang mengalami 

gangguan kejiwaan. Dalam melakukan pengobatan, Bapak Saryono (terapis) 

menggunakan metode terapi pijat anatomi. Dengan pijat ini adalah cara yang aman 

dan efektif tanpa efek samping bila dilakukan sesuai prosedurnya. Pijat juga tidak 

hanya membantu menyembuhkan capek atau pegal-pegal saja, namun dengan pijat 

anatomi ini dapat menyembuhkan orang dalam gangguan kejiwaan. Dengan 

menggunakan metode terapi pijat anatomi ini Bapak Saryono sudah berhasil 

menyambuhkan sekitar 120 orang dalam gangguan jiwa (ODGJ).  

Kata Kunci: Gangguan Kejiwaan, Terapi 
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ANATOMY MASSAGE THERAPY BASED ON ROGOJATI 

 AS A MENTAL DISORDER THERAPY  

 

Arini Ashfia Ni’ami 

NIM. 1817101091 

 

ABSTRAK 

 

Many people experience self-limitations in keeping up with the times. So 

that it often causes pressure or difficulties in dealing with life's problems. This kind 

of pressure often causes stress or anxiety and even mental disorders. In Indonesia, 

people who experience mental disorders often do not receive justice and treated 

arbitrarily, including acts of violence, shackling and neglect. According to data 

from the Central Java Provincial Health Office in 2014 there were 260,247 people 

with mental disorders (PWMD). The number of PWMD in Central Java in 2021 

was recorded as many as 390 PWMD shackled. Meanwhile, the number of victims 

of violence recorded in Central Java was 2,531 in 2016 and reached 643 in 2017. 

Many efforts can be made to cure mental disorders, one of them is by doing 

therapies. 

This study aims to dig deeper into the anatomy massage therapy based on 

Rogojati wich carried out by Mr. Saryono in treating PWMD patients. This study 

uses qualitative method with approach description. Collecting data in this study 

using methods in the form of observation, documentation interview. The subjects 

in this study took 4 informants, namely therapists and 3 former patients who had 

recovered. 

This research found the development of Rogojati martial arts used by Mr. 

Saryono in healing people with mental disorders. In carrying out the treatment, Mr. 

Saryono (therapist) uses the anatomical massage therapy method. This massage is 

a safe and effective way without side effects when done according to the procedure. 

Massage also not only helps to cure fatigue or aches, but with this anatomical 

massage can cure people in mental disorders. By using this anatomical massage 

therapy method, Mr. Saryono has succeeded in healing around 120 people with 

mental disorders (PMWD). 

Keywords: Mental Disorders, Therapy 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Saat ini kita sudah memasuki zaman yang canggih yang biasa di 

sebut dengan era digital. Pada era ini semua kegiatan yang mendukung 

kehidupan sudah dipermudah dengan adanya teknologi. Pada era digital ini 

segala sesuatu yang ada di dunia ini akan dikemas lebih praktis dan juga 

lebih efisien. Tidak hanya tekhnologi saja yang berkembang, tetapi ilmu 

pengetahuan juga ikut berkembang pesat. Perkembangan era digital ini 

berjalan terus menerus dan kita tidak bisa menghentikannya. Dengan begitu 

dampak positif dan dampak negatif pun ikut mengelilingi di era digital ini. 

Salah satu dampak dari era digital yaitu perubahan pada kehidupan manusia 

baik fisik, mental maupun sosial. Dengan adanya perubahan ini, banyak 

manusia yang mengalami keterbatasan diri dalam mengikuti era digital ini, 

sehingga sering menimbulkan tekanan atau kesulitan dalam menghadapi 

masalah kehidupan. 

Tekanan seperti ini sering menimbulkan stress atau kecemasan, 

apabila kecemasan ini tidak segera diatasi, maka akan menyebabkan 

penurunan kemampuan individu untuk berkonsentrasi dan berorientasi pada 

realita kehidupan. Dalam Rajab tahun 2010 berpendapat bahwa di era ini 

semakin meningkat masalah psikologi dari kemurungan, kegelisahan, fobia, 

dan tekanan stress.1Banyak manusia Juga yang tidak bisa menghadapi 

tekanan dalam kehidupan sehingga, timbullah gangguan-gangguan di dalam 

hidupnya, contohnya gangguan kejiwaan.  

Seseorang yang mengalami gangguan jiwa, maka individu tersebut 

tidak bisa menjalankan kehidupannya dengan baik, sebaliknya apabila 

seseorang yang sehat jiwanya maka individu tersebut akan bisa menjalankan 

                                                             
1 Samain dan Budihardjo, Konsep Kesehatan Mental Dalam Al-Qur’andan Implikasinya 

Terhadap Adversity Qoutient Perspektif Tafsir Al Misbah, Jurnal Pendidikan Agama Islam, Vol. 1, 

No. 2, Desember 2020. 
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kehidupannya dengan baik. Bahkan seseorang yang sehat jiwanya, maka 

akan bisa mengikuti perkembangan zaman tanpa merasa kesulitan. Menurut 

kamus besar bahasa Indonesia jiwa yaitu yang ada di dalam tubuh manusia 

yang menyebabkan seseorang hidup. Jiwa juga diartikan sebagai seluruh 

kehidupan batin manusia. Allah SWT menciptakan manusia dari beberapa 

unsur-unsur, salah unsur tersebut adalah jiwa. Jiwa bersifat non materi, 

tetapi fungsi dan manisfestasinya sangat terkait pada materi. Manisfestasi 

jiwa tampak di antaranya pada kesadaran, emosi, afek, psikomotor, sifat 

kepribadian, berpersepsi, dan berfikir.2 

Muhammad Quraish Shihab berpendapat bahwa jiwa merupakan 

sisi yang menunjukan kepada sisi manusia yang berpotensi baik atau buruk. 

Namun potensi positif manusia lebih kuat dari pada potensi negatifnya, 

tetapi daya tarik keburukan lebih kuat daripada daya tarik kebaikan. Oleh 

karena itu, manusia harus memelihara kesucian dan kesehatan 

jiwanya.3Indikator sehat tidak saja didasarkan dengan keadaan fisik yang 

sehat tetapi juga harus sehat secara jiwa/mental, sosial dan spiritualnya. 

Kesehatan jiwa juga merupakan bagian integral di dalam tubuh manusia dan 

merupakan unsur utama agar terwujudnya kualitas hidup manusia. Tidak 

semua insan didunia ini memiliki semuanya, Allah pasti menguji hamba-

hambanya dengan musibah yang bermacam-macam. Dalam Q.S. Al-

Baqarah ayat 155 yakni :  

 

نَ الأمْوَالِ وَالأنْفسُ ن الْخَوْفِ وَالجُوعِ وَنقَْصٍ م ِ  وَلنَبَْلؤَُنَّكُمْ بشَِئِ م ِ

برِِينَ  رٍ الصَّ ٠وَالثَّمَرٰتِ وَبشَ ِ  

 

Artinya : “ Dan Kami pasti menguji kamu dengan sedikit ketakutan, 

kelaparan, kekurangan harta, jiwa, dan buah-buahan.Dan sampaikanlah 

kabar gembira kepada orang-orang yang sabar.”  

 

                                                             
2Ah. Yusuf, Rizky Fitryasari PK, Hanik Endang Nihayati, Keperawatan Kesehatan Jiwa  ( 

Jakarta Selatan: Salemba Medika, 2015), hlm. 3. 
3Dedi Sahputra Napitupulu, Elemen-elemen Psikologi Dalam Al Quran Studi Tentang 

Nafs,’Aql,Ruh dan Fitrah, Jurnal Psikologi, Vol. 4 No. 1, hlm 1. 
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Makna dari ayat tersebut yaitu, Allah akan menguji setiap hambanya 

dengan berbagai macam cobaan. Orang yang sabar apabila diberi cobaan oleh 

Allah maka akan berserah diri kepada Allah dan tidak putus asa sehingga 

memiliki harapan hidup kembali. Dengan begitu ketika kita diberi musibah oleh 

Allah, kita harus memperbanyak dan memperbaiki ibadah serta berdoa kepada 

Allah. Menurut Quraish Shihab, bahwa ketika insan sedang diberi musibah oleh 

Allah maka insan tersebut mengucapkan innalilahi waiinna ilaihi raji’un maka 

dia termasuk orang yang sabar.4 

Menurut Zakiyah Darajat pada tahun 2001 kesehatan mental juga diartikan 

sebagai seseorang yang terhindar dari gejala-gejala gangguan jiwa (neuroses) 

dan dari gejala-gejala penyakit jiwa (psikosis), menurut UU No.36 tahun 2009 

bahwa kesehatan merupakan bagian yang tidak terpisah dan perkembangan 

manusia. Kesehatan jiwa membuat perkembangan fisik, intelektual dan 

emosional seseorang berkembang optimal selaras dengan perkembangan orang 

lain.5 Semiun pada tahun 2006 mengemukakan pendapat bahwa orang yang 

sehat secara jiwa/mental mempunyai sikap menghargai diri sendiri, menghargai 

keterbatasan orang lain. Sebaliknya, seseorang yang tidak sehat secara jiwa 

maka ia tidak bisa mengendalikan emosinya, tidak mampu menghadapi tekanan 

hidup, memilki sifat kecurigaan yang tinggi pada orang lain. Orang yang 

memiliki gangguan kejiwaan disebut juga dengan ODGJ (Orang Dalam 

Gangguan Jiwa).  

ODGJ di Indonesia seringkali tidak mendapat keadilan dan diperlakukan 

semena-mena, diantaranya tindakan kekerasan, pemasungan dan penelantaran. 

Di dalam Undang-undang Dasar pasal 28 H ayat (1) tahun 1945 disebutkan 

bahwa,”Setiap orang berhak hidup sejahtera lahir dan batin, bertempat tinggal 

dan mendapatkan lingkungan hidup yang baik dan sehat serta berhak 

memperoleh pelayanan kesehatan.” Hak atas pelayanan kesehatan merupakan 

                                                             
4 Samain dan Budihardjo, Konsep Kesehatan Mental Dalam Al-Qur’andan Implikasinya 

Terhadap Adversity Qoutient Perspektif Tafsir Al Misbah, Jurnal Pendidikan Agama Islam, Vol. 1, 

No. 2, Desember 2020. 
5 Fajar Rinawati dan Moh Alimansur,Analisa Faktor-faktor Penyebab Gangguan Jiwa 

Menggunakan Pendekatan Model Adaptasi Stres Stuart, Jurnal Ilmu Kesehatan, Vol. 5 No. 1 

November 2016, hlm. 1. 
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hak dasar yang harus dipenuhi oleh pemerintah tanpa melakukan diskriminasi 

terhadap setiap orang termasuk Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ). 

Departemen Kesehatan Republik Indonesia pada tahun 2010 

mengemukakan bahwa Undang Undang Kesehatan Jiwa Pasal 1 No. 3 Tahun 

1996 yaitu kondisi yang memungkinkan dalam perkembang fisik, intelektual, 

emosional secara optimal dari seseorang dan perkembangan ini berjalan selaras 

dengan orang lain. Menurut hasil survey riset Kesehatan Dasar pada tahun 2007 

menyebutkan bahwa di Indonesia penderitaan gangguan jiwa berat dengan usia 

diatas 15 tahun mencapai 0,46% dan 11,6% penduduk Indonesia mengalami 

gangguan mental emosional.6  

Di Indonesia terdapat data Riskesdas pada tahun 2013 dan pada tahun 

2018 menunjukan jumlah gangguan jiwa berat mencapai angka 400.000 atau 

1,7 per 1.000 jiwa pada tahun 2013. Pada tahun 2018 Departemen Kesehatan 

RI mengemukakan bahwa pada tahun 2018 ODGJ meningkat secara signifikan 

yaitu 7 per 1.000 jiwa. Pada tahun 2018 menurut hasil Riskesdas menunjukan 

bahwa 14% dari seluruh keluarga yang memiliki anggota keluarga dengan 

ODGJ masih melakukan pemasungan.7 

Menurut Data Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah pada tahun 2014 

tercatat ada 260.247 orang dalam gangguan jiwa (ODGJ). Jumlah ODGJ di 

Jawa Tengah Pada tahun 2021 tercatat sebanyak 390 ODGJ  yang dipasung. 

Sedangkan jumlah korban kekerasan yang tercatat di Jawa Tengah sebanyak 

2.531 pada tahun 2016 dan mencapai 643 pada tahun 2017. Berdasarkan jenis 

kekerasan yang dialami korban, antara lain kekerasan fisik, kekerasan psikis, 

kekerasan seksual, penelantaran, perdagangan.8 Menurut Buku Saku Kesehatan 

Provinsi Jawa Tengah Triwulan 1 Tahun 2021, deteksi dini kesehatan jiwa 

                                                             
6 Nadia Odelan Simanjuntak, Hak Pelayanan dan Rehabilitasi Orang Dengan Gangguan 

Jiwa (ODGJ) Terlantar Menurut UU NO.18 Tahun 2014 Tentang Kesehatan Jiwa (Studi Kasus UPT 

Wanita Tuna Susila dan Tuna Laras Berastagi), Jurnal Pusham Unimed, Vol. VII No.1 Juni 2017, 

hlm.3. 
7 Erti Ikhtiarini Dewi, Emi Wuri Wuryaningsih dan Tantut Susanto, Stigma Against People 

With Severe Mental Disorser (PSMD) With Confinement “Pemasungan”, Jurnal NurseLine, Vol. 4 

No. 2 Nopember 2019, hlm. 2.  
8 Keterangan dari Kepala Dinas Kesehatan Pemerintah Provinsi Jawa Tengah ( Bapak 

Yulianto Prabowo, Minggu 10 Oktober 2021. 
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Gangguan Mental Emosional di (GME) Jawa Tengah berjumlah 7.963 kasus.9 

Di Kabupaten Purbalingga  pada tahun 2021 tercatat ada 2.472 ODGJ. Namun, 

kinerja pelayanan ODGJ berat hanya tercapai 73,50% dengan sasaran sebanyak 

2.472 jiwa dan hanya 1.817 jiwa yang tertangani.10 

Dengan masih banyaknya ODGJ yang belum tertangani, maka peneliti 

mengambil penelitian ini yang membahas tentang terapi non medis yang 

dilakukan oleh Bapak Saryono untuk menangani ODGJ. Pola terapi yang 

dilakukan berupa terapi pijat anatomi. Pijat anatomi salah satu metode dalam 

penyembuhan ODGJ, dimana pijat ini dilakukan bertujuan untuk membuka 

saraf-saraf yang tersumat dan melancarkan aliran darah yang ada ditubuh. Pijat 

anatomi yaitu memberikan tekanan, getaran, gerakan pada tubuh secara 

terstruktur, tidak struktur menetap atau berpindah tempat. Pijat juga sangat 

bermanfaat bagi psikologis yakni dengan pijat ini dapat mengendurkan 

ketegangan dan membantu menurunkan tekanan darah. Pijat juga dapat 

dijadikan media untuk menyampaikan perhatian, penerimaan, dukungan, dan 

empati, sehingga dapat berpengaruh positif terhadap kesehatan mental.11 

Pijat anatomi yang diterapkan oleh bapak Saryono ini berbasis ilmu 

Rogojati. Ilmu Rogojati yaitu ilmu yang didapatkan didalam persilatan 

Rogojati. Beliau juga sebagai ketua persilatan Rogojati yang ada di Purbalingga 

dari tahun 1984 sampai sekarang. Persilatan Ragajati merupakan salah satu 

komunitas persilatan yang ada di Purbalingga.  Didalam persilatan Rogojati 

setiap anggota diharuskan untuk paham tentang anatomi tubuh. Dengan begitu 

Bapak Saryono mengembangkan ilmu yang telah didapat didalam persilatan 

Rogojati dan menerapkan pijat anatomi, dengan terbiasanya dalam melakukan 

pijat anatomi pak Saryono menerapkan juga pada penyembuhan ODGJ. Bapak 

Saryono juga sudah berhasil menyembuhkan kurang lebih 120 pasien ODGJ 

dengan menerapkan terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati.   

                                                             
9 Buku Saku Kesehatan Provinsi Jawa Tengah Triwulan 1 Tahun 2021 sumber data : Dinas 

Kesehatan Kab/Kota di Jawa Tengah. 
10 Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjlp)  Dinas Kesehatan Kabupaten Purbalingga.  
11Baidi Bukhari, Pelatihan Pijat Sebagai Upaya Pembekalan Soft Skill bagi Narapidana di 

Lembaga Pemasyarakkatan Kelas I Semarang, Jurnal DIMAS, Vol. 15 No. 1. 2016. hlm.16.  
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Dari pernyataan diatas peneliti ingin meneliti Terapi Pijat Anatomi 

Berbasis Ilmu Rogojati pada orang yang mengalami gangguan jiwa oleh Bapak 

Saryono. Penelitian ini dilakukan untuk memperbanyak referensi mengenai 

terapi non medis untuk penyembuhan ODGJ. Dengan begitu semakin banyak 

penelitian tentang pola terapi pada ODGJ diharapakan agar angka penelantaran 

ODGJ semakin turun. 

B. Penegasan Istilah 

1. Pijat Anatomi 

Dalam penyembuhan ODGJ terdapat dua macam pengobatan yakni 

ada pengobatan medis dan pengobatan non medis. Salah satu pengobatan 

non medis yaitu pengobatan alternative. Pengobatan alternative biasa di 

anggap aman dan tidak begitu banyak efek samping. Salah satu bentuk 

pengobatan alternative ini yaitu dengan metode pijat. Pijat sangat efektif 

dijadikan sebagai terapi untuk penyembuhan ODGJ. Pijat anatomi yaitu 

memberikan tekanan, getaran, gerakan pada tubuh secara terstruktur, tidak 

struktur menetap atau berpindah tempat. Pijat ini biasanya menggunakan 

jari-jari, sikut, lengan, kaki atau bisa juga dengan menggunakan alat pijat. 

Pijat juga sangat bermanfaat bagi psikologis yakni dengan pijat ini dapat 

mengendurkan ketegangan dan membantu menurunkan tekanan darah.12 

Pada penelitian ini menggunakan jenis pijat anatomi. Pijat anatomi 

salah satu metode dalam penyembuhan ODGJ, dimana pijat ini dilakukan 

bertujuan untuk membuka saraf-saraf yang tersumat dan melancarkan aliran 

darah yang ada ditubuh. 

2. Ilmu Rogojati 

Ilmu Rogojati yaitu ilmu yang didapatkan di dalam persilatan 

Rogojati. Persilatan Rogojati ini didirikan di Kabupaten Banjarnegara pada 

tanggal 6 Agustus 1976 dan diresmikan oleh Bupati Banjarnegara yaitu 

Drs.Soewadji. Persilatan Rogojati dipimpin oleh Soeharno Soeroatmadja 

atau yang biasa disebut Mbah Harno. Beliau menjadi Guru besar Persilatan 

                                                             
12 Baidi Bukhari, Pelatihan Pijat Sebagai Upaya Pembekalan Soft Skill bagi Narapidana di 

Lembaga Pemasyarakkatan Kelas I Semarang, Jurnal DIMAS, Vol. 15 No. 1. 2016. hlm.16.  
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Rogojati Banjarnegara. Dalam menjalankan tugasnya sebagai guru besar, 

beliau juga dibantu oleh Dewan Pendekar, Pelatih dan Pengurus Harian. 

Persilatan Rogojati ini sudah menyebar di Nusantara. Hampir di setiap 

provinsi berdiri cabang-cabang Rogojati. Selain menyebar di plosok NKRI, 

Persilatan Rogojati ini juga berkambang sampai di negara asing seperti, 

Selandia Baru, Australia, Jerman, Singapura, Arab Saudi dan Kaledonia 

Baru.  

Pada penelitian ini Ilmu Rogojati diterapkan didalam terapi untuk 

peyembuhan ODGJ. Dimana terapi tersebut berupa pijat anatomi berbasis 

Ilmu Rogojati. Didalam persilatan Rogojati setiap anggota diharuskan untuk 

paham tentang anatomi tubuh. Dengan begitu bapak Saryono (Terapis 

dalam penelitian ini) mengembangkan ilmu yang telah didapat didalam 

persilatan Rogojati dan menerapkan pijat anatomi sebagai penyebuhan pada 

ODGJ.  

3. Terapi Gangguan Jiwa 

Definisi terapi dalam lingkup kesehatan yaitu usaha untuk 

memulihkan kesehatan orang yang sedang sakit, pengobatan penyakit, dan 

juga perawatan untuk orang sakit. Terapi juga gunakan didalam kehidupan 

psikologi, dimana terapi psikologi ini digunakan untuk penanganan 

gangguan kejiwaan dan mental. Terdapat dua macam terapi psikologi yakni 

terapi medis dan terapi non medis.13 Pada penelitian ini, terapi yang 

dilakukan dalam penanganan ODGJ yaitu terapi non medis berupa terapi 

pijat anatomi.  

Gangguan jiwa menurut PPDGJ III adalah sindrom pola perilaku 

seseorang yang secara khas berkaitan dengan suatu gejala penderitaan 

(distress) atau hendaya (impairment) di dalam satu atau lebih fungsi yang 

penting dari manusia, yaitu fungsi psikologik, perilaku, biologik, dan juga 

                                                             
13Bambang Suko Winarno, Analisis Layanan Peningkatan Kualitas Hidup Orang Dengan 

Gangguan Jiwa (ODGJ), Jurnal Academica. Vol.4 No.1, Januari-Juni 2020, hlm. 133.  
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gangguan itu tidak hanya terletak di dalam hubungan antara orang itu tetapi 

juga dengan masyarakat.14 

Yang dimaksud gangguan jiwa/seseorang yang mengalami 

gangguan jiwa (ODGJ) dalam penelitian ini adalah seseorang yang 

mengalami gangguan dalam pikiran, perilaku dan juga dengan perasaannya 

yang memiliki gejala atau perubahan perilaku serta menimbulkan 

penderitaan dan hambatan dalam menjalankan fungsi sebagai insan. 

C. Batasan dan Rumusan Masalah 

Batasan masalah dalam penelitian ini yaitu :  

Untuk mengetahui praterapi, proses terapi dan hasil terapi pijat 

anatomi berbasis Ilmu Rogojati yang dilakukan oleh bapak Saryono dalam 

menangani pasien ODGJ. 

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah :  

1. Bagaimana praterapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati dalam 

menangani pasien ODGJ ? 

2. Bagaimana proses terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati dalam 

menangani pasien ODGJ ? 

3. Bagaimana hasil terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati dalam 

menangani pasien ODGJ ? 

D. Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah:  

1. Untuk mengetahui pra terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati dalam 

menangani pasien ODGJ. 

2. Untuk mengetahui proses terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati 

yang dilakukan dalam menangani pasien ODGJ.  

3. Untuk mengetahui hasil terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati 

berbasis Ilmu Rogojati dalam menangani pasien ODGJ. 

                                                             
14 Dewi Norma Palupi dkk, Karakteristik Keluarga ODGJ dan Kepesertaan JKN 

Hubungannya dengan Tindakan Pencarian Pengobatan bagi ODGJ, Jurnal Kesehatan. Vol. 7. No. 

2, Agustus 2019, hlm. 1 
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E.  Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil dari penelitian ini dapat menambah wawasan tentang terapi 

pijat anatomi pada gangguan jiwa dan peneliti mengharapkan agar 

penelitian ini dapat dijadikan panduan dan referensi bagi penelitian 

selanjutnya.  

2. Manfaat Praktis 

a) Bagi klien  

Dengan adanya penelitian ini, klien akan lebih cepat disembuhkan 

dengan menggunakan salah satunya pola terapi ini. 

b) Bagi keluarga 

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan referensi bagi 

keluarga untuk membantu penyembuhan anggota keluarganya yang 

mengalami gangguan jiwa.  

c) Bagi pengelola 

Penelitian ini dapat dijadikan bahan evaluasi untuk meningkatkan 

program terapi yang lebih baik lagi.  

d) Bagi peneliti  

Dengan melakukan penelitian ini, peneliti dapat menambah 

wawasan terkait implementasi pola terapi terhadap ODGJ. 

F. Telaah Pustaka 

Dalam penelitian ini, peneliti melakukan sebuah kajian pustaka 

dari beberapa sumber yang membahas tentang terapi pijat tradisional dalam 

penyembuhan pada Orang Dalam Gangguan Jiwa (ODGJ). Kajian pustaka 

ini dilakukan agar terhindar dari kesamaan dalam penelitian. Di dalam 

kajian pustaka ini peneliti menggunakan penelitian sebelumnya yang 

memiliki satu framing dari penelitian ini.  

 

Penelitian dari Mamluatur Rahmah yang diterbitkan pada tahun 2016 

dengan judul Pijat Sebagai Terapi Gangguan Jiwa (Studi Pengobatan 

Alternatif Abah Ali Ahmadi di Desa Kajen Kecamatan Margoyoso 
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Kabupaten Pati). Penelitian tersebut menghasilkan metode terapi pijat yang 

digunakan oleh Abah Ali Ahmadi sesuai dengan metode terapi pijat titik 

meridian. Pada saat melakukan pengobatan dengan terapi pijat, daerah yang 

sering dipijat merupakan tempat mengalirnya energi atau meridian tubuh. 

Letak titik tersebut berada dipunggung, pundak, kepala. Ketiga titik tersebut 

merupakan titik meridian yang harus ditekan atau dipijat untuk pengobatan 

terhadap pasien gangguan jiwa.15 Persamaan dengan penelitian ini adalah 

meneliti pola terapi pada gangguan jiwa. Perbedaan dengan penelitian ini 

adalah dari segi jenis pola terapi yang diterapkan.  

Penelitian dari Muhammad Arsyad Syubu yang diterbitkan pada 

tahun 2015 dengan judul Pemanfaatan Terapi Tradisional dan Alternatif 

oleh Penderita Gangguan jiwa. Penelitian tersebut menghasilkan bahwa 

terapi tradisional dan alternatif memiliki peran semi sentral dalam 

mendukung dan menawarkan solusi ketika seseorang ,memiliki gangguan 

jiwa di Indonesia.16 Persamaan dengan penelitian ini adalah membahas 

tentang terapi tradisioanal yang dilakukan untuk membantu penyembuhan 

ODGJ. Perbedaan dengan penelitian ini adalah pada penelitian ini tidak 

disebutkan macam-macam dan pengaplikasian terapi tradisional dan 

alternative pada ODGJ. 

Penelitian dari  Dwiki Farhan yang diterbitkan pada tahun 2020 

dengan judul Proses Rehabilitasi Sosial Terhadap Orang Dengan Gangguan 

Jiwa (ODGJ) di Yayasan Al-Fajar Berseri di Bekasi. Penelitian tersebut 

menghasilkan bahwa yayasan Al-Fajar melakukan rehabilitasi sosial 

dengan pelayanan dan pembinaan. Proses awal yang dilakukan yaitu 

melakukan asesmen awal dengan begitu terapis memeriksa kesehatan 

pasien. Pada yayasan ini terdapat dua metode cara penanganannya yakini, 

kelompok dan individu. Metode  individu dilakukan pada proses biologis 

                                                             
15Mamluatur Rahmah, Skripsi :” Pijat Sebagai Terapi Gangguan Jiwa (Studi Pengobatan 

Alternatif Abah Ali Ahmadi Di Desa Kajen Kecamatan Margoyoso Kabupaten Pati ( Semarang:UIN 

Walisongo,2016). 
16Muhammad Arsyad Subu, Pemanfaatan Terapi Tradisional dan Alternatif oleh Penderita 

Ganguan Jiwa, Jurnal Keperawatan Padjadjaran,Vol.3 No.3, hlm 2. 
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yaitu dengan pijat urut, memberian ramuan dan air doa. Sedangkan metode 

kelompok yaitu dengan mengadakan bimbingan sosial, fisik dan religius17. 

Persamaan dengan penelitian ini yaitu membahas tentang proses rehabilitasi 

non medis dengan menggunakan metode pijat. Perbedaan dengan penelitian 

ini adalah tidak menggunakan metode kelompok dalam penyembuhan 

ODGJ.  

Penelitian dari Soetji Andosi yang diterbitkan pada tahun 2017 

dengan judul Pelayanan Sosial Panti Berbasis Agama dalam Merehabilitasi 

Penderita Skizofrenia. Penelitian tersebut menghasilkan bahwa pondok 

rehabilitasi Nurussalam menggunakan metode sufi healing (pengobatan 

sufi) yaitu dengan cara membangkitkan potensi keimanan kepada Allah. 

Tidak hanya itu, pondok Nurussalam juga menggunakan terapi pijat yang 

bertujuan untuk mengatasi penderita yang sering mengamuk, terapi 

air/terapi mandi yang bertujuan untuk mengembalikan kebiasaan klien 

seperti manusia pada umumnya, terapi herbal yaitu terapi memberikan 

ramuan dari daun-daun herbal yang sudah diberi bacaan dzikir dan doa oleh 

terapis.18 Persamaan dengan penelitian ini yaitu membahas metode pijat 

dalam penyembuhan gangguan kejiwaan. Perbedaan dengan penelitian ini 

adalah pada penelitian ini hanya menggunakan metode pijat saja dan tidak 

menggunkaan metode sufi healing, terapi air dan terapi herbal dalam 

penyembuhan orang dalam gangguan kejiwaan.  

 

 

 

 

 

 

 

                                                             
17Dwiki Farhan, skripsi:”Proses Rehabilitasi Sosial Terhadap Orang Dalam Gangguan 

Jiwadi Yayasan Al Fajar Beseri Bekasi” (Jakarta: UIN Syarif Hidayatullah, 2020). 
18Soetji Andosi, Pelayanan Sosial Panti Berbasis Agama dalam Merehabilitasi Penderita 

Skizofrenia, Jurnal PKS Vol.16 No.2 Juni 2017, hlm 6.  
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G. Sistematika Penelitian  

Sistematika Penelitian merupakan susunan dari penelitian skripsi 

yang dibuat untuk mempermudah pembaca dalam memahami isi skripsi. 

Pada penelitian ini terdiri dari 5 BAB yaitu: 

BAB I   Pendahuluan 

Pada bab ini terdiri dari: Latar Belakang Masalah, Penegasan 

Istilah, Batasan dan Rumusan Masalah, Tujuan  Penelitian , 

Manfaat Penelitian, Kajian Pustaka,dan Sistematika 

Pembahasan. 

BAB II Landasan Teori 

Pada bab ini berisi tentang ladasan teori yang akan 

digunakan dalam membahas Deskripsi Pijat Sebagai Terapi, 

Terapi Gangguan Jiwa dan Pijat Sebagai Terapi Gangguan 

Jiwa. 

BAB III  Metodologi Penelitian 

Pada bab ini membahas tentang Jenis dan Pendekatan 

Penelitian, Lokasi Penelitian, Subjek dan Objek Penelitian, 

Metode Pengumpulan Data dan Metode Analisis Data. 

BAB IV Penyajian dan Analisis Data 

Pada bab ini akan membahas mengenai Biografi Terapis, 

Historitas Pijat Anatomi Berbasis Ilmu Rogojati, Proses 

Terapi Pijat Anatomi, sajian hasil penelitian dan analisa data.  

BAB V Penutup 

Terdiri dari: Kesimpulan, Saran-saran dan Penutup. 
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian terhadap metode terapi pijat anatomi berbasis Ilmu 

Rogojati, maka dapat disimpulkan bahwa dalam mengobati pasien ODGJ, Bapak 

Saryono menggunakan metode pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati. Ilmu Rogojati 

yaitu sebuah ilmu yang terdapat pada persilatan Rogojati. Pengembangan ilmu yang 

dilakukan oleh Bapak Saryono dari persilatan Rogojati ini, menghasilkan sebuah 

kemampuan baru bagi Bapak Saryono yaitu dapat menyembuhkan orang dalam 

gangguan jiwa (ODGJ) dengan cara menerapkan terapi pijat anatomi. 

Adapun praterapi yang dilakukan terapis sebelum melakukan proses terapi 

terhadap klien yaitu terapis melakukan wawancara terhadap keluarga klien guna untuk 

mendapatkan data tentang tingkah laku klien saat dirumah, hubungan antara klien dan 

keluarga dan juga penyebab terjadinya gangguan jiwa. Setelah mengetahui kondisi 

klien, terapis menganalisa penyakit yang diderita klien untuk melanjutkan proses terapi.  

Setelah melakukan wawancara dengan keluarga, kemudian terapis melakukan 

proses terapi pijat anatomi dengan langkah-langkah sebagai berikut:  

1. Menyiapkan alat dan bahan untuk proses terapi yaitu, kasur lantai, sarung dan 

minyak urut.  

2. Mengoleskan minyak urut ke seluruh permukaan badan klien.  

3. Memulai memijat area leher dan bahu dengan posisi klien duduk. 

4. Klien berpindah posisi menjadi tengkurap. 

5. Dilanjutkan memijat mulai dari telapak kaki. 

6. Kemudian pijat area Betis. 

7. Kemudian pijat daerah punggung bawah sampai punggung atas. 

8. Selanjutnya pijat kedua tangan klien.  

9. Dan yang terakhir pijat bagian kepala klien. 

Dengan ilmu yang dimilikinya, Bapak Saryono telah berhasil menyembuhkan 

sekitar 120 ODGJ. Klien yang sudah disembuhkan sekarang dapat hidup normal seperti 

pada manusia umumnya. 
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B. Saran  

Peneliti menyadari bahwa masih banyak kekurangan dalam 

menginterpretasikan gagasan dalam penelitian ini, namun peneliti ingin menyampaikan 

masukan guna untuk peningkatan kedepan bagi penelitian selanjutnya. 

Pertama, bagi Bapak Saryono, untuk mengembangkan terapi pijat anatomi ini 

peneliti menyarankan agar dibentuk secara terlembaga supaya lebih sistematis dan 

masyarakat umum mengetahui adanya terapi pijat anatomi berbasis Ilmu Rogojati 

dalam upaya penyembuhan gangguan jiwa.  

Kedua, untuk peneliti selanjutnya, agar lebih bisa mengembangkan keilmuan 

terkait dengan potensi yang dimiliki oleh masyarakat mengenai penyembuhan 

gangguan kejiwaan.  

Ketiga, bagi pemerintah, agar lebih memperhatikan adanya potensi-potensi 

yang dimiliki oleh masyarakat khususnya pada penyembuhan gangguan kejiwaan, 

dengan begitu diharapkan angka ODGJ semakin menurun.  

Keempat, bagi masyarakat, agar pihak masyarakat lebih mempedulikan keadaan 

ODGJ dengan membawanya ke lembaga pelayanan kesehatan jiwa dan tidak 

melakukan diskriminasi terhadap ODGJ.  

C. Penutup 

Alhamdulilah, puji syukur peneliti panjatkan kepada Allah SWT yang telah 

memberikan limpahan rahmat sehingga peneliti dapat menyelesaikan skripsi yang 

berjudul “Pijat Anatomi Berbasis Ilmu Rogojati Sebagai Terapi Gangguan Jiwa Di 

Desa Toyareka Kecamatan Kemangkon Kabupaten Purbalingga” dengan penuh 

perjuangan.   
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