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ABSTRAK 

 

 
Latar belakang :stres adalah tuntutan eksternal yang mengenai seseorang misalnya 

objek dalam lingkungan atau sesuatu stimulus yang secara obyektif adalah berbahaya. 

Stres juga bias diartikan sebagai tekanan, ketegangan, gangguan yang tidak 

menyenangkan yang berasal dari luar diri seseorang. Beban kerja erat hubungannya 

dengan stres kerja. Beban kerja yang berat dapat memengaruhi stres kerja yang berujung 

pada penurunan produktivitas pekerjaan.  

Tujuan :untuk mengetahui hubungan beban kerja terhadap stres kerja pada petugas 

instalasi bedah sentral Rumah Sakit Islam Muhamadiyah Kendal.  

Metode :Jenis penelitian ini merupakan penelitian observasi dengan pendekatan Cross 

Sectional. Jumlah populasi dan sampel dalam penelitian ini sebanyak 25 orang dengan 

metode sampling yang digunakan yaitu total sampling dimana semua anggota populasi 

dijadikan anggota sampel.  

Hasil :karakteristik responden berdasarkan beban kerja, sebagian besar termasuk 

kategori berat yaitu sebanyak 11 responden (44%). Stres kerja, sebagian besar termasuk 

kategori tinggi yaitu sebanyak 25 responden (48%). Berdasarkan nilai significancy pada 

hasil uji statistik menunjukan (p = 0,016 < 0,05) yang berarti ada hubungan beban kerja 

dan stres kerja.  

Simpulan :Ada hubungan beban kerja terhadap stres kerja pada petugas instalasi bedah 

sentral Rumah Sakit Islam Muhamadiyah Kendal. Saran :Rumah sakit harus lebih 

memperhatikan kesejahteraan petugas tenaga kesehatan dengan manajemen beban kerja 

dan resiko kerja yang lebih baik dengan melakukan pengelolaan stress kerja petugas 

tenaga kesehatan melalui pelatihan dan sistem pembagian tugas yang jelas sehingga 

mengurangi resiko stres kerja. 
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THE CORRELATION BETWEEN WORKLOAD AND 

WORK STRESSOF HEALTH WORKERS AT THE 
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Muhammad Kholil Sugeng Aprianto
2
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ABSTRACT 
Background:Stress is an external demand that comes into contact with a person, such as 

an object in the environment or an objectively harmful stimulus. Stress can also be 

defined as pressure, tension, or unpleasant disturbances from without. Workload and job 

stress are inextricably linked. Work stress can be exacerbated by a heavy workload, 

resulting in a decrease in work productivity Objective:This study aims to determine the 

correlation between workload and work stress on central surgical installation officers at 

Muhammadiyah Islamic Hospital in Kendal.  

Method:This research was an observational study with a Cross Sectional approach. The 

population and sample size in this study were 25 people, and the sampling method used 

was total sampling, in which all members of the population were included in the sample. 

Result:Respondent characteristics based on workload, with as many as 11 respondents 

falling into the heavy category (44%). Work stress, with as many as 25 respondents 

falling into the high category (48%). The statistical test results show (p = 0,016 < 0,05) 

based on the significance value, indicating that there is a relationship between workload 

and work stress.  

Conclusion:There is a correlation between workload and work stress on the central 

surgical installation officer at Muhammadiyah Islamic Hospital in Kendal. 

Suggestion:Hospitals should pay more attention to the welfare of health workers through 

better workload and risk management, as well as managing health workers' work stress 

through training and a clear system of task division to reduce the risk of work stress. 
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A. Latar Belakang 

 

Kesehatan merupakan hal 

vital bagi seorang pekerja, baik 

secara fisik, mental, spiritual 

maupun sosial yang 

memungkinkan setiap orang 

untuk hidup produktif secara 

sosial dan ekonomis (Zakaria, 

2018). Sumber daya di bidang 

kesehatan adalah segala bentuk 

dana, tenaga, perbekalan 

kesehatan, sediaan farmasi dan 

alat kesehatan serta fasilitas 

pelayanan kesehatan dan 

teknologi yang dimanfaatkan 

untuk menyelenggarakan upaya 

kesehatan yang dilakukan oleh 

Pemerintah, pemerintah daerah, 

dan/atau masyarakat (Suprapto & 

Malik, 2019). 

Berdasarkan UU No. 36 

Tahun 2009 menyatakan bahwa 

tenaga kesehatan adalah 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 (Sekretariat 

DPR, 2009) Salah satu intitusi 

perawatan kesehatan adalah 

rumah sakit (Saputra et al., 

2020). 

Sebagai institusi perawatan 

kesehatan yang menyediakan 

pelayanan kesehatan yang 

mencakup pelayanan medik, 

pelayanan penunjang medik, 

rehabilitas medik dan pelayanan 

perawatan yang dilaksanakan di 

unit rawat inap, unit rawat jalan 

dan unit gawat darurat yang 

pelayanannya disediakan oleh 



 

2 

 

dokter, perawat dan tenaga ahli 

kesehatan lainnya (Poewarni & 

Sopacua, 2012). penyedia 

layanan kesehatan seperti rumah 

sakit dan orang-orang yang 

bekerja di dalamnya diharapkan 

mampu memenuhi tuntutan yang 

diberikan oleh rumah sakit 

sehingga tidak terjadi sesuatu 

yang mengkhawatirkan bagi 

pengguna layanan rumah sakit, 

rumah sakit itu sendiri maupun 

pegawai yang bekerja di rumah 

sakit baik dokter, perawat, dan 

tenaga kesehatan lainnya seperti 

penata anestesi (Zakaria, 2018). 

Pelayanan anastesiologi 

dan terapi intensif di rumah sakit 

merupakan salah satu bagian dari 

pelayanan kesehatan yang 

berkembang dengan cepat seiring 

dengan peningkatan ilmu 

pengetahuan dan teknologi di 

bidang anastesi (Sulistiyowati, 

2021). Penata Anestesi dalam 

menjalankan praktik 

keprofesiannya berwenang untuk 

melakukan pelayanan asuhan 

kepenataan anestesi pada 

praanestesi, intraanestesi, dan 

pascaanestesi (Prayitno, 2021). 

Penata Anestesi zapat 

melaksanakan pelayanan di 

bawah pengawasan atas 

pelimpahan wewenang secara 

mandat dari dokter spesialis 

anestesiologi atau dokter lain, 

dan/atau berdasarkan penugasan 

pemerintah sesuai kebutuhan 

yang meliputi pelaksanaan 

anestesia sesuai dengan instruksi 

dokter spesialis anestesiologi, 

pemasangan alat monitoring non 

invasif, melakukan pemasangan 

alat monitoring invasif, 

pemberian obat anestesi, 
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mengatasi penyulit yang timbul, 

pemeliharaan jalan napas, 

pemasangan alat ventilasi 

mekanik, pemasangan alat 

nebulisasi, pengakhiran tindakan 

anestesia, dan pendokumentasian 

pada rekam medis (Menteri 

Kesehatan, 2016). 

Pelayanan anestesi untuk 

menunjang tindakan operasi telah 

dilakukan selama berabad-abad 

(Walujo & Satya, 2020). 

Kemajuan teknik anestesi modern 

memungkinkan operasi menjadi 

lebih aman. Ahli anestesi yang 

berpengetahuan baik, waspada 

dan aman dalam merawat pasien 

(Soepraptomo, 2018). 

Pengetahuan fisiologi dan 

farmakologi yang baik, 

dilengkapi dengan monitor yang 

terus menerus membuat praktik 

anestesi lebih aman dikerjakan 

(Nada, 2018). Pelayanan anestesi 

merupakan pelayanan anestesi 

yang mengevaluasi, memantau 

dan mengelola pasien pra, intra 

dan pasca anestesi serta terapi 

intensif dan pengelolaan nyeri 

berdasarkan keilmuan 

multidisiplin (Komisi Akreditasi 

Rumah Sakit, 2017). Banyak 

frekuensi pelaksanaan operasi 

juga meningkatkan beban kerja 

penata anastesi. Peningkatan 

beban kerja bisa meningkatkan 

stres kerja pada penata anastesi 

(Haryanti et al., 2013). 

Stres adalah gangguan pada 

tubuh dan pikiran yang 

disebabkan oleh perubahan dan 

tuntutan hidup. Menurut Charles 

D. Speilberger (dalam Finah & 

Afridola, 2020), menyebutkan 

stres adalah tuntutan eksternal 

yang mengenai seseorang 
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misalnya objek dalam lingkungan 

atau sesuatu stimulus yang secara 

obyektif adalah berbahaya. Stres 

juga bias diartikan sebagai 

tekanan, ketegangan, gangguan 

yang tidak menyenangkan yang 

berasal dari luar diri seseorang 

(Jenita, 2017). 

Ada dua sudut pandang 

dalam melihat stres yaitu, 

sebagain stres baik dan stres 

buruk (distres). Stres yang baik 

disebut stres positif sedangkan 

stres yang buruk disebut stres 

negatif. Stres buruk dibagi 

menjadi dua yaitu stregs akut dan 

stres kronis (Widyastuti, 2014). 

Menurut WHO (2013) stres 

adalah reaksi/respon tubuh 

terhadap stressor psikososial 

(tekanan mental/beban 

kehidupan). 

Salah satu faktor 

menurunnya penampilan kerja 

dan memperburuknya pelayanan 

terhadap pasien dalam pelayanan 

kesehatan adalah stress kerja. 

Stres kerja sering dihadapi oleh 

tenaga kesehatan yang bekerja di 

Rumah Sakit tidak terkecuali 

penata anastesi (Hamzah et al., 

2019). 

Menurut penelitian yang di 

lakukan The National Institute for 

Occupational Safety and Health 

(NIOSH) menunjukkan alasan 

mengapa profesi perawat 

mempunyai resiko yang sangat 

tinggi terpapar oleh stres adalah 

karena perawat memiliki tugas 

dan tanggung jawab yang sangat 

tinggi terhadap keselamatan 

nyawa manusia (Afnuhazi, 2019). 

Selain itu ia juga mengungkapkan 

pekerjaan perawat mempunyai 

beberapa karakteristik yang dapat 
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menciptakan tuntutan kerja yang 

tinggi dan menekan (Mariyono, 

2016). 

Dampak yang dapat timbul 

terhadap kinerja seseorang, jika 

mengalami stres adalah gangguan 

pada tubuh dan pikiran yang 

disebabkan oleh perubahan dan 

tuntutan hidup. terjadi pada 

penata anestesi salah satunya 

dapat berdampak dalam kelalaian 

kerja, misalnya kesalahan 

pemberian obat, kesalahan dosis 

obat, dll (Suparti et al., 2014). 

Kelalaian yang ditimbulkan 

dalam pekerjaan di kamar operasi 

dapat memberikan dampak yang 

serius terhadap pasien, sehingga 

akan timbul kejadian-kejadian 

yang tidak diinginkan (KTD), 

kejadian nyaris cidera (KNC), 

kejadian potensi cidera (KPC) 

maupun kejadian tidak cidera 

(KTC) (Suparti et al., 2014). 

Stres pada penata anastesi dapat 

disebabkan oleh berbagai faktor, 

diantaranya adalah beban 

kerja.Beban kerja dapat berupa 

tuntutan tugas atau pekerjaan, 

organisasi dan lingkungan kerja. 

Menurut (Stoner et al., 2012) 

stres muncul sejalan dengan 

peristiwa dan perjalanan 

kehidupan yang dilalui oleh 

individu dan terjadinya tidak 

dapat dihindari sepenuhnya. Pada 

umumnya individu yang 

mengalami stress akan terganggu 

siklus kehidupanya dan 

merasakan ketidaknyamanan. 

Bahkan stres yang berkelanjutan 

dapat membahayakan diri 

maupun orang lain (Hamzah et 

al., 2019). 

Beban kerja erat 

hubungannya dengan stres kerja. 
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Beban kerja yang berat dapat 

memengaruhi stres kerja yang 

berujung pada penurunan 

produktivitas pekerjaan. 

Maharani & Budianto (2019) 

dalam penelitiannya 

mengungkapkan bahwa beban 

kerja secara langsung maupun 

tidak langsung dapat 

memengaruhi stres kerja. Hal ini 

juga didukung oleh penelitian 

yang dilakukan oleh Fuqoha, 

(2019) dan Runtu & Hamel 

(2018) beban kerja yang meliputi 

beban kerja fisik dan mental 

sangat memengaruhi stres kerja. 

Rumah Sakit Islam 

Muhammadiyah Kendal 

merupakan rumah sakit yang 

berada di jalur pantai utara Jawa 

yang beralamatkan di Jalan Ar-

Rahmah No. 17 Weleri, Kendal. 

Rumah sakit ini dikelola oleh 

organisasi masyarakat 

Muhammadiyah Kendal. Rumah 

Sakit Islam (RSI) 

Muhammadiyah Kendal memiliki 

tugas untuk memberikan 

pelayanan yang prima, 

professional dan islami sesuai 

kaidah ilmu kedokteran dan 

teknologi modern tanpa 

meninggalkan fungsi sosial, 

ekonomi dan dakwah amar 

ma‟ruf nahi munkar. Rumah 

Sakit Islam Muhammadiyah 

Kendal berhasil mendapatkan 

akreditasi dan ISO 9001:2008 

dari British Standard Institute 

(BSI) yang berada di 

Indonesia.Berdasarkan hasil 

wawancara penulis dengan penata 

anastesi Rumah Sakit Islam 

Muhammadiyah Kendal yang 

berjumlah 4 orang, pada bulan 

Juli, Agustus, September 2021 
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jumlah operasi berturut-turut 261, 

393, 462. Jumlah ini menunjukan 

kenaikan yang siginifikan tiap 

bulannya.Kenaikan ini 

menyebabkan aktivitas yang 

padat pada penata anastesi. 

Aktifitas yang padat dan disertai 

dengan jumlah personil yang 

kurang bisa menjadi penyebab 

stress kerja pekerja di ruang 

operasi, baik itu dokter, penata 

anastesi maupun perawat bedah. 

Berdasarkan hal tersebut 

kemudian peneliti tertarik untuk 

melakukan Penelitian untuk 

melihat hubungan beban kerja 

dan stress kerja pada penata 

anastesi di Rumah Sakit Islam 

Muhamadiyah Kendal. 

A. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah 

penelitian ini adalah Apakah 

terdapat hubungan beban kerja 

terhadap stres kerja pada petugas 

instalasi bedah sentral Rumah 

Sakit Islam Muhamadiyah 

Kendal? 

B. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Adapun tujuan umum dari 

penelitian skripsi ini adalah 

sebagai berikut :  

Tujuan dari penelitian ini, 

untuk mengetahui hubungan 

beban kerja terhadap stres 

kerja pada petugas instalasi 

bedah sentral Rumah Sakit 

Islam Muhamadiyah Kendal. 

2. Tujuan Khusus 

Adapun tujuan khusus 

dari penelitian skripsi ini 

adalah sebagai berikut: 

a. Mengetahui beban kerja 

tenaga Kesehatan di 

ruangan IBS Rumah Sakit 

Islam Muhamadiyah 
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Kendal. 

Mengetahui stres kerja tenaga 

Kesehatan di ruangan IBS Sakit 

Islam Muhamadiyah Kendal. 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini 

merupakan penelitian observasi 

yang merupakan penelitian 

dengan tujuan menjelaskan suatu 

keadaan atau situasi. Desain 

penelitian yang digunakan Cross 

Sectional dengan mengunakan 

pendekatan korelasi yang 

bertujuan untuk mengetahui 

hubungan antara variabel dengan 

cara mengukur sejumlah variabel 

dan menghitung koefisien 

kolerasi antara variabel-variabel 

tersebut, sehingga dapat 

ditentukan variabel-variabel 

mana yang berkolerasi (Sulfemi 

et al., 2017). 

1. Populasi 

Populasi adalah 

keseluruhan subjek penelitian 

yang berada dalam wilayah 

Penelitian (Litalien et al., 

2011). Populasi dalam 

penelitian ini adalah semua 

petugas kesehatan di instalasi 

bedah sentral Rumah Sakit 

Islam Muhammadiyah 

Kendal yang berjumlah 25 

orang. 

2. Sampel 

Sampel adalah bagian 

dari populasi yang akan 

diteliti atau sebagianjumlah 

dari karakteristik yang 

dimiliki oleh populasi. Dalam 

penelitian, kriteria sampel 

meliputi kriteria inklusi dan 

kriteria eksklusi, dimana 

kriteria tersebut menentukan 

dapat dan tidaknya sampel 

tersebut dapat 
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digunakan(Litalien et al., 

2011). 

Teknik pengambilan 

sample dalam penelitian ini 

menggunakan teknik total 

sampling merupakan teknik 

pengambilan data dari 

keseluruhan total populasi. 

a. Adapun kriteria inklusi 

Penelitian ini sebagai 

berikut: 

1) Petugas instalasi bedah 

sentral yang bertugas 

diruang kamar operasi 

RS islam Kendal. 

2) Petugas instalasi bedah 

sentral yang bersedia 

menandatangani 

menjadi responden. 

3) Petugas instalasi bedah 

sentral bekerja dikamar 

operasi minimal 1 

tahun masa kerja. 

b. Adapun kriteria ekslusi 

Penelitian ini sebagai 

berikut: 

1) Petugas instalasi bedah 

sentral yang sedang 

dalam kondisi cuti, 

sakit atau sedang 

mengikuti tugas belajar 

A. Alat dan Teknik 

Pengumpulan data 

Teknik pengumpulan data 

adalah cara yang digunakan 

oleh peneliti dalam 

mengumpulkan data 

penelitian, melalui pencatatan 

peristiwa-peristiwa, atau hal-

hal, atau keterangan-

keterangan, atau 

karakteristik-karakteristik 

sebagian atau seluruh elemen 

populasi yang akan 

menunjang atau mendukung 

penelitian (Sugiyono, 2017) 
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menggunakan metode 

pengumpulan data sebagai 

berikut: 

1. Variabel Stres Kerja 

Data variabel stres 

kerja tenaga kesehatan di 

instalasi bedah sentral Rumah 

Sakit Islam Muhammadiyah 

Kendal dikumpulkan melalui 

metode pemberian kuisioner. 

2. Variabel Beban Kerja 

Peneliti menggunakan 

teknik pengumpulan data 

dengan metode pemberian 

kuisioner. Kusisioner yang 

digunakan adalah kuisioner 

yang telah tervalidasi yang 

diambil pada kuisioner 

penelitian Anindyka alfisyah 

putri yang telah diizinkan 

untuk digunakan. 

B. Analisis Data 

1. Analisis Satu Variabel 

(Univariat Analysis) 

Analisis univariat 

yaitu analisis yang 

bertujuan untuk 

menjelaskan atau 

mendeskripsikan 

karakteristik masing-

masing variabel yang 

diteliti. Bentuknya 

tergantung dari jenis 

datanya, untuk data 

numerik digunakan nilai 

mean (rata- rata), median, 

standard deviasi, dan inter 

kuartilrange, minimal dan 

maksimal. 

2. Analisis Bivariat 

Analisis 

bivariat dilakukan 

terhadap dua variabel yang 

diduga atau berkorelasi 

(Notoatmodjo, 2010). 

Dalam penelitian ini 
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analisis bivariat dilakukan 

untuk mengetahui 

hubungan beban kerja dan 

stres kerja pada tenaga 

kesehatan di instalasi 

bedah sentral rumah sakit 

islam Muhammadiyah 

kendal. Uji statistik yang 

digunakan adalah chi 

square, uji chi square 

digunakan untuk menguji 

hipotesis bila dalam 

populasi terdiri atas dua 

atau lebih kelas dimana 

datanya berbentuk 

kategorik. Rumus dasar 

Chi Square seperti 

dibawah ini (Sugiyono, 

2007). 

C. Rencana Jalannya Penelitian 

Penelitian ini dilakukan 

dalam 3 tahap yaitu tahap 

persiapan, tahap pengumpulan 

dan tahap analisis data. 

1. Tahap persiapan 

Persiapan yang 

dilakukan adalah pengajuan 

topik dan judul penelitian 

kepada pembimbing skripsi, 

kemudian setelah disetujui 

maka melanjutkan untuk 

menyusun proposal 

penelitian dan instrumen 

yang akan digunakan pada 

saat penelitian, setelah itu 

melakukan seminar proposal 

dan merevisi proposal 

tersebut serta mengurus 

ethical clearance hal ini 

berlangsung pada tanggal 7 

Agustus 2021 sampai 30 

Januari 2022. 

2. Tahap pengumpulan 

Peneliti melakukan 

pengumpulan data pada 

tenaga kesehatan di instalasi 
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bedah sentral rumah sakit 

islam Muhammadiyah 

kendal Setelah itu seluruh 

data dikumpulkan untuk 

dianalisis hal ini 

berlangsung pada tanggal 1 

Februari sampai 28 Februari 

2022. 

3. Tahap analisis data 

Analisis data dilakukan 

setelah semua data 

telah dikumpulkan 

dengan mengecek 

kembali data dan 

instrumen yang 

dikumpulkan, 

kemudian melakukan 

skoring pada semua 

item-item setelah itu 

menganalisis data 

menggunakan program 

SPSS dan 

menginterpretasi hasil 

analisis data tersebut, 

hal ini berlangsung 1 

Maret sampai 15 April 

2022. 

HASIL PENELITIAN 

1. Karakteristik Responden 

a. Umur Responden 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan karakteristik 

responden berdasarkan Umur 

Responden yaitu sebagai 

berikut: 

Tabel 4.1 Umur Responden 

Kategori Freku

ensi 

 

Prosentase 

26- 30 

Tahun 

8 32.0 

31 - 40 

Tahun 

11 44.0 

41 - 50 

Tahun 

5 20.0 

51 - 60 

Tahun 

1 4.0 

Total 25 100.0 

Sumber : data primer di olah 2022. 

Berdasarkan tabel 

dapat diketahui bahwa 

karakteristik responden 
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berdasarkan Umur 

Responden, sebagian 

besar adalah responden 

adalah termasuk kategori 

31-40 Tahun yaitu 

sebanyak 23 responden 

(44%). 

b. Jenis Kelamin Responden 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan 

karakteristik responden 

berdasarkan Jenis 

Kelamin Responden yaitu 

sebagai berikut: 

Tabel 4.2 Jenis Kelamin Responden 

Kategori Frekue

nsi 

Prosentase 

Laki-Laki 13 52.0 

Perempuan 12 48.0 

Total 25 100.0 

Sumber : data primer di olah 2022. 

 

Berdasarkan tabel 

dapat diketahui bahwa 

karakteristik responden 

berdasarkan Jenis 

Kelamin Responden, 

sebagian besar adalah 

responden adalah 

termasuk kategori Laki-

Laki yaitu sebanyak 13 

responden (52%). 

 

 

c. Shif 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan 

karakteristik responden 

berdasarkan Shif yaitu 

sebagai berikut: 

 

Tabel 4.3 Shif 

Kategori Frek

uensi 

Prosent

ase 

Pagi  11 44.0 

Siang 5 20.0 

Sore 2 8.0 

Malam 7 28.0 

Total  25 100.0 
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Sumber : data primer di olah 2022.. 

Berdasarkan tabel 

dapat diketahui bahwa 

karakteristik responden 

berdasarkan Shif, 

sebagian besar adalah 

responden adalah 

termasuk kategori pagi 

yaitu sebanyak 11 

responden (44%). 

d. Jabatan 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan 

karakteristik responden 

berdasarkan Jabatan yaitu 

sebagai berikut: 

Tabel 4.4 Jabatan 

Kategori Freku

ensi 

Prosentas

e 

Kepala Ruang 1 4.0 

Perawat 

Pelaksana 

5 20.0 

Penata Anestesi 7 28.0 

Perawat 3 12.0 

Perawat 

Anestes 

1 4.0 

Perawat Bedah 4 16.0 

Lain-Lain 4 16.0 

Total 25 100.0 

 Sumber : data primer di olah 2022. 

Berdasarkan tabel 

dapat diketahui bahwa 

karakteristik responden 

berdasarkan Jabatan, 

sebagian besar adalah 

responden adalah 

termasuk kategori Penata 

Anestesi yaitu sebanyak 7 

responden (28%). 

e. Lama Masa Kerja 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan 

karakteristik responden 

berdasarkan Lama Masa 

Kerja yaitu sebagai 

berikut: 

Tabel 4.5 Lama Masa Kerja 

Kategori Frek

uensi 

Prosentase 

1 - 10 Tahun 16 64.0 

11 - 20 Tahun 3 12.0 
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21 - 30 Tahun 4 16.0 

31 - 40 Tahun  2  8.0 

Total  25  100.0 

Sumber : data primer di olah 2022. 

Berdasarkan tabel 

dapat diketahui bahwa 

karakteristik responden 

berdasarkan Lama Masa 

Kerja, sebagian besar 

adalah responden adalah 

termasuk kategori 1-10 

Tahun yaitu sebanyak 16 

responden (64%). 

2. Variabel Penelitian 

a. Kebiasaan Beban Kerja 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan 

karakteristik responden 

berdasarkan Beban Kerja 

yaitu sebagai berikut: 

Tabel 4.6 Beban Kerja 

Kategori Frekuens

i 

Prosentase 

Ringan 5 20.0 

Sedang 9 36.0 

Berat  11 44.0 

Total  25 100.0 

Sumber : data primer di olah 2022. 

Berdasarkan tabel dapat 

diketahui bahwa karakteristik 

responden berdasarkan Beban 

Kerja, sebagian besar adalah 

responden adalah termasuk 

kategori Berat yaitu sebanyak 11 

responden (44%). 

b. Stres Kerja 

Berdasarkan hasil 

penelitian, dapat 

dideskripsikan 

karakteristik responden 

berdasarkan Stres Kerja 

yaitu sebagai berikut: 

Tabel 4.7 Stres Kerja 

Kategori Frekuensi Prosentase 

Rendah 3 12.0 

Sedang 10 40.0 

Tinggi 12 48.0 

 Total 25  100.0 

Sumber : data primer di olah 

2022. 

Berdasarkan tabel 
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dapat diketahui bahwa 

karakteristik responden 

berdasarkan Stres Kerja, 

sebagian besar adalah 

responden adalah 

termasuk kategori Tinggi 

yaitu sebanyak 25 

responden (48%). 

B. Analisis Bivariat 

1. Hubungan Beban Kerja dan 

Stres Kerja 

Analisa bivariat pada 

tahap ini diteliti “Hubungan 

Beban Kerja dan Stres Kerja” 

dengan menggunakan uji 

Chi-Square, dapat diketahui 

sebagai berikut: 

Tabel 4.8 Hubungan 

Beban Kerja dan Stres 

Kerja 

 Sumber : data primer diolah 2022. 

 Tabel diatas menyatakan bahwa ada 

Hubungan Beban Kerja dan Stres 

Kerja, dengan nilai significancy 

pada hasil menunjukan (p = 0,016 < 

0,05). 

C. Pembahasan 

1. Beban kerja penata anestesi 

diinstalasi bedah sentral 

Karakteristik responden 

berdasarkan Beban Kerja, 

sebagian besar adalah 

responden adalah termasuk 

kategori Berat yaitu sebanyak 

11 responden (44%). Menurut 

UU Kesehatan No.36 Tahun 

2014 Beban kerja adalah 

besaran pekerjaan yang harus 

dipikul oleh suatu jabatan/unit 

organisasi dan merupakan hasil 
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kali antara jumlah pekerjaan 

dengan waktu. Adapun Beban 

kerja petugas anestesi instalasi 

bedah sentral adalah seluruh 

kegiatan atau aktifitas yang 

dilakukan oleh petugas anestesi 

instalasi bedah sentral selama 

bertugas disuatu unit pelayanan 

instalasi bedah sentral di 

Rumah Sakit.  

Beban kerja yang berat 

dapat membuat petugas 

anestesi instalasi bedah sentral 

merasa terbebani dan lama 

kelamaan akan menimbulkan 

stres. Beberapa karakteristik 

dalam beban kerja rutin 

petugas anestesi instalasi bedah 

sentral yaitu otoritas bertingkat 

ganda, heterogenitas 

personalia, ketergantungan 

dalam pekerjaan dan 

spesialisasi, budaya kompetitif 

di rumah sakit, jadwal kerja 

yang ketat dan harus siap kerja 

setiap saat. Serta tekanan-

tekanan dari teman sejawat 

(Muhith, 2015). Beban kerja 

petugas anestesi instalasi bedah 

sentral adalah seluruh kegiatan 

atau aktifitas yang dilakukan 

oleh seorang petugas anestesi 

instalasi bedah sentral selama 

bertugas di suatu unit 

pelayanan instalasi bedah 

sentral. Banyak faktor yang 

dapat mempengaruhi persepsi 

seseorang terhadap berat atau 

tidaknya beban kerja yang 

dialami selama bekerja. 

Sejalan dengan penelitian 

Diana Morika (2018) bahwa 

beban kerja yang terlalu 

berlebihan akan menimbulkan 

kelelahan baik fisik atau 

mental dan reaksi-reaksi 
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emosional seperti sakit kepala, 

gangguan pencernaan dan 

mudah marah. Sedangkan pada 

beban kerja yang terlalu sedikit 

dimana pekerjaan yang terjadi 

karena pengulangan gerak akan 

menimbulkan kebosanan, rasa 

monoton Kebosanan dalam 

kerja rutin sehari-hari karena 

tugas atau pekerjaan yang 

terlalu sedikit mengakibatkan 

kurangnya perhatian pada 

pekerjaan sehingga secara 

potensial membahayakan 

pekerja. Beban kerja yang 

berlebihan atau rendah dapat 

menimbulkan stress kerja. 

2. Stress kerja penata anestesi 

diinstalasi bedah sentral 

Karakteristik responden 

berdasarkan Stres Kerja, 

sebagian besar adalah 

responden adalah termasuk 

kategori Tinggi yaitu sebanyak 

25 responden (48%). Menurut 

Mangkunegara (2015) stres 

kerja adalah hasil kerja secara 

kualitas dan kuantitas yang 

dicapai dalam melaksanakan 

tugas dan tanggung jawab yang 

diberikan kepadanya. Pada 

umumnya individu yang 

mengalami stres akan 

terganggu siklus kehidupanya 

dan merasakan 

ketidaknyamanan. Bahkan stres 

yang berkelanjutan dapat 

membahayakan diri maupun 

orang lain. Stress merujuk pada 

kondisi internal individu untuk 

menyesuaikan diri secara baik 

terhadap perasaan yang 

mengancam kondisi fisik dan 

psikis atau gejala psikologis 

yang mendahului penyakit, 

reaksi ansietas, 
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ketidaknyamanan dan atau hal 

yang sejenis. Stres kerja 

petugas anestesi instalasi bedah 

sentral sering disebabkan oleh 

banyaknya tugas yang menjadi 

stresor bagi petugas anestesi 

instalasi bedah sentral, 

terkadang petugas anestesi 

instalasi bedah sentral juga 

harus berhadapan dengan sikap 

pasien yang emosional. Sejalan 

dengan penelitian 

Lumingkewas (2015) bahwa 

petugas anestesi yang bekerja 

di ruang instalasi bedah sentral 

lebih membutuhkan ketelitian 

dan kecermatan dibandingkan 

petugas anestesi di ruang 

lainnya. Dengan kondisi 

prosedur kerja yang ketat dan 

kondisi pasien yang 

membutuhkan penanganan 

yang lebih ekstra dibandingkan 

pasien lainnya memungkinkan 

terjadinya stress kerja pada diri 

petugas anestesi instalasi bedah 

sentral. 

3. Hubungan beban kerja 

dengan stress kerja penata 

anestesi diinstalasi bedah 

sentral. 

Hasil penelitian 

menunjukan bahwa ada 

Hubungan Beban Kerja dan 

Stres Kerja, dengan nilai 

significancy pada hasil 

menunjukan (p = 0,016 < 

0,05). Beban kerja mental 

petugas anestesi di instalasi 

bedah sentral berupa tekanan 

waktu dalam membuat 

keputusan yang cepat dan tepat 

untuk melakukan tindakan 

terhadap pasien, harus 

menghadapi keluarga pasien 

yang panik, takut kurang bisa 
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bekerja sama dengan dokter 

saat berada diruang operasi, 

adanya tuntutan tugas yang 

harus diselesaikan dengan 

cepat dan tepat, sehingga 

petugas anestesi merasa terlalu 

terbebani karena aktifitas 

pekerjaan yang terlalu 

berlebihan, maka disini pemicu 

timbulnya stres kerja yang 

berat pada petugas anestesi 

dalam bekerja di Instalasi 

Bedah Sentral. Hal yang dapat 

menimbulkan stres adalah 

beban kerja dan lingkungan 

kerja (Mangkunegara, 2015). 

Sejalan dengan penelitian 

Puri (2018) menunjukkan 

terdapat hubungan antara 

beban kerja dengan stres kerja 

petugas anestesi instalasi bedah 

sentral di rumah sakit. Semakin 

tinggi beban kerja maka 

semakin tinggi pula stres kerja 

pada petugas anestesi instalasi 

bedah sentral, sebaliknya 

semakin rendah beban kerja 

maka semakin rendah stres 

kerja pada petugas anestesi 

instalasi bedah sentral tersebut. 

Hasil ini diperkuat juga dengan 

salah satu teori yang 

mengemukakan bahwa kerja 

manusia bersifat mental dan 

fisik, maka masing masing 

mempunyai tingkat 

pembebanan yang berbeda-

beda. Tingkat pembebanan 

yang terlalu tinggi 

memungkinkan pemakaian 

energi yang berlebihan dan 

terjadi overstress, sebaliknya 

intensitas pembebanan yang 

terlalu rendah memungkinkan 

rasa bosan dan kejenuhan atau 

understress. Oleh karena itu 
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perlu diupayakan tingkat 

intensitas pembebanan yang 

optimum yang ada di antara 

kedua batas yang ekstrim tadi 

dan tentunya berbeda antara 

individu yang satu dengan 

yang lainnya (Akira & Jatmika, 

2015). 

Beban kerja mental 

petugas tenaga kesehatan di 

instalasi bedah sentral berupa 

tekanan waktu dalam 

membuat keputusan yang 

cepat dan tepat untuk 

melakukan tindakan terhadap 

pasien, harus menghadapi 

keluarga pasien yang panik, 

takut kurang bisa bekerja 

sama dengan dokter saat 

berada diruang operasi, 

adanya tuntutan tugas yang 

harus diselesaikan dengan 

cepat dan tepat, sehingga 

petugas tenaga kesehatan 

merasa terlalu terbebani 

karena aktifitas pekerjaan 

yang terlalu berlebihan, 

maka disini pemicu 

timbulnya stres kerja yang 

berat pada petugas tenaga 

kesehatan dalam bekerja di 

Instalasi Bedah Sentral. Hal 

yang dapat menimbulkan 

stres adalah beban kerja dan 

lingkungan kerja 

(Mangkunegara, 2015). 

Sejalan dengan 

penelitian Haryanti (2013) 

dan Puri (2018) 

menunjukkan terdapat 

hubungan antara beban kerja 

dengan stres kerja petugas 

tenaga kesehatan instalasi 

bedah sentral di rumah sakit. 

Semakin tinggi beban kerja 

maka semakin tinggi pula 
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stres kerja pada petugas 

tenaga kesehatan instalasi 

bedah sentral, sebaliknya 

semakin rendah beban kerja 

maka semakin rendah stres 

kerja pada petugas tenaga 

kesehatan instalasi bedah 

sentral tersebut. Beban kerja 

yang terlalu berlebihan dapat 

menimbulkan penurunan 

kinerja karyawan. Hal ini 

terjadi karena tidak 

mampunya karyawan dalam 

menyelesaikan pekerjaan 

yang disebabkan kapasitas 

dan kempuan karyawan tidak 

sesuai dengan tuntutan yang 

harus dikerjakan sehingga 

akan menimbulkan stres 

pada karyawan didalam 

melaksanakan pekerjaan. 

Dengan beban dan stres yang 

tinggi, akan berdampak pada 

penurunan kinerja yang 

dihasilkan. 

A. Simpulan 

1. Karakteristik responden 

berdasarkan Beban Kerja, 

sebagian besar adalah 

responden adalah termasuk 

kategori Berat yaitu 

sebanyak 11 responden 

(44%). 

2. Karakteristik responden 

berdasarkan Stres Kerja, 

sebagian besar adalah 

responden adalah termasuk 

kategori Tinggi yaitu 

sebanyak 25 responden 

(48%). 

3. Hubungan Beban Kerja dan 

Stres Kerja, dengan nilai 

significancy pada hasil 

menunjukan (p = 0,016 < 

0,05). 

4.  
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B. Saran 

1. Hasil penelitian ini dapat 

dijadikan bahan referensi 

terkait stres kerja dan beban 

kerja bagi para petugas 

kesehatan di ruang instalasi 

bedah sentral rumah sakit. 

2. Rumah sakit harus lebih 

memperhatikan kesejahteraan 

petugas tenaga kesehatan 

dengan manajemen beban 

kerja dan resiko kerja yang 

lebih baik dengan melakukan 

pengelolaan stress kerja 

petugas tenaga kesehatan 

melalui pelatihan dan sistem 

pembagian tugas yang jelas 

sehingga mengurangi resiko 

stres kerja. 

3. Perlu dilakukan penelitian 

lebih lanjut tentang faktor-

faktor yang terkait dengan 

stress kerja petugas tenaga 

kesehatan di instalasi bedah 

sentral.  
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