
Jurnal Kebidanan dan Keperawatan Aisyiyah                                   ISSN (Online): 2477-8184   

Vol. 18, No. 2 (2022), pp. (198-207)   ISSN (Print): 1858-0610 

 10.31101/jkk.2444 

 

 

 This is an open access article under the CC–BY-SA license 
198 

   

 

 

 

Hubungan spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis pasien positif 

Covid-19 di RS Islam Jakarta 
 

Dede Kurniati1* , Dewi Gayatri2, Dhea Natashia3 

1STIKES Bani Saleh Bekasi, Indonesia  
2Universitas Indonesia Depok, Indonesia  
3Universitas Muhammadiyah Jakarta, Indonesia  

 dedekurniati83@gmail.com  

 
Submitted: March 18, 2022   Revised: November 11, 2022   Accepted: December 24, 2022    

 

Abstrak  
Corona virus menimbulkan dampak bagi kesehatan fisik, ekonomi, sosial, kesehatan mental sehingga 

mempengaruhi kesejahteraan psikologis. Tujuan mengetahui hubungan antara spiritualitas dengan kesejahteraan 

psikologis pada pasien yang terkonfirmasi positif Covid-19. Desain cross-sectional dan 216 responden 

terkonfirmasi Covid-19 menggunakan google form dengan analisis regresi logistik ganda. Skala kesejahteraan 

psikologis mengadaptasi PWBS, skala spiritualitas mengadaptasi DSES. HasiI adanya hubungan bermakna antara 

spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis, adapun individu yang mempunyai spiritualitas tinggi 2,8 kali lebih 

besar mempunyai kesejahteraan psikologis baik dibandingkan dengan individu yang memiliki spiritualitas rendah 

setelah dikontrol oleh pernikahan, pendidikan, pekerjaan, pendapatan, komorbiditas, stadium penyakit, lama masa 

perawatan, frekuensi pemeriksaan swab, komorbiditas, dukungan sosial. 

 

Kata Kunci: covid-19; kesejahteraan psikologis; pasien covid-19; spiritualitas  

 

The relationship between spirituality and the psychological well-being of 

Covid-19 positive patients at the Jakarta Islamic Hospital 
 

Abstract  
Coronavirus has an impact on physical, economic, social, and mental health, so it affects psychological well-

being. The aim is to determine the relationship between spirituality and psychological well-being confirmed 

positive for Covid-19. Cross-sectional design and 216 confirmed Covid-19 respondents using Google form with 

multiple logistic regression analysis. The psychological well-being scale adapts the PWBS, and the spirituality 

scale adapts the DSES. The result is that there is a significant relationship between spirituality and psychological 

well-being, while individuals who have high spirituality are 2.8 times more likely to have good psychological 

well-being compared to individuals who have low spirituality after controlling for marriage, education, work, 

income, comorbidities, disease stage, duration length of stay, frequency of swab checks, comorbidities, social 

support.  

 

Keywords: covid-19; covid-19 patients; psychological well-being; spirituality 

 

1. Pendahuluan  

Pandemi Covid-19 menyebabkan kematian tertinggi secara global (Sofia Pappaa et al., 2020). 

Dunia sedang menghadapi penyakit pandemi Covid-19 dan dampak yang ditimbulkan akibat pandemi 

tersebut adalah terhadap kesehatan fisik dan kesehatan mental masyarakat (Ribeiro et al., 2020). Pasien 

yang diisolasi karena terkonfirmasi Covid-19 ini tidak boleh bertemu secara langsung dan kontak fisik 

dengan keluarga ataupun dengan orang yang mereka cintai, hal ini dapat menimbulkan rasa 

kekhawatiran dan kecemasan pada saat menjalani isolasi baik terhadap keluarga pasien maupun 

terhadap pasien itu sendiri (Galbadage et al., 2020). Efek Covid-19 berdampak besar pada aktivitas, 
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rutinitas, mata pencaharian, kesehatan mental dan kesejahteraan pada masyarakat maupun petugas 

kesehatan yang menjadi garda paling depan untuk menangani pasien yang dinyatakan penyakit Covid-

19 ini. Orang didiagnosa penyakit Covid-19 cenderung mengalami tekanan secara psikologis 

dikarenakan memikirkan penyakit yang sedang dialaminya (Roman et al., 2020).  

Pasien yang terkonfirmasi Covid-19 dengan memperkuat keyakinan agama yang diyakininya, 

memanfaatkan pelayanan spiritualitas yang telah disediakan, memperbaiki hubungan yang lebih kuat 

dengan Tuhan Yang Maha Esa ternyata dapat menghilangkan atau mengurangi rasa kekhawatiran, 

kecemasan, kegelisahan dan stres serta meningkatkan ketenangan pada pasien (Heidari et al., 2020). 

Proyek hotline spiritualitas mampu membantu orang-orang dari berbagai belahan dunia termasuk 

Brazil, Portugal dan afiliasi agama yang berbeda dalam memberikan kenyamanan dan perawatan 

dengan pendekatan spiritualitas selama isolasi sosial saat masa pandemi Covid-19 (Ribeiro et al., 2020). 

Kerohanian tentang praktek perawatan dengan pendekatan spiritualitas selama pandemi Covid-19 

di UK ternyata memiliki peranan yang penting dalam mendukung pasien dengan kecemasan, trauma, 

stress karena lockdown, kehilangan kesejahteraan dan permasalahan sosial ekonomi dari pandemi 

(Giffen & Macdonald, 2020). Berdasarkan fenomena tersebut peneliti tertarik meneliti hubungan 

spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis pada pasien yang terkonfirmasi Covid-19. 

 

2. Metode Penelitian  

Penelitian kuantitatif dengan desain cross-sectional dengan purposive sampling dan jumlah sampel 

216. Penelitian ini berfokus untuk mengetahui hubungan spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis 

pada pasien yang terkonfirmasi Covid-19 di RS Islam Jakarta dan telah disetujui oleh Komite Etik FIK-

UMJ Nomor 027/F.9-UMJ/III/2021 dengan memperhatikan prinsip-prinsip dalam proses penelitian. 

Instrumen yang dikembangkan oleh Ryff (Revelia, 2018) telah mengukur kesejahteraan psikologis 

melalui dimensi-dimensi psychological well-being dengan Ryff’s Psychological Well-Being Scale 

(PWBS) dengan 18 item. Hasil uji validitas dan reliabilitas instrumen Ryff’s Psychological Well-Being 

Scale berkisar antara nilai r hitung terendah (0,736) sampai nilai r hitung tertinggi (0,956) dengan nilai 

alpha Cronbach sebesar 0,972. Instrument spiritualitas menggunakan Daily Spiritual Experience Scale 

(DSES) dengan 16 item. Hasil uji validitas dan reliabilitas instrumen DSES berkisar antara nilai r hitung 

terendah (0,679) sampai nilai r hitung tertinggi (0,989) dengan nilai alpha Cronbach sebesar 0,991. 

Instrumen penelitian dilakukan uji validitas dan reliabilitas. Kuesioner penelitian ini dengan google 

form. Analisis bivariat menggunakan T-test, chi-square, multivariat menggunakan regresi logistik 

ganda. 

 

3. Hasil dan Pembahasan  

3.1. Umur  

Hasil uji p-value sebesar 0,001 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara umur dengan kesejahteraan psikologis. Hasil penelitian tersebut 

sejalan menurut pernyataan dari (López et al., 2020) menemukan bahwa beberapa dimensi 

kesejahteraan psikologis seperti penguasaan lingkungan dan otonomi cenderung meningkat seiring 

dengan bertambahnya usia. 
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Table 1. Hasil analisis bivariat (n=216) 

Variabel Confounding Kesejahteraan 

Psikologis 

 

Mean SD P 

value 

 

Usia 
Baik 43,19 12,9 

0,001 
Kurang Baik 41,18 10,2 

Variabel Confounding 

Kesejahteraan psikologis 
Total OR 

(95% CI) 

P 

value 
Kurang Baik Baik 

n % n % n % 

Jenis Kelamin         

 Perempuan 65 43,9 8

3 

56,1 14

8 

100 1,26 0,524 

 Laki-Laki 26 38,2 4

2 

61,8 68 100 0,71-2,28  

Pernikahan         

 Tidak menikah 29 59,2 2

0 

40,8 49 100 2,46 0,010 

 Menikah 62 37,1 1

0

5 

62,9 16

7 

100 1,28-4,71  

Pekerjaan         

 Tidak Bekerja 15 68,2 7 31,8 22 100 3,33 0,017 

 Bekerja 76 39,2 1

1

8 

60,8 19

4 

100 1,30-8,53  

Pendidikan         

 Rendah (SD, SMP) 13 76,5 4 23,5 17 100 5,04 0,006 

 Tinggi (SMA, PT) 78 39,2 1

2

1 

60,8 19

9 

100 1,59-

16,02 

 

Pendapatan         

 < UMR  15 26,8 4

1 

73,2 56 100 0,40 0,011 

 ≥ UMR 76 47,5 8

4 

52,5 16

0 

100 0,20-0,79  

Status Layanan Berobat         

 Rawat Inap 73 46,2 8

5 

53,8 15

8 

100 1,91 0,065 

 Rawat Jalan 18 31,0 4

0 

69 58 100 1,01-3,62  

Stadium Penyakit         

 Sedang 72 48,3 7

7 

51,7 14

9 

100 2,36 0,006 

 Ringan 19 28,4 4

8 

71,6 67 100 1,27-4,40  

Lama Masa Perawatan         

 < 10 hari 29 29,6 6

9 

70,4 98 100 0,380 0,001 

 ≥ 10 hari 62 52,5 5

6 

47,5 11

8 

100 0,22-0,67  

Frekuensi Pemeriksaan Swab         
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 > 2 kali 56 53,8 4

8 

46,2 10

4 

100 2,57 0,001 

 ≤ 2 kali 35 31,3 7

7 

68,8 11

2 

100 1,47-4,47  

Komorbiditas         

 < 98%  16 69,6 7 30,4 23 100 3,60 0,009 

 ≥ 98%  75 38,9 1

1

8 

61,1 19

3 

100 1,41-9,15  

Dukungan sosial         

 Rendah 28 60,9 1

8 

39,1 46 100 2,64 0,006 

 Tinggi 63 37,1 1

0

7 

62,9 17

0 

100 1,35-5,16  

Spiritualitas         

 Rendah 58 54,7 4

8 

45,3 10

6 

100 2,81 0,0005 

 Tinggi 33 30,0 7

7 

70,0 11

0 

100 1,61-4,93  

 

3.2. Jenis Kelamin 

Hasil uji p-value sebesar 0,0524 yang berarti hasil penelitian tidak bermakna secara statistik yaitu 

tidak ada hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan kesejahteraan psikologis.  Penelitian 

tersebut sejalan dengan penelitian di Negara Spayol wabah pandemik Covid-19 sangat dirasakan 

dampaknya oleh para wanita karena dari hasil penelitian mengungkapkan bahwa wanita di Negara 

Spanyol lebih banyak yang mengalami masalah kesehatan psikologis dan mental, mengalami stress, 

cemas, merasakan kesepian dan banyak yang mengalami depresi (Ausín et al., 2021). Wanita mudah 

mengalami perubahan mood yang kurang baik karena dipengaruhi oleh hormon, terutama bagi wanita 

yang tidak memiliki pasangan (Kiecolt & Janice, 2018). 

 

3.3. Pernikahan 

Hasil uji p-value sebesar 0,010 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara pernikahan dengan kesejahteraan psikologis. Menurut hasil penelitian 

Cao et al. (2017) di Cina, menjelaskan bahwa status pernikahan yang harmonis dapat mengurangi gejala 

depresi dan dapat meningkatkan kesejahteraan psikologis.  

 

3.4. Pendidikan 

Hasil uji p-value sebesar 0,006 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara pendidikan dengan kesejahteraan psikologis. Penelitian tersebut 

sejalan dengan hasil penelitian menurut Liu et al., (2019) di Cina menjelaskan bahwa jenjang 

pendidikan pada mahasiswa memiliki kesehatan psikologis dan mental yang lebih baik, kestabilan 

emosional, tingkat kecemasan dan stress yang berkurang dibandingkan dengan jenjang pendidikan 

siswa SMA. Berdasarkan hasil penelitian yang sudah dilakukan bahwa terdapat adanya hubungan antara 

jenis kelamin, usia, pendidikan dan kehawatiran terhadap informasi mengenai Covid-19 dengan 

kesejahteraan psikologis di Taiwan (Ko et al., 2020).  
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3.5. Pekerjaan 

Hasil uji p-value sebesar 0,017 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara perkerjaan dengan kesejahteraan psikologis. Menurut hasil penelitian 

Lorente et al., (2018) di Eropa tepatnya di Switzerland mengungkapkan bahwa karakteristik responden 

yang memiliki pekerjaan mempunyai kesejahteraan psikologis yang baik dibandingkan dengan 

responden yang tidak memiliki pekerjaan. Karakteristik kerja, karakteristik kinerja, kesejahteraan kerja 

merupakan variabel dependen yang berhubungan dengan peningkatan kesejahteraan kinerja pegawai 

(Berg et al., 2017).  

 

3.6. Pendapatan  

Hasil uji p-value sebesar 0,011 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara pendapatan dengan kesejahteraan psikologis. Kesejahteraan 

psikologis yang lebih tinggi dapat dilihat dari tingkat pendapatan dan status pekerjaan seseorang, 

adanya pendidikan yang tinggi dan status pekerjaan yang baik sangat berdampak pada ketahan dalam 

menjalani hidup (Festi, 2018).  

 

3.7. Status Layanan Berobat 

Hasil uji p-value sebesar 0,065 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu tidak 

ada hubungan yang signifikan antara status layananberobat dengan kesejahteraan psikologis. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Kubzansky et al. (2018) di Amerika, mengungkapkan 

bahwa adanya hubungan antara kesejahteraan psikologis dengan promosi kesehatan dalam masa 

perawatan pada pasien penyakit jantung.  

 

3.8. Lama Masa Perawatan 

Hasil uji p-value sebesar 0,001 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara lama masa perawatan dengan kesejahteraan psikologis. Berdasarkan 

hasil penelitian yang dilakukan oleh Kubzansky et al., (2018) di Chili, menjelaskan bahwa adanya 

hubungan lamanya masa perawatan dengan kesejahteraan psikologis pada pasien yang menderita 

skizofrenia akut dengan skizofrenia kronis.  

 

3.9. Frekuensi Pemeriksaan Swab 

Hasil uji p-value sebesar 0,001 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara frekuensi pemeriksaan swab dengan kesejahteraan psikologis. 

Pemeriksaan swab PCR dilakukan selama 3 minggu pada pasien dan staf petugas kesehatan yang 

bekerja di RS besar negara Inggris, hasilnya yang terinfeksi positif virus Covid-19 sebagian responden 

ada yang mengalami gejala dan sebagian tidak ada yang mengalami gejala (Rivett et al., 2020). Tes RT 

PCR tetap menjadi standar untuk mendiagnosis Covid-19 pada sampel dahak (Boger et al., 2021).  

 

3.10. Stadium Penyakit 

Hasil uji p-value sebesar 0,006 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara stadium penyakit dengan kesejahteraan psikologis. Berdasarkan 

Yuniarti (2020) dapat disimpulkan bahwa pasien yang didiagnosa Covid-19  memiliki karakteristik 

tanda dan gejala mulai dari keluhan dengan kasus ringan sampai dengan keluhan kasus berat.  

 

3.11. Komorbiditas  

Hasil uji p-value sebesar 0,001 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara komorbiditas dengan kesejahteraan psikologis. Berdasarkan penelitian 
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yang dilakukan oleh  Ko et al., (2020) di Taiwan, menjelaskan bahwa Covid-19 lebih banyak menyerang 

orang dewasa yang lebih tua serta orang-orang dengan penyakit penyerta seperti hipertensi, penyakit 

kardiovaskular, diabetes, penyakit pernapasan kronis dan penyakit ginjal.  

 

3.12. Dukungan Sosial 

Hasil uji p-value sebesar 0,006 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu ada 

hubungan yang signifikan antara dukungan sosial dengan kesejahteraan psikologis. Menurut Eva (2018) 

di Malang, menunjukan dari hasil penelitianya bahwa kontribusi religiusitas terhadap kesejahteraan 

kesejahteraan psikologis signifikan dan kontribusi dukungan sosial terhadap kesejahteraan psikologis 

tidak signifikan. Berdasarkan hasil penelitian menurut Lorente et al. (2018) di Eropa tepatnya di 

Switzerland, mengungkapkan bahwa adanya hubungan dukungan sosial dengan kesejahteraan 

psikologis pada responden pekerja di Eropa dengan kelompok umur yang berbeda.  

 

3.13. Spiritualitas dengan Kesejahteraan Psikologis 

    Hasil uji statistik bahwa responden yang memiliki spiritualitas tinggi 164 (75,9%) dan 

menghasilkan nilai p-value sebesar 0,003 yang berarti hasil penelitian bermakna secara statistik yaitu 

ada hubungan yang signifikan antara spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis. Berdasarkan 

penjelasan 6 dimensi terkait dengan kesejahteraan psikologis dapat digambarkan dari aspek yang positif 

dan negatif dari dalam diri seseorang, dapat berkomunikasi dengan baik, saling mempercayai, saling 

menghargai, individu yang mempunyai jiwa yang mandiri, mempunyai impian dan cita-cita, individu 

yang mampu belajar dari masa lalu (Festi, 2018).  

Spiritualitas merupakan keberadaan titik iman seseorang terpancar jelas dari kehidupanya, baik 

yang menyangkut hubunganya dengan Allah SWT, hubunganya dengan orang lain maupun alam 

sekitarnya (Hutahaean et al., 2020). Sehingga dapat disimpulkan bahwa esensi dari spiritualitas itu 

bukan hanya tingkat pemahaman tentang Allah SWT melainkan implikasi kehidupan yang Allah SWT 

perintahkan dalam sikap dan perbuatan dikehidupan sehari-hari. 

Menurut Dolatian et al. (2017) di New York mengungkapkan bahwa adanya pengaruh spiritualitas 

dengan kesejahteraan psikologis dalam mengurangi stress pada ibu kehamilan. Hasil penelitaian Parila 

et al. (2018) di Yogyakarta, menyebutkan bahwa terdapat hubungan positif antara daily spiritual 

experience dan kesejahteraan psikologis pada istri yang kehilangan pasangan karena meninggal dunia. 

Penelitian yang dilakukan oleh Roman et al. (2020) di Afrika Selatan, telah melaporkan bahwa praktisi 

kesehatan yang memberikan perawatan spiritual kepada pasien mereka berkontribusi secara signifikan 

untuk meningkatkan kesejahteraan pasien secara keseluruhan. Perawatan spiritual dianggap sebagai 

salah satu faktor untuk meningkatkan ketenangan psikologis kehidupan dan sumber daya kekuatan 

dalam menghadapi kesulitan pasien dengan lebih baik. Perawatan spiritual juga dapat meningkatkan 

harapan mereka untuk masa depan.  

Menurut hasil penelitian L. Liang et al. (2020) di Cina menjelaskan bahwa bahwa penyakit Covid-

19 telah mempengaruhi kesejahteraan psikologis dan Kesehatan mental. Hasil penelitian dari (Basileyo, 

2019) telah menunjukan bahwa adanya hubungan antara spiritualitas dan kesejahteraan psikologis. Dari 

pernyataan sebelumnya peneliti menyimpulkan bahwa adanya hubungan yang signifikan antara 

spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis pasien yang terkonfirmasi positif Covid-19. Spiritual 

merupakan bagian esensial dari keseluruhan definisi sehat dan sejahtera bagi seorang muslim (Hasan, 

2006; Nirwani Jumala & Abubakar, 2019).  

Spiritual hadir dalam diri seseorang sebagai suatu kebangkitan atau pencerahan diri, dalam 

mencapai tujuan dan makna hidup, dimana proses spiritual dimulai dengan tumbuhnya kekuatan 

internal yang mengubah hubungan seseorang dengan Tuhan termanifestasi ke luar dirinya, ketika 

berhubungan dengan Allah, makhluk- Nya dan segala yang ada di alam semesta (Nirwani Jumala & 
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Abubakar, 2019). Salah satu usaha untuk menenangkan jiwa, mengurangi kecemasan adalah 

meningkatkan keyakinan terhadap agama, memiliki kepercayan terhadap Tuhan Yang Maha Esa 

(Prayoga, 2020).  

Seseorang yang mempunyai spiritualitas yang baik dalam hidupnya dapat meningkatkan 

kedamaian hidup dan mempunyai tujuan yang jelas, spiritualitas juga sebagai dasar dari pemulihan 

derajat kesehatan, terutama pada aspek kesehatan psikologis yang diakibatkan dari kasus kriminalisasi 

seperti kasus-kasus pemerkosaan, kejahatan seksual (Azman & Syamsuddin, 2012). 

Hasil dari penelitian yang dilakukan di Fhilipina mengungkap bahwa adaya hubungan yang erat 

antara kesehatan dan spiritualitas pada saat menghadapi pandemik Covid-19. Di antara populasi yang 

rentan, spiritualitas memiliki tujuan penting dalam kesejahteraan seseorang karena nilai spiritualitas 

yang mapan dapat membantu seseorang dalam menghadapi stressor dalam hidup saat menghadapi 

pandemi Covid-19 (Castillo, 2020).  

Nilai spiritual Islam memiliki arah tujuan yang secara terus menerus meningkatkan dan 

membimbing setiap manusia mencapai kebijaksanaan dalam menemukan hubungan yang lebih dekat 

dengan Allah SWT. Sementara spiritualitas dapat membantu setiap muslim menghilangkan ilusi dari 

gagasan salah yang berasal dari alat indra, perasaan, dan pikiran semata, dengan kata lain spiritualitas 

dalam Islam merupakan roh agama bagi seorang muslim, meskipun mempunyai beberapa arti, di luar 

dari konsep agama (Nirwani Jumala & Abubakar, 2019). 

Kualitas hidup yang baik disebabkan karena individu memiliki penanganan religius koping yang 

positif seperti menganggap Tuhan sebagai sumber kekuatannya sedangkan penanganan religius koping 

yang negatif seperti mempertanyakan Tuhan dapat mempengaruhi kualitas hidup yang lebih buruk 

(Wiksuarini et al., 2018). Spiritualitas menjadi sangat penting ketika individu mengalami situasi yang 

mengancam nyawa oleh sebab itu percaya kepada Tuhan dapat mengatasi masalah yang ditimbulkan 

oleh beberapa penyakit kronis (Wiksuarini et al., 2018). 

Dari pernyataan diatas dapat disimpulkan bahwa spiritualitas berhubungan dengan kesejahteraan 

psikologis seseorang dari hasil penelitian ditemukan bahwa pasien terkonfirmasi positif Covid-19 yang 

memiliki spiritualitas tinggi mempunyai peluang 2,8 kali lebih besar memiliki kesejahteraan psikologis 

baik dibandingkan dengan spiritualitas rendah. 

 

Table 2. Hasil Permodelan Akhir MultIvariat Regresi Logistik Ganda (n=216) 

Variabel B 
p-

value 
OR 95%CI 

1 Pernikahan pasien covid 19 (menikah) 1,634 0,000 5,126 2,266 11,592 

2 Pekerjaaan pasien covid 19 (bekerja) 1,419 0,055 4,133 0,968 17,651 

3 Pendidikan pasien covid 19 (pendidikan tinggi) 1,248 0,199 3,483 0,518 23,413 

4 Pendapatan pasien covid 19 (≥ UMR) 1,627 0,000 5,088 2,063 12,549 

5 Stadium penyakit covid 19 (ringan) 0,785 0,057 2,193 0,976 4,926 

6 Lama masa perawatan pasien covid 19 (≥ 10 hari) 0,458 0,227 1,581 0,752 3,323 

7 Frekuensi pemeriksaan swab kat pasien covid 19(≤ 2 

kali) 

0,627 0,100 1,873 0,887 3,955 

8 Komorbiditas pasien covid 19(≥ 98%) 1,204 0,037 3,333 1,075 10,336 

9 dukungan sosial (tinggi) 1,480 0,002 4,394 1,757 10,986 

10 Spiritualitas (tinggi) 1,035 0,003 2,814 1,414 5,601 

 

Berdasarkan tabel 2 menjelaskan bahwa didapatkan nilai p-value 0,003 bahwa adanya 

hubungan yang bermakna antara spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis, adapun individu yang 

mempunyai spiritualitas tinggi berpeluang 2,8 kali lebih besar mempunyai kesejahteraan psikologis 
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baik dibandingkan dengan individu yang memiliki spiritualitas rendah setelah dikontrol oleh 

pernikahan, pekerjaan, pendidikan, pendapatan, stadium penyakit, lama masa perawatan, frekuensi 

pemeriksaan swab, komorbiditas, dukungan sosial. 

 

4. Simpulan  

Terdapat hubungan yang bermakna antara spiritualitas dengan kesejahteraan psikologis 

setelah dikontrol oleh pernikahan, pekerjaan, pendidikan, pendapatan, stadium penyakit, lama 

masa perawatan, frekuensi pemeriksaan swab, komorbiditas, dukungan sosial. dapat 

meningkatkan kualitas hidupnya. 
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