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ABSTRAK 

Syafa Lina Mulia 

Gambaran Strategi Manajemen Konflik Perawat Pelaksana Ruang Rawat Inap Di 

Rumah Sakit 

xc + 112 Halaman + 18 Tabel + 3 Gambar + 19 Lampiran 

Dalam melaksanakan tugasnya, perawat berinteraksi dengan rekan sesama perawat 

maupun dengan tim kesehatan lain yang memiliki potensi terjadinya konflik dalam 

lingkungan pekerjaan. Konflik yang tidak ditangani dengan tepat akan memicu terjadinya 

stress kerja dan kinerja perawat yang kurang optimal sehingga dapat berpengaruh terhadap 

kualitas pelayanan rumah sakit. Penggunaan strategi manajemen konflik yang tepat 

tentunya akan menciptakan lingkungan kerja yang dinamis dan meningkatkan kinerja 

perawat dalam melaksanakan tugasnya. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

gambaran strategi manajemen konflik yang umumnya digunakan oleh perawat pelaksana 

di rumah sakit yang bekerja di ruang rawat inap. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif 

dengan metode deskriptif. Desain penelitian yang digunakan yaitu cross-sectional dengan 

teknik sampling proportional random sampling. Pengumpulan data menggunakan Thomas 

Kilmann conflict mode Instrument (TKI). Analisis data yang digunakan yaitu analisis 

univariat menggunakan uji statistik deskriptif. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

perawat pelaksana di ruang rawat inap rumah sakit sebagian besar menggunakan strategi 

manajemen konflik kompromi (compromising) sebesar 55,21%, kemudian diikuti dengan 

strategi manajemen konflik menghindar (avoiding) sebesar 25,52%, strategi akomodasi 

(accommodating) sebesar 9,9%, strategi kompetisi (competing) sebesar 5,73%, dan terakhir 

strategi kolaborasi (collaborating) sebesar 3,65%. Perawat perlu mempertahankan strategi 

manajemen konflik yang baik dan tepat sesuai dengan permasalahan yang dihadapi. Selain 

itu, pelatihan terkait manajemen konflik juga dapat dipertimbangkan guna mendukung dan 

meningkatkan pengetahuan perawat sehingga dapat lebih selektif dalam menggunakan 

strategi manajemen konflik. 

Kata Kunci : Strategi Manajemen Konflik, Perawat, Rumah Sakit 

Daftar Pustaka : 133 (1974 – 2024) 

 

 

 

 

 

 

 



xix 
 

 

Department of Nursing 

Faculty of Medicine 

Diponegoro University 

June, 2024 

Syafa Lina Mulia 

Overview of Conflict Management Strategies of Inpatient Nurse Executives in 

Hospitals 

xc + 112 Pages + 18 Tables + 3 Pictures + 19 Attachments 

ABSTRACT 

In carrying out their duties, nurses interact with fellow nurses and other health teams that 

have the potential for conflict in the work environment. Conflicts that are not handled 

properly will trigger work stress and less than optimal nurse performance so that it can 

affect the quality of hospital services. The use of appropriate conflict management 

strategies will certainly create a dynamic work environment and improve the performance 

of nurses in carrying out their duties. This study aims to determine the description of 

conflict management strategies commonly used by executive nurses in hospitals working 

in inpatient rooms. This type of research was quantitative with descriptive methods. The 

research design used was cross-sectional with proportional random sampling technique. 

Data collection used the Thomas Kilmann conflict mode Instrument (TKI). The data 

analysis used was univariate analysis using descriptive statistical tests. The results showed 

that executive nurses in hospital inpatient rooms mostly used a compromising conflict 

management strategy of 55.21%, followed by an avoiding conflict management strategy of 

25.52%, an accommodating strategy of 9.9%, a competing strategy of 5.73%, and finally a 

collaborating strategy of 3.65%. Nurses need to maintain good and appropriate conflict 

management strategies according to the problems faced. In addition, training related to 

conflict management can also be considered to support and improve nurses' knowledge so 

that they can be more selective in using conflict management strategies. 
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