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A. DISKRIPSI TOPIK

Topik ini membahas tentang konsep Manajemen Keperawatan yang terdiri dari pengertian, fungsi manajemen keperawatan serta tingkatan manajerial di keperawatan 

B. TUJUAN PEMBELAJARAN UMUM

Setelah pembelajaran topik ini mahasiswa diharapkan mampu memahami   konsep Manajemen Keperawatan .

C. TUJUAN PEMBELAJARAN KHUSUS

a. Mahasiswa mampu menjelaskan pengertian dari Manajemen Keperawatan
b. Mahasiswa mampu menjelaskan fungsi manajemen keperawatan 
c. Mahasiswa mampu menjelaskan tingkatan manajerial di Keperawatan
D. POKOK BAHASAN

a. Pengertian dari Manajemen Keperawatan
b. Fungsi Manajemen Keperawatan : Planning-Organising-Actuating-Controling
c. Tingkatan Manajerial di Keperawatan
E. MATERI
a. Pengertian Manajemen Keperawatan

Manajemen adalah pemanfaatan ilmu dan seni  dalam proses perencanaan, pengorganisasian, penggerakkan pelaksanaan dan pengawasan untuk mencapai tujuan yang telah ditetapkan (George R. Terry) 

Manajemen adalah penggunaan metode ilmiah dalam  menentukan cara terbaik untuk menyelesaikan suatu pekerjaaan (Frederick W Taylor)

Manajemen adalah proses dan kegiatan memimpin dan memberikan arah penyelenggaraan tugas suatu untuk mencapai tujuan yang telah ditetapkan (Ordway Tead)

Manajemen adalah proses perencanaan, pengorganisasian, pengarahan dan pengawasan upaya anggota dan penggunaan sumber daya organisasi untuk mencapai tujuan yang ditetapkan (James A.F. Stonner)

Manajemen adalah seni menyelesaikan pekerjaaan melalui orang lain (Mary Parker Follet)
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b. Fungsi manajemen :
1. Perencanaan (planning) berisi philosophy, tujuan, sasaran, kebijakan, prosedur : perawatan jangka panjang dan jangka pendek, kenyataan pencapaian, rencana perubahan
2. Pengorganisasian (organizing) yaitu mempertahankan stuktur dan rencana yang telah ditetapkan, mengorganisasikan pemberian rasa nyaman pasien, aktivitas kelompok untuk mencapai tujuan unit, Type  perawatan yang tepat pada klien, Pengelompokan kegiatan unit mengacu pada tujuan unit, Power dan otonomi yang dimiliki. Fungsi lain dari struktur organisasi termasuk uraian tugas, kekuatan dan otoritas, didalam unsur penggorganisasian terdapat unsur staffing yaitu rekrutmen, interviewing, orientasi, membuat skedule, pengembangan staff, pemberdayaan staf
3. Penggerakan (actuating), fungsi ini termasuk mempertahankan sumber daya manusia, bertanggung jawab terhadap motivasi, managemen konflik, delegasi, komunikasi, memfasilitasi kerjasama dan kolaborasi 
4. Penilaian (evaluation) fungsi ini termasuk mempertahankan kinerja staff, kuality kontrol, pertanggungan jawab biaya atau keuangan, legal dan kontrol etik, profesional dan kolegial kontrol. Pada fungsi ini diharapkan untuk menilai pencapaian tujuan, menilai pelaksanaan asuhan keperawatan, menilai kepuasan pasien, menilai kepuasan kerja perawat, serta menilai performance apraisal atau kinerja.
Untuk kemudahan pelaksanaan semua fungsi managemen yang terkait dengan pengaturan semua unsur manajemen, diperlukan pelbagai alat bantu management (managerial tools). Pada saat ini pelbagai alat bantu manajemen telah banyak dikembangkan:

1. SWOT Analysis

2. Balance Score Card

3. Group Desicion Making 

4. Chart (pelbagai bentuk)

5. Diagram (pelbagai bentuk)

Khusus untuk  kemudahan pelaksanaan fungsi penggerakan, diperlukan  ketetampilan manajemen (managerial skills)

1. Kepemimpinan

2. Komunikasi

3. Motivasi

4. Supervisi

5. Pengarahan

6. Pengawasan

c.sistem manajerial di keperawatan 

Jika managemen  merupakan proses dimana aspek interpersonal dan  teknikal digunakan untuk mencapai tujuan organisasi (murray & dicroce 1997), sedangkan manager adalah orang yang mengelola proses kerja untuk mencapai tujuan organisasi. 

Di tatanan unit keperawatan sistem manajerial meliputi tiga tingkatan diantaranya adalah Top manajer, middle manajer dan lower manajer.

Untuk Top Manajer menentukan kebijakan keperawatan ditingkat atas, menerjemahkan kebijakan dan aturan organisasi yang ada di institusi,serta mengelola manajer pada tingkat middle manager, sebagai contohnya adalah direktur keperawatan.

Middle manajer merupakan sistem manajerial di keperawatan yang berada pada posisi tengah. Manajer ini bertugas menerjemahkan dan meneruskan kebijakan dari top manager, mengelola manager pada tingkat front line seperti  kepala ruang, kepala seksi, koordinator penanggung jawab unit perawatan, serta penanggung jawab unit.
Lower manajer adalah manajer yang berada pada tingkatan yang paling rendah yang bertugas mengelola staf perawatan (provider) yang memberikan pelayanan keperawatan pada pasien ( customer), yang termasuk dalam jajaran lower manajer tersebut adalah kepala ruang dan , ketua tim perawatan.
Manajemen keperawatan adalah proses mengelola sumber daya manusia keperawatan dari top manajer, middle manajer, sampai lower manajer untuk melaksanakan pelayanan keperawatan melalui pelaksanaan asuhan keperawatan kepada pasien, keluarga, serta kelompok masyarakat oleh staf perawat.

Tanggung jawab manajer Keperawatan adalah :

1. mencapai goal atau tujuan rumah sakit sebagai  institusi dan atau bagian bidang keperawatan

2. mempertahankan kualitas asuhan keperawatan dengan segala keterbatasan fasilitas yang ada
3. mendorong motivasi staf perawatan dan pasien, sehingga menurunkan angka absen kerja dan memperbaiki produktivitas
4. meningkatkan kemampuan staff, peer dan bawahan untuk malakukan perubahan dalam rangka mencapai kualitas

5. mengembangkan kekuatan, spirit, dan  tanggung jawab moral dari tim

6. mengembangkan profesional staf,yang menjadi tanggung jawabnya 

7. mencari kesempatan untuk meningkatkan kemajuan dan pengembangan hal-hal baru di bidang keperawatan( enterprenir )

8. mengambil tindakan untuk memperbaiki dan menghadapi gangguan masalah yang tidak diharapkan(penanganan gangguan )

9. menentukan sumber daya manusia yang dibutuhkan dan mengalokasikan sesuai dengan kebutuhan (pengalokasi sumber daya) 

10. mewakili bagian atau institusi dalam melakukan tawar menawar atau sebagai penengah ( penegosiasi)

Ada 4 keterampilan manajerial yang spesifik dibutuhkan perawat untuk menunjang keberhasilan tingkat pencapaian pengeloaan dan kepemimpinan yaitu : 

1. Keterampilan Teknikal

Meliputi keterampilan menggunakan alat-alat, teknik, prosedur, atau pendekatan-pendekatan khusus, diharapkan manajer keperawatan dapat mengembangkan keahlian yang berhubungan dengan teknikal di area praktek profesionalnya. Dapat diperoleh dengan pendidikan dan pelatihan 

2. Keterampilan Hubungan Manusia

Diantaranya adalah keterampilan memilih, memotivasi, bekerjasama dan memimpin para pegawai/perawat baik individual maupun kelompok. Untuk dapat berperan aktif perlu mengetahui cara mengkaji dan mengenal kemampuan diri dan orang lain, cara memotivasi orang lain, cara berkomunikasi yang informatif, jenis dan tingkat pengarahan yang dibutuhkan oleh perawat untuk dapat melakukan pekerjaannya dengan baik
3. Keterampilan Konseptual

Seorang manajer keperawatan harus mampu mengintegrasikan dan mengkoordinasikan aktivitas maka harus memiliki konsep manajemen dan kepemimpinan mengenai gambaran menyeluruh tentang areanya, membedakan penugasan yang tergantung pada orang lain, bersama atau mandiri, perubahan penugasan yang dapat merangsang perubahan dibagian lain, menghubungkan kerja kelompoknya dengan orang lain (dokter,kerohanian,ahli gizi,dll) dan departemen lain (radiologi, laboratorium,apotek, gizi,dll) 

4. Keterampilan Mendiagnosa

Meliputi kemampuan menetapkan masalah dan penyebabnya melalui pemeriksaan dan analisis. Kecepatan manajer keperawatan dalam mengkaji dan menentukan masalah dengan tepat memberi kepuasan bagi administrasi.

Agar penggerakan manusia dalam manajemen dapat terlaksana dengan baik diperlukan pengetahuan dan keterampilan kepemimpinan (leadership)

1. Kepemimpinan adalah  proses dimana seseorang mempengaruhi sekelompok orang untuk mencapai tujuan bersama (P.G. Northouse,  2004) 

2. Kepemimpinan adalah kemampuan mempengaruhi, memotivasi dan memberdayakan orang lain mau berkontribusi untuk  efektifitas dan keberhasilan organisasi (House et al, 1999)

3. Kepemimpinan adalah kemampuan mengembangkan dan mengkomunikasikan visi kepada sekelompok orang yang akan mewujudkan visi tersebut (Kenneth Valenzuela, 2007)

4. Kepempimpinan adalah proses menimbulkan pemahaman tentang apa yang dilakukan bersama agar mereka mengerti dan bersedia melaksanakannya (Drath & Palus, 1994) 

5. Kepemimpinan adalah proses mempengaruhi aktivitas sekelompok orang yang terorganisir untuk mencapai tujuan (Rauch & Behling, 1984)

6. Kepemimpinan adalah proses mempengaruhi perilaku orang lain kearah tujuan kelompok dengan menghormati sepenuhnya kebebasan masing-masing orang dalam kelompok (Roman Catholic Diocese of Rochester)

Teori kepemimpinan
1. Great man theory : seseorang menjadi pemimpin karena memang dilahirkan untuk jadi pemimpin

2. Charismatic theory:  seseorang menjadi pemimpin karena karisma yang dimiliki

3. Trait theory : seseorang menjadi pemimpin karena bakat khusus yang dimiliki, baik karena diperoleh sejak lahir (dulu) atau karena dipelajari (sekarang)

4. Situational theory:  seseorang menjadi pemimpin tergantung dari situasi yang dihadapi
Unsur Kepemimpinan
1. Adanya seseorang sebagai pemimpin

2. Adanya karakteristik khusus yang dimiliki pemimpin

3. Adanya seseorang atau sekelompok orang yang akan dipimpin (bawahan)

4. Adanya situasi lingkungan yang menguntungkan pemimpin

Karakteristik Pemimpin

Memiliki karakteristik yang berbeda bermakna dengan bawahan yang dipimpin, yang secara sederhana dibedakan atas tiga lebih

1. Lebih akal

2. Lebih mental

3. Lebih fisik
Gaya Kepemimpinan :

· Menunjuk pada perilaku pemimpin. Berada pada dua kutup ekstrim (Mc Gregor): Teori X (Autokratis) dan Teory Y  (Laissez-Faire)

1. Autocratic  style:  pimpinan menetapkan sendiri semua keputusan, sedangkan bawahan hanya  melaksanakan apa yang telah diputuskan oleh pemimpin.

2. Democratic style :  pimpinan menetapkan keputusan bersama bawahan, berkonsultasi dan mendorong munculnya partisipasi dari bawahan 

3. Laissez faire style : pimpinan tidak menetapkan keputusan apapun, melainkan menyerahkan sepenuhnya kepada bawahan 
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F. RINGKASAN
Penerapan konsep manajemen menuntut para pelaku yang terlibat dalam manajemen keperawatan untuk selalu melaksanakan fungsi-fungsi manajemen berdasarkan filosofi, misi, visi, tujuan dan sesuai dengan kondisi pelayanan kesehatan yang ada, sehingga bentuk pelayanan keperawatan yang diberikan akan sejajar dengan tingkat kemajuan pelayanan kesehatan yang terjadi

Dalam rangka mengantisipasi manajemen keperawatan diperlukan keterampilan seorang manajer untuk melaksanakan fungsinya dan sesuai dengan tingkatan manajerial yang di tempatinya. Perawat manajer harus dapat mengantisipasi perubahan issue manajemen dan kepemimpinan yang sedang terjadi

Lingkup manajemen yang terdiri dari manajemen operasional dan manajemen asuhan perawatan, melalui upaya fasilitasi, koordinasi, integrasi, dan penunjang perlu ditingkatkan melalui peningkatan komunikasi dan pembinaan hubungan serta kepemimpinan yang tepat sehingga tujuan institusi yang telah ditetapkan dapat dicapai melalui strategi manajemen keperawatan yang dapat mengantisipasi perkembangan pelayanan keperawatan dimasa mendatang

G. LATIHAN
Jawablah soal berikut ini dengan memilih jawaban yang tersedia

1. Gaya  kepemimpinan yang memberikan control yang sangat longgar dimana kepala ruang perannya lebih kecil disbanding anak buah dan pimpinan tidak menetapkan keputusan apapun, melainkan menyerahkan sepenuhnya kepada bawahan adalah :

A. autocratic style   b.demokratic style
c. Laizzes faire  d.situasional style

2. Apa makna manajemen menurut anda...

A. seni menyelesaikan pekerjaaan melalui orang lain
B. kegiatan memimpin dan memberikan arah penyelenggaraan tugas suatu untuk mencapai tujuan yang telah ditetapkan 
C. kesempatan untuk mengembangkan diri

D. A dan b benar

E. b dan c benar

3. Menurut anda  karakteristik pemimpin yang harus dimiliki 

A. lebih akal

B. lebih moral

C. lebih fisik

D. a dan c benar

E. Semua benar

4. Keterampilan  yang  harus dimiliki oleh seorang lower manajer seperti ketua tim...

A. konseptual

B. Teknikal

C. hubungan antar manusia

D. diagnosis

E. mengarahkan staf

5. Keterampilan apa saja yang TIDAK harus dimiliki oleh seorang manajer...

A. supervisi

B. memotivasi 

C. Memutuskan hubungan kerja

D. membina staf

E. mengarahkan staf

6. Termasuk dalam lower manajer...

A. Kepala Ruang

B. direktur  keperawatan 

C. kepala bidang

D. koodinator 

E. supervisor

7. Termasuk dalam fungsi Planning...

A. Menyusun jadwal dinas

B. Menyusun Visi,Misi 

C. Menyusun Anggaran

D. Membuat Kebijakan

E. audit pasien 

8. Termasuk dalam Middle manajer...

A. kepala Ruang

B. direktur  keperawatan 

C. kepala bidang

D. ketua tim 

E. Supervisor
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