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HUBUNGAN QUALITY OF NURSING WORK LIFE DENGAN KINERJA 

PERAWAT DI RUMAH SAKIT DKT DR. SOETARTO YOGYAKARTA 

Alvina Fikriatuzuhroh1, Patria Asda2, Fransiska Tatto Dua Lembang3 

INTISARI 

Latar Belakang: Kualitas hidup kerja atau yang biasa disebut Quality of 

Work Life (QWL) menjadi isu penting dalam manajemen Sumber Daya 

Manusia (SDM) di bidang kesehatan. QWL bermanfaat untuk merancang 

tempat kerja yang menarik yang dapat meningkatkan efisensi pelayanan 

kesehatan. Maka, kehidupan kerja berkualitas tinggi telah disarankan 

sebagai masalah penting dalam organisasi termasuk Organisasi 

Kesehatan Dunia (WHO). Peningkatan perbaikan QNWL menunjukkan 

perubahan kerja pada perawat. QNWL yang baik akan mempengaruhi 

kinerja perawat dan menghasilkan  pelayanan kesehatan yang optimal di 

rumah sakit. 

Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui dan menjelaskan hubungan antara 

QNWL dengan kinerja perawat di RS. DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. 

Metode Penelitian: Jenis penelitian ini merupakan jenis penelitian 

kuantitatif menggunakan correlation study dengan pendekatan cross 

sectional, yang dilakukan pada 40 responden di RS. DKT Dr. Soetarto 

Yogyakarta. Alat pengumpulan data menggunakan kuesioner. Teknik 

pengambilan sampel dalam peneltian ini menggunakan purposive 

sampling. 

Hasil Penelitian: Sebagian besar dalam kategori baik sebanyak 26 

responden (65%). Dengan uji stastistik spearman rho menunjukkan nilai p-

value sebesar 0,689 (>0,05). 

Kesimpulan: Tidak ada hubungan antara Quality of Nursing Work Life 

dengan kinerja perawat di RS. DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. 

Kata Kunci: QNWL, kinerja perawat,  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang. 

Pelayanan  di rumah sakit sangat ditunjang oleh perilaku 

atau kinerja dari petugas kesehatan, salah satunya adalah kinerja 

keperawatan. Perawat merupakan tenaga kesehatan yang 

memegang peranan penting dalam memberikan pelayanan 

kesehatan melalui asuhan keperawatan. Pelayanan keperawatan 

sebagai bagian integral dari fasilitas kesehatan yang mempunyai 

kontribusi besar dalam menentukan kualitas pelayanan di rumah 

sakit (Hariyati, 2014). 

Peningkatan kualitas rumah sakit harus disertai dengan 

upaya perbaikan pelayanan diantaranya adalah pemberian 

tindakan keperawatan. Pelayanan keperawatan yang diberikan oleh 

perawat yang memiliki suasana lingkungan kerja yang tidak 

mendukung akan mempengaruhi profesional profesi terutama 

dalam lingkup pelayanan rumah sakit. Perhatian terhadap kondisi 

kualitas hidup kerja perawat mampu meningkatkan kinerja perawat 

dalam menciptakan lingkungan kerja yang baik dan menumbuhkan 

loyalitas kerja perawat dalam memberikan pelayanan keperawatan 

(Pamela N & Brooks, 2010). 
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Quality of Work Life (QWL) menjadi isu penting dalam 

manajemen Sumber Daya Manusia (SDM) di bidang kesehatan. 

QWL bermanfaat untuk merancang tempat kerja yang menarik 

yang dapat meningkatkan efisensi pelayanan kesehatan. Maka, 

kehidupan kerja berkualitas tinggi telah disarankan sebagai 

masalah penting dalam organisasi termasuk Organisasi Kesehatan 

Dunia (WHO). Penilaian Quality of Nursing Work Life (QNWL) fokus 

pada mengidentifikasi peluang bagi perawat untuk meningkatkan 

pekerjaan dan lingkungan kerja serta dapat mendukung tujuan 

organisasi (Brooks, 2007). 

QNWL di setiap perawat memiliki perbedaan di berbagai 

unitnya, rumah sakit yang berbeda dengan sistem organisasi yang 

berbeda, serta lingkungan yang berbeda akan menghasilkan 

QNWLyang berbeda dalam setiap pegawainya (Sadat, Aboutalebi, 

& Alavi, 2016). 

Penelitian (Nuari, 2016) menyebutkan bahwa dari 30 

responden perawat  didapatkan 80% perawat memiliki QNWL dan 

kepuasan kerja sangat baik, 30% perawat memiliki QNWL dan 

kepuasan kerja yang baik dan 10% perawat memiliki QNWL cukup 

baik. 
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QNWL yang positif dapat mendukung perawatan pasien 

yang berkualitas tinggi dan memberikan kontribusi pada kelanjutan 

sistem perawatan kesehatan (Horrigan, Lightfoot, Lariviere, & 

Jacklin, 2013). QNWL merupakan elemen penting bagi profesi 

perawat yang akan berdampak pada kualitas pemberian pelayanan 

bidang kesehatan (Winasih, Nursalam, & K, 2015). 

Selain dampak positif dari QNWL diatas, QNWL juga memilki 

dampak negatif. Dampak dari QNWL yang kurang akan berdampak 

pada sulitnya mempertahankan pekerja sesuai dengan kebutuhan 

organisasi. Hasil dari penelitian tersebut menyebutkan bahwa 

didapatkan perawat yang keluar (turn over rate) sebesar 14,8% di 

Rumah Sakit Sumberglagah periode 2008 sampai dengan 2010. 

Berdasarkan penelitian tersebut, disimpulkan bahwa menurunnya 

kualitas hidup perawat dapat menyebabkan penurunan kinerja 

perawat yang dapat menyebabkan turunnya kualitas pelayanan 

perawat pada klien. Dampak dari penurunan yang terjadi dapat 

mengakibatkan ketidakpuasan klien dalam mendapatkan 

perawatan (Purnomo, 2012) .  

Selain terjadi penurunan kinerja, dampak negatif dari 

penurunan kualitas kehidupan kerja adalah tingginya turnover yang 

juga dapat berdampak buruk bagi perusahaan. Oleh sebab itu 

kualitas hidup perawat mempengaruhi setiap pekerjaan yang 

diemban perawat dalam menciptakan lingkungan yang nyaman 
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serta meningkatkan kinerja perawat dalam melayani klien di rumah 

sakit (Purnomo, 2012). Menurut (Mangkunegara, Sumber Daya 

Manusia Perusahaan, 2015) kinerja adalah hasil kerja secara 

kualitas dan kuantitas yang dicapai dalam melaksanakan tugas dan 

tanggung jawab yang diberikan. Kinerja perawat diukur dari 

pelayanan yang diberikan kepada pasien sehingga pasien 

merasakan puas atau tidak puas (Kurniadi, 2013). 

Penilaian kinerja merupakan upaya menilai prestasi perawat 

dalam bekerja. Penilaian kerja adalah sistem formal untuk mengkaji 

dan mengevaluasi kinerja seseorang secara berkala yang berfungsi 

sebagai informasi tentang kemampuan individu perawat serta 

membantu pimpinan dalam mengambil keputusan dalam 

pengembangan personalia (Sedarmayanti, 2013). 

Manfaat dari penilaian kinerja dapat digunakan untuk 

memperbaiki proses kerja, prestasi kerja, peningkatan kompensasi, 

melihat kebutuhan untuk melakukan diklat keterampilan dan 

mengevaluasi hasil kerja dengan standar yang telah ditetapkan. 

Kegunaan tersebut mengharuskan penilaian kinerja mampu 

memberikan gambaran yang akurat dan obyektif mengenai prestasi 

kerja karyawan (Ahid Mudayana, 2010). 
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Peningkatan perbaikan QNWL menunjukkan perubahan 

kerja pada perawat (Suleiman, Hijazi, Kalaldeh, & Sharour, 2019). 

QNWL yang baik akan mempengaruhi kinerja perawat dan 

menghasilkan  pelayanan kesehatan yang optimal di rumah sakit 

(Nuari, Quality Work Life dan Kepuasan Kerja Perawat, 2016). 

Akan tetapi dari hasil wawancara yang dilakukan pada karyawan 

rumah sakit pada tanggal 20 Desember 2019 oleh peneliti di 

Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta, didapatkan jumlah 

perawat yang ada di Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto 

Yogyakartaberjumlah 67 orang, dari hasil wawancara direktur 

Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta, bahwa Rumah Sakit 

DKT Dr. Soetarto Yogyakartabelum pernah dilakukan penilaian 

QNWLdan hubungannya dengan kinerja perawat. 

Karena penilaian QNWL di Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto 

Yogyakarta belum pernah dilakukan sebelumnya, sehingga peneliti 

belum memiliki gambaran QNWL pada perawat yang ada di Rumah 

Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. Dari pihak karyawan bagian 

TUUD Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta pada tanggal 21 

Februari 2020 mengatakan bahwa penilaian evaluasi kinerja 

perawat dilaksanakan oleh pihak Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto 

Yogyakarta dilakukan setiap tahun dengan cara mengikuti aturan 

dari sistem Detasemen Kesehatan (DENKES) pemerintah tanpa 

memperbolehkan pihak luar untuk mengaksesnya. Maka dari hasil 
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penilaian kinerja dengan sistem DENKES tidak dapat 

dipublikasikan kepada peneliti, hal ini yang membuat peneliti ingin 

melakukan penilaian kinerja pada perawat dengan instrument yang 

berbeda dari biasanya yang digunakan oleh Rumah Sakit DKT Dr. 

Soetarto Yogyakarta saat ini. Penelitian ini pun telah mendapatkan 

izin dari direktur Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. 

B. Rumusan Masalah. 

Adapun rumusan masalah pada penelitian ini yaitu: 

Apakah ada hubungan antara QNWL dengan kinerja 

perawat di RS. DKT Dr. Soetarto Yogyakarta? 

C. Tujuan Penelitian. 

1. Tujuan Umum. 

Mengetahui dan menjelaskan hubungan antara QNWL 

dengan kinerja perawat di RS. DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. 

2. Tujuan Khusus. 

Menganalisa hubungan QNWL dengan kinerja perawat di 

RS. DKT Dr. Soetarto Yogyakarta:  

a. Diketahui QNWL di Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto 

Yogyakarta, meliputi: 

1) Diketahui Work life-home life: hubungan 

pengalaman kualitas hidup perawat di tempat kerja 

dan di rumah. 
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2) Diketahui Work design: hubungan pelayanan 

kesehatan yang dilakukan perawat. 

3) Diketahui Work context: hubungan efek suasana 

tempat kerja pada perawat. 

4) Diketahui Work world: hubungan dampak sosial 

yang luas serta dampak perubahan pada fungsi 

profesi keperawatan. 

b. Diketahui kinerja perawat di Rumah Sakit DKT Dr. 

Soetarto Yogyakarta. 

D. Ruang Lingkup Penelitian. 

1. Materi. 

Materi pada penelitian ini termasuk dalam lingkup 

manajemen keperawatan yaitu hubungan QNWL dengan kinerja 

perawat di Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. 

2. Responden Penelitian. 

Responden dalam penelitian ini adalah perawat pelaksana 

yang ada di Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta. 

3. Lokasi Penelitian. 

Lokasi dalam penelitian yaitu di Rumah Sakit DKT Dr. 

Soetarto Yogyakarta. 

4. Waktu Penelitian. 

Penelitian dilakukan pada bulan Agustus 2020 – Maret 2021. 
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E. Manfaat Penelitian. 

1. Manfaat Teoritis. 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan 

mahasiswa terkait QNWL dan kinerja perawat sebagai landasan 

pengembangan ilmu manajemen keperawatan. 

2. Manfaat Praktis. 

a. Bagi rumah sakit. 

Penelitian ini dapat memberikan informasi terkait 

QNWL di rumah sakit dan kinerja perawat untuk 

meningkatkan dan mengoptimalkan pelayanan kesehatan. 

b. Bagi perawat. 

Perawat mampu memahami QNWL dengan kinerja 

sehingga mampu mengembangkan dan menggoptimalkan 

pelayanan keperawatan di rumah sakit. 

c. Bagi Institusi Pendidikan. 

Sebagai data dasar yang dapat digunakan untuk 

penelitian lebih lanjut, khususnya dalam penatalaksanaan 

manajemen keperawatan. Untuk mengetahui hubungan 

QNWLdengan kinerja perawat. 

d. Bagi Peneliti. 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menambah 

referensi ilmu keperawatan terkait QNWL dan kinerja 

keperawatan. 
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F. KeaslianPenelitian. 

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian. 

Penulis Tahun & Judul Tujuan, Hasil & Metode Persamaan Perbedaan 

(Nuari, 
Quality Work 
Life dan 
kepuasan 
kerja perawat 
di Rumah 
Sakit Amelia 
Pare, 2016). 

“Quality 
WorkLife dan 
Kepuasan 
Kerja Perawat 
di Rumah 
Sakit Amelia 
Pare”. 

Tujuan penelitian adalah untuk 
mengetahui hubungan Quality of Work 
Life dengan kepuasan kerja perawat di 
RS Amelia Pare. 
Hasil penelitian didapatkan sebagian 
besar (60%) yaitu 18 responden 
memiliki quality of work life dan 
kepuasan kerja sangat baik, hampir 
sebagian (30%) yaitu 9 responden 
memiliki quality of work life dan 
kepuasan kerja yang baik dan 
sebagian kecil (10%) yaitu 3 
responden memiliki quality of work life 
cukup baik. Hasil analisis dengan uji 
spearman rho didapat p value = 0,007, 
α: 0,05, dan cc = 0,479, H1 diterima. 
Hal ini berarti ada hubungan antara 
quality of work life dengan kepuasan 
kerja di RS Amelia Pare dengan 
kekuatan hubungan sedang. 
Metode: penelitian yang digunakan 

Penelitian yang 
dilakukan memiliki 
persamaan variabel 
independen yaitu 
Quality of Nursing Work 
Life. 
Metode: penelitian yang 
digunakan adalah studi 
korelasional. 

Penelitian ini dikaitkan 
dengan kepuasan kerja 
perawat. 
Metode: teknik 
purposive sampling dan 
jumlah sampel 30 
responden. 
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adalah studi korelasional dengan 
teknik purposive sampling dan jumlah 
sampel 30 responden. Alat ukur yang 
digunakan kuesioner dan dianalisis 
dengan uji statistik spearman rho. 

(Prihastuty, 
Damayanti, & 
Nursalam, 
2013) 

“Model 
Peningkatan 
Quality of 
Nursing Work 
Life untuk 
Menurunkan 
Intention to 
Quit Perawat 
di Rumah 
Sakit Premier 
Surabaya”. 

Tujuan dari penelitian ini adalah 
melakukan pengembangan model 
untuk meningkatkan QNWL agar 
menurunkan niat perawat untuk 
berhenti dari rumah sakit Premier 
Surabaya. 
Hasil penelitian menunjukkan, QNWL 
dipengaruhi oleh hubungan antara 
interprofessional, bagian dari variabel 
faktor konsep sosial dan lingkungan, 
monitoring supervisi bagian dari faktor 
variabel operasional, pengembangan 
karir bagian dari variabel faktor 
administrasi. Niat untuk berhenti 
dipengaruhi oleh hubungan antara 
perawat, antar-departemen dan antar-
profesional yang merupakan bagian 
dari variabel faktor konsep sosial dan 
lingkungan serta gaji dan tunjangan 
bagian dari variabel faktor administrasi 
dengan nilai signifikan p = 0,005.  
Metode: Desain yang digunakan dalam 
struktur adalah explanative study. 

Penelitian yang 
dilakukan sama-sama 
meneliti tentang Quality 
of Nursing Work Life. 

Penelitian ini dikaitkan 
dengan penurunan 
Intention to Quit 
Perawat. Perbedaan 
lainnya adalah waktu 
dan tempat penelitian. 
Metode: Desain yang 
digunakan dalam 
struktur adalah 
explanative study. 
Teknik yang digunakan 
adalah random 
sampling. 
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Variabel independen adalah faktor 
internal (faktor individu , faktor konsep 
sosial dan lingkungan , faktor 
operasional , faktor administrasi) dan 
variabel dependen dari penelitian ini 
adalah niat untuk berhenti, untuk 
variabel moderator adalah QNWL, 
sedangkan teknik yang digunakan 
adalah random sampling. Jumlah 
sampel adalah 160 perawat, diambil 
sesuai dengan kriteria inklusi. 

(Gusty, 
Dacriyanus, 
& Merdawati, 
2019) 
 

“Hubungan 
Kualitas 
Kehidupan 
Kerja terhadap 
Kinerja 
Perawat 
Pelaksana”. 

Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui hubungan antara kualitas 
kehidupan kerja terhadap kinerja 
perawat pelaksana di RSUD Teluk 
Kuantan. 
Hasil penelitian menunjukkan kualitas 
kehidupan kerja perawat RSUD Teluk 
Kuantan berada pada kategori sedang, 
kinerja perawat berada pada kategori 
kurang baik. Berdasarkan analisis 
kedua variabel teridentifikasi bahwa 
tidak ada hubungan antara kualitas 
kehidupan kerja dengan kinerja 
perawat pelaksana dengan p value 
0,817. Dimensi work context 
merupakan komponen yang memiliki 
hubungan dengan kinerja perawat 

Penelitian yang 
dilakukan sama-sama 
meneliti tentang kinerja 
perawat yang ada di 
rumah sakit. 
Metode: Jenis penelitian  
kuantitatif dengan studi 
korelasional dengan  
pendekatan cross  
sectional. 

Penelitian ini dikaitkan 
dengan Kualitas 
Kehidupan Kerja yang 
terdiri dari 2 variabel, 
yaitu dimensi Work 
Context dan dan 
dimensi Work Life. 
Metode: Jumlah sampel  
120  responden  yang  
diperoleh  melalui 
proportionate  simple  
random  sampling. 
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pelaksana dengan p value 0,008, 
dimensi work life tidak berhubungan 
secara signifikan dengan kinerja 
perawat. Kesimpulan penelitian 
diketahui tidak ada hubungan antara 
kualitas kehidupan kerja dengan 
kinerja perawat pelaksana. Ada 
hubungan dimensi work context 
dengan kinerja perawat pelaksana. 
Tidak ada hubungan dimensi work life 
dengan kinerja perawat. 
Metode: Jenispenelitian  kuantitatif  
dengan  pendekatan cross  sectional. 
Jumlah sampel  120  responden  yang  
diperoleh  melalui proportionate  
simple  random  sampling. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

      Berdasarkan hasil analisa data dan pembahasan tentang 

hubungan Quality of Nursing Work Life dengan kinerja perawat di 

Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta, kesimpulannya adalah 

sebagai berikut: 

1. Tidak ada hubungan antara Quality of Nursing Work Life dan kinerja 

perawat di Rumah Sakit DKT Dr. Soetarto Yogyakarta ( nilai p: 0.689). 

2. Sebagian besar responden memiliki kategori baik dalam Quality of 

Nursing Work Life yang meliputi work life – home life, work design, 

work context, work world sebanyak 26 responden (65%). 

3. Sebagian besar responden memiliki kategori yang baik dalam kinerja 

perawat sebanyak 36 responden (90%). 

B. Saran 

1. Bagi Rumah Sakit. 

Dengan penelitian ini dapat menjadi sumber informasi dan 

pengetahuan bagi pihak rumah sakit terkait Quality of Nursing 

Work Life dan kinerja perawat. Diharapkan rumah sakit dapat 

mempertahankan kualitas Quality of Nursing Work Life dan kinerja 

perawat dengan mempertimbangkan faktor lain, seperti persepsi, 

motivasi, beban kerja , struktur organisasi dan faktor lainnya yang 
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dapat meningkatkan Quality of Nursing Work Life dan kinerja 

perawat. 

2. Bagi perawat. 

Pertahankan Quality of Nursing Work Life dan kinerja untuk 

memberikan kualitas pelayanan rumah sakit yang baik dan 

terintegrasi bagi masyarakat. 

3. Bagi institusi pendidikan. 

Dengan penelitian ini dapat menjadi sumber informasi dan 

referensi serta perkembangan pengetahuan ilmu terutama di 

bidang keperawatan dalam tingkat institusi pendidikan.  

4. Bagi peneliti. 

Peneliti selanjutnya dapat meneliti faktor lain yang 

berhubungan dengan Quality of Nursing Work Life dan kinerja 

perawat. peneliti diharap mengkaji dan mempertimbangkan ulang 

kuesioner yang akan digunakan untuk peneliti selanjutnya. 
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