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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan tentang Motivasi 

Kesembuhan Melalui Konseling Islam Oleh Bimbingan Rohani (Bimroh) di 

Rumah Sakit Umum Aisyiyah Padang, dapat di tarik kesimpulan: 

1. Peran pembimbing rohani (Bimroh) terbukti berpengaruh besar dalam 

meningkatkan motivasi kesembuhan pasien. Pembimbing rohani 

melakukan pendampingan secara teratur dengan sapaan yang 

menenangkan, menyimak setiap keluhan pasien, memberikan saran 

berlatar belakang Islami, serta menciptakan komunikasi terapeutik yang 

penuh empati. Dalam kasus pasien yang menderita usus buntu yang 

biasanya merasakan nyeri yang luar biasa, ketakutan menjelang operasi, 

serta kekhawatiran mengenai proses penyembuhan peran pembimbing 

rohani sangatlah vital. Dengan pendekatan yang lembut dan perhatian 

yang mendalam, pembimbing rohani membantu pasien merasa 

diperhatikan, tidak sendiri, dan memiliki tempat yang aman untuk 

mengungkapkan kecemasannya. Kehadiran Bimbingan Rohani 

(Bimroh) dapat meredakan kondisi psikologis pasien, mengurangi 

tingkat kecemasan baik sebelum maupun setelah operasi, serta 

menumbuhkan harapan dan optimisme untuk kesembuhan. Dukungan 

spiritual ini tidak hanya memberikan ketenteraman batin, tetapi juga 

membantu meningkatkan kesiapan mental pasien dalam menghadapi 

prosedur medis dan mempercepat proses pemulihan karena keadaan 

mental yang lebih stabil dan positif. 

2. Konseling Islam yang diberikan Bimroh efektif dalam memperkuat 

kondisi spiritual dan emosional pasien. Bentuk bimbingan yang 

diterapkan untuk pasien dilakukan dengan beberapa pendekatan yang 

saling mendukung. Konseling berbasis Al-Qur'an dilakukan dengan 
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membacakan ayat-ayat relevan mengenai kesabaran, ujian, dan tawakal, 

sehingga pasien bisa merasakan ketenangan batin dan kekuatan 

spiritual. Selain itu, doa dan dzikir dipraktikkan untuk membantu 

mengurangi rasa cemas, meningkatkan daya tahan mental, dan 

menumbuhkan kedekatan dengan Allah. Konselor juga menyampaikan 

nasihat yang baik, penuh kelembutan, dan menenangkan agar pasien 

dapat merasa didukung dan lebih optimis dalam menghadapi kondisi 

mereka. Di samping itu, pendekatan empatik-humanistik Islami 

diterapkan dengan memberikan kesempatan kepada pasien untuk 

mengungkapkan perasaan, keluhan, serta ketakutan yang dialami, 

sementara pembimbing mendengarkan dengan penuh empati dan 

memberikan dukungan emosional. Seluruh bentuk layanan ini terbukti 

membantu pasien mencapai kedamaian, memperkuat keyakinan bahwa 

Allah adalah sumber penyembuhan, serta mengurangi ketakutan 

terhadap tindakan medis yang perlu dijalani. 

3. Motivasi kesembuhan pasien meningkat setelah mendapatkan konseling 

Islam. Hasil dari observasi dan wawancara menunjukkan bahwa 

konseling Islam memiliki peran penting dalam meningkatkan dua aspek 

utama motivasi kesembuhan pasien, yakni motivasi dari dalam diri dan 

motivasi dari luar. Motivasi dari dalam diri tercermin dari meningkatnya 

keyakinan pasien terhadap kesembuhan, adanya sikap positif, 

kemampuan untuk menerima kondisi penyakit, serta penguatan 

keyakinan kepada Allah. Di sisi lain, motivasi dari luar didapatkan 

melalui dukungan dari pembimbing spiritual, keluarga, dan tenaga 

medis yang bersinergi memberikan semangat serta perhatian kepada 

pasien. Perubahan ini jelas terlihat pada pasien yang sebelumnya 

mengalami kekhawatiran, ketakutan terhadap tindakan operasi, atau 

sikap menyerah yang berlebihan, kemudian dapat bertransformasi 

menjadi lebih tenang, lebih kooperatif, serta lebih patuh terhadap terapi 

dan saran medis setelah mendapatkan dukungan rohani. 



168 
 

 
 

4. Konseling Islam memberikan kontribusi terhadap kesembuhan holistik 

pasien. Melalui bimbingan spiritual, pasien tidak hanya mendapatkan 

dorongan mental, tetapi juga mengalami peningkatan kesiapan 

psikologis yang lebih dewasa dalam menghadapi proses penyembuhan. 

Bimbingan ini membantu menyeimbangkan emosi pasien yang 

sebelumnya cenderung merasa cemas, takut, atau gelisah, sehingga 

mereka menjadi lebih tenang dan memiliki kontrol diri yang lebih baik. 

Selain itu, pasien mulai memahami bahwa penyakit adalah bagian dari 

ujian dari Tuhan yang mengandung pelajaran, maka mereka tidak lagi 

melihatnya sebagai beban, tetapi sebagai kesempatan untuk 

meningkatkan kesabaran dan keimanan. Pandangan positif ini 

membantu pasien lebih mudah menerima keadaan sakit yang dialami, 

lebih fokus pada terapi yang diberikan oleh petugas medis, serta lebih 

tenang dan siap secara mental dalam menghadapi prosedur medis seperti 

operasi atau perawatan lanjutan. 

5. Bimbingan rohani di Rumah Sakit Umum Aisyiyah Padang berfungsi 

sebagai elemen penting dalam pelayanan kesehatan. Temuan dalam 

penelitian menunjukkan bahwa Bimbingan Rohani (Bimroh) tidak 

hanya berfungsi sebagai pelengkap dalam layanan kesehatan, tetapi juga 

merupakan elemen yang sangat penting dalam proses penyembuhan 

yang menggabungkan aspek medis dan spiritual. Keberadaan Bimroh 

memberikan kontribusi besar dalam membantu pasien mempersiapkan 

mental mereka, baik sebelum maupun setelah prosedur medis, sehingga 

pasien dapat lebih siap menghadapi rasa sakit, pengobatan, dan fase 

pemulihan. Selain itu, dukungan rohani ini juga membantu 

meningkatkan ketaatan pasien pada pengobatan dan saran medis, karena 

mereka merasakan ketenangan batin dan keyakinan yang lebih kuat 

terhadap proses penyembuhan yang mereka jalani. Bantuan spiritual 

yang diberikan oleh Bimroh juga dapat memenuhi kebutuhan psikologis 

dan religius pasien yang tidak sepenuhnya dapat dirasakan dari layanan 
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medis, sehingga memungkinkan terciptanya keadaan penyembuhan 

yang lebih komprehensif, seimbang, dan menyeluruh. 

B. Saran 

Berdasarkan temuan tersebut, penulis menyampaikan beberapa 

rekomendasi yang ditujukan kepada konselor atau pembimbing spiritual 

(BIMROH), keluarga pasien, pasien, serta tenaga medis atau perawat di 

Rumah Sakit Umum Aisyiyah Padang. Untuk konselor atau pembimbing 

spiritual, diharapkan dapat terus meningkatkan kualitas layanan konseling 

Islam dengan pendekatan yang lebih penuh empati, interaktif, dan 

bervariasi, serta memperkuat dukungan spiritual yang mampu menjangkau 

keadaan psikologis dan kebutuhan emosional pasien dengan lebih 

mendalam. Untuk keluarga pasien, diharapkan agar dapat memberikan 

dukungan yang berkelanjutan baik secara emosional maupun spiritual, 

karena keterlibatan keluarga memiliki peran yang penting dalam 

peningkatan motivasi kesembuhan pasien, terutama dalam memberikan rasa 

aman, perhatian, dan penguatan iman. Untuk pasien, diharapkan agar tetap 

bersikap terbuka terhadap layanan konseling Islam, mempertahankan 

keyakinan positif, serta aktif dalam melaksanakan ibadah seperti doa dan 

dzikir untuk memperkuat ketenangan batin dan mempercepat proses 

penyembuhan.  

Sementara itu, bagi tenaga medis atau perawat, diharapkan untuk 

dapat membangun kerjasama yang lebih baik dengan pembimbing spiritual 

dalam memberikan layanan yang menyeluruh, tidak hanya fokus pada aspek 

medis, tetapi juga memperhatikan kondisi psikologis dan spiritual pasien, 

sehingga proses kesembuhan dapat berlangsung dengan lebih optimal dan 

komprehensif. 

Untuk peneliti selanjutnya, diharapkan dapat mengembangkan 

penelitian ini dengan menggunakan pendekatan, metode, atau lokasi 

penelitian yang berbeda, serta meneliti faktor-faktor lain yang memengaruhi 

motivasi kesembuhan pasien. Penelitian selanjutnya juga dapat mengkaji 

efektivitas konseling Islam pada berbagai kelompok pasien dengan kondisi 
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penyakit yang berbeda sehingga diperoleh pemahaman yang lebih luas 

mengenai peran konseling Islam dalam meningkatkan motivasi 

kesembuhan dan kesejahteraan psikologis pasien. 
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