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ABSTRAK  

 

Butet Silalahi 032021053 

 

Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan Spiritual Pasien Di 

Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024 

 

(xviii + 54 + lampiran) 

 

Kebutuhan spiritual pasien merupakan suatu kebutuhan yang penting akan proses 

penyembuhan, oleh karena itu perlu adanya peran  perawat dalam memberikan 

asuhan keperawatan sebagai pendengar yang baik, memberikan dukungan 

emosional, dan menciptakan lingkungan spiritual, agar orang yang dilayani 

mampu memahami tentang pengalaman hidup terhadap penyakit dan akan 

kedekatannya dengan Tuhan.  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

gambaran peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien di Ruang 

Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024. Desain penelitian 

yang digunakan yaitu deskriptif dengan jumlah populasi 117 responden, teknik 

pengambilan sampel menggunakan total sampling. Instrument yang digunakan 

kuesioner. Hasil penelitian ini menunjukan peran perawat dalam pemenuhan 

kebutuhan spiritual pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth 

Medan mayoritas dengan kategori baik sebanyak 116 responden (99,1%). 

Diharapkan perawat tetap meningkatkan pemenuhan kebutuhan spiritual pada 

pasien dalam pelayanan yang tulus, mendengarkan dengan baik, penuh empati 

serta kasih sayang yang dapat meningkatakan kebutuhan spiritual pasien. 

 

 

Kata Kunci: Kebutuhan Spiritualitas, Peran Perawat 

Daftar Pustaka (2019-2024) 
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ABSTRACT 

 

Butet Silalahi 032021053 

 

Overview of the Role of Nurses in Meeting the Spiritual Needs of Patients in the 

Inpatient Room of Santa Elisabeth Hospital Medan in 2024 

 

 

(xvii + 54 + attachments) 

 

The spiritual needs of patients are an important need for the healing process, 

therefore it is necessary to have the role of nurses in providing nursing care as a 

good listener, providing emotional support, and creating a spiritual environment, 

so that the person served is able to understand about the life experience of the 

disease and his closeness to God. This study aims to determine the description of 

the role of nurses in fulfilling the spiritual needs of patients in the Inpatient Room 

of Santa Elisabeth Hospital Medan in 2024. The research design used was 

descriptive with a population of 117 respondents, the sampling technique used 

total sampling. The instrument used was a questionnaire. The results of this study 

showed that the role of nurses in fulfilling the spiritual needs of patients in the 

Inpatient Room of Santa Elisabeth Medan Hospital was mostly in the good 

category as many as 116 respondents (99.1%). It is expected that nurses continue 

to improve the fulfillment of spiritual needs in patients in sincere service, listening 

well, full of empathy and compassion which can increase the spiritual needs of 

patients.  

 

 

Keywords: The Need for Spirituality, The Role of Nurses 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

 Spiritualitas adalah keyakinan seseorang terhadap hubungannya dengan 

yang Maha Kuasa. Dalam kehidupan manusia, manusia itu membutuhkan 

kebutuhan fisik maupun secara rohani salah satunya adalah kebutuhan 

spiritualitas. Kebutuhan spiritualitas merupakan kebutuhan untuk 

mempertahankan atau mengembalikan keyakinan dan memenuhi kewajiban 

agama, serta kebutuhan untuk mendapatkan maaf atau pengampunan, mencintai, 

menjalin hubungan dengan penuh rasa percaya dengan Tuhan (Aupia et al.). 

 Seorang perawat memiliki peran penting dalam pemenuhan kebutuhan 

spiritualitas pasien seperti pasien akan dioperasi, pasien kritis, atau pasien 

menjelang ajal, perawat harus mampu dalam pemenuhan kebutuhan spiritual 

pasien tersebut. Oleh karena itu, antara keyakinan dan pelayanan kesehatan 

memiliki kaitan yang sangat erat karena pelayanan kesehatan harus secara 

komphrensif yakni kebutuhan bio, psiko, sosial dan spiritual.  Aspek spiritual 

dapat membantu membangkitkan semangat pasien selama proses 

penyembuhannya (Amiruddin & Murniati, 2020). 

 Pemenuhan akan kebutuhan spiritualitas dengan cara membangun 

hubungan dengan Tuhan. Hubungan seseorang dengan Tuhan secara tidak 

langsung lebih di rasakan saat sakit. Saat inilah mereka menyadari bahwa mereka 

sangat lemah, dan butuh bantuan, dan mereka menyadari bahwa tidak ada orang 

lain yang membantu mereka kecuali Tuhan sendiri yang akan membantu dalam 

proses penyembuhan  (Gultom  et  al., 2020). 
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 Pemenuhan kebutuhan spiritual yang dilakukan oleh perawat kepada 

pasien di rumah sakit Amerika serikat yang dikutip dalam penelitian (Moosavi et 

al, 2020) di Iran menunjukan bahwa 77% pasien ingin membicarakan masalah 

kebutuhan spiritual mereka, bahkan 50% pasien meminta dokter untuk 

mendoakan mereka, namun 6% pasien menerima perawatan spiritual dari dokter, 

13% menerima perawatan spiritual dari perawat. Sementara 50% layanan 

kesehatan tidak menyediakan layanan spiritual atau tidak ada kemampuan yang 

dimiliki dalam memberikan layanan spiritual, salah satu penyebabnya  karena  

belum  ada  konsensus  dalam literatur definisi spiritualitas (Rizka et al.). 

 Hasil penelitian yang dilakukan di Turki dalam penelitian (Aslan et al, 

2020) menunjukan bahwa 50,7% perawat telah melakukan perawatan spiritual, 

88,8% perawat tidak memberikan intervensi spiritual, 46,9% perawat tidak 

mengetahui tentang intervensi apa yang harus di berikan kepada pasien, 45,2% 

perawat menganggap perawatan spiritual bukan tugas mereka, dari hasil penelitian 

tersebut menyatakan bahwa masih kurangnya kesadaran dan pelatihan dalam 

bidang spiritual (Ramadhani, Suratmi & Qowi, 2023). 

 Pemenuhan  kebutuhan spiritual pasien di makasar terdapat 24 responden 

(80 %) baik dengan penerapan aspek spiritualitas perawat baik, tetapi terdapat 0 

(0%) responden yang pemenuhan kebutuhan spiritual pasien cukup dengan 

penerapan aspek spiritualitas baik, sedangkan terdapat 4 (13,3%) responden yang 

pemenuhan kebutuhan spiritual cukup dengan penerapan aspek spiritualitas 

perawat kurang serta terdapat 2 (6,7%) responden yang pemenuhan kebutuhan 
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spiritual pasien kurang dengan penerapan aspek spiritualitas perawat kurang 

(Husaeni & Haris, 2020). 

 Hasil studi yang dilakukan di ruang ICU RSUP Haji Adam Malik Medan 

menunjukan bahwa 20 orang perawat dari 30 (66,7%) menyebutkan bahwa 

pemenuhan kebutuhan spiritual pasien berkaitan dengan Tuhan seperti praktik 

agama, beribadah dan 17 orang perawat dari 30 (56,7%) menyebutkan bahwa 

pemenuhan kebutuhan spiritualitas pasien diserahkan kepada rohaniawan di 

rumah sakit (Rasmita et al.). 

 Berdasarkan data yang diperoleh tahun 2017 dari Rumah Sakit Santa 

Elisabeth Medan di Ruangan Rawat Inap dipilih 10 sampel secara acak bahwa 6 

perawat (60,0%) diantaranya menyatakan perawat kurang memahami pemenuhan 

kebutuhan spiritual, dan 3 perawat menyatakan tahu dalam pelaksanaan 

pemenuhan kebutuhan spiritual namun belum melaksanakannya sesuai dengan 

apa yang diketahui perawat (Derang & Soraya, 2020). 

 Surve awal yang dilakukan oleh peneliti pada tanggal 24 sampai 27 juli 

2024 kepada perawat di ruang rawat inap Lidwina-Yosef Rumah Sakit Santa 

Elisabeth Medan melalui Google form terhadap 10 perawat didapatkan hasil: 7 

perawat belum sepenuhnya melakukan pemenuhan kebutuhan spiritual kepada 

pasien seperti perawat tidak ikut berdoa bersama pasien, dan perawat tidak 

memberikan informasi kepada pasien bahwa situasi saat ini hanya bersifat 

sementara dikarenakan kurangnya kesadaran pada perawat dan beban kerja yang 

berat dalam situasi yang sibuk, perawat lebih fokus pada tugas-tugas medis yang 

mendesak dari pada menyediakan dukungan spiritual pasien sehingga 
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mengabaikan aspek spiritual yang mungkin dianggap kurang mendesak dan 3 

perawat sudah sepenuhnya melakukan pemenuhan kebutuhan spiritual kepada 

pasien seperti perawat hadir secara fisik dan sepenuh hati mendengarkan perasaan 

pasien,perawat menghadirkan penasehat keagamaan,dan perawat membantu 

menyediakan keperluan ibadah pasien (RSE, 2024). 

 Salah satu aspek penting dalam proses penyembuhan klien adalah 

memenuhi kebutuhan spiritual pasien. Namun, dalam prakteknya, terkadang 

perawat kurang memperhatikan aspek spiritual pasien, yang dapat berdampak 

pada proses penyembuhan pasien secara keseluruhan (Restinavia and 

Suparatman). Kebutuhan spiritual yang tidak terpenuhi akan membuat pasien 

tidak dapat mengatasi masalah kesehatannya, bahkan dapat memperlambat proses 

penyembuhan pada pasien tersebut. Penerapan asuhan keperawatan dalam 

pemenuhan kebutuhan spiritual yang diberikan bertujuan agar klien merasa 

seimbang dan memiliki semangat untuk hidup sehingga klien dapat mencapai 

ketenangan jiwa, stabilitas, ketenangan dalam beribadah, menurunkan kecemasan 

dan pemulihan (Efliani & Mayenti, 2020). 

 Beberapa perawat sering kali menganggap kebutuhan spiritual pasien tidak 

penting. Ini akan sulit untuk memenuhi kebutuhan spiritual pasien. Dalam 

pelayanan keperawatan, kebutuhan spiritual pasien kadang-kadang terabaikan. 

Tantangan seperti beban kerja yang tinggi, kurangnya pemahaman tentang 

penerapan, dan ketidaksiapan untuk menyediakan layanan spiritual dapat 

menghambat pemenuhan kebutuhan tersebut (Restinavia and Suparatman). 
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 Perawat harus memiliki pemahaman yang baik tentang spiritualitas dan 

bagaimana keyakinan spiritual mempengaruhi kehidupan setiap orang. 

pemenuhan kebutuhan spiritual yang tidak terpenuhi akan menjadi suatu masalah 

seperti distres spiritual. Namun, hal ini tidak terlaksana dengan baik dikarenakan 

perawat masih banyak melakukan pekerjaan yang sebetulnya bukan menjadi 

tanggung jawabnya yang berdampak pada pelayanan (Depkes, 2021). 

 Pengalaman perawat juga merupakan keyakinan perawat dalam 

memberikan perawatan spiritual kepada pasien, perawat yang memiliki 

pengalaman atau kinerja yang baik dapat memenuhi kebutuhan spiritual pasien 

dengan baik, tetapi perawat yang memiliki pengalaman atau kinerja yang kurang 

maka perawat tidak yakin untuk memberikan perawatan spiritual pada pasien 

(Sari & Sidabutar, 2022). Pemenuhan kebutuhan spiritualitas yang dapat 

dilakukan perawat diantaranya yaitu membimbing pasien yang sadar untuk berdoa 

saat mereka takut dan cemas, dan memfasilitasi kehadiran pemuka agama untuk 

memenuhi kebutuhan spiritual pasien. Perawat juga dapat memberi dukungan 

kepada pasien saat mereka menghadapi sakit, yang dapat memotivasi pasien untuk 

bangkit dan menerima keadaan mereka saat ini (Rasmita et al.). 

 Perawat  berperan penting dalam memberikan asuhan keperawatan untuk 

pelayanan spiritual, seperti membantu memberikan nasehat agama untuk 

meningkatkan semangat hidup pasien, mengubah lingkungan yang aman dan 

nyaman bagi pasien untuk lebih fokus beribadah, dan menyediakan kemudahan 

seperti mendatangkan rohaniawan yang sesuai dengan keyakinan pasien selain itu 

perawat juga harus mampu berkomunikasi dan berinteraksi dengan pasien, 
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membantu pasien dalam menemukan makna, harapan dan tujuan hidupnya,serta 

perawat juga harus memiliki rasa empati yang tinggi terhadap pasien dalam 

memenuhi kebutuhan spiritual (Restinavia and Suparatman). 

 Mendorong pasien untuk berhubungan dengan orang-orang terdekat 

mereka, seperti anggota keluarga besar. Karena mereka memilki ikatan emosional 

dan lebih banyak berinteraksi dengan pasien, keluarga memainkan peran penting 

dalam memenuhi kebutuhan spiritual pasien. Masalah yang dihadapi pasien, 

seperti masalah spiritual, dapat diatasi dengan dukungan keluarga, yang 

berdampak positif bagi pasien. Mendengarkan lagu-lagu rohani dan memberikan 

fasilitas alat ibadah merupakan salah satu hal yang harus diperhatikan dalam 

pemenuhan spiritualitas pasien (Muzaki). 

 Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian dengan judul Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan 

Spiritual Pasien Di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 

2024. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

 Bagaimana Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan 

Spiritual Pasien Di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 

2024. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

Menganalisis gambaran peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual 

pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat teoritis  

 Hasil penelitian ini diharapkan sebagai tambahan referensi mengenai 

gambaran peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual, dan penelitian ini 

juga dapat digunakan oleh institusi pelayanan kesehatan. 

1.4.2 Manfaat praktis 

 

1. Bagi institusi pendidikan 

Diharapkan agar penelitian ini sebagai tambahan referensi mengenai peran 

perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual di ruang rawat inap. 

2. Bagi responden 

Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan sebagai salah satu tambahan 

pengetahuan dan wawasan mengenai pemenuhan kebutuhan spiritual 

perawat dalam melakukan pelayanan di Rumah Sakit. 

3. Bagi peneliti selanjutnya 

Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan acuan bagi 

peneliti selanjutnya untuk penelitian-penelitian lebih lanjut. Hasil 

penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan mengenai gambaran 

peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien sehingga 

dapat meningkatkan kualitas pelayanan di Rumah Sakit. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1    Spiritualitas 

2.1.1 Definisi spiritualitas 

Kata spiritualitas berasal dari bahasa Latin spiritus, yang berarti bernapas 

atau angin. Ini berarti segala sesuatu yang menjadi pusat semua aspek dari 

kehidupan seseorang. Spiritualitas adalah konsep kompleks yang berbeda untuk 

setiap orang dan bergantung pada budaya, perkembangan, kepercayaan, dan 

pemikiran tentang pengalaman hidup seseorang. Spiritualitas seseorang 

memungkinkan seseorang untuk mencintai, memiliki kepercayaan dan harapan, 

mencari makna dalam hidup, dan menjaga hubungan dengan orang lain  (Potter & 

Perry, 2010).  

 Spiritualitas bersifat kontekstual, spiritual dipengaruhi oleh budaya, 

keyakinan, sejarah pribadi, ekonomi, dan profesi, untuk menyebutkan beberapa 

faktor yang memengaruhinya. Oleh karena itu, ada beberapa situasi di mana 

keyakinan seseorang tentang spiritualitas akan sama dengan keyakinan orang lain 

karena mereka berasal dari budaya atau agama yang sama, Namun, ada juga 

situasi di mana keyakinan seseorang tentang spiritualitas akan berbeda karena 

masing-masing individu memiliki pengalaman dan sejarah yang berbeda (Clarke). 

 Spiritualisme adalah aliran filsafat yang mengutamakan kerohanian, ia 

menumpahkan perhatian pada ilmu-ilmu gaib, seperti mistik dan kepercayaan 

untuk memanggil roh orang yang sudah meninggal (KBBI).  
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 Kebutuhan spiritual adalah perasaan keterkaitan yang harmonis antara diri 

sendiri, orang lain, alam, dan yang Lain, yang ada di luar ruang dan waktu. Hal ini 

dicapai melalui proses pertumbuhan yang terus berubah yang mengarah pada 

pencapaian tujuan akhir dan makna hidup (Clarke). 

 Kebutuhan spiritual adalah kebutuhan untuk mempertahakan atau 

mengembalikan keyakinan dan memenuhi kewajiban agama, serta kebutuhan 

untuk mendapatkan maaf atau pengampunan, mencintai, menjalin hubungan 

penuh rasa percaya dengan Tuhan (Hamid). 

2.1.2 Karakteristik spiritualitas 

 Dalam upaya memudahkan pemberian asuhan keperawatan dengan 

memerhatikan kebutuhan spiritual individu yang menerimanya, perawat harus 

memiliki kemampuan untuk membedakan atau memahami karakteristik 

spiritualitas sebagai berikut (Hamid).  

1. Hubungan dengan diri sendiri  

Hubungan dengan diri sendiri dapat dilihatdari sejauh mana seseorang 

mengerti akan dirinya seperti pengetahuan tentang dirinya (siapa, apa yang 

dapat dilakukan), sikap (kepercayaan pada diri sendiri, kehidupan atau 

masa depan, serta keselarasan dengan diri sendiri).  

2. Hubungan dengan alam  

Hubungan dengan alam yaitu dengan menjaga dan memahami alam sekitar 

seperti tanaman, hewan, dan iklam serta cara seseorang mengabadikan 

alam sekitarnya.  
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3. Hubungan dengan orang lain  

Hubungan dengan orang lain dapat dilihat dari kemampuan seseorang 

untuk berinteraksi dan menjalin hubungan dengan orang lain secara 

harmonis serta kemampuan berbagi dengan orang lain.  

4. Hubungan dengan Tuhan  

Hubungan dengan Tuhan dapat dilihat dari kemampuan seseorang seperti 

bagaimana melaksanakan perintah agama seperti sembahyang, berdoa, 

meditasi, melaksanakan kewajiban agama dan menyatu dengan alam.  

2.1.3 Dimensi spiritualitas 

Bukhard (1993) dalam buku aspek keperawatan, berpendapat bahwa 

spiritualitas meliputi aspek sebagai berikut: berhubungan dengan sesuatu yang 

tidak diketahui atau ketidakpastian dalam kehidupan, cara dalam menemukan 

suatu arti dan tujuan hidup, memiliki kemampuan dalam menyadari kekuatan 

dalam untuk menggunakan sumber dan kekuatan dalam diri sendiri, mempunyai 

perasaan terkait dengan diri sendiri dan dengan pencipta. Mickley et al (1992) 

membagi spiritualitas sebagai suatu multidimensi, yaitu dimensi eksistensial dan 

dimensi agama. Dimensi eksistensial berfokus pada tujuan dan arti kehidupan, 

sedangkan dimensi agama lebih berfokus dengan hubungan seseorang dan sang 

pencipta. Menurut Stoll (1989) dalam Hamid (2008) menguraikan bahwa 

spiritualitas sebagai konsep dua dimensi, yaitu dimensi vertikal dan dimensi 

horizontal. Dimensi vertikal adalah hubungan dengan Tuhan atau Yang Maha Esa 

yang menuntun kehidupan seseorang. Dimensi horizontal adalah hubungan 
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seseorang dengan diri sendiri, dengan orang lain, dan dengan lingkungan. 

Hubungan antara dua dimensi ini berlangsung terus-menerus.  

2.1.4 Aspek-aspek spiritual (Zohar & Marshall, 2000) 

1. Kemampuan bersikap fleksibel 

2. Tingkat kesadaran yang dimiliki  

3. Kemampuan menghadapi dan memanfaatkan penderitaan 

4. Kemampuan menghadapi dan melampiaskan rasa sakit  

5. Kualitas hidup dipengaruhi oleh visi dan prinsip  

6. Keengganan untuk menyebabakan kerugian  

7. Berpikir holistik  

8. Memiliki kecenderungan bertanya mengapa dan bagaimana  

9. Memiliki kemandirian 

2.1.5 Faktor-faktor spiritualitas 

         Menurut Craven & Hirnle. (2000) terdapat beberapa faktor penting yang 

dapat memengaruhi memengaruhi spiritualitas seseorang, antara lain:  

1. Usia  

Usia sangat berpengaruh terhadap tingkat spiritualitas seseorang. Usia 

anak, remaja, dewasa, da lansia cara pandang mereka terhadap spiritual 

akan berbeda. Masa anak-anak merupakan masa bermain dimana anak 

belum begitu mengerti tentang spiritual dan bagaimana cara 

menerapkannya. Masa remaja adalah masa peralihan dari anak ke dewasa 

dimana dalam tahap ini seseorang sedang mencari jati diri dan pendalaman 

spiritual. Dibandingkan dengan orang tua, orang dewasa menghabiskan 
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lebih sedikit waktu untuk beribadah dan lebih banyak disibukkan dengan 

pekerjaan mereka.  

2. Kebudayaan 

Latar belakang sosial budaya dan tradisi agama di dalam keluarga maupun 

lingkungan tempat tinggal akan mempengaruhi tingkat spiritual, sikap, 

tingkah laku, kepercayaan dan nilai-nilai yang diyakini.  

3. Keluarga  

Peran keluarga sangat berpengaruh terhadap perkembangaan spiritulitas 

anak terutama peran orang tua. Hal ini dikarenakan keluarga merupakan 

lingkungan terdekat dan pengalaman pertama anak dalam mempersepsikan 

kehidupan di dunia.  

4. Pengalaman hidup  

Cara pandang dalam memaknai pengalaman hidup dan kemampuan 

koping seseorang dipengaruhi oleh spiritualitas. Pengalaman hidup positif 

membuat seseorang bersyukur dan pengalaman negatif dianggap sebagai 

cobaan untuk menguji keimanan seseorang.  

2.1.6 Jenis-jenis kebutuhan spiritual  

         Galek et al (2005) menyatakan dari sekian banyak penelitian yang dilakukan 

ada 7 konsep kebutuhan spiritual yang paling mewakili kebutuhan spiritual 

manusia, meliputi:  

1. Cinta/kebersamaan/rasa hormat 

Hubungan antar manusia membentuk keselarasan yang dapat 

menyembuhkan, yang mencakup: dapat diterima sebagai manusia apa 
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adanya, memberi dan menerima cinta, mempunyai hubungan dengan 

dunia, persahabatan, mudah bergaul dan mudah melakukan kebaikan, dan 

membina hubungan yang baik dengan sesama manusia, alam, bangsa 

dan Tuhan yang Maha Tinggi. Cinta merupakan dasar spiritualitas yang 

mendorong manusia untuk hidup dengan hati. Cinta meliputi aspek cinta 

pada diri sendiri, Tuhan, orang lain, dan seluruh kehidupan. Cinta juga 

mencakup hal-hal seperti kebaikan, kehangatan, saling pengertian, dan 

kelembutan hati. Memelihara kasih sayang adalah bagian penting dari 

perawatan spiritual.  

2. Keimanan/keyakinan 

Berpartisipasi dalam kegiatan spiritual dan keagamaan menghasilkan 

teman untuk berdoa, melakukan upacara keagamaan, membaca kitab suci, 

dan mendekatkan diri kepada Tuhan. Agama dapat digunakan sebagai cara 

untuk mengekspresikan keyakinan spiritual melalui nilai-nilai yang dianut, 

diyakini, dan dilakukan melalui praktik ritual. Dalam agama, orang dapat 

menemukan jawaban untuk pertanyaan mendasar tentang kehidupan dan 

kematian. Yang harus diingat adalah bahwa sebagian individu memiliki 

agama yang tidak selalu masuk dalam institusi. Ini termasuk agama seperti 

Kristen, Islam, atau Budha. Namun, perawat harus tetap memperhatikan 

dan mendengarkan, menghormati pendapat pasien, dan bertindak bijak. 

3. Hal positif bersyukur/berharap/kedamaian 

Banyak orang yang berkeinginan, merasakan ketenangan dan kebahagiaan, 

berpikir secara psikologis, membutuhkan waktu luang untuk bermeditasi 
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atau merefleksikan diri, bersyukur dan berterima kasih, dan memiliki 

humor. Harapan adalah fokus pada masa depan, percaya pada artinya, 

meyakini, dan menunggu. Ada dua jenis harapan: harapan spesifik dan 

umum. Harapan spesifik mencakup tujuan yang diinginkan untuk beberapa 

keinginan diri. Harapan umum mencakup cara menghadapi masa depan 

dengan selamat. Faktor-faktor penting, seperti penyakit, dapat menyulitkan 

hidup seseorang dalam situasi yang sulit; Namun, harapannya membantu 

orang berinteraksi dengan ketakutan dan ketidaktentuan serta 

menghasilkan yang positif.  

4. Makna dan tujuan hidup 

Memaknai bahwa penyakit merupakan sumberkekuatan, memahami 

mengapa penyakit, dapat terjadi pada dirinya, makna dalam penderitaan 

memahami tujuan hidup, memahami saat krisis (masalah kesehatan). 

Sebagai seseorang yang berpengetahuan dan memahami tujuan hidup, ini 

merupakan penemuan prosedur yang signifikan serta mempunyai daya 

dorong pada saat menjalani penderitaan yang besar. Tidak hanya 

mengartikan ini sebagai daya dorong, tetapi ini juga membawa pada 

pencerahan. Seseorang akn memahami hal apa yang pantas untuk di 

prioritaskan dalam hidupnya, dan hal apa yang tiak relevan untuk 

diprioritaskan. Contoh, pada penelitian yang dilakukan ditemukan pada 

analisis statistik bahwa ada hubungan yang positif dan terus bertahan, 

antara memiliki spiritual yang tinggi, dengan seseorang yang mencari 

tujuan hidup. Spiritualitas memberi penerangan pada seseorang yang 
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mempunyai satu tujuan, dan mengapa mereka menghendaki untuk hidup 

dihari yang lain.  

5. Moral dan etika 

Untuk hidup bermoral dan beretika, hidup dalam masyarakat dan 

menjunjung tinggi moral dan etika yang ada di dalam masyarakat tersebut. 

6. Penghargaan pada keindahan  

Menghargai keindahan alam dan seni, menggambarkan hubungan dengan 

alam meliputi: ikut memelihara lingkungan sekitar dengan menanam 

tumbuhan dan pohon untuk melindunginya dari kerusakan, mengagumi 

alam sebagai ciptaan, dan menghargai seni dengan musik. 

7. Pemecahan masalah/kematian 

Pesan atau nasihat sebelum menghadapi kematian, mengakui adanya 

kehidupan setelah kematian, mempunyai pemahaman yang dalam akan 

kematian, dan memaafkan diri dengan orang lain.  

2.1.7 Tahap perkembangan spiritualitas  

         Tahap perkembangan spiritualitas sesuai dengan perkembangan usia 

diantaranya yaitu: 

1. Usia Bayi dan todler (usia 0-2 tahun)  

Awal kehidupan individu dimulai dari lingkungan keluarga sehingga rasa 

percaya mulai timbul dari keluarga atau pengasuh karena rasa aman dan 

hubungan interpersonal. Individu cenderung hanya meniru kegiatan 

lingkungannya seperti kegiatan spiritual karena belum memahami makna 

kegiatan tersebut dan belum memiliki rasa salah dan benar. 
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2. Usia prasekolah 

Pada tahap ini orang tua mulai mengajarkan hal yang dianggap baik atau 

buruk. Namun anak prasekolah cenderung mengikuti apa yang mereka 

lihat dari pada apa yang diajarkan kepada mereka, sehingga masalah akan 

muncul apabila yang telah diajarkan orang tua tidak sesuai dengan yang 

dikerjakan oleh orang tua. Mereka mulai banyak bertanya mengenai hal-

hal kecil kepada orang tuanya karena masih menganggap orang tua 

sebagai Tuhan.  

3. Usia sekolah 

Anak akan lebih kritis dalam berfikir, mereka mulai mencari alasan dari 

suatu hal dan tidak menerima keyakinan begitu saja. Mereka lebih sering 

mengalami kekecewaan karena doanya tidak selalu dijawab. Saat remaja, 

mereka mulai mengambil keputuan dan membandingkan apakah 

meneruskan agama yang dianutnya atau tidak dan membandingkan aturan 

dalam keluarganya dan keluarga lain kemudian membuat aturan sendiri 

dalam hidupnya, serta mencoba menyatukan pandangan agama dan 

pandangan ilmiah. 

4. Dewasa  

Usia dewasa muda, individu akan menyadari bahwa hal yang ditanamkan 

saat kecil lebih bermanfaat saat dewasa dari pada remaja. Hal ini akan 

menjadi jawaban untuk menghadapi pertanyaan dari anaknya dan 

menjadikan masukan orang tua untuk mendidik anaknya. 

 



Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 17 

 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan  

 

5. Usia pertengahan 

Spiritualitas individu akan lebih matang dan memiliki waktu yang lebih 

banyak untuk kegiatan ibadah. Kematangan spiritual ini dapat membantu 

orang tua untuk menghadapi kenyataan serta berperan aktif dalam 

lingkungannya akan menjadikannya merasa berharga. Akan tetapi masa 

pensiun dan kehilangan karena kematian akan membuat mereka merasa 

kesepian dan mawas diri.   

 

2.2    Konsep peran perawat 

2.2.1. Definisi perawat 

          Peran dapat didefinisikan sebagai kumpulan tindakan yang diharapkan 

seseorang berdasarkan status sosialnya. Peran yang dilakukan oleh seorang 

perawat harus sesuai dengan cakupan wewenang perawat. Peran menunjukkan 

resmi seseorang yang diatur oleh aturan. Mungkin ada dua atau lebih pekerjaan 

yang melakukan hal yang sama. Peran yang sama tidak selalu berarti sama dalam 

semua hal. Meskipun perannya mungkin sama, cakupan atau kemampuan yang 

dimiliki setiap profesi pasti berbeda. Tidak mungkin ada satu profesi medis yang 

mengambil alih kewenangan profesi medis lain. Oleh karena itu, diperlukan 

standar untuk setiap profesi kesehatan (Asmadi).  

 Perawat menurut UU RI. No. 38 tahun 2014 tentang kesehatan, perawat 

adalah mereka yang memiliki kemampuan dan kewenangan melakukan tindakan 

keperawatan berdasarkan ilmu yang dimiliki diperoleh melalui pendidikan. 

Perawat sebagai salah satu tenaga kesehatan yang bekerja di rumah sakit memiliki 

peran penting dalam memastikan tercapainya tujuan rumah sakit yaitu dalam 
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memberikan asuhan keperawatan yang berkualitas sehingga rumah sakit dapat 

berhasil melayani masyarakat.  

 Peran perawat adalah suatu cara untuk menyatakan aktivitas perawat 

dalam praktik, yang telah diakui dan diberikan kewenangan oleh pemerintah 

untuk menjalankan tugas dan tanggung jawab keperawatan secara profesional 

sesuai dengan kode etik profesinya. Perawat tidak hanya mengelola pasien tetapi 

sebuah proses secara keseluruhan yang memungkinkan orang dapat 

menyelesaikan tugasnya, dalam memberikan asuhan keperawatan serta 

meningkatkan keadaan kesehatan pasien menuju ke arah kesembuhan. Oleh sebab 

itu, seorang perawat memiliki peranan yang sangat penting karena perawat 

sebagai tombak mutu pelayanan kesehatan yang diberikan kepada pasien. 

Sehingga seorang perawat harus betul-betul memperhatikan peranannya dalam 

memberikan asuhan keperawatan (Vioneery et al.). 

2.2.2. Peran perawat 

          Menurut Hidayat (2012), perawat mempunyai peran dan fungsi sebagai 

perawat sebagai berikut:  

1. Pemberian perawatan (care giver)  

Peran utama perawat adalah memberikan pelayanan keperawatan, sebagai 

perawat, pemberian pelayana keperawatan dapat dilakukan dengan 

memenuhi kebutuhan asah asih dan asuh. Contoh pemberian asuhan 

keperawatan meliputi tindakan yang membantu pasien secara fisik maupun 

psikologis sambil tetap memelihara martabat pasien.  
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2. Sebagai advocat 

Selain melakukan tugas utama dalam merawat, perawat juga mampu 

sebagai advokat keluarga sebagai pembela keluarga dalam beberapa hal 

seperti dalam menentukan haknya sebagai pasien. Dalam peran ini, 

perawat dapat mewakili kebutuhan dan harapan pasien kepada profesional 

kesehatan lain, seperti menyampaikan keinginan pasien mengenai 

informasi tentang penyakitnya yang diketahui oleh dokter. Perawat juga 

membantu pasien mendapatkan hak-haknya dan membantu pasien 

menyampaikan keinginan (Berman, 2010). 

3. Pencegahan penyakit  

Upaya pencegahan merupakan bagian dari bentuk pelayanan keperawatan 

sehingga setiap dalam melakukan asuhan keperawatan harus selalu 

mengutamakan tindakan pencegahan terhadap timbulnya masalah baru 

sebagai dampak dari penyakit atau masalah yang diderita. Sebagai contoh 

yang signifikan yaitu, keamanan karena setiap kelompok usia berisiko 

memiliki tipe cedera tertentu, penyuluhan preventif dapat membantu 

pencegahan banyak cedera, sehingga secara bermakna menurunkan tingkat 

kecacatan permanen dan mortalitas akibat cedera pada pasien (Wong, 

2012).  

4. Pendidik 

Dalam memberikan asuhan keperawatan pada pasien, perawat harus 

mampu berperan sebagai pendidik, sebab beberapa pesan dan cara 

mengubah perilaku pada pasien atau keluarga harus selalu dilakukan 
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dengan pendidikan kesehatan khususnya dalam keperawatan. Contohnya 

yaitu keseluruhan tujuan penyuluhan pasien dan keluarga adalah untuk 

meminimalkan stres pasien dan keluarga adalah, mengajarkan mereka 

tentang terapi dan asuhan keperawatan di rumah sakit, dan memastikan 

keluarga dapat memberikan asuhan yang sesuai di rumah sat pulang (Kyle 

& Carman, 2015).  

5. Konseling 

Konseling merupakan uoaya peraat dalam melaksanakan perannya dengan 

memberikan waktu untuk berkonsultasi terhadap masalah yang dialami 

oleh pasien maupun keluarga, berbagai masalah tersebut diharapkan 

mampu diatasi dengan cepat dan diharapkan pula tidak terjadi kesenjangan 

antara perawat perawat, keluarga maupun pasien itu sendiri. Konseling 

melibatkan pemberian dukungan emosi, intelektual dan psikologis. Dalam 

hal ini perawat memberikan konsultasi terutama kepada individu sehat 

dengan kesulitan penyesuaian diri yang normal dan fokus dalam membuat 

individu tersebut untuk mengembangkan sikap, perasaan, dan perilaku 

alternatif, mengenai pilihan=pilihan yang tersedia dan mengembangkan 

rasa pengendalian diri (Berman, 2010). 

6. Kolaborasi  

Kolaborasi merupakan tindakan kerja sama dalam menentukan tindakan 

yang akan dilaksanakan oleh perawat degan tim kesehatn lain. Pelayanan 

keperawatan pasien tidak dilaksanakan secara mandiri oleh tim perawat, 

tetapi harus melibatkan tim kesehatan lain seperti dokter, ahli gizi, 
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psikolog, mengingat pasoen merupakan individu yang kompleks yang 

membutuhkan perhatian dalam perkembangan (Hidayat, 2012). 

7. Pengambilan keputusan etik 

Dalam mengambil keputusan, perawat mempunyai peran yang sangat 

penting sebab perawat selalu berhubungan dengan pasien selama 24 jam 

berada disamping pasien, maka peran perawatan sebagai pengambil 

keputusan etik dapat dilakukan oleh perawat, seperti akan melakukan 

tindakan pelayanan keperawatan (Wong, 2012).  

8. Peneliti  

Peran perawat ini sangat penting yang harus dimiliki oleh semua perawat. 

Sebagai peneliti perawat harus melakukan kajian-kajian keperawatan 

pasien, yang dapat dikembangkan untuk perkembangan teknologi 

keperawatan. Peran perawat sebagai peneliti dapat dilakukan dalam 

meningkatkan mutu pelayanan keperawatan pasien (Hidayat, 2012).  

 Menurut Puspita dalam Vioneery et al (2023), peran perawat dalam 

memberikan asuhan keperawatan secara komprehensif sebagi upaya memberikan 

kenyamanan dan kepada pasien, meliputi:  

1. Caring  

Merupakan suatu sikap rasa peduli, hormat, menghargai orang lain, artinya 

memberi perhatian dan mempelajari kesukaan seseoorang dan bagaimana 

seseorang berpikir dan bertindak. 

2. Sharing 

Artinya perawat senantiasa sebagai pengalaman dan ilmu atau berdiskusi 

dengan pasiennya. 
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3. Laughing 

Senyuman sangat penting bagi seorang perawat untuk membuat pasien 

merasa lebih nyaman.  

4. Crying 

Hal ini berarti bahwa perawat dapat menerima respon emosional dari 

pasien dan perawat lain, yang dapat membuat mereka senang atau sedih.  

5. Touching 

Artinya sentuhan yang bersifat fisik maupun psikologis merupakan 

komunikasi simpatis yang memiliki makna. 

6. Helping  

Artinya perawat siap membantu dengan asuhan keperawatannya. 

7. Believing in others 

Artinya perawat meyakini bahwa orang lain memiliki keinginan dan 

kemampuan untuk terus meningkatkan derajat kesehatannya. 

8. Learning  

Artinya perawat selalu belajar dan mengembangkan diri dan 

keterampilannya. 

9. Respecting 

Artinya memperhatikan rasa hormat dan penghargaan terhadap orang lain 

dengan menjaga kerahasiaan pasien kepada yang tidak berhak 

mengetahuinya. 

10. Listening 

Mau mendengarkan keluhan pasiennya. 
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11. Feeling 

Perawat dapat merasakan, menerima, dan memahami perasaan pasien 

seperti sedih, senang, frustasi, dan bahagia. 

2.2.3. Fungsi perawat 

Menurut Nugroho & Kusrohmaniah dalam Agatha & Siregar (2023), fungsi 

perawat adalah suatu pekerjaan atau kegiatan yang dilakukan sesuai dengan 

perannya. Fungsi-fungsi ini dapat berubah tergantung pada situasi, dan perawat 

melakukan berbagai tugas dalam pekerjaan mereka yaitu sebagai berikut:  

1. Fungsi independen 

Fungsi independen adalah fungsi mandiri yang tidak bergantung pada 

orang lain, dimana perawat melaksanakan tugasnya secara mandiri dan 

mengambil keputusan sendiri dalam rangka memenuhi kebutuhan dasar 

manusia seperti pemenuhan keutuhan fisiologis (pemenuhan kebutuhan 

oksigenasi, pemenuhan kebutuhan cairan dan elektrolit, pemenuhan 

kebutuhan gizi, pemenuhan kebutuhan aktivitas, dan lain-lain), kebutuhan 

rasa aman dan nyaman, pemenuhan kasih sayang, pemenuhan harga diri, 

dan sebagainya. 

2. Fungsi dependen 

Fungsi dependen adalah fungsi perawat untuk melaksankan tindakan 

berdasarkan instruksi atau isyarat dari perawat lain. Akibatnya, beberapa 

kegiatan pekerjaan pendelegasian disediakan. Hal ini sering dilakukan 

antara perawat khusus dan perawat umum, atau antar perawat utama 

dengan perawat pelaksana. 
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3. Fungsi interdependen 

Fungsi ini dilakukan dalam kelompok tim saling bergantung satu sama 

lain. Fungsi ini dapat dilakukan jika jenis pelayanannya memerlukan kerja 

sama, seperti pemberian asuhan keperawatan pada pasien dengan 

gangguan komplikasi. Dilema ini tidak akan diselesaikan hanya oleh staf 

perawat, itu akan membutuhkan bantuan dokter dan orang lain. 

2.2.4. Peran perawat dalam memenuhi kebutuhan spiritual pasien 

          Menurut Hamid (2008), mengingat bahwa perawat merupakan orang 

pertama dan secara konsisten selama 24 jam sehari menjalin kontak dengan 

pasien, perawat sangat berperan dalam membantu memenuhi kebutuhan spiritual 

pasien. Baik dengan mengusahakan kemudahan seperti mendatangkan pemuka 

agama sesuai dengan agama yang diyakini pasien, memberi privasi untuk berdoa, 

maupun memberi kebebasan bagi pasien untuk berinteraksi dengan orang lain 

seperti keluarga dan teman.  

Menjalin komunikasi yang terapeutik terhadap pasien yang sedang 

menghadapi kematian juga merupakan bagian dari pemenuhan kebutuhan spiritual 

pasien. Rando (1984) memberi pedoman berkomunikasi secara terapeutik pada 

pasien yang menghadapi sakaratulmaut sebagai berikut:  

1. Komunikasi sebaiknya dilakukan untuk menormalkan perasaan pasien, 

tetapi usahakan jangan terlalu nyata. 

2. Mendengarkan pasien agar ia mengungkapkan kebutuhannya.  
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3. Menanyakan pada pasien tentang pertanyaan yang ada dibenaknya, karena 

pasien sering takut untuk bertanya dan mengungkapkan hal yanga ada 

dalam pikirannya. 

4. Memastikan apa yang ditanyakan pasien dengan mengklarifikasi dan 

merefleksikan kembali pernyataannya. 

5. Apabila keadaan memungkinkan, perawat perlu menyadari kesulitan 

pasien dengan penyakit terminal. Jangan dikurangi, begitu pula jangan 

berdebat dengan pasien. 

6. Memastikan bahwa perawat dan pasien membicarakan hal yang sama. 

Selalu berusaha untuk mencocokkan pemahaman dan minta umpan balik. 

7. Memerhatikan keselarasan perilaku verbal dan nonverbal. 

8. Usahakan menyediakan waktu jika pasien ingin berbicara walaupun 

kadang-kadang tidak menyenangkan. 

Adapun peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien sebagai 

berikut:  

1. Rasa empati 

Saat memenuhi kebutuhan spiritual pasien, perawat harus memiliki rasa 

empati ini merupakan komponen penting dari perawatan spiritual karena 

memungkinkan perawat untuk memahami dan merespons kebutuhan 

spiritual pasien dengan cara yang lebih intim dan signifikan. Watson 

menekankan pentingnya hubungan empati antara perawat dan pasien, serta 

pentingnya pemahaman dan penghargaan terhadap nilai-nilai, keyakinan 

dan budaya pasien. Dengan memiliki rasa empati, perawat dapat secara 
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efektif memenuhi kebutuhan spiritual pasien, yang dapat mendukung 

proses penyembuhan dan meningkatkan kualitas hidup pasien. 

2. Kasih sayang 

Perawat memberikan kasih sayang kepada pasien untuk memenuhi 

kebutuhan spiritualnya dengan memberikan perhatian, dukungan 

emosional, dan menghormati terhadap keyakinan dan menjalankan 

spiritual pasien. Kasih sayang ini diwujudkan dalam berbagai bentuk 

tindakan yang bertujuan untuk membantu pasien menjadi lebih baik secara 

spiritual. Dengan kasih sayang, perawat dapat membangun hubungan yang 

kuat dan terpercaya dengan pasiennya. Hubungan ini memberi pasien rasa 

aman untuk mengungkapkan kebutuhan spiritual mereka, dan 

memungkinkan perawat untuk belajar lebih banyak tentang keyakinan dan 

nilai-nilai spiritual pasien (Watson). 

3. Mendengarkan cerita pasien 

Salah satu cara utama perawat untuk memenuhi kebutuhan spiritual pasien 

adalah mendengarkan cerita pasien perawat berusaha memahami dan 

menanggapi kebutuhan emosional dan spiritual pasien, perawat juga dapat 

hadir secara fisik dan sepenuh hati mendengarkan perasaan pasien yang 

dapat membantu mereka merasa didengar, dipahami, dan dihargai. Perawat 

dapat menemukan kebutuhan spiritual pasien yang mungkin tidak 

diungkapkan melalui cerita yang mereka ceritakan. Mengetahui cerita 

pasien memungkinkan perawat untuk merancang intervensi yang lebih 

sesuai dengan kebutuhan spiritual pasien (Koenig). 
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4. Merawat pasien dengan hormat 

Menghormati pasien berarti mengakui dan menghargai nilai, keyakinan, 

dan kebutuhan spiritual individu yang sangat berbeda, yang dapat 

meningkatkan rasa nyaman, kesejahteraan spiritual, dan kualitas hidup 

pasien, terutama dalam situasi sulit seperti penyakit serius atau akhir 

kehidupan. Perawat harus menghormati dan mendukung keyakinan dan 

menjalankan spiritual pasien, apa pun agama atau perspektif spiritualnya, 

termasuk memberi pasien waktu dan ruang untuk berdoa, merenung, atau 

melakukan ritual spiritual lain yang mereka anggap penting, perawat juga 

dapat memberikan artikel-artikel spiritual ataupun buku-buku doa 

tergantung pilihan pasien (Swinton & Pattison, 2010).  

5. Berkomunikasi dengan pasien 

Perawat dapat berkomunikasi dalam konteks spiritual dengan pasien dalam 

upaya untuk berinteraksi secara menyeluruh, memahami, dan mendukung 

aspek spiritual dari kesehatan pasien. Kebutuhan spiritual mencakup 

pencarian makna, tujuan, dan hubungan dengan sesuatu yang lebih besar 

dari diri sendiri, yang tingkat variasinya sangat besar di antara pasien. 

Dengan berkomunikasi dengan pasien maka perawat dapat membina 

hubungan saling percaya untuk memenuhi kebutuhan spiritual pasien 

tersebut. 

6. Membantu pasien dalam menemukan makna dan tujuan hidup 

Spiritualitas juga membantu manusia menemukan makna dan tujuan dalam 

hidup, baik pada peristiwa kehidupan yang positif maupun negatif. 



Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 28 

 

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan  

 

Perawat dapat mendorong pasien untuk memikirkan pengalaman hidup 

mereka dan mencari arti melalui pertanyaan terbuka, seperti, "Apa yang 

memberi kekuatan saat menghadapi situasi ini?" atau "Apa arti 

pengalaman ini baginya?". Ketika seseorang memiliki sikap bahwa ada 

sesuatu yang patut diperjuangkan dan dinantikan maka harapan muncul. 

Sebagai seorang perawat harus mampu menumbuhkan harapan tersebut 

kepada pasien perawat juga dapat memperkenalkan seseorang yang telah 

berhasil melewati penyakit yang sama dengan pasien tersebut (O’Brien). 

7. Mendukung pasien 

Memberikan dukungan spiritual kepada pasien oleh perawat adalah aspek 

penting dalam perawatan spritual. Dukungan ini dapat membantu pasien 

merasa lebih baik secara emosional, menemukan makna dalam 

pengalaman mereka, dan meningkatkan kesejahteraan secara keseluruhan. 

Perawat harus mendengarkan pasien dengan empati, memberikan 

perhatian penuh, dan menciptakan ruang yang aman bagi pasien untuk 

berbagi perasaan, keyakinan, dan kekhawatiran mereka (Koenig) 
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BAB 3 

KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS  

 

3.1 Kerangka konsep 

 Kelrangka konselp adalah abstraksi dari sulatul relalistis agar dapat di 

komulnikasikan dan melmbelntulk sulatul telori yang melnjellaskan keltelrkaitan antar 

variabell yang akan melmbantul pelnelliti melnghulbulngkan hasil pelnelmulan delngan 

telori (Nursalam).  

Bagan 3.1 Kerangka Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan 

Kebutuhan Spiritual Pasien di Ruang Rawat Inap di Rumah 

Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024. 

 

 

 

 

 

  

 

 

  

 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ket:  

                                

                                      = Variabell yang di telliti 

 
 

Peran Perawat Dalam Pemenuhan 

Kebutuhan Spiritual Pasien  

1. Rasa empati 

2. Kasih sayang 

3. Mendengarkan cerita pasien 

4. Merawat pasien dengan hormat 

5. Berkomunikasi dengan pasien 

6. Membantu pasien dalam menemukan   

makna dan tujuan hidup 

7. Mendukung pasien 

1. Baik= 25-30 

2. Cukup= 20-24 

3. Kurang= 15-19 
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3.2 Hipotesis penelitian 

 

      Hipotelsa adalah jawaban selmelntara dari rulmulsan masalah ataul pelrnyataan 

pelnellitian. Hipotelsa di sulsuln selbellulm pelnellitian dilaksanakan karelna hipotelsis 

akan bisa melmbelrikan peltulnjulk pada tahap pelngulmpullan, analisis dan intelrpreltasi 

data ( polit & belck, 2012 ). Ulji hipotelsis artinya melnyimpullkan  sulatul ilmul 

mellaluli sulatul pelnguljian dan pelrnyataan selcara ilmiah ataul hulbulngan yang tellah 

dilaksanakan pelnellitian selbellulmnya (Nulrsalam, 2020).  

Dalam penelitian ini tidak menggunakan hipotesa karena penelitian ini akan 

menggunakan desain deskriptif dimana yang hanya melihat Gambaran Peran 

Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuan Spiritual Pasien Di Rawat Inap Rumah 

Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024. 
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

 

4.1      Rancangan Penelitian 

 Rancangan pelnellitian adalah tahapan kelpultulsan ataul relncana yang di bulat 

olelh pelnelliti telntang bagaimana pelnellitian akan di lakulkan. Rancangan pelnellitian 

julga sangat pelnting karelna dapat digulnakan olelh pelnelliti ulntulk melmbantul melrelka 

melrelncanakan ataul melnjalankan pelnellitian (Nulrsalam, 2020). 

 Rancangan dalam penelitian ini menggunakan rancangan penelitian 

deskriptif yang bertujuan untuk mengetahui gambaran peran perawat dalam 

pemenuhan kebutuhan spiritual pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit 

Elisabeth Medan Tahun 2024.  

 

4.2      Populasi dan Sampel 

4.2.1 Populasi 

 Populasi ialah sebagai satu (subjek dengan sesama manusia atau klien) 

sebuah kriteria yang dapat diterapkan (Nursalam). Adapuln popullasi dalam 

pelnellitian ini adalah sellulrulh pelrawat yang belkelrja di Rulang Rawat Inap Rulmah 

Sakit Santa Ellisabelth Meldan Rulangan St. Laulra delngan julmlah 19 pelrawat, St. 

Paullinel delngan jumlah 10 pelrawat, St. Mellania delngan julmlah 18 pelrawat, St. 

Thelrelsia delngan julmlah 15 pelrawat, St. Fransiskuls delngan julmlah 18 pelrawat, St. 

Ignasiuls delngan julmlah 19 pelrawat, Maria-Martha delngan julmlah 15 pelrawat, St 

Elisabeth 3 dan total kelsellulrulhan pelrawat di Rulang Rawat Inap yaitul 117 pelrawat 

(SDM Rulmah Sakit Santa Ellisabelth Meldan, 2024).  
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4.2.2. Sampel 

 Menurut Polit & Beck (2012), sampel adalah proses memilih sebagian dari 

populasi untuk mewakili seluruh populasi. Teknik Pengambilan Sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah total sampling yang artinya jumlah sampel 

sama dengan jumlah populasi. 

 

4.3      Variabel Penelitian dan Definisi Operasional 

4.3.1 Varibel dependen 

 Varibel dependen juga dikenal sebagai varibel yang dapat mempengaruhi 

dengan variabel bebas, dihasilkan oleh variabel depeden atau terikat (Nursalam). 

Variabel yang digunakan dalam penelitian ini adalah pemenuhan kebutuhan 

spiritual pasien.  

4.3.2 Defenisi operasional 

 Defenisi operasional ialah suatu proses prosedur dan alat serta dapat 

digunakan untuk mengukur suatu variabel (Polit & Beck, 2012). Defenisi 

operasional adalah pengukuran yang dapat ditiru oleh orang lain (Nursalam). 
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Tabel 4.1 Defenisi Operasional Gambaran Peran Perawat Dalam 

Pemenuhan Kebutuhan Spiritual Pasien Di Ruang Rawat Inap 

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024. 

 

Variabell 
Delfinisi 

Opelrasional 
Indikator Alat ulkulr Skala Skor 

Peran 

perawat 

dalam 

pemenuha

n 

kebutuhan 

spiritual 

pasien  

Suatu tindakan 

yang dilakukan 

perawat dalam 

pemenuhan 

kebutuhan 

spiritual dengan 

penuh kasih 

sayang, rasa 

hormat dan 

empati, agar 

pasien mampu 

menemukan 

makna dan tujuan 

hidupnya dengan 

penuh harapan.   

1. Rasa empati 

2. Kasih sayang 

3. Mendengark

an cerita 

pasien 

4. Merawat 

pasien 

dengan 

hormat 

5. Berkomunika

si dengan 

pasien 

6. Membantu 

pasien dalam 

menemukan 

makna dan 

tujuan hidup 

7. Mendukung 

pasien 

 

Kulelsionelr 

delngan 15 

bultir 

pelrtanyaan 

delngan 

hasil : 

Ya=2 

Tidak=1 

O 

R 

D 

I 

N 

A 

L 

Baik

=25-

30 

Cuk

up=

20-

24 

Kura

ng=

15-

19 

   

4.4 Instrumen penelitian 

 Menurut (Nursalam) instrumen adalah alat-alat yang akan digunakan 

untuk pengumpulan data. Instrumen ini dapat berupa daftar pernyataan. Pada 

tahap pengumpulan data, diperlukan suatu instrumen yang dapat diklasifikasikan 

menjadi 5 bagian meliputi pengukuran biofisiologis, observasi, wawancara. 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah angket berupa kuesioner  

 Data demografi yang telrdiri dari inisial responden, usia, lama bekerja, 

jabatan, agama, jenis kelamin, status perkawinan, pendidikan. Instrumen yang di 

gunakan untuk mengukur dukungan pemenuhan kebutuhan spiritual pasien adalah 
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kuesioner dukungan pemenuhan kebutuhan yang dilakukan perawat kepada 

pasien, instrumen ini sudah di gunakan sebelumnya oleh Sarina Sukri (2019) dan 

terbukt valid dan sesuai secara teori. Uji validitas menunjukkan nilai r tabel 

dengan signifikansi 5% adalah 0,44 dengan nilai r hitung berada pada rentang 

0,42-0,62. Adapun nilai cronbach α yaitu 0,66. Sehingga ketika r hitung > r tabel 

maka instrumen penelitian dapat dinyatakan valid dan realibel untuk digunakan. 

Kuisioner ini terdiri dari 15 item dalam bentuk pertanyaan yang menggunakan 

skala guttman dengan alternatif jawaban Ya dan Tidak dengan poin untuk 

jawaban Ya=2 dan Tidak =1. Nilai rentang minimum-maksimumnya yaitu 

15x1=15 sampai 15x2=30  

Rulmuls : P = 
                              

            
    

   P = 
(        )   (       )

 
                                     

   P = 
     

 
 

    P = 
  

 
  

              P = 5     

Dengan kategori sebagai berikut:  

Baik= 25-30 

Cukup=20-24 

Kurang=15-19 
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4.5 Lokasi dan Waktu Penelitian  

4.5.1 Lokasi  

Lokasi pelnellitian di lakulkan di Rulmah Sakit Santa Ellisabelth, Jalan Haji 

Misbah No. 7 Meldan. Adapuln yang melnjadi dasar pelnelliti ulntulk melmilih lokasi 

telrselbult selbagai telmpat pelnellitian dikarelnakan pelnelliti melrulpakan mahasiswa 

STIKels Ellisabelth Meldan dan Rulmah Sakit Santa Ellisabelth Meldan melrulpakan 

bagian dari STIKels Ellisabelth selhingga melmpelrmuldah pelnelliti ulntulk  

melndapatkan data dan mellakulkan pelnellitian di lokasi telrselbult. 

4.5.2 Waktu Penelitian 

 Pelnellitian ini akan di lakulkan pada bullan september-deseber tahuln 2024. 

 

4.6 Prosedur Pengambilan dan Teknik Pengumpulan Data 

 4.6.1 Pengambilan Data 

Pengumpulan data adalah proses perolehan subjek dan pengumpulan data 

untuk suatu penelitian. Pengambilan data ialah suatu proses pendekatan kepada 

subjek dan proses pengumpulan karakteristik subjek yang di perlukan dalam suatu 

penelitian. Jenis pengumpulan data yang dilakukan dengan dua cara, yaitu : Data 

Primer adalah data yang di dapat dari sumber pertama baik dari individu atau 

perseorangan seperti hasil pengisian kuesioner yang biasa di lakukan oleh peneliti. 

Data ini di dapat saat peneliti membagikan kuesioner pemenuhan kebutuhan 

spiritual pasien kepada perawat di ruang rawat inap Rumah Sakit Santa Elisabeth 

Medan dan Data Sekunder ialah data yang sudah ada, yang di kumpulkan oleh 

lembaga dan organisasi penyidik sebelumnya. Proses pengumpulan data sekunder 

ini lebih cenderung mudah dan cepat di lakukan. 
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 Pada penelitian ini menggunakan data sekunder jumlah perawat di ruang 

rawat inap yang diambil oleh Sumber Daya Manusia Rumah Sakit Santa Elisabeth 

Medan Tahun 2024. 

4.6.2  Teknik pengumpulan data 

Pelngulmpullan data melrulpakan sulatul prosels pelndelkatan kelpada sulbjelk dan 

prosels pelngulmpullan karaktelristik sulbjelk yang dipelrlulkan dalam sulatul pelnellitian 

(Nursalam). Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini adalah dengan 

menggunakan kuesioner yang akan dibagikan kepada responden. Proses 

pengumpulan data yang akan dilakukan dengan cara sebagai berikut: 

1. Peneliti mengurus surat izin penelitian dari STIKes Santa Elisabeth 

Medan. 

2. Setelah melndapat izin pelnellitian dari keltula STIKels Santa Ellisabelth 

Meldan seltellah itul pelnelliti akan melminta ijin kelpada direlktulr Rulmah Sakit 

Santa Ellisabelth Meldan, seltellah itul pelnelliti melmbelrikan sulrat ijin 

pelnellitian kelpada masing-masing kelpala rulangan. 

3.  Pelnelliti akan melnjulmpai calon relspondeln lalul melnjellaskan tuljulan dan 

manfaat pelnellitian. Kelmuldian pelnelliti akan melminta kelseldiaan calon 

relspondeln melnandatangani informeld conselnt. Bila tidak seltuljul, maka 

pelnelliti akan melngkaji alasan calon relspondeln dan melmbelri pelngelrtian 

ataulpuln solulsi bila dikarelnakan selbulah kelndala yang dialami olelh 

relspondeln delngan teltap tidak melmaksa calon relspondeln ulntulk melnjadi 

relspondeln. 
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4. Kelmuldian pelnelliti akan melmbagikan kulelsionelr ulntulk di isi selrta 

melnjellaskan cara pelngisiannya. Sellama pelngisian kulelsionelr pelnelliti akan 

melndampingi relspondeln 

5. Seltellah sellulrulh kulelsionelr telrisi, pelnelliti akan melngulmpullkan kelmbali 

kulelsionelr dan melmelriksa kelmbali kulelsionelr ulntulk mellihat data yang 

bellulm telrisi. Seltellah selmula kulelsionelr suldah telrisi lalul pelnelliti akan 

melngulcapkan Telrima kasih kelpada Relspondeln, sellanjultnya pelnelliti 

mellakulkan pelngolahan data. 

4.6.3 Uji Validitas dan Reliabilitas 

Uji validitas adalah penentuan seberapa baik instrumen tersebut 

mencerminkan konsep abstrak yang diteliti. Validitas akan bervariasi dari satu 

sampel kesampel yang lain dan satu situasi lainnya, oleh karena itu pengujian 

validitas mengevaluasi penggunaan instrument untuk kelompok tertentu sesuai 

dengan ukuran yang diteliti. Uji validitas sebuah instrument dikatakan valid 

dengan membandingkan nilai r hitung dengan r table, dengan p = 0,08 Polit & 

Beck (2012). Reliabilitas adalah kesamaan hasil pengukuran atau pengamatan bila 

fakta atau berlainan. Alat dan cara mengukur atau mengamati sama-sama 

memegang peranan yang penting dalam waktu yang bersamaan. Uji reliabilitas 

sebuah instrumen dikatakan reliable jika koefesien alpha>0,80 dengan 

menggunakan rumus combach’s alpha Polit and Beck (2012). kulelsionelr 

pemenuhan kebutuhan spiritual pasien milik Bulecheck et al 2016 dalam Sukri, 

(2019). Telah dilakukan uji validitas da realibilitas data oleh peneliti sebelumnya. 

Maka instrumen penelitian dapat di nyatakan valid dan realibel untuk di gunakan. 
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4.7  Kerangka Operasional 

 Bagan 4.1  Kerangka operasional Gambaran peran perawat dalam 

pemenuhan kebutuhan spiritual asien di ruang rawat inap 

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.7 Analisa Data 

Pelngolahan data adalah Pelngulmpullan informasi yang sistelmatis dan telpat 

delngan tuljulan pelnellitian pada tuljulan yang spelsifik, pelrtanyaan-pelrtanyaan dan 

hipotelsis selbulah pelnellitian. 

Adapun proses pengolahan data yang dilakukan dalam peneltian ini ada 

beberapa tahap :  

1. Editing yaitu peneliti melakukan pemeriksaan kelengkapan jawaban 

responden dalam kuesioner yang telah diperoleh dengan tujuan agar data 

yang dimaksud dapat diolah dengan benar. 

Izin penelitian 

Informasi/ Informed consent 

Pengumpulan Data 

Pengelolaan Data 

Analisa Data 

Seminar Hasil 
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2. Coding yaitu melakukan pengkodean jawaban responden yang telah 

diperoleh menjadi bentuk angka yang berhubungan dengan variabel 

peneliti sebagai kode pada peneliti. 

3. Scoring yang berfungsi untuk menghitung skor yang diperoleh setiap 

responden berdasarkan jawaban atas pertanyaan yang diajukan peneliti 

4. Tabulating yaitu memasukkan hasil perhitungan ke dalam bentuk tabel 

dan melihat persentase dari jawaban pengolahan data dengan 

menggunakan komputerisasi. 

Analisa data yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisa data univariat 

yang  berujuan untuk menjelaskan fitur setiap penelitian variabel. Jenis data 

menentukan bentuk analisis univariat. Metode analisis biasanya hanya 

menghasilnya distribusi frekuensi dan persentasi masing-masing variabel. Pada 

penelitian ini metode statistik univariat digunakan untuk mengidentifikasi variabel 

independen yaitu gambaran peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual 

pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024. 

Jumlah distribusi persentasi dan frekuensi adalah representasi hasil analisis 

univariat. 

 

4.9.  Etika Penelitian 

        Eltika pelnellitian adalah nilai norma yang belrkaitan delngan seljaulh mana. 

Pelnelliti melmatulhi kelwajiban profelssional, hulkulm, dan sosial kelpada pelselrta 

(polit & Belck, 2012). Belbelrapa eltika pelnellitian yang di gulnakan yaitul : 

1. Confidentiality (Kerahasiaan) & Anonimity (Tanpa Nama) yaitu dengan 

cara memberikan jaminan dalam penggunaan subjek dengan cara tidak 
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mencantumkan nama responden pada lembar atau alat ukur hanya 

menuliskan kode (inisial) pada lembar pengumpulan dan atau hasil 

penelitian yang akan disajikan dan menjaga kerahasiaan informasi dengan 

cara memberikan kode pada informasi yang diperlukan pada lembar 

instrument. 

2. Informed consent merupakan bentuk persetujuan atau kesediaan responden 

dalam menjadi objek bagi penelitian ini, peneliti memberikan lembar 

informed consent dengan menjelaskan maksud dan tujuan dalam penelitian 

ini. 

3. Respect for human (menghormati martabat manusia), dalam melakukan 

penelitian peneliti menerapkan prinsip setiap responden memiliki hak 

untuk menolak atau menerima. Peneliti menghormati keputusan responden 

tanpa memaksa kehendak peneliti, jika bersedia menjadi responden 

peneliti memberikan informed consent kepada responden. 

4. Beneficienci & Maleficience (Berbuat Baik & Tidak Merugikan), peneliti 

menerapkan prinsip etik ini dengan menjelaskan tujuan dari penelitian ini 

dilakukan, tanpa membuat kerugian atau kesalahan terhadap responden 

dari peneliti. 

5. Justice (Keadilan) adalah prinsip etik yang meliputi etik yang meliputi hak 

partisipan untuk menerima perlakukan yang adil tanpa membeda-bedakan 

dengan responden lain. 
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6.  Penelitian ini juga telah layak tik dari Komisi Etik Penelitian Kesehatan 

Kesehatan Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan dengan 

nomor surat No.229/KEPK-SE/PE-DT/III/204 
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BAB 5 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

5.1 Gambaran Lokasi Penelitian  

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan berada di Jl. H. Misbah No.7, Jati, 

Kecamatan Medan Maimun, Kota Medan, Sumatera Utara. Rumah Sakit Santa 

Elisabeth Medan didirikan pada tahun 1931. Di bawah manajemen Suster Kongres 

Francis Santa Elisabeth Medan, rumah sakit ini pada awalnya didirikan untuk 

mendukung kongres FSE, yang mewujudkan kehadiran ilahi dari kekuatan 

penyembuhan di dunia. Mengusung motto “Ketika Aku Sakit, Kamu Melawat 

Aku (Mat 25:36)” dengan visi yaitu “Menjadikan tanda kehadiran Allah di tengah 

dunia dengan membuka tangan dan hati untuk memberikan pelayanan kasih yang 

menyembuhkan orang-orang sakit dan menderita sesuai dengan tuntunan zaman”. 

Misi Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan adalah memberikan pelayanan 

kesehatan yang aman dan berkualitas atas dasar kasih, meningkatkan sumber daya 

manusia secara profesional untuk memberikan pelayanan kesehatan yang aman 

dan berkualitas, serta meningkatan sarana dan prasarana yang memadai dengan 

tetap memperhatikan masyarakat lemah. RS Santa Elisabeth Medan berupaya 

menjadi organisasi yang aktif dalam memberikan pelayanan kesehatan kepada 

orang sakit. Tujuan utamanya adalah untuk meningkatkan kesejahteraan individu 

secara keseluruhan melalui pendekatan penuh kasih, selaras dengan visi 

pemerintah untuk masyarakat yang sehat. Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan 

menawarkan serangkaian layanan medis dan kesehatan yang komprehensif, 

termasuk perawatan rawat inap untuk penyakit dalam dan bedah, klinik rawat 
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jalan, ruang operasi, fasilitas kemoterapi, dan unit perawatan intensif. pediatric 

intensive care unit (PICU), neonatal intensive care unit (NICCU), pemulihan, 

pemeriksaan medis hemodialisa, dan sarana penunjang seperti radiologi, 

laboratorium, fisioterapi, praktek dokter, patologi anatomi, dan fisiologi. 

 

5.2 Hasil Penelitian 

Hasil penelitian Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan 

Spiritual Pasien Di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 

2024. Penelitian ini dilakukan pada bulan Desember responden dalam penelitian 

ini berjumlah 117 orang.  

5.2.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden 

 Berdasarkan hasil penelitian distribusi frekuensi data demografi pada 

Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan Spiritual Pasien Di 

Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan sebanyak 117 responden 

akan dijelaskan pada table berikut: 
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Tabel 5.1.  Distribusi Responden Berdasarkan Data Demografi di Ruang 

Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024 

 

Karakteristik (f) % 

Umur 

20-29 tahun 

30-39 tahun 

>40 tahun 

 

59 

41 

17 

 

50.4 

35.0 

14.5 

Total 117 100.0 

Lama bekerja 

1-15   tahun 

16-30 tahun 

 

103 

14 

 

88.0 

12.0 

Total 117 100.0 

Jabatan 

Perawat pelaksana 

Karu 

Cl 

 

102 

7 

8 

 

87.2 

6.0 

6.8 

Total 117 100.0 

Agama 

Katolik 

Protestan 

 

56 

61 

 

47.9 

52.1 

Total 117 100.0 

Jenis kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

6 

111 

 

5.1 

94.9 

Total 117 100.0 

Status perkawinan 

Sudah menikah 

Belum menikah 

Janda/Duda 

 

56 

60 

1 

 

47.9 

51.3 

9 

 Total  117 100.0 

Pendidikan 

Ners  

D3 keperawatan 

 

76 

41 

 

65.0 

35.0 

 Total  117 100.0 

 

Berdasarkan tabel 5.2 diatas dapat disimpulkan bahwa dari 117 

responden terdapat rentang usia 20-29 tahun sebanyak 59 orang (50.4%), 30-39 

tahun sebanyak 41 orang (35.0%), usia >40 tahun sebanyak 17 orang (14.5%). 

Berdasarkan lama bekerja yaitu 1-15 tahun sebanyak 103 orang (88.0%), 16-30 

tahun sebanyak 14 orang (12.0%). Berdasarkan jabatan yaitu perawat pelaksana 
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sebanyak 102 orang (87.2%), karu sebanyak 7 orang (6.0%), Cl sebanyak 8 orang 

(6.8%). Berdasarkan agama yaitu katolik 56 orang (47.9%), dan yang beragama 

protestan 61 orang (52.1%). Berdasarkan jenis kelamin didapatkan laki-laki 6 

orang (5.1%), perempuan sebanyak 111 (94.9%). Berdasarkan status perkawinan 

didapatkan yang sudah menikah sebanyak 56 orang (47.9%), yang belum menikah 

sebanyak 60 orang (51.3%) dan Janda/duda sebanyak 1 orang (9%). Berdasarkan 

tingkat pendidikan yaitu ners sebanyak 76 orang (65.0%) dan tingkat pendidikan 

D3 keperawatan sebanyak 41 orang (35.0%). 

Tabel 5.2.  Hasil Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan 

Spiritual Pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa 

Elisabeth Medan Tahun 2024  

 

Kebutuhan 

Spiritual Pasien 

(f) % 

Baik 

Cukup  

Kurang  

116 

1 

0 

99.1 

9 

0 

Total 117 100.0 

 

 Berdasarkan tabel 5.3 diperoleh hasil penelitian dari 117 responden 

didapatkan bahwa peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien 

dengan kategori baik 116 orang (89.1%), kategori cukup sebanyak 1 orang (9%). 

Dan kategori kurang sebanyak 0 orang (0%). 
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5.3 Pembahasan 

   5.3.1.  Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan Spiritual Pasien Di Ruang 

Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024. 

Diagram 5.1.  Distribusi Peran Perawat Dalam Pemenuhan Kebutuhan 

Spiritual Pasien Di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa 

Elisabeth Medan Tahun 2024 

 

 
 

Berdasarkan diagram 5.1 didapatkan bahwa peran perawat dalam 

pemenuhan kebutuhan spiritual pasien di ruang rawat inap Rumah Sakit Santa 

Elisabeth Medan tahun 2024 mayoritas pada kategori baik sebanyak 116 

responden (99%). Perawat berperan baik dalam pemenuhan kebutuhan spiritual 

pasien seperti empati dimana selalu ada mendukung pasien untuk melewati masa 

menyakitkan, peran berikutnya yakni kasih sayang seperti memberikan perhatian 

dan meluangkan waktu bersama pasien, keluarga dan orang terpenting pasien, 

peran perawat seperti mendengarkan cerita pasien dimana hadir secara fisik dan 

sepenuh hati mendengarkan perasaan pasien, perawat ikut berperan merawat 

pasien dengan hormat seperti memperlakukan pasien dengan rasa hormat dan 

martabat, peran perawat yaitu berkomunikasi dengan pasien seperti membina 

hubungan saling percaya dengan selalu berkomunikasi serta memberi informasi 

Hasil Penelitian 

Baik Cukup Kurang
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kepada pasien bahwa situasi saat ini hanya bersifat sementara. Peran selanjutnya 

yaitu membantu pasien dalam menemukan makna dan tujuan hidup seperti 

menghadirkan penasehat keagamaan serta membantu menyiapkan keperluan 

ibadah pasien.  

Peneliti berasumsi peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual 

pasien mayoritas pada kategori baik, sebab dalam pemenuhan akan kebutuhan 

spiritual dalam pelayanan kepada mereka yang membutuhkan dengan sepenuh 

hati mendengarkan,  berdoa bersama pasien,  membina hubungan saling percaya 

dengan selalu berkomunikasi, memperlakukan pasien dengan rasa hormat dan 

bermartabat, memberikan waktu tenang untuk pasien melakukan ibadah, 

mengajarkan relaksasi dan memfasilitasi kebutuhan spiritualnya seperti 

menyediakan musik spiritual, menyiapkan keperluan ibadah dan memberikan 

kata-kata motivasi yang spiritual, serta mendukung dan memberikan perhatian 

untuk meluangkan waktu bersama pasien, keluarga, dan orang terpenting pasien 

serta menciptakan lingkungan yang aman dan nyaman bagi pasien. Hal ini sejalan 

dengan visi Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan yaitu “Menjadikan tanda 

kehadiran Allah di tengah dunia dengan membuka tangan dan hati untuk 

memberikan pelayanan kasih yang menyembuhkan orang-orang sakit dan 

menderita sesuai dengan tuntunan zaman”. Misi Rumah Sakit Santa Elisabeth 

Medan adalah memberikan pelayanan kesehatan yang aman dan berkualitas atas 

dasar kasih, meningkatkan sumber daya manusia secara professional untuk 

memberikan pelayanan kesehatan yang aman dan berkualitas, serta meningkatkan 
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sarana dan prasarana yang memadai dengan tetap memperhatikan masyarakat 

lemah. 

Penelitian  Restinavia & Suparatman (2024), dari 54 responden terdapat 

pemenuhan kebutuhan spiritual baik sebanyak 40 responden (74,1%) sebab dalam 

pelayananannya perawat selalu memberikan semangat hidup, memodifikasi 

lingkungan yang aman dan nyaman bagi pasien. Gultom et al. (2020),  juga 

terdapat kategori baik  sebanyak 25 responden (71,4 %), perawat memiliki suatu 

peranan utama akan pememenuhi kebutuhan spiritual pasien dalam asuhan 

keperawatan yang komprehensif dan holistic agar lebih dekat dengan Tuhan 

memiliki pengalaman hidup dan harapan serta makna dan tujuan hidupnya. Hal ini 

sama dengan penelitian Hulumudi et al (2023), menyatakan pemenuhan akan 

kebutuhan spiritual itu berupa  berdoa dengan baik ketika berinteraksi dengan 

pasien seperti mengajak berdoa untuk berdoa bersama, agar pasien memiliki 

harapan hidup terlebih akan penyembuhan.  

Pemenuhan   kebutuhan spiritual dengan menunjukan dengan sepenuh 

hati, dengan cara menjalin hubungan yang baik dengan pasien dan keluarga, 

teman atau  

sahabat, serta mendukung ritual keagamaan sesuai dengan keyakinan pasien, 

perawat mendampingi kerohanian pasien, memberikan dukungan serta motivasi 

dengan menghadirkan penasehat keagamaan,  (Darma et al (2022), kebutuhan 

akan spiritual terpenuhi jika perawat mampu melaksanakan peranya dengan baik, 

seperti perawat hadir secara fisik dan sepenuh hati, ikut berdoa bersama pasien 

serta mendukung hubungan yang menyembuhkan pasien seperti hubungan dari 
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keluarga ,teman ataupun sahabat serta mendukung ritual keyakinan keagamaan 

pasien (Rizka et al, 2023). 

Pemenuhan kebutuhan spiritual pasien tergolong baik sebanyak 12 

responden (80%) dari 15 responden disebabkan perawat memiliki rasa empati 

yang tinggi yakni mampu merasakan, memahami, dan menghayati perasaan 

pasien sehingga pasien merasa dihargai dan dipahami. Perawat yang empatik akan 

mendorong pasien untuk menemukan makna dan tujuan hidupnya sehingga 

mereka merasa lebih tenang dalam menjalani proses pengobatan atau 

kesembuhannya (Asri Aprilia Rohman,2022). Memberikan kasih sayang kepada 

pasien seperti memberikan perhatian, dukungan emosional, dan menghormati 

keyakinan pasien diwujudkan dalam berbagai bentuk tindakan yang bertujuan 

untuk membantu pasien menjadi lebih baik secara spiritual Watson (2008).  

Hal ini dapat dilihat dari tindakan perawat untuk membantu terpenuhinya 

kebutuhan spiritual pasien dengan mendengarkan cerita pasien, mengetahui cerita 

pasien memungkinkan perawat untuk merancang intervensi yang lebih sesuai 

dengan kebutuhan spiritual pasien tersebut, memberi pasien waktu dan ruang 

untuk berdoa serta melakukan ritual spiritual menurut agama dan kepercayaan 

pasien, adanya pelayanan kerohanian di rumah sakit Santa Elisabeth Medan 

melalui pelayanan pastoral care, adanya renungan dan lagu-lagu Rohani setiap 

hari, via sound system,  semua pasien di doakan baik tindakan operasi maupun 

untuk kesembuhan. Selain itu perlu adanya kasih sayang dalam memberikan 

perawatan spiritual merupakan aspek penting karena mencangkup aspek 

emosional dan spiritual pasien. Kasih sayang dalam perawatan spiritual mengarah 
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pada kemampuan perawat untuk merespon dengan empati terhadap kebutuhan 

spiritual pasien seperti  mendengarkan akan keluhan pasien dengan baik, agar  

pasien merasa dihargai, dipahami, dan tidak sendirian dalam kondisi yang 

dialaminya. 

Penelitian  (Qudrotillah Rahman et al,2024)  perawat dalam memberikan 

asuhan keperawatan tentang spiritualitas dengan cara meluangkan waktunya untuk 

mendengarkan perasaan pasien baik keluhan fisik atau gejala medis, kondisi 

emosional, psikologis, maupun spiritual dengan menunjukan rasa empati dan 

kasih sayang sehingga pasien merasa dihargai dan dipahami.  

Peneliti juga berasumsi dengan mendengarkan cerita pasien dengan 

sepenuh hati dapat membantu membangun hubungan saling percaya antara 

perawat dan pasien. Dengan mendengarkan cerita pasien, perawat memberikan 

kesempatan bagi pasien untuk mengungkapkan perasaan tersebut. Perawat yang 

aktif mendengarkan dapat memantu pasien merasa lebih tenang dan dipahami 

yang merupakan bagian dari pemenuhan kebutuhan spiritual mereka.  

Asumsi peneliti di dukung oleh  penelitian (Sari & Wijaya,2022) dengan 

mendengarkan cerita pasien membantu perawat untuk lebih memahami kondisi 

pasien secara menyeluruh sehingga perawat dapat membantu memenuhi 

kebutuhan spiritual pasien dengan demikian  perawat dapat membangun hubungan 

yang lebih mendalam dan bermakna sehingga pasien merasa dihargai dan diterima 

dan meningkatkan rasa tenang dalam proses penyembuhan mereka. 

Perawat dapat berkomunikasi dengan pasien agar membina hubungan 

saling percaya sehingga pasien merasa didengarkan serta membantu pasien untuk 
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menemukan makna dan tujuan hidupnya, memberikan dukungan dapat membantu 

pasien merasa lebih baik secara emosional serta memberikan perhatian penuh 

seperti berbagi perasaan, keyakinan dan kekhawatiran pasien maka diperlukan 

peran utama kita sebagai perawat memberikan pelayanan keperawatan baik itu 

secara bio, psiko, sosial dan spiritual dengan memelihara martabat pasien serta 

keyakinan dan kepercayaan pasien. Perawat membina hubungan saling percaya 

dengan memberi dukungan positif melalui kata-kata penghiburan ataupun 

berbicara tentang harapan dan kekuatan spiritual untuk meningkatkan spiritul 

pasien sehingga pasien merasa lebih tenang dan dihargai (Sianturi & Nurhaliza, 

2024). 

Berdasarkan hal ini peneliti dapat menarik kesimpulan bahwasanya peran 

perawat dalam memenuhi kebutuhan spiritual pasien sudah dilakukan secara 

optimal seluruh aspek kebutuhan spiritual pasien terpenuhi dan memberikan 

dampak positif pada kesejahteraan mereka. Perawat sebagai bagian dari tim 

kesehatan yang terdepan, memiliki tanggung jawab besar dalam memperhatikan 

dan memenuhi kebutuhan spiritual pasien. Mereka berpartisipasi dalam 

memberikan dukungan emosional, mendengarkan, dan memberikan kenyamanan 

yang membantu pasien merasa dihargai dan dipahami, terutama dalam situasi 

yang penuh tantangan. Perawat yang baik mampu melihat pasien secara spiritual 

nya, yaitu tidak hanya fokus pada masalah fisik, tetapi juga memperhatikan 

kesejahteraan emosional dan spiritual pasien selain itu perawat yang menunjukan 

penghormatan terhadap agama dan keyakinan spiritual pasien, mereka berusaha 

untuk memenuhi kebutuhan spiritual pasien dengan menyediakan waktu dan 
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ruang untuk ibadah atau aktivitas spiritual lainnya sesuai dengan keyakinan pasien 

Galek et al (2005). 

Peran Perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien, harus secara 

holistik yakni Bio, Psiko dan spiritual. Ketika seseorang dalam kondisi sakit, 

kurang  berpikir optimal, sehingga mereka membutuhkan bantuan dari  orang lain 

seperti perawat karena perawatlah orang yang lebih lama berinteraksi dengan 

pasien, oleh kerena itu perawat harus menjadi orang yang peduli atau empati 

terhadap mereka-mereka yang dilayani,  berusaha mengerti, peka terhadap 

ekspresi non verbal, berusaha mendorong pasien untuk mengekspresikan 

perasaannya, mengenal dan menghargai pasien, maka dalam melakukan 

pemenuhan kebutuhan pasien, seorang perawat tidak hanya sekedar memenuhi 

kebutuhan fisiknya saja, tetapi juga dari segi  spiritualnya pasien,  akan tetapi 

dalam hal ini butuh kesadaran dan pemahaman yang tinggi akan spiritual sehingga  

mampu dan sanggup dalam memenuhi seluruh kebutuhan pasien, baik kebutuhan 

biologis, sosial, psikologis, maupun spiritualnya (Syukur & Asnawati, 2022).  

Pemenuhan  kebutuhan spiritual pasien cukup dikarenakan perawat kurang 

berperan dalam pemenuhan kebutuhan spiritual karena perawat menganggap 

pemenuhan kebutuhan spiritual pasien bukan prioritas dalam asuhan keperawatan, 

kesibukan diruangan, perbedaan agama, menganggap agama adalah hal privasi, 

dan kurang memahami tentang konsep spiritual, beban kerja yang cukup tinggi 

menyebabakan perawat tidak memiliki waktu untuk melakukan pemenuhan 

kebutuhan spiritual pasien (Rasmita et al, 2021). 
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BAB 6 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

6.1.      Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan 

Kebutuhan Spiritual Pasien Di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth 

Medan Tahun 2024 dengan jumlah responden sebanyak 117 orang dapat 

disimpulkan bahwa peran perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien 

dengan kategori baik sebanyak 116 orang (99%), cukup sebanyak 1 orang (9%) 

dan kurang 0 orang (0%). Perawat yang menjalankan peran ini dengan baik dapat 

memberikan perhatian kepada pasien tidak hanya dari sisi medis tetapi juga dalam 

memahami keyakinan atau nilai-nilai spiritual pasien yang dapat membantu pasien 

merasa dihargai dan dipahami 

 

6.2.   Saran 

1. Bagi Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan 

Hasil penelitian ini diharapkan peran perawat dapat meningkatkan 

dan mempertahankan tingkat spiritualitas pasien melalui sikap peduli dan 

empati yang diberikan perawat agar pelayanan dirumah sakit meningkat 

dan lebih memperhatikan kebutuhan spiritual pasien  

2. Institusi Pendidikan STIKes Santa Elisabeth Medan 

Diharapkan penelitian ini dapat digunakan sebagai tambahan 

informasi dan referensi bagi mahasiswa/I mengenai bagaimana peran 

perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien.  
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3. Manfaat bagi peneliti selanjutnya 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan untuk 

mengembangkan penelitian berikutnya terutama tentang peran perawat 

dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pasien dengan meningkatkan rasa 

empati, kasih sayang serta mendukung pasien dan untuk peneliti 

berikutnya diharapkan melakukan penelitian terhadap pasien untuk 

mengetahui apakah kebutuhan spiritual pasien sudah dipenuhi oleh 

perawat. 
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INFORMED CONCENT 

(Persetujuan Keikutsertaan Dalam Penelitian) 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama (inisial)          : 

Umur                        : 

Dengan ini saya menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian yang 

dilakukan oleh Butet Silalahi Mahasiswa/i Program Studi Ners STIKes Santa 

Elisabeth Medan, yang berjudul “Gambaran Peran Perawat Dalam Pemenuhan 

Kebutuhan Spiritual Pasien di ruang Rawat Inap Rumah Sakit Santa Elisabeth 

Medan Tahun 2024” 

 

 

Medan,   September 2024 

Responden 

 

(                                                ) 
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KUESIONER 

PEMENUHAN KEBUTUHAN SPIRITUAL PASIEN PADA PERAWAT 

A. Petunjuk Pengisian 

1. Bacalah semua pernyataan dengan teliti 

2. Beri tanda ( √ ) pada salah satu jawaban Anda anggap paling benar 

3. isi pernyataan sesuai dengan yang Anda alami 

 

B. Identitas Responden  

1. Nama (inisial) :.................  

2. Usia                 :.................   

3. Lama bekerja  :.................  

4. Jabatan            :.................  

5. Agama :         Katolik             Protestan              

 

6. Jenis kelamin :               Perempuan              Laki-laki            

 

7. Status perkawinan :          Sudah menikah                 Belum menikah                   

 

8. Pendidikan :               Ners                 D3 Keperawatan    

 

No Pernyataan Ya Tidak 

1 Perawat hadir secara fisik dan sepenuh hati 

mendengarkan perasaan pasien 

  

2 Perawat ikut berdoa bersama pasien   

3 Perawat membina hubungan saling percaya 

dengan selalu berkomunikasi dengan pasien 

  

4 Perawat memperlakukan individu dengan rasa 

hormat dan bermartabat 

  

5 Perawat memberikan privasi dan waktu waktu 
yang tenang untuk pasien melakukan 
kegiatan        ibadah 

  

6 Perawat mengajarkan relaksasi  kepada pasien    

7 Perawat menghadirkan penasehat keagamaan 
sesuai pilihan pasien.  

  

8 Perawat menyediakan musik spiritual, 
literatur, radio maupun program-program 
spiritual di televisi bagi pasien  

  

9 Perawat membantu menyiapkan keperluan 
ibadah pasien  

  

10 Perawat memberikan artikel-artikel spiritual 

ataupun buku-buku doa tergantung pilihan 
pasien  
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No Pernyataan Ya Tidak 

11 Perawat mengenalkan pasien pada seseorang 
yang telah berhasil melewati penyakit yang 
sama dengan pasien  

  

12 Perawat selalu ada mendukung pasien 
melewati masa menyakitkan  

  

13 Perawat memberikan perhatian dan 
meluangkan waktu bersama pasien, keluarga. 
dan orang penting pasien  

  

14 Perawat menciptakan lingkungan yang 

memfasilitasi pasien melaksanakan praktik 
agamanya dengan cara yang tepat  

  

15 Perawat memberi informasi kepada pasien 
bahwa situasi saat int hanya bersifat 
sementara 

  

 (Bulechek et al., 2016) 
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No Inisial Umur  Lama Bekerja Jabatan Agama Jenis Kelamain Status Perkawainan Pendidikan P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 Total Hasil

1 A 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

2 C 2 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

3 K 1 1 1 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

4 D 2 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

5 A 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

6 I 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

7 L 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

8 W 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

9 D 2 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

10 BP 3 2 2 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

11 O 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

12 L 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 27 1

13 D 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

14 D 2 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

15 M 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

16 EG 3 2 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

17 F 1 1 1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

18 H 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

19 W 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

20 R 2 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

21 M 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 29 1

22 W 2 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

23 M 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

24 VK 1 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 29 1

25 EK 2 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 28 1

26 J 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

27 H 2 1 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 28 1

28 F 2 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 27 1

29 P 2 1 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

30 F 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

31 RT 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

32 YS 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

33 RS 2 1 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

34 R 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

35 L 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

36 I 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

37 A 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

38 S 3 2 3 1 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

39 H 2 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 2 26 1

40 M 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 1 25 1

41 L 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

42 R 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 28 1

43 W 1 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

44 DS 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

45 D 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

46 SG 3 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

47 P 3 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

48 P 2 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

49 R 1 1 1 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

50 M 1 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

51 S 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

52 R 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

53 A 3 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 29 1

54 A 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

55 Y 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 28 1

56 BP 2 1 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

57 E 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

58 H 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

59 HS 3 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

60 NLB 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

61 BS 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

62 M 1 1 1 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 29 1

63 R 1 1 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 29 1

64 E 1 1 1 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 29 1

65 A 1 1 1 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 29 1

66 T 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

67 M 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 1 2 26 1

68 MH 2 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

69 J 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

70 D 2 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

71 M 1 1 1 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

2 D 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

73 P 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

74 Q 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

75 L 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

76 M 2 1 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

77 M 2 1 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

78 A 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

79 DT 3 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

80 R 2 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

81 S 2 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

82 PT 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

83 LH 2 1 2 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 1 1 1 1 1 2 2 2 2 24 2

84 LN 1 1 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

85 N 2 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

86 CN 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 28 1

87 VG 3 2 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

88 MS 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

89 E 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

90 D 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 28 1

91 ET 3 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

92 A 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 2 28 1

93 M 3 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 1 25 1

94 E 3 2 3 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 28 1

95 I 1 1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

96 Y 2 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 2 2 26 1

97 Y 2 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

98 M 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

99 HA 3 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 28 1

100 LM 2 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

101 S 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

102 I 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 29 1

103 D 2 1 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

104 EL 2 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

105 J 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 28 1

106 T 1 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 27 1

107 T 1 1 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 28 1

108 S 2 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

109 F 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

110 I 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

111 A 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1

112 RS 1 1 1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

113 R 3 1 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 29 1

114 M 3 1 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 27 1

115 T 3 2 3 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 28 1

116 M 3 2 2 1 2 1 1 2 1 2 2 2 2 2 1 2 1 1 2 2 2 2 26 1

117 S 1 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 30 1
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