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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan  

       Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa kurangnya 

pemahaman pasien rawat inap mengenai tata cara pelaksanaan salat dalam 

kondisi sakit menjadi salah satu permasalahan yang menyebabkan pasien 

meninggalkan ibadah salat selama menjalani perawatan. Sebagian pasien 

belum mengetahui bahwa pelaksanaan salat dapat disesuaikan dengan 

kondisi fisik yang dialami, seperti salat dengan berdiri apabila masih 

mampu, duduk, berbaring, maupun menggunakan isyarat ketika memiliki 

keterbatasan dalam melakukan gerakan salat. Kondisi fisik berupa tubuh 

yang lemah, rasa sakit, kesulitan bergerak, dan ketidakmampuan melakukan 

gerakan salat seperti dalam keadaan sehat membuat sebagian pasien 

beranggapan bahwa mereka tidak mampu melaksanakan salat. Kurangnya 

pemahaman tersebut menyebabkan pasien memandang kondisi sakit 

sebagai alasan untuk meninggalkan salat. Dengan adanya bimbingan dari 

konselor, pasien diberikan pemahaman mengenai tata cara salat yang sesuai 

dengan kondisi sakit sehingga pasien mengetahui bahwa keterbatasan fisik 

tidak menghalangi pelaksanaan salat selama masih memiliki kemampuan 

untuk melaksanakannya sesuai ketentuan. 

       Selain itu, hasil penelitian menunjukkan bahwa masih adanya pasien 

yang meninggalkan ibadah salat selama rawat inap tidak hanya berkaitan 

dengan kondisi fisik, tetapi juga dengan pemahaman dan kesadaran pasien 
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mengenai kewajiban salat dalam keadaan sakit. Pasien yang sebelumnya 

meninggalkan salat karena merasa tidak mampu melakukan gerakan secara 

sempurna memperoleh penjelasan dan dorongan dari konselor untuk 

melaksanakan salat sesuai dengan kemampuan masing-masing. Bimbingan 

tersebut membantu pasien memahami adanya kemudahan dalam 

pelaksanaan salat ketika sakit serta mendorong pasien untuk tetap 

menjalankan ibadah selama masa perawatan. Dengan demikian, keberadaan 

konselor dalam memberikan bimbingan ibadah salat kepada pasien rawat 

inap diperlukan untuk membantu mengatasi kurangnya pemahaman pasien 

sekaligus memberikan dorongan agar pasien tidak meninggalkan ibadah 

salat meskipun sedang berada dalam kondisi sakit. 

B. Saran 

       Berdasarkan kesimpulan penelitian, maka peneliti memberikan 

beberapa saran sebagai berikut: 

1. Bagi pihak Rumah Sakit 

       Bagi pihak rumah sakit, diharapkan dapat meningkatkan 

kualitas layanan bimbingan keagamaan dengan menambah tenaga 

konselor atau pembimbing rohani yang memadai sehingga seluruh 

pasien dapat terlayani secara optimal. Rumah sakit juga disarankan 

untuk mengembangkan kebijakan yang terstruktur dalam 

mengintegrasikan layanan spiritual sebagai bagian dari pelayanan 

kesehatan secara menyeluruh. 
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2. Bagi Konselor 

       Kepada konselor Rumah Sakit Umum ‘Aisyiyah Padang 

disarankan untuk terus meningkatkan bimbingan ibadah salat 

kepada pasien rawat inap, terutama bagi pasien yang belum 

memahami tata cara salat dalam kondisi sakit dan masih 

meninggalkan salat selama menjalani perawatan. Konselor dapat 

memberikan penjelasan dan contoh secara sederhana sesuai dengan 

kondisi pasien, serta memberikan motivasi agar pasien tetap 

melaksanakan salat sesuai dengan kemampuannya. Selain itu, 

penggunaan leaflet dapat terus dimanfaatkan sebagai panduan yang 

dapat dibaca kembali oleh pasien selama berada di rumah sakit. 

3. Bagi peneliti selanjutnya 

       Bagi peneliti selanjutnya, disarankan untuk mengkaji secara 

lebih mendalam mengenai strategi konselor dalam meningkatkan 

pemahaman dan kesadaran pasien terhadap pelaksanaan salat 

selama menjalani rawat inap. Penelitian selanjutnya dapat 

mengembangkan kajian mengenai pendekatan bimbingan yang 

paling sesuai dengan kondisi pasien, terutama pasien yang memiliki 

keterbatasan dalam bergerak atau belum memahami adanya 

kemudahan dalam pelaksanaan salat ketika sakit. Selain itu, peneliti 

selanjutnya dapat mengkaji keterlibatan keluarga dan tenaga 

kesehatan dalam mendukung pasien agar tetap melaksanakan ibadah 

salat selama masa perawatan. Hal ini diharapkan dapat memperluas 
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kajian Bimbingan Konseling Islam dalam memberikan pelayanan 

keagamaan kepada pasien di rumah sakit. 
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