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ABSTRAK

Latar belakang: Kompetensi perawat dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, salah satunya
dalah empowerment dari kepala ruangan. Empowerment yang dimaksud dalam hal ini adalah
bagaimana kepala ruangan mengkondsikan iklim dan budaya kerja di ruangan yang dapat
meningkatkan kompetensi perawat. Literatur yang ada tentang topik ini masih sangat
bervasiasi, oleh karenanya dibutuhkan systematic review untuk mengetahui empowerment
yang spesifik dilakukan kepala ruangan berdasarkan bukti-bukti ilmiah yang telah
dipublikasikan. Tujuan: Untuk mengetahui bagaimana empowerment kepala ruangan dalam
mempengaruhi kompetensi perawat pelaksana di rumah sakit.Metode: Melakukan tinjauan
literatur secara sistematis dari tahun 2013 sampai dengan 2023. Data dikumpulkan dari 6
database (EMBASE, EBSCOHost, Sage Journals, ScienceDirect, Scopus, dan PubMed),
dengan menggunakan kata kunci empowerment, empowerment of head nurse, dan
empowerment AND head nurse. Studi literatur terbatas hanya pada literatur yang berbahasa
Inggris, serta literatur yang memiliki abstrak dan full text. Systematic review disusun dengan
menggunakan PRISMA. Kualitas artikel yang dihasilkan dinilai dengan menggunakan JBI
critical appraisal tools.Hasil: Terdapat 8 artikel yang masuk kedalam kategori review. Hasil
review menunjukkan terdapat empat tindakan kepala ruangan untuk memberdayakan staf
perawat dalam rangka memenuhi kompetensi, antara lain: 1) memberikan pelatihan untuk
menambah skill dan pengetahuan, 2) memberikan otonomi, 3) bersikap terbuka, komunikatif
dan caring, dan 4) menjadi tempat bernaung bagi perawat dalam bekerja.

Kesimpulan: Kepala ruangan berperan penting dalam mengelola unit ruangan dengan

menetapkan kebijakan untuk mengkordinasikan tugas dari staf perawat, dan bersama-sama
dengan staf perawat memecahkan masalah. Empowerment yang dilakukan kepala ruangan
terhadap staf perawat dalam mempengaruhi kompetensi dapat meningkatkan iklim dan budaya
organisasi untuk mempertajam kualitas asuhan pelayanan keperawatan.

Kata Kunci: empowerment, kepala ruangan, perawat, systematic review
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ABSTRACT

Backgound: Nurse competence can be influenced by the empowerment of head nurse.
Empowerment is how head nurse conditions the climate and work culture in the nursing ward
that can improve nurse competences. The existing literature is still very varied, therefore a
systematic review is needed to determine the specific empowerment carried out by the head
nurse based on published scientific evidence.

Purpose: The study was aimed to know how the empowerment of head nurse affected nursing
staff competences in the hospitalMethods: Conducted a systematic review of the literature from
2013 to 2023. Data were collected from 6 databases (EMBASE, EBSCOHost, Sage Journals,
ScienceDirect, Scopus, and PubMed), using the keywords “empowerment”, “empowerment of
head nurses”, and “empowerment AND head nurses”. The literature study was limited to
English-language, as well as literature that had abstracts and full text. The systematic review
was organized using PRISMA. The quality of the articles was assessed using JBI critical
appraisal tools. Results: There were 8 articles included in the review category. The results
showed that there are four actions of the head nurse to empower the staff in order to meet
competencies, including: 1) providing training to increase skills and knowledge, 2) providing
autonomy, 3) being open, communicative and caring, and 4) being a shelter. Conclusion: The
head nurse played an important role in managing the ward by setting policies to coordinate
nursing staff tasks, and solve problems with the staff. This empowerment which fulfil nurse
competencies can improve the organization climate and culture to sharpen the quality of nursing
care.

Keywords: empowerment, head nurse, nursing staff, systematic review

PENDAHULUAN Empowerment sendiri terdiri dari beberapa

Kualitas pelayanan asuhan  kategori, antara  lain  structural
keperawatan memerlukan standar ~ empowerment, psychological
kompetensi perawat yang mencakup aspek ~ empowerment, dan environment

pengetahuan, sikap, serta keterampilan,
baik soft skill maupun hard skill.
Kerangka kompetensi perawat terbagi
dalam lima area utama, meliputi praktik
keperawatan yang berlandaskan etika,
hukum, dan  sensitivitas  budaya;
penerapan praktik keperawatan
profesional; kemampuan kepemimpinan
dan manajemen; peran dalam pendidikan
dan pelatihan; serta pengembangan
kualitas diri secara personal maupun
profesional (Kemenkes, 2020). Salah satu
faktor yang mempengaruhi kompetensi
perawat adalah empowerment (Aliakbari,
Pirani, Heidari, & Kheiri, 2023).
Empowerment merupakan tindakan
seseorang mempersilahkan orang lain
memperoleh kesempatan untuk memilih
dan memutuskan segalah sesuatu terkait
dengan  praktik  profesionalismenya.

empowerment (Abbot, 2017; Damask-
Bembenek, 2015).

Lingkungan kerja yang kondusif akan
mengkondisikan perawat bekerja dalam
suasana yang produktif dan merasa di
empower oleh organisasi. Sebagai
penyelenggara layanan kesehatan, rumah
sakit fokus pada peningkatan kualitas
layanan  dan  keselamatan  pasien.
Kepemimpinan yang kuat oleh perawat
dan empowerment yang maksimal oleh
rumah sakit memotivasi perawat untuk
kreatif dalam pengelolaan pelayanan pada
tingkat klinisi. Lingkungan yang memiliki
tinggi empowerment akan mendukung
kolaborasi interprofesional, partnership
dan mentoring bagi perawat sehingga hal
ini dapat meningkatkan pengembangan
profesi dan harapan perawat (Beiboer et
al., 2023; Kerfoot, 2022).
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Manfaat dari lingkungan kerja yang
memliki empowerment yang positif bagi
perawat akan mempengaruhi individu
perawat sendiri dan rumah sakit tempat
bekerja. Bagi perawat yang berkedudukan
sebagai staf di rumah sakit, akan
menghasilkan kepuasan kerja yang tinggi,
merasa dihargai, menurunkan emosi
karena kelelahan bekerja, hanya sedikit
mengalami stress dan burnout. Banyak
studi juga mengatakan bahwa
empowerment  dapat  mempengaruhi
kepuasan kerja dan hasil outcome lain
apabila diberlakukan (Hagerman,
Hogberg, Skytt, Wadensten, & Engstrom,
2017, Marriott-Statham, Mackay,
Brennan, & Mackay, 2018). Seperti
penelitian yang menyebutkan bahwa
lingkungan di rumah sakit yang buruk
dapat mengakibatkan burnout pada
perawat di Korea Selatan dan Jepang
sebesar 60%, sebahagian besar perawat di
beberapa negara kurang percaya diri
dalam mempersiapkan pemulangan pasien
dan 11% di Canada serta 68% di Korea
Selatan mendapatkan kualitas pelayanan
yang rendah (Aiken et al., 2011).

Empowerment terjadi apabila
lingkungan kerja di atur sedemikian rupa
dimana pegawai/staff dapat melakukan
pekerjaannya dengan bebas.
Pengembangan konsep empowerment
dapat dilakukan apabila staf memiliki
akses terhadap informasi, akses terhadap
sumber daya, memiliki kesempatan untuk
belajar dan berkembang (Damask-
Bembenek, 2015; Jannah, Handiyani, &
Pujasari, 2013).

Pelayanan asuhan keperawatan di
ruangan sehari-hari  dilakukan oleh
perawat dengan dipimpin oleh kepala
ruangan. Kepala ruangan menetapkan
kebijakan untuk mengkordinasikan tugas
dari staf perawat, dan bersama-sama
dengan staf perawat ~memecahkan
masalah, lingkungan kerja yang kondusif
ini  merupakan salah satu contoh

JMM 2025
bagaimana staf perawat merasa di
empower oleh kepala ruangan
(Babaeipour-Divshali,
Amrollahimishavan, Vanaki,

Abdollahimohammad, & Firouzkouhi,
2016).

Mengetahui  bagaimana  tindakan
kepala ruangan dalam memberdayakan
staf peraawat adalah satu hal yang penting,
mengingat empowerment dari seorang
kepala ruangan dapat merubah iklim dan
budaya organisasi menjadi kondusif. Hal
ini diperlukan untuk tujuan akhir dari
pelayanan keperawatan yaitu kualitas
pelayanan dan keselamatan pasien.

METODE
Strategi Pencarian

Systematic review dilakukan dengan
menggunakan Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA) protokol. Beberapa
artikel dicari dari berbagai database mulai
dari tahun 2013 — 2023 seperti: EMBASE,
EBSCOHost, Sage Journals,
ScienceDirect, Scopus, dan PubMed
dengan  menggunakan  kata  kunci
“empowerment”, “empowerment of head
nurse”, dan “empowerment AND head
nurse”. Literatur yang dipilih selain
berdasarkan kata kunci, juga berdasarkan
atas kriteria tertentu, menggunakan teknik

PICOS (population, intervention,
comparison, outcomes, study design)
antara lain:

1) P (Population): Artikel dengan

populasi kepala ruangan atau staf
perawat.

2) | (Intervention): Intervensi yang
dipilih adalah pemberian kewenangan,
pemberdayaan dan pelatihan.

3) C (Comparison): Kelompok
pembanding adalah staf perawat yang
tidak diberikan empowerment.

4) O (Outcomes): outcome yang
dihasilkan merupakan pengetahuan
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atau skill (kompetensi) kepala ruangan
maupun staf perawat.

5) S (Study design): Desain yang dipilih
adalah randomized controlled trial,
quasi experiment, cross sectional dan
cohort.

Selain  menyaring studi literatur
menggunakan PICOS, publikasi artikel
ditentukan dengan ketentuan bahasa dan
isi artikel. Studi literatur dibatasi hanya

artikel yang berbahasa Inggris, memiliki
abstrak dan full text.

Kriteria eksklusi dari systematic
review ini adalah apabila populasi dan
sampel bukan merupakan kepala ruangan
perawatan atau staf perawat, seperti
dokter, bidan, apoteker ataupun tenaga
ahli gizi. Kriteria eksklusi lain adalah
apabila study desain diluar dari yang
sudah ditentukan, misalnya penelitian
kualitatif, ataupun kuantitiatif dengan
desain deskriptif.

Identification of new studies via databases and registers

c Records removed before screening:
% Records idenfified from: Duplicate records (n = 49)
2 Databases (n = 658) = Records marked as ineligible by automation
= Registers (n =13) tools (n = 398)
g Records removed for other reasons (n = 51)
Y
Records screened | Records excluded
(n=160) g (n=48)
Y
g Reports sought for retrieval . Reports not retrieved
§ (n=112) . (n=280)
5
[75]
Y Reports excluded:
Reports assessed for eligibility Tidak sesuali topik (n = 7)
(n=22) Tidak seusai desain (n = 4)
Berbentuk SR (n = 4)
Y
- New siudies included in review
g (n=7)
% Reports of new included studies
£ (n=1)

Gambar 1. Proses Seleksi Artikel

a) Ekstraksi Data

Awal pencarian literatur, diperoleh
literatur sebanyak 671 artikel. Namun, dari
semua artikel terdapat 49 artikel yang

terduplikasi, dan duplikasi artikel secara
otomatis dikeluarkan dari hasil pencarian.
Sebanyak 398 artikel dan 51 artikel secara
otomatis bertahap dikeluarkan karena
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topik yang dihasilkan tidak sesuai dengan
topik yang dicari. Setelah artikel yang
tidak sesuai topik dikeluarkan, tersisa 160
artikel, namun sebanyak 48 artikel harus
dikeluarkan karena populasi/sampel tidak
sesuai, dikarenakan  populasi/sampel
berupa pasien atau mahasiswa. Artikel
yang tersisa sebanyak 112 artikel, maka
sebanyak 80 artikel dikeluarkan karena
arah penelitian tidak sesuai dengan kriteria
inklusi  yang  ditetapkan  seperti
empowerment terhadap keaktifan senam
diabetes dan lain sebagainya. Dari 22
artikel yang berhasil di record, sebanyak 7
artikel harus dikeluarkan karena topik
tidak sesuai, 4 artikel tidak sesuai desain,
dan 4 artikel berbentuk systematic review.
Hasil akhir dari screening adalah terdapat

8 artikel yang memiliki kriteria inklusi
yang sesuai, dan akan dilakukan ekstraksi
data dan analisis.

Ekstraksi data pada studi literatur
terdiri dari beberapa item, antara lain
detail penelitian, seperti nama penulis,
tajun publikasi dan asal negara penulis.
Ekstraksi data juga mencakup metodologi
seperti desain dan tujuan penelitian.
Patisipan dan setting penelitian mencakup
populasi, sampel, time period, serta
kriteria inklusi dan eksklusi. Hasil
ekstraksi  juga menunjukkan bentuk
empowerment kepala ruangan, hasil
penelitian yang diukur, dan kesimpulan
utama dari hasil penelitian.

Tabel 1. Empowerment kepala ruangan di rumah sakit (n=8)

Empower
Pl?tfltiilalsi Metodologi SZ:'S(ZE?:J krgsgra Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
(Vijayalaks | Desain: Sample size: 68 | Memberi | Outcome |1) Kedua Temuan
hmi, Randomized kan utama: kelompok penelitian  ini
Gandhi, controlled Populasi: program | skill setuju  bahwa | menunjukkan
Nikhil trial. perawat dengan | pelatihan | pengetahua mereka bahwa rata-rata
Reddy, Tujuan: pengalaman interaktif | n perawat menerima skor
Palaniappa | untuk kerja minimal 6 | selama 8 informasi pengetahuan
n, & | mengevaluasi | bulan pada unit | sesi tentang dan
BadaMath, | keefektivan psikiatri. menggun pelecehan pada | keterampilan
2021) program akan wanita melalui | meningkat
pelatihan Time period: 5 | Nursing internet,  film | secara
Tahun dalam Juni 2017 s/d 28 | Module. dan surat kabar. | signifikan  di
2021 meningkatkan | Februari 2018 2) Mayoritas antara perawat
pengetahuan | (sekitar 8 | Instrume (86,7% dan | dari kelompok
Negara: dan skill | bulan). n:  self- 80% kelompok | eksperimen
India perawat. construct eksperimen dan | daripada
Analisis Setting:  unit | ed kontrol) perawat  dari
psikiatri  pada perawat yang | kelompok
pusat perawatan memiliki kontrol.
tersier di India. pasien wanita
dengan
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Empower
PlIJDbeItii!si Metodologi g::gg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
Kriteria penyakit
inklusi: mental karena
perawat dengan yang
masa kerja 6 dilecehkan
bulan, memiliki ditemui dalam
kualifikasi praktek
profesional, profesional
berapa  tahun mereka, hanya
pengalaman 36,7% dan 47%
kerja  sebagai dari  perawat
perawat, berapa (masing-
tahun masing
pengalaman kelompok
kerja di bangsal eksperimen dan
priskiatri, kontrol)
jumlah pasien menerima
yang informasi
melaporkan tentang
pelecehan pada masalah ini
tahun lalu. melalui
pendidikan
Kriteria keperawatan.
eksklusi: 3) Sebelum
Perawat dengan intervensi,
pendidikan tidak ada
master atau perbedaan yang
doktor signifikan
keperawatan, secara statistik
perawat  yang antara
telah mengikuti kelompok pada
workshop/ skor rata-rata
konferensi pengetahuan
pelecehan pada dan
perempuan keterampilan
dengan perawat.
gangguan 4) Terjadi
mental. perubahan yang
signifikan
secara statistik
skor  rata-rata
pengetahuan
dan

keterampilan
dalam
kelompok
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Empower
PlIJDbeItii!si Metodologi g::gg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
eksperimen (p
<0,001).
5) Tidak ada
perubahan yang
signifikan pada
skor mean rata-
rata kelompok
kontrol,
sementara
kelompok
eksperimen
dari 12,26 (SD
2,03, baseline)
menjadi 23,60
(t=1264,p <
0,001, segera
setelah
intervensi) dan
2307 (t =
1218, p <
0,001, pada tiga
bulan), 23,13 (t
= 1363, p
<0,001 pada
enam bulan).
(Meng, Jin, | Desain: Sample  size: | - Burnout 1) Structural 1) Manajer
& Guo, | Cross- 262 pada empowerment perawat
2016) sectional perawat berkorelasi mungkin
Populasi: negatif yang | menciptakan
Tahun Tujuan: perawat  yang signifikan structural
2016 Tujuan dari bekerja dengan kelelahan |  empowerment
penelitian ini | minimal 6 bulan (r = —.373, p<| dengan
Negara: adalah untuk .01). memberikan
Cina mengeksplora | Time period: 2 2) Psychological dukungan
si efek minggu (Maret empowerment kepada  staf
mediasi 2013 Kkuesioner memiliki dan
dan/atau disebar) korelasi negatif | memfasilitasi
moderasi dari yang signifikan | hubungan
pemberdayaan | Setting: dengan burnout | kolaboratif.
psikologis perawat  yang (r =—553, p<|2)Mereka dapat
dalam qualified dan .01). mengambil
hubungan telah  bekerja 3) Ini berarti bahwa | langkah-
antara minimal 6 bulan tingkat langkah untuk
pemberdayaan | pada 5 rumah pemberdayaan memfasilitasi
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Empower
Pl?bﬁtiigsi Metodologi (Ij:rrlt{s(:elg?:; kr:sgra Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
struktural dan | sakit tersier di structural  dan | persepsi
kelelahan di Tianjin, Cina. psychological perawat
kalangan empowerment tentang
perawat di yang lebih tinggi | psychological
Cina. dikaitkan dengan | empowerment
tingkat kelelahan | dengan
yang lebih |  menambah
rendah. aspek
4) Psychological perasaan
empowerment perawat,
memediasi efek | otonomi,
structural kompetensi,
empowerment makna  dan
pada Kkelelahan | dampak.
(B = —0.52, p <|3)Perawat yang
.001,z=7.79,p| menerima
< .001). Peran| structural
dari empowerment
psychological secara
empowerment psikologis
yang berperan | dapat
sebagai mediator | merasakan
menunjukkan tingkat
efek penuh | burnout yang
structural rendah. Studi
empowerment ini
terhadap memberikan
burnout. bukti empiris
5)Pengaruh yang kuat
interaksi  pada | bahwa
kelelahan tidak | structural
signifikan (B =| empowerment
0,004, p > 0,05). | mengurangi
Peran kelelahan
psychological melalui
empowerment psychological
yang bertindak | empowerment
sebagai mediator | .
antara structural | 4)Hasilnya
empowerment menyoroti
dan  kelelahan | peran
tidak pemberdayaa
diverifikasi. n psikologis
sebagai
mediator
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Empower
PlIJDbeItiigsi Metodologi z:;tgg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
kunci antara
structural
empowerment
dan
kelelahan.
(Heiyoung | Desain: Sample  size: | - Meningkat | 1) Intimidasi di | Langkah
Kang & | Crsoss- 435 kan kinerja | tempat kerja | pengendalian
Kihye Han, | sectional perawat tidak memiliki | intimidasi  di
2021) correlation Populasi: pengaruh  yang | tempat kerja:
study perawat  dan signifikan pada | 1) Mengurangi
Tahun manajer kinerja perawat | intimidasi di
2021 Tujuan: perawat di (B=-0.033, p>| tempat Kkerja
untuk Seoul. 0.05) dengan
Negara: mengevaluasi 2) Semakin  tinggi memberdayak
Korea efek dari | Time period: - structural an pekerja
Selatan pemberdayaan empowerment (B | mereka dan
struktural dan | Setting: = 0,300, p| menyadarkan
ketahanan perawat  dan <0,001) dan | mereka akan
terkait dengan | manajer ketahanan (B =| konsekuensi
intimidasi  di | perawat  yang 0,378, p<0,001) | negatif dari
tempat kerja | bekerja  lebih semakin intimidasi
dan  kinerja | dari 6 bulan di memiliki tersebut.
perawat. klinik di rumah pengaruh  yang | 2) Lembaga
sakit tersier di signifikan harus
Seoul, Korea terhadap Kkinerja | mengembang
Selatan perawat. kan  sistem
3)Bullying dan | pemantauan
structural intimidasi
empowerment secara
adalah tidak | periodik i
berinteraksi mana mereka
secara signifikan | menjamin
(B =-0.068, p>| anonimitas
0.05), demikian | dan
juga dengan | menawarkan
bullying dan | bantuan
resiliensi  juga | ketika korban
tidak berinteraski | melaporkan
secara signfikan | intimidasi di
(B = 0.010, p > | tempat kerja.
0.05). 3) Dukungan
4)Ketika structural | staf yang
empowerment di | memadai dan
atas rata-rata, manajemen
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Empower
PlIJDbeItiigsi Metodologi z:;tgg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
pengalaman sumber daya
intimidasi di | manusia yang
tempat kerja | tepat harus
tingoi, secara | disediakan di
signifikan unit  dimana
berdampak pada | intimidasi di
kinerja perawat | tempat Kkerja
yang lebih |  sering terjadi.
rendah.
5) Ketika structural
empowerment di
atas  rata-rata,
kinerja perawat
akan rendah,
terlepas dari
pengalaman
intimidasi di
tempat kerja.
(Terkamo- | Desain: Sample size: 85 | - Tindakan |1)Peserta memberi | 1) Mahasiswa
Moisio et | Cross- empowerm skor  tertinggi | yang memulai
al., 2022) | sectional Populasi: calon ent oleh | untuk structural | program
electronic perawat  yang manajer empowerment pendidikan
Tahun survey terdaftar perawat pada akses | kepemimpina
2022 sebagai berdasarka terhadap peluang | n
Tujuan: mahasiswa n persepsi | (rata-rata4,1l, SD | berkelanjutan
Negara: Menggambark | dalam program mahasiswa 0,7) dan akses | melaporkan
Finlandia | an tingkat | pendidikan perawat terhadap structural
structural kepemimpinan informasi (rata- | empowerment
empowerment | berkelanjutan di rata 3,7, SD 0,6). | dan
dan Finlandia. 2)Skor structural | psychological
psychological empowerment empowerment
empowerment | Time  period: terendah muncul | berada pada
siswa dalam | Oktober 2019 pada akses | skala sedang.
pelaksanaan s/d Februari dukungan (rata- |2)Perawat dan
program 2020 rata 2.7, SD 0.7) | pemimpin
pendidikan dan akses | perawat yang
kepemimpina | Setting: sumber daya | mencari
n mahasiswa (rata-rata 2,9, SD | pendidikan
berkelanjutan. | perawat  yang 0,9). kepemimpina
bekerja  pada 3)Formal  power | n lebih lanjut
pelayanan (rata-rata 3.1, SD | membutuhka
kesehatan  di 0,7) n  dukungan
Finlandia dari 5 mendapatkan positif  dan
universitas. skor lebih rendah | konstruktif
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Empower
PlIJDbeItii!si Metodologi g::gg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
daripada serta akses ke
informal power | sumber daya,
(rata-rata 3,5, SD | seperti
0,7). kesempatan
untuk
mendapatkan
bantuan
tambahan dan
waktu yang
cukup untuk
melaksanakan
tugas.
(Babaeipou | Desain: Quasi | Sample size: 60 | Program | Kepuasan |1)Sebagian besar | 1) Otoritas
r-Divshali | experiment empower | kerja perawat dalam | sistem
et al., Populasi: ment oleh | perawat kelompok kesehatan,
2016) Tujuan: perawat yang | kepala kontrol tidak | terutama
Mengidentifik | bekerja di 8 | ruangan puas dan benar- | kepala
Tahun asi  program | ruang ICU benar tidak puas | perawat,
2016 empowerment | sebanyak 160 dalam fase pra-| harus
kepala perawat. eksperimental. meningkatkan
Negara: ruangan Selain itu, | pengetahuan
Iran terhadap Time period: mayoritas  dari | mereka
kepuasan Dimulai  Mei mereka tetap | tentang skill
perawat. 2011 tidak puas dan | manajemen.
benar-benar 2) Pelaksanaan
Setting: tidak puas pada| HNEP dalam
perawat  yang fase pasca- | pengaturan
berpendidikan eksperimen. Klinis  dapat
sarjana dan Ketidakpuasan meningkatkan
memiliki pada kelompok | kepuasan
pengalaman eksperimen kerja perawat.
kerja minimal 6 menurun setelah | 3) Kepuasan
bulan di ICU intervensi. kerja perawat
dan ruang 2) Tidak ada | dapat
bedah. Perawat perbedaan yang | meningkatkan
berasal dari 2 signifikan antara | komitmen
rumah sakit kepuasan kerja | organisasi dan
pendidikan  di kontrol dan | menurunkan
Rahst, Iran. kelompok burnout
eksperimen perawat.
dalam fase pra-
eksperimen.
3) Terdapat
perbedaan yang
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Empower
PlIJDbeItiigsi Metodologi z:;tgg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
signifikan pada
kepuasan kerja
perawat antara
kontrol dan
kelompok
eksperimen
setelah program
HNEP (P
<0,001).
(Amiri, Desain: Sample size: 60 | Empower | Budaya 1) Kelompok 1) Program
Khademian | Randomized perawat dan 20 | ment patient eksperimen, total | empowerment
, & | controlled supervisor kepada safety skor rata-rata | inovatif yang
Nikandish, | trial perawat | meningkat post-test dari | melibatkan
2018) Populasi: terkait budaya patient | perawat dan
Tujuan: perawat dan | budaya safety secara | supervisor
Tahun Penelitian ini | supervisor. patient signifikan lebih | menghasilkan
2018 bertujuan safety. tinggi daripada | peningkatan
untuk Time period: budaya patient | skor budaya
Negara: mengetahui April — safety kelompok | keselamatan
Iran pengaruh September kontrol (3,46 +| pasien dan
pemberdayaan | 2015 0,26 vs. 2,84 | pengembanga
dan 0,37, P <0,001), | n di beberapa
pengawasan Setting: dan itu juga lebih | dimensi.
pada perawat | Supervisor tinggi dari pre- | 2) Keterbukaan
melalui memiliki test (3,46 + 0,26 | komunikasi,
program Pendidikan vs 291 + 0,4, P | handoff dan
pendidikan minimal sarjana <0,001, wukuran | transisi, kerja
budaya dan tidak efek (d) = 1,94). tim dalam
keselamatan melaksanakan 2) Peningkatan unit, belajar
pasien di ICU | tindakan signifikan berkesinambu
dewasa. langsung diamati pada 5| ngan, harapan

kepada pasien.

Kriteria
inklusi:
perawat
minimal
bekerja 6 bulan
di ICU atau
ruang bedah
dan
berpendidikan
sarjana.

dari 12 dimensi
dalam kelompok
eksperimen.
Skor  rata-rata
kerja tim dalam
unit (3,95 + 0,43
vs. 2,91+0,74,P
< 0,001, d =
1,03), harapan
dan tindakan
manajer
mempromosikan
patient  safety

manajer dan
tindakan
mempromosi
kan
keselamatan
pasien
meningkat
secara
signifikan
setelah
intervensi.

Jurnal Menara Medika Vol 7 No 2 Maret 2025 | 333




Jurnal Menara Medika
https://jurnal.umsb.ac.id/index.php/menaramedika/index p-ISSN 2622-657X, e-ISSN 2723-6862

JMM 2025

Detail
Publikasi

Metodologi

Participant
dan setting

Empower
ment
kepala
ruangan

Outcome

Hasil

Kesimpulan

Kriteria
eksklusi: gagal
dalam pre test,
tidak aktif
berpartisipasi
dalam sesi
pelatihan.

3) Tidak

(4,22 £ 0,31 vs.
3,48 + 0,83, P
<0,001, d =
0,84), dan
pembelajaran
organisasi
peningkatan
berkelanjutan
(4,45 £ 0,45 vs.
3,83 £ 0,65, P <
0,001, d = 0,83)
meningkat secara
signifikan pada
kelompok
eksperimen.
Selanjutnya,
post-test
keterbukaan
komunikasi
(4,22 £ 0,44 vs.
2,72 + 0,67, P
<0,001,d=1,82)
dan handoff dan
transisi (4,23 +
0,69 vs. 2,75 £
0,9, P <0,001, d
= 1,30)
meningkat secara
signifikan pada
kelompok
eksperimen.

dan

ada
perubahan
signifikan
rata-rata
kelompok
kontrol.

skor
pada

(Taie,
Amine, &
Akeel,
2022)

Tahn 2022

Desain:
Deskriptif
korelasi

Tujuan:
Untuk
mengeksplora
si__hubungan

Sample size: 44
kepala ruangan,
284 staf
perawat

Populasi:
seluruh  kepala
ruangan (N=44)

1) Resilienc
e skill
kepala
ruangan

2) Empower
ing
leadershi
p

1)50%

manajer
perawat

memiliki tingkat
resilience  skill
yang tinggi,
sekitar sepertiga
dari mereka
(34,1%)

Ada
positif
sangat
signifikan

secara statistik
antara  tingkat
resilience skill
perawat

korelasi
yang
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Empower
PlIJDbeItii!si Metodologi g::gg?:g kr:sgfa Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
Negara: antara yang memiliki berhavio memiliki tingkat | manajer  dan
Mesir resilience pengalaman ur sedang dan | persepsi terkait
manajer minimal 1 hanya 15,9% | perilaku
perawat dan | tahun. Staf memiliki tingkat | pemberdayaan
memberdayak | perawat bekerja resilience  skill | oleh  manajer
an  perilaku | minimal 6 bulan yang rendah. selama
kepemimpina | di rumah sakit 2) Pemberdayaan COVID-19.
n selama | sebelum perilaku
COVID-19. pandemic kepemimpinan
Covid-19 yang dirasakan
(N=284). oleh staf perawat
selama  Covid-
Setting: 19; 66,9% dari
penelitian mereka
dilakukan  di menganggapnya
Benisuef tinggi, 29,2%
University melaporkan
Hospital, in tingkat
Benisuef pemberdayaan
governorate yang sedang, dan
yang berada hanya 3,9% yang
dibawah menganggap
kementrian tingkat rendah.
kesehatan, 3) Terdapat
Mesir. hubungan positif
yang signifikan
Kriteria antara  tingkat
eksklusi: resilience  skill
Kepala raungan manajer perawat
yang mengikuti dan persepsi staf
pelatihan perawat terkait
ketahanan pemberdayaan
manajer. manajer selama
Covid-19.
(Shapira- Desain: cross | Sample  size: | - 1) Ditemukannya Temuan
Lishchinsk | sectional 172 hubungan positif | penelitian
y & | correlation, antara  hampir | menunjukkan
Benoliel, structural Populasi: semua dimensi | bahwa memang
2019) equation perawat  yang kepemimpinan demikian
modeling berasal dari otentik dan | penting untuk
Tahun (SEM). rumah sakit pemberdayaan mencurahkan
2019 pemerintah psikologis perhatian pada
Tujuan: dibawah (0,20<r < 0,37; | pemberdayaan
Untuk kementrian p<0,05). psikologis
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Empower
Pl?bﬁtiigsi Metodologi S:rr]tgg?:; kr:sgra Outcome Hasil Kesimpulan
ruangan
Negara: menyelidiki kesehatan  di 2)Korelasi positif | perawat  dan
Israel peran Israel. Masing- yang signifikan | kepemimpinan
pemberdayaan | masing rumah ditemukan antara | otentik kepala
psikologis sakit di rekrut 6 dua dimensi | perawat untuk
sebagai perawat dengan pemberdayaan meningkatkan
mediator tugas yang psikologis efektivitas
antara berbeda 'makna, departemen.
kepemimpina | ruangan. determinasi, dan
n otentik dan kompetensi' dan
perilaku ‘dampak’,  dan
warga dimensi  OCB
(Organization (0,20<r<0,41,;
al Citizenship p<0,01).
Behaviour/CB 3) Hasilnya
), menunjukkan
keterlambatan korelasi  positif
, antara  dimensi
ketidakhadira makna,  tekad,
n dan niat dan kompetensi
untuk pergi. pemberdayaan
psikologis, dan

niat untuk pergi
dari rumah sakit
(r=.35,p<0,001).

4) Dimensi dampak
dari
pemberdayaan
psikologis
berhubungan
positif
signifikan
dengan
keterlambatan (r
=0,15,p <.05).

5)Tidak terdapat
korelasi
signifikan antara
'makna, tekad,
dan kompetensi'
dan ‘dampak’
dimensi
pemberdayaan
psikologis  dan
absensi.

dan
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HASIL DAN PEMBAHASAN
a) Hasil

Desain penelitian dari literatur hasil
pencarian cukup bervasiasi. Terdapat 5
literatur yang menggunakan desain cross
sectional (0,65%), 2 literatur
menggunakan randomized controlled trial
0,25%), dan hanya 1 literatur
menggunakan desain quasi experiment
(0,12%). Sumber literatur berasal dari
negara India, Cina, Korea Selatan,
Finlandia, Israel, Iran dan Mesir. Tahun
publikasi dimulai dari tahun 2016 sampai
dengan 2022.

Hasil pencarian literatur
merupakan berbagai tindakan yang
diakukan oleh kepala ruangan perawatan
dalam meningkatkan suasana
empowerment kepada staf perawat.
Adapun ekstraksi data yang dihasilkan
antara lain : 1) memberikan pelatihan
untuk menambah skill dan pengetahuan
perawat, 2) memberikan otonomi bagi
perawat, 3) bersikap terbuka, komunikatif
dan caring kepada staf perawat, dan 4)
menjadi tempat bernaung bagi perawat
jika terjadi masalah dalam bekerja.

1) Memberikan  Pelatihan  untuk
Peningkatan Skill dan Pengetahuan
Perawat

Peningkatan skill dan pengetahuan
perawat sangat penting untuk
meningkatkan kualitas pelayanan
kesehatan yang diberikan kepada pasien.

Perawat dapat meningkatkan keterampilan

dan  pengetahuan mereka  melalui

pendidikan dan pelatihan lanjutan, seperti
mengikuti program magister atau doktoral,
kursus sertifikasi, seminar, dan lokakarya.

Pelatihan ini dapat membantu perawat
memperoleh pengetahuan yang lebih
dalam tentang praktik klinis terbaru,
teknologi  kesehatan, dan kebijakan
perawatan kesehatan terbaru (Taie et al.,
2022; WHO, 2016).

Pengalaman klinis yang lebih luas
dapat membantu perawat meningkatkan
keahlian dan pengetahuan mereka dalam
menghadapi situasi yang kompleks dan
sulit. Oleh karena itu, perawat perlu
mencari kesempatan untuk terlibat dalam
tugas dan tanggung jawab yang lebih besar
dan  berbeda untuk  meningkatkan
pengalaman mereka dalam merawat
pasien (Babaeipour-Divshali et al., 2016;
Vijayalakshmi et al., 2021).

Perawat dapat meningkatkan
keterampilan dan pengetahuan mereka
dengan melakukan refleksi dan evaluasi
secara teratur tentang kinerja mereka. Ini
dapat membantu mereka mengidentifikasi
kekuatan dan kelemahan mereka, serta
mengetahui area di mana mereka perlu

memperbaiki keterampilan ~ mereka
(Association, 2012).
2) Memberikan Otonomi bagi

Perawat
Memberikan otonomi atau kebebasan bagi
perawat merupakan hal yang penting
dalam dunia perawatan kesehatan. hal ini
dikarenakan kebebasan otonomi dapat
meningkatkan kepercayaan diri,
meningkatkan efisiensi, kepuasan kerja
dan  kualitas  perawatan.  Dengan
memberikan otonomi, perawat akan
memiliki peran yang lebih penting dalam
perawatan pasien dan memberikan
kontribusi yang lebih besar dalam
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meningkatkan kualitas perawatan
kesehatan secara keseluruhan (Meng et al.,
2016; Rafferty & Fairbrother, 2015).
3) Bersikap Terbuka, Komunikatif
dan Caring

Kepala ruangan perawat (nurse
manager) yang terbuka, komunikatif, dan
caring (peduli) sangat penting untuk
menciptakan lingkungan kerja yang baik
bagi perawat dan menignkatkan kualitas
perawatan kesehatan. Kepala ruangan
perawat yang terbuka akan memudahkan
para perawat untuk berbicara dan berbagi
pendapat dengan mereka tanpa takt
dihakimi atau diabaikan (Tourangeau,
Cranley, Laschinger, & Pachis, 2010).

Kepala ruangan yang caring akan
data memperhatikan kebutuhan para
perawat. Hal ini dapat membantu
meningkatkan motivasi dan kepuasan
kerja para perawat dan akan berdampak
positif pada kualitas perawat kesehatan
yang diberikan. Kepala ruangan yang
komunikatif juga akan memastikan antara
kepala ruangan dan stap perawat
penyampaian pesan dapat efektif (Amiri et
al., 2018; Tourangeau et al., 2010).

4) Menjadi Tempat Bernaung Bagi
Perawat

Sebagai seorang kepala ruangan
perawat, peran nya sangat penting dalam
menciptakan lingkungan kerja yang aman,
mendukung dan produktif bagi perawt.
Cara yang dapat dilakukan antara lain
dengan mendengarkan, memberi
dukungan, menjadi role model dan
memberikan pujian (H. Kang & K. Han,
2021).

b) Pembahasan

Empowerment adalah suatu proses
yang melibatkan pemberian kekuasaan,
otoritas, dan tanggungjawab kepada
individu atau kelompok yang kurang
memiliki pengaruh atau akses dalam
sebuah situasi atau konteks tertentu
(Abdullatif lIbrahim, 2023). Proses ini
bertujuan untuk memberikan individua tau
kelompok tersebut kepercayaan diri,
kemampuan, dan  motivasi  untuk
mengambil tindakan yang positif dan
efektif untuk mencapai tujuan mereka
sendiri atau tujuan organisasi secara
keseluruhan. Dengan memberikan
empowerment, individua atau kelompok
dapat memiliki kontrol atas keputusan dan
tindakan mereka, dan merasa lebih
memiliki terhadap hasil yang dicapai.
Dalam konteks organisasi, empowerment

dapat membantu meningkatkan
produktivitas, kepuasan kerja, dan
motivasi.

Hasil ekstraksi data menunjukkan
terdapat 4 (empat) empowerment kepala
ruangan terhadap staf perawat di rumah
sakit. Empowerment kepala ruangan yang
pertama yaitu memberikan pelatihan
untuk meningkatkan skill dan pengetahuan
perawat. Empowerment kepala ruangan
dalam memberikan pelatihan untuk
peningkatan skill dan pengetahuan
perawat adalah hal yang penting untuk
dilakukan. Pelatihan ini dapat
meningkatkan Kinerja perawat,
memberikan pelayanan yang lebih baik
kepada pasien, dan meningatkan kepuasan
kerja perawat. Hal ini sejalan dengan
penelitian Vijayalakshmi et al. (2021)
tentang keefektifan program pelatihan
dalam meningkatkan pengetahuan dan
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skill perawat. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan
yang signifikan secara statistik antara
kelompok pada skor rata-rata pengetahuan
dan keterampilan perawat secara statistik,
terjadi perubahan yang signifikan secara
statistik skor rata-rata pada skala
pengetahuan dan keterampilan dalam
kelompok eksperimen (p < 0,001) dan
Tidak ada perubahan yang signifikan pada
skor mean rata-rata kelompok kontrol,
sementara kelompok eksperimen dari
12,26 (SD 2,03, baseline) menjadi 23,60 (t
= 12,64, p < 0,001, segera setelah
intervensi) dan 23,07 (t= 12,18, p < 0,001,
pada tiga bulan), 23,13 (t = 13,63, p
<0,001 pada enam bulan).

Empowerment kepala ruangan
yang kedua adalah memberikan otonomi
bagi perawat. Dalam hal ini, kepala
ruangan memberikan kepercayaan pada
perawat untuk mengambil inisiatif dan
tindakan  yang  dibutuhkan  untuk
meningkatkan kualitas pelayanan
kesehatan. dengan memberikan otonomi
pada perawat, kepala ruangan memberikan
kepercayaan pada kemampuan dan
kompetensi perawat dalam mengambil
keputusan yang tepat dan memberikan
pelayanan yang berkualitas pada pasien.
Selain itu, memberikan otonomi pada

perawat juga dapat meningkatkan
kepuasan kerja, motivasi, dan
produkstivitas perawat dalam

melaksanakan tugasnya. Pernyataan ini
sesuai dengan penelitian Meng et al.
(2016), data menunjukkan bahwa peneliti

mengobservasi langkah-langkah  untuk
memfasilitasi perawat tentang
psychological empowerment dengan

menambah perasaan otonomi,
kompetensi, makna dan dampak.

Beberapa cara yang dapat
dilakukan oleh kepala ruangan untuk
memberikan otonomi pada perawat, yaitu
dengan (1) memberikan kebebasan dalam
pengambilan keputusan terkait dengan
pelayanan kesehatan, (2) mendorong
perawat untuk berinisiatif dan dan kreatif
dalam menjalankan tugas, (3) memberikan
dukungan dan sumber daya yang
diperlukan untuk melaksanaka tugas
dengan baik, (4) melibatkan perawat
dalam mengambil keputusan terkait
dengan perencanaan dan pengembangan
program kerja, dan (5) memberikan
umpan balik secara teratur dan konstruktif
kepada perawat (Saleh, Eshah, & Rayan,
2022).

Empowerment kepala ruangan
yang ketiga adalah bersikap terbuka,
komunikatif dan caring kepada staf
perawat. Dalam hal ini, kepala ruangan
perlu memperhatikan hubungan
interpersonal  dengan  perawat dan
membuka jalur komunikasi yang efektif
untuk mendukung tumbuh kembangnya
perawat dan meningkatkan kualitas
pelayanan kesehatan. Kepala ruangan
dapat membangun hubungan saling
percaya dengan perawat. Hal ini akan
memberikan ruang bagi perawat untuk
mengukakan  ide, masukan, atau

permasalahan yang dihadapi dalam
melaksanakan tugasnya. Dengan
demikian,  kepala  ruangan  dapat

memahami dan merespon kebutuhan dan
harapan perawat dengan lebih baik (Van
Bogaert, Clarke, Willems, & Mondelaers,
2013).
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Selain bersifat terbuka, kepala
ruangan juga perlu memiliki kemampuan
komunikasi yang baik. Kepala ruangan
dapat mengadakan pertemuan rutin atau
sesi diskusi dengan perawat untuk
membahas atau topik tertentu yang
berkaitan dengan pelayanan kesehatan.
dalam hal ini, kepala ruangan juga perlu
mendengarkan dan mempertimbangkan
masukan dari perawat agar dapat membuat
keputusan yang tepat dan mendukung
tumbuh kembang perawat (Ghasemi,
Ghafourifard, Hassankhani, &
dehghannezhad, 2021).

Tidak hanya itu, kepala ruangan
juga perlu memiliki sikap caring atau
peduli terhadap perawat. Dalam hal ini,
kepala ruangan  perlu  memahami
kebutuhan perawat dan memberikan
dukungan dalam bentuk sumber daya atau
fasilitas  yang  diperlukan  untuk
melaksanakan tugasnya dengan baik.
Selain itu, kepala ruangan juga perlu
memberikan penghargaan atau apresiasi
terhadap kinerja perawat yang baik agar
meningkatkan motivasi kerja perawat
(Ghasemi et al., 2021).

Empowerment kepala ruangan
yang selanjutnya adalah menjadi tempat
bernaung bagi perawat jika terjadi masalah
dalam bekerja. Kepala ruangan perlu
membuka jalur komunikasi yang baik
denga perawat dan menjadi tempat yang
dapat diandalkan oleh perawat ketika
mereka memerlukan  bantuan  atau
menghadapi masalah dalam
melaksanakannya.

Sebagai tempat bernaung, kepala
ruangan harus memastikan bahwa perawat
merasa aman dan nyaman untuk
mengungkapkan  permasalahan  yang

dihadapi dalam pekerjaan tanpa takut akan
adanya konsekuensi atau perlakuan yang
tidak adil. Hal ini akan memberikan ruang
bagi perawat untuk mengemukakan
keluhan atau masalah yang dihadapi,
sehingga  kepala  ruangan  dapat
memberikan solusi atau tindakan yang
sesuai untu membantu perawat
(Laschinger, Wong, & Grau, 2013).
Selain itu, kepala ruangan juga
perlu memberikan dukungan emosional
kepada perawat ketika mereka mengalami
masalah yang dapat mempengaruhi
kesejahteraan mental dan emosional
mereka. Dukungan emosional dapat
mendengarkan keluhan perawat,
memberikan nasihat atau pandangan yang
bijaksana, atau mengarahkan perawat ke
sumber daya atau ahli yang dapat
membantu mengatasi masalah yang
dihadapi (Laschinger et al., 2013).

KESIMPULAN

Pentingnya empowerment kepala
ruangan dalam mempengaruhi kompetensi
perawat merupakan isu Yyang sangat
penting di tatanan pelayanan rumah sakit.
Kepala ruangan memiliki fungsi yang
penting dalam mengelola sumber daya di
ruangan baik secara fisik maupun
psikologis. Hasil temuan dari studi
literatur ini menegaskan bahwa kepala
ruangan sebaiknya mengkondisikan staf
perawat agar memperoleh pelatihan untuk
meningkatkan skill dan pengetahuan,
memberikan ~ kewenangan,  bersikap
terbuka, komunikatif dan caring, serta
mampu menjadi tempat bernaung bagi staf
perawat. Empowerment kepala ruangan
terhadp staf perawat menjadi krusial
dikarenakan hasil akhir dari iklim dan
budaya organisasi yang sudah diciptakan
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olen kepala ruangan adalah kualitas
pelayanan dan keselamatan pasien.
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