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Hubungan Gaya Kepemimpinan terhadap Mutu Pelayanan
Kesehatan di PUSKESMAS Long lkis

Ery Murnisiah1, Enok SureskiartiZ

INTISARI

Latar belakang, Puskesmas sebagai fasilitas kesehatan tingkat pertama diharapkan
mampu  memberikan  pelayanan kesehatan yang berkualitas, adil dan
terjangkau.Terdapat beberapa unsur yang dapat berperan dalam penilaian mutu yaitu :
unsur masukan (tenaga, dana, sarana, kepemimpinan), unsur dari lingkungan (peraturan
dalam organisasi) dan unsur proses (pelayanan kesehatan baik medis maupun non
medis).

Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui : Apakah Gaya Kepemimpinan
Transformasional atau Transaksional yang berpengaruh pada mutu pelayanan kesehatan
di Puskesmas Long [kis.

Bentuk penelitian ini bersifat deskriptif analitik. Populasi penelitian ini adalah perawat
pelaksana keperawatan di Puskesmas Long lkis sebanyak 35 responden. Instrumen
penelitian menggunakan kuesioner dengan metode fotal sampling. Teknik untuk analisa
data menggunakan korelasi Pearson, yang dimulai dari pengumpulan data, reduksi data,
penyajian data dan penarikan kesimpulan, yang semuanya saling berinteraksi.

Hasil dan kesimpulan pada penelitian ini menunjukkan bahwa (1) Gaya Kepemimpinan
Transformasional berhubungan secara signifikan terhadap Mutu Pelayanan Kesehatan di
Puskesmas Long lkis dengan korelasi Pearson Sig.(2-tailed) 0,000 < 0,05 dan korelasi
0,964 bernilai positif dan berhubungan sangat kuat (2) Gaya Kepemimpinan
Transaksional tidak berhubungan secara signifikan terhadap Mutu Pelayanan Kesehatan
di Puskesmas Long lkis dengan korelasi Pearson Sig.(2-tailed) 0,128 > 0,05 serta
korelasi -,262, bernilai negatif dan berhubungan lemah.

Kata Kunci : Mutu Pelayanan Kesehatan, Puskesmas, Gaya Kepemimpinan,
Transformasional, Transaksional
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Relationship between Leadership Style and Health Service Quality
At the Long Ikis Health Center

Ery Murnisiah1, Enok Sureskiarti2

ABSTRACT

Background, Puskesmas as a first-level health facility is expected to be able to provide
quality, fair and affordable health services. There are several elements that can affect
quality, namely: input elements (energy, funds, facilities, leadership), environmental
elements (organizational policies) and process elements (actions medical or non
medical).

The purpose of the studyThis is to find out: (1) The dominant leadership style in the
Puskesmas Long Ikis; (2) Relationship of transformational leadership style to the quality
of health services in Puskesmas Long lkis; (3) Relationship of Transactional Leadership
Styles to the Quality of Health Services at the Long lkis Health Center.

Form of research this is descriptive analytic. The population of this study was 35 nurses
implementing nurses at the Long lkis Health Center. Data collection techniques using
questionnaires and total sampling methods. Data analysis techniques use Simple Linear
Regression, which starts from data collection, data reduction, data presentation and
drawing conclusions, all of which interact with one another.

Research results and conclusions this shows that (1) the Transformational Leadership
Style is significantly related to the Quality of Health Services in the Long lkis Health
Center with Pearson correlation Sig. (2-tailed) 0,000 <0.05 and the correlation of 0.964 is
positive and has a very strong correlation (2) Leadership Style Transactional is not
significantly related to the Quality of Health Services at the Long lkis Health Center with
the Pearson correlation of Sig. (2-tailed) 0.128> 0.05 and the correlation -, 262, is
negative and has a weak relationship.

Keywords : Quality of Health Services, Leadership Styles, Transformational,
Transactional
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“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan, maka apabila
kamu telah selesai dari suatu urusan, kerjakan lah dengan sungguh-
sungguh urusan yang lain, dan hanya kepada Tuhanmulah
hendaknya kamu berharap”.

(Q.S Al-Insyirah:6-8)
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