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ABSTRACT 

IMPACT OF LEADERSHIP STYLE ON 

THE EMPLOYEES PERFORMANCE 
AT HOSPITAL dr.H. SOEMARNO SOSROATMODJO TANJUNG SELOR AREA 

BULUNGAN PROVINCE NORTH KALIMANTAN 

Josphien W Adan 
josphienadn@gmail.com 

Graduate Studies Universitas Terbuka 

This entitled of The Impact of Leadership style on the employees Performance at Hospital 
dr.H.Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan North Kalimantan from set 
of problems performance of employee not yet optimum. This problems bad related with at 
leadership style to guided of employees. The purpose of this study was determine whether the 
leadership style to commitment affect job performance, by employees performance. The 
theory Situation! II by Hersey and Blanchard (2007: 105) and theory the performance of 
employee by Ranupandojo and Husnan (2000: 125). The analysis indicated used was 
descriptive analytic and confirmation with quantitative. The population were 69 employees of 
Hospital dr.H.Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor Office for Customs, and a sample of 41 
were selected as respondents. The measuring with method Non Probability Sampling from 
Slovin in Bambang P, Lina MJ: 137). Analysis of the data in this study used SPSS version 22. 
And testing techniques used in this study include the validity of the test, the Cronbach alpha 
reliability test, and simple regression analysis, to test and prove the research hypothesis. 
The analysis showing the influence of variable leadership style (VX) on the performance of 
employees (VY) of Hospital dr.H. Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor, Kabupaten 
Bulungan, North Kalimantan is significant. 

Keywords: Impact of Leadership style,Performance of employee' s Hospital dr.H.Soemamo 
Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan North Kalimantan 
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ABSTRAK 

PENGARUH GAYA KEPEMIMPINAN TERHADAP KINERJA PEGA WAI RUMAH 
SAKIT DAERAH dr. H. SOEMARNO SOSROATMODJO TANJNG SELOR 

KABUPATEN BULUNGAN KALIMANTAN UTARA 

Josphien W Adan 
J osphienadn@gmail.com 

Program Pascasarjana Universitas Terbuka 

Penelitian yang berjudul " Pengaruh Gaya Kepemimpinan terhadap Kinerja Pegawai 
Rumah Sakit Daerah dr. H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan 
Kalimantan Utara" didasarkan adanya permasalahan kinerja Pegawai Rumah Sakit 
Daerah yang belum optimal, dilihat dari sisi kemampuan , ketepatan, inisiatif Pegawai 
dalam pelayanan kesehatan . Hal ini ada keterkaitannya dengan gaya kepemimpinan yang 
belum efek:tif/optimal di rumah sakit daerah dr.H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor 
Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 
seberapa besar Pengaruh Gaya Kepemimpinan terhadap Kinerja Pegawai Pelayan 
Kesehatan pada Rumah sakit dr.H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten 
Bulungan Kalimantan Utara. Teori yang digunakan yakni teori Kepemimpinan Situasional 
II dari Hersey dan Blanchard, (2007: 105) dan Teori kinerja dari Ranupandojo dan 
Husnan (2000: 125). Penelitian menggunakan metode penelitian deskriptif analitik dan 
konfirmasi dengan pendekatan yang bersifat kuantitatif. Dari populasi berjumlah 69, 
sampel yang digunakan adalah sebanyak 41 responden. Pengukuran dilakukan dengan 
metode Non Probability Sampling, cara Purpuse sampling dari Slovin) (Bambang P, Lina 
MJ: 137). Untuk menganalisis data pada penelitian menggunakan bantuan SPSS versi 22. 
Dan teknik pengujian data yang digunakan dalam penelitian ini adalah Uji Validitas dan 
Uji Reliabilitas dengan Alpha Cronbach, dan analisis regresi sederhana untuk menguji dan 
membuktikan hipotesis penelitian. 

Dari hasil analisis penelitian pengaruh variable kepemimpinan (VX) terhadap variable 
kinerja pegawai (VY) rumah sakit daerah dr.H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor 
Kabupaten Bulungan, Kalimantan Utara adalah signifikan. 

Kata Kunci: Pengaruh Gaya Kepemimpinan, Kinerja Pegawai RSD dr.H.Soemamo 

Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara 
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BAB IV 

BASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Deskripsi Objek Penelitian 

Derajat kesehatan masyarakat yang semakin tinggi merupakan investasi 

strategis pada sumber daya manusia agar semakin produktif dari waktu ke waktu. 

Sehingga dibutuhkan pembangunan kesehatan dengan batas - batas peran, fungsi, 

tanggungjawab dan kewenangan yang jelas, akuntabel, berkeadilan, merata, bermutu, 

berhasil dan berdaya guna. 

Rumah Sakit Daerah dr. H. Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten 

Bulungan Kalimantan Utara merupakan unsur pendukung pemerintah daerah di bidang 

pelayanan kesehatan perorangan dimana pembentukan, susunan organisasi serta tata 

kerjanya diatur dengan peraturan Bupati Bulungan. 

RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo merupakan RSD tipe C dan telah 

ditetapkan sebagai Unit Pelayanan Teknis Daerah Dinas Kesehatan Kabupaten 

Bulungan mulai tanggal 30 Desember 2016 sesuai dengan Peraturan Menteri Dalam 

Negeri Nomor 18 Tahun 2016 tentang Perangkat Daerah, dengan direkturnya yang 

awalnya merupakan pejabat Strukturral Eselon ma ditetapkan menjadi Fungsional 

sesuai dengan disiplin Ilmunya sebagai dokter Spesialis pada tanggal 3 Januari 2017 

melalui SK Bupati Bulungan Nomor: 821.24/581/SPP-BKD/2017 dengan tugas 

tambahan sebagai Direktur. RSD dr. H. Soemamo Sosroatmodjo juga sudah menerapkan 

Pola Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah secara penuh sejak 26 

Agustus 2009 dengan SK Bupati Bulungan Nomor 617/K-VIlI/060/2009 sampai 

sekarang. 
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A.1. Struktur Organisasi 

Dalam susunan organisasi pemerintah terdapat unit struktural dan unit non 

struktural. Pada unit struktural yang berada di dalam organisasi rumah sakit antara lain, 

Kepala Bagian, Kepala Bidang, Kepala Sub Bagian dan Kepala Sub Bidang. Untuk 

masing - masing jabatan strutural ini diatur oleh dua aturan yang mengatur eselonisasi 

pejabat struktural rumah sakit pemerintah kelas C yakni PP Nomor 41 tahun 2007 clan 

Permenkes Nomor 1405 tahun 2006. 

Struktur organisasi rumah sakit pemerintah juga terdiri dari unit non struktural. 

Beberapa unit non struktural yang berada dalam organisasi rumah sakit dr. H. Soemamo 

Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara adalah adanya 

Kelompok Jabatan fungsional. 

Struktur organisasi rumah sakit daerah dr.H.Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor 

terdiri dari: 

1. Direktur selaku Pemimpin Rumah Sakit Daerah 

2. Kepala Bagian Tatausaha selaku Pejabat Keuangan 

3. Kepala Bidang Perencanaan dan Evaluasi selaku Pejabat Teknis 

4. Kepala Bidang Pelayanan Kemedikan selaku pejabat Teknis 

5. Kepala Bidang Pelayanan Keperawatan selaku pejabat Teknis 
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>---

Gambar4.l 

SUSUNAN STRUKTUR ORGANISASI DAN TATA KERJA 

RSD dr.H.SOEMARNO SOSROATMODJO 

I DIREKTUR I 
I BAGIAN TATA USAHA I I 

I I I I 1 
KELOMPOK SUB BAGIAN SUB SUB BAGIAN 
JABATAN REKAM BAGIAN UMUM DAN 

FUNGSIONAL MEDIK KEUANGAN KEPEGAWAIAN 

I I I 
Bl DANG Bl DANG Bl DANG 

PERENCANAAN DAN PELA YANAN PELA YANAN 
EVALUASI KEM EDI KAN KEPERAWATAN 

I I I 
SUB BIDANG SUB BIDANG SUB BIDANG 

PERENCANAAN DAN ,_ PELAYANAN ,...--- KEPERAWATAN 
PENGEMBANGAN MEDIK RAWATINAP 

SUB BIDANG SUB BIDANG SUB BIDANG 
EVALUASIDAN PELA YANAN KEPERAWATAN RAWAT 

PELAPORAN >---- PENUNJANG MEDIK - JALAN DAN KHUSUS 

Sumber: RSD BLUD dr.H .Soemarrw Sosroatmodjo 31 Des 2017 

A.2. Ketenagaan 

Tabel 4.1 

Data Ketenagaan RSD dr.H. Soemarno Sosroatmodjo berdasarkan 

Status Kepegawaian Per 31 Desember 2017 

. ,, •'" --·,,..,"1" 

62 

~~:~t?: JUMLAH PEGAWAI MENURUT JUMLAH DAN ESELON JUMLAH 
= Ess Ess. 

. 

NONPNS NON STRUKTURAL STRUKTURAL ES.iva IIIb Illa 

277 145 60 9 4 0 495 
Sumber: RSD BLUD dr.H.Soemarrw SosroatmodJO 3 1 Des 2017 
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Grafik 4.1 

Data Ketenagaan RSD dr.H.Soemamo Sosroatmodjo berdasarkan 

Status Kepegawaian Per 31 Desember 2017 
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Tabel 4.2 

JUMLAH 

•Series1 

• Series2 

Status Pegawai BLUD RSD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 

Per 31 Desember 2017 

STATUS KEPEGAWAI BLUD 
No JUMLAH 

PNS NONPNS 

1 218 277 495 
Sumber: RSD BLUD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 3 1 Des 2017 
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Grafik4.2 

Status Pegawai BLUD RSD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 

Per 31 Desember 2017 

•Series1 

•Series2 

No 
STATUS KEPEGAWAIAN 

JUMLAH 

Tabel 4.3 

Latar Belakang Pendidikan Pimpinan RSD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 

Per Tanggal 31 Desmber 2017 

RSD Latar Belakang Pendidikan Direktur 

dr.H. Soemarno sosroatmodjo Tanjung Selor Dokter Spesialis Saraf, Sp.S 

Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara 

Sum ber: RSD BLUD dr .H.Soemarno SosroatmodJo 3 1 Des 2017 
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AJ. Fasilitas Pelayanan 

Tabet 4.4 

Fasilitas Pelayanan RSD dr.H.Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor 

Per 31 Desember 2017 

No F asilitas Pelayanan Jumlah 

1 Rawat Jalan ( Poliklinik) 14 

2 Rawat Inap (TI = Tempat Tidur) 180 

3 Kamar Operasi 2 

4 Fasiltas Lain (instalasi dan kantor) 10 

Sumber: RSD BLUD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 31Des2017 

A4. Kinerja Pelayanan 

A4.1. Kunjungan Pasien Rumah Sakit Daerah 

Tabel 4.5 

Perkembangan Jumlah Pasien RSD dr.H.Soemarno Sosoatmodjo Tahun 2017 dibanding 

2 Tahun Terakhir 

-· ',~ TAHUN 
__ ., 

URAIAN SATUAN ,;• .. , 
' -!'.-. 

' 2015 ~- ·. ~ 2016 2017 , 
1_,,, .... • ,,.- ,y ' 

Jumlah kunjungan 
Orang 38.884 45.721 56.222 

Pasien 

Jumlah Rujukan Pasien 

keluar RS Orang 1.045 1.153 1.280 

Sumber: RSD BLUD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 31Des2017 
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Tabel 4.6 

Indikator Pelayanan RSD dr.H.Soemamo Sosroatmojo 

2 Tahun terakhir dibanding Tahun 2017 

66 

Rata-rata Jumlah 
Tahun BOR LOS BTO TOI NDR GDR 

Kunjungan/Hari TT 

1 I ~~-· 2~ 3 4· <i?i,r '.~ 5 6 I ~· ,7'"' 8 u. • ~i;;'" 9 \ii Ii\ ~ ,.~ , •. <; ·'"'"' 

.,, 
·~· 

,. 
"" , ... !'';. .; :~' :f:.. "f(f'i:- J ;~ .. . 

2015 60 4 46 3 12 21 118 150 

2016 61 4 47 1 15 22 125 158 

2017 75 4 62 1 1 18 154 160 

Sumber: RSD BLUD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 31Des2017 

B. Basil Penelitian 

Proses penelitian diawali dengan uji instrwnen (kuesioner) dan pelaksanaan 

penelitian dilakukan di RSD dr.H.Soemamo Sosrotmodjo Tanjung Selor Kabupaten 

Bulungan Kalimantan Utara dengan 41 staf RSD dr.H.Soemamo Sosroatmodjo 

Tanjung Selor Kabupaten Bulungan sebagai responden penelitian. Kuesioner yang 

digunakan terdiri 2 jenis kuesioner yaitu Kuesioner Gaya Kepemimpinan dan 

Kuesioner Kinerja Pegawai. 

Dalam pelaksanaannya peneliti mendatangi tiap responden dan membentuk tim, 

kemudian peneliti dan tim meminta responden untuk mengisi kuesioner. Dengan 

sebelumnya peneliti memberi penjelasan tentang tujuan dan cara penelitian. Peneliti 

dan tim mengawasi langsung pelaksanaan pengisian dan menyakinkan responden 

bahwa apapun hasil penelitian yang staf isi tidak akan mempengaruhi terhadap 

penilaian kinerja staf. 

Setelah didapat hasil analisi kuesioner, penelitian dilanjutkan dengan penelitian 

kuantitatif konfumasi yang dilakukan dimana dilakukan wawancara mendalam 

dengan 2 orang Kepala Bidang dan 1 orang kepala bagian. 

..., 
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B.1. Variabel Kinerja 

Demikian juga keberhasilan kinerja pegawai sangat tergantung pada kemampuan 

direktur rumah sakit clan keberpihakan pada karyawan yang dipimpinnya. Untuk mengukur 

faktor kinerja pegawai rumah sakit daerah dr.H.Soemarno Sosroatmodjo di Kabupaten 

Bulungan, mengacu pada kerangka pemikiran sebelumnya yaitu diukur melalui 4 dimensi 

utama, yakni Kualitas, Kuantitas, Keandalan clan Sikap. Berikut ini penulis deskripsikan 

basil tabulasi data yang menyajikan kecenderungan - kecenderungan yang diperoleh dari 

lapangan. Adapun tabel yang dibuat didasarkan pada bobot yang dimulai dari nilai TP = I : 

Tidak Pernah; J : Jarang = 2; S : Sering= 3; SL : Selalu = 4. Hal ini dapat dilihat dari tabel 

4. 7 dibawah ini sebagai berikut: 
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Tabet 4.7 

V ariabel Kinerja Pegawai 

(n = 41) 

Fl 
NO JAWABAN KODE XI Fi.XI Efl.XI KATEGORI 

SL s J TP 

KUALITAS 

1 Keetapan dalam pelaksanaan llgas P1 14 22 5 4 3 2 1 56 66 10 0 132 Sangat Tingg 

2 Keelitian dalam pemberian pelay anan P2 14 21 6 4 3 2 1 56 63 12 0 131 Sangat Tingg 

3 Keerampilan P3 12 26 3 4 3 2 1 48 78 6 0 132 Sangat Tingg 

4 Kerapihan dalam peny elesaian llgas P4 14 21 6 4 3 2 1 56 63 12 0 131 Sangat Tingg 

526 Sangat Tlnggi 

KUANTITAS KERJA 

5 Jumlah hasil pekerjaan pegaw ai dicapai sesuai t PS 12 23 6 4 3 2 1 48 69 12 0 129 Sangat Tingg 

6 Kecepatan dalam peny elesaian pekerjaan P6 8 21 12 4 3 2 1 32 63 24 0 119 Tinggi 

7 Ta-get wakll terpenuhi P7 11 22 8 4 3 2 1 44 66 16 0 126 Sangat Tingg 

374 Tlnggi 

KEANDALAN 

8 Kemampuan menjalankan intruksi PB 13 25 3 4 3 2 1 52 75 6 0 133 Sangat Tingg 

9 Memiliki inisiatf P9 11 19 11 4 3 2 1 44 57 22 0 123 Tinggi 

10 Kerajinan dalam bekerja P10 16 21 4 4 3 2 1 64 63 8 0 135 Sangat Tingg 

391 Tlnggl 

SIKAP 

11 Kemampuan bekerjasama dengan yang lain P11 15 21 5 4 3 2 1 60 63 10 0 133 Sangal Tingg 

12 Saling membanll P12 16 25 0 4 3 2 1 64 75 0 0 139 Sangat Tingij 

13 Kehati-hatian dalam bekerja P13 20 18 3 4 3 2 1 80 54 6 0 140 Sangat Tingg 

412 Sangat Tlnggl 

TOTAL $KOR VARIABEL Y ~ -~ 1703 Tlnggl 

V-X1 

Nilai indeks minimllll = 1 x 13 x 41 = 533 

Nilci indeks m~simllll = 4 x 13 x 41 = 2.132 

Raige = 2.132 - 533 = 1.599 

~~ = 1.599 4 = 400 

RENDAH CUKUP llNGGI jSANGAT TINGGll 

533 933 1.333 1.732 2.132 

1.703 x 100% = 
2.132 

Sumber: Hasil Olah data, 2018 
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Perhitungan Berdasarkan Bobot dan (n = 41) 

Bo bot Nilai n EjiXi 

TP(tidak pernah) 1 41 41 

JGarang) 2 41 82 
S(sering) 3 41 123 
SL(selalu) 4 41 164 

I RENDAH I CUKUP TINGGI SANGATTINGGI 

0 41 82 123 164 

Variabel Kepemimpinan 

Dengan 4 Pertanyaan 

I RENDAH I CUKUP TINGGI SANGATTINGGI 

0 164 328 492 656 
Sumber : Hasil olah dala,2018 

Berdasarkan hasil tabulasi data di atas, bahwa kemampuan karyawan rum.ah sakit daerah 

dr.H.Soemamo Sosroatmodjo yang diuji melalui 4 dimensi (Kualitas, Kuantitas Kerja, Keandalan 

dan Sikap) menunjukkan adanya variasi kemampuan yang ditampilkan oleh karyawan rum.ah sakit, 

namun secara komulatif berada pada kategori tinggi dengan skor 1. 703, lebih lanjut akan 

dideskripsikan masing-masing dimensi. 

B.1.1. Deskripsi Kinerja Pegawai Berdasarkan Kualitas 

Dari hasil kuesioner yang diedarkan untuk kualitas kinerja pegawai dapat kita lihat dari 

tabel dibawah ini sebagai berikut: 
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Tabel4.8 

Kinerja Pegawai berdasarkan Kualitas 

NO JAWABAN KODE IfiXi KATEGORI 

KUALITAS 

1 Kete~an dalam pelaksanaan tugas P1 132 Sangat Tinggi 

2 Ketelitian dalam pemberian pelayanan P2 131 Sangat Tinggi 

3 Keterampian P3 132 Sangat Tinggi 

4 Ke~ihan dalam penyelesaian tugas P4 131 Sangat Tinggi 

526 Sangat Tlnggi 

Sumber : Hasil olah data,2018 

Dalam pembahasan kinerja pegawai, diambil dari tabel 4.7 clan khusus dibuat tabel 4.8 tersendiri 

guna melihat bagaimana gambaran kinerja pegawai rwnah sakit berdasarkan kualitas dengan cara 

menjawab empat (empat) pertanyaan Pl ketetapan dalam pelaksanaan tugas,P2 ketelitian dalam 

pemberian pelayanan,P3 keterampilan dan P4 kerapihan dalam peneyelesaian tugas sehingga akan 

mendapatkan nilai kualitas dari pegawai rwnah sakit. Dan untuk lebih jelasnya maka dapat kita lihat 

melalui pembacaan grafik 4.3 sebagai berikut: 

Grafik4.3 

Kinerja Pegawai berdasarkan Kua/itas 

• Ketetapan dalam 
pelaksanaan tugas Pl 

• Ketelitian dalam 
pemberian pelayanan P2 

• Keterampilan P3 

• Kerapihan dalam 
penyelesaian tugas P4 

Dari grafik 4.3 diatas kita mendapat gambaran bahwa Pl,dan P3 memiliki nilai yang sama juga P2 
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dan P4 memiliki nilai skor yang sama, dimana kualitas kerja pegawai yang kita nilai seperti ketepatn 

dalam pelaksanaan tugas P 1 dan ketrampilan P3 pegawai dinilai sangat tinggi demikian juga untuk P2 

ketelitian dalam pemberian pelayanan dan P4 kerapihan dalam penyelesaian tugas juga mendapat skor 

sangat tinggi, hal ini dapat terjadi karena tuntutan dalam pekerjaan di rumah sakit sangat 

membutuhkan kualitas pelayanan kesehatan yang tinggi. 

B.1.2. Deskripsi Kinerja Pegawai Berdasarkan Kuantitas Kerja 

Berdasarkan tabel 4.7 Variabel Kinerja Pegawai, maka dapat kita bahas secara mendalam 

lagi untuk kinerja pegawai berdasarkan kuantitas kerja pegawai rumah sakit dengan tiga (3) 

pertanyaan yak;ni PS jumlah hasil pekerjaan pengawai dicapai sesuai target,P6 kecepatan dalam 

penyelesaian pekerjaan dan P7 target waktu terpenuhi dapat dilihat pada tabel 4.9 sebagai berikut: 

Tabel 4.9 

Kinerja Pegawai berdasarkan Kuantitas Kerja 

NO JAWABAN KODE .ffj)(j KATEGORI 

KUANTITAS KERJA 

5 Jumlah hasi pekerjaoo pegawal dicapai sesuai P5 129 Sangat Tinggi 
tarnet 

6 Kecepatoo dalam penyelesaian pekerjaan P6 119 Tinggi 

7 Target waktu terpenuhi P7 126 Sangat Tinggi 

374 Tlnggl 

Sumber: Hasil olah data,2018 

Dari tabel 4.9 sehingga dapat dibuat grafik 4.4 agar memudahkan kita untuk menganalisa data hasil 

kuesioner. 
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Grafik 4.4 

Kinerja Pegawai berdasarkan Kuantitas Kerja 

• Jumlah hasil pekerjaan 
pegawai dicapai sesuai 
target PS 

• Kecepatan dalam 
penyelesaian pekerjaan PG 

• Target waktu terpenuhi P7 
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Dari grafik diatas dapat terlihat jelas bagaimana jumlah basil pekerjaan pegawai dicapai 

sesuai target P5 memiliki skor yang sangat tinggiyang diikuti oleh P7 dimana target waktu 

terpenuhi dengan baik dalam kecepatan dalam penyelesaian pekerjaan P6, hal ini terjadi 

sesuai dengan kuantitas kerja pegawai yang harus dipenuhi oleh pegawai yang bekerja 

sebagai pelayan kesehatan dirumah sakit daerah dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung 

Selor, Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara. 

B.1.3. Deskripsi Kinerja Pegawai Berdasarkan Keandalan 

Berdasarkan tabel 4.7 dari variabel Kinerja Pegawai maka unruk lebih jelasnya 

pemahaman tentang kinerja pegawai berdasarkan keandalan dalam bekerja, maka berdasarkan 

keandalan, peneliti juga memiliki tiga (3) pertanyaan PS menyatakan Kemampuan menjalankan 

instruksi, P9 Memiliki inisiatif dan P 10 kerajinan dalam bekerja, climana dapat kita lihat pada tabel 

4 .10 sebagai beikut : 
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Tabel 4.10 

Kinerja Pegawai berdasarkan Keandalan 

NO JAWABAN KODE Iii Xi KATEGORI 

KEANDALAN 
8 Kemampuan menjalankan intruksi PB 133 Sangat Tinggi 

9 Memiiki inisiatif P9 123 Tinggi 

10 Kerajinan dalam bekerja P10 135 Sangat Tinggi 

391 Tinggi 

Sumber: Hasil olah daJa,2018 

Untuk memudahkan dalam penelitian maka dari tabel 4.9 dibuat grafik 4.5 sebagai berikut: 

Grafik 4.5 

Kinerja Pegawai berdasarkan Keandalan 

• Kemampuan menjalankan 
intruksi PS 

• Memilikl inisiatif P9 

• Kerajinan dalam bekerja 
P10 
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Dari grafik diatas dapat dilihat jika skor yang tertinggi adalah kerajinan dalam bekerja PIO 

dan diikuti oleh kemampuan didalam menjalankan instruksi P8 clan yang skornya paling 

sedikit yakni memiliki inisiatif dengan nilai skor dalam ketegori tinggi. Hal ini artinya 

pegawai dapat diandalkan dalam bekerja dengan baik sebagai pelayan kesehatan di rumah 

sakit. 
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B.1.4. Deskripsi Kinerja Pegawai Berdasarkan Sikap 

Demikian juga untuk tabel 4.11 diambil dari tabel 4.7 tentang variabel kinerja pegawai, hanya 

saja lebih fokus dalam pada dimensi Sikap pegawai yang juga terdiri dari tiga (3) pertanyaan yakni 

Pl 1 kemampuan bekerja sama dengan yang lain, P12 sating membantu dan Pl3 kehati - hatian dalam 

bekerja dapat kita lihat denganjelas pada tabel 4.11 dibawah ini: 

Tabet 4.11 

Kinerja pegawai berdasarkan Sikap 

NO JAWABAN KODE IfiXi KATEGORI 

SIKAP 

11 Kemampuan bekerjasama dengan yang lain P11 133 Sangat Tinggi 

12 Saling membantu P12 139 Sangat Tinggi 

13 Kehati-hatian dalam bekerja P13 140 Sangat Tinggi 

412 S.ngat Tlnggl 

Sum.her: Hasil olah dala,2018 

Untuk lebih jelasnya dalam menganalisa sikap dari pegawai rumah sakit dapat dilihat melalui 

grafik 4.6 dibawah ini sebagai berikut: 

Grafik 4.6 

Kinerja pegawai berdasarkan Sikap 

• Kemampuan bekerjasama 
dengan yang lain Pll 

• Saling membantu P12 

Kehati-hatian dalam 
bekerja P13 
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Dari grafik diatas tentang sikap pegawai yang skomya sangat tinggi adalah kehati - hatian 

dalam bekerja Pl3 dan diikui oleh saling membantu P12 dan terakhir kemampuan 

bekerjasama dengan yang lain P 11 dapat kita lihat bagaimana sikap pegawai juga menduduki 

nilai yang sangat tinggi. 

B.2.Variabel Kepemimpinan 

Seperti diketahui bahwa keberhasilan atau tingginya nilai kinerja pegawai rumah sakit 

daerah tidak lepas kaitannya dengan faktor pemimpin dalam rangka mengarah.kan dan 

mendorong pegawai agar dapat mencapai kinerja yang diperlukan. Oleh karena itu, untuk 

mewujudkan fungsi dan peranannya tersebut, diperlukan kepemirnpinan dalam hal ini 

pemimpin yang mampu bukan hanya sekedar melaksanakan program pemerintah maupun 

pembangunan semata, tetapi mampu menentukan setiap keputusan yang diambil, baik dalam 

bentuk rencana, program, tindakan yang melibatkan berbagai unsur dalam rumah sakit dan 

semua pihak terkait. 

Dengan semakin kompleksnya persoalan dan tugas-tugas yang diemban oleh 

pemimpin di rumah sakit daerah, maka diperlukan kapasitas dan otoritas yang memadai 

dalam menggerakkan pegawai, menggali sumber-sumber daya serta menjalin kerjasama 

dengan lembaga-lembaga lain yang selevel maupun yang di atasnya. Dinamika kegiatan 

pemerintah dalam penanganannya menghendaki seorang pemimpin yang mampu 

menterjemahkan kebijakan pemerintah dan mengimplementasikannya ke dalam pola tindakan 

dan kegiatan yang konkrit dan efektif di rumah sakit daerah, serta mampu mendorong 

keterlibatannya dalam segala aspek kehidupan. Karena dalam kepemimpinan di rumah sakit 

daerah, senantiasa berinteraksi dengan masyarakat, maka keefektivitas kepemimpinan di 

rumah sakit daerah dapat ditentukan oleh faktor kepribadian (personality) . Sebab, 

bagaimanapun juga di rumah sakit daerah cenderung masih bersifat patemalistik, maka setiap 
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sikap, perilaku dan tindakan pimpinan di rumah sakit daerah dipandang sebagai representasi 

dari seorang patron yang dijadikan panutan pegawainya. 

Jadi keberhasilan seorang pemimpin sangat tergantung pada kemampuan daya 

adaptasi, empati dan memelihara komitmen keberpihakan pada karyawan yang 

dipimpinnya. Untuk mengukur faktor kepemimpinan yang menjadi salah satu fak:tor 

determinan dalam pengembangan rumah sakit daerah dr.H.Soemarno Sosroatmodjo di 

Kabupaten Bulungan, mengacu pada kerangka pemilciran sebelumnya yaitu diukur melalui 4 

dimensi utama, yakni Directing, Coaching,Supporting dan Delegating. Berikut ini akan 

penulis deskripsikan basil tabulasi data yang menyajikan kecenderungan - kecenderungan 

yang diperoleh dari lapangan. Adapun tabel yang dibuat didasarkan pada bobot yang dimulai 

dari nilai TP = I : Tidak Pemah; J: Jarang = 2; S : Sering= 3; SL : Selalu = 4. Demikian 

juga untuk dimensi kinerja pegawai yang dimulai dari Kualitas, Kuantitas Kerja, Keandalan 

dan Sikap, yang diukur melalui bobot SL,S,J dan TP, sama dengan pengukuran dimensi gaya 

kepemimpinan. Dapat dilihat seperti Tabel 4.12 dibawah ini: 
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Tabel 4.12 

V ariabel Kepemimpinan 

(n = 41) 

R 
NO JAWABAN KODE 

SL s J TP 

DIRECTING 

1 
Pemberian in1ruksi yang spesitk lentang tujuan 

kepada bawahan 
P1 11 20 9 1 

2 Ke~lapan monibing emadap pelaksana bJgas P2 7 25 6 3 

3 Cara pengambilan kepullsan oleh pemimpin P3 8 29 3 1 

COACHING 

.( Cara mengarahkan bawahao tinggi P4 4 29 7 1 

5 Sikep dalam menanggapi pendapatbawahan P5 3 26 10 2 

6 Meilefaskan kepullsan kepada bawahan P6 5 24 10 2 

SUPPORTING 

7 Cara mengarahkan bawahao rendah P7 6 20 14 1 

8 Pemimpin dan baw ahan saling memberikan gagasan P8 7 21 11 2 

9 Pemimpin dan bawahan melakukan evaJuasi terhadap pg 10 22 7 2 

DELEGATING 

10 Cara mengarahkan bawahao rendah P10 4 26 9 2 

11 Menyerahkan langgU'lgjawab kepada bawahan P11 4 26 8 3 

12 Menyerahkan keputusan kepada bawahan P12 4 24 10 3 

TOTAL SKOR VARIABEL 

V-X1 

Nia iideks miniroom = 1 x 12 x 
Nia iideks ~sil'Tl.lm = 4 x 12 x 
Rmge = 1.968 -
JenjaYJ rmge = 1.476 

XI 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

4 3 

41 
41 
492 

4 

RENDAH CUKUP 
492 861 1.230 

1.399 

1.968 
x 

Sumber Hasil olah data,2018 
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R.X/ DI.XI KAT EGO RI 

2 1 44 60 18 1 123 Tinggi 

2 1 28 75 12 3 118 Cuki.p 

2 1 32 87 6 1 126 Tinggi 

367 Tinggi 

2 1 16 87 14 1 118 Tinggi 

2 1 12 78 20 2 112 Tinggi 

2 1 20 72 20 2 114 Tinggi 

344 Tinggi 

2 1 24 60 28 1 113 Tinggi 

2 1 28 63 22 2 115 Tinggi 

2 1 40 66 14 2 122 Tinggi 

350 Tinggi 

2 1 16 78 18 2 114 Tinggi 

2 1 16 78 16 3 113 Tinggi 

2 1 16 72 20 3 111 Tinggi 

338 Tinggi ·-m 1399 Tinggl 

= 492 

= 1.968 

= 1.476 

= 369 

TINGGI fANGATTINGq 
1.599 1.968 

100% = 71% 
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Bo bot 

TP(tilak pemah) 
J(iarang) 
S(sering) 
SL(selalu) 

t - --- . 
' I 
i--- - -

L ___ _ 
l 

Perhitungan Berdasarkan Bobot clan (n = 41) 

Nilai n 

1 41 
2 41 
3 41 
4 41 

Efi.XJ 

41 
-

82 
123 
164 

-~--I---~J 
L- ---~ 
! I 

- -1 
! 

... __ ,l...._._ -.. - • 

i ' 
-·--- -4 ----

1 

. IRENDAH I CUKUP I TINGGI I SANGATTINGGI I 
o· 41 s2! 1231 164' - - ------..-.,- -- -- l -~ .. - T- ---; 

. - ·-'- -. - '·- ---t- - 1 
I : 

' ~e~gan 3 Pertanyaan 
- t- .j.. 

I 
-i 
I 

i 

~----· -
IRENDAH I 

' -----
Sumber: Hasil olah data,2018 

I 
I 

CUKUP I TINGGI I SANGATTINGGI 
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Berdasarkan nilai yang ada di pada tabel 4.12, penelitijuga ingin membuat grafik dari basil 

perhitungan di atas berdasarkan dimensi penelitian gaya kepemimpinan, yang juga membandingkan 

ke 4 dimensi pengukuran unmk gaya kepemimpinan directing, coaching, supporting dan delegating, 

menunjukkan adanya variasi kemampuan yang ditampilkan oleh pimpinan di rumah sakit 

dr.H.Soemarno Sosroatmodjo, namun secara komulatif berada pada kategori tinggi dengan skor 

1.399, lebih lanjut akan dideskripsikan masing - masing berdasarkan perhitungan dimensi masing -

masing. 

B.2.1. Deskripsi Gaya Kepemimpinan Directing Sl 

Dari hasil kuesioner yang diedarkan kepemimpinan directing tabel dibawah ini sebagai 

berilrut: 
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Tabel 4.13 

Gaya Kepemimpinan Directing 

NO JAWABAN KODE IfiXi KATEGORI 

DIRECTING 

1 Pemberian intruksi yang spesifik tentang tujuan kepada P1 123 Tinggi bawahan 

2 Ketetapan monitoring temadap pelaksana tugas P2 118 Cukup 

3 Cara pengambaan keputusan oleh pemimpin P3 126 Tinggi 

367 Tinggi 

Sumber: Hasil olah dala,2018 

Adapun gaya kepemimpinan directing, berisi Pemberian Instruksi yang spesifik tentang tujuan 

kepada bawahan (pertanyaan Pl), Pertanyaan kedua P2 berisi ketetapan monitoring terhadap 

pelaksanan tugas, Pertanyaan ke tiga P3 berisi Cara pengambilan keputusan oleh pemimpin. Setelah 

dihitung melalui tabel 4.12 dan tabel 4.13 untuk menetukan kategorinya, maka didapat grafik sebagai 

berikut: 

Grafik4.7 

Gaya Kepemimpinan Directing 

• Pemberian intruksi yang 
spesifik tentang tujuan 
kepada bawahan Pl 

• Ketetapan monitoring 
terhadap pelaksana tugas 
P2 

•Cara pengambllan 
keputusan oleh pemimpin 
P3 

Dari grafik diatas didapat melalui tabel 4.13 dapat dilihat perbandingannya antara ketiga pertanyaan 
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yang ada dilruesioner yang dibagi ke responden. Sehingga proporsi basil kuesioner tertinggi atau 

sering dialukan Pimpinan dalam mencapai tujuan kepada bawahan adalah pada pertanyaan Pl yakni 

pemberian instruksi kepada bawahan. Dengan instruksi ini bawahan dapat langsung merespon apa 

yang diinginkan pimpinan, sehingga instruksi dapat ditindaklanjuti dengan pelaksanaan pekerjaan. 

B.2.2. Deskripsi Gaya Kepemimpinan Coaching 82 

Dari basil perhitungan pada tabel 4.12 maka gaya kepemimpinan coaching dapat dituangkan dalam 

tabel 4.14 dibawah ini: 

Tabel 4.14 

Gaya Kepemimpinan Coaching 

NO JAWABAN KODE ~fiXi KATEGORI 

COACHING 

4 Cara mengarahkan bawahan tinggi P4 118 Tinggi 

5 Sikap dalam men<llgg~i pendapat bawahan P5 112 Tinggi 

6 Menjelaskan keputusan kepada bawahan P6 114 Tinggi 

344 Tinggi 

Sumber: Hasil olah data,2018 

Dalam pengukuran berdasarkan gaya kepemimpinan coaching dapat dilihat melalui tabel 4.14 gaya 

kepemimpinan terdiri dari 3 pertanyaan dimana pertanyaan P4 cara mengarahkan bawahan tinggi, 

pertanyaan P5 Sikap da1m menanggapi pendapat bawahan serta pertanyaan ke tiga yaitu P6 

menjelaskan keputusan kepada bawahan, sehingga dapat di tuangkan dalam grafik 4.8 dibawah ini. 
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Grafik 4.8 

Gaya kepemimpinan Coaching 

• cara mengarahkan 
bawahan tinggi P4 

• Sikap dalam menanggapi 
pendapat bawahan PS 

n Menjelaskan keputusan 
kepada bawahan P6 
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Dapat dilihat dari grafik diatas bagaimana perbandingan dari hasil kuesioner secara jelas. Maka 

proporsi yang tertinggi atau yang paling sering dilakukan oleh Pimpinan dalam pencapaian tujuan 

kepada bawahan pengarahan kepada bawahan. Cara pengarahan kepada bawahan biasanya dilakukan 

dalam bentuk rapat, briefing dimana pimpinan menyampaikan berbagai pesan seperti program kerja, 

permasalahan dalam pelayanan yang harus diatasi oleh semua unsur pegawai. 

B.2.3. Deskripsi Gaya Kepemimpinan Supporting SJ 

Dari basil perhitungan dari tabel 4.12 maka dapat diuraikan secara tersendiri untuk model gaya 

kepemimpinan Supporting dalam tabel 4.15 sebagai berikut: 
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Tabel 4.15 

Gaya Kepemimpinan Supporting 

NO JAWABAN KODE I ti Xi KATEGORI 

SUPPORTING 

7 Cara mengarahkan bawahan rendah P7 113 Tinggi 

8 Pemimpin dan bawahan saling memberikan 
aaoasan 

PS 115 Tinggi 

9 
Pemimpin dan bawahan melakukan evatuasi 

P9 122 Tinggi temadap tugas 

350 Tinggi 

Sumber : Hasil olah data,2018 

Berdasarkan tabel 4 .15 dari variabel kepemimpinan yang berdasarkan dimensi supporting berisi tiga 

(3) pertanyaan yakni P7,P8 dan P9 yang terdiri dari pertanyaan P7 Cara mengarahkan bawahan 

rendah, pertanyaan P8 Pemimpin dan bawahan saling memeberikan gagasan, selanjutnya pertanyaan 

P9 yakni Pemimpin dan bawahan melak:ukan evaluasi terhadap tugas, untuk lebih jelasnya dapat 

dilihat melalui grafik 4.9: 

Grafik4.9 

Gaya Kepemimpinan Supporting 

•Cara mengarahkan 
bawahan rendah P7 

• Pemimpin dan bawahan 
saling memberikan 
gagasan PB 

• Pemimpin dan bawahan 
melakukan evaluasi 
terhadap tugas P9 

Dari grafik 4.9 dapat dilihat dengan jelas gambaran gaya kepemimpinan yang menggunakan gaya 
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kepemimpinan supporting. Maka proporsi yang tertinggi atau yang paling sering dilakukan oleh 

Pimpinan dalam pencapaian tujuan kepada bawahan pimpinan dan bawahan melakukan evaluasi 

bersama - sama terhadap tugas yang telah diberikan kepada bawahan. Cara pengarahan kepada 

bawahan juga biasanya dilakukan dalam bentuk rapat, briefing dimana pimpinan menyampaikan 

berbagai pesan seperti program kerja, permasalahan dalam pelayanan yang hams diatasi oleh semua 

unsur pegawai. 

B.2.4. Deskripsi Gaya Kepemimpinan Delegating S4 

Berdasarkan basil tahel 4.12, tabel gaya kepemimpinan, dapat dirinci lagi gaya kepernimpinan 

seperti yang ingin dibahas yakni gaya kepemimpinan delegating S4 dalam tabel 4.16 sebagai berikut: 

Tabel 4.16 

Gaya Kepernimpinan Delegating 

NO JAWABAN KODE ~fi)(i KATEGORI 

DELEGATING 

10 Cara mengarahkan bawahan rendah P10 114 Tinggi 

11 Menyercilkan tanggungjawab kepada bawahan P11 113 Tinggi 

12 Menyercilkan keputusan kepada bawahan P12 111 Tinggi 

338 Tinggi 

Sumber : Hasil olah data,2018 

Berdasarkan gaya kepemimpinan delegating juga memiliki tiga (3) pertanyaan yang mewakili 

gaya kepemimpinan delegating yakni pertanyaan PlO,Pll dan Pl2 sebagai berikut Pl yakni cara 

mengarahkan bawahan rendah, P2 menyerahkan tanggungjawab kepada bawahan, terakhir Pl2 

Menyerahkan keputusan kepada bawahan. Untuk lebih jelasnya dapat kita lihat melalui grafik 4.10 

dibawah ini: 
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Grafik4.10 

Gaya Kepemimpinan Delegating 

•Cara mengarahkan 
bawahan rendah PlO 

• Menyerahkan 
tanggungjawab kepada 
bawahan Pll 

• Menyerahkan keputusan 
kepada bawahan P12 
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Dari grafik 4 .10 ini dapat dilihat melalui pertanyaan dimana cara pimpinan mengarahkan 

bawahan rendah dengan skor tinggi PIO, menyerahkan tanggungjawab kepada bawahan 

dengan skor tinggi serta menyerahkan keputusan kepada bawahan P12 juga dengan skor 

tinggi. hal ini sesuai dengan makna gaya kepemimpinan delegating dan didalam hal ini 

diharapkan pegawainya atau bawahannya yang mampu bekerja dengan baik. 

C. PEMBAHASAN 

C.1. Variabel kepemimpinan (VX) dan Vanabel Kinerja Pegawai (VY) 

Dari hasil uji statistic dengan menggunakan program SPSS for windows versi 22 maka 

didapat hasil : 
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a. Uji Validitas 

Tabel 4.17 

Hasil Uji Validitas Kuesioner Kinerja Pegawai (Y) 

No. Pernyataan "Rau tung Rtabet Keterangan 

1. Pemyataan 1 0,960 0,3008 Valid 

2. Pemyataan2 0,963 0,3008 Valid 

3. Pemyataan 3 0,921 0,3008 Valid 

4. Pernyataan 4 0,963 0,3008 Valid 

5. Pemyataan5 0,952 0,3008 Valid 

6. Pernyataan 6 0,829 0,3008 Valid 

7. Pernyataan 7 0,927 0,3008 Valid 

8. Pemyataan 8 0,931 0,3008 Valid 

9. Pemyataan 9 0,916 0,3008 Valid 

10. Pemyataan 10 0,932 0,3008 Valid 

11. Pemyataan 11 0,952 0,3008 Valid 

12. Pemyataan 12 0,856 0,3008 Valid 

13. Pernyataanl3 0,695 0,3008 Valid 

SUlllber : Data Diolah, 2018. 

Berdasarkan hasil tabel di atas, dapat dilihat bahwa variabel kinerja 

karyawan (Y) yang terdiri dari 13 pemyataan diperoleh nilai frutung lebih besar 

dari nilai r~bel dimana nilai signifikan 0,05 (5%), df = n-2 dengan n = 41 

0,3008 sehinga dapat disimpulkan bahwa semua pemyataan tentang variabel 

kinerja pegawai (Y) dalam penelitian ini dinyatakan "Valid". 
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Tabel 4.18 

Hasil Uji Validitas Kuesioner Gaya Kepemimpinan(X) 

No. Pernyataan ~tung Rt.bet Keterangan 

1. Pemyataan 1 0,919 0,3008 Valid 

2. Pernyataan 2 0,950 0,3008 Valid 

3. Pernyataan 3 0,923 0,3008 Valid 

4. Pernyataan 4 0,871 0,3008 Valid 

5. Pernyataan 5 0,943 0,3008 Valid 

6. Pernyataan 6 0,966 0,3008 Valid 

7. Pernyataan 7 0,950 0,3008 Valid 

8. Pernyataan 8 0,954 0,3008 Valid 

9. Pernyataan 9 0,936 0,3008 Valid 

10. Pernyataan 10 0,962 0,3008 Valid 

11. Pemyataan 11 0,959 0,3008 Valid 

12 Pernyataan 12 0,952 0,3008 Valid 

Sumber: Data diolah, 2018. 

Berdasarkan hasil tabel di atas, variabel gaya kepemimpinan (X) yang terdiri 

dari 12 pemyataan diperoleh niJai Trutung lebih besar dari r1atie1 dimana nilai signifikan 

0,05 (5%), df = n-2 dengan n=41 0,3008 sehingga dapat disimpulkan bahwa semua 

pemyataan variabel gaya kepemimpinan (X) dalam penelitian ini dinyatakan "Valid". 
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a. Uji Reliabilitas 

Tabel 4.19 

Reliabilitv Statistics 

Cronbach's 

Alpha Based on 

Cronbach's Standardized 

Alpha Items N of Items 

985 985 13 

Kemudian untuk variabel kinerja karyawan (Y), berdasarkan hasil 

pengolahan data dengan bantuan SPPS for Windows versi 22 diperoleh hasil 

uji reliabilitas dari variabel kinerja (Y) adalah 0,985 > 0,70 dari 13 item 

pemyataan pada kuesioner (angket) yang diberikan kepada responden, maka 

dapat disimpulkan bahwa dari setiap indikator pemyataan adalah reliabel atau 

stabil dari waktu ke waktu. 

Tabel 4.20 

Reliabilitv Statistics 

Cronbach's 

Alpha Based on 

Cronbach's Standardized 

Alpha Items N of Items 

,988 ,988 12 

Berdasarkan hasil pengolahan data dengan bantuan SPPS for 

Windows versi 22 diperoleh hasil uji reliabilitas dari variabel gaya 

kepemimpinan (X) adalah 0,988 > 0,70 dari 12 item pemyataan pada 

kuesioner (angket) yang diberikan kepada responden, maka dapat disimpulkan 

bahwa dari setiap indikator pemyataan adalah reliabel atau stabil dari waktu 

ke waktu. 

87 

43792.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



88 

b. Pembahasan Hipotesis 

1. Analisis Regresi Sederhana 

Analisis regresi sederhana bertujuan untuk mengetahui pengaruh gaya 

kepemimpinan (X) terhadap kinerja karyawan (Y) pada RSD dr. H. 

Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor. Perhitungan statistik analisis 

regresi sederhana yang digunakan dalam penelitian _ini adalah dengan 

menggunakan bantuan program komputer SPSS for Windows versi 22. 

Hasil analisis regresi sederhana dapat dilihat pada tabel berikut ini: 

Tabel 4.21 
Hasil Analisis Regresi Sederhana 

Coefficients• 

Standardized 

Unstandardized Coefficients Coefficients 

Model B Std. Error Beta t Sia. 

1 (Constant) 11,908 2,417 4,927 ,000 

Kepemimpinan ,871 ,069 ,897 12638 ,000 

a. Dependent Variable: Kinerja 

Dari tabel tersebut pada kolom B, tercantum nilai konstanta dan nilai 

koefisien regresi sederhana untuk: variabel bebas. Berdasarkan nilai 

tersebut maka dapat ditentuk:an nilai regresi sederhana dinyatakan dalam 

persamaan sebagai berikut: 

Y=a+bX 
Y = 11,908 + 0,871X 

dari persamaan tersebut, basil persamaan regresi sederhana berarti bahwa : 

1) Konstanta sebesar 11 ,908 jika variabel gaya kepemimpinan 

diasumsikan tetap, maka kinerja pegawai akan meningkat sebesar 

11,908. 

2) Nilai koefisien regresi untuk: variabel gaya kepemimpinan (X) pada 
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persamaan regresi menunjukkan nilai positif 0,871. Dapat diartikan 

bahwa jika variabel gaya kepemimpinan meningkat 1 % , maka kinerja 

karyawan akan meningkat sebesar 8,719%. 

3) Dari hasil pengujian koefisien regresi diperoleh kesimpulan bahwa 

gaya kepemimpinan berpengaruh terhadap peningkatan kinerja 

pegawat. 

2. Pengujian Koefisien Determinasi (R1
) 

Pengujian koefisien determinasi ini digunakan untuk mengetahui 

seberapa besar pengaruh variabel bebas memiliki pengaruh terhadap 

variabel terikatnya. Nilai koefisien determinasi ditentukan dengan nilai R 

square. Untuk mengetahui nilai koefisien determinasi dapat dilihat pada 

tabel berikut ini: 

Tabel 4.22 

Koefisien Determinasi 

Md IS o e ummary 

Adjusted R Std. Error of the 

Model R R Sauare Square Estimate 

1 ,8978 ,804 ,799 3,55083 

a. Predictors: (Constant). Kepemimpinan 

Berdasarkan tabel di atas, didapat nilai koefisien (R) = 0,897 yang 

berarti bahwa hubungan antara gaya kepemimpinan mempunyai hubungan 

yang kuat terhadap kinerja karyawan yaitu 89, 7%. Sedangkan nilai 

koefisien determinasi (R Square)= 0,804 artinya pengaruh variabel bebas 

(Gaya kepemimpinan) memberikan kontribusi terhadap variabel terikat 

(kinerja pegawai) sebesar 80,4% (0,804 x 100%). Sedangkan sisanya 

19,6% dipengaruhi oleh faktor lain diluar variabel bebas dalam penelitian 

llll. 
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3. Uji t 

Untuk menguji keberartian model regresi unruk variabel dapat 

diperoleh dengan menggunakan uji t. Uji ini digunakan unruk mengetahui 

apakah model regresi pada gaya kepemimpinan berpengaruh signifikan 

terhadap kinerja karyawan. Berikut akan dijelaskan pengujian variabel. 

Perhitungan statistik dalam uji t secara parsial yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah dengan menggunakan bantuan program komputer SPSS 

for Windows versi 22. Selanjutnya hasil uji t dijelaskan pada tabel berikut ini: 

Tabel 4.23 
Hasil Uji t 

Coefficients• 

Standardized 

Unstandardized Coefficients Coefficients 

Model B Std. Error Beta t Sig. 

1 (Constant) 11,908 2,417 4,927 ,000 

Keoemimpinan 871 ,069 ,897 12,638 000 

a. Dependent Variable: Kinerja 

Intrepretasi : 

1. Perumusan Hipotesis 

Ho : b1 = 0 = Gaya Kepemimpinan tidak mempunyai pengaruh 

signifikan terhadap variabel terikat (Kinerja 

Pegawai). 

Ha b1 f; 0 = Gaya Kepemimpinan mempunyai pengaruh 

signifikan terhadap variabel terikat (Kinerja 

Pegawai). 

Dari tabel diatas terlihat bahwa hasil pengujian variabel 

gaya kepemimpinan menunjukkan nilai trutung sebesar 12,638 > t1abe1 
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yaitu sebesar 0,3008 dengan taraf signifikan 0,000. Taraf signifikan 

tersebut lebih kecil dari 0,05, yang berarti bahwa hipotesis dalam 

penelitian ini menolak Ho dan menerima Ha. Dengan demikian 

dapat berarti hipotesis "Gaya Kepemimpinan secara signifikan 

berpengaruh langsung terhadap Kinerja Karyawan" diterima. 

C.1.1. Pengarauh Gaya kepemimpinan Directing terhadap Kinerja Pegawai 

91 

Dimensi pertama , untuk Gaya Kepemimpinan Directing bahwa pada umumnya responden 

memberikan tanggapan yang cukup positif terhadap kepemimpinan di rumah sakit yaitu dalam 

pemberian instruksi yang spesifik tentang tujuan kepada pegawai tinggi, pengarahan terhadap tugas 

dilaksanakan ketetapan monitoring terhadap pelaksana tugas cukup, serta cara pengambilan keputusan 

oleh pemimpin tinggi hal ini sesuai dengan gaya kepemimpinan directing, sedangkan dari kinerja 

pegawai terlihat baik dari sisi kualitas, kuantitas kerja, keandalan serta sikap pegawai menyatakan 

nilai dengan skor yang tinggi, sehingga walaupun gaya pemimpin yang mengarahkan tinggi, tetapi 

kinerja pegawai mendukung rendah tapi pada kenyataannya nilai dari kua/itas, kuanlitas kerja, 

keandalan dan sikap karyawan tinggi. Contoh di lapangan yang dapat kita lihat saat pimpinan dalam 

penyampaian usulan, kurang dalam keterpaduan dan sinkronisasi kepentingan serta merumuskan 

program, keputusan yang dibuat tidak dibicarakan lewat musyawarah dapat terlihat dengan total skor 

sebesar 367 yang berarti dapat dimasukkan ke dalam klasifikasi kisaran cukup ke arah tinggi. 

Mencermati deskripsi empiris untuk gaya kepemimpinan directing, (Pertanyaan No.Pl sd P3) , 

terlihat tingginya peran penugasan keputman yang dilakukan oleh pimpinan di rumah sakit 

(berdasarkan gaya kepemimpinan Directing dengan nilai dari cukup ke arah tinggi sebesar 367), 

dimana ciri gaya kepemimpinan dengan ciri mengarahkan tinggi dan perilaku pendukung rendah, 

pimpinan memberikan intruksi yang pembuatan keputusan dan tanggung jawab pelaksanaan kepada 

bawahan mengingat Rumah Sakit Daerah dibentuk sebagai wadah aspirasi dan partisipasi pegawai, 

maka jelaslah bagaimanapun peranan dari pegawai terutama para kepala bidang dan bagiannya di 

dalam memberikan input baik usulan, saran maupun kerja samanya, mutlak diperlukan. Gambaran 
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tersebut memberi makna, bahwa penggerakkan pegawai dalam ilrut terlibat dalam proses 

pembangunan rumah sakit daerah dapat dikatakan cukup berhasil. Hal itu dilakukan oleh pimpinan di 

rumah. sakit, baik secara formal dengan cara memberi pengarahan, perintah dalam berbagai 

pertemuan dengan aparatnya di tingkat pegawai fungsional Umum, fungsional tertentu, fungsional 

umwn dan pegawai struktural, maupun secara informal melalui berbagai pertemuan dengan pegawai 

secara langsung, saat apel pagi dan sebagainya. 

Dengan demikian, harapan adanya keterpaduan, sinkronisasi antara kebijakan dari atas 

dengan kehendak dari bawah dapat diupayakan, sehingga dapat diminimalisir adanya anggapan 

seolah-olah pembangunan di rumah sakit daerah hanyalah urusan pemerintah semata. 

Berdasarkan olah data tadi, bahwa ketetapan monitoring terhadap pelaksanaan tugas dimana 

pelibatan pegawai dalam proses pengambilan keputusan dalam penyusunan program kerja yang 

dirancang oleh pimpinan di rumah sakit memungkinkan pegawai dapat mengetahui sejak awal apa 

yang menjadi harapan dan keinginan pimpinan dan apa yang menjadi keinginan pegawai. Dari basil 

wawancara dengan nara sumber yaitu kepala bagian dan kepala bidang, mengisyaratkan bahwa 

"kendatipun pimpinan di rumah sakit daerah berupaya melibatkan semua komponen pegawai 

untuk memadukan semua kepentingan, tetapi bukan ha/ yang mudah untuk 

dapat memenuhi semua harapan pegawai. Adanya berbagai kepentingan, 

kebutuhan dari masing-masing bidang dan bagian misa/nya sementara 

sumberdaya yang tersedia terbatas, sehingga tetap keputusan menggunakan 

pertimbangan ska/a prioritas yang dipandang paling urgen ". 

Dengan gaya kepemimpinan Directing Sl dimana peran bawahan sangat minim, dalam 

pemecahan masalah dan pengambilan keputusan dilakukkan oleh pemimpin, sehingga dari basil 

penilaian melalui kuesioner dinilai oleh responden pimpinan di rumah sakit mempunyai 

fungsi kepemimpinan ''kurang baik", seorang kepala bidang mengatakan bahwa pimpinan 

da/am me/aksanakan tugasnya sehari - hari kadang memberikan instruksi serta 

p engawasan yang ketat terhadap kegiatan yang dianggap pimpinan itu merupakan 

43792.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



93 

emergency, ha/ ini membuat pegawai atau bawahannya merasa tidak diperdulikan atau 

tidak dihargai, walaupun instruksi yang diberikan bukan termasuk ha/ yang emergency 

misalnya dalam penetuan linen yang harus digunakn dirumah sakit, pimpinan yang bukan 

teknis di bidang tersebut mengambil alih tugas tersebut. Menurut kepala bidang yang lain 

mengatakan dari gaya kepemimpinan di rumah sakit juga "kurang baik" karena pimpanan 

ter/a/u mengintervensi tugas yang tidak seharusnya menjadi tugas pimpinan, sama dengan 

yang diatas, contohnya da/am merehabi/itasi bangunan, pimpinan /angsung yang 

mengambi/ a/ih tugas tersebut, sehingga bagian yang memi/iki tupoksi tersebut juga tidak 

bisa protes. Dari sini kita dapat melihat bagaimana cara kerja pimpinan dalam mengambil 

tugas bidang, yang harusnya dilakukan oleh bidang yang mempunyai tupoksi ke arah 

tersebut, pimpinan cukup mengawasi atau memanajemen pekerjaan yang ada di rumah 

sakit. 

C.1.2. Pengarub Gaya kepemimpinan Coaching terbadap Kinerja Pegawai 

Dimensi kedu~ untuk gaya kepemimpinan Coaching bahwa pada umumnya responden 

memberikan tanggapan yang cukup positif terhadap kepemimpinan di rumah sakit yaitu dalam cara 

mengarahkan bawahan tinggi, sikap dalam menanggapi pendapat bawahan serta menjelaskan 

keputusan kepada bawahan secara spesifik tentang tujuan kepada pegawai tinggi, pengarahan terhadap 

tugas dalam pelaksanaan tugas tinggi, serta cara pengambilan keputusan oleh pemimpin tinggi hal ini 

sesuai dengan gaya kepemimpinan coaching, sedangkan dari kinerja pegawai terlihat bai.k. dari sisi 

kualitas, kuantitas kerja, keandalan serta sikap pegawai menyatakan nilai dengan skor yang tinggi, 

sehingga walaupun gaya pimpinan yang mengarahkan tinggi, tetapi kinerja pegawai mendukung juga 

tinggi. Contoh di lapangan yang dapat kita lihat saat pimpinan dalam penyampaian usulan, 

keterpaduan dan sinkronisasi kepentingan serta merumuskan program, keputusan yang dibuat 

dibicarakan lewat musyawarah dapat terlihat dengan total skor sebesar 344 yang berarti dapat 

d.imasukkan ke dalam klasifikasi kisaran cukup ke arah tinggi. 

Mencermati deskripsi empiris untuk gaya kepemimpinan coaching, (Pertanyaan No.P4 sd P6) , 
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terlihat tingginya peran penugasan keputusan yang dilakukan pimpinan di rumah sakit 

(berdasarkan gaya kepemimpinan Coaching dengan nilai dari cukup ke arah tinggi sebesar 344), 

dimana ciri gaya kepemimpinan dengan ciri mengarahkan tinggi dan perilalru pendukung juga tinggi 

tetapi disini terjadi komunikasi dua arah, pimpinan memberikan instruksi yang pembuatan keputusan 

dan tanggung jawab pelaksanaan kepada bawahan mengingat Rumah Sakit Daerah dibentuk sebagai 

wadah aspirasi dan partisipasi pegawai, maka jelaslah bagaimanapun peranan dari pegawai terutama 

para kepala bidang dan bagiannya di dalam memberikan input baik usulan, saran maupun kerja 

samanya, mutlak diperlukan. Gambaran tersebut memberi makna, bahwa penggerakkan pegawai 

dalam ikut terlibat dalam proses pembangunan rumah sakit daerah dapat dikatakan cukup berhasil. 

Gaya kepemimpinan Coaching 82 juga memiliki ciri perilaku pemimpin mau menerima 

pendapat, pemimpin masih melakukan pengarahan dan terus - menerus melakukan pengawasan 

dalam penyelesaian tugas serta pemimpin mulai melalrukan komunikasi dua arah. Berdasarkan 

basil wawancara dengan kepala bidang dan kepala bagian, setelah dikonfirmasi dengan kepala 

bidang dan kepala bagian, gaya kepemimpinan coaching yang dilakukan oleh pimpinan dinilai 

oleh responden mempunyai fungsi kepemimpinan "kurang baik", seorang kepala bidang 

mengatakan bahwa pimpinan dalam melaksanakan tugasnya sehari - hari mengarahkan 

tinggi, dan pendukung tinggi yang berari bahwa piminan kurang percaya pada 

bawahannya, sehingga selalu mengarahkan pegawainya terutama saat kondisi yang 

dianggap pimpinan emergency. Dari kepala bidang lain menyatakan bahwa pimpinan 

me/akukan pengarahan terus - menerus walaupun juga masih mau menerima pendapat 

dari bawahan, tetapi kurang percaya pada bawahan, sehingga masih mengerjakan tugas 

yang merupakan tupoksi pegawainya masing - masing. 

Pada gaya ini pemimpin menjelaskan keputusan yang diambil, menenma pendapat 

bawahan dengan melakukan komunikasi dua arah dan melakukan pengarahan serta terus­

menerus melakukan pengawasan dalam penyelesaian tugas. Gaya ini dibutuhkan pada staf 

yang memiliki kemampuan rendah sampai sedang dan komitmen rendah. 
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Gaya kepemimpinan ini masih baik untuk diterapkan di rumah sakit karena cenderung 

efektif untuk mengatasi bawahan yang memiliki kemampuan rendah sampai sedang. 

Pimpinan percaya pada kemampuan staf dengan menerima pendapat staf melalui 

komunikasi dua arah tetapi masih merasa perlu memberikan pengawasan meskipun tidak 

terlalu ketat sehingga dengan kondisi kerja yang mendukung seperti interaksi sosial dan 

hubungan kekeluargaan yang terjalin ini akan memfasilitasi kinerja yang baik dari 

bawahan. (Robbins, 2006). 

C.1.3. Pengaruh Gaya kepemimpinan Supporting terbadap Kinerja Pegawai 
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Dimensi ketiga, untuk gaya kepemimpinan Supporting, bahwa pada umumnya responden 

memberikan tanggapan yang cukup positif terhadap kepemimpinan di rumah sakit yaitu dalam cara 

mengarahkan bawahan rendah, terhadap tugas dalam pelaksanaan tugas rendah, serta cara 

pengambilan keputusan oleh pemimpin rendah, sedangkan dari kinerja pegawai terlihat baik dari sisi 

kualitas, kuantitas kerja, keandalan serta sikap pegawai menyatakan nilai dengan skor yang tinggi, 

sehingga walaupun gaya pimpinan yang mengarahkan rendah, tetapi kinerja pegawai mendukung 

tinggi. 

Mencermati deskripsi empiris untuk gaya kepemimpinan Supporting (Pertanyaan No.P7 sd P9) , 

terlihat cara pimpinan mengarahkan karyawan rendah, dimana pemimpin dan bawahan saling 

memberi gagasan serta pemimpin dan bawahan melakukan evaluasi terhadap tugas yang dilakukan 

Pimipinan rumah sakit bersama dengan pegawai yang didasarkan pada gaya kepemimpinan 

supporting dengan nilai dari cukup ke arah tinggi sebesar 350), dimana ciri gaya kepemimpinan 

dengan ciri mengarahkan rendah dan perilaku pendukung juga tinggi tetapi disini juga terjadi 

komunikasi dua arah, direktur memberikan intruksi yang pembuatan keputusan dan tanggung jawab 

pelaksanaan kepada bawahan mengingat Rumah Sakit Daerah dibentuk sebagai wadah aspirasi dan 

partisipasi pegawai, maka jelaslah bagaimanapun peranan dari pegawai terutama para kepala bidang 

dan bagiannya di dalam memberikan input baik usulan, saran maupun kerja samanya, mutlak 

diperlukan. Gambaran tersebut memberi makna, bahwa penggerakkan pegawai dalam ikut terlibat 
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dalam proses pembangunan rumah sakit daerah dapat clikatakan cukup berhasil. 

Gaya kepemimpinan Supporting SJ juga mempunyai ciri perilaku dimana pemimpin dan bawahan 

sating meberikan gagasan, bersama - sama membuat keputusan dan melakukan evaluasi terhadap 

pelaksanaan tugas, pembuatan keputusan dan tanggungjawab pelaksanaan kepada bawahan. 

Berdasarkan hasil wawancara dengan kepala bidang dan kepala bagian, setelah dikonfirmasi 

dengan kepala bidang, gaya kepemimpinan supporting yang dilak:ukan oleh pimpinan dinilai 

oleh responden mempunyai fungsi kepemimpinan "kurang baik", seorang kepala bi dang 

mengatakan dalam setiap kegiatan pimpinan berusaha mendengarkan semua masukan 

untuk kemudian di kombinasikan dan akan menghasilkan sebuah keputusan sehingga 

disini pimpinan dini/ai cenderung bergaya supporting dan mengarahkan. Demikian juga 

dengan kepala bidang yang lain menyatakan bahwa semua kegiatan pimpinan dilakukan 

dengan menggunakan gaya yang sama misa/nya ada program baru, maka pemimpin akan 

mengadakan rapat dimana dia akan memberikan pengarahan, untuk kemudian program 

itu di/akukan oleh bagian - bagian sesuai dengan tupoksinya dalam perbub (peraturan 

bupati) yang sudah diketahui oleh bagaian itu ketika dilantik. 

Gaya supporting ini cocok diterapkan dan diperlukan untuk tingkat perkembangan pada 

bawahan atau pelaksana yang mampu tetapi ragu-ragu. Adapun tingkat kemampuan 

bawahan "sedang" sampai "tinggi" tetapi memiliki komitmen yang tidak menentu. 

Gaya kepemimpinnan supporting adalah gaya kepemimpinan yang paling diharapkan 

karena sesuai dengan kebutuhan organisasi rumah sakit. Unsur kerjasama tim antara 

pimpinan dan staf dengan keterlibatan secara langsung dari pimpinan dalam kegiatan 

rumah sakit merupakan hal yang menentukan keberhasilan pelaksanaan tugas secara 

keseluruhan. 

Di sini pimpinan juga mengikutsertakan staf dalam pengambilan keputusan yang ada 

dalam batas kewenangannya. Tingkat kepercayaan pimpinan pun tinggi akan kemampuan 

staf sehingga pengawasan yang dilak:ukan pun kurang ketat, ini semua menciptakan 
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suasana yang nyaman. 

Pemimpin dengan gaya supporting akan dapat mengembangkan kemampuan dan 

kepribadian staf seoptimal mungkin, ini dikarenakan staf terdorong dan bersemangat 

memberikan gagasan-gagasan, merasa mampu melaksanakan tugas dan memiliki 

keyakinan bahwa dapat mencapai tujuan serta termotivasi untuk bekerja ekstra. 

Rumah sakit sebagai organisasi pelayanan kesehatan dimana dengan kondisi masyarakat 

yang semakin kritis akan tuntutan mutu pelayanan kesehatan yang lebih baik maka 

pimpinan harus cepat tanggap terhadap hal ini. 
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Pemimpin dituntut untuk dapat menggerakkan stafnya dan mengubah perilaku staf agar 

mau bekerja lebih baik untuk mencapai mutu yang baik yang sesuai dengan tuntutan yang 

ada. Untuk itu pimpinan harus mengikut sertakan staf untuk aktif dalam setiap kegiatan 

yang dilakukan. Kesemua ini terdapat dalam pimpinan yang bergaya supporting. 

Hasil penelitian Hersey dan Blanchard menyatakan bahwa kelompok kerja yang paling 

produ.ktif cenderung memiliki pemimpin yang berorientasi pada karyawannya daripada 

produksinya dan pemimpin yang paling efektif mempunyai hubungan saling mendukung 

dengan staf serta cenderung tergantung pada pembuatan keputusan kelompok dibanding 

individu. (Stoner, 1994). Program yang sangat baik sekalipun dapat gagal jika bawahan 

tidak dilibatkan, hal ini sesuai dengan gerakan mutu yang seirama dengan gaya 

kepemimpinan yang berorientai bawahan. 

C.1.4. Gaya kepemimpinan Delegating terhadap Kinerja Pegawai 

Dimensi keempat, untuk gaya kepemimpinan Delegating, bahwa pada umumnya responden 

memberikan tanggapan yang cukup positif terhadap kepemimpinan di rumah sakit yaitu dalam cara 

mengarahkan bawahan tinggi dan perilaku pendukung rendah, dalam pelaksanaan tugas rendah, serta 

cara pengambilan keputusan oleh pemimpin tinggi, sedangkan dari kinerja pegawai terlihat baik dari 

sisi kualitas, kuantitas kerja, keandalan serta sikap pegawai menyatakan nilai skor yang tinggi. 
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Mencennati deskripsi empiris untulc gaya kepemimpinan Delegating (Pertanyaan No.PIO sd Pl2), 

terlihat cara direktur mengarahkan bawahan rendah PIO, menyerahkan tanggungjawab kepada 

bawahan P 11 dan menyerahkan keputusan keputusan kepada bawahan P 12, dalam hal ini pemimpin 

sangat tergantung pada bawahannya, kemungkinan pemimpin dan bawahan bisa saling memberi 

gagasan ataupun pemimpin dan bawahan melakukan evaluasi terhadap tugas yang dilakukan 

pimpinan rumah sakit bersama dengan pegawai yang didasarkan pada gaya kepemimpinan delegating 

dengan nilai yang tinggi dengan skor sebesar 338). Ciri gaya kepemimpinan Delegating S4 dimana 

gaya ini mempunyai ciri perilaku mengarahkan rendah dan perilaku mendukung rendah dan pemimpin 

menyerahkan pembuatan keputusan dan tanggungjawab pelaksanaan kepada bawahan. Berdasarkan 

hasil wawancara dengan kepala bidang dan kepala bagian, setelah dikonfinnasi dengan kepala bidang, 

gaya kepemimpinan delegating yang dilakukan oleh pemimpin dinilai oleh responden 

mempunyai fungsi kepemimpinan "kurang baik", seorang kepala bagian mengatakan, "kalau 

pimpinan cenderung menggunakan gaya delegating memang itu sudah sesuai dengan tupoksi 

walaupun setelah itu tetap akan di tindak /anjuti tetapi ada hal-hal sensitif yang tidak di 

delegasikan sepenuhnya seperti keuangan, pengadaan dan sekarang ini tkd online yang 

memang jelas ada peraturannya dan tidak ada kebijaksanaan yang akan menimbulkan 

komplain di pihak lain. Kepala bidang lain mengatakan, " ... ada tugas atau situasi tertentu 

yang memang memerlukan gaya kepemimpinan lain seperti delegating dimana dari sini di 

harapkan ada kemandirian dan inovasi dari staf, seperti contoh pada kegiatan inovasi 

pengembangan produk dimana bi/a memakai gaya supporting biasanya kegiatan itu akan 

tidak ja/an bi/a suatu saat sudah tidak di support lagi. Tetapi memang gaya delegating ini 

terutama di berikan kepada staf yang di percaya dan dianggap mampu juga tidak pada tugas 

yang high risk seperti dik/at contohnya ... " juga kepala bidang lain menambahkan, " ... untuk 

tugas yang telah terstruktur dan ada SK Bup nya, memang kadang langsung 

mendelegasikannya." 

Untu.lc organisasi rumah sakit, gaya kepemimpinan ini dirasa kurang sesuai. Jika temyata 
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staf masih memerluk:an bimbingan atau kendali dari punpman, gaya ini bahkan akan 

berdampak negatif terhadap kinerja staf clan tujuan kegiatan rumah sakit yang merupakan 

tanggung jawab pemimpin di rumah sakit. Dari sini terlihat bahwa memang pada 

kenyataannya tanggung jawab itu tidak dapat didelegasikan. Sebaliknya jika pimpinan 

mendelegasikan wewenang kepada staf yang mampu maka pimpinan tidak akan terbebani 

lagi oleh tugas-tugas yang bersifat rutin dan pada staf pun akan tumbuh rasa percaya diri 

dan tanggung jawab terhadap tugas yang diberikan. Kondisi ini sesuai dengan Timpe 

(1992: 233), yang menyatakan bahwa gaya kepemimpinan ini kurang baik tetapi dapat 

menjadi efektif bila diterapkan pada kelompok profesional yang termotivasi tinggi 

sehingga untuk: dapat menerapkan gaya ini di RSD, mutu sumber daya manusia RSD perlu 

ditingk:atkan agar lebih profesional dan mandiri. 

Pemimpin pada gaya ini memberikan instruk:si yang spesifik tentang peran dan tujuan 

pemimpin, menerangkan apa, bagaimana, kapan dan dimana pekerjaan yang harus 

dilakuk:an oleh bawahan melalui komunikasi satu arah sehingga peran bawahan sangat 

kecil serta pemimpin melakuk:an pengawasan secara ketat dalam memecahkan masalah. 

Gaya ini dibutuhkan untuk: bawahan yang memiliki kemampuan tinggi dan komitmen 

tinggi dapat terlihat dari tabel 4. 7 dimana kualitas, sikap, serta pegawai dapat diandalkan. 

Untuk: gaya kepemimpinan delegating biasanya dilakuk:an pada kegiatan yang tidak 

beresiko tinggi clan diberikan kepada bagian yang sesuai dengan struktur dan tupoksi yang 

telah ada. Pendelegasian terutama diberikan kepada staf yang terpercaya dan mampu 

dimana bertujuan untuk: membangun kemandirian dan inovasi dari staf seperti contohnya. 

C.2. Pengaruh Variabel Gaya kepemimpinan terhadap Variabel Kinerja Pegawai 

Berdasarkan ke empat dimensi penelitian untuk gaya kepemimpinan direktur yang terdiri 

dari gaya kepemimpinan directing, coaching, supporting dan delegating berdasarkan tabel 4.12 dan 

terhadap kinerja pegawai pada tabel 4.7 yang terdiri dari empat dimensi yakni kualitas, kuantitas 
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kerja, keanda/an serta sikap dapat kita bah.as dari nilai skor tertinggi yakni sebagai berikut: 

Yang pertama dari gaya kepemimpinan yang terbanyak adalah Gaya 

Kepemimpinan Directing Sl dalam pengembangan rumah sakit, berbagai rencana atau program 

sebagai produk yang telah cliputuskan rumah sakit daerah tidak akan ada artinya tanpa clibarengi 

dengan tindakan untuk merealisasikannya. Berhasil atau tidaknya operasionalisasi suatu kegiatan 

rumah sakit daerah dalam jangka tertentu, tergantung bagaimana seorang pemimpin mampu 

menggerakkan pegawai atau kelompok yang tergabung dalam rumah sakit untuk bersama-sama 

terlibat di dalamnya. Kemampuan seorang pemimpin dalam menggerakkan orang lain melalui 

pengarahan, pemberian perintah, yang spesifik tentang tujuan kepada bawahan, ketetapan monitoring 

terhadap pelaksanaan tugas serta cara pengambilan keputusan berlandaskan pada otoritas, kekuatan 

dan legalitas yang dapat menjadi daya pendorong ke arah perubahan yang diinginkan sesuai dengan 

peran fungsi dan nilai-nilai yang berkembang dalam masyarakat. 

Dari hasil pengolahan data guna mengetahui seberapa besar kemampuan Pimpinan dalam 

menggerakkan pegawai, dari Tabel 4.7 (P1 s/d P13) dapat diketahui bahwa jumlah skor yang 

diperoleh sebesar 1. 703 yang dapat diklasifikasikan Tinggi . Gambaran tersebut memberi makna, 

bahwa penggerakkan pegawai dalam ikut terlibat dalam proses pembangunan rumah sakit daerah 

dapat dikatakan cukup berhasil. Hal itu dilakukan oleh pimpinan rumah sakit, baik secara formal 

dengan cara memberi pengarahan, perintah dalam berbagai pertemuan dengan aparatnya di tingkat 

pegawai fungsional Umum, fungsional tertentu dan pegawai struktural, maupun secara informal 

melalui berbagai pertemuan dengan pegawai secara langsung, saat apel pagi dan sebagainya. 

Berdasarkan wawancara dengan sejumlah responden diperoleh keterangan, bahwa cara-cara 

melalui perintah inilah banyak dilakukan pimpinan rumah sakit(tabel 4.12) seperti terlihat pada P.(1-

3), karena dengan cara itu pimpinan mendapat legitimasi dari pejabat tingkat atasnya sebagai "alat" 

agar pegawai mau mematuhi dan merealisasikan segala rencana atau kebijakan yang telah diputuskan 

Hal ini bisa dimaklumi, sebab ketidak tahuan pimpinan akan aturan di proses pengadaan dan 

pelaksanaan program yang hanya mengandalkan pengetahuannya pada keadaan di rumah sakit saja, 

tanpa suatu dorongan yang terns menerus dengan dibarengi ''power", bimbingan tertentu, akan 
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terjadi kemandegan-kemandegan dalam aktivitas pembangunan. 

N amun dari temuan di lapangan ada kesan, bahwa cara-cara yang bersifat ''koersif' agar 

pegawai mau patuh unruk ikut melaksanakan kegiatan pembangunan dapat terlihat pada tabel 4.7 

pada pertanyaan (Pl s/d P13) , nampaknya masih dapat dipandang wajar. ketika pegawai pasif dan 

inisiatif kurang , Pimpinan bertindak lebih tegas. Kesan seperti itu temyata memang dibenarkan, 

sebagaimana dinyatakan oleh salah seorang pejabat Kepala Bidang yang berpendapat bahwa : 

"Kepemimpinan demokratis dalam penerapannya tidak se/amanya cocok 

untuk pegawai rumah sakit daerah, dalam kondisi pegawai yang masih rendah tingkat 

kesadaran dan pendidikannya, cara-cara koersif terpaksa juga dilakukan ". 

Pernyataan tersebut menunjukkan , bahwa melalui cara-cara paksaan diharapkan pegawai 

menjadi lebih patuh, taat pada peraturan atau kebijakan yang telah digariskan, yang pada gilirannya 

kelak diharapkan lama kelamaan akan menjadi kesadaran. Ini terlihat misalnya dalam menjalankan 

kegiatan apel pagi di lapangan kantor bupati, temyata tidak semua pegawai mematuhi himbauan 

dari pimpinan rumah sakit, maka pemberian sanksi (teguran, sanksi dengan pembayaran) buat 

pengganti sebagai insentif harus dilakukan. 

Dalam suatu kondisi dalam jangka waktu tertentu, nampaknya pendekatan koersif bisa 

dibenarkan. Namun persoalannya adalah jika aturan-aturan atau instruksi itu saja yang hanya 

dijadikan dasar acuan oleh pimpinan rumah sakit dalam bertindak, tanpa mempertimbangkan adanya 

nilai-nilai atau kebiasaan pegawai dan pemberian pemahaman akan kemanfaatan pentingnya suatu 

program pembangunan, maka bukan mustahil akan menimbulkan sikap negatif dari pegawai. 

Ketidakpuasaan pegawai bisa saja diekspresikan secara tersembunyi seperti sikap apatis ataupun 

secara terang-terangan dalam benruk sikap yang agresif melakukan perlawanan terhadap aturan 

rum.ah sakit. 

Oleh karena itu, manakala pimpinan rumah sakit daerah hanya berorientasi pada instruksi 

dari atasan, tanpa menyadari pula kedudukan lainnya · sebagai representasi pegawai, maka bisa 

menimbulkan dilema. Karenanya, bagi seorang pemimpin rumah sakit yang bijaksana dan kreatif, ia 

seyogyanya mampu memodifikasi perintah/kebijakan itu ke dalam bahasa dan sikap yang lebih cocok 
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dengan situasi dan kondisi yang ada 

Berkaitan dengan fenomena tadi, maka seberapa besar pimpinan rumah sakit daerah mampu 

menempatkan diri sesuai dengan kedudukan, peran dan fungsi dalam setiap gerak dan tindakannya 

Dari jawaban responden pada pertanyaan Nomor cara mengarahkan bawahan tinggi (P.4) tabel 

4.12, skor yang diperoleh menunjukkan pada kategori tinggi. Data tersebut, mengisyaratkan bahwa 

sebagian besar pegawai menganggap bahwa pimpinan rumah sakit daerah dalam kadar tertentu 

mampu berusaha menempatkan diri selain sebagai perangkat pemerintah, namun dia juga berusaha 

mendengar serta bekerjasama dengan pimpinan lembaga lain yang memiliki peran dan wewenang 

yang berbeda. 

Misalnya dalam pengelolaan dana bantuan dari pemerintah, seharusnya dibicarakan dalam 

pertemuan terbuka dengan pegawai serta pejabat yang ada di rumah sakit, terutama dengan komite -

komite, instalasi - instalasi yang ada di rumah sakit. "Komite - komite, Instalasi - instalasi merupakan 

bagian fungsional yang ada di rumah sakit yang merupakan wadah para pegawai fungsional yang 

merupakan mitra kerja pejabat struktural dan pimpinan rumah sakit dalam pengelolaan pembangunan 

dan pemecahan masalah didalam rumah sakit daerah. 

Demikian pentingnya bagaimana pemimpin di rumah sakit daerah mampu bekerjasama 

memadukan kehendak pemerintah di satu pihak dan kehendak pegawai di lain pihak dan keluwesan 

dalam menggunakan otoritas dalam kegiatan pembangunan, sehingga pemerataan pembangunan dapat 

dirasakan. Dalam penggunaan otoritas dalam suatu tugas atau jabatan tertentu selalu didasarkan 

legalitas formal sebagai dasar dan pedoman dalam mengimplementasikan kebijakan pemerintah. 

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan otoritas yang dimiliki masing-masing 

pimpinan lembaga berbeda 

Dalam konteks pengembangan rumah sakit daerah sebagai akibat perubahan kebijakan secara 

normatif sebenarnya lebih mengorientasikan adanya pembagian otoritas bagi masing-masing lembaga 

antara rumah sakit dan dinas kesehatan kabupaten, sehingga memungkinkan kepemimpinan yang 

dibangun berdasarkan kolektivitas. Artinya, pemimpin rumah sakit daerah tidak lagi menjadi figur 

sentral yang semua urusan berada di tangan pimpinan di Rumah Sakit Daerah. Corak otoritas pada 

kepemimpinan rumah sakit daerah lebih mengedapankan pola birokratis, berdasarkan pada sistem, 
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mekanisme prosedur formal. Berdasarkan hasil pengamatan , bahwa penggunaan otoritas oleh 

Pimpinan Rum.ah Sakit Daerah sebagai pemimpin formal tetap memiliki otoritas yang lebih 

dominan. 

Namun berdasarkan wawancara dengan sejumlah responden, karena Pemimpin di rum.ah sakit 

sebagai wakil pemerintah dan wakil yang dipilih oleh pemerintah pada umumnya responden 

memberikan respon yang positip terhadap sikap dalam menanggapi pendapat bawahan (P-3) 

pada tabel 4.12. Hal ini terbukti, Pemimpin di Rumah Sakit Daerah telah berusaha memainkan peran 

ganda dalam menggerakkan rumah sakit daerah sebagai katalisator, dinamisator dan implementor 

program rum.ah sakit daerah. 

Tugas-tugas yang semakin luas dan program yang semakin kompleks berdasarkan jumlah 

dan jenis spesialisasi yang ada dirumah sakit membutuhkan perhatian ekstra, akibatnya terkait dengan 

keterlibatan langsung dalam hal-hal yang dipandang penting tidak dapat selamanya diikuti oleh 

pimpinan di rum.ah sakit daerah ( P-2), kendati pegawai sangat berharap kehadiran pimpinan untuk 

mendorong pegawai untuk lebih giat bekerja 

Pernyataan ini mengisyaratkan makna, bahwa pegawai pada dasamya bekerja tidak selalu 

mengharapkan bantuan dari rum.ah sakit daerah. Namun demikian, adalah wajar apabila pimpinan di 

rumah sakit ikut memperhatikan dan memberi dorongan moral/material untuk menggugah semangat 

membangun. Seperti dikemukakan oleh Hersey dan Blanchard (2007: 104), bahwa "sangat penting 

untuk memadukan gaya kepemimpinan dengan tingkat perkembangan. Strategi memadukan inilah 

esensi dari Kepemimpina Situasional. 

Berdasarkan gaya kepemimpinan yang terbanyak yang ke-2 yakni berdasarkan 

gaya kepemimpinan Supporting SJ dalam pengembangan rum.ah sakit, basil penelitian di 

lapangan darijumlah skor data ( P7 - P9) dari tabel 4.12 yang diperoleh sebesar 350 seperti terlihat 

pada tabel di atas menunjukkan pada kategori tinggi. Ini berarti bahwa responden mengakui apa 

yang telah ditampilkan oleh Pimpinan di Rumah Sakit umumnya telah memperlihatkan sebagai figur 

pemimpin di rum.ah sakitnya Pengukuran terhadap gaya kepemimpinan supporting ini juga penting 
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untuk dianalisis, sebab keberadaan pimpinan Rumah Sakit di era desentralisasi ini amat menentukan 

apakah kemajuan dan perubahan dalam unit pelaksana teknis rumah sakit daerah akan terjadi sesuai 

visi dan misi ke depan. 

Penilaian terhadap sosok pemimpin dari gaya kepemimpinan supporting senantiasa 

memunculkan pandangan subjekti±: karena menyangkut harkat dan derajat seseorang. Dari sisi daya 

inisiatif (mengarahkan P7) untuk melakukan perubahan dari kepemimpinan di Rumah Sakit pada 

umumnya memandang positip walaupun tidak terlalu menonjol. Mengenai kemampuan daya 

adaptasi, daya empati, misi dan sikap familier yang diukur dari sikap pegawai dan cara bagaimana 

pimpinan di Rumah Sakit menghadapi setiap masalah secara bijaksana, mampu memberi contoh 

dalam setiap tindakan yang dianggap baik dalam suasana kekeluargaan bisa dilihat dari segi perhatian 

dan keikutsertaan untuk ikut terjun langsung dalam tindakan-tindakan nyata terutama terjun ke 

lapangan, misalnya dalam melaksanakan tugasnya sebagai dokter, penerapan PPI (Pedoman 

Pencegahan dan Pengendalian Infeksi), penerapan program K3 dan sebagainya Melihat dari hasil uji 

empiris pada umumnya mendapat tanggapan yang baik, meski diakui bahwa adanya keterbatasan 

kemampuan seseorang tidak mungkin semua urusan dapat dijalankan dengan sebaik-:-baiknya. 

Mengenai seberapa besar Pemimpin di Rumah Sakit ini memberi contoh konkrit dan cara 

mengarahkan bawahan rendah, dan dimana pemimpin dan bawahan saling memberikan 

gagasan S3 seperti yang ditunjukkan pada jawaban (pada Pl - P13) dari tabel 4.12. Berdasarkan 

basil olah data, bahwa sebagian responden menyatakan pimpinan Rumah Sakit Daerah tidak selalu 

melakukan hal seperti itu. Sebab tidak sedikit pegawai merasa ragu akan kesungguhan pimpinan 

Rumah Sakit mampu memajukan Rumah Sakitnya. 

Dari wawancara dengan sejumlah Kepala Bidang dan Kepala Bagian Rumah Sakit, 

"umumnya pimpinan Rumah Sakit tidak bisa se/a/u menyelesaikan masa/ah lapangan untuk 

memantau semua kegiatan, karena selain kesibukan dengan kegiatan-kegiatan lain, pimpinan Rumah 

Saldi Daerah juga sebagai dokter spesialis yang merupakan tugas utamanya harus memperhatikan 

kepentingan - kepentingan pasien atau masyarakat yang dilayaninya sesuai dengan kebutuhan 

pasien, juga sebagai kepala rumah tangga. Oleh karena itu, untuk kegiatan tertentu dilakukan oleh 

aparat bawahannnya" . Dari pernyataan tersebut memberi pemahaman , bahwa posisi dimana 
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seseorang mempunyai tanggungjawab antara urusan dinas dan urusan pribadi yang sangat mendesak, 

maka akan dikembalikan pada tanggungjawab moral, man.a yang harus didahulukan. Persoalan yang 

muncul adalah karena kontrol sosial masyarakat yang lemah, maka seringkali urusan dinas 

dikalahkan oleh urusan dalam pelayan kepada pasien. Hal ini acapkali dapat mengakibatkan sifat 

apatisme pegawai karena dianggap kurang mendapat perhatian optimal. Oleh karena itu, perlu ada 

ketegasan pimpinan di Rumah Sakit , bagaimana pola kepemimpinan yang dibangun dengan 

pengaturan sedemikian rupa dalam pelaksanaan tugas dan urusan pribadi, agar pelayanan tetap 

berjalan tanpa mengorbankan kepentingan pegawai dan masyarakat yang lebih luas. 

Dari deskripsi berdasarkan gaya kepemimpinan supporting, memberi makna walau 

bagaimanapun Pimpinan di Ru.mah Sakit adalah figur yang dipandang oleh pegawainya 

memiliki banyak kelebihan , baik dari segi sikap, daya inisiarif: tanggungjawab dan ketegasan 

sikap dalam menjalankan setiap tugas sesuai dengan tupokasi dan kewenangannya sebagai 

Pemimpin di Rumah Sakit Hal ini dapat kita lihat dari pemyataan kepala bagian dan bidang yang 

diwawancara dimana yang dilakukan oleh pimpinan dinilai oleh responden mempunyai 

fungsi kepemimpinan "kurang baik", seorang kepala bi dang mengatakan dalam setiap 

kegiatan pimpinana berusaha mendengarkan semua masukan untuk kemudian di 

kombinasikan dan akan menghasilkan sebuah keputusan sehingga disini pimpinan dinilai 

cenderung bergaya supporting dan mengarahkan. Demikian juga dengan kepala bidang 

yang lain menyatakan bahwa semua kegiatan pimpinan dilakukan dengan menggunakan 

gaya yang sama misalnya ada program baru, maka pimpinan akan mengadakan rapat 

dimana dia akan memberikan pengarahan, untuk kemudian program itu dilakukan oleh 

bagian - bagian sesuai dengan tupoksinya dalam perbub (peraturan bupati) yang sudah 

diketahui of eh bagaian itu ketika dilantik. 

Dengan gaya kepemimpinan supporting hal ini sangat diharapkan terjadi di rumah 

sakit, karena pemimpin dan bawahan dapat saling memberikan gagasan (P8) dan 

Pemimpin dan bawahan melakukan evaluasi terhadap kinerja (P9) dimana secara garis 
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besar hasil kinerja pegawai tergolong tinggi, hal ini membantu p1mpman dalam 

melaksanakan tugasnya sehari - hari, sehingga target organisasi clapat tercapai, tetapi 

kenyataannya di lapangan agak jauh clari kenyataan, pimpinan selalu tidak memperdulikan 

gagasan dari bawahannya. Contohnya saat membuat rencana kegiatan tahunan rumah sakit, 

semua usulan dari bawah I user sudah di tabulasi clan dibuat skala prioritas, tetapi saat 

dimasukan ke clalam rencana kerja (RKA) organisasi perangkat daerah, sering berubah 

sesuai keinginan pemimpin. Demikian juga dengan pengadaan yang lain, seperti 

pengadaan barang clan jasa untuk rumah sakit, seringnya gagasan pimpinan yang dominan. 

Sehingga kadang hal ini ticlak berdasarkan prioritas lagi. 

Berdasarkan gaya kepemimpinan yang terbanyak yang ke-3 yaitu gaya 

kepemimpinan Coaching S2 dalam pengembangan rumah sakit, basil penelitian di lapangan 

dari jwnlah skor data ( P4 - P6) dari tabel 4.12 yang diperoleh sebesar 344 pada tabel di atas 

menunjukkan pada kategori tinggi. Ini berarti bahwa responden mengakui apa yang telah 

ditampilkan oleh pemimpin dengan mengarahkan bawahan tinggi P4, dari sikap dalam 

menanggapi pendapat bawahan P5 serta pimpinan menjelaskan keputusan kepada bawahan P6 

dapat terlihat bagaimana saat pimpinan menanggapi permasalah saat penyusunan rencana kerja 

tahunan rumah sakit. 

Berdasarkan hasil wawancara dengan kepala bidang dan kepala bagian, setelah 

dikonfirmasi dengan kepala bidang dan kepala bagian, gaya kepemimpinan coaching yang 

dilakukan oleh pimpinan dinilai oleh responden mempunyai fungsi kepemimpinan "kurang 

baik", seorang kepala bi dang mengatakan bahwa pemimpin dalam melaksanakan tugasnya 

sehari - hari mengarahkan tinggi, dan pendukung tinggi yang berari bahwa pimpinan 

kurang percaya pada bawahannya, sehingga selalu mengarahkan pegawainya terutama 

saat kondisi yang dianggap pimpinan emergency. Dari kepala biclang lain menyatakan 
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bahwa pimpinan melakukan pengarahan terus - menerus walaupun juga masih mau 

menerima pendapat dari bawahan, tetapi kurang percaya pada bawahan, sehingga masih 

mengerjakan tugas yang merupakan tupoksi pegawainya masing - masing. 

Pada gaya ini pemimpin menjelaskan keputusan yang diambil, menerima pendapat 

bawahan dengan melakukan komunikasi dua arah clan melakukan pengarahan serta terus­

menerus melakukan pengawasan dalam penyelesaian tugas. Gaya ini dibutuhkan pada staf 

yang memiliki kemampuan rendah sampai sedang dan komitmen rendah. 

Gaya kepemimpinan ini masih baik untuk: diterapkan di rumah sakit karena cenderung 

efektif untuk: mengatasi bawahan yang memiliki kemampuan rendah sampai sedang. 

Pimpinan percaya pada kemampuan staf dengan menerima pendapat staf melalui 

komunikasi dua arah tetapi masih merasa perlu memberikan pengawasan meskipun tidak 

terlalu ketat sehingga dengan kondisi kerja yang mendukung seperti interaksi sosial dan 

hubungan kekeluargaan yang terjalin ini akan memfasilitasi kinerja yang baik dari 

bawahan. (Robbins, 2006) 

Berdasarkan gaya kepemimpinan yang terbanyak yang ke-4 yaitu gaya 

kepemimpinan Delegating S4 dari 12 pertanyaan yang ada pada dimensi gaya kepemimpinan 

pada tabel 4.12, ada 2 pertanyaan menyerahkan tanggungjawab kepada bawahan dan menyerahkan 

keputusan kepada bawahan (Pll dan Pl2), yang perlu dicermati bahwa sebagian besar responden 

menyatakan bahwa selama ini rencana pendelegasian wewenang yang disusun belum sepenuhnya 

didasarkan pada pertimbangan kemampuan sumberdaya yang tersedia. Hal itu terjadi bukan hanya 

karena keterbatasan kemampuan dalam mempertimbangkan kelayakan program tapi juga sering 

dipengaruhi oleh "stereo tipes" karena meniru rumah sakit lainjuga membuat keputusan yang sama. 

Pada (P-12) menyerahkan keputusan kepada bawahan memperlihatkan pimpinan rumah 

sakit sudah cukup memperhatikan aspek situasi dan kondisi ini, sehingga dalam jangka panjang akan 

mampu mendorong pegawai untuk berperan serta dalam pembangunan rumah sakit daerah 
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dr.H.Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor. 

Ada hal yang menarik dari hasil temuan di lapangan, yaitu bahwa inisiatif atau prakarsa 

dalam pengusulan rencana atau program-program yang akan dibahas dalam pertemuan, temyata tetap 

masih didominasi oleh pimpinan rumah sakit daerah. Bahkan dalam penentuan pilihan program mana 

saja yang akan diusulkan, banyak ditentukan oleh pimpinan sendiri (Pl) dimana pemberian instruksi 

yang spesifik tentang tujuan kepada bawahan. Hal ini disebabkan pemimpin di rumah sakit, selain 

dianggap orang yang paling banyak mengetahui tentang segala informasi dan permasalahan 

pembangunan di rumah sakitnya, juga melalui kepala bagian dan kepala bidang "pin tu masuknya" 

berbagai instruksi, perintah dan kebijakan yang dari pejabat tingkat atasnya 

Fenomena seperti itu pernah disinyalir oleh Hersey dan Blanchard oleh Robbin dan A. Judge 

(2017: 103) pa da gaya kepemimpinan Delegating sebesar (S4) dengan pegawai dianggap mandiri 

(D4) dapat terlihat kualitas dari kinerja pegawai yang juga sangat tinggi sebesar 526 , yang 

menyebutkan bahwa "Peranan Pemimpin tidak dominan, lebih banyak mendelegasikan pekerjaannya 

kepada bawahannya, sehingga membuat pegawai lebih perilaku pendukung tinggi, sehingga 

dilapangan terlihat pegawai dapat seenaknya didalam mengatur dirinya masing - masing. Hal ini 

berimbas ke pelayanan kesehatan yang diberikan oleh rumah sakit kepada masyarakat, contohnya 

pelayanan di poliklinik sering sekali dimulai lewat dari waktu yang telah disepakati. "dikhawatirkan 

pada gilirannya membuat masyarakat menjadi marah, banyak komplain dari masyarakat, karena 

pelayanan di poliklinik terlambat, juga akhimya berimbas pada pelayanan laboratorium, radiologi, 

serta farmasi". 

Sesuai dengan dinamika dan perubahan kebijakan dalam sistem pemerintahan sebagai mana 

tertuang dalam Peraturan Pemerintah RI Nomor 41 Tahun 2007 tentang Organisasi Perangkat Daerah 

pada pasal 8 menyatakan rumah sakit merupakan Lembaga Teknis Daerah, dan Peraturan Menteri 

Norn.or 18 Tahun 2016 ten.tang Perangkat Daerah dimana pada pasal 43 menyatakan rumah sakit 

menjadi Unit Pelaksana Tek:nis Daerah dan di pasal 95 ayat (8) menyatakan bahwa kepala unit 

pelaksana teknis daerah dijabat oleh dokter atau dokter gigi yang ditetapkan sebagai pejabat 

fungsional dokter atau dokter gigi dengan diberikan tugas tambahan,hal ini berakibat terjadi 

perubahan terbadap fungsi, struktur dan misi yang dapat merubah cara pandang, pola hubungan antar 
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lembaga rumah sakit dengan Dinas Kesehatan yang ada di Kabupaten Bulungan. Perubahan 

kedudukan tersebut tidak bersifat sentralistik seperti sebelumnya Amanat Undang-Undang memberi 

petunjuk, bahwa Direktur rumah sakit tidak lagi menjadi ketua pada lembaga rumah sakit secara 

utuh. Dengan kedudukan seperti itu, sudah barang tentu adanya pola barn dalam bentuk kemitraan 

yang dibangun dengan menempatkan sesuai dengan fungsi dan perannya masing-masing. 

Dari basil pengamatan di lapangan, gejala seperti itu tampak mengejawantah dalam suatu 

kondisi dimana pimpinan cenderung memberi kebebasan kepada karyawan tanpa batas untuk 

melakukan apa yang diinginkan. Tidak ada kebijakan atau prosedur yang ditetapkan. Tidak ada 

seorangpun berusaha mempengaruhi orang lain, sehingga tidak tampak suasana formal. Hal ini lebih 

terlihat pada pimpinan yang juga merupakan aparat pemerintah ( daerah). Oleh karena itu, keputusan 

yang diambil kadang-kadang kurang memperhatikan aspirasi pegawai (P3)dalam cara pengambilan 

keputusan manakala tuntutan dari pegawai hams segera dilaksanakan. 

Dari hasil wawancara dengan pejabat di rumah sakit mengungkapkan bahwa "Sudah 

selayaknya pemimpin Rumah Sakit Daerah dengan format barn Peraturan Pemerintah yang kini 

tengah dilaksanakan seharnsnya menempatkan diri sesuai tugas, fungsi dan wewenangnya. Namun 

demikian, dalam pendelegasian wewenang seperti terungkap pada tabel 4.7 pada P-12 dalaln 

kategori sangat tinggi, Pimpinan Rumah Sakit Daerah kurang memberi kepercayaan kepada pihak 

lain untuk menangani dan melaksanakan tugas-tugas penting lainnya terutama dalam pengelolaan 

sumberdaya tertentu. yang telah dijalankan pejabat sebelumnya yang terns diikuti oleh pejabat 

berikutnya. Namun, secara keseluruhan bahwa dari sisi kemampuan dalam pengambilan keputusan 

yang dilakukan pimpinan rumah sakit, hal ini menunjukkan , bahwa pada umum.nya responden 

memandang positif. Hal ini terlihat selain dari adanya berbagai tindakan dan sikap tersebut yang 

dipandang masih dalam batas kewenangan yang wajar, juga secara teknis administrative dapat 

dipertanggungjawabkan, karena berbagai keputusan tersebut cukup memberi arti bagi pembangunan 

rumah sakit daerah. Tendensi seperti itu terbukti dengan tersusunnya rencana/program secara formal 

legal, baik dalam bentuk rencana jangka pendek maupun jangka menengah. 
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A. Kesimpulan 

BABV 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Dari hasil analisis dan pembahasan variabel-variabel yang telah diteliti 

sehingga dapat digambarkan sebagai berikut : 

1. Dari hasil pembahasan berdasarkan variabel kinerja pegawai yang didasarkan 

pada teori Ranupandojo dan Husnan (2000: 125) maka gambaran kinerja 

pegawai pelayan kesehatan di RSD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung 

Selor Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara sebagai berikut: 

Gambaran kinerja pegawai pelayan kesehatan RSD dr. H.Soeammo 

Sosroatmodjo Tahun 2018 dari keempat dimensi hasil kuesioner ma.Jca secara 

deskriptif 2 dimensi yaitu dimensi Kualitas dan Sikap memiliki skor yang 

sangat tinggi. Sedangakan 2 dimensi lagi yakni dimensi Keandalan dan 

Kuantitas Kerja memiliki skor tinggi. Sehingga dapat disimpulkan bahwa 

kinerja pegawai Rumah Sakit Daerah dalam kategori baik. 

2. Dari basil pembahasan variabel - variabel gaya kepemimpinan berdasarkan teori 

kepemimpinan Hersey dan Blanchard (2007: 105) maka gambaran gaya 

kepemimpinan di rumah sakit daerah dr.H.Soeamamo Sosroatmodjo Tanjung 

Selor sebagai berikut: 

Gambaran gaya kepemimpinan direktur RSD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 

Tanjung Selor tahun 2018 dari ke empat dimensi hasil kuesioner maka secara 

deskriptif ke empat dimensi memiliki skor yang sama yakni sama tinggi, tetapi 

dari ke empat dimensi tersebut yang nilai skomya tertinggi adalah dimensi Gaya 
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kepemimpinan Direcdng SJ. Hal ini menunjukkan begitu dominannya peran 

Kepemimpinan terhadap Kinerja Pegawai. 

3. Berdasarkan basil uji statistik menggunakan program komputer SPSS versi 22 

for windows dapat digambarkan sebagai berikut: 

a. Hasil uji Reliabilitas dari variabel kinerja {Y) adalah 0,985 > 0,70 dari 13 

item pemyataan pada kuesioner (angket) yang diberikan kepada responden, 

maka dapat disimpulkan bahwa dari setiap indikator pemyataan adalah 

reliabel atau stabil dari waktu ke waktu, clan hasil uji reliabilitas variabel 

gaya kepemimpinan (X) adalah 0,988 > 0,70 dari 12 item pemyataan pada 

kuesioner (angk:et) yang diberikan kepada responden, maka dapat 

disimpulkan bahwa dari setiap indikator pemyataan adalah reliabel atau 

stabil dari waktu ke waktu. 

b. Hasil uji Hipotesis dari persamaan regresi sederhana berarti bahwa : 

> Konstanta sebesar 11,908 jika variabel gaya kepemimpinan diasumsikan 

tetap, maka kinerja pegawai akan meningk:at sebesar 11,908. 

) NiJai koefisien regresi untuk variabel gaya kepemimpinan (X) pada 

persamaan regresi menunjukkan nilai positif 0,871. Dapat diartikan 

bahwa jika variabel gaya kepemimpinan meningkat 1 % , maka kinerja 

karyawan akan meningkat sebesar 8,719%. 

) Dari hasil pengujian koefisien regresi diperoleh kesimpulan bahwa gaya 

kepemimpinan berpengaruh terhadap peningk:atan kinerja pegawai. 

c. Hasil uji Koefisien Determinasi, didapat nilai koefisien (R) = 0,897 yang 

berarti bahwa hubungan antara gaya kepemimpinan mempunyai hubungan 

yang kuat terhadap kinerja pegawai yaitu 89,7%. Sedangkan nilai koefisien 

determinasi (R Square) = 0,804 artinya pengaruh variabel bebas (Gaya 
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kepem.impinan) memberikan kontribusi terhaclap variabel terikat (kinerja 

pegawai) sebesar 80,4% (0,804 x 100%). Seclangkan sisanya 19,6% 

dipengaruhi oleh faktor lain diluar variabel bebas clalam penelitian ini. 

d. Hasil Uji t, clari hasil pengujian variabel gaya kepemimpinan menunjukkan 

nilai trunm8 sebesar 12,638 > ttabd yaitu sebesar 0,3008 dengan taraf signifikan 

0,000. Taraf signifikan tersebut lebih kecil dari 0,05, yang berarti bahwa 

hipotesis clalam penelitian ini menolak Ho clan menerima Ha. Dengan 

demikian clapat berarti hipotesis "Gaya Kepemimpinan berpengaruh 

langsung dan signifikan terhadap Kinerja Pegawai" diterima. 

Dari hasil pembahasan penelitian tentang Pengaruh Gaya Kepemimpinan 

terhadap Kinerja Pegawai Rumah Sakit Daerah dr.H.Soemamo Sosroatmodjo 

Tanjung Selor, Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara, maka clapat disimpulkan 

bahwa Pengaruh Gaya Kepemimpinan terhaclap kinerja pegawai rumah sakit 

claerah dr.H.Soemamo Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan 

Kalimantan Utara aclalah sangat besar maknanya bahwa kepemininan 

berpengaruh signifikan terhaclap Kinerja Pegawai. Terutama dari dimensi gaya 

kepemimpinan Directing SJ. Hal ini menunjukkan begitu dominannya peran 

Kepemimpinan terhadap Kinerja Pegawai. 

Apalagi di era sekarang ini oleh Pemerintah Kabupaten Bulungan Kalimantan 

Utara telah diterapkan di Rumah Sakit Daerah dr. H. Soemamo Sosroatmodjo 

Kabupaten Bulungan Peraturan Pemerintah (PP) nomor 18 tahun 2016, yang 

merubah rumah sakit yang awalnya berupa Baclan, menjadi Unit Pelaksana Teknis 

Daerah dimana pacla Pasal 95 ayat (8) Kepala unit pelaksana teknis Daerah 

kabupaten/kota yang berbentuk rumah sakit Daerah kabupaten/kota dijabat oleh 

dokter atau dokter gigi yang ditetapkan sebagai pejabat fungsional dokter atau 
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dokter gigi dengan diberikan tugas tambahan sebagai Direkturnya dilantik pada 

jabatan fungsional. 

Berdasarkan kondisi di rumah sakit yang telah diterapkannya PP 18/2016 ini 

menjadikan rumah sakit yang sebenamya menjadi sebuah lembaga pemerintah 

yang merupakan ujung tombak pelayanan kepada masyarakat menjadi tidak 

mampu mengatur dirinya sendiri lagi, karena mau tidak mau campur tangan 

kepala dinas kesehatan sangat dominan, hal ini bukan memangkas jalur 

pelayanan, tetapi justru membuat jalur pelayanan kepada masyarakat menjadi 

panjang, pelayanan menjadi tidak maksimal. 

B. Saran 

B.1. Bagi Pimpinan di RSD dr.H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor 

1. Agar lebih bisa mengembangkan gaya kepemimpinan, fleksibilitas dan 

efektifitas gaya kepemimpinannya dalam situasi yang berbeda-beda dalam 

melaksanakan manajemen rumah sakit sehingga fungsi kepemimpinan menjadi 

lebih baik. 

2. Agar terus mengembangkan karakter personality terutama leadership dan 

softskill, membina hubungan interpersonal atau relationship dan 

meningkatkan kemampuan belajar terutama bidang manajerial rumah sakit 

dengan banyak mengikuti pelatihan perumahsakitan dimana kesemuanya ini 

sangat berperan penting dalam meningkatkan fungsi kepemimpinan di rumah 

sakit. 

3. Masih perlu meningkatkan aspek-aspek fungsi kepemimpinan dengan antara lain 

sering berkoordinasi dengan staf senior untuk menasehati staf lain yang 
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kinerjanya kurang baik, sering berkomunikasi secara langsung dengan staf dan 

sering memperhatikan kerja keras dan ketekunan staf dengan memberikan 

penghargaan berupa pujian, insentif atau penghargaan lain. Pimpinan juga 

diharuskan lebih sering mendampingi staf melakukan pembinaan atau kegiatan 

lain dan memberi kepercayaan serta mendorong staf untuk mengambil inisiatif 

dan keputusan agar kinerja dan mutu rumah sakit dapat lebih ditingkatkan. 

B.2. Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Bulungan 

L Perlu pengembangan dalam membuat perencanaan yang tepat untulc pengangkatan 

seorang Direktur RSD dengan lebih memperhatikan persyaratan kemampuan 

kepemimpinan dalam kriteria calon Direktur RSD. 

2 Perlu dilakukan penilaian, pemantauan dan evaluasi secara periodik kualitas 

kepemimpinan untulc menilai fungsi kepemimpinan dan kinerja Kepemimpinan di 

RSD yang akan menjadi dasar untuk perbaikan ke depan. 

1 Perlu ditingkatkan pelatihan kepemimpinan bagi para Pemimpin di RSD yang telah 

diangkat dengan mengembangkan metode pelatihan kepemimpinan situasional. 

4. Perlu mempertimbangkan kembali dengan penerapan PP nomor 18 tahun 2016 di 

rumah sakit. 
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LAMPIRANl 

KUESIONER KINERJA PEGAW AI RSD dalam MELAKSANAKAN TU GAS 
PELAYANKESEHATANDI RSD 

Identitas Responden (stafRSD) 

! - ~ Umur : ............... tahun l 
I i i 
l I -· 

Jenis Kelamin :a. Laki - laki I 

l ·-

·1- - -·····-· 
I 

l 
-- ~-j- ·-------j 

I ; 

: ' - • ·- __. ,..l - .. -· ..... ~---- ... ~ 

b. Wanita i 

i I - .. --~ ........ __ _! 
Pendidikan :a.S2 i - - _i_ ... ·~ __ J 

b.Sl(dr.Umum/drg/SKM/dll) l 

! --
c.03 

I 

' f 

l : I 

--·· - · •··»-- -···--·----~ 
i I 

_ .... ----- ... . J .. --..--. -·-·--1 

d.SMU/sederajat < 03 
l 

! - --- ...__ ·-·-· >--- .... 
Pangakat/gol : ................... / ...... I I ! I 

I 

I 
' ! - ..., _____ ...... _ __. ... --4 . 

Masa Kerja : ........... tahun .......... bulan -
Lama Kerja menjadi staf direktur RSO yang dinilai: ......... tahun ...... bul 

; l 
l : --·- ~~-- ----··-·1 

--·--i--·--· --------i 

Status perkawinan : a. Kawin (termasuk janda/duda) 
b. Tidak kawin ~ 

' 

I . 
Pelatihan :a. Pernah pelatihan manajemen RS 

. - b. Pernah pelatihan teknis fungsional 
-·-

l 
• I 

--·- ... ·i- - -------1 
j i 
i i 

-----·1---·-·-·i 
• j 
1 l 

- ----t---~.~------{ 

i I - .... _ - ·-~ -··- ·--·- ·-. 

. . . c. Pernah pelatihan program kegiatan RS 
--· I 

.. - __ .. - _..1, __ --~-·~--· ~·' . 
d. Belum pernah I ; 

; 

- -- .. -... ... 
i 

__ .. - --.. ~~--~-----~---·-

' . 
..... -. ~- ..... t - j 

··-···~ ...... _,, .. ~._.. ____ ~- - ---- -t ... ____ ,._ 
I 

l 

1 

43792.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



Petunjuk : Berilah tanda "i" pada pilihan jawaban yang menurut persepsi saudara paling 
sesuai dengan perasaan saudara. 

• SL : Selalu, artinya pemyataan tersebut menurut saudara selalu dilakukan/dimili.ki 
(tidak pernah/tidak dilakukan) oleh pegawai RSUD, diberi nilai = 4. 

• S : Sering, artinya pemyataan tersebut menurut saudara sering dilakuk:an/jarang 
Tidak dilakukan pegawai RSUD, diberi nilai = 3. 

• J : Jarang, artinya pemyataan tersebut menurut saudarajarang dilakukan/lebih 
Sering tidak dilakukan pegawai RSUD, diberi nila = 2. 

• TP : Tidak pemah, artinya pemyataan tersebut menurut saudara tidak pemah 
pegawai RSUD, diberi nilai = 1. 

No. Kinerja Pegawai RSUD 
SL s J TP 
4 3 2 1 

A.Kualitas 

1. Ketepatan dalam pelaksanaan tugas 
2. Ketelitian dalam pemberian pelayanan 
3. Keterampilan 
4. Kerapihan dalam penyelesaian tugas 
B. Kuantitas Kerja 
5 Jumlah hasil oekeriaan pegawai dicapai sesuai target 
6 Kecepatan dalam penyelesaian pekerjaan 
1 Target waktu terpenuhi 

C. Keandalan 

8 Kemampuan menjalankan instruksi 
9 Memiliki inisiatif 
10 Kerajinan dalam bekerja 

D. Sikap 

11 Kemampuan bekerjasama dengan yang lain 
12 Saling membantu 
13 Kehati - hatian dalam bekerja 
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KUESIONER GAYA KEPEMIMPINAN di RSD 

dalam MELAKSANAKAN MANAJEMEN di RSD 

ldentitas Responden (staf RSD) 

I 
.. -,,.....,...._ ·----, 

Umur : ............... tahun I 

I I 
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I - _.. ,,;.. -- -·· .. --- _ ... 

-- -~ -,:...-............ __ --~ 
Lama Kerja menjadi staf direktur RSO yang dinilai: ......... tahun ...... bul 

I 

' ~ . 
..... ·--~--!--....... ·----.. --_....; 

Status perkawinan : a. Kawin (termasukjanda/duda) . 
I 

I 

b. Tidak kawin ! l ' 

I I 

.. - - -~--· -·· ·--~ 
: I 

- .. -l-··· .. - . ·-··-! 
Pelatihan :a. Pernah pelatihan manajemen RS ! 

__ J_·-··--~ 
) I 

' b. Pernah pelatihan teknis fungsional 
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c. Pernah pelatihan program kegiatan RS - - __ ,__ . 

d. Belum pernah ! 
f 
l ........... ~- .. ···· ---· ··--·-
I 

i 
... -- -...... .--•........ ~ .... - .. _. .~. -- ·-·--·· ···-·-·1·-- .. 
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Petunjuk : Berilah tanda "·../" pada pilihan jawaban yang menurut persepsi saudara paling 
sesuai dengan perasaan saudara. 

• SL : Selalu, artinya pemyataan tersebut menurut saudara selalu dilakukan/dimiliki 
(tidak pernab/tidak dilakukan) oleh Direktur RSUD, diberi_nilai = 4. 

• S : Sering, artinya pemyataan tersebut menurut saudara sering dilakukan/jarang 
Tidak dilakukan Direktur RSUD, diberi nilai = 3. 

• J : Jarang, artinya pemyataan tersebut menurut saudara jarang dilakukan/lebih 
Sering tidak dilakukan Direktur RSUD, diberi nila = 2. 

• TP : Tidak pemah, artinya pemyataan tersebut menurut saudara tidak pemah 
Direktur RSUD, diberi nilai = 1. 

No. Kepemimpinan SL s J TP 
4 3 2 1 

A. Directing 

1. Pemberian instruksi yang spesifik tentang tujuan kepada 
bawahan 

2. Ketetatan Monitoring terhadap pelaksanaan tugas 
3. Cara pengambilan keputusan oleh pemimpin 

B. Coaching 
4 Cara mengarahkan bawahan tinggj 
5 Sikap dalam menanggapi pendapat bawahan 
6 Menjelaskan keputusan kepada bawahan 

C. Supporting 

7 Cara mengarahkan bawahan rendah 
8 Pemimpin clan bawahan salig memberikan gagasan 
9 Pemimpin dan bawahan melakukan evaluasi terhadap tugas 

D. Delegating 

10 Cara mengarahkan bawahan rendah 
11 Menyerahan tanggungjawab kepada bawahan 
12 Menyerahkan keputusan kenada bawahan 

4 
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LAMPIRAN2 

PEDOMAN WA W ANCARA TAK BERSTRUKTUR 

PENGARUH GA YA KEPEMIMPINAN TERBADAP KINERJA PEGA WAI RUMAH 
SAKIT DAERAH dr.H. SOEMARNO SOSROATMODJO TANJUNG SELOR 

KABUAPTEN BULUNGAN KALIMANTAN UTARA 

Apa tanggapan Saudara tentang hasil - hasil penelitian dibawah ini: 

1. Gambaran gaya kepemimpinan yang diterapkan di RSD dr.H.Soemaroo 

Sosroatmodjo Tanjuog Selor Kabupaten Bulungan Kalimantao Utara: 

Gambaran gaya kepemimpinan yang paling dominan/banyak yaitu gaya 

kepemimpinan delegating. Kedua terbanyak yaitu gaya kepemimpinan supporting, 

diikuti dengan gaya kepemimpinan coaching dan gaya kepemimpinan directing 

paling sedikit frekuensinya. 

2. Gambaran kinerja pegawai RSD Tanjung Selor: 

Gambaran kinerja pegawai paling banyak adalah kualitas kerja. Kedua terbanyak 

adalah sikap pegawai, di ikuti oleh keandalan serta paling sedikit gambaran kinerja 

pegawai adalah kuantitas kerjanya. 

3. Pengaruh gaya kepemimpinan terhadap kinerja pegawai RSD dr.H.Soemarno 

Sosroatmodjo Tanjung Selor: 

Dari responden yang menilai pengaruh gaya kepemimpinan terhadap kinerja 

pegawai dari responden menjawab "cukup baik" terutama saat keadaan emergency, 

masa/ah keuangan serta pengadaan barang dan jasa dapat memanfaatkan gaya 

kepemimpinan directing agar dapat secara otoritor mengambil kesimpu/an. 

Sedangkan kinerja pegawai yang rata - rata "cukup baik" dapat mendukung 
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pimpinan, seharusnya bukan mengambil inisiatif sendiri diluar sepengetahuan 

pimpinan. Tetapi sebaiknya jika pegawai atau bawahan akan mengambil langkah 

berhubungan dengan kebijakan pimpinan juga nantinya, sebaiknya di konsultasikan 

baik dengan pimpinan, bukan seenaknya saja mengambil mengambil /angkah sendiri. 
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NO 

1. 

1.1. 

1.2. 

MA TRIKS WA WANCARA 
KONFIRMASI HASIL KUESIONER GAYA KEPEMIMPINAN 

TERHADAP KINERJA PEGAW AI 
RSD dr. H.Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara 

FOKUSPERTANYAAN INFORMAN INFORMAN2 INFORMA 
1 NJ 

Gambaran Gaya Kepemimpinan di RSD 
dr.H.Soemarno Sosroatmodjo 

Pimpinan di RSD dr.H. Soemamo Pimpinan Membenarkan Membenarkan 
Sosroatmodjo memang cenderung menyerahkan kalau Pimpinan jika pimpinan 
memiliki gaya kepemimpinan utama tugasnya ke sering menyerahkan 
delegating & suporting gaya kedua antara kepala menyerahkan tugasnya 
coaching dan directing. bidang, bagian tugasnya kepada kepada 

bawahannya bawahan 

Gaya directing & delegating walaupun Membenarkan Membenarkan Membenarkan 
kurang sesuai diterapkan di RS kadang 
masih dibutuhkan untuk tugas atau situasi 
tertentu. 
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2. I Gambaran Kinerja pegawai RSD 
dr.H.Soemamo Sosroatmodjo 
TanjungSelor 

2.1. I Sebagian besar responden menyatakan Hasi/ kelja I Membenarkan I Membenarkan 

2.2. 

kinerja pegawai yaitu lebih dari separuh pegawai dinilai 
menyatakan kualitas pegawai lebih banyak. baik, untuk 

Kedua terbanyak yakni kinerja 
berdasarkan sikap pegawai. 

bagian tertentu, 
terutama di 
rawat ja/an, 
pe/ayanan di 
Po/iklinik 

pegaw · asi/ kelja 
egawai dengan 
ikapnya di 
rutan kedua, 
imana pelayan 
sehatan dapat 
e/akukan 

Sikap ikap 
egawai 
elah dapat 
ianggap 
aik 
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2.3 Kinerja pegawai terbanyak ke tiga yakni : 'Hast/ kerja pegawai Hasil kerja IHasil kerja 
Keandalan kiianggap cukup baik 'lJegawai baik 'IJegawai cukup 

lbaik 

2.4 Skor terendah aspek kinerja pegawai yakni : Jumlah hast/ kerja Jumlah Hast/ kerja 
kuantitas kerja kadang kurang pegawai tida~ pegawai tidak 

karena pegawai sesuai maksimal 
terlalu banyak di dengan beban 
satu unit, sehingga kerja 

kadang kerja 
pegawai tidak 
maksimal 

3 Pengaruh Gaya Kepemimpinan 
terhadap kinerja pegawai RSD dr. 
H.Soemarno Sosroatmodjo Tg. Selor 

3.1. Berdasarkan gaya kepemimpinan Directing Diterapkan Kurang Pimpinan 
pimpinan saat sertuju jika terlihat seperti 
kondisi emergensi, pekerjaan otoriter 
ketidak mampuan diambil alih 
pegawai oleh 

pimpinan 
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3.2. Berdasarkan gaya kepemimpinan Pimpinan dengan engan adanya al int sebaiknya 
Supporting pegawai bisa saling rjasama iterapkan 

tukar gagasan ntara direktur irumah sakit 
ngan pegawai, 

egawai menjadi 
ersemangat 
eker'a 

3.3 erdasarkan gaya kepemimpinan Coaching impinan terlalu Pegawai Pendelagasian 
ercayapada menjadi wewenang 
egawai, kadang sesukanya perlu di 
enyebabkan ada mengatur pertimbangkan 
ndaladi kebijakan di dengan baik 

rumah sakit 

3.4. Berdasarkan gay a kepemimpi Pimpinan impinan Pimpinan 
Delegating mengarahkan enjadi susah sela/u 

tinggi, tidak edengarkan memberikan 
diiringi oleh spirasi dari instruksi 
pegawai yang aw ah, bahkanyng 
mendukung tinggi, angan, unit spesifik kepada 
tetapi rendah, rjadi RS bawahan, 
artinya direktur kurangtahu 
nebjadi otoriter kalau pegawai 

jugasudah 
adayang 
mampu 
bekerja 
den an baik 
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LAMPIRANJ 

TRANSKRIP WA WAN CARA TAK BERSTRUKTUR 

PENGARUH GA YA KEPEMJMPINAN TERHADAP KINERJA PEGA WAI RUMAH 
SAKIT DAERAH dr.H. SOEMARNO SOSROATMODJO TANJUNG SELOR 

KABUAPTEN BULUNGAN KALIMANTAN UTARA 

Apa tanggapan Saudara tentang hasil - hasil penelitian dibawah ini: 

1. Gambaran gaya kepemimpinan yang diterapkan di RSD dr.H.Soemarno 

Sosroatmodjo Tanjung Selor Kabupaten Bulungan Kalimantan Utara: 

Setelah dikonfirmasi dengan para inform.an, sebagian besar inform.an setuju dengan 

penilaian bahwa gaya kepemimpinan seperti yang disampaikan oleh inform.an -

inform.an yang merupakan kepala bagian dan kepala bidang yang menyatakan: 

"Yang pimpinan sering /akukan mungkin memang gaya kepemimpinan 

coaching dan supporting ... terutama pada kegiatan yang high risk seperti bagian 

keuangan dan pengadaan barang dimana saya /ebih memakai gaya supporting atau 

bahkan directing walau bukan berarti mengintervensi. " pemyataan ini juga dikuatkan 

oleh kepala bidang lain dengan mengatakan, "Dalam setiap kegiatan, pimpinan se/a/u 

berusaha mendengarkan semua masukan untuk kemudian di kombinasikan dan akan 

menghasilkan sebuah keputusan sehingga mungkin ini yang menyebabkan pimpinan 

dini/ai cenderung bergaya supporting dan mengarahkan ... ". 

Kedua pemyataan di atas walaupun secara tidak langsung juga dibenarkan oleh kepala 

bidang lain dengan mengatakan, "semua kegiatan yang di/akukan dengan 

menggunakan gaya yang sama yaitu misa/nya ada program baru, pimpinan akan 

mengadakan rapat dimana di situ pimpinan akan memberikan pengarahan, untuk 

kemudian program itu di/akukan oleh bagian-bagian sesuai dengan tupoksinya da/am 
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perbub yang sudah diketahui oleh bagian dan bidang saat ketika dilantik". 

Untuk masih adanya gaya kepemimpinan delegating yang dinilai oleh responden 

mempunyai fungsi kepemimpinan "kurang baik", seorang kepala bidang 

mengatakan, "pimpinan cenderung menggunakan gaya delegating memang itu 

sudah sesuai dengan tupoksi walaupun setelah itu tetap akan pimpinan tindak 

lanjuti tetapi ado hal-hal sensitif yang tidak pimpinan delegasikan sepenuhnya 

seperti keuangan, pengadaan don sekarang ini tkd on/ine yang memang jelas ado 

peraturannya dan tidak ada kebijaksanaan yang akan menimbulkan komplain di 

pihak lain. 

Kepala Bidang lain mengatakan, " ... ada tugas atau situasi tertentu yang memang 

memerlukan gaya kepemimpinan lain seperti delegating dimana dari sini 

pimpinaan harapkan ada kemandirian dan inovasi dari staf seperti contoh pada 

kegiatan inovasi pengembangan produk dimana bi/a pimpinan memakai gaya 

supporting biasanya kegiatan itu akan tidak jalan bi/a suatu saat sudah tidak 

pimpinan support lagi. Tetapi memang gaya delegating ini terutama diberikan 

kepada staf yang dipercaya dan dianggap mampu juga tidak pada tugas yang high 

risk seperti diklat contohnya ... " juga kepala bagian lain menambahkan, " ... untuk 

tugas yang telah terstruktur dan ada SK Bupatinya, pimpinan memang kadang 

langsung mendelegasikannya." 
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2. Gambaran kinerja pegawai RSD Tanjung Selor: 

Setelah dikonfirmasi dengan para informan. sebagian besar informan setuju dengan 

penilaian bahwa kinerja pegawai pelayan kesehatan seperti yang disampaikan oleh 

informan - informan yang merupakan kepala bagian dan kepala bidang yang 

menyatakan: 

Sa/ah satu kepala bidang:Berdasarkan kondisi di lapangan dapat dilihat bagaimana 

kinerja pegawai berdasarkan kua/itas, kuantitas kerja, keadandalan serta sikap 

pegawai dalam menjalankan tugas sebagai pelayan kesehatan dinilai cukup baik, 

hanya saja kadang pegawai susah untuk diatur. 

Kepala Bagian menyatakan ha/ yang sama, wa/aupun di bagiannya yang mengurus 

kepegawaian, tetapi sangat sulit mengatur pegawai, apalagi ada yang ikut dinas 

dengan tiga ship yang diterapkan di rumah sakit, mengakibatkan kadang aturan atau 

himbauan yang di bagikan ke pegawai tidak sampai ke pegawai, sehingga dalam 

pengurusan surat - surat si pegawai kadang tidak dapat diurus. 

O/eh kepala bidang lain, menyatakan kualitas pegawai, kuantitas kerja pegawai, 

keandalan serta sikap pegawai yang bekerja jauh dari disiplin, sehingga saat 

pergantian jam kerja, sering tidak serah terima pasien maupun perlatan yang 

digunakan saat jam dinasnya. Menyebabkan a/at kedokteran yang keci/ - kecil seperti 

guntingjaringan, pingset dan a/at - a/at keci/ /ainnya sering hilang. 

Tapi dalam ha/ ini pada umumnya kinerja pegawai dianggap sudah baik, hanya perlu 

meramahkan diri dan paham etika saja lagi, karena dari sisi inilah sering terdapat 

komlain dari pasien, karena pegawai rumah sakit sering dianggap kasar dan tidak 

beretika oleh pasien. 
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3. Pengaruh gaya kepemimpinan terhadap kinerja pegawai RSD dr.H.Soemarno 

Sosroatmodjo Tanjung Selor: 

Setelah dikonfinnasi dengan para informan, sebagian besar informan setuju dengan 

penilaian bahwa ada pengaruh gaya kepemimpinan terhadap kinerja pegawai 

pelayan kesehatan seperti yang disampaikan oleh inform.an - inform.an yang 

merupakan kepala bagian dan kepala bidang yang menyatakan: 

Dari responden yang meni/ai pengaruh gaya kepemimpinan terhadap kinerja 

pegawai dari responden menjawab "cukup baik" terutama saat keadaan emergency, 

masalah keuangan serta pengadaan barang dan jasa dapat memanfaatkan gaya 

kepemimpinan directing agar dapat secara otoritor mengambil kesimpulan. 

Sedangkan kinerja pegawai yang rata - rata "cukup baik" dapat mendukung 

pimpinan, seharusnya bukan mengambil inisiatif sendiri diluar sepengetahuan 

pimpinan. Tetapi sebaiknya jika pegawai atau bawahan akan mengambil langkah 

berhubungan dengan kebijakan, sebaiknya di konsu/tasikan baik dengan pimpinan, 

bukan seenaknya saja mengambi/ mengambi/ /angkah sendiri. 
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Reliability 

Scale: ALL VARIABLES 

case Processing Summary 

N % 

Cases Valid 41 100,0 

Excludeda 0 ,0 

Total 41 100,0 

a. Listwise deletion based on all variables in the procedure. 

Reliability statistics 

Cronbach's 
Alpha Based on 

Cronbach's Standardized 
Alpha Items N of Items 

,985 ,985 13 

Item Statistics 

Mean Std. Deviation N 

X1 .1 3,220 ,6524 41 

X1.2 3,195 ,6790 41 

X1 .3 3,220 ,5706 41 

X1 .4 3,195 ,6790 41 

X1 .5 3,146 ,6543 41 

X1 .6 2,854 ,6543 41 

X1 .7 3,073 ,6852 41 

X1 .8 3,244 ,5823 41 

X1 .9 3,000 ,7416 41 

X1 .10 3,293 ,6420 41 

X1 .11 3,244 ,6626 41 

X1 .12 3,390 ,4939 41 

X1 .13 3,415 ,6315 41 

Page 1 
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Inter-Item Correlation Matrix 

X1.1 X1 .2 X1.3 X1.4 X1.5 X1 .6 X1.7 X1.8 
X1 .1 1,000 ,973 ,875 ,973 ,919 ,721 ,858 ,909 
X1.2 ,973 1,000 ,855 1,000 ,947 ,741 ,882 ,888 
X1.3 ,875 ,855 1,000 ,855 ,916 ,691 ,853 ,963 
X1 .4 ,973 1,000 ,855 1,000 ,947 ,741 ,882 ,888 
X1 .5 ,919 ,947 ,916 ,947 1,000 ,752 ,924 ,888 
X1 .6 ,721 ,741 ,691 ,741 ,752 1,000 ,805 ,687 
X1 .7 ,858 ,882 ,853 ,882 ,924 ,805 1,000 ,831 
X1 .8 ,909 ,888 ,963 ,888 ,888 ,687 ,831 1,000 
X1 .9 ,827 ,844 ,827 ,844 ,876 ,876 ,935 ,811 
X1.10 ,917 ,898 ,844 ,898 ,848 ,700 ,803 ,874 
X1.11 ,972 ,947 ,847 ,947 ,896 ,719 ,841 ,879 
X1.12 ,814 ,811 ,753 ,811 ,747 ,645 ,726 ,791 
X1 .13 ,805 ,798 ,782 ,798 ,757 ,695 ,737 ,806 

Inter-Item Correlation Matrix 

X1 .9 X1 .10 X1.11 X1 .12 X1.13 

X1.1 ,827 ,917 ,972 ,814 ,805 
X1.2 ,844 ,898 ,947 ,811 ,798 
X1.3 ,827 ,844 ,847 ,753 ,782 
X1.4 ,844 ,898 ,947 ,811 ,798 
X1 .5 ,876 ,848 ,896 ,747 ,757 

X1 .6 ,876 ,700 ,719 ,645 ,695 
X1 .7 ,935 ,803 ,841 ,726 ,737 

X1 .8 ,811 ,874 ,879 ,791 ,806 

X1 .9 1,000 ,788 ,814 ,751 ,747 

X1 .10 ,788 1,000 ,945 ,892 ,865 

X1 .11 ,814 ,945 1,000 ,848 ,828 

X1 .12 ,751 ,892 ,848 1,000 ,751 

X1 .13 ,747 ,865 ,828 ,751 1,000 

Page 2 
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Item-Total statistics 

Corrected Item- Squared Cronbach's 
Scale Mean if Scale Variance Total Multiple Alpha if Item 
Item Deleted if Item Deleted Correlation Correlation Deleted 

X1.1 38,268 49,901 ,958 ,983 

X1.2 38,293 49,512 ,961 ,982 

X1.3 38,268 51 ,401 ,908 ,984 

X1 .4 38,293 49,512 ,961 ,982 

X1 .5 38,341 49,980 ,946 ,983 

X1 .6 38,634 51 ,338 ,788 ,986 

X1 .7 38,415 49,849 ,913 ,983 

X1 .8 38,244 51,139 ,922 ,983 

X1.9 38,488 49,256 ,898 ,984 

X1 .10 38,195 50,311 ,926 ,983 

X1 .11 38,244 49,839 ,949 ,983 

X1 .12 38,098 52,890 ,636 ,985 

X1 .13 38,073 51 ,170 ,840 ,985 

Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items 

41 ,488 59,156 7,6913 13 

Page 3 
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Reliability 

Scale: ALL VARIABLES 

Case Processing Summary 

N % 

Cases Valid 41 100,0 

Exciudeda 0 ,0 

Total 41 100,0 

a. Listwise deletion based on all variables in the procedure. 

Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha Based on 

CronbaCh's Standardized 
Alpha Items N of Items 

,988 ,988 12 

Item Statistics 

Mean Std. Deviation N 

X1 3,00 ,775 41 

X2 2,88 ,781 41 

X3 2,98 ,689 41 

X4 2,93 ,565 41 

X5 2,73 ,672 41 

X6 2,78 ,725 41 

X7 2,83 ,704 41 

X8 2,80 ,782 41 

X9 2,98 ,790 41 

X10 2,78 ,690 41 

X11 2,76 ,734 41 

X12 2,71 ,750 41 

Page 1 
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Inter-Item Correlation Matrix 

X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 XS 

X1 1,000 ,868 ,S90 ,742 ,S17 ,846 ,S71 ,S67 

X2 ,86S 1,000 ,924 ,S29 ,842 ,S79 ,S71 ,902 

X3 ,S90 ,924 1,000 ,S30 ,796 ,840 ,86S ,S73 

X4 ,742 ,S29 ,S30 1,000 ,S03 ,S14 ,7S5 ,759 

X5 ,S17 ,842 ,796 ,S03 1,000 ,954 ,906 ,S9S 

X6 ,846 ,S79 ,840 ,S14 ,954 1,000 ,954 ,937 

X7 ,S71 ,S71 ,868 ,7S5 ,906 ,954 1,000 ,93S 

XS ,867 ,902 ,S73 ,759 ,S9S ,937 ,938 1,000 

X9 ,939 ,927 ,91S ,7SO ,S35 ,S63 ,847 ,SS3 

X10 ,842 ,S7S ,S31 ,S56 ,949 ,951 ,900 ,S92 

X11 ,S35 ,906 ,S2S ,860 ,929 ,930 ,SS5 ,S73 

X12 ,S1S ,S77 ,S09 ,S33 ,932 ,937 ,S9S ,924 

Inter-Item Correlation Matrix 

X9 X10 X11 X12 

X1 ,939 ,842 ,S35 ,S1S 

X2 ,927 ,S7S ,906 ,S77 

X3 ,91S ,S31 ,S2S ,S09 

X4 ,7SO ,S56 ,860 ,S33 

X5 ,S35 ,949 ,929 ,932 

X6 ,863 ,951 ,930 ,937 

X7 ,847 ,900 ,885 ,S9S 

XS ,883 ,S92 ,S73 ,924 

X9 1,000 ,862 ,S51 ,S32 

X10 ,862 1,000 ,97S ,936 

X11 ,S51 ,97S 1,000 ,957 

X12 ,S32 ,936 ,957 1,000 

Page 2 
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Item-Total Statistics 

Corrected Item- Squared Cronbach's 
Scale Mean if Scale Variance Total Multiple Alpha if Item 
Item Deleted if Item Deleted Correlation Correlation Deleted 

X1 31 ,15 55,428 ,902 ,987 

X2 31 ,27 54,951 ,939 ,986 

X3 31 ,17 56,545 ,908 ,987 

X4 31 ,22 58,726 ,852 ,988 

XS 31,41 56,549 ,933 ,986 

X6 31,37 55,538 ,959 ,986 

X7 31,32 56,022 ,941 ,986 

XS 31 ,34 54,880 ,944 ,986 

X9 31 ,17 54,995 ,922 ,987 

X10 31 ,37 56,088 ,955 ,986 

X11 31,39 55,494 ,950 ,986 

X12 31,44 55,352 ,942 ,986 

Scale Statistics 

Mean Variance Std. Deviation N of Items I 
34,15 66,428 8,150 12 I 

Page 3 
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Correlations 

Correlations 

Correlations 

V1 V2 V3 V4 vs V6 

V1 Pearson Correlation 1 ,973 .. ,a1s" ,973 .. 
.. .. 

,919 ,721 
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 
N 41 41 41 41 41 41 

V2 Pearson Correlation ,973 .. 1 • ass" 1.000·· ,947 .. 
.. 

,741 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

V3 Pearson Correlation ,a1s** ,ass" ,ass** 
.. .. 

1 ,916 ,691 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

V4 Pearson Correlation ,973 .. 1,000 .. .ass" ,947 .. 
.. 

1 ,741 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

vs Pearson Correlation 
.. 

,947 .. ,916 •• .. 
.1s2** ,919 ,947 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

V6 Pearson Correlation 
.. .. .. .. 

.1s2** ,721 ,741 ,691 ,741 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y7 Pearson Correlation 
.. 

,882 .. .asa 
.. 

.aa2** ,924 .. .aos** .as3 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Va Pearson Correlation ,909 .. ,888 .. ,963 .. ,aaa" ,a88" ,6a1** 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

V9 Pearson Correlation 
.. ,844 .. • a21** ,844 .. ,a76 .. ,876 .. .a21 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. ,844 .. .. 
,848- ,700 .. V10 Pearson Correlation ,917 ,89a ,898 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. .. 
,947 .. ,896 .. 

.. 
V11 Pearson Correlation ,972 ,947 ,847 ,719 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,814 .. 
.. .. .. 

,747 .. ,645 .. V12 Pearson Correlation ,811 ,7S3 ,811 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
.. .. - -· . 
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Correlations 

Y7 Y8 Y9 Y10 Y11 Y12 

Y1 Pearson Correlation 
.. 

,909 .. 
.. 

,917 .. ,972 .. 
.. 

,858 ,827 ,814 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y2 Pearson Correlation ,882 .. ,888 .. .. 
,898 .. 

.. .. 
,844 ,947 ,811 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y3 Pearson Correlation 
.. .. 

,827 .. ,844 .. ,847 .. ,753 .. ,853 ,963 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
Y4 Pearson Correlation 

.. 
,888 .. ,844 .. 

.. .. .. 
,882 ,898 ,947 ,811 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y5 Pearson Correlation 
.. 

,888 .. ,876 .. ,848 .. 
.. 

,747 .. ,924 ,896 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y6 ,805 .. 
.. .. 

,700 .. 
.. 

,645 .. Pearson Correlation ,687 ,876 ,719 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. 
,935 .. ,803 •• 

.. .. 
Y7 Pearson Correlation 1 ,831 ,841 ,726 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. .. .. .. 
YB Pearson Correlation ,831 1 ,811 ,874 ,879 ,791 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,935 .. 
.. 

,788 .. ,814 .. 
.. yg Pearson Correlation ,811 1 ,751 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,803 .. 
.. .. .. .. 

Y10 Pearson Correlation ,874 ,788 1 ,945 ,892 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. 
,814- ,945 .. 1 ,848 .. Y11 Pearson Correlation ,841 ,879 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,726 .. 
.. .. .. 

,848 .. 1 Y12 Pearson Correlation ,791 ,751 ,892 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
~ -- -- -- --
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Correlations 

Y13 Total_Y 

Y1 Pearson Correlation ,805- ,960 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

Y2 Pearson Correlation ,798- ,963 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 .. .. 
Y3 Pearson Correlation ,782 ,921 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

Pearson Correlation 
.. 

,963 .. Y4 ,798 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

,75i. .. 
Y5 Pearson Correlation ,952 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

Y6 Pearson Correlation ,695 .. ,829 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

Y7 Pearson Correlation ,737 .. ,927 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

,806 .. 
.. 

YB Pearson Correlation ,931 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

,747- -Y9 Pearson Correlation ,916 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

,865-
.. 

Y10 Pearson Correlation ,932 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

Y11 Pearson Correlation ,828- ,952 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 

Pearson Correlation - ,856 .. Y12 ,751 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 

N 41 41 
-
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Correlations 

Y1 Y2 Y3 Y4 Y5 Y6 

Pearson Correlation ,805- ,798- ,782- ,798- - -Y13 ,757 ,695 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,960-
.. - ,963 .. - .. 

Total_Y Pearson Correlation ,963 ,921 ,952 ,829 

Sig. (2-tailed} ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

Y7 Y8 Y9 Y10 Y11 Y12 

,737-
.. 

,747- ,865 .. ,828-
.. 

Y13 Pearson Correlation ,806 ,751 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Total_Y Pearson Correlation - - ,916- ,932 .. ,952 .. ,856 .. ,927 ,931 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

Y13 Total_Y 

Y13 Pearson Correlation 1 ,856-

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 41 

Pearson Correlation 
.. 

Total_Y ,856 1 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 41 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Correlations 

Correlations 

X1 .1 X1.2 X1.3 X1.4 X1.5 X1 .6 X1 .7 

X1 .1 Pearson - ,875- ,973-
.. .. 

,858-Correlation 1 ,973 ,919 ,721 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 
N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .2 Pearson 
,973- ,855-

.. 
,947-

.. 
,882-Correlation 1 1,000 ,741 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .3 Pearson .. .. 
,855 .. 

.. .. 
,853 .. Correlation ,875 ,855 1 ,916 ,691 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1.4 Pearson ,973 .. 
.. .. 

,947 .. 
.. 

,882 .. 
Correlation 1,000 ,855 1 ,741 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .5 Pearson 
,919 .. ,947 .. ,916 .. ,947-

.. 
,924 .. 

Correlation 1 ,752 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1.6 Pearson .. .. .. .. 
,752- ,805-

Correlation ,721 ,741 ,691 ,741 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .7 Pearson - - - ,882 .. 
.. 

,805 .. 
Correlation ,858 ,882 ,853 ,924 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .8 Pearson ,909- ,888- - .. 
,888- - -

Correlation ,963 ,888 ,687 ,831 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .9 Pearson 
,827- - ,827- ,844- ,876-

.. 
,935 .. 

Correlation ,844 ,876 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .10 Pearson ,917 .. ,898 .. ,844- .. ,848 .. ,700- ,803 .. 
Correlation ,898 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 
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Correlations 

X1 .6 X1 .9 X1 .10 X1 .11 X1.12 X1 .13 Total_X1 

X1 .1 Pearson .. - .. 
,972 .. 

.. 
.sos** -Correlation ,909 ,627 ,917 ,614 ,960 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1.2 Pearson .. 
• 644 .. ,696 .. 

.. .. .. 
,963 .. 

Correlation ,666 ,947 ,611 ,796 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .3 Pearson .. 
,627- ,644-

.. 
,753 .. - .. 

Correlation ,963 ,647 ,762 ,921 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .4 Pearson 
,666 .. ,644 .. ,696 .. ,947 .. 

.. 
,796 .. 

.. 
Correlation ,611 ,963 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .5 Pearson .. 
,676 .. ,646 .. ,696 .. 

.. .. .. 
Correlation ,666 ,747 ,757 ,952 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .6 Pearson .. .. 
,100** ,719 .. ,645 .. ,695 .. ,829 .. 

Correlation ,667 ,676 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .7 Pearson .. 
,935 .. ,603 .. 

.. 
,726 .. 

.. .. 
Correlation ,631 ,641 ,737 ,927 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .8 Pearson .. 
,674 .. 

.. .. .. .. 
Correlation 1 ,811 ,679 ,791 ,606 ,931 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .9 Pearson .. 
,766 .. 

.. .. 
,747 .. 

.. 
Correlation ,611 1 ,614 ,751 ,916 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .10 Pearson ,674 .. ,768 .. ,945 .. 
.. 

,665 .. ,932 .. 
Correlation 

1 ,692 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 
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Correlations 

X1 .1 X1 .2 X1 .3 X1 .4 X1 .5 X1 .6 X1 .7 

X1 .11 Pearson .. .. 
,847 .. ,947 .. ,896 .. 

.. .. 
Correlation ,972 ,947 ,719 ,841 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .12 Pearson ,814 .. 
.. 

,753 .. 
.. 

,747 .. 
.. .. 

Correlation ,811 ,811 ,645 ,726 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .13 Pearson .. 
,798 .. 

.. 
,798 .. 

.. .. .. 
Correlation ,805 ,782 ,757 ,695 ,737 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

Total_X1 Pearson ,960 .. 
.. .. 

,963 .. 
.. .. 

,927 .. 
Correlation ,963 ,921 ,952 ,829 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

X1 .8 X1 .9 X1 .10 X1.11 X1 .12 X1 .13 Total_X1 

X1 .11 Pearson .. .. 
,945 ... 

.. .. -
Correlation ,879 ,814 1 ,848 ,828 ,952 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .12 Pearson .. .. ... 
,848 .. 

.. -
Correlation ,791 ,751 ,892 1 ,751 ,856 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

X1 .13 Pearson .. 
,747 .. ,ass"" 

.. .. 
,856-

Correlation ,806 ,828 ,751 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

Total_X1 Pearson ... 
,916 .. 

.. 
,952 .. ,856 .. ,856 ... 1 

Correlation ,931 ,932 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 41 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Correlations 

Correlations 

Y1.1 Y1 .2 Y1.3 Y1.4 Y1 .5 Y1.6 

Y1 .1 Pearson Correlation 
.. 

,890 .. - ,817 .. 
.. 

1 ,868 ,742 ,846 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Pearson Correlation 
.. 

,924 .. 
.. .. 

,879 .. Y1 .2 ,868 1 ,829 ,842 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Pearson Correlation 
.. .. 

,830 .. ,796 .. 
.. 

Y1 .3 ,890 ,924 1 ,840 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. .. 
,803 .. 

.. 
Y1 .4 Pearson Correlation ,742 ,829 ,830 1 ,814 

Sig. (2-tailed} ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. 
,842 .. ,796 .. 

.. .. 
Y1 .5 Pearson Correlation ,817 ,803 1 ,954 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y1 .6 Pearson Correlation ,846 .. 
.. 

,84o·· ,814 .. ,954 .. 1 ,879 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. 
,868 .. ,785 .. 

.. .. 
Y1 .7 Pearson Correlation ,871 ,871 ,906 ,954 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,867 .. 
.. 

,873 .. ,759 .. ,898 .. 
.. 

Y1.8 Pearson Correlation ,902 ,937 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. .. .. .. .. 
Y1 .9 Pearson Correlation ,939 ,927 ,918 ,780 ,835 ,863 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y1 .10 Pearson Correlation ,842 .. ,878 .. ,831 
.. 

,856 .. ,949-
.. 

,951 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. 
,828 .. 

.. ,929 •• ,930 .. Y1 .11 Pearson Correlation ,835 ,906 ,860 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,818 .. 
.. 

,809 .. ,833 .. 
.. .. 

Y1 .12 Pearson Correlation ,877 ,932 ,937 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
- - - -
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Correlations 

Y1 .7 Y1 .8 Y1 .9 Y1 .10 Y1 .11 Y1 .12 

Y1.1 Pearson Correlation 
.. .. 

,939 .. ,842- ,835 .. ,818 .. ,871 ,867 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Y1 .2 Pearson Correlation 
.. .. 

,927 .. 
.. 

,906 .. ,877 .. ,871 ,902 ,878 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 
' N 41 41 41 41 41 41 

Y1 .3 Pearson Correlation 
.. .. 

,918 .. 
.. 

,828 .. ,809 .. ,868 ,873 ,831 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. 
,759 .. 

.. .. 
,860 .. 

.. 
Y1.4 Pearson Correlation ,785 ,780 ,856 ,833 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,906 .. ,898 .. ,835 .. 
.. 

,929-
.. 

Y1.5 Pearson Correlation ,949 ,932 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. 
,937 .. ,863 .. 

.. 
,930 .. 

.. 
Y1 .6 Pearson Correlation ,954 ,951 ,937 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,938 .. 
.. .. 

,885 .. 
.. 

Y1.7 Pearson Correlation 1 ,847 ,900 ,898 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,938 .. 
.. .. 

,873-
.. 

Y1 .8 Pearson Correlation 1 ,883 ,892 ,924 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. 
,883- - - -Y1 .9 Pearson Correlation ,847 1 ,862 ,851 ,832 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,900 .. 
.. .. .. .. 

Y1 .10 Pearson Correlation ,892 ,862 1 ,978 ,936 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,885 .. ,873-
.. 

,978-
.. 

Y1 .11 Pearson Correlation ,851 1 ,957 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. 
,832 .. ,936 .. ,957 .. 1 Y1 .12 Pearson Correlation ,898 ,924 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
- - --
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Correlations 

Total_Y1 

Y1.1 Pearson Correlation ,919-

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

Y1 .2 Pearson Correlation ,950-

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Y1.3 Pearson Correlation ,923-

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Pearson Correlation -Y1.4 ,871 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Y1 .5 Pearson Correlation ,943-

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Y1.6 Pearson Correlation ,966-

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Y1 .7 Pearson Correlation ,950-

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Pearson Correlation -Y1 .8 ,954 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Y1 .9 Pearson Correlation ,936-

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

Pearson Correlation -Y1 .10 ,962 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Y1 .11 Pearson Correlation ,959 •• 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Pearson Correlation -Y1 .12 ,952 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

Page 3 

43792.pdf

Koleksi Perpustakaan Universitas Terbuka



Correlations 

Y1 .1 Y1 .2 Y1 .3 Y1.4 Y1.5 Y1.6 

Total_ Y1 Pearson Correlation ,919 .. ,950 .. ,923 .. 
.. 

,943 .. ,966 .. ,871 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

Y1 .7 Y1.8 Y1 .9 Y1 .10 Y1 .11 Y1 .12 

Total_Y1 Pearson Correlation 
.. .. .. .. 

,959 .. ,952 .. ,950 ,954 ,936 ,962 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

Total_ Y1 

Total_Y1 Pearson Correlation 1 

Sig. (2-tailed) 

N 41 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Correlations 

[DataSetOJ 

Correlations 

X1 X2 X3 X4 XS XS 

X1 Pearson Correlation 
.. 

,890 .. 
.. .. 

,84S
00 

1 ,868 ,742 ,817 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X2 Pearson Correlation 
.. .. 

,829 .. 
.. 

,879 .. ,868 1 ,924 ,842 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X3 Pearson Correlation 
.. 

,924 .. ,830 .. 
.. .. 

,890 1 ,796 ,840 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X4 Pearson Correlation - ,829- ,830- - ,814 .. ,742 1 ,803 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

XS Pearson Correlation ,817 
.. 

,842 .. ,796 .. ,803 .. 1 ,954 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

XS Pearson Correlation 
.. 

,879 .. ,840 .. ,814 .. 
.. 

,84S ,954 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X7 Pearson Correlation 
.. .. .. .. .. 

,954°
0 

,871 ,871 ,868 ,78S ,906 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

XS Pearson Correlation ,867 .. 
.. 

,873 .. 
.. .. 

,937 .. ,902 ,7S9 ,898 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X9 Pearson Correlation 
.. 

,927 .. ,939 ,918 .. ,780 .. ,83S .. ,863 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. 
,878 .. 

.. 
,856 .. 

.. .. 
X10 Pearson Correlation ,842 ,831 ,949 ,9S1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,83S .. ,906 .. ,828 .. ,860 .. 
.. .. 

X11 Pearson Correlation ,929 ,930 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 .. .. 
,809 .. 

.. .. 
,937 .. X12 Pearson Correlation ,818 ,877 ,833 ,932 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
-- -- .. 
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Correlations 

X7 XS X9 X10 X11 X12 

X1 Pearson Correlation ,871- ,86i. ,939-
.. 

,835-- ,818 .. ,842 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X2 Pearson Correlation - .. 
,927 .. ,878- - ,an .. ,871 ,902 ,906 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X3 Pearson Correlation 
.. 

,873- ,918 .. 
.. .. 

,809 .. ,868 ,831 ,828 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X4 Pearson Correlation - ,759 .. ,785 ,780 .. ,856- ,860- ,833 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X5 Pearson Correlation 
.. .. 

,835 .. ,949- - .. 
,906 ,898 ,929 ,932 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X6 Pearson Correlation ,954- ,937 .. ,863-
.. 

,930- ,937 .. ,951 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

'X:I Pearson Correlation 1 ,938 .. ,847- ,900- ,885- ,898 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X8 Pearson Correlation ,938- ,883- ,892-
.. 

,924-1 ,873 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X9 Pearson Correlation ,847- ,883- 1 ,862-
.. 

,832-,851 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

,900-
.. 

,862 .. - ,936 .. X10 Pearson Correlation ,892 1 ,978 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 - ,873 .. - ,978- ,957 .. X11 Pearson Correlation ,885 ,851 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

X12 Pearson Correlation 
.. 

,898 
.. 

,924 ,832 .. -,936 ,95i. 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 
-- - -
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Correlations 

Total_X 

Pearson Correlation -X1 ,919 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Pearson Correlation -X2 ,950 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

X3 Pearson Correlation ,923 .. 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

Pearson Correlation 
... 

X4 ,871 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

XS Pearson Correlation ,943 .. 

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

X6 Pearson Correlation ,966-

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

X7 Pearson Correlation ,950 .. 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

xa Pearson Correlation ,954-

Sig. (2-tailed} ,000 

N 41 

X9 Pearson Correlation ,936-

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

Pearson Correlation 
... 

X10 ,962 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

Pearson Correlation 
.. 

X11 ,959 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 

Pearson Correlation -X12 ,952 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 41 
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Correlations 

X1 X2 X3 X4 X5 X6 

Total_X Pearson Correlation 
.. 

,950 .. 
.. .. .. 

,966-,919 ,923 ,871 ,943 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

X7 X8 X9 X10 X11 X12 

Total_X Pearson Correlation 
.. .. 

,936 .. 
.. 

,959 .. 
.. 

,950 ,954 ,962 ,952 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 41 41 41 41 41 41 

Correlations 

Total_X 

Total_X Pearson Correlation 1 

Sig. (2-tailed) 

N 41 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Regression 

Variables Entered/Removeda 

Variables Variables .. 
Model Entered Removed Method 

1 Kepemimpina 
Enter nb 

a. Dependent Variable: Kinerja 

b. All requested variables entered. 

Model Summary 

Adjusted R Std. Error of the 
Model R R Square Square Estimate 

1 ,89"78 ,804 ,799 3,55083 

a. Predictors: (Constant), Kepemimpinan 

Sum of 

Mode! Squares .df Mean Squar.e .F Sig.. 

1 Regression 2013,785 1 2013,785 159,718 ,ood' 
Residual 491 ,727 39 12,608 

Total 2505,512 40 

a. Dependent Variable: Kinerja 

b. Predictors: (Constant}, Kepemimpinan 

Coefficients a 

Standardized 
Unstandardized Coefficients Coefficients 

Model B Std. Error Beta t Sig. 

1 (Constant) 11,908 2,417 4,927 ,000 

Kepemimpinan ,871 ,069 ,897 12,638 ,000 

a. Dependent Variable: Kinerja 
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Tabel r 

Nilai Koefisien Korelasi (r) untuk taraf signifikan tertentu 

df 0.10 0.05 0.02 0.01 
] 0.9877 0,9969 0.9995 0.9999 
2 0.9000 0.9500 0.9800 0.9900 
3 0.8054 0.8783 0.9343 0.9587 
4 0.7293 0.8114 0.8822 0.9172 
5 0.6694 0.7545 0.8329 0.8745 
6 0.6215 0.7067 0.7887 0.8343 
7 0.5822 0.6664 0.7498 0.7977 
8 0.5494 0.6319 0.7155 0.7646 
9 0.5214 0.6021 0.6851 0.7348 
10 0.4973 0.5760 0.6581 0.7079 
11 0.4762 0.5529 0.6339 0.6835 
12 0.4575 0.5324 0.6120 0.6614 
13 0.4409 0.5140 0.5923 0.6411 
14 0.4259 0.4973 0.5742 0.6226 
15 0.4124 0.4821 0.5577 0.6055 
16 0.4000 0.4683 0.5425 0.5897 
17 0.3887 0.4555 0.5285 0.5751 
18 0.3783 0.4438 0.5155 0.5614 
19 0.3687 0.4329 0.5034 0.5487 
20 0.3598 0.4227 0.4921 0.5368 
21 0.3515 0.4132 0.4815 0.5256 
22 0.3438 0.4044 0.4716 0.5151 
23 0.3365 0.3961 0.4622 0.5052 
24 0.3297 0.3882 0.4534 0.4958 
25 0.3233 0.3809 0.4451 0.4869 
26 0.3172 0.3739 0.4372 0.4785 
27 0.3115 0.3673 0.4297 0.4705 
28 0.3061 0.3610 0.4226 0.4629 
29 0.3009 0.3550 0.4158 0.4556 
30 0.2960 0.3494 0.4093 0.4487 
31 0.2913 0.3440 0.4032 0.4421 
32 0.2869 0.3388 0.3972 0.4357 
33 0.2826 0.3338 0.3916 0.4296 
34 0.2785 0.3291 0.3862 0.4238 
35 0.2746 0.3246 0.3810 0.4182 
36 0.2709 0.3202 0.3760 0.4128 
37 0.2673 0.3160 0.3712 0.4076 
38 0.2638 0.3120 0.3665 0.4026 
39 0.2605 0.3081 0.3621 0.3978 
40 0.2573 0.3044 0.3578 0.3932 
41 0.2542 0.3008 0.3536 0.3887 
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42 0,2512 0.2973 0.3496 0.3843 
43 0.2483 0.2940 0.3457 0.3801 
44 0.2455 0.2907 0.3420 0.3761 
45 0.2429 0.2876 0.3384 0.3721 
46 0.2403 0.2845 0.3348 0.3683 
47 0.2377 0.2816 0.3314 0.3646 
48 0.2353 0.2787 0.3281 0.3610 
49 0.2329 0.2759 0.3249 0.3575 
50 0.2306 0.2732 0.3218 0.3542 
51 0.2284 0.2706 0.3188 0.3509 
52 0.2262 0.2681 0.3158 0.3477 
53 0.2241 0.2656 0.3129 0.3445 
54 0.2221 0.2632 0.3102 0.3415 
55 0.2201 0.2609 0.3074 0.3385 
56 0.2181 0.2586 0.3048 0.3357 
57 0.2162 0.2564 0.3022 0.3328 
58 0.2144 0.2542 0.2997 0.3301 
59 0.2126 0.2521 0.2972 0.3274 
60 0.2108 0.2500 0.2948 0.3248 
61 0.2091 0.2480 0.2925 0.3223 
62 0.2075 0.2461 0.2902 0.3198 
63 0.2058 0,244) 0,2880 0.3173 
64 0.2042 0.2423 0.2858 0.3150 
65 0.2027 0.2404 0.2837 0.3126 
66 0.2012 0.2387 0.2816 0.3104 
67 0. 1997 0.2369 0.2796 0.3081 
68 0. 1982 0.2352 o.2n6 0.3060 
69 0.1968 0.2335 0.2756 0.3038 
70 0. 1954 0.2319 0.2737 0.3017 
71 0.1940 0.2303 0.2718 0.2997 
72 0.1927 0.2287 0.2700 0.2977 
73 0.1914 0.2272 0.2682 0.2957 
74 0. 1901 0.2257 0.2664 0.2938 
75 0. 1888 0.2242 0.2647 0.2919 
76 0.1876 0.2227 0.2630 0.2900 
77 0.1864 0.2213 0.2613 0.2882 
78 0. 1852 0.2199 0.2597 0.2864 
79 0.1841 0.2185 0.2581 0.2847 
80 0.1829 0.2172 0.2565 0.2830 
81 0.1818 0.2159 0.2550 0.2813 
82 0.1807 0.2146 0.2535 0.2796 
83 0.1796 0.2133 0.2520 0.2780 
84 0.1786 0.2120 0.2505 0.2764 
85 0.1775 0.2108 0.2491 0.2748 
86 0. 1765 0.2096 0.2477 0.2732 
87 0. 1755 0.2084 0.2463 0.2717 
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