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ABSTRAK

HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN SIKAP PASIEN DENGAN
PERILAKU IBADAH SHALAT SAAT SAKIT DI RUANG KH. MAS
MANSUR RSU MUHAMMADIYAH PONOROGO

Oleh: Krisna Mardhani
Email: mustdhani@gmail.com

Ibadah shalat merupakan suatu ibadah yang diwajibkan untuk setiap orang
yang beragama Islam dalam kondisi apapun dan di tempat manapun. Namun
kenyataanya masih banyak pasien yang tidak mengerti tata cara shalat selama
sakit, tidak memiliki sikap yang positif terhadap ibadah shalat dan bahkan tidak
melaksanakan. Padahal jika pasien mengerjakan ibadah saat sakit akan membuat
merasa tenang dan akan mempercepat proses penyembuhan. Penelitian ini
bertujuan menganalisis hubungan antara pengetahuan dan sikap pasien dengan
perilaku beribadah shalat saat sakit di ruang KH. Mas Mansur RSU
Muhammadiyah Ponorogo.

Desain penelitian ini adalah korelasional menggunakan pendekatan Cross
Sectional. Populasi sebanyak 2857 pasien dalam 1 tahun, Sampel dalam penelitian
ini sejumlah 75 pasien rawat inap di ruang KH Mas Mansur RSU Muhammadiyah
Ponorogo yang telah melewati 5 kali waktu shalat (Subuh, Dzuhur, Asar, Maghrib,
Isya’). Teknik sampling menggunakan Purposive Sampling, dengan variable yang
diteliti yaitu pengetahuan, sikap, dan perilaku pasien tentang ibadah shalat saat
sakit. Pengumpulan data menggunakan #kuisioner dan Teknik Analisa data
menggunakan Chi Square. Dengan signifikansi 0,05.

Hasil penelitian menunjukan bahwa sebanyak 59 responden (78,7%)
memiliki pengetahuan yang baik, 43 responden (57,33%) memiliki sikap yang
negative, 48 responden (64%) memiliki perilaku yang positif. Hasil Analisa data
uji statistic Chi Square diperoleh p-value = 0,013 yang berarti lebih kecil dari
a=0,05 diinterpretasikan terdapat hubungan antara pengetahuan dengan perilaku
pasien dengan Odds ratio p value=1,061, dan p-value 0,007 yang berarti lebih
kecil dari 0=0,05 diinterpretasikan terdapat hubungan antara sikap dengan
perilaku pasien dengan Odds ratio p value=4,136, di ruang KH. Mas Mansur RSU
Muhammadiyah Ponorogo.

Perawat yang selama 24 jam mendampingi pasien diharapkan untuk
memberikan Asuhan Keperawatan tidak hanya dalam kondisi fisik pasien namun
juga memberikan Asuhan Keperawatan Spiritual. Dan juga RSU Muhammadiyah
Ponorogo diharapkan untuk meningkatkan kembali program Bimbingan Rohani
kepada pasien tentang tuntunan ibadah shalat oleh Bagian Bina Rohani.

Kata Kunci: Pengetahuan Pasien, Sikap Pasien, Perilaku Pasien, Ibadah
Shalat Saat Sakit.
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP OF PATIENTS' KNOWLEDGE AND ATTITUDES
WITH PRAYER BEHAVIOR WHEN SICK IN THE KH. MAS MANSUR’S
ROOM MUHAMMADIYAH HOSPITAL OF PONOROGO

By: Krisna Mardhani

Email: mustdhani@gmail.com

Prayer is a form of worship that is obligatory for every person who is
Muslim in any condition and in any place. However, in reality there are still many
patients who do not understand how to pray during illness, do not have a positive
attitude towards prayer and do not even carry it out. In fact, if the patient
performs worship when he is sick, it will make him feel calm and will speed up the
healing process. This study aims to analyze the relationship between patient
knowledge and attitudes and prayer behavior when sick in the KH. Mas Mansur
room’s of RSU Muhammadiyah Ponorogo.

The design of this research is a correlational approachCross Sectional.
The population was 2857 patients in 1 year. The sample in this study was 75
inpatients in the KH Mas Mansur room at RSU Muhammadiyah Ponorogo who
had gone through 5 prayer times (Fajr, Dzuhur, Asar, Maghrib, Isha’). Using
sampling techniquePurposive Sampling, with the variables studied, namely the
patient's knowledge, attitudes and behavior regarding prayer services when sick.
Data collection usingquestionnaire and data analysis techniques usingChi
Square.With a significance of 0.05.

The research results showed that 59 respondents (78.7%) had good
knowledge, 43 respondents (57.33%) had a negative attitude, 48 respondents
(64%) had a positive attitude. Results of statistical test data analysisChi Square
obtained p-value = 0.013 which means smaller than a=0.05, it is interpreted that
there is a relationship between knowledge and patient behavior withOdds ratio p
value=1,061, andp-value 0.007, which means smaller than a=0.05, is interpreted
as a relationship between patient attitudes and behavior and Odds ratio p
value=4.136, in KH space. Mas Mansur RSU Muhammadiyah Ponorogo.

Nurses who accompany patients 24 hours a day are expected to provide
nursing care not only regarding the patient's physical condition but also provide
spiritual nursing care. And also RSU Muhammadiyah Ponorogo is expected to
increase the Spiritual Guidance program for patients regarding prayer guidance
by the Spiritual Development Section.

Keywords: Patient Knowledge, Patient Attitude, Patient Behavior, Prayers
When Sick.

X



DAFTAR ISI

SURAT PERNYATAAN. ..ottt ettt ettt iii
LEMBAR PERSETUJIUAN.......oiitiiiiiiee sttt iv
LEMBAR PENETAPAN PANITIA PENGUJI SKRIPSI......c.cccooiviiiiiiiniieienns v
KATA PENGANTAR ..ottt e Vi
ABSTRAK .ottt re b nre s viii
ABSTRACT .ttt ettt ettt renreann iX
DAFTAR IST ..ottt bbb X
DAFTAR TABEL ..ottt ittt sbe s s e saessesbestesseaseaneesennsesens xiii
DAFTAR GAMBAR ..ottt ittt iie e ste e asaana e aaesrestesteasaeneanaeeesenees Xiv
DAFTAR LAMPIRAN ... .ottt ittt ettt st asa e ene bbb b sseenens XV
BAB | PENDAHULUAN ..ottt sie e sne s saesaeshn st sseasesneenens 1
1.1 LagddBetaikap .=, . £ oRuumh .. 0. et . N ........ 1
1.2 RUMUSAN MaSAIAN ... bbb 3
LERRUINAN RENSITIE Y ... AN U | .S S ... T, A N 4
RSV OT 4 HEREL i TRt attnaibll | /A T ... " . coh. TN . 4
NS, RUJUEN 0SS 20 T 5 T - .. e | 4

WL BT 1 LT ) o — A W R S ol N 4
1.4.1 MaANTAAE TEOMTEIS .. .vveveereeriirieiteeiiatiateee e s see st sbe st st enne b b seeabeaneesnas 4
1.4.2 MaNTaat PrakLis .......c.cocoiiieiieiiiiisiesisieese e saesessnesneaneaneanens 5

1.3 IKeashanhulisany, .. S/ CLA00L LA O . A 5
BAB Il TINJAUAN PUSTAKA ...ttt sttt ss st b s s caneenens 9
2.1 KONsep PeN@etanUAN .........couiiiiiieiieiieiiesiee ettt ettt 9
2.1.1 Pengertian PeNgetauan ...........ccccovueiiiiiieniiisiseeeesie e 9
2.1.2 Komponen PeNgetanUAN............cc.eoueieeieaiesieiie e itaesteeeesressre e snee e 9
2.1.3 Faktor — faktor yang mempengaruhi pengetahuan..............cccccoeveeneee. 11
2.1.4 Cara Memperoleh Pengetahuan ............ccccoovvviiiinicienincc e, 12

2.2 KONSEP STKAP ©..vvevveeeeecie ettt sa s te e nte ettt sreente e ans 14
2.2.1 Pengertian SIKAP ........cccooiririiieieeee s 14
2.2.2 Faktor — faktor yang mempengaruhi pembentukan sikap.................... 14
2.2.3 KOMPONEN SIKAP......cuviivieiicie ettt 16
2.2.4 TINGKALAN STKAP ..o 17

2.3 KONSEP PEIIAKU .....c.vevieiicc et 17
2.3.1 Pengertian Perilaku ..........cccvovveiiiiiieiie s 17
2.3.2 Faktor Yang Mempengaruhi Perilaku...........ccccoovviiininciiiiise, 20



2.3.3 PemMBDENTUKAN PEITTAKU. ... .t eeeeeeeneeee 22

2.3.4 DOMAIN PErilaKU.........ccoiiiiiiiiiiiiieece s 23
2.3.5 Praktek atau tindakan (PractiCe) ........ccccevvvviviieiiieiiie e 25
2.3.6 Klasifikasi Perilaku ............cccooueiieiiiiniiecce e 26
2.3.7 Perubahan Perilaku............coviiiiiiiiiieiiseseee e 27
2.3.8 Pengukuran Perilaku ...........cccoooiiiiiieiieis e 28
2.4 Konsep Ibadah Shalat Saat Sakit............cccoceriiiiiniiii e 28
2.4.1 Pengertian Shalat............cccoooeiiiiiiicceceee e 28
2.4.2 Dalil Wajib Mendirikan Shalat ........ccc.c.cooiiiiiiiiiie e 29
2.4.3 Syarat Sah Shalal.........ccccoiiiiiiii i 30
2.4.4 RUKUN SNAIAL ...ttt 30
2.4.5 Hal Yang Membatalkan Shalat .............c..cccoooiiniiiii e 31
2.4.6 Hal Yang Tidak Membatalkan Shalat Orang Yang Sedang Sakit ....... 32
2.4.7 Tata Cara Bersuci Bagi Orang SaKit ...............cccceveiiieieiinece i, 33
2.4.8 Tata Cara Shalat Bagi Orang SakKit ..........c.ccooereriiiiiiiinc s 37
2SSOSR IAKIT . .1 o N, \ \ VL LY/ L S, .. ... SO, 0 47
20551 DEAHEIIRIT Sakiie. . g W 2ot ... SO, 7 47
2.5.2 Falsafah Sakit Sebagai Cobhaan ...........ccoceiiiriniiiieiceee s 47
2.5.3 Hikmah dan Faedah Dibalik Tertimpa Suatu Penyakit........................ 48

A ISEFANGKENEE Ok | J TN ) i, . et i 4PN v Y. . . . 56
BAB IIl KERANGKA KONSEPTUAL DAN HIPOTESIS PENELITIAN........ 57
3. RRErAngKENISOsar: ). .. U,/ L A0 1 | LB \ \SURENY. ... ., A . . 57
3.2 Hipotesis Penelitian. .. ... oot hieiesstainee e evess s dibasnnaress besanannnanse it sees 58
BAB IV METODE PENELITIAN ...t 59
4.1 Desain PenelItian........cooie ittt st 59
4.2 Kerangka Operasional...........cocueiiiieiieienieiieeieiesieesiessesseesieasie e seeenee e 60
4.3 Populasi, Sampel, SAMPIING.........ccooiviiiieii e 61
4.3.1 POPU St e OO PP o s P ... 61
4.3.2 SAMPEL..ceiiiie e 61
4.3.3 TeKNiK SAMPIING .....ciieieiieiiee e 61
4.4 Variabel Penelitian ... 62
4.5 Definisi OPerasional............cccoiiiiiiiiieiese e 63
4.6 INStrumen PENEIITIAN......c.oiviiiiiiiiieeee e 64
4.7 Lokasi dan Waktu Penelitian ..........ccccovereieieniiinieieeee e 66
4.8 Prosedur Pengumpulan Data dan Analisa Data ...........cccccevveevveieiienieennnn 66
4.8.1 Proses Pengumpulan Data...........cccccveveiieiienie e 66

X1



4.8.2 ANALISA DAt .....ccoo oo 67

4.9 EtiKa PENEITTIAN. ......iiieiiece et 71
4.10 Keterbatasan Penelitian............ccccooveiiiiiiiiiie e 72
BAB V HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN .......ccccocvviiiiiieieceeeene, 73
5.1 Gambaran Umum Lokasi Penelitian ............ccccccovveiveieiie v 73
5.2 HaSil PeNlItIan .......c.ooiviiiiiiic ettt 74
5.2.1 DAta UMUM ..ottt st 74
5.2.2 Data KNUSUS ......veeviiiieiieciie ettt 76

5.3 PEMBDANASAN. ......ooiiiiieiie it e 80
5.3.1 Pengetahuan Pasien tentang Ibadah Shalat Saat Sakit. ................... 80
5.3.2 Sikap Pasien terhadap Ibadah Shalat Saat Sakit. ..................cccevenee. 83
5.3.3 Perilaku Pasien terhadap Ibadah Shalat Pasien Saat Sakit. .................. 86
5.3.4 Hubungan Aspek Pengetahuan dengan Perilaku Pasien...................... 88
5.3.5 Hubungan Sikap dengan Perilaku Pasien............cccoceeiiiiniieiiicniannenn, 90
BAB VI KESIMPULAN DAN SARAN ..ottt eeeiesiesiesnes e snesnaanaesaens 94
GEINISESTIMDUISIRN.. .1 o N, \ AV LL LY/ L 2 S, .. ... N, 0 94
L T WA SRS\ L Y e N 95
DINEIRSR-P USHER KA. S A0 S, ... ‘St S 96

Xii



DAFTAR TABEL

Tabel 4.1: Definisi 0perasional ...........ccccevviieiiiie i 62
Tabel 4.2: Hasil Uji Validitas Data Instrumen Penelitian............ccccccovcvnveiennnns 64
Tabel 4.3: Hasil Uji Reliabilitas Data ..........ccccooeveiiiiniiiiieeec e 65
Tabel 4.4: Tabel skala likert sikap............coooviiiiiiii 67
Tabel 4.5: Tabel skala likert perilaku.................ooiiiiiiiiii 68
Tabel 5.1: Data responden berdasarkan jenis kelamin...........cccccocvininninn, 73
Tabel 5.2: Data responden berdasarkan JENis USIa.............ccccerverivvivenenrieiiennnnnn 74
Tabel 5.3: Data responden berdasarkan pendidikan ...........ccc.ccocoeveeviiiiicinennn. 74
Tabel 5.4: Data responden berdasarkan pekerjaan..............ccocevveeiiiniciecicieennnnn 75
Tabel 5.6: Distrubusi Variabel Pengetahuan..............ccccccooviiiiieivniiiniinc e 75
Tabel 5.7 : Distrubusi Variabel Sikap.........ccocveieiiiiiiiiii e 76
Tabel 5.8 : Distrubusi Variabel Perilaku..............cccoooiiiiiiiniiiicnc e 76
Tabel 5.9: Tabulasi silang Pengetahuan dengan Perilaku Pasien ....................... 76
Tabel 5.10: Tabulasi silang Sikap dengan Perilaku Pasien..............cccccccoeivennnnn 77

xiii



DAFTAR GAMBAR

Gambar 2.1 :Kerangka TeOM ......c.ccveiieiieiieie e 56
Gambar 3.1 :Kerangka Konsep Penelitian...........cccooovivvieniiinnieenese e 57
Gambar 4.1 :Kerangka Operasional. .........cccccooviiinieiiiiniienece e 59




DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1: Kisi-kisi Instrumen Kuesioner Penelitian.............ccccoccevvveveiieniennn, 99
Lampiran 2: Instrumen Kuesioner Penelitian ............cccocevviveievsiececce e, 100
Lampiran 3: Surat [Jin Penelitian ..........ccocoeiiiiiiieee s 108
Lampiran 4: Uraian Jadwal ... 110
Lampiran 5: Hasil Uji Validitas Instrumen Penelitian...........ccccocovveiiiiiieinnne, 111
Lampiran 6: Hasil Uji Reliabilitas Instrumen Penelitian.............ccccccceevvevvennne. 115
Lampiran 7: Tabulasi Data KUISIONET ........ccoieriiiiie i 116
Lampiran 8: Hasil Analisa Data..............cccooerieiiiiiiesiisisie i 119
Lampiran 9: Foto Kegiatan Pengambilan Data............cc.ccoivvreeiiinnciieeneencseee, 121
Lampiran 10: Etik Penelitian .............ccooeiieie it 123
Lampiran 11: Ijin Bakeshangpol ..........cccooieiiiiiciicie e e 124
Lampiran 12: Tabulasi STTaNG ..........cooiiriiiiiiiiese e 125
Lampiran 13: Contoh Penghitungan Skor T Sikap............c.cooiiiiiiiiinnn. 129
Lampiran 14: Contoh Penghitungan Skor T Perilaku............................ 130
Lampiran 15: Lembar KONSUIASI........ccceoveeiiiiiiiiieiiiie s seesa e 131

XV



