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ABSTRAK

HUBUNGAN PENERAPAN KOMUNIKASI TERAPEUTIK ISLAMI
DENGAN KEPUASAN PASIEN RAWAT INAP DI RUMAH SAKIT AMAL
SEHAT WONOGIRI
Oleh: Ariatin

Pelayanan keperawatan dikatakan bermutu jika mampu menimbulkan
kepuasan  bagi  pasien. Hasil laporan Tim Care Sulution pengendali laporan
komplain pada tahun 2023 di Rumah Sakit Amal Sehat Wonogiri dengan capaian
komplain yang terdiri dari komplain tentang prosedur pelayanan 51%, Komunikasi
28%, Fasilitas 14 %, lingkungan 7%. Ketidakpuasan yang disampaikan oleh pasien
ialah terkait kurangnya komunikasi dari perawat seperti ketidakjelasan akan proses
keperawatan, sikap perawat yang tidak bersahabat, lamanya perawat menjawab
panggilan pasien, kurangnya perhatian dan tidak dijelaskanya program pengobatan
serta proses penyakitnya. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan
antara penerapan komunikasi terapeutik Islami dengan kepuasan pasien rawat inap
di Rumah Sakit Amal Sehat Wonogiri. Desain penelitian ini adalah cross-sectional
dengan menggunakan teknik purposive sampling. Sampel terdiri dari 93 pasien
rawat inap, sedangkan instrumen yang digunakan adalah kuesioner untuk menilai
penerapan komunikasi terapeutik Islami dan tingkat kepuasan pasien. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden (64,5%) menilai komunikasi
terapeutik Islami diterapkan dengan baik, dan sebagian besar pasien (65,6%)
merasa puas terhadap pelayanan keperawatan. Analisis statistik dengan uji Chi-
Square menunjukkan hubungan yang signifikan antara komunikasi terapeutik
Islami dan kepuasan pasien dengan nilai p-value 0.000 (p < 0.05). Kesimpulannya,
terdapat hubungan signifikan antara penerapan komunikasi terapeutik Islami
dengan tingkat kepuasan pasien. Rumah sakit disarankan untuk meningkatkan
supervisi dalam penerapan komunikasi terapeutik Islami, menyediakan ruang untuk
umpan balik pasien, serta mendorong perawat untuk menerapkan komunikasi ini
secara konsisten guna meningkatkan kepercayaan dan kepuasan pasien.

Kata Kunci: Komunikasi Terapeutik Islami, Kepuasan Pasien, Rawat Inap.
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ABSTRACT

The Relationship Between the Application of Islamic Therapeutic
Communication and Inpatient Satisfaction at Amal Sehat Wonogiri Hospital
By: Ariatin

Quality nursing services are those that can create satisfaction for patients.
Report from the Care Solution Team controlling complaint reports in 2023 at the
Wonogiri Amal Sehat Hospital with complaint achievements consisting of
Complaints about service procedures 51%, Communication 28%, Facilities 14%,
Environment 7%. The dissatisfaction expressed by patients was the lack of
communication from nurses, such as lack of clarity regarding the nursing process,
the nurse's unfriendly attitude, the length of time it takes for a nurse to answer a
patient's call, lack of attention and no explanation of the treatment program and
disease process. This study aims to analyze the relationship between the application
of Islamic therapeutic communication and inpatient satisfaction at Amal Sehat
Wonogiri Hospital. The study employed a cross-sectional design with a purposive
sampling technique. The sample consisted of 93 inpatients, and a questionnaire was
used as the instrument to assess the application of Islamic therapeutic
communication and the level of patient satisfaction. The results showed that the
majority of respondents (64.5%) rated the application of Islamic therapeutic
communication as good, and most patients (65.6%) were satisfied with the nursing
care services. Statistical analysis using the Chi-Square test revealed a significant
relationship between Islamic therapeutic communication and patient satisfaction,
with a p-value of 0.000 (p < 0.05). In conclusion, there is a significant relationship
between the application of Islamic therapeutic communication and the level of
patient satisfaction. It is recommended that hospitals improve supervision to ensure
the consistent application of Islamic therapeutic communication, provide channels
for patient feedback, and encourage nurses to consistently implement this
communication approach to enhance trust and patient satisfaction.

Keywords: Islamic Therapeutic Communication, Patient Satisfaction, Inpatients
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