JKMC Jurnal Keperawatan MVENLIENWNLIE

Terbit Online: Vol. 4 No. 2 Desember 2025

Y ¥
andira Cendik;, = https://journal-mandiracendikia.com/index.php/ojs3
MW p Nursing Journal s/l ! i

PENGARUH EDUKASI KESAHATAN DAN TINGKAT DUKUNGAN
EMOSIONAL TERHADAP KEPUASAN KELUARGA PASIEN DI IGD
RUMAH SAKIT MITRA MEDIKA BONDOWOSO

Anang Eka Arifin!, Nur Hamim?, Erna Handayani?
Universitas Hafshawaty Zainul Hasan'??
Email Korespondensi: anangekaarifin23@gmail.com

ABSTRAK

Pelayanan kesehatan di Instalasi Gawat Darurat (IGD) menuntut kecepatan, ketepatan,
dan empati yang tinggi, terutama dalam memberikan edukasi kesehatan yang dapat
meningkatkan dukungan emosional kepada keluarga pasien. Pemahaman terkait pemberian
dukungan emosional yang baik dapat dapat mempengaruhi kenyamanan dan kepercayaan
yang membuat keluarga maupun pasien merasakan kepuasan. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh tingkat dukungan emosional terhadap kepuasan keluarga pasien setelah
diberikan edukasi kesehatan di IGD RS Mitra Medika Bondowoso. Penelitian ini
menggunakan desain pre aksperimen dengan pendekatan cross sectional. Sampel terdiri dari
30 responden yang dipilih menggunakan teknik quota sampling. Instrumen yang digunakan
adalah kuesioner karakteristik responden dan kepuasan keluarga pasien. Hasil analisis
menggunakan uji Paired t-test menunjukkan bahwa rata-rata skor kepuasan keluarga pasien
sebelum diberikan edukasi kesehatan (pre-test) adalah 1,23 + 0,430, sedangkan rata-rata skor
kepuasan setelah diberikan edukasi kesehatan (post-test) menurun menjadi 1,07 + 0,254.
Selisih rata-rata antara skor sebelum dan sesudah edukasi adalah 0,16. Uji statistik
menunjukkan nilai signifikansi p = 0,023 (p < 0,05), yang berarti terdapat perbedaan
bermakna antara tingkat kepuasan keluarga pasien sebelum dan sesudah edukasi kesehatan.
Dengan demikian, edukasi kesehatan berpengaruh signifikan terhadap tingkat kepuasan
keluarga pasien. Pengetahuan tentang dukungan emosioanal harus di tingkatkan supaya
seseorang dapat memberikan dukungan emosional yang lebih baik. Edukasi keluarga dapat
menjembatani kesenjangan pemahaman dan keterampilan keluarga dalam memberikan
dukungan kepada pasien. Dengan edukasi yang diberikan juga dapat membangun rasa
percaya diri keluarga dalam menjalankan perannya sebagai pendamping pasien.Tingkat
dukungan emosional yang baik dapat mempengaruhi pelayanan yang optimal sehingga dapat
membuat keluarga maupun pasien merasakan kepuasan terhadap pelayanan yang diberikan.

Kata Kunci: Dukungan Emosional, Kepuasan, Edukasi Kesehatan

ABSTRACT

Health services in the Emergency Department (ED) require speed, accuracy, and high
empathy, especially in providing health education that can enhance emotional support for
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patients’ families. Understanding the importance of delivering good emotional support can
influence comfort and trust, which in turn allows both families and patients to feel satisfied.
This study aims to determine the effect of emotional support on family satisfaction after
receiving health education in the Emergency Department of Mitra Medika Hospital,
Bondowoso.This research employed a pre-experimental design with a cross-sectional
approach. The sample consisted of 30 respondents selected using quota sampling. The
instruments used were respondent characteristic questionnaires and family satisfaction
questionnaires.The analysis using the Paired t-test showed that the mean score of family
satisfaction before receiving health education (pre-test) was 1.23 + 0.430, while the mean
score after receiving health education (post-test) decreased to 1.07 + 0.254. The mean
difference between scores before and after education was —0.16. Statistical tests showed a
significance value of p = 0.023 (p < 0.05), indicating a significant difference in family
satisfaction before and after health education. Thus, health education has a significant effect
on family satisfaction.Knowledge about emotional support needs to be improved so that
individuals can provide better emotional support. Family education can bridge the gap in
understanding and skills in supporting patients, while also building family confidence in
fulfilling their role as patient companions. Adequate emotional support can influence the
delivery of optimal services, thereby increasing both family and patient satisfaction with the
care provided

Keywords: Emotional Support, Satisfaction, Health Education.
PENDAHULUAN

Rumah sakit merupakan instansi kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan jasa
kesehatan untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat. Dalam menjalankan fungsi
sebagai pelayanan kesehatan masyarakat, pelayanan umta rumah sakit adalah menyediakan
pelayanan kesehatan berupa rawat inap, rawat jalan dan gawat darurat. Gawat darurat adalah
salah satu bagian dari rumah sakit yang menyediakan penanganan awal bagi pasien yang
menderita sakit cidera, yang dapat mengancam kelangsungan hidupnya. Instalasi Gawat
Darurat (IGD) berfungsi memberikan pelayanan medis yang sifatnya gawat dan darurat
selama 24 jam (IDAI, 2017).

Edukasi kesehatan di IGD merupakan aturan dari rangkaian pelaksanaan yang terdapat
pada standar kerja. Proses tatalaksana dimulai dengan pendaftaran pasien, system komunikasi
IGD, pelyanan triase, pengisian informed consent, transportasi pasien, pelayanan false
emergency, pelayanan visum et repertum, pelayanan death on arrival (DOA), system rujukan
terintegrasi, rujukan kerumah sakit jejaring, pelayanan unit luka bakar 1GD, pelayanan kamar
operasi IGD. Di mana semua tugas dari tata laksana pelayanan harus dipenuhi sebagai rukun
yang dilakukan oleh perawat dan dokter. Pemberian pelayanan agar bisa memberikan
kepuasan kepada pasien dalam hal responseveness (cepat tanggapan), empathy, (kepedulian
dan perhatian dalam memberikan pelayanan) dan tangible (mutu jasa pelayanan) dari perawat
kepada pasien (Rikayoni, 2020). Dalam memberikan pelayanan tersebut seseorang dapat
meningkatkakn kecerdasan emosionalnya. Kecerdasan emosional dapat dikaitkan dengan
kepekaan dalam mengenali dan mengelola perasaan sendiri maupun orang lain. Memberikan
suatu dukungan emosional berupa perhatian dan kesabaran dapat membuat motivasi pasien
untuk cepat sembuh. Perasaan empati dalam pelayanan yang diberikan oleh petugas
kesehatan seakan-akan bukan karena terpaksa melainkan tugas yang harus dilaksanakan
sebagai pemberi pelayanan. Petugas harus merasa empati terhadap pasien, sehingga pasien
merasa puas (Sandag et al., 2023).
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Kepuasan keluarga dan pasien merupakan salah satu indikator penting yang harus
diperhatikan dalam pelayanan kesehatan di IGD. Kepuasan keluarga pasien adalah hasil
penilaian dari pasien terhadap pelayanan kesehatan dengan membandingkan apa yang
diharapkan sesuai dengan kenyataan pelayanan kesehatan yang diterima disuatu tatanan
kesehatan rumah sakit (Evisusanti, 2020). Dengan demikian kepuasan pasien dirumah sakit
tergantung bagaimana pelayanan yang diberikan oleh pihak rumah sakit tersebut. Namun
pelayanan yang diberikan masih ada yang belum sesuai dengan apa yang diinginkan oleh
pasien dan kepuasan pasien masih belum sesuai dengan standar.

Ketidak puasan keluarga dan pasien terhadap pelayanan keperawatan baik di Indonesia
maupun di negara berkembang lainnya saat ini masih menjadi masalah. Data di rumah sakit
salah satu negara ASEAN pada tahun 2016 didapatkan bahwa kepuasan pasien 79%,
sedangkan standar yang ditetapkan kepuasan pasien >80% dengan angka komplain 4-5
kasus/bulan (Widiasari et al., 2019). Berdasarkan pada data Unit Pelayanan Kesehatan
Kementerian Kesehatan RI, (2022) diketahui bahwa capain kinerja kepuasan baru mencapai
92% target pencapaian sebesar 96%. Indikator kepuasan pelanggan yang diukur diantaranya
adalah kepuasan terhadap senyum, salam sapa, pelayanan kesehatan dan kepuasan terhadap
fasilitas yang ada di Unit Pelayanan Kesehatan. Hasil penelitian Arini & Fanida, (2018)
memberikan hasil bahwa Kepuasan keluarga dan Pasien Terhadap Pelayanan di Instalasi
Gawat Darurat Rumkital Dr. Ramelan,Kota Surabaya, Provinsi Jawa Timur dinyatakan
sangat memuaskan. Hal tersebut dilihat dari perolehan presentase sebesar 83,28% yang
berada pada interval 83%-100% dengan kategori sangat memuaskan. Berdasarkan data dari
(Witcahyo et al., 2019) di Kabupaten Lumajang tahun 2019 secara kesuluruhan berasarkan
nilai indeks kepuasan masyarakat di Rumah Sakit Umum Daerah dr. Haryoto Kabupaten
Lumajang Semester 2 tahun 2021 mencapai 87.67%.

Berdasarkan pada hasil studi pendahuluan yang dilakukan tanggal 1 November tahun
2022 dengan mengobservasi pada 10 keluarga pasien IGD RSUD dr Haryoto Lumajang
memberikan hasil bahwa 60% keluarga pasien tidak puas dengan pelayanan yang diterima
pada IGD. Sedangkan 40% keluarga pasien puas. Alasan ketidakpuasan pasien terhadap
layanan karena dinilai lambat dalam proses penanganan, prosedur yang rumit serta waktu
penanganan yang lama.

Banyaknya pasien yang datang di IGD membuat perawat harus memilah pasien dengan
cepat dan tepat sesuai prioritas bukan berdasarkan nomor antrian. Tindakan perawat dalam
melakukan perawatan pasien harus bertindak cepat dan memilah pasien sesusai prioritas,
sehingga mengutamakan pasien yang lebih diprioritaskan dan memberikan waktu tunggu
untuk pasien dengan kebutuhan perawatan yang kurang mendesak (Nurlina, 2018).
Sementara, keanekaragaman pasien di IGD yang datang dari berbagai latar belakang dari sisi
sosial ekonomi, kultur, pendidikan dan pengalaman membuat persepsi pasien atau
masyarakat berbeda-beda. Pasien merasa puas dengan pelayanan perawat di IGD apabila
harapan pasien terpenuhi, seperti pelayanan yang cepat, tanggap, sopan, ramah, pelayanan
yang optimal, interaksi yang baik serta kenyamanan ruang dan bangunan itu sendiri. Namun
pasien atau masyarakat sering menilai kinerja perawat kurang mandiri dan kurang cepat
dalam penanganan pasien di IGD. Penilaian itu karena beberapa hal, salah satu diantaranya
adalah ketidaktahuan pasien dan keluarga tentang prosedur penatalaksanaan pasien oleh
perawat di ruang IGD (Nurlina, 2018).

Ketidak puasan keluarga dan pasien saat dirawat di IGD disebabkan oleh beberapa
faktor. Faktor kepuasan pasien menurut Nurlina, (2018) kenyamanan lingkungan, prosedur
pelayanan, waktu tanggap dan keterampilan petugas kesehatan dengan kepuasan pasien 1GD.
Faktor kepuasan pasien di tentukan oleh keseluruhan pelayanan yaitu pelayanan administrasi
/ pendaftaran pasien, dokter, perawat, obat — obatan, sarana dan peralatan, fasilitas dan
lingkungan fisik Rumah Sakit serta pelayanan administrasi (Rikayoni, 2020).
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Studi tentang kepuasankeluarga dan pasein pernah dilakukan oleh (Nurlina et al., 2019)
mengenai Faktor-Faktor Yang Memengaruhi Kepuasan Pasien Instalasi Gawat Darurat
Rumah Sakit. Memberikan hasil bahwa Ada hubungan signifikans keterampilan petugas
kesehatan, kenyamanan lingkungan, prosedur pelayanan dan waktu tanggap dengan
kepuasaan pasien IGD Rumkit. Penelitian (Rochana & Djogotuga, 2020) mengkaji Kepuasan
Pasien Stagnan di Instalasi Gawat Darurat (IGD) di Kupang memberikan hasil bahwa 89%
pasien stagnan puas terhadap pelayanan IGD. Tingkat kepuasan pasien stagnan tertinggi pada
dimensi responsiveness (99,1%) dan yang terendah pada dimensi tangible (78,9%). Kualitas
pelayanan yang diberikan kepada pasien stagnan di IGD masih perlu ditingkatkan terutama
pada dimensi tangible walaupun mayoritas pasien puas terhadap pelayanan IGD.

Perawat harus mampu memberikan pelayanan keperawatan yang optimal sesuai standar
pelayanan keperawatan yang telah ada. Hal tersebut dikarenakan kepuasan pasien merupakan
indikator keberhasilan pelayanan keperawatan. Kualitas layanan adalah menunjukan segala
bentuk aktualisasi kegiatan pelayanan yang memuaskan orang-orang yang menerima
pelayanan yang ditentukan dalam lima unsur yaitu sesuai dengan daya tanggap
(responsiveness), membutuhkan adanya jaminan (Asurance), menunjukan bukti fisik
(tangible), menunjukan empati (empathy), dan orang-orang yang memberikan pelayanan
sesuai dengan keaandalan (Reliability) yang diberikan secara konsekuensi untuk memuaskan
yang menerima pelayanan (Hizkia Jedia, 2017). Normalnya, waktu yang diperlukan dalam
proses pelayanan adalah < 5 menit sebagai waktu tanggap yang baik bagi pasien (Dareda
dkk, 2022). Namun terkadang keluarga pasien tidak mengetahui masalah ini dengan baik.
Edukasi manajemen keperawatan perlu disampaikan kepada keluarga pasien hal ini dilakukan
untuk memberikan pemahaman mengenai tatalaksana dan edukasi keperawatan dalam
keperawatan. Sehingga dengana danya edukasi akan membuat keluarga pasien dan pasien
mengerti dan memahami sehingga persepsi terhadap layanan akan positif.

Salah satu upaya untuk meningkatkan pelayanan kesehatan dengan cara menerapkan
edukasi management tatalaksana. Edukasi adalah kegiatan memberikan pemahaman kepada
keluarga pasien mengenai tatalaksan dalam IGD. Manakala keluarga pasien mengetahui
dengan baik mengenai tatalaksana, maka ada kemungkinan keluarga pasien akan lebih sabar
dan memahamai prosesnya. Kebanyakan keluarga pasien tidak mengetahui secara pasti dan
benar alura atau proses tatalaksana di IGD. Hal ini menimbulkan persepsi bahwa pelayanan
IGD kurang memuaskan. Pemberian edukasi tatalaksana diharapkan dapat memberikan
pemahaman kepada pasein dan keluarga pasien.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini merupakan penelitian pra exsperiment dengan pendekatan one group
pre post test design. Populasi semua pasien yang datang ke IGD Rumah Sakit Mitra Medika
Bondowoso rata-rata sebanyak 100 responden per bulan, penentuan sampel menggunakan
tekhnik accidental sampling yang memenuhi kriteria inklusi sebanyak 30 responden.
Penelitian ini dilakukan mulai tanggal 01 sampai 30 Juni 2025 di Rumah Sakit Mitra Medika
Bondowoso. Instrumen yang digunakan berupa modul dukungan emosional dan edukasi
kesehatan, keusioner kepuasan pasien. Data yang diperoleh kemudian diproses editing,
coding, scoring dan tabulating, kemudian dianalisis menggunakan uji paired t test.

HASIL PENELITIAN

Data umum hasil penelitian ini meliputi karakteristik responden berdasarkan usia, jenis
kelamin, dan tingkat pendidikan.
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Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, dan Tingkat

Pendidikan.
Karakteristik Frekuensi Persentase (%)
Umur
< 20 Tahun 2 6,7
21-59 Tahun 15 50,0
>59 Tahun 13 43,3
Jenis Kelamin
Laki-Laki 13 43,3
Perempuan 17 56,7
Pendidikan
SD 1 3,3
SMP 13 43,3
SMA 15 50,0
PT 1 3,0

Tabel 1 diatas menunjukan bahwa mayoritas responden memiliki usia 21-59 tahun
sebanyak 15 responden (50,0%), jenis kelamin mayoritas perempuan sebanyak 17 responden
(56,7%), dan tingkat pendidikan mayoritas SMA sebanyak 15 responden (50,0%).

Analisis Pengaruh Dukungan Emosional Terhadap Kepuasan Keluarga Setelah
Edukasi Kesehatan
Tabel 2. Hasil Analisis Pengaruh Dukungan Emosional Terhadap Kepuasan Keluarga
Setelah Edukasi Kesehatan

Kepuasan | Mean = SD | Mean Difference | 95% CI (Lower-Upper) | P (value)

Pre tets | 1,23 £0,430
Post tets | 1,07 +0,254 0,16 0,25 - 0,305 0,023

Berdasarkan hasil analisis menggunakan uji Paired t-test, diperoleh bahwa rata-rata
skor kepuasan keluarga pasien sebelum diberikan edukasi kesehatan (pre-test) adalah sebesar
1,23 £0,430, sedangkan rata-rata skor kepuasan setelah diberikan edukasi kesehatan (post-
test) adalah sebesar 1,07 + 0,254. Selisih rata-rata antara skor kepuasan sebelum dan sesudah
edukasi adalah 0,16. Nilai signifikansi yang diperoleh yaitu p = 0,023 (p < 0,05). Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara skor kepuasan
keluarga pasien sebelum dan sesudah diberikan edukasi kesehatan. Dengan demikian, dapat
disimpulkan bahwa dukungan emosional yang diberikan melalui edukasi kesehatan memiliki
pengaruh secara signifikan terhadap tingkat kepuasan keluarga pasien di IGD Rumah Sakit
Mitra Medika Bondowoso.

PEMBAHASAN

Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

Kerakteristik responden berdasarkan usia menunjukkan bahwa Sebagian besar
responden berusia 20-59 tahun sebanyak 15 responden (50,0%). Penelitian yang dilakukan
oleh (Supatmi, 2023) menunjukkan sebgaian besar keluarga yang mendapingi pasien berusia
26-35 tahun sebanyak 19 orang (50%). Sedangkan pada penelitian (Araujo, 2020)
menunjukkan responden yang terbanyak adalah usia dewasa awal dengan 26 responden
(34,2%). Penelitian 0 juga menunjukkan responden berdasarkan usia terbesar yaitu usia >25
tahun sebnyak 55 orang (80,9%).

Usia dibagi menjadi beberapa rentang. Berdasakan Departemen Kemenkes RI usia
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dewasa dibagi memnjadi dua yaitu dewasa awal (26-35 tahun) dan dewasa akhir (36-45
tahun) (Juniati, 2017). karakteristik pasien yang datang di Instalasi Gawat Darurat pada
umumnya usia dewasa awal. Usia 15-64 tahun kedalam kategori usia produktif kerja
sehingga memungkinkan banyak aktivitas yang dilakukan (Fitriana, 2020). Usia yang lebih
muda mempunyai tuntutan dan harapan lebih besar dibandingkan umur tua dan umumnya
usia muda lebih agresif mencari informasi yang akhirnya dapat membuat mereka mendingkan
pelayanan yang di dapat (Araujo, 2020). Selain itu usia dapat mempengaruhi daya tangkap
dan pola pikir seseorang. Semakin bertambahnya umur akan diikuti bertambahnya daya
tangkap dan pola pikir seseorang. Dengan hal tersebut maka usia juga dapat mempengaruhi
tingkat kecerdasan emosional. Kecerdasan emosional dapat digunakan dalam pengambilan
keputusan. Kecerdasan emosional yang baik pada seseorang akan mempengaruhi seseorang
untuk memilih mekanisme coping. Dengan hal tersebut maka dengan bertambahnya
kecerdasan emosional seseorang dapat memberikan dukungan emosional kepada seseorang
lebih baik (Patriyani, 2017).

Berdasarkan penjelasan diatas peneliti menarik Kesimpulan bahwa semakin
bertambahnya usia dapat mempengaruhi daya tangkap dan pola piker seseorang sehingga
bertambah tingkat kecerdasan emosionalnya. Adapun kecerdasan emosional yang bertambah
meningkat diharapkan dapat memberikan dukungann emosional yang baik untuk lingkungan
sekitarnya terutama pada pasien.

Karakteristik responden Berdasarkan Pendidikan

Hasil pada penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki
tingkat pemdidikam SMA sebanyak 15 responden (50,0%). Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Supatmi et al., 2023 yang menunjukkan bahwa sebagian besar
responden memiliki Pendidikan SMA sejumlah 20 orang (52,6%). Penelitian yang dilakukan
oleh Akhirul & Fitriana, 2020 menunjukkan sebagian besar reponden yang mengunjungi IGD
berpendidikakn SMA sebanyak 40 orang (42,6%). Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Nugraha & Patriyani, 2017 yang menyatakan terdapat 48
orang (70,6%) yang memiliki tingkat pendidikan sedang atau SMA.

Berdasarkan Permen Dikbud no 19 tahun 2016 menjelaskan bahwa Indonesia
mendukung anak untuk mengakses Pendidikan hingga tamat satuan Pendidikan menengah
yang berarti mendukung pelaksanaan wajib belar 12 tahun. Dengan bertambahnya tingat
Pendidikan seseorang maka akan semakin mengerti tentang Kesehatan (Akhirul & Fitriana,
2020). Tingkat Pendidikan dapat mempengaruhi dalam kecerdasan emosional seseorang
karena akan mempengaruhi pola piker terhdap sesuatu hal atau hal ini tentang kecerdasan
emosional. Dengan Pendidikan, seseorang dapat dikenalkan berbagai bentuk kemampuan
emosional, baik yang berkenaan sama dirinya maupun dengan orang lain dan lingkungan
sekitar (Nugraha & Patriyani, 2017). Peneliti menarik kesimpulan bahwa dengan
bertambahnya tingkat pendidikan seseorang, maka pengetahuan mengenai dukungan
emosional akan lebih baik sehingga dapat memberikan dukungan emosional yang baik pula
terhadap lingkungan sekitarnya terutama pada keluarga yang sedang mengalami gangguan
Kesehatan

Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin

Karakteristik respond pada penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar
responden berjenis kelamin Perempuan yaitu sebanyak 17 reponden (56,7%). Penelitian ini
sama dengan penelitian yang dilakukan oleh Aziz, 2025 yang menunjukkan bahwa sebagian
besar berjenis kelamin Perempuan yaitu 68 orang (51,5%). Penelitian yang dilakukan oleh
(Nugraha & Patriyani, 2017)juga menyatakan responden terbanyak berjenis kelamin
Perempuan 40 responden (58,8%). Berdasarkan penelitia yang dilakukan oleh (Fauzan &
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Rahayu, 2025) menyatakan responden berjenis kelamin yang menyatakan dukungan keluarga
yang baik sebanyak 18 responden (52,9%).

Jenis kelamin dapat mempengaruhi persepsi seseorang untuk memanfaatkan fasilitas
Kesehatan (Kundiman et al., 2019). Adanya perbedaan dalam cara berinteraksi dengan
lingkungan social, seseorang atau anggota keluargalebih merasalkan atau mengharapkan
dukungan Perempuan seperti memberikan dukungan emosional, membantu dalam mencapai
tujuan serta memahami pasangannya. Selain itu Perempuan juga lebih dekat dan banyak
mendapatkan dukungan dari lingkungan sosialnya (Fauzan & Rahayu, 2025). Dukungan yang
diberikan oleh keluarga juga dapat dipengaruhi oleh jenis kelamin seseorang. Dimana
seseorang dengan jenis kelamin Perempuan akan lebih banyak menerima dukungan yang
lebih tinggi daripada laki-laki (Aziz, 2025).

Berdasarkan penjelasan tersebut peneliti menarik kesimpulan bahwa seseorang
berjenis kelamin Perempuan lebih baik dalam memberikan dukungan esmosional. Peneliti
berasumsi bahwa dengan cara berinteraksi Perempuan dan kedekatannya dengan lingkungan
sosialnya dapat meningkatkan kemapuan dalam meberikan dukungan emosioanal kepada
seseorang atau keluarganya.

Pengaruh Edukasi Kesehatan dan Tingkat Dukungan Emosional Terhadap Kepuasan
Keluarga Pasien di IGD RS Mitra Medika Bondowoso

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara
tingkat kepuasan keluarga pasien sebelum dan sesudah diberikan edukasi kesehatan di
Instalasi Gawat Darurat (IGD) RS Mitra Medika Bondowoso. Rata-rata skor kepuasan
keluarga pasien sebelum edukasi adalah 1,23 £+ 0,430 dan menurun menjadi 1,07 £ 0,254
setelah edukasi, dengan selisih rerata sebesar —0,16 dan nilai p = 0,023 (p < 0,05). Hal ini
menunjukkan bahwa pemberian edukasi dengan menerapkan dukungan emosional memiliki
pengaruh terhadap tingkat kepuasan keluarga pasien

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilalkukan oleh (Malkis, 2025) yang
menyatakan bahwa terdapat hubungan signifikan antara dukungan emosional perawat dengan
kepuasan pasien dengan p value 0,001. Penelitian yang dilakukan oleh (Wahab, 2025) juga
menjelaskan bahwa terdapat sebanyak 54,4% pasien yang menyatakan perawat memberikan
dukungan emosional dalam kategori baik, dan 53,3% pasien puas dengan pelayanan rawat
inap. Penelitian (Arfajah, 2017) menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara kecerdasan
emosional perawat dengan kepusan pasien rawat jalan dengan nilai (p value 0,004)
Penanganan pasien melalui pendekatan psikologis yang disampaikan perawat dan tim medis
lainnya akan mengurangi stres yang dialaminya pada masa sakit. Hal ini dikarenakan
kelelahan psikis berkontribusi terhadap penyakit yang diderita pasien semakin parah.
Motivasi tim medis dapat menurunkan kecemasan dengan memberikan dukungan-dukungan
emosional berupa kesabaran, perhatian, motivasi supaya pasien akan sembuh lebih cepat
(Sandag., 2023)

Dukungan emosional adalah jenis dukungan yang dapat membantu mengangkat
secara psikologis atau emosional. Bentuk dukungan emosional yaitu dengan menunjukkan
simpati, meberikan semnagat, menawarkan dorongan, kepastian dan kasih saying kepada
seseorang yang sedang dalam masalah. (Siska Dwi Ningsih, 2020). Perilaku seseorang atau
perasaan yang ikut merasakan akan dirasakan oleh orang lain. Perasaan empati dalam
pelayanan yang diberikan oleh petugas kesehatan seakan-akan bukan karena terpaksa
melainkan tugas yang harus dilaksanakan sebagai pemberi pelayanan. Petugas kesehatan
harus merasa empati terhadap pasien, sehingga pasien merasa puas. Dengan hal tersebut
seorang petugas kesehatan harus memiliki kecerdasan emosional yang baik. Tingkat
kecerdasan emosional seseorang yang tinggi dapat mengendalikkan perasaan marah, tidak
agresif dan memiliki kesabaran. (MANALU, 2024).
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Pengetahuan tentang dukungan emosioanal harus di tingkatkan supaya seseorang
dapat memberikan dukungan emosional yang lebih baik. Edukasi keluarga dapat
menjembatani kesenjangan pemahaman dan keterampilan keluarga dalam memberikan
dukungan kepada pasien. Dengan edukasi yang diberikan juga dapat membangun rasa
percaya diri keluarga dalam menjalankan perannya sebagai pendamping pasien. Lebih jauh
lagi, hasil ini menggarisbawahi pentingnya program edukasi yang berkelanjutan dan
terintegrasi dalam sistem pelayanan rumah sakit, sehingga keluarga dapat terus mendukung
pasien dengan optimal. Dengan edukasi yang tepat, keluarga tidak hanya menjadi
pendamping, tetapi juga pilar utama dalam keberhasilan pengobatan (Supatmi, 2023).

Kepuasan pasien merupakan salah satu dari indikator kualitas pelayanan yang
diberikan oleh petugas kesehatan, karena pada dasarnya setiap orang ingin mendapatkan
pelayanan terbaik dari apa yang dipilih. Untuk menciptakan kepuasan pasien maka rumah
sakit harus mengelola sistem pelayanan dengan baik. Apabila pasien tidak merasakan
kekecewaan terhadap pelayanan, maka pasien akan merasa puas dengan pelayanan yang ada
sehingga akan membentuk kepercayaan (Roganda Situmorang, 2024).

Tingkat kepuasan pasien di IGD sangat penting, dengan mengetahui tingkat kepuasan
pasien, perawat di IGD dapat meningkatkan pelayanan yang diberikan. Dengan pelayanan
optimal maka tingkat kepuasan pasien meningkat, dan memberikan citra baik bagi 1GD
rumah sakit. pada umumnya mengharapkan perhatian dan kepedulian perawat. Perawat yang
berinteraksi langsung dengan pasien maupun keluarga pasien dituntut untuk bisa menunjukan
rasa kepeduliannya. Kepedulian dan perhatian perawat IGD pada pasien dinilai memuaskan
apabila perawat bersedia memenuhi kebutuhan pasien dan mendengarkan keluhan pasien,
sehingga pasien merasa kebutuhannya kurang ditanggapi, pasien akan merasa puas apabila
pasien merasa diperhatikan oleh perawat. (Siti Nurhidayah, 2019). Seorang perawat memiliki
kecerdasan emosional menjadi penting karena perawat mendorong untuk menjalani kehiduan
yang seimbang yaitu untuk memengaruhi kualitas perawatan yang akan diberikan kepada
pasian dan keluarga. Kecerdasan emosional memungkinkan perawat untuk mengelola
perasaan mereka saat menghadapi masalah dalam pekerjaan. Hal ini berarti bahwa ketika
perawat mampu menyelesaikan permasalahan dengan baik, Kkinerja mereka dalam
memberikan perawatan akan lebih optimal. Dampak dari hal tersebut adalah dapat
memberikan kenyamanan dan kepuasan tersendiri bagi pasien dan keluarganya.

Berdasarkan hasil tersebut maka dukungan emosional dapat mempengaruhi kepuasan
keluarga pasien. Pemahaman terkait dalam pemberian dukungan emosional yang baik dapat
mempengaruhi pelayanan yang optimal sehingga dapat mempengaruhi kenyamanan dan
kepercayaan yang membuat keluarga maupun pasien merasakan kepuasan terhadap
pelayanan yang diberikan.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan dari hasil penelitian ini yaitu karakteristik responden dari 30 responden
menunjukkan bahwa sebagian besar usia responden yaitu 20-59 tahun (50,0%). Tingkat
pendidikan sebagian besar responden memiliki tingkat pendidikan SMA sebanyak 15
(50,0%). Sedangkan berdasarkan jenis kelamin sebagian besar berjenis kelamin perempuan
17 responden (56,7%). Analisis uji statistik Paired t-test signifikansi diperoleh nilai p value
0,023 yang menyatakan terdapat pengaruh dukungan emosional terhadap kepuasan keluarga
pasien di IGD Rumah Sakit Mitra Medika Bondowoso.
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