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leNAlEMEN

SUMBER DAYA MANUSIA

PADA SEKTOR KESEHATAN

Manajemen sumber daya manusia merupakan pengetahuan, keterampilan, jejaring, dan
energi setiap individu yang mendasari individu terhadap kesehatan fisik, kesehatan mental,
kemampuan intelektual, kepribadian, dan motivasi (Armstrong, 2020). Manajemen sumber
daya manusia mengatur berbagai hal mulai dari persiapan sampai dengan pengembangan
individu yang bekerja dalam suatu organisasi atau perusahaan. Di sektor Kesehatan,
manajemen sumber daya manusia menjadi hal yang penting dikarenakan SDM Kesehatan
bergerak digarda terdepan dalam menangani masalah penyakit.Manajemen sumber daya
manusia tidak hanya harus menjaga dan mendorong kualitas hubungan pasien dengan entitas
layanan kesehatan, tetapi juga harus menjaga dan mendorong kualitas hubungan antar
tenaga kesehatan dan karyawan dengan entitas layanan kesehatan. Kepuasan tenaga
kesehatan terhadap lingkungan kerjanya juga merupakan hal yang penting karena mereka
yang bertugas untuk memberikan perawatan kepada pasien dengan penuh kasih sayang dan
perhatian. Hal ini pun diatur dalam diatur dalam Undang-Undang RI nomor 36 tahun 2014
tentang Tenaga Kesehatan.Strategi manajemen SDM adalah proses merumuskan strategi
SDM dan taktik implementasi yang selaras dan memperkuat strategi bisnis organisasi. Ini
membutuhkan pengembangan serangkaian kegiatan dan tugas manajerial yang komprehensif
terkait dengan pengembangan dan pemeliharaan tenaga kerja yang berkualitas (Fried &
Fottler, 2015). Dengan melaksanakan strategi manajemen SDM, maka tenaga Kesehatan akan
dikembangkan dengan baik, seperti dilakukannya analisis beban kerja, penilaian lingkungan
kerja, sampai pengembangan karir. Oleh karena itu, manajemen sumber daya manusia di
sektor Kesehatan merupakan hal yang sangat sakral dan perlu dikembangan secara terus
menerus untuk meningkatkan kualitas SDM dan juga pelayanan di bidang Kesehatan.
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Manajemen SDM adalah bagaimana seseorang dipekerjakan,
di atur dan dikembangkan di dalam organisasi. Tujuan manajemen
sumber daya manusia adalah untuk meningkatkan efektivitas
organisasi. Dampak SDM terhadap reformasi sektor kesehatan
dapat dilihat dari tiga faktor yaitu efisiensi, pemerataan dan sasaran
mutu pelayanan kesehatan. Semoga buku ini bisa digunakan
sebagai salah satu literasi dalam upaya meningkatkan Efisiensi
Sumber Daya Manusia.

Penulis menyadari bahwa buku ini masih jauh dari
kesempurnaan. Oleh karena itu kritik dan saran yang membangun
sangat dibutuhkan guna penyempurnaan buku ini. Akhir kata saya
berharap Tuhan Yang Maha Esa berkenan membalas segala
kebaikan semua pihak yang telah membantu. Semoga buku ini akan
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BAB
DEFINISI MANAJEMEN

SDM PADA SEKTOR
KESEHATAN

A. Definisi Manajemen SDM

Manajemen SDM adalah bagaimana seseorang
dipekerjakan, di atur dan dikembangkan di dalam organisasi.
Boxall mendefinisikan manajemen SDM sebagai segala aktivitas
yang berhubungan dengan manajemen pegawai yang
berhubungan dengan perusahaan. Boxall 2007 berpendapat
bahwa manajemen SDM sebagai pengetahuan, keterampilan,
jejaring, dan energi setiap individu yang mendasari individu
terhadap kesehatan fisik, kesehatan mental, kemampuan
intelektual, kepribadian, dan motivasi (Armstrong, 2020).

Manajemen sumber daya manusia merupakan masalah
yang kompleks dalam menghadapi masalah. Ini dapat dianggap
sebagai filosofi pengelolaan orang di tempat kerja, didukung
oleh beberapa teori yang berkaitan dengan perilaku orang dan
organisasi. Tujuan manajemen sumber daya manusia adalah
untuk meningkatkan efektivitas organisasi melalui orang-orang,
tetapi dimensi etika - bagaimana orang harus diperlakukan
sesuai dengan nilai-nilai moral - juga harus diperhatikan.
(Armstrong, 2020).

Manajemen SDM sekarang sebagian besar dianggap
sebagai masalah bisnis. penekanannya adalah pada
penyelarasan bisnis dan kecocokan strategis. Hal ini adalah
persyaratan penting tetapi berfokus pada mereka dapat
menyebabkan profesional SDM kurang menekankan pada
kesejahteraan karyawan saat mengembangkan
kebijakan dan praktik SDM. Adanya pandangan sederhana
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MANAJEMEN SUMBER
DAYA MANUSIA
SEKTOR KESEHATAN

Elemen Organisasi Sumber Daya Manusia Dalam Sektor
Kesehatan

Sektor kesehatan memiliki beberapa sifat unik karena
fungsi substantifnya, sebagian besar berasal dari persentase staf
profesional yang tinggi (yaitu, dokter, perawat, pekerja
kesehatan sekutu). Tingkat pendidikan yang tinggi dan otonomi
yang lebih besar dari staf ini memerlukan struktur organisasi
dan strategi pengawasan yang secara substansial lebih
menantang bagi administrator daripada sebagian besar
organisasi.

Terlepas dari perbedaan substantif mereka, organisasi
layanan kesehatan juga memiliki karakteristik tertentu yang
umumnya ditemukan di semua organisasi. Misalnya, mereka
memiliki pemimpin yang harus bekerja untuk memotivasi
karyawannya. Disengaja atau tidak, mereka mengembangkan
budaya organisasi unik mereka sendiri. Mereka harus
berkomunikasi dengan karyawan mereka dan memproses
informasi yang mengalir dari dalam dan luar organisasi. Dan
mereka berfungsi dalam lingkungan yang mungkin atau
mungkin tidak dirancang dengan baik, lingkungan yang
ditandai dengan meningkatnya keragaman. Elemen organisasi
yang penting untuk dikembangkan, antara lain:

1. Kepemimpinan
Kepemimpinan telah digambarkan sebagai perilaku
individu ketika bertujuan untuk menyelaraskan kegiatan
kelompok menuju tujuan bersama. Aspek kunci dari peran
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REKRUTMEN DAN
SELEKSI TENAGA
KESEHATAN

Analisis Beban Kerja

Analisis pekerjaan adalah kegiatan yang menciptakan
dasar atau pedoman untuk mempekerjakan dan menempatkan
karyawan. Dengan demikian, perencanaan personel terkait erat
dengan analisis pekerjaan. Analisis Jabatan adalah fitur yang
membuat analisis setiap posisi/pekerjaan untuk memberikan
gambaran tentang kekhususan suatu pekerjaan tertentu.
Menurut Dessler (2003), analisis tempat kerja adalah proses
mendefinisikan tanggung jawab posisi tersebut dan karakteristik
orang yang bekerja di posisi tersebut.

Analisis  pekerjaan  yang  sistematis = meliputi
pengumpulan, evaluasi dan pengorganisasian pekerjaan.
Informasi yang dikumpulkan melalui analisis pekerjaan
memainkan peran penting dalam kepegawaian, karena
memberikan informasi tentang situasi kepegawaian dan
lingkungan kerja.

Jabatan merupakan posisi yang diduduki oleh seorang
pemangku Jabatan Struktural atau Fungsional dengan
kompensasi dan waktu kerja yang ditetapkan oleh instansi.
Beban kerja adalah serangkaian aktivitas yang perlu
dituntaskan oleh unit kerja atau jabatan tertentu dalam periode
waktu yang telah ditentukan.

Analisis beban kerja dapat memperhatikan aspek-aspek
berikut:

1. Jenis pekerjaan
2. Tugas dan fungsi
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MEMBANGUN KERJA
SAMA TIM KESEHATAN

A. Definisi Tim Kerja

Pekerjaan berasal dari kata ‘kerja” maknanya suatu proses
dimana nilai (plus) baru diciptakan atau dibentuk dalam suatu
unit sumber daya. (Ndraha, 1999). Itu harus dilakukan karena
usaha manusia harus dilakukan untuk suatu tujuan. Ketika
cukup banyak tanggung jawab terakumulasi untuk
membenarkan mempekerjakan seseorang, posisi atau jabatan
dibuat. Oleh karena itu, posisi adalah serangkaian tugas,
kewajiban, dan tanggung jawab yang membutuhkan layanan
seseorang. Oleh sebab itu, jumlah pekerjaan yang ditawarkan
dalam perusahaan sama dengan jumlah orang yang
dipekerjakan.

Ketika dua atau lebih jabatan membutuhkan tugas yang
sama atau mirip, itu dikenal sebagai pekerjaan dalam
terminologi. Tugas didefinisikan sebagai sekelompok pekerjaan
yang harus diselesaikan dan identik dengan hal utama di
perusahaan. Oleh karena itu, pekerjaan dipandang sebagai
sekelompok tugas yang cukup mirip untuk didiskusikan atau
dianalisis. Dapat diartikan bahwa tim kerja adalah kelompok
karyawan yang melakukan pekerjaan dalam tim secara bersama
yang ditugaskan kepada mereka oleh manajemen.
Menyelesaikan pekerjaan mendorong kohesi, rasa saling
percaya, dan dukungan. Manajemen yang baik akan
mengoptimalkan kinerja kelompok dan menciptakan kepuasan
di antara para karyawan dan manajer.
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BAB
STRATEGI MANAJEMEN

SUMBER DAYA
MANUSIA KESEHATAN

A. Definisi Strategi Manajemen Sumber Daya Manusia

Strategi manajemen SDM adalah proses merumuskan
strategi SDM dan taktik implementasi yang selaras dan
memperkuat strategi bisnis organisasi. Ini membutuhkan
pengembangan serangkaian kegiatan dan tugas manajerial yang
komprehensif terkait dengan pengembangan dan pemeliharaan
tenaga kerja yang berkualitas (Fried & Fottler, 2015).

Praktisi manajemen SDM kesehatan perlu menyusun
strategi manajemen sumber daya manusia kesehatan karena
untuk meningkatkan kinerja dan pemberian layanan kepada
pasien. Praktisi SDM kesehatan perlu memahami perilaku
manusia, bekerja dengan karyawan secara efektif, dan memiliki
pengetahuan tentang banyak hal sistem dan praktik yang
tersedia untuk mengumpulkan tenaga kerja yang terampil dan
termotivasi. Praktisi manajemen SDM juga harus menyadari
ekonomi, teknologi, sosial, dan masalah hukum yang
memfasilitasi atau menghambat upaya untuk mencapai tujuan
strategis organisasi.

Praktisi manajemen SDM kesehatan tidak ingin
mempekerjakan orang yang tidak tepat, mengalami kasus
pegawai keluar (turnover) yang tinggi, mengelola karyawan
yang tidak termotivasi, memiliki staf yang melakukan
malpraktik, memiliki staf yang kurang terlatih sehingga tidak
dapat memberikan kepuasan pasien, atau terlibat dalam praktik
ketenagakerjaan yang tidak adil. Terlepas dari upaya terbaik
mereka, para praktisi manajemen SDM yang gagal menerapkan

47
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PENGEMBANGAN
KARIR

Definisi Pengembangan Karir

Kerja didefinisikan sebagai upaya fisik atau mental yang
diarahkan pada suatu akhir atau tujuan. Tujuan akhir itu
mungkin gaji atau bisa juga kegembiraan dan kepuasan
melakukan sesuatu yang berharga. Bagi sebagian orang, bekerja
adalah hal yang baik dan bermoral untuk dilakukan. Bagi orang
lain, pekerjaan mungkin merupakan pekerjaan membosankan
yang menyakitkan yang harus dihindari (Bott, Slapar dan Wang,
2003). Menurut Kaswan, karir adalah pekerjaan yang diberikan
setelah adanya hasil diklat yang dijalani seseorang dalam
jangkawaktu tertentu (Kaswan, 2014).

Pengembangan karir adalah proses di mana individu
menilai keterampilan dan jalur karir mereka untuk tumbuh dan
memajukan perjalanan karir pribadi mereka. Pengembangan
karir mungkin melibatkan tes penilaian keterampilan atau
memulai pencarian karir berdasarkan hasrat sejati seseorang. Itu
juga mencakup pembelajaran atau pengembangan keterampilan
yang dibutuhkan untuk berhasil dalam karier yang sesuai
dengan kemampuan dan minat mereka.

. Teori Pengembangan Karir

Ada banyak teori tentang pengembangan karir dan cara
terbaik individu dapat maju dalam jalur karir pilihan mereka.
Teori-teori tersebut dapat berguna dalam merencanakan
pengembangan karir pegawai dalam suatu instansi, terutama
sektor kesehatan.
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