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ABSTRAK

Latarbelakang: Kepemimpinan klinis perawat perlu diterapkan dalam praktek pelayanan keperawatan
di Rumah Sakit. Dengan memiliki kemampuan kepemimpinan klinis Perawat akan mampu
mencerminkan profesionalismenya dan kualitas layanan keperawatan yang di miliki. Perawar akan
mampu mencerminkan kemampuan kepemimpinan klinis dari perilaku sehari- hari perawat, antara lain
mampu bekerjasama dalam tim, memiliki inovasi dan kreatifitas, memiliki kemampuan komunikasi,
dan motivator dalam melaksanakan paktek keperawatan. Kepemimpinan klinis perawat dapat
meningkatkan kualitas layanan keperawatan. Namun perlu diketahui faktor yang dapat mendukung
sebagai upaya peningkatan kepemimpinan klinis perawat di rumah sakit.

Tujuan: Tujuan literature review ini untuk mengetahui faktor determinan yang mempengaruhi
penerapan Clinical Leadership Competency.

Metode: Penelitian ini menggunakan literature review. Database yang digunakan sebagai sumber
literature terdiri dari google, Scholar, Science Direct, Pubmed, Proquest, Wiley, Elsevier. Menentukan
artikel dengan kriteria inklusi yaitu, yang meneliti tentang domain-domain yang ada di clinical
leadership competency yaitu, kualitas diri, manajemen layanan, bekerja sama, menentukan arah, change
agent. Dilakukan penyeleksian artikel menggunakan panduan protocol (PRISMA) mijlai dari
identification, Screening, eligibility dan tahap akhir terdapat 8 artikel yang di analisa.

Hasil: Analisis literature menunjukkan bahwa penerapan clinical leadership Competency di Rumah
Sakit dapat dipengaruhi oleh faktor-faktor determinannya, yaitu: sumber daya perawat, pelatihan dan
pengalaman kerja perawat, dan dukungan manajemen.

Kesimpulan: Dari sistematika review artikel ini di simpulkan bahwa pengetahuan perawat pelaksana
dan perawat primer sudah baik terhadap Clinical Leadership Competency, namun ada beberapa faktor-
faktor yang dapat mempengaruhi penerapannya yaitu, sumber daya perawat, pelatihan dan pengalaman
kerja perawat, dan dukungan manajemen.

Kata Kunci : Determinan, Clinical Leadership Competency, Perawat

ABSTRACT

Background: Nurses' clinical leadership needs to be implemented in the practice of nursing services in
hospitals. Nurses who have good clinical leadership will be reflected in the nurses' daily behavior,
including being able to work together in teams, having innovation and creativity, having
communication skills, and being a motivator in carrying out nursing practices. Nurses' clinical
leadership can improve the quality of nursing services. However, it is necessary to know the factors
that can support efforts to improve the clinical leadership of nurses in hospitals.

Obijective: The aim of this literature review is to determine the determinant factors that influence the
implementation of Clinical Leadership Competency.

Method: This research uses a literature review. The databases used as literature sources consist of
Google, Scholar, Science Direct, Pubmed, Proquest, Wiley, Elsevier. Determine articles with inclusion
criteria, namely, those that examine the domains in clinical leadership competency, namely, self-
quality, service management, working together, determining direction, change agent. Article selection
was carried out using protocol guidelines (PRISMA) starting from identification, screening, eligibility
and in the final stage there were 8 articles analyzed.



Results: literature analysis shows that the implementation of clinical leadership in hospitals can be
influenced by determinant factors,nurse resources, nurse training and work experience, and
management support.

Conclusion: From the systematic review of this article, it is concluded that the knowledge of
implementing nurses and primary nurses is good regarding Clinical Leadership Competency, but there
are several factors that can influence its implementation, namely nurse resources, nurse training and
work experience, and management support.. Meanwhile, competency cannot significantly influence the
application of Clinical Leadership Competency

Keywords: Determinants, Clinical Leadership Competency, Nurse

PENDAHULUAN

Kepemimpinan klinis adalah kompetensi yang seharusnya dimiliki setiap perawat, tidak
hanya perawat yang sudah berpengalaman dan tidak hanya yang berada pada posisi tertentu.
Kepemimpinan klinis merupakan kompetensi yang dapat mencerminkan bahwa layanan
keperawatan yang ditampilkan adalah layanan yang professional dan berkualitas. Di sebuah
Rumah Sakit yang di dalamnya tenaga Kesehatan terbanyak adalah perawat, maka pada praktek
nya bila perawat dalam memberikan asuhan tidak mampu memberikan kualitas yang baik,
maka Rumah Sakit akan di anggap pelanggan tidak baik pula. Namun bila perawat dapat
menunjukkan bahwa layanan yang diberikan perawat dapat memenuhi harapan pelanggan,
memberi kepuasan bagi pelanggan, maka akan meningkatkan citra positive Rumah Sakit.

Layanan asuhan keperawatan yang berkualitas dapat dipengaruhi oleh berbagai hal
antara lain, bagaimana sistem kerja yang diterapkan, bagaimana sumber daya perawatnya,
keperdulian perawatnya, serta motivasi dan sikap yang dimiliki perawat. Kemampuan perawat
dalam memberikan layanan yang berkualitas, mampu menjaga keselamatan pasien akan
berdampak positive pada layanan keperawatan secara umum. Namun di beberapa Rumah Sakit
masih ditemukan kejadian medication error, pasien jatuh, kurang tanggap dalam menanggapi
keluhan pasien dan keterlambatan dalam pemberian layanan. Hal ini menyebabkan
perlambatan program pengobatan dan proses penyembuhan pasien serta menurunkan
kenyamanan dan kepuasan pasien terhadap pelayanan yang kurang maksimal.

. Perawat yang memiliki kemampuan kepemimpinan klinis, akan mampu mencerminkan
profesionalismenya dan kualitas layanan keperawatan yang di miliki. Perawat akan mampu
mencerminkan kemampuan kepemimpinan Kklinis dari perilaku sehari- hari perawat, antara lain mampu
bekerjasama dalam tim, memiliki inovasi dan kreativitas, memiliki kemampuan komunikasi, dan
motivator serta jadi role model dalam melaksanakan paktik keperawatan, dapat menciptakan
lingkungan kerja yang baik. Elfina, Et.al (2022).

Menurut Mianda&Voce (2018) pelaksanaan kemampuan kepemimpinan klinis dapat
dipengaruhi dari beberapa hal. Pengembangan kemampuan ini berkaitan dengan faktor sumber
daya perawat, kompetensi, dukungan manajemen dan dukungan lingkungan kerja. Faktor-
faktor tersebut sangat efektif dalam pengembangan kemampuan kepemimpinan klinis perawat
di Rumah Sakit. Kepemimpinan klinis di konseptualisasikan sebagai kompetensi pemimpin
klinis yang menunjukkan keahlian Kklinis, menjadi fokus Kklinis, terlibat secara Klinis,
memahami peran kepemimpinan dan pengambilan Keputusan klinis.

Penelitian Liana, etal (2022) menyampaikan bahwa dilihat dari fakta yang
menyampaikan bahwa Manajemen belum pernah melakukan studi atau kajian yang berkaitan
dengan kompetensi kepemimpinan klinis pada perawat primer, dengan belum dilaksanakan nya
kajian tersebut maka belum ada pengembangan khusus terkait kepemimpinan klinis terhadap



perawat primer. Perawat Primer belum menunjukkan peran dan fungsi Kepemimpinan Klinis.
Bagaimana kualitas diri (personal qualities), kerjasama (working with others), manajemen
asuhan (managing service), pengembangan layanan (improving service), dan kemampuan
change agent (setting direction). Maka dilakukan komparasi kompetensi kepemimpinan klinis
perawat primer berdasarkan persfektif evaluasi diri dan evaluasi kepala ruang.

Pihak yang berwenang di dalam sebuah Rumah Sakit atau secara khusus pimpinan
perawat diharapkan melakukan kajian dan menilai kemampuan kepemimpinan klinis di setiap
perawat yang memberikan layanan asuhan keperawatan di Rumah Sakitnya. .

METODE PENELITIAN

Metode penelususran literature menggunakan database Google Scholar, Science
Direct, Pubmed, ProQuest, Wiley Online Library. Kata kunci yang digunakan untuk pencarian
Bahasa Indonesia adalah “Faktor Determinan”, Kompetensi Kepemimpinan Klinis” dan
“Perawat”, sedangkan kata kunci Bahasa Inggris adalah” Factor Determinant” “Clinical
Leadership Competency” dan “Nurse” Kriteria inklusi artikel jurnal yang dipilih yaitu sampel
penelitian adalah perawat dengan jumlah sampel lebih dari 40 responden, menggunakan desain
penelitian kuantitatif, full text berbahasa Indonesia ataupun berbahasa Inggris, diterbitkan 5
tahun terakhir (2018-2023). Penyeleksian artikel menggunakan panduan protocol Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Page et al, 2021).
Dengan pencarian dari berbagai sumber atau database, maka artikel yang diperoleh sebanyak
352 artikel. Tahapan berikutnya artikel dilakukan seleksi dan eliminasi, ditemukan 16 artikel
lalu pada tahap berikutnya ada 8 artikel yang dapat di lakukan review.

Artikel diidentifikasi melalui database:
Google Scholar (n=223)
5 Elsevier (n=38) . . —
= Wiley (n=29) Artikel yang dihapus setelah duplikasi (n=8)
£ Sciencedirect (n=28) E—
é ProQuest (n=21)
= Pubmed (n=13)
Total artikel (n=352)
~—
a I —— _
Artikel yang dikeluarkan berdasarkan judul
% Artikel yang diskr{inir;g (iudul dan abstrak) yand dan abstrak J
= n-344 (n=328)
— \ 4
2 Artikel yang dikaji secara keseluruhan Artikel yang dikeluarkan :
B (n=16) ' Artikel tidak relevan (n=6)
u Artikel full text berbahasa korea (n=2)
g Artikel full text yang digunakan
2 (n=8)

|

Tabel 1.
Skema/Diagram Alur PRISMA



HASIL

Hasil penelusuran, artikel yang didapat adalah 8 artikel yang memenuhi syarat sebagai
kriteria inklusi yang di analisis lebih lanjut, dimana di 8 artikel ini memiliki topik pembahasan
tentang kepemimpinan klinis keperawatan atau Clinical Leadership Competency Nurse. Pada
semua artikel ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional, analitik

quasi experiment, dan studi dilakukan di beberapa Negara.

Tabel 2.

Hasil analisis jurnal tentang Clnical Leadership Competecy

NO | Peneliti, Judul Metodologi/Sampel Hasil Penelitian
Tahun Penelitian
Terbit
Peneliti: Kemampuan | Metodologi pada | Dari 5 domain CLCF ditemukan
Yusnaini, kepemimpina | penelitian ini, | pada hasil penelitian ini sebagai
Yulastri n klinis | descriptive analityc | berikut, domain kualitas diri, dalam
Arif, perawat corelation, pendekatan | kategori baik sebanyak 85 orang
Dorisnita pelaksana cross sectional. (56.3%), Domain kerja sama dalam

berdasarkan | Terdapat 5 jenis | kategori baik sbeanyak 90 orang
Tahun: 2021 | pendekatan instrument (59.6%), untuk manajemen asuhan
clinical pengumpulan data yang | keperawatan dalam kategori baik
leadership isinya, kepemimpinan | sebanyak 81 orang (53.6%, untuk
competency klinis, sumber daya | pengembangan layanan
framework perawat,  kompetensi | keperawatan kategori baik sebanyak
dan  faktor- | perawat, dukungan | 86 orang, (57%), Change Agent

faktor manajemen dan | kategori baik 89 orang (58.9%).
determinanny | dukungan lingkungan | Tentang ketersediaan sumber daya
a pekerjaan.  Partisipan | perawat, dukungan lingkungan
sebanyak 115 perawat. | kerja, kompetensi, tidak ditemukan
pengaruh terhadap kepemimpinan
klinis perawat, namun pada
dukungan manajemen terdapat
pengaruh  terhadap kemampuan

kepemimpinan klinis perawat.

2 Peneliti: Kepemimpin | Desain penelitian | Domain  yang  terdapat di
Elfina, an Klinis | survey cross sectional. | kepemimpinan klinis yaitu kualitas
Bustami Terhadap Pengumpulan data | diri, bekerja sama, meningkatkan
Syam, Siti | Kualitas menggunakan kuesioner | mutu layanan, menentukan arah,
Zahara Pelayanan dengan 94 sampel. berpengaruh  terhadap  kualitas
Nasution Keperawatan pelayanan keperawatan.

Faktor kualitas diri yang baik akan
Tahun: 2022 memiliki  kemampuan  dalam
membina komunikasi terapeutik
dengan pasien, mampu bekerja sama
dengan rekan kerja, atasan dan
pemberi asuhan lainnya
memberikan hasil layanan asuhan
yang baik. Kualitas diri yang baik
akan mampu mengambil Keputusan




NO | Peneliti, Judul Metodologi/Sampel Hasil Penelitian
Tahun Penelitian
Terbit

dan  menentukan arah  serta
menciptakan  lingkungan  yang
mendukung layanan asuhan yang
optimal sehingga meningkatkan
kualitas layanan dan meningkatkan
kepuasan pelanggan.

3 Peneliti: Judul Metode penelitian ini | Hasil penelitian ini sebagai berikut:
Yusnaini, Penelitian: kuantitatif, desain cross | Tidak ada perbedaan antara
Lisnawati Perbandingan | Sectional Study. kepemimpinan  klinis  perawat
Lubis Kepemimpin | Untuk mengetahui | berdasarkan pendekatan clinical

an Klinis | perbedaan leadership competence framework
Tahun: 2019 | Perawat kepemimpinan  klinis | di rumah sakit pemerintah dengan

Berdasarkan | perawat di RS | rumah sakit swasta. Hal yang dapat
Pendekatan Pemerintah dgn Swasta | meningkatkan kualitas pelayanan
Clinical dilakukan independent | keperawatan di  Rumah  Sakit
Leadership sample t-test melalui  kepemimpinan  klinis
Competency | Penelitian ini dilakukan | dengan adanya dukungan pihak
Framework analisis univariat dan | manajemen bagi perawat melalui
di Rumah | analisis Bivariat. Pendidikan, pelatihan dan
Sakit Analisa univariat, | melakukan evaluasi  efektifitas
Pemerintah | menampilkan distribusi | kepemimpinan klinis berdasarkan
Dengan frekuensi dalam melihat | clinical  leadership  competency
Rumah Sakit | variasi  dari  setiap | framework.
Swasta di | variable.
Kutacane Analisis bivariat untuk
Tahun 2019 melihat  perbandingan

kepemimpinan  klinis

perawat  berdasarkan

pendekatan clinical

leadership competence

framework di rumah

sakit pemerintah dan

rumah sakit swasta.

Partisipan pada

penelitian ini terdapat

105 perawat.

4 Peneliti: Penerapan Intervensi dilakukan | Dalam  penelitian  disampaikan
Arlis, Mazly | Kepemimpin | dengan menerapkan | adanya perbedaan yang signifikan
Astuty, an Klinis Clinical leadership | antara kompetensi klinis perawat
Harry Bagi Perawat | competency framework | sebelum dan sesusah intervensi.
Permana Pelaksana di | (CLCF) selama 7 | Implementasi clinical leadership
Wibowo Rumah Sakit | minggu.  Pelaksanaan | competency framework berpengaruh

penelitian dibagi | terhadap kepemimpinan klinis
Tahun: 2023 menjadi 2 tahap, yaitu | perawat pelaksana.
tahap sebelum | Didalam  saran penelitian ini

intervensi (pretest) dan

diharapkan rumah sakit memiliki
kebijakan untuk dapat




NO

Peneliti,
Tahun
Terbit

Judul
Penelitian

Metodologi/Sampel

Hasil Penelitian

setelah intervensi
(posttest).

Penelitian ini kuantitatif
yang menggunakan
desain analitik quasi
experiment.

Terdapat 52 perawat
menjadi sampel dalam

penelitian ini

melaksanakan model
kepemimpinan klinis perawat agar
dapat mencapai indicator kepuasan
pasien, keluarga dan kepercayaan
Masyarakat bertambah.

Dalam meningkatkan kapasitas diri
perawat diharapkan perawat
senantiasa mengasah kemampuan
hard skill dan soft skill melalui
training.

Peneliti:
Arieny
Rizafni,
Setiawan,
Roymond H
Simamora

Tahun: 2020

Pengetahuan
Perawat
tentang
Kompetensi
Kepemimpin
an Klinis
Perawat
Pelaksana

Metode penelitian
kuantitatif. Pertanyaan
didalam Kuesioner
adalah pertanyaan
deklaratif untuk
menggambarkan konsep
kompetensi
kepemimpinan  klinis
perawat pelaksana
dengan 3  alternatif
kelompok jawaban
yaitu, A,B,C.

Hasil ukur kuesioner
pengetahuan dengan
menggunakan metode
perhitungan  panjang
kelas dibagi menjadi 3
(tiga) kategori yaitu
Baik jika skor > 15,
Cukup jika skor pada
rentang  8-14, dan
Kurang jika skor pada
rentang 0-7. Terdapat 46
perawat pelaksana
dalam penelitian ini

Hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa pengetahuan 19,6% (9orang)
baik, cukup 69.6% (32 orang), dan
kurang 10.9% (5 orang).
Disampaikan harapan agar pihak
Rumah Sakit melaksanakan
kegiatan Upaya meningkatkan
pengetahuan  perawat terhadap
kepemimpinan  klinis  perawat,
seperti pelatihan, seminar.
Peningkatan mutu sumber daya
perawat yang memiliki pengaruh
yang sangat kuat dalam memberikan
pelayanan keperawatan kepada
pasien.

Didalam penelitian ini disampaikan
factor  usia, jenis  kelamin,
Pendidikan, pengalaman kerja dan
mengikuti pelatihan, mempengaruhi
kompetensi kepemimpinan klinis
perawat.

Peniliti:
Liana
Gintig, F
Susilaningsi
h, Yayat
Suryati,
Blacius
Dedi

Tahun: 2022

Komparasi
Kompetensi
Kepemimpin
an Klinis
Perawat
Primer
Berdasarkan
Perspektif
Evaluasi Diri
Dan Evaluasi
Kepala
Ruangan

Jenis intrumen ada 2,
yaitu 1 untuk CLCF
(Leadership

Competency

Framework) berbahasa
Indonesia dari National
Health Service (NHS)
Leadership  Academy
(2016) dan 1 instrumen
evaluasi penilaian
kepala ruangan yang di
gunakan mengacu dari

Pada penelitian ini dari hasil
evaluasi diri perawat primer, 1
komponen yang masih kurang yaitu
meningkatkan pelayanan, hal ini
dikarenakan metode penugasan
yang belum optimal, perawat primer
tidak optimal dalam tugas dan
fungsi sebagai perawat primer,
karena masih pegang pasien sama
dengan perawat pelaksana. Belum
ada pelatihan tentang kompetensi
kepemimpinan klinis bagi perawat




NO | Peneliti, Judul Metodologi/Sampel Hasil Penelitian
Tahun Penelitian
Terbit

instrumen evaluasi diri | primer. Sedangkan pada evaluasi
yang di pergunakan oleh | kepala ruang, didapatkan hal yang
kepala ruangan dari | mempengaruhi kemampuan
komponen CLCF | kompetensi kepemimpinan klinis
(Clinical ~ Leadership | perawat primer adalah kurangnya
Competency monitoring dan evaluasi kepala
Framework), ruang, karena dengan monitoring
mengembangkan  dari | dan evaluasi dapat mengarahkan
instrument evaluasi diri | perawat dalam memberikan layanan
perawat primer dan | asuhan yang diberikan.
berdasarkan

pengamatan kepala

ruangan. Pemilihan

sampel peneliti akan

menggunakan dengan

cara teknik total

sampling yaitu semua

populasi digunakan

sebagai sampel yaitu

seluruh perawat primer

dengan masa klinis

berjumlah 53 sampel

dan seluruh  kepala

ruangan di rawat inap

berjumlah 12 sampel.

7 Peneliti: Pengaruh Sampel dalam | Terdapat pengaruh yang signifikan
Ignatia Pelatihan Self | penelitian 1ini dipilih | secara simultan Pelatithan Self
Yohana Leadership dengan teknik | Leadership  terhadap  Clinical
Rembet, Terhadap consecutive  sampling | Leadership Competency dengan
Chatarina Clinical dimana peneliti | nilai R2 =0,143. Terdapat pengaruh
Dwiana Leadership mengambil semua | yang signifikan secara parsial
Wijayanty, | Competency | responden yang ditemui | pelatihan Self Leadership terhadap
Wilhelmus | Perawat dan memenuhi kriteria | Clinical Leadership Competency
Hary Susilo | Pelaksana Di | yaitu sebanyak 112 | dengan nilai p=0.012

Dua Rumah | responden Perawat
Tahun: 2023 | Sakit Umum | Pelaksana Di  Dua

Swasta Tipe | Rumah Sakit Umum

C Swasta Tipe C

Provinsi Provinsi Sulawesi Utara

Sulawesi

Utara.

8 Peneliti: The Effects | Sampel dalam | Setelah dilakukan pelatihan Self-
Park,Eun of Self- | penelitian ini terdapat | Leadership reinforcement program
Ha, Leadership 64 perawat, 32 perawat | setiap minggu selama 4 minggu,
Chae,Young | Reinforceme | sebagai kelompok | maka  hasil penelitian  ini
Ran nt  Program | control. Peserta adalah | disampaikan adalah,program

perawat yang bekerja | pelatihan efektif dalam




NO | Peneliti, Judul Metodologi/Sampel Hasil Penelitian

Tahun Penelitian
Terbit

Tahun: 2018 | For Hospital | kurang dari 5 tahun di | meningkatkan Self-Leadership,
Nurses University ~ Hospital- | communication  ability, clinical
Korea. Penelitian ini | leadership competency, dan
bertujuan melihat | organizational Commitment.
pengaruh pelatihan Self-
Leadership
Reinforcement Program
terhadap Self-
Leadership,
communication ability,
clinical leadership
competency, dan
organizational
Commitment.

Dari pencarian beberapa database yang telah dilakukan dengan metode PRISMA maka
didapatkan 8 jurnal yang dilakukan analisis. Hasil analisis 8 jurnal terkait clinical leadership
competency atau kemampuan kepemimpinan klinis perawat di Rumah Sakit, didapatkan 3
faktor besar yang dapat mempengaruhi penerapan kepemimpinan klinis perawat yaitu, sumber
daya perawat, pelatihan dan pengalaman kerja perawat serta dukungan manajemen.

PEMBAHASAN
Pengaruh Sumber Daya Perawat Terhadap Penerapan Kepemimpinan Klinis Perawat

Perawat dapat membuktikan profesionalismenya melalui kemampuan kepemimpinan
klinisnya dalam memberikan layanan asuhan keperawatan. Maka sebagai perawat professional
dalam melakukan layanan  asuhan keperawatan diharuskan memiliki kemampuan
kepemimpinan klinis yang dapat meningkatkan kualitas layanan yang diberikan. Sumber daya
perawat yang berkualitas sejalan dengan telah memiliki kualitas diri yang baik sehingga dapat
pula menunjukkan kualitas layanan yang diberikan.

Penelitian yang dilakukan Yusnaini,et.al (2021) yang menyatakan ada factor-faktor
yang mempengaruhi penerapan kepemimpinan klinis perawat, salah satunya adalah sumber
daya perawatnya. Sumber daya perawat yang berkaitan dengan jumlah tenaga perawat
sehingga kuantitas dan kualitas kerja dapat sesuai. Ketersediaan jumlah perawat yang cukup
dapat memaksimalkan komunikasi dan koordinasi dengan profesi Kesehatan lainnya dalam
memberikan asuhan keperawatan kepada pasien menjadi lebih baik. Selain jumlah perawat hal
lainnya pada sumber daya perawat adalah proporsi jumlah perawat Perempuan dan laki-laki.
Disampaikan bila perawat Perempuan lebih baik dan lebih berkomitmen dalam melaksanakan
pekerjaannya, lebih disiplin dan lebih bertanggung jawab dibanding perawat laki-laki.

Sumber daya perawat yang dibahas pada penelitian Elfina, et.al (2022), bahwa perawat
yang memiliki kualitas diri yang baik akan memberikan layanan asuhan yang baik. Kualitas




diri perawat dalam memberikan asuhan keperawatan merupakan alat yang terapeutik untuk
penyembuhan pasien. Perawat yang memiliki kualitas diri yang baik memiliki nilai-nilai dan
etika keperawatan yang dianut, mengkombinasikan nilai professional, etika dan nilai yang
dianut dalam meningkatkan kualitas layanan yang diberikan. Kualitas diri mempengaruhi
penilaian dan pengambilan Keputusan dalam pemberian asuhan layanan keperawatan. Nilai
yang dianut perawat yang berasal dari komponen kognitif, selektif, afektif dan tindakannya
sehingga seorang perawat dalam berfikir, memilih dan bertindak cenderung didasari oleh
kepentingan nilai pribadinya.

Pengaruh Pelatihan dan Pengalaman Kerja Perawat Terhadap Kompetensi
Kepimpinan Klinis Perawat

Perawat mendapatkan pengalaman dapat dimulai sejak dalam Pendidikan. Pengalaman
perawat sebelumnya memberikan kemudahan Ketika Kembali mendapatkan pekerjaan yang
sama. Semakin sering mengalami pekerjaan yang sama, maka perawat akan dianggap
berpengalaman. Perawat dalam memberikan asuhan membutuhkan pengalaman melakukan
asuhan sebelumnya. Demikian pula dalam penerapan kepemimpinan klinis perawat,
membutuhkan pengetahuan dan pengalaman dalam menerapkan kepemimpinan klinis.
Semakin mengetahui dan semakin sering menerapkan maka dapat diasumsikan perawat
memiliki kompetensi kepemimpinan klinis.

Penelitian yang dilakukan Arieny, et.al (2020) disampaikan bila perawat yang mampu
menerapkan kepemimpinan klinis adalah perawat yang mengetahui dan telah memiliki
pengalaman kerja, tingkat Pendidikan dan mengikuti pelatihan kepemimpinan klinis yang
mempengaruhi kompetensi kepemimpinan klinisnya. Pengalaman kerja berhubungan dengan
kompetensi perawat dalam memberikan layanan asuhan keperawatan. Perawat yang
berpengalaman lebih tinggi memiliki kesadaran akan tanggung jawabnya. Penelitian lainnya
juga, yang membandingkan kepemimpinan klinis perawat yang bekerja di Rumah Sakit Swasta
dan Pemerintah, didapatkan hasil tidak ada perbedaan kepemimpinan klinis perawat yang
bekerja di Rumah Sakit Swasta dengan perawat yang bekerja di Rumah Sakit Pemerintah.
Namun disampaikan bila dalam meningkatkan kualitas layanan keperawatan melalui
penerapan kepemimpinan klinis perawat maka diperlukan adanya pelatihan dan monitoring
serta evaluasi perawat dalam mengaplikasikan pembelajaran yang didapat. Selain pelatihan
disarankan pula agar perawat meningkatkan profesionalismeannya dengan mengembangkan
pengetahuan dan meningkatkan Pendidikannya. (Yusnaini,et.al.2019)

Kompetensi kepemimpinan klinis perawat juga dapat dipengaruhi bagaimana
kepemimpinan diri perawat itu sendiri. Seseorang memiliki Kepemimpinan diri atau self
leadership dapat melalui pelatihan. Disampaikan Rembet,et.al (2023) pada penelitiannya
bahwa pelatihan self leadership memberikan hasil yang signifikan berpengaruh terhadap
clinical leadership competency. Pada Penelitian lainnya juga yang melakukan pelatihan self
leadership reinforcement program selama 4 minggu, efektif dalam meningkatkan self
leadership, communication ability, clinical leadership competency, dan organizational
Commitment. (Park,et.al.2018)



Pengaruh Dukungan Manajemen Terhadap Penerapan Kepemimpinan Klinis Perawat.

Rumah Sakit adalah yang didalamnya petugas Kesehatan terbanyak adalah perawat.
Jumlah perawat, Tingkat Pendidikan perawat yang dimiliki sampai dengan budaya organisasi
yang diaplikasikan merupakan Keputusan dari manajemen Rumah Sakit. Seiring dengan
perkembangan dan tuntutan Masyarakat yang mengharapkan Rumah Sakit dan perawatnya
semakin baik dan berkualitas dalam pemberian layanannya. Masukan yang diberikan
pelanggan terhadap sebuah Rumah Sakit seberapa banyak dijadikan improvement merupakan
Keputusan dari pihak manajemen Rumah Sakit. Jumlah, tingkat Pendidikan hingga model
penugasan perawat, penerapannya akan melalui persetujuan manajemen, yang bermuara pada
harapan dan keinginan pelanggan sehingga memberikan tingkat kepuasan yang tinggi terhadap
pelayanan Rumah Sakit. Keberhasilan penerapan kepemimpinan klinis perawat di Rumah Sakit
dipengaruhi juga dari metode penugasan yang diterapkan. Seorang perawat primer yang
bertanggung jawab terhadap layanan asuhan secara terus menerus, apabila dalam
penugasannya tidak optimal melakukannya karena merangkap dengan tugas dan peran lainnya,
maka akan mempengaruhi mutu asuhan keperawatan yang diberikan. (Liana,Et.al.2022).
Penelitian ini didapatkan juga bahwa jumlah perawat, jenis kelamin dan penempatannya dapat
mempengaruhi kualitas asuhan yang dihasilkan.

Penelitian yang disampaikan oleh Yusnaini,et.al (2021) bahwa penelitian
memperlihatkan kekuatan hubungan dukungan manajemen terhadap kemampuan
kepemimpinan klinis perawat. Kekuatan yang paling kuat dalam penerapan kepemimpinan
klinis perawat adalah dukungan manajemen. Dukungan manajemen berpengaruh terhadap
pelaksanaan tugas pokok keperawatan. Dukungan manajemen juga mempengaruhi perilaku
perawat dalam memberikan asuhan keperawatan. Dukungan manajemen dalam pengakuan
yang baik atau kurang baik terhadap perawat mempengaruhi perawat dalam melaksanakan
peran dan tanggung jawabnya. Dukungan manajemen dengan memberikan umpan balik bagi
perawat yang telah menyelesaikan tugasnya sehingga apabila ada kekurangan terhadap
pekerjaannya akan diketahui dan segera diperbaiki dapat mendukung penerapan
kepemimpinan klinis perawat. Dukungan Manajemen dalam meningkatkan kapasitas diri
perawat diharapkan perawat senantiasa mengasah kemampuan hard skill dan soft skill melalui
training, dan manajemen memiliki kebijakan untuk dapat melaksanakan model kepemimpinan
klinis perawat agar dapat mencapai indicator kepuasan pasien dan keluarga sehingga dapat
meningkatkan kepercayaan Masyarakat terhadap Rumah Sakit. (Arlis, et.al.2023).

KESIMPULAN

Clinical Leadership Competency menggambarkan kompetensi kepemimpinan klinis
yang dibutuhkan perawat , Dimana kepemimpinan tidak terbatas pada orang-orang yang
memegang peranan tertentu, dan Dimana terdapat rasa tanggung jawab bersama atas
keberhasilan organisasi dan layanan. Kepemimpinan klinis dapat dilakukan oleh semua
perawat di dalam Rumah Sakit, sesuai kebutuhan pada waktu yang berbeda, berfokus pada
pencapaian kelompok dan bukan pencapaian individu. Kepemimpinan Kklinis dapat
membuktikan kualitas layanan yang diberikan, yang dapat juga berdampak pada peningkatan
mutu dan keselamatan pasien serta meningkatkan kepuasan dan loyalitas pasien ke Rumah
Sakit.



Kajian literatur ini dapat disimpulkan, Kepemimpinan Klinis dengan pendekatan
Clinical Leadership Competency yang dilakukan menurut beberapa penelitian diatas, bahwa
kualitas pelayanan keperawatan dapat dipengaruhi oleh kompetensi kepemimpinan klinis
perawat. Seperti pada pembahasan dari beberapa artikel tersebut, diketahui ada factor-faktor
yang mempengaruhi penerapan kepemimpinan klinis perawat. Ada 3 faktor determinan yang
ditemukan yaitu sumber daya perawat, pelatihan dan pengalaman kerja perawat, dan dukungan
manajemen terhadap penerapan kemampuan kepemimpinan klinis perawat.

SARAN

Mengetahui factor-faktor determinan yang mempengaruhi penerapan kepemimpinan
klinis perawat, maka disarankan agar dapat mengatasinya dengan melakukan kajian terhadap
sumber daya perawat yang ada, dari pengetahuan dan kemampuan perawat terkait
kepemimpinan Klinis, sehingga dapat kekurangannya dapat dipenuhi dengan memberikan
pelatihan kepemimpinan klinis. Menyampaikan hasil kajian kepada manajemen dalam Upaya
mendapatkan dukungan yang diharapkan dalam meningkatkan mutu dan kualitas layanan
asuhan keperawatan melalui penerapan kemampuan kepemimpinan klinis perawat.
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