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ABSTRACT 

 

Mentoring is mutually beneficial between someone who has the advantage in experience and someone 

who does not. Informal mentoring is done spontaneously with the span of time according to the 

mentee’s need; it does not need preparation (impromptu) for mentoring process, it occurs voluntarily, 

and it is established according to mutual confidence building between a mentor and a mentee. The 

objective of the research was to dig up nurses’ experience in implementing mentorship in RSUP H. 

Adam Malik, Medan. The research was qualitative with descriptive phenomenological method. The 

data were gathered by conducting in-depth interviews and field recording. The samples were 9 nurses 

as the respondents, taken by using purposive sampling technique with inclusive criteria: nurses with 

the rank of PK 2 and PK 3 in career, ward heads, and the team heads in PJT (Integrated Heart 

Disease) Room. The result of the interviews was analyzed by using NVivo Version 11.0 (trial) 

software program. The result of the research showed that there were 2 themes, 4 sub-themes, and 10 

categories. The themes were getting hope in implementing mentorship, and getting obstacles in 

implementing mentorship. It is recommended the hospital management make specific standard and 

format and specific schedule and time so that there will be uniformity in implementing mentorship. It 

is also recommended that the next researchers dig up their researches profoundly so that there will 

more themes with more respondents in order that the result of the research will be better. 
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1. PENDAHULUAN 

 Memiliki perawat baru yang menampilkan 

kinerja profesional sangat diharapkan oleh setiap 

rumah sakit. Perawat baru merupakan perawat 

yang memasuki pengalaman baru yang 

sebelumnya tidak dialami. Beberapa bulan 

pertama merupakan masa yang penuh tantangan 

dan stres bagi perawat baru (Saragih, 2011). 

Perawat baru membutuhkan  suatu proses 

adaptasi dan program bimbingan dari rumah 

sakit. Program ini akan membantu perawat baru 

menguasai fungsi dan tanggung jawab 

pekerjaannya sehingga merasa puas terhadap 

profesinya, seperti yang dikutip Steward (2000), 

yaitu kepuasan akan mencegah perawat baru 

meninggalkan organisasi. 

 Program mentorship merupakan salah satu 

metode rekrutmen bagi staf. Layanan informasi 

bagi organisasi dan praktik klinik dapat 

diperkirakan oleh perawat baru, sehingga diskusi 

antara mentor dan mentee diperlukan untuk 

memberikan praktik terbaru dalam lingkungan 

klinik dengan harapan mentee akan memiliki 

kemampuan yang sama dengan mentornya 

(Nursalam, 2008). Tim kesehatan bertanggung 

jawab untuk membantu perawat baru untuk 

meningkatkan potensi mereka. Perilaku senior 

yang yang tidak baik kepada junior tidak bisa 

ditoleransi. Hubungan yang saling mendukung 
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dan menghargai harus terjadi dalam profesi 

keperawatan (Eley, 2010). 

 Mentoring dalam keperawatan bertujan 

untuk meningkatkan retensi perawat di 

organisasi. Perawat berpendapat bahwa 

mentoring dan komunikasi interpersonal yang 

positif menjadi kunci dalam mempertahankan 

perawat di tempat kerja. Para perawat 

merekomendasikan pentingnya memiliki 

mentor/ role model untuk menciptakan 

lingkungan belajar yang berkesinambungan 

untuk mendapatkan kepercayaan diri (Bondas, 

2006). 

 Grossman (2013), menyatakan salah satu 

tantangan terbesar bagi perawat baru yaitu 

berkomunikasi dengan dokter, dalam hal ini 

perawat memiliki ketakutan dan perasaan 

intimidasi jika melaporkan sesuatu yang 

berkaitan dengan pelayanan kesehatan, 

sementara mereka juga bekerja untuk 

mendapatkan kepercayaan diri dalam 

kemampuan mereka sendiri. Ada beberapa 

dokter yang memiliki pendekatan yang lebih 

menakutkan ketika berkomunikasi dengan 

perawat. Perawat baru sering tidak memiliki 

keterampilan dalam berkomunikasi dan 

menyelesaikan konflik atau kompetensi klinis 

untuk mengubah komunikasi negatif menjadi 

pertukaran komunikasi profesional yang positif. 

 Penelitian kualitatif (action research) yang 

dilakukan oleh Noordword (2010) mendapatkan 

hasil bahwa mentoring terbukti efektif dalam 

meningkatkan persepsi perawat terhadap 

pekerjaannya, meningkatkan pengetahuan dan 

skill sehingga berdampak pada komunikasi dan 

penyelesaian konflik. Mentor memiliki beberapa 

peran yang harus dijalankan selama proses 

mentoring. Mentor memiliki peranan penting 

dalam membantu mentee untuk belajar sepanjang 

hayat (Dadge & Cassey, 2009). Mentor yang baik 

bertindak sebagai advisor, role model, coach, 

problem solver, teacher dan counselor untuk 

meningkatkan proses belajar bagi mentee (Ali & 

Panther, 2008). 

 Proses mentoring melibatkan seorang 

individu dengan pengalaman atau keahlian dalam 

kegiatan organisasi, untuk memberikan pelatihan, 

dukungan, bimbingan, dan pembinaan untuk 

karyawan yang kurang berpengalaman (Williems 

& Smet, 2007). Spencer (1996) menyatakan 

bahwa hasil dari program mentoring  memberikan 

manfaat besar bagi organisasi, dimana 

didalamnya terdapat nilai-nilai pembelajaran, 

sehingga sumber daya manusia menjadi lebih baik 

dan dengan adanya dukungan antara individu dan 

unit sehingga meningkatkan motivasi karyawan. 

Untuk sebuah organisasi menjadi kompetitif yang 

mengandalkan teknologi tinggi dan menyeluruh 

yang nantinya akan dipakai bagi sumber daya 

manusia dengan baik, untuk itu diperlukan 

pengetahuan dan keterampilan untuk teknologi 

tersebut. Melalui pendampingan organisasi dapat 

efektif dalam mewujudkan tujuan ini. Sebuah 

studi yang dilakukan oleh Hansford, Ehrich dan 

Tennet (2003) tentang mentoring menunjukkan 

bukti 90 persen positif untuk mentoring dalam 

organisasi. Kesimpulan penelitian ini adalah 

bahwa program mentoring dapat menjadi strategi 

yang efektif untuk organisasi. 

 Berdasarkan hasil yang didapat peneliti  pada 

saat pengumpulan data, dari ruangan Penyakit 

jantung Terpadu (PJT), pemaparan yang 

disampaikan oleh Wakil Instalansi PJT, bahwa 

pelaksanaan mentorship, khususnya di PJT belum 

ada panduan atau format khusus untuk 

pelaksanaannya, sehingga dalam aplikasinya 

(proses mentorship) bersifat situasional, namun 

setiap unit di lingkup ruang PJT yang melakukan 

pembimbingan atau sebagai mentor adalah kepala 

ruangan dan ketua tim, dan hasil pemaparan yang 

disampaikan masih bersifat informal dan 

pembimbingan dilakukan bukan hanya untuk 

pegawai baru, tetapi juga untuk perawat senior.  

 Laporan dari artikel penelitian Clinical 

Ladder Program Evolution: Journey From 

Novice to Expert to Enhancing Outcomes 

(Burket, Felmlee, Greider, Hippensteel, Rohrer 

& Shay, 2010) menyatakan bahwa program 

jenjang karir yang dikembangkan di rumah sakit 

akan memberikan perubahan yang sangat 

bermakna bagi lingkungan kerja perawat. 

Perawat yang bekerja di rumah sakit yang telah 

menerapkan program tersebut menggambarkan 

kinerja yang sangat ideal untuk memotivasi dan 

menjadi mentor bagi perawat lain. 

 Data dari unit Pencegahan Pengendalian 

Infeksi (PPI) di RSUP H. Adam Malik Medan 

sewaktu survey awal, ditemukan data infeksi 

nosokomial pada tahun 2014 terbanyak yaitu 

kasus Infeksi Saluran Kemih (ISK) sebanyak 103 

orang akibat pemasangan kateter, dan pada tahun 

2015 infeksi nosokomial terbanyak pada kasus 

phlebitis sebanyak 174 orang akibat pemasangan 
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infuse / three way, hal ini terjadi salah satunya 

karena kurangnya kesadaran dari perilaku 

perawat dalam melaksanakan hand hygiene yang 

benar dan belum/ kurang sesuai dengan Standar 

Operasional Prosedur (SOP). 

 

2. METODE PENELITIAN 

 Desain dalam penelitian ini adalah 

fenomenologi deskriptif yaitu Fenomena yang 

diteliti dalam penelitian ini adalah pengalaman 

perawat dalam pelaksanaan mentorship di RSUP 

H. Adam Malik Medan. Pengalaman perawat 

akan digali berdasarkan sudut pandang dan 

pengalaman mereka. 

 Penelitian dilakukan dilakukan di ruangan 

rawat inap lantai 2, 3 dan 4  Penyakit Jantung 

Terpadu (PJT). Penelitian dilakukan pada bulan 

Juni-Juli 2016. Partisipan dalam penelitan ini 

adalah 9 orang dengan kriteria inklusi kepala 

ruangan, ketua tim dan perawat dengan jenjang 

karir perawat klinik 2 dan 3 dan di ruang PJT. 

 Pengumpulan data dilakukan oleh peneliti 

sebagai instrument utama penelitian. Data 

dikumpulkan melalui wawancara mendalam 

dengan alat voice recorder dan berdasarkan 

panduan wawancara dengan pertanyaan terbuka 

dengan menggunakan catatan lapangan. Panduan 

wawancara dibuat oleh peneliti sendiri dan telah 

dilakukan uji validitas kepada 3 orang expert. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 Karakteristik demografi partisipan 

meliputi mayoritas berjenis kelamin perempuan 

(89%), pendidikan partisipan mayoritas Ners 

(89%), suku mayoritas batak (78%) dan lama 

bekerja mayoritas > 10 tahun (67%). 

 Berdasarkan hasil analisis terhadap hasil 

wawacara diperoleh dua (2) tema yaitu 1) 

mendapatkan harapan dalam pelaksanaan 

mentorship 2) mendapatkan kendala dalam 

pelaksanaan mentorship. 

 Berdasarkan hasil penelitian diperoleh 2 

tema, 4 subtema, dan 10 kategori. Untuk tema 1 

terdiri dari 1 subtema dan 4 kategori, tema 2 

terdiri dari 3 subtema dan 6 kategori. 

 Berikut hasil olahan data berdasarkan 

NVIVO versi 11.0 (trial) yang berisikan subtema 

dan kategori yang ditemukan dalam tema: 

Tema 1 : Mendapatkan harapan dalam 

pelaksanaan mentorship 

 

 

 

Tema 2 : Mendapatkan kendala dalam 

pelaksanaan mentorship 

 

  

Berikut pembahasan dari masing-masing hasil 

penelitian yang telah didaptkan: 

a. Mendapatkan Harapan dalam 

Pelaksanaan Mentorship  

 Subtema yang didapat pada tema ini yaitu 

adanya harapan dari mentor, dengan kategori 

jadwal dan waktu khusus, pendidikan dan 

pelatihan berkelanjutan, adanya reward serta 

standart dan format khusus. Ungkapan partisipan 

yang menjadi harapan dan berharap dapat 

direalisasikan dalam pelaksanaannya, 

dikarenakan terkait dengan jadwal dan waktu 
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khusus, meskipun mentorship masih bersifat 

informal, namun jika tidak ada jadwal dan waktu 

khusus, proses bimbingan kurang maksimal, 

dikarenakan dengan kesibukan perawat yang 

kesehariannya memberikan pelayanan 

keperawatan kepada pasien. 

 Pendidikan dan pelatihan berkelanjutan 

diungkapkan oleh partisipan sangat perlu  

diberikan, dikarenakan perawat memiliki 

kebutuhan untuk belajar yang spesifik dan 

berbeda-beda. Perawat yang menjadi mentee 

dapat mengamati keahlian dari mentor dan 

mengaplikasikannya dalam praktik klinik (role 

model). Oleh karena itu peran mentor selaku role 

model bagi perawat baru sangat penting. 

 Pendidikan adalah suatu usaha untuk 

mengembangkan kepribadian dan kemampuan di 

dalam dan di luar sekolah dan berlangsung 

seumur hidup. Pendidikan mempengaruhi proses 

belajar. Dengan pendidikan yang tinggi maka 

seseorang akan cenderung untuk mendapatkan 

informasi. Semakin banyak informasi yang 

masuk  semakin banyak pula pengetahuan yang 

didapat tentang kesehatan. Pengetahuan sangat 

erat kaitannya dengan pendidikan dimana 

diharapkan seseorang dengan pendidikan tinggi, 

maka orang tersebut akan semakin luas pula 

pengetahuannya(Notoatmodjo, 2012) 

 Hal lain yang mendukung pernyataan 

tersebut adalah salah satu memfasilitasi 

pengembangan mentor yang dapat secara 

efektif mengajar dan berbagi pengetahuan 

dengan perawat pemula yang berharga bagi 

organisasi karena mempromosikan perekrutan 

dan retensi lulusan baru. Mentoring 

menciptakan lingkungan kerja yang berisi kerja 

sama tim dan pendidikan berkelanjutan. 

 Reward, berdasarkan ungkapan partisipan, 

seseorang yang sudah memberikan bimbingan, 

dan tujuannya untukmutu rumah sakit sebaiknya 

diberikan reward, reward yang diungkapkan 

partisipan bukan dalam bentuk financial, namun 

dalam bentuk penghargaan, misalnya dalam 

bentuk piagam sangat dibutuhkan dalam bentuk 

pengakuan dari rumah sakit hasil dari kinerja 

yang telah dilakukan. Terkait dengan standart 

dan format khusus, partisipan mengungkapkan 

pentingnya standar dan format khusus dalam 

melaksanakan mentorship, dikarenakan 

partisipan dalam memandirikan mentee, tidak 

berdasarkan standart evaluasi.Untuk 

menyakinkan bahwa tujuan tercapai, maka perlu 

diadakan evaluasi secara berkala untuk 

mengantisipasi kesulitan dan hambatan yang ada 

dan mencari solusi yang tepat.Dengan demikian, 

mentoring menjadi kegiatan yang dapat 

dinikmati dan dijalankan dengan baik sehingga 

bisa memberikan hasil yang maksimal. 

b. Mendapatkan Kendala Dalam 

MelaksanakanMentorship 

 Subtema yang ditemukan dalam penelitian 

ini sebanyak 3 subtema dengan  6 kategori . 

Dimana subtema tersebut meliputi kendala dari 

mentee, kendala dari mentor dan kendala dari 

rumah sakit.Untuk kendala dari mentee kategori 

yang ditemukan adalah beban kerja, kesadaran 

dan usia. Ungkapan partisipan terkait beban 

kerja, beban kerja yang dimaksud perawat yang 

bekerja di RSUP H.Adam Malik Medan, bukan 

hanya PNS saja, tetapi ada juga perawat honorer, 

namun secara finansial yang didapat tidak sama, 

tetapi untuk beban kerja yang dinyatakan 

partisipan sama, hal ini menjadi kendala dalam 

melaksanakan mentorship, dikarenakan ada 

ungkapan dari mentee yang diungkapkan 

partisipan jika disuruh untuk melaksanakan 

tindakan keperawatan ada yang merasa 

keberatan, meskipun dalam ungkapan keberatan 

dalam bentuk canda gurau, padahal yang 

diperintahkan tersebut merupakan penilaian 

mentor terhadap sejauh mana kompetensi yang 

telah dimilikinya, hal ini kemugkinan disebabkan 

karena kelelahannya dalam pelayanan 

keperawatan.  

 Hal tersebut didukung oleh  hasil 

penelitian Hariyono  (2012)diketahuibahwa 

beban kerja mempunyai hubungan yang 

bermakna dengan kelelahan kerja, kelelahan 

kerja  perawat  erat kaitannya  dengan  stres  

kerja. Beban kerja yang tinggi dapat 

menyebabkan perawat mengalami kelelahan atau 

kejenuhan. Hal ini akan berdampak pada 

penurunan kualitas pelayanan keperawatan yang 

dilakukan oleh perawat. 

 Kategori kesadaran yang didapat dari hasil 

penelitian, ungkapan partisipan terkait kategori 

ini, yaitu ada beberapa mentee yang dalam proses 

bimbingan, ada yang kurang sadar dalam 

pelaksanaannya, sehingga partisipan (mentor) 

harus terus sering meningatkannya dan 

membimbingnya. Terkait dengan waktu yang 

merupakan kendala dalam pelaksanaan 
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mentorship, partisipan mengungkapkan kesulitan 

dalam membagi waktu untuk membimbing, 

sehingga dalam pelaksanaannya partisipan 

melakukannya secara situasional dan disela-sela 

waktu senggang, sehingga dalam 

pelaksanaannya partisipan merasa belum 

maksimal. 

 Pernyataan partisipan didukung oleh 

penelitian Martoredjo (2015)kendala dalam  

mentoring adalah bahwa mentor tidak memiliki 

waktu yang cukup untuk menjalankan tugas dan 

tanggung jawabnya. Meskipun mentor memiliki 

niat untuk menolong dan mendukung mentee, 

tetapi karena keterbatasan waktu, mentoring tidak 

berjalan dengan baik. Program mentoring yang 

formal biasanya membutuhkan waktu khusus, 

sehingga mentor dan mentee perlu mengaturnya 

dengan baik. 

 Kategori usia dari subtema kendala dari 

mentor yang didapat dari hasil penelitian, 

ungkapan partisipan untuk hal ini menjadi 

kendala, dikarenakan sudah diberikan 

bimbingan, pengarahan, mentee nya lupa, 

sehingga partisipan selalu mengingatkan dan 

mengulang beberapa kali terkait tindakan atau 

ada hal yang baru untuk di share ke mentee, dan 

hal ini terjadi pada partisipan yang usianya lebih 

tua, hal ini disebabkan karena faktor degeneratif. 

 Hal tersebut didukung oleh teori yang 

mengatakan usia mempengaruhi terhadap daya 

tangkap dan pola pikir seseorang.  Semakin 

bertambah usia akan semakin berkembang pula 

daya tangkap dan pola pikirnya,  sehingga 

pengetahuan yang diperolehnya semakin 

membaik. (Notoatmodjo, 2012). Secara fisiologi 

pertumbuhan dan perkembangan seseorang dapat 

digambarkan dengan pertambahan umur, 

peningkatan umur diharapkan terjadi 

pertambahan kemampuan motorik sesuai dengan 

tumbuh kembangnya. Akan tetapi pertumbuhan 

dan perkembangan seseorang pada titik tertentu 

akan terjadi kemunduran akibat faktor 

degeneratif (Suhaeni, 2005, dalam Martini, 

2007) 

 

4. KESIMPULAN 

Peneliti mengidentifikasi dua (2) tema yaitu 1) 

mendapatkan harapan dalam pelaksanaan 

mentorship 2) mendapatkan kendala dalam 

pelaksanaan mentorship. Berdasarkan hasil 

penelitian diperoleh 2 tema, 4 subtema, dan 10 

kategori. Untuk tema 1 terdiri dari 1 subtema dan 

4 kategori, tema 2 terdiri dari 3 subtema dan 6 

kategori. Tema yang didapat berdasarkan hasil 

analisis data dengan menggunakan software 

Nvivo versi 11.0 ( Trial). 
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