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Tabel 4.3 Definisi Operasional, Cara Pengukuran Variabel dan Instrumen Penelitian

Variabel Definisi Operasional . - : _Cara Pengukuran Instrumen
_ S L SRR T LA L ' Penelitian
1. Komiimen Manajemen | I) Komitmen top management pada peningkatan | Pengukuran komitmen fop  wmanagement terdapat dua | Kuesioner

di lanjutkan ke halaman 113

pada  perbaikan  mutu | mutu melalui GKM adalah bentuk pengukuran yaitu self assessmemt dan menurut
melalui  GKM,  dibagi | suatu kesanggupan fop management untuk | anggota tim, Hasil dari anggota tim akan dikonversi
menjadi tiga vaiu; memperlihatkan aktifitas dalam hal : menjadi menurut tim yarg diambil dari rata-rats nilai
1) Komitmen top | a. menvediakan waktu, informasi dan dana @ anggota dalam satu tim, vaity :
smamagement untuk kegiatan GKM * 1 1. Kuesioner yang diberikan kepada top maragement untuk
2)  Komitmen  middie | b.  memberi dukungan atau memfasilitasi | mengetahui komitmennya pada saat ini dan akan dinilai
management datam hal r#raining, empowermemt  dan | masing-masing sebagai berikut
1) Komitmen fower rewards. I'{1) Jawaban a = nikai 3
meagement c.  memprioritaskan GKM dalam | (2) Jawabanb = nilai 2
kepiatannya (3) Jawaban ¢ = nilaj 1
Penilaian komitmen setiap individu fop manajemen
fop management adalah didasarkan pada jumiah pokok bahasan dikalikan nilai
a. direktur vang berjumlah satu orang tertinggi, sehingga untwk nilai fertinggi: 6 x 3 = 18, dan
b.wakil direktur yang berjumlah dua orang di | nilai terendah: 6 x | = 6. Rentang nilai yang didapat: 18 - 6
RSUD Sidoarjo dan di RSUD Haji Surabaya =12 karena jumlah kelas yang diinginkan 3, maka nilai
interval yvang didapat adalah 12 : 2 = 6. Hasil penilaian
didapat dengan kategori sebagai berikut:
(1) Komitmen rendah . <12
(2) Komitmen tinggi c2 12
2. Anggota tim GKM diberikan kuesioner untuk
: mengetahui komitmen /op manajemen menurut perdapat
i anggota lim {7KM, dan akan dinitai mgsing-masing:
{1) Jawaban a = pilai 4
] (2) Jawaban b = nilai 3
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Lanjutan halaman 112
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Variabel Definisi Operasional . Cara Pengukuran Iustrumen
' BT . _ Penelitian

(3) Jawaban ¢ = nilat 2

(4) Jawaban d = nilaj |

- tertinggi, sehingga untuk nilai tertinggi: 10 x 4 = 40, dan

. didapat dengan kalegori sebagai berikut’

Penilaian komitmen fop mauagement menurut pendapat
didasarkan pada jumlah pokok bahasan dikalikan nilai

nilat terendah: 10 x 1 = 10, Rentang nilai yang didapat: 40 —
10 = 30 karena jumlah kelas yang diinginkan 3, maka nilai
nterval yang didapat adalah 30 ;2 = 13 Hasil penilaian

(1) Komitmen rendah . <25
(3) Komitmen tinggi -

Tesis

2) Komitmen middle monagement  pada

peningkatan mutu melalui GKM adalah

suatu kesanggupan middle management uniuk

memperlihatkan aktifitas dalam hal

a. menyediakan waktu dan informasi untuk .
kegiatan GKM

b.  memberi dukungan dalam hal membaniu
diklat, menvediakan fasilitator serta !
membeti pengarahan dan bimbingan

C.  mempriotitaskan GKM dalam
kegiatannya

d. tetap menjadi bagian dalam tim
GKM

Middle management adalah 16 orang sreering
commiliee GKM di RSUD Sidoarjo dan 16 |
orang panitia pelaksana peningkatan mufu
pelayanan RSUD Haji Surabaya

! Pengukuran komvitmen smiddle management terdapat dua | Kuesioner
i bentuk pengukuran yaitu self assessment dan menurut

: nilai terendah: 7x 1 =7

anggota tim. Hasil dari anggota tim akan dikonversi
menjadi menurut

tim yang diambil dari rata-rata rilai anggota dalam satu tim.
yaitu ;

1. Kuesioner yang diberikan kepada mickfle management
untuk mengetahui komitmennya pada saal ini dan  akan
dinilai masing-masing sebauai berikut ;

(1) Jawaban a = pilai 3
(2) Jawaban b = pilai 2
(3) Jawaban ¢ = nilai |

Penilaian komitmen setiap individu middle management
didasarkan pada jumiah pokok bahasan dikatikan nila

a

tertinggi, schingga untuk nilai tertinggi- 7 x 3 = 21, dan

Analisis Hubun

“di lanjutkan ke halaman 114
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_lanjutan halaman 13
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Definisi Operasional

Instrumen
___Penelitian_

Cara Pengukuran

| yang ditnginkan 3, maka nilai interval yang didapat adalah

Rt.ntanwg nilai \aang didapat: 21 7 14 Rdn.ndjumldhl.ela%

l4:2=7

Hasil penilaian didapat dengan kalegori sebagai berikut,
(1} Komitmen rendah <14

(2} Komitmen tinggi g B

2. Anggeta tim  GKM diberikan  kuesioner  untuk :
mengetahui  komitmen  wekfle  maragement menurut :
persepsi anggota tim GKM, dan  akan dinilai masing-
masing sebagai berikut :

{1) Jawaban a = mia) 4 .
{2} Jawaban b — nilai 3 '

{3) Jawaban ¢ - milai 2

{4} Jawaban d < nilan |

. Penitaian komitmen setiap sndedle management menurut
i anggota tim didasarkan pada jumlah pokok bahasan

dikalikan nilai tertinggi, sehingua untuk nilai tertinggi: 8 x
4 =32 dan nilai terendab. 8 x | = 8, Rentang nilai yang

! didapat: 32 - 8 = 24 karena jumiah kelas yang diinginkan 3, '

maka nilai interval yang didapar adaluh 24 - 2= 12 Hasil i
pentlaian didapat dengan kategori sebagai berikut: i
(1) Komitruen rendah = <20

(2) Komitmen tingai el

~di lanjutkan ke halaman 115
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suatu kesanggupan lower managemem untuk
memperlihatkan sktifitas dalam hal:

a

b

C.

d

menyediakan wakiu dan informasi untuk
kegiatan GKM

memberi dukungan dalam hal membantu
gugus presemtasi, mempersiapkan dan
melaksanakan pelatiban vang diperiukan,
memberi  laporan  perkemabangan pada

steering committee, menindaklanjuti hasil -

kegiatan peningkatan mutu oleh tim GKM
memgprioritaskan GKM dalam
kegiatannys

tetap menjadi bagian dalam tim GKM

Lower management adalah 9 orang kepala
ruangan keperawatan yang GKM di ruangannya

menjadi sampel di RSUD Sidearjo serta 9 orang |

fasilitator di RSUD Haji Surabaya

| bentuk pengukuran yailu seff assessment dan menusut
anggota tim. Hasil dari anggota tim akan dikonversi
menjadi menurut lim yang diambil dari rata-rata nilai
anggota dalam satu tim, yaitu

1. Kuesioner yang diberikan kepada /ower management
untuk mengetahui komitmennya pada saat ini dan akan
dinilai masing-masing sebagai berikut :

(1) Jawaban a = nilai 3
(2} Jawaban b = nilai 2
(3) Jawaban c = pilaj 1

Pentlaian komitmen setiap individu fower manugement

. didasarkan pada jumlah pokok bzhasan dikalikan nilai
tertinggi, sehingga untuk nilai terlinggi: 8 x 3 == 24, dan
nilai terendah: 8 x 1 = § Rentang nilai vang didapat: 24 8
= 16 karena jumlah kelas yang diinginkan 3, maka nilai
interval yang didapat adalah 16: 2 = 8,

- Hasil penilaian didapat dengan Kategori sebagai berikut:
(1) Kemitmen rendah - <16

(3) Komitmen tinggi (2 16

2. Anggota tim GKM diberikac kuesioner untuk
mengetahui komitmen Jower managemené menurut persepsi
anggota tim GKM, dan akan dinilai masing-masing sebagai
berikut :

{1) Jawaban a

= nilaj 4

Variabel Definisi Operasional . Cara Pengukuoran Instrumen
_ . L - Penelitian |
3) Komitmen lower monagement adalah . Pengukuran komitmen lower managenient terdapa dua Kuesioner !

Tesis

Analisis Hubungan Komitmen ...
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Varinhel

Lanjutan dari halaman 115

1

Definisi Operasil;nal
!

2. Budava Orgzanisasi

Tesis

Cara Penguluran

Instrumen |
Penelitian

{2) Jawaban b = nilai 3
(3} Jawaban ¢ = nilai 2
(4Y Jawaban d w nilai |

Penilaian komitmen setiap individu fower management

- didasarkan pada jumlah pokok bahasan dikalikan nilas

tertinggi, sehingga untuk nilai terlinggi. 7 x 4 = 2§, dan
nilai terendah: 7 x |~ 7 Rentang nilai yang didapat: 28 -7
== 21 karena jumlah kelas yang diinginkan 3, maka nilai
interval vang didapat adalah 21 2 = 10,5, Hasil penilatan

I didapat dengan kategori sebagai berikut

(1) Komitmen rendah <175
(2) Komitmen tinggi = W

| Budaya Organisasi adalah kegiatan vang

diselenggarakan dengan pandangan sama yang
dilakukan secara bersama-sama dan terus
menerus oleh sebagian besar tim GKM dalam
hal mutu dan belajar untuk melaksanakan
kegiatan GKM

Pengukuran budaya organisasi diukur menurut anggota om
Hasil dari anggota tim akan dikonversi menjadi menurut
tim yang diambil dari rata-rata nilai angpota dalam satu tim.
Setiap anggota tim akan diberikan kuesiorer dan akan
dinilai masing-masing sebagai berikut:

(1) Jawaban a = nilai 4
(2) Jawaban b = milai 3
{3 Jawahan ¢ < omlan 2
{4) Jawaban d = nilai

Penilaian budaya organisasi didasarkan pada jumlah pokok
bahasan dikalikan nilai tertinggi. sehicgga uotuk nila

- tertivggi: 7 x 4 = 28, dan nilai terendah: 7 x 1~ 7. Rentang

nilai yang didapat- 28 —- 7= 21 karena jumlah kelas yang
diinginkan 3, maka nilai interval vang didapat adalah 21 = 2
= 10,5 Masi! penilaian didapat dengan kategori sebagai
berikut:

(1) Budava Organisasi yang rendah > 173
_{2) Budaya Qrganisasi yang tinggt . = 17,5

Analisis Hubungan Komitmen ...
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_Lanjutan dari halaman 116

Variabel Definisi Operasional Cara Pengukuran Instrumen
. R - Penelitian
3. Komitmen Tim GKM [ 1} Komitmen ketua tim GKM pada peningkatan | Pengukuran komitmen ketua tim terdapat dua bentuk | Kuesianer

pada  perbaikan  1nutu
melalui GKM, dibagi dua
vaitu:
1} Komitmen ketua
tim GKM
2)  Komitmen
anggoty tim
GKM

mutt mefalut GKM adalah: suatu kesanggupan

ketua tim untuk memperlihatkan aktifitas dalam

hal:

& tetap menjadi bagian dalam tim GKM

adanya kemauan untuk mengerahkan usabanya

dalam melaksanakan perannya yaitu

bertanggung jawab atas aktivitas kelompok,

mengendalikan

b, komunikasi yang baik dan
berkesinambungan  dengan  anggota,
fasilitator dan pimpinan serta mengadakan
pertemuan gugus

pengukuran yaitu self assessment dan menurut anggota tim.
Hasil dari anggota tim akan dikonversi menjadi menurut
tim yang diambil dari rata-rata nilai anggota dalam satu tim.
Ketua tim GKM adalah 9 orang vang ditunjuk sebagai
ketua dalam tim GKM di RSUD Sidoarjo dan 9 orang ketua
dalam tim GK di RSUD Haji Surabaya, yaitu -

1. Kuesioner yang diberikan kepada ketua tim untuk
mengetahui komitmennya pada saat ini dan akan dinitai
masing-masing sebagai berikut:

(1) Jawaban a = nilai 3
(2) Jawaban b = nilai 2
(3) Jawaban ¢ = pilai 1

Penilaian komitmen individu ketua tim didasarkan pada
jumlah pokok babasan dikalikan nilai tertinggi, sehingga
untuk nilai tertinggi: 5 x 3 == 15, dan nilai terendah: 5 x 1 =
5. Rentang nilai yang didapat: |5 ~ 5 = 10 karena jumtah
kelas vang diinginkan 3, maka nifai interval vang didapal
adalah 10 : 2 = 5. Hasil penilaian didapat dengan katcgori
sebagai berikut:

(1) Komitmen rendah . <10
(2) Komitmen tinggi - > (0

Tesis
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Lanjutan dan halaman 117
Variabel |

.- Carg Pengukuran * Instrumen
' o Penelitian

2. Anggota tin GKM diberikan kuesioner untuk
mengetahni komitmen ketua tim menurut persepsi anggota
tim GKM, dan akan dinilai masing-masing sebagai berikut :

(1) Jawaban a = nilai 4
(2) Jawaban b = nilai 3
i {3) Jewaban ¢ = pilai 2
' {4) Jawaban d =pilaj |

Penilaian komitmen ketua tim menurut pendapat anggota
tim didasarkan pada jumtah pokok bahasan dikalikan nilai
tertinggi, sehingga untuk nitai terlinggi: 8 x 4 = 32, dan
nilai terendah: 8 x 1 = 8. Rentang nilai yang didapat: 32 - 8
© = 24 karena jumlah kelas yang diinginkan 3, maka nilai
interval yang didapat adalah 24 : 2 = 12, Hasil penilaian
didapat dengan kategori sebagai berikut:

(1) Komitmen rendah : <20

(2) Komitmen tinggi (220

2) Komitmen individu anggota tim GKM | Pengukuran komitmen anggota tim self assessment Hasil | Kuesioner
adalah; suatu kesanggupan anggota tim untuk | dari anggota tim akan dikonversi menjadi menurut tim yang

memperlihatkan aktifitas dalam hatl: diambil dari rata-rata nilaj anggota dalam satu tim.
3, tetap menjadi bagian tim GKM Setiap anggota tim akan diberikan kuesioner dan akan
b. adanya kemauan untuk mengerahkan | dinilai masing-masing sebagai berikut :
usahanva untuk melaksanakan perannya, | (1) Jawaban a = nilai 3
yaitu menyelesaikan langkah | (2) Jawaban b = nilai 2
penyelesaian  masalah, mengadakan | (3) Jawabanc = nilai 1

presentasi, menghadiri aktif
pertemuan gugus, mempelajari
alat peningkatan mutu

di lanjutkan ke halaman 119
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Lanjutan dari hala

man 118
- "“@’ﬂriabél- —

 Cora Penguluean

Anggota tim GKM adalah 55 orang vang | Penilaian komitmen anggota tim didasarkan pada jumlah
menjadi anggota tim GKM bidang keperawatan | pokek bahasan dikalikan nilai tertinggi, sehingga untuk

di RSUD Sidoarjc serta 47 orang anggota tim di | nilai tertinggi: 8 x 3 = 24, dan nilai terendah; 8 x 1=8
RSUD Haji Surabaya Rentang nilai yang didapat: 24 — 8 = 16 karena jumlah kelas
yang diinginkan 3, maka nilai interval vang didapat adalah
16 ; 2= 8. Hasil penilaian didapat dengan kategori sebagai

berikut:
(1) Komitmen rendah : <16
(2) Komitmen tinggi 216
4, Motivasi terhadap Motivasi terhadap pelaksanaan GKM adalah Setiap anggota tim akan diberikan kuesioner dan akan ; Kuesioner
pelalsanaan GKM dorongan yang berasal dari dalam diri tiap dinilai masing-masing sebagai berikut:
anggota tim GKM untuk melaksanakan kegiatan | (1) Jawaban a =1qiilaj 2
GKM secara sukarela dan tanpa dorongan dari (2) Jawaban b = pilai 1

pihak lain
Penilaian motivasi didasarkan pada jumiah pokok bahasan
Pengukuran motivasi diukur menurut anggota dikalikan nilat tertinggi, sehingga untuk nilai tertinggi: 7 x

tim. Hasil dari anggota tim akan dikonversi 2 = 14, dan nilai terendah: 7 x | = 7. Remang nilai yang
menjadt menurut tim yang diambil dari rata-rata | didapat: 14 - 7 = 7 karena jumlah kelas yang diinginkan 3, |
nilai anggota dalam satu tim. maka nilai interval yang didapat adalah 7 : 2 = 3,5. Hasil

penitaian didapat dengan kategori sebagai berikut:
(1) Motivasi rendah : <10,5
: (2) Motivasi tinggi - 2 10,5 |
! .

di lanjutkan ke halaman 120 I
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Lanjutan dari halaman 119

- Variabel . 0 "Cara Pengukuran - "1 Instromicn
AR SN i DI N R T L T T Iniig o mommen s Do VT Penelitian
5. Sikap terhadap Sikap terhadap pelaksanaan GKM adalah suatu | Pengukuran sikap diukur menurut anggota tim. Hasil dari | Kuesioner
pelaksanaan GKM pernyataan tiap anggota tim GKM yang anggota tim akan dikonversi menjadi menurut tim yang
merupakan tanggapan setuju atau tidak setuju diambil dari rata-rata nilai anggota dalam satu tim.
terhadap pelaksanaan kegiatan GKM

! Setiap anggota tim akan diberikan kuesioner dan akan
_ dinilai masing-masing sebagai berikut:

(1) Sangat Setuju =4

{2) Setuju =3

{3) Kurang Setuju =2

{4) Tidak Setuju =1

untuk kalimat vang positif, sedangkan untuk kalimat negatif
sebaliknya. |

Penilaian sikap didasarkan pada jumlah pokok bahasan
dikalikan nilai tertinggi, sehingga untuk nilai tertinggi: 7 x
4 =28, dan nilai terendah: 7 x 1 = 7. Rentang nilai yang
didapat: 28 ~ 7 = 21 karena jumlah kelas yang diinginkan 2,
maka nilai interval yang didapat adalah 21 : 2 = 10,5 Hasil
penilaian didapat dengan kategori sebagai berikut: !
{1) Kurang Setuju : <175
{2) Setuju 2118

di lanjutkan ke halaman 121
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Lanjutan dari halaman 120
~ Variabel: b Defin

cuit-becCara Pengukuran B Listrimen
TR T Penelitian
Pengukuran pengetabuan diukur menurut anggota tim. | Kuesioner

6. Pengetahuan angpota tim | Pengetahuan anggota tim GKM tenté.ng

GKM tentang perannya dan | perannya dan tujuan pelaksanan GKM adalah Hasil dari anggota tim akan dikonversi menjadi menurut
tujuan pelaksanan GKM suatu pernyataan anggota dan ketua tim yang tim yang diambil dari rata-rata nilai anggota dalam satu tim.
menunjukkan segala sesuatu yang diketahui Setiap anggota tim akan diberikan kuesioner dan akan
tentang perannya dalam melaksanakan kegiatan | dinilai masing-masing sebagai berikat -
GKM dan tujuan dilaksangkannya GKM 1) Jawaban benar - nilai 1

(2) Jawaban salah : nilai 0

Penilaian pengetahuan didasarkan pada jumlah pokok
bahasan dikalikan nilai tertinggi, sehingga untuk nilai
tertinggi: 7 x | =7, dan nilai terendah: 7 x 0= 0. Rentang
nilai yang didapat; 7 - 0 = 7 karena jumlah kelas yang
diinginkan 2, maka nilai interval yang didapat adalah 7 . 2 =
3,5. Hasil penilaian didapat dengan kategori sebagai
berikut;

(1) Pengetahuan kurang baik: < 3.5

(2) Pengetahuan baik 235
7. Persepsi tentang Persepsi tentang pentingnya pelaksanaan GKM | Pepgukuran persepsi diukur menurut anggota tim. Hasil | Kuesioner
pentingnya pelaksanaan adalah cara pandang anggota dan ketua tim dari anggota tim akan dikonversi menjadi menurut tim yang
GKM GKM tentang pentingnya peningkatan mutu diambil dari rata-rata nilai anggota dalam satu tim.
melalui GKM Setiap anggota tim akan diberikan kuesioner dan akan
dinilai masing-masing sebagai berikut:
(1) Jawaban a = nilai 4
(2) Jawaban b = nilai 3
{3) Jawaban ¢ = nilai 2
{4) Jawaban d = pilai |

Penilaian persespsi didasarkan pada jumlah pokok bahasan
dikalikan nilai tertinggi, sehingga untuk nilai tertinggi: 7 x

4 =28, dan nilai terendah: 7 x | = 7. Rentang nilai yang

i didapat: 28 -- 7 = 21 karena jumlah kelas yang diinginkan 2, :
i maka nilai interval yang didapat adalah 21 : 2= 10,5, J
di lanjutkan ke halaman 122
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& Variabel

lnstrume'ﬁ-
Penelitian

Definisi Op(;'l-‘-a_sﬂihbnal " Cara Pengukuran

! Hasil penilaian didapac dengan kategon sebagal benikad

(1) Persepst kurang batk - < 175 !
! (2} Perseps: baik =175 ‘
...... | SR
8 Mindset tentany Mindset tentang kerjasama tim  adalab cara | Pengukuran mindsel diukur menusut anggota tim Hasil dati © Kyesioner
kerjasama berpikir tiap anggota tim dalam hal berbagi anggota tim akan dikonversi menjadi menurut tim yang
mformasi, bekerja sama, berinteraksi dan diambil dari rata-rata nilai anggota dalam satu um .
' saling mendukung untuk memecahkan masalah  Setiap anggota tim akan diberikan kuesioner dan axan |
dalam satu tim ‘ dinilai masing-masing sebagai berikut:
(1) Jawaban a = nilai 3
{2y Jawaban b = pilai 2
(3) Jawaban ¢ =qilai |
! Penilaiat komitmen setiap individu fop manajemen
- didasarkan pada jumlah pokok bahasan dikalikan nilai
tertinggi, sehingga untuk nilai tertinggi- 10 x 3 = 30, dan
nilat terendah: 10 x 1 = 10, Rentang nilai yang didapat: 30
10 = 20 karena jumlah kelas yang diinginkan 2, maka nilat
| interval yang didapat adalah 20 : 2 = 10, Hasil penilaian
. didapat dengan Kategori sebagai berikut _
! (13 Mindset kurang baik © < 10 |
| {2} Mindset baik =10
di lanjutkan ke halaman 123
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Lanpan dact halaman 122

Variabel Definisi Operasional : Cara Pengukuran lustrumen
G, Penksanaan GKM 7Y Pelaksanaan GKM di RSUID Sidearjo adalah | Peneliti akar, mengobservasi dan menganzlisis dohunrenasi | Lembar
keglatan yang dilaksanakan oleh sfeermrg | dan penilaiannya adalah: observasi
commitree. fasilitator dan ketua tim dalam * Jika ada kegiatan cmila |
metaksanakan peranaya, Jika tidak ada kegiatan  nilai 0
serta anggota tim GKM yang dilihat dard
melaksanakan delapan Penilajan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo didasarkan
Jangkah penvelesaian masalah, preseetasi  pada jurlah pokok bithasan dikalikan mla tertingg).
risalzh serta kegiatan konvensi sehingge untuk nilal tertingui: 32 x 1 32, dan nilal

? terendah: 32 x 0= . Rentany nilsi vang didapar 32 - 0 -
2} Pelaksanaan GKM di RSUD Haji Surabaya 32 karena jumlah kelas yang diinginkan 2, maka mlal

adalah kegiatan yany dilaksanakan olch interval vang didapat adalah 32 .2 - (3. Hasil pemlaian
sieering commines, fasilitator dan kewua didapat dengan kategori sebagai borikut
tim dalam melaksanakan perannya. serta ¢ Kegiatan GKM ak:if nilai = 18
anggola tiny GKM vang dilibat dart ¢, Kegiatan GKM kurang aktit  nilei = I8
melaksanakan tujuh Jangkah penyelesaian | ,
masalah dan presentasinya. presentasi . Penilaian pelaksanaan GKM di RSU Haji Surabaya }
risalah serta kegiatan konvensi. didasarkan pada jumlah pokok bahasan dikalikan nilai '
tertinggi. sehingga untuk tilai tertinggi: 20 x 1 20, dan
I nilai terendah; 20 x 0 = 0. Rentany nilai yang didapat 20 -
.0 = 20 karend jumiah kelas vang ditnginkan 2, maka nilat
" imerval yang didapat adalal 202 10 Hasil penilaiap
didapat dengan kategaori sebagai berthut
2 Kegiatan GRKM akul cnidal 10
e e e o _..b Kegiatan GKM kurang akiit coilai < 80 Lo o
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4.7 Prosedur Pengumpulan dan Tehnik Pengambilan Data

Pengumpuian data primer dilakukan dengan kuesioner dan lembar observast
{check list). Pengumpulian data sekunder diperoieh dan dokumentiasi tentang peiaksanaan
(KM di RSLID Sidoarjo dan RSUD Haji Surabaya.

Tehnik pengambilan data penclitian ini adalah:

1. Memberikan kuesioner kepada tim GKM vang sesuai dengan sampel penelitian

t

Meiaksanakan wawancara dengan manajemen tiap, middle, lower)

Ll

Menganalisis pelaksanaan (GKM dengn check list dengan didukung data sekunder
4. Menganalisis dan membandingkan hasil pengukuran di kKedua rumah sakit
5. Menguji hasil dengan uji statistik
4.8 Uji Validitas dan Realibilitas
Kuesioner vang teiah disusun oleh penelit, sebelum diberikan kepada responden,
terlebih dahulu diuji validitas dan reabibilitasnya. Kuesioner tersebut diberikan kepada 36
orang anggota GKM di luar sampel yang iclah ditentukan oleh peneliti. Uji validitas dan
realibilitas kuesioner tersebut akan menggunakan alat bantu seffware yaitu SPSS 10
(hasil un vahiditas teclampir). Hastl wji tersebut ada vang tidak vahid namun telah
diperbaikt dengan bantuan ahli.
4.9 Tehnik Analisis Data
Analisis data dalam penehitian ini menggunakan analisis statistik (up Fisher's
Fxact Test) untuk mencar: faktor yang mempunyai hubungan dengan neiaksanaan GKM

di RSUD Sidoarjo dan RSU Hap Surabaya.

Analisis Hubungan Komitmen ... Ni Gusti Ayu Eka Sulistiyaningtyas



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

BAB 5
ANALISIS HASIL PENELITIAN
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BABS

ANALISIS HASIL PENELITIAN

Hasil penctitian yang diperoieh di RSUD Sidoario dan RSU Hajpl Surabaya dibagi
menjadi enam bagian, vaitu: gambaran umum, komitmen manajemen, budaya orgamisasi.
kondisi sumber daya manusia, pelaksanaan GKM serta hasii up statistik,

5.1 Gambaran Umum

Pcmbahasan gambaran umum menjelaskan tentang gambaran umum RSUD
Sidoario dan RSU Haji Surabaya.

5.1.1 Gambaran Umum RSUD Sidoarjo

Rumah Sakit Umum Kabupaten Sidoarjo adalah Rumah sakit tipe B milik
Pemerintah dacrah Kabupaten Sidoarjo. Berdin diatas lahan seluas hampic 50.000 M2
dengan luas bangunan kurang lebth 30.000 M2. Dihuni oleh hampir 650 orang tenaga
kerja. Terletak di tepi jalan rava jurusan porong tepatnya di jalan Mojopahit 667.

Hasil penilaian pelayanan rumah sakit adalah:

Tabel 5.1 Data Hasil Penilaian Pelayanan RSUD Sidoarjo tahun 2002

Indikator Hasil Penilaian .

BOR 68%

ALOS 3.8 hari 5

BTO | esakai

_Tor . 18han :
JGDR 8%

___NDR L 3% |

Sumber : Laporan tahunan 2002
Sejak bulan Okiober 1998 diberlakukan sebagai Rumah Sakit swadana, memasuki

tahun 1999 pendapatan rata-rata perbulan mencapai 80U juia rupiah.  Sejak

125
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diberlakukannya pelayanan Jaring Pengamanan Sosiat ( 195 ) maka RSUD sidoarjo tefah
membelanjakan rata-rata 100 juta rupiah per bulan untuk menangani pendertta rujukan
IPS.

Terdapat sekitar 650 orang teraga kerja yang 33 orang diantaranya adalah dokter
spesialis berbugai bidang. Hampir seluruh dokter spesialis ada di rumah sakit im keeuah
dokter ahti forensik. Disamping pegawai negeri ada sckitar 200 orang vang merupakan
ienaua kontrak vang didominasi oleh tenaga paramedis.

Wataupun RSUD Sidoarjo merupakan RS tipe B non pendidikan tetapr dalam
kenyataannya merupakan RS pendidikan karena ramah sakit ini bekegia sama dengan K

Inair untuk pendidikan program spesialis dan dengan YK UWKS untuk pendidikan
dokter. Disamping itu masih banvak lagi vang menggunakan RSUD Sidoano sebagat
tahan prakick scperti SPK, Akper, Aksi, AAK, dan schagainva.

5.1.2 Gambaran Umum RSU Hap Surabaya

Rumah Sakit Umum 11aji Surabava didirikan pada tahun 1993, bersamaan dengan
tiga Rumah Sakit Haji vang lain vaitu Jakarta, Medan dan Ujung Pandang. Rumah Sakit
im didirikan sebagai monumen vang berkaitan dengan terjadinya musibah jama’ah Hapt
di terowongan Minah pada tahbun 1990, Rumah Sakit Umum Haji Surabaya merupakan
rumah sakit mihik pemerintah Propinsi Jawa timur berdasarkan Peraturan Daerah no 23
tahun 2002 ditetapkan scbagai rumah sakit tipe B dan berbentuk Badan.

Struktur organisasi herdasarkan Peraturan Dacrab tersebut teedire dar dircktur an
dua wakil dircktur, sckretaris dan lima kepala bidang, 15 kepala instansi. komite medik.
komite keperawatan, Satuan Pengawas Fungsional (SPI) dan Staf Medis Fungsional

{SMEi. Vist, nist dan motio RSU Hay adalaly:
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4. Visi: Pelavanan keschatan prima sceara Islamy
b. Mist:
i, menvelenggarakan pelayanan kesehatan vang bermutu, paripurna dan
nrofessional
2 mengelola rumah sakit secara swadana

menvelenggarakan pengembangan dan penchitian kesehatan masvarakat

Il

dan jama ah Han
4 menciptakan lingkungan kerja seiahtera vang Islami
¢ Motto: Menchar salam dan senyum dalam pelavanan
Hasil pentlaian pelayanan rumah sakit adalah:

Tabel 5.2 Data Hasil Pemlaian Pelavanan RSU Han Surabava tahun 2002

i Indikator Hasil Penilaian
BOR L 56.17%
ALOS . 5,53 hari
BTO ~ . 19,96 kali
TOI 3.8 hari
GDR 26,18 %
NDI 20,43 %

Gambaran umum tentang kedua rumah sakit tersebut akan dilanjutkan dengan

nembahasan menvena hastd penelitian vang sesual dengan varabel vang ditehini

Tesis Analisis Hubungan Komitmen ... Ni Gusti Ayu Eka Sulistiyaningtyas



Tesis

ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga 17

5.2 Komitmen Manajemen

Komitmen manajemen dalam penelitian o1 dibagt memjadi tiga vaitu top
manajemen, middle manaiemen dan fower manaiemen. Hasil dan keuga tingkatan
manajemen tersebut terdapat di bawah ine
5 2.1 Komilmen 1op management

Komitmen fop mianagement dapat diwupudkan dalam hal rewards, ireining dan
campowerment. Komitmen tog manaeenient diukur dengan dua cara yallu menurut
pendapat angeota tim GKM dan self assessmenr. Hasil pengukuran menurut pendapat
anggota tim adalah sebagar benkut:

Tabel 5.5 Distnbusi pendapat anggota tim tentang komitmen (op managemeni terhadap
pelaksanaan GKM di RSUD Sidoario dan RSU Haps Surabaya tahun 2003

Rumah Sakit Komitmen Top management meaurut | Total
5 pendapat anggota tim GKM :

Tinggi ~_ Rendah
: n - %  n_ % !
. RSUD Sidoarjo 14 L2355 4l 745 .55 (100%)
| RSU Haji Surabaya | 40 P85 7 149 L 47(100%) ¢
Total B S . S [ 2

Sumber: Data Primer

Tabel 5.5 membenikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar
{74.5%) anggota tim menvatakan komitmen r0p munagement adalah rendah sedangkan di
RSU Hap Surabava, sebagian besar (85.1%) anggola tim menvatakan komitmen rop
muncgement adalah tingpil. Selain e, di RSUD  Sidoario terdapat kecenderungan
persentase yang menngkat dart komitmen vang tinggi ke rendah sedangkan di RSU Haji
dart komitmen vang rendah ke tinggi. Hal tersebut menunjukkan adanva perbedaan
schungea kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM vang berbeda pula di kedua rumah

sakit tersehutl,
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Jika hasi penchiian tersebut dikonversi memadi komumen /op management

menurut rata-rata anggota tim, maka hasilnya adalah:

Tabel 5.4 Distnibusi pendapat rata-rata anggota tim GKM tentang komitmen fop
management terhadap pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarje dan RSU ilayi
Surabaya tahun 2003

Rumah Sakit Komitmen Top managentent ~ Total
., menurut pendapat rata-rsta anggots
5 iim GKM '

Tinggi Rcndah
n Yo | n Yo
- RSUD Sidoarjo i1 IR - 88,9 [ 9{100%)
_RSU Haji Surabaya _ 8 1889 | RN | 9(100%)
' Total 9 9 18

Sumber: Dara Primer

Tabel 5.4 memberikan tnformasi bahwa di RSUD Stdoagjo, scbagian besar rata-
rata anggota tim GKM (88.9%) menyvatakan komitmen jop management adalah rendah
sedangkan di RSU Haji sebagian besar (88 9% menvatakan tinggi. Selain itu, di RSUD
Sidoarjo terdapat kecenderungan persentase yang meningkat dari komitmen vang rendah
ke tinggt scdangkan &i RSU Hajl dari komitmen vang tinggi ke rendah. Hal tersebut
menunjukkan adanya perbedaan schingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yang
berbeda pula di kedua rumah sakit tersebut.

Namun, setelah dilakukan self assessmeni, menyatakan bahwa seluruh rop
management d1 RSUD Sidoarjo yaitu tiga orang mempunyai komitmen tinggi, dengan
kata iain sudah memberikan upava yang terbaik dalam kegiatan GKM di RSUD Sidoajo.
Pada kenyataannya, top manajemen di RSUD Sidoanio masih belum mampu memberikan
rewards terutama dalam pengakuan, smisalnva dengan mengumumkan tim (KM vang
terbaik, puian untuk melaksanakan GKM. Sclain i, juga belum ada kejclasan

kewenangan untuk menyelesaikan masalah di unitnva.
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Hasil pengukuran self avsessment di RSU Hapt mendukung tabel 5.3 karena
seluruh top munagement vaite 3 orang mempunya komitmen vang tinggi. 1lal ini terlihat
bahwa fop management {direktur dan wakil direktur) sudah membenkan usaha vang
terbaik untuk pelaksanaan GKM. Hal tersebut terlihat dari adanva pembentukan suukiug
organisasi panitia muty dan tom GKM., adanya pelavhan tentang GKM walaupun hanva
untuk fasilitator dan kctua tim. adanva perhatian top manajemen saat pencntian tema
ilangkah 13 schingea iidak adanva over lapping dengan bagian lain serta adanyva undak
lanjut dalam penyelesaian masalah di unit masing-masing. Pada peachitian int digunakan
pengukuran menurut anggota um karena pka sescorang akan memlai dininva seialu baik
sehingga diperiukan adanya penilalan dart orang fain.

5.2.2 Komumen middlc manugemcni

Komitmen wmiddic munapement dapat diwgjudkan melalw pelaksanaan perannya
sehagai steering commitiee atau panitia mutu. Pengukuran komitmen middle management
menggunakan dua cara yaitu menurut pendapal anggota tim dan seff wssessment. 1asil
pengukuran menurut pendapat anggota tm adalah:

Tabel 5.5 Distribusi pendapar anggota tim GKM komitmen middle monagement terhadap
pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Hap Surabava tahun 2003

! Rumah Sakit — Komitmen middle man::{gemem 7 Total
_?_ menurut pendapat anggota tim GKM

' Tinggi | Rendah '
e % e %
| RSUD Sidoarjo 20 364, 33 636 L 55(100%) |
"RSU Hap Surabava | 34 1723 13 277 A7(100%)
- Total B 48 - 02

Sumber. Data Primer
Tabe! 35 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoano, sebaumian besar

anggota um {63,6%; menvatakan komitmen auddic manceemend adalah rendah,
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sedangkan di RSU Hajt Surabava scbagian besar anggota tim GKM (72.3%) menvatakan
komitmen muckdle manugemernt adalah tinggi. Selam i, di RSUND Sidoarjo terdapat
kecenderungan persentase vang mcningkat dari komiumen vang tngg ke rendah
sedangkan di RSU Haji dari komitmen vang rendah ke tinggi Hal tersebut menunjukRan
adanva perbedaan sehingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM vang berbeda pula
di kedua rumah sakit tersebut.

Jika hasil penehitian terebut dikonverst menjadt komitmen suddie management
menurat rata-rata anggaota i, maka hasilnya adaiah:
Tabel 56 Distribusi pendapat  rata-rala anggota tim lentang komumen  svddle

manugement terhadap pelaksanaan GKM di RSUD Sidoario dan RS4) Hap
Surabava tahun 2043

Ruinah Sakit ' Komitmen middle management - Totat '
| ' menurut pendapat rata-rata anggota :
. _ tim&GKMO
f ~ Tinggi '_ Rendah .

IL e — § Yo B n Vo : :
i RSLID Sidoario 3 333 6 L 66,7 9 100%
. RSU Haji Surabaya -8 1889 i1 1L L 9(100%) |
i Total 1 i 7 : ©18

Sumber Data Prnimer

Tabel 5.6 memberikan informas: bahwa di RSUD Sidoarnjo. sebagian besar rata-
rata anggota  tim GRKM {66.7%) menvatakan komimen nuddle management adalah
rendah sedangkan di RSU Hap scbagian besar (88.9%) menyatakan tinggs. Sclaio itu, di
RSUD Sidoario terdapat kecenderungan persentase vang meningkat dan komitmen vang
tinggr ke rendah sedangkan di RSU Han dan komitimen vang rendah ke tinggr Hal
tersehut menpniukkan adanva perbedaan sehingga kemungkiman terdapat pelaksanaan

GKM yanyg berbeda pula di kedua rumah sakit tersebut.
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Hasil pengukuran dengan cara seff  assessment di RSUD Sidoaryo mendukuny
tabel 5.5, terlihat bahwa middle management atau steering commitice dalam hal m
panitia inti dari panitia peningkatan mutu di RSUD Sidoarjo. sudah memberikan usaha
vang terbaik. Hai tersebut dinyatakan dengan adanya perhatian untuk terus mendorong
adanya pertemuan dan kegiatan pelaksanaan GKM yang berupa langkah-langkah untuk
menyelesaikan masalah di unit kerja masing-masing anggota tim. Selain itu juga telah
membentuk struktur organisasi panitia mutu, walaupun masth beium sempurmna karena
job deskrnipsinya belum jelas.

Hasil pengukuran dengan cara seff axsessment di RSU Haji juga mendukung
tabel 5.5 terlihat bahwa middle management atau steering commitiee dalam hal ini panitia
inti dari panitia peningkatan mutu di RSU Haji Surabaya, sudah memberikan usaha yang
terhaik. Hal tersebut dinvatakan dengan adanya perhatian untuk terus mendorong adanya
pertemuan dan  kegiatan  pelaksanaan GKM  yang  berupa langkah-langkah untuk
menvelesaikan masalah di unit kerja masing-masing anggota tim. Pada penelitian i
digunakan pengukuran menurut anggota tim karena jika seseorang akan menilar dminya
selalu baik sehingga diperfukan adanya penilaian dari orang tain,

5.2.3 Komutmen /ower management

Komitmen Jower management dapat diwujudkan dengan menjalankan perannya
sebagai fasifitator GKM. Pengukuran komitmen /ower managemen! menggunakan dua
cara yaitu menurut pendapat anggota tim dan self assessment. Hasil pengukuran menurat

anggota tm adalah:
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Tabel 5.7 Distribusi pendapat anggpota tim GKM tentang komitmen fower management
terhadap pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan R5U Hap Surabaya tahun

2003

, Rumah Sakit Komitmen lower munugement Total
menurut pendapat anggota tim GKM
' Tinggi Rendah 5
- s n Yo i n_ :' ‘.'/n ; :

RSLD Sidoario 28 509 27 490 . 55(100%)
i RSU 1aji Surabaya : 39 : 83 ;8 17 - 47(100%) -
. Total 67 . 35 102 :

Sumber: Data Primer

Tabel 5.7 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo scbagian besar
anggota tim (50,9%) menvatakan komitmen /ower management atau fasibtator adalah
tingzi sedangkan di RSU Haii Surabaya, sebagian besar anggota tim {83%) menyatakan
komitmen Jower management adalah tinggi. Hal tersebur menunjukkan tidak adanya
perbedaan schingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yang sama di kedua rumah
sakit tersebut.

Jika komitmen fower management menurut rata-rata anggota titn dikonversi
menjadi menurut tim, maka hasilnya adalah:
Tabel 5.8 Distribusi pendapal rata-rata anggota tim GKM tentang komitmen /ower

management terhadap pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Haji
Surabaya tahun 2003

Rumah Sakit | Komitmen lower management ' Total
. menurut pendapat rata-rata anggota |
| tim GKM
_________ SN S | ORI RN C TS N S SR o
R%UD%Idoarjo S S < Y A T o R T90100%)
\RSU Haji Surabaya_ i9_ 100 L. - 9(100%)
{ Total 15 ‘3 18 :

Sumber. Data Primer
Tabel 5.8 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar rata-

rata anggota tim GKM (66,7%) menvatakan komitmen /ower manugement adalah tinga
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sedangkan di RSU Haji scluruh tim menyatakan tinggi, Hal tersebul menunjukkan tidak
adanya perbedaan walaupun schingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM vang
sama pula di kedua rumah sakit tersebut.

Hasil pengukuran dengan cara self assessment di RSUD Sidoarjo sama dengan
tabel 5.7, teriihat bahwa fower management. dalam hal ini adalah fasilitator, sudah
berupaya untuk terus memotivasi pelaksanaan GKM dan menvediakan waktu untuk
membaniu dalam kegiatan GKM.

Hasil pengukuran dengan cara self assessment di RSU Hap mendukung tabel 5.7,
terlihat bahwa fower management, dalam hai ini adalah fasilitator, sudah berupaya untuk
terus memotivasi pelaksanaan GKM bahkan ikut serta dalam pertemuan dan membantu
dalam menyelesaikan langkah-langkah penyelesaian masalah. Pada penelitian ini
digunakan pengukuran menurut anggota tim karena gika seseorang akan menilai dinnya
selalu baik sehingga diperlukan adanya penilaian dari orang lain.

5.3 Budaya organisasi

Budava organisasi dalam penelitian ini merupakan budaya tentang mutu dan

helajar. Hasil pengukurannya adalah sebagai berikut:

Tabe! 5.9 Distribusi pendapat anggota tim tentang budaya organisasi di RSUD Sidoarjo
dan RSU Haji Surabaya tahun 2003

; Rumah Sakit " Budaya Organisasi menurut pendapat | Total

i ! _ anggota tim GKM _ :
f _Timggi +  Rendah
- m % L oW % o
RSUDSidoarjo_ {30___ 545 135 1455 | 55(100%)
" RSU Haji Surabaya | 27 574 120 42,6 47(100%) |
. Total 57 L 45 102 |

Sumber: Data Primer
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Tabel 5.9 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoearjo. budaya organisasi
menurut anggota tim sebagian besar (54.5%) adalah tinggi demikian pula di RSU aji
Surabava, sebamian besar (57.4%) menyatakan budaya orgamisas: tentang mutu dan
belajar adalah tinggi Hal tersebut menunjukkan nidak adanva perbedaan sehingga
kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM vang sama pula di kedua rumah sakit tersebut.

Jika budaya organisai menurut anggota tim dikonversi menjadi menurut rata-raia
anggota tim, maka hastinya adaian:

Tabel 510 Distribusi pendapat tim tentang budaya organisasi di RSUD Sidoarjo dan
RSU Haji Surabaya tahun 2003

Rumah Sakit Budaya Organisasi menurut Total
. pendapat rata-rata anggota tim GKM
Tinggi Rendah ,
n | % . on I % |
RSUD Sidoarjo 6 (66,7 3 33,3 | 9(100%)
. RSU Haji Surabaya | 5 556 4 i 44,4 9(100%)
i Total 11 7 18

Sumber: Data Primer

Tabel 5.10 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar rata-
rata anggota tim (66.7%) menvatakan budaya organisasi di RSUD Sidoarjo adatah tinggi
demikian pula di RSU Haji Surabaya, sebagian besar tim (55,6%) menyatakan budava
organisasi adaiah tinggi. Hal tersebut menunjukkan tidak adanyva perbedaan sehingga
kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yany sama pula di kedua rumah sakit tersebut.
5.4 Kondisi Sumber Daya Manusia

Kondisi sumber daya manusia dibagi menjadi. komitmen ketua tim GKM,
komitmen anggota tim (GKM, motivasi terhadap pelaksanaan GGKM, sikap terhadap
pelaksanaan GKM, pengetahuan tentang peran dan tujuan pelaksanaan GKM, persepsi

tentang pentingnva pelaksanaan GKM serta mindset tentang keriasama.
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541 Komitmen ketua tim GKM

Komitmen ketua tim GKM dapat diwujudkan dengan menjalankan perannva
untuk mendukung pelaksanaan GKM di unitnya. Pengukuran komitmen Ketua tim
meanggunakan dua cara vaitu menurut pendapat anggota wm dan seff assessment. Hasit
pengukuran menarat anggota tm adalah:

Tabe! S5.11 Distribust pendapal anggota tim tentang komitmen ketua tim terhadap
pclaksanaan GKM di RSUD Sidearjo dan RSU Hajy Surabava tahun 2003

Rumah Sakit © Komitmen Ketua Tim GKM menurat © Total
' pendapat anggota fim GKM :
__ Tinggi ~ __Rendah
: n : Yo n W
RSUD Sidoarjo .30 544 25 453 55(100%)
'RSUHaji Surabaya 43 1913 4 83 47(100%)
Total RE A

Sumber: Data Primer

Tabet 5.11 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar
anggola tim (54 4% menvatakan komitmen ketua tm GKM adalah tinggt demikian juga
di RSU Hajt Surabava, sebagan besar anggota tim {91.3%) menvatakan tingg. Hal
tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan schingga kemungkinan terdapat
petaksanaan GKM vang sama pula di kedua rumah sakit tersebut. Jika komitmen ketua
tm dikonversi menjads menurut pendapat rata-rata anggota tun maka hastinya:

Tabel 512 Distnbusi pendapat rata-rata anggota tim tentang komitmen ketua tim
terhadap pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU) Hap Surabava tahun

2003
Rumah Sakit  Komitmen RKetua Tim GKM menurat © Total
; ' peadapat rata-rata anggota tim GKM
Tinggi Rendah

5 n 7 n ' Yo . B
. RSUD Sidoarjo 5 1556 4 LK 100y -
- RSL! ligji Surabava 9 a0 - - S000%)
Total NER ER 3

Sumber Data Primer
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Tabel 512 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoario, scbagian besar rata-
rata anpgota tim GKM (55.6%) menyatakan komitmen ketua tim adalah tingg1 demikian
juga di RSU Hajt Surabava. seluruh fim menvatakan komitmen ketua tim GKM adalah
tinggi. Hal tersebut menunjukkan adanva sedikit perbedaan schinpga kemungkinan
terdapat pelaksanaan GKM vang sedikil berbeda pula di kedua rumah sakit tersebut.

Hasil pengukuran dengan cara seff assessment di RSUD Sidoarjo terlihat bahwa
ketua tim juga telah berupava keras untuk menjadwaikan pericmuan namun karena ruang
rawat inap beherja dengan tioa shift maka agak subt untuk dapat mengadakan pertemuan
dengan seluruh anggota him.

Hasi) pengukuran dengan cara self assessment di RSU Uaji juga mendukung tabel
5.11 vang terlihat bahwa ketua tim telah berupaya keras untuk menjadwalkan pertemuan
serta memberikan pengetahuan scrta mengajarkan tentang langkah-tangkah peavelesalan
masalah vang dilaksanakan oleh sebuah tm GKM. Pada penclitian ini digunakan
pengukuran menurut anggota tim karena jika seseorang akan menilai dirinya selalu batk
sehingga diperlukan adanva pemlalan dari orang laimn.

5.4 7 Kamitmen anggota tim GKM

Komitmen anggota im GKM dapat diwwjudkan melalur pelaksanaan perannya

sebagai anggota 1iasil pengukuran dan komitmen anggota tim adalah:

tabel 513 Distribusi  responden berdasarkan komitmen anggota tum  terhadap
pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Hayp Surabava tahun 2003

Rumah Sakit ~ Komitmen Anggota Tim GKM Total
__ Tinggi Rendah
| Con % o %
RSLID Sidoarjo 52 945 3 53 S5¢100%)
. RSU Haji Surabaya ;46 979 EEE T
- Total . 98 - 4 12

Sumber. Data Prumer
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Tabel 513 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo. sebagian besar
anggota in (94.5%) menvatakan komilmennya vnggl demikian juga di RSU Hayji
Surabava, sebagian besar (97,9%) komitmen anggota tim adalzh tingg. 1lal tersebut
menunjukkan tidak adanya perbedaan sehingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM
vang sama di kedua rumah sakit tersebut.

Tika komutmen individu anggota m dikonverst menjadi komsimen rala-rata
angpota tim, maka hasiinya adalah sebagai benkul:

Tabel 5.14 Distribusi responden berdasarkan komitmen rata-rata anggota tim terhadap
pelaksanaan GKM di RSUD Sidoano dan RSU Hap Surabayd wahun 2003

Rumah Sakit Komitmen rata-rata anggota Total
Tim GKM 5
Tinggi Rendah
i i n Y% i n Yo :
{ RSUD Sidoarjo 9 (00 - - 9(100%) -
. RSU Haji Surabaya 9 100 - - IB(100%)
Total 18 o 18

Tabel 514 memberikan informast bahwa di RSUD Sidoarjo, scluruh rata-rata
anggota tim {100%) menvatakan komitmennya adalah tinggt desmikian jupa di RSU Haii
scluruh tim jupa menvatakan komitmennva tinggi Hal tersebut menunjukkan tidak
adanva perbedaan schingga diharapkan juga tidak terdapat pelaksanaan GKM vang
berbeda puta di kedua rumah sakit tersebut.

5.4.3 Motivast terhadap peiaksanaan GKM
Motivast terhadap pelaksanaan GKM divkur dengan pemvataan va atau tidak

terhadap kegratannya dalam melaksanaan GKM. Hasil pengukurannya adalah scbagas
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Tabel 5.15 Distribusi responden berdasarkan motivasi anggota tim terhadap pelaksanaan
GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Haji Surabava tahun 2003

Rumah Sakit . Motivasi anggota Tim GKM terhadap | Total
_pelaksanaan GKM o
1 F'"gal.. ~ Rendah
o0 % oo 0 %
TRSUD Sidoarjo 150 909 s 91 F55(100%)
CRSU Haji Swrabaya |32 e8I 11 (319 47(100%)
'l otai 1’2 120 102 :

Sumber. Data Primer

Tabel 5.15 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, motivast anggota tium
terhadap pelaksanaan GKM, sebagian besar {90,9%) adalah ungg demikian juga di RSU
Haji Surabava, sehagian hesar anggota tim {68,1%) mempunyai motivasi yang tingg:
terhadap pelaksanaan GKM. Hal tersebut menunjukkan 1idak adanva perbedaan schinpga
kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yang sama di kedua rumah sakit tersebut.

hka motivasi anggota tim dikonversi menjadi motivas) rata-rata anggota tim,
maka hasiinva adalah:

Tabel 5,16 Distribusi responden berdasarkan motivasi rata-rata anggota tim terhadap
pelaksanaan GKM di RSUD Sideario dan RSU Hay Surabava tahun 2003

Rumah Sakit i Motivasi rata-rata anggota Tim GKM U Total |
terhadap pelaksanaan GKM

1

, L __T_lzzggg — _R_?_ﬂ_dah _

- S S | B I £ M D R P R
RSUD Sidoario /8 1889 {1 i1l 9{100%)
R%b SU Hajt Surabaya | 7 778 12 - 9 100%) |
_iotal ____15 i i 3 'f " |

Su.l.be.. Data Primer
Tabel 5.16 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, motivasi rata-rata
angeota tim sebagian besar (88.9%) mempunyar motivasi vang tinggi demiktan juga di

RS Haji Surabhava, sehagian besar (77.8%) motivasi um adalah tinggi. Hal tersebut
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menunjukkan tidak adanya perbedaan schingga kemungkinan ierdapat pelaksanaan GKM
yang sama pula di kedua rumah sakit tersebut.
5.4 4 Sikap terhadap pelaksanaan GKM

Sikap terhadap pelaksanaan GKM dapat ditunjukkan dengan setuju atau tidak
setyju dalam menjalankan kegatan GKM di unit kenanya. Hasil pengukuran sikap
tersebut adalah sebagai benkut:

Tabel 5.17 Distribust responden berdasarkan sikap anggota tim terhadap pelaksanaan
GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU 1laji Surabava tahun 2003

Rumah Sakit | Sikap anggoia Tim GKM terhadap | Total |

pelaksanaan GKM I

Setuju ; Kurang Sefuju '

| ] Yo n Yo

. RSUD Sidoarjo | 53 964 12 36 55(100%)

{ RSU Haji Surabaya | 44 1936 3 6,4 47(100%) |
i Total {97 1 ‘5 102 ;

Sumber: Data Primer

Tabel 5,17 memberikan informasi bahwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar
angyota tim {96 4%) sciuju terhadap pelaksanaan GKM di unit kerjanya. Tabel 5.17 juga
memberikan informasi bahwa di RSU Haji Surabaya, sebagian besar anggota tim (93,6%)
mempunyal sikap vang setuju terhadap pelaksanaan GKM. Hal tersebut menunjukkan
tidak adanva perhedaan sehingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yang sama
pula di kedua rumah sakit tersebut

Jika sikap anggota tim terhadap pelaksanaan GKM dikonversi menjadi sikap rata-

rata anggota tim, maka hasilnya adalah:
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Tabel 518 Distnbust responden berdasarkan sikap rata-rala anggota im terhadap
pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSt Hap Surabava tahun 2003

Rumah Sakit ~ Sikap rata-rata anggota Tim GKM terhadap | Total
- pelaksanaan GKM
_ Seisju Kurang Setuju
SO B ECH noo ,
RSUD Swdoargo 9 1o - - 9 %)
CRSU Hayp Surabava 9 - 100 - - 9100
- lotat, 15 , - : L

Sumber. Data Primer
Tabel 5.18 memberikan informasi bahwa antara RSUD Sidoarjo dan RSU Hap
sikap rata-raia anggota tim udak terdapat beda vaitu mempunvai sikap vang setuju
tethadap  pelaksanaan GKM Hal  tersebut  menunjukkan  kemungkinan adanva
pclaksanaan GKM vang sama di kedua rumah sakit terscbut.
5.4.5 Pengetahuan tentang peran dan tuyuan pelaksanaan GKM
Pengetahuan anggota tim ditunjukkan dengan segala sesuatu vang diketahuinva
tentang perannva dan tyjpan pelaksanaan GKM dt unit kerjanya Hasil pengukuran
pengetahuan tersebut adalah:

fabel 5,19 Distnibust responden berdasarkan pengetahuan anggota fim tentang peran dan
tujuan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Haji Surabaya tahun

2003
Rumah Sakit = Pengetahuan anggota ¥im GKM Total |
. tentang peran dan tujuan pelaksanaan
| GKM
Baik Kurang Baik
n | Y% o oa % 5
 RSUD Sidoano 25 L4535 130 L 54,5 SSCLO09%)
- RSU Hayi Surabaya 21 44T 26 853 470100%) |
F Total % 56 f 162

sumber Data Primer

Tahel 5,19 memberikan informast bahwa di RSUD Sidoarjo. sebagian besar

anggota tim 15:4.3%) pengetahuannva kurang baik demikian jiga & RSU Hap Surabava
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sehagian besar anggota (53,3%) mempunyai pengetahuan vang kurang baik tenlang
perannva dan tujuan pelaksanaan GKM. lial tersebut menunjukkan tidak adanyva
perbedaan sehingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM vang sama pula di kedua
rusnah sakit tersebut

Jika pengetahuan anggola tim dikonversi menjadi pengetahuan sikap rata-rata
anggota tim, maka hasilnva adalah sebagai berikut:
‘Tabel 5.20 Distribusi responden berdasarkan pengetahuan rata-rata anggota tim tentang

peran dan tujuan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU il
Surabava tahun 2003

Rumah Sakit ;_"Pengetahuan rata-rata”ang_gota Tim  Total
GKM tentang peran dan tujuan
~ pelaksanaan GKM

Baik Kurang Baik
: n_ % n %
. RSUD Sidoarjo 5 556 4 444 19(100%)
| RSU Haji Surabaya |3 556 14 1444 L 9(100%)
| Total 10 - 8 18

Sumber: Data Primer

Tabel 5.20 memberikan informasi bahwa baik di RSUD Sidoarjo maupun di RSU
Haji Surabava, sebagian besar rata-rata anggota tim {55.6%) mempunyval pengetahuan
vang baik tentang peran dan tujuan pelaksanaan GKM. Hal tersebut menunjukkan tidak
adanya perbedaan sehingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yang sama pula di
kedua rumah sakit tersebut,
5.4 6 Persepsi tentang pentingnya pelaksanaan GKM

Persepsi tentang pentingnva pelaksanaan GKM dinyatakan dengan pernvataan
angoota tim tentang penting atau tidaknya suatu kegiatan GKM di unit kerjanya. Hasil

pengukuran persepsi tersebut adalah:
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Tabel 521 Distnibust responden berdasarkan persepsi anggola fim (entang pentingnya
pelaksanaan GKM di RSUD Sidoario dan RS Hayl Surabava tahun 2003

; Rumah Sakit . Persepsi anggota Tim GKM tentang © Total
. pentingnya pelaksanaan GKM

5 Penting . Kurang Penting
: n : Y n % . :
- RSUD Sidoargo 1 34 982 | 18 53(100%%) ¢
- RSU Hapt Surabava | 45 957 Z 1.3 47(100"%) |
_towd 99 3 w2 :

Siumher Data Primer

Tabel 521 memberikan informasi buhwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar
anggola um {98.2%) berpersepst petaksanaan GKM adalah penting demikian juga d
RSU Han Surabava, scbagian besar anggota tum (95,7%) mempunyal persepsi bahwa
nelaksanaan GKM di unitnva adalah penting. Hal tersebut menunjukkan tidak adanva
perbedaan schingga kemungkinan terdapat pelaksanaan GKM yang sama pula di kedua
rumah sakit tersebut.

hika persepsi anggota tum dikonverst menjadi persepsi rata-rata anggota tim, maka
hasilnva adalah:
Tabel 522 Distribust responden berdasarkan persepsi rala-rata anggota Um lentang

pentingnya pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Haji Surabava
tahun 2003

Rumah Sakit Persepsi rata-rata anggota Tim GKM © Total
. tentang pentingnya pelaksanaan GRM

Penting . Kurang Penting
n L % n % o
RSUD Sidoarjo LY 10U - - G(100%) .
RS [1aji Surabaya | 9 oo o 9(100%)
Total L . - | 8 :

Sumber 1%ats Primor
Tabel 527 memberikan intormasi bahwa antara RSUD Sidoans dan RSU Hap

Surabava. Um mempunyat persepsi yang sama yaru scluruhnya mempunyar persepsi
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yvang penting terhadap peiaksanaan GKM. Hal tersebut menunjukkan kemungkinan
adanva pelaksanaan GKM vang sama di kedua rumah sakit tersebut.
5.4.7 Mindset tentang kerjasama

Mindset tentang kerjasama dapat dikaj dan cara pandang anggota tim tentang
kerjasamanva dalam vm kegiatan GKM dt unit kerjanya. Hasil pengukuran mindset
tersebut adalah:

Tabel 5.23 Dustribusi responden berdasarkan mindset anggota tim tentang kerjasama dt
RSUD Sidoarjo dan RSU Hapi Surabaya tahun 2003

' RumahSakit | Mindset anggotaTim GKM " Total |
: tentang kerjasama : '
: : Baik | Kurang Baik

—

. n | % . m ! Ye E

. RSUD Sidoarjo 54 98 2 i 18 | 55(100%)
. RSU Ilaji Surabaya 100 L 47(100%) |

[ Total [01 ; | O 1102

Sumber. Data Primer

Tabel 5.23 memberikan informast bahwa di RSUD Sidoarjo, sebagian besar
(98.2%) mempunyai mindset yang baik temtang kerjasama, sedangkan di RSU Haji
Surabaya, seluruh anggota tim mempunyai mindset yang baik tentang kerjasama. Hal
tersebut menunjukkan adanva sedikit perbedaan schinpgga kemungkinan juga ada sedikit
perhedaan dalam pelaksanaan GKM di kedua rumah sakit tersebut.

Jika mindset anggota tim tentang kerjasama dikonversi menjadi mindset rata-rata

anggota tim, maka hasilnya adalah:
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Tabel 5.24 Distribusi responden berdasarkan mindsel rata-rata anggota tim tentang
kerjasama di R§1JD Sidoargo dan RSU Han Surabava tahan 2003

Ruamah Sakit . Mindset rata-rata anggota Tim GKM | Total
o featang kerjasama | :
. Baih - Kurang Baik 'e
- RSUD Sidoarje 9 floo - - C9(100%)
RSU Hapi Swrabaya 9 100 _ - - O 9(100%)
Total LR s

Sumber Data Pricer

Tabel 5.24 memberikan informast bahwa antara RSUD Sidoarjo dan RSE Hajps
Surabava mindset rata-rata anggota tim adalah sama vaiu selurub ttm mepunvar nnindset
vang  batk  tentany  kerjasama.  ial  terschut menurnjukkan  kemungkinan  adanva
peiaksanaan GKM yvang sama di kedua ramah sakit tersebut.
3.5 Petaksanaan GKM

Pelaksanaan GKM di rumah sakit, dikaje dart kegiaian yang dilaksanakan oleh
seering comntittee. fasitnator dan ketua tin dalam melaksanakan perannva, serta anggota
ttm GKM  vang dibhat dan melaksanakan {yub  langkah atau delapan  langkah
penvelesaian masalah dan presentasinva, presentast risalah serta kegiatan konvensi.

Hastl petaksanaan GKM di RSD Sidoarjo dan RS Haji adalah sebagai berikut:

tabel 5725 Dhsuibust responden berdasarkan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo dan
RSU Haji Surabava tahun 2003

Rumah Sakit _ Pelaksanaan GKM Tota! |

L _AMIf o Kurang ARtif

o o8 Y% b %o _
_RSUD Stdoarjo 3 333 6 66,7 9(100%)
CRSU Hap Surabaya 19 1000 - o 9(100%) |
Total G T e T | 18 ;

Sumber. Dyta Pri;*ﬁc;'
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Tabel 525 memberikan informast babwa di RSUD Sidoarjo, scbagian besar tim

GKM (66.7%) pelaksanaannva adalah kurang aktif sedangkan di RSU liaji Surabava

seluruhnya adalah aktif.

(Meh karena terdapat perbedaan hasil pelaksanaan GKM di kedua rumah sakit

tersebut maka akan dilakukan perbandingan (beachmark) dari hasil penclitian menurat

tabel 5.3 hingga tabel 5.235. Hasil dari perbandingan (benchmark) tersebut akan mendapat

kesimpulan tentang faktor vang diasumsikan mempunval hubungan dengan pelaksanaan

GKM - Adapun perbedaan tersebut dapat dilihar datam tabel berikut -

Tabel 526 Rekapitulasi perbedaan hasil penclitian di RSUD Sidoarjo dan RSU Haji
Surabaya berdasarkan beberapa variabel penelitian tahun 2003

Variabe! RSUD Sidoarjo RSU Haji
.. penelitian __ . Surabaya |
I Komitmen  sop Komitmen {op Komitmen lop
RIS L management menurut | manugement
: L anggota sebagian ' menurul  angeota |
! besar (74,5%) adalah © sebagian besar

rendah dan menurut ¢ (85,1%9) adalah

| im  scbagian
{88,9%adalah rendah

besar |

" {88.9%)

unggl dan menurut
tim sebagian besar |

tinggl.

o Kemitmen | Komitmen middie

Conidedle management  manageme s menurut
' ~anggoia tim sebagian
s besur (63.6%0) adalah

- rendah dan menurut
P . : -
. um  sebagian  besar

(66.7%)
rendah.

Tesis

adalah
C{RE 9%}

Analisis Hubungan Komitmen ...

adalah :

Keteran ga'n )

Hasil di kedua
rumah sakif |
tersebut
menunjukkan
adanya
perbedaan

Komitmen  mrdidie
PUINGEE MRS

menurui angeota :
um scbhagian besar |
(72.3%0) adatai

tinggl dan menurut

tim  scbagian besar
adalah

nnpet.

duanyut

Hasil di kedua
fumah saktt
tersebut
menunjukkan
adanya
perbedaan :

kan ke halaman 147 '
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lanjutan dart halaman 146
! Variabel t RSUD Sidoarjoe RSU Haji Reterangan
penclitian ! Surabaya _
| 3. Komitmen Lower | Komitmen fower  Komttmen  fower ;. Hasil d kedua
| munagement L managemen! MENUTU | ANIMGEEment © Tumah sakit |
Canguota tim schagian | menusui anggola @ iersebu
“besar (50.,9%) adalah | tim sebagian besar i menunjukkan
' tinggt  dan menurat  (83%) adalah tnggi ¢ udak adanyn
i sehagian  besar | dan  menurul  tm perbedaan
(66.7%) adalah _ seluruhnya  adalah
tnger ; Hingpy, o S
4, Budaya Budava  organisasi = Budaya organisasi Hasil di kedus
Organisas! menurut anggota fim : menurut  anggota rumah sakit -
sebagian besar : tim sebagian besar tersebut
{34 3%) adalah tinger : (57 4% adalah © menunipkkan
dan menurut  tim - tingg! dan menurut ndak adanva -
sehaman besar ~ tim sehagian besar perbedaan
{606_7%) adalah @ (55 6%} adalah
-. o tingpi. tinggi, . |
5. Komtmen Ketua  Komitmen ketua tim Komitmen  ketua  [lasil di kedua
- Tim GKM CGKM menurut | tim GKM menurut © rumah sakit
“anggota tim sebagian | anggota tim | tersebut
- besar {54.5%) adalah | sebagian besar - menunjukkan
tinggi dan menurut | (91,5%) adalah :  udak adanva |
“tim  sebagian besar | tinggi dan menurnt . perbedaan i
(55,6%) adalah | tim seluruhava - :
tingel. ~adalah tinggi.
6. Komitmen  Komitmen  anggota ' Komitmen anggota - Hasit di kedua :
s anggota tim dan tim - tim sebagian  besar : tim sebagian besar rumnzh sahit |
L GKM {94,5%) adalah tingg + (97.9%) adalah tersebur :
~dan komitmen  tim ; tngm dan menumukkan
- seluruhnva adalah . komitmen tm tidak adanya
- tinggi. ' seluruhnya  adalah  perbedaan
! - tinggd.
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Lamjutan dan halaman 147 L
Variabel penelitian RSUD Sidoarje ! RSU Haji Keterangan
Surabava ’
: 7. Motivasi tim GKM | Motivasi tim GKM ! Motivasi im GKM | Hasil di kedua -
' terhadap pelaksanaan ; menurut anggota | menurui  anggota i rumah sakit |
- GKM tim sebagian besar | im sebagian besar§ tersebut
{90,9%) adalah | {68,1%; adalah {  menunjukkan
tinggi dan menurut | tinggi dan menurut | tidak adanya
, tim sebagian besar | tim sebagian besar | perbedaan
: {88,9%) adalah | (77.8%) adalah |
tinggi. tinggt.
'8 Sikap tim GKM i Sikap tim GKM | Sikap tim GKM Hasidl di kedua
| terhadap pelaksanaan | menurut  anggota i menurut  anggota rumah sakit |
GKM tim sebagian besar  tim sebagian besar | tersebut
! {96 4%} adalah ' {93.6%) adalah .  menunjukkan -
: 1 setuju dan menurut | setuju dan menurut tidak adanya |
’ L tim seluruhnya | tim selurubnya .  perbedaan
. adalah setuju. adalah setiyu.
i i
. 9. Pengetahuan  tim ; Pcngetahuan  lim | Pengetahuan  tim Hasil di kedus |
' GKM tentang peran | menurut  anggota | menurut  anggota | rumah sakit :
dan tujuan | tim sebagian besar | tim sebagian besar tersebut i
pelaksanaan GKM (54,5% adalah | (55,3%) adalah | menunjukkan
kurang baik dan | kurang baik dan tidak adanya
menurut tm | menurut um perbedaan
sebagian besar | sebagian besar
(55,6%) adalah | (55,6%) adalah
baik.  baik.
|
10. Perseps1 tentang ; Persepsi tentang | Persepsi tentang | Hasil di kedua
pentingnya | pentingnya pentingnya ' rumah sakit |
| pelaksanaan GKM | pelaksanaan GKM | pelaksanaan GKM tersebut
] menturut anggoeta | menurut anggota menunjukkan ;
tim scbagian besar | tim sebagian besar | tidak  adanya :
(98,2%) adalah | (95,7%) adatah |  perbedaan
. penting dan | penting dan !
' menurut tim | menurut tim |
| | seluruhnya  adalah | seluruhnya adalah
' | penting. peniing.
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Lanjutan halaman 148

| Variabel penelitian ;| RSUD Sidoarjo | RSU Ilaji Keterangan
] i Surabaya 4 :
11 Mindset  tim: Mindset tim GKM | Mindset tim GKM | Hasil di kedua |
| GKM tentang tentang kerjasama | tentang  kerjasama !  rumah sakii |
' Kerjasama Cmenurul  anggota | menurut anggota ! tersebut
' - iim sebagian besar : tim seluruhnya | menunjukkan |

L (98,29%) adalah | adalah penting dan trdak adanva I

| penting dan | menurut tim ©  perbedaan .'

. menurut tim | seluruhnya adalah .

. seluruhnya  adalah | penting. :

- penting. .

'Sumbert [ata Primer

Tabel 5.26 membenkan nformasi bahwa terdapat hasil vang berbeda antara
RSUD Sidaorio dan RSU Hajl Surabaya, vaitu tentang komitmen rop management
{manajemen puncak} dan middle manugement (manajemen menengah). Oleh karena itu,
diasumsikan bahwa faktor vang mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM adalah
komitmen /op management (manajemen puncak) dan middle management (manajemen
menengah).

Hasil vang berbeda tersebut diperkuat dengan up statistik chi square dengan
mengasumsikan seluruh kegiatan di RSUD Sidoarjo kurang akuif dan hasilnva terlampir.
(lampiran 3)

5.7 Hasil uji statistik

Hasti dari tabel 5.26 menunjukkan adanya perbedaan hasii penelitian vaitu
komitmen top dan middle management. Oleh karena itu, kedva vaniabel tersebut
dilakukan ujt analisis hubungan dengan chi square, namun oleh karena tidak memenuhi
svarat vaitu >20% angka dalam tabel di bawah 5 maka digunakan un /-isher's Fxact fest.

Hast uji yang (clah dilakukan {lerlampir} menyatakan bahwa ada perbedaan

pelaksanaan GKM antara RSU 1aji Surabaya dan RSUD Sidoarjo berdasarkan komitmen
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top management (p=0,003). Hal tersebut menunjukkan bahwa ada hubungan komitmen
fop management dengan pelaksanaan GKM dan hubungannya kuat {Phi 0,778). Selain
itu, tidak ada perbedaan pelaksanaan GKM antara RSU Hap Surabaya dan RSUD
Sidoario  berdasarkan  komitmen wrddle  management  (p=0,131). Hal tersebat
menunjukkan bahwa tdak ada hubungan Xomitmen swddle management  dengan

pelaksanaan GKM.

Analisis Hubungan Komitmen ... Ni Gusti Ayu Eka Sulistiyaningtyas



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

BAB 6
PEMBAHASAN

Tesis Analisis Hubungan Komitmen ... Ni Gusti Ayu Eka Sulistiyaningtyas



Tesis

ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

BABR 6

PEMBAHASAN

Pembahasan tentang hasil penelitian yang diperoleh di RSUD Sidoarjo dan RSU
Haji Surabaya dibagi menjadi; komitmen manajemen, budayva orgamisasi dan kondisi
sumber daya manusia.

6.1 Komitmen Manajemen

Komitmen manajemen dibagi menjadi tiga vaitu fop, middie dan lower yang akan
dibahas satu per satu di bawah im.

6.1.1 Komitmen lop management (Inanajemen puncak)

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo. menunjukkan bahwa sebagian besar anggota
tim (74,5%) dan sehagian besar rata-rata anggota tim GKM (88.9%) menyatakan
komumen fup management adalah rendah (tabel 5.3 dan tabel 5.4). Komitmen vang
rendah tersebui menghasilkan pelaksanaan GKM vang sebagian besar kurang aktif
(66,7%) (tabel 5.25). Hal tersebut menunjukkan bahwa semakin rendah komitmen top
management maka semakin kurang aktf pelaksanaan GKM.

Jika ditelusun dalam analisis item (lampiran 4), maka komitmen yang masih
rendah tersebut terutama dalam hal menyediakan wakty, menvediakan dana,
memprioritaskan GKM dalam kegiatannya, memberikan rewards, menyediakan pelatihan
untuk selursh ttim, membeni kesempatan mengikutt diklat serta keterampian tentang
GKM serta memberikan otonomi dan wewenang kepada tim. Menurut Babakus, et al.
(2002}, komitmen fop management dapat diwujudkan dalam rraining, empowerment dan

rewards. Hasil analisis item tersebut menunjukkan bahwa top management belum dapat
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mewujudkan komitmennya. Meskipun hasil self assexvmenr olen direkiur dan kedua
wakil direktur menyatakan seluruhnya tinggi, namun masih belum dirasakan oleh
anggota im GKM.

Selain itu, alur interaksi atau komunikasi vang digambarkan dalam struktur
organisasi {lampiran 5 dan 6} menunjukkan bahwa lebib jauh alur dan fop management
ke gugus di RSU laji Surabaya dibandingkan dengan RSUD Sidoarjo, hal tersebut
menunjukkan perlu adanva komitmen vang tinggi dari fop managemen/ untuk lebih
mendukung pelaksanaan GKM. Nampaknya pergantian direktur juga dapat mempunyai
hubungan dengan rendahmya komitmen ini. Pada waktu tahun 1986 sampai 1998
pelaksanaan GKM di RSUD aktif dengan direktur vang sama kemudian direktur diganti
1998 sampai 2001 petaksanaan GKM tidak aktif, direktur baru lagi sejak pertengahan
2001 hingga 2002 jupa pelaksanaan GKM tidak aktif sampai pada saat im 2002 hingga
sekarang direktur vang baru mulai mengaktifkan kembali pelaksanaan GKM. Hal
tersebut  menunjukkan pergantian direktur bisa mempunyai hubungan dengan
pelaksanaan GKM.

Hasil penelittan di RSU Haji, sebagian besar (85,1%) anggota tim dan sebagian
besar rata-rata anggota tim GKM (88.9%) menyatakan komitmen fop management adalah
tinggi (tabel 5.3 dan tabel 5.4) menghasilkan pelaksanaan GKM yang seluruhnya adalah
aktif. Hasil tersebut didukung dengan hasil self assessment vang menvatakan seluruhnya
tingat Hal tersebut menunjukkan bahwa semakin tinggi komitmen fop management
semakin  aktif’ pelaksanaan GKM. Hasit di kedua rumah sakit tersebul menunjukkan

adanya perbedaan (tabel 5.26) al itu juga didukung dengan hasii uji statistik.
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Y]

Hasil ujt Fisher's Pxact Tesé hasiinya adalah p- 0,003 dan oy G778 Hasit un
terscbut menunjukkan adanva hubungan (p<: 0.05) dan hubungan tersebut kuat (47 =
{,5). Hal tersebut menunjukkan adanva perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo
dan RSHJ Haji Surabaya berdasarkan komitnen fop munagement Oleh Karena itu, dapat
dinyatakan hahwa komitmen /op manegemen/ (manajemen  puncak)  mempunvat
hubungan dengan pelaksanaan GKM.

Kurangnva konutmen manajemcn puncak adalah sebagar alasan utama
belakang pagalnva upava perbaikan mutu (Jenkins, 1992 daiam Babakus, et al, 2062} dan
kecuali manajemen berkomitmen penuh untuk keunggulan pelavanan, apapun usaha
perbaikan pasti pagal dan awal (Zemke. 1961 dalam Babakus, et al. 20023 Menurut
Crocker., Charney dan Chiu (2002) salah satu faktor penycbab vang menimbulkan
persaalan datam pelaksanaan GKM adaiah kurangnyva komitmen manajemen semor {top
management). Selain kedua teori iersebut, [shikawa (1990} juga menyatakan bahwa
faktor dasar kegiatan GKM adalah kepedulian pimpinan serta persiapan dasar untuk
mencapal keberhasian pelaksanaan GKM adalah mendapat dukungan vang maksimum
dart setiap manajemen. Hasil penelitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung ketiga
teort tersebut.

6127 Komitmen middie munagemeni

Hasil peneliian di RSUD Sidoarjo menunjukkan bahwa sehagian besar anggota
tim (63.6%) dan sebagian besar rata-rata anggota tm GKM 166.7%) menvatakan
komitmen muddle munagement adalah rendabh (label $5 dan label 365 Komitmen
lersebut menghasiikan scbagian besar (66,7%0) pelaksanaan GKM vang Kurang aktit

(tabct 5.25) Hal terschbut menunjukkan bahwa semakin rendah Komitmen  miiddic
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managemeal maka semakin kurang akuf pelaksanaan GKM. Meskipun  hasil se/f
wasessment oleh steermg compnitee menvatakan sciuruhnya tinggl, namun masth belum
dirasakan oleh anggota tim GKM. Jika dilakukan analisis item {lampiran 4) maka
komitmen  vang rendah tersebut terutama  dalam hal bertanggung  jawab  dalam
melaksanakan tugas di kegatan GKM, menyvediakan Tasiiitator, mendorony terbentuknya
GKM. menvediakan wakiu dan menvediakan informast untuk mendukung peiaksanaan
KM

Hasit penclinan di RSU Hap Surabaya menunjukkan bahwa, sebaglan besar
anpceota tim GRM {72.3%) dan sebagian besar (88.9%) rata-rala anggota um GKM
menvatakan komutmen puddic managemens adalah tinggl (tabel 5.5 dan tabel 5.75.
Komitmen tersehut menghasiikan pelaksanaan GKM vang seluruhnya adalah akuf (1abei
3.25%. Hal tersebut menurmukkan bahwa semakin tinggy Komnmen priddle management
semakin akuf pelaksanaan GKM. Hasil di kedua rumah sakit tersebut menunijukkan
adanva perbedaan {tabel 5.26). Hal 1tu juga didukung dengan hasil uji statistik.

Hasil un Fisher's Exact Test hasilnya adalah p= 0,131 1{al tersebut menunjukkan
tidak adanva perbedaan pelaksanaan GKM &i RSUD Sidoarjo dan RS{J Haji Surabaya
berdasarkan komumen muddie manegemen. Oleh Rarena 1o, dapat dinyatakan bahwa
komitwn mnddle management (manajemen menengah) fidak mempunvai hubungan
dengan petaksanaan GKM. Jika dilakukan cross tab antara komitmen nuddic
management dan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo (lampiran 7) maka didapatkan
bahwa komimen rendah dan tingg ada kecenderungan mempunyal hubungan dengan
pelaksanaan GKM vang kurang aktif. Hal ini kemungkinan vang menjadi penycbab tidak

adaiva hubunpan Komnmen middlc manapement dengan pelaksanaan GKM.
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Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kuwrangnya
komitrmen manajemen puncak adalah alasan utama gagainya upaya perbaikan mutu. Hasil
penelitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung teor ini. Dengan kata lain,
bagaimanapun komitmen middle management, tanpa komitmen fop management dalam
upaya perbatkan mutu, maka pelaksanaan GKM past gagal.

6.1.3  Komitmen lower munagenient

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo menumukkan bahwa, sebagian besar anggota
tim {50,9%) dan sehagian bhesar rata-rata anggota tim GKM (66,7%) menyatakan
komitmen Jower manajemen atau fasilitator adalah tinggi menghasilkan pelaksanaan
GKM vang sebagian besar (66,7%) kurang aktif (tabel 3.25). Hasil self assessment
mendukung hasil tersebut, seluruh fasifitator menyatakan komitmennya tinggi. Meskipun
begitu, hasil analisis item (lampiran 4) menyatakan masih ada perlunya peningkatan
komitmen fasilitator (fower management) terutama dalam hal bertanggung jawab dalam
mejalankan tugas di kegiatan GKM, memberikan dukungan kepada tim GKM, menjaga
gugus agar berkembang, membantu gugus saat presentasi dan mempersiapkan dan
melaksanakan pelatihan.

Penclitian di RSU Haji Surabaya menyatakan, sebagian besar anggota tum (83%)
dan seluruh rata-rata anggota tim menyatakan komitmen /ower manajemen adalah tinggi
menghasitkan pelaksanaan GKM vyang scluruhnya adalah aktif (tabel 5.25). Hasii
penetitian di kedua rumah sakit tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan (tabei
5263 Ha! terscbut menunjukkan tidak adanya perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD

Sidoarjo dan RSU Haji Surabaya berdasarkan komitmen lower management.
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Namun, hasil cross tab (lampiran 7) menunjukkan adanva kecenderungan
hubungan vang negatif. Komitmen lower management vang rendah sebagian besar
(66,7%) ada kecenderungan mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM yang akuf.
Sehaliknya, sebagian besar (83,3%) komitmen lower management vang tinggl ada
kecenderungan mempunyat hubungan dengan pelaksanaan GKM yanyg kurang akui.

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnya
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagainya upaya perbaikan mutu. Hasi!
penelitian di kedua ruimah sakit tersebut mendukung teor: i Dengan kata lain,
bagaimanapun komitmen lower munagemeni, tanpa komumen fop management daiam
upaya perbaikan mutu, maka pelaksanaan GKM pasti gagal.

6.2 Budava Organisasi

Hasil penehitan di RSUD Sidoarjo menunjukkan, sebagian besar menurut anggota
tim (54,5%) dan sebajian besar {66.7%) menurut rata-rata anggota tim menyvatakan
budaya organisasi adalah tinggi menghasitkan pelaksanaan GKM vang sebagian besar
{66,7%) kurang aktif (tabel 5.25). Jika dilihat dalam analisis item (lampiran 7), masih
terdapat unsur budava organisasi vang masih rendah vartu dalam hal melaksanakan tugas
sesual standar, masalah diselesatkan dengan larigkah penyelesaian masalah dan tujuh alat
kendali mutu. Hasil analisis tersebut terdapat adanya suatu kejanggalan vaitu pada hal
penyelesaian masalah dengan langkah penvelesaian masalah, Hasilnya menyatakan di
RSUD Sidoarjo tebih sering {47,27%) dibandingkan dengan RSUJ Haji vang kadang-
kadang {42.,55). Pada kenyataannya, pelaksanaan GKM d&i RSU Hap lebsh akuf
dibandingkan dengan RSUD 8Sidoano (tabel 5.25). Hal ini menunjukkan kurangnya

kejujuran anggota tim GKM RSUD Sidoarjo dalam mengisi kuesioner.
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Hasil penchitan di RSU Hayp Surabaya mendukung teori tersebut, sebagian besar
(68,97%) menurut anggota tim dan seluruh menurut rata-rata anggota tim menyatakan
budaya organisasi tentang mutu dan belajar adalah tinggi (tabel 5.9 dan tabel 5.10).

Hasil penelitian di kedua rumah sakit tersebut menunjukkan tidak adanya
perbedaan (tabel 5.26). Hal tersebut menunjukkan tidak adanya porbedaan pelaksanaan
GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU 11aji Surabaya berdasarkan budaya organisasi. Selain
ttu, hasii cross tab (lampiran 7) menvatakan bahwa adanva kecenderungan hubungan
vang negatif. Budaya organisasi vang rendah sebagian besar (66,7%) ada kecenderungan
mempunyat hubungan dengan pelaksanaan GKM yang aktif. Sebaliknya, sebagian besar
{83,3%) budaya organisasi yang tinggl ada kecenderungan mempunyai hubungan dengan
pelaksanaan GKM vang kurang aktif

Hal yang mungkin menjadi penyebab tidak adanya hubungan budaya organisasi
dengan pelaksanaan GKM adalah kurangnya kejujuran anggota tim RSUD Sidearjo
dalam mengisi kuesioner serta kemungkinan kuesioner yang diberikan kurang valid dan
reliabel.

6.3 Kondisi Sumber Daya Manusia

Kondisi sumber daya manusia dibagi menjadi: komitmen ketua tim GKM,
komitmen anggota tim GKM, motivasi terhadap pelaksanaan GKM, sikap terhadap
pelaksanaan GKM, pengetahuan tentang peran dan tujuan pelaksanaan GKM, persepsi
tentang pentingnya pelaksanaan GKM serta mindset tentang kerjasama.
€31 Komitmen ketua nm GKM

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo menunjukkan, vaitu (tabel 5.11) sebagman

besar anggota um {54,4%) dan sebagian besar rata-rata anggota tim (55,6%) menvatakan
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komitmen ketua tim GKM adalah tinggi (labet 5.12). Komitmen tersebut menghasilkan
sebagian besar (66,7%) pelaksanaan GKM yang kurang aktif. Hasil analisis item
{iampiran 4) menyatakan masih terdapat komitmen vang masih kurang vaitu dalam hal
kesadaran untuk hertanggung jawab, komunikasi yang efektif dengan anggota tim,
fasilitator dan pimpinan.

11asil penelitian di RSU Haji Surabaya menunjukkan, sebagian besar anggota tim
{91.5%) dan seluruh rata-rata anggota tim GKM menyatakan komitmen ketua titn adalah
tinggi {tabel 5.11 dan tabel 5.12) Komitmen tersebut menghasilkan pelaksanaan GKM
yang sehiruhnya adalah akuf (tabei 5.25). Pengukuran seif assessment mendukung hasil
penelitian di kedua rumash sakit terbut. Seluruh ketua tim menvatakan bahwa
komitmennva tinggl.

Hasil penelitian di kedua rumah sakit tersebut menunjukkan tidak adanya
perbedaan {tabel 5.26). Hal tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan pelaksanaan
GKM di RSUD Sidoarjo dan RSU Haji Surabaya berdasarkan komitmen ketua tim.
Selain itu, hasii cross tab (lampiran 7) menyatakan bahwa komitmen ketua vang tingg
dan rendah ada kecenderungan mempunyat hubungan dengan pelaksanaan GKM yang
kurang aktif.

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnva
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagalnya upaya perbaikan mutu. Hasil
penclitian & kedua rumah sakit tersebut mendukung teon im. Dengan kata lain,
bagaimanapun komitmen ketua tim, tanpa komitmen rop management dalam upaya

perbaikan mutu, maka pelaksanaan GKM pasti gagal.
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6.3.2 Komitmen anggota um

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo menuniukkan, scbagian besar anggota tim
(94 5%) dan seluruh tim menyatakan komitmennya tinggi {(1abel 5.13 dan tabel 5.14).
Komitmen tersebut menghasilkan sebagian hesar {66,7%) pelaksanaan GKM vang
kurang akuf (tabe! 523

Hasil penelitian di RSU Haji Surabaya menunjukkan, sebagian besar {97,9%) dan
seluruh tim GKM menvatakan komitmennya adalah tinggl menghasilkan pelaksanaan
GKM vang seluruhnva adalah aktif. Hasil analisis item {lampiran 4) menunjukkan bahwa
di kedua rumah sakit tersebut merasa belum perlu dibentuknya gugus bar.

11asil di kedua rumah sakit tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan (tabel
5.26). Hal tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD
Sidoarjo dan RS Haji Surabava berdasarkan komitmen anggota tim GKM. Selain ity,
hasil cross tab (lampiran 7) menunjukkan bahwa komitmen anggota tim yang scluruhnya
tinggi ada kecenderungan mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM yang kurang
aktif dan akuf.

Menurut As’ad (2000), makin besar stimulus makin besar kemampuannya untuk
menggerakkan tingkah laku. Oleh karena iw, faktor di luar anggota im sangat iebih
banvak mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM. Faktor utama yang dapat
mempunyal hubungan dengan pelaksanaan GKM dalam penelitian i adalah komitmen
[Uﬁ managemem.

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnya
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagalnya upaya perbaikan mutu. Hasil

penelitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung teori 1mi. Dengan kata lain,
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bagaimanapun komitmen anggota tim, tanpa komitmen fop management dalam upaya
perbatkan mutu, maka petaksanaan GKM pasti gagal.
6.3.3 Motivasi terhadap pelaksanaan GKM

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo menunjukkan, motivasi anggota tim terhadap
pelaksanaan GKM sebagian besar (90.9%) dan motivast tim GKM scbagian besar
{77.8%) adalah tinggi (tabel 5.15 dan tabel 5.16). Motivasi tersebut menghasitkan
sebagian besar (66,7%) pelaksanaan GKM vang kurang aktif.

Hasil penelitian di RS1J Hayi Surabaya menunjukkan, sebagian besar (68,1%)
anggota um dan sebagian besar tim {77.8%) mempunyal motivasi yang tingg tethadap
pelaksanaan GKM menghasilkan seluruh pelaksanaan GKM vang aktif (tabel 5.25).

Hasit penelitian di kedua rumah sakit tersebut tidak terdapat perbedaan (tabel
5.26), hal tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan petaksanaan GKM di RSUD
Sidoarjo dan RSU Haji Surabaya berdasarkan motivasi terhadap pelaksanaan GKM.

Meskipun secara umum hasit di kedua rumah sakit fersebut motivasi anggota tim
adalah tinggi, namun masih banyak vang merasa bahwa kegiatan GKM merepotkan,
kurang menarik dan lebih baik mengerjakan pekerjaan lain selain kegiatan GKM.
Terlebih lagi anggota tim GKM di RSUD Sidoarjo juga sebagian besar (65.45%)
menyatakan setuju jika kegiatan perbaikan mutu lebih mudah langsung diselesaikan
daripada menggunakan langkah GKM.

Menurut As’ad (2000}, makin besar stimulus makin hesar kemampuannya untuk
menggerakkan tngkah laku. Olch karcna itu, faktor di luar anggota im sangat lebih

banyak mempunyat hubungan dengan pelaksanaan GKM. Faktor utama yang dapat
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mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM dalam penclitian ini adalah komitmen
{op management.

Menurut jenkén, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnva
komitmen manajemen puncak adatah alasan uiama gagalnya upaya perbaikan mutu. Hasit
penclitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung teon imi. Dengan kata lain,
bagaimanapun Komitmen anggota tim, tanpa komitmen /op managemeni dalam upaya
perbaikan muty, maka pelaksanaan GKM pasti gagal.

6.3.4 Sikap terhadap pelaksanaan GKM

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo menunjukkan, sebagian besar (96,4%) anggota
tim dan seluruh rata-rata anggota tim GKM setuju terhadap pelaksanaan GKM di unit
kerjanya (tabel 5.17 dan tabel 5.18). Sikap tersebut menghasilkan sebagian besar (66,7%)
pelaksanaan (GKM vang kurang aktif (tabel 5.25). Meskipun secara wmum seluruh
anggota um d1 RSUD Sidoarjo setuyu terhadap pelaksanaan GKM, namun hasil analisis
item (lampiran 4) menyatakan lain. Sebagian besar (60%) anggota tim GKM menyatakan
bahwa pelaksanaan kegiatan GKM di unit kenja sangat menyita waktu, perlu adanya
imbalan dalam kegiatan GKM dan menyatakan sebaiknya kegiatan GKM diganti dengan
kegiatan mutu lainnya yang lebih mudah. Hal tersebut dapat menjadi masukan untuk
manajemen di RSUD Sidoarjo dalam memperbaiki pelaksanaan GKM.

Hastl penelitan di RSU Haji Surabava menunjukkan, sebagian besar (93,6%)
anggota tm dan seluruh rata-rata anggota ttim GKM mempunvar sikap vang setuju
tcrhadap pelaksanaan GKM (tabel 5.17 dan tabel 5.18) menghasilkan scluruh

pelaksanaan GKM vang aktif.
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Hasil penelitian di kedua rumah sakit terscbut tidak terdapat perbedaan (1abel
5.26;, hal tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD
Sidoario dan RSU Haji Surabava berdasarkan sikap terhadap pelaksanaan GKM.

Menurut As’ad (2000), makin besar stimulus makin besar kemampuannya untuk
menggerakkan tingkah laku. Oleh Karena itu, faktor di fvar individu sangat lebih banyak
mempengaruhi tingkah laku individu tersebut. Faktor utama yang dapat mempunyai
hubungan dengan pelaksanaan GKM dalam penehitan 1m adalah komumen top
manugemenL

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnya
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagainya upaya perbaikan mutu. Hasil
penelitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung teori im. Dengan kata lamn,
bagaimanapun komitmen anggota tim, tanpa komitmen [opp managenient dalam upava
perbaikan mutu, maka pelaksanaan GKM pasti gagal.

6.2.5 Pengetahuan tentang peran dan tujuan pelaksanaan GKM

Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo, menunjukkan sebagian besar anggota tim
(54 ,5%) adalah kurang haik {tabel 5.19), namun saat dikonversi menjadi pengetahuan
rala-rala anggota tim maka hasilnya adalah sebagian besar (55.6%) um GKM
pengetahuannya adalah baik (tabel 5.20). lial tersebut menunjukkan perlunya kerjasama
tim dalam pelaksanaan GKM. Pengetahuan tim tersebut menghasilkan pelaksanaan GKM
vang sehagian besar kurang akuit (66,7%).

Hasil penciitian di RSU Hajp Surabaya, menunjukan sebagtan besar anggota tim
{55,3%) adaiah kurang baik (tabel 5.19), namun saat dikonversi menjadi pengetahuan tim

maka hasiinva adalah sebagian besar (55,6%) tum GKM pengetahuannva adaiah baik
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(tabel 5.20). Pengetahuan tersebul menghasilkan pelaksanaan GKM vang scluruhnya
aktif. Selain itu, jika dilakukan analisis item (1ampiran 4} pengetahuan yang masih kurang
baik dan kedua rumah sakii tersebut adalah pengetahuan tentang perannya. Hal tersebut
dapat menjadi masukan untuk kedua rumah sakit agar kembah mensostalisasikan peran
anggola tim dalam melaksanakan GKM di unit kerjanya.

Hasil penelitian di kedua rumah sakit tersebut tidak terdapat perbedaan (tabel
526), hal tersebut menunjukkan tidak adanva perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD
Sidoario dan RSU Haji Surabaya berdasarkan pengetahuan tentang peran dan tyjuan
pelaksanaan GKM,

Menurut As’ad {2000), makin besar sttmulus makin besar kemampuannya untuk
menggerakkan tingkah laku. Oleh karena itu, faktor di luar anggota tim sangat lebih
banvak mempunyai hubungan denpan pelaksanaan GKM. Faktor utama vang dapat
mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM dalam penelitian 1ini adalah komitmen
{op management.

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnya
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagalnya upaya perbaikan mutu. Hasii
penelitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung tcori ini. Dengan kata lain,
bagaimanapun komitmen anggota tim, tanpa komitmen fop management dalam upava
perbatkan mutu, maka pelaksanaan GKM pasti gagal.

6.3.6 Persepsi tentang pentingnya pelaksanaan GKM
Hasil penelitian di RSUD Sidoarjo menunjukkan, sebagian besar anggota tim

(98.2%) dan seluruh rata-rata anggota tim GKM berpersepsi pelaksanaan GKM adalah
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penting. Persepsi tersebut menghasitkan pelaksanaan GKM yang scbagian besar (66,7%)
adalah kurang aktif.

Hasil penclitian di RSU Haji Surabaya menunjukkan, sebagian besar anggota tim
{95 7% dan selurub rata-rata anggota tim GKM mempunyai perseps: bahwa pelaksanaan
GKM di unitnya adalah penting (label 521 dan twbel 5223 Persepsi tersebut
menghasilkan pelaksanaan GKM vang seluruhnya adalah akuf,

Hasil penelitian di kedua rumah sakit tersebut tidak terdapat perbedaan (tabel
5.26), hal tersebutl menunjukkan tidak adanya perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD
Sidoarjo dan RSU Haji Surabaya berdasarkan perseps: tentang pentingya pelaksanaan
GKM,

Menurut As'ad (2000), makin besar stimulus makin besar kemampuannya untuk
menggerakkan tingkah laku Oleh karena i, faktor di luar anggota tim sangat lebih
banyak mempunyvar hubungan dengan pelaksanaan GKM. Taktor utama yang dapat
mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM dalam penelitian i adalah komitmen
fop management,

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnya
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagralnya upaya perbarkan mutu. Hasil
periclitian di kedua rumah sakit tersebut mendukung teon ini. Dengan kata lain,
bagaimanapun komitmen anggota tim. tanpa komitmen top managemen: dalam upayva

perbaikan mutu, maka pelaksanaan (GKM pasti gagal.
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6.3.7 Mindsel tentang kerjasama

lasil penelitian di RSUD Sidoarjo menunjukkan, scbagian besar (98.2%]) dan
selurih tim GKM mempunyvai mindset tentang kerjasama vang baik menghasiikan
nelaksanaan (GKM yang sbegaian besar (66,7%) adalah kurang akuf.

Hasil penelitian di RSU Jaji Surabaya menunjukkan, scluruh anggola tim dan
scluruh tim mempunvai mindset vang baik memmnghasilkan pelaksanaan GKM vang
seturuhnva adalah akuf.

Hasil penelitian di kedua rumah sakit tersebut udak terdapat perbedaan (1abel
526). hal tersebut menunjukkan tidak adanya perbedaan pelaksanaan GKM di RSUD
Sidoarjo dan RSU 1iaji Surabaya berdasarkan mindset tentang kerjasama.

Menurut As’ad (2000), makin besar stimulus makin besar kemampuannya untuk
menggerakkan tingkah laku. Oleh karena itu, taktor di luar anggota tim sangat lebih
banyak mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM. Faktor ulama yang dapat
mempunyai hubungan dengan pclaksanaan GKM dalam penclitian ini adalah komitmen
1Op MANUZCMCHI .

Menurut Jenken, 1992 dan Zemke, 1991 dalam Babakus, 2002, kurangnyz
komitmen manajemen puncak adalah alasan utama gagainya upaya perbaikan mutu. Hasii
penelitian di kedua rumah sakit terscbut mendukung teorn ini. Dengan kata lain,
bagatmanapun komitmen anggota tim. tanpa komitmen top management dalam upaya
perbaikan mutu, maka pelaksanaan GKM past: gagal.

6.4 Pelaksanaan GKM
ilasil tabel 5.25 menyatakan bahwa sebagian besar (66,7%) pelaksanaan GKM di

RSUD Sidoarjo adalah kurang aktif sedangkan di RSU Haypi Surabava seiuruhnya adatah
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aktif. Pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo sudah ada vang mencapai langkah 6 namun
masih ada juga vnag sama sekali belum melaksanakan langkah tersebut meskipun
steering commitiee, fasilitator dan ketua tim sudah melaksanakan perannva. Sebagian
besar tim (44 44%) sudah mencapai langkah 2. Selain itu masih ada (33,33%) fasiditator
yang belum sepenuhnya menjaiankan perannya dalam hal hadis dalam presentasi gugus
dan memberi laporan kepada steering commitiee. uga, terdapat 11,11% ketua tim vang
belum menjalankan perannva. Pelaksanaan GKM di RSU Hajt seluruhva { sampel) sudah
menghastlkan risalah dan saat ini sedang menentukan masalab yang baru.
6.5 Rekomendasi
Berdasarkan hasil membandingkan {benchimark) antara kedua rumah sakit, maka
faktor vang diasumsikan mempunvai hubungan dengan pelaksanaan GKM adalah
komitmen top managemeni (manajemen puncak) dan komitmen nuddle management.
Namun setelah dilakukan ujt statistik untuk mendukung hasil perbandingan (benchmark)
tersebut maka didapatkan bahwa faktor yang mempunyai hubungan dengan pelaksanaan
GKM adalah komitmen fop management (manajemen puncak ).
Berdasarkan hasit dan pembahasan dalam penelitian ini, upaya perbaikan
pelaksanaan GKM adalah:
|. meningkatkan komitmen top management terutama dalam hal: menyediakan wakiu,
menyediakan dana, memprioritaskan GKM dalam kegiatannva, membertkan rewards
(dana, pengakuan, perhatian, kesempatan mempelajari keterampiian  haru,
perkembangan pribadi, kepuasan batin), menyediakan pelatihan untuk seluruh tim
GKM, memberi kesempatan mengikuti dikiat dan ketrampilan tentang GKM,

memberkan otonomi dan wewenang kepada tim GKM.

Analisis Hubungan Komitmen ... Ni Gusti Ayu Eka Sulistiyaningtyas



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

167

2. meningkatkan motivasi dan sikap anggota tim terhadap pelaksanaan GKM dengan
cara: (a) bertukar informasi melalui diskusi, (b) mengambil manfaat dart kompetisi
alami, (c) mengambil manfaat dan keinginan untuk magu, yaiiu - menciptakan
lingkungan yang mendorong kesukarelaan, membangun sasaran, menciptakan simpul
dalam kegiatan dan mengevaluass kegiatan GKM

3. Mensosialisasikan peran anggota tim GKM dengan mengadakan pertemuan untuk

sefuruh tim atau dengan jalur komunikasi sesuai strukiur organisasi
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BAB7

KESIEMPULAN DAN SARAN

1 Kesimpulan

Adapun, kesimpulan dart penelitian ini adalah:

Komitmen manajemen di RSUD Sidoanto dan RSU Hap Surabaya dibagi menjadi

tiga vailu fop, muddic dan fower | hastioya adalah

]

Komitmen top management di RSUD Sidoarjo, sebaman besar anggota uim
GKM  (74.5%) menvatakan komitmen fop management adalah  rendah
sedangkan di RSU Haji sebagian besar (85,1%) menvatakan tingg.

Komitmen middle munagement di RSUD Sidoarjo, sebagian besar anggota tim
GKM (63.6%) menyatakan komitmen middle munagement adalah rendah
sedangkan di RSU Haii sebagian besar (72,3%) menyatakan linggi.

Komitmen lower management di RSUD Sidoarjo, sebagian besar anggota tim
GKM  (309%) menvatakan komitmen lower management adalah  tinggi

sedangkan di RSU Hapr sebagian besar (83%) menyatakan tingg.

Budava organisasi dalam pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo. sebagian besar tim

{54,5%) menvatakan budava orgamsasi di RSUD Sidoanjo adalah tingg1 demikian

pula di RSU Haji Surabava, sebagian besar tim {57.4%} menvatakan budava

organisasi adalab tingg).

Kondisi sumber daya manusia di RSUD Sidoario dan RSU Hayi Surabava dibagi

menjadi: komitmen time GKM, motivast terhadap pelaksanaan GKM, sikap terhadap

168
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pelaksanaan GKM, pengetahuan tentang peran dan tujuan pelaksanaan GKM,

persepsi tentang pentingnya pelaksanaan GKM serta mindset tentang kerjasama.

a.

Komitmen tim dibagi menjadi dua vaitu: komitmen ketua tim dan komitmen
anggota tim. (1) Komiunen ketua um di RSUD Sidoarjo, sebagian besar
angpota im GKM (34.5%) menyatakan komitmen ketia im adalah tingg
demikian juga di RSU Haji Surabaya, sebagian besar (91,5%) menyatakan
komitmen keiua tim GKM adalah tinggi. (2} Komitmen anggota tim di RSUD
Sidoarjo, sehagian besar (94,5%) menyatakan komitinennva adalah tinggi
demikian juga &i RSU Haji scbagian besar (97,9%) juga menyatakan
komitmennya tinggi.

Motivasi terhadap pelaksanaan di RSUD Sidoarjo, motivasi tim sebagian besar
{90.9%) mempunyai motivast vang tinggi demikian juga di RSU Hayi Surabaya,
sebagian besar (68,1%) motivasi tim adalah tingg.

Sikap terhadap pelaksanaan GKM RSUD Sidoarjo sebagian besar (96,4%)
anggota tim dan RSU Haji sebagian besar (93.6%) mempunyai sikap yang
setuju terhadap peiaksanaan GKM.

Pengetahuan tentang peran dan tujuan pelaksanaan GKM di RSUD Sidoaggo
sebagian besar (54,5%) dan di RSU Haji Surabaya, sebagian besar (55,3%)
mempunvai pengetahuan vang baik tentang peran dan tujuan pefaksanaan GKM
Persepsi tentang pentingnyva pelaksanaan GKM RSUD Sidoarjo  menurut
angpota lim sebagian besar (98.2%) dan RSU Haji Surabava, sebagian besar

{95.7%) mempunyai persepsi vang penting terhadap pelaksanaan GKM.
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{  Mindset tentang kerjasama RSUD Sidoarjo menurut anggota tim scbagian besar
{98.2%) dan RSU 1ilaji Surabaya seluruhnya mepunyai mindset yang baik
tentang kerjasama.

Pelaksanaan GKM di RSUD Sidoarjo, sebagian besar tim (KM (66,7%)
pelaksanaannya adalah kurang akif sedangkan di RSU Hapt Surabaya seluruhnya
adalah akuif.
Hasii analisis denchmarking memberikan informasi bahwa terdapat fakior vang
mempunvai hubungan dengan pelaksanaan GKM adalah: komitmen top
management dan komitmen middle marnagement. Hasit uji yang telah dilakukan
(terlampir) menvatakan bahwa faktor yang mempunyai hubungan dengan
petaksanaan GKM adalah komitmen top management (manajemen puncak) dengan
p= 0,003 dan Phi 0,778. Jadi. komitmen top management (manajemen puncak)
mempunyai hubungan dengan pelaksanaan GKM. Sedangkan middle management,
lower management, budaya organisasi dan kondisi sumber daya manusia tidak
mempunvai hubungan dengan pelaksanaan GKM.

Berdasarkan hasil dan pembahasan dalam penelitian ini, upaya perbaikan

pelaksanaan GKM adalah:

a. meningkatkan komitmen top management terutama dalam hal: menyediakan
waktu, menvediakan dana, memprioritaskan GKM dalam kegiatannya,
membenkan rewards (dana, pengakuan, perhatian, kesempatan mempelajan
keterampilan baru, perkembangan pribadi, kepuasan batin), menyediakan

pelatihan untuk seluruh tim GKM, memberi kesempatan mengikuti diklat dan

Analisis Hubungan Komitmen ... Ni Gusti Ayu Eka Sulistiyaningtyas



Tesis

ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

171

ketrampitan tentany GKM. memberikan otonomi dan wewenang kepada tim
GRM.
b. meningkatkan motivasi dan sikap anggota tm terhadap pelaksanaan GKM
dengan cara:
{ 1) Bertukar informasi matalun diskusi
{2y Mengambil manfaat dar kompetist alami
{3) Mcnzambil manfaat dart keinginan untuk maju. vajtu © menciptakan
linakungan vane mendorong kesukareiaan, membangun sasaran, menciptakan
simpul dalam kegiatan, mengevaluasi kegiatan GKM
¢.  Mensosialisasikan peran anggota tim GKM dengan mengadakan pertemuan
untuk seluruh ttm atau dengan jalur komunikasi sesuai struktur organisass
7.2 Keterbatasan Penelitian
Kcterbatasan dari penelitian ini adalah kurangnya pemahaman penclitt tentang
teori komitmen dan budava organisasi. Definisi operasional tentang komitmen top
management seharusnva juga adanva kegiatan terus menerus serta adanya tetap menjadh
bagian dari tim Selain ity, budava organisasi tidak perlu adanva terus menerus hanya
dilakuhan dengan pandangan vang sama. Tchaik pengambilan data penclitan im
dilakukan dengan mengedarkan melalui orang jain selain penehitt dan peneliti tidak
bertatap muka tangsung dengan responden. Oleh karena itu, ada kemungkinan
ketidakjujuran dalam pengisian kuesioner Pada penelitian im juga hanya dilakukan

komitmen angeota tin menurut dirinya seadin.
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7.3 Saran

o

Saran bagi rumah sakit dalam pelaksanaan GKM adalah:
meningkatkan komitmen rop management terutama dalam hal: menyediakan wakiu,
menyediakan dana, memprioritaskan GKM dalam kegiatannya, memberikan reviurds
{(dana. pengakuan, perhatian, kesempatan  mempelajant  keterampilan  baru,
perkembangan pribadi, kepuasan batin), menyediakan pelatihan untuk seluruh tim
GKM, memberi kesempatan mengikuti diklat dan ketrampilan tentang GKM,
memberikan otonomi dan wewenang kepada tim GR?
meningkatkan motivasi dan sikap anggota tim terhadap pelaksanaan GKM dengan
cara: {a) bertukar informasi melaiui diskusi, (b) mengambil manfaat dar1 kompetist
alami, (¢) mengambil manfaat dani keinginan untuk maju, vaitu : menciptakan
lingkungan yang mendorong kesukarelaan, membangun sasaran, menciptakan simpul
datam kegiatan dan mengevaluasi kegiatan GKM
Mensosialisasikan peran anggota tim GKM dengan mengadakan pertemuan untuk
seluruh tim atau dengan jalur komunikasi sesuai struktur organisasi

Saran bagi penelitian selanjutnya adalah adanya pengukuran komitmen anggota

tim menurut teman scjawat serta diharapkan adanya penelitian tentang hubungan variabel

tugas, serta variabel lain vang belum terdapat dalam penechitian ini dengan pelaksanaan

GKM.
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