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Abstrak 

Manajemen asuhan keperawatan merupakan faktor penting dalam meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan, 

terutama di unit critical care yang membutuhkan koordinasi tinggi dan standar pelaksanaan yang ketat. Kepala 

ruangan memiliki peran krusial sebagai pemimpin dalam unit tersebut, dan fungsi manajerialnya dapat 

memengaruhi efektivitas pelaksanaan asuhan keperawatan. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 

hubungan antara fungsi manajerial kepala ruangan dengan pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan di Unit 

Critical care Rumah Sakit Advent Bandung. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan 

pendekatan korelasional. Data dikumpulkan melalui kuesioner yang mengukur tingkat fungsi manajerial kepala 

ruangan serta pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan. Sampel penelitian terdiri dari perawat yang bekerja 

di unit critical care, meliputi ICU, ICCU, NICU, dan PICU. Hasil analisis menunjukkan adanya hubungan 

yang signifikan antara fungsi manajerial kepala ruangan dengan pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan, 

dengan nilai korelasi sebesar r = 0,502, yang tergolong dalam kategori hubungan cukup kuat. Temuan ini 

menunjukkan bahwa kepala ruangan dengan kemampuan manajerial yang baik meliputi perencanaan, 

pengorganisasian, pengarahan, pengawasan, dan pengendalian berkontribusi positif terhadap efektivitas tim 

keperawatan dalam memberikan pelayanan berkualitas. Penelitian ini merekomendasikan penguatan 

kompetensi manajerial kepala ruangan sebagai strategi penting dalam mendukung sistem keperawatan yang 

optimal dan berorientasi pada peningkatan mutu layanan dan kepuasan pasien. 

Kata Kunci: Fungsi Manajerial, Kepala Ruangan, Manajemen Asuhan Keperawatan, Critical Care 

 

Abstract 

Community-based Field Practice (PKL) is an integral component of the professional nursing education 

program, Nursing care management is a crucial factor in improving the quality of health services, particularly 

in critical care units that require high levels of coordination and strict implementation standards. The head 

nurse plays a vital role as a leader in such units, and their managerial functions can significantly influence the 

effectiveness of nursing care delivery. This study aims to analyze the relationship between the managerial 

functions of the head nurse and the implementation of nursing care management in the Critical care Unit of 

Advent Hospital Bandung.This research employed a quantitative method with a correlational approach. Data 

were collected through questionnaires measuring the level of managerial functions of the head nurse and the 

implementation of nursing care management. The sample consisted of nurses working in critical care units, 

including ICU, ICCU, NICU, and PICU. The results showed a significant relationship between the head 

nurse's managerial functions and the implementation of nursing care management, with a correlation value of 

r = 0.502, indicating a moderate-strength relationship. These findings suggest that head nurses with strong 

managerial competencies—such as planning, organizing, directing, supervising, and controlling—positively 

contribute to the effectiveness of the nursing team in providing high-quality care. The study recommends 

enhancing the managerial competencies of head nurses as a key strategy to support an optimal nursing care 

system focused on improving service quality and patient satisfaction. 
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PENDAHULUAN 

Manajemen asuhan keperawatan merupakan 

elemen penting dalam upaya peningkatan kualitas 

pelayanan kesehatan di fasilitas pelayanan 

kesehatan. Asuhan keperawatan adalah proses 

sistematis yang tidak hanya bertujuan untuk 

memulihkan kondisi fisik pasien, tetapi juga 

mencakup aspek emosional, sosial, dan spiritual. 

Proses ini bertujuan untuk memastikan pasien 

mendapatkan derajat kesehatan yang optimal, 

dengan standar pelayanan yang efisien, aman, dan 

bermutu tinggi (McCullough et al., 2023). 

Peran kepala ruangan sangat penting dalam 

memastikan pelaksanaan manajemen asuhan 

keperawatan yang terkoordinasi dengan baik di 

ruang perawatan khususnya di unit critical care, 

seperti Intensive Care Unit (ICU), Intensive Cardiac 

Care Unit (ICCU), Neonatal Intensive Care Unit 

(NICU), dan Pediatric Intensive Care Unit (PICU). 

Kepala ruangan bertanggung jawab atas pengelolaan 

sumber daya manusia, penyediaan fasilitas, dan 

pengawasan pelaksanaan intervensi keperawatan 

sesuai standar. Efektivitas kepala ruangan dalam 

menjalankan fungsi-fungsi manajerialnya sangat 

dipengaruhi oleh persepsi perawat pelaksana 

terhadap kepemimpinannya (Sari et al., 2022). 

Di Rumah Sakit Advent Bandung, tantangan 

dalam pengelolaan unit critical care menjadi 

semakin kompleks dengan adanya kekurangan staf 

perawat. Kepala ruangan sering kali harus 

meminjam tenaga perawat dari unit lain untuk 

memenuhi kebutuhan di unit intensif. Meskipun 

langkah ini diperlukan untuk memastikan 

keberlangsungan pelayanan, perbedaan kompetensi 

dan pengalaman antarperawat menjadi kendala yang 

dapat memengaruhi kualitas asuhan keperawatan 

yang diberikan (Novera, 2022). Misalnya, perawat 

dewasa yang bertugas di ICU harus beradaptasi saat 

ditugaskan untuk merawat pasien anak atau bayi di 

NICU atau PICU, yang membutuhkan keterampilan 

khusus. 

Audit kualitas oleh manajemen mutu asuhan 

keperawatan Rumah Sakit Advent Bandung 

menunjukkan bahwa kualitas dokumentasi asuhan 

keperawatan hanya mencapai 30%, jauh di bawah 

standar yang diharapkan. Padahal, sekitar 80% 

perawat di rumah sakit ini memiliki gelar sarjana 

keperawatan dengan pengalaman kerja lebih dari 

lima tahun. Kondisi ini menunjukkan adanya 

masalah yang lebih mendasar terkait pelaksanaan 

manajemen asuhan keperawatan, yang kemungkinan 

besar dipengaruhi oleh fungsi manajerial kepala 

ruangan. 

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa 

persepsi perawat terhadap kepala ruangan berperan 

penting dalam memengaruhi kepuasan kerja, 

motivasi, dan kinerja mereka. Persepsi yang positif 

terhadap fungsi manajerial kepala ruangan dapat 

memperbaiki koordinasi tim, meningkatkan 

efisiensi, serta menghasilkan kualitas pelayanan 

yang lebih baik (Fatonah & Yustiawan, 2020). 

Sebaliknya, persepsi yang negatif dapat 

menimbulkan ketidakpuasan, menghambat 

pelaksanaan asuhan keperawatan, dan menurunkan 

produktivitas tim (Mongi, 2021).  

Oleh karena itu, dengan tantangan-tantangan 

tersebut, hubungan antara fungsi manajerial kepala 

ruangan dan pelaksanaan manajemen asuhan 

keperawatan di unit critical care menjadi topik yang 

relevan untuk diteliti. Pemahaman yang mendalam 

mengenai bagaimana kepala ruangan mengelola tim 

perawat dan bagaimana persepsi perawat terhadap 

kepemimpinan tersebut dapat memengaruhi kualitas 

asuhan keperawatan menjadi penting untuk 

meningkatkan efisiensi dan hasil pelayanan. 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

kontribusi yang signifikan, baik dalam aspek teoretis 

untuk memperkaya literatur di bidang keperawatan, 

maupun dalam aspek praktis sebagai panduan bagi 

rumah sakit untuk memperbaiki sistem manajerial 

dan menciptakan lingkungan kerja yang mendukung 

pelaksanaan asuhan keperawatan berkualitas tinggi. 

Maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian 

yang berjudul “Hubungan Fungsi Manajerial Kepala 

Ruangan Terhadap Pelaksanaan Manajemen Asuhan 

Keperawatan di Unit Critical care Rumah Sakit 

Advent Bandung”. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif dengan desain deskriptif korelasional. 

Desain ini bertujuan untuk menganalisis hubungan 

antara variabel independen, yaitu fungsi manajerial 

kepala ruangan, dan variabel dependen, yaitu 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan. 

Penelitian ini dilakukan untuk memberikan 

pemahaman mendalam tentang hubungan antara 

fungsi manajerial kepala ruangan dan pelaksanaan 

manajemen asuhan keperawatan, khususnya di unit 

Critical care Rumah Sakit Advent Bandung. Lokasi 

penelitian yang akan digunakan adalah Unit Critical 

care Rumah Sakit Advent Bandung.  

Penelitian dilakukan pada bulan November – Mei 

2025. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh 

perawat critical care mencakup ICU, ICCU, NICU, 

dan PICU Rumah Sakit Advent Bandung yang 

berjumlah 47 orang. Sampel penelitian diambil 

dengan metode total sampling. Menurut Hardani et 

al. (2020), total sampling memastikan semua subjek 

yang relevan terlibat, sehingga hasil penelitian lebih 

representative. Namun, dari 47 orang tersebut, hanya 

39 orang yang bersedia mengisi kuesioner dan 

berpartisipasi dalam penelitian ini, sedangkan 8 

orang lainnya tidak dapat berpartisipasi karena 

sedang cuti dan ada pula yang tidak bersedia mengisi 

kuesioner. 
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Instrumen penelitian ini menggunakan kuesioner. 

Analisis data penelitian ini digunakan untuk 

menjawab pertanyaan penelitian dan menguji 

hipotesis. Data yang diperoleh dari penelitian ini 

diolah menggunakan pendekatan kuantitatif. Data 

primer dikumpulkan melalui kuesioner yang diisi 

oleh perawat di unit Critical care Rumah Sakit 

Advent Bandung.  

Analisis data dilakukan secara deskriptif untuk 

menggambarkan karakteristik responden dan 

variabel penelitian, serta analisis inferensial 

menggunakan uji korelasi Pearson atau Spearman, 

tergantung pada hasil uji normalitas data. Analisis 

ini bertujuan untuk mengevaluasi hubungan antara 

fungsi manajerial kepala ruangan dengan 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan di unit 

Critical care. Hasil analisis disajikan dalam bentuk 

tabel untuk mempermudah interpretasi serta 

mendukung pembahasan hasil penelitian 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 
Mayoritas responden berada pada rentang usia 

31-40 tahun sebanyak 22 orang (56,41%), diikuti 

oleh usia 41–50 tahun sebanyak 12 orang (30,77%), 

dan usia 51–60 tahun sebanyak 3 orang (7,69%), 

sementara usia 21–30 tahun dan ≥60 tahun masing-

masing hanya diwakili oleh 1 orang (2,56%). 

Sebagian besar responden berjenis kelamin 

perempuan yaitu 34 orang (87,18%), sedangkan 

laki-laki hanya 5 orang (12,82%). Dalam hal status 

pernikahan, responden yang sudah menikah 

mendominasi sebanyak 30 orang (76,92%), dan 

yang belum menikah berjumlah 9 orang (23,08%). 

Berdasarkan tingkat pendidikan terakhir, mayoritas 

responden memiliki gelar Sarjana sebanyak 33 

orang (84,62%), diikuti oleh Diploma 3 sebanyak 4 

orang (10,26%) dan Magister sebanyak 2 orang 

(5,13%). Dari sisi pengalaman kerja, sebanyak 15 

responden (38,46%) telah bekerja selama 11–15 

tahun, 8 orang (20,51%) selama 16–20 tahun, 6 

orang (15,38%) selama 5–10 tahun, 5 orang 

(12,82%) selama 21–25 tahun, 4 orang (10,26%) 

selama lebih dari 26 tahun, dan hanya 1 orang 

(2,56%) yang bekerja kurang dari 5 tahun. Data ini 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

berada pada usia produktif, berjenis kelamin 

perempuan, telah menikah, berpendidikan tinggi, 

dan memiliki pengalaman kerja yang cukup lama. 

a. Variabel Fungsional Kepala Ruangan 

Jumlah skor secara keseluruhan dari 39 

responden adalah 6557. Skor rata-rata yang 

diperoleh dari responden adalah 168,13 dengan skor 

tertinggi adalah 203 dan skor terendah adalah 111. 

Pada kuesioner variabel fungsi kepala ruangan 

terdapat 2 jenis pertanyaan, yaitu pertanyaan positif 

dan pertanyaan negative. Pertanyaan positif disusun 

dengan kalimat yang menggambarkan tindakan 

yang baik dan membangun. Pertanyaan negatif 

disusun dengan kalimat yang menggambarkan 

tindakan yang tidak baik. 

Tabel 1. Distribusi Persentase Fungsional Kepala 

Ruangan 

Tabel 1 menunjukkan bahwa nilai maksimal yang 

dapat diperoleh responden adalah 220. Nilai 

maksimal diperoleh jika responden memilih nilai 5 

untuk 44 pertanyaan. Nilai minimal adalah 44 yang 

diperoleh jika responden memilih 1 untuk 44 

pertanyaan. Nilai ideal yang dapat diperoleh adalah 

jika responden memilih 5 untuk 44 pertanyaan. Nilai 

ideal diperoleh jika responden memilih 5 (sangat 

setuju) untuk pertanyaan positif dan memilih 5 

(sangat tidak setuju) untuk pertanyaan negatif. 

Jumlah seluruh jawaban yang diberikan oleh 

responden adalah 6562. 

Pada fungsi perencanaan kepala ruangan rawat 

inap di Rumah Sakit Advent Bandung terlihat bahwa 

58,97% responden setuju jika kepala ruangan 

menyusun rencana kegiatan asuhan keperawatan tiap 

tahun. 71,79 % responden setuju jika kepala ruangan 

menyusun rencana kegiatan asuhan keperawatan 

setia bulan. 53,85% responden kurang setuju jika 

kepala ruangan tidak menyusun rencana kegiatan 

asuhan keperawatan tiap minggu. 53,85% responden 

setuju jika kepala ruangan menyusun rencana 

kegiatan asuhan keperawatan tiap hari. 46,15% 

responden kurang setuju jika kepala ruangan tidak 

merencanakan kebutuhan tenaga. 69,23% responden 

kurang setuju jika kepala ruangan tidak 

merencanakan metoda penugasan. 64,10% 

responden setuju jika kepala ruangan merencanakan 

pelatihan. 64,10% responden setuju jika kepala 

ruangan merencanakan kebutuhan logistik. 

Pada fungsi pengorganisasian kepala ruangan 

rawat inap di Rumah Sakit Advent Bandung bahwa 

76,92 persen responden setuju jika kepala ruangan 

merumuskan metode/sistem penugasan. 66,67% 

responden kurang setuju jika kepala ruangan belum 

merumuskan metode/sistem penugasan. 74,36% 

responden setuju jika kepala ruangan membuat 

rincian tugas ketua tim dan anggota tim. 58,97% 

responden kurang setuju jika kepala ruangan 

membuar tentang kendali kepala ruangan, ketua tim, 

dan anggota tim. 53,85% responden setuju jika 

kepala ruangan membuat rentang kendali kepala 

ruangan, ketua tim, dan anggota tim. 61,54% 

responden kurang setuju jika kepala ruangan tidak 

menetapkan standar dan sasaran asuhan 

     
Sko

r    

 Jumlah        

 Pertanyaan Max 

Mi

n Ideal Jumlah Mean %  

         

 44 

Pertanyaan 

220 44 220 6562 168,26 

76,4

8  
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keperawatan. 74,36% responden setuju jika kepala 

ruangan mendelegasikan tugas keperawatan kepada 

ketua tim. 46,15% responden setuju jika kepala 

ruangan memberikan wewenang kepada tenaga tata 

usaha. 66,67% responden kurang setuju jika kepala 

ruangan tidak memfasilitasi kolaborasi dengan 

tenaga lainnya. 69,23% responden setuju jika kepala 

ruangan tidak melakukan koordinasi dengan baik. 

Pada fungsi pengarahan kepala ruangan rawat 

inap Rumah Sakit Advent Bandung bahwa 76,92% 

responden setuju jika kepala ruangan memberi 

umpan balik pada pelaksanaan asuhan keperawatan. 

79,49% responden setuju jika kepala ruangan 

menginformasikan hal penting yang berhubungan 

dengan asuhan keperawatan. 64,10% responden 

kurang setuju jika kepala ruangan tidak melibatkan 

perawat dalam kegiatan asuhan keperawatan. 

61,54% responden kurang setuju jika kepala 

ruangan tidak memberi motiasi dalam meningkatkan 

asuhan keperawatan. 66,67% responden setuju jika 

kepala ruangan memberi pujian pada perawat dalam 

melaksanakan asuhan keperawatan. 51,28% 

responden setuju jika kepala ruangan tidak 

membimbing dalam melaksanakan asuhan 

keperawatan. 76,92% responden setuju jika kepala 

ruangan meningkatkan kolaborasi dengan anggota 

tim lain. 

b. Pelaksanaan Manajemen Asuhan 

Keperawatan 
Tabel 2. Perolehan Skor Total Tabulasi Data 

Manajemen Asuhan Keperawatan 

 Res 

Ju

ml Res Juml Res Juml Res Juml 

 R1 24 R11 16 R21 24 R31 24 

 R2 22 R12 24 R22 24 R32 21 

 R3 24 R13 24 R23 24 R33 24 

 R4 24 R14 24 R24 24 R34 23 

 R5 24 R15 24 R25 24 R35 24 

 R6 24 R16 24 R26 24 R36 24 

 R7 24 R17 21 R27 24 R37 23 

 R8 24 R18 23 R28 24 R38 24 

 R9 24 R19 23 R29 24 R39 20 

 R10 23 R20 24 R30 24   

 Jumlah     911   

 Rata-rata    23,36   

 
Skor 

Tertinggi    24   

 
Skor 

Terendah    16   

 
Tindakan Asuhan 

Keperawatan  97,33   

Berdasarkan Tabel 2 terlihat jumlah skor yang 

diperoleh dari 39 responden adalah 911. Rata-rata 

jumlah skor adalah 23,36 dengan skor tertinggi 24 

dan skor terendah adalah 16. Hal ini menunjukkan 

bahwa terdapat responden yang menyatakan bahwa 

melakukan semua tindakan keperawatan yang ada 

dalam kuesioner. Persentase tindakan asuhan 

keperawatan yang dilakukan di Rumah Sakit Advent 

Bandung adalah sebesar 97,33%. Hal ini 

menunjukkan bahwa kepatuhan perawat dalam 

menjalankan asuhan keperawatan sangat baik. 

c. Keperawatan 
Tabel 3. Tabel Pelaksanaan Manajemen Asuhan 

Keperawatan 

 No 

Aspek Asuhan 

Keperawatan Persentase (%) 

 1 Pengkajian 89,74% 

    

 2 Diagnosa 100,00% 

    

 3 Perencanaan 87,18% 

    

 4 Tindakan 89,74% 

    

 5 Evaluasi 100,00% 

    

 6 Catatan Keperawatan 94,87% 

    

Berdasarkan tabel 3 diatas pelaksanaan asuhan 

keperawatan oleh perawat di unit kritikal care 

menunjukkan tingkat keterlaksanaan yang bervariasi 

pada setiap tahap. Tahap pengkajian memperoleh 

persentase keterlaksanaan sebesar 89,74%, yang 

mengindikasikan bahwa sebagian besar perawat 

telah melakukan pengkajian dengan cukup baik, 

meskipun masih terdapat ruang untuk perbaikan agar 

mencapai kesempurnaan pelaksanaan.  

Pada tahap diagnosa keperawatan, keterlaksanaan 

berada pada tingkat maksimal yaitu 100%, yang 

menunjukkan bahwa seluruh responden telah 

menyusun diagnosa keperawatan secara konsisten 

sesuai dengan kondisi pasien. Hal ini mencerminkan 

pemahaman dan kompetensi perawat yang baik 

dalam mengidentifikasi masalah keperawatan. Tahap 

perencanaan keperawatan menunjukkan persentase 

keterlaksanaan sebesar 87,18%, sedikit lebih rendah 

dibandingkan tahap lainnya. Ini menunjukkan bahwa 

sebagian kecil perawat belum sepenuhnya optimal 

dalam menyusun rencana keperawatan yang 

komprehensif, baik dari segi intervensi maupun 

tujuan jangka pendek dan panjang. Selanjutnya, 

tahap tindakan keperawatan menunjukkan persentase 

sebesar 89,74%, setara dengan tahap pengkajian. Hal 

ini menunjukkan bahwa sebagian besar intervensi 

keperawatan telah dilakukan sesuai dengan rencana, 

namun tetap diperlukan monitoring dan supervisi 

untuk memastikan seluruh tindakan dilakukan tepat 

waktu dan sesuai prosedur. Tahap evaluasi 

keperawatan menunjukkan hasil yang sangat baik, 

dengan persentase 100%, menandakan bahwa semua 

perawat telah melakukan evaluasi terhadap hasil 

intervensi yang diberikan secara menyeluruh dan 

terdokumentasi. Terakhir, pada aspek dokumentasi 
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atau catatan keperawatan, persentase keterlaksanaan 

mencapai 94,87%, menunjukkan bahwa sebagian 

besar catatan keperawatan telah dilengkapi dengan 

baik, walaupun masih ditemukan beberapa 

kelengkapan yang belum optimal. Secara 

keseluruhan, tingkat keterlaksanaan asuhan 

keperawatan berada pada kategori sangat baik, 

dengan rata-rata total keterlaksanaan mencapai 

92,31%. Temuan ini menunjukkan bahwa perawat 

telah melaksanakan asuhan keperawatan secara 

sistematis dan profesional, meskipun tetap perlu 

peningkatan pada aspek perencanaan dan 

pengkajian untuk mencapai mutu pelayanan yang 

optimal. 

Hasil Analisis Data 

a. Uji Normalitas  

Tabel 4. Uji Normalitas On-Sample Kolmogorov-

Smirnov Test 

 

 

 

 

 

 

 

Pada tabel 4 terlihat bahwa nilai Sig. data 

Fungsional Kepala Ruangan adalah 0.309. Hal ini 

menunjukkan bahwa data fungsional kepala 

ruangan berdistribusi normal karena nilai Sig. > 

0,05. Nilai Sig. data pelaksanaan manajemen 

asuhan keperawatan <.001. Hal ini menunjukkan 

bahwa data pelaksanaan manajemen asuhan 

keperawatan tidak berdistribusi normal. Oleh 

karena data yang digunakan tidak berdistribusi 

normal maka analisis statistik yang digunakan 

berikutnya adalah analisis statistik non 

parametrik (Permata, Syaidatussalihah, & 

Abdurahim, 2023). 

a. Uji Korelasi 

Tabel 5. Uji Korelasi Variabel Fungsional Kepala 

Ruangan dan Pelaksanaan Manajemen Asuhan 

Keperawatan 

 

 

 

 

 

 

 

Dari tabel 5 terlihat bahwa nilai korelasi antara 

variabel fungsional kepala ruangan dan variabel 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan adalah 

0,502 hal ini dapat dikatagorikan bahwa hubungan 

yang ada antara kedua variabel adalah cukup kuat. 

Berdasarkan katagori tingkat hubungan antara 

variabel berikut (Hayudityas & Sanoto, 2021). 

Tabel 6. kriteria tingkat kekuatan korelasi Spean 

Rank 

 

 
Interval 

Koefisien Tingkat Hubungan 

   

 
0,00 – 

0,25 Sangat Lemah 

 
0,26 – 

0,50 Cukup kuat 

 
0,51 – 

0,75 Kuat 

 
0,76 – 

0,99 Sangat Kuat 

 1,00 Sempurna 

Koefisien Spearman sebesar 0.502 menunjukkan 

adanya hubungan positif yang kuat antara dua 

variabel. Hal ini menunjukkan jika nilai salah satu 

variabel meningkat, cenderung diikuti oleh 

peningkatan nilai variabel lainnya, meskipun 

hubungan ini tidak bersifat sempurna. Karena 

koefisien Spearman mengukur kekuatan dan arah 

hubungan monotonic, bukan linier, maka ini 

mengindikasikan bahwa secara umum, urutan 

(ranking) antara kedua variabel memiliki 

kecenderungan bergerak searah (Prayoga & Suliadi, 

2024). Nilai 0.502 termasuk dalam kategori korelasi 

sedang, sehingga hubungan yang ditunjukkan cukup 

kuat untuk diperhatikan namun masih bisa 

dipengaruhi oleh variabel lain di luar dua yang 

sedang dianalisis. 

b. Uji Hipotesis 

Hipotesis yang diajukan dalam penelitian ini 

yaitu sebagai berikut: 

1. Ho: Tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara fungsi manajerial kepala ruang terhadap 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan di 

Unit Critical care Rumah Sakit Advent 

Bandung. 

2. Ha: Terdapat hubungan yang signifikan antara 

fungsi manajerial kepala ruang terhadap 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan di 

Unit Critical care Rumah Sakit Advent 

Bandung. 

Pengujian Hipotesis yang telah ditentukan dapat 

menggunakan tabel 4.6. Jika nilai Sig. (2-tailed) 

lebih kecil dari 0,05 maka terdapat hubungan yang 

signifikan antara variabel fungsional kepala ruangan 

dan pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan. 

Jika nilai Sig. (2-tailed) lebih besar dari 0,05 maka 

tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

kedua variabel tersebut. 

Pada tabel 5 terlihat nilai Sig. (2-tailed) adalah 

0,01 yang lebih kecil dari 0,05. Hal ini menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

variabel fungsional kepala ruangan dan pelaksanaan 

manajemen asuhan keperawatan. Hasil ini 

menyatakan bahwa hipotesa Ho ditolak dan Ha 

diterima. 

 

Pembahasan 

Bagian ini bertujuan untuk membahas hubungan 
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antara fungsi manajerial kepala ruangan dengan 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan di 

unit critical care Rumah Sakit Advent Bandung. 

Kepala ruangan memiliki peran penting sebagai 

manajer keperawatan dalam memastikan seluruh 

proses perencanaan, pengorganisasian, pengarahan, 

dan pengawasan asuhan keperawatan berjalan 

secara efektif dan efisien. Pelaksanaan fungsi 

manajerial yang optimal diharapkan dapat 

mendukung kelancaran pelaksanaan manajemen 

asuhan keperawatan, yang mencakup pengkajian, 

perencanaan, pelaksanaan, dan evaluasi asuhan 

kepada pasien. Oleh karena itu, pembahasan dalam 

penelitian ini akan mengkaji secara mendalam 

sejauh mana kontribusi fungsi manajerial kepala 

ruangan mempengaruhi kualitas dan keterlaksanaan 

manajemen asuhan keperawatan di ruang perawatan 

intensif, berdasarkan hasil data yang telah 

diperoleh. 

1. Fungsi Manajerial Kepala Ruangan Dalam 

Mendukung Pelaksanaan Pelayanan Di Unit 

Critical care 

Kepala ruangan di unit critical care memiliki 

peran penting dalam memastikan terselenggaranya 

pelayanan yang optimal dan responsif terhadap 

kondisi pasien yang memerlukan penanganan 

intensif (Rustini, et al. 2023). Fungsi manajerial 

yang dijalankan mencakup perencanaan, 

pengorganisasian, pelaksanaan, serta evaluasi 

pelayanan keperawatan. Dengan ketercapaian 

kinerja sebesar 76,51%, terlihat bahwa sebagian 

besar indikator manajerial telah terlaksana dengan 

baik, meskipun masih terdapat ruang untuk 

peningkatan mutu pelayanan. 

Dalam fungsi perencanaan, kepala ruangan 

bertanggung jawab menyusun jadwal kerja, 

perencanaan kebutuhan tenaga, dan distribusi 

sumber daya yang tepat guna (Boro, Rahman and 

Nurdiana 2021). Hal ini sangat krusial di unit 

critical care, di mana ketersediaan perawat dan alat 

medis harus selalu dalam kondisi optimal. Nilai 

kinerja yang dicapai menunjukkan bahwa 

perencanaan telah dilakukan secara cukup efektif, 

namun masih diperlukan penyesuaian yang lebih 

dinamis terhadap kebutuhan pasien dan situasi 

darurat. 

Fungsi pengorganisasian juga merupakan 

aspek vital dari manajerial kepala ruangan 

(Salakory & Parinussa, 2021). Ini melibatkan 

pengaturan struktur kerja tim, alur komunikasi 

antarprofesi, serta pembagian tanggung jawab yang 

adil dan jelas. Dengan nilai ketercapaian 76,51%, 

terlihat bahwa kepala ruangan sudah mampu 

menjalankan koordinasi dengan cukup baik, tetapi 

mungkin masih ada hambatan dalam hal 

komunikasi atau ketidaksesuaian beban kerja yang 

perlu diperbaiki. 

Pada tahap pelaksanaan, kepala ruangan 

bertugas memastikan seluruh prosedur pelayanan 

dilaksanakan sesuai standar operasional dan etika 

profesic (Salakory & Parinussa, 2021). Termasuk 

dalam fungsi ini adalah pengawasan langsung, 

pembinaan staf, dan penyelesaian masalah yang 

terjadi di lapangan. Kinerja pelaksanaan yang 

tercermin dari nilai ketercapaian menunjukkan 

pelaksanaan berjalan cukup efektif, namun upaya 

peningkatan mutu layanan dan kedisiplinan staf 

tetap menjadi fokus yang harus diperkuat. 

Fungsi evaluasi merupakan penutup dari siklus 

manajerial, di mana kepala ruangan menilai hasil 

kerja, mengidentifikasi kendala, dan menetapkan 

tindak lanjut perbaikan (Salakory & Parinussa, 

2021). Evaluasi yang berkala dan obyektif akan 

mendukung peningkatan kualitas pelayanan di unit 

critical care. Dengan ketercapaian 76,51%, ini 

menjadi indikator bahwa evaluasi sudah berjalan, 

namun kepala ruangan masih perlu meningkatkan 

akurasi penilaian serta keberlanjutan dalam tindak 

lanjut hasil evaluasi agar mutu pelayanan terus 

meningkat. 

2. Pelaksanaan Manajemen Asuhan 

Keperawatan Di Unit Critical care 

Pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan di 

unit critical care Rumah Sakit Advent Bandung 

menunjukkan hasil yang sangat tinggi berdasarkan 

kuesioner yang dilakukan, yakni sebesar 97,33%. 

Persentase ini mencerminkan bahwa sebagian besar 

perawat telah menjalankan proses manajemen 

asuhan keperawatan sesuai dengan standar yang 

ditetapkan, mulai dari tahap pengkajian, 

perencanaan, pelaksanaan intervensi, hingga 

evaluasi keperawatan. Keberhasilan ini 

menunjukkan komitmen yang kuat dari tenaga 

keperawatan dalam memberikan pelayanan yang 

berkualitas serta upaya untuk memenuhi kebutuhan 

pasien secara menyeluruh di unit dengan 

kompleksitas tinggi seperti critical care. 

Pengkajian keperawatan sebagai tahap awal 

manajemen asuhan keperawatan dilakukan secara 

sistematis dan menyeluruh oleh perawat dengan 

memanfaatkan data subjektif dan objektif dari 

pasien. Hasil observasi lapangan menunjukkan 

bahwa sebagian besar perawat telah mampu 

melakukan pengkajian dengan akurat, yang menjadi 

dasar penting untuk menetapkan diagnosis 

keperawatan. Keakuratan dalam tahap pengkajian 

ini sangat penting di ruang critical care, mengingat 

kondisi pasien yang sering kali tidak stabil dan 

membutuhkan penanganan cepat serta tepat sasaran. 

Tahap perencanaan juga telah dilakukan 

dengan cukup baik, di mana perawat menyusun 

rencana asuhan yang terarah berdasarkan prioritas 

masalah keperawatan pasien. Perencanaan ini 

mencakup tujuan jangka pendek dan jangka 

panjang, serta intervensi yang relevan dengan 

kondisi klinis pasien. Adanya pencatatan dan 

dokumentasi yang baik mendukung konsistensi 

pelaksanaan asuhan keperawatan antar shift serta 
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mempermudah proses evaluasi ke depan (Rahmi 

2019). 

Pelaksanaan intervensi keperawatan 

menunjukkan bahwa perawat di unit critical care 

telah melaksanakan tindakan keperawatan sesuai 

dengan rencana yang ditetapkan dan berdasarkan 

standar prosedur operasional yang berlaku. 

Pelaksanaan intervensi dilakukan secara kolaboratif 

dengan tim kesehatan lainnya, termasuk dokter dan 

tenaga medis lain, untuk memastikan bahwa pasien 

mendapatkan perawatan yang holistik. Hal ini juga 

menunjukkan bahwa perawat memiliki 

keterampilan klinis yang mumpuni dalam 

menangani pasien dengan kondisi kritis. 

Tahap evaluasi menjadi bagian penting dalam 

siklus manajemen asuhan keperawatan, dan 

berdasarkan hasil kuesioner, perawat telah secara 

rutin melakukan evaluasi terhadap respons pasien 

terhadap intervensi yang diberikan. Evaluasi 

dilakukan untuk menilai efektivitas intervensi dan 

sebagai dasar dalam melakukan modifikasi 

terhadap rencana asuhan bila diperlukan. Dengan 

capaian pelaksanaan sebesar 97,33%, dapat 

disimpulkan bahwa manajemen asuhan 

keperawatan di unit critical care Rumah Sakit 

Advent Bandung telah berjalan dengan sangat baik 

dan menjadi landasan penting dalam menjamin 

mutu pelayanan keperawatan kepada pasien. 

3. Hubungan Antara Fungsi Manajerial 

Kepala Ruangan Dan Pelaksanaan 

Manajemen Asuhan Keperawatan Di Unit 

Critical care. 

Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan 

yang positif dan sedang antara fungsi manajerial 

kepala ruangan dan pelaksanaan manajemen asuhan 

keperawatan di unit critical care Rumah Sakit 

Advent Bandung, dengan nilai korelasi Rank 

Spearman sebesar 0,502. Nilai ini mengindikasikan 

bahwa semakin baik fungsi manajerial yang 

dijalankan oleh kepala ruangan, maka pelaksanaan 

manajemen asuhan keperawatan juga cenderung 

meningkat. Sebaliknya, apabila fungsi manajerial 

tidak berjalan secara optimal, maka pelaksanaan 

manajemen asuhan keperawatan pun berpotensi 

tidak maksimal. 

Fungsi manajerial kepala ruangan yang meliputi 

perencanaan, pengorganisasian, pengarahan, dan 

pengendalian berperan penting dalam menciptakan 

lingkungan kerja yang kondusif dan mendukung 

kinerja perawat. Kepala ruangan yang mampu 

merencanakan kegiatan keperawatan dengan baik, 

mengatur pembagian tugas secara adil, serta 

memberikan arahan dan evaluasi secara berkala 

akan mampu mendorong perawat untuk 

melaksanakan asuhan keperawatan secara 

sistematis. Keteladanan dan kepemimpinan yang 

ditunjukkan oleh kepala ruangan menjadi faktor 

penting dalam membentuk budaya kerja profesional 

di unit critical care. 

Kondisi di unit critical care yang menuntut 

ketepatan, ketelitian, dan respons cepat terhadap 

kondisi pasien membutuhkan peran manajerial yang 

kuat dari kepala ruangan. Dalam situasi tekanan 

tinggi dan dinamika kerja yang cepat, kepala 

ruangan dituntut untuk mampu melakukan 

koordinasi dan pengambilan keputusan secara cepat 

namun tetap tepat sasaran. Jika kepala ruangan 

mampu menjalankan fungsinya dengan efektif, maka 

perawat akan lebih terbantu dalam menjalankan 

perannya, khususnya dalam menyusun dan 

menerapkan rencana asuhan keperawatan secara 

tepat. 

Temuan ini juga mendukung hasil-hasil 

penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa 

kepemimpinan dan fungsi manajerial kepala ruangan 

memiliki pengaruh signifikan terhadap mutu 

pelayanan keperawatan. Kepala ruangan yang aktif 

memberikan supervisi, melakukan pembinaan, serta 

menjadi fasilitator dalam menyelesaikan masalah di 

lapangan akan membantu meningkatkan 

akuntabilitas dan profesionalisme perawat. Hal ini 

menciptakan efek domino yang positif terhadap 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan, baik 

dari segi kualitas dokumentasi, ketepatan intervensi, 

maupun efektivitas evaluasi. 

Dengan demikian, hasil korelasi sebesar 0,502 

memperkuat pentingnya peran kepala ruangan 

sebagai manajer dalam mendukung implementasi 

manajemen asuhan keperawatan yang optimal. 

Meskipun hubungan yang ditemukan tidak berada 

pada kategori sangat kuat, namun tetap menunjukkan 

bahwa ada keterkaitan yang cukup berarti antara dua 

variabel tersebut. Oleh karena itu, peningkatan 

kapasitas manajerial kepala ruangan melalui 

pelatihan kepemimpinan, manajemen waktu, dan 

kemampuan komunikasi menjadi strategi penting 

untuk mendorong mutu pelayanan keperawatan yang 

lebih baik di unit critical care (Fortuna 2025). 

 

SIMPULAN 

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan pada 

perawat di Unit Critical care Rumah Sakit Advent 

Bandung yang telah diolah dan di analisis pada bab 

sebelumnya. Peneliti dapat menyimpulkan hasil 

penelitian tentang Hubungan Fungsional Manajerial 

Kepala Ruangan terhadap Pelaksanaan Manajemen 

Asuhan Keperawatan di Unit Critical care Rumah 

Sakit Advent Bandung. Diperoleh kesimpulan 

sebagai berikut: 

1. Rata-rata ketercapaian kinerja kepala ruangan 

di Unit Critical care Rumah Sakit Advent 

adalah 49,91%. 

2. Persentase tindakan asuhan keperawatan yang 

dilakukan oleh perawat di Unit Critical care 

Rumah Sakit Advent Bandung adalah sebesar 

97,33%. 

3. Terdapat hubungan antara kedua variabel yang 
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dibuktikan dengan nilai koreasi Rank 

Spearman sebesar 0,502. Nilai ini dapat 

dikatagorikan cukup kuat. Sehingga fungsional 

kepala ruangan berhubungan erat dengan 

pelaksanaan manajemen asuhan keperawatan. 
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