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ABSTRAK 

 

Penyalahgunaan narkotika, psikotropika, dan zat adiktif lainnya (NAPZA) 

masih menjadi permasalahan kesehatan di Indonesia, termasuk penyalahgunaan 

carisoprodol (somadril) yang berpotensi menyebabkan ketergantungan. Penelitian 

ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pengguna somadril pada pasien 

rehabilitasi NAPZA di BNNP Kalimantan Tengah tahun 2024–2025. Penelitian 

menggunakan metode deskriptif menggunakan data sekunder dari hasil 

pemeriksaan skrining urin metode imunokromatografi. Hasil penelitian 

menunjukkan, sebesar 31,8% sampel positif mengandung somadril, dan sebagian 

besar berjenis kelamin laki-laki (81,8%). Simpulan dari penelitian ini adalah 

sebagian kecil sampel pasien rehabilitasi teridentifikasi positif menggunakan 

somadril dengan profil demografi mayoritas adalah laki-laki pada usia produktif. 

Berdasarkan hasil tersebut, disarankan kepada BNN dan Pemerintah untuk 

memperketat pengawasan peredaran obat keras relaksan otot serta meningkatkan 

frekuensi tes urin acak berkala pada kelompok usia produktif. 

 

Kata kunci: Carisoprodol, NAPZA, Rehabilitasi. 
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ABSTRACT 

 

Drug abuse, including narcotics, psychotropic substances, and other 

addictive substances (NAPZA), remains a major health problem in Indonesia, 

including the misuse of carisoprodol (somadril), which has the potential to cause 

dependence. This study aims to determine the description of somadril users among 

drug rehabilitation patients at BNNP Central Kalimantan in 2024–2025. The 

research used a descriptive method using secondary data from qualitative urine 

screening results via the immunochromatography method. The results showed that 

31.8% of the samples tested positive for somadril, and the majority were male 

(81.8%). In conclusion, a minor proportion of rehabilitation patients were 

identified as positive for somadril, with the majority demographic profile being 

males in their productive age. Based on these findings, it is recommended that BNN 

and the Government tighten the supervision of muscle relaxant distribution and 

increase the frequency of periodic random urine drug testing in the productive age 

group. 

 

Keywords: Carisoprodol, drug abuse, rehabilitation. 

 



 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Penyalahgunaan Narkotika, Psikotropika, dan Zat Adiktif lainnya (NAPZA) 

telah menjadi krisis kesehatan global yang kompleks dan mengancam berbagai 

belahan dunia. United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC) melaporkan 

puluhan juta orang di seluruh dunia mengalami gangguan akibat penggunaan zat 

adiktif, dengan angka kematian mencapai ratusan ribu jiwa setiap tahunnya akibat 

overdosis maupun komplikasi kesehatan fisik dan mental yang fatal. 

Penyalahgunaan NAPZA secara global memicu peningkatan angka kriminalitas, 

kekerasan, serta kerusakan tatanan sosial-ekonomi masyarakat akibat penurunan 

produktivitas kerja dan tingginya beban biaya perawatan medis (UNODC, 2025).  

Permasalahan NAPZA di tingkat nasional juga berada pada kondisi yang 

sangat memprihatikan. Badan Narkotika Nasional Republik Indonesia (BNN RI) 

mencatat angka prevalensi penyalahgunaan narkoba di Indonesia mencapai jutaan 

jiwa yang tersebar di berbagai lapisan masyarakat. Dampak buruk penyalahgunaan 

zat ini di Indonesia mencakup peningkatan morbiditas penyakit menular, gangguan 

psikologis kronis, lonjakan angka kejahatan narkotika, hingga kerugian ekonomi 

negara bernilai triliunan rupiah akibat hilangnya potensi generasi usia produktif 

(BNN RI, 2024). 

Wilayah Provinsi Kalimantan Tengah, khususnya Kota Palangka Raya, turut 

mengalami ancaman penyalahgunaan zat yang serius. Laporan Badan Narkotika 

Nasional Provinsi (BNNP) Kalimantan Tengah menunjukkan peningkatan 

pengungkapan kasus tindak pidana narkotika dan jumlah klien yang menjalani 

program rehabilitasi di Klinik Pratama Uras Barigas. Hasil identifikasi lapangan 

dan rekam medis BNNP Kalimantan Tengah menunjukkan fenomena maraknya 

penyalahgunaan obat keras jenis carisoprodol (somadril) di kalangan masyarakat 

Palangka Raya dan sekitarnya (BNNP Kalimantan Tengah, 2025). 

Carisoprodol (somadril) merupakan obat keras yang secara medis 

diindikasikan sebagai relaksan otot rangka untuk mengatasi nyeri muskuloskeletal 
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akut. Sifat sedatif dan metabolisme carisoprodol di dalam hati menghasilkan 

senyawa aktif meprobamate yang memicu efek penenang kuat serta potensi adiksi 

tinggi apabila disalahgunakan di luar pengawasan medis (Conermann & Christian, 

2024). 

Penyalahgunaan somadril secara kronis atau dosis tinggi dapat menyebabkan 

depresi pernapasan, penurunan kesadaran, kejang, hingga kematian. Penelitian 

mengenai profil hasil pemeriksaan carisoprodol pada pasien rehabilitasi di BNNP 

Kalimantan Tengah sangat penting dilakukan guna menyediakan data ilmiah bagi 

tenaga kesehatan laboratorium medis serta menjadi dasar evaluasi objektif dalam 

efektivitas pemantauan program rehabilitasi. Peneliti tertarik melakukan penelitian 

ini dengan judul “Profil Hasil Pemeriksaan Carisoprodol (Somadril) pada Pasien 

Rehabilitasi NAPZA di BNN Provinsi Kalimantan Tengah Tahun 2024-2025”. 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana profil hasil pemeriksaan carisoprodol (somadril) pada pasien 

rehabilitasi NAPZA di BNN Provinsi Kalimantan Tengah Tahun 2024-2025? 

1.3 Batasan Masalah 

Penelitian ini dibatasi pada: 

1. Data yang digunakan adalah data sekunder rekam medis pasien rehabilitasi 

NAPZA di BNNP Kalimantan Tengah tahun 2024-2025. 

2. Karakteristik responden dibatasi pada variabel jenis kelamin dan kelompok 

usia 

1.4 Tujuan Penelitian 

1.4.1 Tujuan Umum 

Mengetahui gambaran hasil pemeriksaan carisoprodol (somadril) pada pasien 

rehabilitasi NAPZA di BNN Provinsi Kalimantan Tengah Tahun 2024-2025. 

1.4.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi hasil pemeriksaan carisoprodol (positif 

dan negatif) pada pasien rehabilitasi. 

2. Mengetahui distribusi hasil pemeriksaan carisoprodol  berdasarkan jenis 

kelamin dan kelompok usia 



3 
 

 
 

1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan memperkaya kajian 

ilmiah di bidang kesehatan, khususnya terkait penyalahgunaan NAPZA, proses 

rehabilitasi, serta pemeriksaan carisoprodol (somadril). Selain itu, penelitian ini 

juga dapat menjadi referensi bagi penelitian selanjutnya yang berkaitan dengan 

profil hasil pemeriksaan pada pasien rehabilitasi NAPZA. 

1.5.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Institusi Badan Narkotika Nasional Provinsi Kalimantan Tengah: 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan evaluasi dalam pelaksanaan 

program rehabilitasi, khususnya dalam penggunaan dan interpretasi hasil 

pemeriksaan carisoprodol (somadril). Selain itu, hasil penelitian dapat 

digunakan untuk meningkatkan kualitas pelayanan rehabilitasi yang lebih 

efektif dan berbasis data. 

2. Bagi Masyarakat: penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan 

pemahaman masyarakat mengenai pentingnya pemeriksaan dalam proses 

rehabilitasi NAPZA serta dampak penyalahgunaan NAPZA terhadap 

kesehatan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


