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ABSTRAK

Erisventy Irawati, Sinurita Ginting
Entensi Sore 2007
Hubungan Cara Berkomunikasi Etnik Tertentu dengan Tingkat Kepuasaan Pasien.

Komunikasi merupakan proses pertukaran informasi, gagasan dan perasaan. Komunikasi
mempengaruhi kepuasan pasien. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan cara
berkomunikasi perawat etnik tertentu dengan tingkat Kkepuasaan pasien. Penclitian ini
menggunakan desain deskriptif korelasi yang dilakukan pada 140 kiien di RS PGl Cikini.
Pengumpulan data dilakukan melalei kuisoner untuk mengkaji data demografi, cara komunikasi
perawat dan tingkat kepuasaan pasien terhadap komunikasi perawat. Data yang dikumpu! dengan
metode pendekatan Chi-Sguare dengan uji dependensi dengan pendekatan tingkat kemaknaan
0,05, Hasil yang didapat dari penelitian ini adanya hubungan antara cara berkomunikasi perawat
emik tertentu dengan tingkat kepuasan pasien. Hasil analisa responden yang menyatakan
komunikasi perawat baik sebanyak 78,56%, lebih banyak dibandingkan dengan komunikasi
perawat dinilai kurang baik sebanyak 62,44 %. Sedangkan kepuasaan dari analisa data yang
diperoleh bahwa responden yang menyatakan puas 122,87%, lebih banyak dibandingkan dengan
responden yang menyatakan kurang puas sebanyak 18, 13 %.

Kata kunci: komunikasi, perawat, kepuasan

Communication is the process of exchange of information, ideas and feelings. Communication
affects patient satisfaction. This study aims to identify how the relationship to communicate a
particular ethnic nurse satisfaction levels with the patient. Descriptive correlation design used in
this research uses,and done to 140 clients in the RS PGI Cikini. Collecting data done through
kuisoner to assess demographic data, how the nurses communication and patient satisfaction
levels of nurse communication. Data gathered with the method of Chi-Square test with the
dependency level with significant level 0.05. Results obtained from this research were the
relationship between nurses communicate from a particular ethnic with patient satisfaction.
Results of analysis from the respondents stated communication from 78.56% nurses was good,
more than nurses, cominunication with the less votes 62.44%l. While the satisfaction of the
analysis from the data obtained that the respondents who expressed 122.87% satisfied, more than
the respondents who were less satisfied 18, [3%.

Key words.: communication, nurse, satisfaction
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BAB1
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Penelitian

Salah satu fungsi perawat adalah sebagai pemberi informasi, khususnya informasi
kesehatan. Di era globalisasi, dimana semakin meningkatnya tingkat sosial dan tingkat
pendidikan ditambah dengan keanekaragaman budaya menuntut perawat harus
meningkatkan kemampuan komunikasinya untuk memenuhi kebutuhan masyarakat akan
informasi kesehatan.

Banyak hal yang harus diperbatikan dalam berkomunikasi agar informasi dapat
diterima dengan baik dan benar. Dengan penyampaian informasi yang .benar dibarapkan
orang/klien yang menerima informasi, dapat mengerti atau memahami pesan dari informasi
tersebut dan dapat berespon sesuai yang diharapkan. Sebaliknya penyampaian informasi
_yang tidak tepat atau kurang baik dapat membuat klien tidak tepat dalam mengambil
keputusan bahkan dapat menimbutkan keluhan karena ketidaktahuan atau kesalahpahaman.
Menurut mode! Schrauman dilkutip dari Mundakir (2006) menjelaskan tentang pentingnya
pengalaman dalam proses komunikasi. Kesamaan pengalaman, bahasa dan latar belakang
sosial budaya sangat menentukan apakah informasi atau pesan yang disampaikan dapat
diterima dengan baik dan sesuai dengan maksud komunikator atau tidak.

Perawat dalam memberikan asuhan keperawatannya tidak terlepas dari
berkomunikasi dengan pasien. Saat berkomunikasi dengan klien kemampuan
berkomunikasi yang baik tidak hanya tergambar dari kata kata yang diucapkan tetapi juga
dari sikap / perilaku yang diperlihatkan.. Sikap dan perilaku yang baik oleh perawat sering
dapat menutupi kekurangan dalam hal sarana dan prasarana.

Sebagaimana kita ketahui bahwa komunikasi adalah suatu proses pertukaran
informasi, gagasan dan perasaan. Proses ini meliputi informasi yang disampaikan baik

secara lisan maﬁpun tertulis dengan kata-kata, yang disampaikan dengan bahasa tubuh,
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gaya maupun penampilan dirt, menggunakan alat bantu di sekeliling kita schingga sebuah
pesan menjadi lebih kaya ( Liliwery, 2007 ). Banyak hal yang harus diperhatikan dalam
berkomunikasi dengan sesama agar proses komunikasi dapat berjalan dengan lancar dan
fungsinya dapat dirasakan. Fungsi dari komunikasi itu sendiri adalah sebagai penyampai
informasi, pendidik, sebagai instruksi , persuasi dan menghibur ( Liliwery 2007 ). Hal
tersebut di atas tentunya tidak lepas dari cara perawat berkomunikasi.

Cara perawat berkomunikasi dipengaruhi oleh beberapa hal seperti pendidikan dan
pengetahuan, persepsi, nilai, emosi, peran, lingkungan dan latar belakang budaya
(Potter & Perry, 2006). Sebaliknya hambatan dalam proses komunikasi dapat terjadi bila
adanya perbedaan persepsi, nilai, budaya, penampilan / sikap dan kecepatan yang kurang
tepat, kurang pengetahuan, prasangka buruk, dan pesan yvang tidak jelas (Mudakir, 2006 )

Budaya merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi komunikasi. Budaya
adalah bentuk kondisi yang menunjukkan dirinya melalui tingkah laku. Budaya
mempengaruhi cara perawat dan klien melakukan hubungan satu sama lain dalam berbagai
situasi. Pengaruh kebudayaan menetapkan batasan bagaimana seseorang bertindak dan
berkomunikasi ( Potter & Perry, 2006 ). Oleht karena itu sangatlah penting bagi perawat
untuk mengenal berbagai macam budaya, mengingat dalam melakukan tugasnya,
komunikasi merupakan komponen yang sangat penting untuk mendukung tercapainya
tujuan asuban keperawatan. Kesalahpahaman dalam komunikasi antar perawat dan pasien
akibat budaya yang berbeda tentunya akan menghambat pemberian asuhan keperawatan.

Sebagian besar perawat RS Cikini berasal dari sumatera utara / berlatar belakang
budaya batak. Hampir 80 % tenaga perawat berbudaya batak, berbeda dengan latar
belakang budaya pasien yang beranekaragam. Perbedaan budaya ini tentunya diharapkan
tidak menimbulkan kesulitan dalam proses komunikasi antar perawat dan pasien.

RS PGI Cikini telah banyak melakukan tindakan atau kegiatan yang tujuannya adalah
untuk meningkatkan kemampuan komunikasi perawatnya, seperti pelatihan-pelatihan dan
seminar-seminar, Hal itu dilakukan dengan harapan perawat memiliki kemampuan

komunikasi yang baik yang akhirnya dapat mendukung peningkatan kepuasan pasien.
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Penelitian Batara Simanjuntak mengenai Tingkat Kepuasaan Pasien Rawat Jalan
pada RS PGI Cikini. Dari hasil penelitian tersebut secara keseluruhan kepuasaan pasien
(Customer satisfaction Index / CSI} mencapal 97,8%. Data tersebut mengidentifikasi bahwa
secara keseluruhan pasien merasa puas terhadap pelayanan Unit Rawat Jalan RS PGl
Cikini, Berdasarkan data yang diperoleh, pasien merasa puas terhadap kompetensi dokter,
kemudahan pencapaian ke rumah sakit, kemudahan system pendaftaran dan pemeriksaan,
fasilitasi pada unit rawat jalan seperti keterangan petujuk arah dan rmangan, jadawal praktik
dokter, fasilitas, nama dokter dan spesialisasinya, kebersihan mangan tunggu dan praktik,
keterjangkauan biaya pengobatan, ketepatan jadwal praktik, keamanan selama berobat di
lingkungan rumah sakit dan kemampuan dan kesiapan pengelola rumah sakit dalam
menyelesaikan keluhan. Hasil penelitian juga menunjukan bahwa ketidakpuasaan terhadap
atribut keramah tamahan, kesabaran dan kejelasan informasi yang diberikan perawat
kepada pasien.

Dengan keberadaan tenaga perawat di RS Cikini yang mayoritas berasal dari suku
batak dan pasien yang berasal dari beranekaragam budaya serta hasil penelitian tersebut di
atas, membuat penulis ingin mengetahui hubungan antara latar belakang budaya tersebut

tethadap cara berkomunikasi perawat dan hubungannya dengan tingkat kepuasan pasien.

B. Masalah Penelitian

Dalam pelayanan keschatan di rumah sakit, perawat perlu memiliki kemampuan
komunikasi yang baik agar pasien dapat menerima informasi dengan baik. Salah satu faktor
yang mempengaruhi cara berkomunikasi adalah latar belakang budaya. Berdasarkan hal
tersebut, maka peneliti tertarik untuk mengidentifikasi hubungan cara berkomunikasi

perawat etnik tertentu dengan tingkat kepuasan pasien di ruang rawat inap RS PGI Cikini.
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C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana hubungan cara

berkomunikasi perawat etnik tertentu dengan tingkat kepuasaan pasien di rawat
inap RS PGI Cikini.
2. Tujuan Khusus

a.,

Teridentifikasi data karakteristik demografi klien yang sedang menjalani
perawatan.
Teridentifikasi cara berkomunikasi perawat etnik tertentu dalam pelayanan

kesehatan.

Teridentifikasinya tingkat kepuasan pasien terhadap cara berkomunikasi

perawat etnik tertentu.

D. Manfaat Penelitian

1.

Bagi Rumah Sakit

Penelitian ini diharapkan memberi informasi bagi Rumah Sakit tentang
hubungan cara berkomunikasi perawat etnik tertentu dengan tingkat
kepuasaan pasien sehingga dapat meningkatkan kualitas pelayanan,

Bagi pendidikan

Dapat memperkaya referensi dan wawasan secara teoritis berkenaan
dengan hubungan kemampuan komunikasi perawat dengan tingkat kepuasan
pasien.

Bagi peneliti

Penelitian ini bagi penulis dupat bermanfaat dalam menambah wawasan dan
pengetahuan tentang hubungan cara berkomunikasi perawat etnik iertentu
dengan tingkat kepuasaan pasien dan dapat diterapkan secara langsung

dipelayanan keperawatan.
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BAB II
STUDI KEPUSTAKAAN

A.Teori dan Konsep Terkait
1. Komunikasi
1.1 Defenisi Komunikasi
Menurut Hybels dan Weafer I (1992), komunikasi merupakan proses pertukaran
informasi, gagasan dan perasaan. Proses informasi ini meliputi pesan yang disampaikan
baik secara lisan maupun tulisan, baik dengan kata — kata ataupun bahasa tubuh, gaya
maupun penampilan diri. Menurut Tamsuri (2006), komunikasi juga adalah pertukaran
informasi antara dua atau tebih manusia.
Komunikasi adalah elemen dasar dari interaksi manusia yang memungkihkan
seseorang untuk menetapkan, mempertahankan, dan meningkatkan kontak dengan orang
lain ( Potter & Perry, 2001)

1.2 Unsur komunikasi

Unsur komunikaisi menurut Anas Tamsuri (2006): komunikator, komunikan, pesan,
saluran, umpan balik. Dalam proses komunikasi, komunikator dinilai dari penampilan,
karena penampilan yang baik, sopan, menarik, sangat berpengaruh dalam proses
komunikasi. Komunikator sebeium melakukan komunikasi perlu menguasai masalah dan
penguasaan bahasa dengan tujuan komunikator dapat meningkatkan kepercayaan diri
komunikan,

Pesan yang disampaikan dalam proses komunikasi dapat secara langsung, tatap
muka, dan media. Sedangkan pesan yang disampaikan oleh komunikator dapat berupa
pengetahuan tentang kesehatan, perasaan. Dari unsur komunikasi ini maka k‘omunikasi

dapat tercapai dengan baik dan pesan yang disampaikan dapat diterima.
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1.3 Komunikasi Terpeutik

Menurut Purwanto (1994), komunikasi terapeutik adalah komunikasi yang
direncanakan secara sadar, kegiatanya mempunyai tujuan untuk kesembuhan klien.
Menurut Roger, 1961 dikutip Arwani 2003 komunikasi terapeutik bukan merupakan apa
yang dilakukan seseorang, tetapi bagaimana seseorang melakukan komunikasi itu dalam
berhubungan dengan orang lain. Sedangkan menurut Mundakir { 2006 ) komunikasi
terapeutik adalah suatu pengalaman bersama antara perawat — klien yang bertujuan untuk
menyelesaikan masalah klien,
Stuard dan Sudeen membagi tahap tahap komunikasi terapeutik menjadi empat tahap, yaitu:

a. Fase pra interaksi

Pra interaksi dimulai pertama kali sebelum berhubungan dengan kiien. Perawat
mengekspresikan perasaan, fantasi dan ketakutanya, sehingga kesadaran dan kesiapan
perawat untuk melakukan hubungan dengan klien, dapat dipertanggung jawabkan.

Tugas tambahan pada fase ini adalah mendapatkan informasi tentang klien dan menentukan
kontrak pertama, menganalisa kekuatan profesional diri dan keterbatasan serta membuat

rencana pertemuan dengan klien{ kegiatan, waktu, tempat).

b. Fase perkenalan atau orientasi

Fase ini dimulai dengan pertemuan dengan klien. Hal yang utama yang perlu dikajt adalah
alasan klien minta pertolongan yang akan mempengamhi terbinanya hubungan perawat —
klien. Dalam memulai hubungan, tugas utama adalah membina rasa percaya, penerimaan
dan pengertian. Perawat dan klien mungkin mengalami perasaan tidak nyaman, bimbang
karena memulai hubungan yang baru. Perawat akan melakukan validasi ( kognitif,
psikomotor, efektif ) pada pertemuan berikutnya. Mengeksplorasi perasaan klien, pikiran
dan tindakan, mengidentifikasi masalah klien, mendefenisikan tujuan dengan klien,
menjelaskan waktu yang dibutuhkan untuk melakukan kegiatan adalah tugas perawat

dalam fase ini.
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c. Fase Kerja

Pada fase ini, perawat dan klien mengeksplorasi stressor yang tepat dan mendorong
perkembangan kesadaran diri dengan menghubungkan persepsi, pikiran, perasaan dan
perbuatan klien. Perubahan prilaku maladaptif menjadi adaptif merupakan fokus fase ini.
Perawat pada fase ini memberi kesempatan klien untuk bertanya, menanyakan keiuhan

pasien yang mungkin berkaitan dengan kelancaran pelaksanaan kegiatan.

d.Fase terminasi

Merupakan fase yang sangat sulit dan penting dari hubungan terapeutik. Rasa percaya dan
hubungan intim yang terapeutik sudah terbina dan berada pada tingkat optimal.

Proses terminasi yang sehat akan memberi pengalaman positif dalam membantu klien
mengembangkan koping untuk perpisahan.Pada fase ini perawat dan kiien saling
mengeksplorsi perasaan, penolakan, kehilangan, sedih, dan prilaku lain. Memberikan

reinforcement positif, tindak lanjut dan mengakhiri kegiatan dengan baik.

1.4 Prinsip-Prinsip Komunikasi Terapeutik

Untuk mengetahui apakan komunikasi yang dilakukan tersebut bersifat terapeutik atau
tidak, maka dapat dilihat apakah komunikasi itu sesuai dengan prinsip-prinsip berikut ini:
Perawat harus mengenal dirinya sendiri yang berarti memahami dirinya sendiri serta nilai
yang dianut, komunikasi harus ditandai dengan sikap saling menerima, saling percaya dan
saling menghargai. Dalam proses komunikasi perawat harus memahami, menghayati nilai
yang dianut oleh klien.

Perawat harus mampu menguasai perasaannya sendiri secara bertahap untuk mengetahui
dan mengatasi perasaan sedih, gembira, marah, keberhasilan maupun frustasi. Perawat juga
diharapkan mampu berperan sebagai role model agar dapat menunjukan dan meyakin orang
lain tentang kesehatan, oleh karena itu perawat perlu mempertahankan suatu keadaan sehat
fisik, mental, sosial, spiritual dan gaya hidup. Oleh karena itu kejujuran dan komunikasi

terbuka merupakan dasar dari hubungan terapeutik.
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Selain prinsip — prinsip komunikasi theraupetik tersebut di atas, perlu diperhatikan juga
sikap atau cara menghadirkan diri secara fisik dalam komunikasi, seperti posisi berhadapan.
Posisi berhadapan di sini bertujuan untuk menunjukkan bahwa peraw:: siap melakukan
sesuatu/membantu pasien.

Mempertahankan kontak mata juga menyatakan kehadiran kita secara utuh. Dengan
mempertahankan kontak mata menunjukkan bahwa perawat siap untuk memberi perhatian,
keinginan untuk tetap berkomunikasi. Sikap yang menunjukkan bahwa perawat menghargai
pasien.

Posisi membungkuk kearah pasien juga merupakan posisi yang baik dalam
berkomunikasi. Posisi ini menunjukkan keinginan untuk mengatakan atau mendengar
sesuatu. Dengan posisi komunikasi seperti ini membantu pasien termotivasi untuk
membuka diri atau membuat pasien percaya untuk terbuka dan merasa diperhatikan atau
didengar.

Mempertahankan sikap terbuka juga perlu diperhatikan. Sikap ini menunjukkan
keterbukaan untuk berkomunikasi, sebuah sikap menerima kehadiran orang lain dalam
komunikasi. Hindari melipat tangan atau kaki saat berkomunikasi

Tetap rileks saat berkomunikasi juga harus dipertahankan. Tetap dapat mengontrol
keseimbangan antara ketegangan dan relaksasi dalam memberi respon kepada klien.

Sikap fisik dapat pula disebut sebagai perilaku non verbal, Menurut Clunn ( 1991)
dituliskan kembali oleh Mundakir (2006) ada beberapa prilaku non verbal, seperti gerakan
mata, ekspresi muka, dan sentuhan,

Gerakan mata dipakai untuk memberikan perhatian. Ekspresi muka umumnya dipakai
sebagai bahasa non verhal namun banyak dipengaruhi oleh budaya. Kontak mata dan
ekspresi muka adalah alat pertama yang dipakai untuk pendidikan dan sosialisasi

Sentubhan merupakan cara interaksi yang mendasar. Ikatan kasih sayang dibentuk oleh
pandangan, suara dan entuhan yang menjadi elemen penting dalam pembentukan ego,

perpisahan dan kemandirian.
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1.5.Faktor yang berhubungan dengan komunikasi terapeutik

Potter dan Perry (2001), mengai:ken ada beberapa faktor yang mempengaruhi
komunikasi yaitu faktor psikofisologikal, faktor hubungan yang alami antar orang, faktor
situasional, lingkungan dan budaya. Keliat juga mengatakan nilai-nilai yang dimiliki adalah
sesuatu yang berharga bagi individu yang akan mempengaruhi perasaan, pikiran dan
idenya. Cara berhubungan dan berkomunikasi seseorang dipengaruhi oleh latar belakang
budaya, sehingga perawat perlu menyiapkan diri dalam berhubungan dengan berbagai
orang dari berbagai latar belakang budaya. Strategi komunikasi dalam praktek keperawatan
dirumah sakit ada tiga komponen yaitu struktur, budaya dan teknologi Nursalam(2002)

1.6 Hambatan dalam berkomunikasi
Secara umum hambatan dalam proses komunikasi menurut Mudakir (2006) adajah
kurangnya penggunaan dalam sumber komunikasi yang tepat, kurangnya perencanaan
dalam berkomunikasi, penampilan, sikap dan kecakapan yang kurang tepat selama
berkomunikasi. Kurangnya pengetahuan, perbedaan persepsi, perbedaan harapan, pesan
yang tidak jelas, prasangka yang buruk, tidak ada kepercayaan, ada ancaman, perbedaan
status dan bahasa, kesalahan informasi merupakan hambatan dalam proses komunikasi.
Untuk mengatasi hambatan tersebut dapat ditanggulangi dengan cara mengecek arti,
umpan balik dari pesan itu sendiri. Meningkatkan kesadaran diri juga merupakan salah satu
cara untuk mengatasi hambatan komunikasi. Faktor—faktor pribadi perawat yang harus
disadari adalah tentang sikap, nilai-nilai, kepercayaan, perasaan dan perilaku. Menurut
Roger (1967) yang dikutip dari Mundakir (2006) menckankan bahwa untuk memahami
orang lain dalam proses komunikasi, kesadaran atau pemahaman terhadap diri sendiri
adalah prasyarat yang penting. Seorang perawat dapat berkomunikasi secara baik dengan

klien bila mempunyai kesadaraan diri yang baik.
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1.7 Faktor- Faktor yang Mempengaruhi Komunikasi

Komunikasi dapat dipengaruhi beberapa faktor, menurut Perry & Potter (1987), yang
dikutiy; dari Mundakir (2006) antara lain: persepsi dimana persepsi akan sangat
mempengaruhi jalanya komunikasi karena proses komunikasi harus ada persepsi dan
pengertian yang sama tentang pesan yang disampaikan dan diterima oleh kedua belah
pihak.

Nilai merupakan yang mempengarvhi komunikasi oleh sebab itu komunikasi yang
terjadi antara perawat dalam kontek keschatan tentunya beda dengan nilai yanag dimiliki
klien. Sedangkan komunikasi demgan klien hendaknya lebih mengarah pada memberi
suport dan dukungan nasehat dalam rangka mengatasi masaiah pasien.

Emosi juga mempengaruhi cara seseorang berkomunikasi dan akan berjalan lancar dan
efektif apabila dapat mengelola emosinya. Sebagai pelayan kesehatan kita harus mampu
mengendalikan emosi. Dan tidak mencampurkan permasalahan pribadi sewaktu
memberikan pelayanan tetapi tetaplah dalam kontek bekerja.

Pengetahuan dalam proses komunikasi dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan yang
berbeda. Perawat berkomunikasi dengan klien yang memiliki tingkat pengetahuan yang
berbeda, sehingga perawat harus mengkaji pengetahuan kiien itu sendiri.

Peran dan Hubungan memiliki pengaruh dalam berkomunikasi karena peran dan
hubungan memiliki keterkaitan yang erat sehingga dalam berkomunikasi akan tercipta rasa
memiliki dan percaya diri dalam proses komunikasi.

Faktor lain yang mempengarehi komunikasi adalah lingkungan, setiap orang
cenderung dapat berkomunikasi dengan lebih baik bila lingkungannya juga yang nyaman
dan mendukung.

Latar belakang sosial budaya juga mempengaruhi jalannya komunikasi, Komunikasi
antar budaya mempengaruhi cara klien dan perawat melakukan hubungan satu sama lain.
Perbedaan budaya tidak menjadi halangan untuk menjalin hubungan satu sama lain. Kunci
utama dalam pergaulan antar budaya adalah tidak menilai orang lain yang berbeda budaya
dengan menggunakan penilaian budaya kita.
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2.Budaya

Proses komunikasi dipengaruhi oleh beberapa faktor salah satunya adalah latar
belakang budaya. Menurut Edward B. Tylor, kebudayaan merupakan keseluruhan yang
kompleks, yang di dalamnya terkandung pengetahuan, kepercayaan, kesenian, moral,
hukum, adat istiadat, dan kemampuan-kemampuan lain yang didapat seseorang sebagai
angpota masyarakat.

Budaya mempengaruhi seseorang dalam berkomunikasi baik penggunaan teknik
nonformal dari komunikasi itu sendiri. Mengingat keanekaragaman budaya yang ada, maka
hal — hal yang harus diperhatikan dalam berkomunikasi adalah penggunaan dialek karena
masing masing dacrah mempunyai dialek yang berbeda- beda yang dapat mempengaruhi
komunikasi.

Aksen menunjukkan kekhasan tekanan dalam ucapan bahasa lisan, dengan kita
mengenal aksen budaya lain dapat membedakan asal usul pembicara.

Jargon adalah sebuah unit kata-kata atau istilah-istilah yang dipertukarkan oleh mereka
yang sama profesi atau pengalamannya. Argot adalah bahasa khusus yang digunakan oleh
suatu kelompok tertentu.

Menurut Ohciwutun (1997:99-107) pada saat melakukan komunikasi antar budaya
banyak hal hal yang harus diperhatikan antara lain adalah kapan orang berbicara, apa yang
akan dikatakan, kecepatan dalam berbicara, hal memperhatikan, intonasi.

Hal-hal tersebut perlu untuk diperhatikan karena setiap budaya pasti memiliki latar
belakang budaya yang berbeda pada saat berkomunikasi. Sebagai contoh orang Jawa pada
saat berkomunikasi banyak hal yang diperhatikan, cara berkomunikasinya sangat halus dan
memiliki makna bahwa kita lebih menghargai ataupu menghormati orang yang kita ajak
bicara. Orang Jawa Solo sering kali diidentikan dengan kelemah lembutannya, gaya dan
nada bicaranya pelan, meskipun dalam mengekspresikan kemarahan.

Budaya batak juga memiliki tata cara yang dinilai berbeda pada saat melakukan
komunikasi. Komunikasi suku batak dinilai sangat kasar dan keras, tetapi hal tersebut
belum tentu menunjukan bahwa suku batak itu kasar atau marah. Pada suku Batak
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biasanya berbicara sambil menatap mata dan wajah orang lain. Sebaliknya orang Jawa tidak
mementingkan ‘melihat’ tapi mendengar.

Bisa dibayangkan jika orang Batak bicara dengan orang Jawa, maka yang c“an
terjadi adalah orang Jawa akan menilai orang Batak kurang ajar atau sebaliknya orang
Batak merasa disepelekan atau dilecehkan karena tidak melibat kearahnya saat bicara.
Intonasi berpengaruh dalam hal berkomunikasi karena berbagai bahasa yang berbeda
budaya. Banyak kata — kata bila diucapkan dengan intonasi yang berbeda maka akan
berbeda pula artinya.

Pada penelitian komunikasi antarbudaya perhatian difokuskan pada bagaimana
budaya yang berbeda- beda itu berinteraksi dengan proses komunikasi. Bagaimana
komponen budaya mempengaruhi komponen komunikasi. Adapun komponen budaya
tersebut itu adaleh pandangan dunia, kepercayaan, nilai, sejarah, mitologl, dan otoritas
status.

Menurut esente (1980) dikutip Deddy mulyana 2009: ada tiga pandangan dunia yaitu

afrosentik, eurosentrik dan asiasentrik. Ketika komunikasi intrakulfural terjadi, pandangan
dunia akan mempengaruhi proses penyandian dan pengalihan sandi.
Isu-isu pandangan dunia bersifat abadi dan merupakan landasan yang paling mendasar dari
suatu budaya. Contoh: Katolik tentu saja mempunyai pandangan dunia yang berbeda
dibandingkan dengan seorang muslirn, yahudi, atau ateis. Pandangan dunia sangat
mempengaruhi budaya, kepercayaan , sikap, nilai, penggunaan waktu dan aspek budaya
lainnya. Pandangan dunia sangat mempengaruhi komunikasi antar budaya, oleh karena
sebagai anggowa suatu budaya setiap pelaku komunikasi mempunyai pandangan dunia yang
tertanam dalam jiwa yang sepenubnya dianggap benar,

Citra merupakan salah satu unsur kepercayaan yang penting dalam komunikasi
interkultural yaitu citra kita dengan komunikasi dengan budaya lain. Prasangka dan
stereotif adalah contohnya. Citra menentukan desain pesan komunikasi kita. Dalam
komunikasi antar budaya tidak ada hal yang benar atau yang salah, sejauh hal- hal tersebut
berkaitan dengan kepercayaan. Budaya memainkan peranan penting dalam pembentukan

kepercayaan
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Sistem nilai masyrakat budaya tertentu mempengaruhi cara anggota-anggotanya.
Spranger mengemukakan kategori nilat yang terkenal: nilai ilmiah, nilai religios, nilai
ekonomi, nilai estetik, nilai polotis, dan nilai sosial.

Sejarah adalah catatan peristiwa, fenomena, dan kepribadien yang mengatur pandangan
suatu bangsa tentang budaya, bukan apa yang dikatakan orang tetapi apa yang diketahui
dan dipercayai.Mitologi suatu kelompok budaya memberikan pemahaman hubungan-
hubungan, seperti hubungan orang dengan orang, orang dengan kelompok luar, dan orang
dengan kekuatan alami. Komunikasi interkultural tidak akan efektif tanpa memperhatikan
kepercayaan-kepercayaan/ mitologi.

Setiap budaya mempunyai cara sendiri dalam mendiskusikan otoritas status
(komponen keenam), Konflik terjadi bila duva orang bertemu dengan otoritas vang berbeda
melakukan komunikasi interkultural yang melibatkan permainan peran yang berlainan.
Budaya dalam suatu organisasi bukan suatu yang mudah untuk dirubah dalam waktu sesat,
tetapi kita percaya kita bekerja dengan lingkungan dan individu yang mempunyai budaya
yang berbeda.

2.1 Pengaruvh Budaya Dalam Komunikasi

Budaya dan komunikasi merupakan dua hal yang berbeda, tetapi komunikasi dan
budaya saling berkaitan. Pada proses komunikasi, budaya merupakan salah satu faktor dan
komunikasi itu sendiri berfungsi sebagai alat penyebaran nilai dan budaya. Cara orang
berkomunikasi sangat dipengaruhi oleh budaya yang dianutnya. Budaya seseorang berbeda
antara yang satu dengan yang lain, karena budaya mempengaruhi persepsi seseorang dalam
berkomunikasi maka perlu untuk memahami dan mempelajari budaya orang lain. Edward

T.Hall * Budaya adalah komunikasi dan komunikasi adalah budaya”.
2.2 Prinsip komunikasi antar budaya
Proses komunikasi antar budaya mempunyai prinsip- prinsip, antara lain keterbukaan,

empati, sikap mendukung, sikap positif, kesetaraan, percaya diri, kedekatan, manajemen
interaksi, daya ekspresi, berorientasi pada pihak lain. Prinsip keterbukaan antara budaya
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yang berbeda sangat perlu khususnya terhadap perbedaan, sikap, nilai kepercayaan, dan
perilaku.

Empati dalam przzes komunikasi yaitu kemampuan kita menempatkan diri kita dengan
kebudayaan oarang lain. Hal.itu dapat diexpresikan dari ekspresi wajah, gerak gerik dan
tanggapan yang kita berikan. Dalam pelayana kesehatan kita dapat menunjukan emapati
kepada pasien kita melalui ekspresi wajah, perilaku yang kita tunjukan kepada pasien

Berkomunikasi dengan orang Jain perlu memperlihatkan sikap mendukung kita terhadap
orang lain yaitu dengan cara menunjukan sikap dan perhatian kita. Sebagai contoh dalam
pelayanan kepada pasien kita hendaknya memberikan perhatian yang penuh karena klien
yang sedang menjalani perawatan membutuhkan perhatian yang lebih baik dari keluarga
ataupun dari perawatnya sendiri.

Sikap positif dalam prinsip komunikasi antar budaya sangat penting karena banyak hal
yang tidak kita kenal. Sebagai akibatnya kita tidak dapat memperkirakan apa yang kita
pikirkan. Oleh sebab itu kita harus mengkomunikasikan hal yang positif supaya proses
komunikasi tercipta dengan baik.

Kesetaraan pada proses komunikasi diperlukan agar tidak menimbulkan perbedaan

engan lawan bicara kita. Seperti halnya antara perawat dengan klien, walaupun pada
dasarnya kita berbeda tapi pada saat melakukan komunikasi diperlukan kesetaraan.

Prinsip komunikasi lainya adalah percaya diri, pada saat melakukan komunikasi dengan
orang lain kita harus percaya diri tentang apa yang kita komunikasikan. Pada saat
berkomunikasi dengan pasien kita juga harus percaya diri atas apa