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ABSTRAK

FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEINGINAN PINDAH
KERJA PERAWAT DI RUANG RAWAT INAP
RSUD KUDUNGGA

Nurhaini Bulinda S %, Siti Kholifah 2, Suwanto ®

Latar Belakang : Tingginya tingkat turnover intention akan mengganggu
berjalannya rumah sakit karena akan berpengaruh p keefektifan organisasi.
Terdapat 20 orang pegawai RSUD Kudungga dala hun terakhir yang sudah
pindah kerja ke Puskesmas, Klinik atau Dinas n dari 40 orang perawat
yang mengajukan. Tujuan.. ktor yang mempengaruhi
SUD Kudungga. Metode :
engan rancangan penelitian
alah semua perawat di Ruang
ng dengan sampel sebanyak 48
igunakan consecutive sampling alisis data
I square. Hasil Penelitian : Sebagian besar si at dalam
tif (56,3%), lingkungan kerja perawat baik ( pan kerja
gi (56,3%) dan tidak ada keinginan pinda 0). Ada
tara sikap perawat dalam pekerjaan terhadap kerja
: 0,05). Tidak ada pengaruh gan Ker, 2rawat
Kerja (p Walte £0,20 2 pehoa beban

keifigtan \pindah.k o \'z. ‘ 0,05).
g ‘-’l\,\:),) \ 1 at di

" \/ 101 TAOETTNNDENC] 3

g Rawa

unci : Sikap, dah Kerja.
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ABSTRACT

THE FACTORS INFLUENCE TURNOVER INTENTION OF NURSING
AT THE INPATIENT ROOM KUDUNGGA HOSPITAL

Nurhaini Bulinda S %, Siti Kholifah 2, Suwanto ®

Background: The high level of turnover intention will disrupt operation of THE
hospital because it will affect the effectiveness organization. Kudungga Hospital
in the last 5 years there were 20 employees who moved to the Puskesmas, Clinic
or the other Health Service from 40 nurses whogsubmitted. Objective: To
determined the factors influence turnover intentic nursing at the Inpatient
Room Kudungga Hospital. Method: This rch is quantitative with a
correlation researc h. The population was all
nurses at the Ing 4 nurses, with a sample of
48 people. sampling. Data analysis used
chi square udes at job are negative (56.3%),
the wor Va 3.3%), the workloa nurses was
high (56 ere was no desire to change jobs (52.1%). T influence
betwee des with desire turnover intention (p value: 0.00 ). There

as n ence between environment with desire turnove p value:
05). There was influence workload with desir ition (p
:0.038 <a: 0.05). Conclusion: The Factors infl ion of

i twd
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Perkembangan teknologi dan informasi yang semakin cepat serta
adanya globalisasi mendorong manusia untuk berpikir semakin cerdas dan
kritis. Termasuk dalam memilih layanan kesehatan. Para penyedia layanan
kesehatan seperti rumah sakit merespon perubahan tersebut dengan
meningkatkan pelayanan terhadap pasien. Kepuasan pelanggan menjadi hal
utama yang ingin.dicapai oleh pihak rumah sakit, karena dengan terciptanya
kepuasan pelanggan maka akan terbentuk loyalitas pelanggan (Putra, 2018).
Untuk dapat mencapai kepuasan pelanggan yang dalam hal ini adalah pasien,
peran sumber daya manusia (SDM) menjadi faktor yang sangat menentukan.
Manajemen SDM berperan sangat vital dalam rumah sakit karena
kelangsungan hidup rumah sakit sangat ditentukan oleh faktor SDM yang
dimilikinya. Manajemen SDM memiliki peranan strategis dalam rumah sakit
dan memiliki tAbusitle enentu erkermbanoa sa depan
rumah sakit ImKE sifitiwbmgnajemen
pro aktif. Hal ini menandakan perlu adanya pengelolaan SDM yang baik guna
mencapai tujuan-rumah sakit, yang mana SDM harus terlibat jauh dalam
mendesain rencana stratejik rumah sakit (Dessler, 2015).

Usaha pencapaian tujuan oleh manajemen rumah sakit tidak hanya
menghadapi permasalahan pada bahan mentah atau peralatan saja, namun juga
karyawan yang dimilikinya. Berdasarkan data American Association of
College of nursing diketahui bahwa, dari 138 perawat yang direkrut di rumah
sakit Amerika Serikat, didapatkan jumlah rata-rata turnover perawat adalah
13,9% dan tingkat kekosongan perawat 16;1%. Adapun tingkat turnover
tenaga keperawatan di Indonesia berdasarkan penelitian terdahulu yang
dilakukan oleh Tobing (2010) di Rumah Sakit Swasta di kota Medan pada
tahun 2009 menunjukkan angka turnover perawat per tahun juga tinggi dari
tiga rumah sakit Vina Estetica sebesar 26,2% dan Rumah Sakit Mitra Sejati
sebesar 34,9%, Rumah sakit Imelda sebesar 24,6%. Penelitian Anik (2013) di



Rumah Sakit Ibnu Sina Makasar tahun 2010-2012 turnover perawat rata-rata
sebanyak 12,7%. Penelitian ini didukung oleh penelitian Lusiati dan
Supriyanto (2013) mengungkapkan bahwa rata-rata turnover tenaga perawat
di Balai Pengobatan Santa Familia Kutai Barat Kalimantan Timur tahun 2010-
2012 sebanyak 31,5%. Hal senada juga ditemukan Haryati (2017) di Rumah
Sakit Harapan Bunda Batam, angka turnover tenaga perawat mencapai 13,0%
tahun 2015 dan 23,0% tahun 2016.

RSUD Kudungga merupakan Rumah Sakitqpemerintah yang terletak di
Kota Sangatta Kabupaten Kutai Timur« Provinsi Kalimantan Timur.
Berdasarkan studigpendahuluan pada tanggal 28 Januari 2020 yang dilakukan
oleh peneliti terdapat perawat yang pindah kerja ke Puskesmas, Klinik atau
Dinas /Kesehatan dalam kurun waktu 5 tahun terakhir terdapat 20 orang
(15,4%) pegawal RSUD Kudungga yang pindah kerja ke Puskesmas, Klinik
atau Dinas Kesehatan.

Tingginya tingkat turnover intention akan mepgganggu berjalannya
rumah sakit karena akan berpengaruh pada keefektifan organisasi, dan dapat
menciptakan I tabi a tidlakpastian v (uncertain terhadap
kondisi tenaI E&KESW WH‘$ berupa
biaya pelatihan karyawan sampai biaya rekrutmen dan pelatihan kembali
(Selanno, 2020)."Menurut Mobley dalam Anderson (2017), faktor-faktor yang
mempengaruhi intensi turnover karyawan dari tempat kerjanya dapat
diidentifikasi yaitu karakteristik individu, meliputi usia, jenis kelamin, masa
kerja, dan.tingkat pendidikan; karakteristik organisasi, meliputi lingkungan
kerja“dan beban kerja; faktor eksternal, meliputi pasar tenaga kerja dan
struktur keluarga. Adapun menurut Putra (2018) faktor yang mempengaruhi
keinginan perawat pindah kerja diantaranya sikap perawat, lingkungan kerja
dan beban kerja. Sikap perawat dapat dilihat-dari persepsi negatif terhadap
tempat kerja. Lingkungan kerja yang tidak mendukung seperti rekan kerja
juga kurang baik, karena adanya hubungan yang kurang harmonis antar
perawat disebabkan adanya kecemburuan antar perawat dalam bekerja dan
juga kurang mendukungnya fasilitas bekerja, seperti alat-alat yang canggih

yang dapat mendukung dalam bekerja. Beban kerja seperti banyaknya jumlah



pasien yang dirawat oleh perawat, kondisi kerja, adanya rata-rata dari perawat
merawat dari pasien dengan jumlah perawat yang cukup sedikit.

Hasil penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Selanno (2020)
menunjukkan bahwa lingkungan pekerjaan secara parsial berpengaruh
terhadap turnover intention perawat RS Emanuel. Begitupula penelitian
Arbianingsih (2016) menunjukkan bahwa ada hubungan antara beban kerja
dengan keinginan perawat untuk pindah kerja di Rumah Sakit Islam Faisal
Makassar.

Berdasarkan wawancara langsung tanggal 28 Januari 2020 pada 10
perawat RSUD Kudungga dengan masa kerja lebih dari 8 tahun mengatakan
bahwa ingin pindah kerja karena tingginya beban kerja seperti aktifitas terlalu
banyak' dan melelahkan karena mendapatkan tugas tambahan selain tugas
pokok keperawatan berupa tugas delegasi dari dokter, \pengurusan
administrasi, pengurusan depo alat kesehatan, dan . melakukan tugas
kebersihan terutama saat shift malam karena cleaning service sudah tidak ada,
perawat juga menyatakan bahwa pada saat pasien datang lebih dari satu orang
dengan kondisi fgawat,¥ peraw mi laha a enangani
pasien. AdaiﬂKEﬁtidaWHs& adanya
hubungan yang kurang harmonis antar perawat seperti kurangnya kerjasama
dalam pelayanan keperawatan karena masih terdapat beda persepsi tentang
tugas dan wewenang antar-perawat. Padahal manajemen RSUD Kudungga
selama, terus berupaya agar pegawai bisa berkomitmen penuh terhadap
organisasl;, sehingga tidak muncul keinginan untuk mengundurkan diri dan
keluar dari organisasi yang dapat menimbulkan tingginya biaya pengelolaan
Sumber Daya Manusia (SDM). Namun keinginan pindah kerja perawat masih
saja terus terjadi salah satunya di RSUD Kudungga. Berdasarkan penjelasan
tersebut, maka perlu dilakukan kaji banding-lebih lanjut tentang “Faktor-
Faktor Yang Mempengaruhi Keinginan Pindah Kerja Perawat di Ruang Rawat
Inap RSUD Kudungga”.



B. Rumusan Masalah
Tingginya tingkat turnover intention akan mengganggu berjalannya

rumah sakit karena akan berpengaruh pada keefektifan organisasi dan dapat
menciptakan ketidakstabilan dan ketidakpastian terhadap kondisi tenaga kerja.
Dalam kurun waktu 5 tahun terakhir (2015-2019) terdapat 20 orang pegawai
RSUD Kudungga yang sudah pindah kerja ke Puskesmas, Klinik atau Dinas
Kesehatan dari 40 orang perawat yang mengajukan. Dari uraian tersebut maka
rumusan masalah yang diangkat adalah : faktor apa saja yang mempengaruhi
RSUD Kudungga?

keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rav

Inap RSUD

ridentifikasi keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat Inap
Kudungga.

is pengaruh sikap perawat dalam pekerjaan terhadap keinginan
awat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.

ingkungan kerja terhadap keinginan pindah kerja

ngga.
g. Teranalisis pengaruh beban kerja terhadap keinginan pindah kerja

perawat di Ruang

perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.



D. Manfaat Penelitian
1. Bagi RSUD Kudungga sebagai implikasi dalam manajemen keperawatan
untuk lebih meningkatkan kinerja perawat dan menciptakan budaya
organisasi bagi perawat. Penelitian ini memberikan masukan bagi rumah
sakit untuk mencegah terjadinya peningkatan keinginan pindah kerja
terhadap perawat yang merugikan rumah sakit dan perawat.
2. Bagi perawat diharapkan mengurangi keinginan pindah kerja melalui

identifikasi faktor sikap kerja, beban kerja dan lingkungan kerja.

E. Penelitian Terkait
Penelitian yang berkenaan dengan pengaruh lingkungan kerja dan
beban Kerja terhadap keinginan pindah kerja perawat antara lain:

1. Arbianingsih (2016) mengenal Hubungan Beban Kerja Dengan Turnover
Pada Perawat Di Rumah Sakit Islam Faisal Makassar./ Desain penelitian
yang digunakan adalah deskriptif analitik dengam pendekatan, “cross
sectional study”. Sampel dalam penelitian ini adalah perawat yang ada di
Rumah [ sa ssar,«Pe lan s ilakukan
menggambarkan self report dari responden. Data dianalisis dengan
menggunakan-uji Chi Square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada
hubungan antara beban kerja dengan keinginan perawat untuk pindah kerja
(turnover) (p=0,000; 0=0,05). Perawat yang memiliki beban kerja yang
tinggi \memiliki kecenderungan turnover dibandingkan perawat yang
memiliki beban kerja standar. Secara garis besar persamaan penelitian ini
terletak pada variabel independen beban kerja dan variabel dependen
keinginan pindah kerjas, Akan tetapi terdapat perbedaan pada penelitian
terdahulu variabel independen hanya beban-kerja sedangkan penelitian ini
terdapat sikap dan lingkungan kerja. Selain itu berbeda pula dari segi
waktu, sampel, teknik analisis data dan lokasi penelitian.

2. Herudiansyah (2016) mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi
keinginan pindah kerja perawat Rumah Sakit Atma Jaya. Metode analisa

penelitian yang digunakan adalah analisa regresi linear berganda dengan



menggunakan 126 sampel yang dipilih secara “purposive sampling”. Hasil
analisis menunjukkan bahwa kompensasi, pengembangan karir dan sikap
menentukan keinginan pindah kerja perawat rumah sakit Atma Jaya.
Secara garis besar persamaan penelitian ini terletak pada variabel
independen sikap dan variabel dependen keinginan pindah kerja. Akan
tetapi terdapat perbedaan pada penelitian terdahulu variabel independen
juga meneliti kompensasi dan pengembangan karir sedangkan penelitian
ini terdapat beban kerja dan lingkungan kerja.Selain itu berbeda pula dari
segi waktu, sampel, teknik analisis data dan lokasi penelitian.

. Yovita VeronikaSelanno™ (2019) mengenai pengaruh kepuasan pada
kompensasi langsung, kompensasi tidak langsung, pekerjaan, dan
lingkungan kerja terhadap turnover intention di RS Emanuel Purwareja.
Populasi dalam penelitian ni adalah seluruh perawat RS Emanuel
Purwareja Klampok Banjarnegara bagian unit rawat jalan, rawat.inap, dan
unit khusus yang pada saat dilakukan penelitian pada tgl 18 Desember
2018 berjumlah 220 perawat. Metode analisis' yang digunakan dalam
penelitianf i et tiStik<d tits Ban f metode regresi
bergandaII—rTa'I‘&8 aK E ahamnﬂaghwa 1)
Kepuasan karyawan pada kompensasi langsung, kompensasi tidak
langsung, pekerjaan, dan lingkungan pekerjaan secara simultan
berpengaruh terhadap turnover intention. 2) Kepuasan karyawan pada
kompensasi langsung, kompensasi tidak langsung, pekerjaan, dan
lingkungan pekerjaan secara parsial berpengaruh terhadap turnover
intention. »Secara garis besar persamaan penelitian ini terletak pada
variabel independen lingkungan kerja dan variabel dependen keinginan
pindah kerja. Akan tetapi_terdapat perbedaan pada penelitian terdahulu
variabel independen terdapat kompensasirsedangkan penelitian ini beban
kerja. Selain itu berbeda pula dari segi waktu, sampel, teknik analisis data
dan lokasi penelitian.

. Jefri Anderson (2017) mengenai pengaruh kepemimpinan dan lingkungan
kerja non fisik terhadap kepuasan kerja perawat melalui turnover intention

perawat pada Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. Analisis data yang



digunakan penulis adalah dengan mengunakan path analisis (analisis
jalur). Hasil penelitian kepemimpinan dan lingkungan kerja non fisik
berpengaruh positif dan signifikan terhadap kepuasan kerja pada perawat
Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. Namun kepemimpinan dan lingkungan
kerja non fisik berpengaruh negatif dan signifikan terhadap Turnover
Intention pada perawat Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. Secara garis
besar persamaan penelitian ini terletak pada variabel dependen keinginan

pindah bekerja perawat, variabel independen lingkungan kerja. Akan

tetapi terdapat perbedaan pada vari penden yaitu penelitian

terdahulu j ngkan penelitian ini juga

la dari segi waktu, sampel,



BAB Il
TINJAUAN PUSTAKA

A. Telaah Pustaka
1. Keinginan Pindah Kerja
a. Definisi Perpindahan
Perpindahan (turnover) merupakan proses di mana pegawai
athis & Jackson, 2011).

ifikasikan  perpindahan

meninggalkan organisasi dan harus diganti
Fitz-en & Davison (2011)
berdasar t, yaitu dengan kemauan
endiri (involuntary). Faktor

pekerjaan dapat dikategorikan

mewujudkan terjad a individu yang memilih
eluar organisasi akan mengharapkan hasil yang lebih memuaskan
or lain seperti kondisi pasar kerja, kesempatan kerja, dan
ya masa kerja merupakan kendala yang penting untuk
ekerjaan yang ada (Robbins, 2016).
b. Defini
Intensi a I'niat seseorang untuk melakukan
perilaku tertentu. Niat untuk melakukan perilaku itu berkaitan erat
dengan pengetahuan tentang sesuatu hal, sikap terhadap hal tersebut,
dan perilaku itu sendiri sebagai wujud nyata dari niatnya (Novliadi
2018). Menurut Fishbein & Ajzen 1975 (dalam Novliadi, 2018) bahwa

pembentukan tingkah laku berdasarkan hubungan timbal balik antara



keyakinan (belief), sikap (attitude), dan intensi (intention). Keyakinan
dikategorikan sebagai aspek kognitif yang melibatkan pengetahuan,
pendapat dan pandangan individu terhadap objek. Sikap dikategorikan
sebagai aspek afektif yang mengarah pada perasaan individu terhadap
suatu objek serta evaluasi yang dilakukannya. Intensi dikategorikan
sebagai aspek konatif yang menunjukkan intensi individu dalam
bertingkah laku (behavioral intention) ,dan bertindak ketika
berhadapan langsung dengan objek. Ketiga unsur tersebut akan
membentuk tingkah laku atau tindakan nyata. Intensi merupakan
variabel _terdekat dengan perilaku nyata yang akan dilakukan
seseorang. Pengukuran intensi dapat dilakukan secara langsung
maupun tidak langsung. Pendekatan pengukuran intensi secara
langsung melalui pertanyaan yang diajukan secara langsung kepada
individu apakah ia akan melakukan suatu perilaku tertentu atau tidak,
pertitik tolak dari penilaian tunggal yaitu : iya tidak, mau,— tidak
mau. Sedangkan pengukuran intensi secara tidak langsung dapat
dilakuka a nggunal ala 11] a model
perilaku tertentu.

Pengukuran intensi atau keinginan secara langsung
menekankan pada “isi._Intensi atau spontanitas keinginan untuk
melakukan suatu perilaku tertentu tanpa memperhatikan proses yang
mendahului terbentuknya intensi itu sendir. Sedangkan pengukuran
intensiy, secara tidak langsung berdasarkan pada model konseptual
pembentukan, perilaku, yaitu bahwa intensi merupakan fungsi dari dua
determinan utama waitu sikap pribadi terhadap perilaku individu
terhadap yang akan dilakukan (attitude toward the behavior) dan
persepsi terhadap tekanan sosial untuk melakukan perilaku yang
dimaksud (subjektif norm). Sikap pribadi terhadap perilaku yang akan
dilakukan mengarah pada kecenderungan yang muncul dari dalam
individu. Sedangkan norma subjektif merefleksikan pengaruh dan

tekanan dari lingkungan sosial yang melingkupi individu. Dikatakan
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bahwa apabila individu berniat untuk melakukan suatu perilaku jika ia
menganggap perilaku tersebut positif, serta jika ia percaya bahwa
orang-orang disekitarnya berpandangan bahwa perilaku tersebut
semestinya dilakukan (Novliadi, 2018).

Keinginan berpindah kerja menurut Mobley (dalam Ridlo,
2012) didefinisikan sebagai evaluasi mengenai posisi seseorang saat
ini yang berhubungan dengan keinginan seseorang untuk keluar dan
mencari pekerjaan lain. Keinginan berpindah kerja menggambarkan
pikiran seseorang untuk keluar, menpeari pekerjaan di perusahaan lain
serta keinginan untuk meninggalkan organisasi. Keinginan berpindah
juga didefinisikan sebagai keinginan untuk berpindah kerja, belum
sampal pada tahap realisasi, yaitu melakukan perpindahan dari satu
tempat kerja ke tempat kerja lain. Indikasi adanya keinginan berpindah
itu muncul dalam bentuk perilaku pegawai, antara lain : absensi yang
meningkat, mulai malas kerja, naiknya keberapian untuk melanggar
tata tertib kerja, keberanian untuk menentang atau protes kepada
atasan pun it tuk . .me ikan astanggung
jawatlomi K Eseda WaHﬁadmono,
2015).

Menurut Zeffane 2003 (dalam Hanafiah 2014) intensi turnover
atau keinginan berpindah kerja adalah kecenderungan atau niat
pegawai untuk berhenti bekerja dari pekerjaanya secara sukarela
menurut pilihannya sendiri. Kemudian Booth & Hamer 2007 (dalam
Hanafiah, 2014) mengartikan turnover intention atau keinginan
berpindah kerja merupakan dampak terburuk dari ketidakmampuan
suatu organisasi dalam _mengelola perilaku individu sehingga individu
merasa memiliki intensi atau keinginan-pindah kerja yang tinggi.

Keinginan berpindah adalah derajat kecenderungan sikap yang
dimiliki oleh pegawai untuk mencari pekerjaan baru di tempat lain atau
adanya rencana untuk meninggalkan perusahaan dalam masa tiga
bulan, enam bulan, satu tahun, dan dua tahun (Dharma, 2013).
Menurut Harnoto 2002 (dalam Gandika & Franksiska, 2015) keinginan
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berpindah adalah kadar atau intensitas dari keinginan untuk keluar dari
perusahaan, banyak alasan yang menyebabkan timbulnya keinginan
berpindah kerja ini diantaranya adalah untuk mendapatkan pekerjaan
yang lebih baik. Keinginan berpindah ditandai oleh berbagai hal yang
menyangkut perilaku pegawai, antara lain absensi yang meningkat,
malas bekerja, tingginya pelanggaran tata tertib kerja, keberanian
untuk menentang atau protes kepada atasan, maupun keseriusan dalam
menyelesaikan semua tanggung jawab pegawai yang sangat berbeda
dari biasanya. Diasumsikan bahwa_semakin favorable sikap pribadi
dan normassubjektif seseorang terhadap perilaku berpindah, maka
semakin tinggi Kkeinginannya untuk mewujudkan perilaku positif
terhadap berpindah, dan semakin  rendah keinginannya untuk
melaksanakan perilaku negatif tehadap berpindah (Fishbein & Ajzen
1975 dalam Novliadi 2018). Pengukuran keinginan berpindah akan
menghasilkan suatu ukuran yang menunjukkan seberapa kuat
keinginan seorang pegawai untuk keluar dari perusahaan tempatnya
beker)a. tensi ifan-meru redhctart | terbaik
bagi IrTKEIﬁnolmrHSenelman
tentang keinginan berpindah akan merupakan predictor terbaik
terhadap perilaku berpindah.

Beberapa definisi tersebut dapat disimpulkan bahwa keinginan
berpindah kerja merupakan keinginan pegawai untuk meninggalkan
pekerjaannya untuk mendapatkan pekerjaan yang lebih baik dari
pekerjaan yang didapatkan saat ini. Keinginan tersebut belum bisa
diwujudkansw.dalam bentuk perilaku nyata karena pegawai akan
mengalami proses berpikir terlebih dahulu, sebelum membuat suatu
keputusan untuk™“meninggalkan pekerjaannya dan pindah ke
perusahaan lain.

Dampak Keinginan Untuk Berpindah Kerja

Keinginan untuk berpindah Kkerja pada pegawai dapat

berdampak pada organisasi yang pada akhirnya keputusan pegawai

benar-benar meninggalkan organisasi. Karena keinginan untuk
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berpindah tersebut berasal dari individu sendiri dan bukan merupakan
keinginan organisasi atau perusahaan (Dwiningtyas, 2015). Beberapa
dampak yang akan terjadi pada organisasi akibat pergantian pegawai,
antara lain meningkatnya potensi biaya perusahaan, masalah prestasi,
masalah pola komunikasi dan, menurunnya semangat kerja, strategi-
strategi pengendalian yang kaku, hilangnya biaya-biaya peluang
(Manurung & Ratnawati, 2013).

Dharma (2013) menyebutkan da

k perpindahan pegawai
bagi perusahaan adalah:
1) Bia waktu dan fasilitas untuk

pegawai, penarikan dan

enyangkut waktu pengaw:
ersonalia dan pegawai yang dilatih.
Apa yang dikeluarkan buat pegawai le

dihasilkan pegawai baru tersebut.

8) Perlu melakuka
aktor-faktor Keinginan Berpindah Kerja

Faktor —faktor yang mempengaruhi keinginan berpindah cukup
s dan saling berkaitan satu sama lain menurut Dharma (2013).
-faktor tersebut antara lain sebagai berikut :

Tingkat kel cenderung lebih tinggi pada
pegawai yang berusia muda disebabkan karena mereka miliki
keinginan untuk mencoba-coba pekerjaan atau organisasi kerja
serta ingin mendapatkan keyakinan yang lebih besar melalui cara
coba—coba tersebut. Keinginan berpindah kerja lebih kuat pada



2)

3)

faktor-faktor y:
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pegawai dengan masa kerja yang lebih pendek dan lebih kuat pada
pegawai yang lebih muda daripada pegawai yang lebih tua.

Lama Kerja

Semakin lama masa kerja semakin rendah kecenderungan
perpindahannya. Perpindahan lebih banyak terjadi pada pegawai
dengan masa kerja lebih singkat. Interaksi dengan usia, kurangnya
sosialisasi awal merupakan keadaan-keadaan yang memungkinkan

perpindahan.

Tingkat pendidikan dan intelege
gensi tidak terlalu tinggi

sulit sebagai tekanan dan

terhadap perusa dan membentuk
perasaan memiliki (Sense of belonging ), rasa aman, efikasi, tujuan
dan arti hidup serta gambaran diri positif. Akibat secara langsung

h menurunya dorongan diri untuk berpindah pekerjaan dari

0 2002 (dalam Gandika & Franksiska, 2015)
einginan berpindah seorang

pegawai, yaitu :

1) Mulai malas bekerja.

Pegawai yang ingin melakukan pindah kerja, cenderung akan lebih
malas bekerja karena orientasi pegawai ini adalah bekerja di

perusahaan lain.
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2) Absensi yang meningkat.
Pegawai yang ingin melakukan pindah kerja cenderung lebih malas
bekerja, hal tersebut biasanya ditandai dengan absensi yang
semakin meningkat.

3) Peningkatan terhadap pelanggaran tata tertib kerja.
Pegawai yang akan melakukan perpindahan lebih sering membuat

pelanggaran terhadap tata tertib dalam lingkungan pekerjaan,

seperti  meninggalkan tempat kerja ketika jam-jam Kkerja
berlangsung, maupun berbagai b
4) Peni

anggaran lainnya.

akukan pindah kerja, lebih
ebijakan-kebijakan perusahaan

ak sesuai dengan keinginan pegawai.

erilaku positif yang sangat berbeda dari biasany

Pegawai ini mempunyai tanggung jawab

1) Kesempatan P

) Kesempatan Pembayaran; faktor upah merupakan salah satu faktor

terjadinya perpindahan pegawai.

idakpuasan terhadap atasan atau teman kerja.

san terhadap pekerjaan itu sendiri (pengulangan,

jawab). Pegawai akan bertahan di suatu

perusahaan n tersebut menawarkan suatu
kualitas kerja yang tinggi berhubungan dengan kepuasan kerja.

e. Indikator Keinginan Berpindah

Indikator keinginan berpindah menurut Mobley dalam Mahdi

et al (2012) meliputi:
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1) Berpikir untuk (Thinking of quitting), adalah pemikiran seorang
pegawai untuk keluar dari sebuah perusahaan dan adanya
pemikiran bahwa ia berkemungkinan tidak bertahan dengan
perusahaan.

2) Keinginan untuk mencari pekerjaan lain (Intent to search), adalah
sikap seorang pegawai untuk mencari alternatif lowongan

pekerjaan di perusahaan lain.

3) Keinginan untuk berhenti kerja (In to quit), adalah sikap

seorang pegawai yang menunju asi keluar dari pekerjaan
ini lat untuk keluar seperti

an membatalkan pekerjaan

an Sikap
Menurut Azwar (2013) sikap adalah suatu

kesiapan antisipatif, predisposisi untuk

perasaan tidak mendukung
tidak memihak (unfavorable) pada objek tersebut.
Suatu sikap merupakan konstelasi komponen-komponen kognitif,
onatif yang saling berinteraksi dalam memahami, merasakan
dan rhadap suatu objek. Manifestasi sikap itu tidak dapat
langsung i,.hanya dapat ditafsirkan terlebih dahulu dari
perilaku yang tertu iapan untuk bereaksi terhadap
objek di lingkungan tertentu sebagai suatu penghayatan terhadap objek.

b. Pengukuran Sikap

Menurut Azwar (2013) menunjukkan beberapa karakteristik

(dimensi) sikap yaitu :



1)

2)

3)

4)

1)

3)
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Arah

Sikap terpilah pada dua arah kesetujuan yaitu apakah setuju atau tidak
setuju, apakah mendukung atau tidak mendukung, apakah memihak
atau tidak memihak terhadap sesuatu atau seseorang sebagai objek.
Intensitas

Kedalaman atau kekuatan sikap terhadap sesuatu belum tentu sama

walaupun arahnya mungkin berbeda.

Keluasan
Kesetujuan atau ketidaksetujuan t uatu objek sikap dapat
mengenai ngat spesifik akan tetapi

ang ada pada objek sikap.

antara pernyataan sikap yang dike an dengan

nnya terhadap objek sikap tersebut.
ontanitas

enyangkut sejauhmana kesiapan indi

fede

Observa

Kalau seseorang

ang konsisten (berulang),
isalnya tidak pernah mau diajak nonton film Indonesia, bukankah
boleh berkesimpulan bahwa ia tidak menyukai film Indonesia.
ain yang selalu memakai baju berwarna putih, bukankah
n sikapnya terhadap warna putih.

Wajar kalau ba bahwa sikap seseorang dapat
diketahui dengan menanyakan langsung (direct questioning) pada yang
bersangkutan.

Pengungkapan langsung

Suatu versi metode pertanyaan langsung adalah pengungkapan

langsung (direct assessment) secara tertulis yang dapat dilakukan
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dengan menggunakan aitem tunggal maupun dengan menggunakan
aitem ganda.
c. Pembentukan Sikap
Menurut Azwar (2013) faktor-faktor yang mempengaruhi
pembentukan sikap antara lain :
1) Pengalaman Pribadi
Apa yang telah dan sedang kita alami akan ikut membentuk dan

mempengaruhi penghayatan kita terha stimulus sosial. Tidak

adanya pengalaman sama sekali suatu objek psikologis
hadap objek tersebut.
2)

untuk memiliki sikap yang

Kebudayaan telal garuh sikap kita terhadap
erbagai masalah karena kebudayaan  dimana kita hidup dan

sarkan mempunyai pengaruh besar terhadap pembentukan sikap

informasi sebagai tugas pokoknya, media massa
membawa pesan- sti yang dapat mengarahkan
opini seseorang. Pesan-pesan sugestif yang dibawa oleh informasi
tersebut, apabila cukup kuat akan memberi dasar afektif dalam menilai

sesuatu.



18

5) Lembaga pendidikan dan lembaga agama
Kedua lembaga ini meletakkan dasar pengertian dan konsep moral
dalam individu sehingga kedua lembaga ini merupakan suatu sistem
yang mempunyai pengaruh dalam pembentukan sikap.
6) Pengaruh faktor emosional
Suatu bentuk sikap merupakan pernyataan yang didasari oleh emosi
yang berfungsi sebagai semacam penyaluran, frustasi atau pengalihan
bentuk  mekanisme pertahanan ego./ Peran gender sangat
mempengaruhi keadaan emosional,«perempuan menekankan pada
tanggung.Jawab" sosial dalam emosinya. Perempuan lebih merasa
bertanggung jawab terhadap emosi orang lain. Mereka sangat
memperhatikan keadaan emosi orang lain sehingga lebih mampu untuk
memahami perubahan emosional.
3., Lingkungan Kerja
Sebagaimana kita ketahui bahwa semangat dan/kegairahan kerja para
pegawai dalam melaksanakan tugas-tugas di pengaruhi oleh beberapa faktor.
Faktor-fakt apatJme ule tersebutiantara la alah suasana
di Iingkunlm K\ElgtepaWHHSdi masa
depan, mutasi, promosi dan masih banyak faktor- faktor lain. Menurut
Sutrisno (2018) suasana kerja adalah keseluruhan sarana dan prasarana kerja
yang ada di sekitar pegawai yang sedang melakukan pekerjaan yang dapat
mempengaruhi pelaksanaan pekerjaan. Lingkungan kerja meliputi tempat
bekerja, . fasilitas dan alat bantu pekerjaan, kebersihan, pencahayaan,
ketenangan, .termasuk juga hubungan kerja antara orang-orang yang ada
ditempat tersebut:Lingkungan kerja yang baik dan bersih, mendapat cahaya
yang cukup, ‘bebas dari kebisingan dan gangguan, jelas akan memotivasi
tersendiri bagi para pegawal dalam melakukan pekerjaan dengan baik.
Namun lingkungan kerja yang buruk, kotor, gelap, pengap, lembab, dan
sebagainya akan menimbulkan cepat lelah dan menurunkan kreativitas. Oleh
karena itu pimpinan perusahaan atau organisasi yang mempunyai kreativitas
tinggi akan dapat menciptakan lingkungan kerja yang menyenangkan bagi

para pegawai dan dapat mencapai tujuan dari perusahaan.
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Menurut Sunyoto (2015) lingkungan kerja merupakan komponen
yang sangat penting ketika pegawai melakukan aktivitas bekerja. Dengan
memperhatikan lingkungan kerja yang baik atau menciptakan kondisi kerja
yang mampu memberikan motivasi untuk bekerja, maka akan membawa
pengaruh terhadap kinerja pegawai dalam bekerja. Menurut Sedarmayanti
(2011) lingkungan kerja merupakan keseluruhan alat perkakas dan bahan
yang dihadapi lingkungan sekitarnya dimana seseorang bekerja, metode

kerjanya, serta pengaturan kerjanya baik sebagai perseorangan maupun

sebagai kelompok. Lingkungan kerja di baik atau sesuai apabila

ptimal, sehat, aman dan

ang mempengaruhi kondisi manusia, misalnya :
ban, sirkulasi udara, pencahayaan, kebisingan,
getaran me warna.
Untuk dapat memperkecil pengaruh lingkungan kerja fisik terhadap
pegawai, maka langkah pertama adalah harus mempelajari manusia
baik mengenai fisik dan tingkah lakunya kemudian digunakan sebagai

dasar memikirkan suasana kerja fisik yang sesuai.
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b. Lingkungan Kerja Non Fisik
Menurut Sedarmayanti (2011) lingkungan kerja non fisik adalah semua
keadaan yang terjadi yang berkaitan dengan hubun gan kerja, baik
hubungan dengan atasan maupun hubungan sesama rekan Kkerja
ataupun hubungan dengan bawahan. Manusia akan mampu
melaksanakan kegiatannya dengan baik sehingga dicapai suatu hasil
yang optimal, apabila diantaranya ditunjang oleh suatu kondisi suasana

kerja yang sesuai. Suatu kondisi dikatal baik atau sesuai apabila

manusia dapat melaksanakan kegiat ara optimal, sehat, aman,
dan nya ja dapat dilihat akibatnya
h lagi, keadaan lingkungan

a dan waktu yang lebih banyak

mendukung diperolehnya rancangan sist kerja yang
en. Banyak faktor yang mempengaruhi terbent u kondisi

asana kerja.

Agar tetap profesional dan bisa melak

3erikut ini

beberapa lang
Senyum dan kataka

enyum yang tulus akan mengirimkan sinyal positif ke otak sehingga
melihat hal menjadi lebih baik. Untuk menjaga sikap positif itu,
kalimat terima kasih atau saya sangat menyukainya kepada
engapresiasi rekan juga bisa membuat tetap positif di
b. Bangun hubung tor

Tidak perlu berteman atau mengetahui segala hal tentang rekan kerja
tapi cukup dengan menjaga hubungan baik. Setidaknya pahami
tanggung jawab dan hak mereka sehingga saling menghargai. Dimana
bahwa bertemu teman kerja setiap hari dan dalam waktu yang lebih

lama.
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Dekorasi meja kerja

Menghabiskan banyak waktu di meja kerja. Agar lebih semangat, bisa
tambahkan foto orang terkasih, oleh-oleh dari tempat wisata yang
pernah dikunjungi, atau kutipan motivasi di sana. Bisa juga
menambahkan poster film favorit. Mendekorasi meja kerja dan
membuatnya lebih nyaman dengan sentuhan sendiri bisa membuat
lebih bahagia dan hasilnya motivasi kerja pun,meningkat.

Pelajari hal baru

Terus perbaiki diri dan pelajari hal giatan itu bisa membuat

I beban kerja sehingga
apat beberapa definisi yang berbeda mengenai beban kerja. la
akan suatu konsep yang multi dimensi, sehingga sulit diperoleh
ulan saja mengenai definisi yang tepat (Cain dalam Utomo,
Permendagri Nomor 12 Tahun 2008 tentang Pedoman
Analisis isebutkan beban kerja adalah besaran pekerjaan
yang harus dipik it organisasi dan merupakan
hasil kali antara volume kerja dan norma waktu.

Pengertian beban kerja adalah sekumpulan atau sejumlah kegiatan
yang harus diselesaikan oleh suatu unit organisasi atau pemegang jabatan
dalam jangka waktu tertentu. Pengukuran beban kerja diartikan sebagai

suatu teknik untuk mendapatkan informasi tentang efisiensi dan
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efektivitas kerja suatu unit organisasi, atau pemegang jabatan yang
dilakukan secara sistematis dengan menggunakan teknik analisis jabatan,
teknik analisis beban kerja atau teknik manajemen lainnya. Pengukuran
beban kerja juga merupakan salah satu teknik manajemen untuk
mendapatkan informasi jabatan, melalui proses penelitian dan pengkajian
yang dilakukan secara analisis. Informasi jabatan tersebut dimaksudkan
agar dapat digunakan sebagai alas untuk menyempurnakan aparatur baik
di bidang kelembagaan, ketatalaksanaan,
(Utomo, 2018).
b. Faktor-F

n sumberdaya manusia

erja
dalam Prihatini (2017),

b) Organisasi kerja a, waktu istirahat, kerja
bergilir, kerja malam, sistem pengupahan, model struktur
rganisasi, pelimpahan tugas dan wewenang.

ungan kerja adalah lingkungan kerja fisik, lingkungan

lingkungan kerja biologis, dan lingkungan Kkerja

ek ini disebut wring stresor.

2) Faktor interna | dari dalam tubuh akibat dari
reaksi beban kerja eksternal. Reaksi tubuh disebut strain, berat
ringannya strain dapat dinilai baik secara objektif maupun subjektif,
Faktor internal meliputi faktor somatis (jenis kelamin, umur, ukuran
tubuh, status gizi, kondisi kesehatan), faktor psikis (motivasi, persepsi,

kepercayaan. keinginan dan kepuasan).
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c. Dampak Beban Kerja
Beban kerja yang terlalu berlebihan akan menimbulkan kelelahan
baik fisik maupun mental dan reaksi-reaksi emosional seperti sakit
kepala, gangguan pencernaan, dan mudah marah. Sedangkan pada beban
kerja yang terlalu sedikit dimana pekerjaan yang terjadi karena
pengurangan gerak akan menimbulkan kebosanan dan rasa monoton.

Kebosanan dalam kerja rutin sehari-hari karena tugas atau pekerjaan

yang terlalu sedikit mengakibatkan kurangn erhatian pada pekerjaan

kerja (Manuaba (2000)

sehingga secara potensial membah

knik yang diciptakan untuk

¢) Melakukan pe
d) Memperhatikan dan membantu dalam kebersihan diri pasien
elakukan Serah terima pasien dari luar ruangan

ukur / mengobservasi / mengawasi tanda-tanda vital pasien
perawatan luka pada pasien

h) Me utuhan sebelum operasi pasien

i) Melakukan o
J) Melakukan pemasangan dan mengontrol kebutuhan oksigen pada

infus pada pasien

pasien.
2) Kegiatan perawatan tidak langsung
a) Melakukan administrasi pasien pada saat jam kerja

b) Menyiapkan kebutuhan obat obatan untuk pasien
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¢) Menyiapkan alat-alat penunjang kesehatan untuk pasien

d) Melakukan koordinasi dan konsultasi demi kepentingan pasien

e) Melakukan kegiatan kurir yang berkaitan dengan kepentingan dan
kebutuhan pasien

f) Melakukan dan mendapatkan kegiatan pengembangan dan
pelatihan keperawatan misalnya, membaca buku keperawatan dan

lainnya

g) Melakukan diskusi antar sesama p at atau dengan atasan

maupun dengan tim kesehatan lai p perkembangan kondisi

ganisasi rumah sakit seperti

latan lainnya
Istirahat pada saat jam kerja

b) Menonton televisi pada saat jam kerja

g) Datang terlamba ah berlangsung

) Pulang lebih cepat dari waktu jam selesai kerja

elakukan kegiatan pribadi terkait aktifitas sehari hari misalnya:
n dan minum, ke kamar mandi, ganti pakaian dan
pada saat jam kerja.

n adalah waktu yang digunakan perawat untuk
melaksanakan ke urut Minetti dalam Susanthy
(2017) yaitu waktu yang diperlukan untuk keperawatan langsung adalah
4 jam dan berdasarkan pada tingkat ketergantungan pasien, didapat
waktu sebagai berikut :

Selfcare =% x4 jam =2 jam

Partial care = % x 4 jam = 3 jam
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Totalcare =1s/d1%x4jam=4-6 jam

Menurut Douglas dalam Susanthy (2017), untuk pasien rawat
inap, digunakan standar waktu keperawatan sebagai berikut :
Self care =1 -2 jam/hari
Partial care = 3 - 4 jam/hari
Total care =5 -6 jam/hari

Metode perhitungan jumlah tenaga keperawatan menurut llyas
dalam Susanthy (2017) yaitu:
1) Metode Gilles

nan + 12

a) Jumlah har
b) Jumlah hari per minggu = 52 hari

Jumlah hari libur nasional = 12 hari

mlah jam kerja per minggu = 40 jam

| kerja efektif per tahun = jumlah hari per tahun — jumlah

h cuti tahunan — jumlah hari libur nasional = 365

3) Metode Nina
Ada 5 tahap perhitungan yaitu :
A = Jumlah rata-rata jam perawatan penderita selama 24 jam
B = Jumlah rata-rata jam perawatan penderita seluruh rumah
sakit. B = A x jumlah tempat tidur
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C = Jumlah rata-rata jam perawatan penderita seluruh rumah
sakit dalam setahun. C = B x 365
D = Perkiraan rata-rata jam perawatan seluruh penderita

rumah sakit. D=BOR /80 x C
Jumlah tenaga keperawatan : E = D / Jam Kerja setahun
Hari kerja efektif per tahun : 365 — 52 — 12 — 12 = 289 hari
Jam kerja efektif : 8 —2 = 6 jam

Jam kerja keperawatan efektif per tahun : 289 = 1.734 jam

5. Teori Keperawatan
in yaitu kata nutrix yang
Kusnanto (2010), perawat

yang mempunyai  kemampuan,

sesuatu profesi yang mempunyai

omitmen penuh

uncul  keinginan  untuk
undurkan diri dan keluar dari organisasi yang dapat menimbulkan
a biaya pengelolaan Sumber Daya Manusia (SDM). Namun
indah kerja perawat masih saja terus terjadi salah satunya di
Pada penelitian ini mengadopsi model keperawatan D.

Johnson k ungan erat dengan perilaku.



Sistem

Perila

ku

A

N\

tujuan khusu

dengan subsistem lain a

Attachment
[afiliative

Ketergantungan
(dependency)

seksualitas

eliminasi
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4

agresif

Ingestion
(penelaan)

\\ 2

Fungsi dan
adaptasi yang
efektif

Achievement
(pencapaian)

feedback (umpan balik)

ik di lingkungan interna

Na

\\4

gan dan stabilitas,

Tidak efektif

, juga memiliki keinginan

mengatur dan menyesuaikan dari pengaruh yang ditimbulkannya.

ehavioral system (sistem perilaku) memiliki banyak tugas untuk

gian-bagian sistem berubah menjadi subsistem- subsistem
u. Suatu subsistem merupakan “sistem kecil dengan
si dapat dijaga sepanjang hubungannya
idak diganggu. Tujuh subsistem

yang diidentifikasi oleh Johnson bersifat terbuka, terhubung dan saling

berkaitan (interealated). Tujuh subsistem yang diidentifikasi adalah:

a.

kesenangan dalam pencapaian pengakuan dari lingkungan.

Ingestion, yaitu sumber dalam memelihara integritas serta mencapai
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b. Achievement/ Pencapaian, merupakan tingkat pencapaian prestasi
melalui keterampilan yang kreatif.

c. Agresif, merupakan bentuk mekanisme pertahanan diri atau
perlindungan dari berbagai ancaman yang ada di lingkungan.

d. Eliminasi, merupakan bentuk pengeluaran segala sesuatu dari sampah
atau barang yang tidak berguna secara biologis.

e. Seksualitas, digunakan dalam pemenuhan kebutuhan saling mencintai

dan dicintai.
f. Gabungan/tambahan, merupakan pemenuhan kebutuhan
tambaha n yang kondusif dengan

amanan, dan kelangsungan

Ketergantungan, merupakan bagian Yz embentuk

n kepercayaan.

Berdasarkan subsistem tersebut diatas,

pindah kerja diantaranya

perawat, lingkungan kerja dan beban kerja. Sikap perawat dapat
ari persepsi negatif terhadap tempat kerja. Lingkungan kerja yang
kung seperti rekan kerja juga kurang baik, karena adanya
kurang harmonis antar perawat disebabkan adanya
dalam bekerja dan juga kurang mendukungnya
fasilitas bekerja, se gih yang dapat mendukung
dalam bekerja. Beban kerja seperti banyaknya jumlah pasien yang dirawat
oleh perawat, kondisi kerja, adanya rata-rata dari perawat merawat dari

pasien dengan jumlah perawat yang cukup sedikit.
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B. Kerangka Teori Penelitian
Kerangka teori yang digunakan dalam penelitian ini dapat dilihat dalam
skema di bawah ini :

Pengetahuan dan
Kebijakan RS Pengawasan

Gaya Kepemimpinan

Keinginan Pindah
Kerja

Lingkungan Kerja Beban kerja

a 2.2. Kerangka Teori Penelitian (Modifikasi)
Menurut Dorothy Johnson.
Sumber: Ari (2016)

KES
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C. Hipotesis

Hipotesa adalah pernyataan yang diperlukan sebagai jawaban
sementara atas pertanyaan penelitian, yang harus di uji kasahihannya secara
empiris (Nursalam, 2015). Sehingga hipotesis adalah suatu jawaban atau
dugaan sementara yang bisa dianggap benar dan bisa dianggap salah, sehingga
memerlukan pembuktian dari kebenaran hipotesis tersebut melalui penelitian

yang akan dilakukan. Adapun hipotesis dari penelitian ini adalah:

1. Pengaruh sikap terhadap keinginan pind erja perawat di RSUD
Kudungga.

Ha : ad pindah kerja perawat di

keinginan pindah, kerja perawat

ang Rawat Inap RSUD Kudungga.

WAETS

a perawat di RSUD

. ada pengaruh beban kerja terhadap keinginan pindah kerja perawat
i Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.

ada pengaruh beban kerja terhadap keinginan pindah kerja
ang Rawat Inap RSUD Kudungga.



BAB 111
METODE PENELITIAN

A. Jenis dan Rancangan Penelitian
Jenis penelitian yang dilakukan adalah kuantitatif dengan rancangan
penelitian korelasi dan pendekatan cross sectional yang digunakan untuk
meneliti suatu kejadian pada waktu yang bersamaan, sehingga variabel

dependen dan variabel independen diteliti secara bersamaan. Penelitian

kuantitatif adalah suatu proses menemuka huan yang menggunakan

data berupa angk angan mengenai apa yang
ingin dike penelitian untuk mengetahui
hubung variabel atau lebih tanpa ada

upa empengaruhi  variabel tersebut sehingga ak terdapat

penelitian

ariabel (Nursalam, 2015). Variabel independe
sikap, lingkungan kerja dan beban Kerja ariabel

dependen yaitu keinginan pindah kerja perawat diF RSUD
engetdh v ‘_5T Eipengaruhi
nt \V« / r\\

angka Kon

Kerangka Konsep pe ubungan antara konsep

ngin diamati atau diukur melalui penelitian yang akan dilakukan

(

meng an hasil penemuan dengan teori. Adapun kerangka teori dari

2015). Kerangka konsep akan membantu peneliti dalam

penelitia oagai berikut :

31
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Variabel Independen Variabel Dependen
Sikap Perawat \
Lingkungan , Keinginan Pindah Kerja
Kerja

Beban Kerja

: Variabel yang diteliti

: Arah hubungan

UD Kudungga.

yang terdiri atas

wilayah  generalisasi
obyek/subyek yang n karakteristik tertentu yang
ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik
kesimpulannya (Sugiyono, 2016). Populasi dari penelitian ini adalah
semua perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga sebanyak 54 orang

meliputi ruang safir, ruang berlian, ruang ICU dan ruang nilam.



33

2. Sampel Penelitian
Sampel adalah bagian dari sejumlah karakteristik yang dimiliki

oleh populasi yang digunakan untuk penelitian (Sugiyono, 2016).
Pengambilan sampel pada penelitian ini dilakukan dengan menggunakan
metode probability sampling dengan teknik sampling yang digunakan
consecutive sampling yaitu semua populasi dan memenuhi Kkriteria
pemilihan dimasukkan dalam penelitian sampai jumlah subjek yang
diperlukan terpenuhi (Sugiyono, 2016).
Menurut Arikunto (2016), mene

rumus slovi

mlah sampel berdasarkan

1+54(0,05%)
= 47,57 dibulatkan menjadi 48
=48

ni = —Xn
N

Di mana:

n; : Jumlah sampel menurut strata

n : Jumlah sampel seluruhnya
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Ni : Jumlah populasi menurut strata
N : Jumlah populasi seluruhnya
Tabel 3.1. Jumlah Sampel

Jumlah Populasi

No Ruang Rawat Inap (Jumlah Rumus Jumlah
Sampel
Perawat)
1 Safir 13 13/54 x 48 12
2 Berlian 13 13/54 x 48 12
6 ICU 12 12/54 x 48 11
7 Nilam 16 16/54 x 48 13
Total 54 - 48

itian ini yaitu :

erawat pelaksana yang bekerja di Ruar

ia eksklusi adalah mengeluarkan atau menghilangkan yang
i kriteria inklusi dari studi karena berbagai sebab (Nursalam,
eksklusi pada penelitian ini yaitu :

i/libur atau sakit pada saat penelitian dilaksanakan.

2) Perawat yan ional (Kepala ruangan).

E. Variabel penelitian dan Defenisi Operasional
1. Variabel penelitian adalah perilaku atau karakteristik yang memberikan
nilai beda terhadap sesuatu (benda, manusia, dan lain-lain) menurut
Soeparto, dkk dalam Nursalam (2015).
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a. Variabel bebas/independent/intervensi merupakan variabel yang
mempengaruhi atau yang menjadi sebab perubahannya atau timbulnya
variabel terikat (Sugiyono, 2016). Dalam penelitian ini variabel bebas
adalah sikap, lingkungan kerja dan beban kerja.

b. Variabel terikat/dependent adalah variabel yang dipengaruhi atau yang
menjadi akibat karena adanya variabel bebas (Sugiyono, 2016). Dalam
penelitian ini variabel terikat adalah keinginan pindah kerja perawat.

2. Definisi operasional adalah definisi berdasarkan karakteristik yang diamati

dari sesuatu yang didefinisikan t Dapat diamati artinya

servasi atau pengukuran

mena yang kemudian dapat

enelitian dan Defenisi Operasional

Definisi Alat Ukur Skala
Operasional
Perawat Kuesioner Ordinal
menerima, Skala Likert
OptionJawaban:
3 Dikategorikan Ordinal
perawat di ala Likert menggunakan cut of
RSUD Option Jawaban: point  berdasarkan
Kudungga e Tidakpernah:0  median, dimana data
e Kadang-kadang: 1  tidak  berdistribusi
e Lumayan sering: 2 hormal:
o Seringsekali:3 1. Baik:score>34
2. Kurang : score <
34
3 Beban kerja Dikategorikan Ordinal
kegiatan menggunakan cut of
aktivitas yang Option Jawaban: point  berdasarkan

dilakukan oleh e Tidak pernah: 0 mean, dimana data

seorang e Kadang-kadang: 1  berdistribusi normal:
perawat ° Lumayan Sering: 2 1. Rendah : score >
selama e Sering sekali: 3 82,60

bertugas 2. Tinggi : score <

82,60
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4 Keinginan Niat perawat Kuesioner Dikategorikan Ordinal
pindah kerja  untuk berhenti  Skala Likert menggunakan cut of
bertugas di  Option Jawaban: point  berdasarkan
RSUD e Tidak pernah: 0 median, dimana data
Kudungga Kadang-kadang: 1~ tidak  berdistribusi

[ ]

e Lumayan sering: 2 normal :

e Sering sekali : 3 1. Tidak ada
keinginan  pindah
kerja : score > 14

2. Ada keinginan
pindah kerja : score
<14

F. Alat Pengumpulan Data

1. Sumber data
dan data sekunder sebagai
iperoleh sendiri oleh peneliti
n,

survey, dan | sebagainya

, 2016). Data primer penelitian ini diperoleh o observasi

esioner. Data sekunder dalam penelitian ini di

ariabel Penelitian
1)
rawat terdiri dari 8 pernyataan
berdasarkan Herudiansyah (2016). Untuk pernyataan favorable
skor jawaban sangat setuju nilai 5, setuju nilai 4, kurang setuju
nilai 3, tidak setuju nilai 2, sangat tidak setuju nilai 1, untuk
pernyataan unfavorable sangat setuju nilai 1, setuju nilai 2, kurang
setuju nilai 3, tidak setuju nilai 4, sangat tidak setuju nilai 5.
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Tabel 3.3. Kisi-Kisi Kuesioner Sikap Perawat

Nomor Item Pertanyaan

Indikator ‘]IIDJ ;?:]?/Ztl;:nm Favorable Unfavorable
() (@)
Kehadiran 5 1,2,3,4 5
Mengerjakan tugas 2 6,7 -
Pendapat  dalam 2 ) 8,9

pekerjaan

2) Lingkungan Kerja
Pernyataan untuk variabel kerja terdiri dari 9
15).

ilai 5, setuju nilai 4, kurang

Untuk pernyataan

Pernyataan untuk variabel beban kerja terdiri dari 24 pernyataan
asarkan Triani (2016). Untuk pernyataan favorable skor
tidak pernah nilai 0, kadang-kadang nilai 1, lumayan
an sering sekali nilai 3, untuk pernyataan
unfavorab h nilai 3, kadang-kadang nilai

2, lumayan sering nilai 1 dan sering sekali nilai 0.
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Tabel 3.5. Kisi-Kisi Kuesioner Beban Kerja

Nomor Item Pertanyaan

Jumlah Item

Indikator Pernyataan Favorable Unfavorable
_ (+) ()
Kegiatan perawatan 11 1,2.3,4.5 9 6,7.8
langsung
Kegiatan perawatan 8 10, 11, 12, 15, 13,14
tidak langsung 16
Kegiatan lainnya 9 , 21,22, 19,20, 23,24

4) Keingina
indah kerja perawat terdiri
arkan Siregar (2015). Untuk

nilai 1,

sangat

nfavorable
)
- 1,2,3,45

Keinginan
Kerja Perawat

ikap perawat menggunakan kuesioner yang
dilakukan oleh Heru menggunakan rumus Pearson
Product Moment. Uji validitas dilakukan pada perawat di Rumah Sakit
Atma Jaya berjumlah 30 orang. Dimana pada 8 item pernyataan data
dikatakan valid apabila mempunyai r hitung lebih besar dari r tabel.
Adapun r tabel diperoleh berdasarkan tingkat kepercayaan 95% pada o

= 0,05 dengan df = n-2 = 30-2 = 28 sehingga diperoleh r tabel = 0,361.
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Pada hasil uji validitas yang dilakukan oleh Herudiansyah (2016)
diperoleh nilai r hitung antara 0,510 - 0,893 > r tabel 0,361 yang
artinya butir pernyataan adalah valid.

Lingkungan Kerja

Uji validitas pada variabel lingkungan kerja menggunakan kuesioner
yang dilakukan oleh Siregar (2015) menggunakan rumus Pearson
Product Moment. Uji validitas dilakukan pada perawat di Rumah Sakit
Sehat Terpadu Jakarta berjumlah 30 or.

. Dimana pada 9 item
pernyataan data dikatakan valid a mpunyai r hitung lebih
besar dari oleh berdasarkan tingkat
=n-2 = 30-2 = 28 sehingga
I validitas yang dilakukan oleh

346 > r tabel

diperoleh nilar r hitung antara 0,559
yang artinya butir pernyataan adalah valid.
ban Kerja

ji validitas pada variabel beban kerja men

tabel diperoleh berda ayaan 95% pada a = 0,05
engan df = n-2 = 30-2 = 28 sehingga diperoleh r tabel = 0,361. Pada
il uji validitas yang dilakukan oleh Triani (2016) diperoleh nilai r
ntara 0,717 - 0,980 > r tabel 0,361 yang artinya butir
lah valid.
ja Perawat
Uji validitas tnan pindah Kkerja perawat
menggunakan kuesioner yang dilakukan oleh Siregar (2015)
menggunakan rumus Pearson Product Moment. Uji validitas dilakukan
pada perawat di Rumah Sakit Sehat Terpadu Jakarta berjumlah 30
orang. Dimana pada 5 item pernyataan data dikatakan valid apabila

mempunyai r hitung lebih besar dari r tabel. Adapun r tabel diperoleh
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berdasarkan tingkat kepercayaan 95% pada o = 0,05 dengan df =n-2 =
30-2 = 28 sehingga diperoleh r tabel = 0,361. Pada hasil uji validitas
yang dilakukan oleh Siregar (2015) diperoleh nilai r hitung antara
0,524 - 0,851 > r tabel 0,361 yang artinya butir pernyataan adalah
valid.

2. Uji Reliabilitas

a. Sikap Perawat

Uji reliabilitas pada variabel sikap perawat yang dilakukan oleh

Herudiansyah (2016) menggunaka alpha, yang mana nilai
yatakan reliabel artinya
ebagai alat ukur penelitian.

alpha : 0,825 > 0,60, maka

reliabel.

Beban Kerja
ji reliabilitas pada variabel beban kerja yang dilakukan oleh Triani
6) menggunakan cronbach alpha, yang mana nilai cronbach alpha
aka variabel dinyatakan reliabel artinya kuesioner yang
ak dipakai sebagai alat ukur penelitian. Hasil uji
onbach alpha : 0,983 > 0,60, maka kuesioner
layak dipakai se itian atau reliabel.

d. Keinginan Pindah Kerja Perawat

Uji reliabilitas pada variabel beban kerja yang dilakukan oleh Siregar
(2015) menggunakan cronbach alpha, yang mana nilai cronbach alpha
> 0,6 maka variabel dinyatakan reliabel artinya kuesioner yang

digunakan layak dipakai sebagai alat ukur penelitian. Hasil uji
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reliabilitas diperoleh cronbach alpha : 0,726 > 0,60, maka kuesioner
layak dipakai sebagai alat ukur penelitian atau reliabel.

Dikondisi wabah pandemik penyakit Covid-19 dimana pemerintah
menganjurkan untuk menjaga jarak (social distancing) agar tidak terjadi
penularan sehingga peneliti tidak akan melakukan uji validitas dan
reliabilitas lagi terhadap kuesioner ini sebab oleh peneliti sebelumnya
sudah pernah dilakukan uji validitas dan dinyatakan reliable. Sehingga

peneliti akan langgsung menggunakan kuesio ni di RSUD Kudungga.

G. Teknik Pengu
dekatan kepada subjek dan
proses diperlukan dalam penelitian

dilakukan di

gga dengan prosedur sebagai berikut:
dur Pengumpulan Data

embuat surat permohonan izin penelitia

sponden. Peneliti
mengidentifikasi resp riteria inklusi penelitian.
eminta calon yang terpilih agar bersedia menjadi calon responden
lah mengadakan pendekatan dan memberikan penjelasan tentang
manfaat, dan prosedur penelitian serta hak dan kewajiban
jadi responden. Responden yang bersedia selanjutnya
i lembar Informed concent.

d. Memberikan ke

yang belum jelas.

den untuk bertanya bila ada

e. Setelah itu pertanyaan dalam kuesioner dijawab melalui link yang
dibagikan dari google form, setelah data terkumpul peneliti melakukan
pengecekan, jika sudah lengkap dilakukan pengolahan data.
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2. Teknik Pengolahan Data
Data yang telah dikumpulkan kemudian akan dilakukan pengolahan
data. Agar penelitian menghasilkan informasi yang benar, maka data
diolah peneliti dengan tahapan sebagai berikut :
a. Editing Data
Peneliti melakukan pengecekan kelengkapan data saat penelitian itu
juga, diantaranya kelengkapan pengisian identitas responden serta
kelengkapan pengisian variabel penelitian.
b. Pemberian Kode (Coding)
Peneliti

identitas responden serta

kode 2 yaitu perempuan
Il, kode 2 yaitu DIV, | 3 yaitu S1,

. kode 1 yaitu
4 yaitu Ners.

mindahan data

eneliti memasukkan data yang telah di

g disusun

sesuai tujuan

penelitian.
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I. Tehnik Analisa Data
Analisa data suatu penelitian biasanya melalui prosedur bertahap, yaitu:
1. Uji Normalitas
Hasil uji normalitas pada variabel penelitian dapat dilihat pada
tabel berikut :

Tabel 3.7. Uji Normalitas
Variabel Mean Median SD  Min- Skewness Kurtosis  Shapiro -

Mak / Wilk

std
error
Sikap 28,88 29 3,043 0,476/ 0,558
Perawat 0,674
-0,719/ 0,043
0,674
0,212/ 0,672

-23

0,049

er : Data Primer, 2020
Berdasarkan tabel uji normalitas di atas di

2) Rasio skev

error of skewness = O

wness dibagi standar

= 0,735 karena kriteria normal -

2 sampai dengan 2, maka disimpulkan distribusi data normal.

sio kurtosis : dihitung dengan rumus kurtosis dibagi standar

kurtosis = 0,476 : 0,674 = 0,706 karena kriteria normal -2

2, maka disimpulkan distribusi data normal.

4) a menyerupai bel shape yang berarti
distribusi data normal.

5) Q-Q plot, secara teoritis, suatu set data dikatakan mempunyai
distribusi normal apabila data tersebar disekitar garis. Terlihat
bahwa terdapat data menyebar disekitar garis, jadi dapat dikatakan
bahwa distribusi data normal.

6) Deterended normal Q-Q, suatu set data dikatakan mempunyai
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distribusi normal apabila data tersebar disekitar garis (angka nol).
Terlihat bahwa terdapat data disekitar garis (angka nol), dapat
disimpulkan bahwa distribusi data normal.

7) Box plot terlihat simetris, maka disimpulkan distribusi data
normal.

8) Hasil uji shapiro wilk dengan nilai p value 0,558 lebih besar dari

nilai alpha (0,05), yang berarti distribusi data normal.

Berdasarkan penjelasan di atas, d disimpulkan bahwa uji

normalitas untuk data sikap pera distribusi data normal,

nyatakan distribusi data

standar

teria normal -2

sampai denga pusi data normal.

Grafik histogram bentuknya tidak menyerupai bel shape yang
erarti distribusi data tidak normal.

plot, secara teoritis, suatu set data dikatakan mempunyai
i.normal apabila data tersebar disekitar garis. Terlihat
ang tidak menyebar disekitar garis, jadi dapat
dikatakan ba i normal.

6) Deterended normal Q-Q, suatu set data dikatakan mempunyai
distribusi normal apabila data tersebar disekitar garis (angka nol).
Terlihat bahwa terdapat data yang tidak disekitar garis (angka nol),
dapat disimpulkan bahwa distribusi data tidak normal.

7) Box plot terlihat tidak simetris, maka disimpulkan distribusi data
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tidak normal.
8) Hasil uji shapiro wilk dengan nilai p value 0,043 lebih kecil dari
nilai alpha (0,05), yang berarti distribusi data tidak normal.
Berdasarkan penjelasan di atas, dapat disimpulkan bahwa uji
normalitas untuk data lingkungan kerja adalah distribusi data tidak
normal, dikarenakan 5 dari 8 uji normalitas menyatakan distribusi
data tidak normal, sehingga titik potong menggunakan median (34).

c. Beban Kerja

1) Koefisien varian : dihitung den s (standar deviasi dibagi

% = 8,26%, karena nilai

distribusi norma disekitar garis. Terlihat

bahwa terdapat data menyebar disekitar garis, jadi dapat dikatakan

ahwa distribusi data normal.

rended normal Q-Q, suatu set data dikatakan mempunyai

i.normal apabila data tersebar disekitar garis (angka nol).

dapat data disekitar garis (angka nol), dapat
disimpulkan mal.

7) Box plot terlihat simetris, maka disimpulkan distribusi data
normal.

8) Hasil uji shapiro wilk dengan nilai p value 0,672 lebih besar dari

nilai alpha (0,05), yang berarti distribusi data normal.



46

Berdasarkan penjelasan di atas, dapat disimpulkan bahwa uji
normalitas untuk data beban kerja adalah distribusi data normal,
dikarenakan 8 dari 8 uji normalitas menyatakan distribusi data
normal, sehingga titik potong menggunakan mean (82,60).

d. Keinginan Pindah Kerja
1) Kaoefisien varian : dihitung dengan rumus (standar deviasi dibagi
mean) x 100% = (4,332 : 14,85) x 100% = 29,17%, karena nilai

hasil di bawah 30 maka dapat disimpulkan distribusi data normal.

2) Rasio skewness : dihitung den skewness dibagi standar
9 karena kriteria normal -
istribusi data normal.

umus kurtosis dibagi standar

6) Deterended no
distribusi normal apabila data tersebar disekitar garis (angka nol).

a dikatakan mempunyai

Terlihat bahwa terdapat data yang tidak disekitar garis (angka nol),
t disimpulkan bahwa distribusi data tidak normal.

erlihat tidak simetris, maka disimpulkan distribusi data
8) value 0,049 lebih kecil dari
nilai alpha (0,05), yang berarti distribusi data tidak normal.

Hasil uji sh

Berdasarkan penjelasan di atas, dapat disimpulkan bahwa uji
normalitas untuk data keinginan pindah kerja adalah distribusi data
tidak normal, dikarenakan 5 dari 8 uji normalitas menyatakan
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distribusi data tidak normal, sehingga titik potong menggunakan

median (14).
Analisa Univariat

Analisis univariat merupakan analisis data yang dilakukan terhadap
tiap variabel dari hasil penelitian dengan tujuan untuk menjelaskan
karakteristik masing-masing variabel yang diteliti. Pada umumnya analisis
ini menghasilkan distribusi dan persentase dari
2015).

Analisa univariat berfungsi untuk

iap variabel (Nursalam,

as kumpulan data hasil
pengukuran n data tersebut berubah
nivariat dengan distribusi

elamin, pendidikan dan masa

nalisa Bivariat
Analisa bivariat adalah analisa yang digunakan untuk mengetahui
an antara dua variabel yang diduga berhubungan atau berkorelasi.
I bertujuan untuk mengetahui hubungan variabel independen
an dengan variabel dependen. Analisa bivariate pada

an rumus Chi Square (Notoatmojo, 2015) :

Fe
Keterangan :
X2 . Statistik Chi Square
FO : Observasi

Fe : Expected atau hasil yang diharapkan
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Sedangkan rumus mencari frekuensi expected atau hasil yang diharapkan
(Fe) adalah :

Fe = (X Fkx Y Fb)
nT
Keterangan :
Fe : Frekuensi yang diharapkan ( frekuensi expected )

YFkx :Jumlah frekuensi pada kolom

YFb  :Jumlah frekuensi pada baris
T : Jumlah keseluruhan baris dan kolo

Setelah didapatkan x2 hitun tabel dengan derajat uji

Syarat-syarat menggunakan uji statistik den

I Square dengan Correction

adasel dengan expected frequency (frekuensi harapan) < 1
sel dengan expected frequency< 5 tidak lebih dari 20% dari

P value < a maka Ha diterima dan Hy ditolak

P value > a maka Ha ditolak dan Hy diterima
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J. Etika Penelitian
Nursalam (2015) menjelaskan bahwa dalam melakukan penelitian
menekankan prinsip etika penelitian yang meliputi:
1. Prinsip Manfaat
a. Bebas dari penderitaan
Penelitian yang dilaksanakan hanya mengisi kuesioner sehingga

responden bebas dari bahaya.

b. Bebas dari Eksploitasi
Penelitian yang dilaksanakan ini ntuk kepentingan ilmu

pengetahu unyikan.

pada setiap tindakan.
enghargai hak asasi manusia (respect human di

k untuk ikut/tidak menjadi responden (righ to s

esponden mempunyai hak memutuskan

jawab jika ada sesua
nformed Consent
onden diberikan informasi secara lengkap tentang tujuan
ian yang akan dilaksanakan, mempunyai hak untuk bebas
i, atau menolak menjadi responden. Pada Informed

icantumkan bahwa data yang diperoleh hanya
ilmu.
3. Prinsip keadilan (right to justice)

a. Hak untuk mendapatkan pengobatan yang adil (right in fair treatment)
Responden mendapatkan perlakuan secara adil baik sebelum, selama,
dan sesudah Kkeikutsertaannya dalam penelitian tanpa adanya

diskriminasi.
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b. Hak dijaga kerahasiaanya (right to privacy)
Subjek mempunyai hak untuk meminta bahwa data yang diberikan
harus dirahasiakan, untuk itu perlu adanya tanpa nama (anonymity) dan

rahasia (confidentiality).

LLKESAWIE
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K. Alur Penelitian

Jalannya penelitian memberikan gambaran keseluruhan mengenai
prosedur penelitian (Dahlan, 2014).

Membuat Surat Izin Penelitian dari Institut Teknologi
Kesehatan & Sains Wiyata Husada Samarinda Untuk
Diserahkan Kepada Kepala RSUD Kudungga

\

Mendapatkan Surat Izin Pelaksanaan Penelitian dari
RSUD Kudungga

Vo _

Persiapan Penelitian
membuat kuesioner di google form

Identifikasi respoden yang masuk ke dalam kriteria
Di ruang safir, ruang berlian, ruang ICU dan ruang nilam
dengan populasi 54 orang

v

Penilaian lebih lanjut berdasarkan sampel
48 dengan kriteria inklusi dan eksklusi

v

Sesuai kriteria

Meminta persetujuan responden dengan
menghubungi via pesan whatsapp

Bersedia

v

Pembagian Link Google Form

v

Pengisian Link Google Form via pesan
whatsapp

!

Responden yang sudah selesai mengisi Link
Google Form menginfokan kepada peneliti
via pesan whatsapp

!

Peneliti mengecek kelengkapan jawaban responden

v

Jawaban lengkap dilakukan analisis data

Tidak sesuai kriteria

Tidak bersedia

Skema 3.1. Alur Penelitian



BAB IV
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

A. Hasil Penelitian
1. Gambaran Umum Lokasi Penelitian
a. Lokasi Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan di RSjJD Kudungga Sangatta
dengan alamat JI. Soekarno Hatta, Teluk Lingga, Sangatta Utara,
Kabupaten Kutai Timur, Kalimantan ﬂ;r 75683. Rumah Sakit

mbaga teknis daerah yang
daerah. RSUD Kudungga

butan Direktur

adan dengan s

Daerah Sangatta

Kabupaten Kutai gal Rumah Sakit dengan Pola
engelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah (PPK-BLUD)
k meningkatkan kinerja pelayanan, kinerja keuangan, Kkinerja
dan mutu pelayanan bagi seluruh masyarakat. Tahun 2015
ga telah terakreditasi dengan predikat “Lulus Tingkat
jak tanggal 11 Juni 2015 hingga 10 Juni 2018.
an bahwa RSUD Kudungga

telah memenuhi standar pelayanan rumah sakit yang telah ditentukan.

Sertifikat ini

Visi dari Rumah Sakit Umum Daerah Kudungga Sangatta
adalah “menjadi rumah sakit pilthan utama dalam pemeliharaan
kesehatan di Kutai Timur dan terbaik di Kalimantan Timur”. Misi

RSUD Kudungga Sangattaa yaitu:



1)

2)

3)

4)

11) IBS

53

Memberikan pelayanan kesehatan secara paripurna, bermutu dan
terjangkauyang berorientasi pada kepuasan pelanggan.
Menyediakan produk layanan yang unggul dan unikterdiri dari
medical check up, trauma centerdan pain therapy.

Menyiapkan sumber daya manusia profesionaluntuk menunjang
pelayanan kesehatan melalui pendidikan dan penelitian.
Meningkatkan kualitas dan kuantitassarana dan prasarana

pelayanan di semua bidang se terus menerus dan

berkesinambungan.

panjangyang saling

12) MCU

Ruang Rawat Inap di RSUD Kudungga Sangatta terdiri dari

IGD, ICU, HCU, Perinatologi, berlian (VIP dan VVIP), Safir (Kelas 1
Utama), Zamrud (Bedah), Mutiara (Anak), Nilam (Interna), Ruby
(Kebidanan), Kamar Operasi (OK). Jumlah perawat yang terdapat di
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poli sebanyak 24 orang, perawat rawat inap sebanyak 169 orang dan
perawat manajemen sebanyak 3 orang dengan total 196 perawat.
b. Karakteristik Responden
Karakteristik responden di Ruang Rawat Inap RSUD
Kudungga tahun 2020 dapat dilihat pada tabel berikut ini :
Tabel 4.1. Karakteristik Responden

Karakteristik Responden Jumlah
Usia

Persentase (%0)

Remaja akhir (17-25 tahun) 4,2
Dewasa awal (26-35 tahun) 75
Dewas i 20,8

Jumlah

ndidikan
D3 Keperawatan 31
S1 Keperawatan

Dari tabel 4.1 di atas, diketahui usia responden lebih tinggi
dewasa awal (26-35 tahun) berjumlah 36 orang (75%), sedangkan
endah pada remaja akhir (17-25 tahun) berjumlah 2 orang
elamin responden sebagian besar perempuan berjumlah
44 ora kan jenis kelamin laki-laki berjumlah 4 orang
(8,3%). Pendi paling banyak tamat D3
keperawatan berjumlah 31 orang (64,6%), sedangkan paling sedikit
pendidikan terakhir responden tamat S1 Keperawatan berjumlah 6
orang (12,5%). Masa kerja responden sebagian besar > 5 tahun
berjumlah 29 orang (60,4%), sedangkan masa kerja antara 1-5 tahun
berjumlah 19 orang (39,6%).
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2. Analisis Univariat
a. Sikap perawat dalam pekerjaan di Ruang Rawat Inap RSUD
Kudungga.
Sikap perawat dalam pekerjaan di Ruang Rawat Inap RSUD
Kudungga, dapat dilihat pada tabel berikut :

Tabel 4.2. Sikap Perawat Dalam Pekerjaan di Ruang Rawat Inap
RSUD Kudungga, Juli 2020 (n=48)
Sikap Perawat

Persentase (%0)

Positif 43,8
Negatif 56,3
100

etahui sikap perawat dalam

Kurang Bal
Jumlah 48 100
ber : Data Primer, 2020

58,3%), sedangkan kurang baik berjumlah 20
orang (41,7%).
c. Beban kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.
Beban kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga,
dapat dilihat pada tabel berikut :
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Tabel 4.4. Beban Kerja Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD
Kudungga, Juli 2020 (n=48)

Beban Kerja f Persentase (%0)
Rendah 21 43,8
Tinggi 27 56,3
Jumlah 48 100

Sumber : Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 4.4 di atas, diketahui beban kerja perawat di
Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga paling banyak tinggi berjumlah
h 21 orang (43,8%).
ng Rawat Inap RSUD

27 orang (56,3%), sedangkan rendah berj

Keinginan pindah kerja

i Ruang Rawat Inap RSUD

5. Keinginan Pindah Kerja Perawat di R

RSUD Kudungga, Juli 2020 (n=48)
Keinginan Pindah Kerja f
Tidak Ada Keinginan Pindah
Kerja

Rawat Inap

pindah kerja

gga paling banyak tidak
, sedangkan ada berjumlah 23 orang

enganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi keinginan

pindah I Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga, diperoleh

sebagai berikut:

a. Pengaruh Sikap Perawat Dalam Pekerjaan Terhadap Keinginan Pindah
Kerja Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Hasil analisis bivariat mengenai pengaruh sikap perawat dalam

pekerjaan terhadap keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat

Inap RSUD Kudungga, dapat dilihat pada tabel berikut ini :
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Tabel 4.6. Pengaruh Sikap Perawat Dalam Pekerjaan Terhadap
Keinginan Pindah Kerja Perawat di Ruang Rawat Inap
RSUD Kudungga

Keinginan Pindah Kerja

Perawat dd
No Sikap Perawat TAI\%Zk Ada Total % varl)ue Roa tio
n % n %
1 Positif 16 33,3 5 10,4 21 438
2 Negatif 9 18,8 18 37,5 27 56,3 *0,008 6,400
Jumlah 25 52,1 23 47,9 48 100

* Continuity Correctionp </>a a=0,05

Berdasarkan tabel 4. responden yang sikap
da keinginan pindah kerja

terdapat sikap positif yang

al odd ratio
awat dengan sikap

ginan pindah kerja sebesar 6,400

ruh Lingkungan Kerja Perawat Terhadap Keinginan Pindah
wat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

isis bivariat mengenai pengaruh lingkungan kerja
perawat te indah kerja perawat di Ruang Rawat Inap

RSUD Kudungga, dapa ada tabel berikut ini :
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Tabel 4.7. Pengaruh Lingkungan Kerja Perawat Terhadap Keinginan
Pindah Kerja Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD

Kudungga
Keinginan Pindah Kerja
Linak Perawat odd
Ingxungan Tidak 9 P
No Kerja Ada Ada Total % e Ratio
n % n %
1 Baik 12 25 16 33,3 28 58,3
2  Kurang Baik 13 271 7 14,6 20 41,7 *0,222 0,404
Jumlah 25 521 23 47,9 48 100
o =0,05

* Continuity Correctionp </>a

Berdasarkan tabel 4.7 sponden yang lingkungan

dah kerja berjumlah 12

ginan Pindah Kerja

Hasil analisis bivariat mengenai pengaruh beban kerja perawat
ap keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD

No  Beban Kerja TAC:’ZK Ada Total % vaFI)ue F?a (:IC:)
n % n %
1 Rendah 15 31,3 6 12,5 21 43,8
2  Tinggi 10 20,8 17 35,4 27 56,3 *0,038 5,598
Jumlah 25 52,1 23 47,9 48 100
a=0,05

* Continuity Correctionp </>a
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Berdasarkan tabel 4.8 diperoleh 21 responden yang beban kerja
rendah, maka proporsi tertinggi pada tidak ada keinginan pindah kerja
berjumlah 15 responden (31,3%), namun terdapat beban kerja rendah
yang ada keinginan pindah kerja berjumlah 6 responden (12,5%).
Sedangkan 27 responden yang beban kerja tinggi, maka proporsi
tertinggi pada ada keinginan pindah kerja berjumlah 17 responden
(35,3%), namun terdapat beban kerja tinggi yang tidak ada keinginan

8%). Hasil uji statistik

pindah kerja berjumlah 10 responden

diperoleh hasil p value : 0,038 < a : ingga Ho ditolak dan Ha

diterima erhadap keinginan pindah

D Kudungga. Nilai odd ratio

enunjukkan bahwa sebagian
besar responden memiliki sikap yang kurang baik dalam pekerjaan.
Perawat kurang memperlakukan pasien dengan baik dan sopan, kurang
memberikan kesempatan kepada pasien untuk bertanya, dan menjawab
pertanyaan pasien dengan jelas.
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Menurut Azwar (2013) sikap adalah suatu pola perilaku, tendensi
atau kesiapan antisipatif, predisposisi untuk menyesuaikan diri dalam
situsi sosial, atau secara sederhana, sikap adalah respon terhadap stimuli
sosial yang telah terkondisikan. Adapun menurut Berkowitz (1972) dalam
Azwar (2013) mengatakan bahwa sikap adalah suatu bentuk evaluasi atau
reaksi perasaan. Sikap seseorang terhadap suatu objek adalah perasaan
mendukung atau memihak (favorable) maupun perasaan tidak mendukung
atau tidak memihak (unfavorable) pada objek tersebut.

Suatu sikap merupakan konstelasi‘komponen-komponen kognitif,
afektif dan konatif yang saling berinteraksi dalam memahami, merasakan
dan berperilaku terhadap suatu objek. Manifestasi sikap itu tidak dapat
langsung dilihat, tetapi hanya dapat ditafsirkan terlebih dahulu dari
perilaku yang tertutup. Sikap merupakan kesiapan untuk bereaksi terhadap
objek di lingkungan tertentu sebagai suatu penghayatan terhadap objek.
Lingkungan kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.

Berdasarkan hasil penelitian lingkungan®kerja perawat di Ruang
Rawat In un INg ,ban er 28 orang
kerja perawat baik dikarenakan atasan selalu mendiskusikan prosedur jika
terjadi masalah di unit tempat kerja, atasan selalu memberikan motivasi
untuk meningkatkan Kinerja, perawat lain selalu memberikan masukan
dalam melakukan pekerjaan dan perawat lain selalu bersikap koperatif
dalam membantu melakukan pekerjaan.

Hasil penelitian Ulfa (2013) menunjukkan bahwa sebagian besar
responden berpersepsi lingkungan kerja baik. Hasil penelitian Selano
(2019) menunjukkan bahwa sebagian besar beranggapan lingkungan kerja
kurang mendukung dalam pekerjaan.

Menurut Sutrisno (2018) lingkungan kerja adalah keseluruhan
sarana dan prasarana kerja yang ada di sekitar pegawai yang sedang
melakukan pekerjaan yang dapat mempengaruhi pelaksanaan pekerjaan.
Lingkungan kerja meliputi tempat bekerja, fasilitas dan alat bantu

pekerjaan, kebersihan, pencahayaan, ketenangan, termasuk juga hubungan
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kerja antara orang-orang yang ada ditempat tersebut. Lingkungan kerja
yang baik dan bersih, mendapat cahaya yang cukup, bebas dari kebisingan
dan gangguan, jelas akan memotivasi tersendiri bagi para pegawai dalam
melakukan pekerjaan dengan baik. Namun lingkungan kerja yang buruk,
kotor, gelap, pengap, lembab, dan sebagainya akan menimbulkan cepat
lelah dan menurunkan kreativitas. Oleh karena itu pimpinan perusahaan
atau organisasi yang mempunyai Kreativitas tinggi akan dapat menciptakan
lingkungan kerja yang menyenangkan bagif para pegawai dan dapat
mencapai tujuan dari perusahaan.

MenurutsSunyoto (2015) lingkungan kerja merupakan komponen
yang sangat penting ketika pegawal melakukan aktivitas bekerja. Dengan
memperhatikan lingkungan kerja yang baik atau menciptakan kondisi
kerja yang mampu memberikan motivasi untuk bekerja, »maka akan
membawa pengaruh terhadap kinerja pegawai dalam/bekerja. Menurut
Sedarmayanti (2011) lingkungan kerja merupakan keseluruhan alat
perkakas dan bahan yang dihadapi lingkungan sekitarnya dimana
sesearang Ja, d j ser engatura rjanya baik
dikatakan baik atau sesuai apabila manusia dapat melaksanakan kegiatan
secara optimal, sehat, aman dan nyaman.

Kesesuaian lingkungan kerja dapat dilihat akibatnya dalam jangka
waktu yang lama lebih jauh lagi lingkungan kerja yang kurang baik dapat
menuntut tenaga kerja dan waktu yang lebih banyak dan tidak mendukung
diperolehnya rancangan sistem kerja yang efesien (Sedarmayanti 2011).

Untuk dapat memperkecil pengaruh lingkungan kerja fisik
terhadap pegawal, maka_langkah pertama adalah harus mempelajari
manusia baik mengenai fisik dan tingkah-lakunya kemudian digunakan
sebagai dasar memikirkan suasana kerja fisik yang sesuai. Keadaan
lingkungan yang kurang baik dapat menuntut tenaga dan waktu yang lebih
banyak dan tidak mendukung diperolehnya rancangan sistem kerja yang
efesien. Banyak faktor yang mempengaruhi terbentuknya suatu kondisi

suasana kerja.
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3. Beban kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.

Berdasarkan hasil penelitian beban kerja perawat di Ruang Rawat
Inap RSUD Kudungga paling banyak tinggi berjumlah 27 orang (56,3%),
sedangkan rendah berjumlah 21 orang (43,8%). Beban kerja yang tinggi
dikarenakan melakukan komunikasi pada pasien, mengukur /
mengobservasi / mengawasi tanda tanda vital pasien, melakukan
pemberian obat-obatan yang didelegasikan oleh dokter, melakukan
koordinasi dan konsultasi demi kepentinganasien, melakukan kegiatan
pengembangan organisasi rumah sakit seperti pertemuan dengan pimpinan
rumah sakit_danslainnya pada saat jam kerja dan melakukan pemasangan
dan mengontrol kebutuhan oksigen pada pasien.

Hasil penelitian Arbianingsih (2016) menunjukkan bahwa sebagian
besar beban kerja tinggi. Hasil penelitian Ulfa (2013) menunjukkan bahwa
beban kerja yang tinggi 20 responden (30 persen) sedangkan yang rendah
30 responden (70 persen).

Menurut Permendagri Nomor 12 Tahun 2008 tentang Pedoman
Analisis rja, [dise an" kerja ada safanpekerjaan
yang harI(;inIEe K;ESN (WSHSkan hasil
kali antara volume kerja dan norma waktu. Pengertian beban kerja adalah
sekumpulan “atau sejumlah kegiatan yang harus diselesaikan oleh suatu
unit organisasi atau pemegang jabatan dalam jangka waktu tertentu.
Pengukuran beban kerja diartikan sebagai suatu teknik untuk mendapatkan
informasi tentang efisiensi dan efektivitas kerja suatu unit organisasi, atau
pemegang jabatan yang dilakukan secara sistematis dengan menggunakan
teknik analisis jabatan, teknik analisis beban kerja atau teknik manajemen
lainnya. Pengukuran beban kerja juga merupakan salah satu teknik
manajemen untuk mendapatkan informasi jabatan, melalui proses
penelitian dan pengkajian yang dilakukan secara analisis. Informasi
jabatan tersebut dimaksudkan agar dapat digunakan sebagai alas untuk
menyempurnakan aparatur baik di bidang kelembagaan, ketatalaksanaan,

dan sumberdaya manusia (Utomo, 2018).
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Pada dasarnya semua metoda ataupun formula yang telah
dikembangkan untuk menghitung tenaga perawat dirumah sakit berakar
pada beban kerja dan personal yang bersangkutan. Hal ini telah banyak
dilakukan penelitian-penelitian di luar negri oleh pakar keperawatan.
Analisis kebutuhan tenaga perawat harus betul-betul direncanakan dengan
baik agar tidak dilakukan secara berulang-ulang karena akan

membutuhkan waktu, biaya dan tenaga sehingga tidak efektif dan tidak

efisien. Ada beberapa situasi yang dapa
melakukan analisis ketenagaan antara lain
sehingga berd

Kudungga paling banyak tidak ada berjumlah
25 orang (52,1%), h 23 orang (47,9%). Adanya
keinginan pindah kerja pada perawat dikarenakan sering berfikir untuk
keluar dari rumah sakit ini, sering mencari informasi pekerjaan di tempat
lain dan akan keluar dari rumah sakit ini jika ada kesempatan yang lebih
baik.
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Hasil penelitian Ulfa (2013) menunjukkan bahwa yang
berkeinginan pindah kerja 22 responden (44 persen) sedangkan yang tidak
28 responden (56 persen).

Keinginan berpindah kerja menurut Mobley (dalam Ridlo, 2012)
sebagai evaluasi mengenai posisi seseorang saat ini yang berhubungan
dengan keinginan seseorang untuk keluar dan mencari pekerjaan lain.
Keinginan berpindah kerja menggambarkan pikiran seseorang untuk
keluar, mencari pekerjaan di perusahaan lain serta keinginan untuk
meninggalkan organisasi. Keinginan berpindah juga didefinisikan sebagai
keinginan untuksberpindahkerja, belum sampai pada tahap realisasi, yaitu
melakukan perpindahan dari satu tempat kerja ke tempat kerja lain.
Indikasi adanya keinginan berpindah itu muncul dalam bentuk perilaku
pegawal, antara lain : absensi yang meningkat, mulai malas kerja, naiknya
keberanian untuk melanggar tata tertib kerja, keberanian untuk menentang
atau protes kepada atasan, maupun komitmen untuk menyelesaikan semua

tanggung jawab pegawai yang sangat Jberbeda dari biasanya

urut._Ze Han 2014 turnover

atau keinginan berpindah kerja adalah kecenderungan atau niat pegawai
untuk berhenti bekerja dari pekerjaanya secara sukarela menurut
pilihannya sendiri. Kemudian Booth & Hamer 2007 (dalam Hanafiah,
2014) mengartikan turnover intention atau keinginan berpindah kerja
merupakan dampak terburuk dari ketidakmampuan suatu organisasi dalam
mengelola perilaku individu sehingga individu merasa memiliki intensi
atau keinginan pindah kerja yang tinggi.

Keinginan berpindah adalah derajat kecenderungan sikap yang
dimiliki oleh pegawail untuk mencari pekerjaan baru di tempat lain atau
adanya rencana untuk meninggalkan perusahaan dalam masa tiga bulan,
enam bulan, satu tahun, dan dua tahun (Dharma, 2013). Menurut Harnoto
2002 (dalam Gandika & Franksiska, 2015) keinginan berpindah adalah
kadar atau intensitas dari keinginan untuk keluar dari perusahaan, banyak

alasan yang menyebabkan timbulnya keinginan berpindah kerja ini
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diantaranya adalah untuk mendapatkan pekerjaan yang lebih baik.
Keinginan berpindah ditandai oleh berbagai hal yang menyangkut perilaku
pegawai, antara lain absensi yang meningkat, malas bekerja, tingginya
pelanggaran tata tertib kerja, keberanian untuk menentang atau protes
kepada atasan, maupun keseriusan dalam menyelesaikan semua tanggung
jawab pegawai yang sangat berbeda dari biasanya. Diasumsikan bahwa
semakin favorable sikap pribadi dan norma subjektif seseorang terhadap
perilaku berpindah, maka semakin tinggi keinginannya untuk mewujudkan
perilaku positif terhadap berpindah, dan®semakin rendah keinginannya
untuk melaksanakan perilaku negatif tehadap berpindah (Fishbein & Ajzen
1975 dalam Novliadi 2018). Pengukuran keinginan berpindah akan
menghasilkan suatu ukuran yang menunjukkan seberapa kuat keinginan
seorang pegawal untuk keluar dari perusahaan tempatnya/bekerja. Karena
intensi/keinginan merupakan predictor tunggal terbaik bagi perilaku yang
akan dilakukanoleh sesorang, maka penelitian tentang keinginan berpindah
akan merupakan predictor terbaik terhadap perilaku berpindah.

Kelnginans berpunda j rupa ngina al untuk
meningglamem(mﬁapaWkﬂyﬁbih baik
dari pekerjaan yang didapatkan saat ini. Keinginan tersebut belum bisa
diwujudkan dalam bentuk perilaku nyata karena pegawai akan mengalami
proses berpikir terlebih*dahulu, sebelum membuat suatu keputusan untuk
meninggalkan pekerjaannya dan pindah ke perusahaan lain.

.“Pengaruh Sikap Perawat Dalam Pekerjaan Terhadap Keinginan
Pindah Kerja Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Berdasarkan hasil penelitian mengenai pengaruh sikap perawat
dalam pekerjaan terhadap.keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat
Inap RSUD Kudungga diperoleh 21 responden yang sikap positif, maka
proporsi tertinggi pada tidak ada keinginan pindah kerja berjumlah 16
responden (33,3%), namun terdapat sikap positif yang ada keinginan
pindah kerja berjumlah 5 responden (10,4%). Sedangkan 27 responden
yang sikap negatif, maka proporsi tertinggi pada ada keinginan pindah

kerja berjumlah 18 responden (37,5%), namun terdapat sikap negatif yang
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tidak ada keinginan pindah kerja berjumlah 9 responden (18,8%). Hasil uji
statistik diperoleh hasil p value : 0,008 < a : 0,05 sehingga Ho ditolak dan
Ha diterima yaitu ada pengaruh sikap perawat dalam pekerjaan terhadap
keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga.
Nilai odd ratio diperolen 6,400 dimana interaksi yang terjadi perawat
dengan sikap positif akan berpeluang tidak ada keinginan pindah kerja
sebesar 6,400 kali.

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Herudiansyah (2016)
menunjukkan bahwa sikap menentukan.keinginan pindah kerja perawat
rumah sakit_Atma Jaya. Begitupula Hasil penelitian Ramadhan (2017)
yang dilakukan di ruang rawat inap kelas Il bangsal barokah dan inayah
RS PKU Muhammadiyah Gombong menunjukkan terdapat hubungan
antara sikap perawat dengan perilaku.

Gibson (1987) dalam (Faizin & W.inarsih, 2018) mengatakan
bahwa sikap seseorang terhadap suatu objek akan mempengaruhi perilaku
seseorang terhadap objek tersebut. Sikap perawat yang positif selain
terbentuk ¥ dar® pengetahu baik Ju i an dari
kebudaya,I, :IEKK ES IemWeH(S:g telah
ditempuh perawat (Ramadhan, 2017).

Sikap-perawat dalam pekerjaan memberikan pengaruh terhadap
keinginan pindah kerja“perawat. Hal ini didasari oleh perawat yang
menyikapi pekerjaan secara positif akan mendukung semua kegiatan yang
berkaitan di tempat kerja dan akan mudah dalam menerapkan perilaku
yang sesuai dengan kebijakan rumah sakit, begitu pula sebaliknya. Pada
penelitian Ini dapat menunjukan bahwa sikap merupakan faktor yang
mendukung perawat untuk berperilaku.

. Pengaruh Lingkungan Kerja Perawat~Terhadap Keinginan Pindah
Kerja Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Berdasarkan hasil penelitian mengenai pengaruh lingkungan kerja
perawat terhadap keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat Inap
RSUD Kudungga, diperoleh 28 responden yang lingkungan kerja baik
yang tidak ada keinginan pindah kerja berjumlah 12 responden (25%),
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namun terdapat lingkungan kerja baik yang ada keinginan pindah kerja
berjumlah 16 responden (33,3%). Sedangkan 20 responden yang
lingkungan kerja kurang baik yang ada keinginan pindah kerja berjumlah 7
responden (14,6%), namun terdapat lingkungan kerja kurang baik yang
tidak ada keinginan pindah kerja berjumlah 13 responden (27,1%). Hasil
uji statistik diperoleh hasil p value : 0,222 > a : 0,05 sehingga Ho diterima
dan Ha ditolak yaitu tidak ada pengaruh lingkungan kerja perawat
terhadap keinginan pindah kerja perawat di /Ruang Rawat Inap RSUD
Kudungga.

Hasil_penelitian ini sesuai dengan penelitian Anderson (2017)
menunjukkan bahwa tidak terdapat pengaruh lingkungan kerja terhadap
turnover intention pada perawat Rumah Sakit Syafira Pekanbaru.
Begitupula penelitian Ulfa (2013) menunjukkan bahwa tidak terdapat
pengaruh lingkungan kerja terhadap keinginan pindah’ kerja perawat di
Rumah Sakit Umum Islam Faisal Makassar. Namun hasil penelitian ini

tidak sesuai dengan penelitian Selanno (2049) menunjukkan bahwa

Chatle i m t nyatakan

bahwa' lingkungan kerja yakni komitmen organisasi secara umum
dipahami sebagai ikatan kewajiban individu terhadap organisasi termasuk
keterlibatan kerja, Kkesetiaan, dan perasaan percaya pada nilai-nilai
organisasi.

Pengaruh lingkungan kerja terhadap perilaku organisasi dapat
bersifat positif dan dapat bersifat negatif misalnya, ruang kerja yang tidak
baik, hubunganatasan dan bawahan yang konflik, dan birokrasi yang kaku
dapat menimbulkan sifat. negatif, stres kerja tinggi, serta motivasi dan
kepuasan kerja rendah. Lingkungan kerja-seperti ini akan menciptakan
Kinerja anggota organisasi rendah. Sebaliknya jika karyawan bekerja di
ruang nyaman dan bersih, hubungan antara atasan dan bawahan yang
kondusif dan birokrasi yang longgar akan menimbulkan sikap positif, stres
kerja rendah, serta motivasi dan kepuasan kerja tinggi. Dari sini akan

tercipta kinerja yang tinggi Wirawan (2017).
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Sama halnya dengan lingkungan Kkerja tidak mempengaruhi
keinginan pindah kerja perawat di RSUD Kudungga karena perawat
bekerja di ruang nyaman dan bersih, hubungan antara atasan dan bawahan
yang kondusif dan birokrasi yang longgar akan menimbulkan sikap positif,
stres kerja rendah, namun masih terdapat keinginan pindah kerja.

. Pengaruh Beban Kerja Perawat Terhadap Keinginan Pindah Kerja
Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Berdasarkan hasil penelitian mengenal pengaruh beban kerja
perawat terhadap keinginan pindah kerja‘perawat di Ruang Rawat Inap
RSUD Kudungga; diperoleh 21 responden yang beban kerja rendah, maka
proporsi tertinggl pada tidak ada keinginan pindah kerja berjumlah 15
responden (31,3%), namun terdapat beban kerja rendah yang ada
keinginan pindah kerja berjumlah 6 responden (12,5%): Sedangkan 27
responden yang beban kerja tinggi, maka proporsi tertinggi pada ada
keinginan pindah kerja berjumlah 17 responden (35:3%), namun terdapat
beban kerja tinggi yang tidak ada keinginan pindah kerja berjumlah 10

respande ,8%0). Ui stati iper il prvalue #0038 < o :
0,05 sehiIgTdKﬂ Sma )WaHrSoan kerja
terhadap keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD
Kudungga. Nilai odd ratio diperoleh 5,598 dimana interaksi yang terjadi
perawat dengan beban kerja rendah akan berpeluang tidak ada keinginan
pindah kerja sebesar 5,598 kali.

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Arbianingsih (2016)
yang menunjukkan bahwa ada hubungan antara beban kerja dengan
keinginan perawat untuk pindah kerja (turnover).

Pada  dasarnyawsemua metoda ataupun formula yang telah
dikembangkan untuk“menghitung tenaga~perawat dirumah sakit berakar
pada beban kerja dan personal yang bersangkutan. Hal ini telah banyak
dilakukan penelitian-penelitian di luar negri oleh pakar keperawatan.
Analisis kebutuhan tenaga perawat harus betul-betul direncanakan dengan
baik agar tidak dilakukan secara berulang-ulang karena akan

membutuhkan waktu, biaya dan tenaga sehingga tidak efektif dan tidak
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efisien (llyas, 2013).

Ada beberapa situasi yang dapat dipertimbangkan dalam
melakukan analisis ketenagaan antara lain : adanya perluasan rumah sakit
sehingga berdampak pada penambahan atau pertambahan tempat tidur.
Hal ini berdampak pada perubahan rasio kebutuhan tenaga perawat,
adanya berbagai perubahan jenis pelayanan dan fasilitas rumah sakit yang
berdampak pada peningkatan Bed Occupancy ,Rate (BOR) yang pada

akhirnya perlu analisi situasi dan kebutuhan tenaga kerja, adanya pnurunan

motivasi, penurunan prestasi kerja, penye pekerjaan terlambat, tidak

ada reward, ke ng berat serta tenaga yang

yanan yang diterima (llyas,

Pada saat peneliti am penelitian yaitu pada
elitian ini dilakukan sedang di masa covid-19 sehingga wajib menaati
vid-19 dengan melakukan social distancing dan menggunakan

er, sehingga penelitian kurang maksimal.



BAB V
PENUTUP

A. Simpulan
Dari hasil penelitian dan pembahasan mengenai faktor-faktor yang
mempengaruhi keinginan pindah kerja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD

Kudungga, disimpulkan bahwa:

1. Sikap perawat dalam pekerjaan di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

paling banyak negatif berjumlah 27 ore 5,3%), sedangkan positif
berjumlah 216
Lingk
ban 3%), sedangka
. D'orang (41,7%).

erja perawat di Ruang Rawat Inap RSUD

ap RSUD Kudungga paling
kurang baik

ga paling
2k tinggi berjumlah 27 orang (56,3%), sedang
orang (43,8%).
: |
Jinary pindan kerja 5 3 ‘ ,/ P RSUDKudungga
RIS

ng bafyak ‘tidak.2 ufmlah .‘_A_; '_le ada

perju

jumlah

Ada pengart adap Kkeinginan

indah kerja perawat @
8 <a:0,05).
da pengaruh lingkungan kerja perawat terhadap keinginan pindah

UD Kudungga (p value :

t di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga (p value : 0,222 >

ja perawat terhadap keinginan pindah kerja
perawat di Ruang
0,05).

ngga (p value : 0,038 < a :
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B. Saran
Dari hasil kesimpulan di atas, maka ada beberapa hal yang dapat
disarankan yaitu :
1. Bagi Perawat
Diharapkan bagi perawat sebagai bahan masukan untuk menunjukkan
kinerja yang baik dalam melaksanakan pekerjaannya dan dapat
menciptakan budaya organisasi yang baik di lingkungan kerjanya. Situasi

ini memberikan dampak positif pada pelayanan keperawatan di rumah

sakit dan meningkatkan profesi keperawa
Bagi Ruma

Sebai pengawasan pada Kinerja
ebih tegas kepada perawat yang

stitusi pendidikan

nya institusi pendidikan memberikan inform bidang

eperawatan khusunya tentang manajemen Jengan

'_terja inyajke nipindah Vv
1. Bagipenchiisdonjiydh- ) J_Engj

Melak or yang

mempengaru ang Rawat Inap
ang berbeda.




DAFTAR PUSTAKA

Anderson, Jefri. 2017. Pengaruh kepemimpinan dan lingkungan kerja non fisik
terhadap kepuasan kerja perawat melalui turnover intention perawat pada
Rumah Sakit Syafira Pekanbaru. JOM Fekon, Vol. 4 No. 1

Arbianingsih. 2016. Hubungan Beban Kerja Dengan Turnover Pada Perawat Di
Rumah Sakit Islam Faisal Makassar. Journal of Islamic Nursing Vol 1 No.
1.

Arikunto, Suharsimi. 2016. Prosedur Penelitian : S endekatan Praktik Edisi

Revisi VI. Jakarta : PT Rineka Cipta.

2013.
Pusta

Azwar. gukurannya. Yogyakarta:

Depkes . Jakarta: DepkesRI.

Dewi, Andi. 2019. Pengaruh stres kerja dan kepua
r intention dan juga mengetahui peran kep
diasi pengaruh antara stres kerja dan turnove

a terhadap
a dalam
-Jurnal

| "f"?"« t_me_n
oen VAL S e n

Cl1dl]

gtyas. 2015. a, dan Lingkungan
erja Terhadap Turno aryawan CV Aneka llmu
marang. Skripsi, Universiitas Negeri Semarang.

Fitz-e ison. 2011. How to Measure Human Resources Management.

encana

Gandika & 2015. Pengaruh Kepuasan Kerja Terhadap Turnover
Intentio arakteristik Sosial Demografi Sebagai Variabel
Moderator : Pada PT. Starlight Garment Semarang.
Economics & Busine 655-669.

Hanafiah 2014. Pengaruh Kepuasan Kerja Dan Ketidakamanan Kerja (Job
Insecurity) dengan intensi pindah kerja (Turnover) Pada Karyawan PT.
Buma Desa Suaran Kecamatan Sambaliung Kabupaten Berau. Ejournal.
Psikologi. Fisip-unmul.Vol. 1 No 3.



73

Haryati. 2017. Turnover Tenaga Perawat di Rumah Sakit Harapan Bunda Batam,
Tesis, Minat Utama Manajemen Rumah Sakit, Program Studi Ilmu
Kesehatan Masyarakat Jurusan llmu Kesehatan, Universitas Gajah Mada
Yogyakarta.

Herudiansyah. 2016. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Keinginan Pindah
Kerja Perawat Rumah Sakit Atma Jaya. Skripsi Universitas Esa Unggul.

Indrayani, Susila. 2016. Faktor — faktor yang berhubungan dan yang
berhubungan paling dominan dengan keinginan pindah bekerja (turnover
intention) perawat di Rumah Sakit X di Balikpapan. Jurnal ARSI

Lusiati, A. & Supriyanto,S. 2013. Dampak Faktor Individu, Faktor Pekerjaan,
dan Faktor Organisasi._pada.Kepuasan kerja dan Intensi Turnover
Perawat. Jurnal Administrasi Kesehatan Indonesia. VVol. 1 Nomor 2.

Mahdi et al. 2012. The Relationship Between Job Satisfaction and Turnover
Intention. American Journal Of Applied Sciences, 9(9), 1518-1526.

Manurung & Ratnawati. 2013. Analisis Pengaruh Stres Kerja dan,Kepuasan
Kerja Terhadap Turnover Intention Karyawan (Studi Pada STIKES Widya
Husada Semarang). Diponegoro Journal Of Management, 1(2), 145-157.

Mathis & Jackson. 2011. Human Resource Management 13thed. South-Western:

CengageI\TnK g &ZM ﬁ
Novliadi. 2018. “fntenSt Turno a Ditinj ari~Bu fusahaan

dan Kepuasan Kerja, Program Studi Psikologi Fakultas Kedokteran
Universitas Sumatera Utara Medan.

Notoatmodjo, S. 2015. Metodologi Penelitian Kesehatan. Jakarta : PT Rineka
Cipta.

Nursalam. 2013. Pendekatan praktis metodologi Riset Keperawatan. Info Medika.
Jakarta.

Nursalam. 2015. Konsep.dan penerapan metodologi penelitian ilmu keperawatan
: pedoman skripsi, tesis, dan instrument penelitian keperawatan. Salemba
Medika. Jakarta.

Permendagri Nomor 12 Tahun 2008 tentang Pedoman Analisis Beban Kerja

Prihatini. 2017. Analisis Hubungan Beban Kerja Dengan Stres Kerja Perawat di
Tiap Ruang Rawat Inap RSUD Sidikalang. Tesis (Tidak Dipubikasi).

Putra, Nanda. 2018. Pengaruh kepuasan kerja dan komitmen organisasi terhadap
turnover intention pada perawat Rumah Sakit Emanuel Klampok. Jurnal
Manajemen Bisnis Indonesia.



74

Ramdhani, 2011. Penilaian Kinerja. PT. Sarana Panca Karya Nusa.

Ridlo, 2012. Turn Over Karyawan “Kajian Literatur”. Surabaya: Public Health
Movement-Indonesia.

Robbins, S. 2016. Manajemen, Edisi Kedelapan. Penerbit PT. Indeks. Jakarta.

Sedarmayanti. 2011. Sumber Daya Manusia dan Produktivitas Kerja, Penerbit
Mandar Maju, Bandung.

Selanno, Yovita Veronika. 2019. Pengaruh kepuasan pada kompensasi langsung,
kompensasi tidak langsung, pekerjaan, dandlingkungan kerja terhadap
turnover intention di RS Emanuel Purwareja. Journal of Research in
Business  and___EconomicsgeeVol. 02, No. 01. http://e-
journal.usd<ac.id/index.php/exero

Siregar. 2015. Faktor-Faktor yang Berhubungan Dengan Keinginan Pindah Kerja
Perawat Di Rumah Sakit Sehat Terpadu. Skripsi Universitas Negeri Islam
Jakarta.

Sugiyono, 2016. Metode Penelitian Kuantitatif Kualitatif dan R&D. CV Alfabeta.
Bandung.

Sunyoto. 2015. Manajemen Sumberdaya Manusia. Yogyakarta : CAPS.
Supari, S.F. 201iGelkaMaEwSen RWaHrrBNasional
PERSI. JaKarta.

Susanthy. 2017. Analisis Jumlah Kebutuhan Tenaga Keperawatan Terhadap
Pelayanan Kesehatan Masyarakat Di Puskesmas Kongbeng (Studi
Evaluasi Tenaga Keperawatan Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan
Republik Indonesia Nomor 75 Tahun 2014 tentang Pusat Kesehatan
Masyarakat di Puskesmas Kongbeng Kabupaten Kutai Timur). Jurnal
Universitas Merdeka Malang.

Sutrisno. 2018. Manajemen Sumber Daya Manusia. Jakarta: Kencana.

Triani, Dina. 2016. Hubungan Beban Kerja Perawat dan Tipe Kepemimpinan
Dengan Tingkat Stress Perawat di Rumah Sakit Umum Daerah Aji
Muhammad Parikesit  Tenggarong.=-Naskah Publikasi STIKES
Muhammadiyah.

Utomo. 2018. Analisis Kebutuhan Pegawai.
http://www.shdeshare.net/triwidodowutomo/analisis-beban-kerja.

Widyadmono. 2015. Pengaruh Kepuasan Kerja dan Komitmen Organisasi
terhadap Turnover Intention (Studi pada Accounting Staff Perusahaan
Swasta di DIY). Jurnal Manajemen Indonesia, Vol. 15 -No.2


http://www.shdeshare.net/triwidodowutomo/analisis-beban-kerja

75

Lampiran 1.
LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN
Kepada Yth.
Calon Responden
Di —
Tempat

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Peneliti > Nurhaini Bulinda S
NIM

Judul Peneliti garuhi Keinginan Pindah
at Inap RSUD Kudungga.

ahasiswi Stikes Wiyata Husada Samari ang sedang

elitian yang bertujuan untuk mengetahui f tor yang

i keinginan pindah kerja perawat di Ruang RSUD

- SEVWIHSS

3
iti aka esponden

mengadaka entang tujuan,

dan prosedur pene

wajiban selama menjadi
resp Responden yang bersedia selanjutnya diminta menandatangani lembar
Infor ent. Memberikan kesempatan kepada responden untuk bertanya bila
ada yang as.

Pene ok akan menimbulkan resiko apapun dan peneliti berjanji
akan menjunjung enghargai hak Bapak/Ibu/Saudara/l dengan cara
menjaga kerahasiaan ide pulan data, pengolahan dan
penyajian laporan penelitian. Apabila Bapak/lbu/Saudara/i ketika merasa
kesulitan, mohon memberitahu peneliti, maka pelaksanaan penelitian akan ditunda
dan akan dilanjutkan sesuai dengan keinginan Bapak/Ibu/Saudara/l dan boleh

memutuskan untuk menolak penelitian kapanpun dikehendaki tanpa ada
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konsekuensi atau dampak tertentu. Demikian surat penjelasan ini saya buat untuk
digunakan sebagaimana mestinya.

Samarinda, Juli 2020

Peneliti

Nurhaini Bulinda S

LLKESAWIE
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Lampiran 2
SURAT PERNYATAAN BERSEDIA
BERPARTISIPASI SEBAGAI RESPONDEN PENELITIAN

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama P

Umur TR . .

Alamat OO 1 o oo SR

enyatakan
faktor-
at Inap

endapat penjelasan dari peneliti, dengan ini
artisipasi menjadi responden dalam penelitian
mempengaruhi keinginan pindah kerja pera

r‘-'l"

getahui Yang membuat pernyataan

iti

Nurhaini Bulinda S Nama & Tanda tangan
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Lampiran 3
KUESIONER PENELITIAN
FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEINGINAN PINDAH

KERJA PERAWAT DI RUANG RAWAT INAP
RSUD KUDUNGGA

Perhatian :

1. Bacalah setiap pernyataan dan pertanyaan dengan teliti sebelum mengisinya.

2. Isilah data dengan sebenar-benarnya sesuai ke au kondisi.

3. Kerahasiaan identitas n pernyataan akan dijaga

eck (V)

3) S1
4) Ners
4. Masa Kerja s (Tahun)
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Pilihlah jawaban dengan memberikan tanda centang (V) pada salah satu kotak
yang sesuai dengan pilihan jawaban anda, dengan skala penilaian sebagai
berikut :

SS : Sangat setuju

S :Setuju

KS : Kurang setuju

TS : Tidak setuju

STS: Sangat tidak setuju

B. Keinginan Pindah Kerja Perawat

S | KS | TS | STS

No Pernyataan

1 | Pada saat ini saya berkeinginan unt
pindah/berhenti

2 | Saya
PEKE

ungkin akan meninggalkan
sakit ini dalam waktu dekat

a akan keluar dari rumah sakit ini
a ada kesempatan yang lebih baik

C. Stkap .
‘.‘, —_— e AR W

Siregar (2015)

WY

NS S
STS

1 | Saya
karyawa

Saya harus meny
saya dengan baik karena
nengabdi pada rumah sakit

selalu hadir bekerja sesuali
jadwal dinas yang dibuat dan
ah terlambat.

: an terakhir ini saya sering
tidak j

Saya

tugas  yang
diberikan denga at-wak

6 | Saya mengerjakan uga yang
diberikan dengan penuh tanggung
jawab.

7 | Saya seringkali tidak sependapat/tidak
setuju dengan beberapa kebijakan RS.

8 | Saya sering berargumentasi atau
berbeda pendapat dengan atasan saya
mengenai kebijakan RS.

Sumber : Herudiansyah (2016)



D. Lingkungan Kerja
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jika terjadi_m h d
kerja Ar
lai

}-
©

A

Su

A

an dengan baik kepada Anda

No Pernyataan SS KS | TS | STS

1 | Atasan selalu memberikan perhatian
kepada Anda dan perawat lain tunuk
meningkatkan Kinerja.

2 | Atasan selalu memberikan kepedulian
kepada Anda dan perawat lain untuk
meningkatkan kinerja

3 | Atasan selalu memberikan motivasi
kepada Anda dan perawat lain untuk
meningkatkan kinerja

4 | Atasan selalu mendlsku5|kan prosedur|

at lain selalu bersikap koperatif
membantu Anda melakukan
erjaan

memberikan

“ll gdalam

orawat  lain - selalu
asukan epads
elakuka ke

53" M HJ”“.-_C'."&_TD

bai

tetap beke

Hubungan kerje

atasan di RS sanga

nendorong Anda untuk tetap bekerja
RS

AEIQ
W VRTINS,

egar (2015)




E. Beban Kerja
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Pilihlah jawaban dengan memberikan tanda centang (\) pada salah satu kotak
yang sesuai dengan pilihan jawaban anda, dengan skala penilaian sebagai

berikut:

TP : Tidak sesuai dengan saya sama sekali, atau tidak pernah.

KK : Sesuai dengan saya sampai tingkat tertentu, atau kadang-kadang.

Sesuai dengan saya sampai batas yang dapat dipertimbangkan, atau

LS :

lumayan sering.
SS: Sangat sesuai dengan saya, atau sering sekali.

No Pernyataan TP KK LS SS

1 | Saya melakukan komunikasi pada pasién

5 Saya melakukan,pemberian,obat-obatan
yang didelegasikan oleh dokter

3 Saya sangat memperhatikan dan
membantu dalam kebersihan diri pasien

4 Saya melakukan serah terima pasien dari
luar ruangan

5 Saya mengukur / mengobservasi /
mengawasi tanda tanda vital pasien

6 Saya tidak melakukan perawatan luka pada
pasien

7 Saya ftida
sebel

8 Saya-tidak. melakuk
pemasangan infus pada pasien

9 Saya melakukan pemasangan dan
mengontrol kebutuhan oksigen pada pasien

10 Saya melakukan administrasi pasien pada
saat jam kerja

11 Saya menyiapkan kebutuhan obat-obatan
untuk pasien

12 Saya menyiapkan alat-alat penunjang
kesehatan untuk pasien

13 Saya melakukan koordinasi dan
konsultasi demi kepentingan pasien
Saya tidak melakukan. dan tidak

14 mendapatkan kegiatan pengembangan dan
pelatihan keperawatan misalnya, membaca
buku keperawatan dan lainnya
Saya tidak melakukan diskusi antar sesama

15 perawat atau dengan atasan maupun
dengan tim kesehatan lain terhadap
perkembangan kondisi pasien
Saya melakukan kegiatan pengembangan

16 | organisasi rumah sakit seperti pertemuan
dengan pimpinan rumah sakit dan lainnya
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pada saat jam kerja

17 | Saya tidak istirahat pada saat jam kerja

18 Saya tidak menonton televisi pada saat jam
kerja

19 | Saya tidak tidur pada saat jam kerja

20 Saya menerima dan menelpon untuk
urusan pribadi pada saat jam kerja

21 Saya membaca koran dan majalah pada
saat jam kerja

99 Saya datang tepat waktu pada saat jam

kerja

Saya pulang tepat waktu jam selesai kerj




Lampiran 4. Data Penelitian

Data Responden

N Umur Jenis Kelamin Pendidikan Masa Kerja
1 32 2 1 10
2 33 2 1 11
3 29 2 4 4
4 30 2 1 9
5 35 2 1 10
6 31 2 1 1
7 39 2 3 10
8 40 2 3 15
9 31 2

10 27

11 26

12

13

-
I

9
5
8
6

[ S S =

14

2 T CaEtY
KBRS H

1
33 36 2 1 4
34 40 2 3 19
35 30 2 1 4
36 30 2 1 10
37 25 2 4 1
38 28 1 1 5
39 34 2 1 9

83
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10

10

34

27

29
35
30
35
28
28

40
41

42

43

44

45

46

47
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Hasil

Total

19
20
20
14

14

13
12
20
19
17
13
17

b4

b3

Keinginan Pindah Kerja Perawat (Y)
b5

b2

bl

No

35
36
37
38
39
40
41
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15
20
11
13
15
18
21

42

43
44

45

46

47

48
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30

27

26

30
23
37

35

32

%211212111 — N N [ [

T

S~ lo|d|o o v |lo o o |o ~ o o |9 |d v

R I (B I O S B N LB A R NN (N o ™

B jo v |8 [« [0 | |5 | |0 |« ™ ¥ (1o |™ <

a I~

CHEELEAE RN ™ | |bv ¢ |v

a3

a

S| |v v v |t [T | |8 |v |« < ¥ | 1 v o

n £

Bl | v |7 | |¥ |¢ |0 |vw |« < | ™ |

DS T T T T oV T o B [V [V R R N A [ A

BIgt [o |w o |5 [ (@ |5 [ [ o |« A A )

DT [P T R (VIR T S £ £ £ o I S S ) <

P2 I TS T A S T T - N S S R e T S (o T S i [0 .ﬂ
I\\

o o |d | [m [ ;v |© |~ —

2 — N o ¢ o o |~ oo @ (9191215918518

28
29
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39

40
41
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29
32
27
33
25
27

22

42

43

44
45

46

47

48
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28
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36
25

36
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41
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37

33
33
36
27
24
26

42

43
44

45

46

47

48
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elsd

el3

el2

ell

el0

e9

e8

Beban Kerja (X3)

e7

eb

e5

ed

e3

e2

el

No

35
36
37
38
39
40

41
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42

43
44
45

46

47

48
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Beban Kerja (X3)

Hasil

90
86
88
81

87

81

88
76

e24 | Total

e23

e22

e2l

e20

el9

el8

el7

82

85

83
94
84
89

el6

83
80
69
80
80
89
80
90
76
83
85
71

82
83
85

el5

4
=3
4
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84

84

82

75
79
69
66




Lampiran 5. Hasil SPSS

Uji Normalitas

Case Processing Summary

95

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Sikap Kerja 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Lingkungan Kerja 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Beban Kerja 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Keinginan Pindah Kerja 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Descriptives
Statistic | Std. Error
Sikap Kerja Mean 28.88 .439
95% Confidence Interval for Lower Bound 27.99
Mean Upper Bound 29.76
5% Trimmed Mean 28.83
Median 29.00
Variance 9.261
Std. Deviation 3.043
Minimum 22
Maximum 37
Range 15
Interquartile Range 4
Skewness .252 .343
Kurtosis 476 .674
Lingkungan Kerja Mean 32.77 .861
95% Confidence Interval for Lower Bound 31.04
Mean Upper Bound 34.50
5% Trimmed Mean 32.80
Median 34.00
Variance 35.542
Std. Deviation 5.962
Minimum 21
Maximum 44
Range 23
Interquartile Range 9
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Skewness -.287 .343

Kurtosis - 719 .674
Beban Kerja Mean 82.60 .984

95% Confidence Interval for Lower Bound 80.62

Mean Upper Bound 84.58

5% Trimmed Mean 82.69

Median 83.50

Variance 46.500

Std. Deviation 6.819

Minimum 66

Maximum 99

Range 33

Interquartile Range 8

Skewness -.305 .343

Kurtosis 212 .674
Keinginan Pindah Kerja Mean 14.85 .625

95% Confidence Interval for Lower Bound 13.60

Mean Upper Bound 16.11

5% Trimmed Mean 14.87

Median 14.00

Variance 18.766

Std. Deviation 4.332

Minimum 5

Maximum 23

Range 18

Interquartile Range 8

Skewness .130 .343

Kurtosis -.884 .674

Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

Sikap Kerja .100 48 200" 979 48 .558
Lingkungan Kerja .165 48 .002 .951 48 .043
Beban Kerja 101 48 200" .982 48 672
Keinginan Pindah Kerja .145 48 .013 .952 48 .049

*, This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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Detrended Normal Q-Q Plot of Lingkungan Kerja
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Keinginan Pindah Kerja

Histogram Normal Q-Q Plot of Keinginan Pindah Kerja
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Uji Univariat
Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid 23 1 21 2.1 2.1

25 1 21 2.1 4.2

26 1 21 2.1 6.3

27 2 4.2 4.2 10.4

28 7 14.6 14.6 25.0

29 3 6.3 6.3 31.3

30 7 14.6 14.6 45.8

31 3 6.3 6.3 52.1

32 3 6.3 6.3 58.3

33 3 6.3 6.3 64.6

34 3 6.3 6.3 70.8

35 4 8.3 8.3 79.2

36 2 4.2 4.2 83.3

37 1 21 21 85.4

39 B N 4 - 83 - 8.3 - ﬁ

40 3 6.3 ( 6.3 ( 100.0

Total 48 100.0 100.0

Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Laki-laki 4 8.3 8.3 8.3

Perempuan 44 91.7 91.7 100.0

Total 48 100.0 100.0

Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid D3 Keperawatan 31 64.6 64.6 64.6

S1 Keperawatan 6 12.5 12.5 77.1

Ners 11 22.9 22.9 100.0

Total 48 100.0 100.0

100



Masa Kerja
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 1 4 8.3 8.3 8.3
2 2 4.2 4.2 12.5
3 1 2.1 2.1 14.6
4 9 18.8 18.8 33.3
5 3 6.3 6.3 39.6
6 4 8.3 8.3 47.9
7 1 2.1 2.1 50.0
8 2 4.2 4.2 54.2
9 4 8.3 8.3 62.5
10 10 20.8 20.8 83.3
11 1 2.1 2.1 85.4
12 1 2.1 2.1 87.5
14 1 21 2.1 89.6
15 1 2.1 2.1 91.7
16 1 21 2.1 93.8
18 1 21 2.1 95.8
19 2 4.2 4.2 100.0
Total 48 100.0 100.0
Sikap Perawat
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Positif 21 43.8 43.8 43.8
Negatif 27 56.3 56.3 100.0
Total 48 100.0 100.0
Lingkungan Kerja
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Baik 28 58.3 58.3 58.3
Kurang Baik 20 41.7 41.7 100.0
Total 48 100.0 100.0

101
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Beban Kerja
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Rendah 21 43.8 43.8 43.8

Tinggi 27 56.3 56.3 100.0

Total 48 100.0 100.0

Keinginan Pindah Kerja
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Tidak Ada Keinginan Pindah

Keria 25 52.1 52.1 52.1

Ada Keinginan Pindah Kerja 23 47.9 47.9 100.0

Total 48 100.0

) ITKESSWE




Uji Bivariat
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1. Pengaruh Sikap Perawat Dalam Pekerjaan Terhadap Keinginan Pindah Kerja

Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Sikap Perawat * Keinginan
) ) 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Pindah Kerja

Sikap Perawat * Keinginan Pindah Kerja Crosstabulation

Keinginan Pindah Kerja
Tidak Ada
Keinginan Ada Keinginan
Pindah Kerja Pindah Kerja Total
Sikap Perawat  Positif Count 16 5 21
% within Sikap Perawat 76.2% 23.8% 100.0%
% within Keinginan Pindah
) 64.0% 21.7% 43.8%
Kerja
% of Total 33.3% 10.4% 43.8%
Negatif Count 9 18 27
% within Sikap Perawat 33.3% 66.7% 100.0%
% within Keinginan Pindah
) 36.0% 78.3% 56.3%
Kerja
% of Total 18.8% 37.5% 56.3%
Total Count 25 23 48
% within Sikap Perawat 52.1% 47.9% 100.0%
% within Keinginan Pindah
. 100.0% 100.0% 100.0%
Kerja
% of Total 52.1% 47.9% 100.0%




Chi-Square Tests
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Asymptotic
Significance (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 8.694% 1 .003

Continuity Correction” 7.061 1 .008

Likelihood Ratio 9.034 1 .003

Fisher's Exact Test .004 .004
Linear-by-Linear Association 8.513 1 .004

N of Valid Cases 48

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10.06.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Sikap
Perawat (Positif / Negatif) 0490 L 23.110
For cohort Keinginan Pindah
Kerja = Tidak Ada Keinginan 2.286 1.274 4.101
Pindah Kerja
For cohort Keinginan Pindah
Kerja = Ada Keinginan .357 .159 .803
Pindah Kerja
N of Valid Cases 48

H'S

2. 'Pengaruh Lingkungan Kerja Perawat Terhadap Keinginan Pindah Kerja

Perawat di Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Lingkungan Kerja *
o ) ) 48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Keinginan Pindah Kerja
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Lingkungan Kerja * Keinginan Pindah Kerja Crosstabulation

Keinginan Pindah Kerja
Tidak Ada
Keinginan Ada Keinginan
Pindah Kerja Pindah Kerja Total

Lingkungan Baik Count 12 16 28
Kerja % within Lingkungan Kerja 42.9% 57.1% 100.0%

% within Keinginan Pindah

Kerja 48.0% 69.6% 58.3%

% of Total 25.0% 33.3% 58.3%

Kurang Baik Count 13 7 20

% within Lingkungan Kerja 65.0% 35.0% 100.0%

% within Keinginan Pindah

Ketia 52.0% 30.4% 41.7%

% of Total 27.1% 14.6% 41.7%
Total Count 25 23 48

% within Lingkungan Kerja 52.1% 47.9% 100.0%

% within Keinginan Pindah

Keria 100.0% 100.0% 100.0%

Y
VV
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-

Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.292% .130
Continuity Correction” 1.491 .222
Likelihood Ratio 2.318 .128
Fisher's Exact Test .154 111
Linear-by-Linear Association 2.244 134
N of Valid Cases 48

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9.58.

b. Computed only for a 2x2 table



Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Lingkungan
Kerja (Baik / Kurang Baik) 404 123 1321
For cohort Keinginan Pindah
Kerja = Tidak Ada Keinginan .659 .386 1.126
Pindah Kerja
For cohort Keinginan Pindah
Kerja = Ada Keinginan 1.633 .829 3.216
Pindah Kerja
N of Valid Cases 48
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3. Pengaruh Beban Kerja Perawat Terhadap Keinginan Pindah Kerja Perawat di

Ruang Rawat Inap RSUD Kudungga

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Beban Kerja * Keinginan
48 100.0% 0 0.0% 48 100.0%
Pindah Kerja

Beban Kerja * Keinginan Pindah Kerja Crosstabulation

Keinginan Pindah Kerja
Tidak Ada
Keinginan Ada Keinginan
Pindah Kerja Pindah Kerja Total
Beban Kerja  Rendah Count 15 6 21
% within Beban Kerja 71.4% 28.6% 100.0%
% within Keinginan Pindah
Ketia 60.0% 26.1% 43.8%
% of Total 31.3% 12.5% 43.8%
Tinggi Count 10 17 27
% within Beban Kerja 37.0% 63.0% 100.0%
% within Keinginan Pindah
Keria 40.0% 73.9% 56.3%
% of Total 20.8% 35.4% 56.3%
Total Count 25 23 48
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% within Beban Kerja 52.1% 47.9% 100.0%

% within Keinginan Pindah

Keria 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 52.1% 47.9% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 5.598% 1 .018
Continuity Correction” 4.305 1 .038
Likelihood Ratio 5.737 1 .017
Fisher's Exact Test .023 .018
Linear-by-Linear Association 5.482 1 .019
N of Valid Cases 48

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10.06.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for Beban Kerja
(Rendah / Tinggi)

4.250 1.246 14.502

For cohort Keinginan Pindah
Kerja = Tidak Ada Keinginan 1.929 1.100 3.381
Pindah Kerja

For cohort Keinginan Pindah
Kerja = Ada Keinginan 454 217 .947
Pindah Kerja
N of Valid Cases 48
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