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LEMBAR PENJELASAN KUESIONER PENELITIAN 
FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN KINERJA KOORDINATOR 
PERKESMAS DI PUSKESMAS WILAYAH KERJA DINAS KESEHATAN 

KABUPATEN GOWA 

 
 

Selamat pagi, nama saya Hasrat Jaya Ziliwu, NIM. P4200211001 
adalah Mahasiswa Program Studi Magister Ilmu Keperawatan FK. 
UNHAS, sedang melakukan penelitian untuk tesis dengan judul: Faktor-
Faktor yang berhubungan dengan Kinerja Koordinator Perawatan 
Kesehatan Masyarakat di Puskesmas Wilayah Kerja Dinas Kesehatan 
Kabupaten Gowa. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor yang 
berhubungan dengan kinerja koordinator Perawatan Kesehatan 
Masyarakat di puskesmas, dengan harapan akan memberikan manfaat 
kepada bpk/ibu/sdr demi peningkatan mutu pelayanan keperawatan dalam 
wilayah kerja Dinas Kesehatan Kabupaten Gowa. Jika bpk/ibu/sdr 
bersedia menjadi subyek penelitian ini maka saya akan memberikan 
informasi tentang pengisian kuesioner dan kemudian saya akan 
memberikan kuisioner untuk diisi selama lebih kurang 20 menit, tetapi jika 
merasa tidak berkenaan dengan alasan tertentu, bpk/ibu/sdr berhak untuk 
mengundurkan diri dari penelitian ini. Keikutsertaan bpk/ibu/sdr dalam 
penelitian ini bersifat suka rela tanpa paksaan. 

Penelitian ini tidak menimbulkan efek samping atau akibat yang 
merugikan bagi bpk/ibu/sdr sebagai responden, namun akan menyita 
waktu beberapa menit untuk bekerja, kami akan memberikan kompensasi 
berupa sovenir. Identitas bpk/ibu/sdr maupun data atau semua informasi 
yang diberikan akan dijamin kerahasiaanya dengan menyamarkan 
identitas dan dibuat dalam logbook, data disajikan hanya untuk 
kepentingan penelitian serta pengembangan ilmu. Bila ada hal-hal yang 
tidak jelas,bpk/ibu/sdr dapat menghubungi saya (Hasrat Jaya Ziliwu / HP. 
0813-55515012). 

             Makassar,   April 2013 

Peneliti,  

 

Hasrat Jaya Ziliwu 
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 
 
 

Saya yang bertandatangan dibawah ini : 

Nama   : …………………………………………….. 
Umur   : …………………………………………….. 
Alamat   : ……………………………………………... 
 

Setelah mendapat penjelasan tentang maksud dan tujuan penelitian ini, 
maka saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi sebagai responden dalam 
penelitian untuk tesis yang dilakukan oleh Saudara Hasrat Jaya Ziliwu, 
Mahasiswa Program Studi Magister Ilmu Keperawatan FK. UNHAS dengan Judul 
“Faktor-Faktor yang berhubungan dengan Kinerja Koordinator Perawatan 
Kesehatan Masyarakat di Puskesmas Wilayah Kerja Dinas Kesehatan 
Kabupaten Gowa“. 

Saya mengerti bahwa penelitian ini ada beberapa informasi yang akan 
saya lakukan dan terdapat pertanyaan yang harus saya jawab dan sebagai 
responden saya akan menjawab pertanyaan yang diajukan dengan jujur. Saya 
bersedia menjadi responden bukan karena adanya paksaan dari pihak lain tetapi 
karena keinginan sendiri. Saya percaya bahwa keamanan dan kerahasiaan data 
penelitian akan terjamin dan saya dengan ini menyetujui semua hasil penelitian 
yang diperoleh dari saya sebagai responden dapat dipublikasikan dalam bentuk 
lisan maupun tulisan, terutama pada saat seminar atau ujian. 

Bila terjadi perbedaan pendapat di kemudian hari kami akan 
menyelesaikannya secara kekeluargaan. 

   Nama   Tanda Tangan  Tgl/Bln/Thn 

No. Responden : ………………………… ……………………..  ……………… 

Saksi 1   : ………………………… …………………….. ……………… 

Saksi 2   : ………………………… …………………….. ……………… 

Penanggung Jawab Penelitian :    

Nama : Hasrat Jaya Ziliwu, S.Kep.,Ns.   
Alamat : BTN Tamarunang Indah Blok G-1    
   No.11-A Sungguminasa – Gowa   
Email : hasrat76wu@yahoo.co.id    
Tlp : HP. 0813-55515012    
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KUESIONER PENELITIAN 

 
Petunjuk Umum Pengisian: 

1. Berilah tanda cek (√) pada salah satu kotak yang tersedia sesuai dengan 
kenyataan yang anda alami saat ini ! 

2. Berikan uraian singkat dan jelas untuk pertanyaan yang membutuhkan 
penjelasan dari anda ! 

3. Mohon untuk tidak mengosongkan jawaban  pada setiap pertanyaan ! 
 

 
Kuesioner A. Karakteristik Responden 

1. Nama (inisial)  :  ……………………………… 

2. Umur   :  ........ tahun 

3. Jenis kelamin  :  laki-laki / perempuan *) 

4. Pendidikan terakhir (keperawatan) 

    :  SPK / D-III / D-IV / S1 / S1 – Ners / lain-

lain………………….*) 

5. Puskesmas / Pustu :  ……………………………… 

6. Lama kerja di Puskesmas : …… bulan, …… tahun 

7. Lama kerja sebagai koordinator perkesmas di puskesmas/pustu : …… bulan, …… 

tahun 

 
Kuesioner B. Kepemimpinan Kepala Puskesmas 
Penjelasan : Berilah tanda cek (√) pada salah satu kotak yang tersedia sesuai dengan 

kenyataan yang anda alami saat ini : 
TP : jika pernyataan tersebut sama sekali tidak tidak pernah dialami 

JS : jika pernyataan tersebut jarang sekali dialami 

SL : jika pernyataan tersebut selaludialami 

SR : jika pernyataan tersebut sering dialami 

 No Pernyataan Jawaban 
TP JS SL SR 

1. Kepala puskesmas menyusun usulan kegiatan dengan 
memperhatikan berbagai kebijakan yang berlaku, baik 
nasional maupun daerah sesuai dengan masalah sebagai 
hasil dari kajian data dan informasi yang tersedia di 
puskesmas 

    

2. Kepala puskesmas mengajukan usulan kegiatan ke dinas 
kesehatan kabupaten untuk persetujuan pembiayaan 

    

3. Kepala puskesmas menyusun rencana pelaksanaan kegiatan 
dalam bentuk POA (Planning of Action) 
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4. Kepala puskesmas dalam penyusunan rencana pelaksanaan 
kegiatan mempertimbangkan upaya kesehatan 
pengembangan 

    

5. Kegiatan perkesmas menjadi prioritas penyusunan rencana 
pelaksanaan kegiatan di puskesmas 

    

6. Kepala puskesmas dalam menyusun rencana kegiatan 
puskesmas berkoordinasi dengan saya berkaitan dengan 
kegiatan perkesmas 

    

7. Kepala puskesmas lebih memperhatikan kerja tim daripada 
kompetisi individual 

    

8. Kepala puskesmas memberi kesempatan kepada saya untuk 
mendiskusikan masalah-masalah yang berhubungan dengan 
kesulitan dalam melaksanakan kegiatan perkesmas 

    

9. Kepala puskesmas ikut merasakan dan siap membantu jika 
saya mengalami kesulitan dalam melaksanakan kegiatan 
perkesmas 

    

10. Kepala puskesmas member insentif/reward kepala staf yang 
bekerja lebih baik dan rajin (sesuai dengan beban kerja) 

    

11. Kepala puskesmas memberikan reward kepada staf agar 
selalu bersemangat dalam bekerja 

    

12. Kepala puskesmas menggunakan hukuman untuk 
mengontrol staf, misalnya bagi yang malas/suka membolos 
atau tidak melaksanakan tanggung jawab kerjanya akan 
disuruh mengerjakan sesuatu sebagai peringatan atau 
dikurangi insentifnya 

    

13. Kepala puskesmas mengingatkan dan member semangat 
bila target pencapaian kegiatan/program saya belum tercapai 

    

14. Kepala puskesmas mempunyai sikap yang menyenangkan, 
suka bercanda dan mau membantu bila saya ada masalah 

    

15. Kepala puskesmas mempertimbangan untuk menyetujui 
usulan-usulan kegiatan yang saya kemukakan 

    

16. Kepala puskesmas menetapkan jika ingin konsultasi tentang 
masalah program, hendaknya dikonsultasikan dengan staf 
yang lebih senior terlebih dahulu. Bila tidak bisa diselesaikan, 
baru kepada kepala puskesmas 

    

17. Kepala puskesmas member kesempatan kepada saya untuk 
menyampaikan perasaan dan perhatiannya 

    

18. Kepala puskesmas memperlihatkan kepada saya bila tidak 
suka atau ada masalah dengan staf lain 

    

19. Kepala puskesmas menjelaskan rincian tugas yang perlu 
saya kerjakan 

    

20. Kepala puskesmas menugaskan staf sesuai dengan 
kompetensi keilmuannya 

    

21. Kepala puskesmas bersama-sama dengan staf merumuskan 
tujuan program yang dilaksanakan dan memberikan 
penjelasan tentang tugas yang diberikan 
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22. Kepala puskesmas dalam memberikan penugasan 
menggunakan surat tugas 

    

23. Kepala puskesmas dalam memberikan penugasan disertai 
dengan rincian tugas dan target kegiatan yang harus dicapai 

    

 
 
Kuesioner C. Dukungan Pendanaan 
Penjelasan : Berilah tanda cek (√) pada kotak “ya” jika pernyataan dilaksanakan di 

puskesmas dan “tidak” jika pernyataan tidak dilaksanakan di puskesmas ! 

No Pernyataan Jawaban 
Ya   Tidak  

1. Pembiayaan kegiatan perkesmas terintegrasi dalam upaya 
kesehatan pokok lainnya dimasukkan dalam rencana pelaksanaan 
kegiatan (POA) puskesmas 

  

2. Dana Bantuan Operasional Puskesmas (BOK) dimanfaatkan untuk 
kegiatan perkesmas di puskesmas 

  

3. Tersedia pendanaan family folder di puskesmas 
 

  

4. Tersedia pendanaan formulir asuhan keperawatan di puskesmas 
 

  

5. Tersedia pendanaan buku register, formulir pencatatan dan 
pelaporan kegiatan perkesmas 

  

6. Tersedia pendanaan transportasi kunjungan rumah untuk 
pelaksanaan asuhan keperawatan tindak lanjut 

  

7. Tersedia pendanaan transportasi pertemuan pengelola perkesmas 
di tingkat kabupaten 

  

 
 
Kuesioner D. Pengetahuan 
Penjelasan : Berilah tanda cek (√) pada salah satu kotak jawaban yang anda anggap 

benar ! 

No Pernyataan Jawaban 
Ya   Tidak  

1. Perkesmas adalah suatu bidang dalam keperawatan kesehatan 
yang merupakan perpaduan antara keperawatan dan kesehatan 
masyarakat dengan dukungan peran serta masyarakat 

  

2. Upaya perkesmas merupakan upaya kesehatan penunjang yang 
terintegrasi dalam semua upaya kesehatan termasuk dalam upaya 
kesehatan wajib 

  

3. Upaya perkesmas lebih difokuskan pada pelayanan promotif dan 
preventif dengan mengabaikan pelayanan kuratif dan rehabilitatif 

  

4. Upaya perkesmas hanya ditujukan kepada masyarakat yang sakit 
saja 

  

5. Upaya perkesmas bertujuan untuk meningkatkan kemandirian 
masyarakat dalam mengatasi masalah keperawatan kesehatan 
masyarakat yang optimal 
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6. Prioritas sasaran perkesmas adalah masyarakat yang mempunyai 
masalah kesehatan terkait dengan masalah prioritas daerah 
terutama belum kontak dengan pelayanan kesehatan 

  

7. Upaya perkesmas merupakan kegiatan pokok yang wajib 
dilaksanakan di puskesmas 

  

8. Upaya perkesmas hanya dapat dilaksanakan di unit pelayanan 
kesehatan saja, seperti puskesmas, puskesmas pembantu dan 
posyandu 

  

9. Balita gizi buruk, ibu hamil resiko tinggi, usia lanjut, penderita 
penyakit menular merupakan sasaran individu dalam pelayanan 
perkesmas 

  

10. Perawat perkesmas di puskesmas minimal mencakup enam peran 
dan fungsi yang meliputi penemu kasus, pendidik kesehatan, 
pemberi pelayanan kesehatan, koordinator / kolaborator, konselor 
dan panutan / model peran  

  

11. Keterpaduan perkesmas dengan upaya kesehatan wajib di 
puskesmas tidak mendukung pencapaian target pembangunan 
kesehatan kabupaten 

  

12. Asuhan keperawatan kasus yang memerlukan tindak lanjut di 
rumah (individu dalam konteks keluarga) merupakan kegiatan 
dalam gedung puskesmas 

  

13. Dengan menggunakan pendekatan proses keperawatan, maka 
secara bertahap terjadi proses alih peran dari perawat puskesmas 
kepada penderita / klien 

  

14. Bila di wilayah puskesmas terdapat masalah kesehatan yang 
spesifik dan memerlukan asuhan keperawatan secara terprogram, 
maka perkesmas dapat dilaksanakan sebagai upaya kesehatan 
pengembangan 

  

15. Melakukan kunjungan lapangan untuk membimbing perawat 
pelaksana dan perawat penanggung jawab desa/daerah binaan 
merupakan tugas perawat koordinator perkesmas 

  

16. Pelaksanaan kegiatan perkesmas dilakukan berdasarkan rencana 
pelaksanaan kegiatan (POA) yang ditentukan oleh dinas kesehatan 
kabupaten 

  

17. Koordinator perkesmas di puskesmas dalam melaksanakan tugas 
bertanggung jawab kepada koordinator perkesmas kabupaten 

  

18. Usulan kegiatan perkesmas diajukan secara terpadu dengan 
kegiatan puskesmas lainnya ke dinas kesehatan kabupaten untuk 
mendapatkan persetujuan pembiayaan 
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Kuesioner E. Pelatihan 
Penjelasan : Berikan uraian singkat dan jelas untuk pertanyaan berikut ini ! 

1. Apakah anda pernah mengikuti pelatihan tentang Perawatan Kesehatan 

Masyarakat (Perkesmas)? 

Ya    Tidak 

2. Jika “Ya” : 

a. Pelatihan dilaksanakan oleh : 

              Dinas Kesehatan Kabupaten Gowa 

   Dinas Kesehatan Propinsi Sulawesi Selatan 

   Lain-lain ……………………………………. 

b. Tema materi pelatihan ………………………………………………………… 

c. Pelatihan terakhir bulan …………….. tahun …… 
 

Kuesioner F. Motivasi 
Penjelasan : Berilah tanda cek (√) pada salah satu kotak yang tersedia sesuai dengan 
kenyataan yang anda alami saat ini : 

TP : jika pernyataan tersebut sama sekali tidak pernah dialami/dilaksanakan 
JS : jika pernyataan tersebut jarang sekali dialami/dilaksanakan 
SL : jika pernyataan tersebut selalu dialami/dilaksanakan 
SR : jika pernyataan tersebut sering dialami/dilaksanakan 

 No Pernyataan Jawaban 
TP JS SL SR 

1. Saya melaksanakan tugas pokok dan fungsi saya sebagai 
koordinator perkesmas 

    

2. Saya melaksanakan tugas sebagai perawat di puskesmas, 
baik dalam gedung maupun di luar gedung pukesmas 

    

3. Saya membuat asuhan keperawatan tepat waktu sesuai 
dengan kebutuhan pasien 

    

4. Saya membuat asuhan keperawatan sesuai dengan 
kewenangan yang diberikan 

    

5. Saya mendokumentasikan asuhan keperawatan setiap 
pasien yang saya rawat 

    

6. Saya menikmati tugas pokok dan fungsi saya sebagai 
perawat kesehatan masyarakat 

    

7. Jika hasil kerja saya baik dan mencapai target, saya 
diberikan penghargaan 

    

8. Ada rincian tugas pokok dan fungsi perawat yang jelas dalam 
menjalankan tugas saya di puskesmas 

    

9. Atasan saya memperhatikan dan melakukan pengawasan 
terhadap hasil kerja saya 

    

10. Saya mendapat dukungan dalam melaksanakan asuhan 
keperawatan baik dari atasan maupun dari teman sejawat 

    

11. Atasan saya mengingatkan saya tentang perkembangan ilmu 
keperawatan setiap saat 
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12. Atasan saya mendengarkan dengan baik usulan / keluhan 
dalam pelaksanaan asuhan keperawatan 

    

13. Atasan saya memperhatikan dan memberikan bimbingan 
serta arahan dalam melakukan proses keperawatan 

    

14. Atasan saya memberikan motivasi untuk melaksanakan 
proses keperawatan lebih baik  

    

15. Atasan saya memberikan umpan baik dalam pelaksanaan 
asuhan keperawatan dan memberikan keputusan yang jelas 

    

16. Saya merasa puas atas insentif / reward yang diberikan 
 

    

17. Pemberian insentif sesuai dengan beban kerja dan disetujui 
oleh atasan 

    

18. Pemberian insentif dapat memotivasi saya dalam 
melaksanakan proses keperawatan dengan lebih baik 

    

19. Saya menerima insentif sewaktu melaksanakan tugas atas 
perintah atasan 

    

20. Kondisi lingkungan tempat kerja saya baik dan nyaman 
 

    

21. Terjalin hubungan yang harmonis antara perawat dengan 
atasan dan staf lainnya 

    

22. Terjalin hubungan yang harmonis antara sesama perawat 
dengan saling memberikan dukungan 

    

23. Peraturan, fasilitas dan tenaga perawat yang ada di 
puskesmas mendukung dalam pelayanan asuhan 
keperawatan pasien 

    

24. Adanya prosedur kerja yang jelas bagi perawat dalam 
melaksanakan tugas 

    

 

Kuesioner G. Kinerja Koordinator Perkesmas 
Penjelasan : Berilah tanda cek (√) pada salah satu kotak yang tersedia sesuai dengan 
kenyataan yang anda alami saat ini : 

TP : jika pernyataan tersebut sama sekali tidak tidak pernah dialami 
JS : jika pernyataan tersebut jarang sekali dialami 
SL : jika pernyataan tersebut selaludialami 
SR : jika pernyataan tersebut sering dialami 

 No Pernyataan Jawaban 
TP JS SL SR 

 Kegiatan Rutin 
1. Saya melakukan pertemuan rutin dengan perawat 

perkesmas di puskesmas/pustu setiap bulan 
    

2. Saya membuat standar/pedoman/SOP pelaksanaan kegiatan 
perkesmas 

    

3. Saya mengidentifikasi masalah prioritas dengan 
menggunakan data epidemiologi yang sudah ada 

    

4. Saya melakukan pengkajian terhadap sasaran berdasarkan 
hasil identifikasi masalah prioritas 
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5. Saya membuat rencana usulan kegiatan perkesmas 
terintegrasi dengan rencana kegiatan puskesmas 

    

6. Saya membuat rencana pelaksanaan kegiatan perkesmas 
dalam bentuk Planning of Action (POA) 

    

7. Saya membuat rencana asuhan keperawatan setiap klien 
(individu, keluarga, kelompok dan masyarakat) 

    

8. Saya memfasilitasi pembahasan masalah dalam 
pelaksanaan asuhan keperawatan individu, keluarga, 
kelompok dan masyarakat 

    

9. Saya melakukan koordinasi lintas program dalam 
pelaksanaan kegiatan perkesmas 

    

10. Saya melakukan koordinasi lintas sektoral dalam 
pelaksanaan kegiatan perkesmas 

    

11. Saya membuat laporan tertulis hasil pemantauan dan 
penilaian serta rencana tindak lanjut kegiatan perkesmas 

    

12. Saya membahas hasil pemantauan dan evaluasi 
penyelenggaraan perkesmas dan mengusulkan rencana 
tindak lanjutnya 

    

13. Saya melakukan kunjungan lapangan untuk membimbing 
perawat pelaksana dan perawat penanggung jawab 
desa/daerah binaan 

    

14. Saya membuat rencana peningkatan pendidikan/pelatihan 
perawat secara berkelanjutan 

    

15. Saya menetapkan tingkat kemandirian keluarga dalam 
menenuhi kebutuhan kesehatannya berorientasi pada lima 
fungsi keluarga 

    

 
 Bukti Fisik 

16. Saya membuat laporan (%) suspek/kasus prioritas 
puskesmas yang ditemukan secara dini 

    

17. Saya membuat laporan (%) pasien kasus yang mendapat 
pelayanan tindak lanjut keperawatan di rumah 

    

18. Saya membuat laporan (%) keluarga miskin dengan masalah 
kesehatan yang dibina 

    

19. Saya membuat laporan (%) kelompok khusus yang dibina  
 

    

20. Saya membuat laporan (%) pasien rawat inap puskesmas 
yang dilakukan asuhan keperawatan (khusus untuk 
puskesmas perawatan) 

    

21. Saya membuat laporan (%) desa / daerah binaan 
 

    

22. Saya membuat laporan tingkat kemandirian keluarga dalam 
menenuhi kebutuhan kesehatannya berorientasi pada lima 
fungsi keluarga 

    

 

 


