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ABSTRAK

Stroke merupakan gangguan neurologik mendadak yang terjadi akibat terbatasanya atau terhentinya aliran darah
melalui sistem suplai arteri ke bagian otak. Stroke sering terjadi secara mendadak dan menimbulkan kecacatan pada
penderitanya. Seseorang mengalami stroke akan mempengaruhi beberapa aspek seperti aspek kesehatan fisik,
psikologis, sosial dan spiritual. Pengetahuan tentang kebutuhan spiritual sangat penting untuk disebarluaskan dan
dipahami pasien terutama pasien stroke dikarenakan dengan pengetahuan seseorang yang baik, maka akan
menunjukkan perilaku kesehatan yang baik pula. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan pengetahuan
spiritual terhadap perilaku pemenuhan kebutuhan spiritual pasien stroke di Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg
Kabupaten Ciamis Tahun 2017. Jenis penelitian menggunakan tipe penelitian analitik dengan pendekatan cross
sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah semua penderita stroke di Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg
Kabupaten Ciamis Periode Januari-Maret Tahun 2017 sebanyak 32 orang.. Teknik pengambilan sampel menggunakan
total sampling sehingga diperoleh seluruh populasi dijadikan sampel penelitian. Hasil penelitian menunjukkan terdapat
hubungan pengetahuan spiritual dengan perilaku pemenuhan kebutuhan spiritual pasien stroke di Wilayah Kerja
Puskesmas Baregbeg Kabupaten Ciamis karena nilai chi square (x2) hitung > chi square (x2) tabel (11,759> 5,991).
Saran untuk pasien stroke meningkatkan wawasan mengenai pemenuhan kebutuhan spiritual serta melihat dan
mendengarkan informasi baik dari media cetak dan elektronik, serta mengikuti penyuluhan-penyuluhan terutama
tentang pemenuhan kebutuhan spiritual
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ABSTRACT

Background Stroke is a sudden neurological disorder that occurs due to the congestion or cessation of blood flow
through the arterial supply system to the brain. Stroke can usually cause paralysis that can affect their daily life. A
person experiencing a stroke will affect several aspects such as aspects of physical health, psychological, social and
spiritual. Knowledge of spiritual needs is very important to be disseminated and understood by patients especially
stroke patients because with a good knowledge of someone, it will show good health behavior as well. The purpose of
this study to determine the relationship of spiritual knowledge of the behavior of spiritual fulfillment stroke patients in
Puskesmas Baregbeg Ciamis Regency Year 2017 Type of research using a type of analytic research with cross sectional
approach. The population in this study were all patients with stroke in Puskesmas Baregbeg Ciamis regency year
period from January to March 2017 32 people .. The sampling technique used total sampling in order to obtain the
entire population of the research sample. The results showed that the spiritual knowledge of stroke patients in the
Working Area of Baregbeg Puskesmas Kabupaten Ciamis, almost some respondents were 13 people (40.6%) patients
with good knowledge. Behavior of spiritaul patient need fulfillment stroke in Work Area Puskesmas Baregbeg Regency
of Ciamis, most of the reponden that is 18 people (56,2%) have good behavior. There is a relationship of spiritual
knowledge with spiritual fulfillment behavior of stroke patients in Puskesmas Baregbeg Ciamis regency because the
value of chi-square (y2) test> chi square (x2) table (11.759> 5.991). Suggestions for stroke patients increase insight
into the fulfillment of spiritual needs as well as view and listen to information both from print and electronic media, and
follow extension-counseling, especially about the fulfillment of spiritual needs
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PENDAHULUAN

Stroke merupakan gangguan neurologik mendadak
yang terjadi akibat terbatasanya atau terhentinya
aliran darah melalui sistem suplai arteri ke bagian
otak (Price & Wilson, 2006). Stroke merupakan
penyakit yang paling sering menyebabkan
kecacatan berupa kelumpuhan anggota gerak,
gangguan bicara, proses berpikir, dan daya ingat
sebagai dari akibat gangguan fungsi otak (Muttaqin,
2008). Saat ini, tingkat kepedulian masyarakat
terhadap pemeliharaan kesehatan yang dapat
menimbulkan risiko terjadinya stroke sangat
rendah.

Menurut American Heart Assosiation (AHA, 2015)
angka kejadian stroke pada laki-laki usia 20-39
tahun sebanyak 0,2% dan perempuan sebanyak
0,7%. Usia 40-59 tahun angka terjadinya stroke
pada perempuan sebanyak 2,2% danlaki-laki 1,9%.
Seseorang pada usia 60-79 tahun yang menderita
stroke pada perempuan 5,2% dan laki-laki sekitar
6,1%. Prevalensi stroke pada usia lanjut semakin
meningkat dan bertambah setiap tahunnya dapat
dilihat dari usia seseorang 80 tahun keatas dengan
angka kejadian stroke pada laki-lakisebanyak
158% dan pada perempuan sebanyak 14%.
Prevalensi angka kematian yang terjadi di Amerika
disebabkan oleh stroke dengan populasi 100.000
pada perempuan sebanyak 27,9% dan pada laki-laki
sebanyak 25,8%sedangkan di Negara Asia angka
kematian yang diakibatkan oleh stroke pada
perempuan sebanyak 30% dan pada laki-laki 33,5%
per 100.000 populasi (AHA, 2015).

Menurut Riset Kesehatan Dasar Republik Indonesia
(Rikesdas, 2013) angka kejadian stroke di
Indonesia sangat mendesak dikarenakan jumlah
penderita stroke semakin hari semakin bertambah
dan menduduki urutan pertama di Asia. Di
Indonesia pada usia diatas 75 tahun stroke

menduduki urutan pertama sedangkan, angka
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kejadian pada usia 15-24 tahun penderita stroke
sebanyak 2,6% dari penduduk Indonesia.
Berdasarkan data riset diagnosis tenaga kesehatan
di Indonesia angka kejadian stroke di Indonesia
yang paling tertinggi ada di provinsi Sulawesi
sebanyak 10,8% dan di Jawa Barat 7,0%. Hal ini,
disebabkan gejala yang meningkat seiring dengan
bertambahnya usia seseorang terutama tertinggi
kejadian stroke pada usia lebih dari 75 tahun
sebanyak 43,1% (Rikesdas, 2013).

Stroke sering terjadi secara mendadak dan
menimbulkan kecacatan pada penderitanya. Stroke
biasanya dapat menimbulkan kelumpuhan sehingga
dapat mempengaruhi kehidupan sehari-harinya.
Seseorang mengalami stroke akan mempengaruhi
beberapa aspek seperti aspek kesehatan fisik,
psikologis, sosial dan spiritual. Stroke tidak hanya
menyangkut aspek neurologis saja tetapi
berdampaknya pada krisis kepercayaan terhadap
Tuhan pemberi kekuatan, arti hidup yang
dialaminya dan harapan (Utami & Supratman,
2009). Kondisi ini seseorang akan mencari cara
untuk menemukan jawaban terhadap kejadian yang
sudah terjadi pada dirinya dan memberikan nilai
spiritual terhadap hidupnya di balik kondisi yang
dialaminya ini (Romadhona, 2012). Penderita
stroke pada serangan pertama biasanya mengalami
kehilangan kontrol pada diri sendiri, mengalami
gangguan daya fikir, penurunan memori dan
penampilan sangat turun sehingga menyebabkan
timbul rasa sedih, marah dan tak berdaya terhadap
hidupnya (Giaquinto, 2010). Selain itu juga,
Penderita stroke sering mengalami kecemasan dan
depresi. Depresi merupakan gangguan emosi yang
paling sering dikaitan dengan stroke.

Menurut Dudung dkk (2015) hasil penelitian pada
penderita stroke sebanyak 24 orang. Data yang
didapatkan sebanyak 45,8% responden mengalami

depresi ringan, 25% responden mengalami depresi
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sedang, 4,2%responden mengalami depresi berat,
25% responden tidak mengalami depresi sehingga
sebagian mengalami  kekambuhan.  Menurut
pendapat EI Noor (2012) mengemukakan dalam hal
ini, pendekatan yang dapat dilakukan adalah
dengan pendekatan spiritual yang bertujuan dapat
meringankan masalah psikologis dan meningkatkan
kemampuan pasien untuk mengatasinya secara
emosional dan mengurangi kecemasan. Salah satu
cara untuk mengurangi kecemasan pasien dengan
dukungan spiritual yang sesuai dengan kebutuhan
2010 dalam

Ariyani, 2011). Hal ini, kebutuhan spiritual sangat

dan keyakinan pasien (Smeltzer,

diperlukan dalam mengontrol diri seseorang dalam
menghadapi masalahnya.

Pengetahuan tentang kebutuhan spiritual sangat
penting untuk disebarluaskan dan dipahami pasien
terutama pasien stroke dikarenakan dengan
pengetahuan seseorang Yyang baik, maka akan
menunjukkan perilaku kesehatan yang baik pula.
Menurut riset kesehatan dasar Kabupaten ciamis
angka kejadian penyakit tidak menular sangat
tinggi
dibandingkan penyakit tida menular lainnya seperti

terutama penyakit stroke vyaitu 10 %,

asma 8,0% dan diabetes militus 8,7% sementara di
kecamatan baregbeg sendiri jumlah penderita stroke
cukup banyak yaitu 32 orang yang sudah

terdagnosa medis dan rata — rata usia >45 tahun

METODE

Desain penelitian yang digunakan adalah deskriptif
“Cross Sectional”.
yang
digunakan dengan jumlah sampel 32 orang. Alat

analitik dengan pendekatan

Total Sampling adalah teknik sampel
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pengumpul data dalam penelitian ini menggunakan

kuesioner yang terdiri dari kuesioner tingkat

pengetahuan spiritual dan kuesioner perilaku
pemenuhan kebutuhan spiritual. Pengolahan data
penelitian dilakukan dengan langkah sebagai
berikut : Editing, Koding, Entry data, dan Tabulasi

data. Uji bivariat menggunakan chi-square.

HASIL
1. Gambaran Pengetahuan Spiritual Pasien Stroke
di  Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg
Kabupaten Ciamis Tahun 2017
Tabel 4.1

Distribusi Frekuensi Pengetahuan Spiritual
Pasien Stroke

No Kategori f %
1. Baik 13 40,6
2. Cukup 10 31,2
3. Kurang 9 28,1

Jumlah 32 100

2. Gambaran Perilaku Pemenuhan Kebutuhan

Spiritaul Pasien Stroke di Wilayah Kerja

Puskesmas Baregbeg Kabupaten Ciamis Tahun
2017

Tabel 4.2
Distribusi Frekuensi Perilaku Pemenuhan
Kebutuhan Spiritaul Pasien Stroke

No Kategori F %
1. Baik 18 56,2
2. Tidak Baik 14 43,8
Jumlah 32 100
3.Analisis Hubungan Hubungan Pengetahuan

Spiritual Dengan Perilaku Pemenuhan Kebutuhan
Spiritual Pasien Stroke
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Tabel 4.3
Distribusi Frekuensi Hubungan Pengetahuan Spiritual Dengan Perilaku Pemenuhan Kebutuhan
Spiritual Pasien Stroke di Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg Kabupaten Ciamis Tahun 2017

Pengetahuan Perilaku Pemenuhan Kebutuhan
Spiritual Spiritual Pasien Stroke Total
. . thitung thabel
Baik Kurang Baik
F % F % F %
Baik 11 84,6 2 15,4 13 100
Cukup 6 60 4 40 10 100
Kurang 1 11,1 8 88,9 9 100 11,759 5991
Total 18 56,2 14 43,8 32 100
PEMBAHASAN hasil dari tahu yang terjadi setelah seseorang

Berdasarkan hasil penelitian pengetahuan spiritual
pasien stroke di Wilayah Kerja Puskesmas
Baregheg Kabupaten Ciamis, hampir sebagian
responden yaitu 13 orang (40,6%) pasien dengan
pengetahuan baik. Berdasarkan analisis item
kuesioner sebagian besar responden mengetetahui
bahwa shalat merupakan tiang agama, shalat adalah
kewajiban bagi setiap muslim, shalat bisa
menyembuhkan penyakit, salat dikerjakan 5 waktu,
shalat dikerjakan dengan berdiri bagi yang mampu,
shalat bisa dikerjakan sambil tidur bagi yang tidak
mampu atau sakit, sebelum shalat wajib bersuci,
bersuci bagi yang sakit bisa dengan tayamum,
berdoa merupakan penghubung manusia dengan
Allah SWT, adab berdo’a dilakukan dengan
mengangkat tangan, Berdoa dilakukan menghadap
kiblat, setelah shalat merupakan waktu yang baik
untuk berdo’a, berdoa harus dilakukan dengan
sepenuh hati, do’a dapat menyembuhkan sakit, dan
sakit merupakan penghapus dosa bagi umat
muslim. Hal ini terjadi karena pada umumnya
responden mengetahui dan memahami tentang
spiritual.

Hasil penelitian ini sesuai dengan teori yang
Notoatmodjo (2012)

mendefinisikan bahwa pengetahuan adalah suatu

dikemukakan oleh

melakukan penginderaan terhadap suatu objek
tertentu, melalui indera penglihatan, pendengaran,
penciuman, perasaan dan perabaan. Sebagian besar
pengetahuan manusia diperoleh melalui penglihatan
dan pendengaran, hanya sedikit yang diperoleh
melalui  penciuman, perasaan dan perabaan.
Pengetahuan tentang kesehatan adalah mencakup
apa yang diketahui seseorang terhadap cara-cara
memelihara kesehatan.

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa
perilaku pemenuhan kebutuhan spiritaul pasien
stroke di Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg
Kabupaten Ciamis, sebagian besar reponden yaitu
18 orang (56,2%) berperilaku baik. Ini berarti
sebagian besar lansia dapat melakukan aktivitas
spiritual dengan baik dalam berbagai dimensi
aktivitas ibadah baik berhubungan dengan tuhan
seperti sholat wajib tepat waktu, melakukan sholat
sunnat, kesadaran diri, membina hubungan dengan
aktivitas sosial dan lingkungan.

Menurut Hamid (2010) spiritual adalah keyakinan
dalam hubungannya dengan Yang Maha Kuasa dan
Maha Pencipta. Spiritual juga disebut sebagai
sesuatu yang dirasakan tentang diri sendiri dan
hubungan dengan orang lain, yang dapat
diwujudkan dengan sikap mengasihi orang lain,

baik dan ramah terhadap orang lain, menghormati
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setiap orang untuk membuat perasaan senang
seseorang. Spiritual adalah kehidupan, tidak hanya
do’a, mengenal dan mengakui Tuhan (Nelson,
2012).

Hasil peneitian ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan oleh Muzain (2012) yang menunjukan
pemenuhan kebutuhan spiritual lansia di Desa
Lamdom kecamatan lueng bata Banda aceh
sebagian besar berada pada kategori baik yaitu
sebanyak 26 responden (51%).

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan bahwa
pasien stroke yang berpengetahuan baik tentang
spiritual, lebih banyak berperilaku baik dalam
pemenuhan kebutuhan spiritual sebanyak 11 orang
(84,6%) pasien stroke yang berpengetahuan kurang
tentang spiritual, lebih banyak berperilaku kurang
baik dalam pemenuhan kebutuhan spiritual
sebanyak 8 orang (88,9%).

Dari hasil analisa data diperoleh nilai chi square
(x2) sebesar 11,759. Berdasarkan hasil analisa data
di atas maka dapat disimpulkan bahwa terdapat
hubungan antara pengetahuan spiritual dengan
perilaku pemenuhan kebutuhan spiritual pasien
stroke di Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg
Kabupaten Ciamis karena nilai chi square (y2)
hitung > chi square (y2) tabel (11,759> 5,991). Sifat
hubungan kedua variabel tersebut adalah semakin
tinggi pengetahuan pasien stroke tentang spiritual
maka semakin baik perilaku dalam pemenuhan
kebutuhan spiritual.

Dari hasil penelitian Widiastuti (2012), yang
dilakukan terhadap lansia di RW 03 di Desa
Wonosari Kecamatan Wonosari Kabupaten Malang
diketahui 90% mengatakan selalu mengerjakan
sholat lima waktu, 80% sering berdoa dan berzikir
di mushola atau mesjid, 60% kadang-kadang
melakukan ibadah puasa sunnat. Pada pengkajian
lainnya diketahui 40% dari lansia tersebut mengaku

ada konflik dengan orang lain (tetangga), dan
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sebagian kecilnya masih belum memahami tujuan
hidupnya, mengungkapkan keraguan dalam sistem
keyakinannya. Data ini menunjukkan bahwa lansia
sangat mementingkan kebutuhan spiritualnya dari
aspek hubungan dengan ketuhanan, namun dari
karakteristik spiritual lainnya belum diperhatikan
Teori perilaku Green dalam Notoatmodjo (2012)
bahwa pengetahuan merupakan domain / faktor
yang sangat penting untuk terbentuknya suatu sikap
dan tindakan seseorang karena dari pengalaman dan
penelitian terbukti bahwa perilaku yang didasarkan
dengan pengetahuan akan lebih berpengaruh dan
menimbulkan kesadaran dalam diri dibandingkan
dengan tidak didasarkan oleh pengetahuan. Adanya
pengetahuan yang baik tentang spiritual akan
berdampak pada pemenuhan kebutuhan spiritual
yang baik.

Kebutuhan spiritual lansia baik dapat dipengaruhi
oleh kesadaran individu lansia yang memiliki
keyakinan kuat tentang kebutuhan spiritual yang
berhubungan dengan tuhan, ketika kondisi fisik
terganggu ada kemungkinan seseorang mengalami
perubahan emosi, pada kondisi tersebut komponen
soritual seseorang sangat penting untuk mengatasi
perubahan emosi tersebut. Keimanan pada tuhan
diyakini akan mempermudah seseorang untuk

mengatsi  perubahan emosional selama sakit,
memenuhi kewajiban agama, serta kebutuhan untuk
mendapatkan maaf atau pengampunan, mencintai,
menjalin hubungan penuh rasa percaya dengan

tuhan (Anwar, 2012).

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian mengenai hubungan
pengetahuan spiritual dengan perilaku pemenuhan
kebutuhan spiritual pasien stroke di Wilayah Kerja
Puskesmas Baregbeg Kabupaten Ciamis Tahun
2017, sebagai berikut :
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1. Pengetahuan spiritual pasien stroke di Wilayah
Kerja Puskesmas Baregbeg Kabupaten Ciamis,
hampir sebagian responden yaitu 13 orang
(40,6%) pasien dengan pengetahuan baik.

2. Perilaku pemenuhan kebutuhan spiritaul pasien
stroke di Wilayah Kerja Puskesmas Baregbeg
Kabupaten Ciamis, sebagian besar reponden
yaitu 18 orang (56,2%) berperilaku baik.

3. Terdapat hubungan antara pengetahuan spiritual
dengan perilaku pemenuhan kebutuhan spiritual
pasien stroke di Wilayah Kerja Puskesmas
Baregheg Kabupaten Ciamis karena nilai chi
square (y2) hitung > chi square (y2) tabel
(11,759> 5,991).
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