HUBUNGAN PERILAKU CARING PERAWAT DENGAN KEPUASAN
PASIEN DI RUANG RAWAT INAP RUMAH SAKIT TENTARA
NASIONAL INDONESIA ANGKATAN DARAT (TNI AD)
DETASEMEN KESEHATAN TENTARA (D.K.T)
SIDOARJO

Eka Rahmawati*), Widiharti**)
*) Mahasiswa STIKES Insan Unggul Surabaya
#*) Dosen STIKES Insan Ungul Surabaya

Badfgmund : Behavior nurse caring represent one the very aspect relate to
service treatment, because caring include link between human being and have an
effect on to quality service and satisfaction patient. The purpose of this research is

Jor analizing behavioral link nurse caring with satisfaction patient in the inpatient
of TNI AD (D.K.T) hospital sidoarjo.

Metods : analytic design, sectional cross. Population of 96 patient and sample of
77 patient. Technique sample interpretation : simple random sampling.

Instrument with quesioner sheet. Data processing : statistic experiment of rank
spearman corelation.

Results : The result of research is most of the behavioral link nurse caring with
satisfaction patient in the inpatientof TNI AD (D.K.T) hospital sidoarjo at
category good caring behaviors of nurse with frequency 52 patients (67,5%).
patient satisfaction in the inpatient of TNI AD (D.K.T) hospital sidoarjo almost at
all with frequency 60 patient (78%). The result of statistic experiment of rank
spearman corelation shows the score p <o (0,000 < 0,05) so Hyis refused.

Conclusion : There is relationship between behavioral of nurse caring with
patient satisfaction in the inpatient of TNI AD (D.K.T) hospital Sidoarjo.

Kata kunci : Perilaku Caring Perawat, Kepuasan Pasien

PENDAHULUAN

Rumah sakit memiliki peran Keperawatan merupakan
yang sangat strategis dalam upaya kelompok profesi dengan jumlah
mempercepat peningkatan derajat terbanyak, paling erat hubungannya
kesehatan masyarakat. Dalam dengan penderitaan, kesakitan,
perkembangan teknologi yang pesat kesengsaraan yang dialami
dan persaingan yang semakin ketat, masyarakat. Salah satu indikator
maka rumah sakit dituntut untuk pelayanan  keperawatan  adalah
terus melakukan peningkatan kepuasan pasien (Nursalam, 2014).
kualitas  pelayanannya  (Ningsy, Seorang perawat mempunyal
2014) perilaku caring untuk memberikan
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asuhan keperawatan yang bermutu
sehingga dalam pelayanan kesehatan
dapat memuaskan bagi  klien.

Kemampuan caring perawat
terhadap pasien memiliki nilai-nilai
perawatan yang mengubah

keperawatan dari pekerjaan menjadi
profesi yang lebih terhormat. Caring
tidak hanya mempraktikkan seni
perawatan, memberi kasih sayang
untuk  meringankan  penderitaan
pasien dan keluarganya,
meningkatkan kesehatan dan
martabat tetapi juga memperluas
aktualisasi diri perawat (Fahriani,
2011).

Menurut  Nursalam (2014)
Kepuasan pasien merupakan
perbandingan antara kualitas jasa
pelayanan yang di dapat dengan
keinginan, kebutuhan, dan harapan.
Pasien  sebagai pengguna jasa
pelayanan keperawatan menuntut
pelayanan keperawatan yang sesuai
dengan haknya, yakni pelayanan
keperawatan yang bermutu dan
paripurna. Pasien akan mengeluh bila
perilaku caring yang dirasakan tidak
memberikan nilai  kepuasan bagi
dirinya.

Menurut data yang diperoleh
dari  MPK  (Mutu  Pelayanan
Kesehatan) untuk  meningkatkan
mutu pelayanan keperawatan, di
negara maju seperti Amerika telah
membentuk National Quality Forum
(NQF) sejak tahun 2004 yang mana
menetapkan 15 standar nasional
untuk digunakan dalam
mengevaluasi asuhan keperawatan.
Standar-standar  tersebut  dikenal
sebagai 15 NQF. Selain itu, mereka
juga memiliki  sistem .databﬂse
keperawatan nasional yaitu  The
National —Database of  Nursing
Quality Indicators (NDNQI) yang
memberikan laporan per triwulan dan
tahunan meliputi indikator struktur,

proses, dan hasil untuk mengevlaluasi
asuhan keperawatan pada tingkat
unit.  Sementara di  Indonesia
indikator mutu keperawatan sampai
saat ini belum secara  resmi

ditetapkan oleh kementrian
keschatan, namun sejak tahun 2008
beberapa indikator mutu

keperawatan telah disusun yang
mana rancangan indikator pelayanan
keperawatan tersebut meliputi enam
indikator mutu yaitu keselamatan
pasien yang meliputi dekubitus,
kejadian jatuh, kesalahan pemberian
obat dan cidera akibat restrain,
kenyamanan, pengetahuan, kepuasan
pasien, self care dan kecemasan
(Ningsy, 2014).

Berdasarkan pantauan YLKI
(Yayasan  Lembaga  Konsumen
Indonesia), keluhan pasien yang
disampaikan melalui media cetak
sepanjang tahun 2009 terdapat 54
kasus keluhan yang terdistribusi
dalam lima ragam keluhan, meliputi
keluhan mengenai
informasi/pembayaran,
sarana/prasarana, tidak memenuhi
SOP (Standard Operating
Procedure), dokter tidak profesional
serta  keamanan dan kenyamanan.
Pada tahun 2010 jumlah keluhan
beﬁambah menjadi enam ragam
yaitu penambahan keluhan mengenai
pembayaran administrasi. Informasi
dan pelayanan, merupakan masalah
yang paling banyak dikeluhkan oleh
gg::;;:?e“ ?epanjang tahun 2010
ey (Yil_u[? ah total sebanyak 27

$ 1,201 1),
tentan Mf_nurut wahyuni  (2015)
Raw & ungkat kepuasan pasien

at Inap terhada asuhan
keperawatan di seb P iy
di Jawa Timur ebuah mmah sakit
hanya |79, dari ‘J:lga menunjukkan
inap yang A ,be uruh pasien rawat
o kz, nengatakan puas terhadap
) “Perawatan, sedan rkan 83%

gkan 8!
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menyatakan tidak puas, Penelitian
tersebut juga memberikan informasi
bahwa  keluhan utamga pasien
terhadap  pelayanan keperawatan
adalah  kurangnya  komunikasj
perawat (80%), kurang perhatian
(66,7%), dan kurang ramah (33,3%).
Kemudian  penelitian Damayanti
tentang harapan dan kepuasan pasien
di sebuah rumah sakit pemerintal, di
Surabaya pada tahun 2000 yaitu
dengan mengambil sampel 48
responden di  UPF interna dan
paviliun menunjukkan bahwa pasien
lebih mengharapkan kesabaran dan
perhatian  dari kinerja tenaga
keperawatan. Hasil inj menunjukkan
bahwa 41% responden mengatakan
kurang puas dengan pelayanan
rumah sakit dan sebanyak 599%
sisanya menyatakan puas.
Berdasarkan data rawat inap
yang diambil dari tanggal 14 April
2016 sampai tanggal 21 April 2016,
jumlah data pasien yvang di rawat
inap Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo yaitu :
Tabel 1 Jumlah data perilaku caring
perawat Rumah Sakit TNI
AD (D.K.T) Sidoarjo.

Ruang | Jumlah | Puas | Tidak

Rawat Pasien Puas
Inap
Kelas | 7.2% | 2,8%

Kelas I1 13,6% | 6,4%

1

2
Kelas 111 5 8% 42%
VIP p. 12,4% | 7,6%

Total 0 41,2% | 58,8%

—

Berdasarkan  data  pasien
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo menunjukkan hasil
pencapaian tentang perilaku caring
perawat dari total kelas 1, 11, 111, dan
VIP  yang berjumlah 10 orang
menujukkan sebanyak 41,2%
menyatakan puas dan tidak puas

sebanyak 58,8%. Data yang paling
banyak menunjukkan ketidakpuasan
adalah kelas II] sebanyak 42%.
Keluhan terbesar adalah kurangnya
rasa  Emphaty  dari perawat,
kurangnya perawat duduk dengan
pasien dan menanyakan keluhan
pasien, serta kurangnya perawat
bertukar pendapat (Sharing) tentang
masalah pribadi pasien sedangkan
hasil pencapaian tentang kepuasan
pasien dari total kelas I, II, III dan
VIP yang berjumlah 10 orang
menunjukkan sebanyak 44% sangat
puas, puas sebanyak 30,8%, cukup
puas sebanyak 18,8%, tidak puas
sebanyak 4,8% dan sangat tidak puas
sebanyak 1,6%. Keluhan terbanyak
didapatkan pada kelas 111 karena
kurang lengkapnya peralatan,
bangunan rumah sakit yang terlihat
kotor, kurangnya kebersihan dan
papan informasi yang tidak jelas.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian analitik,
pendekatan cross sectional, yang
merupakan  rancangan penelitian
dengan melakukan pengukuran atau
pengamatan pada saat bersamaan
(Hidayat, 2014). Populasi adalah
semua pasien yang menjalani rawat
inap di Rumah Sakit TNI AD
(D.K.T) Sidoarjo. Sampel sebagian
populasi yang akan diteliti atau
sebagian jumlah dari karakteristik
yang dimiliki oleh populasi (Hidayat,
2014). Sampel dari penelitian ini
adalah’ pasien yang di rawat iap
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo sebanyak 77 orang. Teknik
sampling  menggunakan simple
random sampling. Analisa data Un
statistik  korelasi  Spearman Rank
(rho) dengan taraf signitikan 0,05,
Hasil Penelitian
1. Data Umum
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|. Karakteristik Pasien Berdasarkan

Umur
Tabel 2 Distribusi Pasien
Berdasarkan Usia di Ruang Rawat
[nap Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)

Sidoarjo Tahun 2016

Berdasar

sebagian besar pas
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)

Sidoarjo  berumur 21-40 tahun
dengan frekuensi 63,6%.
7. Karakteristik Pasien Berdasarkan

Jenis Kelamin
Tabel 3 Distribusi Pasien

Berdasarkan Jenis Kelamin di Ruang
Rawat Inap Rumah Sakit TNI AD

Sidoarjo Tahun 2016.

jen rawat inap

Berdasarkan tabel 3 diketahui
sebagian besar pasien rawat inap
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo berjenis kelamin perempuan
58,5%.

3. Karakteristik Pasien Berdasarkan

Tingkat Pendidikan

Tabel 4.  Distribusi  Pasien
Berdasarkan Tingkat Pendidikan di
Ruang Rawat Inap Rumah  Sakit
TNI AD Sidoarjo Tahun 2016.

P—_r Tingkat

Now | “podidiian | * | @
1 _|SD 7 | 26
| 2 | SMmP 10 | 13
3 |SMA 40 | 52
ERia 25 | 32,4
L_ Total 77 |1 100

Berdasarkan tabel 4 sebagian
besar pasien rawat inap Rumah Sakit

TNI AD (D.K.T) Sidoarjo tingkat

pendidikannya SMA 52%.
ristik Pasien Berdasarkan

4. Karakte
Pekerjaan

Tabel 5 Distribusi Pasien

Berdasarkan pekerjaan di  Ruang

Rawat Inap Rumah  Sakit TNI AD

Sidoarjo Tahun 2016.

[ No. Pekerjaan fl %

47 | 6l
Wiraswasta 18234
PNS 12| 15,6
Total 77 | 100

Berdasarkan tabel 5 diketahui
sebagian besar pasien rawat inap
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo bekerja swastd dengan

frekuensi 61%.

2. Data Khusus

1. Perilaku Caring Perawat

Tabel 6 Distribusi Frekuensi
Perilaku Caring Perawat di Ruang
Rumah Sakit TNI AD

Rawat Inap

?ﬂoarjo Tahun 2016.

No. Perilaku Caring | r- | o

Perawat -

1. | Kurang 3139

2. | Cukup |22 28,0

3. | Baik 152 67,5
Total _ZZ_,_I_@_,
Berdasarkan tabel 6

diketahui sebagian besar perilaku
caring perawat di Ruang Rawat Inap
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo pada kategori baik dengan
frekuensi 67,5%.

2. Kepuasan Pasien

Tabel 7  Distribusi Frekuensi
Kepuasan Pasien di Ruang Rawat
Inap Rumah Sakit ~ TNI

Sidoarjo Bulan Tahun 2016.
s, Kepu‘asan %

Pasien S

I. | Sangat puas l_ﬁf)/

2. | Puas __69_‘4?‘18/
3. | Cukup puas | 6 | 78

4. |Tidak Puas | 1 | 13-
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5 Sangat Tidak

’ puas n
Total 77 m
Berdasarkan tabel T

kepuasan pasien di Ruang Rawat

lqap R_umah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo pada kategori puas dengan
frekuensi 78%.

3. Hubungan Perilaku Caring Perawat dengar{ Kepuasan Pasien

Tabel 8 Tabulasi Silang Hubun

gan Perilakl{ Caring Perawat dengan Kepuasan

Pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit TNI AD (D.K.T) Sidoarjo

Tahun 2016
NO Pcera;larl;u : Kepuasan Pasien
angat Puas Cuku 1
- % Puas
. (3 n % | n % n| % |n| % n %
1 Baik 8 154 | 44 | 846 | 0 0 0 0 0 0 52 100
2 Cukup 2 9.1 | 161 7274|1821 0 0 0 0 | 22| 100
3 | Rurang | O | 0 [ 0| 0 [2]66.7|1[333|0| 0 | 3 | 100
Total 10 13 | 60| 779|161 78 | 1| 13 |0| O | 77| 100

Berdasarkan tabel 8 menunjukkan
bahwa dari 77 pasien, sebagian kecil
menyampaikan  kepuasan  pasien
sangat puas pada perilaku caring
perawat baik yaitu sebanyak 8
(15,4%) pasien dan sebagian besar
jumlahnya lebih banyak
menyampaikan  bahwa  kepuasan
pasien puas pada perilaku caring
perawat baik yaitu sebanyak 44
(84,6%) pasien, dibandingkan
dengan kepuasan pasien cukup puas
pada perilaku caring perawat cukup
yaitu sebanyak 4 (18,2%) pasien dan
kepuasan pasien tidak puas pada
perilaku caring perawat kurang yaitu
sebanyak 1 (33,3%) pasien dan t1c_lak
ada yang menyampaikan sangat tidak
puas.

3. Analisis Data )
Hasil analisis dengan uji

statistik kolerasi Rank Spermar (rho)

didapatkan nilai probabilitas P r:
0,000 dan nilai @ = 0,05 yang ber3a9 11
p < a dan korelasi koefisien 0,

yang artinya rendah. Menunjukkan
ada hubungan perilaku caring

perawat dengan kepuasan di Ruang
Rawat Inap Rumah Sakit TNI AD
(D.K.T) Sidoarjo tahun 2016.

PEMBAHASAN
1. Perilaku Caring Perawat
Berdasarkan tabel 6,
didapatkan data dari 77 pasien
sebagian besar menunjukkan
perilaku caring perawat di ruang
rawat inap Rumah Sakit TNI AD
(D.K.T) Sidoarjo baik sebanyak 52
(67,5%) pasien lebih besar dari pada

perilaku  caring  perawat cukup
sebanyak 22 (28,6%) pasien dan
perilaku  caring perawat kurang
sebanyak 3 (3,9%) pasien.

Hasil penelitian  sebagian
besar pasien berumur 21-40 tahun
(63,6%), berjenis kelamin

perempuan (58,5%), berpendidikan
SMA (52%), dan sebagian besar
bekerja swasta (61%).

Caring digambarkan sebagal
moral ideal keperawatan, hal tersebut

Tournal Info
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meliputi keinginan untuk merawat,
kesungguhan untuk merawat dan
tindakan merawat (caring). Tindakan
caring meliputi komunikas,
tanggapan yang positif, dukungan
atau intervensi fisik oleh perawat
(Kozier, 2010). Sesuai  sepuluh
karatif Watson, sikap perawat yang
memiliki perilaku caring apabila
dapat membentuk sistem  nilai
altruistik ~ pasien, menciptakan
kepercayaan-harapan, meningkatkan
rasa sensitif terhadap diri sendiri dan
sesama, membangun pertolongan-
kepercayaan, hubungan  caring
manusia, dapat mempromosikan dan
pasien dapat mengungkapkan
perasaan positif ~ dan negatif,
menggunakan proses caring yang
kreatif dalam penyelesaian masalah,
mempromosikan tranpersonal belajar
mengajar, menyediakan dukungan,
perlindungan dan atau perbaikan
suasana mental, fisik, sosial dan
spiritual, serta pasien mendapatkan
kebutuhan manusia, mengizinkan
adanya kekuatan-kekuatan fenomena
yang bersifat spiritual (potter dan
perry, 2009).

Hasil kajian dari beberapa
sumber terdapat banyak faktor yang
menyebabkan para perawat
berperilaku caring, antara lain caring
yang baik dipengaruhi oleh faktor
individu. Kemampuan dan
keterampilan ~ merupakan  faktor
utama yang mempengaruhi perilaku
individu, Sub variabel demografis
mempunyai efek tidak langsung pada
perilaku dan kinerja individu.
Kz-u'akl.eri.stik demografis meliputi
usia, jenis kelamin, latar belakang
pendidikan, masa kerja, status
p(;)l'kil"Wil?Ell‘l, dan status kepegawaian
(Fahriani, 2011).

Hgsil penelitian Ramadhani
(2015) diketahui bahwa usia, jenis
kelamin, tingkat pendidikan dan

sangat berpengaruh dalam
perilaku caring  perawat
bertambah  usia  maka
semakin bertambah pula
pengetahuannya. Begitu pula dengan
jenis kelamin, wanita lebih sensitif
dari pada laki-laki sehingga dalam
mempersepsikan sesuatu  keadaan
biasanya  wanita lebih  cepat
memberikan persepsi dibandingkan
laki-laki. Tingkat pendidikan pasien
juga berpengaruh, semakin tinggi
pendidikan seseorang akan semakin
tinggi pula pengetahuannya karena
mempengaruhi kemampuan
berfikimya dan status pekerjaan
diartikan sebagai sebuah aktifitas
yang digunakan untuk memenuhi
kebutuhannya dan sarana untuk
mendapatkan ~ penghasilan sebagai
imbalan atas aktifitas yang telah
dilakukan (Ramadhani, 2015).

Dari hasil penelitian,
sebagian besar pasien menyatakan
perilaku  caring  perawat baik
sebanyak 52 (67,5%) pasien
dikarenakan perawat sudah
mematuhi semua prosedur yaitu
membantu perawatan diri pasien
selama di ruang rawat inap.
menjelaskan  prosedur tindakan,
bersikap manis kepada pasien.
mengukur tanda vital (tekanan darah.
suhu, nadi dan pernafasan), dan
mendengarkan ~ keluhan ~ pasien
Perilaku  caring perawat cukup
sebanyak 22 (28,6%) pasien yaitu
perawat melaporkan kondisi pasien
kepada perawat senior dan perawat
bersikap gembira. perilaku caring
perawat kurang sebanyak 3 (3,9%)
pasien dikarenakan perawat kurang
menempatkan ~ kebutuhan  pasien
sebagai  kebutuhan pribadi dan
kurang mengobservasi efek medikast
atau efek pengobatan kepada pasien:

Perilaku caring perawal di
ruang rawat inap Rumah Sakit TN

pekerjaan
peni laian
semakin
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AD (D.K.T) Sidoarjo sudah Optimal
dalam menunjang asuhan
keperawatan. Semakin baik perilaku
caring perawat dalam memberikan
pelayanan  asuhan keperawatan,
pasien atau kKeluarga semakin senang
dalam menerima pelayanan, berarti
hubungan terapeutik perawat-klien
semakin  terbina. Perawat yang
menunjukkan  perilaku caring,
dampak yang dirasakan akan sangat
besar bagi perawat dan pasien.

2. Kepuasan Pasien

Berdasarkan tabel 5.6
didapatkan data dari 77 pasien
hampir  seluruhnya menunjukkan
kepuasan pasien di ruang rawat inap
Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo menyatakan puas sebanyak
00 (78%) pasien. Hasil penelitian
sebagian besar pasien berumur 21-40
tahun  (63,6%), berjenis kelamin
perempuan (58,5%), berpendidikan
SMA (52%), dan sebagian besar
bekerja swasta (61%).

Kepuasan pasien
berhubungan dengan mutu pelayanan
rumah sakit. Kepuasan adalah tingkat
keadaan yang dirasakan seseorang
yang  merupakan  hasil  dari
membandingkan penampilan produk
yang dirasakan dalam hubungannya
dengan harapan seseorang. Dengan
mengetahui tingkat kepuasan pasien,
managemen rumah sakit dapat
melakukan  peningkatan ~ mutu
pelayanan (Muninjaya, 2004).

Jika kinerja sesuai dengan
ckspektasi, pelanggan akan puas.
Jika  kinerja melebihi ekspektasi,
pelanggan akan sangat puas atau
Seénang (Kotler dan Keller, 2008).

Pasien yang merasa puas
dengan asuhan profesional lebih
cenderung menggunakan pelayanan
di wakty mendatang sehingga asuhan
psikologis yang baik dapat membuat

perbedaan signifikan pada konsumen
(Morrison & Burnard, 2009).
Kepuasan  pengguna jasa
pelayanan  kesehatan dipengaruhi
oleh beberapa faktor (Griffith, 1987
dalam Susanti, 2008) yaitu : waktu
tunggu, kualitas perawatan yang
diterima  oleh pasien, prosedur
perjanjian atau administrasi,
pendekatan dan perilaku perugas
(caring), fasilitas ruang inap untuk
pasien yang harus dirawat, fasilitas
umum yang lain seperti mutu
makanan dan pengaturan kunjungan
serta hasil freatment atau hasil
perawatan yang diterima oleh pasien.
Kepuasan pasien di ruang
rawat inap Rumah Sakit TNI AD
(D.K.T) Sidoarjo pada kategori puas
lebih besar jumlahnya yaitu 60
(78%) pasien dari pada sangat puas
yaitu sebanyak 10 (12,9%) pasien
dikarenakan tenaga medis sudah
memberikan pelayanan dengan teliti,
hati-hati, dan tepat waktu. Selain itu
perawat juga menerangkan tindakan
yang akan dilakukan kepada pasien,
dokter mempunyai kemampuan dan
pengetahuan  dalam  menetapkan
diagnosa penyakit pasien dengan
cukup  baik  sehingga mampu
menjawab setiap pertanyaan pasien
secara meyakinkan, perawat dalam
melayani bersikap sopan dan ramah
serta melakukan tindakan sesuai
prosedur. Kepuasan pasien cukup
puas sebanyak 6 (7,8%) pasien
dikarenakan rumah sakit memiliki
ruang tunggu yang nyaman, WC dan
air serta papan petunjuk yang jelas,
Kepuasan  pasien  tidak  puas
dikarenakan bangunan rumah sakit
tidak terlihat indah dan bersih karena
pada saat tersebutmasih dilakukan

tahap renovasi  bangunan
sakit.

Peneliti beranggapan
kepuasan pasien di rumah sakit TNJ

rumah
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AD (D.K.T) Sidoarjo sudah baik
dalam memberikan kepuasan kepada
pasien. hal ini dapat disebabkan oleh
cara perawat dalam hubungannya
dengan pasien atau keluarga pasien
karena perlakuan perawat sebagal
provider dimana pelayanan pcrawag
harus dapat dirasakan dan memberi
dampak yang positif terhadap pasien
sebagai customer (pelanggan)
pelayanan keperawatan rumah sakit
schingga dapat meningkatkan
pelayanan keschatannya.

3. Hubungan Perilaku  Caring
Perawat dengan  Kepuasan
Pasien

Berdasarkan tabel 8 hasil
tabulasi silang dapat diketahui dan

77 pasien hampir  seluruhnya

menyampaikan ~ bahwa  perilaku

caring perawat baik dan kepuasan

pasien puas vyaitu sebanyak 44

(84.6%) pasien. Perilaku caring

perawat cukup dan kepuasan cukup

puas yaitu sebanyak 4 (18,2%)

pasien. Perilaku caring perawat

kurang dan kepuasan pasien tidak
puas sebanyak 1 (33,3%) pasien dan
tidak ada yang menyampaikan sangat
tidak puas. Up korelasi Spearman
Rank (rho) dengan a = 0,05, p
sebesar 0,000 yang berarti p < a dan
korelasi koefisien 0,391 yang artinya
rendah. Maka dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan antara perilaku
caring perawat dengan kepuasan
pasien di ruang rawat inap Rumah

Sakit TNI AD (D.K.T) Sidoarjo.

Leininger mendefinisikan
caring meliputi tindakan asistif]
suportif dan fasilitatif yang diajukan
bagi individu atau kelompok lain
yang memiliki kebutuhan yang nyata
atau telah di antisipasi. Perilaku
caring meliputi kenyamanan, kasih
sayang, kepedulian, perilaku koping,
empati, memudahkan, memfasilitasi,

minat, keterlibatan, tindakan
konsultasi kesehatan, tindakan
instruksi kesehatan, tindakan

pemeliharaan kesehatan,  perilaku
g. cinta asuhan, Behad_wam
perilaku protektlf, berbagi perilaku
stimulasi, penurunan stress, bantuan,
kelembutan, sentuhan dan
kepercayaan (Kozier dkk.. 2010).
Semakin baik perilaku caring
perawat dalam memberikan
pelayanan asuhan kep.erawatan
kepada pasien, maka pasien atau
keluarga semakin senang dalam
menerima pelayanan, berarti
hubungan terapeutik perawat-klien
semakin terbina. Berdasarkan hasil
penclitian dan wawancara dengan
responden ditemukan bahwa pasien
merasa puas dengan perawat yang
ramah, mudah tersenyum, sopan dan
memberi perhatian.

Kepuasan pasien yang
dialami oleh 77 pasien di ruang rawat
inap Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo memang berkaitan dengan
perilaku caring perawat dalam
menangani pasien yang datang, tetapi
ada faktor-faktor lain yang membuat
kepuasan pasien tersebut meningkat.
Faktor-faktor lain tersebut yaitu
sikap perawat atau perilaku caring
perawat dalam memberikan
pelqyanan terhadap pasien, dan
Jaminan keselamatan atau rasa aman
yang diberikan perawat kepada
pasien selama memberikan tindakan
atau pelayanan rawat inap.

menolon

KESIMPULAN

L. Pasien dengan perilaku caring
Perawat  pada kategori baik
sebagian besar 52 (67,5%) pasien
di ruang rawat inap Rumah Sakit

: "IEN‘_ AD (D.K.T) Sidoarjo.

- rasien dengan kepuasan pasien
Pada kategori puas  hampir
seluruhnya g (78%) pasien di
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ruang rawat inap Rumah Sakit
TNIAD (D.K.T) Sidoarjo.

3. Ada hubungan antarg perilaku
carf'f?g perawat dengan kepuasan
pasien dengan nilai ¢ = (.05 p=
0,000 yang berarti jo u, dan
korelasi  koefisien 0,391 yang
artinya rendah di ruang rawat inap

Rumah Sakit TNI AD (D.K.T)
Sidoarjo.
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