
PSIKOLOGI 
ABNORMAL



DEMONOLOGI AWAL

Para arkeolog menemukan kerangka manusia Zaman 
Batu dengan lubang sebesar telur pada tengkoraknya.

Interpretasi yang muncul terhadap lubang tersebut 
adalah bahwa nenek moyang kita di zaman prasejarah 
percaya bahwa perilaku abnormal merefleksikan adanya 
pengaruh dan serangan dari roh-roh jahat.

Menggunakan teknik yang disebut trephination yaitu 
menciptakan sebuah jalur melalui tengkorak sebagai 
jalan keluar bagi roh jahat tersebut.



TENGKORAK TREPHINATION



TATA CARA TREPHINATION: ILUSTRASI 



LANJUTAN DEMONOLOGI

Demonologi merupakan suatu doktrin yang 
menyebutkan bahwa perilaku abnormal seseorang 
disebabkan oleh pengaruh roh jahat atau kekuatan 
setan.
Demonologi ditemukan dalam budaya Cina, Mesir dan 
Yunani.
Pada zaman Yunani Kuno, orang-orang yang 
berperilaku abnormal sering dikirim ke kuil untuk 
persembahan pada Aesculapius, yaitu Dewa 
Penyembuhan. 



LANJUTAN DEMONOLOGI

Para pendeta percaya bahwa Aesculapius
akan mengunjungi orang-orang yang 
menderita ketika mereka tertidur di dalam 
kuil dan memberikan penyembuhan 
melalui mimpi.



PENJELASAN FISIOLOGIS AWAL TERHADAP GANGGUAN 
MENTAL PADA MASA ROMA DAN YUNANI KUNO

Abad 5 SM, Hippocrates (Bapak Kedokteran; penemu 
ilmu medis modern) memisahkan ilmu medis dari 
agama, magic dan takhyul. Ia menolak keyakinan yang 
berkembang pada masa Yunani itu bahwa Tuhan (dewa) 
mengirimkan penyakit fisik dan gangguan mental sebagai 
bentuk hukuman.



LANJUTAN PENJELASAN FISIOLOGIS…

Hippocrates menjelaskan tentang pentingnya otak dalam 
mempengaruhi pikiran, perilaku dan emosi manusia. Menurutnya, 
otak adalah pusat kesadaran, pusat intelektual dan emosi. Sehingga 
jika cara berpikir dan perilaku seseorang menyimpang atau 
terganggu berarti ada suatu masalah pada otaknya (otaknya 
terganggu). 
Ia merupakan pelopor somatogenesis – suatu ide yang 
menyebutkan bahwa kondisi soma (tubuh) mempengaruhi pikiran 
dan perilaku individu. Jika soma (tubuh) seseorang terganggu, maka 
pikiran dan perilakunya juga akan terganggu. 



LANJUTAN PENJELASAN FISIOLOGIS…

Hippocrates mengklasifikasikan gangguan mental ke dalam tiga 
kategori yaitu:

1. mania untuk mengacu pada kegembiraan yang berlebihan, 
2. melancholia untuk menandai depresi yang berlebihan dan
3. frenitis (demam/peradangan otak) untuk menandai bentuk perilaku 

aneh.
Ia lebih percaya pada hal-hal yang bersifat natural daripada 
supranatural. Hippocrates percaya bahwa suatu pola hidup tertentu 
akan mempengaruhi kesehatan otak dan tubuh. 



LANJUTAN PENJELASAN FISIOLOGIS…

Ketiga kategori gangguan mental tersebut sampai sekarang masih digunakan
dalam DSM IV dengan nama yang berbeda:

1. Mania             masuk menjadi salah satu kategori dalam Gangguan Mood 
yaitu Bipolar (manik-depresif)

2. Melancholia          Depresi

3. Frenitis Skizofrenia



LANJUTAN PENJELASAN FISIOLOGIS… 

• Selain Hippocrates, ada juga dokter dari Roma yang 
mencoba memberikan penjelasan naturalistik tentang 
gangguan psikotik. Mereka adalah Asclepiades dan 
Galen. Keduanya mendukung perlakuan yang lebih 
manusiawi dan perawatan di rumah sakit bagi para 
penderita gangguan mental. 



ZAMAN KEGELAPAN (THE DARK AGES) DAN KEMBALINYA 
DEMONOLOGI

• Kematian Galen (130 – 200 M), sebagai dokter terakhir pada masa klasik 
Yunani menandai dimulainya Zaman Kegelapan bagi dunia medis dan bagi 
perawatan serta studi tentang perilaku abnormal.

• Pada Zaman Pertengahan dan Renaissance (400 – 1500 M), kalangan gereja 
dan Kristen meluaskan pengaruhnya. Gangguan mental kembali dihubungkan 
dengan pengaruh spiritual dan supranatural (Demonologi).



LANJUTAN ZAMAN KEGELAPAN…

• Para pemuka agama pada masa itu melakukan suatu upacara untuk 
mengeluarkan pengaruh roh jahat dari tubuh seseorang. Metode 
tersebut dinamakan exorcism.



• Rennaisance bermula di Italia pada tahun 1400-an dan menyebar 
secara berangsur-angsur ke seluruh Eropa. Zaman ini dianggap 
sebagai peralihan dari dunia pertengahan menuju dunia modern. 
Ironisnya, ketakutan akan penyihir juga mengalami peningkatan, 
terutama pada akhir abad ke-15 sampai akhir abad ke-17.



LANJUTAN ZAMAN KEGELAPAN…

Perwakilan Gereja Katolik Roma meyakini bahwa penyihir membuat 
perjanjian dengan iblis, mempraktekkan ritual setan dan melakukan 
tindakan-tindakan mengerikan seperti memakan bayi dan meracuni 
hasil panen. 
Pada tahun 1484, Pope (Paus) Innocent VIII meminta kepada para 
pendeta di Eropa untuk mencari para tukang sihir dan 
mengumumkan hukuman mati bagi penyihir. 
Selama dua abad berikutnya, lebih dari 100.000 orang yang dituduh 
sebagai tukang sihir telah dibunuh.



LANJUTAN ZAMAN KEGELAPAN…

Untuk menemukan tukang sihir dibuat buku panduan dan dilakukan
“tes terapung”. Tertuduh yang tenggelam dan terbenam dianggap 
tidak bersalah sedangkan tertuduh yang dapat mempertahankan 
kepala mereka di atas permukaan air dianggap bersekutu dengan 
iblis. Apapun hasilnya mereka akan mati?!

Witch hunting mulai mereda pada abad 17 dan 18. Di Spanyol pada 
tahun 1610, berbagai tuduhan terhadap tukang sihir yang ditangkap 
dinyatakan batal. 



LANJUTAN ZAMAN KEGELAPAN… 

Di Swedia, pada tahun 1649, Queen Christina memerintahkan untuk 
membebaskan semua tukang sihir kecuali mereka yang benar-benar 
terbukti melakukan pembunuhan. 

Di Perancis, tahun 1682, Raja Louis XIV mengeluarkan dekrit tentang 
pembebasan tukang sihir. 

Eksekusi terakhir terhadap tukang sihir dilakukan di Swiss pada 
tahun 1782. Sampai akhir Zaman Pertengahan, semua penderita
gangguan mental dianggap sebagai tukang sihir. 



AWAL PEMBANGUNAN ASYLUMS

• Jauh sebelum Barat mengenal metode penyembuhan penyakit jiwa berikut
tempat perawatannya, pada abad ke-8 M di Kota Baghdad, menurut Syed
Ibrahim B PhD dalam bukunya berjudul "Islamic Medicine: 1000 years ahead 
of its times“ (http://www.ishim.net/ishimj/2/01.pdf dan untuk buku
kompilasinya bisa dilihat di: http://www.scribd.com/doc/11030166/Islamic-
Medicine-Compiled-ebook),  rumah sakit jiwa atau insane asylums telah
didirikan para dokter dan psikolog Islam beberapa abad sebelum peradaban
Barat menemukannya. 

http://www.ishim.net/ishimj/2/01.pdf
http://www.scribd.com/doc/11030166/Islamic-Medicine-Compiled-ebook


• Hampir semua kota besar di dunia Islam pada era keemasan telah memiliki
rumah sakit jiwa. Selain di Baghdad ibu kota Kekhalifahan Abbasiyah insane 
asylum juga terdapat di kota Fes, Maroko. Selain itu, rumah sakit jiwa juga 
sudah berdiri di Kairo, Mesir pada tahun 800 M.

• Pada abad ke-13 M, kota Damaskus dan Aleppo, Suriah juga telah memiliki
rumah sakit jiwa.



PEMBANGUNAN ASYLUMS SELAMA RENAISSANCE
(ZAMAN PENCERAHAN)

• Pada abad 15 dan 16, di Eropa mulai dilakukan 
pemisahan dengan serius antara penderita gangguan 
mental dari kehidupan sosialnya. Disana dibangun 
suatu tempat penampungan yang disebut Asylums. Di 
asylums itu ditampung dan dirawat penderita 
gangguan mental dan para gelandangan. Mereka 
dibiarkan untuk tetap bekerja dan tidak diberi suatu 
aturan hidup yang jelas.



LANJUTAN PEMBANGUNAN ASYLUMS…

• Tahun 1547, Henry VIII membangun London’s Hospital of St. Mary of 
Bethlehem (kemudian terkenal dengan nama Bedlam – kata yang 
umum digunakan pada saat itu untuk menyebut rumah sakit), 
sebagai rumah sakit pasien gangguan mental. Kondisi di Bedlam 
saat itu cukup menyedihkan: suasananya sangat bising, para 
penghuninya dirantai di tempat tidur mereka dan dibiarkan terbaring 
di tengah kotoran mereka atau berkeluyuran tanpa ada yang 
membantu. Kemudian Bedlam berkembang menjadi hiburan 
masyarakat untuk mencela dan menonton tingkah laku orang sakit 
jiwa tersebut. Bedlam sendiri kemudian menyediakan tiket untuk 
dijual kepada masyarakat.



GERAKAN REFORMASI : THE INSANE AS SICK

Konsep baru tentang gangguan dan penyakit mental muncul dalam 
Revolusi Amerika dan Perancis sebagai bagian dari proses 
pencerahan (renaisans) bidang rasionalisme, humanisme dan 
demokrasi politik. Orang gila (insane) kemudian dianggap sebagai 
orang sakit.

Chiarugi di Italia dan Muller di Jerman menyuarakan tentang 
treatment rumah sakit yang lebih humanis. Tetapi perwujudan konsep 
baru dalam bidang ini dipelopori oleh Phillipe Pinel (1745 – 1826).



LANJUTAN GERAKAN REFORMASI….

Pinel kemudian memulai pekerjaannya dari asylums di Paris yang 
bernama La Bicetre. ) pada tahun 1793. Kemudian pada tahun 1795 
dia ditempatkan di Salpetriere (rumah sakit jiwa untuk wanita).
Ia membebaskan pasien dari ikatan rantai dan pasung kemudian 
memperlakukannya sebagai seorang yang sakit dan tidak 
diperlakukan seperti seekor hewan.



LANJUTAN GERAKAN REFORMASI….

• Pinel berpendapat bahwa rumah sakit seharusnya merupakan 
tempat untuk treatment bukan untuk mengurung. Menurutnya, pasien 
gangguan mental pada dasarnya adalah orang normal yang 
selayaknya didekati dengan perasaan iba, memahami mereka serta 
diperlakukan sesuai dengan martabatnya sebagai individu. Pinel juga 
menentang adanya hukuman dan pengusiran bagi para penderita 
gangguan mental.



APAKAH PERILAKU ABNORMAL ITU?

• Statistical infrequency
Perspektif ini menggunakan pengukuran statistik dimana semua
variabel yang yang akan diukur didistribusikan ke dalam suatu kurva
normal atau kurva dengan bentuk lonceng. Kebanyakan orang akan
berada pada bagian tengah kurva, sebaliknya abnormalitas
ditunjukkan pada distribusi di kedua ujung kurva.  Kriteri ini biasanya
digunakan dalam bidang medis atau psikologis. Misalnya mengukur
tekanan darah, tinggi badan, intelegensi, ketrampilan membaca, dsb. 



• Unexpectedness

Biasanya perilaku abnormal merupakan suatu bentuk respon yang 
tidak diharapkan terjadi. Contohnya seseorang tiba-tiba menjadi
cemas (misalnya ditunjukkan dengan berkeringat dan gemetar) 
ketika berada di tengah-tengah suasana keluarganya yang 
berbahagia. Atau seseorang mengkhawatirkan kondisi keuangan
keluarganya, padahal ekonomi keluarganya saat itu sedang
meningkat. Respon yang ditunjukkan adalah tidak diharapkan terjadi.



• Violation of norms
Perilaku abnormal ditentukan dengan mempertimbangkan konteks
sosial dimana perilaku tersebut terjadi. Jika perilaku sesuai dengan
norma masyarakat, berarti normal. Sebaliknya jika bertentangan
dengan norma yang berlaku, berarti abnormal. Kriteria ini
mengakibatkan definisi abnormal bersifat relatif tergantung pada
norma masyarakat dan budaya pada saat itu. Misalnya di Amerika
pada tahun 1970-an, homoseksual merupakan perilaku abnormal,
tapi sekarang homoseksual tidak lagi dianggap abnormal.



• Personal distress
Perilaku dianggap abnormal jika hal itu menimbulkan penderitaan
dan kesengsaraan bagi individu. Tidak semua gangguan (disorder)
menyebabkan distress. Misalnya gangguan antisosial yang
mengancam atau melukai orang lain tanpa menunjukkan suatu rasa
bersalah atau kecemasan. Juga tidak semua penderitaan atau
kesakitan merupakan abnormal. Misalnya seseorang yang sakit
karena disuntik. Kriteria ini bersifat subjektif karena susah untuk
menentukan standar tingkat distress seseorang agar dapat
diberlakukan secara umum.



• Disability
Individu mengalami ketidakmampuan (kesulitan) untuk mencapai
tujuan karena abnormalitas yang dideritanya. Misalnya para pemakai
narkoba dianggap abnormal karena pemakaian narkoba telah
mengakibatkan mereka mengalami kesulitan untuk menjalankan
fungsi akademik, sosial atau pekerjaan. Tidak begitu jelas juga
apakah seseorang yang abnormal juga mengalami disability.
Misalnya seseorang yang mempunyai gangguan seksual voyeurisme
(mendapatkan kepuasan seksual dengan cara mengintip orang lain
telanjang atau sedang melakukan hubungan seksual), tidak jelas
juga apakah ia mengalami disability dalam masalah seksual.



• Dari semua kriteria di atas menunjukkan bahwa perilaku abnormal 
sulit untuk didefinisikan. Tidak ada satupun kriteria yang secara 
sempurna dapat membedakan abnormal dari perilaku normal. Tapi 
sekurang-kurangnya kriteria tersebut berusaha untuk dapat 
menentukan definisi perilaku abnormal. Dan adanya kriteria 
pertimbangan sosial menjelaskan bahwa abnormalitas adalah 
sesuatu yang bersifat relatif dan dipengaruhi oleh budaya serta 
waktu.


