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KATA PENGANTAR

Assalamu’alaikum wr.wb
Puji syukur selalu terpanjatkan atas kehadirat Allah SWT yang telah

memberikan segala nikmat, ridho, hidayah serta inayah-Nya kepada kita semua

serta segala nikmat baik jasmani maupun rohani kepada penulis sehingga dapat
menyelesaikan Karya Tulis Ilmiah ini sebagai salah satu syarat memperoleh gelar

Sarjana Strata Satu (S-1) pada Program Studi Hmu Keperawatan, Fakultas

Kedokterar dan [lmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Yogyakarta.

Penulis menyadari bahwa Karya Tulis Ilmiah ini tidak mungkin dapat
terwujud tanpa bantuan dari berbagai pihak, oleh karena itu izinkanlah penulis
mengucapkan rasa terima kasih yang setulus-tulusnya kepada:

1. Allah SWT yang menjadikan segalanya yang tak mungkin menjadi
mungkin dan Nabi Muhammad SAW yang menjadi suri tauladan untuk
umatnya.

2. Ayah dan Ibuku tercinta dan adikku tersayang yang dengan bijaksana
selala memberikan pengarahan sekaligus bimbingan kepada penulis
sampai tgrselesaikannya Karya Tulis Ilmiah.

3. Bapak dr. H. Erwin Santosa, Sp. A,M. Kes selaku Dekan Fakultas
Kedokteran dan Ilmu Kesehatan, Universitas Mubammadiyah Yogyakarta.

4, Tbu Fitri Arofiati, S. Kep, Ns.,MAN, selaku ketua Prodi Ilmu Keperawatan
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Ibu Shanti Wardaningsih, S.Kep, Ns, M.Kep, Sp. Jiwa, selaku Dosen
pembimbing Akademik yang telah memberikan arahan serta motivasinya
selama penulis menempuh studi.

Ibu Yuni Permatasari Istanti, M.Kep.,Sp.Kep.MB.,.CWCS selaku Dosen
Pembimbing Karya Tulis Ilmiah yang dengan kesabarannya belian
memberikan segala bimbingan, motivasi serta arahannya dalam
penyusunan Karya Tulis Ilmiah ini.

Ibu Erna Rochmawati, S.Kp.,MNSc selaku Dosen Penguji Karya Tulis
Ilmiah yang telah memberikan bimbingan dan arahan dalam penyusunan
Karya Tulis Ilmiah ini.

Bapak dan Ibu Dosen serta staf dan karyawan Fakultas Kedokteran dan
Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Yogyakarta khususnya
Program Studi Ilmu Keperawatan (PSIK) yang telah banyak membantu
dan membimbing peneliti dalam memperoleh ilmu selama menempuh
studi di Fakultas - Kedokteran dan Imu Kesehatan, Universits
Muhammadiyah Yogyakarta termasuk selama peneliti menyelesaikan
Karya Tulis Ilmiah.

Bapak Musgjono, AMK, selaku kepala ruang Unit Hemodialisa RS PKU
Mubammadiyah Yogyakarta dan segenap staf perawat Unit Hemodialisa
RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta yang telah banyak membantu

penulis dalam melakukan penelitian.
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11.  Semua pihak yang tidak bisa penulis sebutkan satu persatu yang telah
banyak membantu hingga tersusunnya Karya Tulis Ilmiah ini.
Akhir kata, dengan segala kerendahan hati penulis menyadari bahwa
karena dengan segala keterbatasannya, Karya Tulis Iimiah ini masih sangat jauh
dari sempurna. Untuk itu kritik dan saran yang sifatnya membangun sangat

penulis harapkan demi perbaikan dan penyempurnaan Karya Tulis Ilmiah ini.

Semoga Karya Tulis Ilmiah ini dapat bermanfaat untuk semua pihak.

Wassalamu’alaikuom wr. Wb

Yogyakarta, 19 Juli 2011

Penulis

Warlianawati
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‘Warlianawati. 2010. Persepsi pasien terhadap peran perawat dalam pemenuhan
kebutuhan spiritual pada pasien penyakit gagal ginjal kronik di Unit
Hemodialisa di RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta.

Pembimbing : Yuni Permatasari Istanti, M.Kep.,Sp.Kep.MB.,.CWCS

INTISARI

Gagal ginjal kronik adalah kerusakan ginjal progresif yang berakibat fatal
dan di tandai dengan uremia yang beredar dalam darah serta komplikasinya jika
tidak dilakukan hemodialisis atau transplantasi ginjal. Seseorang yang mengalami
penyakit terminal umumnya merasakan ketakutan terhadap nyeri fisik,
ketidaktahuan dan kematian, dalam kondisi ini pasien membutuhkan dukungan
atau pemenuhan kebutuhan spiritual dari seorang perawat.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui persepsi pasien terhadap peran
perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pada pasien penyakit gagal ginjal
kronik di Unit Hemodialisa RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta. Penelitian ini
merupakan penelitian non eksperimental dengan rancangan cross sectioanl yang
bersifat deskriptif. Sampel pada penelitian ini adalah pasien gagal ginjal kronik
yang menjalani hemodialisa di Unit Hemodialisa RS PKU Mubammadiyah
Yogyakarta. Teknik pengambilan sampel dengan fotal sampling, penelitian ini di
lakukan di unit hemodialisia pada bulan Maret 2011 dengan jumlah sampel
sebanyak 112 responden.

Hasil penelitian berdasarkan 4 aspek pemenuhan kebutuhan spiritual
didapatkan hasil : aspek peran perawat dalam menuntun kehidupan sehari-hari
masuk kategori kurang (50,19%) aspek peran perawat dalam sumber dukungan
masuk kategori kurang (53,44%) , aspek peran perawat dalam sumber kekuatan
dan penyembuhan masuk kategori cukup (62,5%) dan pada aspek peran perawat
dalam sumber konflik masuk kategori cukup (74,88%).

Jadi hasil penelitian menunjukan bahwa persepsi pasien terhadap peran
perawat dalam pemenuhan kebutuhan spiritual pada pasien penyakit gagal ginjal
kronik di Unit Hemodialisa RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta adalah cukup
(59,13%). Saran untuk RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta agar dapat
meningkatkan pemenuban kebutuhan spiritual pada pasien khususnya pasien
gagal ginjal kronik.



