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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang Penelitian 

Persaingan industri di Indonesia yang berkembang sangat pesat menuntut 

perusahaan untuk memanfaatkan sumber daya yang ada semaksimal mungkin agar 

tetap unggul dalam persaingan, mengingat kebutuhan masyarakat yang kini 

semakin hari kebutuhannya semakin meningkat. Oleh karena itu manajemen 

berkewajiban mempertahankan kelangsungan hidup serta mengendalikan 

perusahaan hingga tujuan yang diharapkan perusahaan tercapai. Salah satu upaya 

agar perusahaan tetap unggul dalam persaingan dapat dilakukan dengan cara 

meningkatkan kinerja. 

Peningkatan kinerja suatu perusahaan dapat dilakukan terlebih dahulu 

dengan menentukan suatu sasaran yang akan dicapai dari suatu organisasi agar 

kinerjanya dapat terukur. Sasaran tersebut dituangkan dalam visi dan misi yang 

menjadi acuan organisasi dalam menjalankan aktivitasnya. Untuk mencapai 

sasaran tersebut maka diperlukan dengan menetapkan suatu rencana aktivitas 

terlebih dahulu, rencana aktivitas tersebut dapat diimplementasikan dengan 

menentukan kebijakan, menetapkan prosedur, menyusun anggaran, dan 

menentukan program kerja. Kemudian dilakukan pengendalian sebagai 

pengukuran kinerja dengan cara mengumpulkan dan menyampaikan informasi 

untuk pembuatan catatan dan laporan keuangan serta membandingkannya dengan 
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rencana yang telah ditetapkan sebelumnya untuk penilaian atas efektivitas dan 

efisiensi perusahaan. 

Keberhasilan organisasi sangat bergantung pada setiap kinerja individu di 

dalam suatu organisasi tersebut, kinerja individu sering juga disebut dengan 

kinerja manajerial yang merupakan kinerja para individu anggota organisasi 

dalam kegiatan-kegiatan manajerial yaitu seorang manajer. Dalam upaya 

peningkatan kinerja manajerial, seorang manajer harus mengerjakan kegiatan-

kegiatan manajemen dengan sebaik mungkin. Kegiatan-kegiatan manajemen 

tesebut meliputi merencanakan, mengorganisasikan, memimpin, dan 

mengendalikan. 

Anggaran merupakan elemen dari sistem pengendalian manajemen 

yang berfungsi sebagai alat perencanaan dan pengendalian agar manajer dapat 

melaksanakan kegiatan organisasi secara lebih efektif dan efisien (Putri, 2014). 

Penganggaran partisifatif (participative budgeting) merupakan proses penyusunan 

anggaran yang melibatkan seluruh karyawan (manajer pada semua tingkatan) 

dalam organisasi. Di dalam penganggaran partisipatif melibatkan dan adanya 

pengaruh individu dalam proses penyusunan anggaran. (Rahayu dan Andry, 

2013:11). Tercapainnya target anggaran yang telah ditetapkan mengindikasikan 

adanya kinerja manajerial yang baik, demikian pula sebaliknya. Suatu anggaran 

disusun untuk membantu manajemen mengkomunikasikan tujuan organisasi 

semua manajer pada unit organisasi dibawahnya, untuk mengkoordinasikan 

kegiatan, dan untuk mengevaluasi prestasi para manajer tersebut 

(Supriyono,1999:349) dalam Nafinia (2016). Indrianto (1993) dan Supomo (1998) 
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dalam Kurnia (2010) menyatakan bahwa kinerja manajerial dikatakan efektif jika 

tujuan anggaran dapat tercapai dan bawahan mendapatkan kesempatan terlibat 

atau berpartisipasi dalam proses penyusunan anggaran.  

Selain partisipasi anggaran, komitmen organisasi juga berpengaruh 

terhadap kinerja manajerial. Komitmen organisasi adalah suatu keinginan yang 

kuat untuk tetap sebagai anggota organisasi tertentu, keinginan untuk berusaha 

keras sesuai keinginan organisasi, keyakinan tertentu, dan penerimaan nilai dan 

tujuan organisasi (Luthans, 2006:249). Komitmen organisasi yang kuat di dalam 

diri individu akan menyebabkan individu berusaha keras mencapai tujuan 

organisasi sesuai dengan tujuan dan kepentingan organisasi (Angle dan Perry, 

1981 dalam Widyawati, 2017). 

Bidang kesehatan merupakan bagian yang tak dapat terpisahkan dan 

sangat dibutuhkan oleh masyarakat, salah satunya rumah sakit. Banyaknya rumah 

sakit saat ini baik itu pemerintah atau swasta menjadikan persaingan dalam bidang 

kesehatan semakin besar. Oleh karena itu rumah sakit dituntut untuk selalu 

meningkatkan kinerja manajerial untuk dapat mecapai tujuannya. Salah satu 

upaya untuk meningkatkan kinerja manajerial di rumah sakit adalah 

mempertahankan akreditasi rumah sakit tersebut. Sebagaimana diatur dalam 

Undang-undang Kesehatan No. 44 tahun 2009 pasal 40 menjelaskan bahwa dalam 

upaya peningkatan mutu pelayanan rumah sakit wajib dilakukan akreditasi secara 

berkala minimal 3 tahun sekali yang dilakukan oleh lembaga independen yang di 

tetapkan oleh Menteri baik dari dalam maupun luar negeri berdasarkan standar 

akreditasi yang berlaku. Kemudian dijelaskan dalam Peraturan Menteri Kesehatan 
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No. 147/MENKES/PER/I/2010 pasal 10 yang menjelaskan bahwa akreditasi 

merupakan salah satu syarat dalam pemberian izin operasional rumah sakit. Oleh 

sebab itu, penting bagi rumah sakit untuk tetap mempertahankan dan 

meningkatkan akreditasi yang telah diraihnya. 

Kementrian Badan Usaha Milik Negara (BUMN) mengidentifikasikan 18 

BUMN yang kinerjanya cukup buruk. Menurut Dahlan Iskan buruknya kinerja 

tersebut salah satunya akibat dari buruknya manajemen, namun ia tak bersedia 

menyebutkan nama-nama BUMN tersebut. Dahlan Iskan mengungkapkan 

buruknya kinerja BUMN dapat terlihat dari waktu penyelesaian dari suatu proyek 

yang memakan waktu cukup lama. Ia mencontohkan pembangunan jalan tol di 

Surabaya yang memakan waktu hingga 12 tahun. Jika proyek yang digarap oleh 

BUMN mampu diselesaikan lebih cepat akan memberikan keuntungan bagi 

negara ratusan milyar rupiah. “dengan pengalaman ini, saya akan minta review, 

bisa nggak lebih cepat dari itu. Karena setiap lebih cepat satu tahun, itu 

keuntungannya 400 Milyar. Sehingga nilai kecepatan itu ada harganya 

sebenarnya, bukan tidak ada harganya.” Demikian ungkap Dahlan Iskan. Direktur 

utama PT. Jasamarga Bali Tol Ir. Akhmad Tito Karim menegaskan khusus 

mengenai kinerja Jasamarga dalam pembangunan infrastruktur jalan tol 

sebenarnya telah sesuai target. Dalam penyelesaiannya yang sering jadi masalah 

dan hambatan adalah terkait pembebasan lahan. (www.voaindonesia.com). Dalam 

fenomena ini terkait dengan pembangunan jalan tol di Surabaya yang memakan 

waktu hingga 12 tahun. Jika proyek yang digarap oleh BUMN mampu 

diselesaikan lebih cepat akan memberikan keuntungan bagi negara ratusan milyar 

http://www.voaindonesia.com/
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rupiah, karena kurangnya perencanaan yang matang dan kurangnya pengendalian 

sehingga mengakibatkan ketidak efisienan antara anggaran dengan realisasinya. 

Fenomena lain yang terkait dari lenteraswaralampung.com yaitu 

Pemerintah Kabupaten Tanggamus gagal meraih Wajar Tanpa Pengecualian 

(WTP) untuk ketiga kalinya karena manajemen keuangan RSUD yang berstatus 

Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) di nilai buruk. Pada laporan keuangan 

tahun 2016 pada kas keuangan dilaporkan ada sisa saldo Rp 606,16 juta yang 

diantaranya 111,4 juta tidak dapat diyakini keberadaan dan kewajarannya. Selain 

itu terdapat perhitungan pemungutan dan penyetoran pajak pada bendahara 

pengeluaran BLUD yang tidak didukung dengan rincian yang memadai. Padahal 

Pemkab Tanggamus telah memiliki kebijakan pencatatan, penyajian, dan 

pengumpulan saldo sisa kas di BLUD, namun belum dilaksanakan secara 

memadai. Kemudian pada laporan belanja daerah secara total, Pemkab 

Tanggamus melaporkan besar belanja Rp. 1,15 triliun, dan dari nilai tersebut 

diantaranya terdapat nilai belanja RSUD Kota Agung Rp. 2,81 miliar yang tidak 

didukung rincian laporan yang memadai. Selain itu juga laporan keuangan 

pemkab Tanggamus menyajikan nilai saldo asset lainnya berupa Tuntutan 

Perbendaharaan Tuntunan Ganti Rugi (TP/TGR) per 31 Desember 2016 sebesar 

Rp 830,41 juta. Pada tahun 2016 terdapat kekurangan penyetoran pendapatan 

retribusi pada RSUD Kota Agung sebesar Rp 789,55 juta. Dari nilai itu lalu ada 

pengembalian dana sebesarRp.325,39 juta ke kas RSUD Kota Agung. Lalu ada 

nilai anggaran Rp. 437,16 juta pembuatan Surat Keterangan Tanggungjawab 

Mutlak (SKTJM) belum selesai. Jika proses pembuatan SKTJM telah selesai nilai 

http://lenteraswaralampung.com/berita-8609-manajemen-keuangan-rsud-buruk-tanggamus-gagal-wtp.html?module=banner
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saldo asset di TP/TGR per 31 Desember 2016 meningkat Rp. 437,16 juta. Dalam 

fenomena tersebut terkait sisa saldo yang tidak dapat diyakini keberadaan dan 

kewajarannya, serta pemungutan dan penyetoran pajak yang tidak didukung 

dengan rincian yang memadai, kemungkinan disebabkan karena kurangnya 

pengendalian dalam proses aktivitasnya yang mengakibatkan terjadinya 

penyimpangan dari kebijakan yang telah ditetapkan. 

Dilansir dari www.detik.com RSUD Taluk Kuantan di Riau tidak dapat 

melayani pasien karena tidak memiliki stok obat. Hal ini terjadi karena pihak RS 

menunggak biaya obat sebesar Rp. 2,6 miliar. Rozita selaku Kepala Tim Media 

Center, Dinas Kesehatan Provinsi Riau menjelaskan, dengan tidak adanya stok 

obat di RSUD Taluk Kuantan, hal itu berimbas pada penolakan pasien, termasuk 

juga pada pasien BPJS dari masyarakat setempat yang disebabkan karena 

kesalahan manajemen dari Pemkab Kuansing, sehingga terjadi penumpukan utang 

obat ke pihak ketiga. Menurut Rozita masalah utang ke pihak ketiga dengan salah 

satu apotek sejak awal 2015. Selama ini pihak apotek menyuplai segala kebutuhan 

obat ke RSUD. Pada anggaran APBD tahun 2015, mestiya pihak RS sudah 

membayarnya, tapi masalahnya dalam nomenklatur di APBD tahun 2015 tertulis 

untuk pembayaran barang dan jasa. Kesalahan nomenklatur membuat dana tidak 

bisa dicarikan dan menjadi Silpa daerah setempat. Pada tahun 2016, Pemda 

setempat menganggarkan kembali untuk melunasi utang obat yang kian 

menumpuk mencapai 2,6 miliar, akan tetapi terjadi kesalahan nomenklatur lagi, 

yang seharusnya untuk membayar obat-obatan dalam neraca tertulis pembayaran 

dana insentif dokter. Karena hal tersebut pihak apotek memutuskan untuk 

http://www.detik.com/
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menghentikan suplai obat-obatan ke RSUD Taluk Kuantan Riau. Selain itu status 

RSUD ini belum Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) sehingga dana yang 

didapat dari pelayanan pasien masuk ke kas daerah menjadi Pendapatan Asli 

Daerah (PAD). Dalam fenomena yang telah di paparkan mengenai anggaran 

APBD tahun 2015, mestiya untuk membayar utang obat, tapi dalam nomenklatur 

di APBD tahun 2015 tertulis untuk pembayaran barang dan jasa. Kesalahan 

nomenklatur membuat dana tidak bisa dicarikan dan menjadi Silpa daerah 

setempat. Pada tahun 2016, Pemda setempat menganggarkan kembali untuk 

melunasi utang obat yang kian menumpuk mencapai 2,6 miliar, akan tetapi terjadi 

kesalahan nomenklatur lagi, yang seharusnya untuk membayar obat-obatan dalam 

neraca tertulis pembayaran dana insentif dokter. Hal ini karena kurangnya 

kemampuan dalam menyusun anggaran sehingga terdapat kesalahan 

pengelompokan dalam penyusunan rencana kerja anggaran. 

Berdasarkan Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah (LAKIP) 

2016 yang di akses dari www.cicendoeyehospital.org bahwa total realisasi 

anggaran dari alokasi dana dalam DIPA dan Rencana Kegiatan 

Anggaran/RKAKL berdasarkan jenis belanja dan sumber dana, baik dari dana RM 

maupun BLU sampai dengan bulan Desember tahun 2016 terserap sebesar 

Rp.193.238.829.445,- atau 94,21 % dari pagu setelah revisi sebesar Rp. 

205.116.271.000,- apabila dibandingkan dengan tahun sebelumnya realisasi 

anggaran tahun 2016 lebih besar 3,76 % dibandingkan tahun 2015 yaitu sebesar 

90,45%. Tidak maksimalnya penyerapan tahun 2016 disebabkan adanya pekerjaan 

AMDAL yang tidak dapat dilaksanakan karena waktu yang tidak mencukupi, dan 

http://www.cicendoeyehospital.org/
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direncanakan kegiatan akan dilaksanakan pada tahun 2017. Kemudian, dalam 

perencanaannya rumah sakit cicendo dalam anggaran pendapatannya 

menganggarkan peningkatan revenue sebagai berikut: 

Tabel 1.1 

Peningkatan Revenue PMN Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung Tahun 

2016 

 Target Jumlah Pendapatan 

2015 

Jumlah Pendapatan 

2016 

% 

Peningkatan 

Revenue 

10% 138,771,793,485 149,015,221,097 7,38% 

Sumber : LAKIP PMN Rumah Sakit Mata Cicendo 2016 

Hal ini disebabkan karena adanya kebijakan BPJS terkait penggunaan 

aplikasi baru  yang terlambat disosialisasikan kepada RS dan akhirnya tagihan RS 

terlambat disampaikan ke BPJS. Selain itu biaya operasional Rumah Sakit juga 

melebihi target, dalam perencanaannya biaya operasional yang dikeluarkan yaitu 

sebagai berikut: 

Tabel 1.2 

Cost Recovery PMN Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung Tahun 2016 

 Target Pendapatan Operasional Biaya Operasional % 

Cost Recovery 84% 149,015,221,097 164,577,506,854 90,54% 

Sumber : LAKIP PMN Rumah Sakit Mata Cicendo 2016 

Cost recovery merupakan nilai yang menunjukkan seberapa besar 

kemampuan rumah sakit menutupi biaya operasional dengan penghasilan 

operasional yang diperolehnya. Target cost recovery tahun 2016 sebesar 84% dari 

total pendapatan operasional, akan tetapi pada realisasinya sumber daya yang 

harus dikeluarkan Rumah Sakit sebesar 90,54% dari pendapatan operasional 

Rumah Sakit. Terkait tidak maksimalnya penyerapan anggaran yang telah 
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dipaparkan kemungkinan dapat disebabkan karena kurangnya upaya yang telah 

dilakukan untuk mengefektifkan dan mengefisienkan sumber daya yang ada. 

Berdasarkan penelitian terdahulu terdapat beberapa faktor yang diduga 

mempengaruhi kinerja manajerial adalah sebagai berikut: 

1. Partisipasi Anggaran yang di teliti oleh Dita Nafinia,dkk (2016), Wisnu Tri 

Yuniarto dan Suwardi (2015), Ony Kurniawati (2011), Nurul Azizah 

(2012), Faizah Kamilah,dkk (2013), Hanifatuz Zahro dan Indira Januarti 

(2016), Hendrik dan Nansy (2008), Zuwesty dan Ricky (2014). 

2. Komitmen Organisasi yang diteliti oleh Dita Nafinia,dkk(2016), Wisnu Tri 

Yuniarto dan Suwardi (2015), Ony Kurniawati (2011), Nurul Azizah 

(2012), Hendrik dan Nansy (2008), Zuwesty dan Ricky (2014). 

3. Sistem Pengendalian Intern yang diteliti oleh Nur Afrida (2013). 

4. Sistem Akuntansi Manajemen yang diteliti, Alfatah Wali (2016). 

5. Desentralisasi yang diteliti oleh Nur Afrida (2013), Alfatah Wali (2016). 

6. Gaya kepemimpinan yang diteliti oleh Wisnu Tri Yuniarto dan Suwardi  

(2015), Ony Kurniawati (2011), Zuwesty dan Ricky (2014). 

7. Peran Manajer yang diteliti oleh Nurul Azizah (2012). 
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Tabel 1.3 

Faktor-faktor yang mempengaruhi Kinerja Manajerial 

berdasarkan penelitian sebelumnya 

No Peneliti Tahun 

Parti 

sipasi 

Angga 

ran 

Komit 

men 

Organi 

sasi 

Sistem 

Pengen 

dalian 

Intern  

Sistem 

Akun 

tansi 

Mana 

jemen 

Desen 

tralisasi 

Gaya 

Kepemim 

pinan 

Peran 

Manajer 

1 Dita 

Nafinia 

2016 √ √ - - - - - 

2 Wisnu Tri 

Yunianto 

dan 

Suwardi 

2015 √ √ - - - √ - 

3 Ony 

Kurniawati 

2011 √ X - - - √ - 

4 Nurul 

Azizah 

2012 X X - - - - √ 

5 Nur Afrida 2013 - - √ - √ - - 

6 Faizah 

Kamilah 

2013 √ - - - - - - 

7 Hanifatuz 

Zahro dan 

Indira 

Januarti 

2016 √ - - - - - - 

8 Alfatah 

Wali M 

2016 - - - √ √ - - 

9 Hendrik 

Manossoh 

dan Nansy 

2008 √ √ - - - - - 
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10 Zuwesty 

Eka Putri d 

an Ricky 

Adiguna 

2014 √ √ - - - √ - 

Tanda √ = Berpengaruh terhadap Kinerja Manajerial 

Tanda X = Tidak Berpengaruh terhadap Kinerja Manajerial 

Tanda - = Tidak diteliti  

Penelitian ini merupakan replikasi dari penelitian terdahulu yang 

dilakukan oleh Dita Nafinia,dkk (2016) yang berjudul Pengaruh Partisipasi 

Penyusunan Anggaran dan Komitmen Organisasi terhadap Kinerja Manajerial, 

adapun variabel yang diteliti terdiri dari dua variabel yaitu: Variabel Dependen 

dan Variabel Independen. Dimana variabel dependen yang digunakan yaitu 

Kinerja Manajerial, serta variabel independen yang digunakan Partisipasi 

Penyusunan Anggaran dan Komitmen Organisasi. Lokasi dan tahun data dalam 

penelitian tersebut yaitu Dinas Daerah Kota Cimahi pada tahun 2016 dengan unit 

observasi pegawai atau aparat pemerintah pada 9 Dinas Daerah Kota Cimahi. 

Penelitian ini menggunakan sampel pegawai atau aparat pemerintah pada 9 Dinas 

Daerah Kota Cimahi, dengan teknik sampling yang digunakan purposive sampling 

sebanyak 51 kuesioner di sebarkan kepada responden, dan 43 kuesioner yang 

kembali dan dapat diolah. Hasil penelitian ini menunjukkan Partisipasi 

Penyusunan Anggaran dan Komitmen Organisasi berpengaruh terhadap Kinerja 

Manajerial. Dengan saran penelitian ini hanya dilakukan di Dinas Daerah Cimahi, 

sehingga tidak dapat di generalisasikan, sehingga hendaknya peneliti selanjutnya 

dapat mempertluas objek penelitian.  



12 

 

Adapun perbedaan dengan penelitian terdahulu, lokasi penelitian 

terdahulu dilakukan di 9 Dinas Daerah Kota Cimahi, sedangkan rencana dalam 

penelitian ini penulis memilih lokasi Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung. 

Alasan dalam pemilihan tempat penelitian karena berdasarkan fenomena yang 

telah dipaparkan diatas bahwa pada tahun 2016 total anggaran tidak menyerap 

maksimal yang disebabkan adanya pekerjaan AMDAL yang tidak dapat 

dilaksanakan karena waktu yang tidak mencukupi, serta realisasi anggaran 

peningkatan pendapatan kurang dari yang ditargetkan dan anggaran untuk biaya 

operasional melebihi anggaran yang telah ditetapkan. 

Alasan dalam pemilihan variabel karena penelitian tentang kinerja 

manajerial telah banyak dilakukan tetapi hasil dari penelitian tidak memberikan 

hasil konsistensi yang signifikan terhadap faktor-faktor yang mempengaruhi 

kinerja manajerial. Terdapat perbedaan hasil penelitian mengenai partisipasi 

anggaran dan komitmen organisasi terhadap kinerja manajerial.  

Hasil penelitian Wisnu Tri Yunianto (2015), Ony Kurniawati (2011), 

Hanifatuz Zahro (2016), Dita Nafinia (2016), Hendrik Manossoh (2008), dan 

Zuwesty Eka Putri (2014) menemukan bahwa partisipasi anggaran berpengaruh 

terhadap kinerja manajerial, sedangkan Nurul Azizah (2012) menemukan bahwa 

partisipasi anggaran tidak berpengaruh terhadap kinerja manajerial.  

Hasil penelitian Wisnu Tri Yunianto (2015), Dita Nafinia (2016), 

Hendrik Manossoh (2008), dan Zuwesty Eka Putri (2014) menemukan bahwa 

komitmen organisasi berpengaruh terhadap kinerja manajerial, sedangkan Ony 
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Kurniawati (2011) dan Nurul Azizah (2012) menemukan bahwa komitmen 

organisasi tidak berpengaruh terhadap kinerja manajerial. 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka penulis tertarik 

untuk melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Partisipasi Anggaran dan 

Komitmen Organisasi terhadap Kinerja Manajerial” 

 

1.2 Identifikasi Masalah dan Rumusan Masalah 

1.2.1 Identifikasi Masalah 

Berdasarkan fenomena yang telah diuraikan sebelumnya, maka 

identifikasi masalah yang akan diteliti dalam penelitian ini adalah: 

1. Masih adanya perusahaan dan instansi yang kinerja manajerialnya rendah. 

2. Adanya perusahaan dan instansi yang kinerja manajerialnya rendah 

disebabkan karena kurangnya partisipasi manajer dalam proses penyusunan 

anggaran. 

3. Adanya perusahaan dan instansi yang kinerja manajerialnya rendah 

mengakibatkan tujuan organisasi tidak tercapai dengan baik dan 

menurunnya kepercayaan masyarakat terhadap perusahaan/intansi. 

 

1.2.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang penelitian tersebut maka yang menjadi 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah: 

1. Bagaimana partisipasi anggaran di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit Mata 

Cicendo Bandung. 
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2. Bagaimana komitmen organisasi di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit Mata 

Cicendo Bandung. 

3. Bagaimana kinerja manajerial di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit Mata 

Cicendo Bandung. 

4. Seberapa besar pengaruh partisipasi anggaran terhadap kinerja manajerial di 

Pusat Mata Nasional Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung. 

5. Seberapa besar pengaruh komitmen organisasi terhadap kinerja manajerial 

di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

Berdasarkan latar belakang penelitian tersebut maka yang menjadi tujuan 

penelitian dalam penelitian ini adalah: 

1. Untuk mengetahui partisipasi anggaran di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit 

Mata Cicendo Bandung. 

2. Untuk mengetahui komitmen organisasi di Pusat Mata Nasional Rumah 

Sakit Mata Cicendo Bandung. 

3. Untuk mengetahui kinerja manajerial di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit 

Mata Cicendo Bandung. 

4. Untuk mengetahui dan menganalisis besarnya pengaruh partisipasi anggaran 

terhadap kinerja manajerial di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit Mata 

Cicendo Bandung. 
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5. Untuk mengetahui dan menganalisis besarnya pengaruh komitmen 

organisasi terhadap kinerja manajerial di Pusat Mata Nasional Rumah Sakit 

Mata Cicendo Bandung. 

 

1.4 Kegunaan Penelitian 

1.4.1 Kegunaan Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi teori berupa 

bukti empiris dalam bidang Akuntansi Manajemen khususnya tentang pengaruh 

partisipasi anggaran dan komitmen organisasi terhadap kinerja manajerial serta 

diharapkan dapat memberikan tambahan informasi, wawasan, dan referensi di 

lingkungan akademis serta bermanfaat bagi pengembangan ilmu pengetahuan 

seperti: 

1. Memberikan tambahan informasi mengenai pendekatan partisipasi anggran 

untuk meningkatkan kinerja manajerial. 

2. Memberikan tambahan informasi mengenai komitmen karyawan dalam 

organisasi yang dapat meningkatkan kinerja manajerial. 

3. Memberikan informasi bahwa banyak cara yang dapat dilakukan untuk 

upaya meningkatkan kinerja manajerial. 

 

1.4.2 Kegunaan Praktis 

Penelitian ini diharapkan dapat berguna untuk memberikan gambaran 

yang bermanfaat secara langsung maupun tidak langsung bagi berbagai pihak, 

yaitu: 
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1. Bagi penulis 

a. Memberikan gambaran, menambah wawasan, dan pengalaman mengenai 

partisipasi anggaran dan pengaruhnya terhadap kinerja manajerial. 

b. Memberikan gambaran, menambah wawasan, dan pengalaman mengenai 

komitmen organisasi dan pengaruhnya terhadap kinerja manajerial. 

c. Memberikan gambaran, menambah wawasan, dan pengalaman mengenai 

upaya-upaya yang dapat dilakukan organisasi untuk meningkatkan 

kinerja manajerial. 

2. Bagi organisasi 

a. Sebagai bahan masukan dan sumbangan pemikiran untuk organisasi 

tentang pengaruh partisipasi anggaran terhadap kinerja manajerial. 

b. Sebagai bahan masukan dan sumbangan pemikiran untuk organisasi 

tentang pengaruh komitmen organisasi terhadap kinerja manajerial. 

c. Sebagai bahan masukan dan tambahan informasi untuk organisasi 

tentang upaya untuk menigkatkan kinerja manajerial. 

3. Bagi pihak lain 

a. Memberikan informasi mengenai upaya meningkatkan kinerja manajerial 

melalui pendekatan partisipasi anggaran. 

b. Memberikan informasi mengenai upaya meningkatkan kinerja manajerial 

melalui komitmen karyawan dalam organisasi. 

c. Memberikan informasi mengenai upaya-upaya yang dapat dilakykan 

untuk meningkatkan kinerja manajerial. 
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1.5 Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penulis akan melakukan penelitian pada Pusat Mata Nasional Rumah 

Sakit Mata Cicendo Bandung yang bertempat di Jl. Cicendo No. 4, Sumur 

Bandung, Babakan Ciamis, Kota Bandung, Jawa Barat 40117. Penulis melakukan 

penelitian ini mulai dari 25 Januari 2018 – 8 Februari 2018 


