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Abstrak

Iklim kerja dalam sebuah organisasi terbentuk dari persepsi pekerja terhadap
kebijakan, dukungan, kejelasan organisasi, penghargaan dan tanggungjawab. Iklim
organisasi selanjutnya akan menciptakan iklim kerja yang dapat mempengaruhi
pekerja terhadap kepuasan kerja dan produktivitas kerja perawat. Tujuan penelitian
ini adalah menggambarkan hubungan antara iklim kerja, dan kepuasan kerja dengan
produktivitas kerja perawat. Penelitian ini merupakan penelitian dengan desain
deskriptif korelasi dengan pendekatan cross sectional. Penelitian ini menggunakan
total populasi yang telah memenuhi kriteria inklusi, yaitu seluruh perawat pelaksana
yang bekerja di ruang rawat inap BRSUD Waled Cirebon yang berjumiah 141 orang.
Instrumen yang digunakan adalah kuesicner yang disusun berdasarkan elemen-
elemen iklim kerja, kepuasan kerja, dan produktivitas kerja. Hasil uji validitas dan
reliabilitas didapatkan seluruh pernyataan dalam kuesioener adalah valid (0,3705-
,9266) dan reliabel (0,9709). Analisis data menggunakan analisis univariat, bivariat,
dan multivariat. Hasil penelitian adalah 50,4% perawat mempunyai persepsi baik
tetang iklim kerja, 51,8% perawat puas dalam bekerja dan 53,2% bekerja produktif.
Adanya hubungan yang bermakna antara iklim kerja dan kepuasan kerja dengan
produktivitas kerja perawat.Variabel yang paling berhubungan dengan produktivitas
kerja adalah kepuasan kerja, kejelasan organisasi, dan tanggung jawab serta jenis
kelamin sebagai variabel confounding. Variabel kepuasan kerja merupakan variabel
yang paling berhubungan dengan produktivitas kerja (p value=0,000; OR=13,784).
Saran: penelitian ini diharapkan bagi pihak manajer rumah sakit mempertahankan dan
meningkatkan iklim kega yang baik guna mencapai kepuasan kerja dan
meningkatkan produktivitas kerja melalui sosialisasi tentang visi, misi, tujuan
organisasi dan perbatkan komunikasi antar petugas kesehatan di rumah sakit.

Kata Kunci: Iklim kerja, Kepuasan Kerja, Perawat Pelaksana, Produktivitas Kerja
Daftar Pustaka: 61 (1987 — 2008)

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



UNIVERSITY OF (NDONESIA

MASTER PROGRAM IN NURSING SCIENCE

MAJORING IN NURSING LEADERSHIP AND MANAGEMENT
POST GRADUATE PROGRAM — FACULTY OF NURSING

Thesis, July 2009
Muadi

The Relationship Beetween Work Climate And Job Satisfaction With Productivity
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xiv + [53 pages + 23 tabel + 2 schemes + 5 appendics
Abstract

Work climate in organization is formed from the staffs perception upon policy,
support, organizations clarity, reward and responsibility. In turn it will create a
working climate influencing the staff with else job satisfaction and with productivity
of nursing staff. The research was descriptive the relationshif between work climate
and job satisfaction with productivity of the nursing staff. The research was
description correlation through cross sectional approach. The research used total
population which have fulfilled inclusion criterias were 141 nurses, The instrument
applied to this study was modified a instrument. The validity and reliability test of the
work climate instrument, job satisfaction instrument and productivity of the nursing
staff instrument was validity and productivity of the nursing staff instrument was
validity (0,3705-0,9266) and reliability (0,9709). The result of univaried analysis
described, nurses who perceived good to the work climate 50,4%, who had good job
satisfaction 51,8% and 53,2%. The productivity of nursing staff. The conclusion of
this study showed that there was significant relationship between work climate and
job satisfaction with productivity of nursing staff. Therefore the dominant variables
that correlated with productivity of nursing staff was job satisfaction (p value = 0,000;
OR = 13,784)from this result can be suggested for direction hospital, it was increased
work climate to satisfaction job and increasing work conditioning quality through
communication effectiveness.

Key Word: Job Satisfaction, Nursing staff, Productivity, Work Climate
Bibliography: 61 (1987 — 2008)
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BAB 1

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Globalisasi berdampak terhadap perubahan-perubahan di segala bidang, yang
merupakan tantangan bagi para manajer dalam mengelola organisasinya.
Kecermatan bagi para manajer dalam mengelola organisasi sangat diperlukan
agar organisasi mampu beradaptasi dengan perkembangan ilmu dan teknologi
guna menjaga kelangsungan hidup organisasi. Batas-batas geografis bukan
menjadi hambatan bagi persaingan yang mungkin timbul di era keterbukaan
ini, sehingga diharapkan perusahaan lokal telah mempersiapkan diri untuk
membina dan memajukan organisasinya, terutama sumber daya mamisia agar
mampu menghadapi persaingan baik indusiri yang sejents maupun industri

lainnya (Moelijono, 2004).

Rumah sakit merupakan salah satu institusi pelayanan kesehatan yang
menyediakan berbagai jenis pelayanan yang padat teknologi, padat modal,
padat karya dan padat profesi serta elemen-clemen sumber daya manusianya
terdin dari berbagai tenaga profesi baik medis, paramedis atau tenaga profesi
lainnya yang memberikan pelayanan keschatan kepada masyarakat selama 24
jam setiap harinya (Aditama, 2000). Sumber daya manusia yang terbanyak di
rumah sakit adalah tenaga keperawatan yaitu sekitar 40-60 % (Swansburg,
2000), sehingga pelayanan keperawatan sangat menentukan kualitas pelayanan

di rumah sakit secara keseluruhan (Gilles, 1996).

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009
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Kualitas pelayanan yang optimal dapat dicapai melalui strategi pengelolaan
sumber daya manusia, fasilitas, peraturan dan kebijakan serta kecukupan
modal sebagai masukan dan hasil kegiatan organisasi termasuk produktivitas
sebagai hasil akhir dari produksi yang tidak terlepas dari efektifitas dan
efisienst perusahaan (Sulistivani & Rosida, 2003; Wijono, 1999). Menurut
flyas (2002) produktivitas berhubungan dengan faktor lingkungan, faktor
personal, faktor organisasi dan faktor manajemen. Lebih lanjut Gilles (1996)
menjelaskan produktivitas kerja dapat dicapai bila adanya motivasi tinggi dan
kepuasan kerja staf dalam melaksanakan pekerjaannya, untuk mencapai
kepuasan tersebut diperlukan kondisi kerja yang kondusif. Swansburg dan
Swansburg (2000} kondisi kerja yang kondusif merupakan iklim organisasi
yang berpengaruh terhadap kerja perawat. Pengaruh tersebut oleh Murray dan

Dicrose (1997) disebut iklim kerja.

Iklim kerja dalam organisasi merupakan persepsi staf tentang segala sesuatu
yang terdapat di lingkungan kerja sebagai kepribadian organisasi yang dapat
dilihat dan dirasakan sebagai efek dari staf yang bekerja bersama-sama dalam
suatu tempat kerja (Murray & DiCroce, 1997; Steers & Porter, 1991;
Swansburg, 2000). Lebih [anjut Swansburg dan Swansburg (2000)
menjelaskan dalam organisasi keperawatan iklim kerja pada dasamya
merupakan keterlibatan antara staf dan manajernya di orpanisasi tersehut.
Menurut Suyanto (2008) terdapat beberapa dimensi iklim kerja dalam
organisasi keperawatan, yaitu kejelasan organisasi, kesesuaian, standar,

penghargaan, tanggung jawab dan hubungan kerjasama. Dimensi-dimensi
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tersebut bila terjadi kesenjangan antara yang dirasakan dan yang diharapkan

akan menimbulkan iklim kerja yang kurang baik (Kolb, et.al, 1995).

Penerapan iklim kerja dalam hal tanggung jawab dapat diamati melalui
penataan ulang sistem pemberian asuhan keperawatan dengan Model Praktek
Keperawatan Profesional (MPKP), hal ini memberikan hasil positif terhadap
asuhan keperawatan berkesinambungan (Sitorus, 2006), schingga dapat
meningkatkan mutu pelayanan keperawatan yang berdampak terhadap
kepuasan pasien dan kepuasan kerja perawat pelaksana (Lovarigdge &
Cumming, 1996). Hasil penelitian Wahyudi (1999) di RS Fatmawati Jakarta
tentang iklim kerja dan kepuasan kerja di rumah sakit memunjukan hasil bahwa

iklim kerja berhubungan secara signifikan dengan kepuasan kerja.

Kepuasan kerja merupakan penilaian dari pekerja tersebut tentang seberapa
jauh pekerjaannya secara keseluruhan memuaskan kebutuhannya (As’ad,
2003). Setiap individu mempunyai tingkat kebutuhan yang berbeda-beda,
sehingga pencapaian tingkat kepuasannya berbeda-beda pula, hal ini sesuai
dengan pendapat Hasibuan (2000) yang menjelaskan bahwa tingkat kepuasan
setiap individu berbeda-beda sesuai dengan sistem nilai yang berfaku pada
diﬁnya. Banyak faktor yang mempengaruhi kepuasan kerja salah satunya
adalah karakteristik pekerjaan yang meliputi imbalan yang diterima,
pengawasan, kondisi pekerjaan itu sendiri, hubungan antar teman sekerja,

keamanan kerja, dan kesempatan berprestasi (Wexley & Yuki, 2005)

Kepuasan kerja mempunyai arti penting baik bagi karyawan maupun

perusahaan, karena dapat menciptakan keadaan positif di dalam lingkungan
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kerja perusahaan. Karyawan yang mcrasa puas akan bekerja lebih baik dan
akan menurunkan angka furn over serta meningkatkan produktifitas kerja
(Mitchell, 1994). Hasil penelitian Hadi Pranata (1996, dalam Moelyono, 2004)
menjelaskan bahwa kepuasan kerja merupakan faktor yang dapat

mempengaruhi produktivitas ketrja karyawan.

Produktivitas adalah ukuran apa yang diperoleh dari apa yang diberikan,
dengan membandingkan seberapa jauh masukan dan keluaran (Atmosoeprapto,
2001; Hasibuan, 2000). lebih lanjut Hasibuan (2000) menjelaskan
produktivitas termasuk cara pemanfaatan terhadap sumber-sumber dalam
memproduksi barang dan jasa. Pada dasamya produktivitas merupakan ukuran
dari sejauhmana daya alam, tekhnologi dan manusia dipergunakan dengan baik
sehingga mampu berprestasi dalam mewujudkan hasil yang di inginkan

organisasi (Robbin, 2006).

Produktivitas dalam organisasi keperawatan diwujudkan melalui pemberian
asuhan keperawatan yang efektif dan efisien berdasarkan standar yang telah
ditentukan {Atmosoeprapto, 2001; Sulistiyani & Rosida, 2003; Swansburg,
1999). Efektifitas dan efisiensi dalam pemberian asuhan keperawatan
merupakan dua hal yang harus dipahami oleh manajer sebagai pemimpin yang
efektif sehingga dapat mempengaruhi orang lain untuk bekerja produktif
(Gillies, 1956; Tappen, 1998). Hasil penelitian Supriyatna (2002) menunjukan
ada hubungan yang signifikan antara gaya kepemimpinan demokratis dengan
produktivitas kerja. Lebih lanjut hasil penelitian Sumarni (2001) didapatkan

lemahnya pengawasan melalui supcrvisi dan belum optimalnya konfrensi
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keperawatan di asumsikan sebagai penyebab belum optimalnya tingkat

produktivitas kerja perawat.

Badan Rumah Sakit Umum Daerah (BRSUD) Waled Kabupaten Cirebon,
merupakan remah sakit tipe C dengan 180 tempat tidur. Pada tatmn 2008 Bed
Occupation Rate 72,78%, Length of Stay 2,63 hari dan Turn of Interval 1 hari.
Total karyawan sebanyak 329 orang. Dari sejumliah itu 141 orang adalah
perawat yang bekerja di instalasi rawat inap dengan kualifikasi pendidikan
SPK 21 orang, D 3 Keperawatan 115 orang dan S 1 Keperawatan 5 orang.
Jumlah perawat di rumah sakit yang cukup besar tersebut, dituntut untuk dapat
memberikan pelayanan yang professional, paripurna dan berkualitas kepada
masyarakat, serta sebagai tempat rujukan dan pelatihan baik bagi institusi
pendidikan maupun rumah sakit lain, sesuai dengan visi rumah sakit "Menjadi
pusat rujukan dan pelatihan yang mandini di wilayah Cibening {Cirebon-

Brebes-Kuningan) pada talmn 2010”.

Hasil penelitian komite keperawatan di BRSUD Waled (2008) tentang
kepuasan kerja perawat pelaksana didapatkan 55% perawat menyatakan
kurang puas terutama tentang fasilitas keperawatan, dan hasil kajian awal yang
dilakukan peneliti melalui kuesioner tentang iklim kerja dan produktivitas
kerja dengan 15 perawat pelaksana di instalasi rawat inap pada 26 Februari
2009, didapatkan 60% perawat menyatakan iklim kerja di rumah sakit masih
kurang, terutama tentang standar dan penghargaan bagi perawat serta terdapat
53,3% produktivitas kerja perawat masih rendah, terutama kurang memenuhi
kualifikasi pekerjaan dan kurang dapat bergaul secara efektif di antara perawat

pelaksana.
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Hasil observasi peneliti dan diperkuat hasil wawancara dengan bagian
keperawatan tentang kepuasan kerja dan iklim kerja, menyatakan bahwa
kurangnya fasilitasi yang menunjang pelayanan keperawatan sehingga perawat
bekerja dengan fasilitas seadanya yang pada akhirnya kurang merasa puas,
standar asuhan keperawatan (SAK) dan Standard Operating Prosedure (SOP)
dibuat pada talun 2002 sehingga kurang sesuai dengan kondisi saat ini, selain
itu masih kurangnya penghargaan terhadap perawat diakui oleh kepala bidang
keperawatan terutama dalam jenjang karir yang saat ini belum berjalan di

rumah sakit.

Hasil observasi juga didapatkan bahwa pelaksanaan asuhan keperawatan di
ruangan belum dilakukan sesuai dengan standar yang ada. Hal im diperkuat
hasil wawancara dengan bidang keperawatan tentang produktivitas kerja
perawat bahwa masih banyaknya perawat yang betum mampu bekerja sesuai
dengan standar dan kurangnya insiatif dalam melakukan asuhan keperawatan.

Kondisi tersebut menunjukan produktivitas kerja perawat masih kurang,

Berdasarkan data dan fenomena tersebut, maka perlu dilakukan penelitian
dengan judul “Hubungan iklim dan kepuasan kerja dengan produktivitas kerja

perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon”.
B. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka dapat dirumuskan masalah
penelitiannya adalah belum diketahuinya hubungan antara iklim dan kepuasan
kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap

BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009, sehingga peneliti ingin mengetahui
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apakah ada hubungan antara iklim dan kepuasan kerja dengan produktivitas
kerja perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon 2009 ?
C. Tujuan
1. Tujuan Umum

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi hubungan
iklim dan kepuasan kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.
2. Tupan Khusus

Dengan penelitian ini diharapkan dapat:

a. Teridentifikast gambaran:

1) Iklim kerja (sub variabel kejelasan organisasi, kesesuaian, standar,
penghargaan, tanggung jawab, dan hubungan kerjasama) di instalasi
rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

2) Kepuasan kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD
Waled Kahupaten Cirebon Tahun 2009

3) Produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap
BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

4} Karakteristik perawat pelaksana (umur, jenis kelamin, pendidikan,
dan masa kerja) perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD

Waled Kabupaten Cirebon.
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b. Teridentifikasi hubungan antara;

1

2)

3)

4)

Iklim kerja (kejelasan organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan,
tanggung jawab, dan hubungan kerjasama) dengan Kepuasan kerja
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon.

Iklim kerja (kejelasan organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan,
tanggung jawab, dan hubungan kerjasama) dengan produktivitas
kerja perawat pelaksana di Instalast Rawat Inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon.

Kepuasan kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Variabel Iklim kerja (kejelasan organisasi, kesesuatan, standar,
penghargaan, tanggung jawab, dan hubungan kerjasama) dan
kepuasan kerja yang paling berhubungan dengan produktivitas kerja
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon setelah dikontrol oleh variabel confounding.

D. Maagfaat Peaclitian

1.

Manfaat Aplikatif

a. Sebagai masukan bagi pihak manajemen mumah sakit untuk membuat

rencana intervensi terhadap upaya peningkatan SDM yang terkait

dengan penerapan iklim kerja yang baik schingga dapat memberikan

kepuasan dan meningkatkan produktivitas kerja perawat.
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b. Memberikan masukan kepada perawat pelaksana dalam menciptakan
iklim kerja yang baik melalui peningkatan tanggung jawab dan
hubungan kerjasama sehingga tercapai kepuasan kerja yang berdampak

terhadap produktivitas kerja.

. Manfaat Akademis dan Keilmuan

a. Berkontribusi dalam pengembangan ilmu pengetahuan khususnya ilmu
manajemen sumber daya manusia.

b. Hasil penelitian ini dapat memberikan informast bam, ataw menunjang
teori-teori yang sudah ada, tentang hubungan iklim dan kepuasan kerja

dengan produktivitas kerja.
. Manfaat Metodologis

Sebagai bahan penelitian lanjutan dengan metode yang sesuai dalam ruang

lingkup yang lebih luas.
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BAB I1

TINJAUAN PUSTAKA

Bab ini membahas teori-teori yang relevan dengan penelitian yang dilakukan.
Teori-teor ini terdiri dad iklim kerja, kepuasan kerja, dan produktivitas ketja yang

menjadi unsur utama dalam penelitian ini.

A. Iklim Kerja

Pemberdayaan tenaga perawat sangat diperlukan dalam rangka penataan ulang
sistem pelayanan keperawatan dengan tujuan optimalisasi semua sumber daya
sehingga menghasilkan pelayanan yang berkualitas, Menurut Marquis &
Houston (2000) aspek tersebut antara lain filosofi, struktur organisasi, standar

kerja, tanggung jawab, hubungan kerja dan koordinasi dan otonomi perawatan.

Apabila aspek-aspek tersebut dapat mempengaruhi organisasi dalam kondisi
kondusif maupun tidak kondusif. Menurut Swansburg & Swansburg (2000)
kondisi kerja dalam iklim organisasi berpengaruh terhadap kerja perawat.

Pengaruh tersebut oleh Muraray dan Dicroce (1997) disebut iklim kerja.

1. Pengertian

Iklim kerja dalam organisasi merupakan persepsi staf tentang segala
sesuatu yang terdapat di Iingkungan kerja sebagai kepribadian organisasi
vang dapat dilihat dan dirasakan sebagai efek dari staf yang bekerja
bersama-sama dalam suatu tempat kerja didasarkan pada realitas (Murray

& DiCroce, 1997; Robbins, 2006; Steers & Porter, 1991; Swansburg,
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1999). Lebih lanjut Robbin (2006) iklim organisasi dapat diciptakan
melalui sikap empati dan pengertian manajer kepada bawahannya.
Pendapat lain dari Litwin & Stringer (1968, dalam Mitchel, 1994), iklim
kerja adalah persepsi seseorang yang hidup dan bekerja didalam

lingkungan dan diasumsikan untuk perubahan motivasi dan lingkungannya.

Berdasarkan beberapa pengertian di atas, maka dapat disimpulkan bahwa
iklim kerja adalah persepsi dari staf terhadap lingkungan kerjanya
berdasarkan realitas yang berisi suatu peraturan dan kebijakan yang berlaku
untuk setiap karyawan dimana diperlukan empati serta pengertian dari
manajer ke bawahan sehingga tercipta motivasi staf untuk melaksanakan

pekerjaan dengan cepat, tepat dan akurat,

. Teori Tentang Iklim Kerja

Iklim kerja dalam ilmu manajemen sebagai bagian dari strategi yang
dituangkan dalam perencanaaan, pengorganisasian, pengarahan dan
pengawasan manajer dalam upayanya untuk mempengaruhi staf agar dapat
bekerjasama untuk mencapai tujuan organisasi (Suyanto, 2008). Penciptaan
iklim kerja berpengaruh baik langsung maupun tidak langsung terhadap
tinggi rendahnya motivasi kerja tanggung jawab, kepuasan kerja dan

disiplin kerja serta produktivitas kerja (Kolb. et.al, 1995).

[klim keria merupakan suatu perangkat dari sifat lingkungan kerja yang
dipersepsikan secara langsung maupun tidak langsung oleh karyawan serta
diasumsikan memiliki kekuvatan utama dalam mempengaruhi tingkah laku

karyawan iklim kerja juga tercipta karena adanya kerjasama antara perawat
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pelaksana dan manajer (Gibson, Ivancevich & Donally, 1996; Swansburg,
1999; Timpe, 2000). Lebih lanjut Timpe (2000) menjelaskan kebijakan dan
prosedur, gaya kepemimpinan, rancangan pekerjaan, keterpaduan
kelompok, program pengembangan Kkarir dan program Kkompensasi
merupakan unsur-unsur dalam iklim kerja yang memberikan kepuasan dan

meningkatkan produktivitas kerja karyawan.

Hal yang dapat disimpulkan tentang teori iklim kerja sebagai strategi
manajemen dalam suatu lingkungan kerja yang terdiri dari perencanaan,
pengorganisasian, pengarahan dan pengawasan dimana manajer harus
mampu untuk mempengaruhi staf agar dapat bekerjasama untuk mencapai
tujuan organisasi, memberikan kepuasan serta meningkatkan produktivitas

| kerja karyawan,
. Dimensi Iklim Kerja

Menurut Suyanto (2008) yang mengutip beberapa pendapat para ahli
berkaitan dengan dimensi iklim kerja dalam organisasi keperawatan adalah

sebagai berikut:
a. Kejelasan organisasi.

Kejelasan organisasi berguna untuk mencapai akontabilitas organisast
yang diperoleh dengan memberdayakan staf dalam mempertanggung
jawabkan pekerjaannya. Hal tersebut diwujudkan dengan adanya
direktur dan manajer keperawatan dalam struktur organisasi, sehingga

koordinasi dan komunikasi menjadi jelas bagi setiap staf keperawatan
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(Loveridge & Cumming, 1996; Gillies, 1996). Organisasi keperawatan
juga memerlukan visi, misi dan tujuan, schingga staf memperoleh
kejelasan arah organisasi yang hendak dicapai melalui peran dan
fungsinya (Marquis & Houston, 2000; Swansburg & Swansburg, 2000).
Lebih lanjut Lancaster (1985, dalam Suyanto, 2008) menyatakan staf
harus mengerti dan menerima tujuan organisasi ketika mereka

memasuki lingkungan kerjanya.

. Kesesuaian

Kesesuaian adalah perasaan staf terhadap adanya kebijakan, peratiran,
prosedur yang harus di taati dalam melakukan pekerjaan dibandingkan
dengan cara mereka sendiri yang dianggap tepat, sechingga dimensi ini
sering membebani staf karena dirasakan tidak sesvai dengan

kemampuan dan cara mereka.

Pembuatan kebijakan dan peraturan dilakukan untuk mecapai tujuan
organisasi dalam keperawatan. Kebijakan dibuat untuk meningkatkan
hasil pekerjaan yang optimal seperti kebijakan tentang kepegawaian.
Sedangkan peraturan dibuat untuk menjalankan kebijakan yang telah
dibuat, seperti peraturan tentng penunjukan perawat penanggung jawab
di masing-masing ruangan. Meskipun peraturan tidak fleksibel. hanya
memiliki satu pilihan, tetapi peraturan tetap harus dibuat guna menjaga
tercapainya tujuan organisasi (Kron & Gray, 1987; Marquis &

Houston, 2000; Suyanto, 2008).
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Standar

Loveridge dan Cumming (1996} menjelask@ standar sebagai aturan
dan prosedur yang menuntut perilaku staf. Lebih lanjut Murray dan
Diecroce (1997) menjelaskan standar dalam keperawatan terdiri dari
standar struktur yang meliputi standar peraturan, fasilitas dan tenaga
keperawatan, dan standar proses yaitu standar praktek keperawatan
dan standar asuhan keperawatan (Depkes, 1993), serta standar hasil
yaitu standar tentang hasil yang diharapkan dari pemberian pelayanan
keperawatan berbentuk standar perawatan pasien. Penggunaan standar
keperawatan diperlukan agar dapat diketahui mutu pelayanan yang
diberikan dan guna menurunkan biaya serta diharapkan dapat

membatasi kemungkinan adanya kelalaian (Gillies, 1996).
Penghargaan

Penghargaan adalah berkaitan erat dengan persepsi sesorang mengenai
dirinya, harga diri, harapan pribadi, kebutuhan, keinginan, kepuasan
kerja dan prestasi kerja yang dicapainya, termasuk produktivitas

kerjanya (Sinungan, 2008).

Penetapan yang obyektif diperlukan dalam menentukan staf yang ékan
diberikan penghargaan agar tidak menghancurkan kondisi kompetitif,
apatis dan keraguan. Penghargaan dapat diberikan dalam bentuk positif
seperti jenjang karir, sedangkan penghargaan negatif dapat diberikan
berupa hukuman administratif sampai dengan pemecatan (Tappen,

1995). Lebih lanjut Loveridge dan Cumming (1996) menjelaskan
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penghargaan tersebut dibagi dua, yaitu penghargaan intrinsik seperti
pemberian kompensasi dan bonus atau insentif dan penghargaan
ekstrinsik seperti umpan balik berupa kepuasan yang disampaikan

pasien dan keluvarganya.

. Tanggung jawab

Tanggung jawab terhadap tugas diperlukan oleh staf dan manajer yang
dapat dituangkan dalam bentuk uraian tugas, hal ini berguna untuk
memperjelas pertanggungjawaban pekerjaan yang dilakukan (Tappen,
1995; Kyon & Gray, 1987). Tanggung jawab diberikan atas dasar
pendelegasian kewenangan, otonomi dan pertanggung jawaban melalui
struktur organisasi. Untuk itu, tanggung jawab akan diberikan kepada
staf harus memperhatikan struktur organisasi dan kemampuan staf yang

sesuai (Murray & Dicroce, 1997).

Hubungan kerjasama

Semangat kerjasama sangat diperlukan dalam aktivitas keperawatan,
terutama dalam kesamaan pandangan, semangat kerja dan saling
mendukung untuk mencapai tujuan, dan diharapkan terjadi dukungan

sistem serta sinergi kekuatan (Tapen, 1995)

Rasa saling mendukung dalam tugas perawat di ruang rawat inap
diupayakan dengan mengadakan pertemuan (nursing confrence), saling

menghargai dan mempercayai (Swansburg & Swansburg, 1999). Lebih
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lanjut Lancaster (1985, dalam Suyanto, 2008) menyatakan diperlukan

rasa saling percaya dalam pelaksanaan aktivitas keperawatan.

Dimensi-dimensi iklim kerja tersebut dapat menciptakan iklim kerja dalam
organisasi. Iklim kerja positif yang dipersepsikan oleh staf dapat
menghasilkan kepuasan kerja kepada perawat pelaksana namun sebaliknya
jika iklim kerja dipersepsikan buruk/tidak kondusif, maka akan membawa
dampak pada ketidakpuasan, burn out yang tinggi dan produktivitas kerja

yang menurun.

. Faktor-faktor yang mempengaruhi terbentuknya dimenst iklim kerja

Gilmer (1971, dalam As’ad, 1991) menjelaskan bahwa dimensi iklim kerja
terbentuk karena pengaruh antara lain bentuk dan besarnya organisasi, pola
kepemimpinan, jaringan komunikasi dan prosedur pembuatan keputusan.
Swansburg dan Swansburg (2000) iklim kerja vang positif dalam
organisassi keperawatan dapat dilakukan melalui pengembangan visi, misi
dan tujuan berdasarkan masukan dari bawahan, pengembangan karir dan
pendidikan berkelanjutan, peningkatan kerjasama tim, program sistem
kompensasi, peningkatan otonomi bagi perawat dalam melaksanakan
asuhan keperewalan, pemberian motivasi, pemberian hukwinan yang
konsisten dan kebebasan mengemukakan ide/pendapat bagi staf, serta

mengembangkan strategi perencanaan.
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5. Pengukuran Iklim Kerja

a. Pengukuran menurut Litwin dan Stringer (1968, dalam Kolb et.al,1995)
mengukur iklim kerja pada sebuah organisasi, alat ukur yang digunakan
berupa instrumen/alat ukur yang memasukan dimensi struktur
organisasi, tanggung jawab, penghargaan, pengambilan risiko,

kehangatan dan dukungan, standar dan konflik.

b. Pengukuran menurut Litwin dan Meyer (1971, dalam Kolb et.al,1995)
untuk mengukur iklim kerja pada sebuah organisasi, harus dibuat
instrument atau alat ukur yang memasukan keenam dimensi iklim kerja
yaitu kesesuaian perasaan, tanggungjawab standar penghargaan,
kejelasan dan hubungan antar manusia yang saling berinteraksi dan

membentuk iklim kerja.

c. Pengukuran menurut Likert dalam Wether dan Davis (1989, dalam
Suyanto, 2008) untuk mengukur iklim kerja pada sebuah organisasi,
harus dibuat instrument atav alat ukur yang memasukan dimensi
kepemimpinan. Komunikasi, pengambilan keputusan, tujuan dan

kontrol serta proses pengaruh dan interaksi.

B. Kepuasan Kerja

Kepuasan kerja merupakan sesuatu yang bersifat individu dan besar
manfaatnya bagi individu itu sendiri, organisasi dan masyarakat (Anoraga &
Sayati, 1995; As’ad, 2003). Bagi individu untuk meningkatkan kebahagiaan

hidup mereka, bagi perusahaan meningkatkan produktivitas serta bagi
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masyarakat akan menikmati hasil kapasitas maksimum dari perusahaan.

Penurunan kepuasan kerja individu merupakan alarmning terhadap manajemen

untuk mengkaji uvlang dan merencanakan sumber daya manusia, karena hal

tersebut bisa merupakan akibat dari penurunan motivasi kerja dan prestasi

kerja karyawan (Tlyas, 2002).

1.

Pengertian

Kepuasan kerja adalah perasaan yang menyokong atau tidak menyokong
yang bersifat individual dan berhubungan erat dengan sikap karyawan
terhadap pekerjaan sendiri, situasi kerja dan kerjasama antara pimpinan
dengan sesama karyawan (Tiffin 1985 dalam As’ad, 2003; Waxley &
Yuki, 2005). Sedangkan menurut Blum (1956, dalam Hasibuan, 2000)
mendefinisikan kepuasan kerja merupakan sikap umum yang merupakan
hasil dari beberapa sikap khusus terhadap faktor-faktor pekerjaan,

penyesuaian diri dan hubungan sosial individual diluar kerja.

Kepuasan kerja dari beberapa pengertian di atas merupakan reaksi
emosional yang berbeda-beda dari setiap individu sesuai sistem nilai yang
berlaku pada dirinya, yang berhubungan dengan pekerjaan maupun dengan
kondisi dirinya, juga dipengaruhi oieh pengalaman yang menyenangkan
atau tidak menyenangkan. Jadi semakin banyak aspek-aspek pekerjaan
yang sesuai dengan keinginan dirinya, maka semakin tinggi tingkat

kepuasan vang dirasakan begitu pula sebaliknya
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2. Teori Tentang Kepuasan Kerja

Mangkunegara (2004) mengemukakan beberapa teori tentang kepuasan

kerja di antaranya, yaitu:

a. Teori keseimbangan

Prinsip teori ini menurut Vecchio (1995) bahwa orang merasa puas atau
tidak puas, tergantung apakah ia merasa adanya keadilan {(equity) atau
tidak atas suatu situasi. Perawasan adil dan tidak adil atas situasi yang
diperoleh orang dengan cara membandingkan dirinya dengan orang lain

yang sekantor dan sekelas.

Menurut teori ini, puas atau tidak puasnya pegawai merupakan hasil
dari membandingkan antara masukan dan keluaran dirinya dengan
perbandingan masukan keluaran pegawai lain. Jika perbandingan
tersebut dirasakan seimbang maka pegawai tersebut akan merasa puas.
Tetapi apabila terjadi tidak seimbang dapat menyebabkan dua
kemungkinan yaitu ketidakseimbangan yang menguntungkan dirinya
dan sebaliknya ketidakseimbangan yang menguntungkan pegawai ini

yang menjadi pembanding.

b. Teori Perbedaan

Teori ini pertama kali dipelopori oleh Porter (1961, dalam As’ad, 2003)
yang berpendapat bahwa mengukur kepuasan dapat dilakukan dengan
cara menghitung selisih antara apa yang seharusnya dengan kenyataan

yang dirasakan pegawai tergantung pada perbedaan antara apa yang
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dilihat dan apa yang diharapkan oleh pegawai. Apabila yang didapat
pegawai lebih besar daripada yang diharapkan maka pegawai tersebut
menjadi puas. Sebaliknya apabila yang didapat pegawai lebih rendah

dari pada yang diharapkan akan menyebabkan pegawai tidak puas.

. Teori Pemenuhan Kebutuhan

Teori ini dikembangkan oleh Abraham Maslow (1954, dalam
Gibson,1996). Menurut teori ini, kepuasan kerja pegawai tergantung
pada terpenuhi atau tidaknya kebutuhan pegawai. Pegawai akan merasa
puas apabila ia mendapatkan apa yang dibutuhkannya, maka makin
besar kebutuhan pegawai terpenuhi, makin puas pula pegawai tersebut.
Begitu pula sebaliknya apabila kebutuhan pegawai tidak terpenuhi,

pegawai itu akan merasa tidak puas.

. Teort Dua Faktor

Teori dua faktor yang dikemukakan oleh Herzberg (1959, dalam
Mangkunegara, 2004) yang dihasilkan dari suatu penelitian, yang
menyimpulkan bahwa ada sejurnlah kondisi ekstrinsik pekerjaan, yang
apabila kondisi ini tidak ada, menyebabkan ketidakpuasan diantara para
karyawan. Kondisi ini disebut dissatisfiers atau hygiene factors, karena
kondisi atau faktor-faktor tersebut dibutuhkan minimal untuk menjaga
adanya ketidakpuasan. Faktor-faktor ini berkaitan dengan keadaan
pekerjaan yang meliputi gaji, jaminan pekerjaan, kondisi kerja, status,

kebijakan perusahaan, kualitas supervisi, kualitas hubungan antar
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pribadi dengan atasan, bawahan dan sesama pekerja serta jaminan

sosial.

Sedanpgkan kondisi intrinsik pekerjaan dapat berfunpsi sebagai
motivator, yang dapat menghasilkan prestasi kerja yang baik. Tetapi
jika kondisi tersebut tidak ada, maka akan menyebabkan
ketidakpuasan. Faktor-faktor tersebut berkaitan dengan isi pekerjaan
yang disebut demgan nama faktor pemuas. Faktor-faktor pemuas
tersebut adalah prestasi, pengakuan, pekerjaan itu sendiri, tanggung

jawab, kemajuan-kemajuan, pertumbuhan dan perkembangan pribadi.
3. Faktor Yang Mempengaruhi Kepuasan Kerja

Wexley dan Yuki (2005), menjelasakan kepuasan kerja ditentukan atau
dipengaruhi oleh beberapa faktor yang dikelompokan menjadi tiga bagian,

yaitu :

a. Karakteristik individu, meliputi kebutzhan-kebutuhan individu, nilai-

nilai yang dianut, dan ciri kepribadian.

b. Variabe! yang bersifat situasional, yang meliputi perbandingan
terhadzp situasi scsial yang ada, kelompok acuan, peongaruli dard

pengalaman sebelumnya.

c. Karakteristik pekerjaan, meliputi imbalan yang diterima, pengawasan,
pekerjaan itu sendiri, hubungan antar teman sekerja, keamanan kerja,

dan kesempatan berprestasi.
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Faktor-faktor yang mempengaruhi kepuasan kerja dalam penelitian ini

hanya dibatasi pada kelompok karakteristik pekerjaan, yang meliputi :
a. Imbalan yang diterima

Faktor ini lebih banyak menyebabkan ketidakpuasan, dan jarang orang
mengekspresikan kepuasan kerjanya dengan sejumlabh uang yang
diperolehnya. Imbalan merupakan faktor multidimensi dalam kepuasan
kerja, dimana hal ini akan membantu seseorang untuk memenuhi
kebutuhan dasamya tapi juga merupakan alat untuk memberikan
kebutuhan kepuasan pada tingkat yang lebih tinggi. Staf melihat
imbalan sebagai refleksi dari bagaimana manajemen memandang
kontribusi mereka terhadap pekerjaan (Gilmer, 1996 dalam As’ad,
2003). Lebih lanjut Wexley dan Yuki (2005), menjelaskan imbalan atau
upah merupakan determinan yang lebih penting bagi kepuasan kerja
seseorang yang memiliki anggapan materi dan uang sangat berarti

baginya.
b. Pengawasan

Bagi karyawan, supervisor dianggap sebagai figur ayah sekaligus
atasannya. Pengawasan yang buruk ai(an menyebabkan absensi dan
turn over (Gilmer, 1996 dalam As’ad, 2003). Pada pengawasan ini
pihak manajemen harus mampu memberikan pengawasan yang
obyektif dan berkesinambungan sehingga dapat memberikan alternatif
pemecahan masalah yang dihadapi oleh karyawan secara cepat dan

tepat (Mangkunegara, 2004).
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Kemampuan supervisor melaksanakan pengawasan atan supervisi yang
merupakan salah satu fungsi dari manajemen akan mempenganihi
kinerja pegawai dan kepuasan kerja pegawai dalam upaya peningkatan
kualitas dan produktivitas ketrja yang pada akhirnya akan mencapai
tujuan organisasi yang telah ditetapkan oleh manajemen (Wexley &

Yuki, 2005)

. Kondisi Pekerjaan

Kondisi pekerjaan memiliki pengaruh terhadap kepuasan kerja, jika
kondisi kerja yang baik misalnya lingkungan yang bersih, lingkungan
menarik, individu akan lebih mudah menyelesaikan pekerjaannya, akan
tetapi bila kondisi sebaliknya maka akan lebih sulit menyelesaikan
pekerjaannya. (Luthans, 2005). Gilmer {1996, dalam As’ad, 2003) yang
termasuk kondisi pekerjaan adalah kondisi tempat, ventilasi,

penyinaran, kantin, dan tempat parkir,

. Keamanan Kerja

Faktor Ini sering discbut sebagai penunjang kepuasan kerja, baik bagi
staf pria maupun wanita. Keadaan yang aman sangat mempengaruhi
perasaan staf selama bekerja (Gilmer, 1996 dalam As’ad, 2003). Lebih
lanjut Wexley dan Yuki (2005) menjelaskan keamanan kerja memiliki
pengaruh terhadap kepuasan kera, jika kemanan kega terjamin
misalnya lingkungan yang aman, lingkungan yang kondusif maka

karyawan akan lebih mudah menyelesaikan pekerjaannya, akan tetapi
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bila kondisi sebaliknya maka akan lebih sulit menyelesaikan

pekerjaannya.

. Hubungan antar teman sekerja

Teman sekerja merupakan kolompok kerja berbentuk tim yang sangat
mempengaruhi kepuasan kerja. Teman sekerja yang kooperatif akan
mempengaruhi kepuasan kerja seseorang yang paling sederhana
(Wexley & Yuki, 2005). Teman sekerja yang kuat akan memberikan
dukungan, kenyamanan dan nasehat serta bantuan antar teman. Hasil
penelitian mengidentifikasikan bahwa kelompok diperlukan dan saling
ketergantungan antar anggota dalam menyelesaikan tugasnya dan akan

memiliki kepuasan kerja yang lebih tinggi.
Kesempatan berprestasi

Ada tidaknya kesempatan untuk memperoleh pengalaman dan
peningkatan kemampuan selama kerja merupakan kondisi yang dapat
mempengamhi kepuasan kerja karyawan (Gilmer, 1996 dalam As’ad,
2003). Sering individu yang dipromosikan dengan dasar senioritas akan
merasa terpuaskan dalam kerja, tetapi tidak sebanyak orang yang
dipromosikan atas dasar kinerja/prestasi kerjanya. Lingkungan kerja
yang posifif dan kesempatan untuk berkembang secara intelektual dapat
memperluas keahlian dasar untuk mencapai prestasi yang lebih baik

(Luthan, 2005).
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Persepsi kepuasan kerja staf perawatan akan menyatakan puas dalam
melaksanakan pekerjaan yang dipengaruhi oleh berbagai faktor tersebut di
atas. Biasanya jika perawat puas, maka akan menunjukan sikap yang
positif terhadap pekerjaan yang telah dilaksanakan dan begitu juga
sebaliknya ia akan menunjukkan sikap yang negatif terhadap pekerjaannya,
dan sikap yang negatif tersebut dapat mengakibatkan tidak tercapainya
kematangan psikologis sehingga akan menjadi frustasi, sehingga
mempunyai semangat kerja rendah, cepat lelah, bosan, emosi tidak stabil,
sering absen, born out dan turn over yang tinggi yang pada akhirmya

kinerjanya akan buruk dan produktivitas menurun.

. Pengukuran Kepuasan Kerja

Mangkunegara (2004), menjelaskan pengukuran kepuasan kerja dapat
digunakan skala indeks deskrpsi jabatan, skala kepuasan kerja berdasarkan

ekspresi wajah, dan kuesioner kepuasan kerja Minnesota.

a. Pengukuran Kepuasan Kerja Dengan Skala Indeks Deskripsi Jabatan

Skala pengukuran dikembangkan oleh Smith, Kendali dan Hulin pada
tahun 1969. Pada penggunaannya, pegawai ditanya mengenai pekerjaan
maupun jabatannya yang dirasakan dangat baik dan sangat buruk,
dalam skala mengukur sikap dari lima area, yaitu area kerja,
pengawasan, upah, promosi dan Co-woker. Setiap pertanyaan yang
diajukan harus dijawab dengan cara menandai jawaban ya, tidak atau

tidak ada jawaban.
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b. Pengukuran Kepuasan Kerja Berdasarkan Ekspresi Wajah

Cara ini dikembangkan oleh Kunin pada tahun 1955. Skala terdiri dari
seri gambar wajah-wajah orang mulai dari sangat gembira, gembira,
netral, cemberut dan sangat cemberut. Pegawai diminta untuk memilih
ekspresi wajah yang sesuai dengan kondisi pekerjaan yang dirasakan

saat itu.
¢. Pengukuran Kepuasan Kerja Dengan Kuesioner Minnesota.

Pengukuran kepuasan kerja ini dikembangkan oleh Weiss, Dawis, dan
England pada tahun 1967. skala ini terdin dari pekerjaan yang
dirasakan sangat tidak puas, tidak puas, netral, memuaskan dan sangat
memuaskan. Pegawai diminta untuk memilih alternatif jawaban yang

sesuai dengan kondisi pekerjaanya pada saat itu.
C. Produktivitas Kerja

Era globalisasi menuntut ketangguhan setiap sistem ekonomi nasional untuk
menjadi bagian dari sistem ekonomi dunia. Oleh karena itu setiap
manajer/pempinan organisasi harus mempunyai dasar yang memadai untuk
melakukan manafemen: peningkatan produktiviias pada organisasinya {Giraif,
2006). Produktivitas pada dasarnya merupakan sikap mental patriotik yang
memandang hari depan secara optimis dengan berakar pada keyakinan diri
bahwa kehidupan hari ini lebih baik dari hari kemarin dan hari esok lebih baik

dart hari ini (Sinungan, 2008).
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Pengertian Produktivitas

Produktivitas adalah pengukuran sejumlah kuantitas dan kualitas seberapa
baik sumber daya dipergunakan bersama dalam organisasi schingga
mencapai Kkinerja yang mencakup efektivitas dan efesiensi untuk
menghasilkan swatu unit hasil produksi (Paul Mall dalam Ilyas, 2002;

Robbins, 2006; Sinungan, 2008).

Anoraga (1995) menjclaskan produktivitas dilihat dar segi psikologi
merupakan tingkah laku manusia atau individu yaitu tingkah laku aktivitas,
lebih khusus di bidang kerja atau organisasi kerja. Lebih lanjut Swansburg
dan Swansburg (2000) mengemukakan produktivitas dalam keperawatan
adalah hasil akhir dari pemberian pelayanan asuhan keperawatan sesuai
dengan standar yang telah ditentukan dan dapat dijamin baik dari kualitas

maupun kualitas kerjanya.

Produktivitas kerja dari beberapa pengertian di atas, dapat disimpulkan
produktivitas kerja perawat merupakan pengukuran hasil akhir baik dari
kuantitas dan kualitas kegiatan pemberian asuhan keperawatan sesuai
dengan standar yang diberlakukan kepada perawat sehigga mencapai
kinerja yang baik dan menghasilkan pelayanan yang berkualitas. Standar
sebagai salah satu tolok ukur keberhasilan perawat dalam mememberikan
asuhan keperawatan dan dapat menjadi acuan dalam penilaian

produktivitas kerjanya.
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2. Faktor-faktor yang mempengaruhi Produktivitas kerja

Ilyas (2002) menjelaskan tentang faktor-faktor yang mempengaruhi
produktivitas kerja, yaitu pertama faktor lingkungan terdiri dari ekonomi,
sosial budaya, hukum dan politik, kedua faktor personal terdiri dari
motivasi, tujuan, kemampuan moral, pendidikan, tingkat penghasilan, gizi
dan kesehatan, dan ketiga adalah faktor organisasi terdiri dari struktur,
tekhnologi dan iklim kerja, serta keempat adalah faktor manajerial terdiri
dari komunikasi, kepemimpinan, pengambilan keputusan, memberikan

motivasi, menyusun tujuan, penentuan dan penggunaan sumberdaya.

Faktor lain yang mempengaruhi produktivitas adalah kepuasan kerja
karyawan (Hadipriatna, 1996 dalam Moelyono, 2004). Tiffin (1985, dalam
As’ad, 2003) mengemukakan kepuasan kerja merupakan hal yang bersifat
individual yang berhubungan erat dengan sikap dari karyawan terhadap
pekerjaan sendiri, situasi kerja dan kerjasama antara pimpinan dengan
sesama karyawan. Karyawan yang merasa puas dalam bekerja akan
menunjukan sikap yang positif terhadap pekerjaannya dan akan tercapai
kematangan psikologis sehingpga menunjukan kinerja yang tinggi dan

berdampak terhapat peningkatan produktivitas kerjanya (Anoraga, 1995).

Balai pengembangan produktivitas daerah menyimpulkan ada enam faktor
utama yang menentukan produktivitas tenaga kerja, yaitu sikap kerja,
tingkat ketrampilan, hubungan antara tenapa kega dan pimpinan,

manajemen produktivitas, efesiensi tenaga kerja dan kewiraswastaan
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(Umar, 2000). Faktor-faktor tersebut saling berhubungan untuk

mempengaruhi karyawan dalam meningkatkan produktivitas kerjanya.

Ranftl (1986, dalam Timpe, 2000) menyebutkan ada tujuh kunci untuk

mencapai produktivitas dan kreativitas kerja yang tinggi, yaitu:

a. Mampu menjalankan fungsi manajemen

Manajemen adalah faktor utama dalam setiap produktivitas perusahaan
dan merupakan faktor yang harus diperhatikan oleh semua peruszhaan
dalam mencapai puncak. Agar tercapai produktivitas yang tinggi, maka
setiap karyawan harus diberi motivasi yang tinggi sebagai salah satu
fungsi manajemen dan ikut serta dalam melakukan pekerjaan (Tapen,

]

1998).

b. Memiliki jiwa kepemimpinan.

Kepemimpinan menajerial memiliki pengaruh yang paling besar
dibandingkan dengan faktor lain dalam produktivitas. Tujuan
organisasi tergantung dari pada kualitas kepimpinan yang dimiliki oleh
seorang manajer. Swansburg (1999) menjelaskan menajer perlu belajar
kepemimpinan agar mengenal nilai-nilai dan perasaan staf, sehingga

tercapai hubungan kerjasama yang baik.

¢. Susunan organisasi yang sederhana.

Setiap organisasi berusaha untuk menghadapi keadaan lingkungan yang
mempengaruhi  kehidupan  organisasi, salah satunya dengan

mengadakan perubahan-perubahan dalam organisasi, termasuk
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melakukan penyederhanaan susunan organisasi (Sulistiyani & Rosida,
2003). Susunan organisasi harus diusahakan sederhana, luwes dan
dapat disesuaikan dengan perubahan, selalu berusaha mengadakan

jumlah tingkat minimum yang konsisten dengan operasi yang efektif.

Kesederhanaan organisasi juga harus dapat menggambarkan garis
pengarahan lebih jelas, tanggung jawab dan sangat menunjang
pengambilan insiatif yang lebih besar oleh siapa saja dalam organisasi.
Meminimalkan peraturan, prosedur dan birokrasi merupakan upaya
dalam penyederhanaan organisasi yang dapat memberikan kebebasan

secara maksimal kepada karyawan.

. Pegawai yang bekerja efektif

Perhatian khusus diperlukan saat menerima atau memilih orang sebagai
karyawan, mutu harus lebih diperhatikan dari pada jumlah (kuantitas).
Pegawai yang baik dan memenuhi standar kualifikasi hanya akan dapat
diperoleh melalui upaya rekruitmen yang efektif (Tomey, 1992).
Menambah lebih banyak karyawan belum tentu dapat meningkatkan
produktivitas. Dan sebelum mempekerjakan karyawan baru seharusnya
dipastikan daliulu buhwa yang ada sekarang sudah bekerja optimal

menurut kemampuan masing-masing.

Tugas yang jelas

Tugas adalah kunci untuk proses uang kreatif dan produktif. Tugas

yang jelas dapat diberikan melalui uraian tugas dimiliki organisasi.
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Uraian tugas sangat diperlukan agar harapan yang diinginkan

organisasi dapat tercapai (Tapen, 1998).

Setiap individu mampunyai suatu suvasana khusus untuk dapat
melakukan kegiatan kreatif dan produktif yang tinggi. Pekexjaan dan
lingkungan kerja sendiri harus dapat memberikan motivasi sehingga
memungkinkan karyawan untuk berkreasi dan berinovasi dalam
bekega. Disamping itu jika pekerjaan dan lingkungan kerjanya tidak
dapat memuaskan dirinya maka karyawan cenderung akan mengalihkan

perhatian pada pekerjaan pribadi di luar organisasinya.
Perencanaan dan pengendalian tujuan

Perencanaan merupakan fungsi adminstratif yangt menempatkan
beberapa resiko terhadap pembuatan keputusan dan pemecahan
masalah (Swansburg, 1999). Perencanaan yang tidak -efektif
menyebabkan kebocoran besar dalam produktivitas, begitu pula
sebaliknya perencanaan yang efektif akan meningkatkan produktivitas,
yaitu membantu memastikan penggunaan sumber daya dengan sebaik-
baiknya, memastikan semua program kedalam perencanaan yang

efesien, upaya yang tepat dan pelaksanaan usaha yang produktif.

. Pclatihan

Pelatihan dapat meningkatkan pengetahuan dan ketrampilan tekhnis
bagi staf yang merupakan salah satu upaya manajemen untuk

memberikan motivasi kepada staf (Mangkunegara, 2004; Sirait, 2006).
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Motivasi sebagai salah satu fungsin manajemen merupakan salah satu

faktor yang mempengaruhi produktivitas organisasi.

Pelatihan juga merupakan sarana yang berguna bagi staf untuk
menerapkan usaha-usaha dalam meningkatkan produktivitas kerja
yaang efektif dalam organisasi. Kondisi ini menuntut adanya komitmen
antara staf dan manajemen sehingga terbentuk tim yang efektif untuk

meningkatkan produktivitas kerja organisasi.
3. Ciri-Ciri Pegawai yang Produktif

Ranftl (1986, dalam Timpe, 2000) menjelaskan beberapa ciri pegawai yang

produktif, yaitu sebagai berikut:
a. Memenuhi kualifikasi pekerjaan

Hal yang mendasar untuk meningkatkan produktivitas kerja adalah
mempunyai karayawan dengan kualifikasi perkerjaan yang baik.
Pengamatan yang khas adalah cerdas. Dan dapat belajar cepat,
kompeten secara profesional, kreatif dan inovatif, memahami
pekerjaan, bekerja dengan cerdik selalu mencari perbaikan, dianggap
meriliki nilai peagawasannya, memiliki catatan prestasi yang berhasil
dan selalu meningkatkan diri. Menurut Swansburg (1999) kualitas
pelayanan keperawatan dapat dilakukan dengan memberikan tugas dan
tanggung jawab yang sesuai dengan kemampuan dan kualifikasi

pekerjaan yang dimiliki oleh staf.
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. Bermotivasi tinggi

Motivasi karyawan dapat meningkatkan produktivitas kerja karyawan
yang baik. Manajer perlu memberikan motivasi kepada karyawan baik
melalui motivasi infrinsik maupun ektrinsik (Tomey, 1992). Motivasi
sebagai faktor kritis, akan memungkinkan setiap pegawai yang
memiliki motivasi untuk berada pada jalan kearah produktivitas tinggi.
Pegamatan yang khas adalah tekun, mempunyai kemauan keras untuk

bekerja, bekerja efektif dan atau tanpa pengawasan.
. Berorientasi pada pekerjaan yang positif

Produktivitas sangat erat hubungannya dengan kebiasaan, perilaku, dan
sikap karyawan yang sudah terpolakan (Sulistiyani & Rosida, 2003).
Sikap yang positif terhadap pekerjaan memiliki implikasi positif yang

menguntungkan organisasi, begitu juga sebaliknya.

Sikap seseorang terhadap tugasnya sangat mempengarhui keinerjanya.
Faktor positif dikatakan sebagai faktor utama dalam produktivitas
pegawai. Pengamatan yang khas adalah menyukai pekerjaan dan
membanggakannya, menetapkan standar yang tinggi dan mempunyai

kebiasaaan kerja yang baik.

. Dewasa

Pegawai yang dewasa memperlihatkan kinerja yang konsisten (Tapen,
1998). Pengamatan yang khas adalah berintegritas tinggi, mempunyai

rasa tanggung jawab yang kuat, mengetahui kekuatan dan kelemahan
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sendiri, mandiri dan percaya diri. Ia pantas untuk memperoleh
penghargaan, hidup dalam dunia nyata, mantap secara emosional, dapat
bekerja efektif walaupun dalam tekanan, dapat belajar dari pengalaman

dan mempunyai ambisi yang sehat.
e. Dapat bergaul dengan efektif

Hubungann antar staf perawat dalam mengelola pelayanan keperawatan
memerlukan komitmen dan visibilitas yang tinggi dari manajer
tethadap staf (Swansburg, 1999). Kemampuan untuk memantapkan
hubungan antar pribadi yang positif adalah aset yang dapat
meningkatkan produktivitas. Pengamatan yang khas adalah
memperagakan kecerdasan sosial, pribadi yang menyenangkan,
berkomunikasi dengan efektif, bekerja produktif dalam rangka upaya

tim, serta memperagakan sikap positif dan antusias.
4, Pengukuran Produktivitas

Beberapa ahli mengemukakan tentang cara pengukuran produktivitas kerja
karyawan dalam suatu organisasi. Menurut Ilyas (2002) mengemukakan
pengukuran produktivitas dengan dua cara yaitu physical productivity dan
value productivity. Physical productivity adalah pengukuran produktivitas
yang Kuantitatif dengan unit pengukuran dapat berupa ukuran panjang,
jumlah unit, berat, waktu dan jumlah sumber daya manusia. Sedagkan
value productivity adalah pengukuran produktivitas dengan menggunakan
nilai uang sebagai tolok ukur sehingga produktivitas dikonversi dalam

bentuk rupiah.
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Amstrong (1990) menjelaskan produktivitas dapat diukur dengan beberapa
seri rasio, yaitu rasio hasil produksi, rasio biaya dan rasio prestasi kerja.
Sedangkan pengukuran produktivitas kerja yang dikembangkan oleh
Hanson dalam Swansburg (1999) menyatakan bahwa produktivitas dapat

dihitung dengan menghitung jumiah jam kerja perawat — pasien perhari.

Pengukuran produktivitas kerja model lain menurut Curtin (1984, dalam
Swansburg, 1999) menjelaskan bahwa produktivitas profesional
berhubungan dengan penerapan pengetahuan. Produktivitas dapat diukur

secara obyektif, melalui tahap sebagai berikut:

a. Tujuan pengukuran dari kemujaraban (efficacy): kemampuan
akademik, tingkat pencapaian akademik, pendidikan berkelanjutan,

perkembangan ketrampilan dan pengalaman.

b. Tujuan pegukuran dari efektivitas: kemampuan dalam melaksanakan
prosedur, ketepatan memprioritaskan aktivitas, penampilan kerja secara
profesional dan sesvai dengan standar yang ada, memberikan informasi
yang jelas dan tepat pada orang lain serta mampu bekerjasama dengan

orang lain.

¢. Tujuan pengukuran dari efesiensi: sikap yang cepat tanggap, kehadiran

sesuai dengan kenyaan, Kketelitian, dapat beradaptasi dan secara

ekonomi dapat melakukan penghematan.
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D. Perawat Pelaksana

Perawat pelaksana adalah seseorang yang telah lulus pendidikan formal dan
mempunyai ijazah keperawatan dari semua jenjang pendidikan yang disahkan
oleh pemerintah atau yang berwenang dan mempunyai tugas melaksanakan
asuhan keperawatan baik dirumah sakit maupun dikomunitas (Depkes, 1999;
Swansburg, 1999). Dalam penelitian ini adalah perawat pelaksana yang

bertugas di instalasi rawat inap Badan RSUD Waled Kebupaten Cirebon.

Perawat pelaksana merupakan individu yang mempunyai karakteristik pribadi
terdiri dari umur, jenis kelamin dan masa kerja yang berhubungan dengan

produktivitas kerja (Robbins, 2006).
1. Umur

Umur merupakan salah satu faktor personel yang mempengaruhi
produktivitas kerja (Yaslis, 2002). Ada suatu keyakinan bahwa
produktivitas akan merosot dengan makin tuanya seseorang (Robbins,
2006). Hal ini sering dikaitkan dengan ketrampilan seorang individu
khususnya kecepatan, kecekatan, kekuatan dan koordinasi akan menurun
seiring dengan berjalannya waktu. Hasil penelitian Simanjutak (1995)
mengemukakan bahwa prestasi kerja meningkat bersamaan dengan
menmgkatnya usia, lalu menurun menjelang rua/pensiun dan tingkat
produktivitas tertinggi pada usia 35 — 39 tahun. Selain itu kebosanan dalam
bekerja yang monoton dan berlarut serta kurangnya rangsangan intelektual
akan dapat berkontribusi terhadap berkurangnya produktivitas (Robbins,

2006).
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Menurut Ranftl (1986, dalam Timpe, 2000) seseorang dikatakan dewasa
bila mempunyai integritas tinggi, yaitt mempunyai rasa tanggung jawab
yang kuat, mengetahui kekuatan dan kelemahan sendiri, mandiri dan
percaya diri, mantap secara emosi, dapat belajar dari pengalaman serta
mempunyai ambisi yang schat. Lebih lanjut i2a mengemukakan bahwa

dewasa merupakan salah satu ciri individu yang produktif.

. Jenis Kelamin

Secara konsisten tidak ada perbedaan antara kinerja laki-laki dan
perempuan  dalam kemampuan memecahkan masalah, ketrampilan
analisis, dorongan kompetisi, motivasi dan kemampuan belajar. Beberapa
risct mengenai tingkat ketidakhadiran mengatakan bahwa perempuan lebih
tinggi daripada laki-laki. Hal ini ada kaitannya dengan peran perempuan
dalam tanggung jawab keluarga dan perawatan anak serta sebagai pencari

nafkah sekunder (Robbins, 2006).

. Pendidikan

Latar belakang pendididikan akan mempengaruhi kinerja, dimana individu
yang berpendidikan tinggi menunjukan kinerja dan produktivitas kerja
yang lebih baik (Anoraga, 1995; Siagian, 2001). Lebih lanjut Ranftl (1986,
dalam Timpe, 2000) menyatakan untuk mencapai produktivitas dan
kreativitas yang tinggi, sangat diperlukan staf yang mempunyai
kemampuan dan dedikasi yang tinggi serta mampu menciptakan suatu

pekerjaan yang tidak membosankan.
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Robbins (2006) menyatakan bila taraf pendidikan meningkat maka
kemampuan seseorang akan meningkat pula sehingga mempunyai
konsekuensi meningkatnya kebutuhan-kebutuhan kompensasi
kemampuannya. Dengan kata lain seseorang yang tinggi tingkat

pendidikannya cenderung untuk mempunyai produktivitas kerja t:'mggi.

Berdasarkan wuraian tersebut dapat disimpulkan bahwa pendidikan dapat
menentukan produktivitas kerja, walaupun bukan menjadi faktor utama,
namun ada kecenderungan semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang

maka semakin tinggi tingkat produktivitas kerjanya.

. Masa Kerja

Robbins (2006) berpendapat bahwa senioritas bukan sebagai faktor
penentu dalam produktivitas ketja. Beberapa penelitian terhadap hubungan
senioritas dengan produktivitas menunjukan tidak ada bukti yang kuat
bahwa orang-orang yang telah lama berada pada suatu pekerjaan akan lebih
produktif daripada yang sentoritasnya lebih rendah (Sihombing, 2005).
Akan tetapi masa kerja akan mempengaruhi pegalaman seseorang, semakin
lama bekerja semakin banyak pengalaman schingga produktivitas kerja

dapat meningkat (Siagian, 2601).

Pandapat lain dari As’ad (2003) mengemukakan bahwa pegalaman kerja
seseorang akan berpengaruh terhadap produktivitas kerja. Lebih lanjut
Martoyo (1998, dalam Sihombing, 2005) mengemukakan bahwa seseorang
yang baru bekerja, belum mengenal dan menghayati pekefaan yang

menjadi tanggung jawabnya. Sedangkan masa Kerja seseorang yang terlalu
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lama dalam suatu organisasi, akan merasa jenuh dalam bekerja sehingga
tejadi penurunan kreativitas karena tidak adanya tantangan dalam

pekerjaannya
E. Kerangka Teori

Kerangka teori dalam penelitian ini didasarkan teori tentang iklim kerja,
kepuasan kerja dan produktivitas kerja. kerangka teori disusun dan diambil dari
teori-teori yang diungkapkan oleh Gilmer (1996, dalam Asad, 2001), Litwin
dan Mayeri (1971, dalam Kolb et al., 1995), Litwin dan Siringer (1984, Kolb et
al., 1995), Mangkunegara (2004), Ranftl (1984, dalam Timpe, 2000), Robbins

(2006), Suyanto (2008), dan Wexley & Yuki (2005).

Iklim kerja dalam organisasi'mcrupakan persepsi staf tentang segala sesuatu
yang terdapat di lingkungan kerja sebagai kepribadian organisasi yang dapat
dilihat dan dirasakan sebagai efek dan staf yang bekerja bersama-sama dalam
suatu tempat kerja didasarkan pada realitas. Menurut Suyanto (2008) terdapat
beberapa dimensi iklim kerja dalam organisasi keperawatan, yaitu kejelasan
organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan, tanggung jawab dan hubungan

kerjasama.

Iklim kerja yang baik akanl memberikan kepuasan kerja bagi karyawan. Gilles
(1996) karyawan yang mempunyai motivasi tinggi dan kepuasan kerja akan
mencapai produktivitas kerja yang tinggi. Produktivitas kerja perawat secara
tidak langsung dipengaruhi oleh karakteristik perawat itu sendiri, yang
meliputi umur, jenis kelamin, pendidikan, status perkawinan dan pengalaman

kerja (Robbins, 2006). Menurut Ranftl (1986, dalam Timpe, 2000)
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produktivitas kerja perawat dapat ditunjukan oleh ciri-ciri pribadi yang

produktif yaitu memenuhi kualiftkasi

pekerjaan, bermotivasi tinggi,

berorientasi pada peketjaan yang positif, dewasa, dan dapat bergaul dengan

efektif. Kerangka teori ini dapat digambarkan pada bagan 2.1 di bawah ini:

Bagan 2.1
Kerangka Teori Penelitian
IKLIM KERJA: KEPUASAN KERJA:
1. Struktur I. Kesempatan untuk maju
2. Tanggung Jawab 2. Keamanan kerja
3. Resiko 3. Gaiji
4. Penghargaan 4. Perusahaan dan manajemen
5. Kehangatan 5. Pengawasan
6. Dukungan 6. Fakior intrinsik dari pekerjaan
7. konflik 7. Kondisi kerja
8. Kejelasan Organisasi 8. Aspek sosial dalam pekerjaan
9. Kesesuaian 9. Komunikasi
10. Standar 10, Fasilitas
11. Kepemimpinan 11. Imbalan yang diterima,
12. Hubungan kerja sama 12. Hubungan antar teman sekerja
13. Kesempatan berprestasi
Litwin dan Mayeri (1971 dalam
Kolb et al., 1995), Litwin & Wexley dan Yuki (2005),
Stringer (1984, dalam Kolb et al., Mangkunegara (2004), Gilmer (1996,
1995) dan Suyanto (2008). dalam Asad, 2001)
PRODUKTIVITAS KERJA:
Karakteristik Individu: 1. Memenuhi kualifikasi pekerjaan
1. Umur 2. Bermotivasi tinggi ,
2. Jenis Kelamin N 3. Berorientasi pada pekerjaan yang
3. Pendidikan —V/ positif
4. Masa Kerja 4. Dewasa
(Robbins, 2006) 5. Dapat bergaul dengan efektif
(Ranftl, 1986 dalam Timpe, 2000)
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BAB I

KERANGKA KONSEP, HIPOTESIS, DAN DEFINIS] OPERASIONAL

Bab ini menjelaskan tentang kerangka konsep penelitian, hipotesis penelitian dan
definisi operasional setiap variabe! penelitian. Kerangka konsep merupakan

reduksi dari tinjuan teori yang dikembangkan terhadap masalah yang diteliti.

A. Kerangka Konsep

Berdasarkan tinjauan teoritis yang ada dalam tinjauan pustaka, peneliti ingin
mengetahui hubungan antara iklim dan kepuasan kerja dengan produktivitas
kerja perawat pelaksana. Variabel independent adalah iklim kerja, yang terdiri
dari sub variabel dimensi iklim kerja menurut Suyanto (2008) yaitu kejelasan
organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan, tanggung jawab dan hubungan
kerjasama dan kepuasan kerja yang terdiri dari imbalan yang diterima,
pengawasan, kondisi pekerjaan, hubungan antar teman sekerja, keamanan
kerja, dan kesempatan berprestasi (Wexley & Yuki, 2005), serta produktivitas

kerja perawat pelaksana sebagai variabel dependent.

Produktivitas kerja perawat pelaksana yang digunakan dalam penelitian ini
adalah kemampuan perawat pelaksana dalam memberikan asuhan keperwatan
dan mempunyai pribadi yang produktif yaitu memenuhi kualifikasi pekerjaan,
bermotivasi tinggi, berorientasi pada pekerjaan yang positif, dewasa, dan
dapat bergaul dengan efektif (Curtin 1984, dalam Swansburg, 1999; Ranftl,

1986 dalam Timpe, 2000).
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Karakteristik perawat pelaksana yang terdiri dari umur, jenis kelamin,
pendidikan dan masa ketja (Robbins, 2006) sebagai variabel confounding

terhadap produktivitas ketja perawat pelaksana.

Secara skematis digambarkan dalam bagan 3.1 di bawah ini:

Bagan 3.1
Kerangka Konsep Penelitian

IKLIM KERJA

(1) Kejelasan organisasi
(2) Kesesuaian

(3) Standar

(4) Penghargaan

(5) Tanggung jawab

(6) Hubungan kerjasama

- PRODUKTIVITAS
KERJA

KEPUASAN KERJA

Confounding:

Umur

Jenis Kelamin
Pendidikan
Masa Kerja
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B. Hipotesis

Hipoptesis dalam penelitian ini adalah sebagai berikut:

1.

Ada hubungan antara iklim kerja dengan kepuasan kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

a. Ada hubungan antara kejelasan organisasi dengan Kepuasan kega
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten
Cirebon

b. Ada hubungan antara kesesuaian dengan kepuasan kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

¢c. Ada hubungan antara standar dengan kepuasan kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

d. Ada hubungan antara penghargaan dengan kepuasan kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

¢. Ada hubungan antara tanggung jawab dengan kepuasan kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

f. Ada hubungan antara hubungan kerjasama dengan kepuasan kegja
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon

Ada nubungan antara fklim kerja dengan produkiivitas kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon
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a. Ada hubungan antara kejelasan organisasi dengan produktivitas kerja
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten
Cirebon

b. Ada hubungan antara kesesuaian dengan produktivitas kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

c. Ada hubungan antara standar dengan produktivitas kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

d. Ada hubungan antara penghargaan dengan produktivitas kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

e. Ada hubungan antara tanggung jawab dengan produktivitas kerja
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten
Cirebon

f. Ada hubungan antara hubungan kerjasama dengan produktivitas kerja
perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waied Kabupatenl

Cirebon

. Ada hubungan antara kepuasan kerja dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat [Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

. Ada hubungan antara iklim (kejelasan organisasi, kesesuaian, standar,
penghargaan, tanggung fawab, dan hubungan kerjasama) dan kepuasan
kerja dengan produktivitas kerja perawat [Sclaksana di Instalasi Rawat Inap
BRSUD Waled Kabupaten Cirebon setelah dikontro! variabel

confounding
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Tabel 3.1
Definisi Operasional
DEFINISI HASIL
VARIABEL OPERASIONAL CARA UKUR UKUR SKALA
1) 2) (3) 4) (5)

Variabel Independen

1. Iklim Kerja Persepsi perawat Diukur dengan kuesioner B. 1= Kurang, Ordinal
pelaksana sebanyak 36 item permyataan. Setiap bila<
terhadap item diukur dengan skala likert, skor median
lingkungan 1 — 4. Skor tertinggi= 144 dan Rl R
kerjanya, meliputi  terendah= 36 2 Eﬂlk, bila
kejelasan Pertanyaan positif: median
organisasi, 4= Sangat setuju
kesesuaian, 3= Setuju (nilai
standar, 2= Tidak setuju median:
penghargaan, 1 = Sangat tidak setuju 105)
tanggung jawab Pertanyaan negatif:
dan hubungan 1= Sangat setuju
kerjasama 2= Setuju
3= Tidak setuju
4= Sangat tidak setuju
a Kejelasan Persepsi perawat  Diukur dengan kuesioner B 1=Kurang, Ordinal
Orpanisasi pelaksana tentang  sebanyak 6 item pernyataan (no 1-6) bila <

kejelasan visi,
misi dan tujuan
pelayanan
keperawatan
berkaitan dengan

tugas perawat

Setiap item diukur dengan skala
likert, skor | — 4. Skor tertinggi= 24
dan terendah=6
Pertanyaan positif;

4= Sangat setuju

3= Setuju

2= Tidak setuju

{= Sangat tidak setuju
Pertanyaan negatif’

1= Sangat setuju

2= Setuju

3= Tidak setuju

4= Sangat tidak setuju

mean
2= Baik, bila
= mean

(nilai mean:
19,02)

b.Kesesnaian Persepsi perawat
pelaksana tentang
kesesuaian
kebijakan, dan
peraturan
berkaitan dengan
tugas perawat
pelaksana

Diukur dengan kuesioner B
sebanyak 6 item pemyataan (no 7 —
12). Setiap item diukur dengan skala
likert, skor 1 — 4. Skor tertinggi= 24
dan terendah=6
Pertanyaan positif’

4= Sangat setuju

3= Setuju

2= Tidak setuju

1= Sangat tidak setuju

1= Kurang.  Ordinal
bila <
mean

2 = Baik,
bila >
mean

(nilai mean:
17.77)
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(1 2) (3} “4) )
Pertanyaan negatif’
1= Sangat setuju
2= Setuju
3= Tidak setuju
4= Sangat tidak setuju
¢. Standar Persepsi perawat ~ Diukur dengan kuesioner B 1= Kurang, Ordinal
pelaksana tentang  sebanyak 6 item pemyataan {no 13 - bila <
peraturan, fasilitas  18) Setiap itemn diukur dengan skala median
keperawatan, likert, skor 1 — 4. Skor tertinggi= 24 Rl
jumlah perawat, dan terendah=6 2 E_alk’ bila
standar asuhan Pertanyaan positif: i
. median
keperawatan dan 4= Sangat setuju
standard 3= Setuju (nilai
operating 2= Tidak setuju median:
prosedure yang 1= Sangat tidak setuju 16,00)
ada di ruangan. Pertanyaan negatif:
1= Sangat setuju
2= Setuju
3=Tidak setuju
4= Sangat tidak setuju
d.Penghargaan  Persepsi perawat Diukur dengan kuesioner B 1= Kurang, Ordinal
pelaksana tentang  sebanyak 6 item pernyataan (no 19 — bila <
sistem 24) Setiap itern divkur dengan skala mean
penghargaan dan  likert, skor | — 4. Skor tertinggi= 24 2= Baik, bila
imbalan atas hasil  dan terendah=6 B e
pelaksanaan tugas  Pertanyaan positif: g
yang dilakukan 4= Sangat setuju (nilai mean:
dalam bentuk 3= Setuju 17,28)
insentif dan 2= Tidak setuju
jenjang karir 1= Sangat tidak setuju
perawat. Pertanyaan negatif:
1= Sangat setuju
2= Setuju
3= Tidak setuju
4= Sangat tidak setuju
e. Tangpung Persepsi perawat Diukur dengan kuesioner B 1= Kurang, Ordinal
Jawab pelaksana tentang  sebanyak 6 item pernyataan (no 25 bila <
tanggung jawab — 30) Setiap item diukur deagan mean
perawat lerhadap  skala likert, skor I — 4. Skor 2= Baik, bila
pelaksanaan tugas  tertinggi= 24 dan terendah= 6 Z mean
sesuai dengan
uraian tugas, Pertanyaan positif: (nilai mean:
otonomi, 4= Sangat setuju 16,35)

pendelegasian
dan kemandirian
dalam
pengambilan
keputusan

3= Setuju
2= Tidak setuju
t= Sangat tidak setuju
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() (2) (3) 4) (5)
Pertanyaan negatif:
1= Sangat setuju
2= Setuju
3= Tidak setuju
4= Sangat tidak setuju
f. Hubungan Persepsi perawat ~ Diukur dengan kuesioner B 1= Kurang, Ordinal
ketjasama pelaksana tentang  sebanyak 6 item pernyataan (no 31 bila <
hubungan antar — 36). Setiap item diukur dengan median
perawat melalui skala likert, skor 1 — 4. Skor Rl e
dukungan, saling  tertinggi= 24 dan terendah=6 2 Iimk, bila
mengh ariaeuﬂgan Pertanyaan positif: median
I Ya, Sert 4= Sangat setuju .
adanya komitren 3= Setuiy (nilai
bersama dalam 9= Tide;lk - median:
R 1= Sangat tidak setuju 18,00)
gas. Pertanyaan negatif:
1= Sangat setuju
2= Sefuju
3= Tidak setuju
4= Sangat tidak setuju
2. Kepuasan Kondisi yang Diukur denpgan kuesioner C i= Kurang Ordinal
Kerja dirasakan oleh sebanyak 36 item pernyataan. Setiap Puas,
perawat pelaksana  item diukur dengan skala likert, skor bila <
setalah 1 — 4, Skor tertinggi= 144 dan mean
zlpzrr;l;ir;dmgkan terendah= 36 2= Puas, bila
diharapkan dengan Peminyaan positif: = mean
. 4= Sangat puas . .
apa yang diperoleh 3= Puas (nilai mean:
dari pekerjaannya =K p 93.85)
tentang imbalan — Sorang tuas
i 1= Tidak puas
pengawasan yang
dilakukan ¢leh . )
Bmecthkodls, Peminyaan negatift
. 1= Sangat puas
pekerjaan, 2= Puas
hubungan antar =K
teman sekerja, PRRLESL S
4=Tidak puas

keamanan kerja
dan keszmbatan
berprestasi bagi
perawat pelaksana
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(1) . (2)

3 4)

&)

Variabel Dependen

3. Produktivitas  Persepsi perawat

Kerja pelaksana tentang
pekerjaannya
yang
mencerminkan
kemampuan
untuk
melaksanakan
asuhan
keperawatan yang
bermutu dengan
indikator
memenuhi
kualifikasi
pekerjaan,
motivasi tinggi,
orientasi
pekerjaan positif,
dewasa, dan
kemampuan
bergaul secara
efektif

Diukur dengan kuesioner D terdiri 1= Kurang
dari 32 item pernyataan. Setiap item produlktif,
diukur dengan skala likert, skor 1 — bila <
4. Skor tertinggi= 128 dan terendah~ mean
32 9=
Pcrt:‘i_nyaan positif: Produktif,

4= Selalu .

= Qact bila>

3= Sering

2= Jarang mean

1= Tidak pernah
Pertanyaan negatif: 104,77)

1= Selalu

2= Sering

3= Jarang

4= Tidak pemnah

(nilai mean:

Ordinat

4. Cofounding

a. Umur Lama hidup
perawat
pelaksana dalam
tahun sejak lahir
sampai dengan
ulang tahun
terakhir

Kuesioner Afisian Umur
responden
dajam tahun

Interval

b. Jenis Ciri biologis
Kelamin yang dimiliki
oleh perawat
pelaksana dan
dibedakan
menjadi laki-laki
dan neremunuan

Kuesioner A/pilihan laki-laki atau
perempuan

1. Perempuan
2. Laki-laki

Nominal

¢. Pendidikan Jenjang
pendidikan
formal dalam
keperawatan
berdasarkan
ijazah terakhir
responden

Kuesioner A i. SPK
2. DI
3. St kep

Ordinal
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)]

2 (3)

@

&)

d. Masa Kerja

Lama bekerja Kuesioner Afisian
dalam tahun

dimulai sejak

perawat

pelaksana

bekerja di

BRSUD Waled

sampai dengan

penelitian

dilaksanakan

Lama kerja
responden
dalam tahun

Interval
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BAB IV

METODOLOGI PENELITIAN

Bab ini membahas tentang desain penelitian, populasi dan sampel penelitian,
tempat penelitian, waktu penelitian, etika penelitian, alat pengumpulan data,
prosedur pengumpulan data dan rencana analisis data untuk menegakan hipotesis

dalamn penelitian ini.
A. Desain Penelitian

Penelitian yang dilakukan dengan menggunakan metode deskriptif korelasi
karena bertujuan untuk mencari hubungan antara iklim (dengan sub variabel
kejelasan organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan, tanggungjawab,
hubungan kerjasama) dan kepuasan kerja sebagai variabel independent
dengan produktivitas kerja perawat pelaksana sebagai variabel dependent.
Penelitian ini menggunakan pendekatan cross sectional yaitu dilakukan

pengambilan sampel dalam waktu bersamaan (Sugiono, 2000).
B. Populasi dan Sampel
1. Populasi

Populasi adalah keseluruhan dari subjek penelitian (Arikunto, 2002).
Popuasi dalam penclitian ini adalah seluruh perawat pelaksana yang
bekerja di instalasi rawat inap Badan RSUD Waled Kabupaten Cirebon

sebanyak 141 orang.

30
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2. Sampel

Sampel dalam penelitian ini adalah total sampel, dengan kriteria inklusi

sebagai berikut:

a.

b.

d.

e.

Perawat yang melakukan kegiatan asuhan keperawatan kepada pasien.
Perawat pelaksana yang bekerja di instalasi rawat inap Badan RSUD
Waled Kabupaten Cirebon.

Perawat pelaksana yang tidak dalam keadaan sakit, cuti hamil atau
melahirkan, melanjutkan pendidikan dan mengikuti pelatihan.

Tidak menjabat kepala ruangan.

Bersedia menjadi responden.

Adapun jumlah sampel berdasarkan ruangan yaitu sebagai berikut:

Tabel 4.1
Jumlah Sampel Berdasarkan Ruangan
NO NAMA RUANGAN PERANTAT
I Anggrek 10
2 Mawar 16
3 Perinatologi 17
4 Bougenvenville 16
5 Teratai 15
6 ICu 18
7 Anyelir 16
8 Delima 12
9  Dahlia 15
10 Qbservasi 6
Jumlah 141

Jumlah sampel 141 seluruhnya menjadi responden dalam penelitian ini.
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C. Tempat Penelitian

Penelitian ini dilakukan di instalasi rawat inap Badan RSUD Waled
Kabupaten Cirebon JI. Kesehatan No. 04 Telp (0231) 661126 — 661275
Cirebon dan merupakan mmmah sakit pusat rujukan di Wilayah Timur
Kabupaten Cirebon. Instalasi rawat inap merupakan instalasi yang mempunyai
jumlah perawat terbanyak di rumah sakit dan bekerja selama 24 jam dalam
satu hari dan 7 hari dalam seminggu, sehingga kondisi ini diharapkan dapat
menggambarkan kondisi kerja perawat pelaksana pada umumnya di Badan

RSUD Waled Kabupaten Cirebon.
D. Waktu Penelitian

Penelitian dilaksanakan mulai dari uji coba kuesioner pada tanggal 20 — 25
April 2009 di Badan RSUD Arjawinangun Kab. Cirebon, dan pengumpulan
data penelitian dilakukan mulai tanggal 27 April — 14 Mei 2009 di Badan

RSUD Waleb Kab. Cirebon.

E. Etika Penelitian

Sebelum melakukan pengumpulan data, peneliti menjelaskan kepada
responden tentang tujuan, manfaat penelitian, prosedur, hak-hak responden
dan kerahasiaan identitasnya. Peneliti juga menegaskan bahwa angket yang
diisi oleh responden tidak berpengaruh terhadap penilaian kinerja responden.
Semua responden yang memenuhi kriteria inklusi berpartisipasi dalam
penelitian ini dengan membubuhkan tanda tangan pada surat persetujuan

penelitian.
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Penelitian ini dilakukan dengan memperhatikan prinsip-prinsep etik yang

meliputi:

1. Informed Consent, yang berarti sebelum meiakukan penelitian, peneliti
memberikan pemaparan kepada responden tentang penelitian yang
dilakukan, untuk mengetahui tujuan penelitian secara jelas, Jika responden
setnju maka diminta untuk mengisi lembar persetujuan dan
menandatanganinya, dan sebaliknya jika responden tidak bersedia, maka

peneliti tetap menghormati hak-hak responden.

2. Anominity, artinya bahwa responden tidak perlu mengisi identitas diri
(tidak mencantumkan nama responden) dengan tujuan untuk menjaga

kerahasiaan responden.

3. Privacy, artinya bahwa identitas responden tidak diketahui oleh orang lain
dan mungkin oleh peneliti sendiri sehingga responden dapat secara bebas
untuk menentukan pilihan jawaban dari kuesioner tanpa takut di intimidasi
oleh pihak Jain termasuk oleh atasan. Bebas dari bahaya dimana penelitian
ini tidak berdampak terhadap diri responden baik secara langsung maun

tidak langsung.

4. Confidentiality, artinya bahwa informasi yang telah dikumpulkan dari
responden dijamin kerahasiaan oleh peneliti. Responden diberikan jaminan
bahwa data yang diberikan tidak berdampak terhadap kondite dan

pekerjaan.
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F. Alat Pengumpui Data

1.

Kuesioner karekteristik perawat

Kuesioner karakteristik perawat berdasarkan pendapat Robbins (2006)
yang dikembangkan oleh peneliti dan merupakan data langsung yang
didapat dari responden yaita terdiri dari umur, jenis kelamin, pendidikan
dan masa kerja. Data ini merupakan data primer yang diambil melalui
kuesioner dengan isian terbuka, sehingga responden bebas untuk

menjawab pertanyaan dalam kuesioner {(Kuesioner A).
Kuesioner iklim Kerja

Kuesioner iklim kerja dalam penelitian ini dikembangkan oleh peneliti
berdasarkan dimensi dalam iklim menurut Suyanto (2008) yang m_eliputi
kejelasan organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan, tanggung jawab
dan hubungan kerjasama, dengan total pernyataan sebanyak 36 (figa puluh
enam}. Adapun pernyataan di buat dalam bentuk pernyataan positif dan

negatif berdasarkan dimensi iklim kerja, yaitu sebagai berikut:

Tabel 4.2
Kisi-Kisi Kuesioner Iklim Kerja (Kuesioner B)

No Sub Variabel Iklim Kerja Nomor Pernyataan Nomor Pernyataan

Positif Negatif
i. Kgjelasan organisasi 1,3,5 24,6
2. Kesesuaian 7,10,11 8,9,12
3. Standar 13,15,16,18 14,17
4. Penghargaan 19,20.24 21,2223
5. Tanpgpung Jawab 25,27,29 26,28,30
6. Hubungan kerjasama 31,32,34,35 33,36
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Pengukuran menggunakan skala likert dengan 4 (empat) kriteria yang
diasumsikan mempunyai interval sama, yaitu untuk pemyataan positif
nilai 1 = sangat tidak setuju, 2 = kurang setuju, 3 = setuju, dan 4 = sangat
setuju, sedangkan untuk pernyataan negatif 4 = sangat tidak setuju, 3 =

kurang setuju, 2 = setuju dan 1 = sangat setuju.

. Kuesioner kepuasan kerja

Pengukuran kepuasan kerja dalam penelitian ini dikembangkan oleh
peneliti berdasarkan faktor-faktor yang berpengaruh terhadap kepuasan
kerja menurut Wexley dan Yuki (2005) yaitu imbalan, pengawasan,
kondisi pekerjean, teman sekerja, keamanan kerja dan kesempatan
berprestasi. Bentuk penyataan dibagi menjadi dua yaitu pernyataan positif

dan negatif sebagai mana terlthat pada tabel 4.3 di bawah ini:

Tabel 4.3
Kisi-Kisi Kuesioner Kepuasan Kerja (Kuesioner C)

Sub Variabel Kepuasan Nomor Pernyataan Nomor Pernyataan

No Ko Positif Negatif
}.  Imbalan 1,4,6 2,3,5

2. Pengawasan 7,8.9,12 10,11

3.  Kondisi pekerjaan 14,15,17,18 13,16

4. Teman sekerja 21,23,24 19,20,22
3. Keamanan kerja 26,28,29,30 25,27

6.  Kesempatan berprestasi 31,34 32,33,35,36

Pengukuran menggunakan skala likert dengan 4 (empat) kriteria yang
diasumsikan mempunyai interval sama, yaitu untuk pernyataan positif
nilai | = tidak puas, 2 = Kurang puas, 3 = puas, dan 4 = sangat puas,
sedangkan untuk pernyataan negatif 4 = tidak puas, 3 = kurang puas, 2 =

puas, dan | = sangat puas.

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



56

4. Kuesioner Produktivitas Kerja

Pengukuran produktivitas kerja perawat pelaksana dalam penelitian ini
menggunakan kuesioner yang dikembangkan oleh peneliti dengan model
pengukuran berdasarkan model Curtin (1984, dalam Swansburg &
Swansburg, 1999) yang mencerminkan kemampuan perawat pelaksana
untuk melaksanakan asuhan keperawatan yang bermutu dengan indikator
ciri-ciri pegawal yang produktif menurut Ranftl (1986, dalam Timpe,
2000) yaitn memenuhi kualifikasi pekerjaan, bermotivasi tinggi,
berorientasi pekerjaan positif, dewasa, dan mampu bergaul secara efektif.
Bentuk penyataan dibagi menjadi dua yaitu pernyataan positif dan negatif

sebagaimana terlihat pada tabel 4.4 di bawah ini:

Tabel 4.4
Kisi-Kisi Kuesioner Produktivitas Kerja (Kuesioner D}
No Sub Variabel Nomor Pernyataan Nomor Pernyataan
Produktivitas Kerja Positif Negatif
1. Memf_:nuhl kualifikasi 1.3,6.7.9,10 24,58
pekerjaan
2. Bermotivasi tinggi 11,14,15 12,13
3. Berf)!-lcntam pekerjaan 16,17,19 18
positif
4.  Dewasa 21,2425 20,22,23,26
5 Mampu bergani secara
27,28,31,32 29,30

efektif

Pengukuran menggunakan skala likert dengan 4 (empat) kriteria yang
diasumsikan mempunyai interval sama, yaitu untuk pernyataan positif
nilai [ = tidak pernah, 2 = jarang, 3 = sering, dan 4 = selalu, sedangkan
untuk pernyataan negatif 4 = tidak pernah, 3 = jarang, 2 = sering, dan 1 =

sclatu,
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5. Uji Coba Kuesioner

Tujuan dan uji coba kuesioner adalah untuk memperoleh data yan;g akurat
dan obyektif (Hastono, 2007). Hal ini sangat penting dalam penelitian
karena kesimpulan penelitian hanya dapat dipercaya bila alat pengukurnya

adalah akurat dan obyektif.
a. Uji Validitas dan Reliabilitias

Validitas adalah suatu ukuran yang menunjukkan tingkat-tingkat
kevalidan atau Kkesahihan sesuatu instrumen (Arikunto, 2002).
Penguijian validitas dalam penelitian ini menggunakan rumus korelasi
pearson product momment (Azwar, 2003), untuk mengukur masing-
masing item pernyataan dengan membandingkan antara nilai r hitung
dengan t tabel. Bila hasil r hitung lebih besar dari r tabel maka
pernyataan tersebut valid dan bila r hitung lebih kecil dari r tabel maka

penrnyataan tersebut tidak valid (Hastono, 2007).

Reliabilitas adalah kesamaan hasil pengukuran atau pengamatan bila
fakta atau kenyataan hidup tadi diukur atau diamati berkali-kali dalam
waktu yang berlainan (Nursalam, 2003). Reliabilitas menunjukkan
sejauh mana tingkat kekonsistenan pengukuran dari suatu responden
ke responden yang lain atau dengan kata lain sejauh mana pertanyaan
dapat dipahami sehingga tidak menyebabkan beda interpretasi dalam
pemahaman pernyataan tersebut. Uji reliabilitas dalam penelitian ini
dilakukan terhadap instrumen iklim kerja, kepuasan kerja dan

produktivitas kerja. Pengujtan dengan membandingkan nilai Alpha
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Cronbach’s dengan nilai r tabel (Hastono, 2007), jila nilai Alpha
Cronbach's lebih besar dari r tabel maka pernyataan instrumen
tersebut reliabel, dan bila Alpha Cronbach’s lebih kecil dari r tabel

maka pernyataan tersebut tidak reliabel (Hastono, 2007).

. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas

Uji coba dilakukan pada tanggal 20 ~ 25 April 2009 di Badan RSUD
Arjawinangun Kabupaten Cirebon, dengan 30 responden perawat
pelaksana yang memiliki karakteristik hampir sama dengan sampel

dalam penelitian ini. Adapun hasil uji coba dapat dilihat pada tabel 4.5.

Tabel 4.5
Hasil Uji Validitas dn Reliablitas
No Variabel Validitas Reliabilitas
Iklim Kerja 0,3705 s/d 0,9266 0,9709
a. Kejelasan organisasi 0,3793 s/d 0,8729
b. Kesesuaian 0,3705 s.d 0,8851
¢. Standar 0,4150 s/d 0,8928
d. Penghargaan 0,3867 s/d 0,9055
e. Tanggung Jawab 0,3867 s/d 0,9266
f. Hubungan Kerjasama 0,3793 s/d 0,8897
Kepuasan Kerja 0,3813 s/d 0,8869 0,9629
Produktivitas Kerja 0,3853 s/d 0.9180 0,9615

Berdasarkan hasil uji validitas pada tabel di atas terhadap item-item
pernyataan tentang iklim kerja, kepuasan kerja dan produktivitas kerja,
didapatkat r hasil (corrected item — total correlation) lebih dari t tabel
{0,361), sehingga dapat disimpulkan bahwa pemyataan tersebut adalah
valid. Dan pada uji reliabilitas pada kuesioner iklim kerja, kepuasan
kerja dan produkivitas kerja didapatkan nilai dlpha Cronbach’s pada

kuesioner iklim kerja = 0,9709, kuesioner kepuasan kerja = 0,9629 dan
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produktivitas kerja = 0,9615 schingga dapat disimpulkan bahwa

kuesioner-kuesioner tersebut adalah reliabel.

G. Prosedur Pengumpulan Data

Prosedur pengumpulan data dilakukan melalui langkah-langkah sebagai

berikut:

1. Lulus uji etik dari komisi etik Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas
Indonesia

2. Mengajukan permohonan ijin penelitian dari Kepala BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon.

3. Dalam penelitian ini peneliti dibantu oleh 15 kolektor data yaitu kepala
ruangan masing-masing ruangan rawat inap dan instruktur klinik, yang
telah mendapatkan pengarahan tentang tujuan penelitian dan cara- cara
pengisian kuesioner agar mempunyai pemahaman yang sama. Kegiatan ini
dilakukan selama satu hari dalam bentuk penjelasan, diskusi dan tanya
Jjawab.

4. Peneliti dan data kolektor menemui responden, serta menjelaskan tujuan
dan manfaat penelitian kepada responden. Juga disampaikan tentang
jaminan kerahasiaan atas jawaban yang diberikan dalam kuesioner dan
penelitian tidak berdampak negatif bagi responden

5. Setelah responden memahami penjelasan yang diberikan, responden
diminta persetujuannya sebagai responden dalam penelitian, dengan
menandatangaﬁi informed consent sebagai buktinya.

6. Membagikan kuesioner kepada responden dan penjelasan cara mengisinya,
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waktu pengisian selama 50-60 menit.

7. Mempersilahkan responden untuk mengisi kuesioner, selama responden
mengisi kuesioner, peneliti menemani responden apabila ada pemyataan
yang kurang dimengerti peneliti langsung menjelaskannya.

8. Mengumpulkan kuesioner yang telah diisi dan diperiksa kelengkapannya,
apabila terdapat kekurangan maka responden diminta untuk mengisi

kembali.

. Analisis Data

Analisis data dalam penelitian dilakukan melalui 2 (dua) tahap, yaitu sebagai

berikut:
a. Pengolahan data

Pengolahan data yang dilakukan melalui beberapa tahapan, yaitu:
1) Pemeriksaan data (editing), yaitn kegiatan untuk melékukan
pengecekan isian kuesioner yang telah diserahkan kepada responden:
a) Kelengka[jan jawaban, apakah semua pertanyaan sudah terisi
Jjawaban.
b) Kejelasan tulisan, apakah tulisan cukup jelas terbaca,
c) Relevansi jawaban, apakah jawaban yang tertulis telah relevan
dengan perianyaail.
Jika terdapat beberapa kuesioner yang masih belum diisi, atau
pengisian yang tidak sesuai dengan petunjuk dan tidak relevannya
jawaban dengan pertanyaan maka peneliti meminta responden mengisi

kembali dengan kuesioner yang masih kosong.
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2) Pembuatan kode (coding), yaitu melakukan coding terhadap data

yang sudah diedit, sebagai usaha untuk menyederhanakan data,
yaitu dengan memberi tanda di angka 1-4 pada masing-masing
kategori jawaban dari seluruh responden.
- 3) Processing, yaitu pemrosesan data yang dilakukan dengan cara meng-
entry data dari kuesoner dengan menggunakan perangkat komputer.
4) Cleaning, yaitu pengecekan kembali data yang sudah di enfry dengan
apakah ada kesalahan atau tidak. Cleaning data dilakukan dengan cara:
a) Mengetahui missing data
Yaitu dilakvkan Jist (distribusi frekuensi) dari variabel yang ada,
sehingga akan terlihat missing data.
b) Mengatahui variasi data
Hal ini dilakukan untuk mengetahui apakah ada kesalahan dalam
entry data atau tidak. Cara mendektisanya dengan mengeluarkan
distribusi masing-masing variabel,
c) Mengetahui konsistensi data
Dilakukan dengan menghubungkan dua variabel apakah terdapat

konsistensi data atau tidak.

b. Analisis Data

1) Analisis untvariat
Analisis univariat untuk memperoleh nilai tendensi sentral (mean,
median), dan variasi (varian, range, dan standar deviasi) terhadap data

! numerik. Data yang termasek dalam numerik vaitu umur dan masa

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009




2)

62

bekerja. Sedangkan data yang termasuk dalam kategorik adalah jenis
kelamin, pendidikan, iklim kerja, kepuasan kerja dan produktivitas
kerja. Hasil analisis disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi

(f) dan prosentase (%).
Bivariat

Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui antara variabel
independent dengan wvariabel dependen (Sutanto, 2007). Pada
penelitian ini digunakan dua uji statistik, yaitu vji t independent untuk
variabel independent berbentuk data numerik dan dependent-nya
katagori (umur dan masa kerja dengan produktivitas kerja} dan vji kai
kuadrat untuk variabel independent berbentuk data katagorik dan
dependent-nya Kkatagori (jenis kelamin, pendidikan, iklim kerja,
kepuasan kerja dengan produktivitas kerja). Hal ini terlihat pada tabel

4.6 di bawah ini:
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Tabel 4.6
Uji Statistik Bivariat
Variabel Independen Variabel Dependen Uji Stafistik
Umur Produktivitas Kerja Uji t independent
Jenis kelamin Produktivitas Kerja Kai Kuadrat
Pendidikan Produktivitas Kerja Kai Kuadrat
Masa kerja Produktivitas Kerja Uji t independent
Iklim kerja (sub variabel
kejelasan organisasi,
kesesuaian, standar, Kepuasan Kerja Kai kuadrat
penghargaan,
tanggungjawab, tim kerja)
Iklim kerja (sub variabel
kejelasan organisasi,
kesesuaian, standar, Produktivitas Kerja Kai kuadrat
penghargaan,
tanggungjawab, tim kerja)
Kepuasan kerja Produktivitas Kerja Kai kuadrat

Nilai alpha yang digunakan dalam penelitian adalah 0,05 dengan

tingkat kepercayaan 95%. Hasil kesimpulan pada uji t independent bila

p value< 0,05 maka ada ada hubungan antara variabel independent

dengan variabel dependen, sedangkan hasil uji kai kuadrat bila p

value< 0,05 maka dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan

antara variabel independen dengan variabe! dependen.

Multivariat

Analisis multivariat bertujuan untuk mengetahui variabel independen

yang paling berhubungan terhadap variabel dependen (produktivitas

kerja perawat pelaksana). Uji statistik yang digunakan yaitu regresi
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katagorik (Hastono, 2007).

Adapun tshapan pemodelan dalam regresi logistik berganda adalah

sebagai berikut:

a)} Melakukan analisis bivariat antara masing-masing variabel
independent dengan variabel dependent. Bila uji bivariat
mempunyai nilai p value< 0,25, maka variabel tersebut dapat
masuk model multivariat.

b) Melakukan pemodelan lengkap, mencakup variabel utama, semua
variabel confounding dan kandidat interakst secara bersama-sama
(interaksi dibuat antara variabel utama dengan semua variabel
confounding).

¢) Melakukan penilaian interaksi, dengan cara mengeluarkan variabel
yang nilai p Wald-nya tidak signifikan dikeluarkan dari model
secara berurutan satu persatu dari nilai yang p Wald yang terbesar.

d) Melakukan penilaian confounding, dengan cara mengeluarkan
variabel confounding satu persatu dimulai dari yang memiliki p
Wald terbesar, bila setalah dikeluarkan diperoleh perubahan OR
(Odd Ratio) variabel utama antara sebelum dan sesudah variabel
confounding dikeluarkan lebih dari 10 %. maka variabel tersebut
dinyatakan sebagai confounding dan harus tetap berada dalam
model. Hasil penelitian ini variabel jenis kelamin sebagai variabel
confounding yang berhubungan dengan produktivitas kerja.

Analisis data dilakukan dengan menggunakan perangkat komputer.
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BAB V

HASIL PENELITIAN

Bab ini menguraikan mengenai hasil pengumpulan data yang dilakukan mulai
tanggal 27 April 2009 sampai dengan tanggal 14 Mei 2009 dan hasil analisa data.
Jumlah sampel pada penelitian ini adalah total populasi yaitu 141 perawat
pelaksana di instalasi rawat inap Badan RSUD Waled Kabupaten Cirebon, dan
semua kuesioner kembali sebanyak 141 kuesioner. Penyajian data dikelompokan
berdasarkan karakeristik individu, iklim kerja, kepuasan kerja dan produktivitas
kerja perawat pelaksana. Diawali dengan analisis univariat untuk mengetahui nilai-
nilai tengah dan nilai rata-rata dan distribusi frekuensi setiap variabel. Analisis
bivariat untuk mengetahui ada tidaknya hubt_mgan antara variabel karakteristik
individu, iklim kerja dan kepuasan kerja dengan variabel produktivitas kerja.
Analisis multivariat dilakukan untuk mengetahui variabe! iklim kerja dan kepuasan
kerja mana yang paling berhubungan dengan produktivitas kerja perawat pelaksana

setelah dikontrol variabel confounding.
A. Analisis Univariat

Analisis univariat dalam peneclitian ini menggambarkan persepsi perawat
pelaksana temang iklim, kepuasan keija dan prodiltivitas kerja. Sedangkan
karakteristik individu sebagai variabel confounding juga ditampilkan dalam

analisis univariat ini.

63
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I. Ikiim Kerja
Hasil penelitian tentang iklim kerja dilakukan pengkatagorian menjadi
iklim kerja baik dan iklim kerja kurang berdasarkan nilai median, karena
distribusi data tidak normal, demikian juga dengan sub variabel standar dan
hubungan kerjasama. Sedangkan sub variabel kejelasan organisasi,
kesesuaian, penghargaan, dan tanggung jawab dilakukan pengkatagorian

baik dan kurang berdasarkan nilai mean, karena distribusi data normal.

Hasil penelitian didapatkan gambaran persepsi perawat pelaksana tentang
iklim kerja yang kurang dan baik mendekati nilai yang sama (49,6% dan
50,4%). Pada sub variabel iklim kerja yang dipersepsikan baik oleh perawat
pelaksana adalah kejelasan organisasi (55,3%), kesesuaian (61,7%),
penghargaaﬁ (66,7%) dan tanggung jawab (73,8%). Sedangkan yang
dipersepsikan kurang oleh perawat pelaksana adalah standar (62,4%) dan

hubungan kerjasama (51,8%).

Adapun gambaran iklim kerja yang dipersepsikan oleh perawat pelaksana di
instalasi rawat inap BRSUD Waled tahun 2009 dapat dilihat pada tabel 5.1.

dibawah ini;
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Tabel 5.1 .
Distribusi Frekuensi Iklim Kerja di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon 2009 (n=141)

NO VARJABEL FREKUENSI  PROSENTASE (%)
Iklim Kerja
o Kurang 70 49,6
o Baik 71 50,4
Total 141 160
Sub Variabel
a. Kejelasan Qrganisasi
o Kurang 63 44,7
o Baik 76 55,3
Total 141 100
b. Kesesuaian
o Kurang 54 383
o Baik 87 61,7
Total 141 100
¢. Standar
o Kurang 88 62,4
o Baik 53 376
Total 141 100
d. Penghargaan
o Kurang 47 333
o Baik 94 66,7
Total 141 100
e. Tanggung Jawab
o Kurang 37 262
o Baik 104 73,6
Total 141 100
f. Hubungan kerjasama
o Kurang 73 51,8
o Baik 68 48,2
Total 141 100

2. Kepuasan Kerja

Hasil penelitian tentang kepuasan kerja dilakukan pengkatagorian menjadi
puas dan Kurarg puas berdasarkan nilai mean, karena distribusi datanya
adalah normal. Adapun gambaran kepuasan kerja perawat pelaksana di

instalasi rawat inap BRSUD Waled tahun 2009 dapat dilihat pada tabel 5.2.
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Tabel 5.2
Distribusi Frekuensi Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana di Instalasi Rawat Inap
BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009 (n = 141)

No  VARIABELKEPUASAN  popypypNst  PROSENTASE (%)

KERJA

1. Kurang Puas 68 48,2
2. Puas 73 51,8
Total 141 100

Berdasarkan tabel 5.2 diperoleh gambaran bahwa masih ada perawat

pelaksana yang mempersepsikan kurang puas dalam bekerja (48,2%).

. Produktivitas Kerja

Hasil penelitian tentang produktivitas kerja perawat pelaksana dilakukan
pengkatagorian menjadi produktif dan kurang produktif berdasarkan nilai
mean, karena distribusi datanya adalah normal. Adapun gambaran
produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD

Waled tahun 2009 dapat dilihat pada tabel 5.3.

Tabel 5.3
Distribusi Frekuensi Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di Instalasi Rawat
Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009 (n= 141)
VARIABEL

NO PRODUKTIVITAS FREKUENSE PROSENTASE (%)
KERJA
1. Kurang Produktif 66 46,8
2. Produktif 75 53,2
Tatal 141 100

Berdasarkan tabel 5.3 diperoleh gambaran bahwa perawat pelaksana di

instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon Tahun 2009 bekerja

produktif (53,2%).
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4. Karakterisik Perawat pelaksana

Gambaran karakteristik perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD
Waled Kabupaten Cirebon berdasarkan umur dan masa kerja didapatkan
data yang berdistribusi normal, sehingga menggunakan nilai mean.
Karakteristik perawat berdasarkan umur dan masa kerja, terdapat pada tabel

5.4

Tabel 5.4
Distribusi Rata-Rata Karakteristik Perawat Pelaksana berdasarkan Umur dan Masa
Kerja di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009

(n=141)
. Standar Minimal o
No Variabel Mean Deviasi Maksimal 95 % CI
i.  Umor 29,88 4,770 22-53 29,09 — 30,67
2. MasaKerja 6,37 4,625 1-28 5,60-7,14

Berdasarkan tabel 5.4 dijelaskan rata-rata umur perawat pelaksana di
instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon adalah 29,88 tahun
(95%CI: 29,09-30,67), dengan standar deviasi 4,770 tahun, umur yang
termuda adalah 22 tahun dan yang tertua adaiah 53 tahun. Dari hasil
estimasi interval dapat disimpulkan bahwa 95 % diyakini bahwa rata-rata
umur perawat pelaksana adalah antara 29,09 sampai dengan 30,67 tahun.
Umur rata-rata perawat tersebut menggambarkan bahwa perawat pelaksana
di instalasi vawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon Tahun 2009 ini
berada dalam rentang umur produktif yang mempunyai semangat tinggi

untuk mencapai prestasi dan meningkatkan produktivitas kerja.

Masa kega perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon berdasarkan tabel 5.4 dapat dijelaskan bahwa rata-rata
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masa kerja perawat pelaksana adalah 6,37 tahun (95% CI : 5,60 — 7,14),
dengan standar deviasi 4,625 tahun, masa kerja yang terrendah adalah 1
tahun dan yang terlama adalah 28 tahun. Dari hasil estimasi interval dapat
disimpulkan bahwa 95% diyakini bahwa rata-rata masa kerja perawat
pelaksana adalah antara 5,60 sampai dengan 7,14 tahun. Rata-rata masa
kerja tersebut menggambarkan bahwa pada umumnya perawat pelaksana di
instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Circbon termasuk dalam
katagori senior (>5 tahun). Hal ini sangat mendukung untuk mencapai
produktivitas kerja yang lebih baik, karena masa kerja yang lama akan
memberikan pengalaman yang positif terhadap pekerjaannya termasuk

produktivitas kerjanya juga akan meningkat.

Gambaran karakteristik perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD
Waled Kabupaten Cirebon berdasarkan tingkat pendidikan dan jenis

kelamin, dapat dilihat pada tabel 5.5

Tabel 5.5
Distribusi Frekuensi Karakteristik Perawat Pelaksana berdasarkan Pendidikan dan
Jenis Kelamin di Instalast Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009

(@=141)
NO VARIABEL FREKUENSt T ROSENTASE
(%)
I. Jenis Kelamin:
a. Laki-Laki 54 38,3
b. Perempuan 87 61,7
z Pendidilkan:
a. SPK/D | Kebidanan 21 14,9
b. D Il Kep/Keb 115 81,6
c. S 1 Kep/Kes 5 6,5

Berdasarkan tabel 5.5 diatas, sebagian besar perawat pelaksana di instalasi
rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon berjenis kelamin perempuan

(61,7%) dan pendidikan D 111 (81,6%).
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. Analisis Bivariat

Analisis bivariat pada penelitian ini dilakukan uptuk mengetshui hubungan
antara iklim kerja (sub variabel kejelasan organisasi, kesesuaian, standar,
penghargaan, tanggung jawab dan hubungan kerjasama), dan kepuasan kerja
sebagai variabel independent dengan produktivitas kerja sebagai variabel

dependent serta karakteritik individu sebagai variabel confounding.

1. Hubungan lklim Kerja dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Hubungan iklim kerja (sub variabel kejelasan organisasi, kesesuaian,
standar, penghargaan, tanggung jawab, dan hubungan kerjasama) dengan
kepuasan kerja perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon Tahun 2009 dapat dilihat pada tabel 5.6.
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Tabel 5.6
Distribusi Frekuensi Hubungan Iklim Kerja dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana
di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009 (n =141 )

Kepuasan Kerja Total P OR (CI
Vari Kurang Puas Puas value 95%)
ariabel -
n Y n % n
Iklim Kerja:
1. Kurang 50 71,4 20 28,6 70 0,000 7.361
2. Baik 18 254 53 74,6 71 (3,495 -
15,503)
a.Kejelasan Organisasi:
1. Kurang 45 7.4 18 28,6 63 0,000 5,978
2. Baik 23 29,5 55 70,5 78 (2,876
12,429)
b.Kesesuaian:
1. Kurang 33 61,1 21 38,9 54 0,025 2,335
2. Baik 35 40,2 52 59,8 87 (1,165-
4,678)
c.Standar:
1. Kurang 50 56,8 38 43,2 88 0,014 2,558
2. Baik 18 34,0 35 66,0 53 (1,261 -
5,193)
d.Penghargaan:
1. Kurang 30 63,8 17 36,2 47 0,015 2,601
2. Baik 38 40,4 56 59,6 94 (1,261 -
5,362)
e. Tanggung Jawab:
1. Kurang 29 78,4 8 21,6 37 0,000 6,024
2. Baik 39 375 65 62,5 104 (2,512 —
14,531)
f. Hubungan Kerjasama:
1. Kurang 46 63,0 27 37,0 72 0,001 3,562
2. Baik 22 324 46 67.6 68 (1,777 -
7,142)

o= 0,05

Berdasarkan tabel 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang iklim kerja sehingga puas
dalam bekerja lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang mempunyai
persepsi kurang. Dari 71 perawat yang mempunyai persepsi baik terhadap
iklim kerja sebanyak 74,6% dapat merasakan puas dalam bekerja.
Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,000 (= 0,05),

artinya ada hubungan yang signifikan antara iklim kerja dengan kepuasan
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kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 7,361 hal ini menujukan bahwa
perawat pelaksana yang mempersepsikan iklim kerja yang baik akan
berpeluang 7,361 kali untuk mendapatkan kepuasan kerja dibandingkan

dengan yang mempunyai persepsi kurang.

a. Hubungan Kejelasan Organisasi dengan Kepuasan Kerja Perawat

Pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang kejelasan organisasi
sehingga puas dalam bekerja lebih banyak ' dibandingkan dengan
perawat yang mempunyai persepsi kurang. Dari 78 perawat yang
mempunyai persepsi baik tentang kejelasan organisasinya sebanyak
70,5% dapat merasakan puas dalam bekerja. Perbedaan ini bermakna
secara statistik dengan p value= 0,000 (o= 0,05), artinya ada hubungan
yang signifikan antara kejelasan organisasi dengan Kkepuasan kerja
perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 5,978 hal ini menunjukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan kejelasan organisasi
yang baik akan berpeluang 5,978 kali untuk merasakan kepuasan dalam

bekerja dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang
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b. Hubungan Kesesuaian dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang kesesuaian sehingga
puas dalam bekerja lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang
mempunyai persepsi kurang, Dari 87 perawat yang mempunyai persepsi
baik tentang kesesuaian sebanyak 59,8% dapat merasakan puas dalam
bekerja. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,025
(= 0,05), artinya ada hubungan yang signifikan antara kesesuaian
dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap

BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 2,335 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan kesesuaiannya baik
akan berpeluang 2,335 kali untuk merasakan kepuasan dalam bekerja

dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang.

. Hubungan Standar dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang standar sehingga puas
dalam bekerja lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang
mempunyai persepsi kurang. Dari 53 perawat yang mempunyai persepsi
baik tentang standar sebanyak 66,0% merasakan puas daiam bekerja.

Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,014 (o=

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



75

0,05), artinya ada hubungan yang signifikan antara standar dengan
kepuasan kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon,

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR : 2,558 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan standarnya baik akan
berpeluang 2,558 kali untuk merasakan kepuasan dalam bekerja

dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang.

. Hubungan Penghargaan dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabe! 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang penghargaan sehingga
puas dalam bekerja lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang
mempunyai persepsi kurang, Dari 94 perawat yang mempunyai persepsi
baik tentang penghargaan sebanyak 59,6% dapat merasakan puas dalam
bekerja. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,015
(= 0,05), artinya ada hubungan yang signifikan antara penghargaan
dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap

BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 2,601 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan penghargaannya baik
akan berpeluang 2,601 kali untuk merasakan kepuasan dalam bekerja

dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang.
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e. Hubungan Tanggung Jawab dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana

di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang tanggung jawab
sehingga puas dalam bekerja lebih banyak dibandingkan dengan
perawat yang mempunyai persepsi kurang. Dari 104 perawat yang
mempunyai persepsi baik tentang tanggung jawab sebanyak 62,5%
dapat merasakan puas dalam bekerja. Perbedaan ini bermakna secara
statistik dengan p value= 0,000 (o= 0,05), artinya ada hubungan yang
signifikan antara tanggung jawab dengan kepuasan kerja perawat

pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 6,024 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan tanggung jawabnya
baik akan berpeluang 6,024 kali untuk merasakan kepuasan dalam

bekerja dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang.

Hubungan Kerjasama dengan Kepuasan Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.6 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang hubungan kerjasama
sehingga merasa puas dalam bekerja lebih banyak dibandingkan dengan
perawat yang mempunyai persepsi kurang. Dari 68 perawat yang
mempunyai persepsi baik tentang hubungan kerjasama sebanyak 67,6%

merasakan puas dalam bekerja. Perbedaan ini bermakna secara statistik
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dengan p value= 0,001 (c= 0,05), artinya ada hubungan yang signifikan
antara hubungan kerjasama dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di

instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 3,562 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempunyai persepsi Kerjasamanya baik
akan berpeluang 3,562 kali untuk merasakan kepuasan dalam bekerja

dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang,

2. Hubungan lklim Kerja dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Hubungan iklim kerja (sub variabel kejelasan organisasi, kesesuaian,
standar, penghargaan, tanggung jawab, dan hubungan kerjasama) dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD

Waled Kabupaten Cirebont Tahun 2009 dapat dilihat pada tabel 5.7.
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Tabel 5.7
Distribusi Frekuensi Hubungan Iklim Kerja dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana
di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009 (n=141)

78

Produktivitas Kerja Total p OR (CI
- T 0,
Variabel Kurang Produktif Produktif value 95%)
n % n % n
Iklim Kerja:
1. Kurang 49 70,0 21 30,0 70 0,000 7,412
2. Baik 17 239 54 76,1 71 (3,51t -
15,648)
a. Kejelasan Qrganissi:
1. Kurang 45 71,4 18 28,6 63 0,000 6,786
2. Baik 21 26,9 57 78,1 78 (3,234 —
14,237)
b. Kesesuaian:
1. Kurang 32 59,3 22 40,7 54 0,031 2,267
2. Baik 34 39,1 53 60,9 87 (1,134 —
4,534)
c. Standar:
1. Kurang 50 53,4 38 46,1 88 0,064 2,051
2. Baik 18 35,8 35 64,2 53 (1,018 —
4,133)
Penghargaan;
1. Kurang 31 66,0 18 34,0 47 0,002 3,266
2. Baik 35 37,2 59 62,8 94 (1,568 —
6,805)
d. Tanggung Jawab:
1. Kurang 29 78,4 8 21,6 37 0,000 6,564
2. Baik 37 35,6 67 64,4 104 {2,724 —
15,820)
e. Hubungan kerjasama:
1. Kurang 45 61,6 28 38,4 73 0,000 3,597
2. Baik 21 30,9 47 69,1 68 (1,790 —
7,229)
o= 0,05

Berdasarkan tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional

perawat yang mempunyai persepsi baik tentang iklim kerja sehingga

bekerja produktif lebin banyak dibandingkan dengan perawat yang

mempunyai persepsi kurang. Dari 71 perawat yang mempunyai persepsi

baik terhadap iklim kerja sebanyak 76,1% bekerja produktif. Perbedaan ini

bermakna secara statistik dengan p valwe= 0,000 (o= 0,05), artinya ada
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~ hubungan antara iklim kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana

di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 7,412 hal ini menujukan bahwa
perawat pelaksana yang mempersepsikan iklim kerjanya baik akan
berpeluang 7,412 kali untuk produktif dalam bekerja dibandingkan dengan

yang mempunyai persepsi kurang

a. Hubungan Kejelasan Organisasi dengan Produktivitas Kerja Perawat

Pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang kejelasan organisasi
sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat
yang mempunyai persepsi kurang. Dari 78 perawat yang mempunyai
persepsi baik tentang kejelasan organisasinya sebanyak 78,1% dapat
bekerja produktif. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p
value= 0,000 (o= 0,05), artinya ada hubungan antara kejelelasan
organisasi dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi

rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 6,786 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan kejelasan orgﬁnisasi
yang baik akan berpeluang 6,786 kali untuk bekerja produktif

dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang.
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b. Hubungan Kesesvaian dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang kesesuaian sehingga
bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang
mempunyai persepsi kurang. Dari 87 perawat yang mempunyai persepsi
baik tentang kesesuaian sebanyak 60,9% dapat bekerja secara produktif.
Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,031 (o=
0,05), artinya ada hubungan antara kesesuaian dengan produktivitas
kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 2,267 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan kesesvaiannya baik
akan berpeluang 2,267 kali untuk bekerja produktif dibandingkan

dengan yang mempunyai persepsi kurang.

¢. Hubungan Standar dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkap tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik temtang standar sehingga
bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang
mempunyai persepsi kurang. Dari 53 perawat yang mempunyai persepsi
baik tentang standar sebanyak 64,2% dapat bekerja produktif.

Perbedaan ini tidak bermakna secara statistik dengan p value= 0,064
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(o= 0,05), artinya tidak ada hubungan antara standar dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD

Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 2,051 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan standarnya baik akan
berpeluang 2,051 kali untuk bekerja produktif dibandingkan dengan

yang mempunyai persepsi kurang.

. Hubungan Penghargaan dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana

di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waied Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang penghargaan sehingga
bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang
mempunyai persepsi kurang. Dari 94 perawat yang mempunyai persepsi
baik tentang penghargaan sebanyak 62,8% dapat bekerja produktif.
Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,002 (o=
0,05), artinya ada hubungan antara penghargaan dengan produktivitas
kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 3,266 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan penghargaannya baik
akan berpeluang 3,266 kali untuk bekerja produktif dibandingkan

dengan yang mempunyati persepsi kurang
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e. Hubungan Tanggung Jawab dengan Produktivitas Kerja Perawat

Pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang tanggung jawab
sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat
yang mempunyai persepsi kurang. Dari 104 perawat yang mempunyai
persepsi baik tentang tangpgung jawab sebanyak 64,4% dapat bekerja
produktif. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value =
0,000 (o= 0,05), artinya ada hubungan antara tanggung jawab dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD

Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 6,564 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempersepsikan tanggung jawabnya
baik akan berpeluang 6,024 kali untuk bekerja produktif dibandingkan

dengan yang mempunyai persepsi kurang.

f. Hubungan Kerjasama dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Berdasarkan tabel 5.7 diperoleh gambaran bahwa secara proporsional
perawat yang mempunyai persepsi baik tentang hubungan kerjasama
sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat
yang mempunyai persepsi kurang. Dari 68 perawat yang mempunyai
persepsi baik tentang hubungan kerjasama sebanyak 69,1% dapat

bekerja produktif. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p
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value= 0,000 (o«= 0,05), artinya ada hubungan antara hubungan
kerjasama dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi

rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 3,597 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang mempunyai persepsi hubungan
kerjasamanya baik akan berpeluang 3,597 kali untuk bekerja produktif

dibandingkan dengan yang mempunyai persepsi kurang.

3. Hubungan kepuasan kerja dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana.di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Wzled Kabupaten Cirebon

Hubungan kepuasan kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di
Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon Tahun 2009 dapat

dilihat pada tabel 5.8.

Tabel 5.8
Distribusi Frekuensi Hubungan kepuasan kerja dengan Produktivitas Kerja Perawat
Pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009

(n=141)
ALk Produktivitas Kerja o OR (CI
aria epuasan . : ota 7
Kerja Kurang Produktif  Produktif 7] 95%)
n % n Yo n
Kurang Puas 54 79.4 14 20,6 68 }g’;’sﬁ;
0,000 ot
Puas 12 16,4 61 83,6 73 46.039)
a= 0,05

Berdasarkan tabel 5.8 diperoleh gambaran secara proporsional perawat
yang merasakan puas dalam bekerja sehingga dapat bekerja produktif lebih
banyak dibandingkan dengan perawat yang kurang puas dalam bekerja.

Dari 73 perawat yang merasa puas dalam bekerja sebanyak 83,6% bekerja
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produktif. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 6,000 -
(o= 0,05), artinya ada hubungan antara kepuaasan kerja dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD

Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai OR: 19,607 hal ini menujukan
bahwa perawat pelaksana yang merasakan puas dalam beketja akan
berpeluang 19,607 kali untuk bekerja produktif dibandingkan dengan

perawat yang kurang puas dalam bekerja.

. Hubungan Karakteristik individu dengan Produktivitas Ketja Perawat

Pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hubungan Kkarakteristik individu dengan produktivitas kerja perawat
pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Tahun 2009 dapat dilihat pada tabel 5.9

Tabel 5.9
Distribusi Frekuensi
Hubungan Karakteristik Individu Berdasarkan Pandidikan dan jenis kelamin dengan
Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di Instalast Rawat Inap BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon 2009 { n =141)

Produktivitas Kerja

OR (CI
Variabel p'r(;gz“kﬁ ¢ Produktif Total  pvalue 50,
n % n % n
Pendidikan :
1. SPK/D 1 Keb 13 61,9 8 38,1 21 1,286
2. DIl Kep/Keb 49 42.6 66 574 115 0,539 {0,577 -
1. Sl Kep/Kes 4 80 1 200 5 2,867)
Jenis Kelamin 1,77
1. Laki-Laki 30 56,6 24 444 54 0.143 {0,892-
2. Perempuan 38 46,6 51 58,6 87 3,515)

a=0,05

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



85

Berdasarkan tabel 5.9 menunjukan bahwa proporsi perawat yang
berpendidikan D I1I dan dapat bekerja produktif lebih banyak dibandingkan
dengan perawat yang berpendidikan SPK dan S 1 Keperawatan. Dari 115
perawat yang berpendidikan D 1II 57,4 % produktif. Perbedaan ini tidak
signifikan secara statistik dengan p value = 0,539 (o= 0,05), artinya tidak
ada hubungan antara pendidikan dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Proporsi jenis kelamin perempuan lebih produktif bekerja dibandingkan
dengan jenis kelamin laki-laki. Dari 87 perawat pelaksana perempuan
sebanyak 58,6% bekerja produktif, Perbedaan ini tidak signifikan secara
statistik dengan p value= 0,143 (o= 0,05), artinya tidak ada hubungan
antara jenis kelamin dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Gambaran hasil analisis bivariat hubungan karakteristik individu

berdasarkan umur dan masa kerja responden terdapat pada tabel 5.10.

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



86

Tabel 5.10

Distribusi Frekuensi Hubungan Karakteristik individu Berdasarkan Rata-Rata Umnur

dan Masa Kerja dengan Produktivitas Kerja Perawat Pelaksana di Instalasi Rawat
Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon 2009 (n=141)

Variabel Variabel '
Karakterisik dependen Mean SD SE p value N
Umur Produktivitas
kerja
e Kurang 29,24 3,903 0,480 0,137 66
produktif
e  Produktif 30,44 5,383 0,622 75
Masa Kerja  Produktivitas
kerja
o Kurang 5,61 3,973 0,489 0,066 66
produktif
e Produktif 7,04 5,063 0,585 75

a= 0,05

Berdasarkan tabel 5.10 menunjukan rata-rata umur perawat yang bekena
kurang produktif adalah 29,24 tahun, sedangkan yang bekerja produktif
rata-rata umur responden adalah 30,44 tahun. Perbedaan rata-rata umur
perawat yang produktif dan kurang produktif secara statistik tidak
bermakna dengan p value= 0,137 (o= 0,05), artinya tidak ada hubungan
antara umur dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi

rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Rata-rata masa kerja perawat yang bekerja kurang produktif adalah 5,61
tahun sedangkan yang bekerja produktif rata-rata masa kerjanya adalah 7,04
tahun. Perbedaan rata-rata masa masa Kerja perawat yang produktifl dan
kurang produktif dilihat dari angkanya adalah bermakna, namun secara
statistik tidak bermakna dengan p value= 0,066 (c= 0,05), artinya tidak ada
hubungan antara masa kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana

di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.
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individual dan berhubungan erat dengan sikap karyawan terhadap pekerjaan
sendiri, situasi kerja dan kerjasama antara pimpinan dengan sesama

karyawan (Tiffin, 1985 dalam As’ad, 2003; Waxley & Yuki, 2005).

Iklim kerja yang batk akan memberikan motivasi kepada perawat sehingga
menghasilkan kepuasan kerja perawat. Perawat mempunyai motivasi tinggi
akan mampu bekerja secara cepat, tepat dan akurat. Menurut peneliti
beberapa tahun terakhir ini, telah terjadi pergeseran pandangan orientasi
pelayanan kesehatan di rumah sakit, dari orientasi sosial ke orientasi bisnis
(profit). Pergeseran tersebut mengharuskan pihak manajemen mampu
menciptakan iklim kerja yang baik sehingga pekerja merasa puas dalam

bekerja.

Penciptaan iklim kerja yang baik dapat meningkatkan kepuasan kerja staf.
Penciptaan tersebut dapat melalui sosialisasi visi, misi dan tujuan organisasi,
pembuatan aturan, kebijakan dan prosedur vang sesuai dengan kondisi
karyawan, mempunyai standar dalam melaksanakan tugas, adanya
pemberian penghargaan yang sesuai. Kesesuaian antara harapan staf dengan
apa yang didapatkan akan memberikan kepuasan ketja staf itu sendiri.
Disamping itu menajer juga perlu memberikan kewenangan dan tanggung
jawab vang jelas dan sesuai dengan uraian tugas juga kemampuan staf serta
membina hubungan kerjasama yang baik antar perawat dengan perawat,

maupun perawat dengan atasan.

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



98

a. Hubungan kejelasan organisasi dengan kepuasan kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kejelasan organisasi merupakan kejelasan visi, misi dan tujuan yang
dimiliki organisasi schingga staf dapat memperoleh kejelasan arah
organisasi yang hendak dicapai melalui peran dan fungsinya. Organisasi
yang mempunyai visi, misi dan tujuan oganisasi yang dipahami dan
diketahui oleh seluruh staf akan memberikan motivasi kerja dan
meningkatkan mutu pelayanan sehingga berdampak terhadap kepuasan
pasien dan kepuasan kerja perawat itu sendiri (Lovaridge & Cumming,

1996).

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat
mempunyai persepsi yang baik tentang kejelasan organisasinya (55,3%).
Hasil analisis bivariat didapatkan proporsi perawat yang mempunyai
persepsi baik tentang kejelasan organisasi sehingga puas dalam bekerja
lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang mempunyai persepsi
kurang. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p vaiue= 0,000
(o= 0,05). Artinya ada hubungan antara kejelasan organisasi dengan
kepuasan kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon.

Hasil penelitian ini mendukung hasil penelitian Sihotang (2002) dalam
penclitiannya di RSPAD Jakarta didapatkan ada hubungan yang

signifikan antara kejelasan dengan kepuasan kerja. Hasil penelitian
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Ningtyas (2002) didapatkan ada hubungan antara struktur organisasi

dengan kepuasan kerja perawat pelaksana.

Kejelasan organisasi tentang visi, misi dan tujuan organisast merupakan
variabel yang berhubungan dengan kepuasan kerja. Hasil penelitian ini
juga sesuai dengan pendapat Gillies (1994), Loveridge & Cumming
(1996), dan Marquis & Hoston {2000) bahwa organisasi membutuhkan
visi, misi dan tujuan organisasi sehingga pegawai memperoleh kejelasan

arah yang hendak dicapai melalui peran dan fungsi dalam organisasi.

Adanya kejelasan visi dan misi serta tujuan organisasi menyebabkan staf
memperoleh arah organisasi yang hendak dicapai melalei peran dan
fungsi staf (Marquis & Hoston, 2000; Swansburg & Swansburg, 2000).
Agar tercapai akontabilitas, organisasi harus dapat memberdayakan staf
dalam mempertanggung jawabkan pekerjaannya. Hal tersebut
diwujudkan dengan adanya direktur dan manajer keperawatan dalam
struktur organisasi, sehingga koordinasi dan komunikasi menjadi jelas
bagi setiap staf keperawatan (Gillies, 1994; Loveridge,& Cumming,

1996).

Koordinasi dan komunikasi antara manajer dengan staf dapat dilakukan
melalui supervisi atau pengawasan langsung manajer terhadap statnya.
Pihak manajemen harus mampu memberikan pengawasan yang obyektif
dan berkesinambungan sehingga dapat memberikan aiternatif
pemecahan masalah yang dihadapi oleh karyawan secara cepat dan tepat

(Mangkunegara, 2004). Kemampuan supervisor melaksanakan
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pengawasan atau supervisi yang merupakan salah satu fungsi dari
manajemen akan mempengaruhi kinerja pegawai dan kepuasan kerja

pegawai (Wexley & Yuki, 2005).

Dimensi kejelasan organisasi tentang visi, misi, tujuan dan struktur
organisasi dalam penelitian ini telah dirasakan oleh perawat pelaksana di
instaiasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon, dimana terdapat
70,5% perawat pelaksana mempersepsikan kejelasan organisasinya baik
sehingga puas dalam bekerja. Hal ini tentu harus dipertahankan oleh
pibak manajer rumah sakit agar visi, misi dan tujuan organisasi sesuai
dengan para staf keperawatan, melalui supervisi, sosialisasi yang
diwujudkan dalam pelayanan keperawatan, sehingga diharapkan menjadi

budaya kerja perawat pelaksana.

. Hubungan kesesuaian dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kesesuaian merupakan perasaan staf terhadap adanya kebijakan,
peraturan, prosedur yang harus di taati dalam melakukan pekerjaan
dibandingkan dengan cara mereka sendiri yang dianggap tepat
(Suyanto, 2008). Adanya kesesuaian antara kebijakan, peraturan dan
prosedur yang berlaku di rumah sakit dengan keinginan atau harapan

yang ada pada diri perawat akan mempengaruhi kepuasan kerja.

Hasil analisis univariat didapatkan gambaran sebagian besar perawat
mempersepsikan kesesuaian baik (61,7%). Hasll uji bivariat didapatkan

hasil bahwa secara proporsional perawat yang mempunyai persepsi baik
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tentang kesesuaian sehingga puas dalam bekegja lebih banyak
dibandingkan dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang.
Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,025 (o=
0,05), artinya ada hubungan antara kesesuaian dengan kepuasan kerja
perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon.

Hasil penclitian ini sesuai dengan hasil penelitian Sukarya (1995) yang
mendapatkan ada hubungan yang signifikan antara antara conformity
(kesesuaian) dengan kepuasan kerja perawat pelaksana (p value= 0,000).
Sihotang (2002) dalam penelitiannya didapatkan bahwa ada hubungan
antara kesesuaian dengan kepuasan kéxja perawat pelaksana (p value=

0,001).

Dimensi kesesuaian yang meliputi kebijakan, peraturan, dan prosedur
vang berlaku di rumah sakit sering membebani staf bila dirasakan tidak
sesuai dengan kemampuan dan cara mereka sebagai staf, namun
sebaliknya bila kebijakan, peraturan, dan prosedur tersebut sesuai
dengan kemampuan dan harapan staf maka akan memberikan motivasi
kerja bagi staf. Menurut Kron dan Gray (1987); Marquis dan Hoston
(2000} menjelaskan peraturan dan kebijakan organisasi harus dibuat dan
dilaksanakan guna menjaga pencapaian tujuan dan kepuasan semua
pihak. Lebih lanjut Marquis & Hoston (2000) menjelaskan kebijakan
dibuat untuk meningkatkan hasil pekerjaan yang optimal seperti

kebijakan tentang kepegawaian. Sedangkan peraturan dibuat seperti
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penunjukan penanggung jawab pasien di masing-masing ruang

perawatan.

Kebijakan dan peraturan dalam organisasi akan menciptakan kondisi
pekerjaan yang ada di organisasi tersebut (Mangkunegara, 2004).
Kondisi pekerjaan memiliki pengaruh terhadap kepuasan kerja, jika
kondisi kerja yang baik lebih mudah menyelesaikan pekerjaannya, tetapi
bila kondisi sebaliknya maka akan lebih sulit menyelesaikan

pekerjaannya (Luthans, 2005).

Perawat pelaksana di BRSUD Waled Kabupaten Cirebon dari hasil
penelitian ini, scbagian besar perawat mempunyai persepsi yang baik
' tentang kesesuaian terhadap kebijakan, peraturan, dan prosedur yang ada
di rumah sakit saat ini dan merasa puas dalam bekerja. Kebijakan,
peraturan dan prosedur diperlukan untuk menjaga kelalaian dan
kesalahan perawat dalam melakukan tugasnya. Ketaatan staf terhadap
kebijakan, peraturan dan prosedur dalam melaksanakan pekerjaan dapat
mempermudah dan menyempurnakan penyelesaian tugas. Namun
kebijakan dan peraturan serta prosedur dapat menghalangi penyelesaian
pekerjaan bila tidak sesuai dengan kemampuan staf.  Upaya
mempertahankan Kkesesuaian dapat melalui  sosialisasi  kebijakan,
peraturan dan prosedur kepada semua staf keperawatan dan dapat juga
melibatkan perawat dalam penyusunan kebijakan, peraturan dan

prosedur yang akan diberlakukan.
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c. Hubungan standar dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di Instalasi

Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Standar dalam keperawatan terdiri dari standar struktur yang meliputi
standar peraturan, fasilitas dan tenaga keperawatan, dan standar proses
yaitu standar praktek keperawatan dan standar asuban keperawatan.
Standar dapat memberikan kemudahan dan akontabilitas bagi perawat
dalam melaksanakan tugas untuk meningkatkan pelayanan keperawatan

(Depkes, 1993).

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat
pelaksana mempunyai persepsi yang kurang tentang standar (62,4%) dan
yang mempunyai baik 37,6%. Secara proporsional perawat yang
mempunyai persepsi baik tentang standar sehingga puas dalam bekerja
lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang mempunyai persepsi
kurang. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,014
{o= 0,05). Artinya ada hubungan antara standar dengan kepuasan kerja
perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon.

Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Sukarya (1995) didapatkan ada hubungan yang signifikan antara standar
dengan kepuasan kerja perawat pelaksana (p value= 0,001). Sihotang
(2002) dalamn penelitiannya juga mendapatkan ada hubungan yang
signifikan antara standar dengan kepuasan kerja perawat pelaksana (p

vaine= 0,001).
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Menurut Swansburg & Swanburg (2000) menjelaskan bahwa standar
merupakan uraian penampilan kerja, menantang, dan memberikan rasa
bangga hingga memperbaiki penampilan staf. Loveridge & Cumming
(1996) standar sebagai aturan dan prosedur yang menuntut perilaku staf.
Lebih lanjut Mumray & Diecroce (1997) menjelaskan standar dalam
keperawatan terdiri dari standar struktur yang meliputi standar peraturan,
fasilitas dan tenapa keperawatan, dan standar proses yaitu standar
praktek keperawatan dan standar asuhan keperawatan (Depkes, 1993),
serta standar hasil yaitu standar tentang hasil yang diharapkan dari
pemberian pelayanan keperawatan berbentuk standar perawatan pasien.
Penggunaan standar keperawatan diperlukan agar dapat diketahui mutu
pelayanan yang diberikan dan guna menurunkan biaya serta diharapkan

dapat membatasi kemungkinan adanya kelalaian (Gillies, 1996).

Perawat yang bekerja sesuai dengan standar akan merasa aman dalam
melakukan tindakan, sehingga standar dapat menjadi bukti acuan dalam
akontabilitas kerja perawat. Menurut Gilmer (1996 dalam As’ad, 2003)
keamanan kerja termasuk adanya standar yang baik tentang pekerjaan
merupakan faktor yang sering disebut sebagai penunjang kepuasan kerja
baik bagi staf pria maupun wanita, keadaan yang aman sangat
mcmpcrigaruhi perasaan staf selama bekerja. Lebih lanjut Wexley dan
Yuki (2005) menjelaskan keamanan kerja memiliki pengaruh terhadap

kepuasan kerja.
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Pelaksanaan standar asuhan keperawatan di rumah- sakit masih belum
optimal sehingga perawat masih ada yang mempersepsikan kurang
terhadap standar. Kondisi ini mengharuskan pihak manajer keperawatan
di rumah sakit terus menerus melakukan sosialisasi tentang standar yang
ada dan melakukan evaluasi terhadap pelaksanaannya. Sosialisasi dan
evaluasi dapat dilakukan dengan mengadakan studi kasus maupun
dengan melakukan supervisi langsung kepada seluruh perawat

pelaksana.

Manajer dan komite keperawatan perlu menyusun SAK (standar asuhan
keperawatan) maupun SOP (standard operating procedure) di setiap
ruangan di instalasi rawat inap terutama terhadap kasus-kasus yang
banyak ditemui di ruangan. Selain ifu optimalisasi peran dan fungsi
kepala ruangan untuk terus mengawasi dan mensosialisasikan SAK dan

SOP sebaiknya terus menerus dilakukan.

. Hubungan penghargaan dengan kepua.san kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Penghargaan merupakun derajat perasaan staf terhadap adanya imbalan
sebagai balas jasa atas pekerjaan yang telah dan akan dilakukan
{Sinungan, 20U8). Pandangan sia{ terhadap imbalan yang diterimanya
berkaitan erat dengan persepsi seseorang mengenai dirintya, harapan

pribadi keinginan, kepuasan kerja dan prestasi kerja yang dicapainya.

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat

pelaksana mempunyai persepsi baik tentang penghargaan (66,7%).
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Secara proporsional perawat yang mempunyai persepsi baik tentang
penghargaan sehingga puas dalam bekerja lebih banyak dibandingkan
dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang. Perbedaan ini
bermakna secara statistik dengan p value= 0,015 (o= 0,05). Artinya ada
hubungan antara penghargaan dengan kepuasan kerja perawat pelaksana

di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil penelitian ini sesuvai dengan yang dilakukan oleh Ningtyas (2002)
yang mengemukakan ada hubungan yang signifikan antara penghargaan
dengan kepuasan kerja {(p value= 0,000). Sihotang (2002) dalam
penelitiannya juga mendapatkan ada hubungan yang signifikan antara

penghargaan dengan kepuasan kerja perawat (p value = 0,0001).

Tappen (1995), menyatakan penilaian yang obyektif diperlukan dalam
menentukan staf yang akan diberikan penghargaan agar tidak
menghancurkan persaingan secara normal, apatis dan keraguan.
Penghargaan dapat diberikan dalam bentuk positif seperti jenjang karir,
sedangkan yang negatif dapat diberikan berupa hukuman administratif
sampai pemecatan {Tapen, 1995). Lebih lanjut Loveridge & Cumming
(1996) mengelompokan penghargaan menjadi dua, yaitu penghargaan
ekstrinsik meliputi umpan balik termasuk kepuasan yang disampaikan
oleh pasien keluarganya dan penghargaan infrinsik seperti pemberian

bonus / insentif dan imbalan dari hasil pekerjaannya.

Gilmer (1996 dalam As’ad, 2003) menjelasakan bahwa staf melihat

imbalan sebagai refleksi dari bagaimana manajemen memandang
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kontribusi mereka terhadap pekerjaan. Lebih lanjut Wexley dan Yuki
(2005), menjelaskan imbalan atan upah merupakan determinan yang
lebih penting bagi kepuasan kerja seseorang yang memiliki anggapan

materi dan uang sangat berarti baginya.

Perawat pelaksana dalam penelitian ini sebagaian besar rnempunyai
persepsi baik tentang penghargaan. Saat ini di rumah sakit penghargaan
vang diterima perawat masih terbatas berupa finansial yang telah
dikembangkan berdasarkan sistem remunerasi, namun masih belum
adanya penghargaan terhadap peningkatan jenjang karir. Untuk itu
manajer keperawatan perlu membuat standar peningkatan jenjang karir

bagi tenaga keperawatan di rumah sakit.

Penghargaan sangat diperlukan untuk memberikan meotivasi kerja
kepada perawat. Penghargaan yang baik berdampak bagi perawat untuk
terus melakukan pekerjaannya dengan baik karena apa yang dikerjakan
dapat sesuai dengan apa yang diterima atau yang diharapkan.
Penghargaan dapat diberikan tidak saja dalam bentuk material namun
juga bisa dalam bentuk non material seperti memberikan pujian saat staf

melakukan pekerjaan dengan baik.

Hubungan tanggung jawab dengan kepuasan kerja perawat peiaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Tanggung jawab merupakan kesanggupan seseorang terhadap
pelaksanaan tugas yang dapat dituangkan dalam bentuk uraian tugas

(Kron & Gray, 1987; Tappen, 1995). Uraian tugas dapat memberikan
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kejelasan kewenangan otonomi dan pertanggung jawaban melalui
struktur organisasi, sehingga staf dapat melakukan pekerjaan dengan

baik dan memperoleh kepuasan dalam bekerja.

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat
pelaksana mempersepsikan baik terhadap tanggung jawab (73,6%).
Hasil analisis bivariat proporsi perawat yang mempunyai persepéi baik
tentang tanggung jawab sehingga puas dalam bekerja lebih banyak
dibandingkan dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang.
Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,000 (o=
0,05). Artinya ada hubungan antara tanggung jawab dengan kepuasan
kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon.

Hasil peneltian ini sesuai dengan pendapat Ningtyas (2002) vyang
mendapatkan ada hubungan antara tanggung jawab dengan kepuasan
kerja perawat pelaksana (p value = 0,005). Sihotang (2002) dan Sukarya
(1995) dalam penelitiannya juga mendapatkan ada hubungan antara
tanggung jawab dengan kepuasan kerja perawat pelaksana (p value=

0,0001 dan 0,000).

Murray dan DiCroccy {1997) menjelaskan bahwa tanggung jawab dan
kewenangan yang diberikan kepada staf harus memperhatikan
kemampuan staf. Tanggung jawab terhadap tugas diperlukan oleh staf
dan manajer yang dapat ditnangkan dalam bentuk uraian tugas, hal ini

berguna untuk memperjelas pertanggungjawaban pekerjaan  yang
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dilakukan (Kron & Gray, 1987; Tappen, 1995). Lebih lanjut Tappen
(1995) menyatakan uralan tugas sangat diperlukan agar harapan yang
diinginkan organisasi dari staf dalam melaksanakan pekerjaannya dapat

tercapai.

Keseimbangan antara pemberian tanggung jawab dengan kemampuan
dan kewenangan staf harus menjadi perhatian manajer, agar staf dapat
merasakan tanggung jawab yang diberikan bukan sebagai beban tetapi
sebagai motivasi untuk mendapatkan kepuasan kerja. Menurut teori
keseimbangan dinyatakan bahwa puas atau tidak puasnya pegawai
merupakan hasil dari membandingkan antara masukan dan keluaran
dirinya dengan perbandingan masukan keluaran pegawai lain. Jika
perbandingan tersebut dirasakan seimbang maka pegawai tersebut akan

merasa puas begitu pula sebaliknya (Mangkunegara, 2004).

Dimensi tanggung jawab harus memiliki kejelasan uraian tugas perawat
sesuai dengan jabatannya, pendelegasian tugas sesuai dengan
kemampuan, kemandirian dan ada kewenangan dalam pengambilan
keputusan dalam memberikan asuhan keperawatan. Pemberian reward
yang jelas bagi perawat yang bekerja dengan baik dan pemberian
punishment bagi perawat yang bekerja tidak baik atau kurang tanggung

jawab / lalai dalam menjalankan tugasnya.

Peneliti berasumsi bahwa saat ini sebagian besar perawat pelaksana
mempunyai persepsi yang baik tentang tanggung jawab, Perawat

pelaksana telah mengetahui dengan baik tentang uraian tugas dan
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kewenangannya. Kondisi ini harus tetap dipertahankan oleh pihak
manajer, melalui pemberian tanggung jawab yang sesuai dengan
kemampuan staf. Kejelasan uratan tugas dan pemberian kewenangan
atau pendelegasian secara tertulis harus dibuat dan disosialisasikan
kepada seluruh staf perawat baik melalui supervisi langsung maupun
pertemuan rutin yang diadakan di tingkat ruangan atau bidang

keperawatan.

Hubungan kerjasama dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kerjasama merupakan hubungan antara staf dalam melaksanakan
tugasnya (Tapen, 1995). Hubungan kerjasama yang dilakukan teman
sekerja merupakan kolompok kerja berbentuk tim yang sangat

mempengaruhi kepuasan kerja.

Hasil analisis univariat didapatkan sebagian besar persepsi perawat
pelaksana tentang hubungan kerjasama adalah kurang (51,8%) dan yang
baik 48,2%. Hasil uji bivariat proporsi perawat yang mempunyai
persepsi baik tentang hubungan kerjasama dan kurang puas dalam
bekerja lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang mempunyai
persepsi kurang. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value
= 0,001 (a = 0,05). Artinya ada hubungan antara hubungan kerjasama
dengan kepuasan kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap

BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.
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Hasil penelitian ini sesuai dengan Sukarya (1995) bahwa ada hubungan
yang signifikan antara tim kerja dengan kepuasan kerja perawat (p
value= 0,000). Sihotang (2002) juga dalam penelitiannya didapatkan ada
hubungan antara tim kerja dengan kepuasan kerja perawat ( p value=

0,009).

Semangat kerjasama sangat diperlukan dalam aktivitas keperawatan,
terutama dalam kesamaan pandangan, semangat kerja dan saling
mendukung untuk mencapai tujuan, dan diharapkan terjadi dukungan
sistem serta sinergi kekuatan (Tapen, 1995). Rasa saling mendukung
dalam tugas perawat di ruang rawat inap diupayakan dengan
mengadakan pertemuan (nursing confrence), saling menghargai dan
mempercayai (Swansburg, 1999). Lebih lanjut Lancaster (1985, dalam
Suyanto, 2008) menyatakan diperlukan rasa saling percaya dalam

pelaksanaah aktivitas keperawatan.

Kerjsama antar teman sekerja merupakan kolompok kerja berbentuk tim
yang sangat mempengaruhi kepuasan kerja. Teman sekerja yang
kooperatif akan mempengaruhi kepuasan kerja seseorang yang paling
sederhana (Wexley & Yuki, 2005). Teman sekerja yang kuat akan
memberikan dukungan, kenyamanan dan nasehat serta bantuan antar

teman.

Hubungan kerjasama antar teran sckerja diperlukan dalam melakukan
pekerjaan untuk mencapai tujuan organisasi. Pelaksanaan asthan

keperawatan yang baik dibutuhkan hubungan kerjasama yang meliputi
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rasa saling percaya, saling menghargai dan saling mendukung antar
teman sekerja. Teman sekerja yang kooperatif akan mempengaruhi

kepuasan kerja seseorang.

Perawat pelaksana di rumah sakit dalam penelitian ini masih ada yang
mempunyai persepsi kurang tentang hubungan kerjasama di instalasi
rawat inap, hal ini karena masih kurangnya rasa saling mempercayai,
menghargai dan saling mendukung antar sesama perawat, antar atasan
dan bawahan, maupun tenaga kesehatan yang ada lainnya. Bentuk
penugasan yang ada saat ini belum mémaksimalkan kerjasama antar
perawat pelaksana, atasan dan tenaga kesehatan yang ada lainnya. Untuk
itu upaya yang dapat dilakukan adalah menciptakan kerjasama yang
lebih baik melalui pengkajian ulang terhadap tugas pokok dan fungsi
dari masing-masing level keperawatan dari perawat pelaksana, kepala
ruangan dan kepala bidang keperawatan. Disamping itu dapat dilakukan
kegiatan-kegiatan yang bersifat outr door atau kegiatan informal di luar

kegiatan rutin di ruangan seperti rekreasi dan outhound

2. Hubungan ijklim kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Ikiim kerja sebagai strategi manajemen dalam suatu lingkungan kerja yang
terdiri dari perencanaan, pengorganisasian, pengarahan dan pengawasan
dimana manajer harus mampu untuk mempengaruhi staf agar dapat
bekerjasama untuk mencapai tujuan organisasi, memberikan kepuasan serta

meningkatkan produktivitas kerja karyawan (Suyanto, 2008). Dalam
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penelitian ini produktivitas kerja merupakan persepsi perawat pelaksana
tentang pekerjaannya yang mencerminkan kemampuan untuk melaksanakan
asuhan keperawatan yang bermutu dengan indikator memenuhi kualifikasi
pekerjaan, motivasi tinggi, orientasi pekerjaan positif, dewasa, dan

kemampuan bergaul secara efektif.

Hasil analisis univariat didapatkan persepsi perawat pelaksana t‘entang iklim
kerja yang baik dan kurang mendekati nilai yang sama yaitu 50,4% baik dan
49.6% kurang. Hasil uji bivariat didapatkan proporsi perawat yang
mempunyai persepsi baik tentang iklim kerja sehingga bekerja produktif
lebih bamyak dibandingkan dengan perawat yang mempunyai persepsi
kurang,. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,000 (c=
0,05). Artinya ada hubungan antara iklim kerja dengan produktivitas kerja
perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten

Cirebon.

Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Ningtyas (2002) dan Sihombing
(2005) menjelaskan penciptaan iklim kerja berpengaruh baik langsung
maupun tidak langsung terhadap tinggi rendahnya motivasi kerja tanggung

jawab, kepuasan kerja dan disiplin kerja serta produktivitas kerja.

Iklim kerja merupakan suatu perangkat dari sifat lingkungan kerja yang
dipersepsikan secara langsung maupun tidak langsung oleh karyawan serta
diasumsikan memiliki kekuatan utama dalam mempengaruhi tingkah laku
karyawan iklim kerja juga tercipta karena adanya kerfasama antara perawat

pelaksana dan manajer {Gibson, Ivancevich & Donally, 1996; Swansburg,
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1999; Timpe, 2000). Lebih lanjut Timpe (2000} menjelaskan kebijakan dan
prosedur, gaya kepemimpinan, rancangan pekerjaan, keterpaduan kelompok,
program pengembangan karir dan program konipensasi merupakan unsur-
unsur dalam iklim kerja yang memberikan kepuasan dan meningkatkan

produktivitas kerja karyawan

flyas (2002) produktivitas berhubungan dengan faktor lingkungan, 'faktor
personal, faktor organisasi dan faktor manajemen. Lebih lanjut Gilles (1996)
menjelaskan produktivitas kerja dapat dicapai bila adanya motivasi tinggi
dan kepuasan kerja staf dalam melaksanakan pekerjaannya, untuk mencapai

kepuasan tersebut diperlukan kondisi kerja yang kondusif.

Iklim kerja dalam organisasi merupakan persepsi staf tentang segala sesuatu
yang terdapat di lingkungan kerja sebagai kepribadian organisasi yang dapat
dilihat dan dirasakan sebagai efek dari staf yang bekerja bersama-sama
dalam swatu tempat kerja (Litwin & Stringer, 1968 dalam Kolb, et.al., 1995;
Murray & DiCroce, 1997; Steers & Porter, 1991; Swansburg & Swansburg,
2000). Lebih lanjut Swansburg dan Swansburg (2000) menjelaskan dalam
organisasi keperawatan iklim kerja pada dasarnya merupakan keterlibatan
antara staf dan manajernya di organisasi tersebut. Menurut Suyanto (2008)
terdapat beberapa dimensi iklim kerja dalam organisasi keperawatan, yaitu
kejelasan organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan, tanggung jawab dan

hubungan kerjasama.

Iklim kerja yang terdiri dari dimnensi kejelasan organisasi, kesesuaian,

standar, penghargaan, tanggung jawab dan hubungan kerjasama mempunyai
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hubungan dengan produktivitas kerja. Penciptaan iklim kerja diperlukan
untuk memberikan motivasi kepada staf dalam upaya meningkatkan kuafitas

kerjanya, termasuk produktivitas kerja.

Iklim kerja yang baik akan meningkatkan produktivitas kerja perawat
pelaksana., Di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon,
persepsi perawat pelaksana tentang iklim kerja antara yang baik dan kurang
memiliki proporsi yang hampir sama. Kondisi ini mengharuskan manajer
keperawatan perlu menciptakan iklim kerja yang lebih baik lagi, diantaranya
melalui pemberian penjelasan / sosialisasi tentang organisasi (visi, misi dan
tujuan), pembuatan standar pelayanan keperawatan, memberikan
penghargaan yang sesuai dan membangun kerjasama antar perawat dengan

kegiatan out door (rekreasi atau ourbound)

a. Hubungan kejelasan organisasi dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kejelasan organisasi merupakan kejelasan visi, misi dan tujuan yang
dimiliki organisasi sehingga staf dapat memperoleh kejelasan arah
organisasi yang hendak dicapai melalui peran dan fungsinya (Marquis &
Houston, 2000; Swansburg, 1999). Dalam penelitian ini kejelasan
organisasi adalali persepsi perawat pelaksana tentang kejelasan visi, misi

dan tujuan pelayanan keperawatan berkaitan dengan tugas perawat.

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat
mempunyai persepsi yang baik lentang kejelasan organisasinya (55,3%).

Hasil analisis bivariat proporsi perawat yang mempunyai persepsi baik
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tentang kejelasan organisasi sehingga bekerja produktif lebih banyak
dibandingkan dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang.
Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p value= 0,000 (o=
0,05). Artinya ada hubungan antara kejelasan organisasi dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD
Waled Kabupaten Cirebon. Selain itu dari hasil analisis multivariat,
kejelasan organisasi merupakan salah satu variabel yang paling

berhubungan dengan produktivitas ketja (p value= 0,000).

Organisasi membutuhkan visi, misi dan tujuan organisasi sehingga
pegawai memperoleh kejelasan arah yang hendak dicapai melalui peran
dan fungsi dalam organisasi (Gillies, 1994; Loveridge & Cumming,
1996; Marquis & Hoston, 2000). Lebih lanmjut Gillies (1994) dan
Loveridge & Cumming (1996) menjelaskan hal tersebut diwujudkan
dengan adanya direktur dan manajer keperawatan dalam struktur
organisasi, sehingga koordinasi dan komunikasi menjadi jelas bagi

setiap staf keperawatan,

Adanya kejelasan visi dan misi serta tujuan organisasi menyebabkan staf
memperoleh arah organisasi yang hendak dicapai melalui peran dan
fungsi staf (Marquis & Hoston, 2000; Swansburg & Swansburg, 2000).
Lebih lanjut Lancaster (1985, dalam Suyanto, 2008) menyatakan staf
harus mengerti dan menerima tujuan organisasi ketika mereka memasuki

lingkungan kerjanya.
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Visi, misi dan tujuan organisasi dalam ilmu manajemen merupakan
bagian dari perencanaan. Menurut Ranftl (1986, dalam Timpe, 2000)
perencanaan yang tidak efektif menyebabkan kebocoran besar dalam
produktivitas, begitu pula sebaliknya perencanaan yang efektif akan
meningkatkan produktivitas, yaitu membantu memastikan penggunaan
sumber daya dengan sebaik-baiknya, memastikan semua program
kedalam perencanaan yang efesien, upaya yang tepat dan pelaksanaan

usaha yang produktif.

Kejelasan oraganisasi tentang visi, misi dan tujuan organisasi dapat
menentukan produktivitas ketja perawat. Visi, misi dan tujuan organisasi
yang dapat dipahami dan dimengerti oleh seluruh staf merupakan bagian
dari perencanaan yang efektif untuk dapat meningkatkan produktivitas

kerja dalam organisasi.

Organisasi yang mempunyai visi, misi dan tujuan yang jelas dan
dipahami oleh seluruh staf akan meningkatkan motivasi kerja staf
sehingga pada akhimya akan meningkatkan produktivitas kerja. Begitu
juga sebaliknya bila organisasi tidak memiliki visi, misi dan tujuan

organisasi yang jelas maka staf cenderung untuk berlaku pasif dan tidak

~mempunyai motivasi kerja yang berdampak terhadap kurangnya

produktivitas kerja mereka. Oleh kerena manajer keperawatan perlu
terus mempertahankan dan meningkatkan sosialisasi tentang visi, misi

dan tujuan organisasi melalui penjelasan terhadap seluruh karywan / staf
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baru maupun setiap pertemuan rutin di ruangan dapat juga dilakukan

melalui Jeaflet atau papan informasi di setiap ruangan.

. Hubungan kesesuaian dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kesesuaian adalah perasaan staf terhadap adanya kebijakan, peraturan,
prosedur yang harus di taati dalam melakukan pekerjaan (Suyanto,
2008). Dalam penelitian ini kesesuwaian adalah persepsi perawat
pelaksana tentang kesesuaian kebijakan, dan peraturan berkaitan dengan

tugas perawat pelaksana

Hasil analisis univariat didapétkan gambaran sebagain besar perawat
mempersepsikan kesesuaian baik (61,7%). Hasil analisis bivariat
didapatkan proporsi perawat yang mempunyai persepsi baik tentang
kesesuaian sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan
dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang. Perbedaan ini
bermakna secara statistik dengan p value= 0,031 (o= 0,05). Artinya ada
hubungan antara kesesuaian dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Marquis & Houston (2000)
yang menjelaskan kesesuaian terhadap peraturan dan kebijakan akan
menghasilkan pekerjaan yang optimal dan meningkatkan produktivitas

kerja. Meskipun peraturan tidak fleksibel, hanya memiliki satu pilihan,
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tetapi peraturan tetap harus dibuat guna menjaga tercapainya tujuan

organisasi (Kron & Gray, 1987; Suyanto, 2008).

Dimensi kesesuaian dapat membebani staf dalam melakukan pekerjaan
bila dirasakan tidak sesuai dengan kemampuan dan harapan mereka,
begitu pula sebaliknya kebijakan, peraturan, dan prosedur yang ada bila
sesuai dengan harapan staf maka dapat memberikan motivasi dalam
bekerja (Suyanto, 2008). Hal ini sesuai dengan pendapat Ranfti (1986,
dalam Timpe, 2000) yang menjelaskan setiap karyawan harus diberi
motivasi yang tinggi sebagai salah satu fungsi manajemen dan ikut serta

dalam melakukan pekerjaan agar tercapai produktivitas yang tinggi.

Kesesuaian tentang Kkebijakan, peraturan, dan prosedur dapat
meningkatkan produktivitas kerja perawat. Kesesuaian kebijakan,
peraturan, dan prosedur harus ditaati dalam melaksanakan pekerjaan
yang dapat mempermudah dan menyempurnakan penyelesajan tugas.
Namun kebijakan dan peraturan serta prosedur dapat menghalangi
penyelesaian pekerjaan bila tidak sesuai dengan kemampuan staf.
Upaya mempertahankan hal ini adalah sosialisasi kebijakan, peraturan
dan prosedur kepada semua staf keperawatan baik oleh manajer bawah

maupun atas.

Upaya yang harus dilakukan oleh manajer dalam memberikan
kesesuaian terhadap kebijakan, peraturan, dan prosedur kepada perawat
pelaksana adalah mengikutsertakan perawat dalam pembuatan kebijakan

peraturan dan prosedur yang akan di buat di rumah sakit. Selain itu dapat
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pula melalui melibatkan perwakilan perawat (komite keperawatan)
kebijakan, peraturan dan prosedur tersebut dibuat dan disosialisasikan

dahulu sebelum diterapkan.

. Hubungan standar dengan produktivitas Kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Standar merupakan aturan dan prosedur yang menuntut perilaku staf.
Standar keperawatan terdiri dari standar struktur yang meliputi standar
peraturan, fasilitas dan tenaga keperawatan, dan standar proses (Depkes,
1993). Dalam penelitian ini standar adalah persepsi perawat pelaksana
tentang peraturan, fasilitas keperawatan, jumlah perawat, standar asuhan

keperawatan dan standard operating prosedure yang ada di ruangan.

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat
pelaksana mempunyai persepsi yang kurang tentang standar (62,4%) dan
yang mempersepsikan baik (37,6%). Hasil analisis bivariat didapatkan
proporsi perawat yang mempunyai persepsi baik tentang standar
sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat
yang mempunyai persepsi kurang. Perbedaan ini tidak bermakna secara
statistik dengan p value= 0,064 {a= 0,05). Artinya tidak ada hubungan
antara standar dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi

rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Loveridge & Cumming

(1996) standar sebagai aturan dan prosedur yang menuntut perilaku staf
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dalam melakukan pekerjaan. Bila organisasi mempunyai standar yang
kurang baik dapat menurunkan perilaku staf untuk bekerja produktif.
Penggunaan standar keperawatan diperlukan agar dapat diketahui mutu
pelayanan yang diberikan dan guna menurunkan biaya serta diharapkan
dapat membatasi kemungkinan adanya kelalaian (Gillies, 1996).
Menurut Rogers (2000) dalam rangka peningkatan standar praktik
keperawatan dapat dilakukan langkah strategis melalui pendidikan dan

pelatihan berkelanjutan bagi perawat.

Standar asuhan keperawatan dapat digunakan sebagai fasilitas
pendukung dalam pelaksanaan pelayanan keperawatan. Selain itu
standar juga digunakan sebagai alat penilaian produktivitas organisasi
yang berkaitan dengan penggunaan sumber daya organisasi (Sinungan,

2008).

Standar keperawatan yang terdiri dari standar struktur yang meliputi
standar peraturan, fasilitas dan tenaga keperawatan, dan standar proses
yaitu standar praktek keperawatan dan standar asuhan keperawatan
setiap saat berkembang dan dapat berubah sesuai dengan perkembangan
ilmu dan tekhnologi. Di BRSUD Waled saat ini standar yang ada
merupakan standar yang dibuat pada tahun 2002, schingga

dimungkinkan sudah tidak sesuai dengan keadaan sekarang.

Kondisi ini mengharuskan manajer keperawatan untuk membuat atau
merevist ulang standar yang sudah ada terutama standar asuhan

keperawatan dan SOP keperawatan yang dibuat pada tahun 2002.
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Disamping itu pelaksanaan standar asuhan keperawatan saat ini masih
belum optimal. Sehingga upaya terus menerus juga telah dilakukan
terutama oleh komite keperawatan dengan penyediaan SAK (standar
asuhan keperawatan) maupun SOP (standard operating procedure) di
setiap ruangan di instalasi rawat inap. Selain itu disetiap ruangan telah
dibuat SAK berdasarkan 10 kasus yang sering dirawat diruangan
masing-masing tetapi perlu dilakukan revisi ulang. Peran dan fungsi
kepala ruangan untuk terus mengawasi dan mensosialisasikan SAK dan

SOP sebaiknya terus menerus dilakukan.

. Hubungan penghargaan dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Penghargaan merupakan derajat perasaan staf terhadap adanya imbalan
atau insentif sebagai balas jasa atas pekerjaan yang telah dan akan
dilakukan (Loveridge & Cumming, 1996). Dalam penelitian ini
penghargaan adalah persepsi perawat pelaksana tentang sistem
penghargaan dan imbalan atas hasil pelaksanaan tugas yang dilakukan

dalam bentuk insentif dan jenjang karir perawat.

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat
pelaksana mempunyai persepsi baik tentang penghargaan {66,7%). Hasil
analisa bivariat proporsi perawat yang mempunyai persepsi baik tentang
penghargaan sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan
dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang. Perbedaan ini

bermakna secara statistik dengan p value= 0,002 (o= 0,05). Artinya ada
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hubungan antara penghargaan dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Hasil penelitian ini mendukung hasil penelitian Efitra (2002) yang
menyatakan ada hubungan antara penghargaan dengan produktivitas
kerja perawat pelaksana (p value= 0,009), selain itu hasil penelitian ini
juga mendukung pendapat yang dikemukanan oleh Maslow dan Adam
(1987, dalam Gitosudarmo, 2000) yaitu penghargaan merupakan salah
satu kebutuhan yang berkaitan dengan motivasi yang kemudian

berdampak terhadap produktivitas kerja.

Penghargaan berkaitan erat dengan persepsi sesorang mengenai dirinya,
harga diri, harapan pribadi, kebutuhan, keinginan, kepuasan kerja dan
prestasi kerja yang dicapainya, termasuk produktivitas kerjanya (Kamil,
2000; Sinungan, 2008). Penetapan yang obyektif diperlukan dalam
menentukan staf yang akan diberikan penghargaan agar tidak
menghancurkan Kondisi kompetitif, apatis dan keraguan. Penghargaan
dapat diberikan dalam bentuk positif seperti jenjang karir, sedangkan
penghargaan negatif dapat diberikan berupa hukuman administratif

sampai dengan pemecatan (Tappen, 1995).

Penghargaan merupakan salah satu bentuk promosi yang memberikan
motivasi kerja perawat yang dapat meningkatkan kinerja dan
produktivitas kerja perawat (Swansburg, 1999). Bila penghargaan
diberikan secara tepat dan proporsional, maka memberikan kepuasan

kerja bagi perawat sehingga produktivitas kerja juga meningkat. Bila
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organisasi tidak memperhatikan pemberian penghargaan pada pegawai
yang telah menunjukan prestasi kerja yang baik, maka kemungkinan
akan menjadi frustasi dan menurunnya prestasi, kepuasan dan

produktivitas kerjanya (Strauss & Sayles, 1968 dalam Handoko, 1998)

Penghargaan yang diperoleh perawat pelaksana di rumah sakit saat ini
masih terbatas berupa finansial yang telah dikembangkan berdasarkan
sistem remunerasi, namun masih belum adanya penghargaan terhadap
peningkatan jenjang Karir ataupun penghargaan dalam bentuk
kesempatan mengikuti pendidikan yang lebih tinggi. Hal ini sesuai
dengan hasil studi pendahuluan yang didapatkan kurangnya penghargaan
bagi perawat pelaksana, walaupun ternyata dari hasil penelitian sebagian
besar perawat mempersepsikan penghargaan di rumah sakit adalah baik.
Untuk itu manajer keperawatan perlu membuat standar atau aturan
peningkatan jenjang karir dan aturan tentang kesempatan mengikuti

pendidikan yang Iebih tinggi bagi tenaga keperawatan di rumah sakit.

. Hubungan tanggung jawab dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Tanggung jawab merupakan kesanggupan seseorang terhadap
peiaksanaan tugas yang dapat dituangkan dalam bentuk uraian tugas
(Kron & Gray, 1987; Tappen, 1995). Dalam peneltian ini tanggung
jawab adalah persepsi perawat pelaksana terhadap pelaksanaan tugas
sesuai dengan uraian tugas, otonomli, pendelegasian dan kemandirian

dalam pengambilan keputusan.
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Hasil analisis univariat didapatkan bahwa - sebagian Dbesar
mempersepsikan baik terhadap tanggung jawab (73,6%). Hasil analisis
bivariat proporsi perawat yang mempunyai persepsi baik tentang
tanggung jawab sehingga bekerja produktif lebih banyak dibandingkan
dengan perawat yang mempunyai persepsi kurang. Perbedaan ini
bermakna secara statistik dengan p value= 0,000 (o= 0,05). Artinya ada
hubungan antara tanggung jawab dengan produktivitas kerja perawat
pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.
Selain itu dari hasil analisis multivariat variabel tanggung jawab
merupakan salah satu variabel yang paling berhubungan dengan

produktivitas kerja perawat pelaksana.

Murray dan DiCrocey (1997) yang menjelaskan bahwa tanggung jawab
dan kewenangan yang diberikan kepada staf harus memperhatikan
kemampuan staf. Tanggung jawab terhadap tugas diperlukan oleh staf
dan manajer yang dapat dituangkan dalam bentuk uraian tugas, hal ini
berguna untuk memperjelas pertanggungjawaban pekerjaan  yang
dilakukan (Kron & Gray, 1987; Tappen, 1995). Lebih lanjut Tappen
(1995) menyatakan uraian tugas sangat diperlukan agar harapan yang

inginkan organisasi dari staf dalam melaksanakan pekerjaannya.

Tanggung jawab dalam pelaksanaan tugas yang sesuai dengan uraian
tugas pokok dan fungsinya sebagai perawat, dapat memberikan
kejelasan dan arah bagi perawat untuk mengerjakan apa dan bagaimana.

Penilaian terhadap tanggung jawab juga dapat dilakukan oleh atasan
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dengan membandingkan pekerjaan yang dilakukan dengan uraian tugas

pokok dan fungsi masing-masing.

Hasil penelitian ini juga menunjukan ada hubungan antara tanggung
jawab dengan produktivitas kerja perawat pelaksana, dimana sebagian
besar perawat pelaksana saat ini mempunyai persepsi yang baik terhadap
tanggung jawab, maka pihak manajer harus tetap mempertahankan
kejelasan uraian tugas dan fungsi perawat yang sudah ada di rumah
sakit. Upaya tersebut dapat dilakukan dengan sosialisasi melalui
pengawasan langsung dari kepala ruangan maupun manajer keperawatan

kepada perawat pelaksana.

Hubungan kerjasama dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kerjasama merupakan hubungan antara staf dalam melaksanakan
tugasnya (Swansburg & Swansburg, 2000). Hubungan kerjasama dalam
penelitian ini adalah persepsi perawat pelaksana tentang hubungan antar
perawat melalui dukungan, saling menghargai dan percaya, serta adanya

komitmen bersama dalam melaksanakan tugas.

Hasil analisis univariat didapatkan sebagian besar persepsi perawat
pclaksana tentang hubungan kerjasama adalah kurang (51,8%) dan yang
baik (48,2%). Hasil analisis bivariat didapakan proporsi perawat yang
mempunyai persepsi baik tentang hubungan kerjasama sehingga bekerja
produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang mempunyai

persepsi kurang. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p
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value= 0,000 (= 0,05). Artinya ada hubungan antara hubungan
kerjasarna dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi

rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon.

Kemampuan untuk memantapkan hubungan antar pribadi yang positif
adalah aset yang dapat meningkatkan produktivitas. Pengamatan yang
khas adalah memperagakan kecerdasan sosial, pribadi yang
menyenangkan, berkomunikasi dengan efektif, bekerja produktif dalam
rangka upaya tim, serta memperagakan sikap positif dan antusias serta

kerjasama (Suyanto, 2008).

Semangat kerjasama sangat diperlukan dalam aktivitas keperawatan,
terutama dalam kesamaan pandangan, semangat kerja dan saling
mendukung untuk mencapai tujuan, dan diharapkan terjadi dukunngan
sistem serta sinergi kekuatan (Tapen, 1995). Rasa saling mendukung
dalam tugas perawat di ruang rawat inap diupayakan dengan
mengadakan perternuan (nursing confrence), saling menghargai dan
mempercayai (Swansburg, 1999). Lebih lanjut Lancaster (1985, dalam
Suyanto, 2008) menyatakan diperlukan rasa saling percaya dan

menghargai sesema perawat dalam pelaksanaan aktivitas keperawatan.

Hubungan kerjasama melalui saling percaya, saling menghargai dan
saling mendukung antara perawat merupakan salah satu faktor utama
yang menentukan produktivitas kerja (Umar, 2000). Lebih lanjut Ranftl

(1986, dalam Timpe, 2000) menjelaskan kemampuan untuk
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memantapkan hubungan antar pribadi yang positif adalah aset yang

dapat meningkatkan produktivitas.

Berdasarkan hasil penelitian ini, hubungan kerjasama yang kurang
dimungkinkan karena kurangnya rasa saling mempercayai, menghargai
dan saling mendukung antar sesama perawat, atasan maupun tenaga
kesehatan yang ada lainnya. Bentuk penugasan yang ada saat ini belum
memaksimalkan kerjasama antar perawat pelaksana, atasan dan tenaga
kesehatan yang ada lainnya. Untuk itu upaya yang dapat dilakukan
adalah menciptakan kerjasama yang lebih baik melalui pemilihan
metoda penugasan yang tepat dalam melaksanakan asuhan keperawatan
oleh menajer keparawatan maupun pengkajian ulang terhadap tugas
pokok dan fungsi dari masing-masing level keperawatan dari perawat
pelaksana, kepala ruangan dan kepala bidang keperawatan. Disamping
itu dapat dilakukan kegiatan-kegiatan vyang bersifat out door atau
kegiatan informal di luar kegiatan rutin di ruangan seperti rekreasi dan

outhound

3. Hubungan kepuasan kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di

instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Kepuasan kerja merupakan reaksi entosional yang berbeda-beda dari setiap
individu sesuai sistem nilai yang berlaku pada dirinya, yang berhubungan
dengan pekerjaan maupun dengan kondisi dirinya, juga dipengaruhi oleh
pengalaman yang menyenangkan atau tidak menyenangkan (Tiffin 1985

dalam As’ad, 2003; Waxley & Yuki, 2005). Dalam penelitian ini kepuasan
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kerja adalah kondisi yang dirasakan oleh perawat pelaksana setalah
membandingkan apa yang dikarapkan dengan apa yang diperoleh dari
pekerjaannya tentang imbalan, pengawasan yang dilakukan oleh atasan,
kodisi pekerjaan, hubungan antar teman sekerja, keamanan kerja dan

kesempatan berprestasi bagi perawat pelaksana.

Hasil analisis univariat didapatkan bahwa sebagian besar perawat pelaksana
merasakan puas dalam bekerja (51,8%). Hasil analisis bivariat didapatkan
proporsi perawat yang merasakan puas dalam bekerja sehingga dapat
bekerja produktif lebih banyak dibandingkan dengan perawat yang kurang
puas dalam bekerja. Perbedaan ini bermakna secara statistik dengan p
value= 0,000 (o= 0,05). Artinya ada hubungan antara kepuasan kerja dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon. Selain itu dari hasil analisis multivariat, variabel
kepuasan kerja merupakan salah satu variabel yang paling berhubungan

dengan produktivitas kerja perawat pelaksana.

Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian Hadipriatna (1996, dalam
Moelyono, 2004) bahwa kepuasan kerja mempengaruhi produktivitas kerja.
Selain itu, hasil penelitian ini juga mendukung pendapat Gilles (1996) _
bahwa produktivitas kerja dapat dicapai bila adanya motivasi tinggi dan

kepuasan kerja staf dalam melaksanakan pekerjaannya.

Produktivitas pada dasamya merupakan sikap mental patriotik yang
memandang hari depan secara optimis dengan berakar pada keyakinan diri

bahwa kehidupan hari ini lebth baik dari hari kemarin dan hari esok lebih

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



130

baik dari hari ini (Sinungan, 2008). Menurut Swansburg dan Swansburg
(1999) mengemukakan produktivitas dalam keperawatan adalah hasil akhir
dari pemberian pelayanan asuhan keperawatan sesvai dengan standar yang
tefah ditentukan dan dapat dijamin baik dari kualitas maupun kualitas

kerjanya.

Wexley dan Yuki (2005) menjelaskan bahwa peningkatan kualitas dan
produktivitas kerja staf dipengaruhi oleh kepuasan kerja dan kinerja. Tiffin
(1985, dalam As’ad, 2003) mengemukakan kepuasan kerja merupakan hal
yang bersifat individual yang berhubungan erat dengan sikap dari karyawan
terhadap pekerjaan sendiri, situasi kerja dan kerjasama antara pimpinan
dengan sesama karyawan. Karyawan yang merasa puas dalam bekerja akan
menunjukan sikap yang positif terhadap pekerjaannya dan akan tercapai
kematangan psikologis sehingga menunjukan kinerja yang tinggi dan

berdampak terhadap peningkatan produktivitas kerjanya (Anoraga, 1995).

As’ad (2003) menyatakan bahwa kepuasan kerja merupakan penilaian dari
pekerja tersebut tentang seberapa jauh pekerjaannya secara keseluruhan
memuaskan kebutuhannya. Setiap individu mempunyai tingkat kebutuhan
yang berbeda-beda, sehingga pencapaian tingkat kepuasannya berbeda-beda
pula, hal ini sesuai dengan pendapat Hasibuan (2000) yang menjelaskan
bahwa tingkat kepuasan setiap individu berbeda-beda sesuai dengan sistem
nilai yang berlaku pada dirinya. Banyak faktor yang mempengaruhi
kepuasan kerja salah satunya adalah karakteristik pekerjaan yang meliputi

imbalan yang diterima, pengawasan, kondisi pekerjaan itu sendiri, hubungan
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antar teman sekerja, keamanan kerja, dan kesempatan berprestasi (Wexley

& Yuki, 2005).

Berdasarhan hasil penelitian ini, kepuasan kerja mempunyai hubungan yang
signifikan dengan produktivitas kerja perawat pelaksana. Kondisi ini perlu
diperhatikan oleh pihak manajer keperawatan untuk meningkatkan proporsi
perawat yang merasakan puas dalam bekerja, diantaranya melalui
peningkatan sistem imbalan/pembagian jasa, pemberian kesempatan untuk
berprestasi melalui pendidikan dan pelatihan, pelaksanaan supervisi yang
berkesinambungan, penjaminan terhadap keamanan kerja dengan
memberikan asuransi keselamatan kerja dan penciptaan kondisi kerja yang
baik melalui penyediaan sarana dan prasarana yang memadai untuk
menunjang pelaksanaan tugas keperawatan. Hal ini dilakukan karena dalam
studi pendahuluan didapatkan ketidakpuasan perawat terhadap fasilitas dan

sarana keperawatan yang ada saat ini.

. Hubungan antara karakteristik individu dengan produktivitas kerja perawat

pelaksana di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon

Hasil penelitan tentang karekteristik perawat pelaksana di instalasi rawat
inap BRSUD Waled kabupaten Cirebon Tahun 2009 meliputt umur, jenis

keiamin, pendidikan dan masa kerja.

a. Umur

Rata-rata umur perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon adalah 29,88 tahun. Umur rata-rata perawat ini
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menunjukan bahwa perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD
Waled Kabupaten Cirebon Tahun 2009 tergolong dalam usia yang
produktif. Sehingga berpeluang untuk mencapai produktivitas yang lebih
baik, umur yang semakin meningkat akan dapat menunjukan prestasi
kerjanya lebih baik dan pada akhirmya akan meningkatkan produktivitas

kerjanya.

Berdasarkan hasil uji bivariat antara umur dengan produktivitas kerja
dengan menggunakan uji t independent didapatkan bahwa umur rata-rata
30,44 tahun, produtif dalam bekerja. Dari 141 perawat pelaksana
terdapat 75 perawat yang berumur rata-rata 30,44 tahun dan produktif
dalam bekerja, jumlah ini lebih banyak dari yang berumur rata-rata
29,24 tahun dan kurang produktif dalam bekerja. Perbedaan rata-rata
umur perawat yang produktif dan kurang produktif secara statistik tidak

bermakna dengan p value= 0,137 (o= 0,05).

Hasil penelitian ini sependapat dengan hasil penelitian yang dilakukan
oleh Supriyatna (2002) yang menunjukan umur perawat pelaksana tidak
berhubungan secara bermakna dengan produktivitas kerja di RSP
Pertamina (p value= 0,171). Efitra (2002) juga dalam peneltiannya juga
tidak ada hubungan antara umur dengsn produktivitas kerja perawat
Puskesmas di Kota Padang (p value= 0,247). Demikian juga dengan
hasil penelitian Sthombing (2005) bahwa tidak ada perbedaan yang
bermakna rata-rata umur dengan produktivitas kerja perawat pelaksana

(p value= 0,697).
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ilyas (2002) menjelaskan bahwa umur merupakan salah satu faktor
personel yang mempengaruhi produktivitas kerja. Ada suatu keyakinan
bahwa produktivitas akan merosot dengan makin tuanya sesecorang
(Robbins, 2006). Hal ini sering dikaitkan dengan ketrampilan seorang
individu khususnya kecepatan, kecekatan, kekuatan, dan koordinasi akan
menurun seiring dengan berjalannya waktu. Hasil penelitian Simanjutak
(1995) mengemukakan bahwa prestasi kerja meningkat bersamaan
dengan meningkatnya usia, lalu menurun menjelang tua/pensiun dan
tingat produktivitas tertinggi pada usia 35-39 tahun. Selain itu
kebosanan dalam bekerja yang monoton dan berlarut serta kurangnya
rangsangan intelektual akan dapat berkontribusi terhadap berkurangnya

produktivitas (Robbins, 2006).

Ranftl (1986, dalam Timpe, 2000) salah satu ciri individu yang produktif
adalah dewasa. Seseorang dikatakan dewasa bila mempunyai integritas
tinggi, yaitu mempunyai rasa tanggung jawab yang kuat, mengetahui
kekuatan dan kelemahan sendiri, mandiri dan percaya diri, mantap
secara emosi, dapat belajar dari pengalaman serta mempunyai ambisi

yang sehat.

Lebih lanjut hasil penelitian ini didapatkan rata-rata umur 30,44 tahun
dan bekerja secara produktif. Rata-rata umur perawat tersebut berada
dalam rentang yang produktif maka pihak manajer keperawatan perlu
memberdayakan tenaga perawat di instalasi rawat inap secara optimal.

Selain itu, pada kelompok umur ini tugas perkembangan individu
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maupun keluarga erat kaitannya dengan upaya seseorang mencari
aktualisasi diri, sehingga pada keelompok usia ini efektif dilibatkan
dalam kegiatan-kegiatan organisasi seperti pelatihan, seminar, dan dapat

juga mengikuti pendidikan berkelanjutan.

Rata-rata umur perawat pelaksana dalam penelitian ini dalah 29,88
tahun, usia perawat yang relatif muda dan baru memulai karir sehingga
membutuhkan dukungan dari orang lain agar kebutuhan rasa aman dapat
terpenuhi. Pada tahap ini perawat berusaha bekerja secara hati-hati dan
mengikuti apa yang disarankan oleh perawat yang lebih berpengalaman
darinya agar ia dapat bekerja secara produktif. Begitu juga dengan
perawat yang berumur rata-rata 30,44 tahun mungkin dipengaruhi oleh
pengalaman dan ketrampilan yang lebih banyak sehingga dapat lebih
produktif dalam bekerja. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa

tidak ada hubungan antara umur dengan produktivitas kerja.

. Jenis Kelamin

Hasil analisa univariat menunjukan bahwa sebagian besar perawat
pelaksana berjenis kelamim perempuan. Hasil analisis bivariat
didapatkan bahwa proporsi perempuan yang produktif dalam bekerja
lebih banyak dari pada laki-iaki. Namun secara statitik perbedaan
tersebut tidak bermakna, dengan p vaiue= 0,539 (a= 0,05). Meskipun
demikian, dalam analisis multivariat didapatkan bahwa jenis kelamin

mempunyai interaksi dengan kejelasan organisasi terhadap produktivitas
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keja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled

Kabupaten Cirebon, dengan p value=0, 019 (« = 0,05).

Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian Supriyatna (2003)
menyatakan tidak ada hubungan antara jenis kelamin dengan
produktivitas kerja perawat pelaksana (p value= 0,128) dan Sihombing
{2005) menunjukan tidak ada hubungan yang bermakna antara jenis

kelamin dengan produktivitas kerja perawat pelaksna (p vaiue= 0,729).

Menurut Robbins (2006) Secara konsisten tidak ada perbedaan antara
kinerja laki-iaki dan perempuan dalam kemampuan memecahkan
masalah, ketrampilan analisis, dorongan kompetisi, motivasi dan
kemampuan belajar. Beberapa riset mengenai tingkat ketidakhadiran
mengatzkan bahwa perempuan lebih tinggi daripada laki-laki. Hal ini
ada kaitannya dengan peran perempuan dalam tanggung jawab keluarga
dan perawatan anak seria sebagai pencari nafkah sckunder. Menurut
Letvak dan Buck (2008) produktivitas kerja perawat dapat ditentukan
oleh ketidakhadiran perawat dan kefidakpedulian perawat dalam

memberikan asuhan kepada pasien.

Berdasarkan hasil penelitian dan beberapa pendapat diatas, tidak ada
perbedaan antara laki-laki dan perempuan dalam menunjukan
kinejanya, walaupun perempuan merupakan mempunyai jumlah lebih
banyak dari laki-laki. Perempuan juga mempunyai kemampuan dalam
memecahkan masalah maupun ketrampilan menjalankan tugasnya.

Sebagian besar perawat di instalasi rawat inap adalah perawat
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perempuan, maka pihak manajemen perlu menata sistem penjadwalan
terutama terkait dengan adanya perempuan yang menjalani cuti hamil /
melzhirkan. Pembagian proporsi perawat perempuan dengan perawat
laki-laki di tiap ruangan juga harus menjadi pertimbangan pihak manajer

keperawatan dalam penempatan perawat.

. Pendidikan

Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar perawat di instalasi
rawat inap BRSUD Waled Kabupaten Cirebon adalah D Il
Keperawatan. Hasil analisa bivariat didapatkan proporsi perawat yang
berpendidikan D III Keperawatan dan dapat bekerja produktif lebih
banyak dibandingkan dengan perawat yang berpendidikan SPK dan S 1
Keperawatan. Dari 115 perawat yang berpendidikan D III 57,4 %
produktif. Perbedaan ini tidak signifikan secara statistik dengan p vaiue=

0,539 (o= 0,05).

Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Supriyatna (2003) yang menyatakan tidak ada hubungan yang bermakna
antara tingkat pendidikan dengan produktivitas kerja perawat pelaksana
(p value= 0,128). Efitra (2002) dalam penelitiannya didapatkan tidak
ada hubungan yang bernnakna antara pelatihan dan produktivitas kerja
perawat (p value= 0,135). Hasil penelitian ini berbeda dengan hasil
penelitian Muaeni (2003, dalam Sihombing 2005) didapatkan ada
hubungan yang bermakna antara tingkat pendidikan dengan

produktivitas kerja ( p value= 0,001).
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Hasil penelitian ini tidak mendukung dengan pendapat Gibson (1996)
yang menyatakan bahwa tingkat pendidikan yang lebih tinggi pada
umumnya menyebabkan seseorang lebih mampu dan bersedia menerima
posisi dan tanggung jawab. Penelitian ini juga tidak sesuai dengan
pendapat Anoraga (1995) dan Siagian (2001) menjelaskan latar belakang
pendididikan akan mempengaruhi kinerja, dimana individu yang
berpendidikan tinggi menunjukan kinerja dan produktivitas kerja yang
Iebih baik. Robbins (2006) menyatakan bila taraf pendidikan meningkat
maka kemampuan seseorang akan meningkat pula sehingga mempunyai
konsekuensi  meningkatnya  kebutuhan-kebutuhan  kompensasi
kemampuannya. Dengan Kkata lain sescorang yang tinggi tingkat

pendidikannya cenderung untuk mempunyai produktivitas kerja tinggi.

Berdasarkan hasil penelian ini yang didapatkan tidak ada hubungan
antara pendidikan responden dengan produktivitas kerja, dimungkinkan
karena berbagai hal seperti belum adanya standar praktik keperawatan
untuk setiap jenjang pendidikan keperawatan. Sehingga semua perawat
dengan berbagai latar belakang pendidikan yang berbeda mengerjakan
pekerjaan yang sama, sehingga pencapaian produktivitas kerja juga tidak

berbeda.

Hasil penelitian ini juga didapatkan bahwa tingkat pendidikan perawat
sebagai besar adalah D 1l Keperawatan, tingkat pendidikan ini
merupakan tingkat pendidikan tinggi (diploma), maka berpotensi untuk

dapat memberikan pelayanan keperawatan yang baik. Dengan tingkat
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pendidikan yang cukup tinggi, ketrampilan dan pengetahuan perawat .
juga akaan bertambah. Untuk itu pihak manajer perlu memberikan
kesempatan bagi perawt pelaksana agar dapat berkembang dan mampu
menerapkan konsep-konsep yang lebih baik. Selain itu pihak manajer
keparwatan juga harus memperhatikan pemenuhan terhadap kebutuhan-
kebutuhan sebagai kompensasi dari penerapan ilmu dan pengathuannya,
seperti memberikan insentif berdasarkan tingkat pendidikan perawat,
maupun berdasarkaan keberhasilan perawat dalam memberikan asuhan

keperawatan.
. Masa Kerja

Masa kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon rata-rata masa kerja perawat pelaksana adalah 6,37
tahun. Rata-rata masa kerja perawat ini menggambarkan bahwa pada
umumnya perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon termasuk dalam katagori senior (> 5 tahun). Hasil
analisis bivariat didapatkan rata-rata masa ketja perawat yang bekerja
kurang produktif adalah 5,61 tahun sedangkan yang bekerja produktif
rata-rata masa kerjanya adalah 7,04 tahun. Perbedaan rata-rata masa
masa Kerja perawat yang produktif dan kurang produktif secara statistik

tidak bermakna dengan p value= 0,066 (a= 0,05)

Hasil peneltian ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Efitra (2002) vyang didapatkan bahwa tidak ada hubungan vang

bermakna anatara masa kerja dan produktivitas kerja perawat (p value=
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0,617). Penelitian Supriyatna (2003) menunjukan bahwa lama kerja
tidak berhubungan bermakna dengan produktivitas kerja perawat (p
value= 0,967). Hal yang sama juga dari hasil penelitian Sikombing
(2005) yang mendapatkan tidak ada hubungan yang bermakna antara

masa kerja dengan produktivitas kerja (p value= 0,870).

Menurut Robbins (2006) menjelaskan bahwa senioritas bukan
merupakan peramal yang baik uwntuk produktivitas. Namun hasil
penelitian ini tidak mendukung pendapat Siagian (2001) dan As’ad
(2003) yang menyatakan masa kerja akan mempengaruhi pegalaman
seseorang, semakin lama bekerja semakin banyak pengalaman sehingga
produktivitas kerja dapat meningkat. Begitu juga pendapat Anoraga
(1995) yang mengemukakan bahwa karyawan yang mempunyai masa
kerja lama (senior) akan mempunyai kesempatan besar untuk
meningkatkan produktivitasnya. Hal ini dimungkinkan karena mercka
sudah memiliki pola kerja lebih lama, mengetahui lingkungan kerja

dengan baik dan memiliki ketrampilan yang memadai.

Beberapa penelitian terhadap hubungan senioritas dengan produktivitas
menunjukan tidak ada bukti yang kuat bahwa orang-orang yang telah
lama berada pada suatu pekerjaan akan lebih produktif daripada yang
senioritasnya lebih rendah (Sihombing, 2005). Hasil penelitian Martoyo
(1998, dalam Sihombing, 2005) mengemukakan bahwa seseorang yang
baru bekerja, belum mengenal dan menghayati pekerjaan yang menjadi

tanggung jawabnya. Sedangkan masa kerja seseorang yang terlalu lama
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dalam suatu organisasi, akan merasa jenuh dalam bekerja sehingga
terjadi penurunan kreativitas karena tidak adanya tantangan dalam

pekerjaannya

Hasil penelitian dan beberapa pendapat diatas, rata-rata masa kerja
perawat pelaksana diatas 5 tahun termasuk dalam katagori yang senior.
Hal ini sangat mendukung untuk mencapai produktivitas kerja yang
lebih baik, karena masa kerja yang lama akan memberikan pengalaman
yang positif terhadap pekerjaannya termasuk produktivitas kerjanya juga
akan meningkat. Senioritas tidak menjamin untuk orang menjadi
produktif dalam bekerja. Namun masa kerja yang lama (senior) akan
mendapatkan pengalaman yang lebih banyak daripada yang yang baru
(junior). Kondisi ini mengharuskan manajer untuk dapat memberikan
bimbingan dan latihan terhadap perawat yang masih yunior dan
melakukan refresing baik melalui kegiatan diluar gedung (rekreasi, olah
raga dil) maupun pelaksanaan program rotasi agar tingkat kejenuhan

kerja bagi perawat senior berkurang.
5. Variabel yang paling berhubungan dengan Produktivitas Kerja

Hasil analisis multivariat dengan regrsi logistik antara variabel-variabel
independen dengan variabel dependen menunjukan |1 variapei (kejelasan
organisasi, kesesuaian, standar, penghargaan, tanggung jawab, kerjasama,
dan kepuasan kerja serta karakteristik individu yang teridiri dari umur, jenis

kelamin, dan masa kerja). Dan hasil akhir pemodelan didapatkan variabel
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yang paling berhubungan dengan produktivitas kerja adalah kejelasan

organisasi, tanggung jawab, kepuasan kerja dan jenis kelamin.

Berdasarkan hasil analisis regresi logistik, penelitian ini menyimpulkan
bahwa variabel yang paling berhubungan dengan produktivitas kerja
perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled KabupatenCirebon
adalah kejelasan organisasi, tanggung jawab dan kepuasan kerja, serta jenis
kelamin sebagai variabel confounding dengan p value= 0,000. hal ini
menunjukan bahwa ada hubungan vyang signifikan antara kejelasan
organisasi, tanggung jawab dan kepuasan kerja dengan produktivitas kerja
setelah di kontrol jenis kelamin. Hasil analisis jupa didapatkan OR dari
variabe] kejelasan organisasi 5,169 artinya perawat yang bekerja dengan
kejelasan organisasi baik akan berpeluang 5,169 kali untuk bekerja produktif
dibandingkan dengan kejelasan organisasi kurang setelah dikontrol
tanggung jawab, kepuasan kerja dan jenis kelamin. Pada variabel tanggung
Jjawab didapatkan OR 3,509 artinya perawat yang bekerja dengan tanggung
jawab baik akan berpeluang 3,509 kali untuk bekerja produktif
dibandingkan dengan tanggung jawab kurang setelah dikontrol kejelasan
organisasi, kepuasan kerja dan jenis kelamin. Pada variabel kepuasan kerja
didapatkan OR 13,784 artinya perawat yang puas dalam bekerja akan
berpeluang 13,784 kali untuk bekerja produktif dibandingkan dengan yang
kurang puas setelah dikontrol kejelasan organisasi, tanggung jawab dan jenis

kelamin.

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



142

Hasil penelitian yang dilakukan Timpe (2000) menemukan 85% dari faktor
yang mempengaruhi produktivitas kerja adalah faktor internal organisasi
seperti SDM, dana, material, metoda dan manajemen. Empat per lima dari
faktor internal tersebut dapat diubah oleh tindakan-tindakan menajeral
(perencanaan, pengorganisasian, motivasi, komunikasi, koordinasi,
pengarahan dan pengawan) dan hanya satu perlima dipengarhui oleh para

pekerja.

Lebih lanjut Timpe (2000) menyatakan bahwa kecakapan manajerial yang
bertanggung jawab adalah faktor penting dalam mencapai produktivitas
tinggi organisasi. Hasil penelitian ini juga menunjukan bahwa dalam
meningkatkan produktivitas kerja perawat lebih banyak ditentukan oleh
kejelasan organisasi, tanggung jawab yang merupakan kemampuan
manajerial dari pempinan untuk memberikan motivasi kepada stafnya,
begitu juga dengan kepuasan kerja walaupun bersifat persepsi individu
namun hal ini ditentukan juga oleh kemampuan manajerial dalam
memberikan penghargaan, kesempatan, dan pengawasan atau supervisi.
Supervisi tidak hanya memberikan penilaian, namun juga memberikan
pendidikan kepada staf perawat. Menurut Hussami (2008) kepuasan kerja
dapat berhubungan dengan kemampuan manajer perawat dalam memberikan

pendidikan kepada stafnya.

Berdasakan hasil penelitian dan pendapat diatas, maka kejelasan oraganisasi
tentang visi, misi dan tujuan organisasi dapat menentukan produktivitas

kerja perawat. Oleh kerena manajer keperawatan perlu terus
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mempertahankan dan meningkatkan sosialisasi tentang visi, misi dan tujuan
organisasi. Tanggung jawab terhadap tugas diperlukan oleh staf dan manajer
yang dapat dituangkan dalam bentuk uraian tugas, hal ini berguna untuk
memperjelas pertanggungjawaban pekerjaan yang dilakukan karena dalam
penelitian ini tanggung jawab mempunyai hubungan dengan produktivitas
kerja. Pemberian tanggung jawab dapat dilakukan melalui pemilihan metoda
penugasan keperawatan yang tepat oleh manajer keperawatan. Selain kedua
hal tersebut produktivitas juga berhubungan dengan kepuasan kerja perawat
pelaksana sehingga pihak manajer perlu memperhatikan faktor-faktor yang
berhubungan dengan kepuasan kerja staf yaitu dengan pengingkatan sistem
imbalan/pembagian jasa, pemberian kesempatan untuk berprestasi melalui
pendidikan dan pelatihan, pelaksanaan supervisi yang berkesinambungan,
penjaminan terhadap keamanan kerja dengan mengikut memberikan
asuransi keselamatan kerja dan penciptaan kondisi kerja yang baik melalui
penyediaan sarana dan prasarana yang memadai untuk menunjang

pelaksanaan tugas keperawatan.

B. Implikasi Terhadap Pefayanan dan Pepelitian

Berdasarkan hasil penelitian maka dapat berimplikasi terhadap :

Pelayanan Keperawatan

Produktivitas kerja perawat diperlukan dalam upaya memberikan pelayanan
keperawatan yang optimal kepada masyarakat. Produktivitas kerja perawat
dapat dicapai biia organisasi/rumah sakit mampu menciptakan ikiim kerja

yang baik dan memberikan kepuasan kerja kepada perawat pelaksana.
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Iklim kerja yang baik dapat diciptakan melalui pemberian diseminasi dan
informasi tentang visi, misi dan tujuan rumah sakit baik dari tatanan staf
paling bawah sampai staf tingkat atas, pemberian tanggung jawab yang
sesuai dengan kemampuan dan kewenangan staf salah satunya berupa
pemberian delegasi yang jelas dan tertulis melalui standar operasionel

prosedur sistem pemberian delegasi tugas.

Kesesuaian akan kebijakan, peraturan dan prosedur yang merupakan
dimensi dalam iklim kerja dapat dipertahankan dengan cara sosialisasi
kebijakan , peraturan dan prosedur kepada semua staf keperawatan dengan
memperhatikan sistem pemberian reward dan sanksi terhadap pelaksanaan
kebijakan, peraturan, dan prosedur yang dilakukan. Hubungan kerjasama
antar sesama perawat dapat diciptakan melalui konfrensi keperawatan
(nursing confrence) seperti pre dan post confrence, ronde keperawatan,
studi kasus yang terjadwal baik dalam kegiatan harian, mingguan atau
bulanan. Kegiatan ou? door dapat dilakukan diluar kegiatan rutin seperti

rekreasi, outhbound dan lain sebagainya

. Penelitian

Hasil penelitian ini dapat dijadikan landasan untuk penelitian selanjutnya,
diantaranya daiam mengembangkan penelitian serupa dengan  desain
penelitian yang berbeda untuk mengetahui hubungan sebab dan akibat
secara langsung. Atau dapat juga menggunakan cara pengukuran
produktivitas kerja yang berbeda misalnya menurut Ilyas (2002)

mengemukakan pengukuran produktivitas dengan dua cara yaitu physical
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productivity dan value productivity. Physical productivity adalah
pengukuran produktivitas yang kuantitatif dengan unit pengukuran dapat
berupa ukuran panjang, jumlah unit, berat, waktu dan jumlah sumber daya
manusia. Sedagkan value productivity adalah pengukuran produktivitas
dengan menggunakan nilai uang sebagai tolok ukur sehingga produktivitas

dikonversi dalam bentuk rupiah.
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SIMPULAN DAN SARAN

. Simpulan

Perawat pelaksana di rumah sakit sebagian besar perempuan dengan tingkat
pendidikan hampir memenuhi kualifikasi pendidikan perawat yang telah
ditetapkan secara nasional, yaitu pendidikan D III keperawatan, usia perawat
berada pada rentang usia produktif dengan rata-rata masa kerja lebih dari 5
tahun, hal ini menunjukan rentang umur produktif dan memiliki pengalaman
yang cukup terhadap pekerjaan, sehingga mempunyai semangat tinggi untuk

mencapai prestasi dan meningkatkan produktivitas kerja.

Sebagian besar perawat pelaksana mempunyai persepsi yang baik tentang iklim
kerja yang meliputi dimensi kejelasan organisasi, kesesuaian, penghargaan, dan

tanggung jawab, sedangkan yang kurang yaitu terhadap standar dan hubungan

_ kerjasama. Penciptaan iklim kerja yang baik akan memberikan motivasi kepada

perawat pelaksana untuk memperoleh kepuasan dan produktivitas kerja yang

lebih baik.

Hasil peneltian ini didapatkan kepuasan kerja merupakan variabel yang paling
berhubungan dengan produktivitas kerja perawat pelaksana, namun raasih ada
perawat yang merasa tidak puas dalam bekerja. Hal ini dikarenakan kepuasan
dan ketidakpuasan kerja perawat, dipengaruhi beberapa faktor lain disamping

iklim kerja.

145
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B. Saran

Berdasarkan hasil pembahasan dan simpulan, maka peneliti memberikan saran

sebagai berikut :
1. Institusi Pelayanan

Manajer BRSUD Waled dapat meningkatkan iklim kerja yang lebih baik
schingga perawat dapat memperoleh kepuasan kerja dan meningkatkan

produktivitas kerjanya melalui:

a. Pembuatan kebijakan dan aturan-aturan tentang penjadwalan pertemuan
rutin unfuk sosialisasi visi, misi, tujuan organisasi, dan pengaturan
tentang kewenangan, tanggung jawab dan koordinasi antar tenaga

kesehatan di rumah sakit.

b. Membangun komunikasi antar manajemen dan jajaran direksi dengan

perawat pelaksana melalui pertemuan berkala secara terprogram.

¢. Membuat aturan dalam memberikan kesempatan mengikuti pendidikan

ke jenjang yang lebih tinggi sebagai bentuk penghargaan kepada staf.
Bagi bidang keperawatan disarankan:

a. Melakukan sosiaiisasi visi, misi dan tyjuan orgarnisasi serta raembuat
uraian tugas yang jelas terkait dengan wewenang dan tanggung jawab

bagi perawat pelaksana.
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b. Melakukan koordinasi dan kerjasama dengan komite keperawatan
untuk meninjau ulang dan meravisi SAK dan SOP yang telah ada

sebagai pedoman kerja bagi perawat pelaksana.

¢. Membuat daftar urutan tenaga keperawatan yang akan mengikuti
pendidikan berkelanjutan, pelatihan, atau seminar-seminar sebagai
bentuk penghargaan terhadap staf yang telah bekerja dengan baik dan

berprestasi.

d. Menjaga dan meningkatkan hubungan kebersamaan melalui kegiatan
baik formal didalam gedung misalnya seminar atau kegiatan informal

seperti rekreast dan outbound.
Bagi perawat pelaksana, disarankan:

Mengikuti sosialisasi visi, misi, dan tujuan organisasi agar lebih

t

memahami dan dapat melaksanakan pekerjaan yang sesuai dengan visi,

misi dan tujuan organisasi.

b. Melaksanakan asuhan keperawatan berdasarkan SAK dan SOP yang

ada diruangan.

c. Melakukan hubungan kerjasama dengan perawat dirvangan atau

petugas kesehatan lainnya dalam memberikan asuhan keperawaian.
2. Penelitian Lebih Lanjut

a. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang didapatkan melalui

angket/kuesioner, sehingga untuk penelitian selanjutnya dapat
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dilakukan dengan desain penelitian kualitatif agar dapat diteliti lebih
mendaiam dengan mengeksplorasi pengalaman perawat tentang iklim

kerja, kepuasan kerja. dan produktivitas kerja perawat pelaksana.

. Melaksanakan penelitian lanjutan mengenai faktor yang mempengaruhi

produktivitas kerja misalnya beban kerja, etos kerja dan waktu kerja.

. Mengembangkan instrumen pengukuran produktivitas kerja

berdasarkan seri rasio dan beban kerja, waktu kerja dan jumiah SDM.
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PENGANTAR

Kepada Yth. Bpk/ibu/Sdr
Teman Sejawat Perawat Pelaksana
Di Badan RSUD Waled Kabupaten Cirebon

Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama : MUADI
NPM : 0706194753
Alamat : JI. Kibadang Samaran Arjawinangun Kab. Cirebon

Saya mahasiswa Program Studi Pascasarjana Fakultas [lmu Keperawatan Universitas
Indonesia, kekhususan Kepemimpinan dan Manajemen Keperawatan, dengan ini akan
mengadakan penelitian yang berjudul: Hubungan iklim dan kepuasan ketja dengan
produktivitas ketja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD Waled Kabupaten
Cirebon.

Tujnan penelitian ini adalah untuk melakukan analisis hubungan iklim dan kepuasan
kerja dengan produktivitas kerja perawat pelaksana di instalasi rawat inap BRSUD
Waled Kabupaten Cirebon. Saya percaya bahwa penelitian ini akan bermanfaat bagi
keperawatan khususnya institusi pelayanan sehingga hasil penelitian ini diharapkan
dapat menjadi masukan bagi rumah sakit demi peningkatan mutu pelayaran
keperawatan dimasa kini dan masa yang akan datang.

Penelitian ini tidak akan memberikan dampak negatif terhadap peran dan fungsi
Bpk/Ibu/Sdr sebagai perawat pelaksana karena segala sesuatu yang anda isi dalam
kuesioner ini dijamin kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk keperluan penelitian.
Apabila Bpk/lbu/Sdr menyetujui maka saya mohon kesediaannya untuk
menandatangani lembar persetujuan dan mengisi kuesioner yang saya berikann. Atas
perhatian, kesediaan dan kerjasamanya menjadi responden saya ucapkan terima kasih.

Cirebon, April 2009

MUADI
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Judul Penelitian : Hubungan Jklim dan Kepuasan Kerja Dengan Produktivitas Kerja
Perawat Pelaksana Di Instalasi Rawat Inap BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon.

Peneliti : MUADI

Mahasiswa Program Studi Pascasarjana FIK Ul
]
Saya telah diminta untuk berpartisipasi dalam penelitian ini dengan mengisi dan
menjawab suatu kuesioner yang telah disiapkan, Saya memahami tujuan dan manfaat
penelitian ini. Saya mengerti bahwa peneliti akan menghargai dan menjunjung tinggi
hak-hak saya sebagai responden dan saya menyadari bahwa penelitian ini tidak akan
berdampak negatif terhadap pekerjaan maupun karir saya.

Saya mengetahui bahwa keikutsertaan saya dalam penelitian ini sangat besar
manfaatnya bagi peningkatan kualitas pelayanan keperawatan di BRSUD Waled
Kabupaten Cirebon. Saya mengerti bahwa data yang diperoleh dan identitas saya akan
dirahasiakan dan hanya digunakan untuk keperluan penélitian saja.

Dengan ditandatanganinya surat persetujuan ini, maka saya menyatakan bersedia
berpartisipasi dalam penelitian ini.

Cirebon, April 2009

e ®)

*} hanya ditanda tangani

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009



KUESIONER PENELITIAN
HUBUNGAN IKLIM DAN KEPUASAN KERJA DENGAN PRODUKTIVITAS
KERJA PERAWAT PELAKSANA DI INSTALASI RAWAT INAP
BADAN RSUD WALED KABUPATEN CIREBON 2009

Kode Responden
Tanggal Pengisian

PETUNJUK PENGISIAN

1. Kuesioner terdir dari 4 (empat) bagian, yaitu identitas perawat, iklim ketja,
kepuasan kerja dan produktivitas kerja.
Bacalah petunjuk pengisian dengan baik sebelum menjawab pernyataan
Kejujuran dalam menjawab sangat dihargai dalam mengisi kuesioner ini.

Pehgisian kuesioner ini tidak akan berpengaruh negatif terhadap saudara.

vos W

Atas kesediaan dan kerelaan untuk mengisi kuesioner ini diucapkan terima
kasih
6. Selamat Mengisi.

A. Identitas Perawat
[silah titik-titik dibawah ini dan lingkari pada pilihan nomor jawaban yang sesuai

dengan identitas saudara.

I. Umur saudara :......ccoeenen Tahun
2. Jenis Kelamin : 1. Laki-laki 2. Perempuan
3. Pendidikan : L SPK 2.D 1 3. § 1 Keperawatan
4. MasaKerjJa  :..cciiie. Tahun
-3-
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B. Tklim Kerja

Petunjuk Pengisian:

1.

Berilah tanda cek list (V) pada pilihan pemyataan yang menurut pendapat

Bapak/Ibu/Sdr sesuai dengan kenyataan yang Bapak/Ibu/Sdr alam selama

menjadi perawat pelaksana.

2. Tiap pemyataan hanya mempunyai 1 jawaban pemyataan,
3. Bacalah pernyataan dengan baik sebelum menjawab.
Pilikan Jawaban:
STS | . Sangat Tidak Setuju, artinya pernyataan tersebut sama sekali tidak
sesuai dengan kondisi yang dialami perawat pelaksana saat ini
TS | : Tidak Setuju, artinya pernyataan tersebut tidak sesuai dengan kondisi
yang dialami perawat pelaksana saat ini
S : Setuju, artinya pernyataan tersebut sesuai dengan kondisi yang dialami
perawat pelaksana saat ini
ss | : Sangat Setuju, artinya pernyataan tersebut sangat sesuai dengan
kondisi yang dialami perawat pelaksana saat ini
NO JAWABAN
PERNYATAAN
STS | TS S SS

Setiap melakukan pekerjaan berpedoman pada visi
keperawatan

2. | Visi keperawatan sebagai pelengkap organisasi saja

3. | Berusaha berkerja sesuai dengan misi keperawatan

4. | Tidak perlu mengetahui misi keperawatan

5. | Berusaha bekerja mencapai tujuan keperawatan

6. | Bekerja sesuai dengan keinginan sendiri

7. | Kebijakan manajemen keperawatan mendukung pekerjaan

8. | Kebijakan hanya menjadi beban dalam melakukan
pekerjaan

9. | Prosedur kerja yang ada saat ini berbelit-belit

10. | Prosedur yang berlaku memudahkan saya dalam bekerja

1. | Peraturan Kerjz saat ini sudah sesuai dengan keinginan saya

12. | Peraturan kerja membatasi saya untuk berkreasi dalam
pekerjaan

13. | Peraturan di tempat kerja saya berlaku untuk seluruh
karyawan

14. | Keterbatasan fasilitas menyulitkan untuk bekerja optimal

15. | Fastlitas di tempat kerja sudah cukup dalam menunjang
pekerjaan saya

16. | Perawat di tempat saya sudah cukup untuk memberikan

-4-
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NO JAWABAN
PERNYATAAN sts | 1s | s | ss

pelayanan keperawatan kepada pasien

17. | Jumlah perawat tidak sebanding dengan jumlah pasien
yang dilayanai

18. | SOP di temapat kerja saya mendukung pekerjaan saya

19. | Penghargaan diperoleh dari atasan sesuai dengan pekerjaan
yang di lakukan

20. | Insentif yang diperoleh sesuai dengan pekerjaan

21. | Pembagian insentif tidak melihat hasil kerja yang
dilakukan

22. | Di rumah sakit belum ada sistem jenjang karir bagi
perawat.

23, | Tidak ada pemberian sanksi walaupun melakukan
kesalahan

24, | Teguran dilakukan oleh atasan bila tidak bekerja sesuat
dengan aturan rumah sakit

25. | Uraian tugas yang harus dikerjakan mudah dimengerti

26. | Uraian tugas yang ada masih belum lengkap

27. | Kebebasan diberikan oleh atasan dalam melakukan
pekerjaan sesuai dengan kompetensi yang dimiliki

28. | Ada pembatasan untuk melakukan pekerjaan, walaupun
menjadi tanggung jawab saya

29. | Delegasi diberikan oleh atasan sesuai dengan kemampuan

30. | Pemberian delegasi ditempat kerja tidak berjalan

31. | Mendapat dukungan dari teman kerja untuk dapat
melakukan pekerjaan lebih baik

32. 1 Diberi kepercayaan untuk melakukan pekerjaan secara
mandiri

33, [ Tidak mempunyai kesempatan untuk mendiri dalam
bekerja

34. | Perawat saling menghargai terhadap hasil kerja yang
dilakukannya

35. | Mempunyai komitmen bekerja yang optimal untuk
mencapai tujuan bersama

36. | Teman kerja tidak perlu untuk membantu pekerjaan yang

: dilakukan

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009




C. Kepuasan Kerja

Petunjuk Pengisian;
1. Berilah tanda cek list () pada pilihan pemyataan yang menurut pendapat
Bapak/lbu/Sdr sesuai dengan kenyataan yang Bapak/Ibu/Sdr rasakan selama

2. Tiap pernyataan hanya mempunyai 1 jawaban pernyataan.

menjadi perawat pelaksana.

3. Bacalah pernyataan dengan baik sebelum menjawab.

Pilihan Jawaban:

yang dirasakani perawat pelaksana saat ini

dirasakan perawat pelaksana saat ini

P : Puas, artinya pernyataan tersebut sesuai dengan kondisi yang

sp | : Sangat Puas, artinya pemyataan tersebut sangat sesuat dengan
kondisi yang dirasakan perawat pelaksana saat ini

TP | . Tidak Puas, artinya pernyataan tersebut sama sekali tidak sesuai
dengan kondisi yang dirasakan oleh perawat pelaksana saat ini

KP | : Kurang Puas, artinya pernyataan tersebut tidak sesuai dengan kondisi

o=z

PERNYATAAN

JAWABAN

TP

KP

P

Sp

PENDAFPAT SAYA TERHADAP

fa—y
.

Ketepatan saat menerima insentif

Aturan pemberian insentif tidak jelas

Wl

Staf tidak dilibatkan dalam penentuan jumlah pemberian
insentif

Gaji yang saya terima

Tidak ada keseimbangan antara gaji dengan tanggung

Jawab yang harus saya laksanakan
Kemudahan prosedur saat pengambilan gaji

Kemampuan manajer melakukan komunikasi dua arah

Kesepakatan antara atasan dengan bawahan tentang akibat
dari tidak melakukan tindakan yang seharusnya

.| Tidak ada pengawasan terhadap fasilitas oleh atasan

.{ Fasilitas penunjang dalam bekerja kurang mendapat

perhatian dari atasan

.| Kemampuan manajer dalam memperjuangkan pemenuhan

kebutuhan staf

.| Suasana kerja diruangan saya termasuk tidak nyaman
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JAWABAN

N PERNYATAAN

o TP | KP | P | SP

14.} Kesempatan pada staf untuk berpartisipast dalam
menciptakan suasana kerja yang kondusif

13.| Kebersihan ruangan tempat kerja

16.] Lokasi rumah sakit menyulitkan karyawan yang tidak
memiliki kendaraan sendiri

17.| Penempatan alat keperawatan di ruangan tempat kerja

18.} Kondisi ruangan saat anda bertugas

19.| Tidak ada kejelasan tugas bagi perawat pelaksana
diruangan anda

20.{ Penyelesaian masalah diputuskan oleh atasan sendiri
apabila terdapat perbedaan pendapat diantara anggotanya

21.| Partisipasi kerja tim satu ruangan

22.| Struktur kerja di ruangan ini pada kurang jelas

23.| Anggota perawat dirvangan bersikap kooperatif dalam
melaksanaan kerjanya

24.| Hubungan dengan sesama anggota tim (perawat dengan
dokter)

25.| Fasilitas yang tersedia kurang menjamin keamanan dalam
kerja anda

26.| Standar keselamatan kerja dari rumah sakit

27.} Di rumah sakit tidak terdapat panduan keselamatan kerja
bagi perawat

28.| Standar Operasionap Prosedur dalam melaksanakan
tindakan keperawatan yang memperhatikan keamanan
kerja anda

29.| Bila terjadi kecelakaan kerja, perawat tahu apa yang harus
dilakukan

30.| Karyawan yang baru, di berikan informasi tentang
keselamatan kerja

31.| Kesempatan yang diberikan oleh rumah sakit untuk
mengembangkan diri melalui pendidikan

32.| Kesempatan yang diberikan RS untuk belajar hanya
terhadap perawat tertetu

33.| Tidak ada kejelasan karir pada masa yang akan datang

34.| Sistem peningkatan jeniang karir vang ada

35.} Atasan tidak memberi kesempatan kepada anda untuk
memberikan ide dalam kemajuan pelayanan keperawatan
di ruangan

36. | Karir perawat ditentukan oleh kedekatan dengan atasan
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D. Produktivitas Kerja

Petunjuk Pengisian:
Berilah tanda cek list () pada pilihan pemyataan yang menurut pendapat
Bapak/Ibuw/Sdr sesuai dengan kenyataan yang Bapak/Ibw/Sdr lakukan sebagai

1.

perawat pelaksana.

2. Tiap pernyataan hanya mempunyai ! pilihan jawaban pernyataan.

Bacalah pernyataan dengan baik sebelum menjawab

Pilihan Jawaban:

P : Tidak pernah, artinya pemnyataan tersebut fidak pernah dilakukon

sama sekali

J : Jarang, artinya pernyataan tersebut jarang dilakukan (lebih sering

tidak dilakukan )

dilakukan)

: Sering, artinya pernyataan tersebut sering dilakukan (jarang tidak

SL : Selalu, artinya pemnyataan tersebut selalu dilakukan (tidak pernah

tidak dilakukan )

NO

PERNYATAAN

PILIHAN
JAWABAN

TP

J S

SL

(=
.

Mampu meiakukan pekerjaan sesuai dengan standar

Melaksanakan pekerjaan berdasarkan rutinitas sehari-hari

w|

Memberikan asuhan keperawatan sesuai dengan
kebutuhan pasien

Melakukan _tindakan yang tidak sesuai dengan
kemampuan

Tindakan keperawatan dilakukan bila ada permintaan
pasien

Mampu mengambil insiatif dalam melakukan asuhan
keperawatan

Berusaha memperbaiki kesalahan yang telah dilakukan

Bekerja secara optimal bila sedang diawasi oleh atasan

| oo| !

Berusaha untuk yang terbaik dalam melaksanakan tugas
sesuai tanggung jawab

10.

Berusaha meningkatkan diri untuk memberikan asuhan
keperawatan yang terbaik kepada pasien

1.

Berusaha untuk belajar terhadap tindakan yang belum
mampu dilakukan
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PILIHAN

NO PERNYATAAN JAWABAN
J S | SL

i2. | Malas untuk belajar meningkatkan kemampuan dalam
memberikan asuhan keperawatan

13. | Kurang mampu memotivasi diri sendiri untuk melakukan
asuhan keperawatan

14. | Tindakan keperawatan diberikan secara optimal untuk
memenuhi kebutuhan pasien

15. | Memahami proses keperawatan untuk melaksanakan
asuhan keperawatan

16. | Bangga bekerja sebagai perawat

17. | Bekerja sesuai dengan standar yang ditetapkan

18. | Bekerja sesuai dengan keinginan pribadi

19. | Memperhatikan keselamatan pasten selama melakukan
tindakan keperawatan

20. | Tidak perlu konsisten dalam melaksanakan asuhan
keperawatan

21. | Mempunyai komitmen tinggi di bidang keperawatan

22. | Evaluasi tidak dilakukan terhadap tindakan yang
dilakukan

23, | Menutupi kelemahan dengan melakukan pekerjaan yang
tidak sesuai uraian tugas

24. | Mengetahui kekuatan diri sendiri dalam melaksanakan
asuhan keperawatan

25. | Dapat melakukan pekerjaan secara mandiri sesuai
dengan kewenangannya

26. | Setiap melakukan asuhan keperawatan harus didampingi
oleh teman sekerja

27. | Mampu menyesuaikan diri dengan lingkungan kerja

28. | Senang bergaul dengan teman sekerja

29. | Berusaha bicara dengan teman kerja seperlunya

30. [ Bekerja tergantung kepada perintah teman sekerja

31. | Berusaha mendengarkan pendapat teman sekerja

32. | Antusias dalam melakukan pekerjaan
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Lampiraﬂ 2

UNIVERSITAS INDONESIA

S %
¥ " FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
W Kampus Ul Depok Telp. (021)78849120, 76849121 Faks. 7864124
-~ Emall : humasfik.ui.edu Web Site : www.fikul.ac.id
Nomor :/Juyfp'roz.m.nkﬂ/zoog 13 April 2009
Lampiran & -
Perihal : Permohonan §jin uji Instrumen penelitian
Yth. Kepala
Badan RSUD, Arjawinangun
Kabupaten Cirebon

Dalam rangka pelaksanaan kegiatan Tesis mahasiswa Program Magister Iimu
~ Keperawatan Kekhususan Kepemimpinan dan Manajemen Keperawatan- Fakultas
Iimu Keperawatan Universitas Indonesia (FIK-UI) atas nama
Sdr, Muadi
0706194753
akan mengadakan uji instrumen penelitian dengan judui: “Hubungan Iklim

dan Kepuasan Kerja Dengan Produktifitas Kerja Perawat Pelaksana di
Instalasi Rawat Inap BRSUD. Waled Kabupaten Cirebon”,

Sehubungan dengan hal tersebut, bersama ini kami mohon dengan hormat
kesediaan Saudara mengijinkan yang bersangkutan untuk mengadakan uji
instrrnen penelitian di Badan RSUD. Arjawinangun Kabupaten Cirebon.

Atas perhatian Saudara dan kerjasama yang baik, disampaikan terima kasih.

-

- ‘%‘ Dewi Irawaty, MA, PhD
. 1P 140 066 440

Tembusan Yth, :

Wakil Dekan FIK-UI

Sekretaris FIK-UI

Manajer Pendidikan dan Mahalum FIK-UI
Ketua Program Pascasarjana FIK-UI
Koordinator M.A., “Tesis”

Pertinggal

DU A W
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- " Lampiran3
UNIVERSITAS INDONESIA ’
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

Kampus Ul Depok Telp. (021)78849120, 78849121 Faks. 7864124
Email : humasfik.ui.edu Web Site : www.fikui.ac.id

Nomor : A3 [PT02.H4.FIK/1/2009 13 April 2009
Lampiran T

Perihal : Permohonan ljin penelitian

Yth. Kepala

Badan RSUD. Waled

Kabupaten Cirebon

Dalam rangka pelaksanaan kegiatan Tesis mahasiswa Program Magister Iimu
Keperawatan Kekhususan Kepemimpinan dan Manajemen Keperawatan Fakultas

~ Iimu Keperawatan Universitas Indonesia (FIK-UI) atas nama

Sdr, Muadi
0706194753
akan mengadakan penelitian dengan judul: “"Hubungan Iklim dan Kepuasan

Kerja Dengan Produktifitas Kerja Perawat Pelaksana di Instalasi Rawat
Inap BRSUD. Waled Kabupaten Cirebon”.

Sehubungan dengan hal tersebut, bersama ini kami mohon dengan hormat
kesediaan Saudara mengijinkan yang bersangkutan untuk mengadakan
penelitian di Badan RSUD. Waled Kabupaten Cirebon. -

Atas perhatian Saudara dan kerjasama yang baik, disampaikan terima kasih.

i Irawaty, MA, PhD
140 066 440

Tembusan Yth. :

Wakil Dekan FIK-UI

Sekretaris FIK-UI

Manajer Pendidikan dan Mahalum FIK-UI
Ketua Program Pascasarjana FIK-UI
Koordinator M.A. “Tesis"”

Pertinggal

SGUuhAWNR
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Lampiran 4

PEMERINTAH KABUPATEN CIREBON

BADAN RUMAH SAKIT UMUM DAERAH WALED
Jalan Kesehatan No. 4 Telp. (0231) 661126 - 661275

CIREBON
| Waled, 16 April 2009
. : Kepada :
| Nomor : 445/771 [RSU WLD/2009 Yth. Dekan Fakultas llmu Keperawatan
. Lampiran - Universitas Indonesia
! Perihal : Pemberian Izin Penelitian. di
Depok

Memenuhi surat Dekan Fakultas [lmu Keperawatan Universitas Indonesia
Nomor: 1230 / PT02.H4FIK / I / 2009 tanggal 13 April 2009, perihal
Permohonan Jjin Penelitian, atas nama :

Nama : Muadi
Program : Magister Ilmu Keperawatan

Sehubungan dengan hal tersebut pada dasarnya kami tidak berkeberatan untuk
memberikan izin penelitian dimaksud. '

! Namun selama melaksanakan penelitian mahasiswa tersebut  harus
mentaafi peraturan / tata tertib yang berlaku pada Instansi kami.

Demikian untuk rne‘njadi maklum dan tahu adanya.

NIP. 480 080 026
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Nama
Tempat Tgl Lahir

Jenis Kelamin

Lampiran 5

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

: MUADI
: Cirebon, 24 April 1970

: Laki-Laki

Alamat Rumeh : JI. Kibadang Samaran No. 58 Bulak Arjawinangun
Kabupaten Cirebon 45162

Alamat Kantor : UPT Puskesmas Panguragan Kabupaten Cirebon
Riwayat Pendidikan

1. SDNIDanawinangun Klangenan : Eulus tahun 1983

2. SMPN II Klangenan : Lulus tahun 1986

3. SPK DEPKES Cirebon : Lulus tahun 1989

4. PSIK STIKes Cirebon : Lulus tahun 2005

5. Ners PSIK STiKes Cirebon : Lulus tahun 2007

Riwayat Pekerjaan

1. Perawat pada BRSUD Arjawinangun : Tahun 1989 s/d 2007
2. Dosen tidak tetap pada ST1Kes Cirebon : Tahun 2007 s/d Sekarang
3. Stafdi UPT Puskesmas Panguragan : Tahun 2007 s/d Sekarang

Hubungan iklim..., Muadi, FIK Ul, 2009
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