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PERAN OCCUPATIONAL SELF-EFFICACY TERHADAP PSYCHOLOGICAL
SAFETY PADA PERAWAT

Muhammad?®, Amalia Juniarly?

ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui peran occupational self-efficacy
terhadap psychological safety pada perawat. Hipotesis pada penelitian ini yaitu ada
peran occupational self-efficacy terhadap psychological safety.

Populasi penelitian ini merupakan perawat. Partisipan yang terlibat
berjumlah 180 orang serta 52 orang untuk uji coba, yang diambil dengan
menggunakan teknik purposive sampling. Alat ukur yang digunakan mengacu pada
aspek occupational self-efficacy berdasarkan teori Peng, Zhang, Zhou, Wan, Yuan,
Gui, dan Zhu (2021) dengan nilai reliabilitas sebesar 0,959, serta psychological safety
berdasarkan indikator yang dikembangkan oleh Edmondson (2003) dengan nilai
reliabilitas sebesar 0,970. Analisis data dilakukan menggunakan regresi linear
sederhana dengan bootstrap.

Hasil analisis menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,000 (p<0,05) dengan
nilai R Square 0,263, yang mengindikasikan bahwa occupational self-efficacy
berperan signifikan terhadap psychological safety, dengan sumbangan efektif
sebesar 26,3%. Temuan ini mendukung hipotesis penelitian dan menunjukkan
bahwa occupational self-efficacy berkontribusi dalam meningkatkan psychological
safety pada perawat.

Kata Kunci: Occupational Self-Efficacy, Psychological safety, Perawat
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THE ROLE OF OCCUPATIONAL SELF-EFFICACY TOWARDS
PSYCHOLOGICAL SAFETY IN NURSES

Muhammad?®, Amalia Juniarly?
ABSTRACT

This study aims to determine the role of occupational self-efficacy in psychological
safety among nurses. The hypothesis of this study posits that occupational self-efficacy
plays a role in psychological safety.

The population of this study consists of nurses. A total of 180 participants were
involved in the study, with an additional 52 participants for the trial (try out), selected
using a purposive sampling technique.The measurement instruments used in this study
were based on the occupational self-efficacy aspects proposed by Peng, Zhang, Zhou, Wan,
Yuan, Gui, dan Zhu (2021), with a reliability value of 0,959, and the psychological safety
indicators developed by Edmondson (2003), with a reliability value of 0,970. Data analysis
was conducted using simple linear regression with bootstrap.

The results indicated a significance value of 0.000 (p<0,05) and an R Square value
of 0,263, suggesting that occupational self-efficacy plays a significant role in psychological
safety, with an effective contribution of 26,3%. These findings support the research
hypothesis and demonstrate that occupational self-efficacy contributes to increasing
psychological safety among nurses.

Keywords: Occupational Self-Efficacy, Psychological Safety, Nurses
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Keberhasilan dalam merawat pasien sangat dipengaruhi oleh kolaborasi dan
komunikasi yang efektif antar anggota tim tenaga kesehatan. Menurut Martin,
Green, McCarthy, Sowa, dan Laakso (2022), tim tenaga kesehatan atau healthcare
teams adalah tim kesehatan yang fleksibel dan bisa beradaptasi dengan berbagai
situasi perawatan. Tim ini dapat menggabungkan atau berganti antara pendekatan
unidisipliner, multidisipliner, interprofesional, dan transdisipliner, sesuai dengan
kebutuhan pasien. Misalnya, dalam situasi darurat, tim ini bisa bekerja secara
transdisipliner dengan peran yang saling tumpang tindih, lalu beralih ke pendekatan
interprofesional selama rehabilitasi, di mana setiap anggota tim menjalankan peran
spesifik mereka, fleksibilitas ini memungkinkan tim tenaga kesehatan untuk
memberikan perawatan yang tepat dan efektif sesuai kondisi pasien.

Berdasarkan Peraturan Pemerintah (PP) nomor 32 tahun (1996) tim tenaga
kesehatan merupakan setiap orang yang mengabdikan diri dalam bidang kesehatan
serta memiliki pengetahuan dan atau keterampilan melalui pendidikan di bidang
kesehatan yang untuk jenis tertentu memerlukan kewenangan untuk melakukan
upaya kesehatan yang termasuk didalamnya seperti dokter, perawat, psikolog,
apoteker, terapis, bidan, dan tenaga kesehatan lainnya. Mereka ini termasuk dalam
tim multidispliner yaitu tim yang terdiri para profesional dari berbagai disiplin yang

bekerja secara independen, sementara unidisipliner merujuk pada professional



dalam satu bidang saja yang memberikan perawatan kesehatan hanya dalam
lingkup praktik mereka (Martin, dkk., 2022).

Berdasarkan Kementrian Kesehatan (dalam Katadata, 2013), di Indonesia,
terdapat sekitar 4,9 juta tenaga kesehatan pada tahun 2023, profesi perawat
menempati jumlah tertinggi dengan 582.023 orang, diikuti oleh profesi bidan
dengan 344.928 orang dan dokter dengan 183.694 orang, yang bersama-sama
membentuk tulang punggung sistem pelayanan kesehatan di Indonesia. Sebagai
bagian dari tim tenaga kesehatan dengan jumlah terbanyak, perawat merupakan
salah satu pilar penting dalam sistem pelayanan kesehatan.

Secara definisi perawat adalah seseorang yang telah lulus pendidikan
tinggi keperawatan, baik di dalam maupun di luar negeri yang diakui oleh
pemerintah sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan (Febriani,
Haryani, Wulandari, Kamal, & Rizkianti, 2024). Perawat juga memiliki peran
untuk mendukung pasien dalam menangani penyakit, memberikan edukasi
kesehatan, dan memastikan kesejahteraan pasien secara holistik (ICN 2020).

Perawat juga mengemban beberapa tugas berdasarkan pasal 29 ayat 1 UU
nomor 38 tahun (2014) yang menyatakan bahwa dalam penyelenggaraan praktik
keperawatan, perawat bertugas sebagai pemberi asuhan keperawatan, penyuluh
dan konselor bagi klien, pengelola pelayanan keperawatan, peneliti keperawatan,
pelaksana tugas berdasarkan pelimpahan wewenang, dan pelaksana tugas dalam
keadaan keterbatasan tertentu.

Namun di lapangan ditemukan beberapa kasus yang merugikan pasien yang

disebabkan oleh kelalaian atau kesalahan dari perawat tersebut. Misalnya, di



Bogor terdapat kasus bayi tertukar. Hal ini disebabkan karena kelalaian tim tenaga
medis mencetak tanda pengenal pada bayi tersebut, sehingga tanda pengenal pada
bayi tersebut tercetak ganda, yang membuat ada bayi yang mendapatkan tanda
pengenal salah. Hal inijuga diperparah dimana pihak keluarga yang telah merasa
bahwa ini bukan anak kandungnya, sehingga membuat mereka protes kepada
perawat yang bertugas, namun pihak keluarga hanya mendapatkan jawaban bahwa
hanya gelangnya saja yang tertukar tetapi bayinya tidak. Pada akhirnya hal
tersebut terbukti setelah keluarga melakukan tes DNA dengan bayi tersebut dan
ditemukan DNA bayi tersebut tidak identik dengan ibunya (Adri, 2023).

Kasus lainnya adalah kelalaian perawat di Medan yang salah memberikan
obat, dimana perawat tersebut sebenarnya sudah mengetahui bahwa ia salah
memberikan obat antibiotik terhadap pasien namun tidak melaporkannya, hingga
akhirnya berujung pasien tersebut meninggal setelah mengalami kejang dan mulut
berbusa seusai disuntikan obat antibiotik pada dirinya (Bahar, 2022). Apabila dilihat
dari contoh kasus yang sudah dipaparkan, dapat diketahui bahwa ada kelalaian atau
kesalahan yang dilakukan oleh perawat yang tidak dilaporkan, yang pada
akhirnya ini dapat mempengaruhi keselamatan pasien yang menerima perawatan.

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa ada beberapa alasan kenapa
perawat enggan untuk melaporkan praktik perawatan yang buruk atau kesalahan
mereka, untuk berdiskusi, atau menyatakan pendapat. Salah satunya adalah
penelitian Moore dan McAuliffe (2012) yang menemukan bahwa banyak perawat
yang sering merasa ketakutan ketika harus melaporkan praktik perawatan yang

buruk karena khawatir akan balasan negatif atau dianggap pembuat masalah



walaupun mereka menyadari hal ini akan merugikan pasien, namun kekhawatiran
tersebut tetap membuat mereka lebih memilih diam. Perawat juga menyatakan
kekhawatiran tentang hukuman yang akan diterimanya dari dokter karena
melakukan kesalahan atau dianggap sebagai ‘orang yang suka mengadu’ atau
‘tukang ngadu’ karena melaporkan koleganya (Livorsi, Knobloch, Blue, Swafford,
Maze, Riggins, Hayward, & Safdar, 2016).

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan Pfeifer dan Vessey (2019) yang
mengungkapkan bahwa tim perawat juga sering merasa takut untuk mengajukan
pertanyaan atau memberikan pendapat karena khawatir dianggap tidak kompeten
atau menghadapi intimidasi yang akhirnya membuat perawat menghindari interaksi
meskipun hal ini dapat membuat nyawa pasien terancam. Hasil penelitian
Yurdakul, Besen, dan Erdogan (2016) menunjukkan bahwa sekitar 61.6% perawat
memilih diam mengenai masalah penting di tempat kerja, dan hanya 8.8% yang
tidak pernah diam terkait isu pekerjaan dikarenakan takut akan rusaknya hubungan
kerja dan akan mendapatkan isolasi dalam lingkungan kerjanya, serta keyakinan
bahwa membicarakan hal tersebut juga tidak akan membawa dampak yang berarti,
padahal sebenarnya hal tersebut dapat membahayakan keselamatan pasien dan
menghambat adanya inovasi dan pengembangan.

Survei yang dilakukan Maxfield, Lyndon, Kennedy, O’Keeffe, dan Zlatnik
(2013) terhadap 1.884 subjek menemukan 98% perawat (1.846 dari 1.884)
melaporkan setidaknya menemukan satu masalah yang dapat berdampak negatif
terhadap keselamatan pasien, membahayakan kondisi pasien, atau membuat mereka

serius mempertimbangkan untuk pindah atau meninggalkan pekerjaanya, namun



hanya 13% perawat yang melaporkan semua masalah yang mereka hadapi kepada
pihak yang terkait.

Hasil survey diatas menunjukkan bahwa terkait kejadian yang dapat
berdampak negatif terhadap keselamatan pasien dan membahayakan kondisi
pasien, namun ternyata hanya sedikit dari perawat yang melaporkan ke pihak yang
terkait. Ini menujukkan bahwa perawat memiliki psychological safety yang rendah.
Hal ini selaras dengan hasil temuan Edmondson (1996) yang menunjukkan bahwa
tim perawat dengan psychological safety yang rendah memiliki performa Kinerja
yang lebih buruk dan cenderung menghindari pelaporan kesalahan yang terjadi.

Psychological safety adalah persepsi individu mengenai dampak dari
pengambilan risiko interpersonal di lingkungan kerja mereka yang melibatkan
keyakinan yang terbentuk terkait respons orang lain saat individu tersebut
mengambil risiko (Edmondson, 2003). Risiko ini dapat berupa mengajukan
pertanyaan, meminta umpan balik, melaporkan kesalahan, atau mengusulkan ide
baru (Edmondson 2003). Keyakinan ini secara implisit menentukan sejauh mana
individu merasa aman untuk berperilaku terbuka tanpa takut akan dampak negatif
dari tindakan tersebut (Edmondson, 2003).

Ketika individu merasa kurang memiliki psychological safety, individu
mungkin kurang bersedia mengambil risiko, melaporkan kesalahan, atau memberi
masukan, hal ini dapat menghambat kinerja organisasi dalam bekerja secara
efektif (Edmondson, 2011). Disisi lain, ketika individu memiliki psychological
safety yang tinggi, mereka cenderung melakukan perilaku pengambilan risiko,

melaporkan kesalahan, dan memberikan masukan dan membuat individu merasa



termotivasi untuk mengambil peran dengan cara meningkatkan kontribusi terhadap
orginasasi yang ditunjukkan dengan peningkatan keterlibatan kerja (Basit 2017).

Menurut penelitian Lainidi, Jendeby, Montgomery, Mouratidis, Paitaridou,
Cook, Johnson, dan Karakasidou (2023) bahwa masih terdapat keyakinan yang
menghambat perawat untuk membicarakan kekhawatirannya dimana perawat
merasa berbicara mengenai masalah keselamatan atau ketidakprofesionalan tidak
membawa hasil yang positif dan justru menimbulkan konsekuensi negatif, seperti
dipandang buruk atau balasan dari rekan kerja atau atasan yang pada akhirnya
membuat perawat berpikir berdiskusi apapun tidak akan mengubah situasi.

Menurut Grailey, Murray, Reader, dan Brett (2021) kunci penting dalam
meningkatkan psychological safety adalah occupational self-efficacy dimana
keyakinan akan kompetensi dari individu dapat membuat individu nyaman untuk
berdiskusi mengenai kekhawatirannya. Selain itu, seiring dengan meningkatnya
keyakinan akan kemampuan dirinya dalam pekerjaan, individu menjadi lebih yakin
untuk mengambil resiko dalam lingkungannya (Turner Harder, Martin, & Gillman,
2023).

Occupational self-efficacy adalah keyakinan seseorang terhadap
kemampuan dan kompetensi dirinya untuk bekerja secara sukses dan efektif dalam
berbagai situasi dan berbagai tugas dalam suatu pekerjaan (Schyns & von Collani
2002). Occupational self-efficacy terdiri dari dua aspek yaitu, aspek pertama adalah
self-efficacy related to occupational contents, atau keyakinan individu dalam
menyelesaikan konten yang terkait dengan suatu pekerjaan (misalnya, pendidikan

yang dibutuhkan oleh suatu pekerjaan, tugas pekerjaan konkret). Aspek kedua



adalah self-efficacy related to the occupational behavior process, atau keyakinan
individu dalam menyelesaikan perilaku pekerjaan yang relevan (misalnya,
pengambilan keputusan karier, pencarian pekerjaan) dan dalam mencapai target
perilaku (Peng, Zhang, Zhou, Wan, Yuan, Gui, & Zhu, 2021). Ketika individu
merasa tidak yakin atau kurang percaya diri terhadap kompetensi atau kemampuan
mereka sendiri, persepsi mereka terhadap psychological safety akan menurun
(Turner, dkk., 2023).

Individu dengan occupational self-efficacy yang tinggi merasa yakin
mampu menyelesaikan tugas-tugas sulit dan menghadapi tantangan ditempat kerja.
Mereka memiliki keyakinan kuat pada kemampuan diri, berorientasi pada kinerja,
dan mampu beradaptasi dengan perubahan. Sedangkan, individu yang memiliki
occupational self-efficacy yang rendah memiliki kecenderungan dalam meragukan
kemampuan diri mereka dalam menghadapi tugas-tugas kompleks. Mereka lebih
rentan mengalami kecemasan dan ketidakpastian ketika menghadapi masalah yang
tidak terduga, yang dapat berdampak negatif pada kinerja mereka di lingkungan
kerja (Schyns and Sczesny 2010).

Berdasarkan fenomena diatas dan penelitian yang masih terbatas mengenai
occupational self-efficacy dan psychological safety di Indonesia, dengan demikian
peneliti tertarik untuk melakukan penelitian lebih lanjut terkait “Peran
occupational self-efficacy terhadap psychological safety terhadap perawat”. Hasil
penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan bagi pihak terkait dalam
mendukung tenaga kesehatan dalam menciptakan lingkungan kerja yang lebih

aman secara psikologis.



B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian dari latar belakang masalah diatas, maka peneliti
mengangkat rumusan permasalahan mengenai Apakah ada peranan occupational

self-efficacy terhadap psychological safety pada perawat?

C. Tujuan Penelitian
Berdasarkan penjabaran latarbelakang dan rumusan masalah, maka tujuan
dari penelitian ini adalah untuk mengetahui adanya peranan occupational self-

efficacy terhadap psychological safety pada perawat.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengetahuan
mengenai peran occupational self-efficacy terhadap psychological safety
pada perawat serta diharapkan penelitian ini dapat memberikan kontribusi
keilmuan yang berguna dalam bidang psikologi industri dan organisasi dan
psikologi positif.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Subjek
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan wawasan dan
pengetahuan kepada perawat mengenai pentingnya occupational self-
efficacy dalam mendukung psychological safety mereka. Dengan

memahami peran penting ini, diharapkan perawat mampu



mengembangkan  keterampilan dan  keyakinan diri terkait
kompetensinya dalam bekerja, sehingga dapat menciptakan lingkungan
kerja yang lebih aman secara psikologis.
b. Bagi Penelitian Selanjutnya
Penelitian ini diharapkan dapat memperdalam pemahaman
mengenai peran occupational self-efficacy dalam menciptakan

psychological safety di kalangan perawat.

E. Keaslian Penelitian

Berdasarkan hasil eksplorasi yang berhubungan dengan judul penelitian
“Peran Occupational Self-efficacy terhadap Psychological Safety perawat” yang
akan dibahas oleh peneliti, peneliti menemukan beberapa penelitian terdahulu
yang berkaitan dengan judul penelitian sebagai berikut. Penelitian dilakukan
dengan menggunakan metode penelitian kuantitatif. Peneliti akan memaparkan
bahwa penelitian ini memang belum ada yang sama dan akan membandingan
dengan beberapapenelitian sebelumnya.

Penelitian pertama dilakukan oleh Diptya Baswara (2023) yang berjudul
“Pengaruh Psychological Safety Terhadap Creative Self Efficacy Karyawan”.
Tujuan dari penelitian ini adalah mengungkap pengaruh psychological safety
terhadap creative self -efficacy karyawan yang bekerja di sektor swasta. Subjek
dari penelitian ini adalah karyawan swasta yang berjumlah 221 subjek. Hasil dari
penelitian ini adalah psychological safety memiliki pengaruh positif terhadap

creative self-efficacy.
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Perbedaan penelitian pertama ini dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletak pada variabel yang digunakan serta subjek yang digunakan dalam
penelitian. Variabel bebas yang digunakan dalam penelitian ini adalah
psychological safety dan menggunakan creative self efficacy sebagai variabel
terikat. Sedangkan pada penelitian ini menggunakan occupational self-efficacy
sebagai variabel bebas dan psychological safety sebagai variabel terikat. Selain itu,
penelitian pertama menggunakan karyawan swasta sebagai subjek sedangkan
penelitian ini menggunakan perawat sebagai subjek.

Penelitian kedua dilakukan oleh Watie dan Mulyana (2023) yang
berjudul “Hubungan antara keamanan psikologis dengan komitmen organisasi
pada guru”. Tujuan dari penelitian ini adalahuntuk mengetahui hubungan antara
keamanan psikologis dengan komitmen organisasi pada guru. Subjek dari
penelitian ini adalah 32 guru yang mengajar di Yayasan Pendidikan daerah
Surabaya. Hasil dari penelitian ini adalah terdapat hubungan yang positif dan
signifikan antara keamanan psikologis dengan komitmen organisasipada guru.

Perbedaan penelitian kedua ini dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletak pada variabel yang digunakan serta subjek yang digunakan dalam
penelitian. Variabel bebas yang digunakan dalam penelitian ini adalah
psychological safety dan menggunakan komitmen organisasi sebagai variabel
terikat. Sedangkan pada penelitian ini menggunakan occupational self-efficacy
sebagai variabel bebas dan psychological safety sebagai variabel terikat. Selain itu,
penelitian kedua menggunakan guru di daerah Surabaya sebagai subjek sedangkan

penelitian ini menggunakan perawat sebagai subjek.
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Penelitian ketiga dilakukan oleh Kwon, Han, dan Nicolaides (2020) yang
berjudul “The Impact of Psychological Safety on Transformative Learning in the
Workplace: a Quantitative Study”. Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui
pengaruh keamanan psikologis pada pembelajaran transformatif di tempat kerja.
Subjek dari penelitian ini adalah karyawan di salah satu perusahaan manufaktur di
AS yang berjumlah 1327 subjek. Hasil dari penelitian ini adalah menunjukkan
bahwa keamanan psikologis yang dimediasi oleh proses pembelajaran transformatif
(social support, attitude toward uncertainty and criticality) berpengaruh terhadap
hasil pembelajaran transformatif.

Perbedaan penelitian ketiga ini dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletak pada variabel yang digunakan. Variabel bebas yang digunakan
dalam penelitian ini adalah psychological safety dan menggunakan transformative
learning sebagai variabel terikat serta menggunakan social support, attitude toward
uncertainty and criticality sebagai variabel mediator. Sementara itu, pada penelitian
ini  menggunakan occupational self-efficacy sebagai variabel bebas dan
psychological safety sebagai variabel terikat serta tidak menggunakan variabel
mediator. Kemudian subjek dalam penelitian peneliti lebih spesifik, yaitu perawat.

Penelitian keempat dilakukan oleh Liu dan Huang (2019) yang berjudul
"Occupational Self-Efficacy, Organizational Commitment, and Work Engagement"
bertujuan untuk menguji hubungan antara occupational self-efficacy dan komitmen
organisasi, serta pengaruh tidak langsungnya terhadap keterlibatan kerja. Subjek
penelitian ini adalah 328 mahasiswa part-time Master of Business Administration

(MBA) di Tiongkok. Hasil penelitian menunjukkan bahwa occupational self-
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efficacy memiliki efek langsung yang signifikan terhadap komitmen organisasi dan
efek tidak langsung terhadap Kketerlibatan kerja melalui mediasi komitmen
organisasi.

Perbedaan penelitian keempat ini dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletak pada variabel yang digunakan serta subjek yang digunakan dalam
penelitian. Variabel independen yang digunakan dalam penelitian ini adalah
occupational self-efficacy dengan komitmen organisasi sebagai mediator, dan work
engagement sebagai variabel dependen. Sementara itu, pada penelitian ini
menggunakan occupational self-efficacy sebagai variabel bebas dan psychological
safety sebagai variabel terikat. Selain itu, penelitian Liu menggunakan mahasiswa
MBA di Tiongkok sebagai subjek sedangkan penelitian ini menggunakan perawat
sebagai subjek.

Penelitian kelima dilakukan oleh Wahyuni (2017) yang berjudul "Pengaruh
Makna Kerja dan Occupational Self-Efficacy terhadap Work Engagement pada
Dosen Tetap" bertujuan untuk mengetahui pengaruh maknakerja dan occupational
self-efficacy terhadap work engagement. Subjek penelitian ini adalah 100 dosen
tetap di Universitas Gunadarma. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
maknakerjadan occupational self-efficacy secara signifikan mempengaruhi work
engagement dengan nilai R Square sebesar 67,2%, yang berarti 67,2% work
engagement dipengaruhi olehkedua variabel tersebut.

Perbedaan penelitian kelima ini dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletakpada variabel yang digunakan serta subjek yang digunakan dalam

penelitian. Variabel bebas yang digunakan dalam penelitian ini adalah makna
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kerja dan occupational self-efficacy dengan work engagement sebagai variabel
terikat. Sedangkan pada penelitian ini menggunakan occupational self-efficacy
sebagai variabel bebas dan psychological safety sebagai variabel terikat. Selain itu,
penelitian Wahyuni menggunakan dosen tetap sebagai subjek sedangkan penelitian
ini menggunakan perawat sebagai subjek.

Penelitian keenam dilakukan oleh Cetin dan Askun (2018) yang berjudul
“The Effect of Occupational Self-Efficacy on Work Performance through Intrinsic
Work Motivation.” Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh
occupational self-efficacy pekerjaan terhadap performa kerja melalui motivasi
intrinsik. Subjek penelitian adalah 76 pekerja dari berbagai organisasi di Turki
yang diikuti selama sepuluh minggu. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
occupational self-efficacy pekerjaan memiliki pengaruh signifikan terhadap
motivasi intrinsik dan performa kerja. Motivasi intrinsik juga berperan sebagai
mediator parsial dalam hubungan antara occupational self-efficacy dan performa
kerja.

Perbedaan penelitian keenam dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletak pada subjek dan variabel yang digunakan. Penelitian ini
menggunakan pekerja industri di Turki sebagai subjek, sementara penelitian
peneliti menggunakan perawat. Selain itu, penelitian ini mengkaji occupational
self-efficacy pekerjaan sebagai variabel bebas dengan motivasi intrinsik sebagai
mediator, Sedangkan pada penelitian ini psychological safety sebagai variabel

terikat.



14

Penelitian ketujuh dilakukan oleh Grailey, Lound, Murray, dan Brett
(2023) “The Influence of Personality on Psychological Safety, the Presence of
Stress and Chosen Professional Roles in the Healthcare Environment". Tujuan dari
penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh Kkepribadian terhadap
psychological safety, keberadaan stres, dan pilihan peran profesional di lingkungan
perawatan kesehatan. Subjek dari penelitian ini adalah 63 tenaga kesehatan yang
bekerja di departemen gawat darurat dan unit perawatan kritis di National Health
Service Trust, London. Hasil dari penelitian ini menunjukkan adanya hubungan
yang signifikan antara kepribadian dengan dinamika tim, psychological safety,
dan stres yang dirasakan oleh tenaga kesehatan.

Perbedaan penelitian ketujuh ini dengan penelitian yang dilakukan oleh
peneliti terletakpada variabel yang digunakan serta subjek yang digunakan dalam
penelitian. Variabel bebas yang digunakan dalam penelitian ini adalah kepribadian
(personality) dan menggunakan stres serta psychological safety sebagai variabel
terikat. Sedangkan pada penelitian ini menggunakan occupational self-efficacy
sebagai variabel bebas dan psychological safety sebagai variabel terikat. Selain itu,
penelitian kedua menggunakan tenaga kesehatan di departemen gawat darurat dan
unit perawatan kritis sebagai subjek, sedangkan penelitian ini perawat yang lebih
luas sebagai subjek.

Berdasarkan rangkuman hasil penelitian-penelitian sebelumnya, dapat
ditarik kesimpulan bahwa penelitian ini menunjukkan perbedaan yang mencolok
dibandingkan dengan studi-studi sebelumnya. Perbedaan tersebut meliputi

pemilihan variabel yang digunakan, karakteristik subjek yang menjadi fokus
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penelitian, serta tujuan yang ingin dicapai. Oleh karena itu, keaslian penelitian ini

dapat dijamin dan dapat dipertanggungjawabkan keasliannya.
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