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ABSTRAK 
Kepemimpinan transformasional manajer berperan penting dalam peningkatan kinerja 
perawat dan medication safety. Penelitian ini adalah penelitian kausal dengan pendekatan 
kuantitatif. Populasi dalam penelitian ini adalah tenaga medis yang bekerja di Rumah 
Sakit Swasta Pekanbaru. Sampel sejumlah 96 tenaga medis dan diambil dengan 
convenience sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan kuesioner. Teknik analisis 
data dilakukan dengan Partial Least Square-Structural Equation Modeling (PLS-SEM). 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa: 1) kepemimpinan transformasional manajer 
perawat berpengaruh positif terhadap kinerja perawat; 2) kepemimpinan transformasional 
manajer perawat berpengaruh positif terhadap medication safety; 3) kinerja perawat 
berpengaruh positif terhadap medication safety; dan 4) kinerja perawat berperan dalam 
memediasi pengaruh kepemimpinan transformasional manajer perawat terhadap 
medication safety. Penelitian ini berkontribusi pada referensi Sumber Daya Manusia 
terkait peran mediasi kinerja pada pengaruh kepemimpinan transformasional terhadap 
medication safety dan dapat menjadi bahan pertimbangan manajemen rumah sakit dalam 
membuat kebijakan terkait dengan peningkatan medication safety.  
 
Kata kunci : Kepemimpinan Transformasional, Kinerja, Medication Safety 
 

ABSTRACT 
Managers' transformational leadership plays an important role in improving nurse 
performance and medication safety. The research is causal research with a quantitative 
approach. The population in this study were medical personnel who worked at the 
Pekanbaru Private Hospital. The sample was 96 medical personnel and was taken using 
convenience sampling. Data collection was carried out using a questionnaire. The data 
analysis technique was carried out using Partial Least Square-Structural Equation 
Modeling (PLS-SEM). The research results show that: 1) the transformational leadership 
of nurse managers has a positive effect on nurse performance; 2) the transformational 
leadership of nurse managers has a positive effect on medication safety; 3) nurse 
performance has a positive effect on medication safety; and 4) nurse performance plays a 
role in mediating the influence of nurse managers' transformational leadership on 
medication safety. This research contributes to Human Resources references regarding 
the mediating role of performance on the influence of transformational leadership on 
medication safety and also also be used as material for consideration by hospital 
management in making policies related to improving medication safety. 
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PENDAHULUAN  

Rumah Sakit menjadi salah satu pilar dalam fungsi kesehatan baik promotif, 

preventif, kuratif dan rehabilitatif. Rumah Sakit juga merupakan bentuk bisnis yang padat 

modal dan padat sumber daya. Sumber daya manusia yang terbesar di rumah sakit adalah 

tenaga paramedis keperawatan. Perawat masuk dalam lini terdepan yang kontak secara 

langsung dengan pasien, sehingga kinerja perawat berperan penting dalam menentukan 

keberhasilan rumah sakit  dalam mencapai tujuan bersama. 

Pasien membutuhkan pelayanan kesehatan yang meyakinkan mereka bahwa 

pelayanan yang diberikan adalah pelayanan yang aman dan tidak   terjadi kesalahan. 

Jaminan mutu pelayanan salah satunya dengan meningkatkan keselamatan pasien dari 

risiko cedera akibat kesalahan atau kelalaian oleh petugas kesehatan. Hal ini disebabkan 

karena aspek yang sangat berpengaruh terhadap mutu pelayanan rumah sakit adalah 

aspek klinis medis, infeksi nosokomial, efektifitas, efesiensi pelayanan yang diberikan, 

kepuasan pasien, dan keselamatan pasien (patient safety) (Herwina, 2012). 

Dukungan manajer perawat dan kepatuhan perawat sangat diperlukan dalam 

pelaksanaan, patien safety khususnya peningkatan keamanan obat.  Medication safety 

(keamanan obat) merupakan prosedur yang aman dalam pengobatan. Dengan medication 

safety, sistem pengobatan berjalan sesuai dengan prosedur, tujuan yang jelas, serta 

mempelajari kejadian medical errors yang terjadi dalam lingkungan pelayanan 

pengobatan (Mulatsih et al., 2016). Medication error secara luas diartikan sebagai adanya 

kesalahan dalam peresepan, kesalahan dalam dispensing, kesalahan medication 

administration, dan kesalahan monitoring. Medication error didefinisikan pula sebagai 

kegagalan dalam proses pengobatan yang mengarah atau memiliki potensi untuk 

mengakibatkan kerugian dan membahayakan pasien (Lappalainen et al., 2019). 

Berdasarkan Kemenkes (2008) kesalahan dalam pemberian obat menduduki 

peringkat pertama (24,8%) dari 10 besar insiden yang dilaporkan. Kesalahan pemberian 

obat diperkirakan 1 dari 10 pasien diseluruh dunia  (Layuk, 2017). Tipe kesalahan yang 

menyebabkan kematian pada pasien meliputi 40,9%, salah dosis, 16% salah obat, dan 

9,5% salah rute pemberian. Kejadian ini akan terus meningkat apabila tidak adanya 

kesadaran perawat dalam melakukan pemberian obat sesuai dengan prinsip pemberian 

yang berlaku dirumah sakit (Mahfudhah & Mayasari, 2018). 

Kesalahan dalam pemberian obat yang dilakukan oleh perawat dapat terjadi 

karena dipengaruhi banyak faktor, salah satunya adalah kinerja perawat. Feriani (2020) 

menyatakan bahwa medication safety merupakan fungsi dari kinerja perawat. Hal ini 



Jurnal Manajemen Kesehatan Yayasan RS. Dr. Soetomo Vol.10 No.1 April 2024 : 17 - 28 
 

19 

karena ketepatan pemberian obat merupakan salah satu bentuk kinerja perawat. Hal ini 

didukung hasil penelitian terdahulu yang membuktikan kinerja perawat berpengaruh 

positif signifikan terhadap medication safety (Boamah et al., 2018, Ketut et al, 2021). 

Faktor lain yang berpengaruh terhadap medication safety adalah kepemimpinan 

keperawatan yang efektif, termasuk kepemimpinan transformasional. Kepemimpinan 

transformasional memotivasi pengikut untuk melakukan lebih dari yang diharapkan 

secara formal untuk mencapai tujuan organisasi dengan mempengaruhi sikap dan 

keyakinan mereka. Pada studi psikologi baru-baru ini, terlihat bahwa pemimpin 

transformasional dapat memperkuat pengetahuan dan partisipasi dalam keselamatan, 

membantu menciptakan lingkungan kerja yang aman (Kim et al., 2019). Penelitian 

(Merrill (2015) membuktikan bahwa kepemimpinan transformasional terbukti 

memberikan kontribusi positif terhadap iklim keselamatan. Adapun penelitian 

Lappalainen et al. (2019) membuktikan bahwa kepemimpinan transformasional 

berpengaruh positif terhadap keselamatan pasien. 

Kepemimpinan transformasional juga berpengaruh terhadap kinerja perawat. 

Kepemimpinan transformasional menargetkan pengembangan karyawan untuk 

meningkatkan kinerjanya. Pemimpin transformasional terlebih dahulu memahami 

perubahan kemudian fokus pada visi dan misi dalam pengembangan pengikutnya (Afzal 

et al., 2016). Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis dan menjelaskan peran 

mediasi kinerja perawat pada pengaruh kepemimpinan transformasional manajer perawat 

terhadap medication safety. 

 

METODE  

Populasi adalah keseluruhan dari kelompok orang, kejadian atau hal- hal menarik 

yang akan di investigasi dari sebuah penelitian (Sekaran & Bougie, 2017). Populasi 

dalam penelitian ini adalah tenaga medis yang bekerja di Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. 

Sampel penelitian adalah bagian dari populasi yang akan diteliti (Sekaran & Bougie, 

2017). Metode sampling yang digunakan adalah convenience sampling. Convenience 

sampling merupakan teknik pengambil sampel jenis non probability dimana target dari 

sampel penelitian yang diambil didasarkan pada kemudahan yang senang hati bersedia 

menjadi subjek penelitian (Sekaran & Bougie, 2017). Sampel penelitian diambil dari 

populasi tenaga medis yang bekerja minimal tiga bulan di Rumah Sakit Swasta 

Pekanbaru,  sebanyak 96 tenaga medis.  

Data yang dipergunakan dalam penelitian ini merupakan data primer, yaitu data 
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yang secara langsung diambil dari obyek penelitian oleh peneliti perorangan maupun 

organisasi (Harsojuwono & Amata, 2020). Data pada penelitian ini diambil langsung oleh 

peneliti menggunakan kuesioner. Skala yang digunakan adalah skala Likert, yaitu  skala 

yang dirancang untuk menguji seberapa kuat responden setuju dengan pernyataan pada 

skala lima poin (Sekaran & Bougie, 2017). 

Teknik analisis data dalam penelitian ini dilakukan dengan menggunakan Partial 

Least Square-Structural Equation Modeling (PLS-SEM). Pada PLS-SEM terdapat 

pengujian model pengukuran (outer model) dan pengujian model struktural (inner 

model). Pengujian model pengukuran dilakukan dengan uji validitas konvergen 

(convergent validity, dan uji reliabilitas. 

Pengujian validitas konvergen dilakukan dengan melihat nilai outer loading, serta 

average variance extracted (AVE). Validitas konvergen didukung ketika setiap item 

memiliki outer loading di atas 0,70 dan ketika average variance extracted (AVE) adalah 

0,50 atau lebih (Hair et al., 2014). Pengujian validitas diskriminan pada indikator refleksif 

dilakukan dengan melihat nilai cross loading untuk setiap variabel harus > 0,7 (Ghozali, 

2021) Pengujian reliabilitas dilakukan dengan menggunakan Cronbach’s Alpha dan 

Composite Reliability. Pada penelitian confirmatory maka nilai Cronbach’s Alpha yang 

diterima adalah > 0,7 dan pada penelitian exsploratory adalah > 0,6 (Ghozali, 2021). 

Adapun batas composite reliability diterima adalah apabila nilainya ≥ 0,7 (Noor, 2015). 

Pengujian model struktural (inner model) dilakukan dengan melihat nilai nilai R-

square pada konstrak endogen, dan nilai Q2 predictive relevance. Nilai R-square 

digunakan untuk mengetahui besarnya pengaruh variabel eksogen secara serentak 

terhadap variabel endogen (Noor, 2015). Nilai R-square 0,75, 0,50, dan 0,25 dapat 

disimpulkan model kuat, moderat, dan lemah (Ghozali, 2021).Adapun Statistik Q2 adalah 

versi jackknife dari statistik R2. Q2 mewakili ukuran seberapa baik nilai yang diamati 

direkonstruksi oleh model dan estimasi parameternya (Duarte & Raposo, 2010). Nilai Q2 

> 0 menunjukkan bahwa model mempunyai predictive relevance (Ghozali, 2021).  

 

HASIL  

Profil responden dapat dideskripsikan pada Tabel 1. 

Tabel 1. Profil Responden 

No. Karakteristik f % 
1. Jenis Kelamin   
 Laki-laki 20 20,8 
 Perempuan 76 79,2 
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No. Karakteristik f % 
 Total 96 100,0 

2. Usia   
 21- 30 tahun 87 90,6 
 31 - 35 tahun 4 4,2 
 36 - 40 tahun 4 4,2 
 > 41 tahun 1 1,0 
 Total 150 100 

3. Pendidikan    
 Diploma III 41 42,7 
 Diploma IV/S1 55 57,3 
 Total 150 100 

Sumber: Analisis data, 2023 

Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden adalah perempuan, yaitu 76 responden 

(79,2%); berusia 21-30 tahun, yaitu 87 responden (90,6%); dan berpendidikan terakhir 

Diploma IV/S1, yaitu 55 responden (57,3%). 

Uji model struktural (inner model) dilakukan dengan melakukan analisis terhadap 

nilai R-square pada konstrak endogen, dan nilai Q2 predictive relevance. Berdasarkan 

hasil penelitian, dapat dideskripsikan nilai R-square konstruk endogen sebagai berikut: 

Tabel 2. Nilai R-square 

Variabel R Square R Square Adjusted 
Kinerja Perawat 0,085 0,075 
Medication Safety 0,327 0,313 

Sumber: Analisis data, 2023 

Tabel 2 menunjukkan bahwa model Kepemimpinan Transformasional terhadap 

Kinerja Perawat memberikan nilai R2 sebesar 0,085 sehingga termasuk dalam kategori 

lemah. Model kepemimpinan transformasional dan kinerja perawat terhadap Medical 

Safety memberikan nilai R2 sebesar 0,327, sehingga termasuk dalam kategori lemah ke 

moderat. 

Nilai Q2 dalam penelitian ini diperoleh melalui prosedur blindfolding yaitu pada 

construct cross-validated redundancy yang merupakan nilai Q2 Stone-Gleisser. Adapun 

hasilnya adalah sebagai berikut: 

Tabel 3. Nilai Q2 

 SSO SSE Q² (=1-SSE/SSO) 
Kepemimpinan 
Transformasional 

1152,000 1152,000  

Kinerja Perawat 1248,000 1180,672 0,054 
Medication Safety 480,000 380,085 0,208 
Sumber: Analisis data, 2023 
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Tabel 3 menunjukkan bahwa semua konstruk endogen memiliki nilai Q2 > 0, 

sehingga disimpulkan bahwa konstrak dianggap memiliki relevansi prediktif terhadap 

model penelitian. 

Hasil pengujian Structural Equation Model menggunakan metode bootstrapping, 

dideskripsikan dalam tabel sebagai berikut 

Tabel 4. Hasil Pengujian SEM Metode Bootstraping  

 
Hipotesis 

 
Original 
Sample 

(O) 

Standard 
Deviation 
(STDEV) 

T Statistics 
(|O/STDEV|) 

P-
Value 

 
Keterangan 

H1 KT  KP 0,291 0,100 2,910 0,004 Diterima 
H2 KT  MS 0,286 0,106 2,695 0,007 Diterima 
H3 KP  MS 0,419 0,091 4,620 0,000 Diterima 
H4 KT  KP 

 MS 
0,122 0,055 2,226 0,026 Diterima 

Sumber: Analisis data, 2023 

Berdasarkan Tabel 4 pada pengujian pengaruh kepemimpinan transformasional 

terhadap kinerja perawat (H1), nilai original sample (O) sebesar 0,291, nilai t-statistik 

sebesar 2,910, dan  p-value 0,004. Berdasarkan nilai original sample (O) yang positif dan 

nilai p-value < 0,05, maka disimpulkan bahwa kepemimpinan transformasional manajer 

perawat berpengaruh positif terhadap kinerja perawat. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian terdahulu yang secara umum 

menyatakan bahwa kepemimpinan transformational memiliki positif signifikan terhadap 

kinerja perawat yang dilakukan oleh Afzal et al. (2016), dan (Abdelhafiz et al., 2015). 

Kepemimpinan transformasional adalah bentuk kepemimpinan di mana seorang 

pemimpin dan bawahan memiliki kemampuan untuk saling mendukung ke tingkat 

motivasi dan moral yang lebih tinggi, Dalam kepemimpinan transformasional terdiri dari 

empat karakteristik perilaku kepemimpinan seperti (Arisa & Syah, 2018): (i) pengaruh 

ideal, (ii) motivasi inspirasional, (iii) stimulasi intelektual, (iv) perhatian individu. 

Pelayanan keperawatan memberi konstribusi dalam menentukan kualitas pelayanan di 

rumah sakit, sehingga setiap upaya untuk meningkatkan kualitas pelayanan rumah sakit 

harus juga disertai upaya untuk meningkatkan kualitas pelayanan keperawatan salah 

satunya dengan peningkatan kinerja perawat  (Henniwati & Eliza, 2020). 

Pada pengujian pengaruh kepemimpinan transformasional terhadap medication 

safety (H2), nilai original sample (O) sebesar 0,286, nilai t-statistik sebesar 2,695, dan  p-

value 0,007. Berdasarjan nilai original sample (O) yang positif dan nilai p-value < 0,05, 
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maka disimpulkan bahwa kepemimpinan transformasional manajer perawat berpengaruh 

positif terhadap medication safety. 

Hasil ini mendukung sesuai dengan penelitian terdahulu yang menyatakan bahwa 

Kepemimpinan Transformational memiliki positif signifikan terhadap Medication Safety 

yang dilakukan oleh Mulyatiningsih & Sasyari (2021), Vaismoradi et al. (2016), dan 

Merrill (2015). Pentingnya kepemimpinan transformasional dalam menciptakan 

lingkungan   praktik   yang   memberdayakan yang mendorong perawatan berkualitas 

tinggi. Dalam merencanakan strategi keselamatan,   manajer   harus   menunjukkan 

perilaku kepemimpinan transformasional dengan memodifikasi    lingkungan kerja untuk 

menciptakan pertahanan yang lebih baik untuk menghindari  kejadian  yang  tidak 

diinginkan   (Boamah et al., 2018, Lievens & Vlerick, 2014, Vaismoradi et al., 2016, 

Mulyatiningsih & Sasyari, 2021). 

Pada pengujian pengaruh kinerja perawat terhadap medication safety (H3), nilai 

original sample (O) sebesar 0,419, nilai t-statistik sebesar 4,620, dan  p-value 0,000. 

Berdasarkan nilai original sample (O) yang positif dan nilai p-value < 0,05, maka 

disimpulkan bahwa kinerja perawat berpengaruh positif terhadap medication safety. 

Hasil ini mendukung dan sesuai dengan penelitian terdahulu yang secara umum 

menyatakan bahwa kinerja perawat mempunyai pengaruh positif signifikan terhadap 

Medication Safety (Boamah et al., 2018, Ketut et al, 2021 Salah satu hak pasien yang 

harus dipenuhi adalah hak memperoleh keamanan dan keselamatan dirinya selama 

perawatan di rumah sakit (UU No.44/2009 pada pasal 32 tentang Rumah Sakit) (Layuk et 

al., 2017). Oleh karena itu, perawat perlu memiliki pengetahuan yang cukup tentang 

program patient safety. 

Pada pengujian pengaruh kepemimpinan transformasional terhadap kinerja 

perawat dan medication safety (H4), nilai original sample (O) sebesar 0,122, nilai t-

statistik sebesar 2,226, dan  p-value 0,026. Berdasarkan nilai original sample (O) yang 

positif dan nilai p-value < 0,05, maka disimpulkan bahwa kinerja perawat berperan dalam 

memediasi pengaruh kepemimpinan transformasional manajer perawat terhadap 

medication safety. 

Hasil penelitian mendukung hasil penelitian Nivalinda et al. (2013) yang 

mendapatkan bukti bahwa ada pengaruh motivasi perawat terhadap penerapan budaya 

keselamatan pasien sebesar 10,3%, ada pengaruh gaya kepemimpinan kepala ruang 

terhadap penerapan budaya keselamatan pasien sebesar 36,8%. Ada pengaruh secara 

bersama-sama antara motivasi perawat dan gaya kepemimpinan kepala ruang terhadap 
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penerapan budaya keselamatan pasien sebesar 39,2%. Terdapat pengaruh antara motivasi 

perawat dan gaya kepemimpinan kepala ruang terhadap penerapan budaya keselamatan 

pasien oleh perawat. 

Menurut Sedarmayanti (2016) terdapat tiga jenis gaya kepemimpinan yang 

mempengaruhi bawahan agar tercapai tujuan organisasi yaitu kepemimpinan, 

kepemimpinan transformasional, kepemimpinan primal dan kepemimpinan humanistik. 

Kepemimpinan transformasional adalah bentuk kepemimpinan di mana seorang 

pemimpin dan bawahan memiliki kemampuan untuk saling mendukung ke tingkat 

motivasi dan moral yang lebih tinggi (Arisa & Syah, 2018). 

Rumah sakit dalam upaya meningkatkan kualitasnya harus juga disertai upaya 

untuk meningkatkan kualitas pelayanan keperawatan salah satunya dengan peningkatan 

kinerja perawat (Henniwati & Eliza, 2020). Berdasarkan Keputusan Menteri Negara 

Pendayagunaan Aparatur Negara Nomor: 94/Kep/M.PAN/II/2001 BAB II pasal 4. 

Berpendapat bahwa bahwa tugas pokok perawat adalah memberikan pelayanan 

keperawatan berupa asuhan keperawatan atau kesehatan kepada individu, keluarga, 

kelompok medication safety juga masuk dalam kualitas pelayanan keperawatan. 

Kesalahan pengobatan dan praktik pengobatan yang tidak aman menyebabkan kerusakan 

parah, kecacatan dan bahkan kematian pada pasien. Kesalahan pelayanan obat 

(medication error) dapat disebabkan oleh sistem yang cacat, faktor manusia atau kondisi 

kerja dan paling sering terjadi selama pemberian obat. Perawat harus dengan hati-hati 

mengikuti semua instruksi, prosedur, dan kebijakan yang berlaku terkait dengan 

pengobatan administrasi dan bertindak sesuai dengan prinsip pengobatan yang aman (Xu 

et al., 2014). Perawat perlu mengetahui bagaimana obat mempengaruhi pasien gejala dan 

penyakit serta kemungkinan risiko dan reaksi merugikan yang terkait dengan obat 

(Leahy, 2017). 

Karyawan akan bekerja dengan baik dan kinerjanya akan meningkat jika 

pemimpin memiliki gaya kepemimpinan transformasional. Sebaliknya, jika pemimpin 

tidak dapat mempengaruhi dan mengarahkan karyawan untuk mencapai tujuan 

perusahaan, maka kinerja karyawan di perusahaan akan menurun (Arisa & Syah, 2018). 

Hal ini menunjukkan bahwa kepemimpinan transformasional memiliki pengaruh yang 

lebih kuat terhadap kinerja perusahaan (Özer & Tınaztepe, 2014). Didukung dengan hasil 

penelitian Al Zefeiti (2017) menunjukan bahwa dimensi kepemimpinan 

transformasional berhubungan positif dengan kinerja pegawai. 
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Untuk meningkatkan level kepercayaan dan kepuasan pasien, rumah sakit  harus 

menjamin keselamatan pasien. Meningkatkan keselamatan pasien membutuhkan 

pengetahuan tentang parameter seperti kompetensi dan kemampuan dokter dan perawat 

(Zineldin, 2015). Dengan demikian, konstruksi kualitas kesehatan, keselamatan pasien 

dan kepuasan menjadi perhatian penting untuk pengaturan dan bangsal perawatan 

kesehatan. Zineldin (2015) juga mengungkapkan bahwa kepuasan   pasien   terhadap 

kinerja perawat dan kepercayaan terhadap kinerja dokter sangat mempengaruhi persepsi 

mereka tentang keselamatan. 

Meningkatkan hasil keselamatan pasien membutuhkan gaya kepemimpinan 

keperawatan yang efektif (Lappalainen et al., 2019) Pemimpin transformasional itu 

karismatik, ditunjukkan dengan standar perilaku yang etis dan moral yang tinggi dan 

dipercaya, dihormati serta dikagumi. Pemimpin transformasional juga 

mempertimbangkan staf secara individual dan memberikan dukungan, pendampingan, 

pembinaan dan pengajaran. 

Seorang pemimpin memberikan perhatian khusus pada kebutuhan masing-masing 

anggota staf dengan menawarkan kesempatan belajar, didukung oleh beberapa penelitian, 

bahwa gaya kepemimpinan transformasional adalah ditunjukkan sebagai kontributor 

positif untuk iklim keselamatan,sedangkan gaya kepemimpinan laissez-faire terbukti 

berkontribusi negatif pada sosialisasi unit dan budaya menyalahkan (Merrill, 2015, 

Vaismoradi et al., 2016, Iqbal et al., 2020). 

Perawat harus menyadari perannya sehingga harus dapat berpartisipasi aktif 

dalam mewujudkan medication safety. Medication safety yang kuat membutuhkan 

kepemimpinan yang mencakup komponen seperti mampu menetapkan dan 

mengkomunikasikan visi keselamatan dengan jelas, menghargai dan memberdayakan staf 

untuk mencapai visi. Komponen lain yaitu terlibat aktif dalam upaya peningkatan 

keselamatan pasien, menjadi panutan bagi bawahan, fokus pada masalah sistem bukan 

pada kesalahan individu dan terus melakukan perbaikan system. 

Penelitian ini berkontribusi pada referensi Sumber Daya Manusia terkait peran 

mediasi kinerja pada pengaruh kepemimpinan transformasional terhadap medication 

safety. Hasil penelitian juga dapat menjadi bahan pertimbangan manajemen rumah sakit 

dalam membuat kebijakan terkait dengan peningkatan medication safety. 
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SIMPULAN  

Penelitian ini mendapatkan hasil bahwa kepemimpinan transformasional manajer 

perawat berpengaruh positif terhadap kinerja perawat dan medication safety. Kinerja 

perawat berperan dalam memediasi pengaruh kepemimpinan transformasional manajer 

perawat terhadap medication safety. 
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