
 

 

KLINIK Vol 1 No. 3 SEPTEMBER (2022) – ISSN : 2809-235X EISSN : 2809-2090 
 

  

 

 

Received Juli 30, 2022; Revised Agustus  22, 2022; Accepted September 22, 2022 

JURNAL ILMIAH KEDOKTERAN DAN KESEHATAN 
Halaman Jurnal: http://ejurnal.stie-trianandra.ac.id/index.php/klinik 

Halaman UTAMA Jurnal : http://ejurnal.stie-trianandra.ac.id/index.php 
 

ANALISIS FAKTOR KUALITAS PELAYANAN TERHADAP KEPUASAN KERJA 

PERAWAT DI RUMAH SAKIT UMUM WISATA UIT 

 

Nur Qamariyah  

Universitas Indonesia Timur Makassar 

 

Nursyamsiyah 

Universitas Indonesia Timur Makassar 

 

Alamat: Jl. Monumen Emmy Saelan, Tidung, Kec. Rappocini, Kota Makassar, Sulawesi 

Selatan 90222;Telepon: 0812-4471-3981 

Korespondensi penulis: nurqamariyah.abidin@gmail.com 

 

 
Abstract. The hospital is a health service agency that focuses on the quality of services provided. Satisfaction is 

one indicator of the quality of care that nurses provide and become the capital to get patient satisfaction, and 

maintain loyalty in using services. This study aims to analyze nurses 'perceptions of the quality of care for nurse 

job satisfaction at Polewali Mandar Regional General Hospital. It is used as an analytic observational study with 

a cross sectional study design. The populationsare 117 nurses in Polewali Mandar Hospital, with 53 samples. 

Data are analyzed by univariate, bivariate with the chisquareanalysistest, and multivariate with logistic 

regression analysis test.The results showed that there was an effect of direct evidence on nurses' perceptions 

about service quality on nurse job satisfaction with a value of p = 0,038 (p<0.05). There were an influence of 

reliability on nurses' perceptions about service quality on nurse job satisfaction with a value of p = 0.019 

(p<0.05). There were an effect of responsiveness to nurses' perceptions of service quality about nurse job 

satisfaction with a value of p = 0.018 (p<0.05). There were a guarantee effect on nurses' perceptions of service 

quality on nurse job satisfaction with a value of p = 0.039 (p<0.05). There were an influence of empathy on 

nurses' perceptions about service quality on nurse job satisfaction with a value of p = 0.036 (p <0.05). The most 

influential variable on nurse job satisfaction weretangible with a value of p = 0,024 (p<0,025).The conclusions 

of this study are direct evidence,reliability, responsiveness, assurance, and empathy affect to nurse job 

satisfaction. It is recommended that hospital management must give attention and improve nurse job satisfaction 

because it is one indicator of the quality of health services. 
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Abstrak. Rumah sakit merupakan badan pelayanan kesehatan yang berfokus terhadap kualitas pelayanan yang 

diberikan. Kepuasan merupakan salah satu indikator kualitas pelayanan yang perawat berikan dan menjadi modal 

untuk mendapatkan kepuasan pasien, serta mempertahankan kesetiaan dalam menggunakan jasa pelayanan. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis persepsi perawat tentang kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja 

perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur.Digunakan jenis penelitian observasional analitik dengan 

desain cross sectional study. Populasi sebanyak 117 perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur, dengan 

53 sampel. Data dianalisis secara univariat, bivariat dengan uji analisis chisquare, dan multivariat dengan uji 

analisis regresi logistik. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan 

kerja perawat ditinjau dari bukti langsung dengan nilai p=0,038 (p<0,05). Ada hubungan kualitas pelayanan 

terhadap kepuasan kerja perawat ditinjau dari kehandalan perawat dengan nilai p=0,019 (p<0,05). Ada hubungan 

kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat ditinjau dari daya tanggap perawat dengan nilai p=0,018 

(p<0,05)..Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat ditinjau dari jaminan perawat 

dengan nilai p=0,039 (p<0,05). Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat ditinjau dari 

empati perawat dengan nilai p=0,036 (p<0,05). Variabel yang paling berhubungan terhadap kepuasan kerja 

perawat adalah bukti langsung dengan nilai p = 0,024 (p<0,025). Kesimpulan dari penelitian ini adalah kualitas 

pelayan yang ditinjau dari bukti langsung, kehandalan, daya tanggap, jaminan, dan empati berhubungan terhadap 

kepuasan kerja perawat. Disarankan agar manajemen rumah sakit harus memperhatikan dan meningkatkan 

kepuasan kerja perawat karena merupakan salah satu indicator kualitas pelayanan kesehatan. 
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Kata kunci: Kualitas Pelayana, Kepuasan Kerja Perawat, Bukti Langsung, Kehandalan, Daya Tanggap, Jaminan, 

Empati. 

 

LATAR BELAKANG 

Rumah sakit merupakan badan pelayanan kesehatan yang berfokus terhadap kualitas 

pelayanan yang diberikan. Masyarakat saat ini    sudah cerdas memilih pelayanan kesehatan 

yang sesuai dengan apa yang diinginkan. Kemajuan ilmu dan teknologi dalam bidang 

manajemen sangat menitikberatkan pada kinerja, kepuasan kerja, kualitas, efektifitas dan 

efisiensi.  

Menurut World Health Organization (WHO), rumah sakit adalah suatu bagian 

menyeluruh dari organisasi sosial dan medis berfungsi memberikan pelayanan kesehatan yang 

lengkap kepada masyarakat, baik kuratif maupun rehabilitatif, rumah sakit juga merupakan 

pusat latihan tenaga kesehatan, serta untuk penelitian biososial. Setiap pelayanan kesehatan 

mempunyai kewajibanuntuk memberikan pelayanan yang berkualitas (Azwar, 2015). 

Salah satu faktor utama yang mempengaruhi derajat kesehatan masyarakat adalah 

faktor pelayanan kesehatan. Sebagai organisasi pengelola jasa pelayanan yang bergerak di 

bidang kesehatan, rumah sakit menyelenggarakan berbagai jenis pelayanan untuk masyarakat 

seperti pelayanan kesehatan dan pelayanan administrasi. Di dalam pelaksanaan pelayanan 

kesehatan tersebut terdapat banyak aktivitas yang diselenggarakan oleh petugas kesehatan 

dengan berbagai jenis profesi. Salah satu profesi pelaksana dengan jumlah terbesar dari seluruh 

petugas yang ada di rumah sakit adalah profesi perawat.  

Perawat memiliki peranan penting dan menjadi kunci untuk kualitas pelayanan 

kesehatan karena profesi perawat memberikan pelayanan langsung kepada pasien selama 24 

jam. Apabila kualitas pelayanan perawat baik maka tingkat kepuasan pasien pun akan 

meningkat. Kualitas pelayanan keperawatan merupakan suatu pelayanan yang 

menggambarkan produk dari pelayanan keperawatan itu sendiri yang meliputi secara biologis, 

psikologis, sosial, dan spiritual pada individu sakit maupun yang sehat dan dilakukan sesuai 

standar keperawatan (Rivai, 2016). 

Kepuasan merupakan salah satu indikator kualitas pelayanan yang perawat berikan dan 

menjadi modal untuk mendapatkan pasien lebih banyak lagi serta mempertahankan kesetiaan 

dalam menggunakan jasa pelayanan.Pekerjaan utama perawat adalah melaksanakan asuhan 

keperawatan kepada pasien. Asuhan keperawatan merupakan proses kegiatan keperawatan 

langsung pada pasien yang pelaksanaannya merupakan inti praktik keperawatan (Wibowo, 

2014).  
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Komponen proses asuhan keperawatan mulai dari melakukan pengkajian pada pasien, 

memunculkan diagnosis, melakukan rencana tindakan selanjutnya kepada pasien, melakukan 

pelaksanaan tindakan keperawatan, serta evaluasi tindakan keperawatan. Sifat dan fungsi 

pekerjaan perawat dalam melaksanakan asuhan keperawatan tersebut dijalankan selama 24 jam 

secara terus-menerus (Zainoeddin, 2016). 

Kepuasan kerja perawat sangat di butuhkan bagi perawat agar meningkatkan pelayanan 

kesehatan. Kepuasan kerja adalah keadaan emosional yang menyenangkan atau positif, yang 

dihasilkan penilaian pekerjaan dari seseorang atau pengalaman kerja. Kepuasan kerja adalah 

sikap emosional yang menyenangkan dan mencintai pekerjaannya. Jadi perawat yang emosi 

positif dalam suatu pekerjaan menjadi lebih baik. Perawat yang tidak puas dalam berkerja 

memiliki perasaan negative menimbulkan banyak permasalahan di rumah sakit. Kinerja 

perawat di rumah sakit ada dua aspek yaitu asuhan keperawatan dan pelayanan kesehatan. 

Kinerja perawat di rumah sakit adalah memberikan praktik asuhan keperawatan terbaik dan 

berkontribusi pada pelayanan kesehatan di rumah sakit. Pelaksanaan tugas perawat adalah 

memberikan asuhan keperawatan dan pelayanan kesehatan bagi masyarakat (Sutrisno, 2018). 

Hasil penelitian Sari(2015) di unit rawat inap Rumah Sakit Jiwa Daerah Provinsi 

Sumatera Utara Medan pada tahun 2015 menunjukkan kepuasan kerja perawat masih rendah 

yaitu sebesar 41,30%.Penelitian yang dilakukan oleh Argapati dkk, (2015) tentang kepuasan 

kerja perawat di Rumah Sakit Stella Maris Makassar pada tahun 2015 sebesar 60,8%, kepuasan 

kerja perawat di rumah sakit ini masih rendah karena berdasarkan informasi yang diperoleh 

dari Kepala Bagian Umum Rumah Sakit Stella Maris target yang ingin dicapai rumah sakit 

tersebut untuk kepuasan kerja perawat adalah 85%, selama 4 tahun terakhir terdapat penurunan 

tingkat kepuasan kerja perawat  di rumah sakit ini yaitu pada tahun 2010 sebesar 84,53%, tahun 

2011 sebesar 82,58%, dan tahun 2012 sebesar 82,12%. 

KAJIAN TEORITIS 

Kualitas Pelayanan 

Pelayanan menurut Lopiyoadi (2016), didefinisikan sebagai kegiatan ekonomi yang 

menciptakan dan memberikan manfaat bagi pasien pada waktu dan tempat tertentu, sebagai 

hasil dan tindakan mewujudkan perubahan yang diinginkan dalam diri atau atas nama penerima 

jasa tersebut. Menurut Kotler (2006), yaitu setiap tindakan atau kegiatan yang dapat ditawarkan 

oleh satu pihak kepada pihak lain pada dasarnya tidak berwujud dan tidak mengakibatkan 

kepemilikan apapun. Jadi pelayanan dapat didefinisikan sebagai tindakan atau kinerja yang 

menciptakan manfaat bagi pasien dengan mewujudkan perubahan yang diinginkan dalam diri 
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atau atas nama penerima.  Menurut Munir (2017), pelayanan adalah aktivitas yang dilakukan 

seseorang atau sekelompok orang dengan landasan faktor material melalui sistem, prosedur 

dan metode tertentu dalam rangka memenuhi kebutuhan orang lain sesuai dengan haknya. Hal 

ini menjelaskan bahwa pelayanan adalah suatu bentuk sistem, prosedur atau metode tertentu 

yang diberikan kepada orang lain dalam hal ini pasien agar kebutuhan pasien tersebut dapat 

terpenuhi sesuai dengan harapan mereka.  

Zainuddin (2016), mengemukakan bahwa pelayanan adalah daya tarik yang besar bagi 

para pasien, sehingga korporat bisnis sering kali menggunakannya sebagai alat promosi untuk 

menarik minat pasien. Dari seluruh defenisi di atas dapat disimpulkan bahwa kualitas 

pelayanan sebagai sebuah tingkat kemampuan (ability) dari sebuah rumah sakit dalam 

memberikan segala yang menjadi harapan pasien dalam memenuhi kebutuhannya.Kualitas 

pelayanan (service quality) sangat bergantung pada 3 (tiga) hal, yaitu: sistem, teknologi dan 

manusia. Faktor manusia memegang kontribusi terbesar sehingga kualitas layanan lebih sulit 

ditiru dibandingkan dengan kualitas produk dan harga. Menurut Parasuraman dalam buku 

Rambat Lupiyoadi (2016), mengemukakan bahwa kualitas layanan (service quality) adalah 

seberapa jauh perbedaan antara kenyataan dan harapan pasien atas layanan yang mereka 

terima/peroleh. 

Kualitas Pelayanan Keperawatan 

Pelayanan keperawatan adalah bagian integral dari pelayanan kesehatan di Rumah Sakit 

di mana mutu pelayanan keperawatan harus dikelola dengan sebaik baiknya karena pelayanan 

keperawatan utamanya di Instalasi Rawat Inap dapat menjadi indikator mutu pelayanan Rumah 

Sakit. Sistem pemberian asuhan keperawatan (care delivery system) merupakan metode yang 

digunakan dalam memberikan pelayanan keperawatan (Sitorus.R & Panjaitan.R, 2011).  

Kualitas pelayanan adalah tanggung jawab bersama, setiap individu yang berkaitan 

langsung dengan pelayanan, kualitas tidak saja menjadi tanggung jawab perawat pelaksana 

yang langsung berhadapan dengan pasien, tetapi juga menjadi tanggung jawab manajer. Untuk 

mewujudkan pelayanan keperawatan yang bermutu memerlukan sumber daya perawat yang 

didukung oleh komitmen, motivasi dan faktor eksternal lain seperti kebijakan organisasi, 

kepemimpinan, struktur organisasi, sistem penugasan dan pembinaan. 

Kepuasan Kerja 

Kepuasan adalah tingkat perasaan seseorang setelah membandingkan kinerja yang 

dirasakan dibandingkan dengan harapannya. Menurut Sutrisno (2018) kepuasan kerja adalah 

suatu sikap karyawan terhadap pekerjaan yang berhubungan dengan situasi kerja, kerjasama 

antar karyawan, imbalan yang diterima dalam kerja, dan hal-hal yang menyangkut faktor fisik 
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dan psikologis. Menurut McShane dan Von Glinow dalam Wibowo (2014), memandang 

kepuasan kerja sebagai evaluasi seseorang atas pekerjaannya dan konteks pekerjaan. Kotler 

dan Keller (2016) mendefinisikan kepuasan (satisfaction) sebagai perasaan senang atau kecewa 

yang berasal dari perbandingan antara persepsi (perseption) terhadap hasil (perfomance) suatu 

produk dengan harapannya (excpectation). 

Kepuasan kerja menurut Zainoeddin, dkk (2016) adalah mengacu kepada sikap individu 

secara umum terhadap pekerjaannya. Seseorang dengan tingkat kepuasan kerja yang tinggi 

mempunyai sikap positif terhadap pekerjaannya. Seseorang yang tidak puas dengan 

pekerjaannya mempunyai sifat negatif terhadap pekerjaannya tersebut.  Sikap ini dicerminkan 

oleh moral kerja, kedisiplinan, dan prestasi kerja 

Perawat 

Perawat adalah orang yang mengasuh, merawat dan melindungi, merawat orang sakit, 

merawat luka dan merawat usia lanjut (Simamora, 2012).Perawat adalah orang telah 

dipersiapkan melalui pendidikan untuk turut serta merawat dan menyembuhkan orang sakit, 

usaha rehabilitasi, pencegahan penyakit, yang dilaksanakannya sendiri atau dibawah 

pengawasan dan supervisi dokter atau suster kepala (Sitorus, 2011).Perawat merupakan salah 

satu sumber daya manusia di rumah sakit yang menentukan penilaian terhadap kualitas 

pelayanan kesehatan.(Zainoeddin, 2016). 

Dari keseluruhan pengertian atau definisi perawat yang tersebut diatas dapat diambil 

kesimpulan bahwa perawat adalah orang yang memberikan pelayanankesehatan, mengasuh, 

merawat, melindungi, melakukan rehabilitasi, mencegah terjadinya penyakit pada manusia. 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis persepsi perawat tentang kualitas pelayanan 

terhadap kepuasan kerja perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur.Digunakan jenis 

penelitian observasional analitik dengan desain cross sectional study. Populasi sebanyak 117 

perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur, dengan 53 sampel. Data dianalisis secara 

univariat, bivariat dengan uji analisis chisquare, dan multivariat dengan uji analisis regresi 

logistik. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

1. Analisis Univariat 

 

a. Jenis Kelamin 
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Dari hasil penelitian di peroleh hasil yang tercantum dalam tabel berikut ini: 

 

 

Tabel .1 

Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin  Perawat   

Di RSU Wisata UIT 

NO Jenis Kelamin Jumlah Perawat 

F % 

1 Laki-Laki 19 35.8 

2 Perempuan 34 64.2 

Jumlah 53 100.0 

  Sumber: Data Primer 

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa karakteristik responden berdasarkan 

jenis kelamin yang tertinggi adalah perempuan sebanyak 34 orang (64,2%), sedangkan 

laki-laki sebanyak 19 orang (35,8%). 

b. Kelompok Umur 

Tabel 2 

Distribusi Responden Berdasarkan Kelompok Umur   Perawat  

Di RSU Wisata UIT 

NO Umur Jumlah Perawat 

F % 

1 Dewasa 45 84.9 

2 Dewasa Madya 5   9.4 

3 Lansia 3   5.7 

Jumlah 53 100.0 

                 Sumber : Data Primer 

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

kelompok umur tertinggi adalah kelompok umur  dewasa sebanyak 45 orang (84,9%) 

dan kelompok umur terendah adalah kelompok umur lansia sebanyak 3 orang (5,7%). 

c. Tingkat Pendidikan 

Tabel 3 

Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Pendidikan Perawat 

Di RSU Wisata UIT 

NO Tingkat 

Pendidikan 

Jumlah Perawat 

F % 

1 DIII 53 100.0 

Jumlah 53 100.0 

                Sumber: Data Primer 

 Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

tingkat pendidikan adalah DIII sebanyak 53 orang (100%). 

 

 

 

 

d. Kepuasan Perawat  

Tabel 4 

Distribusi Responden Berdasarkan Kepuasan Perawat Perawat 

Di RSU Wisata UIT 

NO Kepuasan Jumlah Perawat 
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Perawat F % 

1 Puas 41 77.4 

2 Kurang Puas 12 22.6 

Jumlah 53 100.0 

     Sumber : Data primer 

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

kepuasan kerja perawat, responden yang menjawab puas sebanyak 41 orang (77,4%), 

dan yang menjawab kurang puas sebanyak 12 orang (22,6%). 

e. Bukti Langsung 

Tabel 5  

Distribusi Responden Berdasarkan Bukti Langsung Perawat  

Di RSU Wisata UIT 

NO Bukti 

Langsung 

Jumlah Perawat 

F % 

1 Baik 36 67.9 

2 Kurang Baik 17 32.1 

Jumlah 53 100.0 

     Sumber : Data primer 

Berdasarkan tabel IV.5 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

bukti langsung, responden yang menjawab baik sebanyak 36 orang (67,9%), dan yang 

menjawab kurang baik sebanyak 17 orang (32,1%). 

f. Kehandalan 

Tabel 6 

Distribusi Responden Berdasarkan Kehandalan Perawat 

Di RSU Wisata UIT 

NO Kehandalan Jumlah Perawat 

F % 

1 Handal 47 88.7 

2 Kurang Handal 6 11.3 

Jumlah 53 100.0 

                Sumber : Data primer 

Berdasarkan tabel 6 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

kehandalan, responden yang menjawab  handal sebanyak 47 rang (88,7%), dan yang 

menjawab kurang handal sebanyak 6 orang (11,3%). 

 

 

g. Daya Tanggap 

Tabel 7 

Distribusi Responden Berdasarkan Daya Tanggap Perawat 

Di RSU Wisata UIT 

NO Daya 

Tanggap 

Jumlah Perawat 

F % 

1 Tanggap 41 77.4 

2 Kurang Tanggap 12 22.6 

Jumlah 53 100.0 

               Sumber : Data primer 
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 Berdasarkan tabel 7 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan daya 

tanggap, responden yang menjawab  tanggap sebanyak 41 orang (77,4%), dan yang 

menjawab kurang tanggap sebanyak 12 orang (22,6%). 

h. Jaminan 

Tabel 8 

Distribusi  Responden  Berdasarkan  Jaminan  Perawat 

Di RSU Wisata UIT 

NO Jaminan Jumlah Perawat 

F % 

1 Terjamin 46 86.8 

2 Kurang Terjamin 7 13.2 

Jumlah 53 100.0 

                Sumber : Data primer, 2019 

Berdasarkan tabel 8 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

jaminan, responden yang menjawab  terjamin sebanyak 46 orang (86,8%), dan yang 

menjawab kurang terjamin sebanyak 7 orang (13,2%). 

i. Empati 

Tabel 9 

Distribusi  Responden  Berdasarkan  Empati  Perawat 

Di RSU Wisata UIT 

NO Empati Jumlah Perawat 

F % 

1 Empati 43 81.1 

2 Kurang empati 10 18.9 

Jumlah 53 100.0 

                Sumber : Data primer 

Berdasarkan tabel 9 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan 

empati, responden yang menjawab empati sebanyak 43 orang (81,1%), dan yang 

menjawab kurang empati sebanyak 10 orang (18,9%). 

2. Analisis Bivariat 

a. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Bukti Langsung 

Tabel 10 

Hubungan kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari Bukti 

Langsung  Di RSU Wisata UIT 

 

 

Bukti 

langsung 

Kepuasan Kerja Perawat  

Total 

 

Nilai 

P 
Puas Kurang Puas 

n % n % n % 

Baik 31 86,1 5 13,9 36 100,0  

0,038  Kurang Baik 10 58,8 7 41,2 17 100,0 

Total 41 77,4 12 22,6 53 100,0 

              Sumber: Data primer  

Berdasarkan tabel 10 tentang hubungan bukti langsung terhadap kepuasan kerja 

perawat di RSU Wisata UIT, menunjukan bahwa dari 36 perawat, menyatakan bukti 

langsung baik dan puas sebanyak 31 orang (86,1%) dan perawat yang menyatakan baik 

dan kurang puas sebanyak 5 orang (13,9%). Sedangkan dari 17 perawat, yang 



 
 

 
 
 
 

KLINIK Vol 1 No. 3 September (2022) – ISSN : 2809-235X EISSN : 2809-2090 HAL 198-218 
 

 
 
 
 

menyatakan bukti langsung kurang baik dan puas sebanyak 10 orang (58,8%) dan 

perawat yang menyatakan kurang baik dan kurang puas sebanyak 7 orang (41,2%).  

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,038 yang berarti p 

value lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan 

bukti langsung terhadap kepuasan kerja perawat.  

b. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Kehandalan Perawat. 

Tabel 11 

Hubungan kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Kehandalan Perawat Di RSU Wisata UIT 

 

 

 

Kehandalan 

Kepuasan Kerja Perawat  

Total 

 

Nilai 

P 
puas Kurang Puas 

n % n % n % 

Handal 39 83,0 8 17,0 47 100,0  

0,019  Kurang handal 2 33,3 4 66,7 6 100,0 

Total 41 77,4 12 22,6 53 100,0 

               Sumber: Data primer 

Berdasarkan tabel 11 menunjukan bahwa dari 47 perawat menyatakan handal 

dan puas sebanyak 39 orang (83,0%) dan perawat yang menyatakan handal dan kurang 

puas sebanyak 8 orang (17,0%). Sedangkan dari 6 perawat yang menyatakan kurang 

handal dan puas sebanyak 2 orang (33,3%) dan perawat yang menyatakan kurang 

handal dan kurang puas sebanyak 4 orang (66,7%).  

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,019 yang berarti p 

value lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan 

kehandalan terhadap kepuasan kerja perawat. 

c. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Daya Tanggap Perawat. 

Tabel 12 

Hubungan kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari Daya 

Tanggap Perawat Di RSU Wisata UIT 

 

 

 

Daya 

Tanggap 

Kepuasan Kerja Perawat  

Total 

 

Nilai 

P 
puas Kurang Puas 

n % n % n % 

Tanggap 35 85,4 6 14,6 41 100,0  

0,018  Kurang tanggap 6 50,0 6 50,0 12 100,0 

Total 41 77,4 12 22,6 53 100,0 

             Sumber: Data primer  
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Berdasarkan tabel 12 menunjukan bahwa dari 41 perawat menyatakan tanggap 

dan puas sebanyak 35 orang (85,4%) dan perawat yang menyatakan tanggap dan kurang 

puas sebanyak 6 orang (14,6%). Sedangkan dari 12 perawat yang menyatakan kurang 

tanggap dan puas sebanyak 6 orang (50,0%) dan perawat yang menyatakan kurang 

tanggap dan kurang puas sebanyak 6 orang (50,0%).  

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,018 yang berarti p 

value lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan 

daya tanggap terhadap kepuasan kerja perawat. 

d. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Jaminan Perawat. 

Tabel 13 

Hubungan kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Jaminan Perawat Di RSU Wisata UIT 

 

 

Jaminan 

Kepuasan Kerja Perawat  

Total 

 

Nilai 

P 
puas Kurang Puas 

n % n % n % 

Terjamin 38 82,6 8 17,4 46 100,0  

0,039  Kurang terjamin 3 42,9 4 57,1 7 100,0 

Total 41 77,4 12 22,6 53 100,0 

              Sumber: Data primer 

Berdasarkan tabel 13 menunjukan bahwa dari 46 perawat menyatakan terjamin 

dan puas sebanyak 38 orang (82,6%) dan perawat yang menyatakan terjamin dan 

kurang puas sebanyak 8 orang (17,4%). Sedangkan dari 7 perawat yang menyatakan 

kurang terjamin dan puas sebanyak 3 orang (42,9%) dan perawat yang menyatakan 

kurang terjamin dan kurang puas sebanyak 4 orang (57,1%).  

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,039 yang berarti p 

value lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan 

jaminan terhadap kepuasan kerja perawat. 

e. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Empati Perawat. 

Tabel 14 

Hubungan kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari Empati 

Perawat Di RSU Wisata UIT 

 

 

 

Empati 

Kepuasan Kerja Perawat  

Total 

 

Nilai 

P 
puas Kurang Puas 

n % n % n % 

Empati 36 83,7 7 16,3 43 100,0  

0,036  Kurang empati 5 50,0 5 50,0 10 100,0 
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Total 41 77,4 12 22,6 53 100,0 

              Sumber: Data primer 

Berdasarkan tabel 14 menunjukan bahwa dari 43 perawat menyatakan empati 

dan puas sebanyak 36 orang (83,7%) dan perawat yang menyatakan adanya empati dan 

kurang puas sebanyak 7 orang (16,3%). Sedangkan dari 10 perawat yang menyatakan 

kurang empati dan puas sebanyak 5 orang (50,0%) dan perawat yang menyatakan 

kurang empati dan kurang puas sebanyak 5 orang (50,0%).  

Berdasarkan hasil uji chi square diperoleh hasil p value = 0,036 yang berarti p 

value lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan 

empati terhadap kepuasan kerja perawat. 

 

3. Analisis Multivariat 

 

Tabel 15 

Hasil Analisis Regresi Logistik Antara Bukti langsung, Kehandalan, 

Daya tanggap, Jaminan dan Empati, terhadap Kepuasan  

Kerja Perawat Di RSU Wisata UIT 

 

Variabel 

 

B S.E Wald df Sig Exp (B) 

Bukti langsung 

 
2.192 .982 4.981 1 .024 8.951 

Kehandalan 

 
.975 1.119 .759 1 .384 2.651 

Daya tanggap 

 
1.378 1.292 1.138 1 .286 3.968 

Jaminan 

 
1.657 1.302 1.620 1 .203 5.241 

Empati 

 
.751 1.279 .345 1 .557 2.118 

Constant 

 
-10.112 3.202 9.971 1 .002 .000 

      Sumber: Data primer 

Berdasarkan hasil analisis regresi logistik pada tabel 15 menunjukkan bahwa 

variabel yang paling berhubungan terhadap kepuasan kerja perawat adalah bukti langsung 

dengan nilai p value = 0,024 yang berarti p value <0,025. 

PEMBAHASAN 

1. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Bukti langsung. 

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,038 yang berarti p value 

lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan bukti 
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langsung terhadap kepuasan kerja perawat. Dimana berdasaran table IV.10 menunjukan 

bahwa dari 36 perawat, menyatakan bukti langsung baik dan puas sebanyak 31 orang 

(86,1%) dan perawat yang menyatakan baik dan kurang puas sebanyak 5 orang (13,9%). 

Sedangkan dari 17 perawat, yang menyatakan bukti langsung kurang baik dan puas 

sebanyak 10 orang (58,8%) dan perawat yang menyatakan kurang baik dan  kurang puas 

sebanyak 7 orang (41,2%).  

Bukti langsung sebagai sarana dan prasarana yang menunjang untuk pekerjaan 

perawat yaitu sebagai fasilitas yang dapat dilihat dan digunakan rumah sakit dalam upaya 

memenuhi kepuasan pasien, seperti gedung, peralatan yang menunjang pekerjaan, 

penampilan karyawan dan lain lain (tjiptono, 2016) 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Arthur lawalata dkk (2016) yang 

menyatakan bahwa ada hubungan antara bukti langsung dengan kepuasan perawat. 

Penelitian yang dilakukan oleh Sri siswati (2015) juga mengatakan bahwa ada 

hubungan yang signifikan antara bukti langsung (tangible) terhadap kepuasan kinerja 

perawat di Rs Bhayangkara Makassar. 

Hasil penelitian ini juga didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Sisika 

Pratiwi dan Susanto  (2016) bahwa bukti langsung atau bukti fisik berhubungan positif dan 

signifikan terhadap kepuasan kerja perawat. Hal ini berdasarkan atas survey, dengan hasil 

responden berpendapat bahwa dengan adanya bukti langsung (tangible) maka akan 

memhubungani kepuasan kerja dan memiliki kepuasan tersendiri terhadap pekerjaan. Pada 

saat yang bersamaan aspek ini juga merupakan salah satu sumber yang memhubungani 

harapan perawat. Karena dengan bukti langsung yang baik maka harapan perawat menjadi 

lebih tinggi. Oleh karena itu merupakan hal yang penting bagi rumah sakit untuk 

mengetahui seberapa jauh aspek wujud fisik (tangible) yang paling tepat, yaitu masih 

memberikan impresi positif terhadap kualitas sarana dan prasaran sehingga perawat mampu 

menerapkan asuhan keperawatan dengan optimal. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Solichah (2016) 

yang menyatakan hasil olah data diperoleh nilai probabilitas-statistik = 0,088 > Level of 

Significant = 0,05, maka disimpulkan bahwa tidak ada hubungan dan signifikan antara 

tangible (X) kepuasan di rumah sakit Sarila Husada Sragen pada pasien Rawat Jalan (Y). 

Menurut Parasuraman, bukti langsung (tangible) merupakan kemampuan 

perusahaan dalam menunjukkan eksistensinya pada pihak eksternal. Penampilan dan 

kemampuan sarana dan prasarana fisik rumah sakit adalah bukti nyata yang dilihat 

langsung dalam memperoleh kepuasan. 
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2. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Kehandalan Perawat. 

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,019 yang berarti p value 

lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan 

kehandalan terhadap kepuasan kerja perawat. Dimana berdasarkan tabel IV.11 menunjukan 

bahwa dari 47 perawat menyatakan handal dan puas sebanyak 39 orang (83,0%) dan 

perawat yang menyatakan handal dan kurang puas sebanyak 8 orang (17,0%). Sedangkan 

dari 6 perawat yang menyatakan kurang handal dan puas sebanyak 2 orang (33,3%) dan 

perawat yang menyatakan kurang handal dan kurang puas sebanyak 4 orang (66,7%).  

Kehandalan (reliablility) berkaitan dengan kemampuan perawat rumah sakit untuk 

memberikan pelayanan yang segera dan akurat sesuai dengan standar yang telah ditetapkan 

oleh manajemen rumah sakit. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Gary Leonard (2015) yang 

menyatakan bahwa ada hubungan antara kehandalan dengan kepuasan kerja perawat, hasil 

penelitian ini juga didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Reskiana amelia dkk 

(2016) bahwa kehandalan berhubungan positif dan signifikan terhadap kinerja. Hasil 

penelitian menunjukkan dari 70,2% responden yang menyatakan kepuasan perawat baik, 

lebih banyak yang menyatakan kehandalan cukup yaitu 94,8%, karena merasa teman 

sejawat (perawat) dirumah sakit memberikan pelayanan segera dan akurat, mereka benar-

benar memuaskan pasien dan memberi kesan baik terhadap pasien. Ini didukung dengan 

tabulasi silang yang menyatakan kehandalan yaitu 20,8%. 

Hasil penelitian  tersebut juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan Puspita 

(2017),  membuktikan bahwa memang ada hubungan yang  positif dan signifikan antara 

persepsi perawat tentang kehandalan dengan citra rumah sakit di RSUD Kab. Aceh. 

Hasil penelitian lain yang dilakukan Wijayanti Dkk (2012), sebagian besar perawat 

RS PKU Muhammadiyah Bantul baik perawat rawat inap maupun IGD merasa puas dengan 

kebijakan manajemen rumah sakit. Faktor penentu tingkat kepuasan yang paling penting 

dalam menentukan tingkat kepuasan responden perawat rawat inap dan IGD adalah faktor 

reliability. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Gary L H (2016) 

yang menyatakan variabel kehandalan (reliability) berada diatas standar, artinya variabel 

ini tidak berhubungan terhadap variabel dependen. 
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Menurut Parasuraman reliability merupakan kemampuan perusahaan untuk 

memberikan pelayanan sesuai yang dijanjikan secara akurat dan terpercaya.  Kehandalan 

disini merupakan sejauh mana para karyawan bisa secara cepat tanggap dalam memahami 

dan mengatasi permasalahan yang dihadapi. Semakin handal hasil yang diperlihatkan oleh 

para karyawan maka permasalahan yang dihadapi akan cepat terselesaikan. Kehandalan 

yang diberikan oleh rumah sakit yang kemudian dirasakan oleh pasien yang kemudian 

menghasilkan kepuasan. 

 

3. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Daya Tanggap Perawat. 

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,018 yang berarti p value 

lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan daya 

tanggap terhadap kepuasan kerja perawat. Dimana berdasarkan tabel IV.12 menunjukan 

bahwa dari 41 perawat menyatakan tanggap dan puas sebanyak 35 orang (85,4%) dan 

perawat yang menyatakan tanggap dan kurang puas sebanyak 6 orang (14,6%). Sedangkan 

dari 12 perawat yang menyatakan kurang tanggap dan puas sebanyak 6 orang (50,0%) dan 

perawat yang menyatakan kurang tanggap dan kurang puas sebanyak 6 orang (50,0%).  

Hasil analisis daya tanggap berdasarkan jawaban responden (perawat) tentang 

kemampuan perawat lain untuk cepat dan tanggap dalam menyelesaikan keluhan pasien, 

memberikan penyampaian informasi yang jelas. Daya tanggap berkenaan dengan kesediaan 

dan kemampuan penyedia layanan (perawat) untuk membantu para pasien dan merespon 

permintaan mereka dengan segera (Lupiyoadi, 2017). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Juita BR, (2017) yang 

mengatakan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara daya tanggap dengan 

kepuasan kerja perawat di Santosa Hospital Bandung, daya tanggap (responsiveness) 

memperlihatkan indeks rata-rata sebesar 3,22 yang berarti sub variabel daya tanggap 

(responsiveness) dapat diinterpretasikan memiliki nilai rata-rata yang cukup. Sehingga 

dapat diartikan bahwa kualitas pelayanan yang bersifat daya tanggap (responsiveness) pada 

rawat jalan di SHBC dinilai oleh sebagian besar perawat relatif sudah cukup baik. 

Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Arif kurniawan 

(2017) mengatakan bahwa daya tanggap berhubungan terhadap kepuasan kerja. Seorang 

perawat yang mengutamakan sikap responsive terhadap pelayanan kepada pasien akan 

memperoleh feedback atau upan balik dari pasien maupun keluarganya sehingga memberi 

rasa kepuasan tersendiri kepada petugas kesehatan dalam hal ini perawat.  
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Penelitian yang dilakukan oleh Wike diah (2017) juga mengatakan bahwa sikap 

daya tanggap yang diteapkan oleh manajemen RSUD Tugu Rejo Semarang berhubungan 

positif terhadap kinerja, meningkatnya dukungan manajemen puncak dalam 

keterlibatannya secara aktif untuk dapat memotivasi para petugas dalam bekerja dengan 

menjalankan sistem yang ada. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Solichah (2016) 

yang menyatakan hasil olah data diperoleh nilai probabilitas-statistik = 0,260 > Level of 

Significant = 0,05 maka disimpulkan bahwa tidak ada hubungan dan signifikan antara 

responsive (X) terhadap kepuasan di rumah sakit Sarila Husada Sragen pada pasien Rawat 

Jalan (Y). 

Menurut Parasuraman, responsiveness merupakan kemauan untuk membantu dan 

memberikan pelayanan yang cepat dan tepat kepada pelanggan dengan penyampaian 

informasi yang jelas. Membiarkan pasien menunggu tanpa alasan tidak jelas menyebabkan 

persepsi negatif dalam kualitas jasa, yang mengakibatkan kurang kepercayaan terhadap 

perawat. 

4. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Jaminan Perawat. 

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,039 yang berarti p value 

lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan jaminan 

terhadap kepuasan kerja perawat. Dimana berdasarkan tabel IV.13 menunjukan bahwa dari 

46 perawat menyatakan terjamin dan puas sebanyak 38 orang (82,6%) dan perawat yang 

menyatakan terjamin dan kurang puas sebanyak 8 orang (17,4%). Sedangkan dari 7 perawat 

yang menyatakan kurang terjamin dan puas sebanyak 3 orang (42,9%) dan perawat yang 

menyatakan kurang terjamin dan kurang puas sebanyak 4 orang (57,1%).  

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa terdapat hubungan jaminan terhadap 

kepuasan kerja perawat di RSU Wisata UIT. Jaminan (Assurance), yaitu kemampuan 

karyawan dalam menimbulkan atau membanun kepercayaan dan keyakinan pasien melalui 

pengetahuan, kesopanan serta menghargai perasaan pasien (Tjiptono, 2015). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Juita BR, (2017) yang 

mengatakan bahwa jaminan (assurance) memperlihatkan indeks rata-rata sebesar 3,64 

yang berarti sub variabel jaminan (assurance) dapat diinterpretasikan memiliki nilai rata-

rata yang kuat. Sehingga dapat diartikan bahwa kualitas pelayanan yang bersifat jaminan 

(assurance)  di SHBC  dinilai oleh sebagian besar perawat relatif sudah baik. Namun 
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demikian dari lima (5) item pernyataan yang disampaikan hal yang harus mendapat 

perhatian untuk diperbaiki menyangkut kualitas pelayanan yang bersifat jaminan 

(assurance) yaitu ketepatan diagnosis, dan keterampilan perawat dalam melayani pasien 

Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Siska pratiwi 

(2016) yang mengatakan bahwa jaminan berhubungan signifikan terhadap kepuasan 

kinerja perawat di RS Imanuddin Pangkalan Bun Kalimantan Tengah. yang mengatakan 

bahwa jaminan, termasuk jaminan keselamatan dalam bekerja sangat berpengauh kepada 

kinerja perawat begitupun dengan jaminan merahasiakan penyakit pasien yang dapat 

membangun kepercayaan tersendiri baik itu dari pasien maupun perawat.   

Penelitian ini juga diperkuat oleh hasil penelitian dari Wahdania dkk (2015) yang 

mengatakan ada korelasi positif antara jaminan  dengan kepuasan di RSU Wisata UIT. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Solichah (2016) 

yang menyatakan hasil olah data diperoleh nilai probabilitas-statistik = 0,220 > Level of 

Significant = 0,05 maka disimpulkan bahwa tidak ada hubungan dan signifikan antara 

asurance (X) terhadap kepuasan di rumah sakit Sarila Husada Sragen pada pasien Rawat 

Jalan (Y). 

Menurut Parasuraman, assurance merupakan jaminan, pengetahuan, kemampuan, 

kesopanan dan sifat dapat dipercaya yang dimiliki para karyawan untuk membantu pasien. 

Semakin tinggi jaminan yang diperlihatkan oleh para karyawan maka akan mempengaruhi 

kepuasan pelanggan. 

5. Hubungan Kualitas Pelayanan Terhadap Kepuasan Kerja Perawat ditinjau dari 

Empati Perawat. 

Berdasarkan hasil uji chisquare diperoleh hasil p value = 0,036 yang berarti p value 

lebih kecil dari α = 0,05. Dengan demikian Ha diterima yang berarti ada hubungan empati 

terhadap kepuasan kerja perawat. Dimana berdasarkan tabel IV.14 menunjukan bahwa dari 

43 perawat menyatakan empati dan puas sebanyak 36 orang (83,7%) dan perawat yang 

menyatakan adanya empati dan kurang puas sebanyak 7 orang (16,3%). Sedangkan dari 10 

perawat yang menyatakan kurang empati dan puas sebanyak 5 orang (50,0%) dan perawat 

yang menyatakan kurang empati dan kurang puas sebanyak 5 orang (50,0%).  

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa terdapat hubungan empati terhadap 

kepuasan kerja perawat di RSU Wisata UIT. yaitu kemampuan atau kesediaan karyawan 

memberikan perhatian yang bersifat pribadi, seperti bersikap ramah, memahami kebutuhan 

dan peduli kepada pasiennya (Tjiptono, 2016). 
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 Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Berlianty, (2015) kepuasan perawat di ruang rawat 

Inap RS Bhayangkara Kota Makassar mendapatkan bahwa variabel empati atau perhatian 

berhubungan erat dengan kualitas pelayanan yang diberikan. Pelayanan yang bermutu 

dapat memberikan pengalaman yang baik bagi pelanggan dan memberi kepuasan baik 

terhadap pasien maupn kepuasan kerja yang diperoleh perawat sehingga tetap loyal dengan 

pekerjaanya.  

Puspitasari dan Edris (2011) mengenai kepuasan di Instalasi Rawat Inap Keluarga 

Sehat Hospital Pati yang mendapatkan bahwa variabel empati sangat dominan 

hubungannya terhadap kepuasan.    

Muninjaya (2017) menekankan pentingnya dimensi empati dalam memberikan 

pelayanan yang bermutu. Hal ini sejalan dengan penelitian Rattoe (2015) mengenai 

hubungan antara mutu pelayanan dengan kepuasan di RSU Bethesda Tomohon yang 

mendapatkan bahwa variabel empati atau perhatian sangat dominan hubungannya terhadap 

kepuasan. Lebih lanjut, penelitian dari Sulianti (2017) serta penelitian dari Rondonuwu 

(2015), mendapatkan bahwa variabel empati berhubungan erat dengan terciptanya 

pelayanan yang bermutu. Pelayanan yang bermutu dapat memberikan pengalaman yang 

baik bagi pelanggan. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Gary L H (2015) 

yang menyatakan variabel emphaty berada diatas standar, artinya variabel ini tidak 

berhubungan terhadap variabel dependen.  

Menurut Parasuraman, empati (emphaty) merupakan pemberian perhatian yang 

tulus dan bersifat individual atau pribadi dengan berupaya memahami keinginan seseorang. 

Semakin tinggi emphaty yang diperlihatkan oleh para perawat RSU Wisata UIT maka akan 

mempengaruhi kepuasan perawat. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan 

1. Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat di tinjau dari bukti 

langsung di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur. Dengan hasil uji chisquare 

diperoleh hasil p value = 0,038 yang berarti p value lebih kecil dari α = 0,05. 

2. Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat di tinjau dari 

kehandalan perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur. Dengan hasil uji 
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chisquare diperoleh hasil p value = 0,019 yang berarti p value lebih kecil dari α = 

0,05. 

3. Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat di tinjau dari daya 

tanggap perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur. Dengan hasil uji 

chisquare diperoleh hasil p value = 0,018 yang berarti p value lebih kecil dari α = 

0,05. 

4.  Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat di tinjau dari 

jamina perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur. Dengan hasil uji 

chisquare diperoleh hasol p value = 0,039 yang berarti p value lebih kecil dari α = 

0,05. 

5. Ada hubungan kualitas pelayanan terhadap kepuasan kerja perawat di tinjau dari 

empati perawat di RSU Wisata Universitas Indonesia Timur. Dengan hasil uji 

chisquare diperoleh hasol p value = 0,036 yang berarti p value lebih kecil dari α = 

0,05. 

6. Variabel yang paling berhubungan dengan kepuasan kerja perawat di RSU Wisata 

UIT adalah Bukti langsung dengan hasil analisis regresi logistik dengan nilai p value 

= 0,024 yang berarti p value <0,025. 

Saran 

1. Diharapkan manajemen rumah sakit dapat meningkatkan fasilitas sarana dan prasarana 

sehingga memudahkan dan memberi kenyamanan terhadap petugas kesehatan sehigga 

memperoleh kepuasan dalam bekerja yang berhubungan pada kualitas pelayanan 

kesehatan. 

2. Diharapkan manajemen rumah sakit lebih memperhatikan kesejahteraan petugas kesehaan 

(perawat) dari segi keselamatan kerja dan insentif yang diberikan, karena masalah kepuasan 

perawat tentang pemberian insentif sangat berhubungan terhadap kinerja perawat. 

3. Diharapan kepada pihak rumah sakit menempatkan petugas kesehatan (perawat) di ruangan 

kerja sesuai dengan kemampuan, pengetahuan, dan keterampilan yang dimiliki dengan cara 

tes kompetensi setiap setahun sekali. 

4. Perlu upaya meningkatkan penghargaan dan pengakuan dengan memberikan apresiasi 

terhadap perawat berprestasi sebagai rasa penghargaan yang diberikan pihak RS terhadap 

hasil kerjanya. 
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5. Hasil penelitian ini diharapkan dapat di jadikan sebagai informasi ilmiah untuk digunakan 

dalam bidang keperawatan khususnya yang berkaitan dengan kualitas pelayanan terhadap 

kepuasan perawat. 

6. Diharapkan kepada peneliti selanjutnya untuk mengembangkan desain penelitian lain yang 

berbasis kepuasan kerja perawat dengan menambahkan variabel-variabel lain yang 

mungkin berhubungan yang belum diteliti saat ini 
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