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Abstrak

Latar Belakang: Perawat merupakan salah satu profesi yang dapat memberikan banyak manfaat bagi orang lain,
tidak semua perawat mampu menjalankan tugas dan fungsinya dengan baik. Kelelahan kerja adalah beberapa masalah
umum yang sering dihadapi pekerja. Salah satu permasalahan yang sering muncul di suatu rumah sakit adalah beban
kerja perawat yang tidak seimbang yang dapat menyebabkan terjadinya kelelahan kerja pada perawat. Tujuan:
Menganalisis faktor internal dan faktor eksternal yang mempengaruhi kelelahan kerja pada perawat IGD. Metode
Penelitian : Desain penelitian ini adalah penelitian survey analitik yaitu dengan pendekatan cross sectional. Hasil:
Hasil penelitian menggunakan chi-square menunjukkan variabel umur P value=1.869, variabel jenis kelamin P value
= .873. variabel masa kerja P value = 2.105, variabel beban kerja P value = 1.698. Dalam hal jenis variabel yang
masuk dalam kategori multivarat didapatkan hasil signifikan usia sebesar .998, jenis kelamin sebesar .998, masa kerja
sebesar .729, dan beban kerja sebesar .998. Semua variabel menunjukkan nilai signifikasi >0,05 sehingga dalam uji
multivariat semua variable tidak berpengaruh. Kesimpulan: Tidak ada pengaruh antara faktor-faktor yang
mempengaruhi dengan kelelahan kerja. Saran: Dapat mengidentifikasi kasus kasus kelelahan kerja pada perawat di
luar faktor-faktor yang mempengaruhi

Kata Kunci : Kelelahan Kerja; usia; jenis kelamin; masa kerja; beban kerja

ANALYSIS OF FACTORS INFLUENCING WORK FATIGUE AMONG
EMERGENCY ROOM NURSES AT RSUD PANEMBAHAN SENOPATI
BANTUL

Abstract

Background: Nursing is one of the professions that can bring numerous benefits to others. However, not all nurses
are able to perform their duties and functions effectively. Work fatigue is one of the commaon issues frequently
encountered by employees, and in this case, nurses. An imbalance in the workload of nurses within a hospital is a
prevalent problem that can lead to work fatigue among them. Objective: This study aimed to investigate the internal
and external factors influencing work fatigue among emergency room nurses at RSUD (regional general hospital)
Panembahan Senopati Bantul. Method: This study employed analytical survey design with cross-sectional
approach. Results: The research results, as indicated by the chi-square test, reveal the following: for the age
variable, the P value is 1.869; for the gender variable, the P value is .873; for the length of employment variable, the
P value is 2.105; and for the workload variable, the P value is 1.698. Regarding the multivariate category, significant
results are obtained for age (p = .998), gender (p =.998), length of employment (p = .729), and workload (p = .998).
All variables show significance values greater than 0.05. This indicates that in the multivariate test, none of the
variables have an effect. Conclusion: There is no correlation between the influencing factors and work fatigue.
Recommendation: It is suggested to identify cases of work fatigue among nurses other than the influencing factors.
Keywords: Work Fatigue, Age, Length of Employment, Workload
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1. Pendahuluan

Menurut WHO 2019 dari 43,5 juta petugas kesehatan di dunia, diperkirakan bahwa 20,7 juta kelelahan
kerja terjadi pada perawat. Persatuan Perawat Nasional Indonesia pada mei 2009 yang bertempat makasar
menyatakan bahwa angka 51% perawat mengalami stres kerja, pusing, lelah serta kurangnya istirahat serta
beban kerja yang tergolong terlalu tinggi. Penggunaan tenaga medis perawat secara optimal dalam acuan
menaikkan pelayanan kesehatan di haruskan oleh keperawatan sejak beberapa tahun silam.

Rumah Sakit adalah institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan
kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan
gawat darurat. (Permenkes Nomor 3 Tahun 2020). Rumah sakit merupakan salah satu fasilitas
masyarakat/fasilitas penting. Peranan organisasi (rumah sakit) sebagai lingkungan/ruang sosial
yang meliputi pelayanan kesehatan, penelitian, pendidikan dan beberapa di antaranya termasuk
skala keuntungan sesuai dengan sumber daya yang mendukung operasinya. Sumber daya
manusia rumah sakit yang terdiri dari tenaga medis, keperawatan, farmasi, kesehatan
masyarakat, gizi, fisioterapi dan tenaga teknis, merupakan sumber daya utama yang tanpanya
operasional utama rumah sakit (pelayanan kesehatan) tidak dapat berfungsi. Tenaga perawat
adalah sumber daya manusia yang paling penting di setiap rumah sakit, memainkan peran
penting dalam proses perawatan kesehatan, secara konstan dan sistematis berhubungan dengan
pasien. (Mulaindah & Sahrul, 2019).

Perawat merupakan salah satu profesi atau pekerjaan yang dapat memberikan banyak manfaat bagi
orang lain. Pada dasarnya perawat adalah seseorang yang berperan dalam merawat atau memelihara,
membantu dan melindungi seseorang karena sakit, terluka dan proses penuaan. Sedangkan dilihat dari sisi
intensitas interaksi dengan pasien, perawat merupakan tenaga kesehatan yang paling tinggi interaksinya
dengan pasien. (Mariana, 2020). Pada dasarnya tidak semua perawat mampu menjalankan tugas dan
fungsinya dengan baik, sering kali mereka mengalami kelelahan mental dan emosional akibat tugasnya
yang harus selalu siap memberikan pelayanan yang maksimal bagi orang lain. Hal ini, apabila tidak segera
diatasi oleh pihak rumah sakit, maka akan menguras stamina dan emosi perawat, serta menimbulkan
tekanan yang mengakibatkan perawat mengalami burnout atau kejenuhan kerja. (Mariana, 2020)

Salah satu permasalahan yang sering muncul di suatu rumah sakit adalah beban kerja perawat yang
tidak seimbang yang dapat menyebabkan terjadinya kelelahan kerja pada tenaga kerja paerawat. Walaupun
seringkali manajer sulit untuk mengetahui kualitas beban kerja tersebut karena lebih mendasarkan pada
keluhan yang bersifat subjektif (Ilyas, 2004 (dalam (Perwitasari & Tualeka, 2017))

Salah satu kondisi yang rentan yang dialami oleh perawat adalah kondisi kelelahan karena berbagai
kewajiban dan tugas yang harus dipenuhi. Kelelelahan yang dialami perawat tidak hanya disebabkan dari
faktor eksternal seperti faktor yang diterima langsung selama bekerja, baik mental maupun fisik dan
lingkungan kerja dapat menjadi pemicu timbulnya kelelahan kerja. Faktor internal juga menjadi pemicu
timbulnya kelelahan. Kondisi di luar pekerjaan seperti umur, masa kerja, status gizi juga menjadi penyebab
timbulnya kelelahan kerja. Kedua faktor terakumulasi seriring dengan proses kerjanya.

Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 304/MENKES/PER/111/2010 bahwa
rumah sakit adalah institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan
secara paripurna yang menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat. Instalasi Gawat
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Darurat (IGD) merupakan unit penting dalam operasional suatu rumah sakit yaitu sebagai pintu masuk bagi
setiap pelayanan yang beroperasi selama 24 jam. (Mariana, et. Al., 2020).

Unit Gawat Darurat (IGD) merupakan bagian penting dari operasional RS yaitu berfungsi sebagai pintu
masuk untuk semua layanan 24 jam, kecuali poliklinik umum dan spesialis, yang hanya melayani pasien
selama jam kerja. Unit gawat darurat (IGD) harus menanggapi semua kasus yang masuk ke rumah sakit.
Karena kompleksitas tugas ini, perawat yang bertugas harus memiliki keterampilan lebih dari perawat yang
merawat pasien di ruangan lain. (Puspitasari, et. al., 2021)

Dari studi pendahuluan yang peniliti lakukan pada perawat IGD RSUD Panembahan Senopati Bantul.
Peneliti mewawancarai kepala ruang IGD dan salah satu perwakilan yaitu ketua tim perawat IGD
mengatakan bahwa perawat mengalami kelelahan kerja saat shift siang karena di shift siang pasien sedang
banyak-banyaknya. Perawat juga mengalami waktu istirahat yang kurang. Gejala yang dirasakan saat
perawat mengalami kelelahan kerja yaitu rasa kantuk, lelah dan lemas.

2. Metode Penelitian

Desain penelitian ini adalah penelitian survey dengan pendekatan cross sectional. Sampel dalam
penelitian ini adalah perawat pelaksana di ruang IGD RSUD Panembahan Senopati Bantul sebanyak 24
orang dengan teknik sampling yaitu total sampling. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah
skala kelelahan Industrial Fatigue Research Committee (IFRC), kuesioner IFRC disebut juga subjective
symptoms test (SST) terdiri dari tiga puluh macam pertanyaan perasaan kelelahan, pertanyaan nomor
sampai 10 mengenai pelemahan kegiatan, pertanyaan 11 sampai 20 pelemahan motivasi, dan pertanyaan
21 sampai 30 untuk gambaran kelelahan fisik. Setiap pertanyaan diberi scoring dengan skala Likert (4
skala) dan kuesioner beban kerja, kesioner ini terdiri dari 15 pertanyaan dan dibagi dalam 3 skor.

3. Hasil dan Pembahasan
Tabel 3.1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

No. Karateristik Responden Frekuensi (f) Presentase (%)
1 Usia
17-25 tahun (Remaja Akhir) 2 8,3
26-35 tahun (Dewasa Awal) 15 62,5
36-45 tahun (Dewasa akhir) 4 16,7
46-55 tahun (Lansia Awal) 2 8,3
56-65 tahun (Lansia Akhir) 1 4,2
2 Jenis Kelamin
Laki-laki 14 58,3
Perempuan 10 41,7
3 Masa Kerja
<5 tahun 12 50,0
>5 tahun 12 50.0
4 Beban Kerja
15-25 (rendah) 11 45,8
26-35 (tinggi) 13 54,2

Tabel 3.1 menunjukkan bahwa mayoritas responden berdasarkan usia pada perawat yaitu usia 26-
35 tahu (dewasa awal) sebanyak 15 orang (62.5%) dan paling sedikit yaitu usia 56-65 (lansia akhir) ada 1
orang (4.2%). Responden berdasarkan jenis kelamin laki-laki sebanyak 14 orang (58.3%) dan berjenis
perempuan sebanyak 10 orang 41.7). Responden berdasarkan masa kerja <5 tahun sebanyak 12 orang
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(50.0%) sedangkan masa kerja >5 tahun berjumlah 12 orang (50.0%) keduanya sama-sama imbang.
Responden berdasarkan beban kerja didominasi dengan tingkat beban kerja yang tinggi yaitu sebanyak 13
orang (45.8%) sedangkan tingkat beban kerja rendah sebanyak 11 orang (54.2%).

Tabel 3.2. Tabulasi Silang Antara Umur, Jenis Kelamin, Masa Kerja, dan Beban Kerja dengan
Kelelahan kerja Pada Perawat IGD di RSUD Panembahan Senopati Bantul

No Variabel Kelelahan Kerja Jumlah Value  Sig.
Tidak Lelah Lelah
f % f % f %
1 Usia 1.869 .760
17-25 tahun (Remaja Akhir) 1 50.0 1 500 2 100.0
26-35 tahun (Dewasa Awal) 12 80.0 3 200 15 100.0
36-45 tahun (Dewasa akhir) 3 75.0 1 250 4 100.0
46-55 tahun (Lansia Awal) 2 1000 0 0.0 2 100.0
56-65 tahun (Lansia Akhir) 1 1000 0 0.0 1 100.0
2 Jenis Kelamin .873 .350
Laki-laki 12 85.7 2 300 14 100.0
Perempuan 7 70.0 3 208 10 100.0
3 Masa Kerja 2,274 132
<5 tahun 8 66.7 4 333 12 100.0
>5 tahun 11 91.7 1 83 12 100.0
4 Beban Kerja 1.698 193
15-25 (rendah) 10 90.0 1 91 11 100.0
26-35 (tinggi) 9 69.2 4 308 13 100.0

Berdasarkan tabel 3.1 diketahui hasil uji statistik dengan Chi Square didapatkan hasil penelitian
menggunakan chi-square menunjukkan variabel umur P value=1.869, variabel jenis kelamin P value =
.873. variabel masa kerja P value = 2.105, variabel beban kerja P value = 1.698. Jadi dapat disimpulkan
bahwa tidak ada pengaruh antara faktor-faktor yang memperngaruhi (usia, jenis kelamin, masa kerja dan
beban kerja) dengan kelelahan kerja pada perawat IGD di RSUD Panembahan Senopati Bantul.

Uji analisis yang digunakan yaitu uji Chi Square, dengan derajat kepercayaan yang digunakan adalah
95% (a=0,05). Uji ini dipilih karena skala variabel yang diuji berupa skala kategorik dengan kategorik
jika p value lebih kecil dar a (p< 0,05), artinya terdapat hubungan yang bermakna (signifikan) dari kedua
variabel yang diteliti. Bila p value lebih besar a (p> 0,05) artinya tidak terdapat hubungan bermakna

antara kedua variabel yang diteliti.

Tabel 3.3 faktor yang paling berpengaruh dengan kelelahan kerja

Variabel B Sig. Exp(B)
Usia -.752 .280 471
Jenis kelamin 1.741 .236 5.701
Masa kerja -1.312 .320 .269
Beban kerja 2.248 .162 9.437
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Berdasarkan hasil uji multivariat dengan uji statistik menggunakan regresi logistik dengan tujuan untuk
mengetahui variabel yang paling berpengaruh terhadap kelelahan kerja pada perawat IGD di RSUD
Panembahan Senopati Bantul. Dalam hal jenis variabel yang masuk dalam kategori multivarat yaitu umur,
jenis kelamin, masa kerja dan beban kerja. Didapatkan hasil signifikan usia sebesar .280, jenis kelamin
sebesar .236, masa kerja sebesar .320, dan beban kerja sebesar .162. Semua variabel menunjukkan nilai
signifikasi >0,05 sehingga dalam uji multivariat semua variable tidak berpengaruh terhadap kelelahan kerja.

4. Simpulan (13pt)

Kesimpulan dari penelitian ini adalah variabel yang mempengaruhi (usia, jenis kelamin, masa kerja
dan beban kerja) tidak ada pengaruh dengan kelelahan pada perawat IGD di RSUD Panembahan Senopati
Bantul, ini dikarenakan bahwa kepala ruang sangat mengatur strategi agar perawat tidak merasakan
kelelahan kerja, seperti penjadwalan shift kerja yang sudah dirancang agar perawat nyaman bekerja dan
juga strategi teamwork agar pasien tertangani dengan baik.
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