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Hubungan Pengetahuan Perawat Tentang Layanan Prima dengan Perilaku 

Perawat dalam Layanan Prima di RSD Balung  Jember (The Correlation 

between Nurse’s Knowledge about Excellent Service with Nurse’s Behaviour in 

Excellent Service at RSD Balung Jember).  

 

 

Indah Dwi Haryati 

 

 

School of Nursing, University of Jember 

 

 

ABSTRACT 

 

Excellent service of nursing is nurse care for patient by providing the best service 

to facilitate ease of fulfillment and realize their satisfaction, so that patients were 

always loyal to the hospital. The aim of this research was to determine the 

correlation of nurse’s knowledge about excellent service and nurse’s behaviour in 

excellent service at RSD Balung Jember. This research was analytical descriptive 

with cross sectional approach. The sample of research was 57 nurses collected by 

total sampling technique. Based on spearman rank test results obtained that there 

was no correlation between nurse’s knowledge about excellent service with 

nurse’s behaviour in excellent service (p value = 0,123; CI = 95%). Nurse’s 

behaviour in excellent service does not appear by itself, but influenced by 

knowledge that influence motivation, motivation will establish attitude dan 

behaviour. Nurse’s behaviour in excellent service does not influenced by nurse’s 

knowledge about excellent service, but can influenced by attitudes, motivations,  

values, beliefs, perceptions, facilities, health programs, regulations, laws, policies 

and attitudes of other health workers. Nurse’s behaviour in excellent service in 

RSD Balung Jember can influenced by motivations factor such as, work; 

administration and policy in the hospital; interpersonal relationships; and 

working conditions at the hospital. 

 

Keywords: Nurse’s Knowledge, Nurse’s Behaviour, Excellent service  
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RINGKASAN 

 

Hubungan Pengetahuan Perawat Tentang Layanan Prima dengan Perilaku 

Perawat dalam Layanan Prima di RSD Balung  Jember; Indah Dwi Haryati, 

132310101005; 2017: xx+142 halaman,; Program Studi Ilmu Keperawatan 

Universitas Jember 

 

Pelayanan prima keperawatan merupakan suatu pelayanan yang diberikan 

kepada pasien berdasarkan standar kualitas dalam memenuhi kebutuhan dan 

keinginan pasien sehingga pasien mendapat kepuasan akhirnya dapat 

meningkatkan kepercayaan kepada rumah sakit. Salah satu faktor yang 

mempengaruhi kualitas pelayanan keperawatan adalah faktor pengetahuan. 

Pengetahuan merupakan hal yang penting dalam pembentukan perilaku seseorang. 

Pengetahuan dan keterampilan tertentu diperlukan untuk menunjang program 

layanan prima, yang meliputi kemampuan bidang kerja yang ditekuni, 

melaksanakan komunikasi yang efektif, mengembangkan motivasi dan public 

relations dalam membina hubungan.  

 Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui hubungan pengetahuan 

perawat tentang layanan prima dengan perilaku perawat dalam layanan primadi 

RSD Balung Jember. Manfaat dari penelitian adalah memperoleh pengetahuan 

dan wawasan mengenai hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima, bagi instansi pendidikan adalah 

sebagai tambahan referensi dan pengembangan penelitian pengetahuan perawat 

tentang layanan prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima, bagi 

instansi kesehatan adalah sebagai bahan pertimbangan dalam meningkatkan 

kualitas pelayanan kesehatan di rumah sakit melalui pelayanan prima 

keperawatan, bagi keperawatan yaitu hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan peningkatan kualitas pelayanan prima keperawatan di rumah sakit, 

bagi masyarakat khususnya adalah sebagai tambahan wawasan dan pengetahuan 

bagi masyarakat untuk berperan aktif dalam penilaian perilaku perawat dalam 

layanan prima di rumah sakit. 
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 Desain penelitian ini adalah deskriptif analitik dengan pendekatan cross-

sectional. Penyusunan proposal hingga publikasi dilakukan mulai Maret 2017 

hingga Agustus 2017. Jumlah populasi pada penelitian ini adalah 59 perawat dan 

jumlah sampel sebanyak 57 responden. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan total sampling. Teknik pengumpulan data menggunakan lembar 

kuesioner yang telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas.  

Hasil penelitian menunjukkan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

di RSD Balung Jember berada pada kategori cukup (52,6%). Perilaku perawat 

dalam layanan prima baik yaitu dengan frekuensi 51 responden (89,5%). Hasil uji 

spearman menunjukkan tidak ada hubungan pengetahuan perawat tentang layanan 

prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember (p 

value = 0,123; CI = 95%).  

Perilaku layanan prima tidak muncul secara langsung didalam diri  

seorang perawat namun dipengaruhi oleh pengetahuan, motivasi, sikap dan 

akhirnya membentuk perilaku.  Pengetahuan tentang layanan prima yang kurang 

tidak menutup kecenderungan perilaku perawat dalam layanan prima baik, karena 

adanya faktor lain yang mempengaruhi perilaku layanan prima perawat selain 

pengetahuan perawat tentang layanan prima seperti sikap, nilai-nilai, kepercayaan; 

persepsi. sarana dan fasilitas, program kesehatan, peraturan, undang-undang, 

kebijakan dan sikap petugas kesehatan lain. Hasil penelitian ini diharapkan 

menjadi bahan pertimbangan bagi rumah sakit untuk tetap mempertahankan 

perilaku layanan prima perawat, bagi keperawatan diharapkan perawat akan 

mampu meningkatkan layanan prima melalui faktor-faktor lain yang 

mempengaruhi perilaku layanan prima. 
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BAB 1. PENDAHULUAN 
 

 

 

1.1 Latar Belakang 

Pelayanan prima merupakan salah satu pelayanan yang ada di rumah sakit, 

pelayanan prima dapat diartikan sebagai pelayanan profesional, cepat, bersih 

ramah dan pelayanan yang memberikan kepuasan dan kesembuhan pada pasien 

(Keliat, 2008). Rumah sakit harus memiliki sumber daya manusia dengan kualitas 

baik untuk dapat memberikan pelayanan prima. Pelayanan di rumah sakit 

merupakan bentuk pelayanan yang diberikan oleh suatu tim tenaga kesehatan,  

diantaranya dokter, bidan, dan perawat. Tim keperawatan merupakan tim garda 

depan yang menghadapi masalah kesehatan pasien selama 24 jam secara terus 

menerus. Pelayanan keperawatan prima merupakan suatu pelayanan yang 

diberikan kepada pasien berdasarkan standar kualitas dalam memenuhi kebutuhan 

dan keinginan pasien sehingga pasien mendapat kepuasan akhirnya dapat 

meningkatkan kepercayaan kepada rumah sakit (Ginting, 2006). Kepuasan pasien 

ini sangat dipengaruhi oleh faktor pelayanan perawat dan perilaku perawat 

(Valentine dalam Nasution, 2009). 

Perilaku perawat dalam layanan prima bedasarkan The Careful Nursing and 

Professional Practice Model (Meehan, 2012) diantaranya penuh kelembutan 

dalam segala hal; mempunyai keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan 

pasien; mampu melihat dan menilai; mempunyai penalaran klinis dan mampu 

mengambil keputusan; keterlibatan langsung dalam perawatan pasien; mampu 

mendiagnosa, melakukan intervensi dan mengevaluasi hasil; menginformasikan 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


2 

 

 

 

kepada keluarga, teman dan komunitas untuk mendukung dalam perawatan 

pasien; dan melakukan pendidikan kesehatan.  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Khan (2007) di rumah sakit 

Dera Ismail Khan Pakistan, didapatkan bahwa 90% pasien mengatakan merasa 

tidak nyaman berbicara dengan perawat, 84% pasien memiliki pengalaman negatif 

karena perawat tidak memperhatikan kebutuhan pasien, terutama saat malam hari. 

Persentase yang sama juga terjadi pada persepsi negatif pasien terhadap perawatan 

fisik pada pasien. Data keluhan pasien di rawat inap RSUD Pariaman tahun 2015 

menyatakan bahwa perawat kurang cepat dalam menanggapi keluhan pasien. Pada  

tahun 2016 data keluhan pasien, menyatakan bahwa pasien kecewa sekali dengan 

pelayanan Rumah Sakit,  pelayanan kurang memuaskan (perawat judes), perawat 

suka cemberut kalau di tanya dan petugas malam tidur di kamar sebelum jam 12 

malam (Data PKRS RSUD Pariaman dalam Ahmalia 2016). 

Penelitian Marliany  (2010) mendapatkan hasil dokumentasi hasil survey 

menunjukan 43 keluhan yang berhubungan dengan seluruh aspek pelayanan di 

RSUD kota Tasikmalaya, beberapa keluhan berdasarkan pelayanan perawat yaitu 

pada urutan ke-8 sebanyak  2283 (46,02%) responden menyatakan perawat judes 

atau cuek, urutan ke 34 sebanyak 1168 (23,54%) responden menyatakan perawat 

jarang mengontrol pasiennya dan pada urutan ke-39 sebanyak 1002 (20,02%) 

responden menyatakan perawat tidak memberi dorongan semangat kepada pasien. 

Hal ini menunjukkan bahwa perilaku perawat dalam layanan prima masih 

tergolong rendah. Layanan prima perawat akan berdampak terhadap kepuasan 

pasien (Kelana, 2015) dan loyalitas pasien (Suherni, 2014).  
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Rumah Sakit Daerah Balung Jember merupakan salah satu rumah sakit yang 

berada di Kabupaten Jember. Rumah Sakit Daerah Balung Jember  merupakan 

Rumah Sakit daerah kelas C milik pemerintah Kabupaten Jember. Pelayanan 

rawat jalan yang tersedia di Rumah Sakit Daerah Balung Jember yaitu poliklinik 

anak, poli klinik syaraf, poliklinik bedah, poliklinik gigi, poliklinik THT, 

poliklinik mata, poliklinik umum, poliklinik VCT, poliklinik penyakit dalam dan 

poliklinik kandungan. Pelayanan rawat inap di rumah sakit ini yaitu ruang rawat 

utama, ruang rawat kelas I, II, dan III, ruang rawat anak, ruang rawat bersalin, 

ruang nifas dan ruang rawat intensif (ICU). Jumlah sumber daya manusia yang 

ada di Rumah Sakit daerah Balung Jember yaitu delapan dokter spesialis, tujuh 

dokter umum, satu dokter gigi,  132 perawat, 33 bidan, tiga apoteker, sepuluh 

asisten apoteker,  satu akupuntur, tiga nutritions, enam laboratorium, dua 

radiografer, satu refraksionis, tiga bagian kesehatan lingkungan, tiga teknis medis, 

tiga perekam medis dan  94 tenaga non kesehatan. Rumah sakit ini menerima 

pelayanan rujukan dari puskesmas dan rumah sakit lain serta melayani pasien 

dengan BPJS maupun non BPJS.   

Studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti di ruang rawat inap RSD 

Balung untuk mendapatkan gambaran pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dan perilaku perawat dalam layanan prima studi pendahuluan ini dilakukan 

dengan melalui wawancara terkait pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dan perilaku perawat dalam layanan prima. Studi pendahuluan mengenai 

pengetahuan perawat tentang layanan prima dilakukan pada lima oranng perawat, 
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sedangkan studi pendahuluan mengenai perilaku perawat dalam layanan prima 

dilakukan pada sepuluh orang pasien di ruang rawat inap RSD Balung Jember.  

Data terkait pengetahuan perawat tentang layanan prima di RSD Balung 

Jember didapatkan hasil beberapa perawat mengetahui apa itu layanan prima 

dalam keperawatan. Perawat yang mengetahui mampu menjelaskan contoh 

perilaku layanan prima perawat kepada pasien yaitu bagaimana berkomunikasi 

dengan pasien, selalu menanyakan kondisi pasien untuk mengontrol, bersikap 

ramah, memberikan layanan hinga pasien merasa puas, dan memberikan layanan 

sesuai dengan prosedur yang ada. Ada juga beberapa perawat yang menjelaskan 

layanan prima yaitu sebatas bagaimana kepedulian atau caring seorang perawat 

terhadap pasien.  

Data terkait perilaku perawat dalam layanan prima didapatkan bahwa 60% 

pasien mengatakan keramahan perawat dalam memberikan pelayanan 

keperawatan kepada pasien kurang. Sejumlah 100% pasien mengatakan bahwa 

perawat tidak memperkenalkan nama dan tugas dalam memberi asuhan 

keperawatan pada pasien. Sejumlah 20% pasien mengaku tidak disapa oleh 

perawat. Sebanyak 60% pasien mengatakan perawat tidak melakukan komunikasi 

dengan baik kepada pasien, tidak memberi penjelasan lebih lanjut tentang tujuan 

dan tindakan perawatan yang akan dilakukan pada pasien. Sebanyak 70% pasien 

mengatakan bahwa perawat kurang lembut dalam melayani pasien.  Pasien 

mengatakan 10% perawat tidak tanggap saat pasien membutuhkan bantuan dari 

perawat.  
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Hasil wawancara dengan pasien mendapatkan hasil sejumlah 100% pasien 

mengatakan bahwa perawat tidak memotivasi pasien dalam hal beribadah, seperti 

mengingatkan untuk sholat bagi agama islam, mengingatkan berdoa dan 

meyakinkan pasien untuk berserah diri kepada Tuhan. Sebanyak 50% orang 

pasien menuturkan bahwa perawat tidak pernah menyarankan pasien untuk 

memenuhi kebutuhan pribadi sesuai dengan kemampuannya. Hasil lainnya 

mengenai penampilan perawat, didapatkan data sebanyak 90% persen pasien 

mengatakan bahwa perawat kurang rapi dalam penampilan saat memberikan 

pelayanan keperawatan kepada pasien.  

Keberhasilan pelaksanaan kegiatan menjamin kualitas pelayanan keperawatan 

dipengaruhi oleh faktor pengetahuan, faktor beban kerja dan faktor komunikasi 

(Nursalam, 2002). Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting dalam 

pembentukan tindakan atau perilaku seseorang (Kendarti, 2009). Pengetahuan dan 

keterampilan tertentu diperlukan untuk menunjang program layanan  prima, yang 

meliputi kemampuan bidang kerja yang ditekuni, melaksanakan komunikasi yang 

efektif, mengembangkan motivasi dan public relations dalam membina hubungan 

(Barata, 2004). Perawat harus mempunyai pengetahuan dan wawasan yang luas 

untuk mewujudkan profesionalisme perawat, bukan hanya sebatas bidang 

keperawatan, tapi secara menyeluruh untuk memberikan pelayanan keperawatan 

yang profesional (Nasution, 2009). Pelayanan profesional merupakan praktik 

keperawatan profesional yang memiliki komitmen, etika, perhatian, 

pengembangan diri dan orang lain, bertanggung jawab, berwawasan luas dan 

mampu berkolaborasi (Gigard, 2005). Pelayanan profesional dalam Careful 
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Nursing Professional Practice Model (Meehan, 2014) terdiri dari empat dimensi, 

diantaranya lingkungan terapeutik, layanan prima, manajemen praktek dan 

pengaruh dalam sistem kesehatan serta otoritas profesional.  

Layanan prima berlandaskan pada ilmu pengetahuan, prinsip dari teori 

keperawatan serta penampilan dan sikap yang sesuai dengan kompetensi dan 

kewenangan yang diemban oleh perawat (Nasution, 2009). Perawat seharusnya 

memiliki pengetahuan dan kompetensi mengenai pelayanan prima sebelum 

memberikan pelayanan kepada pasien. Hadjam (2001), mengatakan bahwa 

perawat yang sudah mendapatkan pelatihan tentang pelayanan prima akan 

memiliki keterampilan pelayanan yang lebih baik dalam hal menjalin hubungan 

emosional dengan pasien, ketulusan dan empati serta penerimaan secara positif 

tanpa syarat.   

Bentuk pelayanan dan asuhan keperawatan diberikan oleh perawat yang 

mempunyai kemampuan serta sikap dan kepribadian yang sesuai dengan tuntutan 

profesi keperawatan (Aisyah dalam Nasution, 2009). Hines dan Yu (2009) dalam 

aliyu (2014) menyatakan bahwa pelayanan keperawatan berkontribusi dalam 

mengurangi komplikasi, mengurangi lama dirawat dan mengurangi biaya, 

menghargai dan membuat jelas kepada masyarat. Perawat seharusnya tidak hanya 

berfokus pada caring saja, melainkan juga pada proses yang berkesinambungan 

yang memerlukan pemikiran kritis tentang bagaimana cara memberi pelayanan 

keperawatan dan efeknya pada perkembangan perawatan pasien (Hines dan Yu, 

2009). Caring merupakan bagian inti keperawatan terutama dalam praktik 
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keperawatan, diharapkan perawat yang menerapkan perilaku caring dapat 

memberikan layanan prima kepada klien (Hamim, 2015).  

Hasil studi pendahuluan dan uraian masalah di atas, dapat menunjukkan jika 

pengetahuan perawat baik, hal ini tidak menutup kemungkinan perawat akan 

memiliki perilaku dalam layanan prima yang baik. Berdasarkan uraian diatas 

peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang hubungan pengetahuan 

perawat tentang layanan prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima di 

RSD Balung Jember.  

 

1.2 Rumusan Masalah 

Mengacu latar belakang yang telah dijelaskan, maka rumusan masalah dari 

penelitian ini adalah apakah ada hubungan pengetahuan perawat tentang layanan 

prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima? 

 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima dengan 

perilaku perawat dalam layanan prima. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah: 

a. Mengidentifikasi karakteristik perawat di RSD Balung Jember  
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b. Mengidentifikasi pengetahuan perawat tentang layanan prima di RSD Balung 

Jember  

c. Mengidentifikasi perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung 

Jember 

d. Mengidentifikasi hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima. 

 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat bagi Peneliti 

Manfaat bagi peneliti adalah memperoleh pengetahuan dan wawasan 

mengenai hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima dengan perilaku 

perawat dalam layanan prima. 

 

1.4.2 Manfaat bagi Instansi Pendidikan 

Manfaat yang bisa diperoleh bagi instansi pendidikan adalah sebagai 

tambahan referensi dan pengembangan penelitian pengetahuan perawat tentang 

layanan prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima. 

 

1.4.3 Manfaat bagi Instansi Kesehatan 

Manfaat yang diperoleh bagi Instansi Kesehatan adalah sebagai bahan 

pertimbangan dalam meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan di rumah sakit 

melalui pelayanan prima keperawatan. 
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1.4.4 Manfaat bagi Keperawatan 

Manfaat penelitian ini bagi keperawatan yaitu hasil penelitian ini diharapkan 

dapat memberikan peningkatan kualitas pelayanan prima keperawatan di rumah 

sakit. 

 

1.5 Keaslian Penelitian 

Penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Nina Maisyaroh Nasution (2009) 

dengan judul “Analisa Tingkat Kepuasan Pasien Pada Pelayanan Keperawatan 

Prima di Ruang rawat Inap Rumah Sakit Umum Pusat Haji Adam Malik Medan”. 

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan jumlah sampel 147 orang. 

Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik cluster sample. Penelitian ini 

dilakukan pada bulan Maret sampai April 2009 dan pengumpulan data dilakukan 

dengan menggunakan kuesioner yang terdiri dari data demografi, kuesiner 

mengukur tingkat kepuasan pasien pada pelayanan keperawatan prima yang 

menggunakan skala likert. 

Penelitian terdahulu berbeda dengan penelitian saat ini. Perbedaan 

penelitian yang dilakukan peneliti saat ini terletak pada judul, lokasi penelitian, 

waktu penelitian, analisis data, dan instrumen yang digunakan. Judul penelitian 

yang dilakukan oleh peneliti pada penelitian saat ini sebagai berikut : 
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Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Variabel Penelitian Sebelumnya Penelitian Sekarang 

Judul Analisa Tingkat Kepuasan 

Pasien Pada Pelayanan 

Keperawatan Prima di 

Ruang rawat Inap Rumah 

Sakit Umum Pusat Haji 

Adam Malik Medan 

Hubungan pengetahuan 

perawat tentang pelayanan 

prima dengan perilaku 

perawat dalam layanan 

prima di RSD Balung 

Jember 

Tempat Penelitian Medan Jember 

Tahun Penelitian 2009 2017 

Sampel Penelitian 147 responden 57 responden 

Variabel Independen Tingkat Kepuasan Pasien 

pada Pelayanan 

Keperawatan Prima 

Pengetahuan perawat 

tentang pelayanan prima 

Variabel Dependen - Perilaku perawat dalam 

layanan prima 

Peneliti Nina Maisyaroh Nasution Indah Dwi Haryati 

Desain Penelitian Deskriptif Deskriptif analitik 

Teknik Sampling Cluster Sampling Total sampling 
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA 

  

2.1 Konsep Pengetahuan  

2.1.1 Definisi Pengetahuan 

Pengetahuan merupakan hasil dari penginderaan manusia atau hasil tahu 

seseorang terhadap suatu objek melalui mata, hidung, telinga  dan sistem  indera 

lain yang dimilikinya, namun sebagian besar pengetahuan seseorang diperoleh 

melalui indera pendengaran dan penglihatan. Pengetahuan dihasilkan melalui 

penginderaan  yang sangat dipengaruhi oleh intensitas perhatian dan persepsi 

terhadap objek (Notoatmojo, 2010). 

 

2.1.2 Tingkatan Pengetahuan  

Pengetahuan seseorang terhadap suatu objek memiliki tingkatan yang 

berbeda-beda. Menurut Taksonomi Bloom dalam Krathwohl (2002) secara garis 

besar di bagi menjadi enam tingkat pengetahuan yaitu: 

a. Mengingat (Remember) 

Mengingat merupakan kemampuan memperoleh memperoleh kembali 

pengetahuan dari memori jangka panjang. Kategori mengingat (remember) 

terdiri dari mengenal kembali (recognizing)  dan mengingat (recalling). 

b. Memahami (Understand) 

Memahami diartikan sebagai kemampuan merumuskan makna dari 

pembelajaran dan mampu mengkomunikasikannya dalam bentuk lisan, tulisan 

maupun grafik.  Kategori memahami (understand) terdiri dari: 
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1. menginterpretasikan (interpreating) 

2. memberi contoh (exemplifying) 

3. mengklasifikasikan (classifying) 

4. menyimpulkan (summarizing) 

5. menduga (iffering) 

6. membandingkan (comparing) 

7. menjelaskan (explaining) 

c. Menerapkan (Apply) 

Menerapakan didefinisikan sebagai kemampuan dalam menggunakan prosedur 

untuk menyelesaikan masalah. Kategori menerapkan (apply) terdiri dari: 

1. melakukan (executing) 

2. menerapkan (implementing) 

d. Menganalisis (Analysis) 

Kemampuan untuk menjabarkan suatu kesatuan menjadi bagian-bagian dan 

menetukan bagimana bagian-bagian tersebut dihubungkan.  Menganalisis 

(analysis) di kategorikan menjadi : 

1. membedakan (differentiating) 

2. mengorganisasi (organizing) 

3. memberi simbol (attributing) 

e. Menilai (Evaluate) 

Menilai merupakan kemampuan seseorang untuk melakukan penilaian 

terhadap suatu objek  berdasarkan kriteria dan standart tertentu. Kategori 

menilai (evaluate) terdiri dari: 
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1. mengecek (checking) 

2. mengkritik (critiquing) 

f. Berkreasi (Create) 

Create didefinisikan sebagai kemampuan menggenalisasikan ide baru, produk 

atau cara pandang yang baru dari suatu kejadian. Create  dikategorikan 

menjadi tiga bagian yaitu:  

1. merumuskan (generating) 

2. merencakan (planning) 

3. memproduksi (producing) 

 

2.1.3 Faktor yang Mempengaruhi Pengetahuan 

Menurut Mubarak (2007), faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan 

terdiri dari : 

a. Pendidikan  

Pendidikan merupakan bimbingan atau pengetahuan yang diberikan seseorang 

kepada orang lain terhadap suatu hal dengan tujuan agar mereka dapat 

memahami. 

b. Pekerjaan  

Lingkungan pekerjaan dapat menjadikan seseorang mendapatkan pengalaman 

dan pengetahuan baik secara langsung maupun secara tidak langsung.  
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c. Umur  

Bertambahnya umur seseorang akan mengakibatkan perubahan pada aspek 

psikis dan psikologinya (mental). Pada aspek psikologis dan psikis, taraf 

berpikir seseorang akan semakin matang dan dewasa. 

d. Minat  

Minat merupakan suatu kecenderungan atau keinginan yang tinggi terhadap 

suatu objek. Minat menjadikan seseorang untuk mencoba dan menekuni suatu 

hal yang akan mengakibatkan seseorang memperoleh pengetahuan yang lebih 

dalam. 

e. Pengalaman 

Pengalaman  merupakan suatu kejadian yang yang pernah dialami seseorang 

dalam berinteraksi dengan lingkungannya. Pengalaman yang tidak baik akan 

cenderung dilupakan, namun pengalaman yang menyenangan akan 

mengakibatkan kesan yang membekas sehingga menimbulkan sikap yang 

positif. 

f. Kebudayaan  

Seseorang dapat mengalami suatu proses belajar dan memperoleh suatu 

pengetahuan dalam kebudayaan dan hubungan dengan orang lain 

g. Informasi  

Kemudahan memperoleh informasi dapat membantu mempercepat seseorang 

dalam memperoleh pengetahuan. 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


15 

 

 

 

Faktor yang memepengaruhi pengetahuan  menurut Wawan dan Dewi (2010), 

sebagai berikut: 

1. Faktor internal 

a.  Pendidikan 

Pendidikan diperlukan untuk mendapatkan informasi misalnya menunjang 

kesehatan sehingga meningkatakan kualitas hidup. Menurut Nusalam 

(2003), pada umumnya makin tinggi pedidikan seseorang makin mudah 

menerima informasi.  

b. Pekerjaan  

Pekerjaan merupakan kebutuhan yang harus dilakukan untuk menunjang 

kehidupan pribadi dan keluarganya (Nursalam. 2003) 

c. Usia 

Usia merupakan umur seorang individu yang terhitung sejak saat dilahirkan 

(Nursalam, 2003) 

2. Faktor Eksternal 

a. Lingkungan  

Lingkungan merupakan suatu kondisi yang ada disekitar manusia dan 

berpengaruh terhadap perkembangan dan perilaku seseorang atau kelompok 

(Nursalam, 2003) 

b. Sosial Budaya  

Sistem sosial budaya yang ada dalam suatu masyarakat dapat 

mempengaruhi sikap dalam menerima informasi.  
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2.1.4 Cara Memperoleh Pengetahuan 

Menurut Notoatmojo (2012), dari berbagai cara memperoleh pengetahuan, 

dikelompokkan menjadi dua, yakni: cara tradisional atau non ilmiah dan cara 

modern atau cara ilmiah.  

a. cara tradisional 

Cara mendapatkan pengetahuan pada periode ini dilakukan sebelum 

ditemukan metode ilmiah atau metode secara sistematik dan logis, 

diantaranya meliputi:  

1) cara coba salah (Trial and Error) 

Cara ini dilakukan dengan cara menggunakan beberapa kemungkinan, 

jika menggunakan satu kemungkinan tidak berhasil maka dicoba 

kemungkinan yang lain, apabila masih tidak berhasil maka akan dicoba 

kemungkinan yang lain lagi  begitu seterusnya sampai masalah dapat 

terpecahkan; 

2) secara kebetulan  

Penemuan secara kebetulan terjadi karena ketidaksengajaan oleh orang 

yang bersangkutan;   

3) cara kekuasaan atau otoritas  

Sumber pengetahuan melalui otoritas pemerintahan, otoritas pemimpin, 

tokoh agama, maupun ahli ilmu pengetahuan dianggap sebagai sumber 

kebenaran yang mutlak yang akhirya menjadi kebiasaan dan diwariskan 

secara turun-temurun; 
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4) berdasarkan pengalaman pribadi 

Mengulang kembali pengalaman yang diperoleh dalam memecahkan 

permasalahan yang dihadapi, untuk memecahkan masalah yang serupa 

dengan masalah di masa lalu dilakukan cara yang sama untuk 

memecahkannya; 

5) cara akal sehat 

Akal sehat atau common sense mampu menemukan sebuah teori atau 

kebenaran; 

6) kebenaran melalui wahyu  

Kebenaran melalui wahyu merupakan suatu kebenaran yang diterima 

oleh nabi dari Tuhan, bukan karena hasil penalaran atau penyelidikan 

manusia; 

7) kebenaran secara intuitif 

Kebenaran secara intuitif diperoleh manusia diluar proses kesadaran yang 

terjadi secara sangat cepat tanpa melalui proses penalaran atau berpikir; 

8) melalui jalan pikiran  

Manusia menggunakan penalaran atau jalan pikirannya dalam 

memperoleh pengetahuan, hal ini dapat dilakukan secara induksi maupun 

deduksi; 

b. cara modern  

Cara modern dalam memperoleh pengetahuan saat ini lebih sistematis, logis 

dan ilmiah, yang disebut metode penelitian ilmiah atau metodologi 

penelitian. Pada awalnya cara ini dikembangkan oleh Francis Bacon (1561-
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1626), yang mengatakan bahwa untuk memperoleh kesimpulan umum 

dilakukan dengan cara mengadakan pengamatan langsung yang 

dikumpulkan dan diklasifikasikan untuk membuat pencatatan-pencatatan 

terhadap semua fakta sehubungan dengan objek yang diamatinya, 

pencatatan mencakup tiga hal, yakni: 

1) segala sesuatu yang positif, yaitu gejala yang muncul pada saat 

dilakukan pengamatan; 

2) segala sesuatu yang negatif, yaitu gejala yang tidak muncul pada saat 

dilakukan pengamatan; 

3) gejala yang muncul secara bervariasi, yaitu gejala yang berubah-ubah 

dalam beberapa kondisi.  

Hasil pencatatan dapat menetapkan suatu ciri-ciri atau unsur yang pasti ada 

pada suatu gejala, yang kemudian dijadikan dasar pengambilan kesimpulan.  

 

2.1.5 Pengukuran Pengetahuan  

Pengetahuan seseorang dapat diketahui dan diinterprestasikan dengan skala 

kualitatif (Arikunto, 2006), yaitu :  

a. Baik: Hasil presentase 76%-100%.  

b. Cukup: Hasil presentase 56% - 75%.   

c. Kurang: Hasil presentase <56%.   
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2.2 Layanan Prima 

2.2.1 Definisi Layanan Prima  

Pelayanan prima merupakan suatu bentuk kepedulian kepada klien dengan 

memberikan pelayanan terbaik untuk memfasilitasi kemudahan dalam pemenuhan 

kebutuhan dan mewujudkan kepuasannya, agar mereka selalu loyal kepada 

instansi (Barata, 2004). Layanan prima dapat berarti bergerak melebihi 

kompetensi untuk menjadi praktisi yang unggul (Anwar, 2014). 

 

2.2.2 Tujuan layanan prima 

Pelayanan prima merupakan elemen utama rumah sakit dan layanan 

kesehatan agar bisa bertahan diera globalisasi  (Ginting, 2006).  Rumah sakit 

harus memiliki perawat yang memberikan pelayanan yang prima yang cepat dan 

tepat sesuai dengan prosedur yang ada untuk memberikan kepuasan kepada pasien 

(Pongajow, 2015). Selain berpengaruh terhadap kepuasan pasien, layanan prima 

juga berpengaruh pada loyalitas pasien sebagai tolak ukur kesetian pasien 

terhadap layanan rumah sakit (Suherni, 2014). 

 

2.2.3 Faktor-faktor yang mempengaruhi layanan prima 

Gultom (dalam Nasution 2009), mengembangkan pelayanan keperawatan 

prima dengan menyelaraskan faktor-faktor Ability (kemampuan), Attitude (sikap), 

Appearance (penampilan), Attention (perhatian), Action (tindakan), Accountability 

(tanggung jawab).  
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1. Kemampuan (Ability)  

Kemampuan adalah pengetahuan dan keterampilan yang mutlak diperlukan 

untuk menunjang program layanan prima, yang meliputi kemampuan dalam 

bidang keperawatan, melaksanakan komunikasi yang efektif, mengembangkan 

motivasi, membina hubungan dengan rekan atau tenaga kesehatan lain. Profesi 

perawat dituntut untuk memberikan pelayanan keperawatan yang bermutu, 

memiliki landasan ilmu pengetahuan dan ketrampilan yang kuat, disertai sikap 

dan tingkah laku yang profesional dan berpegang kepada etika keperawatan 

(Pribadi, 2009) 

2. Sikap (Attitude)  

Sikap adalah perilaku yang harus ditonjolkan perawat ketika menghadapi 

pasien sebagai pelanggan. Sikap yang ditonjolkan kepada pelanggan adalah 

sikap yang baik dan menarik diantaranya, melayani pelanggan dengan 

penampilan yang serasi; melayani pelanggan dengan berpikiran yang positif; 

dan melayani pelanggan dengan sikap menghargai (Barata, 2004). Perawat 

sebagai pemberi layanan kesehatan, harus memilki sikap yang baik dan ramah, 

sikap tersebut dapat membentuk perilaku perawat yang akan berpengaruh 

terhadap kepuasan pasien (Pongajow, 2015) 

3. Penampilan (Appearance)  

Penampilan adalah penampilan seorang perawat, baik berupa fisik maupun 

nonfisik yang mampu merefleksikan kepercayaan diri dan kredibilitas dari 

pihak lain. Penampilan ini juga termasuk kemampuan diri untuk mengetahui 
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batas kemampuannya, mengetahui kesempatan dan kemampuan dalam 

mengubah diri agar menjadi pribadi yang efektif (Barata, 2004). 

4. Perhatian (Attention)  

Perhatian adalah kepedulian penuh terhadap pasien, baik yang berkaitan 

dengan perhatian akan kebutuhan dan keinginan pasien maupun pemahaman 

atas saran dan kritik. Perhatian yang dapat diberikan berupa, mendengarkan 

dan memahami kebutuhan pelanggan dan mencurahkan perhatian penuh 

kepada pelanggan (Barata, 2004).   

5. Tindakan (Action)   

Tindakan adalah berbagai kegiatan nyata yang harus dilakukan dalam 

memberikan layanan kepada pasien. Sikap dan tindakan dalam melakukan 

pelayanan yang baik merupakan dasar dalam pemberian layanan, yang secara 

nyata akan terwujud menjadi kesatuan bentuk pelayanan yang baik ketika 

mampu melakukan tindakan terbaik dalam memberikan pelayanan (Barata, 

2004). 

6. Tanggung jawab (Accountability)  

Tanggung jawab adalah suatu sikap keberpihakan kepada pasien sebagai wujud 

kepedulian untuk menghindarkan atau meminimalkan kerugian atau 

ketidakpuasan pasien. Perawat mempunyai tanggung jawab dalam memberi 

asuhan keperawatan kepada klien mencakup aspek, bio-psiko-sosial-kultural 

dan spiritual. Dalam upaya pemenuhan kebutuhan dasarnya dengan 

menggunakan proses keperawatan yang berupa; membantu klien memperoleh 

kesehatan, membantu klien sehat manjaga kesehatan, membantu klien yang 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


22 

 

 

 

tidak dapat disembuhkan untuk menerima keadaannya, membantu klien 

menghadapi ajal untuk diperlakukan manusiawi sesuai martabat hinga 

meninggal dengan ketenangan (Kusnanto, 2004). 

Parasuraman dalam Anjaryani (2009), menyebutkan 5 faktor pokok dalam 

keunggulan pelayanan, yaitu :   

1. Bukti fisik (tangibles), berupa fasilitas fisik yang meliputi fasilitas 

layanan, perlengkapan/peralatan yang digunakan di rumah sakit, dan 

penampilan tenaga kesehatan dan karyawan di rumah sakit.   

2. Reliabilitas (reliablility) berkaitan dengan kemampuan rumah sakit dalam 

memberikan layanan yang dijanjikan secara akurat sejak pertama kali, 

sehingga dapat memberikan kepuasan kepada pasien.   

3. Daya tanggap (responsiveness), berkenaan dengan kesediaan dan 

kemampuan tenaga kesehatan dan karyawan untuk membantu pasien dan 

merespon permintaan mereka dengan tanggap, serta menberikan jasa 

secara tepat.  

4. Jaminan (assurance) mencakup pengetahuan, keterampilan, kesopanan, 

serta mampu menumbuhkan rasa percaya dan keyakinan pasien. Jaminan 

juga berarti bahwa bebas dari ancaman dan resiko bahaya,  mendapat 

kenyamanan dan keamanan serta dilakukan oleh petugas yang kompeten.  

5. Empati (empathy) berarti memahami masalah dan kebutuhan pasien 

sebagai pelanggan, bertindak demi kepentingan pasien, memberikan 

perhatian pada pasien, yang dilakukan dengan hubungan komunikasi yang 

baik. 
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2.3 Pengetahuan Perawat Tentang Layanan Prima 

Pengetahuan dan keterampilan tertentu diperlukan untuk menunjang program 

layanan prima, yang meliputi kemampuan bidang kerja yang ditekuni, 

melaksanakan komunikasi yang efektif, mengembangkan motivasi dan public 

relations dalam membina hubungan (Barata, 2004). Layanan ini berlandaskan 

pada ilmu pengetahuan, prinsip dari teori keperawatan serta penampilan dan sikap 

sesuai dengan kompetensi dan kewenangan yang diemban oleh perawat 

(Nasution, 2009). Pengetahuan perawat dapat diperoleh dari berbagai macam cara, 

salah satunya pelatihan yang merupakan metode terorganisasi yang memastikan 

bahwa seseorang telah mempunyai pengetahuan dan keterampilan untuk tujuan 

khusus dan mendapatkan pengetahuan yang dibutuhkan untuk melakukan tugas 

kerja (Marquis & Huston dalam Susihar 2011). Hadjam (2001), mengatakan 

bahwa perawat yang sudah mendapatkan pelatihan tentang pelayanan prima akan 

memiliki keterampilan pelayanan yang lebih baik. 

 

2.4 Konsep Perilaku Perawat dalam Layanan Prima  

2.4.1 Definisi Perilaku Perawat dalam Layanan Prima 

Konsep layanan prima dalam keperawatan meliputi tugas dan perilaku  yang 

menggambarkan citra profesional, seperti bertanggung jawab, peduli, profesional 

dan sangat terlatih dengan kata-kata positif yang membantu  dan mencakup 

konsep asuhan keperawatan yang baik (Valentine, 2013). Perilaku perawat dalam 

layanan prima adalah seni dan kompentensi (keterampilan, pengetahuan dan 

sikap) dalam memberikan pelayanan yang berkualitas yang berdasarkan pada ilmu 
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pengetahuan (Aliyu dkk, 2014). Sekumpulan nilai-nilai dan ekspektasi kinerja 

untuk diikuti oleh semua perawat dan berpengaruh praktek perilaku yang sangat 

penting untuk menciptakan budaya keunggulan (Girard et al, 2005).  

 

2.4.2 Faktor Yang Mempengaruhi Perilaku Perawat dalam Layanan Prima  

Faktor yang mempengaruhi perilaku perawat menurut Notoatmojo (2003) 

antara lain, faktor predisposisi yang meliputi tingkat pengetahuan, sikap, nilai-

nilai, kepercayaan, persepsi; faktor pendukung meliputi ketersediaaan sarana dan 

fasilitas; faktor penguat/pendorong yang meliputi program kesehatan, peraturan, 

undang-undang, kebijakan serta sikap petugas kesehatan lain.  

Menurut Putri (2015), salah satu faktor yang  sangat mempengaruhi perilaku 

layanan prima perawat di puskesmas kecamatan Kebon Jeruk yaitu faktor 

pekerjaaan khususnya signifikasi tugas. Hal ini dikarenakan layanan tidak prima 

lebih banyak di lakukan oleh pegawai dengan signifikasi tugas yang tinggi 

dibandingkan dengan pegawai dengan signifikasi tugas rendah. 

Menurut Pongajow (2015),  Perawat harus mempunyai motivasi yang tinggi 

agar nantinya dapat melakukan pelayanan yang prima yang sesuai prosedur dan 

mendapatkan kepuasan dari pasien.  Motivasi bagi perawat merupakan hal yang 

sangat penting karena motivasi adalah hal penyebab, penyalur, dan pendukung 

prilaku manusia agar bekerja giat dan antusias mencapai hasil optimal (Sembel 

dalam Pongajow, 2015). Hal ini didukung dengan oleh Herzberg (dalam Darwis, 

2016) bahwa motivasi perawat yang tinggi akan berpengaruh pada kinerja dalam 

pelayanan prima.   
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2.4.3 Indikator perilaku perawat dalam layanan Prima  

Perilaku perawat dalam layanan prima bedasarkan The Careful Nursing and 

Professional Practice Model (Meehan, 2012), meliputi: 

1. penuh kelembutan dalam segala hal;  

Sikap sensitivitas, cinta, kasih sayang, kelembutan dan kesabaran perawat 

memberikan pengalaman yang baik untuk memenuhi kebutuhan pasien. Hal ini 

terkait dengan kesadaran dari keunggulan dan dimediasi melalui lingkungan 

terapeutik, caritas dan yang menularkan ketenangan. 

2. mempunyai keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan pasien; 

Perhatian dan kecermatan perawat terhadap detail dalam semua aspek 

perawatan pasien, mulai dari perawatan yang paling dasar hingga interaksi 

klinis yang paling kompleks dan tekniknya. Hal ini juga termasuk ketepatan 

dalam keterampilan intelektual, seperti teori tentang proses perawatan, 

pengambilan keputusan klinis dan ketepatan diagnosa keperawatan. 

3. mampu melihat dan menilai;  

Sebuah gabungan dari perhatian visual perawat dan ketanggapan perawat untuk 

menilai kondisi bio-fisik dan psiko-spiritual dan kebutuhan pasien.  Hal ini 

bermanfaat untuk  menyadari sesegera mungkin dari setiap perubahan kondisi 

atau tingkat responsivitas  pasien yang berdampak pada pemberian perawatan 

medis, kolaboratif masalah dan intervensi keperawatan. Penilaian ini 

merupakan landasan bagi penalaran klinis dan pengambilan keputusan. 
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4. mempunyai penalaran klinis dan mampu mengambil keputusan;  

Proses kognitif dan strategi yang digunakan oleh perawat untuk memahami 

data pasien, memilih alternatif dan membuat diagnosa keperawatan. Hal yang 

paling utama adalah ketepatan diagnosa keperawatan. Proses ini juga 

digunakan untuk mengidentifikasi kebutuhan untuk penilaian dan intervensi 

oleh tenaga profesional kesehatan lainnya, terutama yang berkaitan dengan 

situasi yang mengancam kehidupan aktual atau potensial. 

5. keterlibatan langsung dalam perawatan pasien;  

Partisipasi pasien dalam pengambilan keputusan untuk memenuhi kebutuhan 

keperawatan, karena hal ini yang diinginkan dan merupakan bagian dari pasien. 

Keterlibatan langsung dalam perawatan pasien termasuk dukungan perawat, 

pendidikan dan dukungan secara terus-menerus sehingga pasien dapat 

mencapai kemandirian atau kemandirian yang relatif dalam merawat diri 

mereka sendiri. 

6. Mampu mendiagnosa, melakukan intervensi dan mengevaluasi hasil; 

Standar dari diagnosa keperawatan, hasil Keperawatan dan intervensi 

Keperawatan yang dipilih dilakukan dengan bekerja sama dengan pasien telah 

diakui secara internasional. Diagnosa keperawatan merupakan  penilaian 

spesifik klinis  yang dibuat oleh perawat tentang tanggapan pasien baik secara 

aktual dan potensial untuk masalah kesehatan dan/atau diagnosa medis yang 

berada dalam lingkup keperawatan. Hal ini terkait dengan hasil yang 

diinginkan pasien dalam perawatannya. Intervensi keperawatan dilaksanakan 

untuk mencapai hasil dan seluruh proses selalu dievaluasi. 
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7. menginformasikan kepada keluarga, teman dan komunitas untuk mendukung 

dalam perawatan pasien;  

Dukungan dan dorongan perawat untuk memberitahukan anggota keluarga, 

teman-teman dan layanan masyarakat untuk berpartisipasi dalam perawatan 

pasien, sesuai dengan kehendak  pasien. 

8. melakukan pendidikan kesehatan. 

Memberikan pegetahuan dan pendidikan kesehatan pada pasien dan keluarga, 

pengetahuan tersebut  bertujuan untuk memaksimalkan perawatan pasien dan 

keterlibatan keluarga secara terus-menerus diharapkan meningkatkan kesehatan 

pasien. Hal ini dapat bersifat formal atau informal, spesifik atau umum dan 

termasuk memperhatikan pengetahuan kesehatan dan kebutuhan spesifik untuk 

kerentanan tertentu, baik penyakit atau cedera. 

 

2.4.4 Pengukuran Perilaku Perawat dalam Layanan Prima 

Perilaku perawat dalam layanan prima dapat diukur dengan skala kualitas 

pelayanan prima (Hadjam, 2001). Menurut Sugiarto dalam Hadjam (2001), skala 

kualitas pelayanan prima dapat menunjukkan kualitas pelayanan prima pada 

subjek penelitian. Beberapa aspek yang diukur dalam pelayanan prima 

diantaranya yaitu kelembutan dalam segala hal; keterampilan dalam keselamatan 

dan kenyamanan pasien; penilaian; penalaran klinis dan pengambilan keputusan; 

keterlibatan langsung dalam perawatan pasien; kemampuan mendiagnosa, 

intervensi dan mengevaluasi hasil; penginformasian kepada keluarga, teman dan 
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komunitas untuk mendukung dalam perawatan pasien; dan pendidikan kesehatan 

(Meehan, 2012). 

 

2.5 Hubungan Pengetahuan Perawat Tentang Layanan Prima dengan 

Perilaku Perawat dalam Layanan Prima  

Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting dalam pembentukan 

tindakan atau perilaku seseorang (Kendarti, 2009). Zainuddin (2004)  menyatakan 

bahwa pengetahuan merupakan hal yang mendasar bagi seorang perawat dalam 

melaksanakan asuhan keperawatan, sesuai dengan nilai-nilai etik keperawatan dan 

standar keperawatan, sehingga mampu menjaga mutu pelayanan keperawatan di 

rumah sakit. Perawat harus mempunyai pengetahuan dan wawasan yang luas 

untuk mewujudkan profesionalisme perawat, bukan hanya sebatas bidang 

keperawatan, tapi secara menyeluruh untuk memberikan pelayanan keperawatan 

yang profesional (Nasution, 2009). Perawat harus memiliki pengetahuan dan 

kompetensi mengenai pelayanan prima sebelum memberikan pelayanan kepada 

pasien. Pelayanan prima merupakan suatu bentuk kepedulian kepada 

pelanggan/klien dengan memberikan pelayanan terbaik untuk memfasilitasi 

kemudahan dalam pemenuhan kebutuhan dan mewujudkan kepuasannya, agar 

mereka selalu loyal kepada instansi (Barata, 2004). Sikap dan tindakan yang 

dilakukan sesuai dengan kompetensi dan dilakukan secara terus menerus akan 

memberikan pelayanan yang unggul (Meehan, 2012). 

Perawat dituntut untuk terus meningkatkan kompetensi dirinya baik dari 

segi kognitif, psikomotor maupun afektif, yang bisa didapatkan melalui 
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pendidikan formal maupun informal (Asmadi, 2008). Pelatihan merupakan bagian 

dari suatu proses pendidikan formal, yang tujuannnya untuk meningkatkan 

kemampuan atau keterampilan kerja seseorang atau sekelompok orang 

(Notoatmodjo, 2003). Hadjam (2001) mengatakan bahwa perawat yang telah 

mengikuti pelatihan mengenai layanan prima akan memiliki keterampilan 

pelayanan yang lebih baik dibandingkan dengan perawat yang tidak mendapatkan 

pelatihan layanan prima, sehingga perawat mampu menjalin hubungan emosional 

dengan pasien yang memerlukan kehangatan, ketulusan, dan empati serta 

penerimaan secara positif. Peningkatan pengetahuan perawat tentang layanan 

prima akan meningkatkan pelayanan keperawatan untuk pasien. Hal ini akan 

berdampak terhadap kepuasan pasien (Kelana, 2015) dan loyalitas pasien 

(Suherni, 2014). 
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2.6 Kerangka Teori 

 

  

 

 

 

 

  

  

 

 

  

Perilaku  perawat dalam Layanan 

Prima: 

1. penuh kelembutan dalam segala hal;  

2. mempunyai keterampilan dalam 

keselamatan dan kenyamanan 

pasien;  

3. mampu melihat dan menilai;  

4. mempunyai penalaran klinis dan 

mampu mengambil keputusan; 

5.  keterlibatan langsung dalam 

perawatan pasien;  

6. mampu mendiagnosa, melakukan 

intervensi dan mengevaluasi hasil; 

7.  menginformasikan kepada keluarga, 

teman dan komunitas untuk 

mendukung dalam perawatan pasien;  

8. melakukan pendidikan kesehatan. 

(Meehan, 2012) 

Tingkatan pengetahuan: 

1. Mengingat (Remember) 

2. Memahami (Understand) 

3. Menerapkan (Apply) 

4. Menganalisis (Analysis) 

5. Menilai (Evaluate) 

6. Berkreasi (Create) 

(Taksonomi Bloom dalam 

Krathwohl, 2002) 

Pengetahuan perawat 

tentang Layanan Prima 

 

Faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan: 

a. Pendidikan  

b. Pekerjaan  

c. Umur  

d. Minat  

e. Pengalaman 

f. Kebudayaan  

g. Informasi  

 (Mubarak, 2007) 

 

Faktor yang 

mempengaruhi layanan 

Prima 

1. Ability (kemampuan) 

2. Attitude (sikap) 

3. Appearance 

(penampilan) 

4. Attention (perhatian) 

5. Action (tindakan) 

6. Accountability 

(tanggung jawab) 

(Gultom dalam Nasution, 

2009) 

Gambar 2.1 Kerangka Teori Hubungan Pengetahuan Perawat Tentang Layanan Prima dengan 

Perilaku Perawat dalam Layanan Prima  

motivasi 
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BAB 3. KERANGKA KONSEP 

 

 

3.1 Kerangka Konsep 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

  = Diteliti 

  = Tidak diteliti 

 

 

Gambar 3.1 Kerangka Konsep Penelitian 

Perilaku perawat dalam layanan 

prima  

1. penuh kelembutan dalam 

segala hal;  

2. mempunyai keterampilan 

dalam keselamatan dan 

kenyamanan pasien;  

3. mampu melihat dan menilai;  

4. mempunyai penalaran klinis 

dan mampu mengambil 

keputusan; 

5. keterlibatan langsung dalam 

perawatan pasien;  

6. mampu mendiagnosa, 

melakukan intervensi dan 

mengevaluasi hasil; 

7. menginformasikan kepada 

keluarga, teman dan 

komunitas untuk mendukung 

dalam perawatan pasien;  

8. melakukan pendidikan 

kesehatan. 

(Meehan, 2012) 

Tingkatan pengetahuan: 

1. Mengingat 

(Remember) 

2. Memahami 

(Understand) 

3. Menerapkan (Apply) 

4. Menganalisis 

(Analysis) 

5. Menilai (Evaluate) 

6. Berkreasi (Create) 

(Taksonomi Bloom 

dalam Krathwohl, 2002) 

 

Variabel Terikat 

 

Variabel Bebas 

 

Faktor yang 

mempengaruhi 

pengetahuan: 

1. Pendidikan  

2. Pekerjaan  

3. Umur  

4. Minat  

5. Pengalaman 

6. Kebudayaan  

7. Informasi  

 (Mubarak, 2007) 
 

Sikap Motivasi 
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3.2 Hipotesis 

Menurut Sugiyono (2014) Hipotesis merupakan jawaban sementara 

terhadap rumusan masalah, di mana rumusan masalah tersebut telah dinyatakan 

dalam bentuk kalimat pertanyaan. Hipotesis alternatif (Ha) menyatakan adanya 

hubungan, pengaruh, dan perbedaan antara dua atau lebih variabel (Sugiyono, 

2014). Penelitian ini menggunakan hipotesis alternatif  (Ha)  yaitu: 

Ha diterima jika ada hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima.  

Ha ditolak jika tidak ada hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima.  
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BAB 5. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit Daerah Balung Jember. 

Rumah Sakit Daerah Balung Jember merupakan salah satu rumah sakit yang 

berada di Kabupaten Jember. Rumah sakit ini menerima pelayanan rujukan dari 

puskesmas dan rumah sakit lain serta  melayani pasien dengan BPJS maupun non 

BPJS. Rumah Sakit Daerah Balung Jember  merupakan Rumah Sakit daerah kelas 

C milik pemerintah Kabupaten Jember.  RSD Balung Jember ini beralamat di 

Jalan Rambipuji 19, Balung Jember, Jember. RSD Balung Jember memiliki luas 

lahan 21,941 m
2
 dan luas bangunan 8.436,50 m

2
. Salah satu jenis pelayanan yang 

ada di Rumah Sakit Daerah Balung Jember yaitu pelayanan rawat inap. Pelayanan 

rawat inap di rumah sakit ini yaitu ruang rawat utama, ruang rawat kelas I, II, dan 

III, ruang rawat anak, ruang rawat bersalin, ruang nifas dan ruang rawat intensif 

(ICU). 

Jumlah perawat dirawat inap di RSD Balung Jember  yaitu sebanyak 69 

perawat. Penelitian ini dilakukan di ruang Melati, Mawar, Dahlia, Anggrek, 

Flamboyan dan Perinatologi. Pengambilan data dilakukan pada tanggal 24 Juli-30 

Juli yang dilakukan pada 57 responden yang memenuhi kriteria.  

 

5.1 Hasil Penelitian  

5.1.1 Hasil Analisis Univariat 

a. Karakteristik Responden   

Karakteristik responden dalam penelitian ini  terdiri dari usia, jenis kelamin, 

pendidikan akhir, dan lama bekerja sebagai perawat di RSD Balung Jember. 
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Distribusi responden berdasarkan usia dapat dilihat pada tabel 5.2. Distribusi 

berdasarkan jenis kelamin, pendidikan akhir dan lama bekerja dapat dilihat pada 

tabel 5.3. 

Tabel 5.1 Hasil Uji Normalitas pada kategori usia perawat di RSD Balung 

Jember pada bulan juli 2017(n=57) 

Variabel 
Hasil Uji 

Normalitas 
Interpretasi hasil uji 

Normalitas  

Usia 0,200 Normal 

Sumber: Data primer, Juli (2017)  

Berdasarkan tabel  5.1 diketahui bahwa hasil dari uji normalitas variabel 

usia  yaitu 0,200, dimana p > 0,05 yang berarti bahwa data tersebut berdistribusi 

normal. 

Tabel 5.2 Rerata responden menurut usia perawat di RSD Balung Jember pada 

bulan juli 2017 (n=57) 

Variabel Mean SD 

Usia 32,93 5,106 

Sumber: Data primer, Juli (2017)  

Berdasarkan tabel 5.2 diketahui rata-rata usia responden dalam penelitian 

ini yaitu 32,93 tahun dan standart deviasi  yaitu 5,106.  

Tabel 5.3 Distribusi frekuensi responden menurut jenis kelamin, pendidikan 

akhir, dan lama bekerja pada bulan juli 2017 (n=57) 

Variabel Frekuensi Persentase (%) 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 23 40,4 

Perempuan 34 59,6 

Total 57 100 

Pendidikan   

D3 30 52,6 

D4 0 0 

S1 27 47,4 

S2 0 0 

Total 57 100 
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Lama Kerja   

< 5 Tahun 10 17,5 

5-10 Tahun 23 40,4 

>10 Tahun 24 42,1 

Total 57 100 

Sumber: Data primer, Juli (2017)  

Berdasarkan tabel 5.3 diketahui responden yang merupakan perawat di 

RSD Balung Jember dalam penelitian ini lebih banyak perempuan dibandingkan 

laki-laki. Jumlah responden perempuan sebanyak 34 responden (59,6%) dan laki-

laki sebanyak 23 responden (40,4%).  Pada tabel 5.3 menunjukkan bahwa lebih 

dari 50 persen perawat RSD Balung Jember yang memiliki pendidikan akhir D3 

adalah sebanyak 30 responden (52,6%), S1 sebanyak 27 responden (47,4%) dan 

tidak ada perawat dengan pendidikan akhir D4 dan S2 di ruang rawat inap RSD 

Balung Jember. Pada tabel 5.3 juga menunjukkan bahwa jumlah terbanyak 

responden  bekerja lebih dari 10 tahun yaitu sebanyak 24 responden (42,1%), 

sedangkan untuk jumlah sedikit yaitu sebanyak 10 responden (17,5%) bekerja di 

RSD Balung Jember kurang dari lima tahun.   

 

b. Pengetahuan Perawat tentang Layanan Prima di RSD Balung Jember  

Gambaran pengetahuan perawat tentang layanan prima di RSD Balung 

Jember dapat dilihat dalam tabel 5.4.  

Tabel 5.4 Distribusi frekuensi pengetahuan perawat tentang layanan prima di RSD 

Balung Jember pada bulan juli 2017 (n=57) 

Variabel Frekuensi Persentase (%) 

Pengetahuan baik 3 5,3 

Pengetahuan cukup 30 52,6 

Pengetahuan kurang 24 42,1 

Total 57 100% 

Sumber: Data primer, Juli (2017)  
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Tabel 5.4 menunjukkan  gambaran mengenai pengetahuan perawat tentang 

layanan prima di RSD Balung terbagi atas kategori baik, cukup dan kurang. 

Persentase pengetahuan perawat tentang layanan prima baik sebesar 5,3% dengan 

jumlah tiga responden, lebih dari 50 persen responden memiliki persentase 

pengetahuan perawat tentang layanan prima cukup yaitu 52,6% dengan jumlah 30 

responden, sedangkan persentase pengetahuan perawat tentang layanan prima 

kurang sebanyak 42,1% dengan jumlah 24 responden. 

Tabel 5.5 Distribusi frekuensi indikator pengetahuan perawat tentang layanan 

prima di RSD Balung Jember; Juli 2017 (n=57) 
 

Variabel Kategori 
Total 

Kurang Cukup Baik 

F % F % f % F % 

7. Mengingat (Remember) 45 78,9 0 0 12 21,1 57 100 

8. Memahami 

(Understand) 

39 68,4 0 0 18 31,6 57 100 

9. Menerapkan (Apply) 19 33,3 33 57,9 5 8,8 57 100 

10. Menganalisis (Analysis) 11 19,3 31 54,4 15 26,3 57 100 

11. Menilai (Evaluate) 22 38,6 25 43,9 10 17,5 57 100 

12. Berkreasi (Create) 1 1,8 10 17,5 46 80,7 57 100 

Sumber: Data Primer, Juli 2017 

 

Berdasarkan tabel 5.5 penelitian lebih dari 50 persen pengetahuan perawat 

ruang rawat inap RSD Balung Jember tentang layanan prima termasuk dalam 

kategori cukup, sebagian besar responden mendapatkan skor terendah pada 

indikator mengingat (remember) dengan jumlah 45 responden (78,9%), sedangkan 

skor tertinggi pada sebagian besar responden adalah indikator berkreasi, yaitu 

sejumlah 46 responden (80,7%). 

c. Perilaku Perawat dalam Layanan Prima di RSD Balung Jember  
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Gambaran perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember dapat 

dilihat dalam tabel 5.6. Menurut Meehan (2012) indikator perilaku perawat dalam 

layanan prima terdiri dari penuh kelembutan dalam segala hal; mempunyai 

keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan pasien; mampu melihat dan 

menilai; mempunyai penalaran klinis dan mampu mengambil keputusan; 

keterlibatan langsung dalam perawatan pasien; mampu mendiagnosa, melakukan 

intervensi dan mengevaluasi hasil; menginformasikan kepada keluarga, teman dan 

komunitas untuk mendukung dalam perawatan pasien; dan melakukan pendidikan 

kesehatan.  

Tabel 5.6 Distribusi frekuensi perilaku perawat dalam layanan prima di RSD 

Balung Jember pada bulan juli 2017 (n=57) 

Variabel Frekuensi Persentase (%) 

Perilaku baik 51 89,5% 

Perilaku cukup 6 10,5% 

Perilaku kurang 0 0 

Total 57 100% 

Sumber: Data primer, Juli (2017)  

Tabel 5.6 menunjukkan  gambaran mengenai perilaku perawat dalam 

layanan prima di RSD Balung terbagi atas kategori baik, cukup dan kurang. 

Sebagian besar responden memiliki perilaku perawat dalam layanan prima baik 

yaitu sebesar 89,5% dengan jumlah 51 responden. Persentase perilaku perawat 

dalam layanan prima cukup yaitu 10,5% dengan jumlah 6 responden dan tidak ada 

perilaku perawat dalam layanan prima yang masuk dalam kategori kurang. 

 

 

Tabel 5.7 Distribusi frekuensi indikator perilaku perawat dalam layanan prima di 

RSD Balung Jember; Juli 2017 (n=57) 

Variabel Kategori Total 
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Kurang Cukup Baik 

F % F % f % f % 

9. penuh kelembutan 

dalam segala hal;  

0 0 3 5,3 54 94,7 57 100 

10. mempunyai 

keterampilan dalam 

keselamatan dan 

kenyamanan pasien;  

0 0 26 25,6 31 54,4 57 100 

11. mampu melihat dan 

menilai;  

0 0 23 40,4 34 59,6 57 100 

12. mempunyai penalaran 

klinis dan mampu 

mengambil keputusan; 

0 0 19 33,3 38 66,7 57 100 

13.  keterlibatan langsung 

dalam perawatan 

pasien;  

0 0 28 49,1 29 51,9 57 100 

14. mampu mendiagnosa, 

melakukan intervensi 

dan mengevaluasi hasil; 

0 0 28 49,1 29 51,9 57 100 

15. menginformasikan 

kepada keluarga, teman 

dan komunitas untuk 

mendukung dalam 

perawatan pasien;  

0 0 25 43,9 32 56,1 57 100 

16. melakukan pendidikan 

kesehatan. 

0 0 29 51,9 28 49,1 57 100 

Sumber: Data Primer, Juli 2017 

 

Berdasarkan tabel 5.7 lebih dari 50 persen responden mendapatkan skor 

terendah dalam indikator melakukan pendidikan kesehatan yaitu  sejumlah 29 

(51%), sedangkan untuk skor tertinggi, mayoritas responden mendapatkan skor 

baik dalam indikator penuh kelembutan dalam segala hal yaitu sejumlah 54 

responden (94.7%). 
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5.1.2 Hasil Analisis Bivariat 

Analisis bivariat pada penelitian ini digunakan untuk mengetahui 

hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima dengan perilaku perawat 

dalam layanan prima di RSD Balung  Jember. Hubungan pengetahuan perawat 

tentang layanan prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD 

Balung  Jember telah dianalisis dan tersaji dalam tabel. Analisis hubungan 

pengetahuan perawat tentang layanan prima dengan perilaku perawat dalam 

layanan prima di RSD Balung  Jember dengan menggunakan uji spearman rank 

karena variabel independen dan dependen merupakan data kategorik yaitu ordinal 

dan ordinal. Hasil uji spearman rank  dapat dilihat pada tabel 5.8.  

Tabel 5.8 gambaran hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember 

bulan Juli 2017 (n = 57)  

 
Perilaku perawat dalam layanan 

prima 

Pengetahuan perawat 

tentang layanan prima 

r -207 

p-value 0,123 

n 57 

 

Berdasarkan analisis bivariat pada tabel 5.8 dengan menggunakan uji 

spearman rank diperoleh nilai p value = 0,123 (>a= 0,05) yang artinya tidak ada 

hubungan antara pengetahuan perawat dalam layanan prima dengan perilaku 

perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember.  
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5.2 Pembahasan  

5.2.1 Karakteristik Perawat di RSD Balung Jember  

a. Usia 

Berdasarkan hasil penelitian diketahui rata-rata usia responden dalam 

penelitian ini yaitu 32,93 tahun. Usia responden paling muda yaitu 24 tahun dan 

usia paling tua 45 tahun. Bertambahnya umur seseorang akan mengakibatkan 

perubahan pada aspek psikis dan psikologinya (mental). Taraf berpikir seseorang 

akan semakin matang dan dewasa dalam aspek psikologis dan psikis (Mubarak, 

2007). Menurut Fitriantoro (2009) dalam penelitiannya mengatakan bahwa usia 

mempunyai pengaruh positif dan signifikan terhadap kinerja, hal ini disebabkan 

karena pekerja yang berusia lebih tua semakin memiliki spesifikasi, pengalaman, 

pertimbangan, etika kerja dan komitmen yang semakin kuat, selain itu pekerja 

yang berusia lebih tua umumnya lebih bertanggung jawab, disiplin, tertib, teliti, 

berhati-hati, bermoral dan lebih loyal dari pekerja yang berusia lebih muda.   

Semakin bertambah usia seorang perawat maka akan semakin matang dan 

dewasa dalam berpikir sehingga perawat lebih mengetahui tentang tanggung 

jawabnya dalam memberikan pelayanan asuhan keperawatan.   

 

b. Jenis Kelamin 

Lebih dari 50 persen responden yang berjenis kelamin perempuan, dengan 

jumlah 34 perawat perempuan (59,6 %), sedangkan sisanya berjenis kelamin laki-

laki yaitu sebanyak 23 perawat laki-laki (40,4%). Perbedaan proporsi responden 

berjenis kelamin perempuan dan laki-laki sangat signifikan. Berdasarkan hal 
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tersebut dapat dikatakan bahwa lebih banyak perawat perempuan dibandingkan 

dengan perawat laki-laki  di ruang rawat inap di RSD Balung Jember.  

 Mayoritas perawat adalah seorang perempuan dikarenakan sikap dasar 

perempuan yang identik dengan sosok yang ramah, sabar, telaten, lemah lembut, 

berbelas kasih dan gemar bersosialisasi. Perempuan dianggap memiliki naluri 

keibuan dan sifat caring terhadap orang lain (Gunarsa, 2008). Caring merupakan 

bagian inti keperawatan terutama dalam praktik keperawatan, diharapkan perawat 

yang menerapkan perilaku caring dapat memberikan layanan prima kepada klien 

(Hamim, 2015).  

  Fitriani (2012) dalam penelitiannya menyatakan bahwa tidak ada 

perbedaan antara perempuan dan laki-laki dalam kemampuan memecahkan 

masalah, keterampilan analisis, dorongan kompetitif, motivasi, kemampuan sosial 

dan kemampuan dalam meningkatkan pengetahuan. Perempuan dirasa cocok 

untuk menjadi seorang perawat karena perempuan memiliki sifat keibuan yang 

identik dengan sosok yang ramah, sabar, telaten, lemah lembut, berbelas kasih dan 

bersosialisasi hal ini mengakibatkan banyaknya perempuan yang memilih profesi 

menjadi perawat, namun tidak menutup kemungkinan untuk seorang laki-laki 

menjadi perawat karena tidak ada perbedaan kemampuan antara laki-laki dan 

perempuan dalam hal memecahkan masalah, keterampilan analisis, dorongan 

kompetitif, motivasi, sosial dan meningkatkan pengetahuan. 
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c. Pendidikan Akhir 

Berdasarkan hasil penelitian diketahui lebih dari 50 persen pendidikan akhir 

responden adalah D3 yaitu sebanyak 30 responden (52,6%), S1 sebanyak 27 

responden (47,4%) tidak ada perawat yang memiliki pendidikan akhir D4 dan S2 

di ruang rawat inap RSD Balung Jember. 

Menurut Notoatmodjo (2007) menyatakan bahwa tingkat pendidikan 

menentukan kemampuan seseorang memahami pengetahuan yang diperoleh, yaitu 

semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka semakin mudah seseorang 

tersebut menerima informasi. Hal ini didukung oleh penelitian Asiah (2013),  

yang menyatakan bahwa semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka 

semakin tinggi pula tingkat pengetahuannya.  Perawat yang memiliki tingkat 

pendidikan yang lebih tinggi akan lebih faham mengenai pengetahuan tentang 

layanan prima. 

 

d. Lama Bekerja 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebanyak  10 responden (17,5%) 

telah bekerja di RSD Balung kurang dari lima tahun, sebanyak 23 responden 

(40,4%) telah bekerja di RSD Balung dalam kurun waktu lima sampai sepuluh 

tahun, sedangkan sebanyak 24 responden (42,1%) telah bekerja di RSD Balung 

Jember lebih dari sepuluh tahun. 

Menurut Oktafiyani (2009) masa kerja yang lama akan membentuk pola 

kerja yang efektif, karena berbagai kendala yang muncul akan dapat dikendalikan 

berdasarkan pengalamanannya sehingga individu yang berpengalaman akan dapat 
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menyelesaikan tugas dengan baik. Masa kerja dapat mempengaruhi pengalaman 

seseorang. Semakin lama orang tersebut berkerja maka semakin lama pula orang 

tersebut terpapar dengan pola kebiasaan yang ada (Prabowo, 2011). 

Lama kerja seseorang tidak menentukan seseorang berperilaku layanan 

prima. Lama terpapar dengan kebiasan dalam lingkugan kerja yang tidak 

menerapkan layanan prima akan mengakibatkan kurangnya motivasi perawat 

dalam melakukan layanan prima, dan sebaliknya kebiasaan dalam lingkungan 

kerja yang menerapkan layanan prima maka akan mengakibatkan perawat 

termotivasi untuk berperilaku layanan prima di lingkungan kerjanya.  

 

5.2.2 Pengetahuan Perawat tentang Layanan Prima di RSD Balung Jember 

Berdasarkan pengetahuan perawat tentang layanan prima di RSD Balung 

Jember menunjukkan  gambaran mengenai pengetahuan perawat tentang layanan 

prima di RSD Balung terbagi atas kategori baik, cukup dan kurang. Persentase 

pengetahuan perawat tentang layanan prima baik sebesar 5,3% dengan jumlah tiga 

responden. Lebih dari 50 persen responden memiliki persentase pengetahuan 

perawat tentang layanan prima cukup yaitu 52,6% dengan jumlah 30 responden 

dan persentase pengetahuan perawat tentang layanan prima kurang sebanyak 

42,1% dengan jumlah 24 responden. Berdasarkan hasil penelitian lebih dari 50 

persen pengetahuan perawat ruang rawat inap RSD Balung Jember tentang 

layanan prima termasuk dalam kategori cukup, sebagian besar responden 

mendapatkan skor terendah pada indikator mengingat (remember) dengan jumlah 
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45 responden (78,9%), sedangkan skor tertinggi pada sebagian besar responden 

adalah indikator berkreasi, yaitu sejumlah 46 responden (80,7%). 

Penelitian ini menggunakan indikator pengetahuan yang berdasakan 

taksonomi Bloom (2002), dimana terbagi menjadi enam indikator. Indikator 

mengingat (remember)  yang merupakan kemampuan perawat memperoleh 

kembali pengetahuan dari memori jangka panjang mengenai layanan prima 

keperawatan yang dikategorikan menjadi mengenal kembali (recognizing)  dan 

mengingat (recalling). Memahami  yang diartikan sebagai kemampuan perawat 

dalam merumuskan makna dari pembelajaran dan mampu 

mengkomunikasikannya dalam bentuk lisan, tulisan maupun grafik mengenai 

layanan prima keperawatan yang dikategorikan menjadi menginterpretasikan, 

memberi contoh, mengklasifikasikan, menyimpulkan, menduga, membandingkan 

dan menjelaskan. Indikator menerapkan (apply) didefinisikan sebagai kemampuan 

seorang perawat dalam menggunakan prosedur mengenai layanan prima untuk 

menyelesaikan masalah, kategori menerapkan (apply) terdiri dari; melakukan dan 

menerapkan. Indikator lainnya dalam pengetahuan perawat tentang layanan prima 

adalah menganalisis (analysis) yang dapat diartikan sebagai kemampuan untuk 

menjabarkan suatu kesatuan menjadi bagian-bagian dan menetukan bagimana 

bagian-bagian tersebut dihubungkan dalam hal ini dikategorikan menjadi; 

membedakan, mengorganisasi dan memberi simbol. Indikator menilai (evaluate) 

dalam pengetahuan perawat tentang layanan prima dapat diartikan sebagai 

kemampuan seseorang untuk melakukan penilaian terhadap suatu objek  

berdasarkan kriteria  tertentu yang terdiri dari mengecek dan mengkritik. Indikator 
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terakhir dari pengetahuan perawat tentang layanan prima yaitu berkreasi (create) 

yang didefinisikan sebagai kemampuan menggeneralisasikan ide baru, produk 

atau cara pandang yang baru dari suatu kejadian yang dikategorikan menjadi 

merumuskan, merencakan, dan memproduksi 

 Pengetahuan dan keterampilan tertentu diperlukan untuk menunjang program 

layanan prima, yang meliputi kemampuan bidang kerja yang ditekuni, 

melaksanakan komunikasi yang efektif, mengembangkan motivasi dan public 

relations dalam membina hubungan (Barata, 2004). Pengetahuan perawat dapat 

diperoleh dari berbagai macam cara, salah satunya pelatihan yang merupakan 

metode terorganisasi yang memastikan bahwa seseorang telah mempunyai 

pengetahuan dan keterampilan untuk tujuan khusus dan mendapatkan 

pengetahuan yang dibutuhkan untuk melakukan tugas kerja (Marquis & Huston 

dalam Susihar 2011).  

Semakin banyak pengetahuan yang dimiliki seorang perawat, maka akan 

semakin mempunyai landasan teori yang cukup untuk mengaplikasikannya dalam 

memberikan asuhan keperawatan kepada pasien. Salah satu indikator pengetahuan 

perawat tentang layanan prima yang rendah dalam hasil penelitian adalah 

kemampuan mengingat (Remember). Kemampuan mengingat (remember) perawat 

merupakan kemampuan perawat memperoleh kembali pengetahuan yang telah 

dimilikinya dari memori jangka panjang mengenai layanan prima keperawatan 

yang dikategorikan menjadi mengenal kembali (recognizing)  dan mengingat 

(recalling). Menurut peneliti, perawat memiliki kemampuan mengingat 

(remember) yang rendah dikarenakan perawat  jarang untuk mengingat kembali 
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pengetahuannya hanya berfokus pada kasus nyata yang ditangani oleh perawat di 

rumah sakit.  Salah satu indikator pengetahuan perawat tentang layanan prima 

yang tinggi dalam hasil penelitian adalah kemampuan berkreasi yang merupakan  

kemampuan menggeneralisasikan ide baru, produk atau cara pandang yang baru 

dari suatu kejadian. Menurut peneliti, perawat memiliki kemampuan berkreasi 

yang tinggi dikarenakan perawat terbiasa memodifikasi metode keperawatan yang 

paling cocok bagi pasiennya, menggunakan alat medis secara efektif dan efisien 

agar biaya perawatan lebih murah namun tetap mengedepankan prosedur kerja 

dan keamanan pasien. 

 

5.2.3 Perilaku Perawat dalam  Layanan Prima di RSD Balung Jember 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden 

menerapkan perilaku dalam layanan prima dengan tingkat baik sebanyak 51 

perawat (89.5%), perawat yang cukup menerapkan perilaku dalam layanan prima 

sebanyak 6 perawat (10,5%), dan tidak ada perawat yang kurang menerapkan  

perilaku layanan prima. Berdasarkan hasil penelitian lebih dari 50 persen 

responden mendapatkan skor terendah dalam indikator melakukan pendidikan 

kesehatan yaitu  sejumlah 29 (51%), sedangkan untuk skor tertinggi, mayoritas 

responden mendapatkan skor baik dalam indikator penuh kelembutan dalam 

segala hal yaitu sejumlah 54 responden (94.7%). 

Perilaku perawat dalam layanan prima adalah seni dan kompentensi 

(keterampilan, pengetahuan dan sikap) dalam memberikan pelayanan yang 

berkualitas yang berdasarkan pada ilmu pengetahuan (Aliyu dkk, 2014). 
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Sekumpulan nilai-nilai dan ekspektasi kinerja untuk diikuti oleh semua perawat 

dan berpengaruh praktek perilaku yang sangat penting untuk menciptakan budaya 

keunggulan (Girard et al, 2005). Perilaku layanan prima diantaranya yaitu 

kelembutan dalam segala hal; keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan 

pasien; penilaian; penalaran klinis dan pengambilan keputusan; keterlibatan 

langsung dalam perawatan pasien; kemampuan mendiagnosa, intervensi dan 

mengevaluasi hasil; memberikan informasi kepada keluarga, teman dan 

komunitas untuk mendukung dalam perawatan pasien; dan pendidikan kesehatan 

(Meehan, 2012). 

Perilaku perawat merupakan hal mendasar dalam memberikan pelayanan 

keperawatan. Pelayanan keperawatan prima merupakan suatu pelayanan yang 

diberikan kepada pasien berdasarkan standar kualitas dalam memenuhi kebutuhan 

dan keinginan pasien sehingga pasien mendapat kepuasan (Ginting, 2006). 

Kepuasan pasien ini sangat dipengaruhi oleh faktor pelayanan perawat dan 

perilaku perawat (Valentine dalam Nasution, 2009).  

Perilaku layanan prima seorang perawat dalam memberikan asuhan 

keperawatan kepada pasien akan berdampak terhadap kepuasan pasien, baik pada 

kinerja perawat maupun rumah sakit, yang pada akhirnya akan mempengaruhi 

loyalitas pasien terhadap rumah sakit. Salah satu indikator perilaku perawat dalam 

layanan prima yang rendah dalam hasil penelitian adalah memberikan pendidikan 

kesehatan. Pentingnya pendidikan kesehatan bagi pasien yaitu sebagai upaya 

meningkatkan pengetahuan kesehatan, gejala penyakit serta tindakan yang 

diberikan sehingga terjadi perubahan perilaku dari pasien dan keluarga. Menurut 
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peneliti, rendahnya perawat yang melakukan pendidikan kesehatan dikarenakan 

perawat belum fokus dalam menjalankan perannya sebagai edacator, kebanyakan 

perawat hanya melakukan tugas delegasi dokter dalam hal pemberian terapi 

kesehatan. Salah satu indikator perilaku perawat dalam layanan prima yang tinggi 

dalam hasil penelitian adalah kelembutan dalam segala hal yang meliputi sikap 

sensitivitas, cinta, kasih sayang, kelembutan dan kesabaran perawat memberikan 

pengalaman yang baik untuk memenuhi kebutuhan pasien. Menurut peneliti, 

perawat memiliki perilaku yang lembut dalam segala hal dikarenakan perawat 

dituntut untuk selalu menebar senyum, dan selalu sabar dalam keadaan apapun.  

 

5.2.4 Hubungan Pengetahuan Perawat tentang Layanan Prima dengan Perilaku 

Perawat dalam Layanan Prima di RSD Balung Jember  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 30 responden dengan pengetahuan 

perawat tentang layanan prima cukup, ada sebanyak 26 responden (45,6%) 

memiliki perilaku dalam layanan prima baik, ada 4 responden (7,0%) memiliki 

perilaku perawat dalam layanan prima cukup. Sedangkan dari 51 responden 

dengan perilaku layanan prima baik, ada sebanyak 2 responden (3,5%) dengan 

pengetahuan baik, 26 responden (45,6%) dengan pengetauan cukup, dan 23 

responden (40,4%) dengan pengetahuan tentang layanan prima kurang. Dapat 

disimpulkan bahwa lebih dari 50 persen pengetahuan perawat ruang rawat inap 

RSD Balung Jember tentang layanan prima termasuk dalam kategori cukup dan 

sebagian besar perilaku perawat ruang rawat inap RSD Balung Jember dalam 

layanan prima baik. Berdasarkan hasil uji korelasi spearman menunjukkan ρ 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


71 

 

 
 

value sebesar 0,123 yang berarti lebih dari nilai α (0,05) sehingga Ho diterima. 

Kesimpulannya tidak ada hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember.  

Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting dalam pembentukan 

tindakan atau perilaku seseorang (Kendarti, 2009). Zainuddin (2004)  menyatakan 

bahwa pengetahuan merupakan hal yang mendasar bagi seorang perawat dalam 

melaksanakan asuhan keperawatan, sesuai dengan nilai-nilai etik keperawatan dan 

standar keperawatan, sehingga mampu menjaga mutu pelayanan keperawatan di 

rumah sakit. Perawat harus mempunyai pengetahuan dan wawasan yang luas 

untuk mewujudkan profesionalisme perawat, bukan hanya sebatas bidang 

keperawatan, tapi secara menyeluruh untuk memberikan pelayanan keperawatan 

yang profesional (Nasution, 2009). Hal ini didukung oleh penelitian Kelana 

(2015) yang mengatakan bahwa peningkatan pengetahuan perawat tentang 

layanan prima akan meningkatkan pelayanan keperawatan untuk pasien. Hal ini 

akan berdampak terhadap kepuasan pasien. Hadjam  (2001) dalam penelitiannya  

mengatakan bahwa perawat yang mendapat pengetahuan melalui pelatihan 

mengenai layanan prima memiliki keterampilan pelayanan yang lebih baik 

dibandingkan dengan perawat yang tidak mendapatkan pelatihan layanan prima.   

Hasil penelitian pada perawat ruang rawat inap di RSD Balung Jember 

didapatkan hasil bahwa pengetahuan perawat tentang layanan prima tidak 

berhubungan dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung 

Jember yang berbeda dengan hasil penelitian sebelumnya, hal ini dapat terjadi 

karena dipengaruhi oleh faktor lainnya. Menurut (Notoatmodjo, 2003), perilaku 
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tidak hanya dipengaruhi oleh pengetahuan namun masih banyak faktor lainnya 

diantaranya, 1) Faktor predisposisi yang meliputi: sikap, hal ini sesuai dengan 

penelitian Sudiharti (2012) yang mengatakan bahwa sikap memberikan 

konstribusi terhadap kejadian perilaku; nilai-nilai; kepercayaan, sesuai dengan 

penelitian Pamungkas (2009) yang menyatakan bahwa kepercayaan seseorang 

akan mempengaruhi perilaku orang tersebut; persepsi. 2) Faktor pendukung 

meliputi ketersediaaan sarana dan fasilitas yang didukung oleh penelitian 

Khoidrudin (2011) yang menyatakan bahwa ketersediaan sarana/alat berhubungan 

dengan perilaku perawat; faktor penguat/pendorong yang meliputi program 

kesehatan, peraturan, undang-undang, kebijakan serta sikap petugas kesehatan 

lain. 

Pengetahuan berhubungan dengan motivasi perawat (Sumarianto, 2013), 

motivasi dapat mempengaruhi sikap dan perilaku perawat dalam layanan prima.  

Menurut Stoner dan Freeman (dalam Nursalam 2011) motivasi adalah proses 

manajemen untuk mempengaruhi tingkah laku manusia berdasarkan pengetahuan 

mengenai apa yang membuat orang tergerak. Pongajow (2015) dalam 

penelitiannnya mengatakan bahwa  perawat harus mempunyai motivasi yang 

tinggi agar nantinya dapat melakukan pelayanan yang prima yang sesuai prosedur 

dan mendapatkan kepuasan dari pasien.  Motivasi bagi perawat merupakan hal 

yang sangat penting karena motivasi adalah hal penyebab, penyalur, dan 

pendukung perilaku manusia agar bekerja giat dan antusias mencapai hasil 

optimal (Sembel dalam Pongajow, 2015). Hal ini didukung dengan oleh Herzberg 

(dalam Darwis, 2016) bahwa motivasi perawat yang tinggi akan berpengaruh pada 
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kinerja dalam pelayanan prima. Menurut Herzberg (dalam Tawale, 2011) bahwa 

faktor yang mempengaruhi motivasi kerja terbagi atas faktor motivator dan faktor 

hygiene.   

Menurut Herzberg (dalam Tawale, 2011), faktor motivator mencakup isi 

dari pekerjaan yang meliputi: 1) Tanggung jawab (responsibility), besar kecilnya 

tanggung jawab yang dirasakan dan diberikan kepada seorang tenaga kerja. 2) 

Kemajuan (advencement), besar kecilnya kemungkinan tenaga kerja dapat maju 

dalam pekerjaannya. 3) Pekerjaan itu sendiri, besar kecilnya tantangan yang 

dirasakan tenaga kerja dari pekerjaannnya hal ini sejalan dengan penelitian Putri 

(2015) menunjukkan bahwa salah satu faktor yang  sangat mempengaruhi perilaku 

layanan prima perawat di puskesmas kecamatan Kebon Jeruk yaitu faktor 

pekerjaaan khususnya signifikasi tugas. Hal ini dikarenakan layanan tidak prima 

lebih banyak di lakukan oleh pegawai dengan signifikasi tugas yang tinggi 

dibandingkan dengan pegawai dengan signifikasi tugas rendah. 4) Capaian atau 

prestasi (achievement), besar kecilnya kemungkinan tenaga kerja mencapai 

prestasi kerja yang tinggi. 5) Pengakuan (recognition), besar kecilnya pengakuan 

yang diberikan kepada tenaga kerja atas unjuk-kerjanya 

Faktor hygiene menurut Herzberg (dalam Tawale, 2011) merupakan faktor 

ekstrinsik yang berkaitan dengan konteks dari pekerjaan  meliputi: 1) 

Administrasi dan kebijakan perusahaan, derajat kesesuaian yang dirasakan tenaga 

kerja dari semua kebijakan dan peraturan yang berlaku dalam perusahaan. 2)  

Penyeliaan, derajat kewajaran penyeliaan yang dirasakan diterima oleh tenaga 

kerja. 3) Gaji, derajat kewajaran dari gaji yang diterima sebagai imbalan dalam 
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pekerjaannya, hal ini dibuktikan oleh penelitian (Dito, 2010) bahwa karyawan 

yang diberikan kompensasi sesuai dengan yang diharapkan, akan termotivasi 

untuk meningkatkan kinerja karyawan tersebut. 4) hubungan antar pribadi, derajat 

kesesuaian yang dirasakan dalam berinteraksi dengan tenaga kerja lainnya. 5) 

Kondisi kerja, derajat kesesuaian dengan proses pelaksanaan tugas pekerjaannya.   

Menurut Widia P (2012), motivasi dapat memberikan arah dalam meraih apa 

yang diinginkan, menentukan sikap atau tingkah laku yang akan dilakukan untuk 

mendapatkan apa yang diinginkan dan juga sebagai mendorong seseorang untuk 

melakukan aktivitas. Eagly dan Himmerfalb (1978) dalam Barata (2004) 

menjelaskan bahwa sikap merupakan kumpulan perasaan, keyakinan, dan 

kecenderungan perilaku. Sikap merupakan  suatu kondisi didalam diri seseorang 

yang mempengaruhi perilakunya (Barata, 2004). Sikap dan tindakan yang 

dilakukan sesuai dengan kompetensi dan dilakukan secara terus menerus akan 

memberikan pelayanan yang unggul (Meehan, 2012). 

Menurut peneliti, tidak adanya hubungan antara pengetahuan perawat tentang 

layanan prima dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung 

Jember dikarenakan adanya faktor lain yang bisa mempengaruhi perilaku layanan 

prima di RSD Balung Jember, yaitu motivasi. Motivasi perawat di RSD Balung 

Jember bisa dipengaruhi oleh beberapa hal seperti, pekerjaan itu sendiri dimana 

perawat merasa tertantang untuk melakukan layanan prima dalam keadaan 

apapun; administrasi dan kebijakan yang ada di rumah sakit membuat perawat  

melakukan layanan prima karena tuntutan kebijakan rumah sakit yang sesuai 

dengan visi RSD Balung Jember; hubungan antar pribadi dimana seorang perawat 
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akan melakukan layanan prima untuk menyesuaikan dengan tenaga kesehatan 

lainnya; dan kondisi kerja di rumah sakit yang membuat perawat merasa jika 

menerapkan perilaku layanan prima telah sesuai dengan tugas kerjanya sebagai 

perawat.  

 

5.3 Keterbatasan Penelitian  

Selama proses penelitian hingga pengambilan kesimpulan, peneliti menyadari 

adanya keterbatasan penelitian. Keterbatasan penelitian tersebut yaitu alat ukur 

yang digunakan dalam penelitian ini sebatas dibuat peneliti bukan merupakan 

kuesioner baku. Penelitian ini menggunakan alat ukur kuesioner, namun 

dikhawatirkan terdapat kemungkinan subyektifitas responden yang mempengaruhi 

penilaian perilaku perawat dalam layanan prima. 

 

5.4 Implikasi Keperawatan  

Penelitian mengenai hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima menggambarkan bahwa layanan 

prima keperawatan harus dilakukan oleh perawat dalam memberi asuhan 

keperawatan kepada pasien. Penelitian ini memiliki implikasi bahwa seorang 

perawat dalam memberikan layanan prima tidak hanya dengan memiliki 

pengetahuan tentang layanan prima saja, namun juga dapat dipengaruhi oleh 

faktor motivasi, sikap, nilai-nilai, kepercayaan, persepsi, ketersediaaan sarana dan 

fasilitas serta faktor penguat/pendorong yang meliputi program kesehatan, 

peraturan, undang-undang, kebijakan serta sikap petugas kesehatan lain. Hal ini 
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juga perlu mendapat perhatian dari pihak rumah sakit untuk mempertahankan dan 

bahkan meningkatkan perilaku layanan prima yang baik dengan cara 

meningkatkan faktor yang mempengaruhi layanan prima.  
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BAB 6. PENUTUP 

 

6.1 Simpulan  

Berdasarkan hasil penelitian dan uraian pembahasan pada bab sebelumnya 

dapat disimpulkan bahwa hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember adalah 

sebagai berikut: 

a. Usia rata-rata responden adalah 32,93 tahun. Lebih dari 50 persen responden 

berjenis kelamin perempuan. Lebih dari 50 persen pendidikan akhir responden 

adalah D3 Keperawatan. Perawat paling banyak bekerja selama lebih dari 

sepuluh tahun. 

b. Lebih dari 50 persen pengetahuan perawat ruang rawat inap RSD Balung 

Jember tentang layanan prima termasuk dalam kategori cukup. 

c. Sebagian besar perilaku perawat ruang rawat inap RSD Balung Jember dalam 

layanan prima termasuk dalam kategori baik 

d. Tidak ada hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima dengan 

perilaku perawat dalam layanan prima di RSD Balung Jember. 

 

6.2 Saran 

Penelitian yang dilakukan ini selain memberikan suatu kesimpulan hasil, 

juga memberikan saran pada berbagai pihak untuk dapat meningkatkan perilaku 

perawat dalam layanan prima. Saran tersebut antara lain sebagai berikut: 
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6.2.1 Bagi Instansi Kesehatan 

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan bagi rumah sakit 

untuk tetap mempertahankan perilaku layanan prima perawat dengan 

a. menciptakan lingkungan kerja yang mendukung terhadap perilaku layanan 

prima di kalangan perawat,  

b. melaksanakan seminar atau pelatihan tentang layanan prima keperawatan 

c. pemberian penghargaan bagi perawat yang telah melaksanakan perilaku 

layanan prima dengan baik dan hukuman bagi perawat yang tidak melakukan 

layanan prima 

d. membuat kebijakan tentang perilaku layanan prima menjadikan kompetensi 

yang wajib dimiliki perawat 

 

6.2.2 Bagi Keperawatan 

Layanan prima merupakan bentuk kepedulian kepada pasien dengan 

memberikan pelayanan terbaik untuk memenuhi kebutuhan dan kepuasan pasien, 

sementara pengetahuan perawat tentang layanan prima merupakan salah satu 

faktor dalam perilaku perawat dalam layanan prima. Melalui penelitian ini 

diharapkan perawat akan mampu meningkatkan layanan prima tidak hanya dari 

faktor pengetahuan namun juga dari faktor-faktor lain yang mempengaruhi 

perilaku layanan prima sehingga akan meningkatkan kualitas layanan yang akan 

diberikan. 
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6.2.3 Bagi Institusi Pendidikan  

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan informasi untuk 

pengembangan pendidikan keperawatan khususnya layanan prima keperawatan. 

 

6.2.4 Bagi Penelitian  

Hasil dan pembahasan dari penelitian ini diharapkan menjadi suatu 

referensi  bagi mahasiswa dalam: 

1) Melakukan penelitian lebih lanjut mengenai faktor-faktor lain yang dapat 

mempengaruhi perilaku perawat dalam layanan prima; 

2) Melakukan penelitian lebih lanjut dengan menggunakan indikator layanan 

prima yang lain. 

 

. 
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Lampiran A. Lembar Informed  

 

SURAT PERMOHONAN 

 

Saya yang  bertanda tangan di bawah ini: 

 nama  : Indah Dwi Haryati 

 NIM  : 132310101005 

 pekerjaan : mahasiswa 

 alamat  : Perum Mastrip B12, Jember 

bermaksud akan mengadakan penelitian dengan judul “Hubungan  

Pengetahuan Perawat tentang Layanan Prima dengan Perilaku Perawat dalam 

Layanan Prima di RSD Balung Jember”. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui bagaimana hubungan pengetahuan perawat tentang layanan prima 

dengan perilaku perawat dalam layanan prima.  

 Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan bagi anda 

maupun lingkungan anda sebagai responden. Kerahasiaan semua informasi akan 

dijaga dan dipergunakan untuk kepentingan penelitian dan pengembangan ilmu 

pengetahuan semata. Jika anda bersedia menjadi responden, maka saya mohon 

kesediaan untuk menandatangani lembar persetujuan yang saya lampirkan, dan 

menjawab pertanyaan yang saya sertakan. Atas perhatian dan kesediaan menjadi 

responden saya ucapkan terimakasih. 

 

   

 Hormat saya, 

 

 

        Indah Dwi Haryati 

        NIM 132310101005 
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Lampiran B. Lembar Consent  

 

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Setelah saya membaca dan memahami dari penjelasan pada lembar permohonan 

menjadi responden, maka saya bersedia untuk turut serta berpartisipasi sebagai 

responden dalam penelitian yang akan dilakukan oleh mahasiswa Program Studi 

Ilmu Keperawatan Universitas Jember yaitu: 

nama  : Indah Dwi Haryati 

 NIM  : 132310101005 

 alamat  : Perum Mastrip B12, Jember 

judul : Hubungan Pengetahuan Perawat tentang Layanan Prima 

dengan Perilaku Perawat dalam Layanan Prima di RSD 

Balung Jember 

Saya mengerti dan percaya bahwa peneliti akan menghargai dan menjunjung hak-

hak saya sebagai responden. Saya juga memahami bahwa penelitian ini tidak 

membahayakan dan merugikan saya maupun keluarga, maka saya bersedia 

menjadi responden dalam penelitian ini. 

 

 

       Jember, ..........................2017 

        Responden, 

 

 

 

       (.............................................) 

 Nama lengkap dan tanda tangan 
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Lampiran C. Instrumen Penelitian  

Instrumen A. Karakteristik Perawat 

Petunjuk Pengisian: 

1. Pertanyaan berikut ini berkaitan dengan karakteristik responden; 

2. Berikan tanda silang (X) atau uraian singkat dan jelas untuk pertanyaan 

singkat di bawah ini; 

3. Dimohon kepada Bapak/Ibu, Sdr/i untuk tidak mengosongkan jawaban 

walaupun hanya satu pertanyaan. 

 

No Pertanyaan Jawaban 

1 Nomor responden ...... (diisi oleh peneliti) 

2 Usia ....... tahun 

3 Jenis kelamin      Laki-laki 

     Perempuan  

4 Pendidikan Akhir       D3 

      D4 

S1 

S2 

5 Lama kerja sebagai perawat di 

RSD Balung Jember 

 

....... tahun 
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Instrumen B. Kuesioner Pengetahuan Perawat tentang layanan prima 

 

Petunjuk Pengisian: 

1. Berikan tanda silang (X) pada pilihan jawaban yang anda anggap paling benar 

pada setiap soal;  

2. Jika anda ingin mengganti pilihan jawaban, maka cukup dengan memberi 

tanda (=) pada tanda (X) yang salah, kemudian beri tanda (X) pada jawaban 

yang anda anggap paling benar; 

3. Mohon untuk mengisi semua pertanyaan yang ada dan tidak mengosongkan 

jawaban. 

 

SOAL 

1. Apa inti dari layanan prima dalam praktik keperawatan ? 

a. Bentuk  kepedulian kepada pasien dengan memberikan pelayanan 

terbaik untuk memenuhi kebutuhan dan kepuasan pasien  

b. Bentuk layanan yang diberikan oleh perawat kepada pasien yang 

dilakukan sesuai dengan standart prosedur yang berlaku  

c. Bentuk kepedulian kepada pasien dalam memberikan layanan 

keperawatan  dengan berdasarkan pada sikap empati perawat   

 

Referensi : Barata, A. A. 2004. Dasar-Dasar Pelayanan Prima. Jakarta: PT 

Elex Media Komputindo. 

2. Apa yang termasuk salah satu faktor yang mempengaruhi layanan prima 

keperawatan ? 

a. Kejujuran  

b. Kemampuan (Ability) 

c. Hubungan interpersonal 

 

Referensi : Barata, A. A. 2004. Dasar-Dasar Pelayanan Prima. Jakarta: PT 

Elex Media Komputindo. 

 

3. Apa yang tidak termasuk salah satu faktor yang mempengaruhi layanan 

prima ? 

a. Tindakan 

b. Kemampuan  

c. Kedisiplinan  
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Referensi : Barata, A. A. 2004. Dasar-Dasar Pelayanan Prima. Jakarta: PT 

Elex Media Komputindo. 

 

4. Kemampuan yang harus dimiliki seorang perawat dalam memberikan 

layanan prima kecuali...   

a. melaksanakan komunikasi yang efektif antara perawat dan pasien  

b. mengembangkan motivasi perawat untuk meningkatkan kepedulian  

c. mengacuhkan hubungan dengan rekan atau tenaga kesehatan lain 

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media 

 

5. Perawat harus mempunyai perilaku ramah dan penuh lemah lembut dalam 

memberikan layanan kepada pasien, salah satu hal yang mendukung 

keramahan adalah tutur kata yang baik. Apa kata yang dianjurkan 

digunakan dalam percakapan ? 

a. Tidak bisa 

b. Maaf 

c. Terserah 

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media  

 

6. Bagaimana contoh bentuk kelembutan yang dapat dilakukan oleh perawat? 

a. Perawat bersikap sabar dalam menghadapi pasien dan keluarga 

b. Perawat selalu memberikan pendidikan kesehatan kepada pasien  

c. Perawat menjelaskan tentang informasi kesehatan dengan detail  

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916.  

7. Bagaimana contoh bentuk pengabaian yang dapat dilakukan oleh perawat? 

a. Perawat menanyakan perasaan yang dialami pasien sekarang 

b. Perawat menjelaskan secara rinci tentang informasi kesehatan pasien 

c. Perawat menjawab pertanyaan pasien dengan ketus 

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media 

 

8. Perawat dalam menjalankan layanan asuhan keperawatannya berfokus pada 

intervensi yang telah disusun tanpa melibatkan pasien. Mengapa tindakan 

perawat ini dianggap tidak tepat? 

a. Perawat tidak menjalankan tugas sesuai SOP 

b. Perawat tidak menghargai pasien 
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c. Perawat tidak melakukan tindakan sesuai indikasi 

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media 

 

9. Seorang perawat perlu melakukan orientasi terhadap pasien dalam 

menjalankan layanan keperawatan, agar pasien merasa nyaman dengan 

lingkungan barunya. Bagaimana tindakan yang dapat dilakukan oleh 

perawat yang sesuai dengan pernyataan tersebut?  

a. Perawat membiarkan pasien menerima sendiri keadaannya yang 

sekarang 

b. Perawat menemani pasien setiap waktu agar pasien nyaman di 

lingkungan barunya  

c. Perawat mengijinkan kunjungan keluarga agar pasien merasa 

nyaman  

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

10.  Bagaimanakah bentuk perilaku perawat yang mempunyai keterampilan 

dalam keselamatan pasien ?  

a. Mengontrol keadaan pasien secara rutin 

b. Melakukan kontrol ketika diminta oleh dokter saja 

c. Melakukan kontrol pada saat pertama pasien di rawat 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

11. Seorang perawat perlu melakukan perhatian visual dan memilki 

ketanggapan perawat untuk menilai kondisi bio-fisik dan psiko-spiritual 

dan kebutuhan pasien. Bagaimana perilaku layanan prima yang dapat 

dilakukan oleh perawat yang sesuai dengan pernyataan tersebut? 

a. Perawat mampu melihat dan melakukan penilaian   

b. Perawat melakukan segala hal dengan penuh kelembutan  

c. Perawat mempunyai keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan 

pasien 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

12. Seorang perawat perlu melakukan penilaian spesifik klinis yang dibuat oleh 

perawat tentang keadaan pasien baik secara aktual dan potensial untuk 

masalah kesehatan. Bagaimana perilaku layanan prima yang dapat 
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dilakukan oleh perawat yang sesuai dengan pernyataan tersebut? 

a. Perawat mampu melihat dan melakukan penilaian   

b. Perawat mampu mendiagnosa, melakukan intervensi dan 

mengevaluasi hasil  

c. Perawat mempunyai keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan 

pasien 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

13. Perawat dalam melaksanakan layanan asuhan keperawatan perlu 

melakukan pendidikan kesehatan pada pasien dan keluarga. Bagaimana 

cara perawat dalam memberikan pendidikan kesehatan pada pasien dan 

keluarga? 

a. Perawat berkomunikasi dan memberikan pendidikan kesehatan kepada 

pasien dan keluarganya hanya pada saat pasien akan  pulang 

b. Perawat melakukan komunikasi dengan memperhatikan 

pengetahuan dan kebutuhan tentang penyakit  

c. Perawat melakukan komunikasi kepada pasien dan keluarga tanpa 

memperhatikan lawan bicara mampu memahami maksud perawat atau 

tidak 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

14. Sorang perempuan 29 tahun adalah seorang  perawat yang  mempunyai 

tanggung jawab terhadap seorang pasien dalam menjalani perawatan 

selama beberapa hari namun masalah keperawatan yang dialami pasien 

belum ada perkembangan. Bagaimana perilaku layanan prima yang 

dilakukan oleh perawat? 

a. Perawat melakukan segala hal dengan penuh kelembutan  

b. Perawat mampu melihat dan melakukan penilaian   

c. Perawat mempunyai keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan 

pasien 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

15. Bagaimanakah bentuk penalaran klinis dan pengambilan keputusan perawat 

dalam perilaku layanan prima? 

a. Membuat diagnosa keperawatan, mengidentifikasi kebutuhan 
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untuk penilaian dan intervensi  

b. Melakukan kontrol dan tindakan keperawatan terhadap pasien saat 

diminta oleh dokter  

c. Memberikan tindakan keperawatan tanpa memperhatikan keadaan dan 

konsisi pasien secara aktual 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916 

 

16. Salah satu kiat untuk mencapai kemandirian  pasien atau kemandirian yang 

relatif dalam merawat diri mereka sendiri adalah  dengan menerapkan 

perilaku layanan prima. Apa perilaku layanan prima yang tepat dilakukan 

oleh perawat? 

a. Membantu pasien dalam setiap aktifitasnya dan mencegah pasien untuk  

melakukannya aktifitasnya sendiri 

b. Memberi informasi pasien tentang teknik terapi yang akan dilakukan 

dan menjelaskan hingga pasien mengerti   

c. Melibatkan pasien secara langsung dalam perawatannya dan 

membiarkan pasien mencoba sendiri 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916 

 

17. Seorang pasien 65 tahun, pasca stroke, dirawat diruangan salah satu RS,   

pasien harus terbebas dari ancaman dan resiko bahaya, mendapat 

kenyamanan dan keamanan serta dilakukan oleh petugas yang kompeten. 

Bagaimanakah tindakan yang seharusnya dihindari oleh perawat sesuai 

dengan kasus tersebut? 

a. Membiarkan pasien tanpa pengawasan untuk melakukan toileting 

b. Meminta keluarganya untuk membantu  pasien saat melakukan aktivitas  

c. Menggunakan side rail  saat pasien sedang istirahat di bed pasien 

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media  

 

18. Bagimana contoh perilaku perawat yang menunjukkan perilaku layanan 

prima  dalam  hal  keterampilan dalam keselamatan dan kenyamanan 

pasien ? 

a. Perawat memperbolehkan pasien untuk melaksanakan hal-hal yang 

hanya berhubungan dengan nilai keyakinannya  

b. Perawat perlu memperhatikan terhadap detail dalam semua aspek  

perawatan pasien 
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c. Perawat membiarkan pasien untuk membiasakan pasien dengan 

lingkungan Rumah sakit.  

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media  

 

19. Untuk memenuhi kebutuhan pasien, perawat harus memberikan 

pengalaman yang baik agar pasien merasa nyaman. Apakah hal yang dapat 

memberikan pengalaman yang baik untuk memenuhi kebutuhan pasien? 

a. Perawat bertanya tentang kehidupan pribadi pasien yang mendalam 

selama pasien dilakukan perawatan di Rumah sakit 

b. Perawat memberikan informasi dan pendidikan tentang kondisi pasien 

sesuai dengan teori yang dipelajari dengan bahasa medis 

c. Perawat melakukan berbagai hal dengan kasih sayang, 

kelembutan dan kesabaran dalam memberi asuhan keperawatan 

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media  

 

20. Seorang perawat dalam memberikan layanan asuhan keperawatan dituntut 

untuk melakukan asuhan keperawatan secara holistik pada pasien. 

Bagaimana tindakan yang mencerminkan sikap tersebut? 

a. Perawat memberikan perawatan berdasarkan kebutuhan fisik, 

emosi, sosial, ekonomi, dan spiritual pasien  

b. Perawat memberikan asuhan berfokus pada kebutuhan fisik pasien, 

kebutuhan lain akan tercapai jika kebutuhan fisik terpenuhi   

c. Perawat memberikan asuhan keperawatan berdasarkan kebutuhan 

fisik, kebutuhan emosi, dan kebutuhan sosial  

 

Referensi: Anwar. 2014. Excellent Service For Nurse. Bogor: IN Media  

 

21. Salah satu hal pokok dalam melakukan layanan prima/ layanan keunggulan 

adalah daya tanggap (responsiveness) oleh perawat,. Apa kiat-kiat yang 

dapat dilakukan oleh seorang perawat sesuai dengan pernyataan tersebut? 

a. Perawat memberikan perhatian pada pasien, yang dilakukan dengan 

hubungan komunikasi yang baik. 

b. Perawat membantu pasien dan merespon permintaan mereka 

dengan tanggap dan tepat  

c. Perawat membiarkan pasien memandirikan dirinya sendiri dan hanya 

datang saat perawat di panggil  

 

Referensi : Barata, A. A. 2004. Dasar-Dasar Pelayanan Prima. Jakarta: PT 

Elex Media Komputindo. 
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22. Bagaimana  contoh bentuk pengabaian perawat pada faktor perhatian 

(Attention) dalam layanan prima ? 

a. perawat  mendengarkan keluhan pasien 

b. perawat mencurahkan perhatian penuh kepada pasien  

c. perawat mengabaikan kebutuhan pasien 

 

Referensi : Barata, A. A. 2004. Dasar-Dasar Pelayanan Prima. Jakarta: PT 

Elex Media Komputindo. 

 

23. Seorang perempuan berusia 49 tahun telah dirawat di rumah sakit selama 2 

hari, namun pasien tidak kooperatif dalam memberikan timbal balik  dan 

juga belum terbinanya hubungan saling percaya antara perawat dengan 

pasien. Apa tindakan yang mungkin telah dilakukan oleh perawat sehingga 

kejadian tersebut terjadi?  

a. Perawat tidak memperkenalkan diri perawat saat melakukan asuhan 

keperawatan kepada pasien  

b. Perawat bersikap tidak ramah dan tidak banyak bicara terhadap 

pasien 

c. Perawat tidak menanyakan kepada pasien nama panggilan kesukaan 

pasien 

.  

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916 

 

24. Seorang pasien telah dirawat dirumah sakit selama 2 hari, pasien merasa 

kecewa dengan pelayanan perawat di rumah  sakit. Suatu ketika pasien 

berteriak “lihatlah penderitaan saya, saya terbaring lemah dan kesakitan, 

jangan biarkan saya terus kesakitan. Tolong segera atasi masalah saya”. 

Apa perilaku perawat seharusnya yang menggambarkan ungkapan 

kekecewaan pasien tersebut ? 

a. Perawat harus mampu melihat dan menilai kondisi pasien 

b. Perawat mampu mendiagnosa, melakukan intervensi dan mengevaluasi 

hasil 

c. Perawat mempunyai keterampilan dalam keselamatan pasien  

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 
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25. Seorang pasien yang dirawat di rumah sakit dengan luka ditanganya selalu 

bertanya kepada perawat “Apakah saya boleh menggerakkan tangan saya”, 

“Apakah ini baik-baik saja ?”, “Apakah ini bisa sembuh seperti sedia kala”, 

pasien selalu ingin tau kondisinya. Bagaimana bentuk perilaku perawat 

seharusnya ? 

a. Perawat mampu melihat dan menilai kondisi pasien 

b. Perawat melakukan segala tindakan dengan kelembutan dan keramahan 

c. Perawat melakukan pendidikan kesehatan kepada pasien  

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

26. Seorang anak berusia 7 tahun dirawat dirumah sakit, anak tersebut takut 

kepada perawat karena menganggap bahwa perawat akan menyuntik anak 

dengan sakit. Apa perilaku yang dapat dilakukan oleh perawat sesuai 

dengan kasus tersebut? 

a. Membiasakan keadaan tersebut kepada pasien agar dapat beradaptasi 

b. Membiarkan pasien ditenangkan oleh keluarga pasien  

c. Mencoba berinteraksi dengan penuh kelembutan kepada pasien 

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 

 

27.  Seorang pasien 22 tahun dirawat dirumah sakit, pasien merasa kecewa 

dengan pelayanan yang ada di rumah sakit, pasien merasa perawat kasar 

dan terlalu cuek dalam memberikan pelayanan kepada pasien. Apa perilaku 

layanan prima yang tidak dilakukan oleh perawat ? 

a. Perawat berinteraksi dengan penuh kelembutan kepada pasien 

b. Perawat berpakaian rapi dalam melakukan asuhan keperawatan kepada 

pasien  

c. Perawat melakukan pendidikan kesehatan sesuai kebutuhan pasien  

 

Referensi: Meehan, T. C. 2012.  The Careful Nursing philosophy and 

professional practice model.  Journal of Clinical Nursing, 21, 2905–2916. 
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Instrumen C. Kuesioner Perilaku Perawat dalam Layanan Prima  

 

Petunjuk pengisian: 

1. Bacalah dengan teliti setiap pernyataan yang telah disediakan. 

2. Berilah check list (√ ) pada kolom pada masing-masing pernyataan sesuai 

dengan yang anda alami, dengan ketentuan sebagai berikut: 

b. Sangat setuju (SS), jika pernyataan tersebut sangat sesuai dengan 

kenyataan yang anda alami; 

c. Setuju (S), jika pernyataan tersebut sesuai dengan kenyataan yang anda 

alami; 

d. Tidak setuju (TS), jika pernyataan tersebut tidak sesuai dengan 

kenyataan yang anda alami; 

e. Sangat tidak setuju (STS), jika pernyataan tersebut sama sekali tidak 

sesuai dengan kenyataan yang anda alami. 

3. Jika terdapat pernyataan yang kurang dimengerti, silahkan menyakan 

kepada pihak kami. 

4. Saudara dimohon untuk tidak mengosongkan jawaban, karena jawaban 

saudara sangat penting dan dibutuhkan pada penelitian ini.  

5. Sebelum kuesioner dikumpulkan, mohon diperiksa kembali jawaban anda. 
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No Pertanyaan 
Pilihan Jawaban 

STS TS S SS 

1 Saya menggunakan  nada suara yang lembut 

saat melakukan tindakan kepada pasien  
    

2 Saya menyempatkan waktu untuk menyapa 

pasien  
    

3 Saya menunjukan wajah yang ramah dan 

tersenyum saat menyapa pasien 
    

4 Saya meluangkan waktu untuk 

mendengarkan keluhan dari pasien 
    

5 Saya melakukan suatu tindakan tanpa 

penjelasan 
    

6 Saya tidak melakukan pengecekan kembali 

setelah dilakukan tindakan pada pasien  
    

7 Saya membuat ruangan pasien lebih segar 

dan nyaman 
    

8 Saya membantu pemenuhan rasa nyaman 

pasien (misalnya, pengaturan posisi tidur, 

mengatur pencahayaan, menyarankan 

penggunaan  peralatan dan lain-lain) 

    

9 Saya membuka pintu/ruangan ketika selesai 

memberikan tindakan perawatan  
    

10 Saya menghargai kebutuhan spiritual pasien      

11 Saya  membantu mengatur jadwal bersama 

pasien untuk pemenuhan kebutuhan rohani 

mereka (misalnya, doa, meditasi, partisipasi 

dalam upacara tertentu dan lain-lain)  

    

12 Saya terburu-buru melakukan tindakan pada 

pasien agar efisien waktu 
    

13 Saya mampu menyusun rencana perawatan 

yang selalu berubah 
    

14 Saya memperhatikan masalah pasien      

15 Saya mampu membuat pilihan tindakan 

untuk pasien agar merasa nyaman  
    

16 Saya mengetahui situasi yang memerlukan 

tindakan perawatan yang cepat/tepat pada 

keadaan gawat dan darurat 

    

17 Saya memberikan penjelasan mengenai 

prosedur dan tes pemeriksaan kepada pasien 
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18 Saya memberikan pasien kesempatan untuk 

bertanya mengenai tindakan yang dilakukan  
    

19 Saya melalukan tindakan atas kemauan saya 

tanpa menanyakan pada pasien dan 

keluarga 

    

20 Saya memberikan pilihan cara untuk 

mengatasi masalah pasien 
    

21 Saya mampu menentukan diagnosa 

keperawatan utama pasien 
    

22 Saya mampu mengevaluasi hasil setelah 

dilakukan intervensi pada pasien 
    

23 Saya mampu mengelola asuhan 

keperawatan setiap pasien 
    

24 Saya melakukan pengamatan terhadap 

dampak pengobatan pada pasien 
    

25 Saya sering membuat alternatif pemecahan 

masalah pasien tidak berhasil sesuai 

harapan  

    

26 Saya melibatkan keluarga dalam memilih 

prioritas perawatan pasien 
    

27 Melibatkan keluarga dalam perawatan 

pasien membuat pekerjaan saya bertambah 

sulit 

    

28 Saya menginformasikan tentang kesehatan 

pasien kepada teman pasien tanpa 

persetujuan pasien  

    

29 Saya memberikan informasi kepada pasien 

menggunakan bahasa medis 
    

30 Saya memberikan pendidikan kesehatan 

sesuai kebutuhan pasien 
    

31 Saya memberikan pemahaman tentang 

kondisi terbaru pasien   
    

32 Saya membutuhkan waktu yang lama untuk 

pasien memahami tujuan perawatan yang 

saya lakukan 

    

Sumber: Anwar, 2014; Meehan, 2012. 
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Lampiran D. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas 

a. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas Kuesioner Pengetahuan Perawat tentang 

Layanan Prima 

1. Hasil uji validitas dan reliabitilitas kuesioner Pengetahuan Perawat tentang 

Layanan Prima sebelum valid 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases 

Valid 20 100,0 

Excluded
a
 0 ,0 

Total 20 100,0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 

N of Items 

,949 34 

 

 

Item Statistics 

 Mean Std. Deviation N 

P1 ,45 ,510 20 

P2 ,75 ,444 20 

P3 ,60 ,503 20 

P4 ,75 ,444 20 

P5 ,65 ,489 20 

P6 ,75 ,444 20 

P7 ,80 ,410 20 

P8 ,65 ,489 20 

P9 ,60 ,503 20 

P10 ,75 ,444 20 

P11 ,95 ,224 20 

P12 ,80 ,410 20 

P13 ,55 ,510 20 

P14 ,70 ,470 20 

P15 ,75 ,444 20 
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P16 ,65 ,489 20 

P17 ,90 ,308 20 

P18 ,70 ,470 20 

P19 ,55 ,510 20 

P20 ,65 ,489 20 

P21 ,75 ,444 20 

P22 ,90 ,308 20 

P23 ,70 ,470 20 

P24 ,55 ,510 20 

P25 ,70 ,470 20 

P26 ,75 ,444 20 

P27 ,65 ,489 20 

P28 ,55 ,510 20 

P29 ,55 ,510 20 

P30 ,60 ,503 20 

P31 1,00 ,000 20 

P32 ,85 ,366 20 

P33 ,80 ,410 20 

P34 ,65 ,489 20 

 

 

Item-Total Statistics 

 Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance 

if Item Deleted 

Corrected Item-

Total 

Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

P1 23,50 80,474 ,695 ,946 

P2 23,20 81,537 ,669 ,946 

P3 23,35 80,239 ,734 ,946 

P4 23,20 80,379 ,819 ,945 

P5 23,30 83,800 ,342 ,949 

P6 23,20 81,432 ,683 ,946 

P7 23,15 80,871 ,821 ,945 

P8 23,30 82,537 ,487 ,948 

P9 23,35 81,397 ,601 ,947 

P10 23,20 80,379 ,819 ,945 

P11 23,00 85,368 ,408 ,948 

P12 23,15 80,871 ,821 ,945 

P13 23,40 80,358 ,709 ,946 

P14 23,25 81,566 ,626 ,947 
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P15 23,20 82,800 ,508 ,948 

P16 23,30 81,379 ,621 ,947 

P17 23,05 83,734 ,581 ,947 

P18 23,25 81,145 ,677 ,946 

P19 23,40 81,621 ,566 ,947 

P20 23,30 82,011 ,547 ,947 

P21 23,20 81,853 ,629 ,947 

P22 23,05 83,734 ,581 ,947 

P23 23,25 81,987 ,575 ,947 

P24 23,40 85,411 ,152 ,951 

P25 23,25 81,671 ,613 ,947 

P26 23,20 83,432 ,428 ,948 

P27 23,30 81,379 ,621 ,947 

P28 23,40 83,937 ,311 ,950 

P29 23,40 80,989 ,637 ,947 

P30 23,35 79,818 ,783 ,945 

P31 22,95 87,103 ,000 ,950 

P32 23,10 85,568 ,207 ,950 

P33 23,15 82,239 ,631 ,947 

P34 23,30 81,168 ,646 ,947 
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2. Hasil uji validitas dan reliabilitas Kuesioner  Pengetahuan Perawat tentang 

Layanan Prima setelah valid 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 20 100,0 

Excluded
a
 0 ,0 

Total 20 100,0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

,957 27 

 

 

Item Statistics 

 Mean Std. Deviation N 

P1 ,45 ,510 20 

P2 ,75 ,444 20 

P3 ,60 ,503 20 

P4 ,75 ,444 20 

P6 ,75 ,444 20 

P7 ,80 ,410 20 

P8 ,65 ,489 20 

P9 ,60 ,503 20 

P10 ,75 ,444 20 

P12 ,80 ,410 20 

P13 ,55 ,510 20 

P14 ,70 ,470 20 

P15 ,75 ,444 20 

P16 ,65 ,489 20 

P17 ,90 ,308 20 

P18 ,70 ,470 20 

P19 ,55 ,510 20 

P20 ,65 ,489 20 

P21 ,75 ,444 20 

P22 ,90 ,308 20 
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P23 ,70 ,470 20 

P25 ,70 ,470 20 

P27 ,65 ,489 20 

P29 ,55 ,510 20 

P30 ,60 ,503 20 

P33 ,80 ,410 20 

P34 ,65 ,489 20 

 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if Item 

Deleted 

Scale Variance if Item 

Deleted 

Corrected Item-Total 

Correlation 

Cronbach's Alpha if 

Item Deleted 

P1 18,20 67,432 ,643 ,955 

P2 17,90 67,779 ,698 ,955 

P3 18,05 66,787 ,735 ,954 

P4 17,90 66,832 ,833 ,953 

P6 17,90 67,568 ,728 ,954 

P7 17,85 67,187 ,851 ,953 

P8 18,00 68,632 ,519 ,956 

P9 18,05 67,734 ,616 ,955 

P10 17,90 66,832 ,833 ,953 

P12 17,85 67,187 ,851 ,953 

P13 18,10 67,253 ,665 ,955 

P14 17,95 67,839 ,648 ,955 

P15 17,90 68,621 ,579 ,956 

P16 18,00 68,000 ,600 ,956 

P17 17,75 69,566 ,666 ,955 

P18 17,95 67,629 ,677 ,955 

P19 18,10 68,621 ,497 ,957 

P20 18,00 68,421 ,546 ,956 

P21 17,90 67,989 ,668 ,955 

P22 17,75 69,566 ,666 ,955 

P23 17,95 68,576 ,550 ,956 

P25 17,95 68,682 ,536 ,956 

P27 18,00 67,895 ,613 ,955 

P29 18,10 67,463 ,639 ,955 

P30 18,05 66,576 ,762 ,954 

P33 17,85 68,239 ,689 ,955 

P34 18,00 67,895 ,613 ,955 
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b. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas Kuesioner Perilaku Perawat dalam Layanan 

Prima  

1. Validitas dan reliabilitas kuesioner Perilaku Perawat dalam Layanan Prima  

sebelum valid 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases 

Valid 20 100,0 

Excluded
a
 0 ,0 

Total 20 100,0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 

N of Items 

,942 41 

 

 

Item Statistics 

 Mean Std. Deviation N 

P1 3,75 ,444 20 

P2 3,65 ,489 20 

P3 3,75 ,444 20 

P4 3,20 ,616 20 

P5 3,60 ,503 20 

P6 3,60 ,503 20 

P7 3,40 ,754 20 

P8 3,55 ,510 20 

P9 3,50 ,513 20 

P10 3,65 ,489 20 

P11 3,70 ,470 20 

P12 3,40 ,503 20 
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P13 3,05 ,759 20 

P14 3,35 ,745 20 

P15 3,15 ,671 20 

P16 2,95 ,887 20 

P17 3,50 ,607 20 

P18 3,50 ,513 20 

P19 3,55 ,510 20 

P20 3,70 ,470 20 

P21 3,65 ,489 20 

P22 3,40 ,503 20 

P23 3,60 ,503 20 

P24 2,75 ,550 20 

P25 3,40 ,503 20 

P26 3,50 ,513 20 

P27 2,80 ,616 20 

P28 3,45 ,510 20 

P29 3,60 ,503 20 

P30 3,65 ,489 20 

P31 3,50 ,513 20 

P32 3,65 ,489 20 

P33 2,55 ,510 20 

P34 3,55 ,510 20 

P35 2,50 ,688 20 

P36 3,70 ,470 20 

P37 3,30 ,571 20 

P38 3,55 ,510 20 

P39 3,40 ,503 20 

P40 3,30 ,470 20 

P41 2,55 ,826 20 

 

 

Item-Total Statistics 

 Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance 

if Item Deleted 

Corrected Item-

Total 

Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

P1 135,10 152,832 ,695 ,940 

P2 135,20 152,484 ,657 ,940 

P3 135,10 153,147 ,665 ,940 

P4 135,65 156,766 ,228 ,943 
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P5 135,25 152,724 ,619 ,940 

P6 135,25 151,882 ,688 ,940 

P7 135,45 148,366 ,638 ,940 

P8 135,30 150,747 ,770 ,939 

P9 135,35 153,818 ,517 ,941 

P10 135,20 150,063 ,864 ,939 

P11 135,15 152,661 ,670 ,940 

P12 135,45 151,103 ,753 ,939 

P13 135,80 156,274 ,201 ,944 

P14 135,50 150,474 ,527 ,941 

P15 135,70 158,537 ,099 ,945 

P16 135,90 156,200 ,166 ,946 

P17 135,35 149,818 ,705 ,939 

P18 135,35 152,555 ,619 ,940 

P19 135,30 152,958 ,589 ,940 

P20 135,15 152,661 ,670 ,940 

P21 135,20 150,063 ,864 ,939 

P22 135,45 151,103 ,753 ,939 

P23 135,25 154,197 ,498 ,941 

P24 136,10 157,884 ,179 ,943 

P25 135,45 153,313 ,570 ,941 

P26 135,35 152,766 ,602 ,940 

P27 136,05 158,050 ,144 ,944 

P28 135,40 154,463 ,468 ,941 

P29 135,25 149,671 ,873 ,939 

P30 135,20 152,168 ,684 ,940 

P31 135,35 151,713 ,687 ,940 

P32 135,20 152,379 ,666 ,940 

P33 136,30 156,537 ,302 ,942 

P34 135,30 149,695 ,857 ,939 

P35 136,35 158,239 ,112 ,945 

P36 135,15 153,924 ,559 ,941 

P37 135,55 152,787 ,534 ,941 

P38 135,30 150,747 ,770 ,939 

P39 135,45 151,313 ,735 ,940 

P40 135,55 154,155 ,538 ,941 

P41 136,30 157,484 ,120 ,946 
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2. Hasil uji validitas dan reliabilitas kuesioner perilaku perawat dalam layanan 

prima setelah valid 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 20 100,0 

Excluded
a
 0 ,0 

Total 20 100,0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

,966 32 

 

 

Item Statistics 

 Mean Std. Deviation N 

P1 3,75 ,444 20 

P2 3,65 ,489 20 

P3 3,75 ,444 20 

P5 3,60 ,503 20 

P6 3,60 ,503 20 

P7 3,40 ,754 20 

P8 3,55 ,510 20 

P9 3,50 ,513 20 

P10 3,65 ,489 20 

P11 3,70 ,470 20 

P12 3,40 ,503 20 

P14 3,35 ,745 20 

P17 3,50 ,607 20 

P18 3,50 ,513 20 

P19 3,55 ,510 20 

P20 3,70 ,470 20 

P21 3,65 ,489 20 

P22 3,40 ,503 20 

P23 3,60 ,503 20 
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P25 3,40 ,503 20 

P26 3,50 ,513 20 

P28 3,45 ,510 20 

P29 3,60 ,503 20 

P30 3,65 ,489 20 

P31 3,50 ,513 20 

P32 3,65 ,489 20 

P34 3,55 ,510 20 

P36 3,70 ,470 20 

P37 3,30 ,571 20 

P38 3,55 ,510 20 

P39 3,40 ,503 20 

P40 3,30 ,470 20 

 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if Item 

Deleted 

Scale Variance if Item 

Deleted 

Corrected Item-Total 

Correlation 

Cronbach's Alpha if 

Item Deleted 

P1 109,60 126,884 ,747 ,964 

P2 109,70 126,958 ,667 ,965 

P3 109,60 127,411 ,693 ,965 

P5 109,75 126,724 ,670 ,965 

P6 109,75 125,776 ,756 ,964 

P7 109,95 123,734 ,611 ,966 

P8 109,80 125,116 ,804 ,964 

P9 109,85 128,029 ,540 ,965 

P10 109,70 124,432 ,905 ,963 

P11 109,65 126,976 ,694 ,965 

P12 109,95 125,945 ,741 ,964 

P14 110,00 124,737 ,557 ,966 

P17 109,85 124,450 ,719 ,964 

P18 109,85 126,450 ,680 ,965 

P19 109,80 127,326 ,605 ,965 

P20 109,65 126,976 ,694 ,965 

P21 109,70 124,432 ,905 ,963 

P22 109,95 125,945 ,741 ,964 

P23 109,75 127,882 ,565 ,965 

P25 109,95 128,155 ,540 ,965 

P26 109,85 128,029 ,540 ,965 
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P28 109,90 128,200 ,527 ,966 

P29 109,75 123,987 ,922 ,963 

P30 109,70 126,537 ,707 ,964 

P31 109,85 126,871 ,642 ,965 

P32 109,70 126,537 ,707 ,964 

P34 109,80 124,168 ,890 ,963 

P36 109,65 128,450 ,552 ,965 

P37 110,05 127,734 ,503 ,966 

P38 109,80 124,905 ,823 ,964 

P39 109,95 126,576 ,683 ,965 

P40 110,05 128,997 ,500 ,966 
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Lampiran E. Hasil Penelitian Uji Univariat 

a. Karakteristik Responden 

1. Usia   

Tests of Normality 

 Kolmogorov-Smirnov
a
 

Statistic df Sig. 

usia ,103 57 ,200
*
 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Statistics 

Usia 

N 
Valid 57 

Missing 0 

Mean 32,93 

Median 33,00 

Std. Deviation 5,106 

Variance 26,066 

Range 21 

Minimum 24 

Maximum 45 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

24 1 1,8 1,8 1,8 

25 2 3,5 3,5 5,3 

26 2 3,5 3,5 8,8 

27 5 8,8 8,8 17,5 

28 2 3,5 3,5 21,1 

29 5 8,8 8,8 29,8 

30 5 8,8 8,8 38,6 

31 2 3,5 3,5 42,1 

32 4 7,0 7,0 49,1 
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33 4 7,0 7,0 56,1 

34 3 5,3 5,3 61,4 

35 1 1,8 1,8 63,2 

36 6 10,5 10,5 73,7 

37 6 10,5 10,5 84,2 

38 3 5,3 5,3 89,5 

39 1 1,8 1,8 91,2 

40 1 1,8 1,8 93,0 

42 1 1,8 1,8 94,7 

43 1 1,8 1,8 96,5 

45 2 3,5 3,5 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

2. Jenis Kelamin  

 

Statistics 

Jenis kelamin 

N 
Valid 57 

Missing 0 

Mean ,60 

Median 1,00 

Std. Deviation ,495 

Variance ,245 

Range 1 

Minimum 0 

Maximum 1 

 

Jenis kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Laki-laki 23 40,4 40,4 40,4 

Perempuan 34 59,6 59,6 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

3. Pendidikan Akhir 
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Statistics 

Pendidikan Akhir 

N 
Valid 57 

Missing 0 

Mean ,95 

Median ,00 

Std. Deviation 1,007 

Variance 1,015 

Range 2 

Minimum 0 

Maximum 2 

 

Pendidikan Akhir 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

D3 30 52,6 52,6 52,6 

S1 27 47,4 47,4 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

4. Lama Kerja 

 

Statistics 

Lama Kerja 

N 
Valid 57 

Missing 0 

Mean 1,25 

Median 1,00 

Std. Deviation ,739 

Variance ,546 

Range 2 

Minimum 0 

Maximum 2 

 

Lama Kerja 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid <5tahun 10 17,5 17,5 17,5 
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5-10tahun 23 40,4 40,4 57,9 

>10tahun 24 42,1 42,1 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

 

 

5. Pengetahuan perawat tentang layanan prima  

 

Statistics 

Pengetahuan perawat tentang 

layanan prima 

N 
Valid 57 

Missing 0 

Mean 1,37 

Median 1,00 

Std. Deviation ,587 

Variance ,344 

Range 2 

Minimum 0 

Maximum 2 

 

Pengetahuan perawat tentang layanan prima 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 3 5,3 5,3 5,3 

cukup 30 52,6 52,6 57,9 

kurang 24 42,1 42,1 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

6. Indikator pengetahuan perawat tentang layanan prima  

 

 

mengingat 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 
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Valid 

baik 12 21,1 21,1 21,1 

Kurang 45 78,9 78,9 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

 

 

Memahami 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

baik 18 31,6 31,6 31,6 

Kurang 39 68,4 68,4 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

Menerapkan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

baik 5 8,8 8,8 8,8 

Cukup 33 57,9 57,9 66,7 

Kurang 19 33,3 33,3 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

menganalisis 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

baik 15 26,3 26,3 26,3 

Cukup 31 54,4 54,4 80,7 

Kurang 11 19,3 19,3 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

menilai 
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 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

baik 10 17,5 17,5 17,5 

Cukup 25 43,9 43,9 61,4 

Kurang 22 38,6 38,6 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

berkreasi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

baik 46 80,7 80,7 80,7 

Cukup 10 17,5 17,5 98,2 

Kurang 1 1,8 1,8 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

7. Perilaku perawat dalam layanan prima 

 

Statistics 

Perilaku perawat dalam layanan 

prima 

N 
Valid 57 

Missing 0 

Mean ,11 

Median ,00 

Std. Deviation ,310 

Variance ,096 

Range 1 

Minimum 0 

Maximum 1 

 

Perilaku perawat dalam layanan prima 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid Baik 51 89,5 89,5 89,5 
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cukup 6 10,5 10,5 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

 

 

 

 

 

8. Indikator perilaku perawat dalam layanan prima 

penuh kelembutan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 54 94,7 94,7 94,7 

Cukup 3 5,3 5,3 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

memiliki keterampilan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 31 54,4 54,4 54,4 

Cukup 26 45,6 45,6 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

Mampu melihat dan menilai 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 34 59,6 59,6 59,6 

Cukup 23 40,4 40,4 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

Penalaran Klinis dan memutuskan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid Baik 38 66,7 66,7 66,7 
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Cukup 19 33,3 33,3 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

Terlibat langsung dalam merawat 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 29 50,9 50,9 50,9 

Cukup 28 49,1 49,1 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

Mampu mendiagnosa, mengintervensi dan mengevaluasi 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 29 50,9 50,9 50,9 

Cukup 28 49,1 49,1 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

menginformasikan kepada keluarga 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 32 56,1 56,1 56,1 

Cukup 25 43,9 43,9 100,0 

Total 57 100,0 100,0  

 

Pendidikan Kesehatan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

Baik 28 49,1 49,1 49,1 

Cukup 29 50,9 50,9 100,0 

Total 57 100,0 100,0  
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Lampiran F. Hasil Penelitian Uji Bivariat 

Nonparametric Correlations 

 

Case Processing Summary 

 Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Pengetahuan perawat 

tentang layanan prima * 

Perilaku perawat dalam 

layanan prima 

57 100,0% 0 0,0% 57 100,0% 

 

Pengetahuan perawat tentang layanan prima * Perilaku perawat dalam layanan prima 

Crosstabulation 

 Perilaku perawat dalam layanan 

prima 

Total 

baik cukup 

Pengetahuan perawat 

tentang layanan prima 

baik 
Count 2 1 3 

% of Total 3,5% 1,8% 5,3% 

cukup 
Count 26 4 30 

% of Total 45,6% 7,0% 52,6% 

kurang 
Count 23 1 24 

% of Total 40,4% 1,8% 42,1% 

Total 
Count 51 6 57 

% of Total 89,5% 10,5% 100,0% 

 

 

Correlations 

 Pengetahuan 
perawat tentang 
layanan prima 

Perilaku perawat 
dalam layanan 

prima 

Spearman's 
rho 

Pengetahuan perawat 
tentang layanan prima 

Correlation 
Coefficient 

1,000 -,207 

Sig. (2-tailed) . ,123 

N 57 57 

Perilaku perawat dalam 
layanan prima 

Correlation 
Coefficient 

-,207 1,000 

Sig. (2-tailed) ,123 . 

N 57 57 
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Lampiran G. Dokumentasi Penelitian 

 

 
 

Gambar 1. Kegiatan pemberian kuesioner kepada responden dan pengisian 

kuesioner oleh responden di RSD Balung Jember oleh Indah Dwi 

Haryati Mahasiswa PSIK Universitas Jember 

 

 
Gambar 2. Kegiatan pemberian kuesioner kepada responden dan pengisian 

kuesioner oleh responden di RSD Balung Jember oleh Indah Dwi 

Haryati Mahasiswa PSIK Universitas Jember 
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Gambar 3. Kegiatan pemberian kuesioner kepada responden dan pengisian 

kuesioner oleh responden di RSD Balung Jember oleh Indah Dwi 

Haryati Mahasiswa PSIK Universitas Jember 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 4. Kegiatan pemberian kuesioner kepada responden dan pengisian 

kuesioner oleh responden di RSD Balung Jember oleh Indah Dwi 

Haryati Mahasiswa PSIK Universitas Jember 
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Lampiran H. Lembar Alokasi Waktu 

Kegiatan 
Maret April Mei  Juni  Juli  Agustus September 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Penetapan  Judul                         
    

Bab 1                         
    

Studi 

Pendahuluan 
                        

    

Bab 1-4                             

Ujian Seminar 

Proposal 
                        

    

Revisi Proposal                         
    

Uji Validitas dan 

Reliabilitas  
                        

    

Penelitian                             

Analisis Data                         
    

Konsultasi                         
    

Sidang Hasil                             

Revisi dan 

Publikasi 
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Lampiran I. Surat Ijin Penelitian  
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Lampiran J. Lembar Bimbingan  
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