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Abstrak

Kualitas pelayanan keperawatan salah satunya dengan keselamatan pasien. Pelaksanaan penerapan keselamatan pasien belum maksimal, sehingga membutuhkan upaya pengelolaan yang baik untuk meningkatkan pelayanan keperawatan sehingga kepuasan kerja perawat dapat terpenuhi secara maksimal. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan budaya keselamatan pasien dengan kepuasan kerja perawat di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo. Desain penelitian ini analitik korelasional dengan pendekatan crossectional. Variabel independen yaitu budaya keselamatan pasien dan variabel independen yaitu kepuasan kerja perawat. Populasi peneltiian ini adalah seluruh perawat di Kamar Operasi sebanyak 98 perawat. Sampel diambil dengan teknik simple random sampling sebanyak 79 responden. data dikumpulkan dengan instrument kuesioner dan diuj dengan uji spearman rho. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden yang menerapkan budaya keselamatan dalam kategori lemah merasa kurang puas dalam bekerja sebanyak 10 responden (62,5%), sebagian besar responden yang menerapkan budaya keselamatan sedang merasa cukup puas dalam bekerja sebanyak 21 responden (72,4%) dan sebagian besar responden yang menerapkan budaya keselamatan dengan kuat merasa puas dalam melaksanakan pekerjaannya sebanyak 24 responden (70,6%). Hasil uji spearman rho menunjukkan nilai ρ = 0,000 dengan α = 0,05, hal ini menunjukkan bahwasannya nilai ρ = 0,000 < α = 0,05 maka H0 ditolak sehingga terdapat Hubungan budaya keselamatan kerja dengan kepuasan kerja perawat di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo. Hendaknya peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian dengan menggunakan metode penelitian yang berbeda seperti pemberian intervensi terhadap budaya keselamatan pasien atau kepuasan kerja serta dapat menambahkan jumlah sampel sehingga hasil penelitian lebih meningkatkan ilmu pengetahuan dan teknologi dalam keperawatan.

Kata Kunci : Budaya Keselamatan Pasien, Kepuasan, Perawat.

Abstract
One of the qualities of nursing services is patient safety. Implementing the application of patient safety has not been maximized, so it requires reasonable management efforts to improve nursing services so that nurse job satisfaction can be fulfilled optimally. This study aimed to determine the relationship between patient safety culture and nurse job satisfaction in the Operating Room RSUD Sidoarjo. The research design was correlational analytic with a cross-sectional approach. The independent variable was patient safety culture, and the independent variable is nurse job satisfaction. The population of those studied was all nurses in the operating room, consisting of 98 nurses. Samples were taken using a simple random sampling technique with as many as 79 respondents. Data was collected using a questionnaire instrument and tested with the Spearman Rho test. The results showed that most of the respondents who implementing a safety culture in the weak category felt dissatisfied at work, as many as ten respondents (62.5%), most of the respondents who implemented a moderate safety culture felt quite satisfied at work, as many as 21 respondents (72.4%), and most of the respondents who implemented a safety culture safety strongly felt satisfied in carrying out their work as many as 24 respondents (70.6%). The results of the Spearman rho test show the value of ρ = 0.000 with α = 0.05; this shows that the value of ρ =
0.000 <α = 0.05 then H0 was rejected so that there is a relationship between workplace safety culture and job satisfaction of nurses in the Operations Room RSUD Sidoarjo. Future researchers should be able to conduct research using different research methods such as providing interventions on patient safety culture or job satisfaction and be able to increase the number of samples so that research results further enhance science and technology in nursing Keywords : Patient Safety Culture, Satisfaction, Nursing
PENDAHULUAN

Keselamatan merupakan kebutuhan manusia urutan kedua dalam hirarki Maslow setelah kebutuhan fisiologis. Kebutuhan akan keselamatan adalah kebutuhan untuk melindungi diri dari bahaya. Keselamatan pasien penting untuk dipenuhi selama pelayanan kesehatan. Saat ini keselamatan pasien belum sepenuhnya menjadi budaya dalam pelayanan kesehatan. Budaya keselamatan pasien yang baik dapat memperkecil insiden yang berhubungan dengan keselamatan pasien (Toemandok, 2017). Resiko kecelakaan sangat tinggi terjadi pada tindakan pembedahan apabila pelaksanaanya tidak sesuai standar prosedur operasional yang telah di tetapkan. Tim bedah pastinya tidak ingin mengakibatkan cedera pada pasien, akan tetapi faktanya masih terdapat pasien yang mengalami KTD dan KNC, bahkan hingga menyebabkan kematian atau cedera serius (Anggorowati & Irmawati, 2017). Nursalam (2020), mengatakan bahwa mengukur atau mengevaluasi kualitas pelayanan keperawatan salah satunya dengan keselamatan pasien. Pelaksanaan penerapan keselamatan pasien belum maksimal, sehingga membutuhkan upaya pengelolaan yang baik untuk meningkatkan pelayanan keperawatan sehingga kepuasan kerja perawat dapat terpenuhi secara maksimal.

Terjadinya Kejadian Tidak Diharapkan (KTD) akibat perawatan yang tidak aman kemungkinan merupakan salah satu dari 10 penyebab utama

kematian dan kecacatan di dunia. Di negara-negara berpenghasilan tinggi, diperkirakan satu dari setiap 10 pasien terluka saat menerima perawatan di rumah sakit. Kerugian dapat disebabkan oleh berbagai efek samping, dengan hampir 50% dari mereka dapat dicegah. Setiap tahun, 134 juta KTD terjadi di rumah sakit di negara berpenghasilan rendah dan menengah, karena perawatan yang tidak aman, yang mengakibatkan 2,6 juta kematian (WHO, 2019). Beberapa kasus tentang tidak terpenuhinya keselamatan pasien di rumah sakit masih sering dijumpai hingga saat ini. Data dari Komisi Keselamatan Pasien Rumah Sakit (KNKPRS) tahun 2019 dengan jumlah Kejadian Nyaris Cedera (KNC) 2534 kasus, Kejadian Tidak Cidera (KTC) 2554 kasus dan Kejadian Tidak Diharapkan (KTD) sebanyak 2567 kasus (Kemenkes RI, 2019).

Menurut penelitian Haugen, et al (2018) secara global tindakan pembedahan terus meningkat dan mencapai 234 juta prosedur bedah setiap tahunnya. Dengan angka kematian antara 0,4%-4% di negara berpenghasilan tinggi. Peningkatan resiko kematian dikaitkan dengan komplikasi utama di rumah sakit yaitu 3%-22% pada pasien yang dirawat, 36% sampai 54% berhubungan dengan pembedahan. Diperkirakan hingga 50% dari komplikasi dan kematian dapat dicegah di negara berkembang jika standar dasar tertentu perawatan diikuti. Hasil studi pendahuluan yang dilakukan yang dilakukan dengan metode wawancara dengan kepala instalasi bedah didapatkan data bahwa penerapan Surgical Safety Checklist masih kurang maksimal. Hal ini dikarenakan, saat operasi ada beberapa poin yang tidak dilakukan seperti pada belum dilakukan penandaan pada saat pasien hernia yang akan dioperasi, pada pasien gigi yang akan menjalani opersai belum disertakan foto panoramicnya.

Budaya keselamatan pasien adalah produk dari nilai, sikap, kompetensi dan pola perilaku individu dan kelompok yang menentukan komitmen, style dan kemampuan suatu organisasi pelayanan kesehatan terhadap program keselamatan pasien (Kemenkes, 2019). Kejadian tidak diharapkan dalam suatu pelayanan kesehatan merupakan suatu kondisi yang bisa terjadi pada situasi penuh tekanan yang dirasakan oleh karyawan dalam suatu pelayanan kesehatan. Jika terjadi kesalahan maka karyawan lain akan cenderung menyalahkan orang yang melakukan kesalahan tersebut, oleh karena itu dibutuhkan komunikasi yang terbuka pada suatu tim, mendiskusikan penyebab terjadinya kesalahan tersebut, dan tidak boleh langsung menyalahkan orang yang melakukan kesalahan. Dibutuhkan pengertian antar staff bahwa sebagai seorang manusia tidak luput dari kesalahan, namun respon pertama yang harus diberikan yaitu harus memahami hal apa yang terjadi dan selanjutnya menganalisis faktor apa yang membuat staff melakukan kesalahan terkait keselamatan pasien sehingga memunculkan kepuasan kerja petugas (Duffy, 2017). Menurut Milton dalam Nimran & Amirullah (2015) Kepuasan Kerja merupakan keadaan emosional positif atau menyenangkan yang dihasilkan dari penilaian karyawan berdasarkan pengalaman kerjanya. Milton juga mengatakan reaksi positif karyawan terhadap pekerjaannya tergantung pada taraf pemenuhan kebutuhan fisik dan psikologis karyawan tersebut oleh pekerjaannya. Kepuasan kerja perawat merupakan sasaran penting dalam manajemen sumber daya manusia, karena secara langsung atau tidak langsung dapat mempengaruhi produktivitas kerja yang pada akhirnya akan meningkatkan mutu pelayanan asuhan keperawatan kepada klien.

Keselamatan Pasien telah menjadi bagian dari kesadaran dan kebutuhan bersama serta merupakan komitmen global dalam meningkatkan kualitas dan akuntabilitas dalam pelayanan kesehatan, maka diperlukan gerakan nasional keselamatan pasien yang lebih komprehensif dengan melibatkan berbagai kalangan. Oleh karena itu diperlukan landasan yang jelas untuk pelaksanaanya (Kemenkes RI, 2017). Selain itu peran optimal perawat dalam pengembangan mutu pelayanan keperawatan yang mengarah pada tuntutan akan kompetensi yang adekuat/memadai untuk mendukung gerakan keselamatan pasien (Andyka, 2017). Berdasarkan penjelasan pada latar belakang diatas penulis berusaha untuk mengkaji dan menuliskannya dalam bentuk karya ilmiah dengan judul “Hubungan budaya keselamatan pasien dengan kepuasan kerja perawat di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo”.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini analitik korelasional dengan pendekatan crossectional. Variabel independen yaitu budaya keselamatan pasien dan variabel independen yaitu kepuasan kerja perawat. Populasi peneltiian ini adalah seluruh perawat di Kamar Operasi sebanyak 98 perawat. Sampel diambil dengan teknik simple random sampling sebanyak 79 responden. data dikumpulkan dengan instrument kuesioner dan diuj dengan uji spearman rho.

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN DATA UMUM

a.
Karakteristik Responden Berdasarkan Data Umum
Tabel 1
Karakterisitik Responden Berdasarkan Data Umum di Ruang Hemodialisis RSUD Sidoarjo Bulan Februari 2023

	Data Umum
	Jumlah
	Prosentase

	Usia
	
	

	21-30 Tahun
	20
	25,3

	31-40 Tahun
	52
	65,8

	41-50 Tahun
	6
	7,6

	> 50Tahun
	1
	1,3

	Jenis Kelamin
	
	

	Laki-laki
	54
	68,4

	Perempuan
	25
	31,6

	Pendidikan
	
	

	D3 Keperawatan
	49
	62

	S1 Keperawatan
	30
	38

	Lama Kerja
	
	

	< 2 Tahun
	0
	0

	> 2 tahun
	79
	100

	Status Kepegawaian
	
	

	PNS
	38
	48,1

	BLUD
	41
	51,9

	Jumlah
	79
	100


Tabel 1 menunjukkan berdasarkan usia responden didapatkan data bahwa sebagian besar responden berusia 31-40 tahun sebanyak 52 responden (65,8%). berdasarkan jenis kelamin menunjukkan data bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin laki-laki sebanyak 54 responden (68,4%). Berdasarkan tingkat pendidikan diperoleh data yaitu sebagian besar responden mempunyai latar belakang pendidikan D3 Keperawatan sebanyak 49 responden (62%). Berdasarkan lama kerja menunjukkan bahwa seluruhnya responden memiliki masa kerja atau sudah bekerja selama > 2 tahun sebanyak 79 responden (100%). Berdasarkan status kepegawaian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berstatus pegawai BLUD sebanyak 41 responden (51,9%).

DATA KHUSUS

a. Budaya Keselamatan
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Budaya Keselamata di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo Bulan Februari 2023

	Budaya Keselamatan
	Jumlah
	Prosentase

	Lemah
	16
	20,3

	Sedang
	29
	36,7

	Kuat
	34
	43

	Jumlah
	79
	100


Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa hampir setengahnya responden menerapkan budaya keselamatan yang kuat sebanyak 34 responden (43%).

Budaya keselamatan di rumah sakit adalah sebuah lingkunganyang kolaboratif karena staf klinis memperlakukan satu sama lain secara hormat dengan melibatkan serta memberdayakan pasien dan keluarga. Pimpinan mendorong staf klinis pemberi asuhan bekerjasama dalam timyang efektif dan mendukung proses kolaborasi interprofesional dalam asuhan berfokus pada pasien. Budaya keselamatan juga merupakan hasil dari nilai-nilai, sikap, persepsi, kompetensi, dan pola perilaku individu maupun kelompok yang menentukan komitmen terhadap kemampuan manajemen pelayanan kesehatan maupun keselamatan. Budaya keselamatan dicirikan dengan komunikasi berdasar atas rasa saling percaya dengan persepsi yang samatentang pentingnya keselamatan dan dengan keyakinan akan manfaat langkah-langkah pencegahan (SNARS) (2017).

Menurut asumsi peneliti sebagian besar responden pada penelitian ini berusaha untuk dapat menerapkan budaya keselamatan pasien dengan kuat dalam setiap tindakan atau aktivitas pekerjaan mereka. Hal ini terjadi karena responden sudah menyadari bahwasannya dengan menerapkan budaya keselamatan pasien mereka akan dapat menjaga kualitas pelayanan yang baik dan juga menghindari terjadinya insiden yang tidak diharapkan dalam proses pemberian layanan kepada pasien. seperti pada kerjasama perawat dalam satu ruangan yang dilaksanakan dengan baik karena responden beranggapan hal tersebut berdampak terhadap pemberian informasi terkait keadaan atau tindakan yang akan diberikan kepada pasien dapat tersampaikan dengan tepat dan benar, selain itu pada kerjasama antar unit pelayanan terbina dengan baik serta komunikasi antar petugas baik

perawat dengan perawat, atau perata dengan teman sejawat juga terbina dengan baik sehingga mereka dapat menerapkan budaya keselamtan kerja dengan kuat. Hasil jawaban kuesioner menunjukkan bahwasanya penerapan budaya keselamatan yang masih kurang terdapat pada indikator dukungan manajemen dalam hal penerapan budaya keselamatan kerja terjadi karena responden menganggap manajemen masih kurang dalam mensosialisasikan manajemen keselamatan pasien yang tepat dan baik pada para perawat terutama pada perawat-perawat yang masih junior atau baru lulus. Sedangkan pada indicator yang tampak kuat terdapat pada indicator kerjasama dalam unit (satu ruangan) yang masih terjaga dengan baik dan saling mengingatkan jika terjadi kesalahan dalam satu tim.

Salah satu faktor yang mepengaruhi penerapan budaya keselamatan pasien dengan kuat diantaranya adalah faktor usia responden dimana pada tabel 4.1 didapatkan data bahwa sebagian besar responden berusia antara 31-40 tahun sebanyak 52 responden (65,8%). Menurut Siagian dalam Susilowati (2015) menjelaskan semakin matang usia seseorang diharapkan kedewasaan teknisnya semakin meningkat dan psikologisnya juga meningkat. Seseorang mampu menunjukkan kematangan jiwa, mampu mengambil keputusan bijaksana dan mampu berpikir rasional, mampu mengendalikan emosi dan toleran terhadap pandangan orang lain sehingga dalam menentukan sikap cenderung lebih evaluatif dan lebih matang. Menurut Asumsi peneliti sebagian besar responden pada penelitian ini termasuk dalam usia dewasa akhir sehingga mereka sudah mempunyai cukup pengalaman dan wawasan terkait penerapan budaya keselamatan pasien yang baik sehingga mereka dapat menunjukkan sikap dan perilaku yang positif dalam bekerjasama dengan sesama petugas baik didalam satu ruangan maupun dengan ruangan lain dan juga responden dapat menerima dan memahami informasi yang diberikan terkait dengan keadaan pasien atau tindakan yang akan diberikan kepada pasien

b. Kepuasan
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kepuasan Kerja di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo Bulan Februari 2023

	Kepuasan
	Jumlah
	Prosentase

	Kurang puas
	14
	17,7

	Cukup Puas
	35
	44,3

	Puas
	30
	38

	Jumlah
	79
	100


Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa hamper setengahnya responden merasa cukup puas dalam bekerja sebanyak 35 responden (44,3%).

Kepuasan kerja merupakan perasaan positif atau keadaan emosi karyawan dalam melaksanakan pekerjaannya, sehingga secara umum akan mencerminkan tingkat kepuasan terhadap apa yang dilakukan. Hal ini dapat diartikan bahwa kepuasan kerja adalah suatu respon yang menggambarkan perasaan individu terhadap pekerjaannya. Kepuasan kerja adalah kombinasi dari kepuasan kognitif dan afektif individu dalam perusahaan. Kepuasan afektif didapatkan dari seluruh penilaian emosional yang positif dari

pekerjaan karyawan. Kepuasan afektif ini difokuskan pada suasana hati mereka saat bekerja. Perasaan positif atau suasana hati yang positif mengindikasikan kepuasan kerja. Sedangkan kepuasan kerja kognitif adalah kepuasan yang didapatkan dari penilaian logis dan rasional terhadap kondisi dan peluang yang ada (Ahmadiansah, 2020).

Menurut asumsi peneliti sebagian besar responden pada penelitian ini merasa cukup puas dalam bekerja. Hal ini terjadi karena responden dapat melakasanakan dengan cukup baik, kerjasama yang terbina dengan teman satu ruangan, dengan ruangan lain ataupun dengan rekan sejawat terbina dengan baik sehingga responden merasa nyaman dan cukup puas dalam bekerja. Selain itu adanya dukungan yang diberikan manajemen terkait libur kerja ataupun gaji yang diberikan sesuai dengan harapan responden sehingga mereka merasa puas dengan pekerjaan yang mereka lakukan dan mereka dapat menerapkan untuk menjaga keselamatan pasien dengan baik. berdasarkan indicator atau parameter kuesioner kepuasan kerja didapatkan indicator yang masih menunjukkan kepuasan responden yang kurang terdapat pada indicator jadwal dinas, hal ini terjadi karena responden masih belum merasa puas terkait kemudahan dalam hal libur pengajuan bertukar shift atau juga pengajuan cuti, sedangkan indicator yang menunjukkan kepuasan terdapat pada indicator kesempatan penghargaan dan pujian dimana responden menyatakan bahwa pimpinan rumah sakit atau juga kepala ruangan sangat memperhatikan bawahannya dans erring memberikan pujian ketika responden mempunyai prestasi atau kinerja yang baik dan juga mengingatkan ketika responden ada kesalahan sehingga responden banyak yang merasa puas pada indicator tersebut

c. Hubungan Budaya Keselamatan dengan Kepuasan kerja
Tabel 4 Hubungan Budaya Keselamatan dengan Kepuasan Kerja di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo Bulan Februari 2023

	Budaya Keselamatan
	Kepuasan
	Total

	
	Kurang Puas
	Cukup Puas
	Puas
	

	
	f
	%
	f
	%
	F
	%
	f
	%

	Lemah
	10
	62,5
	5
	31,3
	1
	6,3
	16
	100

	Sedang
	3
	10,3
	21
	72,4
	5
	16,7
	29
	100

	Kuat
	1
	2,9
	9
	26,5
	24
	70,6
	34
	100

	Total
	14
	17,7
	35
	44,3
	30
	38
	79
	100

	ρ = 0,000
α = 0,05 r = 0,650


Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa sebagian besar responden yang menerapkan budaya keselamatan dalam kategori lemah merasa kurang puas dalam bekerja sebanyak 10 responden (62,5%), sebagian besar responden yang menerapkan budaya keselamatan sedang merasa cukup puas dalam bekerja sebanyak 21 responden (72,4%) dan sebagian besar responden yang menerapkan budaya keselamatan dengan kuat merasa puas dalam melaksanakan pekerjaannya sebanyak 24 responden (70,6%). Hasil uji spearman rho menunjukkan nilai ρ = 0,000 dengan α = 0,05, hal ini menunjukkan bahwasannya nilai ρ = 0,000 < α = 0,05 maka H0 ditolak sehingga terdapat Hubungan budaya keselamatan kerja dengan kepuasan kerja perawat di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo. Berdasarkan nilai

koefisien korelasi r = 0,650 menunjukkan kekuatan hubungan kedua variabel dalam kategori hubungan yang cukup erat.

Hasil penelitian ini didukung oleh Penelitian Arini (2018) yang menunjukkan hasil yaitu budaya keselamatan pasien melalui pemberdayan struktural dapat meningkatkan kepuasan kerja perawat sebesar 13,4%. model RSUD dr. Sayidiman yang signifikan yaitu budaya keselamatan pasien berhubungan secara signifikan dengan pemberdayaan struktural (t > 1,96). Sedangkan budaya keselamatan pasien dan pemberdayaan struktural tidak berhubungan dengan kepuasan kerja perawat Kejadian tidak diharapkan dalam suatu pelayanan kesehatan merupakan suatu kondisi yang bisa terjadi pada situasi penuh tekanan yang dirasakan oleh karyawan dalam suatu pelayanan kesehatan. Jika terjadi kesalahan maka karyawan lain akan cenderung menyalahkan orang yang melakukan kesalahan tersebut, oleh karena itu dibutuhkan penerapan budaya keselamatan pasien yang kuat. Budaya keselamatan pasien dapat terjadi dengan adanya pengertian antar staff bahwa sebagai seorang manusia tidak luput dari kesalahan, namun respon pertama yang harus diberikan yaitu harus memahami hal apa yang terjadi dan selanjutnya menganalisis faktor apa yang membuat staff melakukan kesalahan terkait keselamatan pasien sehingga memunculkan kepuasan kerja petugas (Duffy, 2017). Menurut Milton dalam Nimran & Amirullah (2015) Kepuasan Kerja merupakan keadaan emosional positif atau menyenangkan yang dihasilkan dari penilaian karyawan berdasarkan pengalaman kerjanya. Milton juga mengatakan reaksi positif karyawan terhadap pekerjaannya tergantung pada taraf pemenuhan kebutuhan fisik dan psikologis karyawan tersebut oleh pekerjaannya. Kepuasan kerja perawat merupakan sasaran penting dalam manajemen sumber daya manusia, karena secara langsung atau tidak langsung dapat mempengaruhi produktivitas kerja yang pada akhirnya akan meningkatkan mutu pelayanan asuhan keperawatan kepada klien.

Menurut asumsi peneliti hasil peneltiian ini menunjukkan adanya hubunagan antara budaya keselamatan pasien dengan kepuasan kerja perawat. Hal ini terjadi karena responden merasa dengan menerapkan budaya keselamatan pasien yang kuat mereka akan merasa tenang dan aman dalam bekerja sehingga responden merasa puas dengan hasil pekerjaan yang dilaksanakan. Adanya 1 responden yang menerapkan budaya keselamatan pasien dengan lemah akan tetapi merasa puas dalam pekerjaannya terjadi karena responden kurang memahami tentang pentingnya menerapkan budaya keselamatan pasien akan tetapi responden tetap berusaha untuk menjaga komunikasi yang baik dengan teman sejawat serta menunjukkan kinerja yang optimal sehingga responden tetap merasa puas meskipun belum dapat menerapkan budaya keselamatan pasien dengan kuat. Sedangkan pada 1 responden yang menerapkan budaya keselamatan dengan kuat akan tetapi merasa kurang puas dalam bekerja terjadi karena responden berupaya untuk menghindari terjadinya kejadian yang tidak diharapkan dalam proses pemberian layanan kepada pasien tetapi responden merasa jadwal dinas yang diterima tidak sesuai dengan harapannya dan juga responden kurang mampu membina komunikasi yang

baik dengan teman sejawat sehingga mereka merasa kurang puas dalam melaksanakan pekerjaannya

KESIMPULAN

1. Hampir setengahnya budaya keselamatan pasien diterapkan dengan kuat oleh responden di Kamar operasi RSUD Sidoarjo
2. Hampir setengahnya responden merasa cukup puas dalam bekerja di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo
3. Ada hubungan budaya keselamatan pasien dengan kepuasan kerja perawat di Kamar Operasi RSUD Sidoarjo yang dibuktikan dengan nilai ρ = 0000 < α = 0,05
SARAN

1. Bagi RSUD Sidoarjo
a. Manajemen RSUD Sidoarjo diharapkan untuk dapat mempertahankan dan meningkatkan penerapan budaya keselamatan dengan cara melakukan supervise pada setiap ruangan terkait budaya keselamatan pasien serta melakukan sosialisasi dan edukasi kepada perawat yatentang cara menerapkan budaya keselamatan pasien yang tepat dan baik.
b. Manajemen dan perawat terlibat secara aktif dalam penentuan SOP budaya keselamatan pasien sehingga dapat dipahami dan diterapkan oleh seluruh perawat di masing-masing ruangan.
c. Mempertahkan kepuasan kerja petugas kesehatan dengan cara memberikan penghargaan atas pencapaian karyawan dan menciptakan fleksibilitas dalam pekerjaan yang diberikan, memusatkan pekerjaan staff kepada tujuan yang ingin dicapai organisasi dan memudahkan staff untuk mencapai tujuan organisasi, serta memberikan jadwal dinas yang fleksibel serta nyaman untuk perawat sehingga kepuasan kerja dapat tercapai secara optimal dan kinerja pelayanan dapat lebih baik.
2. Bagi Perawat
Diharapkan Perawat dapat memaksimalkan pelaksanaan budaya keselamatan pasien di ruangan masing-masing dengan cara mempertahankan meningkatkan kerjasama antara petugas baik dalam satu ruangan ataupun ruangan lain yang sudah terbina dengan baik, meningkatkan pelaporan kejadian terkait insiden keselamatan pasien dan melakukan timbang terima pasien sesuai dengan standar prosedur, serta mengikuti pelatihan atau seminar untuk meningkatkan kompetensi dengan lebih baik.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Hendaknya peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian denan menggunakan metode penelitian yang berbeda seperti melakukan pemberian intervensi terhadap budaya keselamatan pasien atau kepuasan kerja serta dapat pula menambah jumlah sampel sehingga hasil penelitian lebih optimal dan dapat meningkatkan ilmu pengetahuan serta teknologi dalam keperawatan..
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