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Background: Nursing professionals are facing new challenges due to the growing complexity of
patient cases in hospital clinical practice. Nurses must concurrently adapt and respond effectively
to patient care demands due to the new challenges posed by information and communication
technology-based interventions during the care process. Balancing critical thinking skills with caring
behavior is crucial to meet the demands of nursing practice.

Objective: This study intends to investigate the association between critical thinking abilities and
the compassionate behavior of inpatient ward nurses at Perkebunan Jember Klinik Hospital. Prior
research has primarily examined critical thinking skills among student groups.

Methods: A cross-sectional corrrelational study was conducted among all 82 nurses in the inpatient
wards through total sampling. Critical thinking ability was measured using a NCT-4 Practice, and
caring behavior was assessed using Caring Behavior Questionnaire. Descriptive statistics were
calculated for participant characteristics and study variables. The association between critical
thinking skills and caring behavior was tested using Kendall’s Tau C (a=0,05)

Results: Participants had a median age of 35 years and the work experience of nurses 10,5 years,
were most female (76,8%), with the nurses’ highest education is in the nursing profession (72%) and
the majority nurses are married (93,9%). The majority participants also attended the training
(91,5%). Kendall’s Tau C indicated a statistically significant in positive direction. Although the
correlation is weak, the results showed a substansial positive higher critical thinking skills tend to
be associated with preferable caring behavior (|tc | = 0,376, p < 0,001).

Conclusion: Critical thinking skills were significantly correlated with caring behavior among
inpatient ward nurses. Statistical findings indicated that nurses still lack in the aspects of technical
ability, enabling, and maintaining belief. The development of evidence-based practice and the
enhancement of clinical reasoning capacity through training and independent literature exploration
are recommended to improve daily clinical critical thinking skills.
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PENDAHULUAN

Peningkatan kompleksitas kasus pasien dalam
praktik klinis rumah sakit serta tantangan kehadiran
teknologi informasi dan komunikasi selama proses
asuhan mendorong perawat beradaptasi dan
merespons secara tepat. Perspektif WHO dalam
Global Strategic Direction for Nursing and Midwifery
tahun 2021-2025, menekankan bahwa perawat
mencakup hampir 60% tenaga kesehatan global yang

berperan sebagai pilar utama sistem kesehatan agar
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lebih strategis, inovatif, dan adaptif. Realitas dalam
situasi klinis menunjukkan bahwa praktik keperawatan
seringkali tanpa pendekatan holistik berbasis caring,
dan sebaliknya hanya berfokus dalam rutinitas task-
oriented sehingga abai terhadap esensi caring sebagai
atribut inti profesionalisme (Vujanic et al., 2020;
Harahap et al., 2025). Perilaku caring yang kurang
dalam konteks ruang rawat inap dengan persentase
48,33% ditemukan dalam penelitian negara Ethiopia
(Kibret et al., 2022). Laporan sebesar 51,2% lebih dari
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separuh perawat ruang rawat inap memiliki perilaku
caring kurang baik ditunjukkan dalam penelitian salah
satu rumah sakit di Karawang pada tahun 2023 (Aziz,
2023). Studi lain di Batam juga menemukan sebanyak
56,3% perawat ruang rawat inap masih rendah dalam
perilaku caring sehingga berdampak pada tingkat
kepuasan pasien yang rendah (Hidayat et al., 2023).
Peraturan Menteri Kesehatan No. 26 Tahun
2019 menetapkan bahwa salah satu tugas dan
wewenang perawat adalah sebagai pemberi asuhan
keperawatan. Pelaksanaan  caring mampu
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan pada
pasien yang ditunjukkan dari peningkatan kualitas
perawatan, peningkatan kepuasan pasien serta
mengurangi kejadian yang tidak diinginkan (Labrague
etal., 2020; Sumarni et al., 2023). Profesi keperawatan
sebagai pemberi asuhan keperawatan kepada pasien
dimasa kini perlu menyelaraskan berbagai aspek,
antara lain kompetensi dan perilaku profesional yang
berpotensi  terjadi  dinamika Nurse
2023)
menantang atau dapat mengubah “budaya tradisional
etika caring” (Schlict et al., 2025). Praktik klinis ruang

rawat inap menjadi salah satu potensi lunturnya

(American

Association, dan secara fundamental

budaya perilaku caring tersebut dan peran perawat
tersebut kurang tercapai apabila hanya mengandalkan
kemampuan teknis saja.

hambatan  besar

Tantangan dan

yang
melatarbelakangi perawat dalam memenuhi aspek
perilaku caring tersebut di antaranya yaitu, beban kerja
tinggi, penularan infeksi, tekanan pikiran, emosi,
komunikasi dan stress (Goudarzian et al., 2024).
Kompleksitas  dinamis

pelayanan menghendaki

pemikiran dan keterampilan kerja yang sangat spesifik,
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sehingga perlu adanya pengembangan keterampilan
kritis 2016).

sebelumnya menyebutkan kemampuan berpikir kritis

berpikir (Alfaro-LeFevre, Penelitian
menjadi salah satu elemen dasar praktik keperawatan
yang penting dalam meningkatkan kualitas pelayanan
keperawatan. Kemampuan berpikir kritis yang baik
akan membangun perilaku caring perawat (Sitio et al.,
2022).

Kemampuan berpikir kritis memberikan dampak
signifikan ~ pada  pengembangan  profesional,
membangun profesionalisme, dan otonomi dalam
profesi (Melikoglu et al., 2024). Sementara, laporan
kemampuan berpikir kritis masih banyak yang
terkonfirmasi rendah seperti di negara Vietnam barat
daya sebesar 48,3% (Van Nguyen & Liu, 2021). Di
Indonesia melaporkan bahwa sebesar 43,5% dalam
kategori kurang. Menurut Sampouw et al (2022)
kritis  juga

caring kurang optimal,

rendahnya  kemampuan  berpikir

menyebabkan  perilaku
sehingga berpengaruh pada rendahnya kepuasan
pasien dan kualitas pelayanan keperawatan.
Penelitian terkait kemampuan berpikir Kritis,
sebagian besar masih berfokus pada kalangan
mahasiswa keperawatan (Ates et al., 2023; Urhan et
2022).

mengeksplorasi dari kelompok perawat klinik ruang

al., Penelitan  ini secara  khusus
rawat inap di wilayah rural Indonesia dan penggunaan
instrumen kemampuan berpikir kritis ini belum pernah
digunakan di Indonesia untuk menilai kemampuan
berpikir kritis sehari-hari perawat yang tidak hanya
mengevaluasi secara kognitif saja melainkan aspek
afektif (disposisi) secara bersamaan sehingga mampu
menangkap secara komprehensif, serta hubungan

kemampuan berpikir kritis dengan perilaku caring.
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Harapan dari penelitian ini dapat memberikan
kontribusi ilmiah yang baru dan menilai kemampuan
berpikir kritis dan perilaku caring dalam praktik klinik

perawat sehari-hari.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif
dengan desain cross-sectional. Penelitian dilakukan
terhadap seluruh perawat ruang rawat inap Rumah
Sakit Perkebunan Jember Klinik pada bulan Januari
2026. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini
menggunakan total sampling sebanyak 82 responden
yang diambil dari seluruh perawat ruang rawat inap
sejumlah enam ruangan. Pemilihan total sampling
didasarkan  pada  pertimbangan  karakteristik
demografis ruang rawat inap wilayah rural yang
terbatas serta menghilangkan risiko kesalahan
penarikan sampel (Sugiyono, 2020). Kriteria inklusi
meliputi perawat aktif ruang rawat inap dan bersedia
menjadi responden. Kriteria eksklusi meliputi perawat
yang cuti melahirkan, perjalanan dinas atau mengikuti
pelatihan, maupun sakit. Variabel independen
penelitian ini adalah kemampuan berpikir kritis, dan
variabel dependen penelitian ini adalah perilaku
caring. Penelitian ini telah memeroleh persetujuan etik
dari Komisi Etik Penelitian Kesehatan Fakultas
Keperawatan Universitas Jember dengan nomor
501/UN25.1.14/KEPK/2025.

Pengumpulan data dilakukan menggunakan
instrumen The Nursing Critical Thinking in Clinical
(NCT-4  Practice)

instrumen perilaku caring perawat. Kuesioner NCT-4

Practice  Questionnaire dan

Practice merupakan kuesioner untuk menilai

kemampuan berpikir kritis pada perawat klinis dari 4

dimensi yang meliputi personal characteristics,
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intellectual and cognitive ability, self-management and
interpersonal ability, technical ability (Zuriguel-Pérez
et al., 2017). Kuesioner terdiri dari 96 item pernyataan
skala Likert yang terdiri dari empat opsi, yaitu tidak
pernah (TP) skor 1, jarang (J) skor 2, sering (SR) skor
3, dan selalu (SL) skor 4. Interpretasi hasil akhir
dikategorikan menjadi tiga kategori, yaitu rendah (256-
300); sedang (301-365); tinggi (366-384). Kuesioner
telah dilakukan proses sintesa, uji CVI (Content
Validity Index), dan uji validitas dan reliabilitas oleh
peneliti dengan tetap mempertahankan makna,
penyesuaian bahasa, dan istilah atau konsep dari
bahasa inggris ke dalam bahasa indonesia. Kuesioner
juga telah melalui validitas isi oleh tiga expert (S-
CVI/Ave=0,938), serta telah memenuhi syarat validitas
(r>0,361) dan reliabilitas yang tinggi dengan nilai
Cronbach’s Alpha 0,994.

Kuesioner perilaku caring merupakan kuesioner
yang berasal dari teori Swanson dan terdapat 5
dimensi meliputi knowing, being with, doing for,
2015).

Kuesioner terdiri dari 30 item pernyataan skala Likert

enabling, maintaining belief (Kusmiran,
yang terdiri dari lima opsi, yaitu tidak pernah (TP) skor
1, kadang-kadang (KK) skor 2, jarang (J) skor 3, sering
(SR) skor 4, dan selalu (SL) skor 5. Interpretasi hasil
akhir dikategorikan menjadi dua kategori, yaitu kurang
(skor < mean) (108-133) dan baik (skor > mean) (134-
150). Kuesioner perilaku caring memiliki nilai validitas
0,825 dan reliabilitas dengan nilai 0,957 (Ramadhiani
& Siregar, 2019). Analisis data dilakukan secara
univariat  untuk  menggambarkan  karakteristik
responden, kemampuan berpikir kritis, dan perilaku
caring. Analisis bivariat dilakukan untuk menganalisis
ordinal

hubungan antara dua variabel dengan
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menggunakan uji korelasi Kendall's Tau C untuk
menganalisis hubungan antara dua variabel berskala
ordinal dan dirancang untuk tabel kontingensi persegi
panjang 3x2, 2x3, 3x4 (Sugiyono, 2020).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Responden

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan usia, masa
kerja, jenis kelamin, pendidikan terakhir, status
pernikahan, mengikuti pelatihan (n=82)

Variabel Median Min. Max.
Usia 35 24 57
Masa Kerja 10,5 1 36
Variabel Frekuensi %
Jenis Kelamin

Laki-laki 19 23,2

Perempuan 63 76,8
Pendidikan terakhir

D3 Kep 23 28

Ners 59 72
Status pernikahan

Belum menikah 5 6,1

Menikah 77 93,9
Mengikuti Pelatihan

Tidak pernah 7 8,5

Pernah 75 91,5

Tabel 1. menunjukkan hasil analisis deskriptif
responden berada pada rentang 24-57 tahun dan
memiliki nilai median 35 tahun. Representasi umur
sejalan dengan Kharazmi et al (2023) bahwa
persentase dominasi usia perawat secara global
berada pada 35-44 tahun. Menurut Alfaro-LeFevre
(2019) usia sebagai salah satu faktor pribadi yang
memengaruhi pemikiran kritis. Perawat pada rentang
usia dewasa awal cenderung stabil secara profesional
dan pribadi, serta lebih mampu bertahan dalam
pekerjaan dengan tekanan tinggi dan jam kerja yang
panjang (Aiken et al., 2023).

Hasil penelitian menunjukkan masa kerja
perawat berada pada rentang 1-36 tahun dan memiliki
nilai median 10,5 tahun. Hasil penelitian serupa dalam
Yusianto & Mevia (2023) bahwa frekuensi perawat
dengan masa kerja lebih dari 10 tahun lebih
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mendominasi dibandingkan dengan perawat yang
memiliki masa kerja dibawah dari 10 tahun. Masa kerja
perawat dalam rentang 11-15 tahun memiliki tingkat
berpikir kritis keseluruhan yang tinggi karena mereka
mampu menunjukkan tingkat pengetahuan dan
keterampilan intelektual tinggi yang diperlukan untuk
perawatan yang aman dan efektif (Zuriguel-Pérez et
al., 2019).

Berdasarkan distribusi frekuensi menurut jenis
kelamin menunjukkan sebagian besar berjenis kelamin
perempuan (76,8%). Konsistensi dominasi profesi
keperawatan perempuan secara global mencapai 89%
(Baduge et al., 2024). Studi Urhan et al (2022) juga
menunjukkan persentase perawat klinis didominasi
oleh perawat berjenis kelamin perempuan sebesar
90,7%. Distribusi perawat perempuan terbentuk atas
adanya pembatasan prosedur asuhan kebutuhan
dasar akibat sensitivitas budaya dan stereotipe terkait
preferensi wanita yang memiliki aspek emosional
yang
melatarbelakangi distribusi perawat (Aldhafeeri et al.,
2024).

Sajian data dari

perawatan yang berbeda menjadi faktor

hasil penelitian terkait

pendidikan terakhir sebagian besar perawat
merupakan lulusan S1 Ners (72%). Temuan ini sejalan
dengan Jiang et al (2025) bahwa persentase perawat
dengan gelar S1 Ners lebih banyak sebesar 61%.
Lulusan pendidikan Ners memilliki kemampuan
berpikir kritis lebih tinggi dibandingkan dengan diploma
(Van Nguyen & Liu, 2021). Perawat yang memiliki
kemampuan berpikir kritis akan cenderung lebih peduli
dalam merawat pasien (Sampouw et al., 2022).

Hasil penelitian menurut status pernikahan

teridentifikasi mayoritas perawat berstatus menikah
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(93,9%). Secara global, sebagian besar demografis
tenaga kesehatan menunjukkan perawat di bangsal
rawat inap telah berstatus menikah yaitu sebesar
71,1%. Perawat berstatus menikah yang bekerja di
runag rawat inap cenderung memiliki stabilitas
emosional karena adanya dukungan yang diterima dari
pasangan maupun anak-anak dari rumah serta
tanggung jawab keluarga yang mendorong untuk
mempertahankan pekerjaan dengan jadwal teratur
(Devi et al., 2023). Seseorang yang memiliki emotional

intelligence yang baik berkorelasi positif dengan

Gambaran kemampuan berpikir kritis

disposisi berpikir kritis dan kesiapan klinis (Hasan &
Noor, 2024).

Hasil penelitian  menunjukkan  mayoritas
perawat telah mengikuti pelatihan (91,3%) seperti
service excellence, pelatihan asuhan keperawatan
peka budaya, dan BTCLs. Ates et al (2023) dan
(2024)

yang sama terkait dampak

Sudrajat et al dalam  penelitiannya
menyebutkan hal
pemberian  pelatihan ~ mampu  meningkatkan
kompetensi proses keperawatan dan kinerja klinis

yang terlibat selama proses berpikir kritis.

Tabel 2. Gambaran kemampuan berpikir kritis pada perawat ruang rawat inap (n=82)

Kategori kemampuan berpikir kritis Frekuensi %
Rendah 26,8
Sedang 56,1
Tinggi 17,1
Total 100,0
%

Dimensi kemampuan berpikir kritis Rendah Sedang Tinggi

n % n % n %
Personal characteristics 16 19,5 52 63,4 14 17,1
Intelectual and cognitive ability 18 22 47 57,3 17 20,7
Self-management and interpersonal ability 24 29,3 46 56,1 12 14,6
Technical ability 28 341 38 46,3 16 19,5

Tabel 2. menunjukkan distribusi kemampuan
berpikir kritis responden yang berada pada kategori
rendah (26,8%), sedang (56,1%), dan tinggi (17,1%).
Hasil ini menunjukkan bahwa lebih dari 50% perawat
ruang rawat inap cenderung memiliki kemampuan
berpikir kritis dalam kategori sedang. Sejalan dengan
penelitian milik Zuriguel-Pérez et al (2019) dan Urhan
et al (2022) yang menunjukkan bahwa perolehan skor
kemampuan berpikir kritis perawat klinis di negara
Spanyol dan Vietnam barat daya sebagian besar
menunjukkan tingkat sedang. Hasil kemampuan
berpikir kritis dengan kategori sedang ini masih belum

dapat mendekati kondisi yang diharapkan dan masih

diperlukan usaha untuk meningkatkannya. Hasil
tersebut tentunya dipengaruhi adanya keragaman
faktor yang melatarbelakangi seperti karakteristik
demografi maupun eksternal lainnya seperti beban
kerja, maupun pengalaman pelatihan (Van Nguyen &
Liu, 2021; Elhabashy et al., 2024; Howle et al., 2025)

Dimensi Intellectual and cognitive ability
menjadi pembangun terbanyak ke dalam kategori
tinggi kemampuan berpikir kritis (20,7%). Temuan
tersebut menunjukkan bahwa pentingnya perawat
memiliki dimensi tersebut sebagai disiplin ilmu
keperawatan yang menggambarkan pengetahuan dan

pemahaman aktivitas yang terhubung dengan proses
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keperawatan dan pengambilan keputusan (Martinez-
Momblan et al., 2023). Perawat dengan kemampuan
kognitif yang kuat diketahui mampu menyusun dan
menyesuaikan keputusan di tengah keterbatasan
waktu, sumber daya, dan kompleksitas kasus (Zainal
2025).

menunjukkan kecenderungan pilihan “selalu” dalam

et al, Responden penelitian ini  juga
item terkait pernyataan pemikiran terbuka dan
berorientasi dalam membangun hubungan saling
percaya antara perawat-pasien. Perawat wilayah rural
cenderung dalam aspek open-mindedness dalam
berpikir kritis yang lebih baik didukung dengan
pengalaman kerja kelompok (Christie et al., 2022).
Perawat rural juga melihat dirinya sebagai bagian dari
masyarakat lokal yang memahami budaya dan
yang
berbeda dengan tenaga medis dari wilayah urban
(Krone-hiertstrom et al., 2025).

Kontribusi dimensi Personal characteristics

kebutuhan spesifik masyarakat setempat,

yang terbanyak dalam kategori sedang (57,3%)
telah

internalisasi nilai akuntabilitas yang kuat, tingkat

menunjukkan  bahwa perawat memiliki

kesadaran diri, dan mempertimbangkan secara
matang dalam pengambilan keputusan apabila melihat
dari variasi jawaban item pernyataan. Sejalan dengan
Facione (1990) yang tertuju pada komponen inferensi
bahwa perawat mencerminkan kemampuan dalam
mempertimbangkan informasi dengan menyimpulkan
konsekuensi dari penilaian, pendapat, keyakinan
maupun konsep lainnya. Namun, disisi lain masih
terdapat kesenjangan terhadap aspek kemandirian
emosional, sehingga terdapat temuan realitas yang

tidak sejalan dengan teori.
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Dimensi Technical ability adalah dimensi yang

berkontribusi  banyak dalam rendah
kritis  (34,1%).

penelitian ini juga menunjukkan kecenderungan pilihan

kategori
kemampuan berpikir Responden
‘jarang” dalam item pernyataan, perawat masih
menunjukkan kurangnya penerapan prosedur yang
relevan dengan kompleksitas kasus di klinik, namun
masih dapat menguasai keterampilan klinis termasuk
penggunaan teknologi informasi Akibatnya perawat
memungkinkan terjebak dalam prosedur standar
pelayanan rutin dan masih perlu ditingkatkan terkait
relevansi kompetensi dengan kasus yang dihadapi.
Faktor yang memengaruhi adalah kompetensi praktik
berbasis bukti perawat yang kurang terintegrasi
dengan alur kerja memicu perawat kembali berada
pada kebiasaan lama dan intuisi bukan SOP terbaru
(Ominyi et al., 2025). Hasil studi pendahuluan dalam
penelitian ini juga mengungkapkan bahwa perawat
yang
beban kerja.

menghadapi  peningkatan rotasi  pasien

berdampak pula terhadap faktor
Kompetensi perawat dalam praktik berbasis bukti
dapat menurun seiring waktu yaitu resistensi terhadap
perubahan, kurangnya motivasi dan komitmen, beban
kerja tinggi, serta kurangnya alat dan sarana dalam
mengimplementasikan (Elhabashy et al., 2024).
Dimensi self-management and interpersonal
ability adalah dimensi yang berkontribusi merata ke
dalam  seluruh  kategori. Representasi hasil
mengindikasikan perawat telah memiliki adaptasi
terhadap stabilitas pelayanan seperti manajerial

operasional, komunikasi serta hubungan

interprofesional maupun perawat-pasien.

yang tinggi
dikaitkan sebagai faktor penentu keamanan pelayanan

Keterampilan  komunikasi perawat
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antara  lain, mengurangi  medication error,

meningkatkan efisiensi serta kepuasan pasien
(Meneses-La-Riva et al., 2025). Perawat wilayah rural
tidak hanya dilihat sebagai profesional medis,
melainkan juga bagian dari komunitas sehingga
kolaborasi interprofesional maupun dengan pasien
menjadi  fondasi utama keberhasilan kualitas
hubungan dalam pelayanan (Randall et al., 2024).
Secara keseluruhan, dimensi technical ability
perlu menjadi perhatian khusus bagi perawat ruang
rawat inap. Perawat ruang rawat inap dalam

Gambaran perilaku caring

kemampuan berpikir kritis ini masih menunjukkan
sikap yang berintegritas terhadap standar asuhan
keperawatan yang bersifat rutin serta terencana,
namun masih sangat perlu keseimbangan terkait
aspek keilmuan ilmiah yang kuat untuk relevansi
prosedur terhadap kompleksitas kasus di praktik klinik.
Hal ini memungkinkan diyakini oleh beberapa faktor
yang melatarbelakangi hasil penelitian kemampuan
berpikir kritis dalam kategori sedang, antara lain faktor
beban kerja, pengalaman, serta perawat yang masih

mengikuti pola rutinitas operasional ruang rawat inap.

Tabel 3. Gambaran perilaku caring pada perawat ruang rawat inap (n=82)

Kategori perilaku caring Frekuensi %
Kurang 42 51,2
Baik 40 48,8
Total 82 100,0
Persentase (%)
Dimensi perilaku caring Kurang Baik
n % n %
Knowing 30 36,6 52 63,4
Being with 35 42,7 47 57,3
Doing for 37 45,1 45 54,9
Enabling 45 54,9 37 45,1
Maintaining belief 45 54,9 37 451

Tabel 3. menunjukkan bahwa perilaku caring
responden berada pada kategori kurang (51,2%) dan
baik (48,8%). Hasil perilaku caring ini mengindikasikan
bahwa lebih dari 50% perawat ruang rawat inap
cenderung memiliki perilaku caring dalam kategori
kurang. Hasil temuan ini sejalan dengan penelitian
milik Aziz (2023) yang menyebutkan sebanyak 51,2%
lebih dari separuh memiliki perilaku caring kurang baik.
Hasil penelitian Hidayat et al (2023) juga menunjukkan
bahwa perilaku caring perawat ruang rawat inap masih
rendah karena sebagian perawat jarang mengunjungi
pasien dan hanya untuk keperluan rutin saja sehingga
berdampak pada tingkat kepuasan pasien yang

rendah. Hal tersebut menunjukkan bahwa perilaku
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caring yang kurang berdampak negatif terhadap
pasien yang dirawat dan memungkinkan adanya
persepsi buruk dari pasien kepada perawat.

Dimensi Knowing menjadi pembangun kategori
baik dalam perilaku caring (63,4%), Berdasarkan
tinjuan dari variasi penilaian item pernyataan
merepresentasikan bahwa perawat telah menerapkan
fungsi komunikasi terapeutik melalui kemampuan
perawat dalam berinteraksi dengan pasien dan
pengawasan klinis dengan mengetahui pemburukan
sewaktu-waktu yang dialami pasien serta pengkajian
secara menyeluruh pada pasien. Hal ini sejalan
dengan pernyataan Swanson dalam Kusmiran (2015)

bahwa peran perawat memahami suatu peristiwa yang
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dialami pasien dan menciptakan interasi didalamnya.
Fase orientasi perawat yang baik menjadi fondasi
hubungan saling percaya sehingga memudahkan
perawat menggali keluhan, menjelaskan tindakan dan
melibatkan pasien dalam asuhan (Nurfitriani et al.,
2025).

Dimensi Enabling dan Maintaining belief
terkonfirmasi menjadi dimensi pembangun kategori
kurang dalam perilaku caring (54,9%). Perawat
digambarkan ~ memiliki  kesadaran  terhadap
keselamatan pasien dan menyempatkan hadir secara
autentik. Temuan sesuai dengan teori Swanson (1991)
bahwa perawat berperan sebagai fasilitator pasien
terkait tindakan klinis. Responden disisi lain dalam
menjawab  pernyataan  masih  menunjukan
inkonsistensi terkait penguatan peran sebagai support
system, mengevaluasi kebutuhan emosional pasien
dan cenderung fokus pada aspek keamanan fisik dan
tindakan klinis, sehingga belum dapat dikatakan cukup
optimal. Selain itu, ditemukan kesenjangan terhadap
implementasi  fungsi kolaboratif atau melibatkan
keluarga sebagai sistem pendukung proses pemulihan
selain peran perawat itu sendiri. Kurangnya dukungan
emosional, harapan, dan motivasi membuat banyak
pasien rawat inap menggambarkan pengalaman
keperawatan sebagai kurang memfasilitasi pemulihan,
meskipun memiliki tindakan klinis yang terampil (Ahn
& Shin, 2023).

Dengan demikian, perilaku caring perawat
ruang rawat inap yang tergolong dalam kategori
kurang mengisyaratkan perawat perlu meningkatkan

kehadiran emosional pada pasien tidak hanya hadir
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secara autentik. Perawat mencerminkan sikap yang
masih cenderung bersifat reaktif dan masih berfokus
pada prosedur klinis serta keamanan fisik. Fenomena
ini juga menunjukkan adanya urgensi pengembangan
peran perawat sebagai motivator yang juga melibatkan
hubungan keluarga dalam proses pelayanan klinik.
Kondisi ini diasumsikan dipengaruhi oleh dominasi
orientasi perawat terhadap kompetensi teknis dan
kepatuhan administratif. Hal tersebut menunjukkan
realitas yang kurang optimal dan tidak sejalan dengan
pernyataan Kusmiran (2015) yang seharusnya peran
perawat membangun keyakinan yang disertakan
harapan realistis terhadap keadaan dan upaya
menumbuhkan sikap optimis sampai tujuan tercapai.
Faktor dimensi enabling dan maintaning belief juga
turut memengaruhi dan memperlemah penerapan
perilaku caring karena kecenderungan perawat dalam
memandang keselamatan pasien sebatas pada
ketepatan prosedur medis, sehingga peran perawat

sebagai sistem pendukung emosional dalam proses

penyembuhan  belum terimplementasi  secara
menyeluruh dan autentik.
Hubungan karakteristik responden dengan

kemampuan berpikir kritis dan perilaku caring

Tabel 4. Tabulasi silang antara karakteristik responden
dengan kemampuan berpikir kritis dan perilaku
caring (n=82)

p-value
Karakteristik responden Kemampuan Perilaku caring
berpikir kritis
Usia 0,342 0,223
Jenis Kelamin 0,922 0,513
Status pernikahan 0,262 0,690
Masa kerja 0,024* 0,237
Pendidikan 0,521 0,554
Pelatihan 0,008* 0,057
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Hubungan kemampuan berpikir kritis dengan perilaku caring

Tabel 5. Tabulasi silang antara kemampuan berpikir kritis dengan perilaku caring

Perilaku caring

Kurang Baik Total p Tc
f % f % f %
Kemampuzn Rendah 16 195 6 73 2 268
perpii i Sedang 24 293 22 268 46 56,1 <0,001 0,376
Tinggi 2 24 12 146 14 17,1
Total 42 51,2 40 488 82 100,0
Tabel 5. Hasil tabulasi silang antara Menurut Tong et al (2023) mengkonfirmasi secara

kemampuan berpikir kritis dengan perilaku caring
mengindikasikan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan dengan nilai koefisien (1c) = 0,376 dan p-
value <0,001 (p<0,05). Nilai tersebut menunjukkan
bahwa korelasi memiliki arah positif yang bermakna
yaitu kemampuan berpikir kritis yang lebih tinggi
cenderung berkaitan dengan perilaku caring yang lebih
baik, tetapi memiliki korelasi yang lemah. Dengan
demikian, HO ditolak sehingga dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara
kemampuan berpikir kritis dengan perilaku caring
perawat ruang rawat inap di Rumah Sakit Perkebunan
Jember Klinik.

Representasi hasil distribusi data menunjukkan
bahwa responden lebih dari 50% (56,1%) kemampuan
berpikir kritis dengan kategori sedang masih diikuti
dengan perilaku caring yang berada dalam kategori
kurang, Menurut Facione (2010) dalam Alfaro-LeFevre
(2019)

kemampuan

bahwa perawat dengan memanfaatkan

berpikir kritis yang dimiliki akan
menunjukkan sikap tekun dalam menangani masalah
pada semua tingkat kompleksitas. Peneliti berasumsi
bahwa, secara logis hal ini berkaitan dengan perilaku
caring yang dimiliki, apabila perawat dihadapkan
dengan kasus klinik yang kompleks dengan segera
perawat akan lebih peka terhadap permasalahan

tersebut dan mencoba untuk menyelesaikannya.
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statistik bahwa kemampuan berpikir kritis memiliki efek
positif secara langsung dan menjadi mediator utama
dalam pembentukan perilaku caring yang kompeten.
Berdasarkan hasil tabulasi silang antara
variabel kemampuan berpikir kritis dengan perilaku
caring menunjukkan bahwa sebagian besar perawat
ruang rawat inap memiliki kemampuan berpikir kritis
dalam kategori sedang yang diikuti dengan perilaku
caring dalam kategori kurang. Hal ini memungkinkan
faktor-faktor lain selain kemampuan berpikir kritis
berkontribusi terhadap perilaku caring. Goudarzian et
al (2024) dan Kibret et al (2022) menyebutkan bahwa
faktor
memenuhi perilaku caring salah satunya beban kerja.

studi

yang melatarbelakangi perawat dalam

Sejalan dengan hasil pendahuluan

sebelumnya, bahwa perawat ruang rawat inap
mengungkapkan bahwa mereka mengalami tantangan
dalam  memelihara  efektivitas ~ manajemen
dekontaminasi ruang rawat inap yang merupakan
dampak dari tren peningkatan rotasi keluar-masuk
pasien yang terus meningkat secara signifikan setiap
tahunnya. Secara tidak langsung, perawat akan
mengalami stres dan kelelahan akibat beban kerja dari
tuntutan waktu yang terbatas dengan integritas dalam
manajemen keselamatan pasien tersebut. Menurut
Ferede et al (2024) beban kerja tinggi memaksa

perawat memprioritaskan tugas dan memfokuskan
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perhatian mereka pada pasien dan banyak di

antaranya  memungkinkan  konsentrasi  akan
mendominasi pada pemberian tindakan teknis atau
perawatan dasar fisik pasien.

Berdasarkan penjabaran hasil penelitian dapat
disimpulkan bahwa hubungan antara kemampuan
berpikir kritis dan perilaku caring perawat ruang rawat
inap memiliki hubungan yang lemah. Hal tersebut
mengisyaratkan bahwa kemampuan berpikir kritis
belum cukup kuat menjadi faktor yang berperan utama
dalam memengaruhi perilaku caring pada perawat
ruang rawat inap dan masih terdapat pengaruh
multifaktorial yang dapat memengaruhinya. Namun,
hubungan yang positif antara kemampuan berpikir
kritis dan perilaku caring bermakna bahwa proses
kemampuan berpikir kritis tetap menjadi bagian dari
optimalisasi perilaku caring dalam standar pelayanan
klinis sehari-hari. Semakin tinggi kemampuan berpikir
kritis, maka semakin baik pula perilaku caring yang
dimiliki dan berlaku sebaliknya. Dengan demikian,
perawat

perlu menginternalisasikan kemampuan

berpikir kritis dan perilaku caring sebagai inti
pelayanan keperawatan dan aktivitas sehari-hari,
sehingga perawat diharapkan mampu menghadapi
situasi klinis yang kompleks melalui keseimbangan
antara proses penalaran untuk mengambil keputusan
yang tepat dan memiliki kesadaran utuh dalam
mengimplementasikan ~ secara  tulus  nilai-nilai
humanistik-altruistik penuh kasih sayang, kepercayaan
dan kepedulian.
Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan
yang
dipertimbangkan dalam menginterpretasikan hasil

metodologis perlu  diperhatikan  dan
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akhir, seperti pengumpulan data yang sepenuhnya

mengandalkan  pendekatan  kuantitatif  melalui
penggunaan self-questionnaire. Hal ini memunculkan
risiko bias keinginan sosial, yaitu kecenderungan
responden untuk memberikan jawaban yang dianggap
‘ideal” secara profesi daripada menggambarkan
kondisi nyata yang mereka rasakan. Selain itu, jumlah
butir

menimbulkan kelelahan pada responden yang dapat

pertanyaan yang cukup banyak berisiko

menurunkan tingkat konsistensi dan akurasi jawaban
mereka. Adanya temuan jawaban yang tidak konsisten
pada beberapa bagian menuntut hasil penelitian ini
untuk diinterpretasikan secara lebih saksama dan hati-
hati. Lebih

karakteristik demografi pada kategori jenis kelamin

lanjut, ketidakseimbangan proporsi
turut membatasi daya generalisasi dari penelitian ini,
sehingga temuan yang dihasilkan belum sepenuhnya
representatif untuk mewakili karakteristik populasi

perawat secara komprehensif.

SIMPULAN DAN SARAN

Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan
yang signifikan dengan kekuatan korelasi rendah atau
lemah dan arah positif antara kemampuan berpikir
kritis dengan perilaku caring perawat ruang rawat inap
di Rumah Sakit Perkebunan Jember Klinik. Hasil
penelitian ini terdapat korelasi dengan arah positif
yang bermakna kemampuan berpikir kritis yang lebih
tinggi cenderung berkaitan dengan perilaku caring
yang lebih baik, tetapi memiliki korelasi yang lemah.
Hasil penelitian secara statistik berdasarkan setiap
dimensi variabel menunjukkan perawat tinggi dalam
dimensi intellectual and cognitive ability, tetapi masih
perlu meningkatkan technical ability. Selain itu,

perawat juga baik dalam dimensi knowing, namun
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masih perlu menjadi perhatian dan penguatan dalam
dimensi enabling, dan maintaining belief.

Hasil penelitian  diharapkan memberikan
manfaat bagi perawat ruang rawat inap untuk
meningkatkan pengetahuan ilmiah dalam setiap
pengambilan keputusan, sehingga perawat tidak
terikat dengan tindakan teknis yang bersifat habitual.
Perawat juga disarankan untuk secara mandiri
meningkatkan kapasitas penalaran klinis melalui
eksplorasi literatur dan pelatihan penanganan kasus
kompleks agar dapat menghadapi ketidakpastian
praktik klinis.

Institusi  kesehatan disarankan melakukan
pengelolaan sumber daya keperawatan, khususnya
dalam pengembangan kemampuan berpikir kritis dan
perilaku caring perawat ruang rawat inap. Penyusunan
program pelatihan maupun seminar terkait penguatan
penalaran klinis dan evidence-based practice yang
dapat meningkatkan dan mengevaluasi terkait dimensi
technical abiity, enabling, dan maintaining belief.
Pertimbangan program ini diharapkan dapat menjadi
bentuk evaluasi kualitas pelayanan praktik klinik bagi
rumah sakit.

Peneliti selanjutnya dapat memperluas cakupan
studi melalui pendekatan kualitatif atau mixed methods
guna mengeksplorasi secara mendalam faktor-faktor
yang melatarbelakangi kecenderungan perawat dalam
mempertahankan task-oriented. Mengingat temuan
korelasi yang lemah dalam penelitian ini, disarankan
untuk mengintegrasikan variabel eksternal lain seperti
beban kerja, budaya organisasi, maupun lingkungan
kerja yang mungkin memiliki pengaruh lebih dominan
terhadap perilaku caring. Selain itu, pengembangan
desain penelitian

eksperimental yang menguji

efektivitas  pelatihan  penalaran  klinis  (clinical
reasoning) dan penguatan nilai humanistik-altruistik
secara berkelanjutan sangat diperlukan untuk
mengukur perubahan kemampuan berpikir kritis
maupun perilaku caring perawat secara nyata di

lapangan.
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