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Turnover Karyawan Di Rumah Sakit Rawamangun
Atthariq! Dantjahjono Koentjoro?
Fakultas Kedokteran dan Kesehatan Universitas Muhammadiyah Jakarta
2Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada
Yogyakarta

Abstrak

Rumah Sakit Rawamangun merupakan salah satu rumah sakit swasta di Jakarta yang mempunyai visi
menjadi rumah sakit yang terbaik dalam pelayanan jasa kesehatan masyarakat dalam rangka
pembangunan kesehatan di Jakarta. Namun usaha ini mendapat hambatan dibidang SDM karena
tingginya angka Turnover karyawan di Rumah Sakit Rawamangun. Angka 7urnover karyawan yang
tinggi dijadikan sebagai suatu indikasi adanya masalah di organisasi ini sehingga perlu di eksplorasi
faktor faktor apa saja yang mempengaruhinya. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk Menggali
faktor faktor apa saja yang mempengaruhi tingginya angka Turnover karyawan di Rumah Sakit
Rawamangun. Desain penelitian menggunakan Kualitatif eksploratif. Subjek penelitiannya adalah
karyawan yang masih bekerja di Rumah Sakit Rawamangun dan karyawan yang sudah keluar dari
Rumah Sakit Rawamangun. Pengumpulan data dilakukan dengan cara wawancara yang mendalam
terhadap karyawan baik yang sudah keluar maupun karyawan yang masih bekerja di Rumah Sakit
Rawamangun, juga dilakukan Focus Group Discussion (FGD) terhadap karyawan yang masih bekerja.
Dari beberapa hasil yang dikumpulkan baik secara wawancara yang mendalam maupun FGD didapat
permasalahan: alasan bertahan, alasan keluar maupun harapan terhadap Rumah Sakit. Alasan
bertahan karena suasana kerja yang kekeluargaan dan memperoleh ilmu dan pengalaman yang
bermanfaat. Alasan keluar karena peraturan yang tidak jelas, kurangnya penghargaan terhadap
karyawan, kompensasi yang kurang dan jaminan masa depan yang masih belum jelas. Harapan
terhadap Rumah Sakit agar melihat kembali peraturan dan kebijakan yang ada dan berlaku untuk
karyawan juga memperhatikan kesejahteraan karyawan yang bekerja di Rumah Sakit. Sehingga
dap[at disimpulkan bahwa Penyebab utama keluarnya karyawan dari Rumah Sakit Rawamangun
adalah antara lain diterimanya sebagai pegawai negeri, alasan keluarga dan alasan ingin
mengembangkan ilmu pengetahuan diri sendiri, ini semua dipengaruhi oleh faktor ketidak puasan
dalam bekerja karena kurangnya kompensasi yang kurang memadai, peraturan Rumah Sakit yang
tidak jelas, tidak ada penghargaan terhadap karyawan. Semua ini mempengaruhi tingginya angka
Turnover karyawan

Kata kunci: Turnover, karyawan, eksplorasi.
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Employee Turnover At Rawamangun Hospital

Abstract

Rawamangun Hospital is one private hospital in Jakarta who have the vision to become the best
hospital in community health services within the framework of health development in Jakarta.
However, these efforts have in the field of human resource constraints due to high employee turnover
rate in hospitals Rawamangun. High employee turnover figures were used as an indication of a
problem in this organization so it needs to explore what factors influence it. Objective Explore the
factors that influence the high rate of employee turnover in Rawamangun Hospital. Method
Qualitative explorative. The subject of the study was the employees who still work in hospitals
Rawamangun and employees who were out of Rawamangun Hospital. The data collection was done
by in-depth interviews of employees who have come out as well as employees who still work at
Rawamangun Hospital, also conducted Focus Group Discussion (FGD) for employees who are still
working. From some results that are collected either through in-depth interviews and FGDs got
problems: a reason to survive, reason out and hope against the Hospital. Reasons to survive due to
familial working atmosphere and gain valuable knowledge and experience. Reason out due to unclear
regulations, lack of respect for employees, less compensation and guarantees of the future is still
unclear. Expectations of the hospital to see the back of existing regulations and policies applicable to
employees and also pay attention to the welfare of employees who work in hospitals. The main cause
of discharge from hospital employees, among others, receipt of Rawamangun is as an employee of
the city, family reasons and reasons for wanting to develop self knowledge, this is all influenced by
dissatisfaction in their work because of lack of inadequate compensation, hospital regulations that are

not clear, there is no respect for employees. All this affects the high rate of employee turnover

Key words: Turnover, Employees, Exploration

Korespondensi : Atthariq, Faculty of Medicine University of Muhammadiyah Jakarta. J1 KH Ahmad Dahlan, Cirendeu
Tangerang Selatan 15419, Mobile : 081213656463, E-Mail : atthariqwahab@yahoo.co.id
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Pendahuluan

Rumah Sakit Rawamangun merupakan
salah satu rumah sakit swasta di Jakarta yang
berdiri sejak tahun 1979, mempunyai visi
menjadi rumah sakit yang terbaik dalam
pelayanan khususnya bedah dalam memberikan
tingkat pelayanan jasa kesehatan dan perumah
sakitan yang setinggi tingginya bagi seluruh
masyarakat dalam rangka pembangunan
kesehatan di Jakarta.

Tuntutan masyarakat terhadap kebutuhan
(needs), harapan (expectation) dan nilai
manfaat (value) bagi pelanggan, mengharuskan
Rumah Sakit Rawamangun untuk lebih
meningkatkan kualitas dalam pelayanan.
Namun pihak Rumah Sakit menghadapi
kendala terutama dalam masalah ketenagaan
yaitu banyaknya furnover, baik karyawan
maupun tenaga dibidang lainnya.

Kenyataan dilapangan menunjukkan
kecendrungan karyawan memilih keluar dari
Rumah Sakit Rawamangun dikarenakan ada
yang diterima sebagai pegawai negri dan ada
juga dengan alasan lainnya seperti kondisi
ekonomi yang kurang, ketidak puasan dalam
lingkungan pekerjaan, dan lainnya, meskipun
ada sistim kontrak kerja di rumah Sakit
Rawamangun selama 3 tahun. Apabila
melanggar ketentuan yang telah disepakati,
biasanya dikenakan sanksi berupa ijasah asli
ditahan.

Dan pihak Rumah Sakit Rawamangun
terutama pihak menejemen juga telah berusaha
mengatasi masalah turnover dengan cara

merekrut karyawan baru melalui seleksi secara
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tertulis maupun wawancara, namun ini juga
menimbulkan masalah baru dalam hal kualitas
sumber daya manusia dikarenakan tenaga yang
baru biasanya belum begitu terampil sehingga
akan dampaknya mempengaruhi dalam kualitas
pelayanan. Ini dapat kita ketahui dengan adanya
keluhan dari pasien.

Dengan kondisi sering berganti gantinya
sumber daya manusia di Rumah Sakit
Rawamangun akan sangat berpengaruh mutu
pelayanan akhirnya akan mempengaruhi
kinerja secara keseluruhan, oleh karena itu
dibutuhkan komitmen dari pihak menejemen
diperlukan keseriusannya dalam menyelesaikan
masalah ini dan diperlukan rencana rencana dan
langkah langkah baru dalam mempertahankan
karyawan yang sudah ada sekarang ini. Maka
untuk mengetahui perlu di gali dan dicari sebab
apa saja yang mempengaruhi karyawan
sehingga  mereka  meninggalkan  dan
menimbulkan turnover karyawan di Rumah
Sakit Rawamangun.

Metode

Penelitian ini adalah penelitian kualitatif
eksploratif. dipilth untuk menggali lebih
mendalam (eksplorasi) faktor apa saja yang
mempengaruhi  tingginya angka furnover
karyawan di Rumah Sakit Rawamangun dan
Penelitian ini dilaksanakan di Rumah Sakit
Rawamangun, dengan populasi karyawan yang
masih bekerja Rumah sakit, dan yang sudah
keluar dari rumah sakit rawamangun, yang
bersedia diambil menjadi sampel terdiri dari
karyawan yang masih bekerja sebanyak 8 Orang

yang masih bekerja di Rumah Sakit

Jurnal Kedokteran dan Kesehatan, Vol. 12, No. 1, Januari 2016
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Rawamangun dan 4 orang dari yang sudah

Hasil
1.

Karakteristik Responden

Responden dalam penelitian ini

adalah

karyawan

Rumah

Sakit

keluar dari Rumah Sakit Rawamangaun.
Rawamangun, yang masih bekerja dan
yang sudah keluar, yang sudah keluar dan
berhasil diwawancarai berjumlah 8 orang
diantaranya masih berdomisili di Jakarta
dan sudah bekerja sebagai pegawai negri di

Rumah Sakit pemerintah.

Tabel 1. Karakteristik Responden yang sudah keluar dari Rumah Sakit Rawamangun

Jenis Status lama pendidikan
Kelamin bekerja terakhir
L sudah menikah 3 th 8 bln S1
P sudah menikah 3th5bln Akper
P sudah menikah 3 tahun Akbid
P belum menikah 2 th 10 bln Akper
L belum menikah 1 th 9 bln D I
L sudah menikah 3th2bln D III
P sudah menikah 2 th 7 bln Akbid
L belum menikah 1 th 6 bln Akper
L sudah menikah 28 th 5 bln SMAK
P sudah menikah 15 th Akper
P sudah menikah 10 th Akper
P belum menikah 5th 1 bln SMA
P sudah menikah 4 th 11 bln Akper
P sudah menikah 4 th DIV
P sudah menikah 3 th 7 bln Akper
L sudah menikah 2 th 4 bln S1

2. Faktor faktor yang berhubungan dengan

turnover karyawan

Hasil penelitian yang diperoleh dari
responden melalui wawancara mendalam
dan Focus Group Discussion (FGD)
terhadap faktor faktor yang menyebabkan
tingginya angka turnover karyawan di

Rumah Sakit Rawamangun menunjukan

Atthariq, Turnover Karyawan Di Rumah Sakit



bahwa ada beberapa permasalahan, yaitu :

1. Alasan bertahan bekarja di Rumah Sakit

2. Alasan keluar dari Rumah Sakit

3. Harapan terhadap Rumah Sakit
Berdasarkan  kategori  tersebut,

peneliti berusaha menggali faktor faktor

yang mempengaruhi tingginya turnover

karyawan di Rumah Sakit Rawamangun.

a. Alasan bertahan di Rumah Sakit

Rawamangun

Responden yang sudah keluar
menyatakan bahwa selama bekerja di
Rumah Sakit Rawamangun banyak
mendapat  pengetahuan dan bisa
menggali ilmu lebih banyak. Hal ini
disebabkan karena karyawan yang ada
bersedia untuk membagi ilmunya
kepada responden, sehingga responden
memperoleh banyak masukan dalam
melayani pasien.

Peraturan melayani pasien sebaik
baiknya sesuai dengan misi Rumah
Sakit yang merupakan sukses pasien,
menurut responden kebiasaan ini baru
bisa dilakukan setelah bekerja di tempat
baru karena merasa kesejahteraan sudah
terpenuhi sehingga melayani pasien
dengan sebaik baiknya dapat dikerjakan
/ dijalankan secara otomatis tanpa

merasa  adanya  beban, banyak

Responden yang sudah keluar
memilih  untuk keluar dari Rumah

Sakit Rawamangun karena berbagai

Jurnal Kedokteran dan Kesehatan, Vol. 12, No. 1, Januari 2016
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responden yang sudah keluar dari
Rumah Sakit Rawamangun berhasil
ditempat baru.

Selain memperoleh pengalaman
dan pengetahuan, dari hasil wawancara
mendalam dan FGD, responden juga
menyatakan bahwa suasana kerja
nyaman karena suasana  system
kekeluargaan di Rumah sakit sangat
kental, baik antara sesama teman
sejawat maupun dengan dokter dan
karyawan lain, walaupun terjadi konflik
itu merupakan hal yang biasa.

Berdasarkan hasil wawancara
mendalam dan FGD dengan responden
yang masih bekerja di Rumah Sakit
Rawamangun diperoleh tentang alasan
responden mengapa masih bertahan
yaitu  karena responden  belum
mendapatkan peluang kerja di tempat
lain. Menurut responden meskipun gaji
yang diperoleh tidak mencukupi untuk
kebutuhan hidup yang tinggi, namun
responden memilih untuk bertahan, hal
ini amat dirasakan terutama bagi
responden laki laki karena sebagai
tulang punggung keluarga sehingga
wajar bila berharap mendapat
penghasilan yang lebih baik lagi.
Alasan keluar dari Rumah Sakit

Rawamangun

alasan dan responden yang masih
bekerja juga menyatakan keinginan

untuk keluar karena berbagai alasan



yang antara lain : responden. Responden yang sudah

a) Kepuasan kerja keluar menyatakan bahwa dulu

Dalam hal ini responden tidak
mendapat kepuasan kerja, dan ada
beberapa factor yang

mempengaruhinya:

b) Kompensasi

Yaitu pendapatan yang masih jauh
dari kurang memadai, tidak ada
perbedaan  pendapatan  yang
diperoleh antara karyawan yang
sudah  bekerja lama dengan
karyawan yang baru masuk,

sehingga dirasa tidak adil bagi

dengan pendapatan yang diterima

beban kerja berat karena diberi
tanggung jawab lebih yang tidak
sesuai dengan disiplin ilmunya.
Responden lain menyatakan bahwa
tunjangan untuk jabatan yang
diberikan belum sesuai dengan
tanggung jawab yang diembannya.

Perawat lama merasa beban
kerja berat karena ada yang
merangkap pekerjaan, ada yang
diberi tanggung jawab lebih tetapi

tidak diimbangi dengan imbalan

karyawan yang sudah bekerja lama. yang sesui.
Meskipun sudah ada usaha dari d) Tidak ada penghargaan
pihak menejemen untuk Merasa tidak  mendapat
memperbaiki system penggajian penghargaan bagi perawat yang
yang berpatokan pada UMR, merasa sudah bekerja dengan baik,
namun hal ini masth dirasakan malah perawat merasa sebaliknya,
kurang adil terutama  bagi yaitu merasa selalu disalahkan.
karyawan yang sudah bekerja lebih Sehingga tidak ada motivasi untuk
dari 3 tahun, karena perbedaan gaji bekerja sebaik baiknya karena
antara karyawan lama dengan yang mereka menganggap hasilnya akan
baru sangat sedikit sekali. sama saja, tidak ada penghargaan.
Selain itu karena banyaknya e) Komitmen kerja
potongan  potongan  sehingga Responden tidak merasa rugi
responden  merasa  dirugikan, apabila sewaktu waktu
responden merasa pemotongan meninggalkan pekerjaannya, tidak
hanya memberatkan karyawan saja. ada keinginan untuk
c) Beban kerja mempertahankan  diri  dengan
Beban kerja di Rumah Sakit bekerja lebih baik lagi.
Rawamangun tidak seimbang f) Lingkungan organisasi

Direktur  Medis  kurang

Atthariq, Turnover Karyawan Di Rumah Sakit



9)

h)

berpengaruh terhadap pengambilan

kebijakan kebijakan

yang
yang

berhubungan dengan kesejahteraan

menyangkut  kebijakan

karyawan.
Kondisi Ekonomi

Tingginya kebutuhan hidup
menyebabkan karyawan lebih

memilih untuk masih bertahan di
Rumah Sakit Rawamangun sampai
mendapat peluang yang lebih baik.

Penyebab utama
pengunduran diri karyawan adalah
karena  diterimanya sebagai
pegawai negri sipil, alasan keluarga
maupun alasan pengembangan diri,
hal ini juga diungkapkan oleh
karyawan yang masih bekerja
apabila sewaktu waktu mendapat
tawaran dan peluang yang lebih
baik ditempat lain.

Bekerja sebagai pegawai
negri sipil memiliki peluang untuk
disekolahkan atas biaya dinas atau
bila tidak karyawan masih bias
menabung dari uang gaji setiap
bulannya. Beban kerja yang tidak
terlalu berat karena pasien yang
tidak terlalu banyak dan jam kerja
yang tidak menggunakan sistim
shift sebagai mana diberlakukan di
Rumah Sakit Rawamangun.
Harapan terhadap Rumah Sakit
Rawamangun

Pembenahan  pembenahan
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diharapkan oleh para responden di
Rumah Sakit antara lain:

- Kesejahteraan karyawan

Diharapkan lebih
diperhatikan terutama masalah
gaji karena ini berhubungan
dengan kinerja karyawan, ini
terlihat dari sikap dalam
bekerja yang asal asalan, dan
gaji yang diterima tiap bulan

tanpa ada motivasi untuk

bekerja lebih baik.

- Peraturan dan Kebijakan

Agar peraturan yang ada
dan berlaku di Rumah Sakit ini
supaya ditinjau kembali dan
lebih di tegakkan kembali
demi tercapainya visi dan misi

Rumah Sakit.

Simpulan

Berdasarkan penelitian dan analisis

terhadap data penelitianDiperoleh kesimpulan

bahwa faktor yang mempengaruhi tingginya

angka turnover karyawan di Rumah Sakit

Rawamangun adalah :

1.
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Adanya  ketidakpuasan  kerja  dari
karyawan, ini disebabkan oleh timbal
balik yang tidak

sesuai, kurangnya

penghargaan dari segi penghargaan

maupun materi.

Keadaan ekonomi, karyawan akan pindah
dan mencari pekerjaan lain yang lebih

baik apabila kebutuhan hidupnya tidak
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bisa tercukupi, ada karyawan yang masih
bertahan dikarenakan mereka masih
belum mendapati pekerjaan lain yang
lebih baik.
3. lingkungan kerja dalam hal
kepemimpinan, adanya dominasi Direktur
Utama yang juga sebagai pemilik, dan
Direktur Medis yang kurang berpengaruh
terhadap pengambilan kebijakan yang
Saran
Beberapa hal yang sangat perlu untuk
dipertimbangkan dan diperhatikan kembali
untuk kemajuan Rumah Sakit Rawamangun
adalah:

1. Masalah ketidak puasan kerja :

Masalah penggajian karyawan harus
menguntungkan semua pihak, baik karyawan
yang sudah lama bekerja maupun yang baru
bekerja, dan diharapkan adanya penghargaan
dari pihak menejemen terhadap karyawan yg
sdh berprestasi (walaupun hanya sekedar
ucapan terima kasih)
2. Meningkatkan = komitmen  karyawan

dengan cara mengikut sertakan dalam
pendidikan formil maupun non formil,
supaya karyawan menjadi lebih baik dan
maju dlm segi keilmuannya
3. Sistem rekrutmen yang efektif, hanya
sudah

menerima  karyawan

yang
berpengalaman

4. Pertahankan karyawan yang sudah lama
bekerja dan

berpengalaman dengan

memberikan gajian yang berbeda dengan

berhubungan  dengan  kesejahteraan
karyawan.

Rendahnya komitmen karyawan terhadap
organisasi, karyawan tidak takut apabila
harus keluar dari Rumah Sakit, sehingga

motivasi untuk bekerja rendah.

karyawan baru dan belum

yang
berpengalaman, serta promosi jabatan

penghargaan.
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