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ABSTRACT  

Background: Hospitals are places where people seek medical assistance for their health 

problems. In practice, there are often irregularities and complaints in service delivery 

that reflect patient dissatisfaction with the services provided. Increasing patient 

satisfaction requires effective communication to explain each stage of care. Objective: 

To determine the relationship between nurses' therapeutic communication and patient 

satisfaction in non-haemorrhagic stroke patients at the Neurology. Methods: The study 

was a correlational design. The study was conducted at the Neurology Clinic of Prof. 

Dr. Ir. Prof. Hospital. The samples consisted of 64 respondents who were selected 

through purposive sampling. Univariate analysis was performed using a frequency 

distribution test, while bivariate analysis used a chi-square test and Spearman rank 

correlation test. Results: The results showed there was a positive relationship between 

nurse-therapeutic communication and patient satisfaction in non-haemorrhagic stroke 

patients (p=0.000). Conclusion: This study found a significant relationship between 

nurses' therapeutic communication and patient satisfaction in non-haemorrhagic stroke 

patients To increase patient satisfaction, nurses are expected to improve therapeutic 

communication in their services.  
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PENDAHULUAN 

Rumahi sakiti merupakani institusii yang menyediakan layanan ikesehatan individu 

secara komprehensif, meliputi irawat iinap, irawat ijalan, dan layanan gawati idarurat, 

yang mengacu pada iUndang-Undang iRI iNo. i44 iTahun i2009. Layanan kesehatan ini 

mencakup aspek promosi kesehatan, pencegahan penyakit, pengobatan, dan rehabilitasi 

(Widjaja, 2023). Selain itu, rumah sakit juga memiliki fungsi sebagai tempat yang 
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sering dikunjungi masyarakat untuk mendapatkan bantuan medis terkait masalah 

kesehatan yang mereka alami (Saprianingsih, 2020). Misi pemerintah daerah untuk 

memastikan bahwa semua warga imendapatkan iakses iterhadap ipelayanani ikesehatan 

iyang imemadai idan berkualitas (Humas RSMS, 2024). Layanan kesehatan ini 

mencakup aspek promosi kesehatan, pencegahan penyakit, pengobatan, dan rehabilitasi 

(Widjaja, 2023). Selain itu, rumah sakit juga memiliki fungsi sebagai tempat yang 

sering dikunjungi masyarakat untuk mendapatkan bantuan medis terkait masalah 

kesehatan yang mereka alami (Saprianingsih, 2020). 

Stroke non haemorragic termasuk urutan pertama dalam kategori 10 besar kasus 

penyakit saraf yang di layani oleh klinik Neurobehavior RSUD Prof.Dr, Margono 

Purwokerto. Stroke non haemorragic juga merupakan pelayanan penyakit tidak menular 

yang diprioritaskan rumah sakit,Angka kunjungan pasien di klinik Neurobehavior 

RSMS pada bulan januari 2024 berjumlah 122 pasien (SIM RSMS, 2024). 

Keluhan dan ketidakteraturan dalam pelayanan sering kali mencerminkan ketidakpuasan 

pasien terhadap layanan yang diberikan. Kepuasan pasien sendiri adalah sejauh mana 

perasaan positif atau negatif seorang ipasien isetelah membandingkani kinerjai 

pelayanani yangi diterimai dengani harapan mereka sebelumnya (Nursalam, 2020). 

Dalam konteks asuhan keperawatan, sangat penting bagi perawat untuk memperhatikan 

sikap dan perilaku mereka saat berkomunikasi dengani ipasien, karenai hali inii sangati 

berpengaruhi terhadapi tingkat ikepuasan pasien. Keluhani yangi umumnya 

disampaikani olehi pasieni yangi merasa tidak puas termasuk kurangnyai komunikasii 

darii perawati serta iketidakjelasan mengenai prosesi perawatani yang sedang dijalani 

(Mongi, 2020). Untuk meningkatkan kepuasan pasien, perlu adanya peningkatan 

komunikasi yang efektif dan transparansi dalam menjelaskan setiap tahapan perawatan.  

Komunikasii terapeutiki merupakani suatu proses pentingi dalami praktik keperawatani 

yangi melibatkan interaksi perawat dengani pasien untuk mencapai 3 pemahaman yang 

baik dalam membangun hubungan loyalitas dan saling percaya (Sroka et al., 2023). 

Dalam konteks pasien stroke non haemorragic sering menyebabkan gangguan kognitif 

dan fisik dimana pasien sering memerlukan perawatan jangka panjang dan dukungan 

yang intensif, kualitas komunikasi iantara perawati dani pasieni dapat iberdampak 

signifikan pada kepuasani pasieni serta hasil pengobatan yang optimal (Dewi & 

Puspawati, 2022). Aduan tersebut memang tidak banyak tetapi secara konsisten 

terulang, hal ini dapat berdampak terhadap citra atau reputasi Rumah sakit apabila tidak 

ditindaklanjuti. Menurut petugas di klinik neurologi sering terjadi Ketidaktertiban 

pasien maupun penunggu pada pelayanan, Indikasi review kepuasan pelayanan yang 

kurang baik menjadi tanggung jawab rumah sakit untuk meningkatkan pelayanan. 

Pasieni yangi kurang puas terhadap pelayanan, ketidaktertiban 4 pasien di pelayanan, 

sedangkan jumlah pasien stroke non haemorragic yang menduduki kasus penyakit 

terbanyak yang dilayani dan memiliki resiko mengalami gangguan kognitif dan verbal 

yang menghambat proses komunikasi, makai ipenelitii tertariki melakukani penelitiani 

dengani juduli “Hubungani iKomunikasi Terapeutiki Perawati dengani Kepuasani 

Pasieni Stroke Non Haemorragic di Klinik Neurobehavior iRSUD Prof. iDr. Margono 

Soekarjo Purwokerto”. 



70 

 

 

TUJUAN 

Secara umum, penelitiani inii bertujuan untuki mengetahuii apakah terdapat hubungani 

komunikasii terapeutiki dengani kepuasani pasieni stroke non haemorragic di klinik 

Neurobehavior. Untuk mengidentifikasi tingkat kepuasan pasien stroke non 

haemorragic di klinik Neurobehavior iRSUD iProf. iDr. iMargono iSoekarjo 

iPurwokerto. Untuk menganalisa hubungan komunikasi terapeutik perawat dengan 

kepuasan pasien di klinik Neurobehavior. 

METODE 

Penelitiani ini adalahikorelasional idesign. Penelitian dilaksanakan pada perawati 

dengani ikepuasan ipasien stroke non haemorragic di klinik neurobehavior RSUD Prof. 

Dr. Margono Soekarjo pada tanggal 20 Mei-10 Juni 2024. Populasi yang digunakan 

pada penelitian ini adalah pasien stroke non haemorragic yang sedang menjalani 

perawatan minimal yang diperlukan adalah 58 responden. Kriteria Sampel Inklusi 

Pasien stroke non haemorragic. Pasien yang telah didiagnosa dengan stroke non 

haemorragic oleh dokter. Pasien yang sedang menjalani perawatan di klinik neuro 

behavior dengan waktu kontrol 30 hari. Hasil perhitungan Uji reliabilitas komunikasi 

terapeutik perawat metode Cronbach’s Alpha dan uji Korelasi rank Spearman. 

HASIL 

Karakteristik Responden 

Gambaran karakteristik responden meliputi: umur, jenis kelamin, agama, pekerjaan, 

status pernikahan, pendidikan, waktu di diagnosa stroke, jumlah kunjungan ke poli 

neurobehavior pada table dibawah ini. 

Tabel 1 Karakteristik Responden 

 



71 

 

 

 
  Tabel 1 menunjukkan distribusi karakteristik responden mayoritas responden adalah 

laki-laki sebanyak 35 orang (54,7%), sementara perempuan berjumlah 29 orang (45,3%) 

dan lansia akhir (56-80 tahun) sebanyak 52 orang (81,3%), diikuti oleh lansia awal (46-

55 tahun) dengan 10 orang (15,4%), dewasa akhir (36-45 tahun) 2 orang (3,1%), dan 

dewasa awal (23-35 tahun) hanya 1 orang (1,6%). 

 
Hubungan Komunikasi Terapeutik Pasien dan Kepuasan Pasien Stroke Non-haemoragic. 

Tabel 2 Uji Korelasi Komunikasi Terapeutik Perawat dengan Kepuasan Pasien 

 Komunikasi 
Terapeutik 

Kepuasan 
pasien 

Spearman's rho Komunikasi 

Terapeutik 
Correlation 

Coefficient  

Sig. (2-tailed) 
N 

1.000 

.000 

 

64 

596** 

0.000 

 

64 
 Kepuasan pasien Correlation 

Coefficient  

Sig. (2-tailed) 

N 

596** 

0.000 

 
64 

1.000 
.000 

 

64 

** p=0.000 
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Berdasarkan Tabel 2 komunikasi terapeutik. perawat berhubungan secara postif dengan 

kepuasan pasien stroke non-haemoragic (r=0.596, p=0.000). 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini didominasi pada pasien berjenis kelamin laki-laki sebanyak 35 

responden ( 54,7% ) sedangkan pada perempuan berjumlah 29 responden ( 45,3 % ), hal 

ini sesuai dengan penelitian (Mardiyanti et al., n.d.) yang melakukan penelitian pada 

pasien stroke non haemorragic dengan 42 responden dan didominasi laki-laki sejumlah 

24 orang ( 57,1 % ). Menurut (Mardiyanti et al., n.d.) mengatakan laki-laki memiliki 

resiko lebih tinggi dari perempuan karena gaya hidup, seperti kebiasaan merokok, tidur 

larut malam dan minum alkohol. Perempuan memiliki resiko lebih rendah dari laki-laki 

dikarenakan perempuan memiliki hormon esterogen yang dapat mempertahankan 

kekebalan tubuh sampai masa menopause dan melindungi dari proses arteroskelosis. 

Analisis Komunikasi Terapeutik Perawat pada fase orientasi 84,4 % responden 

menyatakan perawat berkomunikasi baik / terapeutik dan 15,5 % responden 

menyatakan perawat tidak terapeutik, pada fase kerja terdapat 84,4 % responden 

menyatakan perawat berkomunikasi terapeutik dan 15,6 % responden menyatakan 

perawat kurang komunikatif, sedangkan pada fase kerja 84,4 % responden menyatakan 

perawat berkomunikasi terapeutik dan 15,6 % responden menyatakan perawat tidak 

terapeutik. Artinya sebagian besar responden (84,4%) menyatakan bahwa perawat 

berkomunikasi secara baik atau terapeutik di semua fase yang diamati, sementara 

sebagian kecil (15,6%) menganggap komunikasi perawat kurang terapeutik. Hal ini 

memperlihatkan bahwa perawat sudah membiasakan memberi salam, senyum, serta 

selalu menerapkan sikap sopan dan santun kepada pasien serta menanyakan keluhan 

yang pasien rasakan. Sejalan yang dinyatakan dalam penelitian (Ulya et al., 2023). 

Komunikasi terapeutik fase orientasi, fase kerja dan fase terminasi terdapat korelasi 

positif dengan kepuasan pasien stroke non-haemoragic (r=0.596, p=0,000). Penelitian 

dilaksanakan oleh Kusumawardhani (2018) bahwa terdapat hubungan positif pada fase 

orientasi, fase kerja dan fase terminasi terhadap komunikasi terapeutik perawat 

(r=3.775, p<0005).  Silvia Dora et al. (2019) melaporkan bahwa perawat sudah 

melakukan komunikasi terapeutik pada fase orientasi, fase kerja dan fase terminasi. 

Selain komunikasi terapetik adalah bagian tangibles terhadap kepuasan pasien stroke, 

namun korelasi tidak terdapat hubungan signifikan tangibles terhadap kepuasan pasien, 

Bagian reability, responsiviness, assurance, dan empathy berhubungan positif 

dengankepuasan pasien stroke (p=(0,000). Hasil ini konsisten dengan temuan dari 

penelitian Sophia et al. (2023), yang juga menemukan adanya hubungan antara 

komunikasi terapeutik perawat dan kepuasan pasien di ruang rawat inap Nyi Ageng 

Serang RSUD Sekarwangi (p=0.000). Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian 

Soleman dan Cabu (2021) melaporkan hubungan antara komunikasi terapeutik perawat 

dengan kepuasan pasien rawat inap di Rumah Sakit Umum Daerah Maba dengan hasil 

positif dengan kekuatan kuat (r=0,682, p=0.000).   

KESIMPULAN 

Hasil penelitian ini memperkuat bukti bahwa komunikasi terapeutik berhubungan 

positif dengan tingkat kepuasan pasien stroke. 
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