
HUBUNGAN PERILAKU CARING PERAWAT MENURUT  

PERSEPSI RESIDEN DENGAN KEBERHASILAN 

REHABILITASI MEDIK PADA RESIDEN NAPZA  

 

(Studi Observasional Analitik di Klinik Badan Narkotika 

Nasional Provinsi Kalimantan Selatan) 

 

Skripsi 

Diajukan guna memenuhi sebagian syarat 

untuk memperoleh derajat Sarjana Kesehatan Masyarakat 

Fakultas Kedokteran Universitas Lambung Mangkurat 

 

Oleh 

Dina Aulia 

I1A114008 

 

UNIVERSITAS LAMBUNG MANGKURAT 

FAKULTAS KEDOKTERAN 

PROGRAM STUDI KESEHATAN MASYARAKAT 

BANJARBARU 

 

 

Januari, 2019 

 



ii 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



iii 

 

PERNYATAAN 

Dengan ini saya menyatakan bahwa dalam karya tulis ilmiah ini tidak 

terdapat karya yang pernah diajukan untuk memperoleh gelar kesarjanaan di suatu 

perguruan tinggi dan sepanjang pengetahuan saya juga tidak terdapat karya atau 

pendapat yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara 

tertulis diacu dalam naskah ini dan disebutkan dalam daftar pustaka. 

 

                                                                        Banjarbaru,   Januari 2019 

 

                      Dina Aulia 

 

 

  



iv 

 

ABSTRAK 

 

HUBUNGAN PERILAKU CARING PERAWAT MENURUT  PERSEPSI 

RESIDEN DENGAN KEBERHASILAN REHABILITASI MEDIK PADA 

RESIDEN NAPZA  

 
(Studi Observasional Analitik di Klinik Badan Narkotika Nasional Provinsi 

Kalimantan Selatan) 

 

Dina Aulia 

Pada tahun 2017 menurut hasil penelitian Yulia Dina Ridhayanti, persentase 

keberhasilan rehabilitasi medik residen Napza di klinik Badan Narkotika Nasional 

Provinsi Kalimantan Selatan sebesar 70%. Dalam sebuah proses penyembuhan, 

residen Napza memerlukan dukungan dan kekuatan untuk proses pemulihan yang 

diwujudkan dalam caring perawatan. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui hubungan antara perilaku caring perawat yang terdiri dari assurance 

of human presence, respectful deference, profesional knowledge and skill, positive 

connectedness, attentive to other’s experience dengan keberhasilan rehabilitasi 

medik pada residen Napza di klinik Badan Narkotika Nasional Provinsi 

Kalimantan Selatan pada tahun 2018. Penelitian ini merupakan penelitian 

observasional analitik dengan menggunakan desain cross sectional. Populasi 

dalam penelitian ini yaitu seluruh residen yang menjalani rehabilitasi rawat jalan 

Napza > 1 bulan di klinik Badan Narkotika Nasional Provinsi Kalimantan Selatan 

yang berjumlah 58 orang. Penarikan sampel menggunakan teknik purposive 

sampling dengan jumlah sampel 51 responden. Hasil penelitian menggunakan uji 

fisher exact (α=5%)menunjukkan ada hubungan antara assurance of human 

presence (p-value=0,033), respectful deference (p-value=0,002), professional 

knowledge and skill (p-value=0,004), positive connectedness (p-value=0,000), 

attentive to other’s experience (p-value=0,001) dengan keberhasilan rehabilitasi 

medik pada residen Napza. Sehingga dapat disimpulkan bahwa assurance of 

human presence, respectful deference, profesional knowledge and skill, positive 

connectedness, attentive to other’s experience berhubungan dengan keberhasilan 

rehabilitasi medik pada residen Napza. Saran yang diberikan yaitu diharapkan 

agar perawat dapat lebih memperhatikan perilaku caring yang diberikan kepada 

para residen Napza terutama pada aspek positive connectedness.   

 

 

Kata kunci: perilaku caring perawat, persepsi residen, keberhasilan rehabilitasi 

medik, residen Napza 
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ABSTRACT 

THE CORRELATION BETWEEN NURSE CARING BEHAVIOR 

ACCORDING TO RESIDENT PERCEPTION WITH SUCCESS OF 

MEDICAL REHABILITATION ON DRUG RESIDENTS 

 

(Analytical Observational Study Among National Narcotics Agency Clinic of 

South Kalimantan Province) 

 

Dina Aulia 

In 2017 according to the results of Yulia Dina Ridhayanti's research, the 

percentage of successful medical rehabilitation of drug residents in the clinic of 

the National Narcotics Agency of South Kalimantan Province was 70%. In a 

healing process, drug residents need support and strength for the recovery 

process that is manifested in caring care. The purpose of this study is to determine 

the correlation between caring nurse behaviors consisting of assurance of human 

presence, respectful deference, professional knowledge and skills, positive 

connectedness, attentive to other's experience with the success of medical 

rehabilitation on drug residents in the clinic of the National Narcotics Agency of 

South Kalimantan Province in 2018. This is analytical observational research 

using cross sectional design. The population in this study are all residents who 

underwent drug outpatient rehabilitation > 1 month at the clinic of the National 

Narcotics Agency of South Kalimantan Province totaling 58 people. Sampling 

using purposive sampling technique with a sample of 51 respondents. The results 

of statistical test using the fisher exact test showed that there is a correlation 

between assurance of human presence (p-value = 0.033), respectful deference (p-

value = 0.002), professional knowledge and skills (p-value = 0.004), positive 

connectedness (p-value = 0.000), attentive to other's experience (p-value = 0.001) 

with the success of medical rehabilitation on drug residents. It can be concluded 

that assurance of human presence, respectful deference, professional knowledge 

and skills, positive connectedness, attentive to other experiences are related to the 

success of medical rehabilitation on drug residents. Suggestion is that it is 

expected that nurses can pay more attention to the caring behavior given to drug 

abuser, especially on the positive connectedness aspect. 

  

Keywords: nurse caring behavior, resident perception, successfull of medical 

rehabilitation, drug resident 
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