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KATA PENGANTAR

Puji syukur Alhamdulillah kami panjatkan kehadirat
Allah SWT atas rahmat dan karunia-Nya sehingga modul
“Upaya Penurunan Turnover Intention Perawat Melalui
Peningkatan Work Engagement di Rumah Sakit” sebagai
output dari tesis ‘Pengembangan Model Work Engagement
Berbasis Job Demands-Resources Model Sebagai Upaya
Untuk Menurunkan Turnover Intention Perawat’ telah
terselesaikan.

Modul ini merupakan panduan bagi manajemen
keperawatan rumah sakit dalam meningkatkan work
engagement perawat untuk membantu menurunkan tingkat
turnover intention perawat. Di dalam modul ini
menjelaskan hal-hal yang berkaitan dengan turnover
intention, meliputi: deskripsi model dan penjelasan materi
turnover intention dan materi upaya penurunan turnover
intention yang dilihat dari beberapa faktor.. Penyusun
menyadari modul ini jauh dari kesempurnaan, untuk itu
saran yang positif guna kesempurnaan modul sangat kami
harapkan.

Surabaya, Agustus 2020

Penyusun
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DESKRIPSI MODUL

Modul upaya penurunan turnover intention perawat
melalui peningkatan work engagement di rumah sakit
merupakan modul yang disusun berdasarkan hasil
analisis  hubungan  pengembangan model  work
engagement berbasis job demands-resources model
sebagai upaya untuk menurunkan turnover intention
perawat. Dari hasil analisis jalur teridentifikasi pengaruh
signifikan dari masing-masing variabel terhadap turnover
intention perawat yang menjadi dasar dalam penyusunan
modul ini. Setelah itu di lakukan konsultasi pakar dan
pembimbing untuk penyusunan modul. Modul ini
digunakan sebagai pedoman rumah sakit untuk
menurunkan turnover intention perawat melalui
peningkatan work engagement.

Manajemen keperawatan rumah sakit dapat
menurunkan turnover intention perawat melalui
peningkatan dimensi work engagement yang berupa
vigor, dedication, dan absorption. Work engagement
dapat ditingkatkan dengan peningkatan job resources,
penurunan efek dari aspek lingkungan, peningkatan
personal resources, dan penurunan job demands. Modul
ini dibentuk berdasarkan teori work engagement berbasis
job demands-resources model dan teori turnover
intention.

Modul ini berisi 4 materi yang disesuaikan dengan
hasil analisis yang membentuk model work engagement
berbasis job demands-resources pada perawat.



PENDAHULUAN

Turnover perawat yang tinggi adalah masalah yang
mendunia. Organisasi layanan kesehatan perlu menjaga
agar tingkat turnover diantara perawat menurun untuk
mempertahankan pelayanan keperawatan  yang
berkualitas (Lagerlund, Sharp, Lindqgvist, Runesdotter, &
Tishelman, 2015). Mobley, Horner, & Hollingsworth
(1978) menyatakan bahwa faktor utama yang
mempengaruhi karayawan untuk berpikir keluar dari
pekerjaannya adalah kepuasan kerja, kemudian diikuti
adanya alternatif pekerjaan yang lain serta usia dan masa
kerja. Faktor lain yang berpengaruh terhadap turnover
intention adalah work engagement dan efikasi diri
(Simone, Planta, & Cicotto, 2018).

Work engagement merupakan isu terkini dalam
pengelolaan sumber daya manusia (SDM). Work
engagement diartikan sebagai kondisi mental yang
positif, memuaskan yang berhubungan dengan pekerjaan
yang dikarakteristikkan dengan semangat (vigor),
dedikasi (dedication), dan penghayatan (absorption)
(Schaufeli, Bakker, & Salanova, 2006).

Turnover intention berhubungan erat dengan work
engagement. Turnover intention yang tinggi secara
signifikan memperlihatkan rendahnya tingkat work
engagement Takawira, Coetzee, Schreuder,
Management, & Africa (2014). Karyawan yang engaged
diharapkan tidak akan berpikir untuk untuk keluar dari
pekerjaannya karena kondisi yang engaged membuat
karyawan merasa terlibat dan lebih fokus dengan



pekerjaannya sehingga tidak mempunyai waktu untuk
berpikir meninggalkan pekerjaannya.

Model work engagement perawat berbasis job
demands-resources model merupakan upaya
pembelajaran untuk manajemen keperawatan sebagai
upayanuntuk menurunkan turnover intention perawat.
Model ini dibangun berdasarkan pada faktor pembentuk
work engagement dalam teori Job Demands-Resources
Model Bakker & Demerouti (2014) serta faktor eksternal
turnover intention (Mobley et al., 1978) Upaya yang
dapat dilakukan untuk manajemen keperawatan rumah
sakit untuk menurunkan turnover intention perawat
melalui peningkatan work engagement adalah dengan
cara meningkatkan vigor, dedication, dan absorption
perawat melalui peningkatan job resources, penurunan
efek dari aspek lingkungan, peningkatan personal
resources, dan penurunan job demands. Penelitian ini
diharapkan dapat membantu rumah sakit untuk
menentukan strategi terbaik dalam meretensi sumber
daya perawat dalam upaya meningkatkan kualitas
layanan rumabh sakit.

1. Prasyarat penggunaan modul

Dalam mempelajari modul ini peserta harus
menguasai terlebih dahulu mengenai konsep sumber
daya manusia, konsep work engagement, dan konsep
turnover intention. Setelah itu peserta harus menguasai
lebih dalam lagi mengenai faktor yang mempengaruhi
turnover intention, dampak turnover intention dan
bagaimana upaya menurunkan turnover intention melalui
peningkatan work engagement.
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Materi

Materi yang dibahas dalam modul ini adalah:

Konsep work engagement

Upaya peningkatan work engagement

Konsep turnover intention

Upaya menurunkan turnover intention melalui work
engagement perawat

Tujuan
Setelah mempelajari modul ini diharapkan perawat

dapat:

1.

Mengetahui definisi, dimensi, dan faktor yang
mempengaruhi work engagement

Mengetahui dan mengaplikasikan strategi untuk
meningkatkan work engagement melalui peningkatan
job resources

Mengetahui dan mengaplikasikan cara untuk
meningkatkan work engagement melalui penurunan
efek dari aspek lingkungan

Mengetahui dan mengaplikasikan cara untuk
meningkatkan work engagement melalui peningkatan
personal resources

Mengetahui dan mengaplikasikan strategi untuk
meningkatkan work engagement melalui penurunan
job demands

Mengetahui definisi, jenis, indikator dan cara
mengukur turnover intention

Mengetahui  faktor-faktor  penyebab  turnover
intention

Mengetahui dampak dari turnover intention



Mengetahui dan mengaplikasikan upaya untuk
menurunkan turnover intention melalui work
engagement

Petunjuk penggunaan modul
Untuk membantu anda dalam mempelajari modul

“Upaya penurunan turnover intention perawat melalui
peningkatan work engagement di rumah sakit” maka
baca terlebih dahulu petunjuk penggunaan sebagai
berikut:

1.

Bacalah dan pahami uraian materi dengan saksama
pada setiap materi, bila ada hal-hal yang kurang jelas,
Anda dapat bertanya kepada peneliti/fasilitator.
Pelajari keseluruhan materi di modul ini secara
berurutan, jangan memaksakan diri sebelum benar-
benar memahami tahap sebelumnya, karena setiap
tahap saling berkaitan.

Pada akhir tiap pokok bahasan terdapat soal latihan.
kerjakan sendiri/mandiri untuk melihat keefektifan
penggunaan modul ini

Aktivitas yang dilakukan

Perawat yang menggunakan modul ini bisa secara
mandiri atau berkelompok

Modul ini di pelajari saat perawat mengikuti
kredensial di rumah sakit

Ada instruktur yang  mendampingi  dalam
memberikan modul pembelajaran ini

Perawat terlibat aktif dalam pembelajaran modul ini
Diakhir pembelajaran modul dilakukan evaluasi
kemampuan perawat dalam memahami modul
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6. Panduan Implementasi Modul
Penelitian tentang efektifitas modul dengan
alokasi waktu sebanyak satu kali dalam kurun waktu
empat minggu. Pertemuan membutuhkan waktu 60
menit (Lisum, Pasaribu and Indiyah, 2017). Panduan
implementasi modul sebagai berikut:
Tahap Materi Tujuan Intervensi Pokok bahasan
Intervensi
Pertemuan| Konsep . Memahami 1. Jelaskan  pengertian| 1. Pengertian
1 | work definisi  work|  dari work work
Dura5|_60 engagement engagement engagement! er!gagen_went
menit . Memahami 2. Sebutkan dimensi dari 2. VDVCI)TkenSI
dimensi  workl  work engagement! engagement
engagement | 3. Sebutkan faktor yang 3. Eaktor-faktor
. Memahami mempengaruhi  work yang
faktor-faktor engagement! mempengaru
yang hi work
mempengaruhi engagemen
work
engagement
Pertemuan| Upaya . Mengetahui 1. Jelaskan strategi yang 1. Peningkatan
2_ peningkatan strategi untuk] dapat dilakukan pihak job resources
Durasi 60 | work meningkatkan manajemen ) perawat
menit | engagement work keperawatan  untuk Penurunn
. efek negative
engagement meningkatkan ~ work dari  aspe
perawat engagement  perawat lingkungan
melalui melalui  peningkatan| 3. Peningkatan
peningkatan job resources! personal
job resources | 2. Jelaskan strategi yang resources
. Mengetahui dapat dilakukan pihak ~ Perawat
strategi untuk  manajemen 4. Penurunan
. ) job demands
meningkatkan keperawatan untuk| perawat
work meningkatkan ~ work
engagement engagement  perawat
perawat melalui penuruan efek




Tahap Materi Tujuan Intervensi Pokok bahasan
Intervensi
melalui dari aspek lingkungan!
penurunan efek| 3. Jelaskan strategi yang
dari aspek  dapat dilakukan pihak
lingkungan manajemen
3. Mengetahui keperawatan untuk|
strategi  untuk] meningkatkan  work
meningkatkan engagement perawat
work melalui  peningkatan
engagement personal resources!
perawat 4. Jelaskan strategi yang
melalui dapat dilakukan pihak
peningkatan manajemen
personal keperawatan untuk
resources meningkatkan ~ work
4. Mengetahui engagement  perawat
strategi  untuk  melalui penurunan job
meningkatkan demands!
work
engagement
perawat
melalui
penurunan job
demands
Pertemuan| Konsep 1. Mengetahui | 1. Jelaskan pengertianl. Pengertian
3 turnover definisi, dari Turnover]  turnover
Durasi 60 | intention jenis, intention! intention,
menit indikator dan| 2. Jelaskan jenis dari| jenis,

2. Mengetahui

3. Mengetahui

cara
mengukur
turnover
intention

faktor-faktor
penyebab
turnover
intention

3. Jelaskan indikator
Turnover intention!

4, Sebutkan faktor
organisasi yang

5. Sebutkan

dampak  dari

Turnover intention!

dapat mempengaruhi
turnover intention!
faktor]
individu yang dapat]
mempengaruhi

2. Faktor

turnover intention!

indikator, dan
cara mengukur,
turnover
intention
yang
mempengaru
hi  turnoven
intention

3. Dampak dari

turnover
intention
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Tahap
Intervensi

Materi

Tujuan

Intervensi

Pokok bahasan

turnover
intention

. Sebutkan

. Sebutkan

. Jelaskan

. Jelaskan

faktor|
internal yang dapat]
mempengaruhi

turnover intention!
faktor|
eksternal yang dapat|
mempengaruhi

turnover intention!
dampak
ekonomi akibat
turnover intention!
dampak
turnover  intention
terhadap kualitas
asuhan keperawatan!

Pertemuan
4
Durasi 60
menit

Upaya
menurunkan
turnover
intention
melalui work
engagement
perawat

Mengetahui dan
mengaplikasikan
upaya untuk
menurunkan
turnover
intention melalui
work
engagement

. Jelaskan cara untuk

. Jelaskan cara untuk

. Jelaskan cara untuk

meningkatkan vigor
perawat untuk
menurunkan

turnover intention!

meningkatkan
dedication perawat
untuk  menurunkan
turnover intention!

meningkatkan
absorption perawat
untuk  menurunkan
turnover intention!

Strategi
penurunan
turnover
intention
berdasarkan
komponen
work
engagement
yaitu vigor,
dedication, dan
absorption.




1.

BAB 1
KONSEP WORK ENGAGEMENT

Deskripsi singkat

Work engagement didefinisikan sebagai
positivitas, pemenuhan kerja dari pusat pikiran yang
dikarakteristikkan (Schaufeli, Salanova, Bakker, &
Alez-rom, 2002). Karyawan yang engaged, akan
merasa terdorong untuk berusaha maju menuju
tujuan yang menantang dan menginginkan
kesuksesan (Bakker & Leiter, 2010). Work
engagement merefleksikan energi karyawan yang
dibawa dalam pekerjaan. Karyawan yang engaged
juga mempunyai level energi yang tinggi dan secara
antusias terlibat dalam pekerjaannya (Schaufeli,
Taris,& Van Rhenen, 2008).
Tujuan

Setelah mempelajari bab ini, manajemen
keperawatan diharapkan mampu:
1) Memahami definisi work engagement
2) Memahami dimensi work engagement
3) Memahami faktor-faktor yang mempengaruhi

work engagement

Manfaat

Dengan adanya materi ini diharapkan pihak
manajemen keperawatan mampu memahami dasar-
dasar konsep work engagement.
Sasaran
Kepala ruangan, manajer keperawatan, dan kepala
bidang pelayanan keperawatan.



Uraian Materi
Pengertian work engagement
Work engagement didefinisikan sebagai
positivitas, pemenuhan kerja dari pusat pikiran yang
dikarakteristikkan (Schaufeli, Salanova, Bakker, &
Alez-rom, 2002). Work engagement merupakan
sebuah motivasi dan pusat pikiran positif yang
berhubungan dengan pekerjaan yang dicirikan
dengan vigor, dedication dan absorption. Jadi,
seorang yang bercirikan dari ketiga tersebut adalah
seorang yang memiliki engaged dalam bekerja.
Dimensi work engagement
Secara ringkas Schaufeli et al (2002)
menjelaskan mengenai dimensi yang terdapat dalam
work engagement, yaitu:
1) Vigor
Merupakan curahan energi dan mental yang kuat
selama bekerja, keberanian untuk berusaha sekuat
tenaga dalam menyelesaikan suatu pekerjaan, dan
tekun dalam menghadapi kesulitan kerja. Juga
kemauan untuk menginvestasikan segala upaya
dalam suatu pekerjaan, dan tetap bertahan
meskipun menghadapi kesulitan.
2) Dedication
Merasa terlibat sangat kuat dalam suatu pekerjaan
dan mengalami rasa kebermaknaan, antusiasme,
kebanggaan, inspirasi dan tantangan.
3) Absorption
Dalam bekerja karyawan selalu penuh konsentrasi
dan serius terhadap suatu pekerjaan. Dalam
bekerja waktu terasa berlalu begitu cepat dan
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menemukan kesulitan dalam memisahkan diri
dengan pekerjaan.
3. Faktor-faktor yang mempengaruhi work engagement
Berdasarkan model yang telah disusun, faktor
yang mempengaruhi work engagement antara lain:
1) Job resources
Job resources merujuk pada aspek fisik, sosial
maupun organisasional dari pekerjaan yang
memungkinkan individu untuk mengurangi
tuntutan pekerjaan dan biaya psikologis maupun
fisiologis yang berhubungan dengan pekerjaan
tersebut, mencapai target pekerjaan, dan
menstimulasi pertumbuhan, pembelajaran, dan
perkembangan personal. Berdasarkan model yang
telah disusun, faktor dari job resources yang
mempengaruhi ~ work  engagement  adalah
pengembangan  Kkarir, = competence,  gaji,
relatedness, dan autonomy.
2) Aspek lingkungan
Aspek lingkungan merupakan salah satu faktor
eksternal dari penyebab turnover intention.
Berdasarkan model yang telah disusun, faktor
dari aspek lingkungan yang mempengaruhi work
engagement adalah adanya alternatif pekerjaan
lain di luar organisasi.
3) Personal resources
Personal resources adalah evaluasi diri positif
yang berkaitan dengan ketahanan dan perasaan
individu tentang kemampuan untuk
mengendalikan yang berdampak positif terhadap
lingkungan mereka (Bakker & Demerouti, 2014).

11



Berdasarkan model yang telah disusun, faktor
dari personal resources yang mempengaruhi
work  engagement  adalah self-efficacy,
organizational based self-esteem, dan optimisme.

4) Job demands
Job demands adalah aspek-aspek fisik,
psikologis, sosial, dan organisasi dari pekerjaan
yang membutuhkan usaha dalam bentuk fisik,
kognitif maupun emosional secara terus menerus.
Job demands tidak selalu menghasilkan efek
negatif, tetapi job demands dapat berubah
menjadi stress kerja yang pada akhirnya dapat
menimbulkan efek negatif seperti depresi,
kecemasan, dan burnout. Berdasarkan model
yang telah disusun, faktor dari job demands yang
dapat mempengaruhi work engagement adalah
kelelahan kerja, beban kerja, dan konflik peran.

6. Rangkuman

Work engagement merupakan sebuah motivasi dan

pusat pikiran positif yang berhubungan dengan

pekerjaan yang dicirikan dengan vigor, dedication dan

absorption. Berdasarkan model yang telah disusun,

faktor yang mempengaruhi work engagement perawat

adalah job resources, aspek lingkungan, personal

resources, dan job demands.

7. Evaluasi

1) Jelaskan pengertian dari work engagement!

2) Sebutkan dimensi dari work engagement!

3) Sebutkan faktor yang mempengaruhi  work
engagement!

12
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1.

BAB 2
UPAYA PENINGKATAN WORK ENGAGEMENT

Deskripsi singkat
Work engagement didefinisikan sebagai
positivitas, pemenuhan Kkerja dari pusat pikiran yang
dikarakteristikkan (Schaufeli, Salanova, Bakker, &
Alez-rom, 2002). Karyawan yang engaged juga
mempunyai level energi yang tinggi dan secara
antusias terlibat dalam pekerjaannya (Schaufeli,
Taris,& Van Rhenen, 2008). Terdapat empat poin
utama yang dapat dilakukan untuk meningkatkan
work engagement, yaitu dengan cara meningkatkan
job resources, menurunkan efek dari aspek
lingkungan, meningkatkan personal resources, dan
menurunkan job demands.
Tujuan
Setelah mempelajari bab ini, manajemen
keperawatan diharapkan mampu:
1) Mengetahui strategi untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui peningkatan job
resources
2) Mengetahui strategi untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui penurunan efek dari
aspek lingkungan
3) Mengetahui strategi untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui  peningkatan
personal resources
4) Mengetahui strategi untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui penurunan job
demands
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Manfaat
Dengan adanya materi ini diharapkan pihak
manajemen  keperawatan mampu  memahami
langkah-langkah strategi sebagai upaya untuk
meningkatkan work engagement perawat.
Sasaran
Kepala ruangan, manajer keperawatan, dan kepala
bidang pelayanan keperawatan.
Uraian Materi
Strategi sebagai upaya untuk peningkatan work
engagement perawat di rumah sakit antara lain:
1. Peningkatan job resources perawat
Peningkatan job resources perawat dapat
dilakukan dengan cara:
1) Meningkatkan pengembangan Karir perawat,
yang dapat dilakukan dengan cara:
(1) Melakukan  program  orientasi  pada
perawat baru
(2) Melakukan rolling ruangan pada perawat
baru
(3) Memberikan evaluasi pekerjaan yang
dilakukan perawat sesuai SOP
(4) Melakukan  supervisi  Kklinis  melalui
program preceptorship dan mentorship
(5) Melakukan mapping pada perawat saat
awal pengembangan karir dan mendukung
individu perawat yang memiliki tujuan
dan perencanaan karir mereka
(6) Menjadi fasilitator atau sumber gagasan
untuk pilihan  pengembangan  Kkarir
perawat
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2)

3)

(7) Memberikan  penilaian  kinerja  dan
penghargan pada setiap prestasi perawat

(8) Melakukan monitoring evaluasi terhadap
pelaksanaan jenjang karir keperawatan di
Rumah Sakit

Meningkatkan competence perawat, Yyang

dapat dilakukan dengan cara (Weston, 2010):

(1) Ciptakan lingkungan belajar di ruangan

(2) Melakukan assessment kompetensi

(3) Memberikan evaluasi pekerjaan yang
dilakukan perawat sesuai SOP dan variasi
tugas dalam asuhan keperawatan

(4) Meng-upgrade  kemampuan  perawat
dalam melakukan asuhan keperawatan
berdasarkan evidence based terbaru baik
melalui inhouse training maupun ikut
serta dalam seminar dan workshop di luar
organisasi

(5) Kepala ruangan dan PJ shift harus mampu
menjadi mentor yang dapat berbagi
kompetensi untuk menjembatani
kesenjangan pengetahuan antara senior
dan junior dengan cara berbagi
pengalaman dan ilmu kepada junior.

Meningkatkan kepuasan perawat terhadap

gaji dapat dilakukan dengan cara:

(1) Mengkaji ulang sistem penggajian dan
memberikan gaji yang sesuai dengan
tingkat pendidikan dan pekerjaan

(2) Menerapkan sistem remunerasi
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4)

5)

(3) Memberi insentif tambahan terhadap

perawat yang lembur

Meningkatkan relatedness perawat, Yyang

dapat dilakukan dengan cara:

(1) Memberikan kesempatan kepada perawat
untuk berkomunikasi dengan perawat lain
selama bekerja

(2) Meningkatkan kerja sama dalam tim
keperawatan

(3) Memberikan kesempatan kepada perawat
untuk memiliki teman akrab di tempat
kerja

(4) Memberikan kesempatan perawat didalam
tim untuk saling memberikan umpan balik
dalam pekerjaan dari teman kerja

(5) Menjadwalkan waktu untuk bersosialisasi
atau rekreasi di luar jam kerja (misal:
outbond)

Meningkatkan autonomy perawat, yang dapat

dilakukan dengan cara (Weston, 2010):

(1) Mensosialisasikan tugas mandat dan
delegasi perawat secara jelas

(2) Memberikan kesempatan perawat untuk
menyeslesaikan tugas keperawatan secara
mandiri berdasarkan keputusan
keperawatan yang menggunakan penilaian
klinis dan sesuai dengan kewenangan
Klinis perawat

(3) Memotivasi perawat untuk melakukan
asuhan  keperawatan sesuai dengan
kondisi terkini pasien
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(4) Memberikan kesempatan kepada perawat
untuk berkontribusi dalam pengambilan
keputusan tentang rencana perawatan
pasien

(5) Memberikan pengakuan dan penghargaan
atas prestasi yang dicapai perawat

2. Penurunan efek negatif dari aspek lingkungan
Penurunan efek negatif dari aspek
lingkungan dapat dilakukan dengan cara:

1) Meningkatkan pengembangan Kkarir dan
kompetensi perawat dengan melakukan
monitoring evaluasi terhadap implementasi
jenjang Karir perawat di rumah sakit dan
memberikan peluang perawat untuk mengikuti
pendidikan pengembangan professional

2) Membuat kesepakatan tentang gaji saat proses
rekrutmen dan memberikan gaji yang sesuai
dengan tingkat pendidikan dan pekerjaan

3) Menciptakan lingkungan kerja yang positif

4) Menciptakan budaya organisasi yang positif

5) Meningkatkan interaksi organisasi dengan
perawat, sehingga membentuk keterikatan
perawat dengan organisasi

6) Mengurangi waktu lembur perawat

7) Memberikan  reward kepada perawat,
contohnya penghargaan berkala untuk perawat
yang sudah mengabdi 5 tahun sekali

8) Memberikan insentif tambahan pada perawat
yang bekerja lembur

3. Peningkatan personal resources perawat

18



Peningkatan personal resources perawat

dapat dilakukan dengan cara:

1)

2)

Meningkatkan self-efficacy perawat, yang

dapat dilakukan dengan cara:

(1) Melakukan perekrutan perawat Yyang
efektif dan sesuai dengan kebutuhan

(2) Memberikan tugas yang menantang pada
perawat

(3) Memberikan pengembangan dan
pembinaan professional keperawatan

(4) Menjadi pemimpin yang supportif

(5) Memberikan penghargaan serta evaluasi
untuk perbaikan pada perawat.

(6) Memberikan motivasi pada perawat agar
berhasil melaksanakan tugas seperti yang
lain

(7) Menjadi role model bagi perawat
pelaksana.

(8) Menciptakan lingkungan Kkerja yang
nyaman agar perawat terhindar dari rasa
cemas, takut, dan stress yang berlebihan

Meningkatkan organizational based self-

esteem perawat, yang dapat dilakukan dengan

cara (Greenberg, 2005):

(1) Memberikan kesempatan bagi perawat
untuk melakukan tugas keperawatan
berdasarkan pengalaman mereka dan
sesuai dengan penilaian Klinis
keperawatan

(2) Kenali hal-hal baik yang dilakukan
perawat dan berikan pujian yang sesuai
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(3) Sampaikan harapan pihak manager atau
kepala ruangan kepada perawat pelaksana
dengan jelas, bangun ikatan antara
manager atau kepala ruangan dan perawat
pelaksana didasari kepercayaan

(4) Memberikan kesempatan kepada perawat
untuk memutuskan bagaimana mereka
akan menyelesaikan pekerjaan yang
menurut mereka baik bagi mereka dan
pekerjaannya

3) Meningkatkan optimisme perawat, Yyang
dapat dilakukan dengan cara:

(1) Mendorong perawat untuk selalu berpikir
positif

(2) Membatu perawat untuk membuat tujuan,
resolusi, dan komitmen agar terbentuk
motivasi untuk mencapai sesuatu yang
pantas.

(3) Memfasilitasi perawat dalam mengasah
kemampuan dalam mengadapi dan
menyelesaikan masalah saat melakukan
asuhan keperawatan agar kepercayaan
diri meningkat

(4) Menciptakan lingkungan Kkerja yang
positif dan penuh semangat dalam bekerja

4. Penurunan job demands perawat
Penurunan job demands perawat dapat
dilakukan dengan cara:
1) Menurunkan tingkat kelelahan kerja perawat,
yang dapat dilakukan dengan cara (Stimpfel,
Sloane, & Aiken, 2012):
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2)

3)

(1) Membuat jadwal dinas yang mengurangi
resiko kelelahan. Atur agar jumlah hari
bekerja perawat tidak terlalu panjang.

(2) Memberikan hak libur atau cuti perawat
dengan tetap mempertimbangkan jumlah
ketenagaan

(3) Mengatur beban kerja perawat
berdasarkan tingkat ketergantungan pasien

(4) Membatasi jadwal perawat untuk lembur

(5) Memberi kesempatan perawat untuk
istirahat sejenak dan makan disela-sela
jam dinas

Menurunkan beban kerja perawat, yang dapat

dilakukan dengan cara (Lee & Kim, 2020):

(1) Melakukan penghitungan jumlah
kebutuhan tenaga perawat sesuai dengan
jenis ruangan masing-masing

(2) Memastikan jumlaf staf perawat sesuai di
ruang masing-masing

(3) Mendistribusikan perawat berdasarkan
tingkat ketergantungan pasien

Menurunkan konflik peran perawat, yang

dapat dilakukan dengan cara (Kleinman,

2004):

(1) Melakukan diskusi bersama staff perawat
untuk menggali keterbukaan kebutuhan
dan harapan perawat terhadap rumah
sakit.

(2) Memberikan dukungan sosial kepada staff
perawat
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(3) Mensosialisasikan metode asuhan
keperawatan professional (MAKP) yang
digunakan, sehingga perawat mengetahui
perannya didalam tim.

(4) Mengembangkan kemampuan komunikasi
efektif dan tugas interaktif untuk
meningkatkan kerja tim

(5) Memberikan dukungan kepada staff
perawat untuk mengembangkan
keterampilan

(6) Menciptakan lingkungan kerja yang
konsisten dan terdapat panduan formal
(misalnya kebijakan dan prosedur) untuk
memandu pekerjaan perawat sehari-hari

(7) Memberikan pengakuan dan penghargaan
terhadap upaya kerja perawat

6. Rangkuman

Terdapat empat poin utama yang dapat
dilakukan untuk meningkatkan work engagement,
yaitu dengan cara menurunkan job demands,
meningkatkan job resources dan personal resources,
serta menurunkan efek dari aspek lingkungan.
Menurunan job demands dapat dilakukan dengan cara
menurunkan tingkat kelelahan kerja perawat,
menurunkan beban kerja perawat, dan menurunkan
konflik peran perawat. Meningkatkan job resources
dapat dilakukan dengan cara  peningkatan
pengembangan Kkarir perawat, peningkatan autonomy
perawat, peningkatan competence perawat, dan
peningkatan relatedness perawat. Meningkatkan
personal rersources dapat dilakukan dengan dengan
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cara peningkatan seld-efficacy perawat, peningkatan
organizational based self-esteem perawat, dan
peningkatan optimisme perawat.

. Evaluasi

1) Jelaskan strategi yang dapat dilakukan pihak
manajemen keperawatan untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui peningkatan job
resources!

2) Jelaskan strategi yang dapat dilakukan pihak
manajemen keperawatan untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui penuruan efek dari
aspek lingkungan!

3) Jelaskan strategi yang dapat dilakukan pihak
manajemen keperawatan untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui peningkatan personal
resources!

4) Jelaskan strategi yang dapat dilakukan pihak
manajemen keperawatan untuk meningkatkan work
engagement perawat melalui penurunan job
demands!
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BAB 3
KONSEP TURNOVER INTENTION

. Deskripsi singkat
Turnover intention menurut Mobley (1986)
dalam Mashuri & Maharani (2019) adalah
kecenderungan atau niat karyawan untuk berhenti
bekerja dari pekerjaannya secara sukarela atau pindah
kerja ke suatu tempat kerja lain menurut keinginannya
sendiri. Turnover intention diyakini berawal dari
respon psikologis terhadap aspek negatif dari suatu
organisasi atau pekerjaan.
. Tujuan
Setelah mempelajari modul ini, manajemen
keperawatan dapat memahami dan menjelaskan
pengertian, jenis, indikator, faktor-faktor, dampak,
dan cara mengukur turnover intention.
. Manfaat
Materi ini  diharapkan dapat menambah
pengetahuan pihak manajemen keperawatan tentang
konsep turnover intention.
. Sasaran
Kepala ruangan, manajer keperawatan, dan
kepala bidang pelayanan keperawatan.
. Uraian Materi
1) Pengertian turnover intention
Turnover intention menurut Mobley (1986)
dalam Mashuri & Maharani (2019) adalah
kecenderungan atau niat karyawan untuk berhenti
bekerja dari pekerjaannya secara sukarela atau
pindah kerja ke suatu tempat kerja lain menurut
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keinginannya sendiri. Turnover intention diyakini
berawal dari respon psikologis terhadap aspek
negatif dari suatu organisasi atau pekerjaan. Inti
dari proses tersebut termasuk komponen kognitif
dimana melibatkan keputusan untuk meninggalkan
organisasi dan perilaku penarikan diri dari
pekerjaan (Takase, 2010).
2) Jenis turnover intention

Menurut Asela et al (2017), turnover

intention dapat diklasifikasikan menjadi enam
katagori yaitu:
(1) Voluntary turnover

)

©)

(4)

Voluntary turnover adalah perpindahan yang
terjadi ketika karyawan memiliki pilihan
sendiri untuk berhenti dari pekerjaan atau
ketika mereka meninggalkan organisasi atas
kebijaksanaan mereka sendiri.

Involuntary turnover

Involuntary tunrover yaitu perpindahan yang
terjadi bukan karena keinginan karyawan
sendiri sehubungan dengan permasalahan
keluarga, penyakit personal, atau kematian
Functional turnover

Functional turnover yaitu perpindahan yang
dilakukan oleh karyawan yang memiliki
Kinerja tidak baik.

Dysfunctional turnover

Dysfungtional turnover vyaitu perpindahan
yang dilakukan oleh karyawan yang memiliki
Kinerja baik dan berkontribusi terhadap
organisasi.
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(6)

Avoidable turnover

Avoidable turnover adalah perputaran yang
dapat dihindari dengan mempekerjakan,
mengevaluasi, dan memotivasi karyawan
dalam organisasi agar karyawan tidak
berpindah.

Unavoidable turnover

Unavoidable turnover adalah perpindahan
yang tidak dapat dihindari oleh organisasi
karena keputusan karyawan sendiri seperti
keputusan untuk pindah ke area baru atau
pindah pekerjaan karena pasangan.

3) Indikator pengukuran turnover intention

Indikator pengukuran turnover intention

antara lain (Mobley, Horner, and Hollingsworth,
1978):

1)

)

Thinking of quit (Berpikir untuk keluar)
Mencerminkan individu untuk berpikir keluar
dari pekerjaan atau tetap berada di
lingkungan pekerjaan. Diawali dengan
ketidakpuasan  kerja  yang  dirasakan,
kemudian individu mulai berpikir untuk
keluar dari tempat bekerjanya saat ini.
Intention to search (Niat untuk mencari
pekerjaan lain)

Mencerminkan keinginan individu untuk
mencari pekerjaan di organisasi lain. Jika
karyawan sudah mulai sering berpikir untukk
keluar dari pekerjaannya, karyawan tersebut
akan mencoba mencari pekerjaan diluar
perusahaannya yang dirasa lebih baik.
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(3) Intention to quit (Niat untuk keluar)

Mencerminkan individu yang berniat untuk
keluar. Individu berniat untuk keluar apabila
telah mendapatkan pekerjaan yang lebih baik
dan nantinya akan diakhiri dengan keputusan
karyawan tersebut untuk tetap tinggal atau
keluar dari pekerjaannya.

4) Faktor-faktor yang mempengaruhi turnover
intention

Menurut Mobley (1986) dalam Mashuri &

Maharani  (2019) beberapa faktor yang
menyebabkan turnover intention pada perawat
antara lain:

a.

Faktor organisasi yang terdiri dari katagori
pekerjaan, besar unit kerja, gaji, dan beban
kerja

Faktor individu yang terdiri dari usia, masa
kerja, jenis kelamin, tingkat pendidikan,
minat dan bakat, data biografik, dan
kepribadian

Faktor internal yang terdiri dari budaya
organisasi, gaya kepemimpinan, kompensasi,
kepuasan kerja, pengembangan karir

Faktor eksternal yang terdiri dari tersedianya
pekerjaan lain, usia muda, jenis kelamin, dan
masa kerja lebih singkat.

5) Dampak turnover intention

Dampak yang terjadi akibat turnover pada

perawat antara lain:
(1) Dampak ekonomi
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Biaya turnover perawat dikeluarkan untuk
membentuk produktifitas yang hilang, dan
organisasi yang tidak efisien dikarenakan
ketidakstabilan staf (Jones, 2008). Turnover
juga menyebabkan hilangnya biaya untuk
perekrutan dan pelatihan perawat baru Yang,
Liu, Liu, & Zhang (2015).
(2) Kualitas asuhan keperawatan
Para perawat yang meninggalkan rumah sakit
menyebabkan beban kerja perawat yang
tersisa meningkat, yang sering menyebabkan
kelelahan emosional dan kecelakaan kerja
perawat (misal cedera jarum) meningkat
(Yim, Seo, Cho, & Kim, 2017). Tingkat
turnover perawat yang tinggi juga akan
meningkatkan kejadian medication error,
kejadian jatuh, dan beberapa kejadian yang
merugikan yang dapat mempengaruhi
kualitas asuhan keperawatan (Hayes et al.,
2012).
6) Cara mengukur turnover intention
Turnover intention dapat diukur dengan kuisioner
dibawabh ini. Kuisioner ini terdiri dari tiga dimensi
untuk mengukur turnover intention.
Petunjuk Pengisian
Berilah tanda (\) pada pilihan jawaban yang
sesuai dengan kondisi anda:
Ket: 1. Sangat tidak setuju (STS)
2. Tidak setuju (TS)
3. Netral (NT)
4. Setuju (ST)
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5. Sangat setuju (SS)

Skor
No Pertanyaan 1 2 3 4 5
(STS)|(TS) [(NT)|(ST) | (SS)

Berpikir untuk keluar

1

Saya merasa tidak puas
dengan pekerjaan saat ini

2

Saya sering berpikir untuk
meninggalkan rumah sakit
tempat saya bekerja saat ini

Rumah sakit tempat saya
bekerja saat ini belum bisa
memenuhi  kebutuhan saya
saat ini

Niat untuk mencari pekerjaan lain

4 |Saya berniat mencari
pekerjaan baru
5 [Saya akan

mempertimbangkan pekerjaan
lain dengan kompensasi yang
lebih tinggi daripada
pekerjaan sekarang

Niat untuk keluar

6

Jika saya bisa memilih lagi,
saya tidak akan bekerja untuk
rumah sakit ini

Saya bermalas-malasan dalam
bekerja karena sudah tidak
sepaham dengan tujuan rumah

sakit ini

Interpretasi:
Masing-masing item pertanyaan dihitung dengan
menjumlahkan skor pada tiap-tiap item
Hasil penilaian diinterpretasikan berdasarkan mean

1)

2)

data. Perawat dinyatakan

memiliki

turnover

intention apabila skor total lebih dari mean, dan
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tidak memiliki turnover intention apabila skor totsl

kurang dari mean data.

Rangkuman

Turnover intention adalah niat karyawan untuk

berhenti bekerja dari pekerjaannya atau pindah kerja

ke suatu tempat kerja lain menurut keinginannya

sendiri. Jenis turnover intention antara lain voluntary

turnover, involuntary turnover, functional turnover,

dysfunctional  turnover, avoidable turnover,

unavoidable turnover. Turnover intention terdiri dari

3 indikator, yaitu berpikir untuk keluar, niat untuk

mencari pekerjaan lain, dan niat untuk keluar.

Turnover intention dipengaruhi oleh empat faktor

yaitu faktor organisasi, faktor individu, faktor

internal, dan faktor eksternal. Dampak dari turnover

intention perawat yaitu adanya kerugian biaya untuk

penggantian produktifitas yang hilang, peningkatan

beban kerja perawat yang beresiko meningkatkan

kecelakaan kerja perawat, banyak terjadi medication

error, dan kejadian lain yang menurunkan kualitas

pelayanan asuhan keperawatan.

Evaluasi

1) Jelaskan pengertian dari Turnover intention!

2) Jelaskan jenis dari Turnover intention!

3) Jelaskan indikator Turnover intention!

4) Sebutkan faktor organisasi yang dapat
mempengaruhi turnover intention!

5) Sebutkan  faktor individu yang dapat
mempengaruhi turnover intention!

6) Sebutkan  faktor internal yang dapat
mempengaruhi turnover intention!
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7)
8)

9)

Sebutkan  faktor eksternal yang dapat
mempengaruhi turnover intention!

Jelaskan dampak ekonomi akibat turnover
intention!

Jelaskan dampak turnover intention terhadap
kualitas asuhan keperawatan!
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BAB 4
UPAYA PENURUNAN TURNOVER INTENTION
PERAWAT MELALUI WORK ENGAGEMENT

Deskripsi singkat
Work engagement merupakan sebuah motivasi
dan pusat pikiran positif yang berhubungan dengan
pekerjaan yang dicirikan dengan vigor, dedication
dan absorption. Perawat yang bercirikan dengan
ketiga hal tersebut adalah perawat yang memiliki
engaged dalam bekerja. Perawat yang memiliki work
engagement akan memiliki rasa kepemilikan,
kebanggan, dan kelekatan terhadap dimana dia
bekerja. Perawat yang engaged juga memiliki
keinginan untuk melangkah jauh bersama organisasi
dan memiliki niat yang kuat untuk bertahan dengan
organisasi. Dengan melaksanakan langkah-langkah
peningkatan dimensi work engagement yaitu vigor,
dedication, dan absorption maka diharapkan dapat
meningkatkan niat perawat untuk tetap bertahan di
dalam organisasi.
Tujuan
Setelah  mempelajari  modul ini, manajemen
keperawatan dapat memahami strategi dalam upaya

untuk menurunkan turnover intention berdasarkan

komponen work engagement yaitu vigor, dedication,
dan absorption

Manfaat
Materi ini diharapkan dapat membantu pihak
manajemen keperawatan dalam

mengimplementasikan  langkah-langkah  sebagai
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5.
1.

upaya menurunkan turnover intention perawat
melalui work engagement perawat.
Sasaran
Kepala ruangan, manajer keperawatan, dan kepala
bidang pelayanan keperawatan.
Uraian Materi
Strategi penurunan turnover intention melalui work
engagement perawat di rumah sakit
Strategi yang dapat dilakukan sebagai upaya
untuk menurunkan turnover intention perawat melalui
work engagement perawat di rumah sakit antara lain:
1. Peningkatan vigor atau semangat perawat
Vigor atau semangat adalah curahan energi
dan mental yang kuat selama bekerja, keberanian
untuk  berusaha  sekuat tenaga  dalam
menyelesaikan suatu  pekerjaan  (Schaufeli,
Salanova, Bakker, & Alez-rom, 2002). Adapun
strategi yang dapat dilakukan manajemen untuk
meningkatkan semangat karyawan dalam bekerja
antara lain (Moekijat, 2000):
1) Memberikan kompensasi yang sesuai dengan
tingkat pendidikan dan level pekerjaan perawat
2) Menciptakan kondisi fisik pekerjaan yang
penuh semangat
3) Pemberian motivasi oleh kepala ruangan atau
PJ shift pada setiap jam operan dinas
4) Memberikan penghargaan kepada perawat
berprestasi
5) Memberikan kesempatan perawat untuk
menyampaikan aspirasi pada organisasi
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6) Menciptakan hubungan yang harmonis antar
perawat

Peningkatan dedication (dedikasi) perawat

Dedication  adalah  kondisi  dimana

karyawan merasa terlibat sangat kuat dalam suatu

pekerjaan dan mengalami rasa kebermaknaan,

antusiasme, kebanggaan, inspirasi, dan tantangan

(Schaufeli, Salanova, Bakker, & Alez-rom, 2002).

Salah satu upaya untuk meningkatkan dedikasi

karyawan dalam bekerja adalah dengan

menerapkan transformational leadership (Gill &

Mathur, 2007). Adapun cara Yyang dapat

dilakukan manajemen untuk meningkatkan

dedikasi perawat dalam bekerja antara lain:

1) Dukung perawat untuk mencapai tingkat
kompetensi dan kinerja yang lebih tinggi

2) Berikan arahan dan dukungan kepada perawat
dalam melaksanakan asuhan keperawatan

3) Berikan perhatian dan penghargaan untuk
menghargai  hasil pekerjaan yang telah
dilakukan perawat

4) Motivasi perawat untuk mencapai visi bersama

5) Motivasi perawat untuk merasa bertanggung
jawab dalam menjalankan tugasnya

6) Selalu aktif dan proaktif dalam mencari solusi
dari setiap permasalahan ataupun tantangan
dalam organisasi

Peningkatan absorption perawat

Absorption  adalah  kondisi  dimana
karyawan selalu penuh konsentrasi terhadap
pekerjaan serta kesulitan dalam memisahkan diri
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dengan pekerjaan (Schaufeli, Salanova, Bakker,
& Alez-rom, 2002). Salah satu cara untuk
meningkatkan absorption perawat dalam bekerja
antara lain dengan meningkatkan komitmen
organisasi  perawat (Daderman & Basisnka,
2016). Adapun strategi yang dapat dilakukan
manajemen untuk meningkatkan absorption
perawat dalam bekerja antara lain:
1) Meningkatkan partisipasi perawat dalam
pengambilan keputusan
2) Memberikan sistem kompensasi yang adil
3) Meningkatkan dukungan kepada perawat baik
dari pihak manajerial maupun kepala ruang
dan PJ shift
4) Menciptakan lingkungan kerja yang nyaman
5) Merumuskan kebutuhan dan harapan perawat
ke dalam tujuan organisasi
6) Menciptakan perilaku kepemimpinan yang
berorientasi pada hubungan dan tugas
7) Meningkatkan kejelasan peran perawat dalam
organisasi
2. Pengukuran work engagement perawat
Berikut ini merupakan cara mengukur work
engagement pada perawat:
Berilah tanda silang (V) pada salah satu jawaban dari
pilihan yang paling sesuai dengan keadaan Anda
0 : Apabila Anda belum pernah mengalami
perasaan tersebut
1 : Apabila Anda tidak pernah mengalami
perasaan tersebut
2 . Apabila Anda jarang/ sekali atau kurang
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dalam sebulan mengalami perasaan tersebut

. Apabila Anda kadang-kadang / beberapa kali

dalam sebulan mengalami perasaan tersebut
Apabila Anda sering/ sekali seminggu

mengalami perasaan tersebut

. Apabila Anda sangat sering/ beberapa kali

dalam seminggu mengalami perasaan tersebut

. Apabila Anda selalu/ setiap hari mengalami

perasaan tersebut

No | Pertanyaan loJ1]2]3]4]5]6

Vigor

1

Di tempat Kkerja, saya
merasa penuh dengan
energi

Saya merasa sangat kuat
dan bertenagal
mengerjakan  pekerjaan
saya

Saat bangun tidur di pagi
hari, saya merasa seperti
pergi bekerja

Saya dapat terus bekerja
untuk waktu yang lama
pada suatu waktu

Secara  mental, saya
sangat tangguh dalam
bekerja

Di tempat Kkerja, saya
selalu tekun, bahkan saat
sesuatu  tidak berjalan
dengan baik

Dedication

Menurut saya, pekerjaan
saya sarat dengan makna
dan tujuan

Saya antusias dengan
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pekerjaan saya
9 |Pekerjaan sayal
menginspirasi saya
10 [Saya bangga dengan
pekerjaan  yang  saya
lakukan
11 |Bagi saya pekerjaan saya
menantang
Absorption
12 |Waktu berlalu begitu sajal
saat saya sedang bekerja
13 [Saat sedang bekerja, saya
lupa segala sesuatu yang
lain disekitar saya
14 |Saya merasa senang saat
saya  bekerja  secara
intensif
15 [Saya terbenam dalam
pekerjaan saya
16 [Saat bekerja, saya
terbawa dengan pekerjaan
saya
17 [Sulit untuk melepaskan
diri saya dari pekerjaan
saya
Interpretasi:
1) Masing-masing item pertanyaan dihitung dengan
menjumlahkan skor pada tiap-tiap item
2) Hasil penilaian masing-masing item

diprosentasekan.Perawat dinyatakn ~ memiliki
vigore, dedication, absorption tinggi bila skor
>75%, sedang bila skor 56-75%, dan rendah bila
skor <56%

6. Rangkuman

Terdapat 3 langkah utama untuk menurunkan

turnover intention perawat melalui komponen work
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engagement yaitu dengan cara meningkatkan vigor
atau semangat perawat, meningkatkan dedication
perawat, dan meningkatkan absorption perawat.

7. Evaluasi
1) Jelaskan cara untuk meningkatkan vigor perawat

untuk menurunkan turnover intention!

2) Jelaskan cara untuk meningkatkan dedication

perawat untuk menurunkan turnover intention!

3) Jelaskan cara untuk meningkatkan absorption

perawat untuk menurunkan turnover intention!
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PENUTUP

Demikianlah modul upaya penurunan turnover
intention perawat melalui peningkatan work engagement
di rumah sakit. Isi dalam modul ini semoga membawa
manfaat dalam upaya retensi perawat di rumah sakit.
Kami yakin  modul ini masih dalam proses
penyempurnaan yang lebih lanjut. Besar harapan kami
dari beberapa pihak yang ahli di bidang manajemen
untuk menyempurnakan modul ini.

Atas perhatian dan bantuan dari beberapa pihak
yang ikut serta dalam proses pembuatan modul ini kami
ucapkan terima kasih.
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