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 Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Manajemen 
Rumah Sakit Program Studi Kesehatan Masyarakat Pascasarjana 
UniveRumah Sakititas Hasanuddin Makassar yang akan mengadakan 
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Rumah Sakit Hermina Makassar” 
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Pada penelitian ini, identitas anda akan disamarkan. Data penelitian ini 
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Peneliti 
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KUESIONER PENELITIAN 
 

Pengaruh Gaya Kepemimpinan Kepala Ruangan, Beban Kerja dan 
Komunikasi Efektif terhadap Budaya Keselamatan Pasien  

Di Rumah Sakit Hermina Makassar 
 

I. Identitas Responden 
a. Usia    : ______ tahun 
b. Jenis Kelamin : (     ) Laki-laki         (     ) Perempuan 
c. Lama Bekerja  : __________ tahun   __________ bulan 
d. Pendidikan Terakhir : (     ) DIII      

      (     ) S.Kep        
      (     ) NeRumah Sakit  
      (     ) Lainnya _____ 

e. Status Kepegawaian : (     ) Kontrak              (     ) Tetap 
II. Petunjuk Pengisian  

1. Pilihlah salah satu jawaban sesuai yang Anda alami dalam bekerja di 
tempat Anda dengan memberikan tanda silang (X) pada kolom yang 
teRumah Sakitedia.  

2. Tidak ada jawaban yang benar maupun jawaban yang salah dalam 
kuesioner ini, pilihlah jawaban yang betul-betul menggambarkan kondisi 
anda di lingkungan bekerja  

3. Petunjuk di bawah ini untuk daftar pernyataan Gaya Kepemimpinan, 
Beban Kerja, Komunikasi Efektif dan Budaya Keselamatan Pasien 
 

Checklist STS, bila sangat 
tidak setuju 

Pernyataan teRumah Sakitebut sangat 
tidak setuju pada indikator teRumah 
Sakitebut (bernilai 1)  

Checklist TS, bila tidak setuju Pernyataan teRumah Sakitebut tidak 
setuju pada indikator teRumah Sakitebut 
(bernilai 2) 

Checklist S, bila setuju Pernyataan teRumah Sakitebut setuju 
pada indikator teRumah Sakitebut 
(bernilai 3) 

Checklist SS, bila sangat 
setuju 

Pernyataan teRumah Sakitebut sangat 
setuju pada indikator teRumah Sakitebut 
(bernilai 4) 
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Pililah salah satu alternatif jawaban yang menurut anda paling tepat dengan 
memberikan tanda (√) pada kotak jawaban yang ada disebelah kanan, yaitu : 
STS   =   Sangat Tidak Setuju 
TS =   Tidak Setuju  
S =   Setuju 
SS =   Sangat Setuju 
 

A. GAYA KEPEMIMPINAN  
No Pernyataan STS TS S SS 

Kepemimpinan Transaksional 
Contigent Reward 

1. Pimpinan menjelaskan 
imbalan/penghargaan yang dapat 
saya peroleh bila pekerjaan saya 
mencapai target 

    

2. Pimpinan memerintahkan apa 
yang 
harus saya lakukan agar saya 
memperoleh 
imbalan/penghargaan 

    

3. Pimpinan selalu memberikan 
saya 
penghargaan/imbalan saat hasil 
kerja saya memuaskannya 

    

Active Management by Exception 
4. Pimpinan mengawasi secara 

ketat 
kesalahan-kesalahan dalam 
pekerjaan saya 

    

5. Pimpinan memperbaiki 
kesalahankesalahan 
saya dalam bekerja 

    

6. Pimpinan menekankan 
aturanaturan 
agar terhindar dari 
kesalahan-kesalahan 

    

7. Pimpinan memperhatikan hal-hal 
yang menyimpang dari 
standar/patokan yang telah 
ditetapkan 

    

8. Pimpinan memeriksa kesalahan     
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No Pernyataan STS TS S SS 
yang ada terlebih dahulu sebelum 
mengomentari hasil kerja 
saya/staf 
lain 

Passive Management by Exception 
10. Pimpinan mengambil tindakan 

perbaikan setelah saya/staf lain 
gagal mencapai sasaran/target 

    

11. Pimpinan mengambil tindakan 
bila 
masalah sudah menjadi gawat 

    

12. Pimpinan tidak campur tangan 
sebelum masalah menjadi serius. 

    

13. Pimpinan baru melakukan 
perbaikan setelah kinerja 
saya/staf 
lain menurun ke bawah 
standar/patokan 

    

 



231 
 

 

B. Beban Kerja  
No Pernyataan  STS TS S SS 

Kondisi Pekerjaan 
1. Melakukan observasi pasien 

selama jam kerja 
    

2. Banyak jenis pekerjaan yang harus 
dilakukan demi keselamatan 
pasien 

    

3. Beragamnya jenis pekerjaan yang 
harus dilakukan demi keselamatan 
pasien 

    

4. Kontak langsung perawat dengan 
pasien di ruangan secara terus 
menerus selama jam kerja 

    

5. 
Kurangnya tenaga perawat di 
ruangan dibandingkan dengan 
klien 

    

6. 
Pengetahuan dan kemampuan 
yang dimiliki tidak mampu 
mengimbangi tuntutan pekerjaan 

    

Penggunaan Waktu Kerja 

7. Tugas pemberian obat-obatan 
yang diberikan secara intens 

    

8. 
Saya mensyukuri adanya 
tunjangan kinerja atas pekerjaan 
yang dilakukan 

    

Target yang Harus Dicapai  
9. Harapan pimpinan rumah sakit 

terhadap pelayanan yang 
berkualitas 

    

10. Tuntutan keluarga untuk 
keselamatan pasien 

    

11. Setiap saat dihadapkan pada 
keputusan yang tepat 

    

12. Tanggung jawab dalam 
melaksanakan perawatan pasien 

    

13. Setiap saat menghadapi pasien 
dengan karateristik 
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C. Komunikasi Efektif   
No Pernyataan  STS TS S SS 

Situasion  
1. Ketika operan perawat 

menyebutkan: 
    

1.1 Nama Pasien      
1.2 Umur      
1.3 Tanggal Masuk     
1.4 Hari Rawatan     
1.5 Diagnosa medis     
1.6 Masalah Keperawatan      

Background 
2. Saat operan disampaikan:     

2.1 Keluhan Utama Pasien      
2.2 Intervensi yang telah dilakukan 

perawat 
    

2.3 Respon Pasien     
2.4 Terapi Medis      

Assesment  
3. Setiap operan dinas 

menyebutkan: 
    

3.1 Hasil pengkajian pasien terkini     
3.2 Tanda vital     
3.3 Skala nyeri     
3.4 Tingkat kesadaran     
3.5 Resiko jatuh     
3.6 Status nutrisi     
3.7 Eliminasi     
3.8 Hasil penilaian abnormal     
3.9 Informasi klinik lain yang 
mendukung 

    

Recommendation 
4. Setiap operan dinas disampaikan:     

4.1 Rekomendasi NCP yang perlu 
dilanjutkan termasuk 
discharge planning 

    

4.2 Edukasi pasien atau keluarga     
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D. Budaya Keselamatan Pasien  
No Pernyataan  STS TS S SS 
1. Di unit ini kami bekerja beRumah 

Sakitama sebagai tim yang efektif  
    

2. Di unit ini kami memiliki staf yang 
cukup untuk menangani beban 
kerja  

    

3. Staf di unit ini bekerja lebih lama 
untuk memberikan perawatan 
pasien yang terbaik  

    

4. Unit ini secara berkala meninjau 
proses kerja untuk menentukan 
apakah perlu perubahan untuk 
meningkatkan keselamatan pasien  

    

5. Unit ini terlalu mengandalkan pada 
staf sementara (kontrak/honorer)  

    

6. Di unit ini, staf merasa bahwa 
kesalahan mereka digunakan 
untuk menghukum mereka  

    

7. Ketika insiden dilaporkan diunit ini, 
sepertinya yang dicatat orangnya, 
bukan masalahnya  

    

8. Jika waktu sibuk (banyak pasien) 
staf di unit ini saling membantu 

    

9. Mereka yang bekerja di unit ini ada 
masalah terkait perilaku tidak 
sopan  

    

10. Ketika staf membuat kesalahan di 
unit ini fokus pada pembelajaran 
daripada menyalahkan individu 

    

11. Di unit ini bekerja tergesa-gesa 
sehingga berdampak negatif 
terhadap keselamatan pasien  

    

12. Di unit ini kurang mendapat 
dukungan untuk staf yang terlibat 
dalam insiden keselamatan pasien  

    

13. Di unit ini perubahan untuk 
meningkatkan keselamatan pasien 
dievaluasi untuk melihat seberapa 
baik mereka bekerja 
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No Pernyataan  STS TS S SS 
14. Di unit ini kurang mendapat 

dukungan untuk staf yang terlibat 
dalam insiden keselamatan pasien  

    

15. Unit ini membiarkan masalah 
keselamatan pasien yang sama 
terjadi lagi 

    

16. Selalu melaporkan ketika insiden 
kesalahan diketahui dan diperbaiki 
sebelum mengenai/menimpa 
pasien (KNC) 

    

17. 

Selalu melaporkan ketika 
insiden/kesalahan sudah 
mengenai/menimpa pasien tetapi 
tidak mencederai pasien (KTC) 

    

18. 
Selalu melaporkan Insiden 
Keselamatan Pasien dalam 12 
bulan terakhir 

    

19. 
Peringkat / level keselamatan 
pasien di unit / area kerja anda 
sudah baik  
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Lampiran  3 Output SPSS 

1. Analisi Univariat  

umur 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 21-25 tahun 27 23.5 23.5 23.5 

26-30 tahun 64 55.7 55.7 79.1 

31-35 tahun 17 14.8 14.8 93.9 

>36 tahun 7 6.1 6.1 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

JK 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid laki-laki 26 22.6 22.6 22.6 

perempuan 89 77.4 77.4 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

lama_kerja 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid < 1 tahun 65 56.5 56.5 56.5 

1-5 tahun 24 20.9 20.9 77.4 

6-10 tahun 25 21.7 21.7 99.1 

>10 tahun 1 .9 .9 100.0 

Total 115 100.0 100.0  
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pendidikan_terakhir 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid DIII 35 30.4 30.4 30.4 

S.Kep 8 7.0 7.0 37.4 

NeRumah 

Sakit 

72 62.6 62.6 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

status_pegawai 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Kontrak 17 14.8 14.8 14.8 

Tetap 98 85.2 85.2 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

gaya 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 76 66.1 66.1 66.1 

kurang baik 39 33.9 33.9 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

beban 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 69 60.0 60.0 60.0 

kurang baik 46 40.0 40.0 100.0 

Total 115 100.0 100.0  
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komunikasi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 74 64.3 64.3 64.3 

kurang baik 41 35.7 35.7 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

budaya 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 70 60.9 60.9 60.9 

kurang baik 45 39.1 39.1 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

contigent 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 65 56.5 56.5 56.5 

kurang baik 50 43.5 43.5 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

active 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 68 59.1 59.1 59.1 

kurang baik 47 40.9 40.9 100.0 

Total 115 100.0 100.0  
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passive 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 76 66.1 66.1 66.1 

kurang baik 39 33.9 33.9 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

kondisi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 64 55.7 55.7 55.7 

kurang baik 51 44.3 44.3 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

penggunaanwaktu 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 65 56.5 56.5 56.5 

kurang baik 50 43.5 43.5 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

target 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 62 53.9 53.9 53.9 

kurang baik 53 46.1 46.1 100.0 

Total 115 100.0 100.0  
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situasion 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 74 64.3 64.3 64.3 

kurang baik 41 35.7 35.7 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

bacground 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 75 65.2 65.2 65.2 

kurang baik 40 34.8 34.8 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

assesment 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 68 59.1 59.1 59.1 

kurang baik 47 40.9 40.9 100.0 

Total 115 100.0 100.0  

recomendation 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid baik 73 63.5 63.5 63.5 

kurang baik 42 36.5 36.5 100.0 

Total 115 100.0 100.0  
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JAWABAN RESPONDEN 

Gaya Kepemimpinan 

No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

Contigent Reward 

1. Pimpinan menjelaskan 

imbalan/penghargaan yang 
dapat saya peroleh bila 
pekerjaan saya mencapai 
target 

13 11.3 81 70.4 20 17.4 1 .9 

2. Pimpinan memerintahkan 
apa yang harus saya 
lakukan agar saya 
memperoleh 
imbalan/penghargaan 

21 18.3 62 53.9 32 27.8 0 0 

3. Pimpinan selalu memberikan 
saya penghargaan/imbalan 
saat hasil kerja saya 
memuaskannya 

10 8.7 61 53.0 44 38.3 0 0 

Active Management by Exception 

4. Pimpinan mengawasi secara 
ketat kesalahan-kesalahan 
dalam pekerjaan saya 

18 15.7 56 48.7 41 35.7 0 0 

5. Pimpinan memperbaiki 
kesalahankesalahan saya 
dalam bekerja 

22 19.1 57 49.6 35 30.4 1 .9 

6. Pimpinan menekankan 
aturanaturan agar terhindar 
dari kesalahan-kesalahan 

28 24.3 50 43.5 35 30.4 2 1.7 

7. Pimpinan memperhatikan 
hal-hal yang menyimpang 

19 16.5 77 67.0 18 15.7 1 .9 
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No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

dari standar/patokan yang 
telah ditetapkan 

8. Pimpinan memeriksa 
kesalahan yang ada terlebih 
dahulu sebelum 
mengomentari hasil kerja 
saya/staf lain 

17 14.8 71 61.7 27 23.5 0 0 

Passive Management by Exception 

9. Pimpinan mengambil 
tindakan 

perbaikan setelah saya/staf 
lain gagal mencapai 
sasaran/target 

20 17.4 69 60.0 26 22.6 0 0 

10. Pimpinan mengambil 
tindakan bila masalah sudah 
menjadi gawat 

16 13.9 80 69.6 19 16.5 0 0 

11. Pimpinan tidak campur 
tangan sebelum masalah 
menjadi serius. 

5 4.3 69 60.0 34 29.6 7 6.1 

12. Pimpinan baru melakukan 

perbaikan setelah kinerja 
saya/staf lain menurun ke 
bawah standar/patokan 

8 7.0 56 48.7 50 43.5 1 .9 
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Beban Kerja 

No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

Kondisi Pekerjaan 

1. Melakukan observasi pasien 
selama jam kerja 30 26.1 79 68.7 5 4.3 1 .9 

2. 
Banyak jenis pekerjaan yang 

harus dilakukan demi 
keselamatan pasien 

29 25.2 42 36.5 44 38.3 0 0 

3. 
Beragamnya jenis pekerjaan 
yang harus dilakukan demi 

keselamatan pasien 
23 20.0 43 37.4 49 42.6 0 0 

4. 
Kontak langsung perawat 
dengan pasien di ruangan 

secara terus menerus 
selama jam kerja 

26 22.6 39 33.9 50 43.5 0 0 

5. 
Kurangnya tenaga perawat di 

ruangan dibandingkan 
dengan klien 

11 9.6 69 60.0 30 26.1 5 4.3 

6. 
Pengetahuan dan 

kemampuan yang dimiliki 
tidak mampu mengimbangi 

tuntutan pekerjaan 

13 11.3 51 44.3 48 41.7 3 2.6 

Penggunaan Waktu Kerja 

7. 
Tugas pemberian obat-

obatan yang diberikan secara 
intens 

20 17.4 49 42.6 43 37.4 3 2.6 

8. 
Saya mensyukuri adanya 

tunjangan kinerja atas 
pekerjaan yang dilakukan 

25 21.7 56 48.7 34 29.6 0 0 

Target yang Harus Dicapai 
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No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

9. 
Harapan pimpinan rumah 
sakit terhadap pelayanan 

yang berkualitas 
15 13.0 52 45.2 47 40.9 1 .9 

10. Tuntutan keluarga untuk 
keselamatan pasien 15 13.0 85 73.9 13 11.3 2 1.7 

11. Setiap saat dihadapkan pada 
keputusan yang tepat 16 13.9 52 45.2 43 37.4 4 3.5 

12. 
Tanggung jawab dalam 

melaksanakan perawatan 
pasien 

18 15.7 91 79.1 5 4.3 1 .9 

13. Setiap saat menghadapi 
pasien dengan karateristik 21 18.3 76 66.1 18 15.7   

 

Komunikasi Efektif   

No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

Situasion 

1. Ketika operan perawat menyebutkan: 

1.1 Nama Pasien 27 23.5 73 63.5 15 13.0 0 0 

1.2 Umur 32 27.8 71 61.7 12 10.4 0 0 

1.3 Tanggal Masuk 32 27.8 81 70.4 2 1.7 0 0 

1.4 Hari Rawatan 34 29.6 80 69.6 1 .9 0 0 

1.5 Diagnosa medis 28 24.3 75 65.2 12 10.4 0 0 

1.6 Masalah Keperawatan 28 24.3 56 48.7 31 27.0 0 0 
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No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

Background 

2. Saat operan disampaikan: 

2.1 Keluhan Utama Pasien 31 27.0 73 63.5 11 9.6 0 0 

2.2 Intervensi yang telah 
dilakukan perawat 35 30.4 70 60.9 10 8.7 0 0 

2.3 Respon Pasien 29 25.2 55 47.8 31 27.0 0 0 

2.4 Terapi Medis 29 25.2 76 66.1 10 8.7 0 0 

Assesment 

3. Setiap operan dinas menyebutkan: 

3.1 Hasil pengkajian pasien 
terkini 31 27.0 62 53.9 22 19.1 0 0 

3.2 Tanda vital 33 28.7 52 45.2 30 26.1 0 0 

3.3 Skala nyeri 27 23.5 47 40.9 41 35.7 0 0 

3.4 Tingkat kesadaran 26 22.6 48 41.7 41 35.7 0 0 

3.5 Resiko jatuh 30 26.1 44 38.3 41 35.7 0 0 

3.6 Status nutrisi 26 22.6 58 50.4 31 27.0 0 0 

3.7 Eliminasi 25 21.7 48 41.7 41 35.7 1 .9 

3.8 Hasil penilaian abnormal 30 26.1 42 36.5 42 36.5 1 .9 

3.9 Informasi klinik lain yang 
mendukung 30 26.1 40 34.8 45 39.1 0 0 

Recommendation 

4. Setiap overan dinas disampaikan: 

4.1 
Rekomendasi NCP yang 
perlu dilanjutkan termasuk 
discharge planning 

31 27.0 63 54.8 21 18.3 0 0 
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No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

4.2 Edukasi pasien atau 
keluarga 27 23.5 63 54.8 24 20.9 1 .9 

 

Budaya Keselamatan Pasien 

No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

1. 
Di unit ini kami bekerja 
beRumah Sakitama sebagai 
tim yang efektif  

39 33.9 68 59.1 8 7.0 0 0 

2. 
Di unit ini kami memiliki staf 
yang cukup untuk menangani 
beban kerja  

11 9.6 63 54.8 38 33.0 3 2.6 

3. 

Staf di unit ini bekerja lebih 
lama untuk memberikan 
perawatan pasien yang 
terbaik  

25 21.7 58 50.4 32 27.8 0 0 

4. 

Unit ini secara berkala 
meninjau proses kerja untuk 
menentukan apakah perlu 
perubahan untuk 
meningkatkan keselamatan 
pasien  

12 10.4 87 75.7 16 13.9 0 0 

5. 
Unit ini terlalu mengandalkan 
pada staf sementara 
(kontrak/honorer)  

4 3.5 57 49.6 48 41.7 6 5.2 

6. 
Di unit ini, staf merasa bahwa 
kesalahan mereka digunakan 
untuk menghukum mereka  

18 15.7 46 40.0 43 37.4 8 7.0 
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No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

7. 

Ketika insiden dilaporkan 
diunit ini, sepertinya yang 
dicatat orangnya, bukan 
masalahnya  

9 7.8 57 49.6 41 35.7 8 7.0 

8. 
Jika waktu sibuk (banyak 
pasien) staf di unit ini saling 
membantu 

28 24.3 72 62.6 13 11.3 2 1.7 

9. 
Mereka yang bekerja di unit 
ini ada masalah terkait 
perilaku tidak sopan  

5 4.3 55 47.8 47 40.9 8 7.0 

10. 

Ketika staf membuat 
kesalahan di unit ini fokus 
pada pembelajaran daripada 
menyalahkan individu 

31 27.0 54 47.0 29 25.2 1 .9 

11. 

Di unit ini bekerja tergesa-
gesa sehingga berdampak 
negatif terhadap keselamatan 
pasien  

27 23.5 42 36.5 38 33.0 8 7.0 

12. 

Di unit ini kurang mendapat 
dukungan untuk staf yang 
terlibat dalam insiden 
keselamatan pasien  

8 7.0 59 51.3 44 38.3 4 3.5 

13. 

Di unit ini perubahan untuk 
meningkatkan keselamatan 
pasien dievaluasi untuk 
melihat seberapa baik 
mereka bekerja 

11 9.6 95 82.6 9 7.8   

14. 

Di unit ini kurang mendapat 
dukungan untuk staf yang 
terlibat dalam insiden 
keselamatan pasien  

13 11.3 54 47.0 45 39.1 3 2.6 
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No. Pernyataan 
Sangat 
Setuju Setuju Tidak 

Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

n % n % N % n % 

15. 
Unit ini membiarkan masalah 
keselamatan pasien yang 
sama terjadi lagi 

6 5.2 58 50.4 40 34.8 11 9.6 

16. 

Selalu melaporkan ketika 
insiden kesalahan diketahui 
dan diperbaiki sebelum 
mengenai/menimpa pasien 
(KNC) 

15 13.0 90 78.3 10 8.7 0 0 

17. 

Selalu melaporkan ketika 
insiden/kesalahan sudah 
mengenai/menimpa pasien 
tetapi tidak mencederai 
pasien (KTC) 

19 16.5 85 73.9 10 8.7 1 .9 

18. 
Selalu melaporkan Insiden 
Keselamatan Pasien dalam 
12 bulan terakhir 

11 9.6 95 82.6 8 7.0 1 .9 

19. 
Peringkat / level keselamatan 
pasien di unit / area kerja 
anda sudah baik  

14 12.2 88 76.5 12 10.4 1 .9 
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2. Bivariat 

gaya * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

gaya baik Count 65 11 76 

% within gaya 85.5% 14.5% 100.0% 

kurang baik Count 5 34 39 

% within gaya 12.8% 87.2% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within gaya 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

57.201a 1 .000   

Continuity Correctionb 54.189 1 .000   

Likelihood Ratio 61.227 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

56.704 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15.26. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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ban * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

beban baik Count 59 10 69 

% within beban 85.5% 14.5% 100.0% 

kurang baik Count 11 35 46 

% within beban 23.9% 76.1% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within beban 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

43.962a 1 .000   

Continuity Correctionb 41.414 1 .000   

Likelihood Ratio 46.233 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

43.579 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 18.00. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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komunikasi * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

komunikasi baik Count 63 11 74 

% within komunikasi 85.1% 14.9% 100.0% 

kurang baik Count 7 34 41 

% within komunikasi 17.1% 82.9% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within komunikasi 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

51.311a 1 .000   

Continuity Correctionb 48.493 1 .000   

Likelihood Ratio 54.255 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

50.865 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16.04. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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contigent * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

contigent baik Count 58 7 65 

% within contigent 89.2% 10.8% 100.0% 

kurang baik Count 12 38 50 

% within contigent 24.0% 76.0% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within contigent 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

50.487a 1 .000   

Continuity Correctionb 47.785 1 .000   

Likelihood Ratio 54.421 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

50.048 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 19.57. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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active * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

active baik Count 61 7 68 

% within active 89.7% 10.3% 100.0% 

kurang baik Count 9 38 47 

% within active 19.1% 80.9% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within active 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

58.086a 1 .000   

Continuity Correctionb 55.162 1 .000   

Likelihood Ratio 62.954 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

57.581 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 18.39. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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passive * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

passive baik Count 58 18 76 

% within passive 76.3% 23.7% 100.0% 

kurang baik Count 12 27 39 

% within passive 30.8% 69.2% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within passive 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

22.448a 1 .000   

Continuity Correctionb 20.576 1 .000   

Likelihood Ratio 22.594 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

22.253 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15.26. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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kondisi * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

kondisi baik Count 57 7 64 

% within kondisi 89.1% 10.9% 100.0% 

kurang baik Count 13 38 51 

% within kondisi 25.5% 74.5% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within kondisi 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

48.159a 1 .000   

Continuity Correctionb 45.526 1 .000   

Likelihood Ratio 51.858 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

47.740 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 19.96. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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penggunaanwaktu * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik 

kurang 

baik 

penggunaanwaktu baik Count 55 10 65 

% within 

penggunaanwaktu 

84.6% 15.4% 100.0% 

kurang 

baik 

Count 15 35 50 

% within 

penggunaanwaktu 

30.0% 70.0% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within 

penggunaanwaktu 

60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

35.392a 1 .000   

Continuity Correctionb 33.136 1 .000   

Likelihood Ratio 37.047 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

35.084 1 .000   

N of Valid Cases 115     
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a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 19.57. 

b. Computed only for a 2x2 table 

target * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

target baik Count 51 11 62 

% within target 82.3% 17.7% 100.0% 

kurang baik Count 19 34 53 

% within target 35.8% 64.2% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within target 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

25.838a 1 .000   

Continuity Correctionb 23.926 1 .000   

Likelihood Ratio 26.811 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

25.613 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 20.74. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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tuasion * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

situasion Baik Count 62 12 74 

% within situasion 83.8% 16.2% 100.0% 

kurang baik Count 8 33 41 

% within situasion 19.5% 80.5% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within situasion 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

45.755a 1 .000   

Continuity Correctionb 43.097 1 .000   

Likelihood Ratio 47.874 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

45.357 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16.04. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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bacground * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

bacground baik Count 62 13 75 

% within bacground 82.7% 17.3% 100.0% 

kurang baik Count 8 32 40 

% within bacground 20.0% 80.0% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within bacground 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

43.011a 1 .000   

Continuity Correctionb 40.420 1 .000   

Likelihood Ratio 44.743 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

42.637 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15.65. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 



259 
 

 

assesment * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

assesment baik Count 58 10 68 

% within assesment 85.3% 14.7% 100.0% 

kurang baik Count 12 35 47 

% within assesment 25.5% 74.5% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within assesment 60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

41.672a 1 .000   

Continuity Correctionb 39.201 1 .000   

Likelihood Ratio 43.754 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

41.310 1 .000   

N of Valid Cases 115     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 18.39. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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recomendation * budaya 

Crosstab 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

recomendation baik Count 59 14 73 

% within 

recomendation 

80.8% 19.2% 100.0% 

kurang 

baik 

Count 11 31 42 

% within 

recomendation 

26.2% 73.8% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within 

recomendation 

60.9% 39.1% 100.0% 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

PeaRumah Sakiton 

Chi-Square 

33.408a 1 .000   

Continuity 

Correctionb 

31.153 1 .000   

Likelihood Ratio 34.278 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 

33.117 1 .000   

N of Valid Cases 115     
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a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16.43. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

umur * beban Crosstabulation 

 

beban 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 15 12 27 

% within umur 55.6% 44.4% 100.0% 

26-30 tahun Count 39 25 64 

% within umur 60.9% 39.1% 100.0% 

31-35 tahun Count 11 6 17 

% within umur 64.7% 35.3% 100.0% 

>36 tahun Count 4 3 7 

% within umur 57.1% 42.9% 100.0% 

Total Count 69 46 115 

% within umur 60.0% 40.0% 100.0% 

umur * komunikasi Crosstabulation 

 

komunikasi 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 16 11 27 

% within umur 59.3% 40.7% 100.0% 

26-30 tahun Count 42 22 64 

% within umur 65.6% 34.4% 100.0% 

31-35 tahun Count 11 6 17 
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% within umur 64.7% 35.3% 100.0% 

>36 tahun Count 5 2 7 

% within umur 71.4% 28.6% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within umur 64.3% 35.7% 100.0% 

umur * contigent Crosstabulation 

 

contigent 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 17 10 27 

% within umur 63.0% 37.0% 100.0% 

26-30 tahun Count 38 26 64 

% within umur 59.4% 40.6% 100.0% 

31-35 tahun Count 8 9 17 

% within umur 47.1% 52.9% 100.0% 

>36 tahun Count 2 5 7 

% within umur 28.6% 71.4% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within umur 56.5% 43.5% 100.0% 
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umur * active Crosstabulation 

 

active 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 17 10 27 

% within umur 63.0% 37.0% 100.0% 

26-30 tahun Count 40 24 64 

% within umur 62.5% 37.5% 100.0% 

31-35 tahun Count 10 7 17 

% within umur 58.8% 41.2% 100.0% 

>36 tahun Count 1 6 7 

% within umur 14.3% 85.7% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within umur 59.1% 40.9% 100.0% 

umur * passive Crosstabulation 

 

passive 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 18 9 27 

% within umur 66.7% 33.3% 100.0% 

26-30 tahun Count 46 18 64 

% within umur 71.9% 28.1% 100.0% 

31-35 tahun Count 7 10 17 

% within umur 41.2% 58.8% 100.0% 
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>36 tahun Count 5 2 7 

% within umur 71.4% 28.6% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within umur 66.1% 33.9% 100.0% 

umur * kondisi Crosstabulation 

 

kondisi 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 14 13 27 

% within umur 51.9% 48.1% 100.0% 

26-30 tahun Count 38 26 64 

% within umur 59.4% 40.6% 100.0% 

31-35 tahun Count 8 9 17 

% within umur 47.1% 52.9% 100.0% 

>36 tahun Count 4 3 7 

% within umur 57.1% 42.9% 100.0% 

Total Count 64 51 115 

% within umur 55.7% 44.3% 100.0% 

umur * penggunaanwaktu Crosstabulation 

 

penggunaanwaktu 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 14 13 27 

% within umur 51.9% 48.1% 100.0% 

26-30 tahun Count 36 28 64 
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% within umur 56.3% 43.8% 100.0% 

31-35 tahun Count 11 6 17 

% within umur 64.7% 35.3% 100.0% 

>36 tahun Count 4 3 7 

% within umur 57.1% 42.9% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within umur 56.5% 43.5% 100.0% 

umur * target Crosstabulation 

 

target 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 14 13 27 

% within umur 51.9% 48.1% 100.0% 

26-30 tahun Count 34 30 64 

% within umur 53.1% 46.9% 100.0% 

31-35 tahun Count 10 7 17 

% within umur 58.8% 41.2% 100.0% 

>36 tahun Count 4 3 7 

% within umur 57.1% 42.9% 100.0% 

Total Count 62 53 115 

% within umur 53.9% 46.1% 100.0% 
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umur * situasion Crosstabulation 

 

situasion 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 16 11 27 

% within umur 59.3% 40.7% 100.0% 

26-30 tahun Count 41 23 64 

% within umur 64.1% 35.9% 100.0% 

31-35 tahun Count 11 6 17 

% within umur 64.7% 35.3% 100.0% 

>36 tahun Count 6 1 7 

% within umur 85.7% 14.3% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within umur 64.3% 35.7% 100.0% 

umur * bacground Crosstabulation 

 

bacground 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 16 11 27 

% within umur 59.3% 40.7% 100.0% 

26-30 tahun Count 45 19 64 

% within umur 70.3% 29.7% 100.0% 

31-35 tahun Count 9 8 17 

% within umur 52.9% 47.1% 100.0% 
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>36 tahun Count 5 2 7 

% within umur 71.4% 28.6% 100.0% 

Total Count 75 40 115 

% within umur 65.2% 34.8% 100.0% 

umur * assesment Crosstabulation 

 

assesment 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 16 11 27 

% within umur 59.3% 40.7% 100.0% 

26-30 tahun Count 38 26 64 

% within umur 59.4% 40.6% 100.0% 

31-35 tahun Count 9 8 17 

% within umur 52.9% 47.1% 100.0% 

>36 tahun Count 5 2 7 

% within umur 71.4% 28.6% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within umur 59.1% 40.9% 100.0% 
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umur * recomendation Crosstabulation 

 

recomendation 

Total baik kurang baik 

umur 21-25 tahun Count 16 11 27 

% within umur 59.3% 40.7% 100.0% 

26-30 tahun Count 43 21 64 

% within umur 67.2% 32.8% 100.0% 

31-35 tahun Count 9 8 17 

% within umur 52.9% 47.1% 100.0% 

>36 tahun Count 5 2 7 

% within umur 71.4% 28.6% 100.0% 

Total Count 73 42 115 

% within umur 63.5% 36.5% 100.0% 

JK * budaya Crosstabulation 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 16 10 26 

% within JK 61.5% 38.5% 100.0% 

perempuan Count 54 35 89 

% within JK 60.7% 39.3% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within JK 60.9% 39.1% 100.0% 
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JK * gaya Crosstabulation 

 

gaya 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 18 8 26 

% within JK 69.2% 30.8% 100.0% 

perempuan Count 58 31 89 

% within JK 65.2% 34.8% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within JK 66.1% 33.9% 100.0% 

JK * beban Crosstabulation 

 

beban 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 18 8 26 

% within JK 69.2% 30.8% 100.0% 

perempuan Count 51 38 89 

% within JK 57.3% 42.7% 100.0% 

Total Count 69 46 115 

% within JK 60.0% 40.0% 100.0% 
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JK * komunikasi Crosstabulation 

 

komunikasi 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 18 8 26 

% within JK 69.2% 30.8% 100.0% 

perempuan Count 56 33 89 

% within JK 62.9% 37.1% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within JK 64.3% 35.7% 100.0% 

JK * contigent Crosstabulation 

 

contigent 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 17 9 26 

% within JK 65.4% 34.6% 100.0% 

perempuan Count 48 41 89 

% within JK 53.9% 46.1% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within JK 56.5% 43.5% 100.0% 
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JK * active Crosstabulation 

 

active 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 16 10 26 

% within JK 61.5% 38.5% 100.0% 

perempuan Count 52 37 89 

% within JK 58.4% 41.6% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within JK 59.1% 40.9% 100.0% 

JK * passive Crosstabulation 

 

passive 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 17 9 26 

% within JK 65.4% 34.6% 100.0% 

perempuan Count 59 30 89 

% within JK 66.3% 33.7% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within JK 66.1% 33.9% 100.0% 

JK * kondisi Crosstabulation 

 

kondisi 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 14 12 26 

% within JK 53.8% 46.2% 100.0% 
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perempuan Count 50 39 89 

% within JK 56.2% 43.8% 100.0% 

Total Count 64 51 115 

% within JK 55.7% 44.3% 100.0% 

JK * penggunaanwaktu Crosstabulation 

 

penggunaanwaktu 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 17 9 26 

% within JK 65.4% 34.6% 100.0% 

perempuan Count 48 41 89 

% within JK 53.9% 46.1% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within JK 56.5% 43.5% 100.0% 

JK * target Crosstabulation 

 

target 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 17 9 26 

% within JK 65.4% 34.6% 100.0% 

perempuan Count 45 44 89 

% within JK 50.6% 49.4% 100.0% 

Total Count 62 53 115 

% within JK 53.9% 46.1% 100.0% 
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JK * situasion Crosstabulation 

 

situasion 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 16 10 26 

% within JK 61.5% 38.5% 100.0% 

perempuan Count 58 31 89 

% within JK 65.2% 34.8% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within JK 64.3% 35.7% 100.0% 

JK * bacground Crosstabulation 

 

bacground 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 15 11 26 

% within JK 57.7% 42.3% 100.0% 

perempuan Count 60 29 89 

% within JK 67.4% 32.6% 100.0% 

Total Count 75 40 115 

% within JK 65.2% 34.8% 100.0% 
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JK * assesment Crosstabulation 

 

assesment 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 14 12 26 

% within JK 53.8% 46.2% 100.0% 

perempuan Count 54 35 89 

% within JK 60.7% 39.3% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within JK 59.1% 40.9% 100.0% 

JK * recomendation Crosstabulation 

 

recomendation 

Total baik kurang baik 

JK laki-laki Count 16 10 26 

% within JK 61.5% 38.5% 100.0% 

perempuan Count 57 32 89 

% within JK 64.0% 36.0% 100.0% 

Total Count 73 42 115 

% within JK 63.5% 36.5% 100.0% 
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lama_kerja * budaya Crosstabulation 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 43 22 65 

% within lama_kerja 66.2% 33.8% 100.0% 

1-5 tahun Count 11 13 24 

% within lama_kerja 45.8% 54.2% 100.0% 

6-10 tahun Count 15 10 25 

% within lama_kerja 60.0% 40.0% 100.0% 

>10 tahun Count 1 0 1 

% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within lama_kerja 60.9% 39.1% 100.0% 

lama_kerja * gaya Crosstabulation 

 

gaya 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 46 19 65 

% within lama_kerja 70.8% 29.2% 100.0% 

1-5 tahun Count 15 9 24 

% within lama_kerja 62.5% 37.5% 100.0% 

6-10 tahun Count 14 11 25 

% within lama_kerja 56.0% 44.0% 100.0% 
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>10 tahun Count 1 0 1 

% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within lama_kerja 66.1% 33.9% 100.0% 

 

lama_kerja * beban Crosstabulation 

 

beban 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 41 24 65 

% within lama_kerja 63.1% 36.9% 100.0% 

1-5 tahun Count 13 11 24 

% within lama_kerja 54.2% 45.8% 100.0% 

6-10 tahun Count 15 10 25 

% within lama_kerja 60.0% 40.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 69 46 115 

% within lama_kerja 60.0% 40.0% 100.0% 
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lama_kerja * komunikasi Crosstabulation 

 

komunikasi 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 41 24 65 

% within lama_kerja 63.1% 36.9% 100.0% 

1-5 tahun Count 14 10 24 

% within lama_kerja 58.3% 41.7% 100.0% 

6-10 tahun Count 19 6 25 

% within lama_kerja 76.0% 24.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within lama_kerja 64.3% 35.7% 100.0% 

lama_kerja * contigent Crosstabulation 

 

contigent 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 41 24 65 

% within lama_kerja 63.1% 36.9% 100.0% 

1-5 tahun Count 11 13 24 

% within lama_kerja 45.8% 54.2% 100.0% 

6-10 tahun Count 12 13 25 

% within lama_kerja 48.0% 52.0% 100.0% 
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>10 tahun Count 1 0 1 

% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within lama_kerja 56.5% 43.5% 100.0% 

lama_kerja * active Crosstabulation 

 

active 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 42 23 65 

% within lama_kerja 64.6% 35.4% 100.0% 

1-5 tahun Count 13 11 24 

% within lama_kerja 54.2% 45.8% 100.0% 

6-10 tahun Count 12 13 25 

% within lama_kerja 48.0% 52.0% 100.0% 

>10 tahun Count 1 0 1 

% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within lama_kerja 59.1% 40.9% 100.0% 
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lama_kerja * passive Crosstabulation 

 

passive 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 47 18 65 

% within lama_kerja 72.3% 27.7% 100.0% 

1-5 tahun Count 15 9 24 

% within lama_kerja 62.5% 37.5% 100.0% 

6-10 tahun Count 13 12 25 

% within lama_kerja 52.0% 48.0% 100.0% 

>10 tahun Count 1 0 1 

% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within lama_kerja 66.1% 33.9% 100.0% 

lama_kerja * kondisi Crosstabulation 

 

kondisi 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 36 29 65 

% within lama_kerja 55.4% 44.6% 100.0% 

1-5 tahun Count 12 12 24 

% within lama_kerja 50.0% 50.0% 100.0% 

6-10 tahun Count 15 10 25 

% within lama_kerja 60.0% 40.0% 100.0% 

>10 tahun Count 1 0 1 
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% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 64 51 115 

% within lama_kerja 55.7% 44.3% 100.0% 

lama_kerja * penggunaanwaktu Crosstabulation 

 

penggunaanwaktu 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 38 27 65 

% within lama_kerja 58.5% 41.5% 100.0% 

1-5 tahun Count 13 11 24 

% within lama_kerja 54.2% 45.8% 100.0% 

6-10 tahun Count 14 11 25 

% within lama_kerja 56.0% 44.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within lama_kerja 56.5% 43.5% 100.0% 

lama_kerja * target Crosstabulation 

 

target 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 39 26 65 

% within lama_kerja 60.0% 40.0% 100.0% 

1-5 tahun Count 10 14 24 

% within lama_kerja 41.7% 58.3% 100.0% 
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6-10 tahun Count 13 12 25 

% within lama_kerja 52.0% 48.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 62 53 115 

% within lama_kerja 53.9% 46.1% 100.0% 

lama_kerja * situasion Crosstabulation 

 

situasion 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 41 24 65 

% within lama_kerja 63.1% 36.9% 100.0% 

1-5 tahun Count 13 11 24 

% within lama_kerja 54.2% 45.8% 100.0% 

6-10 tahun Count 19 6 25 

% within lama_kerja 76.0% 24.0% 100.0% 

>10 tahun Count 1 0 1 

% within lama_kerja 100.0% 0.0% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within lama_kerja 64.3% 35.7% 100.0% 
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lama_kerja * bacground Crosstabulation 

 

bacground 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 41 24 65 

% within lama_kerja 63.1% 36.9% 100.0% 

1-5 tahun Count 16 8 24 

% within lama_kerja 66.7% 33.3% 100.0% 

6-10 tahun Count 18 7 25 

% within lama_kerja 72.0% 28.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 75 40 115 

% within lama_kerja 65.2% 34.8% 100.0% 

 

lama_kerja * assesment Crosstabulation 

 

assesment 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 37 28 65 

% within lama_kerja 56.9% 43.1% 100.0% 

1-5 tahun Count 14 10 24 

% within lama_kerja 58.3% 41.7% 100.0% 

6-10 tahun Count 17 8 25 
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% within lama_kerja 68.0% 32.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within lama_kerja 59.1% 40.9% 100.0% 

lama_kerja * recomendation Crosstabulation 

 

recomendation 

Total baik kurang baik 

lama_kerja < 1 tahun Count 39 26 65 

% within lama_kerja 60.0% 40.0% 100.0% 

1-5 tahun Count 16 8 24 

% within lama_kerja 66.7% 33.3% 100.0% 

6-10 tahun Count 18 7 25 

% within lama_kerja 72.0% 28.0% 100.0% 

>10 tahun Count 0 1 1 

% within lama_kerja 0.0% 100.0% 100.0% 

Total Count 73 42 115 

% within lama_kerja 63.5% 36.5% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * budaya Crosstabulation 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 19 16 35 

% within pendidikan_terakhir 54.3% 45.7% 100.0% 

S.Kep Count 6 2 8 

% within pendidikan_terakhir 75.0% 25.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 45 27 72 

% within pendidikan_terakhir 62.5% 37.5% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within pendidikan_terakhir 60.9% 39.1% 100.0% 

pendidikan_terakhir * gaya Crosstabulation 

 

gaya 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 20 15 35 

% within pendidikan_terakhir 57.1% 42.9% 100.0% 

S.Kep Count 7 1 8 

% within pendidikan_terakhir 87.5% 12.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 49 23 72 

% within pendidikan_terakhir 68.1% 31.9% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within pendidikan_terakhir 66.1% 33.9% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * beban Crosstabulation 

 

beban 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 21 14 35 

% within pendidikan_terakhir 60.0% 40.0% 100.0% 

S.Kep Count 3 5 8 

% within pendidikan_terakhir 37.5% 62.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 45 27 72 

% within pendidikan_terakhir 62.5% 37.5% 100.0% 

Total Count 69 46 115 

% within pendidikan_terakhir 60.0% 40.0% 100.0% 

pendidikan_terakhir * komunikasi Crosstabulation 

 

 

komunikasi 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 22 13 35 

% within pendidikan_terakhir 62.9% 37.1% 100.0% 

S.Kep Count 6 2 8 

% within pendidikan_terakhir 75.0% 25.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 46 26 72 

% within pendidikan_terakhir 63.9% 36.1% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within pendidikan_terakhir 64.3% 35.7% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * contigent Crosstabulation 

 

contigent 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 16 19 35 

% within pendidikan_terakhir 45.7% 54.3% 100.0% 

S.Kep Count 7 1 8 

% within pendidikan_terakhir 87.5% 12.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 42 30 72 

% within pendidikan_terakhir 58.3% 41.7% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within pendidikan_terakhir 56.5% 43.5% 100.0% 

pendidikan_terakhir * active Crosstabulation 

 

active 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 17 18 35 

% within pendidikan_terakhir 48.6% 51.4% 100.0% 

S.Kep Count 7 1 8 

% within pendidikan_terakhir 87.5% 12.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 44 28 72 

% within pendidikan_terakhir 61.1% 38.9% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within pendidikan_terakhir 59.1% 40.9% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * passive Crosstabulation 

 

passive 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 21 14 35 

% within pendidikan_terakhir 60.0% 40.0% 100.0% 

S.Kep Count 6 2 8 

% within pendidikan_terakhir 75.0% 25.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 49 23 72 

% within pendidikan_terakhir 68.1% 31.9% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within pendidikan_terakhir 66.1% 33.9% 100.0% 

pendidikan_terakhir * kondisi Crosstabulation 

 

kondisi 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 19 16 35 

% within pendidikan_terakhir 54.3% 45.7% 100.0% 

S.Kep Count 4 4 8 

% within pendidikan_terakhir 50.0% 50.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 41 31 72 

% within pendidikan_terakhir 56.9% 43.1% 100.0% 

Total Count 64 51 115 

% within pendidikan_terakhir 55.7% 44.3% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * penggunaanwaktu Crosstabulation 

 

penggunaanwaktu 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 20 15 35 

% within pendidikan_terakhir 57.1% 42.9% 100.0% 

S.Kep Count 3 5 8 

% within pendidikan_terakhir 37.5% 62.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 42 30 72 

% within pendidikan_terakhir 58.3% 41.7% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within pendidikan_terakhir 56.5% 43.5% 100.0% 

pendidikan_terakhir * target Crosstabulation 

 

target 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 17 18 35 

% within pendidikan_terakhir 48.6% 51.4% 100.0% 

S.Kep Count 3 5 8 

% within pendidikan_terakhir 37.5% 62.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 42 30 72 

% within pendidikan_terakhir 58.3% 41.7% 100.0% 

Total Count 62 53 115 

% within pendidikan_terakhir 53.9% 46.1% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * situasion Crosstabulation 

 

situasion 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 25 10 35 

% within pendidikan_terakhir 71.4% 28.6% 100.0% 

S.Kep Count 5 3 8 

% within pendidikan_terakhir 62.5% 37.5% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 44 28 72 

% within pendidikan_terakhir 61.1% 38.9% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within pendidikan_terakhir 64.3% 35.7% 100.0% 

pendidikan_terakhir * bacground Crosstabulation 

 

bacground 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 25 10 35 

% within pendidikan_terakhir 71.4% 28.6% 100.0% 

S.Kep Count 6 2 8 

% within pendidikan_terakhir 75.0% 25.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 44 28 72 

% within pendidikan_terakhir 61.1% 38.9% 100.0% 

Total Count 75 40 115 

% within pendidikan_terakhir 65.2% 34.8% 100.0% 
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pendidikan_terakhir * assesment Crosstabulation 

 

assesment 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 24 11 35 

% within pendidikan_terakhir 68.6% 31.4% 100.0% 

S.Kep Count 6 2 8 

% within pendidikan_terakhir 75.0% 25.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 38 34 72 

% within pendidikan_terakhir 52.8% 47.2% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within pendidikan_terakhir 59.1% 40.9% 100.0% 

pendidikan_terakhir * recomendation Crosstabulation 

 

recomendation 

Total baik kurang baik 

pendidikan_terakhir DIII Count 25 10 35 

% within pendidikan_terakhir 71.4% 28.6% 100.0% 

S.Kep Count 6 2 8 

% within pendidikan_terakhir 75.0% 25.0% 100.0% 

NeRumah Sakit Count 42 30 72 

% within pendidikan_terakhir 58.3% 41.7% 100.0% 

Total Count 73 42 115 

% within pendidikan_terakhir 63.5% 36.5% 100.0% 
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status_pegawai * budaya Crosstabulation 

 

budaya 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 12 5 17 

% within status_pegawai 70.6% 29.4% 100.0% 

Tetap Count 58 40 98 

% within status_pegawai 59.2% 40.8% 100.0% 

Total Count 70 45 115 

% within status_pegawai 60.9% 39.1% 100.0% 

status_pegawai * gaya Crosstabulation 

 

gaya 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 12 5 17 

% within status_pegawai 70.6% 29.4% 100.0% 

Tetap Count 64 34 98 

% within status_pegawai 65.3% 34.7% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within status_pegawai 66.1% 33.9% 100.0% 
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status_pegawai * beban Crosstabulation 

 

beban 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 10 7 17 

% within status_pegawai 58.8% 41.2% 100.0% 

Tetap Count 59 39 98 

% within status_pegawai 60.2% 39.8% 100.0% 

Total Count 69 46 115 

% within status_pegawai 60.0% 40.0% 100.0% 

status_pegawai * komunikasi Crosstabulation 

 

komunikasi 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 10 7 17 

% within status_pegawai 58.8% 41.2% 100.0% 

Tetap Count 64 34 98 

% within status_pegawai 65.3% 34.7% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within status_pegawai 64.3% 35.7% 100.0% 
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status_pegawai * contigent Crosstabulation 

 

contigent 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 11 6 17 

% within status_pegawai 64.7% 35.3% 100.0% 

Tetap Count 54 44 98 

% within status_pegawai 55.1% 44.9% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within status_pegawai 56.5% 43.5% 100.0% 

status_pegawai * active Crosstabulation 

 

active 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 12 5 17 

% within status_pegawai 70.6% 29.4% 100.0% 

Tetap Count 56 42 98 

% within status_pegawai 57.1% 42.9% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within status_pegawai 59.1% 40.9% 100.0% 
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status_pegawai * passive Crosstabulation 

 

passive 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 12 5 17 

% within status_pegawai 70.6% 29.4% 100.0% 

Tetap Count 64 34 98 

% within status_pegawai 65.3% 34.7% 100.0% 

Total Count 76 39 115 

% within status_pegawai 66.1% 33.9% 100.0% 

status_pegawai * kondisi Crosstabulation 

 

kondisi 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 8 9 17 

% within status_pegawai 47.1% 52.9% 100.0% 

Tetap Count 56 42 98 

% within status_pegawai 57.1% 42.9% 100.0% 

Total Count 64 51 115 

% within status_pegawai 55.7% 44.3% 100.0% 
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status_pegawai * penggunaanwaktu Crosstabulation 

 

penggunaanwaktu 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 10 7 17 

% within status_pegawai 58.8% 41.2% 100.0% 

Tetap Count 55 43 98 

% within status_pegawai 56.1% 43.9% 100.0% 

Total Count 65 50 115 

% within status_pegawai 56.5% 43.5% 100.0% 

status_pegawai * target Crosstabulation 

 

target 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 9 8 17 

% within status_pegawai 52.9% 47.1% 100.0% 

Tetap Count 53 45 98 

% within status_pegawai 54.1% 45.9% 100.0% 

Total Count 62 53 115 

% within status_pegawai 53.9% 46.1% 100.0% 
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status_pegawai * situasion Crosstabulation 

 

situasion 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 11 6 17 

% within status_pegawai 64.7% 35.3% 100.0% 

Tetap Count 63 35 98 

% within status_pegawai 64.3% 35.7% 100.0% 

Total Count 74 41 115 

% within status_pegawai 64.3% 35.7% 100.0% 

status_pegawai * bacground Crosstabulation 

 

bacground 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 11 6 17 

% within status_pegawai 64.7% 35.3% 100.0% 

Tetap Count 64 34 98 

% within status_pegawai 65.3% 34.7% 100.0% 

Total Count 75 40 115 

% within status_pegawai 65.2% 34.8% 100.0% 
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status_pegawai * assesment Crosstabulation 

 

assesment 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 8 9 17 

% within status_pegawai 47.1% 52.9% 100.0% 

Tetap Count 60 38 98 

% within status_pegawai 61.2% 38.8% 100.0% 

Total Count 68 47 115 

% within status_pegawai 59.1% 40.9% 100.0% 

 

status_pegawai * recomendation Crosstabulation 

 

recomendation 

Total baik kurang baik 

status_pegawai Kontrak Count 9 8 17 

% within status_pegawai 52.9% 47.1% 100.0% 

Tetap Count 64 34 98 

% within status_pegawai 65.3% 34.7% 100.0% 

Total Count 73 42 115 

% within status_pegawai 63.5% 36.5% 100.0% 
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3. Multivariar 

 

Variables Entered/Removeda 

Model Variables Entered Variables Removed Method 

1 recomendation, 

passive, target, 

contigent, kondisi, 

situasion, active, 

penggunaanwaktu, 

assesment, 

bacgroundb 

. Enter 

a. Dependent Variable: budaya 

b. All requested variables entered. 

Model Summary 

Model R R Square Adjusted R Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 .866a .750 .726 .257 

a. PredictoRumah Sakit: (Constant), recomendation, passive, target, contigent, kondisi, 

situasion, active, penggunaanwaktu, assesment, bacground 

ANOVAa 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 20.543 10 2.054 31.197 .000b 

Residual 6.848 104 .066   

Total 27.391 114    

a. Dependent Variable: budaya 
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b. PredictoRumah Sakit: (Constant), recomendation, passive, target, contigent, kondisi, situasion, active, penggunaanwaktu, 

assesment, bacground 

Coefficientsa 

Model 

Unstandardized Coefficients Standardized Coefficients 

t Sig. B Std. Error Beta 

1 (Constant) -.158 .102  -1.556 .123 

contigent .236 .077 .240 3.048 .003 

active .180 .086 .182 2.107 .038 

passive .163 .058 .158 2.828 .006 

kondisi .170 .081 .173 2.096 .039 

penggunaanwaktu .245 .097 .249 2.537 .013 

target -.205 .094 -.210 -2.181 .031 

situasion .266 .077 .261 3.440 .001 

bacground .423 .145 .412 2.913 .004 

assesment .262 .117 .264 2.237 .027 

recomendation -.629 .150 -.621 -4.182 .000 

a. Dependent Variable: budaya 
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