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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAAN 

A. Hasil Penelitian 

 

1. Gambaran Lokasi Penelitian  

a. Gambaran Secara Umum 

  Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Sleman merupakan Satuan 

Kerja Organisasi Perangkat Daerah (SKPD) di lingkungan Pemerintahan 

Kabupaten Sleman yang berlokasi di jalur strategis Jalan raya Jogakarta-

Magelang atau Jalan Bhayangkara 48, Murangan, Triharjo, Sleman. 

Sebagai RSUD pertama yang dimiliki Pemerintah Kabupaten Sleman, dan 

memiliki sejarang panjang sejak zaman penjajahan Belanda, Jepang, hingga 

masa kemerdekaan. 

  Tahun 1977 dinyatakan berdiri secara resmi sebagai Rumah Sakit 

Umum Pemerintahan dengan tipe D berdasarkan Surat Keputusan Kepala 

Kantor Wilayah Departemen Kesehatan Propinsi Daerah Istimewa 

Yogyakarta Nomor: 01065/kanwil/1977, tanggal 5 November 1977. 

Perubahan kelas D  ke kelas C diperoleh pada tanggal 15 Pebruari 1988. 

Sedangkan kenaikan kelas C ke kelas B Non-pendidikan diperoleh sejak 

tahun 2003 hingga saat ini. 

  Terhitung mulai tanggal 27 Desember 2010, RSUD Sleman secara 

resmi telah ditetapkan sebagai BLUD dengan status Penuh, berdasarkan 

Keputusan Bupati Sleman Nomor:  384/Kep,KDH/A/2010, tentang 

Penerapan Pola Pengelolahan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah 

pada Rumah Sakit Umum Daerah Sleman. Penetapan sebagai BLUD Penuh 

ini sangat diharapkan akan berdampak besar pada peningkatan kinerja 

pelayanan, keuangan dan manfaat bagi masyarakat secara signifikan. 

Peningkatan pelayanan juga diupayakan melalui assesment akreditasi 

rumah sakit yang dibuktikan dengan terbitnya sertifikat dari komisi 

Akreditasi rumah sakit nomor: KARS-SERT/92/X/201, dengan status 
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terakreditasi LULUS TINGKAT LENGKAP, yang berlaku 3 (tiga) tahun 

mulai tanggal 12 Oktober 2011 sampai dengan 12 Oktober 2014. 

 

b. Gambaran Peraturan Yang Berlaku Di RSUD Sleman 

Rumah Sakit Umum Daerah Sleman mempunyai peraturan 

diantaranya ialah bagaimana berpakaian rapi dan memakai pakaian atau 

seragam yang telah ditetapkan oleh RS, karyawan tidak dibolehkan 

merokok diarea RS maupun diluar area RS pada jam kerja, karyawan tidak 

boleh terlambat lebih dari 1000 menit atau 16 jam dalam setahun jika 

karyawan terlambat maka sanksi akan diberikan berupa pemotongan jasa 

atau gaji, karyawan diwajibkan untuk mengisi absensi atau finger print, 

datang pada pukul 07:30 dan pulang tidak lebih dari pukul 02:30, 

karyawan yang terlambat diwajinkan untuk membuat surat pada keesokan 

harinya sedangkan karyawan yang tidak masuk diwajibkan untuk 

membuat surat ijin sehari sebelum tidak masuk (RSUD Sleman, 2010). 

c. Gambaran Tindakan Yang Terbanyak Dilakukan Secara Umum 

Rumah Sakit Umum Daerah Sleman mempunyai lima ruang rawat 

inap kelas dua dan tiga diantaranya alamanda I ruang bedah yang terdiri 

dari 39 bed pasien dan 16 perawat. Alamanda III yang digunakan pasien 

dengan penyakit dalam terdiri dari 32 bed pasien dan 15 perawat. 

Alamanda III yang digunakan pasien dengan penyakit syaraf dengan 19 

bed pasien dan 16 perawat. ICU/anggrek ruang khusus yang digunakan 

untuk pasien kritis dan pengawasan khusus terdiri dari 5 bed pasien dan 14 

perawat. Ruang kenanga digunakan untuk pasien penyakit dalam dengan 

kapasitas 15 bed pasien dan 15 perawat. Masing-masing ruang mempunyai 

staf dan perlengkapan khusus ditujukan untuk mengelola pasien. Dasar 

asuhan keperawatan mengacu dengan mengacu pada standar/protap di 

RSUD Sleman dan proses keperawatan dengan memberikan suatu 

pelayanan asuhan keperawatan secara komprehensif dan berkelanjutan 

yang masing-masing ruangan dipimpin oleh kepala ruang (RSUD Sleman, 

2011) 
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Adapun tindakan yang sering dilakukan ialah melakukan SOP 

dengan benar, antara lain adalah melakukan vital sign dengan benar sesuai 

dengan waktu yang telah ditentukan, melakukan perawatan luka sesuai 

dengan SOP yang berlaku, melakukan injeksi intravena (IV) bagian lengan 

(vena basilica dan vena sefalika) pada tungkai (vena safena) pada 

juugularis) pada kepala (vena frontalis dam temporalis) dan intramuskular 

(IM) pada bagian paha atau pangkal lengan/deltoid, melakukan pemakaian 

selang kateter pada laki-laki dan perempuan, memasang infus atau up 

infus, dan melakukan pengambilan darah melalui intravena (RSUD 

Sleman, 2011) 

 

2. Karakteristik Responden  

Hasil penelitian terhadap karakteristik perawat di ruang rawat inap 

RSUD Sleman disajikan pada tabel 4.1. 

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin, Umur 
Tingkat Pendidikan, dan Status Pekerjaan Perawat di Ruang Inap  

RSUD Sleman (n=35) 
 

Karateristik Frekuensi Persentase (%) 
Jenis kelamin 
Laki-laki 
Perempuan  

 
17 
18 

 
48,6 
51,4 

Umur 
26-35 tahun 
36-45 tahun 
46-55 tahun 

 
16 
15 
4 

 
45,7 
42,9 
11,4 

Tingkat Pendidikan 
DIII Keperawatan 
S1 Keperawatan/Ners 

 
22 
13 

 
62,9 
37,1 

Status Kepegawaian 
PNS 
Non PNS 

 
25 
10 

 
71,4 
28,6 

Sumber: Data primer tahun 2017 

 
Tabel 4.1 menunjukan bahwa jenis kelamin perawat di ruang rawat inap 

RSUD Sleman lebih banyak yang perempuan dibandingkan laki-laki (51,4%). 

Umur perawat berada pada rentang 26-35 tahun (45,7%). Tingkat pendidikan 

perawat adalah DIII Keperawatan (62,9%). Status kepegawaian perawat adalah 

PNS (71,4%). 
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3. Gambaran Disiplin Kerja Perawat   

Gambaran disiplin kerja perawat di ruang rawat inap RSUD Sleman 

disajikan pada tabel 4.2 dan 4.3. 

Tabel 4.2. Statistik Deskriptif Indikator Disiplin Kerja Perawat 
di Ruang Inap RSUD Sleman (n=35) 

 
Domain Skor Rata-rata 

(Mean) 
Skor mean maksimal 

1. Sikap 
2. Norma 
3. Tanggung jawab 

2,57 
0,43 
2,49 

6 
1 
6 

Sumber: Data primer tahun 2017 
 

Berdasarkan Tabel 4.2 menunjukkan disiplin kerja perawat pada 

indikator sikap memiliki skor rata-rata sebesar 2,57. Indikator norma memiliki 

skor rata-rata sebesar 0,43. Indikator tanggung jawab memiliki skor rata-rata 

sebesar 2,49. Pada semua domain dapat disimpulkan bahwa domain sikap 

memiliki rata-rata skor disiplin kerja tinggi yaitu 2,57. 

Tabel 4.3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Disiplin Kerja 
di Ruang Inap RSUD Sleman (n=35) 

 
Disiplin kerja Frekuensi  Persentase (%) 

Rendah 
Tinggi 

25 
10 

71,4 
28,6 

Jumlah 35 100,0 
Sumber: Data primer tahun 2017 
 

Berdasarkan Tabel 4.3 menunjukkan perawat yang memiliki disiplin 

kerja rendah lebih banyak dibandingkan yang memiliki disiplin kerja tinggi 

(71,4%).  

 

4. Gambaran Disiplin Kerja Perawat Berdasarkan Karakteristik Perawat  

Gambaran Disiplin Kerja perawat berdasarkan karakteristik perawat di 

ruang inap RSUD Sleman Yogyakarta disajikan pada tabel 4.4. 
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Tabel 4.4. Tabulasi Silang Jenis Kelamin dengan Indikator Disiplin Kerja  
Perawat di RSUD Sleman (n=35) 

 
Disiplin kerja Rata-rata Standar deviasi 

1. Sikap 
Laki-laki 
Perempuan 

2. Norma 
Laki-laki 
Perempuan 

3. Tanggung jawab 
Laki-laki 
Perempuan 

 
2,35 
2,78 

 
0,47 
0,39 

 
2,24 
2,72 

 
1,115 
1,003 

 
0,514 
0,502 

 
1,200 
1,127 

Sumber: Data Primer 2017. 

Tabel 4.4 menunjukkan pada indikator sikap perawat perempuan 

memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan perawat laki-laki (2,78). 

Pada indikator norma perawat laki-laki memiliki disiplin kerja yang lebih 

tinggi dibandingkan perawat perempuan (0,47). Pada indikator tanggung jawab 

perawat perempuan memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan 

perawat laki-laki (2,72).   

Tabel 4.5. Tabulasi Silang Umur dengan Indikator Disiplin Kerja Perawat  
di RSUD Sleman (n=35) 

 
Disiplin kerja Rata-rata Standar deviasi 

1. Sikap 
26-35 tahun 
36-45 tahun 
46-55 tahun 

2. Norma 
26-35 tahun 
36-45 tahun 
46-55 tahun 

3. Tanggung jawab 
26-35 tahun 
36-45 tahun 
46-55 tahun 

 
2,56 
2,33 
3,50 

 
0,44 
0,53 
0,00 

 
2,50 
2,33 
3,00 

 
0,964 
0,900 
1,732 

 
0,512 
0,516 
0,000 

 
1,155 
1,291 
0,816 

Sumber: Data Primer 2017. 

Tabel 4.5 menunjukkan pada indikator sikap perawat berumur 46-55 

tahun memiliki disiplin kerja yang paling tinggi (3,50). Pada indikator norma 

perawat berumur 36-45 tahun memiliki disiplin kerja yang paling tinggi (0,53). 

Pada indikator tanggung jawab perawat berumur 46-55 tahun memiliki disiplin 

kerja yang paling tinggi (3,00).  
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Tabel 4.6. Tabulasi Silang Tingkat Pendidikan dengan Indikator Disiplin Kerja  
Perawat di RSUD Sleman (n=35) 

 
Disiplin kerja Rata-rata Standar deviasi 

1. Sikap 
DIII Keperawata 
S1 Keperawatan/Ners 

2. Norma 
DIII Keperawata 
S1 Keperawatan/Ners 

3. Tanggung jawab 
DIII Keperawata 
S1 Keperawatan/Ners 

 
2,32 
3,00 

 
0,41 
0,46 

 
2,59 
2,31 

 
1,041 
1,000 

 
0,503 
0,519 

 
1,297 
0,947 

Sumber: Data Primer 2017. 

Tabel 4.6 menunjukkan pada indikator sikap perawat berpendidikan S1 

Keperawatan/Ners memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan 

perawat berpendidikan DIII Keperawatan (3,00). Pada indikator norma perawat 

berpendidikan S1 Keperawatan/Ners memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi 

dibandingkan perawat berpendidikan DIII Keperawatan (0,46). Pada indikator 

tanggung jawab perawat berpendidikan DIII Keperawatan memiliki disiplin 

kerja yang lebih tinggi dibandingkan perawat berpendidikan S1 

Keperawatan/Ners  (2,59). 

Tabel 4.7. Tabulasi Silang Status Kepegawaian dengan Indikator Disiplin Kerja 
Perawat di RSUD Sleman (n=35) 

 
Disiplin kerja Rata-rata Standar deviasi 

1. Sikap 
PNS 
Non PNS 

2. Norma 
PNS 
Non PNS  

3. Tanggung jawab 
PNS 
Non PNS 

 
2,44 
2,90 

 
0,36 
0,60 

 
2,64 
2,10 

 
1,121 
0,876 

 
0,490 
0,516 

 
1,221 
0,994 

Sumber: Data Primer 2017. 

Tabel 4.7 menunjukkan pada indikator sikap perawat berstatus Non 

PNS memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan perawat berstatus 

PNS (2,90). Pada indikator norma perawat berstatus Non PNS memiliki 

disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan perawat berstatus PNS (0,60).  
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Pada indikator tanggung jawab perawat berstatus PNS memiliki disiplin kerja 

yang lebih tinggi dibandingkan perawat berstatus Non PNS (2,64). 

 

B. Pembahasaan 

1. Disiplin kerja perawat  

Perawat yang memiliki disiplin kerja rendah lebih banyak dibandingkan 

yang memiliki disiplin kerja tinggi (71,4%). Hasil penelitian ini berbeda 

dengan Sukma (2014) yang menunjukkan sebagian besar perawat di ruang 

rawat inap kelas III RSUD Pasar Rebo Jakarta memiliki disiplin kerja tinggi 

(65,2%). 

Kedisiplinan diartikan jika karyawan selalu datang dan pulang tepat pada 

waktunya, mengerjakan semua pekerjaannya dengan baik, mematuhi semua 

peraturan perusahaan dan norma-norma sosial yang berlaku (Hasibuan, 2014). 

Kedisiplinan adalah fungsi operatif yang terpenting dari manajemen sumber 

daya manusia. Semakin baik disiplin kerja perawat, semakin tinggi prestasi 

kerja yang dapat dicapai. Tanpa disiplin kerja yang baik, sulit bagi organisasi 

mencapai hasil yang optimal (Fathoni, 2006). Siagian (2015) menyatakan 

bahwa ada beberapa hal yang dapat dipakai sebagai indikasi tinggi rendahnya 

kedisiplinan kerja, yaitu domain sikap memiliki indikator karyawan selalu 

membri kabar jika tidak masuk kerja, meminta ijin jika meninggalkan tempat 

kerja,  memakai atribut dinas lengkap, ketepatan waktu masuk kerja, ketepatan 

waktu pulang kerja, mengisi absensi, domain norma memiliki indikator 

mematuhi peraturan yang berlaku, domain tanggungjawab memiliki indikator  

menyelesaikan tugas dengan tepat waktu, melakukan SOP seperti melakukan 

orientasi kepada psien baru, tidak melakukan hal yang mengganggu pekerjaan 

saat bekerja, melakukan komunikasi yang baik dengan pasien atau rekan kerja, 

melakukan pemberian obat injeksi intra vena dengan benar, melakukan vital 

sign dengan waktu yang telag di tentukan, maka semakin baik pula kinerja atau 

produktivitas kerja. Indikator tersebut tercermin dalam domain sikap, norma, 

dan tanggungjawab dimana hanya mendapatkan kedisiplinan rendah, dapat 

dilihat dari table 4.2 dimana hanya kurang dari 30% perawat yang disiplin. 
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Disiplin kerja perawat pada indikator sikap memiliki skor rata-rata 

sebesar 2,57. Disiplin kerja seorang karyawan tidak hanya dilihat dari absensi, 

tetapi juga bisa dinilai dari sikap karyawan tersebut dalam melaksanakan 

pekerjaan. Karyawan yang mempunyai disiplin tinggi tidak menunda-nunda 

pekerjaan dan selalu berusaha menyelesaikan tepat waktu meskipun tidak ada 

pengawasan langsung dari atasan (Setiawan, 2013). 

Indikator norma memiliki skor rata-rata sebesar 0,43. Ketaatan dalam 

melaksanakan aturan-aturan yang ditentukan atau diharapkan oleh organisasi 

atau perusahaan dalam bekerja, dengan maksud agar tenaga kerja 

melaksanakan tugasnya dengan tertib dan lancar, termasuk penahanan diri 

untuk tidak melakukan perbuatan yang menyimpang dari peraturan (Setiawan, 

2013). 

Indikator tanggung jawab memiliki skor rata-rata sebesar 2,49. Dimana 

hanya 1/3 perawat yang memiliki disiplin tanggungjawab. Seseorang yang 

mempunyai kedisiplinan cenderung akan bekerja sesuai dengan peraturan dan 

kewajiban yang dibebankan kepadanya. Jadi Disiplin adalah suatu ketaatan 

yang sungguh-sungguh yang didukung oleh kesadaran untuk menjalankan 

tugas dan kewajibannya serta berperilaku yang seharusnya berlaku di dalam 

lingkungan tertentu. Menurut Susiarto dan Ahmadi (2006), disiplin kerja 

karyawan bagian dari faktor kinerja. Prasetyo (1984) menyatakan bahwa salah 

satu faktor penentu dari efektifitas kinerja adalah disiplin kerja. 

2. Gambaran disiplin kerja perawat berdasarkan karakteristik perawat 

Hasil penelitian menunjukkan pada indikator sikap perawat perempuan 

memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan perawat laki-laki (2,78). 

Pada indikator norma perawat laki-laki memiliki disiplin kerja yang lebih 

tinggi dibandingkan perawat perempuan (0,47). Pada indikator tanggung jawab 

perawat perempuan memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan 

perawat laki-laki (2,72). 

Menurut Muchlas (2008) menyatakan bahwa jenis kelamin baik 

perempuan maupun laki-laki sama sekali tidak memberikan pengaruh pada 

tinggi dan rendahnya tingkat kedisiplinan. Menurut Gibson (2009) kemampuan 
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melakukan suatu pekerjaan lebih banyak dipengaruhi oleh faktor pengetahuan, 

pengalaman, potensi, dan tanggung jawab yang diberikan dibandingkan dengan 

pengaruh jenis kelamin. Menurut Smet (2004) dalam Nurniningsih (2012) ada 

sisi lain yang positif dalam karakter wanita yaitu ketaatan dan kepatuhan dalam 

bekerja, hal ini akan mempengaruhi kinerja secara personal. Selain itu, wanita 

lebih memperhatikan ketelitian dalam melakukan tindakan sehingga resiko 

terjadinya insiden human error dapat ditekan dan minimalisir (Widaningsih, 

2016). 

Perawat berumur 46-55 tahun memiliki disiplin kerja yang paling tinggi 

pada indicator sikap (3,50). Pada indikator norma perawat berumur 36-45 

tahun memiliki disiplin kerja yang paling tinggi (0,53). Pada indikator 

tanggung jawab perawat berumur 46-55 tahun memiliki disiplin kerja yang 

paling tinggi (3,00). 

Menurut Nurniningsih (2012) karakteristik seorang perawat berdasarkan 

umur sangat berpengaruh terhadap kinerja dalam praktik keperawatan, dimana 

semakin tua umur perawat maka dalam menerima sebuah pekerjaan akan 

semakin bertanggung jawab dan berpengalaman. Namun bisa terjadi juga 

bahwa usia lebih tua memiliki tingkat kemangkiran yang tidak dapat 

dihindarkan, sehubungan dengan tingkat kesehatan dan kondisi fisik yang 

menurun, serta dalam usia ini mereka sering meninggalkan tanggung jawab 

atas pekerjaannya dikarenakan makin banyak kebutuhan yang dipenuhi di luar 

jam kerja. Hal ini didukung dengan teori Griffin (2010) yang menunjukkan 

bahwa umur tidak mempengaruhi tanggung jawab seseorang terhadap 

pekerjaannya. 

Disiplin kerja perawat pada indikator sikap perawat berpendidikan S1 

Keperawatan/Ners lebih tinggi dibandingkan perawat berpendidikan DIII 

Keperawatan (3,00). Pada indikator norma perawat berpendidikan S1 

Keperawatan/Ners memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan 

perawat berpendidikan DIII Keperawatan (0,46). Pada indikator tanggung 

jawab perawat berpendidikan DIII Keperawatan memiliki disiplin kerja yang 

lebih tinggi dibandingkan perawat berpendidikan S1 Keperawatan/Ners  (2,59) 
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Perawat dengan pendidikan yang cukup baik akan melakukan praktik 

keperawatan yang efektif dan efisien yang selanjutnya akan menghasilkan 

pelayanan kesehatan yang bermutu tinggi. Tingkat pendidikan yang cukup 

akan memberikan kontribusi terhadap praktik keperawatan. Tingkat pendidikan 

seorang perawat akan mempengaruhi dasar pemikiran dibalik penetapan 

standar keperawatan (Nurniningsih, 2012). 

Disiplin kerja perawat pada indikator sikap perawat berstatus Non PNS 

lebih tinggi dibandingkan perawat berstatus PNS (2,90). Pada indikator norma 

perawat berstatus Non PNS memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi 

dibandingkan perawat berstatus PNS (0,60). Pada indikator tanggung jawab 

perawat berstatus PNS memiliki disiplin kerja yang lebih tinggi dibandingkan 

perawat berstatus Non PNS (2,64). 

Status kepegawaian dapat mempengaruhi kinerja dari seorang perawat. 

Perawat dengan status PNS akan cenderung lebih baik dari pada pengawai 

tidak tetap atau non PNS. Namun tidak menutup kemungkinan hal sebaliknya 

juga dapat terjadi tergantung dari individu masing-masing dan faktor-faktor 

yang mendukung hal itu. Adanya harapan untuk diangkat menjadi pegawai 

tetap rumah sakit merupakan salah satu faktor penyemangat bagi tenaga 

honorer untuk menjaga kedisiplinan kerja di lingkungan rumah sakit. Bagi 

tenaga tetap rumah sakit dalam hal ini PNS dengan menjaga kedisiplinan kerja 

sehingga dapat bekerja dengan baik pula, tidak menutup kemungkinan akan 

dipromosikan naik jabatan karena ada penghargaan dari pihak rumah sakit, hal 

inilah salah satu yang mendasari PNS menjaga kedisiplinan kerja (Wibowo, 

2012).  

 

C. Keterbatasan Penelitian 

1. Peneliti hanya dapat melakukan penelitian observasi pada shift pagi dan 

shift siang. 

2. Pada studi pendahuluan ppeneliti menemui data disiplin kerja perawat 

rendah, setelah dilakukan observasi langsung kepada perawat disiplin 

kerja perawat memiliki nilai disiplin yang tinggi. 
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