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RIO SETA PRILIANDI
NIM : CKR0210120

PENGARUH SUPERVISI TERHADAP KEJADIAN MEDICATION ERROR
DI RUMAH SAKIT PERMATA KUNINGAN TAHUN 2025

xvi + 82 halaman + 6 tabel + 2 bagan + 8 lampiran

ABSTRAK

Latar Belakang : Medication error merupakan salah satu masalah global yang
berdampak langsung pada keselamatan pasien. Berdasarkan data WHO tahun 2016,
medication error selama tahun 2009 sampai tahun 2014 berkisar 10-12% atau sebanyak
517.415 laporan kejadian medication error yang diterima dari Inggris dan Wales.
Kesalahan ini dapat terjadi di berbagai tahap proses pengobatan, mulai dari
peresepan, penerjemahan resep, penyiapan atau peracikan obat, hingga pemberian
obat kepada pasien. Tingginya angka kejadian menunjukkan bahwa medication
error membutuhkan perhatian dan perbaikan sistematis.
Metode : Jenis penelitian yang digunakan yaitu analitik korelasional. Responden
dalam penelitian ini adalah perawat rawat inap Rumah Sakit Permata Kuningan
dengan populasi 68 perawat. Teknik sampling menggunakan total sampling.
Instrumen menggunakan kuesioner. Analisis dilakukan secara univariat
menggunakan distribusi frekuensi dan analisis bivariat menggunakan rank
spearman.
Hasil : Analisis univariat diperoleh variabel supervisi menunjukkan bahwa
supervisi yang dialami perawat dengan kategori kurang sebanyak 2 responden
(2,9%), kategori cukup sebanyak 25 responden (36,8%), dan kategori baik
sebanyak 41 responden (60,3%). Sedangkan pada variabel medication error
menunjukkan bahwa perawat yang mengalami Medication Error dengan kategori
Tinggi sebanyak 5 responden (7,4%), kategori sedang sebanyak 38 responden
(55,9%), dan kategori rendah sebanyak 25 responden (36,8%). Analisis bivariat
pengaruh antara supervisi dengan medication error pada perawat di ruang
instalasi rawat inap didapatkan hasil ( p-value = 0,018 dan nilai r = 0,286).
Simpulan : Terdapat pengaruh antara supervisi dengan Medication Error Pada
Perawat Di Ruang Instalasi Rawat Inap Rumah Sakit Permata Kuningan Tahun
2025 .

Kata Kunci : Supervisi, Medication Error, Rumah Sakit, Keselamatan Pasien,
Perawat.
Kepustakaan : 9 Buku (2015-2023), 2 Jurnal Internasonal, dan 34 jurnal Nasional
(2020-2025), 5 Skripsi (2021-2024).
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THE EFFECT OF SUPERVISION ON THE INCIDENCE OF MEDICATION
ERROR AT PERMATA KUNINGAN HOSPITAL IN 2025

Xvi + 82 pages + 6 tables + 2 charts + 8 appendices

ABSTRACT

Background : Medication errors are a global problem that directly impacts
patient safety. According to 2016 WHO data, medication errors accounted for 10-
12% of all medication errors reported in England and Wales between 2009 and
2014, representing 517,415 reports of medication errors. These errors can occur at
various stages of the treatment process, from prescribing and interpreting
prescriptions, preparing or compounding medications, to administering them to
patients. This high incidence indicates that medication errors require systematic
attention and improvement.
Method : The type of research used is correlational analytics. The respondents
in this study were inpatient nurses at Permata Kuningan Hospital with a
population of 68 nurses. The sampling technique uses total sampling. The
instrument uses a questionnaire. The analysis was carried out univariate using
frequency distribution and bivariate analysis using spearman rank.
Results : Univariate analysis obtained from the supervision variable showed that
the supervision experienced by nurses in the poor category was 2 respondents
(2.9%), the sufficient category was 25 respondents (36.8%), and the good category
was 41 respondents (60.3%). Meanwhile, the medication error variable shows that
nurses who experience Medication Error in the high category are 5 respondents
(7.4%), 38 respondents (55.9%) in the medium category, and 25 respondents
(36.8%) in the low category. Bivariate analysis of the influence between
supervision and medication errors in nurses in the inpatient installation room
obtained results (p-value = 0.018 and r value = 0.286).
Conclusion : There is an influence between supervision and Medication Error in
Nurses in the Inpatient Installation Room of Permata Kuningan Hospital in 2025.

Keywords: Supervisi, Medication Error, Hospital, Patient Safety.
Literature: 9 Books (2015-2023), 36 Journals (2020-2025), 5 Theses (2021-2024).
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