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Orin Veronika Damayanti. (2017). Health Belief Model pada pasien yang
berobat ke pengobatan alternatif (Studi Kasus di Jawa Timur). Skripsi
Sarjana Strata 1. Fakultas Psikologi, Universitas Katolik Widya Mandala
Surabaya.

ABSTRAKSI

Pengobatan alternatif adalah pengobatan yang menggunakan kekuatan
supranatural. Pengobatan alternatif ini sering digunakan untuk mengobati
penyakit yang disebabkan oleh ilmu sihir. Ilmu sihir atau yang biasa disebut
tenung ini adalah hasil dari para pelaku ilmu hitam yang bertujuan untuk
memuaskan kebencian, kemarahan ataupun agresi terhadap seseorang.
Sistem medis itu ada dua, yaitu sistem medis personalistik dan sistem
naturalistik. Penelitian ini lebih berfokus pada pengobatan alternatif yang
termasuk kedalam sistem personalistik, yaitu sistem medis yang
menggunakan ilmu supranatural dengan bantuan roh-roh nenek moyang
ataupun jin untuk menyembuhkan para pasiennya. Penelitian ini
menggunakan metode penelitian kualitatif studi kasus dengan menggunakan
teknik pengambilan data wawancara semi terstruktur. Partisipan dalam
penelitian ini adalah pasien dari pengobatan alternatif dan orang-orang yang
ada disekitar partisipan. Hasil dari penelitian ini adalah terpenuhinya aspek-
aspek dari health belief model pada partisipan yang memberikan gambaran
mengenai alasan dari partisipan untuk berobat ke pengobatan alternatif.
Peneliti juga menemukan beberapa motif yang membuat partisipan
terdorong untuk pergi ke pengobatan alternatif, yaitu karena pengaruh
budaya dan agama yang diyakini oleh partisipan yang kemudian
menyebabkan seseorang mengalami disonansi kognitif terhadap pengobatan
alternatif yang telah dilakukannya.

Kata Kunci: Healt belief model, pengobatan alternatif, disonansi kognitif.
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Orin Veronika Damayanti. (2017). Health Belief Model in patients
seeking alternative treatment (Case Study in East Java). Thesis Bachelor
Degree 1. Faculty of Psychology, Catholic University Widya Mandala
Surabaya.

ABSTRACT

Alternative medicine is a treatment that uses supernatural powers. This
alternative treatment is often used to treat diseases caused by sorcery.
Witchcraft or so-called witchcraft is the result of black magicians who aim
to satisfy hatred, anger or aggression against someone. There are two
medical systems, namely personalistic medical systems and naturalistic
systems. This study focuses more on alternative treatments that belong to a
personalistic system, a medical system that uses supernatural knowledge
with the help of ancestral spirits or jinns to heal its patients. This research
uses qualitative research method of case study by using semi-structured
interview data retrieval technique. Participants in this study were patients
from alternative medicine and those around the participants. The results of
this study were the fulfillment of aspects of the health belief model in
participants who gave an idea of the reasons of the participants to seek
treatment for alternative medicine. The researchers also found some
motives that made participants encouraged to go to alternative medicine,
namely because of cultural and religious influences believed by participants
who later caused a person to experience cognitive dissonance of alternative
treatments he has done.

Keywords: Health belief model, alternative medicine, cognitive dissonance.
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