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ABSTRAK  

PROFESIONAL LAYANAN BIMBINGAN ROHANI ISLAM  

DI RUMA H SAKIT ISLAM METRO  

 

Oleh : 

Elisa Meliawati (1703020010) 

 

Profesional layanan bimbingan rohani Islam, merupakan suatu pembinaan 

mental dan spiritual yang dilakukan oleh pembimbing rohani Islam kepada pasien 

dan keluarganya dalam menunjang proses penyembuhan pasien melalui 

pendekatan psikoterapi Islam yang berpedoman pada Al -Qurôan dan sunnah rasul.         

Penelitian ini dilatarbelakangi oleh kenyataan bahwa secara teoritik, bimbingan 

rohani Islam memiliki peran penting dalam proses pengobatan pada aspek psiko-

sosio-spiritual, sebagaimana peran dokter dan perawat medis. Namun dalam 

penyelenggaraanya layanan bimbingan rohani Islam masih dianggap sebagai 

pelengkap, hal ini bisa saja disebabkan oleh kesalahan dalam sistem atau bisa saja 

sistemnya sudah tepat namun implementasi sistem dilapangan dan teknik 

operasional yang tidak tepat. 

Adapun tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui pelaksanaan 

profesional layanan bimbingan rohani Islam dan untuk mengetahui strategi dan 

solusi pengembangan profesional layanan bimbingan rohani Islam di rumah sakit 

Islam Metro. Penelitian ini menggunakan penelitian lapangan (field research) 

dengan sifat penelitian deskriptif kualitatif. Data dalam penelitian dikumpulkan 

menggunakan teknik wawancara, observasi, dan dokumentasi. Teknik analisa data 

menggunakan Miles dan Huberman yang terdiri dari empat komponen yaitu 

pengumpulan data, reduksi data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan. 

Hasil penelitian yang diperoleh yaitu. Pertama, pelaksanaan bimbingan 

rohani Islam terhadap pasien di Rumah Sakit Islam Metro dilakukan dengan cara 

pemberian nasehat oleh rohaniawan dengan menggunakan ayat-ayat atau dalil Al-

Qurôan, dan memberikan kenyamanan, ketenangan, memotivasi pasien, serta 

memberikan penguatan agar pasien lebih meningkatkan ibadahnya. Kedua, 

Strategi yang dibuat yaitu dengan memaksimalkan sistem layanan bimbingan 

rohani Islam meliputi rohaniawan, metode, materi, media dan pasien. Serta solusi 

dalam mengembangkan layanan bimbingan rohani Islam.Yang pertama 

melakukan musyawarah dengan Direktur. Kedua, meningkatkan kerjasama 

dengan para petugas medis, dan sarana prasarana disediakan demi menunjang 

layanan bimbingan rohani Islam agar lebih efektif seperti halnya penggunaan 

media elektronik dan cetak. 
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BAB I  

PENDAHULUAN  

 

A. Latar Belakang Masalah 

Bimbingan rohani Islam merupakan suatu pembinaan mental dan 

spritual yang dilakukan oleh pembimbing rohani Islam kepada pasien rawat 

inap beserta keluarganya dalam menunjang proses penyembuhan pasien 

melalui pendekatan psikoterapi Islam yang berpedoman pada Al -Qurôan dan 

sunnah rasul.1 Kata profesional merupakan istilah yang dialektis, profesional 

ialah suatu tugas, pekerjaan atau jabatan yang memerlukan standar kualifikasi 

keahlian dan prilaku tertentu.2 

Berkaitan pengertian di atas banyak hadist Rasulullah s.a.w yang 

mengarahkan umat manusia agar beretos kerja yang tinggi dan mengarah 

pada profesional sesuai dengan Al -Qurôan, seperti yang disebutkan di atas, 

diantaranya: 

 

 

 
Terjemahannya :  Dari Aisyah r.a., sesungguhnya Rasulullah s.a.w bersabda: 

ñsesungguhnya Allah mencintai seseorang yang apabila 

bekerja, mengerjakannya secara profesionalò.  

(HR.Thabrani, No:891, Baihaqi, No: 334). 

                                                             

1Isep Zaenal Arifin, Bimbingan Dan Perawatan Rohani Islam Di Rumah Sakit 

(FokusMedia, 2017), hal 1. 
2Ernita Siambaton, Etika Dan Etika Profesi Profesional, Jurnal Epigram, vol. 12. 

No.1,2015, 37. 
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Dalam konteks hadis di atas, semakin menjelaskan kepada kita bahwa 

Islam adalah agama yang meletakan dan menekankan nilai-nilai profesional 

dalam setiap pekerjaan yang dilakukan oleh umatnya.  

Profesional merupakan sebuah konsep teori yang diperoleh dari faktor 

pendidikan kejuruan, konsep teori yang diterima ini sebagai profesi. Perlu 

penguasaan teori secara sistematis yang mendasari praktek pelaksanaan, 

kemudian diperlukan adanya hubungan antara teori dan penerapan dalam 

praktek. Bertambahnya jumlah profesi dan profesional pada abad ini banyak 

terjadi dan diharapkan bisa dapat berfungsi untuk masyarakat sekarang ini, 

yang secara ilmu teknologi memerlukan pengetahuan khusus dibandingkan 

masyarakat sederhana yang hidup pada masa lampau. 3 

Berdasarkan uraian di atas profesi memberikan jasa penting bagi 

pelatihan intelektual dan profesi untuk menggunakan teknik suatu pekerjaan. 

Profesional menuntut keahlian dibidang ilmu pengetahuan untuk 

menggunakan teknik yang relevan dan berkependidikan yang spesifik, 

sehingga tidak semua pekerjaan adalah suatu profesi. Aspek-aspek yang 

terkandung dalam profesi tersebut merupakan standar pengukuran suatu 

pekerjaan diantaranya profesi pembimbing rohani Islam. 

Standar profesional antara lain; pendekatan berorientasi filosofis, 

berorientasi perkembangan, berorientasi karakteristik dan pendekatan 

beorientasi non-tradisoanal. Seorang pembimbing rohani Islam harus 

mempunyai keempat standar profeisonal, itu bisa dijadikan acuan dalam 

                                                             

 3R.Rizal Isnanto, Buku Ajar Etika Profesi (Universitas Diponegoro, 2009), 6. 
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melihat profeional layanan bimbingan rohani di rumah sakit. Tugas 

pembimbing rohani Islam utamanya adalah melakukan pengarahan terhadap 

kondisi batin (mental dan kejiwaan) pasien untuk membantu proses 

penyembuhan bersama tenaga medis lainya.4 

Bimbingan rohani Islam sebagai pelengkap ikhtiar dari pengobatan 

medis, survei lain menunjukan bahwa 91% dokter melaporkan bahwa banyak 

pasien mencari bantuan spiritual dan kerohanian untuk membantu 

menyembuhkan penyakitnya.5Persoalan yang dihadapi pasien maupun 

keluarga pasien terbilang kompleks maka bimbingan rohani Islam sangat 

dibutuhkan untuk kesembuhan pasien. Selain merasakan sakit yang tak 

kunjung reda dan berbagai masalah yang dialami pasien sehingga 

menyebabkan kejiwaan pasien tertekan dan terganggu, maka dampak yang 

ditimbulkan adalah penyakitnya yang tak kunjung sembuh. 

Pembimbing mempunyai peran yang sangat penting dalam kegiatan 

bimbingan rohani Islam, karena salah satu faktor keberhasilan bimbingan 

tergantung pada kemampuan atau skill seorang pembimbing, pembimbing 

rohani Islam bertugas untuk menuntun atau membimbing pasien seperti 

mengajak pasien shalat dalam keadaan sakit, selalu berdzikir dan berdoa 

kepada Allah, intinya pembimbing akan selalu senantiasa mengajak pasien 

untuk mengingat Allah SWT, pembimbing rohani Islam juga mengajak para 

                                                             

4Ravik Karsidi, Peningkatan Profesionalisme Dan Penyuluh (Universita Sebelas Maret, 

2000), 3. 
5Subandi & Hasanat, Pengembangan Model Pelayanan Spiritual Bagi Pasien Rawat Inap 

Di Rumah Sakit Umum (yogyakarta: Fakultas Psikologi, UGM.) 
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keluarga pasien untuk senantiasa bersabar dan mengarahkan agar keluarga 

selalu membantu pasien agar cepat sembuh. 

Rumah Sakit Islam Kota Metro merupakan Rumah Sakit yang 

mempunyai misi salah satunya memberikan pelayanan bernuansa Islami 

untuk semua umat, dengan adanya misi tersebut tentu kehadiran para petugas 

bimbingan rohani menjadi sangat penting untuk melengkapi berbagai aspek 

layanan yang seharusnya diterima setiap pasien. Saat ini petugas bimbingan 

rohani yang dimiliki Rumah Sakit Islam Kota Metro berjumlah dua orang 

yang berasal dari Kemenag (kementerian agama) Kota Metro, layanan 

bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro sudah berjalan selama 

delapan tahun.6 

Berdasarkan survei di lapangan masih dijumpai sebagai berikut: 

petugas kerohanian bukan dari fakultas dakwah, khususnya Bimbingan 

penyuluhan Islam, layanan bimbingan rohani islam memberikan materi 

berupa doôa, motivasi pasien serta memberikan penguatan agar pasien lebih 

meningkatkan ibadahnya dan pada umumnya sebagaian masyarakat belum 

mengenal layanan bimbingan rohani Islam itu seperti apa. 

Berdasarkan observasi yang telah dilakukan oleh peneliti dalam 

meningkatkan profesional layanan pembimbing rohani kepada pasien di 

Rumah Sakit Islam Kota Metro, proses pelayanan bimbingan keagamaan di 

Rumah Sakit Islam Kota Metro harus lebih meningkatkan kemampuan atau 

keahlian (skill) dalam bidang bimbingan rohani dikarenakan pembimbing 

                                                             

6wawancara dengan Ibu Ratmi, Kepala Bidang HUMAS RS Islam Metro, Tentang 

Informasi Rumah Sakit,  pada tanggal 15 Desember 2021 pukul 10:30. 
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cenderung berlatar belakang rata-rata pendidikan S1 agama Islam sehingga 

kurang terpenuhinya pelayanan bimbingan rohani Islam bagi pasien. Petugas 

kerohanian seharusnya memiliki pendidikan yang khusus di bidang 

bimbingan penyuluhan Islam jika mengikuti pelatihan keahlian maka akan 

memberikan praktik layanan yang bisa disebut profesional sehingga 

menjadikan pasien akan merasa puas dengan layanan yang diberikan, dengan 

demikian kepuasan pasien akan menjadi nilai tersendiri untuk dapat 

mempercepat kesembuhan pasien.7 

Pernyataan di atas menunjukan bahwa rohaniawan Islam perlu 

memiliki kompetensi secara teoritik dan prkatik, yang diperoleh melalui 

pendidikan khusus, akan tetapi  rohaniawan Islam di Rumah Sakit Islam Kota 

Metro tidak memiliki kualifikasi pendidikan sebagai pembimbing rohani 

pasien. Memang secara praktik mampu melakukan bimbingan dasar, seperti 

berdoôa untuk kesembuhan pasien tetapi kebutuhan pasien tidak hanya 

sekedar itu saja, perlu juga dilakukan pendampingan secara komprehensif 

yakni memperhatikan aspek bio-psiko-sosiodan religio. Oleh sebab itu dalam 

layanan bimbingan rohani pasien harus diutamakan untuk memenuhi aspek 

tersebut dan perlu mengacu pada keilmuan serta memiliki syakilah 

(kepribadian baik).8 

Maka dari itu sangat diperlukan layanan bimbingan yang profesional 

agar pasien memperoleh kesehatan yang paripurna. Hal ini terdapat dalam 

                                                             

7 Hasil Observasi Penulis di Rumah Sakit Islam Kota Metro Pada Tanggal 15 Desember 

2021. 
8 Syukriadi Sambas, Konseling Islam: Profesi Dan Tantangannya Prespektif Qurôan-

Sunnah Dalam Kajian Dakwah Multiprespektif (Bandung: Remaja Rosdakarya 2014), 47ï48. 
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misi dan tujuan Rumah Sakit Islam Kota Metro, akan tetapi misi dan tujuan 

tersebut masih belum tercapai karena faktor keprofesionalan.  

Penuturan ibu Triandini umur 51 tahun dengan penyakit jantung. Ibu 

ini merasa senang dengan kedatangan petugas rohaniawan karena dapat 

menyampaikan keluh kesahnya selama di rawat di Rumah Sakit.9 Menurut 

penelitian petugas bimbingan rohani harus mempunyai hubungan yang lebih 

dekat dengan pasien, sehingga bertatap muka dianggap penting agar dapat 

memberikan pengaruh dalam kesembuhan pasien. Dalam rangka 

meningkatkan  profesional layanan petugas rohaniawan maka dari pihak 

rumah sakit dan bagian bimbingan dan pelayanan Islami harus mengadakan 

beberapa program seperti penyelengaraan bimbingan kepada pasien, 

pembinaan keagamaan karyawan, penyusunan buku bimbingan rohani Islam 

dan pengembangan program pemberdayaan dan pelaksanaan pelatihan 

petugas kerohanian.  

Dalam meningkatkan pelayanan Islami tidak hanya pelayanan 

komplementer yang diberikan oleh pembimbing kepada pasien, tetapi juga 

dengan memberikan pelayanan Islami yang bersifat pembaruan dan terencana 

yang meliputi aspek fisik sarana prasarana, sistem pelayanan, petugas Rumah 

Sakit, dan terpeliharanya keimanan.  

Permasalahan-permasalahan yang muncul di atas bisa saja diakibatkan 

oleh kesalahan dalam sistem, atau sistemnya sudah tepat namun implementasi 

sistem di lapangan dan pelaksanaan teknis operasional yang tidak tepat. 

                                                             

9Ibu triandini, Wawancara Dengan Pasien Di Rumah Sakit Islam, 15 Desember 2021 pada 

pukul 10:15. 
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Permasalahan tersebut jika tidak ditangani secara maksimal akan berakibat 

pada efektifitas layanan bimbingan rohani Islam kurang maksimal, pihak 

rumah sakit perlu melakukan perbaikan dengan melakukan evaluasi pada 

sistem bimbingan rohani Islam (input), proses pelaksanaan bimbingan rohani 

Islam (procces), maupun dampak pelaksanaan bimbingan rohani Islam bagi 

pasien dan pihak rumah sakit (output). Berdasarkan latar belakang yang telah 

diuraikan di atas, maka peneliti tertarik untuk mengkaji lebih dalam mengenai 

pentingnya meningkatkan profesional layanan bimbingan rohani islam di 

Rumah Sakit Islam kota Metro. 

 

B. Pertanyaan Penelitian 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan di atas, maka 

dapat dimunculkan pertanyaan penelitian sebagai berikut: 

1. Bagaimana pelaksanaan Profesional Layanan bimbingan rohani Islam di 

Rumah Sakit Islam Metro? 

2. Bagaimanakah strategi dan solusi pengembangan Profesional layanan 

bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro? 

 

C. Tujuan dan Manfaat Penelitian  

1. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan pertanyaan penelitian di atas, maka dapat dikemukakan 

tujuan dari peneliti ini yaitu: 

a. Untuk mengetahui pelaksanaan Profesional Layanan bimbingan rohani 

Islam di Rumah Sakit Islam Metro. 
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b. Mengetahui strategi dan solusi pengembangan Profesional layanan 

bimbingan rohani Islam pada pasien. 

 

2. Manfaat penelitian  

a. Manfaat teoritis 

 Secara teoritis penelitian ini diharapkan dapat memberikan ilmu, 

wawasan dan menambah pengetahuan terhadap teori bimbingan Rohani 

Islam khususnya bagi jurusan Bimbingan Penyuluhan Islam dan 

diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi referensi penelitian lebih 

lanjut. 

b. Manfaat praktis 

1) Manfaat bagi pembaca dan peneliti selanjutnya diharapkan mampu 

menambah pengetahuan tentang profesioanl Layanan bimbingan 

rohani Islam di Rumah Sakit Islam Kota Metro 

2) Bagi Institut Agama Islam Negeri (IAIN) Metro, khususnya fakultas 

Ushuluddin Adab dan Dakwah, jurusan Bimbingan Penyuluhan 

Islam, penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai rujukan awal 

bagi peneliti selanjutnya yang berminat dalam meningkatkan 

profesional layanan bimbingan rohani Islam di Rumah Saki Islam 

Kota Metro selanjutnya. 

 

D. Penelitian Relevan 

Berdasarkan penelitian terdahulu terdapat pembahasan mengenai 

Profesioanal layanan bimbingan Rohani Islam. dalam peneliti ini penulis 
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mengkaji beberapa penelitian yang pernah diteleti oleh beberapa peneliti lain. 

beberapa hasil penelitian tersebut, antara lain: 

Penelitian pertama, adalah penelitian dengan judul ñStandarisasi 

Layanan Bimbingan Konseling Islam Bagi Pasien di Rumah Sakit Roemani 

Muhammadiyah Semarang (Prespektif Dewan Syariôah Nasional Majelis 

Ulama Indonesia), penelitian tersebut dilakukan oleh Agus Riyadi pada tahun 

2019. Adapun perbedaanya dari fokus pembahasanya adalah untuk 

mengetahui dan menganalisis banyaknya jumlah pasien di rumah sakit 

muslim, maka harus ada penelitian untuk menemukan program bimbingan 

dan konseling Islam yang mampu melayani kebutuhan spritual muslim karena 

kebutuhan spiritual ini tidak dapat dipenuhi di layanan keperawatan umum. 

Sedangkan pada penelitian ini mengetahui standar pelayanan pembimbing 

rohani Islam dalam kaitanya untuk memenuhi kebutuhan holistik terutama 

kebutuhan sosial, psikologi, dan spiritual pasien di Rumah Sakit Islam Kota 

Metro.10 

Penelitian yang kedua adalah, yang berjudul ñBentuk layanan 

bimbingan rohani pasien dalam membantu proses kesembuhan pasien dalam 

membantu proses kesembuhan pasien di layanan kesehatan (Layanan 

Kesehatan Cuma-cuma) ciputatò. penelitian tersebut ditulis oleh Indah 

Chabibah pada tahun 2011, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dan 

mendeskripsikan bagaimana pelaksanaan layanan bimbingan kerohanian 

                                                             

10Agus Riyadi, Satandarisasi Layanan Bimbingan Konseling Islam Bagi Pasien di Rumah 

Sakit Roemani Muhammadiyah Semarang(Perspektif Dewan Syariôah Nasional Majelis Ulama 

Indonesia) (Semarang: UIN WaliSongo, 2019). 
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terhadap pasien rawat inap  di Rumah Sakit ciputat.  Sedangkan penelitian ini 

yang akan peneliti lakukan betujuan untuk mengetahui dan meneliti tentang 

masalah profesional layanan bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit Islam 

kota Metro. 11 

Penelitian ketiga, yang berjudul ñoptimalisasi Layanan Bimbingan 

Rohani Islam Bagi Pasien Rawat Inap di Rumah Sakit Roemani 

muhammadiyah Semarangò oleh Luq Fatmawati, 2013. Pada penelitian ini 

membahas tentang optimalisasi layanan bimbingan rohani Islam bagi pasien 

rawat inap pada aspek petugas kerohaniawan yang masih minim bila 

dibandingkan dengan jumlah pasien serta masih banyak sumber daya manusia 

yang belum memenuhi kualitas sebagai rohaniawan. Adapun pembedanya 

dalam penelitian ini adalah dimulai dari judul dan beberapa aspek dan fokus 

penetian yang diteliti memiliki sedikit perbedaan antara penelitian satu 

dengan lainya.12 

 

                                                             

11Indah Chabibah, Bentuk Layanan Bimbingan Rohani Pasien Dalam Membantu Proses 

Kesembuhan Pasien Di Layanan Kesehatan Cuma-Cuma (LKC) Ciputat (Jakarta: UIN Syarif 

Hidayatullah, 2011). 

 12Luq Fatmawati, Optimalisasi Layanan Bimbingan Rohani Islam Bagi Pasien Rawat 

Inap Di Rumah Sakit Roemani Muhammadiysh Semarang (Semarang: IAIN walisongo, 2013). 
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BAB II  

LANDASAN TEORI  

 

A. Bimbingan Rohani Islam  

1. Pengertian Bimbingan Rohani Islam  

 Secara etimologi kata bimbingan merupakan terjemahan dari kata 

ñGuindanceò yang mempunyai arti ñmenunjukanò, membimbing 

menuntun, ataupun membantu sesuai dengan istilahnya maka secara umum 

bimbingan dapat diartikan sebagai suatu bantuan atau tuntunan.1 

Sumber, nasihat dan obat untuk mencegah permasalahan-

permasalahan yang timbul. Dalam Al-Qurôan, sebagai firman Allah SWT 

dalam surat Yunus ayat 57: 

§jųŝɋÉų¦ƷŞɪ
¦
ʀŠ¦ˏ©̈ư¶ŷ¦Ɯ̈ƞĹƸŝưƯ§ɰĹŹ¦X«ų¦ſĹƇ¦ƧŝhƲ§ɰ©̈ʃ¦ƥ̈Ə¦ ĹƯȋ̈ų¦Ʊ̈©ʇ¶X«ų

ḧ §ƇŞƓʇÉ¦ȹ̈ƴ̈ưĹŮ§ƱĹƮ̈©ƭ¶ŷ¦Ĺǥ¦h¦ ¡Ƈ̄§ƶ¦ ΅ 

 
Artinya: òHai manusia, sesungguhnya telah datang kepadamu pelajaran 

dari Tuhanmu dan penyembuh bagi penyakit-penyakit (yang berada) 

dalam dada dan petunjuk serta rahmat bagi orang-orang yang berimanò 

(Q.S. Yunus, 10:57). 

 

Bimbingan adalah bantuan atau pertolongan yang diberikan kepada 

individu dalam menghindari atau mengatasi kesulitan didalam 

                                                             

1Hallen A, Bimbingan Dan Konseling Dalam Islam (Jakarta: ciputat pers, 2002), hal 3. 
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kehidupannya agar individu atau kelompok individu mampu mencapai 

kesejahteraan dalam hidupnya. 

Bimbingan adalah pemberian bantuan kepada individu yang 

dilakukan secara berkesinambungan, supaya individu dapat memahami 

dirinya, sehingga ia sanggup mengarahkan dan dapat merasakan 

kebahagiaan dihidupnya. 

Sedangkan yahya mendefinisikan bimbingan rohani islam sebagai 

suatu pelayanan bantuan yang diberikan perawat rohani islam kepada 

pasien atau orang yang membutuhkan yang sedang mengalami masalah 

dalam hidup keberagamaannya seoptimal mungkin, baik secara individu 

maupun kelompok agar menjadi manusia yang mandiri dan dewasa dalam 

beragama, dalam bimbingan akidah, ibadah akhlak dan muamalah melalui 

berbagai jenis layanan dan kegiatan pendukung berdasarkan keimanan dan 

ketaqwaan yang terdapat dalam Al-Qurôan dan hadist.2  

Bimbingan rohani islam merupakan tindakan yang didalamnya 

terjadi proses bimbingan dan pembinaan rohani kepada pasien di rumah 

sakit sebagai upaya menyempurnakan ikhtiar medis dengan ikhtiar 

spiritual yang dilakukan oleh tenaga kerohanian dalam memberikan 

ketenangan, kesejukan hati, dorongan serta motivasi untuk tetap bersabar, 

bertawakal dan senantiasa menjalankan kewajibannya sebagai hamba 

Allah. Dari beberapa definisi tersebut maka dapat disimpulkan bahwa 

                                                             

2jaya yahya, Spiritualisasi (Jakarta: ruhana), hal 6. 
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bimbingan rohani islam dapat diartikan sebagai proses pemberian bantuan 

kepada pasien di Rumah Sakit. 

Dari pengertian diatas dapat dijelaskan bahwa bimbingan rohani 

Islam di rumah sakit adalah salah satu bentuk pelayanan yang diberikan 

kepada pasien untuk menuntun pasien agar mendapatkan keikhlasan, 

kesabaran dan ketenangan dalam menghadapi sakitnya, dalam rangka 

mengembangkan potensi dan menyadari kembali akan eksistensinya 

sebagai makhluk Allah SWT, agar dapat mencapai kebahagiaan hidup di 

dunia dan diakhirat. 

 

2. Fungsi Bimbingan Rohani Islam  

Bimbingan rohani Islam merupakan bagian bentuk kegiatan 

dakwah, fungsi bimbingan rohani Islam yaitu membantu individu supaya 

dapat menjaga diri dan mempertahankan situasi yang kondusif. Adapun 

fungsi bimbingan rohani Islam yaitu berfungsi sebagai pencegahan yaitu 

upaya mencegah timbulnya kembali masalah pada individu, fungsi 

penyesuaian yaitu upaya yang membantu individu sebagai akibat 

perubahan biologis, psikologis, atau sosial pada diri seorang individu, 

selanjutnya fungsi perbaikan yaitu upaya untuk melakukan sebuah 

perbaikan terhadap penyimpangan perilaku individu, dan fungsi 

pengembangan yaitu meningkatkan pengetahuan dan pemahaman 

individu. 

Bimbingan kerohanian sebagaimana yang telah dijelaskan diatas, 

mempunyai fungsi sebagai berikut: Fungsi prefentif, yaitu membantu 
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individu menjaga atau mencegah timbulnya masalah baginya. Fungsi 

kuratif, yaitu membantu memecahkan masalah yang sedang dihadapinya 

atau dialaminya. 

Fungsi preservative, yaitu membantu individu menjaga agar situasi 

dan kondisi yang semula tidak baik (mengandung masalah) menjadi baik 

(terpecahkan) dan kebaikan itu bertahan lama. Fungsi developmental, yaitu 

membantu individu memelihara dan mengembangkan situasi dan kondisi 

yang telah baik agar tetap baik atau menjadi lebih baik, sehingga 

memungkinkan menjadi sebab munculnya masalah baginya.3   

Selain hal tersebut, bimbingan kerohanian juga sebagai pendorong 

(motivasi), pemantapan (stabilitas), penggerak (dinamisator), dan menjadi 

pengarah bagi pelaksanaan bimbingan agar sesuai dengan pertumbuhan 

dan perkembangan pasien serta melihat bakat dan minat yang berhubungan 

dengan cita-cita yang ingin dicapainya. 

 Dari fungsi diatas dapat disimpulkan fungsi bimbingan rohani 

islam yaitu untuk membantu individu terhindar dari masalah-masalah yang 

menyebabkan terjadinya gangguan kejiwaan. Ruang lingkup gangguan 

kejiwaan ini tidak dapat terpisahkan dengan masalah-masalah spritual 

(keyakinan), sehingga Islam pun memberikan bimbingan kepada individu 

dengan menggunakan pedoman kepada bimbingan Al-Qurôan dan hadist. 

 

 

                                                             

3faqih, Bimbingan Dan Konseling Islam (Jakarta: : pustaka hidayah, 2001), 50. 



15 

 

 

 

3. Tujuan Bimbingan Rohani Islam  

Tujuan bimbingan rohani Islam yaitu untuk meningkatkan dan 

menumbuhkan kesabaran manusia tentang eksistensinya sebagai makhluk 

dan khalifah Allah SWT di muka bumi ini, sehingga setiap aktifitas 

tingkah lakunyatidak keluar dari tujuan hidupnya yaitu untuk menyembah 

atau mengabdi kepada Allah SWT.4 

Bimbingan sifatnya hanya merupakan bantuan kepada individu 

maupun kelompok untuk mewujudkan diri sebagai manusia seutuhnya 

sesuai dengan hakekatnya sebagai manusia untuk menjadi pribadi yang 

selaras perkembangan unsur dirinya dan pelaksanaan fungsi atau 

kedudukannya sebagai makhluk Allah (makhluk religius), makhluk 

individu, makhluk sosial, dan sebagai makhluk berbudaya. Ada beberapa 

tujuan bimbingan dalam proses konseling Islami adalah:  

a) Untuk menghasilkan suatu perubahan dalam diri individu yang meliputi 

kesehatan dan kebersihan jiwa serta mentalnya. Jiwa akan menjadi 

tentram dan damai (muthaminah) bersikap lapang dada (radhiyah) dan 

mendapatkan pencerahan taufik dan hidayah tuhannya (mardhiyah). 

b) Untuk menghasilkan sesuatu perubahan dalam memperbaiki tingkah 

laku dan kesopanan agar dapat memberikan manfaat yang baik bagi diri 

sendiri maupun lingkungan sekitarnya. Yang ketiga, menghasilkan 

kecerdasan rasa (emosi) pada individu sehingga muncul dan 

                                                             

4 lahmudin lubis, Bimbingan Dan Konseling Islam (Jakarta: hijri pustaka utama, 2007), 24ï

32. 
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berkembang rasa toleransi serta tolong-menolong dan rasa kasih 

sayang. 

c) Untuk membantu individu memelihara dan mengembangkan situasi dan 

kondisi yang baik atau telah baik agar tetap baik dan menjadi lebih baik 

lagi sehingga tidak akan menjadi sumber masalah bagi dirinya atau 

orang lain.5 

Dengan demikian, tujuan bimbingan rohani Islam adalah menuntun 

manusia dalam rangka memelihara dan meningkatkan pengalaman ajaran 

agama disertai perbuatan baik yang mengandung unsur-unsur ibadah 

dengan berpedoman tuntunan agama. 

 

4. Materi Bimbingan Rohani Islam  

 Bimbingan rohani Islam merupakan bentuk kegiatan dakwah yang 

didalamnya berupa aktivitas bimbingan dan konseling islam bagi pasien 

dan keluarga. Materi bimbingan rohani islam bersumber dari Al-Qurôan 

dan Al-Hadist sebagaimana ditegaskan: 

ų̄Ʊ̈©Ƽ¦ɮ§ƵĹƳ§ŝɎƲ̈©ư̂Ƈ̄ƻ̈Ƈ¦Əų̄ƌ
Ĺ
ŭ¦ŵ¦ḧƈƴ§̈©Ɍ¦ ¦ɺ§ʄ¦̈©ȪĹŮ§ƱĹʇÉ¦Ʋƻ̈ŝɏū¦ƴɾ̈ƴ̈ưĹƟ¦ɪ¦}Ƹ§Ʈ¦Ʊ
Ÿ̈È¦ɦ̈ƮÈŝ́ƭÉų̄ƴ¦ƍ¦Ƃ̂£ƉĹſ

¦
ZĹƯ§Ʒ¦ʇŝ}

¦
Ź 

 
Artinya: ñsebagai bimbingan yang lurus, untuk memeringatkan siksaan 

yang sangat pedih dari sisi Allah dan memberi berita gembira kepada 

orang-orang yang beriman, yang mengerjakan amal saleh, bahwa 

mereka akan mendapat pembalasan yang baikò (Q.S. Al-Kahfi:2) 
                                                             

5 Tarmizi, Bimbingan Dan Konseling Islami (Medan: Perdana Publishing, 2018). 
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Materi yang diberikan yaitu Doa, Dzikir, Sabar, Ikhlas, dan 

Sedekah. Doa adalah salah satu obat untuk orang sakit. Terkadang orang 

yang sedang sakit berkeluh kesah atas penyakit yang dideritanya sampai 

mengeluarkan kata-kata yang seharusnya tidak perlu untuk diucapkan.Nabi 

Muhammad mengajarkan untuk berdoa dan berdzikir ketika sakit, dalam 

hal ini dan dzikir salah satu penyembuhan penyakit yang diderita pasien, 

dan dengan bimbingan rohani islam berupa doa dan dzikir termasuk salah 

satu cara materi yang digunakan petugas kerohaniawan. 

Sabar adalah menjaga diri dari amarah dan azab Allah dengan 

menjauhi larangan dan tindakan maksiat dan melaksanakan tata aturan 

Allah SWT. Ikhlas adalah menerima ketetapan dari Allah, ikhlas atas 

penyakit yang menimpa semoga penyakit yang Allah beri menjadi ladang 

amal ibadah kepada Allah. 

Sedekah sebagaimana Nabi pernah mengajarkan obatilah orang 

yang  sakit diantara kalian dengan sedekah. Untuk itu pasien dianjurkan 

bersedekah, dengan diniatkan sedekah yang dikeluarkan untuk 

kesembuhan penyakit yang dideritanya.6 

  

                                                             

6Muhammad Rizqi Riza Auliya, Pelaksanaan Bimbingan Rohani Islam Bagi Pasien Ulkus 

(LUKA) Akibat Diabetes Mellitus di Rumah Sakit Islam Arafah Rembang (Semarang: UIN 

WaliSongo, 2019). 
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B. Profesional Layanan Bimbingan Rohani Islam 

1. Pengertian Profesional Layanan Bimbingan Rohani Islam di Rumah 

Sakit 

Profesional adalah yang bersangkutan dengan profesi, memerlukan 

kepandaian khusus untuk menjalankannya. Profesi itu merupakan suatu 

pekerjaan yang meminta persiapan spesialisasi yang relatif lama di 

perguruan tinggi dan diatur oleh suatu kode etik khusus dari penjelasan ini 

dapat diartikan bahwa profesi itu pada hakekatnya merupakan suatu 

pekerjaan tertentu yang menuntut persyaratan khusus dan istimewa 

sehingga meyakinkan dan memperoleh kepercayaan pihak yang 

memerlukanya. 

Membentuk sikap profesional  rohaniawan serta untuk menyeru 

pasien agar memilki kualitas religius yang baik. Allah SWT Berfirman  

sebagai berikut: 

 §pĹfÉŵ̈¦Ʃ̈©ʃ¦hƬ̈Ƽ̈ɺ¦ƌÈ¦ȑ̈\ŷ̈¦ƱĹƫ̈Ĺǟū¦ ̊̈ŷ¦ƴ¦ƍ¦ĹǟÉ̈ŷ¦Ɯ̈ƞĹƸ¦ƱĹʇÉƯ§ƷĹʇ̈ƇÈ¦ʓ¦ 
ŵ̈ǰ̈ŝƭūƵ̈̈ƮƼ̈ɺ¦ƌƲ¦ƞŝƬ¦ƕƲ¦Ʊ̈ŵ§Ư¦ƮĹƞ

¦
Z¦Ƹ§ƶ¦Ʃŝʃ¦hŝ}̈\Ĳ§Ʋ¦ƍĹƂ

¦
Z¦̈ȕľ¦Ƹ§ƶ¦ 
ŵ̈§Ư¦ƮĹƞ
¦
Z¦Ʋƻ̈Ƈ¦źĹƷ§ƱĹʇūό 

 
Artinya: ñserulah (manusia) kepada jalan Tuhan-Mu dengan 

hikmah dan pelajaran yang baik dan batahlah mereka dengan cara 

yang baik. Sungguhnya Tuhanmu dialah yang lebih mengetahui 

tentang siapa yang tersesat dari jalan-Nya dan dialah yang lebih 
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mengetahui orang-orang yang mendapat petunjukò. (Q.S. an-Nahl 

(16): 125). 

Namun ada semacam common denominators antara berbagai 

profesi. Suatu pofesi umumnya berkembang dari pekerjaan (vacation) 

kemudian berkembang makin matang, selain itu dalam bidang apapun 

profesional seseorang ditunjang tiga hal tanpa ketiga hal ini sulit seseorang 

mewujudkan profesionalnya. Ketiga hal itu ialah keahlian, komitmen, dan 

keterampilan yang relevan membentuk segitiga sama sisi yang 

ditengahnya terletak keprofesionalan sesorang. 

 Profesi adalah pekerjaan yang menuntut kemampuan intelektual 

yang khusus diperoleh melalui kegiatan belajar dan pelatihan yang 

bertujuan untuk menguasai keterampilan atau keahlian dalam memberikan 

advis pada orang lain dengan memperoleh upah atau gaji dalam jumlah 

tertentu.7 

 Profesional menurut rumusan Undang-Undang nomor 14 Tahun 

2005 Bab 1 Pasal 1 ayat 4 digambarkan sebagai pekerjaan atau kegiatan 

yang dilakukan oleh seseorang dan menjadi sumber pengahasilan 

kehidupan yang memerlukan keahlian, kemahiran, dan kecakapan yang 

memenuhi standar mutu dan norma tertentu serta memerlukan pendidikan 

profesi.8  

                                                             

7Ali Mudlofir, Pendidik Profesional:Konsep, Strategi, Dan Aplikasinya Dalam 

Peningkatan Mutu Pendidikan Di Indonesia (Jakarta: Rajagrafindo  Persada, 2012), 1ï3. 
8 Peraturan Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 14 Tahun 2005 Bab 1 Pasal 1 Ayat 

4, Tentang Guru Dan Dosen. 
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Berdasarkan uraian di atas, maka dijelaskan  bahwa profesional 

adalah suatu pembinaan profesi untuk mencapai suatu kriteria yang sesuai 

dengan standar yang telah ditetapkan. Profesioanal pada dasarnya 

merupakan serangkaian proses pengembangan baik yang dilakukan 

melalui pendidikan atau pelatihan ñpra-jabatanò maupun  ñdalam jabatanò. 

Dengan demikian profesional merupakan suatu proses yang bersifat 

sepanjang masa (life time/ life-long) dan tanpa akhir (never-ending). 

Sedangkan Layanan bimbingan rohani Islam merupakan bentuk 

pengembangan metode dakwah yang disesuaikan dengan kebutuhan 

madôu. Pasien merupakan madôu yang menjadi sasaran aktivitas dakwah 

yang memiliki kebutuhan yang berbeda dengan madôu pada umumnya.9 

Pasien dikategorikan sebagai madôu berkebutuhan khusus karena ia adalah 

individu yang sakit secara fisik dan memilki problematika yang kompleks. 

Layanan bimbingan rohani islam merupakan salah satu metode 

yang tepat untuk diterapkan pada pasien, karena layanan seperti ini mampu 

menyentuh aspek psikologis, sosial, dan spritual pasien. Layanan 

bimbingan rohani Islam dengan metode bimbingan dan konseling mampu 

memberikan jawaban atas kebutuhan pasien terhadap masalah yang 

dihadapi dengan pendekatan agama Islam. 

Layanan bimbingan rohani Islam di rumah sakit merupakan proses 

pemberian bantuan pada pasien dan keluarga pasien yang mengalami 

kelemahan imam/spiritual karena dihadapkan pada ujian kehidupan yang 

                                                             

9Hamdani Bakran adz-zaky, Konseling Dan Psikoterapi Islam (yogyakarta: Fajar Pustaka 

Baru, 2016). 
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berupa sakit dan berbagai problematika yang mengiringinya agar mereka 

mampu menjalani ujian tersebut sesuai tuntunan ajaran Islam. layanan 

bimbingan rohani Islam merupakan salah satu bentuk pengembangan 

metode dakwah.10 

Layanan bimbingan rohani Islam sebagai kegiatan dakwah 

Islamiyah di Rumah Sakit memerlukan seperangkat pendukung. 

Keberhasilan dakwah dipengaruhi oleh unsur-unsur dakwah meliputi: 

subjek dakwah (dai), objek dakwah (madôu), materi dakwah, metode 

dakwah, dan media dakwah. Sedangkan unsur-unsur layanan bimbingan 

rohani Islam yaitu: rohaniawan, materi, metode, media, dan pasien. 

 

2. Ciri -ciri dan Syarat Profesional Layanan Bimbingan Rohani Islam di 

Rumah Sakit 

Profesi rohaniawan Islam memerlukan kekhususan tertentu. 

Kekhususan itu pada hakikatnya adalah kriteria-kriteria yang harus 

dipenuhi oleh setiap petugas rohaniawan Islam, untuk menjadi rohaniawan 

Islam yang profesional tidak bisa disandarkan hanya pada segi kepandaian 

atau keahlian dalam mengoperasikan peralatan, serta pemanfaatan bahan, 

tapi dibutuhkan beberapa faktor pendukung yang saling berintegrasi.   

Adapun faktor-faktor tersebut yaitu: (1)knowledge (ilmu 

pengetahuan), (2)competent application (keahlian), (3)social responsibility 

                                                             

10Ibid 
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(tanggung jawab), (4)asosiasi profesi, (5)masyarakat mengakui adanya 

profesi tersebut.11 

Ciri-ciri profesi yakni, memerlukan persayaratan berupa pelatihan 

exstensif (extensive training) untuk dapat berpraktik secara profesional. 

Pelatihan ini harus mengandung apa yang dinamakan ñasignificant 

intellectual componentò, tidak hanya sekedar berupa pelatihan 

keterampilan semata. Pentingnya kesadaran untuk mengabdikan segala 

kemampuan di atas untuk pelayanan terhadap masyarakat yang semakin 

sebagai akibat adanya proses modernisasi. Adapun ciri-ciri dikatakan 

sebagai profesi, sebagai berikut: Memerlukan persyaratan berupa pelatihan 

extensif (ñextensive trainingò) untuk dapat berpraktik secara profesional. 

Pelatihan ini harus mengandung apa yang dinamakan ña significant 

intellectual componentò atau unsur ilmiah yang sesuai, tidak sekedar 

berupa pelatihan keterampilan semata. Pentingnya kesadaran untuk 

mengabdikan segala kemampuan di atas untuk pelayanan terhadap 

masyarakat yang semakin kompleks sebagai akibat adanya proses 

modernisasi.12 Setiap profesi cenderung memiliki tiga ciri sebagai berikut:  

a) Menggunakan pengetahuan akademis baik yang bersifat teoritis 

maupun terapan di dalam memberikan pelayanan kepada masyarakat. 

b) Lebih mengutamakan pemakaian standar-standar teoritis dalam 

upayanya mengukur keberhasilan suatu profesi.  

                                                             

11Edi Topo Ashari, Memahami Karakteristik Pegawai Negeri Sipil Yang Profesional 

,Jurnal Kebijakan Dan Manajemen PNS, November 2010, vol. 4,No. 2,4. 
12 Ernita Siambaton, ñEtika Dan Etika Profesi Profesional, Jurnal Epigramò vol.12 No.1 

(2016). 
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c) Memiliki suatu sistem pengawasan terhadap praktik para pengemban 

profesi dengan menetapkan kode etik sebagai salah satu standar 

perilaku para pengemban profesi.13 

Adapun ciri profesional layanan bimbingan rohani islam tertuang 

dalam kompetensi yang harus dimiliki, yaitu memiliki wawasan keIslaman 

yang komprehensif, memiliki keahlian bidang bimbingan penyuluhan dan 

konseling memiliki keterampilan informasi dan teknologi, keteladanan, 

akhlak, al-karimah dan kedalaman spritual.  

 

3. Standar Profesional layanan bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit  

Pendidikan dan pelatihan keahlian di dalam pasal No.1 tentang 

peraturan pemerintah RI No. 101 Tahun 2000, dinyatakan bahwa, 

pendidikan dan pelatihan merupakan proses penyelenggaraan belajar dan 

mengajar dalam rangka untuk meningkatkan kemampuan pegawai negeri 

sipil.14 Tujuan adanya pendidikan dan pelatihan, supaya pegawai atau 

tenaga rohaniawan Islam memiliki kemampuan sehingga berdampak pada 

praktik layanan yang diberikan. 

Pendidikan dan pelatihan keahlian menjadi faktor penting yang 

perlu diperhatikan sebagai sarana untuk mewujudkan standar kerja. 

Pendidikan dan pelatihan, akan menambah ilmu pengetahuan dan 

keterampilan dalam bekerja, sehingga produktivitas rohaniawan Islam 

dapat dilihat dengan keberhasilan kerja yang baik. Pelatihan atau training, 

                                                             

13Ibid. 
14Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 20 Tahun 2003 Tentang Sistem Pendidikan 

Nasional BAB 1 Ketentuan Umum Pasal 1, Nomor 1.  
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adalah usaha untuk meningkatkan pengetahuan dan kemampuan tenaga 

rohaniawan Islam. dengan adanya peningkatan keahlian pengetahuan, 

wawasan, dan sikap karyawan pada tugas-tugasnya melalui program 

pelatihan yang sudah dilaksanakan dalam organisasi dapat meningkatkan 

kinerja pegawai organisasi tersebut. 15 

Pendidikan dan pelatihan tenaga rohaniawan Islam, dapat diukur 

melalui keahlian yang dimiliki sesuai dengan kebutuhan tugas yang 

dibebankan kepada mereka. Adapun alasan penting antara kesesuaian 

keilmuan dan keahlian yang dimiliki akan berdampak pada kualitas 

layanan, apabila keahlian yang dimiliki tidak sesuai dengan tugas yang 

harus dilaksanakan atau dibebankan, maka akan terjadi ketidakefektifan 

dalam praktik pelaksanaan bimbingan kepada pasien dan kelurganya. 

Tenaga kerohanian yang memiliki tingkat pendidikan dan pelatihan khusus 

akan menunjukan keperofesionalan dalam bekerja. Hal itu dapat ditandai 

dengan pengusaanya terhadap profesinya, melakukan tugas dengan serius, 

serta kemampuan berkomunikasi dengan pasien. Serta kemampuan 

rohaniawan Islam untuk terus melakukan perkembangan diri agar kualitas 

layanan semakin baik. Hal itu dikarenakan, salah satu peran pembimbing 

rohani pasien adalah memberi perawatan spiritual serta berupaya untuk 

mengembalikan kesehatan emosi pasien, layanan ini menunjukan bahwa 

                                                             

15Edi Saputra Pakpahan dkk, Pengaruh Pendidikan Dan Pelatihan Terhadap Kinerja 

Pegawai (Studi Pada Badan Kepegawaian Daerah Kota Malang), Jurnal Administrasi Publik 

(JAP), vol. Vol. 2, No. 1,118. 
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pasien diupayakan untuk selalu berpegang teguh pada keyakinan agama, 

sehingga menimbulkan komitmen yang baik dalam kehidupan.16 

Standar profesional dilihat dari tiga prinsip profesional yakni 

pendidikan, pelatihan keahlian, dan pengalaman. Standar pertama adalah 

pendidikan merupakan cikal bakal terbentuknya tenaga yang profesional 

dalam bidang layanan bimbingan rohani pasien.  

Adapun standar kedua adalah pelatihan keahlian atau keterampilan 

yang dimiliki oleh pembimbing rohani di Rumah Sakit, keterampilan yang 

dimiliki tenaga pembimbing rohani mulai dari didapatkanya keterampilan 

tersebut sampai bagaimana menerapkan keterampilan itu. Standar kedua 

ini merupakan aspek yang paling penting karena keterampilan dalam 

membimbing pasien sangat dibutuhkan  hal itu dikarenakan pasien 

merupakan madôu yang berkebutuhan khusus, sehingga dibutuhkan 

keterampilan khusus untuk menangani mereka.  

Ketiga, adalah pengalaman standar ketiga ini merupakan indikator 

penting yang berkaitan dengan prinsip diatas. Mengapa dikatakan penting, 

karena pengalaman yang diperoleh di lapangan oleh para pembimbing 

rohani Islam di rumah sakit dapat diharapkan bisa meningkatkan keahlian 

layanan kerohanian untuk pasien sehingga memperoleh hasil yang 

maksimal. 

 

 

                                                             

16Nur Aisyah, Profesionalitas Dakwah Konteporer, Jurnal Tabligh, Vol. 15, No. 2, Tahun 

2014, 1. 



26 

 

 

 

4. Problem dalam layanan bimbingan rohani Islam di rumah sakit 

Menurut keputusan Menteri kesehatan RI Nomor:812/ Menkes/ 

SK/ VII/2007 tentang kebijakan perawatan paliatif adalah pendekatan yang 

bertujuan memperbaiki kualitas hidup pasien dan keluarga yang 

menghadapi masalah yang berhubungan dengan penyakit yang dapat 

mengancam jiwa, melalui pencegahan dan peniadaan melalui identifikasi 

dini dan masalah-masalah fisik lainya. Selain itu banyak hasil penelitian 

yang membuktikan bahwa agama memiliki peran penting dalam proses 

penyembuhan, dalam buku ñtahajudò karya Moh Sholeh di dalamnya 

menjelaskan tentang pengaruh positif shalat tahajud bagi kesehatan.17 

Dengan demikian yang harus diterapkan di Rumah Sakit meliputi 

empat dimensi yaitu: terapi fisik dengan obat-obatan/psikofarma, terapi 

psikologis (psikoterapi), terapi psikososial (sosial), terapi psikoreligius 

(agama).18 Dalam menerapkan pelayanan kesehatan holistik tersebut, 

pihak rumah sakit perlu menyediakan tim kesehatan profesional yang 

lengkap. Sebagaimana pendapat Patricia, yang menyebutkan bahwa tim 

perawat kesehatan seharusnya meliputi kelompok profesional yaitu dokter, 

perawat, dan ahli terapis serta kelompok profesional lainya seperti pekerja 

sosial dan rohaniawan.19 

                                                             

17Moh Sholeh, Op.Cit., Tahajud. 
18Isep Zaenal Arifin, Op, Cit., Bimbingan Penyuluhan Islam: Pengembangan Dakwah 

Melalui Psikoterapi Islam. 
19Emil Hidayanti, Op, Cit., Integrasi Agama Dalam Pelayanana Medis (Studi Terhadap 

Praktik Konseling Lintas Agama Dalam Mewujudkan Palliative Care Pasien Hiv/Aids Di Rumah 

Sakit Semarang). 
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Namun realitasnya, dalam praktek masih dijumpai problem-

problem sebagai berikut:  

a) Masih banyak rumah sakit yang belum menerapkan layanan bimbingan 

rohani Islam. Hal ini karena seringkali dipengaruhi oleh ketersediaan 

anggaran untuk kebutuhan oprasional pelayanan yang cukup besar. 

Sebagaimana dengan sistem BLU (Badan Layanan Umum) yang telah 

diterapkan diberbagai Rumah Sakit Umum, bahwa semua kegiatan 

pelayanan diupayakan mendatangkan profit bagi Rumah Sakit. 

Sedangkan layanan bimbingan rohani Islam pada umumnya adalah Non 

profit, sehingga sulit untuk dikembangkan. Padahal dampak Non profit 

sebenarnya bisa dirasakan rumah sakit seperti: penerapan konsep 

pengobatan holistik (layanan medis dan spiritual), berkurangnya keluh 

kesah pasien kepada dokter dan perawat serta citra positif bagi Rumah 

Sakit dalam menangani pasien.20 

b) Rumah Sakit yang sudah menerapkan layanan bimbingan rohani Islam 

pada umumnya belum sepenuhnya memandang layanan tersebut 

sebagai profesi yang profesional. Sebagaimana hasil penelitian yang 

dilakukan di Rumah Sakit Islam Metro bahwa masih banyak 

rohaniawan bukan lulusan dari Fakultas Dakwah Khususnya jurusan 

BPI. Pihak Rumah Sakit memiliki anggapan bahwa substansi 

bimbingan mencangkup banyak hal tentang agama yang dapat dikuasai 

                                                             

20Ema Hidayanti, Dasar-Dasar Bimbingan Rohani Islam, hal 110. 
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oleh siapapun yang memiliki latar belakang pendidikan agama.21 

Padahal tugas rohaniawan tidak sesempit itu, rohaniawan seharusnya 

mampu memberikan pelayanan pada aspek psiko-sosio-spiritual melalui 

beragam layanan, maka rohaniawan perlu memiliki pengetahuan serta 

keterampilan tentang layanan bimbingan rohani Islam. ketiga, problem 

pada point nomer dua mempengaruhi pelaksanaan layanan bimbingan 

rohani Islam masih sebatas pada pemberian motivasi dan doa. 

c) Pelaksanaan layanan bimbingan rohani Islam pada point nomer dua 

seringkali menyebabkan kesalahpahaman masyarakat terhadap layanan 

tersebut, mereka menganggap rohaniawan adalah tukang doa. Meskipun 

sebenarnya memberikan doa adalah salah satu jenis metode yang 

digunakan rohaniawan setiap kali mengunjungi. Tetapi pemahaman 

tersebut akan menjadi tidak tepat karena rohaniawan mampu 

memberikan banyak peran dalam terapi psikososial dan terapi psiko 

spiritual bagi pasien melalui beragam model layanan.22 

Layanan bimbingan rohani Islam sebagai kegiatan dakwah 

sekaligus sebagai bagian integral dari pengobatan holistik di rumah sakit 

memerlukan pengaturan yang baik. Karena pada umumnya akan timbul 

masalah yang kompleks, yang dalam menangani serta mengantisipasinya 

perlu sebuah strategi yang sistematis. Keberhasilan layanan tersebut 

dipengaruhi oleh sistem layanan bimbingan rohani Islam, yaitu: 

                                                             

21Mahmudah, Problematika Pengembangan Profesionalitas Bimbingan Rohani Islam Pada 

Pasien Rumah Sakit Di Semarang. 
22Musfir bin Said azZahrani, Konseling Terapi, hal 470-504. 
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rohaniawan, materi, metode, media, serta pasien. Maka rohaniawan perlu 

melakukan evaluasi pada sistem layanan bimbingan rohani  Islam baik dari 

segi input, proses, maupun output. 

 

5. Strategi Pengembangan Layanan Bimbingan Rohani Islam di Rumah 

Sakit  

Layanan bimbingan rohani Islam selain sebagai bagian dari 

pengobatan holistik, juga merupakan kegiatan dakwah di rumah sakit. 

Strategi dakwah dapat diterapkan dalam layanan bimbingan rohani Islam, 

strategi dakwah adalah perencananaan yang berisi rangkaian kegiatan yang 

dirancang untuk mencapai tujuan dakwah.23 

Tujuan dakwah dapat dibagi menjadi dua macam, yaitu tujuan 

umum dan tujuan  khusus (perantara), tujuan umum merupakan garis 

pokok yang menjadi arah semua kegiatan dakwah yaitu perubahan sikap 

dan prilaku mitra dakwah sesuai dengan ajaran Islam. Tujuan umum tidak 

dapat dicapai sekaligus, tetapi perlu tahap-tahap pencapaian. Tujuan pada 

setiap tahap itulah yang disebut tujuan khusus (prantara), dalam layanan 

bimbingan rohani Islam tujuan umumnya adalah pasien selalu 

mengamalkan ajaran Islam dalam kehidupan sehari-hari. Sedangkan tujuan 

khusus (prantara) yaitu membina keimanan yang kokoh dalam jiwa pasien. 

Strategi membutuhkan perencanan yang matang dalam dakwah 

kelembagaan, perencanaan yang strategis berisi analisis SWOT yaitu 

                                                             

23Moh. Ali Aziz, Ilmu Dakwah (Jakarta: Prenada Media Group, 2014), hal 349ï50. 
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strength (keunggulan), waknes (kelemahan), oppertunity (peluang), dan 

threat ( ancaman), yaitu:  

a) Strength (Keunggulan) bersifat internal yang terkait dengan keberadaan 

strategi berkaitan dengan pengembangan layanan bimbingan rohani 

Islam yang dimiliki oleh individu atau sebuah program bisa 

berpengaruh positif dimasa akan datang. 24 contohnya hal positif yaitu: 

pembimbing harus mempunyai pengetahuan tentang layanan bimbingan 

rohani Islam, serta sarana prasarana yang mendukung berlangsungnya 

proses pemberian layanan bimbingan rohani Islam untuk pasien. 

b) Waknes (kelemahan) adalah faktor yang ada dalam kontrol 

penyelenggaraan strategi pengembangan layanan bimbingan rohani 

Islam, merupakan aspek internal yang bersifat negatif dapat mengurangi 

nilai-nilai dalam strategi layanan bimbingan rohani Islam, contohnya 

seperti: kesenjangan keahlian, keterbatasan sumber-sumber dan lokasi 

yang kurang strategis. Kelemahan ini merupakan suatu strategi atau 

kegiatan dalam layanan bimbingan rohani Islam yang tidak berjalan 

dengan baik atau sumber daya yang dibutuhkan oleh petugas 

kerohanian tetapi tidak tersedia, kelemahan lebih mudah terlihat 

daripada sebuah kekuatan. 

c) Oppertunity (peluang) adalah faktor eksternal yang dapat 

mempengaruhi keberadaan dan keberhasilan program atau strategi yang 

telah disusun oleh petugas kerohaniawan, dapat memberikan peluang 

                                                             

24 Ibid, hal 356. 
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berkembang dimasa depan. oppertunity merupakan faktor positif yang 

muncul dari pasien yang memberikan kesempatan bagi petugas 

kerohaniawan untuk mengembangkan strategi layanan bimbingan 

rohani Islam, oleh sebab itu respon pasien yang positif dapat 

memberikan peluang berkembang bagi petugas kerohaniawan untuk 

merencanakan strategi dimasa akan datang. 

d) Theart (ancaman) merupakan sebuah ancaman potensial terhadap 

keberlangsungan program atau strategi. Ancaman meliputi faktor diluar 

kendali individu yang bisa menghambat strategi yang telah dibuat oleh 

petugas bimbingan rohani Islam karena harus berhadapan dengan 

resiko, ancaman juga bisa dikatakan sebagai faktor negatif yang 

memberikan hambatan bagi berkembangnya atau berjalannya sebuah 

strategi.   

Strategi dakwah membutuhkan penyesuaian yang tepat, yakni 

dengan memperkecil kelemahan dan ancaman serta memperbesar 

keuggulan dan peluang.25 Untuk merealisasikan strategi yang telah 

ditetapkan, memerlukan metode. Metode adalah cara yang dapat 

digunakan untuk melaksanakan startegi, ada tiga karakter yang melekat 

dalam metode dakwah :  

1. Metode dakwah merupakan cara-cara sistematis yang menjelaskan arah 

strategi dakwah yang telah ditetapkan. 

                                                             

25 Ibid, hal 357. 
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2. Metode dakwah menjadi bagian strategi dakwah yang masih berupa 

konseptual, metode dakwah masih bersifat konkrit dan praktis, ia harus 

dapat dilaksanakan dengan mudah.  

3. Arah metode dakwah tidak hanya meningkatkan efektivitas dakwah, 

melainkan pula bisa menghilangkan hambatan-hambatan dakwah.26 

Setiap metode memerlukan teknik dalam implementasinya. Teknik 

adalah cara yang digunakan seseorang dalam rangka 

mengimplementasikan suatu metode. Teknik adalah gaya seseorang dalam 

melaksanakan suatu teknik atau metode dengan demikian pendekatan akan 

melahirkan strategi yang dilaksanakan dengan menggunakan suatu 

metode.  

                                                             

26 Ibid, hal 358. 
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BAB III  

METODE PENELITIAN  

 

 

A. Jenis dan sifat penelitian 

Jenis penelitian ini adalah (field research) atau penelitian lapangan 

dengan pendekatan kualitatif yaitu penelitian yang mengharuskan peneliti 

mengadakan penelitian di lapangan tentang suatu fenomena dalam suatu 

keadaan alamiah. Hal ini dilakukan untuk menjelaskan berbagai macam 

persoalan-persoalan yang berkenaan dengan pokok permasalahan yang dikaji. 

Penelitian lapangan adalah penelitian yang pengumpulan datanya dilakukan 

di lapangan, seperti di lingkungan. Maka data yang dibutuhkan dan dihimpun 

dalam penelitian ini adalah data primer. Yaitu data yang langsung diambil 

dari tempat peneliti, sedangkan sifat penyajiannya dilakukan secara deskriptif 

kualitatif.1 

Untuk mendapatkan hasil dari penelitian ini, penulis mendapatkan data-

data yang diperlukan melalui metode pengumpulan data berupa observasi, 

wawancara, dan dokumentasi, yang berada dilapangan dan disajikan dalam 

bentuk deskriptif yaitu untuk mengetahui atau menggambarkan tentang 

bagaimana seorang pembimbing rohani Islam dalam memberikan profesional 

layanan bimbingan kepada pasien yang ada di rumah sakit Islam Metro. Maka 

penelitian ini bersifat deskriptif kualitatif. 

 

                                                             

1lexy J. Moelong, Metodolog Penelitian Kualitatif (Bandung: Remaja Rosdakarya, 2008), 

4. 
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B. Sumber Data  

Sumber data dalam penelitian adalah subjek dari mana data diperoleh.2 

Data tersebut berupa pencatatan baik berupa fakta dan angka yang disedikan 

bahan untuk menyusun informasi, sumber data penelitian ini mencangkup 

sumber data primer dan sekunder yakni sebagai berikut: 

1. Sumber Data Primer  

Data Primer merupakan sumber yang dapat memberikan informasi 

secara langsung yang memiliki keterkaitan dengan masalah pokok 

penelitian sebagai bahan informasi yang dicari. Data primer yang 

digunakan penulis adalah hasil dari observasi, wawancara langsung, dan 

dokumen atau arsip rumah sakit Islam kota metro serta berbagai literatur 

yang berkaitan dengan profesional layanan bimbingan rohani di rumah 

sakit Islam kota metro. 

Adapun sumber data primer dalam penelitian ini adalah 2 orang 

pembimbing rohani Islam yang ada di rumah sakit dan 5 orang pasien. 

Penentuan sampling dengan menggunakan purpose sampling. Purpose 

sampling yaitu teknik penentuan sampel dengan pertimbangan tertentu. 

Setelah dilakukan purpose sampling, maka ditemukan sample meliputi: 

pasien dan pembimbing rohani Islam.  

2. Sumber data sekunder 

Sumber data sekunder merupakan sumber-sumber yang menjadi 

bahan penunjang dan melengkapi dalam melakukan suatu analisis yang 

                                                             

2Suharsimi Arikunto, Prosedur Penelitian Suatu Praktik Edisi Revisi (yogyakarta: Rienaka 

Cipta, 2010), 172. 
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selanjutnya data ini disebut juga tidak langsung atau data tidak asli. 

3Adapun data skunder dari penelitian yang bersumber dari foto dan hasil 

observasi yang berhubungan dengan fokus dalam penelitian ini dari 

berbagai alat dan teknik yang digunakan penelitian dalam observasi. 

Berupa data skunder ini untuk memperkuat penemuan dan 

melengkapi informasi yang telah dikumpulkan. Dalam penelitian ini yang 

menjadikan sumber data sekunder yaitu data pendukung seperti 

dokumentasi pembimbing, jurnal, dan buku terkait profesional layanan 

bimbingan rohani Islam di rumah sakit. 

 

C. Teknik Pengumpulan Data 

Teknik penelitian meruapakan salah satu unsur penting dalam 

melakukan suatu penelitian yang akurat dan sesuai dengan apa yang 

dibutuhkan, maka penulis akan menggunakan beberapa metode, yaitu: 

wawancara, observasi dan dokumentasi. 

1. Wawancara Merupakan suatu proses untuk memperoleh informasi atau 

keterangan untuk tujuan penelitian. Wawancara dilakukan dengan cara 

tanya jawab bertatap muka (face to face) antara pewawancara dan 

narasumber.4 Penelitian ini menggunakan metode wawancara terstruktur, 

metode ini digunakan untuk memperoleh informasi mengenai profesional 

layanan bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit dan hal-hal lain yang 

menjadi pelengkap dalam penelitian ini. 

                                                             

3 Ibid .,hal 172. 
4 Sugiyono, Metode Penelitian Kuantitaif, Kualitatif Dan R&D (Bandung: Alfabeta cv, 

2016), 225. 
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   Kategori uraian pertanyaan terstruktur atau mendalam akan 

digunakan peneliti untuk memudahkan peneliti melakukan wawancara 

kepada 2 orang pembimbing rohani Islam serta 5 orang pasien yang telah 

mendapat layanan bimbingan rohani, diantara nya sebagai berikut: (a) 

Yusuf sakit sesak dada, (b) Sumini sakit lambung, (c) Irawan sakit panas, 

(d) siti sakit struk, (e) Abdul sujai sakit katarak. 

2. Observasi merupakan suatu proses pengamatan kemudian pencatatan yang 

bersifat sistematis, logis, objektif dan rasional terhadap berbagai macam 

pristiwa atau fenomena yang sebenarnya ataupun situasi buatan.5Metode 

pengamatan terhadap objek penelitian untuk mengetahui gejala-gejala 

yang ada dalam hubungannya dengaan masalah yang sedang diteliti, 

dengan harapan akan memperoleh suatu kelengkapan data. Dalam hal ini 

yang akan menjadi objek observasi adalah pasien dan pembimbing rohani 

Islam. 

3. Dokumentasi merupakan cara pengumpulan data dengan mencatat data-

data yang sudah ada.6 Metode ini digunakan oleh penulis untuk 

memperoleh data tertulis dari Rumah Sakit Islam Kota Metro melalui 

dokumen, arsip atau catatan khususnya para pembimbing rohani Islam. 

Metode ini digunakan agar dapat memperoleh data,terkait dengan layanan 

bimbingan rohani Islam di rumah sakit, sejarah berdirinya dan letak 

                                                             

5John W Creswell, Research Design: Pendekatan Metode Kualitatif, Kuantitatif Dan 

Campuran, Terj. (Achmad Fawid dan Rianayati Kusmini Pancasar.), 254. 
6 John W Creswell, Op, Cit., hal 254. 
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geografis Rumah Sakit Islam kota Metro, Visi Misi dan tujuan serta 

organisasi pembimbing rohani Islam dari Rumah Sakit Islam.  

 

D. Teknik Analisa Data 

Teknik analisa data yaitu mengelompokkan dalam membuat urutan 

serta menyingkat data sehingga mudah dibaca atau  dapat dipahami. 

Penelitian ini menggunakan teknik analisis model Miles dan Huberman yang 

terdiri dari: reduksi data (data reduction), paparan data (data display), dan 

data penarik kesimpulan (conclusion drawing). Bahwa analisis data kualitatif 

dilakukan secara bersama dengan proses pengumpulan data berlangsung, 

kegiatan-kegiatan tersebut dilakukan juga selama dan sesudah pengumpulan 

data.7 Pelaksanaan analisa data akan dilakukan beberapa langkah, yaitu: 

1. Reduksi data. diartikan sebagai proses pemilihan, pemusatan perhatian 

pada penyederhanaan, pengabstrakan dan transformasi data kasar yang 

muncul dari catatan-catatan tertulis di lapangan, data yang disajikan terkait 

profesional layanan bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit.  

2. Penyajian Data. Adalah merupakan  sekumpulan informasi tersusun yang 

memberi kemungkinan,adanya penarikan kesimpulan dan pengambilan 

tindakan terkait profesional layanan bimbingan rohani Islam di Rumah 

Sakit. 

3. Kesimpulan/ Verivikasi. Dalam tahap analisis data, peneliti mulai mencari 

arti benda-benda mencatat keteraturan, pola-pola, penjelasan, konfigurasi-

                                                             

7Imam gunawan, Metode Penelitian Kualitatif Teori Dan Praktik (Jakarta: Bumi Aksara, 

2014), h. 210-212 



38 

 

 

 

konfigurasi yang mungkin, alur sebab-akibat dan proposisi. Kesimpulan 

pada tahap pertama bersifat longgar, tetap terbuka dan skeptis, belum jelas 

kemudian meningkat menjadi lebih rinci dan mengakar kokoh. Proses 

verifikasi dalam hal ini adalah tinjauan ulang terhadap catatan lapangan. 

Analisa data terjadi bersamaan dengan pengumpulan data-data yang ada 

di lokasi penelitian yaitu Rumah Sakit Islam Metro. Pengumpulan data pada 

penelitian ini menggunakan metode wawancara, observasi, dan studi 

dokumentasi.  

Data wawancara yang diperoleh peneliti dituangkan menjadi naskah 

wawancara, ditulis sesuai dengan dialog obrolan peneliti dan informan. Data 

observasi diubah dalam bentuk deskripsi-deskripsi yang sesuai dengan apa 

yang dilihat peneliti di lokasi penelitian. Data dokumentasi digunakan sebagai 

penunjang data lainya. 

Data yang diperoleh dari lokasi penelitian jumlahnya cukup banyak, 

maka perlu segera di analisa melalui reduksi. Reduksi data berarti melakukan 

seleksi, pemfokusan hal-hal yang penting dari lokasi penelitian. Data yang 

diperoleh dari wawancara, observasi dan dokumentasi kemudian diseleksi dan 

difokuskan berdasarkan tujuan utama dari penelitian ini. Reduksi data 

berlangsung terus menerus selama penelitian kualitatif berlangsung dan 

merupakan bagian dari analisa. 

Setelah data penelitian direduksi, maka langkah selanjutnya data bisa 

disajikan melalui uraian-uraian singkat, bagan dan hubungan antar kategori. 

Data yang diperoleh dari lokasi penelitian seperti hasil naskah wawancara, 
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hasil observasi dan dokumentasi yang mendukung kemudian disusun secara 

terstruktur sehingga mempermudah penulis dalam menarik kesimpulan. 

Penarikan kesimpulan dilakukan penulis melalui data yang telah 

disajikan secara terstruktur dan dapat menjawab pertanyaan penelitian ini. 

Kesimpulan diperoleh dengan cara memaknai tentang Profesional Layanan 

Bimbingan Rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro.  
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BAB IV  

HASIL  DAN PEMBAHASAN  

 

A. Sejarah Rumah Sakit Islam Metro  

Kesadaran akan kesehatan yang sangat dibutuhkan untuk 

keberlangsungan hidup masyarakat, fasilitas kesehatan yang belum 

merata yang membuat yayasan Daôwah dan pemeliharaan Masjid Taqwa 

(YDPMT) yang diketuai oleh Bapak Hi. A. Sojoeti mendirikan Rumah 

Sakit Islam Metro.1 

Peletakan batu pertama pembangunan Rumah Sakit Islam Metro 

dilakukan pada tanggal 04 Oktober 1976 yang berlokasi di Jl. Jend. 

Sudirman 21 P Metro yang kini berubah menjadi Jl. Jend. Ah. Nasution 

No. 250 Yosodadi Metro,dengan luas tanah ± 12.350 M2. Hal tersebut 

berdasarkan surat keterangan  No. AG.00/1142/XI/19872. Setelah ± 2 

tahun, dari peletakan batu pertama tepatnya pada tanggal 21 Februari 

1978, dimulailah kegiatan Rumah Sakit Islam Metro.2 

Pembangunan Rumah Sakit Islam Metro berlangsung ± 2 tahun. 

Bermula dari Kanwil Kesehatan Provinsi Lampung mengeluarkan SK No. 

272/Kanwil/TU/Izin/1978 Tertanggal 21 Maret 1978, tentang Izin 

Puskesmas. Puskesmas tersebut dipimpin oleh Dr. M Budi Susatya, masa 

                                                             

1Dokumentasi Rumah Sakit Islam Metro, Dikutip Pada Tanggal 08 Juli 2022. 
2Dokumentasi Rumah Sakit Islam Metro, Dikutip Pada Tanggal 08 Juli 2022. 
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jabatan beliau berjalan kurang lebih satu tahun hingga kemudian di 

gantikan oleh Dr. Ny. Zeanoni S pada tahun 1979.3 

Tahun ke empat sejarah berdirinya Rumah Sakit Islam Metro di 

pimpin oleh Dr. Djuwarto S, dimana pada tahun ini puskesmas 

mendapatkan SK izin klinik bersalin yang ditetapkan Kanwil Kesehatan 

Provinsi Lampung No. 1276/Kanwil/TU/Izin/1981 Tertanggal 21 Juni 

1981. 

Berselang 7 tahun dari pemberian SK izin klinik bersalin, Rumah 

Sakit Islam Metro mendapatkan izin sementara pada tanggal 30 Juli 1988. 

SK Kanwil Kesehatan Provinsi Lampung No. 

1008/Kanwil/TU/VII/Izin/1986 Tertanggal 30 Juli 1988, tentang izin 

sementara Rumah Sakit Islam Metro. Tiga bulan setelahnya Rumah Sakit 

Islam Metro mendapatkan SK izin tetap dari Kanwil Kesehatan Provinsi 

Lampung No. 0896/Yan.Med/RSKS/1988 Tertanggal 18 Oktober 1988. 

Selanjutnya peresmian Rumah Sakit Islam Metro dilakukan pada tanggal 

26 Januari 1989 oleh Gubernur Lampung Bapak Letjen TNI (Purn) 

Pudjono Pranyoto. 

Semenjak tahun 1994 hingga tahun 2008 RS Islam telah melakukan 

izin perpanjangan sebanyak tiga kali yaitu pertama, Mentri Kes. RI No. 

YM.02.04.3.5.4503, tertanggal 19 september 1994, tentang izin 

perpanjangan I (pertama) Rumah Sakit Islam Metro. Kedua, izin 

perpanjangan II Rumah Sakit Islam Metro. SK Mentri Kes. RI No. 

                                                             

3Dokumentasi Rumah Sakit Islam Metro, Dikutip Pada Tanggal 08 Juli 2022. 
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YM.02.04.2.2.2149, tertanggal 18 Desember 2000, tentang izin 

perpanjangan II Rumah Sakit Islam Metro. Dan ketiga, SK Menkes RI. 

HK.07.06/III/603/08 tertanggal 25 Februari 2008, tentang izin 

perpanjangan III Rumah Sakit Islam Metro. Pada tahun 2013 Rumah 

Sakit Islam mendaptkan SK pemerintah Kota Metro No. 

44/01/LL.3/IRS/2013 tertanggal 25 Maret 2013 tentang izin operasional 

Rumah Sakit.4 

Sejak tahun 2019 Rumah Sakit Islam Metro sudah tidak berada di 

bawah naungan Yayasan Daôwah dan pemeliharaan Masjid Taqwa 

(YDMPT) dan sejak saat itu Rumah Sakit Islam Metro berada di bawah 

naungan Yayasan Rumah Sakit Islam Metro (YRSIM) yang di ketuai oleh 

Bapak Tolha. 

Kepemimpinan di Rumah sakit Islam sejak tahun 1978 sampai 

sekarang telah berganti 18 kali direktur dengan masa jabatan kurang lebih 

2 tahun. Direktur yang memimpin periode ini adalah Dr. Akbar Hanif 

Pringguno, yang sebelumnya dipimpin oleh Dr. Hi. Amelius Ramli, 

beliau pernah menjabat sebagai direktur Rumah Sakit Islam Metro pada 

tahun 2003-2004 dan tahun 2010 lalu hingga 2021. 

 

 

 

 

                                                             

4Dokumentasi Rumah Sakit Islam Metro, Dikutip Pada Tanggal 08 Juli 2022. 
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1. Visi dan Misi Rumah Sakit Islam Metro  

a. Visi  

ñmewujudkan Rumah Sakit Islam Metro Menjadi Pilihan Utama 

Masyarakatò 

b. Misi:  

1. Memberikan pelayanan bernuansa Islam untuk semua umat  

2. Memperluas hubungan kerjasama dengan pihak terkait 

3. Meningkatkan manajemen pelayanan Rumah Sakit dan kualitas 

sumber daya manusia.5 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                             

5Dokumentasi Rumah Sakit Islam Metro, Dikutip Pada Tanggal 08 Juli 2022. 
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2. Struktur Organisasi Rumah Sakit Islam Metro 

               Gambar 4.1 

              Struktur Organisasi 

              Rumah Sakit Islam Metro 
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B. Pelaksanaan Profesional Layanan Bimbingan Rohani Islam di Rumah 

Sakit Islam Metro 

Rumah Sakit Islam Metro merupakan Rumah Sakit yang menyediakan 

layanan bimbingan rohani Islam sebagai dakwah Islamiyah. Sebagai 

bagian dari perawatan kesehatan holistik di Rumah Sakit. Selain 

memberikan pelayanan yang sifatnya medis profesional dengan bantuan 

obat dalam rangka mencapai kesembuhan pasien, Rumah Sakit Islam 

Metro juga menyediakan bimbingan rohani Islam pada pasien yang 

bersifat ketenangan batin yang membantu proses kesembuhan.  

Bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro masih belum 

ada devisinya sendiri, penanggung jawabnya adalah Bapak Wasiin selaku 

petugas bimroh di Rumah Sakit. Tetapi bimbingan rohani Islam itu terletak 

didalam program kerja Rumah Sakit Islam Metro, jadi seperti ada suatu 

Visi Misi di Rumah Sakit Islam untuk merealisasikanya menggunakan 

bimbingan rohani Islam. Posisi bimbingan rohani Islam merupakan suatu 

penunjang dari Visi Misi Rumah Sakit, maka dari itu bimbingan rohani 

Islam tidak masuk dalam struktur organisasi di Rumah Sakit Islam Metro. 

Layanan bimbingan rohani Islam pada pasien di Rumah Sakit Islam 

Metro dibantu oleh dua petugas tenaga rohaniawan, yaitu bapak Wasiôin 

S.Ag dan ibu Rahmadani Martondang SH.i, yang semuanya berasal dari 

kerja sama  Kementerian Agama (Kemenag) Kota Metro, yang dimulai 

sejak tahun 2015 sampai dengan sekarang. Awalnya jumlah personil 

rohaniawan di Rumah Sakit Islam Metro berjumlah enam orang. Namun 

pada saat keadaan covid 19, pihak Rumah Sakit Islam Metro mengurangi 
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jumlah petugas kerohanian. sehingga dalam dua tahun ini hanya ada dua 

orang petugas rohaniawan di Rumah Sakit Islam Metro, yang masing-

masing memberikan layanan bimbingan rohani Islam pada setiap hari 

kerja.  Hal ini selaras dengan penjelasaan Bapak Wasiin: 

ñbimbingan rohani Islam sudah berdiri sejak tahun 2015 sampai 

sekarang tetapi ya gitu ada pengurangan karyawan bimroh, dan hanya 

menyisakan saya dan bu Rahma saja. Kami petugas bimroh bukan pegawai 

tetap di rumah sakit Islam ini, kami adalah bentuk dari kerjasama 

kementerian agama dengan Rumah Sakitò.1 

 Proses pelaksanaan bimbingan rohani Islam terhadap pasien adalah 

suatu rangkaian kegiatan penyampaian nasehat-nasehat Islami (ajaran 

Islam) oleh rohaniawan dan diakhiri dengan berdoa bersama pasien dan 

keluarga. Pada umumnya materi yang disampaikan rohaniawan berupa 

motivasi dan doa. Nasehat-nasehat Islam yang diberikan rohaniawan 

kepada pasien dapat menambah pengetahuan dan wawasan pasien tentang 

ajaran Islam terutama tentang keadaan sakit, sedangkan dengan doa dapat 

mempercepat proses kesembuhan. Dalam ajaran Islam menyakini bahwa 

penyakit itu datangnya dari Allah maka kesembuhan pun datangnya dari 

Allah, maka manusia diperintahkan untuk berdoa sebagaimana dalam 

surah Al-Aôraf. 55 

 

                                                             

1Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
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Artinya:  ñberdoalah kepada Tuhanmu dengan berendah diri dan 

suara yang lembut. Sesungguhnya Allah tidak menyukai 

orang-orang yang melampaui batas.ò 

 

Layanan bimbingan rohani Islam melalui motivasi dan doa dapat 

menumbuhkan rasa sabar, ikhlas, optimisme, tenang, serta menghilangkan 

kegelisahan pasien (respon adaptif). Sehingga ada proses peningkatan 

sugesti pada diri pasien yang mendapatkan layanan bimbingan rohani 

Islam, hal inilah yang dapat membantu mempercepat proses kesembuhan 

pasien. Sebagaimana pendapat Muhammad Mahmud Abdulah bahwa doa 

adalah obat yang paling berguna, ia adalah lawan cobaan juga menolak 

dan mengobati serta mengangkat dan meringankan cobaan yang melanda 

seseorang Ia adalah senjata bagi orang yang beriman. 

Pelaksanaan pemberian layanan bimbingan rohani Islam dilakukan 

sejak pasien mendaftarkan diri sebagai pasien rawat inap sampai pasien 

sembuh dan diizinkan meninggalkan Rumah Sakit oleh dokter. Layanan 

bimbingan rohani Islam yang diberikan oleh petugas rohaniawan 

disesuaikan dengan kebutuhan pasien, Petugas rohaniawan di Rumah Sakit 

Islam dalam menyampaikan materi  layanan bimbingan rohani hanya 

menggunakan metode langsung, rohaniawan langsung mengunjungi 

ruangan pasien melakukan face to face atau bertatap muka secara langsung 

dengan pasien dan keluarganya, memberikan nasehat-nasehat Islam serta 
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mengajak pasien dan keluarga berdoa bersama.2 Hal tersebut sesuai 

dengan yang disampaikan Bapak Wasiin, beliau berkata: 

ñKami petugas kerohaniawan hanya memberikan layanan secara 

langsung dikarenakan di Rumah Sakit Islam ini belum menyediakan 

fasilitas yang memadai untuk melakukan metode tidak langsung, 

seperti media adaptif (telepon, audio yang dipasang diruangan pasien 

dan tempat strategis lainya), kami harap untuk kedepanya pihak 

Rumah Sakit menyediakan fasilitas pendukung untuk para petugas 

kerohaniawan agar pelayanan yang kami sampaikan bisa lebih 

maksimalò.3 

 

Peneliti menanyakan kepada salah satu pasien, bernama Bapak 

Irawan. Tentang bagaiamana pelaksanaan layanan bimbingan rohani Islam 

di Rumah Sakit Islam Metro ini, beliau mengatakan, ñuntuk 

pelaksanaannya sendiri menurut saya sebagai orang awam cukup baik ya, 

tidak ada yang kurang sihò.4 

 

Rohaniawan dalam menyampaikan materi bimbingan rohani Islam 

disesuaikan dengan kebutuhan dan keinginan pasien, diantaranya: pasien 

yang masih sadar diberikan motivasi serta nasihat (hikmah sakit, 

berprasangka baik kepada Allah) juga doa, jika kondisi pasien tidak sadar 

                                                             

2Hasil Observasi Penulis Pada Tanggal 20 Juli Sampai 30 Juli 2021. 
3Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
4Wawancara dengan Bpaka Irawan, Pasien Rawat Inap Di Rumah Sakit Islam Metro, Pada 

Tanggal 30 Juli 2022. 
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dan tidak bisa diajak komunikasi maka pihak rohaniawan memberikan 

nasehat kepada keluarga pasien untuk ikut serta mendoakan si pasien agar 

lekas sembuh, sedangkan untuk pasien sakaratul maut yaitu dengan 

memberikan bimbingan talqin dan membacakan surat yasin bersama 

keluarga pasien. 

Adapun tahapan pelaksanaan layanan bimbingan rohani Islam di 

Rumah Sakit Islam Metro sebagai berikut: rohaniawan mengetuk pintu dan 

mengucapkan salam sebelum masuk ke  kamarpasien. Dalam Islam, hal ini 

sebagai bentuk menghargai dan menghormati yang memiliki rumah (yang 

menggunakan kamar) serta untuk memastikan bahwa di dalam ada orang, 

kemudian setelah diizinkan masuk oleh pasien dan keluarga pasien 

rohaniawan memperkenalkan diri sebagai petugas kerohanian. Hal ini 

bertujuan untuk membangun hubungan dengan pasien, agar saling 

mengenal dan akhirnya pasien mau menerima kehadiran rohaniawan dan 

mau terbuka tentang kondisinya. Setelah terjalin hubungan yang baik, 

rohaniawan memohon izin untuk melaksanakan tugasnya.5 Ketersediaan 

pasien untuk menerima bimbingan akan mempermudah pasien dalam 

memahami  dan menerima bimbingan. sebelum meninggalkan ruangan, 

rohaniawan mengajak pasien dan keluarga untuk berdoa bersama meminta 

kesembuhan kepada Sang Pemberi sakit, yaitu Allah SWT. Menjenguk 

seperti inilah yang diharapkan mampu memberikan ketenangan lahir dan 

batin bagi pasien sehingga termotivasi untuk sembuh. 

                                                             

5Hail Observasi Penulis Pada Tanggal 07 Juli Sampai 30 Juli 2022. 
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Meskipun secara teori keberadaan layanan bimbingan rohani bagi 

pasien di Rumah Sakit Islam Metro memiliki dasar yang kuat, memiliki 

standar oprasional layanan bimbingan rohani Islam untuk pasien didukung 

oleh berbagai hasil penelitian yang banyak, serta respon dari pihak Rumah 

Sakit dan pasien, juga keluarga pasien sedemikian baik. Namun tentunya 

melakukan pemetaan terkait dalam proses optimalisasi profesional layanan 

bimbingan rohani Islam, hal ini dilakukan untuk mencari format ideal 

bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro. 

a. Mengoptimalkan Petugas Layanan Bimbingan Rohani Islam di Rumah 

Sakit Islam Metro 

Jumlah pasien di Rumah Sakit Islam Metro yang semakin 

meningkat merupakan salah satu indikator keberhasilan sebuah Rumah 

Sakit, namun dilain pihak mendatangkan problem bagi petugas 

kerohanian dalam melaksanakan tugas kunjungan karena keterbatasan 

jumlah petugas yang ada. 

Pelayanan kerohanian Rumah Sakit Islam Metro telah menetapkan 

target, dimana setiap harinya harus mmengunjungi kurang lebih 3-4 

ruangan yang mempunyai kapasitas yang berbeda.6 Dengan banyaknya 

pasien yang harus dikunjungi keterbatasan jumlah petugas dan 

kunjungan pagi antara pukul 09:00-11:00 WIB, dengan waktu yang 

begitu singkat membuat petugas bertindak maksimal, padahal tugas 

memberikan bimbingan pada orang sakit diperlukan kesabaran. Apalagi 

                                                             

6Hasil Observasi Peneliti Pada Tanggal 07 Juli Sampai 30 Juli 2022. 
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bila menangani kasus-kasus tertentu yang membutuhkan penanganan 

ekstra. 

Problematika lain berkaitan dengan petugas pelayanan kerohanian 

adalah: kurangnya petugas yang memadai dalam bidang layanan 

bimbingan rohani, terkait dengan program-program yang dicanangkan 

masih belum terlaksana secara maksimal, dan yang terakhir belum 

maksimalnya usaha-usaha dalam rangka peningkatan kualitas sumber 

daya manusia dibidang pelayanan  kerohanian. 

Maka untuk mengatasi hal tersebut sebagaimana hasil wawancara 

dengan bapak Wasiin, beliau mengatakan: 

ñkarena ada keterbatasan jumlah petugas kerohanian, maka 

langkah-langkah yang dilakukan oleh kami sebagai petugas 

kerohanian maupun Rumah Sakit untuk menyiasati hal tersebut 

antara lain: kalau bisa waktu kunjungan ditambah yang awalanya 

hanya pagi saja ditambah pada jam siang juga, diharapkan para 

petugas kerohanian lebih banyak bersosialisasi dengan melalui 

pendekatan personal dengan mitra kerja sehingga terjaga hubungan 

dan kerjasama yang lebih harmonis dalam memberikan pelayanan 

kepada pasien.ò7 

 

Hal tersebut juga diungkapkan oleh pasien. Bernama Ibu Siti, 

beliau berpendapat tentang terhadap adanya petugas bimbingan rohani 

Islam di Rumah Sakit Islam Metro, beliau mengatakan ñsaya pribadi 

senang adanya petugas bimbingan rohani Islam ya, ada temen curhat 

lah istilahnya begitu, juga sering memberikan saran-saranò.8 

 

                                                             

7Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
8Wawancara dengan Ibu Siti, Pasien Rawat Inap Di Rumah Sakit Islam Metro, Pada 

Tanggal 30 Juli 2022. 



52 

 

 

 

b. Mengoptimalkan Media Bimbingan Rohani Islam di Rumah Sakit Islam 

Metro 

Media memberikan pengaruh penting untuk keberhasilan dan 

keefektifan sebuah layanan kerohanian. Media yang digunakan dalam 

kegiatan layanan kerohanian selama ini menggunakan media lisan. 

Seperti yang disampaikan Bapak Wasiin, yaitu: 

 ñmemang betul kami masih menggunakan media secara lisan, 

mengobrol satu arah dengan pasien serta tidak lupa melakukan sesi 

tanya jawab jika dari pasien ada yang masih belum paham, 

melakukan ceramah dan terapi dengan doaò.9 

 

Selain itu Ibu Rahmadani mengatakan sebagai berikut: ñkalau saya 

pribadi hanya banyak membaca buku saja, kalau untuk metode 

menggunakan metode yang pertama yaitu tausiah yang kedua 

muhasabah jadi kita langsung menyampaikan materi dengan metode 

langsungò.10 

 

Peneliti juga menanyakan kepada salah satu pasien bernama Bapak 

Abdul Sujai tentang media apa saja yang digunakan oleh petugas dalam 

menyampaikan layanan bimbingan rohani Islam, beliau mengatakan 

ñuntuk layanannya ya ada tetang hikmah orang sakit, terus ada tata cara 

beribadah bagi orang sakit dan pastinya doa lah yaò.11 

 

                                                             

9Ibid. 
10Wawancara Dengan Ibu Rahmadani Martondang, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada 

Tanggal 07 Juli 2022. 
11Wawancara dengan Bapak Abdul Sujai, Pasien Rawat Inap Di Rumah Sakit Islam Metro, 

Pada Tanggal 30 Juli 2022. 
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Jadi petugas kerohanian dalam memberikan contoh terhadap pasien 

dalam tata cara ibadah bagi orang sakit. Sementara untuk memenuhi 

kebutuhan pasien berkaitan dengan doa, setelah itu melanjutkan diskusi 

bersama pasien dan keluarga. Petugas kerohanian juga membutuhkan 

buku panduan untuk pengembangan atau peningkatan skill yang 

mendukung, tetapi dari pihak Rumah Sakit sendiri belum menyediakan 

fasilitas seperti buku-buku keagamaan dan konseling keIslaman. 

Menyebabkan beberapa kendala bagi petugas kerohaniawan. 

 

c. Mengoptimalkan Sarana Prasarana Bimbingan Rohani Islam di Rumah 

Sakit Islam Metro 

Kantor kerohanian Rumah Sakit Islam terbilang belum cukup 

memadai. Selaras dengan pernyataan Bapak Wasiin, beliau 

mengatakan:  

ñya dari Rumah Sakit sendiri yang masih kurang dari 

kantornya belum full untuk kita, kemudian sarana prasarana lainya  

belum tersediaò.12 Tempat yang digunakan untuk kantor kurang 

strategisò.  

 

Selain pendapat dari Bapak Wasiin ada juga pendapat dari Ibu 

Rahmadani sendiri, beliau mengatakan ñkalau untuk sarana dan 

prasarana nya begini masih ada beberapa hal yang kurang dari Rumah 

Sakit seperti tadi tentang belum tersedianya buku-buku tentang 

Bimbingan Rohani Islam untuk menunjang kinerja kamiò. 

                                                             

12Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
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Maka dari itu dari pihak kerohaniawan berharap kepada Rumah 

Sakit untuk kedepanya bisa menyediakan sarana dan prasarana yang 

lebih memadai untuk memaksimalkan kinerja petugas pembimbing 

rohani Islam.  

 

d. Mengoptimalkan Pemenuhan Kebutuhan Layanan Bimbingan Rohani 

Islam di Rumah Sakit Islam Metro 

Dalam kondisi sakit setiap orang pasti membutuhkan 

pendampingan, baik oleh keluarganya maupun oleh petugas pelayanan 

kerohaniawan untuk memberikan motivasi dalam rangka mempercepat 

proses kesembuhan. Dalam mendampingi pasien, memberikan nasehat 

keagamaan, namun juga menyiapkan diri membacakan doa dan 

menjawab berbagai pertanyaan pasien seputar masalah keagamaan.  

Kebutuhan pasien yang demikian mengharuskan tersedianya waktu 

yang lebih banyak dalam tiap kali kunjungan, padahal tuntutan waktu 

yang lama untuk memenuhi kebutuhan pasien bisa mengganggu 

aktivitas medis. Proses bimbingan pasien harus dilakukan  pada waktu 

yang tepat dalam arti tidak berbenturan dengan visit dokter, 

konsekuensi dari penetapan waktu kunjungan yang berbeda pada tiap 

ruangan adalah kesadaran layanan rohani untuk memberlakukan jadwal 

baru dengan sift pagi dan tambahan sift siang.13 

                                                             

13Hasil Observasi Peneliti Pada Tanggal 07 Juli Sampai 30 Juli 2022. 
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Dalam memenuhi kebutuhan pasien ada syarat atau ciri-ciri yang 

harus dilakukan oleh petugas bimbingan rohani Islam. seperti yang 

sudah dijelaskan oleh Bapak Wasiin, sebagai berikut: 

 òyang pertama tentu harus memahami kondisi keadaan 

psikologis pasien, serta berbicara dengan orang sakit tentu berbeda 

dengan orang yang sehat. Maka dari itu dibutuhkan kemampuan 

menganalisis keadaan pasien, selain itu jangan bertele-tele dalam 

menyampaikan materiò.14 

 

e. Mengoptimalkan Prosedur Layanan Bimbingan Rohani Islam di Rumah 

Sakit Islam Metro 

Prosedur layanan bimbingan rohani Islam bagi pasien secara garis 

besar telah dirancang oleh petugas kerohanian Islam di Rumah Sakit 

Islam Metro. Prosedur tersebut antara lain memuat bagaimana cara 

mengunjungi pasien, lama kunjungan bagi pasien, dan sebagainya. 

Selama ini kunjungan terhadap pasien selama 10 menit dan frekuensi 

kunjungan hanya empat kali seminggu. Prosedur tersebut hanya bisa 

berlaku bagi pasien dalam kondisi normal, untuk pasien yang memiliki 

masalah khusus maka prosedur ini kurang bisa dipraktekan, karena 

harus ada perpanjangan waktu dan peningkatan kunjungan.15 

Hal ini selaras dengan pernyataan pasien Bapak yusuf: 

ñmenurut saya pribadi ya, waktu saat melakukan bimbingan kurang 

lama terkadang hanya memberikan doa saja, kurang maksimal lah 

ya intinyaò. 16 

 

                                                             

14Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
15Hail Observasi Penulis Pada Tanggal 07 Juli Sampai 30 Juli 2022. 
16Wawancara dengan Bapak yusuf, Pasien Rawat Inap Di Rumah Sakit Islam Metro, Pada 

Tanggal 30 Juli 2022. 
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Selanjutnya peneliti menanyakan kepada pasien berikutnya dengan 

Ibu Sumini, beliau mengungkapkan: ñsebetulnya saya senang jika 

didatangi oleh para petugas kerohanian. Tetapi terkadang waktunya 

kurang tepat ya, kenapa saya katakan kurang tepat karena pada saat 

saya ingin beristirahat tetapi ada kunjungan oleh pembimbing rohani. 

Tetapi tidak apaò.17Hal ini selaras dengan yang disampaikan oleh 

Bapak Wasiin, diberikan yaitu:  

ñya sejauh ini masih berjalan 75% karena sekali lagi masih 

kurangnya dukungan dari Rumah Sakit, harusnya kita kan 

didampingi oleh perawat untuk mencatat keluhan apa saja yang 

sedang dialami oleh pasien, tetapi InsyaAllah masih bisa teratasi 

oleh kamiò.18 

 

Sosialisasi secara menyeluruh kepada semua karyawan, perawat, 

dokter tentang prosedur pada layanan kerohanian akan meningkatkan 

kerjasama dalam pengadaan layanan , selain itu prosedur disesuaikan 

dengan kebutuhan. 

 

C. Strategi dan Solusi Pengembangan Profesional Layanan Bimbingan 

Rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro  

Strategi dakwah dapat diterapkan dalam layanan bimbingan rohani 

Islam. Strategi dakwah adalah perencanaan yang berisi rangkaian kegiatan 

yang didesain untuk mencapai tujuan dakwah tertentu. Ada dua hal yang 

perlu dilakukan yaitu: satu, strategi merupakan rencana tindakan 

                                                             

17Wawancara dengan Ibu Sumini, Pasien Rawat Inap Di Rumah Sakit Islam Metro, Pada 

Tanggal 30 Juli 2022. 
18Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
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(rangkaian kegiatan dakwah) termasuk penggunaan metode dan 

pemanfaatan sumber daya atau kekuatan. Dua, strategi disusun untuk 

mencapai tujuan tertentu, artinya arah dari semua keputusan penyusunan 

strategi adalah pencampaian tujuan. Sedangkan strategi dalam 

pengembangan layanan bimbingan rohani Islam yaitu perencanaan yang 

berisi rangkaian kegiatan yang didesain untuk mencapai tujuan layanan 

bimbingan rohani Islam.  

Sebagaimana strategi pengembangan layanan bimbingan rohani Islam 

yang telah diterapkan oleh Rumah Sakit Islam Metro. Strategi yang dibuat 

yaitu dengan memaksimalkan sistem layanan bimbingan rohani Islam 

meliputi rohaniawan, metode, materi, media dan pasien antara lain sebaga 

berikut: 

Rohaniawan, adalah sebagai daôi yang melaksanakan dakwah melalui 

layanan bimbingan rohani Islam kepada pasien di Rumah Sakit. Pada 

dasarnya latar belakang pendidikan serta ilmu pengetahuan menjadi tolak 

ukur kesuksesan daôi itu sendiri supaya mencapai tujuan yang diharapkan. 

Sedangkan dalam meningkatkan skill (keterampilan) Rumah Sakit 

harusnya memfasilitasi rohaniawan untuk mengikuti seminar dan 

workshop yang berkaitan dengan layanan bimbingan rohani Islam. 

Metode, adalah jalan atau cara yang digunakan petugas rohaniawan 

dalam menyampaikan materi bimbingan. Metode yang digunakan 

rohaniawan di Rumah Sakit Islam Metro disesuaikan dengan kebutuhan 

dan keinginan pasien, yaitu hanya metode secara langsung dilakukan 
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dengan cara tatap muka. Petugas kerohanian melakukan assesmentpasien 

dengan cara menggali kondisi psikologi pasien, selanjutnya memberi 

materi tentang bimbingan rohani, petugas kerohanian melakukan tanya 

jawab kepada pasien dan melakukan ruqyah jika ada pasien yang meminta, 

terakhir pada setiap kunjungan pasien petugas bimbingan rohani Islam 

memberikan kesempatan pasien untuk bertanya dan menanggapi sehingga 

terdapat komunikasi dua arah. 

Materi adalah, isi pesan atau materi dakwah dalam hal ini bimbingan 

rohani Islam yang bersumber dari Al-Qurôan dan hadist. Materi yang 

disampaikan meliputi: masalah aqidah (keimanan), syariat (keislaman), 

akhlak (budi pekerti). Sebagaimana materi yang disampaikan oleh 

rohaniawan di Rumah Sakit Islam Metro, yaitu: satu, masalah aqidah 

meliputi berkhusnuzon kepada Allah, doa untuk memohon kesembuhan 

kepada Allah. Dua, masalah syariat meliputi kewajiban shalat, puasa. 

Tiga, akhlak meliputi apa yang harus dilakukan dan yang tidak boleh 

dilakukan selama sakit, sabar, bersyukur, optimis. 

Media, kelengkapan sarana dan prasarana sangat mempengaruhi 

keberhasilan dakwah melalui layanan bimbingan rohani Islam. maka dari 

itu rohaniawan harus bisa memanfaatkan fasilitas yang ada di Rumah 

Sakit, tetapi sangat disayangkan di Rumah Sakit Islam Metro belum 

tersedianya sarana prasarana yang menunjang bagi petugas kerohania. 

Pasien, pasien adalah madôu yatiu yang menerima pesan dakwah 

melalui bimbingan rohani Islam. Pasien rawat inap sebaiknya 
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diklasifikasikan  agar memudahkan pelaksanaan bimbingan rohani Islam. 

seperti dikelompokan berdasarkan jenis penyakit, berdasarkan usia, 

berdasarkan agama, dan sebagainya. Dengan melakukan pengelompokan 

tersebut diharapkan pelaksanaan layanan bimbingan rohani Islam dapat 

intensif dan terkendali. 

 Hal ini dijelaskan oleh Bapak Wasiin sebagai berikut:  

ñuntuk strategi yang terpenting seorang petugas bimroh merasa 

sebagai seorang muslim kita saling taawun, saling tolong menolong, saling 

menasehatkan. Menjalin silahturami dengan pasien beserta keluarga pasien  

ò.19 

 

 Solusi dalam menangani pengembangan layanan bimbingan rohani 

Islam.Yang pertama melakukan musyawarah dengan Direktur, selanjutnya 

meningkatkan kerjasama dengan para petugas medis, dan yang terakhir 

sarana prasarana disediakan demi menunjang layanan bimbingan rohani 

Islam agar lebih efektif seperti halnya penggunaan media telepon untuk 

komunikasi, audio untuk diputarkan bacaan ayat-ayat Al-Qurôan dan 

kaset-kaset kerohanian (dakwah Islamiyah, nyanyian yang bernafaskan 

Islam/kosidah, doa sehari-hari), buku tuntunan rohaniawan untuk orang 

sakit. Seperti halnya dijelaskan oleh ibu Rahmadani sebagi berikut: 

ñmungkin berawal dari pendekatan komunikasi ,karena ada beberapa 

pasien yang kurang welcome terhadap kita dengan komunikasi yang baik 

dari kita InsyaAllah akan membuat sesuatu itu lebih baikò. 

                                                             

19Wawancara Dengan Bapak Wasiin, Petugas Bimbingan Rohani Islam, Pada Tanggal 07 

Juli 2022. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Simpulan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan terhadap Profesioanl 

Layanan Bimbingan Rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro maka 

peneliti mengambil simpulan antara lain sebagai berikut:  

1. Pelaksanaan bimbingan rohani Islam terhadap pasien di Rumah Sakit 

Islam Metro. dilakukan dengan cara pemberian nasehat oleh rohaniawan 

dengan menggunakan ayat-ayat atau dalil Al-Qurôan dan disamping 

itu,adapun materi bimbingan rohani Islam adalah menyangkut masalah 

aqidah, ibadah, dan akhlak.Selain menggunakan ayat Al-Qurôan, petugas 

kerohanian juga membantu pasien menemukan kenyamanan dan 

ketenangan ketika sakit, memotivasi pasien agar semangat dalam 

mengahdapi penyakitnya, memberikan penguatan agar pasien ikhlas, 

sabar dan lebih meningkatkan ibadahnya 

2. Strategi pengembangan layanan bimbingan rohani Islam yang telah 

diterapkan oleh Rumah Sakit Islam Metro. Strategi yang dibuat yaitu 

dengan memaksimalkan sistem layanan bimbingan rohani Islam meliputi 

rohaniawan, metode, materi, media dan pasien. Solusi dalam 

mengembangkan layanan bimbingan rohani Islam.Yang pertama 

melakukan musyawarah dengan Direktur, selanjutnya meningkatkan 

kerjasama dengan para petugas medis, dan yang terakhir sarana prasarana 

disediakan demi menunjang layanan bimbingan rohani Islam agar lebih 

efektif seperti halnya penggunaan media elektronik dan cetak. 
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B. Saran  

Berdasarkan hasil penelitian di Rumah Sakit Islam Metro, maka 

peneliti dapat memberi saran sebagai berikut: 

Perlunya untuk meningkatkan layanan bimbingan kerohanian terhadap 

pasien terutama pada proses pelaksanaan, karena aktivitas rohaniawan 

sangatlah berpengaruh terhadap proses penyembuhan pasien. Serta lebih 

memperbaiki metode dan materi bimbingan kerohanian. 

Dari pihak Rumah Sakit, sudah sangat membantu dalam memberikan 

kesempatan bagi petugas bimbingan rohani Islam untuk melakukan 

pelayanan bimbingan rohani Islam di Rumah Sakit Islam Metro tersebut, 

pelaksanaanya juga sudah cukup memadai, namun saran dari penulis untuk 

Rumah Sakit agar supaya menambah sarana prasarana dalam menunjang 

pelayanan ini supaya berjalan lebih efektif lagi seperti memasang pengeras 

suara disetiap ruang perawatan, ruangan tunggu dengan tujuan untuk 

menyiarkan Murotal Al-Quran an terjemahannya setiap sebelum adzan 

sholat. 
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