BAB V
PENUTUP

1.1. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian, maka kesimpulan dalam penelitian ini yaitu :

. Kompetensi sumber daya manusia berpengaruh signifikan terhadap kinerja
perawat pada RS. St. Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P = 0.002 (P <
0.05).

. Regulasi tidak berpengaruh signifikan terhadap kinerja perawat pada RS. St.
Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P = 0.809 (P > 0.05).

. Sarana prasarana berpengaruh signifikan terhadap kinerja perawat pada RS. St.
Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P = 0.006 (P < 0.05).

. Burnout syndrome berpengaruh signifikan terhadap kinerja perawat pada RS. St.
Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P = 0.047 (P < 0.05).

. Kompetensi sumber daya manusia berpengaruh signifikan terhadap burnout
syndrome perawat pada RS. St. Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P =
0.020 (P < 0.05).

. Regulasi tidak berpengaruh signifikan terhadap burnout syndrome perawat pada
RS. St. Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P = 0.348 (P > 0.05).

. Sarana prasarana berpengaruh signifikan terhadap burnout syndrome perawat
pada RS. St. Carolus Borromeus Kupang dengan nilai P = 0.005 (P < 0.05).

. Burnout syndrome tidak mampu memediasi pengaruh kompetensi sumber daya

manusia, regulasi dan sarana prasaran terhadap kinerja perawat.
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1.2. Saran

1. Bagi Instansi Terkait

Penelitian ini dapat menjadi rujukan dan pedoman bagi pimpinan RS. St.

Carolus Borromeus Kupang dalam membenahi manajemen Pelayanan Rumah Sakit

terutama berkaitan dengan kompetensi sumber daya manusia dan ketersediaan

sarana prasarana Rumah Sakit dan juga dapat memperhatikan dengan baik aspek

burnout syndrome bagi petugas kesehatan dalam bekerja. Berikut beberapa saran

konkret yang dapat diberikan adalah sebagai berikut :

a. Melakukan pelatihan berkelanjutan kepada seluruh perawat, baik itu
pelatihan internal ataupun pelatihan eksternal

b. Melakukan sosialisasi berkala terkait dengan segala peraturan yang ada

c. Melakukan pendataan dan pengadaan yang berkelanjutan terhadap setiap
item sarana dan prasarana yang ada

d. Membuat SOP yang baik dalam perekrutan tenaga medis

e. Menyediakan meal corner yang nyaman

f. Menyediakan fasilitas psikolog/psikiater internal bagi para perawat dan
dokter yang mengalami kelelahan ataupun burnout syndrome

g. Memberikan apresiasi kepada perawat yang terlah bekerja dengan kinerja
yang sangat baik

2. Bagi Peneliti

Menambah pengetahuan dan wawasan bagi peneliti tentang analisis Pengaruh

Faktor Sumber Daya Manusia, Regulasi dan Ketersediaan Sarana Prasarana

terhadap Kinerja Perawat pada Rumah Sakit.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya
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Dapat menjadi acuan bagi peneliti lain dalam mengkaji faktor - faktor yang
paling dominan selain variabel dalam penelitian ini yang mempengaruhi Kinerja
perawat di Rumah Sakit. Selain itu penelitian ini dapat dijadikan dasar untuk
penelitian lebih lanjut dalam bidang turnover perawat pada masa pandemi.

4. Bagi Responden

Meningkatkan kemampuan dan pengetahuan tentang pentingnya Sumber

Daya Manusia, Sistem Regulasi Rumah Sakit dan Ketersediaan Sarana Prasarana

terhadap Kinerja Perawat di Rumah Sakit.
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LAMPIRAN 01 : KUESIONER PENELITIAN

LEMBAR PENJELASAN INFORMED CONSENT RESPONDEN

Nama :dr. Indra
Judul Penelitian : Pengaruh Faktor Sumber Daya Manusia, Regulasi dan
Ketersediaan

Sarana dan Prasarana terhadap Kinerja Perawat dengan

Burnout

Syndrome Sebagai Variable Intervening di Masa Pandemi
Covid — 19

Pada Rumah Sakit St. Carolus Borromeus tahun 2022.
Tujuan Penelitian : Menganalisis Pengaruh Faktor Sumber Daya Manusia,
Regulasi dan

Ketersediaan Sarana dan Prasarana terhadap Kinerja
Perawat dengan

Burnout Syndrome Sebagai Variable Intervening di Masa
Pandemi

Covid — 19 Pada Rumah Sakit St. Carolus Borromeus tahun
2022.

Dalam penelitian ini tidak ada resiko yang mempengaruhi secara fisik. Jika
saudara/i ingin berkomunikasi dengan peneliti, saudara/i bisa menghubungi :
Nama - dr. Indra
Alamat
No. Telepon

Partisipasi ini sepenuhnya bersifat sukarela, tidak ada pengaruh terhadap
apapun, semua catatan yang berhubungan dengan penelitian ini akan dijamin
kerahasiannya. Perawat dapat memutuskan untuk berpartisipasi atau tidak

penelitian ini kapanpun, tanpa ada konsekuensi dan sanksi apapun.

Kupang, Mei 2022
Yang Memberi Penjelasan,

(dr. Indra)
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INFORMED CONSENT
PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini, menyatakan kesediaan untuk turut
berpartisipasi sebagai responden penelitian yang dilaksanakan oleh mahasiswa
Magister Manajemen Rumah Sakit Universitas Katolikk Widya Mandira Kupang
dengan judul Pengaruh Faktor Sumber Daya Manusia, Regulasi dan Ketersediaan
Sarana dan Prasarana terhadap Kinerja Perawat dengan Burnout Syndrome Sebagai
Variable Intervening di Masa Pandemi Covid — 19 Pada Rumah Sakit St. Carolus
Borromeus tahun 2022.

Data yang telah saya isi dalam kuisioner ini benar — benar telah sesuai dengan
apa yang saya alami, saya rasakan dan saya lakukan selama bekerja disini. Tanda
tangan saya dibawah ini menunjukan bahwa saya telah diberi informasi yang sejelas

— jelasnya dan saya memutuskan untuk berpartisipasi dalam penelitian ini.

Kupang, Mei 2022
Responden,
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LEMBAR KUESIONER IDENTITAS RESPONDEN

No. Responden

Petunjuk

(Diisi oleh Peneliti)

1. Bacalah dengan cermat dan teliti pada setiap pernyataan.

2. Pilihlah jawaban yang menurut saudara/i paling sesuai dan berikan tanda pada

jawaban yang telah saudara/i pilih.

Kode Ruangan
Usia :

1. 21— 30 Tahun
2. 31 —40 Tahun
3. 41 - 50 Tahun
4. > 50 Tahun
Jenis Kelamin :

1. Laki— Laki

2. Perempuan
Status Pernikahan :
1. Menikah

2. Belum Menikah

Pendidikan Terakhir :

1. D3 Keperawatan
2. S1 Keperawatan
3. S2 Keperawatan
Lama Bekerja :

1. 1-5Tahun

2. 510 Tahun

3. > 10 Tahun

(Diisi oleh Peneliti)
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KUESIONER PENELITIAN

Berikan jawaban terhadap semua pertanyaan dalam kuisioner ini dengan

memberikan penilaian sejauh mana pernyataan itu sesuai dengan realita. Beri tanda

(V) pada kolom yang tersedia untuk pilihan jawaban anda. Skor jawaban dibagi

dalam 4 kriteria :

1. Sangat Tidak Setuju/STS
2. Tidak Setuju/TS
3. Setuju/S
4. Sangat Setuju/SS
1. INDIVIDUAL SUPPORT (SUMBER DAYA MANUSIA)
No. | PERNYATAAN |STS| TS| S |SS
PENGALAMAN KERJA

1. | Pekerjaan saya sesuai dengan kemampuan dan
pengalaman yang saya miliki.

2. | Saya memiliki kesempatan untuk memberikan
kemampuan terbaik saya dalam bekerja sesuai
dengan pengalaman yang sayan miliki.

3. | Saya merasa semua pekerjaan yang diberikan kepada
saya selama ini tidak jauh dengan pengalaman saya
bekerja sebelumnya.

SKILL/KEAHLIAN

1. | Saya memiliki kesempatan untuk melakukan setiap
pekerjaan sesuai dengan keahlian yang saya miliki.

2. | Saya mampu berinovasi dan mengembangkan
keahlian saya dalam menyelesaikan pekerjaan.

3. | Saya memiliki kesempatan untuk mencoba sesuatu
sesuai dengan keahlian yang saya miliki.

PENDIDIKAN

1. | Saya merasa senang karena pekerjaan yang jalani
sesuai dengan pendidikan saya.

2. | Saya merasa puas karena pembagian tugas dalam
mengelola pasien setiap berdinas sesuai dengan
pendidikan saya.

3. | Saya merasa puas bila mendapat tugas yang
bervariasi sesuai dengan kemampuan dan Pendidikan
saya.

4. | Saya merasa puas bila asuhan keperawatan kepada
pasien yang saya rawat membutuhkan keterampilan
yang saya miliki sesuai pendidikan saya.
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5. | Saya merasa puas karena atasan saya memberikan
umpan balik terhadap pekerjaan yang saya selesaikan
sesuai pendidikan saya.

6. | Saya merasa puas karena mendapat kesempatan

mengikuti pelatihan untuk meningkatkan
kemampuan dalam memberikan asuhan keperawatan
kepada pasien.

2. ORGANIZATIONAL SUPPORT (SISTEM REGULASI RUMAH

SAKIT)
No. | PERNYATAAN |STS| TS| S| SS
PERATURAN INTERNAL RUMAH SAKIT

1. | Seluruh langkah — langkah pekerjaan yang
berhubungan dengan pasien sudah tercantum semua
di dalam SOP (Standard Operational Procedure).

2. | Rumah Sakit selalu merevisi SOP sesuai dengan
keadaan saat ini.

3. | Pelaksanaan aturan, prosedur dan kebijakan dalam
kekaryawanan telah berjalan dengan baik.

4. | Uraian tugas (Job Description) pada unit dimana saya
bekerja telah bersedia.

STANDAR PENGGAJIAN

1. | Gaji yang saya terima sudah sesuai dengan tingkat
Pendidikan dan masa kerja saya.

2. | Saya merasa aman atas jaminan pekerjaan saya untuk
hari tua.

3. | Selain gaji saya juga menerima tunjangan atau
insentif dalam bentuk uang setiap bulannya.

4. | Insentif atau uang kesejahteraan yang saya terima
sudah sesuai dengan beban dan tanggungjawab saya.

STANDARD EVALUASI KERJA

1. | Rumah Sakit selalu menetapkan standar evaluasi
kerja sesuai kebijakan yang terupdate dan sesuai
kebutuhan yang ada di rumah sakit.

2. | Saya merasakan manfaat dari evaluasi kerja bagi
kemajuan kerja saya.

3. | Perawat penanggungjawab selalu memberikan
penjelasan dalam melaksanakan asuhan keperawatan.

4. | Kepala bidang keperawatan menilai pekerjaan saya
dalam pemberian dan pendokumentasian asuhan
keperawatan.

3. WORK ENVIROMENT SUPPORT (SARANA & PRASARANA)

No. | Pernyataan |STS| TS| S |SS
SARANA & PRASANA RUMAH SAKIT
1. | Rumah Sakit selalu menyiapkan sarana dan prasaran

yang dibutuhkan Rumah Sakit.
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2. | Saya tidak mengalami  kesulitan  apabila
membutuhkan sarana dan prasarana ketika
mengambil tindakan dalam merawat pasien.

3. | Selalu ada solusi yang diberikan apabila fasilitas
yang dibutuhkan tidak ada.

4. | Selalu mendengarkan keluhan, apabila ada sarana
dan prasarana yang belum tersedia.

BURNOUT SYNDROME SELF TEST
MASLACH BURNOUT INVENTORY

Maslach Burnout Inventory (MBI) adalah alat ukur yang umumnya
digunakan untuk menilai apakah kita mengalami resiko burnout. Untuk
menjelaskan resiko burnout, BMI menilai tiga komponen yaitu kelelahan,
depersonalisasi dan pencapaian prestasi diri. Masing — masing pernyataan,
menunjukkan skor yang menerangkan respon anda. Berikan tanda check (V) pada
masing — masing angka yang saudara/i anggap mewakili pendapat saudara/i tentang
pernyataan yang tertera dalam kolom dibawah ini.

1. Selalu
2. Sering
3. Jarang
4. Tidak Pernah

No. | PERNYATAAN |1 [2]3]4
KELELAHAN EMOSIONAL

1. | Saya merasa pekerjaan ini menguras emosi.
2. | Bekerja dengan orang lain sepanjang hari
membutuhkan usaha yang besar.
3. | Saya merasa pekerjaan ini membuat lelah secara fisik
dan emosional.
4. | Saya merasa frustasi dengan pekerjaan ini.
5. | Saya merasa terlalu keras dalam bekerja.
6. | Terlalu banyak bekerja dengan orang secara langsung
membuat saya tertekan.

DEPERSONALISASI
1. | Saya merasa menyelesaikan pekerjaan dengan semena
— mena, seolah mereka adalah obyek.
2. | Saya merasa setiap pagi Lelah karena harus
menghadapi hari untuk bekerja.
3. | Saya mempunyai kesan bahwa beberapa rekan kerja
membuat saya merasa bertanggungjawab terhadap
masalah yang terjadi.
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4. | Saya sungguh tidak peduli denga napa yang terjadi
dengan rekan kerja saya.
5. | Saya menjadi tidak sensitif kepada orang lain ketika
saya bekerja.
6. | Saya takut pekerjaan ini membuat saya menjadi tidak
peduli.
PENURUNAN PRESTASI DIRI
1. | Saya tidak mampu menyelesaikan banyak hal penting
dalam pekerjaan.
2. | Saya merasa tidak bersemangat dalam melakukan
pekerjaan.
3. | Saya tidak mudah dapat memahami perasaan rekan
kerja saya.
4. | Sayatidak mampu mengurus masalah rekan kerja saya
dengan efektif.
5. | Dalam bekerja saya tidak mampu mengendalikan
emosi dengan tenang.
6. | Melalui pekerjaan, saya merasa tidak dapat
memberikan pengaruh positif kepada orang lain.
7. | Saya tidak mampu menciptakan suasana yang santai
dengan rekan kerja.
8. | Saya kurang bersemangat kembali meskipun saat saya
dekat dengan rekan kerja dalam bekerja.
KUESIONER KINERJA PERAWAT
No. | PERNYATAAN |STS| TS| S|SS
INPUT
1. | Tersedia, tertulis dan lengkap standar prosedur
tindakan perawat.
2. | Perawat mempunyai uraian tugas dan tanggung
jawab.
PROSES
1. | Perawat membuat catatan keperawatan.
2. | Semua pasien dilaporkan dalam buku laporan
ruangan.
3. | Perawat melaksanakan pengkajian terhadap status
bio — psiko — sosio — kultural pasien.
4. | Perawat merumuskan diagnosis keperawatan yang
terkait dengan kebutuhan dasar pasien.
OUTPUT
1. | Perawat menyusun rencana tindakan keperawatan
sebelum melakukan asuhan.
2. | Perawat melaksanakan tindakan keperawatan.
OUTCOME
1. | Perawat melaksanakan evaluasi terhadap tindakan
keperawatan.
2. | Perawat melakukan pengkajian pada pasien tiap hari.
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