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Abstract 
 

Nurse performance is a crucial element in healthcare services and significantly affects the quality of 
care provided to patients in clinics. This study aims to determine the relationship between work 
motivation and nurse competency with nurse performance at Ibnu Sina Primary Clinic in Jepara. 
This research employed a quantitative method with a cross-sectional approach. A total sampling 
technique was used, involving all 31 nurses as research participants. Data were analyzed using 
univariate and bivariate analysis with Spearman's rho correlation test. The results showed that 
58.1% of nurses had high work motivation, and 54.8% had good competency. However, 51.6% 
demonstrated poor performance. Bivariate analysis revealed a strong and significant positive 
correlation between work motivation (p = 0.001, p < 0.05, r = 0.823) and nurse competency (p = 0.001, 
p < 0.05, r = 0.879) with nurse performance. These findings indicate that higher levels of motivation 
and competency in nurses are associated with better performance in delivering healthcare services. 

Keywords: nurse competence; nurse performance;  work motivation 

Hubungan Motivasi Kerja dan Kompetensi Perawat 

dengan Kinerja Perawat  

Abstrak 

Kinerja perawat merupakan elemen penting dalam pelayanan kesehatan dan sangat memengaruhi 

kualitas layanan kepada pasien di klinik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

antara motivasi kerja dan kompetensi perawat dengan kinerja perawat di Klinik Pratama Ibnu Sina 

Jepara. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. 

Penelitian ini menggunakan teknik total sampling, yaitu seluruh anggota populasi yang berjumlah 

31 perawat dijadikan sebagai sampel penelitian. Data dianalisis menggunakan analisis univariat 

dan bivariat, dengan uji korelasi Spearman's rho. Hasil menunjukkan bahwa 58,1% perawat 

memiliki motivasi kerja tinggi dan 54,8% meqmiliki kompetensi yang baik. Namun demikian, 

sebanyak 51,6% menunjukkan kinerja yang tidak baik. Hasil analisis bivariat menunjukkan adanya 

korelasi positif yang kuat dan signifikan antara motivasi kerja p = 0,001 (p<0,05) (r = 0,823) dan 

kompetensi perawat p = 0,001 (p<0,05) (r = 0,879) dengan kinerja perawat. Temuan ini 

menunjukkan bahwa semakin tinggi motivasi dan kompetensi perawat, maka semakin baik pula 

kinerja yang ditampilkan dalam memberikan pelayanan kesehatan. 

Kata kunci: kompetensi perawat; kinerja perawat; motivasi kerja 

1. Pendahuluan  
Kinerja perawat merupakan tenaga kesehatan yang melayani pasien setiap saat.  

Keberhasilan Klinik bergantung pada kinerja perawat, yang merupakan bagian penting dari 

keberhasilan layanan yang diterima pasien [1]. Kualitas kinerja perawat akan sangat 

menentukan mutu pelayanan kesehatan secara keseluruhan, baik dalam hal keselamatan 

pasien, kepuasan pasien, maupun efektivitas pelayanan di fasilitas kesehatan seperti klinik. 

Dalam konteks ini, Klinik Pratama Ibnu Sina Jepara, sebagai salah satu penyedia layanan 
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kesehatan tingkat pertama, menempatkan perawat sebagai garda terdepan pelayanan 

kepada masyarakat. Namun demikian, berbagai tantangan, seperti rendahnya motivasi 

kerja dan kompetensi yang kurang memadai, dapat memengaruhi kinerja perawat secara 

signifikan.  

Sejumlah penelitian terdahulu telah mencoba menganalisis faktor-faktor yang 

memengaruhi kinerja perawat. [2] menyatakan bahwa motivasi kerja berpengaruh langsung 

terhadap kinerja perawat. Perawat yang memiliki motivasi tinggi cenderung memberikan 

pelayanan dengan lebih baik dan responsif terhadap dinamika yang terjadi di tempat kerja. 

Sebaliknya, [3] menunjukkan bahwa ketiadaan dukungan dari pihak manajemen dan 

kurangnya apresiasi terhadap pencapaian perawat dapat mengakibatkan penurunan 

motivasi, yang akhirnya berdampak negatif terhadap performa kerja mereka. Oleh karena 

itu, motivasi baik yang berasal dari dalam diri perawat maupun dari sistem manajerial 

menjadi salah satu aspek penting yang perlu dianalisis lebih lanjut.  

Selain motivasi kerja, kompetensi perawat juga menjadi faktor penentu dalam 

pencapaian kinerja yang optimal. Kompetensi mencakup kemampuan teknis, keterampilan 

interpersonal, serta pengetahuan klinis yang memungkinkan perawat dalam memberikan 

pelayanan berkualitas. [4] menunjukkan bahwa perawat yang memiliki tingkat kompetensi 

tinggi dapat memberikan perawatan yang lebih efektif dan aman, sehingga berkontribusi 

langsung pada peningkatan mutu pelayanan kesehatan. Di sisi lain, [5] menyoroti 

pentingnya kompetensi komunikasi dan manajerial dalam meningkatkan kolaborasi tim dan 

pengambilan keputusan klinis yang cepat dan tepat.  

Namun demikian, meskipun terdapat banyak penelitian yang membahas secara 

terpisah pengaruh motivasi kerja atau kompetensi terhadap kinerja perawat, masih sedikit 

studi yang secara simultan menganalisis keduanya dalam konteks klinik swasta berskala 

kecil seperti Klinik Pratama Ibnu Sina Jepara. Di sinilah letak kekosongan atau celah 

penelitian yang ingin dijawab melalui studi ini. Dengan menggabungkan dua variabel 

penting tersebut yaitu motivasi kerja dan kompetensi yang bertujuan memberikan 

kontribusi ilmiah dan praktis dalam upaya peningkatan kinerja perawat.  

Konsep yang ditawarkan dalam penelitian ini adalah pendekatan analitis terhadap 

keterkaitan antara motivasi kerja dan kompetensi perawat dengan kinerja mereka, dengan 

menggunakan metode kuantitatif dan analisis statistik yang tepat. Penelitian ini 

diharapkan dapat menyajikan data empiris yang valid dan relevan sebagai dasar dalam 

perumusan strategi peningkatan kualitas sumber daya manusia di sektor kesehatan, 

khususnya dalam lingkup layanan primer. Dengan demikian, tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk mengetahui hubungan antara motivasi kerja dan kompetensi perawat 

terhadap kinerja perawat di Klinik Pratama Ibnu Sina Jepara.  

2. Literatur Review  

2.1 Kinerja Perawat  

2.1.1 Definisi 
Kinerja perawat adalah sejauh mana perawat dapat melaksanakan tugas 

dan tanggung jawabnya dengan baik, sesuai dengan standar yang ditetapkan. 

Sifat profesionalisme, kemampuan berkomunikasi dengan tim medis dan 

pasien, dan kemampuan untuk membuat keputusan klinis adalah semua 

komponen kinerja ini [6]. Kesehatan berkualitas tinggi dan kepuasan pasien 

akan dihasilkan dari kinerja yang optimal.  
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Instrumen kinerja menggunakan kuesioner yang dikembangkan oleh [7], 

yang sudah teruji validitas dan reabilitasnya. yang berisikan 24 butir 

pertanyaan yang akan di isi oleh respomden engan menyentang skor. Dengan 

skor 1. Sangat Tidak Setuju 2. Tidak setuju 3. Setuju 4. Sangat setuju 5. Amat 

Sangat setuju. Dalam penelitian sebelumnya, metode korelasi produk moment 

digunakan untuk menguji validitas kuesioner. Hasil uji validitas 

menunjukkan bahwa sebagian besar item memiliki validitas baik dengan 

korelasi signifikan di atas 0,5 dan korelasi signifikan di bawah 0,05. 

Berdasarkan hasil uji reliabilitas dari 24 pernyataan, kuesioner kinerja 

dinyatakan memiliki reliabilitas tinggi karena memiliki nilai Alpha Cronbach 

0,767. 

2.1.2 Kriteria Kinerja 
Berikut adalah beberapa kriteria kinerja menurut [8] yang umum digunakan 

untuk menilai kinerja:  

a. Kualitas Kerja Mengacu pada seberapa baik hasil yang dihasilkan oleh 

karyawan, termasuk ketepatan, kecermatan, dan kesesuaian dengan 

standar yang telah ditetapkan.  

b. Kuantitas Kerja Mengacu pada jumlah output yang dihasilkan dalam 

jangka waktu tertentu.  

c. Efisiensi Kerja Kemampuan seorang karyawan untuk menggunakan sumber 

daya secara optimal untuk menyelesaikan tugas dinilai sebagai efisiensi 

kerja.  

d. Pencapaian Tujuan Kemampuan seorang karyawan untuk mencapai tujuan 

atau target perusahaan dinilai sebagai efisiensi kerja  

e. Kepatuhan terhadap Prosedur Kriteria ini menentukan tingkat kepatuhan 

karyawan terhadap prosedur, kebijakan, dan regulasi organisasi.  

f. Karyawan yang mampu menyesuaikan diri dengan cepat dengan perubahan 

dalam hal teknologi, struktur organisasi, atau tugas sering dianggap 

memiliki kinerja yang baik.  

g. Kerja Sama Tim-Kolaborasi atau kerja sama tim Merupakan standar 

penting untuk menilai kinerja, terutama untuk pekerjaan yang 

membutuhkan kolaborasi antara individu.  

h. Inisiatif dan Kreativitas Karyawan sering dianggap memiliki kinerja yang 

baik jika mereka mencoba menyelesaikan masalah, menghasilkan ide baru, 

atau memimpin proyek baru. Kreativitas dalam menyelesaikan masalah 

atau menemukan solusi inovatif juga penting.  

i.  Kehadiran dan Ketepatan Waktu Kriteria ini menentukan seberapa sering 

seorang karyawan hadir di tempat kerja.  

j. Karyawan yang aktif mengembangkan keterampilan dan keterampilan 

mereka melalui pelatihan atau pengalaman kerja menunjukkan kinerja 

yang lebih baik. 

2.1.3 Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kinerja  
a. Kompetensi Profesional, Kualitas perawat sangat dipengaruhi oleh 

kompetensi profesional perawat, yang mencakup keterampilan, 

pengetahuan, dan sikap yang diperoleh dari pendidikan dan pelatihan 

terus-menerus. Penelitian menunjukkan bahwa perawat yang 
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menerima sertifikasi profesional dan pendidikan lanjutan cenderung 

melakukan lebih baik [9]  

b. Motivasi kerja, Salah satu faktor yang sangat penting dalam menentukan 

kinerja perawat adalah motivasi kerja. Motivasi kerja dapat 

dipengaruhi oleh berbagai faktor internal dan eksternal, seperti rasa 

penghargaan, pengakuan, dan rasa pencapaian. Menurut penelitian 

yang dilakukan oleh [10], perawat yang merasa dihargai dan diberi 

penghargaan atas pekerjaan mereka cenderung melakukan lebih baik.  

c. Kepuasan Kerja, Perasaan perawat tentang pekerjaan mereka dipengaruhi 

oleh lingkungan kerja, hubungan interpersonal, kompensasi, dan 

kesempatan untuk berkembang. Studi yang dilakukan oleh [11] 

menemukan bahwa kepuasan kerja yang tinggi berkorelasi langsung 

dengan kinerja yang optimal; perawat yang puas dengan pekerjaan 

mereka menunjukkan tingkat profesionalisme dan efisiensi yang lebih 

tinggi.  

d. Lingkungan Kerja, Kinerja perawat meningkat jika mereka memiliki 

lingkungan kerja yang mendukung. Hubungan yang baik dengan rekan 

kerja, dukungan dari atasan, dan fasilitas yang memadai dapat menjadi 

contoh lingkungan kerja yang mendukung. Ini juga mencakup budaya 

organisasi yang mementingkan pertumbuhan dan kesejahteraan 

perawat. [12]  

e. Pengaruh Teknologi dalam Pelayanan Kesehatan, Teknologi medis yang 

berkembang dengan cepat meningkatkan kinerja perawat. Perangkat 

medis canggih dan sistem informasi rumah sakit adalah contoh 

teknologi yang digunakan dalam perawatan pasien [13]  

2.2 Motivasi Kerja 

2.2.1 Definisi 
Motivasi kerja didefinisikan sebagai keinginan seseorang untuk 

melakukan pekerjaan mereka dengan penuh semangat dan komitmen. Ini 

dapat dipengaruhi oleh sejumlah faktor, baik intrinsik maupun ekstrinsik. 

Contoh faktor ekstrinsik termasuk penghargaan, gaji, fasilitas, dan dukungan 

dari atasan dan rekan kerja [14]  

Instrumen Motivasi menggunakan kuesioner yang dikembangkan oleh 

[7], yang sudah teruji validitas dan reabilitasnya. yang berisikan 12 butir 

pertanyaan yang akan di isi oleh responden dengan menyentang skor. Dengan 

skor 1. Sangat Tidak Setuju 2. Tidak setuju 3. Setuju 4. Sangat setuju 5. Amat 

Sangat setuju. Dalam penelitian sebelumnya, metode korelasi produk moment 

digunakan untuk menguji validitas kuesioner. Hasilnya menunjukkan bahwa 

sebagian besar item memiliki validitas baik dengan korelasi signifikan di atas 

0,5 dan korelasi signifikan di bawah 0,05. Berdasarkan uji reliabilitas yang 

dilakukan pada 12 pernyataan, peneliti menemukan bahwa kuesioner 

motivasi memiliki reliabilitas tinggi karena memiliki nilai Alpha Cronbach 

0,787.  

2.2.2 Macam-macam motivasi  
Beberapa jenis motivasi menurut [15] yang paling umum digunakan dalam 

pengembangan diri adalah sebagai berikut:  
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Pertama adalah motivasi intrinsik, yaitu dorongan yang muncul dari dalam 

diri individu. Orang yang termotivasi secara intrinsik melakukan suatu 

kegiatan karena merasa puas, tertantang, atau senang melakukannya, tanpa 

mengharapkan imbalan dari luar. Misalnya, seseorang yang belajar karena 

ingin tahu, bukan karena ingin mendapatkan nilai tinggi. 

Kedua adalah motivasi ekstrinsik, yaitu dorongan yang berasal dari faktor 

luar seperti penghargaan, pujian, atau pengakuan. Contohnya adalah 

seseorang yang bekerja keras agar mendapatkan bonus, promosi, atau 

pengakuan dari atasan. 

Selanjutnya, terdapat motivasi sosial, yakni dorongan untuk berinteraksi 

dan mendapatkan penerimaan dari orang lain. Individu dengan motivasi ini 

akan terdorong untuk bersosialisasi, menjalin hubungan baik, dan merasa 

dihargai dalam kelompok sosialnya. 

Motivasi pencapaian juga merupakan jenis motivasi yang kuat, terutama 

bagi mereka yang berorientasi pada hasil. Dorongan ini membuat seseorang 

berusaha keras untuk menyelesaikan tugas atau mencapai tujuan tertentu 

dengan standar yang tinggi. 

Kemudian, ada motivasi emosional, yang didorong oleh perasaan atau 

emosi, seperti rasa bangga, senang, atau puas. Seseorang mungkin terdorong 

untuk melakukan sesuatu karena ingin merasakan kebahagiaan atau 

menghindari rasa kecewa. 

Terakhir adalah motivasi pencarian makna, yaitu dorongan untuk 

menemukan arti atau tujuan hidup yang lebih dalam. Motivasi ini sering kali 

berkaitan dengan nilai-nilai pribadi, keyakinan spiritual, atau keinginan 

untuk memberikan dampak positif bagi orang lain. 

Berbagai jenis motivasi tersebut dapat bekerja secara bersamaan dan 

saling memengaruhi dalam proses pengembangan diri. Dengan memahami 

sumber motivasi yang dimiliki, seseorang dapat lebih efektif dalam merancang 

strategi pengembangan diri yang sesuai dengan kebutuhannya. 

2.2.3 Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Motivasi Kerja Perawat  
a. Kondisi kerja, Memiliki lingkungan kerja yang aman dan nyaman dapat 

mendorong perawat untuk melakukan pekerjaan yang lebih baik. Sebuah 

penelitian oleh [16] menemukan bahwa kondisi fisik dan emosional yang 

mendukung perawat sangat berpengaruh terhadap keinginan dan kinerja 

mereka sebagai perawat.  

b. Penghargaan dan pengakuan Perawat dapat termotivasi untuk bekerja 

lebih baik jika mereka menerima penghargaan atau insentif untuk 

pekerjaan mereka. Pengakuan dari pimpinan rumah sakit atau rekan 

sejawat juga dapat meningkatkan kepuasan kerja perawat. [3]  

c. Kepemimpinan yang efektif Kepemimpinan yang baik dapat mendorong 

perawat untuk bekerja lebih baik. Pemimpin yang mendukung, 

memberikan umpan balik positif, dan memperhatikan kesejahteraan 

perawat dapat meningkatkan semangat dan kinerja mereka [2]  



e-ISSN: 2621-0584 

 

Prosiding 20th Urecol: Seri MIPA dan Kesehatan 317 

 

2.3 Kompetensi Perawat 

2.3.1 Definisi 
Kompetensi perawat adalah Serangkaian pengetahuan, keterampilan, 

sikap, dan nilai yang dimiliki dan diterapkan oleh perawat dalam 

menjalankan tugas dan tanggung jawab profesionalnya untuk memberikan 

asuhan keperawatan yang aman, efektif, dan berkualitas kepada pasien 

dikenal sebagai kompetensi perawat. Kompetensi ini mencakup berbagai 

aspek, seperti kemampuan klinis, komunikasi, etika, dan keterampilan 

manajemen dan pengambilan keputusan. [17]  

Instrumen Kompetensi menggunakan kuesioner yang dikembangkan oleh 

[7] yang sudah teruji validitas dan reabilitasnya. yang berisikan 8 butir 

pertanyaan yang akan di isi oleh responden dengan menyentang skor. Dengan 

skor 1. Sangat Tidak Setuju 2. Tidak setuju 3. Setuju 4. Sangat setuju 5. Amat 

Sangat setuju. Dalam penelitian sebelumnya, metode korelasi produk moment 

digunakan untuk menguji validitas kuesioner. Hasil uji validitas 

menunjukkan bahwa sebagian besar item memiliki validitas baik dengan 

korelasi signifikan di atas 0,5 dan korelasi signifikan di bawah 0,05. 

Berdasarkan hasil uji reliabilitas dari 8 pernyataan, kuesioner kompetensi 

dianggap memiliki reliabilitas tinggi karena memiliki nilai Alpha Cronbach 

0,794. 

2.3.2 Jenis kompetensi  
Kompetensi adalah kemampuan seseorang untuk melakukan pekerjaan 

atau tugas tertentu dengan baik. Kompetensi biasanya dibagi menjadi 

berbagai kategori :  

a. Kompetensi Pengetahuan (Knowledge Competence) Kompetensi 

pengetahuan mengacu pada tingkat pemahaman yang dimiliki seseorang 

tentang konsep, teori, prinsip, fakta, dan ide yang berkaitan dengan 

bidang tertentu.  

b.  Kompetensi Sikap (Attitude Competence) Kompetensi sikap mencakup 

perilaku, motivasi, dan sikap individu dalam kaitannya dengan 

pekerjaan. Ini termasuk etika kerja, tanggung jawab, dan kemampuan 

untuk beradaptasi dengan lingkungan kerja. 

2.3.3 Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kompetensi Perawat  
Ada beberapa komponen yang dapat memengaruhi kemampuan perawat, 

seperti berikut:  

Salah satu faktor utama adalah pendidikan. Pendidikan formal dan 

berkelanjutan memungkinkan perawat untuk memperoleh pengetahuan serta 

keterampilan teknis yang lebih baik. Dengan mengikuti perkembangan ilmu 

keperawatan yang terus berkembang, perawat dapat memberikan pelayanan 

yang lebih aman, efektif, dan sesuai standar [18].  

Selain itu, pengalaman kerja juga berperan penting dalam membentuk 

kompetensi. Pengalaman yang luas memungkinkan perawat untuk 

menangani berbagai situasi kompleks di lapangan secara lebih percaya diri 

dan efektif. Semakin lama seseorang bekerja dalam praktik keperawatan, 

semakin berkembang pula intuisi dan ketangkasannya dalam pengambilan 

keputusan klinis [18].  
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Dukungan organisasi juga sangat berpengaruh. Lingkungan kerja yang 

positif, adanya supervisi, serta kebijakan internal yang mendukung 

pengembangan profesional akan membantu perawat merasa dihargai dan 

termotivasi untuk terus meningkatkan diri. Hal ini termasuk dalam 

penyediaan sarana pelatihan dan fasilitas kerja yang memadai [5].  

Selain itu, kepemimpinan yang efektif dari atasan atau manajer 

keperawatan turut mendorong peningkatan kompetensi. Pemimpin yang 

memberikan arahan jelas, evaluasi berkala, serta peluang pelatihan akan 

membentuk budaya kerja yang profesional dan produktif [4].  

Terakhir, pelatihan menjadi komponen penting dalam proses 

peningkatan kompetensi. Melalui pelatihan yang terstruktur dan relevan, 

perawat dapat memperbarui serta menambah pengetahuan dan keterampilan 

yang dibutuhkan untuk menghadapi tantangan pelayanan kesehatan yang 

terus berubah [19]. 

3. Metode 
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain cross sectional, di 

mana data dikumpulkan dalam satu waktu tertentu guna mengetahui hubungan antara 

motivasi kerja dan kompetensi perawat terhadap kinerja perawat. Pendekatan ini dipilih 

karena memungkinkan peneliti untuk menggambarkan dan menganalisis hubungan antar 

variabel secara efisien dalam jangka waktu yang singkat.  Populasi, menurut [20], adalah 

totalitas dari setiap elemen yang akan diteliti yang memiliki karakteristik yang sama. 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh perawat yang bekerja di Klinik Pratama Ibnu 

Sina Jepara, baik perawat baru maupun lama, yang berjumlah 31 orang. Populasi ini 

memiliki karakteristik yang sama dan relevan terhadap tujuan penelitian.  

Menurut [21] Sampel adalah sebagian dari populasi yang telah dipilih untuk tujuan 

penelitian Sampel penelitian diambil menggunakan teknik total sampling, yaitu seluruh 

anggota populasi dijadikan sampel, sehingga jumlah sampel sebanyak 31 responden. Teknik 

ini dipilih karena jumlah populasi relatif kecil dan memungkinkan pengambilan data secara 

menyeluruh. Adapun kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah perawat yang telah bekerja 

minimal enam bulan di Klinik Pratama Ibnu Sina Jepara. Sedangkan kriteria eksklusi 

mencakup perawat yang sedang cuti dan yang tidak aktif bekerja selama masa pengumpulan 

data berlangsung. 

Instrumen penelitian berupa kuesioner yang terdiri dari tiga bagian utama, yaitu 

motivasi (12 item), kompetensi (7 item), dan kinerja (24 item). Seluruh item disusun 

menggunakan skala Likert 1–5. Kuesioner kinerja diadaptasi dari instrumen yang 

dikembangkan oleh [7] dan telah terbukti valid dan reliabel, dengan nilai validitas sebagian 

besar item > 0,5 dan nilai reliabilitas (Cronbach Alpha) sebesar 0,767. Interpretasi skor: 

Motivasi: 12–35 (rendah), 36–60 (tinggi), Kompetensi: 7–20 (tidak baik), 21–35 (baik), 

Kinerja: 24–71 (tidak baik), 72–120 (baik). 

Teknik pengumpulan data dilakukan secara langsung dengan membagikan kuesioner 

kepada responden. Sebelum pengisian, peneliti memberikan penjelasan terkait tujuan dan 

prosedur pengisian kuesioner, dan meminta responden menandatangani lembar persetujuan 

(informed consent) sebagai bentuk partisipasi sukarela. Analisis data dilakukan dalam dua 

tahap, yaitu analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat adalah metode statistik yang 

digunakan untuk menganalisis satu variabel atau set data yang terdiri dari satu jenis data 

[22]. Analisis univariat digunakan untuk menggambarkan distribusi frekuensi, rata-rata, 

dan persentase dari masing-masing variabel. Sementara itu, Analisis bivariat adalah teknik 
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analisa statistik yang digunakan untuk mengevaluasi hubungan atau pengaruh antara dua 

variabel [23]. analisis bivariat menggunakan uji korelasi Spearman’s Rho, karena hasil uji 

normalitas menunjukkan data tidak berdistribusi normal. Spearman’s Rho digunakan untuk 

menilai kekuatan dan arah hubungan antara motivasi, kompetensi, dan kinerja perawat, 

dengan tingkat signifikansi ditetapkan pada p < 0,05. 

Penelitian ini telah melalui prosedur etika penelitian dengan memperoleh izin etik dari 

lembaga berwenang, serta menjamin kerahasiaan data responden sesuai dengan prinsip-

prinsip etika dalam penelitian. Seluruh partisipasi dalam penelitian ini dilakukan secara 

sukarela dan dilindungi dari risiko atau tekanan eksternal. 

4. Hasil dan Pembahasan 

4.1. Hasil Penelitian 

4.1.1 Karakteristik Responden 
1. Usia responden 

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia (n=31) 

Usia Frekuensi Persentase (%) 

21 3 9,7 

22 6 19,4 

23 6 19,4 

24 3 9,7 

26 2 6,5 

27 1 3,2 

28 4 12,9 

29 3 9,7 

30 3 9, 5 

Total 31 100,0 

Sumber : Olah data 2025 

Berdasarkan tabel 4.1 di atas dapat disimpulkan bahwa sebagian besar 

frekuensi umur responden berada pada rentang usia 22 hingga 24 tahun, dengan 

jumlah 15 responden (48,4%) dari total 31 responden. 

2. Jenis kelamin 

Tabel 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis kelamin (n=31) 

Jenis kelamin Frekuensi Persentase (%) 

Perempuan  31 100,0 

Total 31 100,0 

Sumber : Olah data 2025 

Berdasarkan tabel 4.2 di atas dapat disimpulkan bahwa seluruh responden 

berjenis kelamin perempuan, yaitu sebanyak 31 responden dengan persentase 

100,0%. Hal ini menunjukkan bahwa seluruh partisipan dalam penelitian ini adalah 

Perempuan. 

3. Tingkat Pendidikan responden 

Tabel 3. Karakteristik Responden berdasarkan Tingkat Pendidikan Responden (n=31) 

Tingkat Pendidikan Frekuensi Persentase (%) 

Diploma 14 45,2 

Sarjana 17 54,8 

Total 31 100,0 

Sumber : Olah data 2025 

Berdasarkan tabel 4.3 di atas dapat disimpulkan bahwa persentase tertinggi 

tingkat pendidikan responden adalah Sarjana, yaitu sebanyak 17 responden 
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dengan persentase 54,8%. Sedangkan persentase terendah adalah Diploma, yaitu 

sebanyak 14 responden dengan persentase 45,2%. Hal ini menunjukkan bahwa 

mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan Sarjana. 

4.1.2 Analisis univariat 
a. Motivasi Kerja 

Tabel 4. Motivasi Kerja 

Motivasi Kerja Frekuensi Persentase (%) 

Rendah  13 41,9 

Tinggi  18 58,1 

Total 31 100,0 

Sumber : Olah data 2025 

Berdasarkan tabel 4.4 di atas dapat disimpulkan bahwa sebagian besar 

motivasi kerja responden berada dalam kategori tinggi, dengan jumlah 

responden dan persentase 58,1%. Sedangkan responden dengan motivasi 

kerja rendah berjumlah 13 responden atau 41,9%. 

b. Kompetensi Perawat 

Tabel  5. Berdasarkan Kompetensi Perawat 

Kompetensi Perawat Frekuensi Persentase (%) 

Tidak Baik 14 45,2 

Baik 17 54,8 

Total 31 100,0 

Sumber : Olah data 2025 

Berdasarkan tabel 4.5 di atas dapat disimpulkan bahwa sebagian besar 

kompetensi perawat berada dalam kategori baik, dengan jumlah 17 

responden dan persentase 54,8%. Sedangkan kompetensi perawat dalam 

kategori tidak baik sebanyak 14 responden atau 45,2%. 

c. Kinerja Perawat 

Tabel 6. Kinerja Perawat 

Kinerja Perawat Frekuensi Persentase (%) 

Tidak Baik 16 51.6 

Baik 15 48.4 

Total 31 100.0 

Sumber : Olah data 2025 

Berdasarkan tabel 4.6 di atas dapat disimpulkan bahwa sebagian besar 

kinerja perawat berada dalam kategori tidak baik, yaitu sebanyak 16 

responden dengan persentase 51,6%. Sedangkan kinerja perawat dalam 

kategori baik berjumlah 15 responden atau 48,4%. 

4.1.3 Analisis bivariat 
Tabel 7. Hubungan Motivasi Kerja  dan Kompetensi Perawat dengan Kinerja Perawat di Klinik 

Pratama Ibnu Sina Jepara 

 

 

Kategori 

Kinerja Perawat 

Baik Tidak baik Total P-Value Koefisien 

Korelasi 

(Spearman's 

rho) 

n % n % n (%)   

Motivasi Kerja 0,001 0,823 

Tinggi 13 72,2% 5 27,8% 18 

(100%) 

  

Rendah 2 15,4% 11 84,6% 13 

(100%) 

  

Kompetensi Perawat 0,001 0,879 
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Baik 12 70,6% 5 29,4% 17 

(100%) 

  

Tidak Baik 3 21,4% 11 78,6% 14 

(100%)  

  

Total 15 48,4% 16 51,6% 31 

(100%) 

  

Sumber : Olah data 2025 

Tabel 4.7 menunjukkan bahwa perawat dengan motivasi kerja tinggi sebanyak 

13 orang (72,2%) memiliki kinerja yang baik, sedangkan sebanyak 5 orang (27,8%) 

memiliki kinerja yang tidak baik. Sementara itu, perawat dengan motivasi kerja 

rendah sebagian besar, yaitu 11 orang (84,6%), memiliki kinerja yang tidak baik, dan 

hanya 2 orang (15,4%) yang memiliki kinerja baik. Berdasarkan hasil analisis 

menggunakan uji statistik Spearman rho dengan program SPSS diperoleh p value 

sebesar 0,001 (p<0,05)yang berarti terdapat hubungan yang signifikan antara 

motivasi kerja dengan kinerja perawat. Koefisien korelasi Spearman sebesar 0,823 

berada pada rentang 0,71–0,90, yang menunjukkan adanya hubungan korelasi yang 

kuat dan positif, yang berarti semakin tinggi motivasi kerja maka semakin baik pula 

kinerja perawat. Pada aspek kompetensi perawat, sebanyak 12 orang (70,6%) 

perawat yang memiliki kompetensi baik menunjukkan kinerja yang baik, sementara 

5 orang (29,4%) lainnya memiliki kinerja yang tidak baik. Di sisi lain, dari 14 

perawat dengan kompetensi tidak baik sebanyak 11 orang (78,6%) memiliki kinerja 

yang tidak baik dan hanya 3 orang (21,4%) yang memiliki kinerja baik. Hasil uji 

statistik Spearman rho menunjukkan nilai p value 0,001 (p<0,05) yang berarti 

terdapat hubungan signifikan antara kompetensi perawat dengan kinerja perawat. 

Nilai koefisien korelasi sebesar 0,879 yang berada pada rentang 0,71–0,90 juga 

menunjukkan korelasi yang kuat dan positif, yang berarti semakin baik kompetensi 

perawat maka semakin baik pula kinerja yang ditampilkan. 

4.2. Pembahasan  

4.2.1 Karakteristik Responden 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Klinik Pratama Ibnu Sina 

Jepara, diperoleh data bahwa sebagian besar responden berada pada rentang usia 22 

hingga 24 tahun, yakni sebanyak 15 responden (48,4%) dari total 31 responden. Hal 

ini menunjukkan bahwa mayoritas responden tergolong dalam usia dewasa awal. Usia 

ini merupakan periode produktif dalam dunia kerja, khususnya dalam profesi 

keperawatan. Individu pada rentang usia ini umumnya memiliki tingkat energi yang 

tinggi, motivasi yang kuat untuk berkembang, dan kemampuan adaptasi yang baik 

terhadap perubahan lingkungan kerja. Fase dewasa awal sangat penting dalam 

pembentukan karier dan profesionalisme perawat. Pada usia ini, individu cenderung 

aktif mencari pengalaman kerja, membangun kompetensi, serta berupaya 

meningkatkan kualitas pelayanan. Penelitian sebelumnya menyebutkan bahwa usia 

produktif memiliki korelasi positif terhadap kinerja, karena pada masa ini seseorang 

sedang berada pada puncak semangat kerja dan kesiapan fisik maupun mental untuk 

menjalani berbagai tantangan pekerjaan [24].  

Berdasarkan jenis kelamin, seluruh responden dalam penelitian ini adalah 

perempuan, yakni sebanyak 31 responden (100%). Hasil ini mencerminkan bahwa 

tenaga keperawatan di Klinik Pratama Ibnu Sina Jepara didominasi oleh perempuan, 

yang juga merupakan fenomena umum dalam dunia keperawatan di Indonesia. 
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Profesi perawat secara tradisional memang lebih banyak diisi oleh perempuan karena 

dianggap memiliki sifat empatik, telaten, serta kemampuan komunikasi interpersonal 

yang baik. Jenis kelamin dapat memengaruhi cara kerja dan pendekatan dalam 

memberikan pelayanan keperawatan. Beberapa studi menunjukkan bahwa perawat 

perempuan cenderung memiliki kepekaan emosional yang lebih tinggi, yang dapat 

berdampak positif terhadap kualitas pelayanan kepada pasien [25].  

Berdasarkan hasil penelitian yang ditampilkan pada Tabel 4.3, diketahui bahwa 

mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan terakhir Sarjana (S1), yaitu 

sebanyak 17 responden (54,8%), sedangkan 14 responden lainnya (45,2%) memiliki 

pendidikan terakhir Diploma. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar perawat di 

Klinik Pratama Ibnu Sina Jepara telah menempuh pendidikan keperawatan hingga 

jenjang Sarjana. Tingkat pendidikan memiliki peran penting dalam membentuk 

kompetensi dan kinerja seorang perawat. Semakin tinggi tingkat pendidikan, maka 

semakin luas pula wawasan, keterampilan kritis, dan kemampuan analisis yang 

dimiliki oleh tenaga keperawatan. Pendidikan tinggi memungkinkan perawat 

memahami lebih dalam tentang manajemen pelayanan, komunikasi efektif dengan 

pasien, serta penerapan evidence-based practice yang dapat meningkatkan mutu 

pelayanan keperawatan secara keseluruhan. Penelitian sebelumnya menyebutkan 

bahwa tingkat pendidikan berhubungan signifikan dengan motivasi dan kinerja kerja 

perawat. Perawat dengan latar belakang pendidikan yang lebih tinggi cenderung 

memiliki motivasi intrinsik yang kuat dan kesiapan lebih besar dalam menghadapi 

tantangan pekerjaan, serta lebih proaktif dalam pengembangan kompetensi diri [26] . 

4.2.2 Motivasi Kerja  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Klinik Pratama Ibnu Sina 

Jepara, diperoleh bahwa mayoritas responden memiliki tingkat motivasi kerja yang 

tinggi, yaitu sebanyak 18 responden (58,1%), sedangkan responden dengan tingkat 

motivasi kerja rendah berjumlah 13 orang (41,9%). Motivasi kerja merupakan salah 

satu faktor internal yang sangat memengaruhi kinerja perawat. Motivasi yang tinggi 

biasanya mencerminkan adanya dorongan intrinsik dalam diri perawat untuk 

memberikan pelayanan keperawatan yang optimal. Hal ini selaras dengan teori 

motivasi Herzberg yang menjelaskan bahwa faktor-faktor motivator seperti 

pencapaian, pengakuan, serta tanggung jawab yang menantang berkontribusi 

terhadap semangat kerja yang lebih baik. Penelitian sebelumnya juga menyebutkan 

bahwa perawat dengan motivasi kerja tinggi cenderung menunjukkan kinerja yang 

lebih efektif dalam pelayanan kepada pasien dan lebih aktif dalam pengembangan 

professional [27]. 

4.2.3 Kompetensi Perawat 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar perawat memiliki 

kompetensi yang baik, yaitu sebanyak 17 responden (54,8%), sedangkan perawat 

dengan kompetensi kurang baik berjumlah 14 responden (45,2%). Kompetensi 

merupakan perpaduan antara pengetahuan, keterampilan, dan sikap yang dimiliki 

oleh perawat dalam menjalankan tugasnya secara profesional. Kompetensi yang 

baik sangat menentukan efektivitas kerja perawat, termasuk dalam proses 

pengambilan keputusan klinis, komunikasi terapeutik, serta penerapan standar 

keselamatan pasien. Kompetensi juga berkaitan erat dengan hasil pelayanan dan 

tingkat kepuasan pasien. Peningkatan kompetensi dapat dicapai melalui pelatihan 
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berkelanjutan dan dukungan institusi dalam mengembangkan kemampuan teknis 

maupun non-teknis [28]. 

4.2.4 Kinerja Perawat  
Berdasarkan hasil kuesioner kinerja perawat, diketahui bahwa sebagian besar 

responden memiliki kinerja yang tergolong tidak baik, yaitu sebanyak 16 responden 

(51,6%), sedangkan yang memiliki kinerja baik berjumlah 15 responden (48,4%). 

Kinerja perawat merupakan output dari interaksi berbagai faktor, seperti motivasi, 

kompetensi, serta lingkungan kerja. Hasil ini menunjukkan bahwa meskipun 

sebagian besar responden memiliki motivasi tinggi dan kompetensi yang baik, belum 

sepenuhnya tercermin dalam kinerja yang optimal. Hal ini dapat disebabkan oleh 

berbagai kendala lain, seperti beban kerja berlebih, kurangnya supervisi, serta 

keterbatasan fasilitas pendukung. Teori Gibson menyatakan bahwa kinerja 

seseorang dipengaruhi oleh kemampuan (ability) dan motivasi (motivation), serta 

lingkungan kerja yang mendukung [29]. 

4.2.5 Hubungan Motivasi Kompetensi dengan Kinerja  
Terdapat hubungan yang sangat kuat antara motivasi dan kinerja (r = 0,823) 

serta kompetensi dan kinerja (r = 0,879). Hasil ini menguatkan temuan [27] dan [28], 

bahwa kinerja perawat sangat dipengaruhi oleh tingkat motivasi serta 

kompetensinya. yang menegaskan bahwa kinerja perawat sangat dipengaruhi oleh 

sejauh mana mereka termotivasi serta memiliki kompetensi yang memadai. Perawat 

dengan tingkat motivasi kerja yang tinggi cenderung memiliki komitmen dan 

dedikasi yang lebih besar dalam melaksanakan tugasnya. Sebanyak 72,2% dari 

perawat yang memiliki motivasi tinggi juga menunjukkan kinerja yang baik. 

Sebaliknya, 84,6% dari perawat dengan motivasi rendah cenderung memiliki kinerja 

yang kurang baik. Hal ini sejalan dengan penelitian [30] yang menyatakan bahwa 

motivasi kerja, baik intrinsik maupun ekstrinsik, merupakan pendorong utama 

dalam meningkatkan performa tenaga kesehatan, khususnya perawat. Di sisi lain, 

kompetensi juga memainkan peran penting dalam mendukung kinerja perawat. 

Sebanyak 70,6% perawat dengan tingkat kompetensi tinggi tercatat memiliki kinerja 

yang baik. Kompetensi dalam hal ini mencakup penguasaan pengetahuan klinis, 

keterampilan teknis, komunikasi efektif, serta kemampuan pengambilan keputusan. 

Studi oleh [31] dan [32] menunjukkan bahwa perawat yang memiliki kompetensi 

tinggi lebih mampu bekerja secara efisien dan memberikan pelayanan keperawatan 

yang berkualitas serta berorientasi pada keselamatan pasien. Dengan demikian, 

dapat disimpulkan bahwa motivasi kerja dan kompetensi merupakan dua faktor 

kunci yang secara sinergis mempengaruhi kinerja perawat. Peningkatan keduanya 

melalui pelatihan, pengembangan profesional, serta pemberian penghargaan dan 

pengakuan terhadap kinerja, diyakini dapat memperkuat kualitas pelayanan 

keperawatan. 

Penelitian ini memiliki keunggulan dalam menyajikan data kuantitatif yang 

kuat untuk menunjukkan hubungan antara ketiga variabel, serta relevansi praktis 

bagi manajemen rumah sakit dalam pengembangan SDM keperawatan. Namun 

demikian, keterbatasan penelitian ini terletak pada cakupan wilayah yang terbatas 

dan desain cross-sectional yang tidak memungkinkan untuk mengamati hubungan 

sebab-akibat secara mendalam. Penelitian lanjutan dengan pendekatan longitudinal 

dan populasi yang lebih luas sangat dianjurkan untuk memperoleh gambaran yang 

lebih komprehensif. 
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5. Kesimpulan 
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan dan positif 

antara motivasi kerja dan kompetensi dengan kinerja perawat. Hubungan antara motivasi 

kerja dan kinerja perawat ditunjukkan oleh nilai p-value sebesar 0,001 dan koefisien 

korelasi 0,823, sedangkan hubungan antara kompetensi dan kinerja memiliki p-value 0,001 

dengan koefisien korelasi 0,879. Hal ini mengindikasikan bahwa semakin tinggi tingkat 

motivasi dan kompetensi yang dimiliki perawat, maka semakin baik pula kinerja mereka 

dalam memberikan pelayanan keperawatan.  

Temuan ini menjawab tujuan penelitian, yaitu untuk mengetahui hubungan motivasi 

dan kompetensi terhadap kinerja perawat, dengan hasil yang menunjukkan bahwa 

keduanya berperan penting dalam meningkatkan kinerja. Secara implikatif, hasil penelitian 

ini dapat menjadi acuan bagi manajemen klinik dalam merancang kebijakan strategis yang 

mendukung peningkatan motivasi dan pengembangan kompetensi perawat sebagai upaya 

untuk meningkatkan mutu pelayanan keperawatan.  

Rekomendasi bagi peneliti selanjutnya adalah untuk memperluas variabel penelitian, 

misalnya dengan menambahkan faktor lingkungan kerja, kepemimpinan, atau budaya 

organisasi, serta menggunakan metode campuran (mixed method) untuk mendapatkan 

pemahaman yang lebih mendalam terkait faktor-faktor yang mempengaruhi kinerja 

perawat. 
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