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HUBUNGAN BEBAN KERJA DENGAN STRESS KERJA PERAWAT
INSTALASI RAWAT INAP KELAS III DI RUMAH SAKIT
BHAYANGAKARA TK II KEDIRI.

Dimas Nur Alim', Ariana Sumekar?, Sugiman?
9 b

INTISARI

Latar Belakang : Rumah sakit merupakan penyedia layanan kesehatan yang
mencakup pelayanan rawat inap, rawat jalan, serta penanganan gawat darurat.
Beban kerja di ranap tingkat III relatif lebih tinggi. Dampak beban kerja yang
berat ini dapat menyebabkan menurunnya kualitas pelayanan, potensi stress
dan kelelahan. Oleh karena itu penulis tertarik untuk mengetahui apakah ada
hubungan beban kerja dengan stres kerja perawat di ruang rawat inap.

Tujuan Penelitian : Mengetahui Hubungan Beban Kerja dengan Stres Kerja
Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas III di Rumah Sakit Bhayangkaran TK II
Kediri.

Metode Penelitian : Penelitian menggunakan deskriptif analisa dengan
pendekatan Cross sectional. Populasi penelitian adalah seluruh perawat rawat
inap kelas III, dengan jumlah sampel 68 orang teknik yang digunakan adalah
total sampling. Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat
menggunakan uji Chi Square.

Hasil : Sub variabel beban kerja fisik dari 44 responden yang memiliki beban
kerja fisik berat, mengalami stres kerja tinggi yaitu 43. Sub variabel beban
kerja mental dari 45 responden yang memiliki beban kerja mental berat, hampir
seluruh responden mengalami stres kerja tinggi yaitu sebanyak 44. Sub
variabel beban kerja waktu dari 48 responden yang memiliki beban kerja waktu
berat, sebagian responden mengalami stres kerja tinggi yaitu sebanyak 47.
Kesimpulan : Dari hasil analisis terdapat hubungan antara beban kerja
dengan stress kerja perawat instalasi rawat inap kelas III di Rumah Sakit
Bhayangkara TK II Kediri maka dapat disimpulkan.

Kata kunci : Beban Kerja, Stress Kerja, Perawat, Rawat Inap, Rumah Sakit
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THE RELATIONSHIP BETWEEN WORKLOAD AND WORK STRESS OF
CLASS III INPATIENT INSTALLATION NURSES AT BHAYANGAKARA
KINDERGARTEN II KEDIRI HOSPITAL.

Dimas Nur Alim', Ariana Sumekar?, Sugiman?
9 b

ABSTRACT

Background: Hospitals provide healthcare services that include inpatient
care, outpatient care, and emergency care. The workload at level III hospitals
is relatively higher. This heavy workload can lead to decreased service
quality, potential stress, and fatigue. Therefore, the author is interested in
determining whether there is a relationship between workload and job stress
among nurses in the inpatient ward.

Research Objective: To determine the relationship between workload and
job stress among nurses in the Class III inpatient ward at Bhayangkaran
Hospital Class II Kediri.

Research Method: This study used a descriptive analytical approach with a
cross-sectional approach. The study population was all class III inpatient
nurses, with a sample size of 68 nurses using total sampling. Data analysis was
performed using univariate and bivariate methods using the Chi-Square test.
Results: The physical workload sub-variable, with 44 respondents
experiencing heavy physical workloads, experienced high levels of work stress
43. The mental workload sub-variable, with 45 respondents experiencing heavy
mental workloads, experienced high levels of work stress 44. The time
workload sub-variable, with 48 respondents experiencing heavy time
workloads, experienced high levels of work stress 47.

Conclusion: The analysis reveals a relationship between workload and work
stress among nurses in the Class III inpatient unit at Bhayangkara Hospital
Class II Kediri. The following conclusions can be drawn.

Keywords: Workload, Work Stress, Nurses, Inpatient Care, Hospital
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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Rumah sakit merupakan penyedia layanan kesehatan yang
mencakup pelayanan rawa inap, poliklinik serta Instalasi kegawatdaruratan.
Agar fungsi rumah sakit dapat berjalan secara optimal, diperlukan dukungan
tenaga kerja yang mumpuni, terutama perawat, dikarenakan memiliki peran
penting dan memberikan kontribusi besar di sektor kesehatan (Suharti et al.,
2024).

Tenaga kesehatan di rumah sakit yang jumlahnya paling besar yaitu
perawat, kurang lebih 60% dari keseluruhan nakes rumah sakit di Indonesia
(Badri, 2020). Perawat berperan sebagai ujung tombak dalam pelayanan
kesehatan karena mereka dan melakukan pemantauan mendampingi pasien
selama 24 jam dan melakukan pemantauan secara berkelanjutan untuk
memberikan asuhan keperawatan yang bersifat holistik serta profesional
sesuai dengan standar APIE (Alfian, 2020).

Unit rawat inap adalah salah satu jenis layanan klinis yang
memberikan perawatan kepada pasien berdasarkan kebutuhan mereka yang
harus dipenuhi dalam waktu tertentu. Rawat inap mengacu pada layanan
medis yang utama juga berperan sebagai lokasi terjadinya interaksi antara
pasien dengan penyeda layanan kesehatan berlangsung dalam waktu yang

cukup lama. Ada berbagai jenis spesifikasi unit rawat inap yang mendukung



manajemen rumah sakit berdasarkan klasifikasi tertentu seperti kelas IILIII
dan ruangan VIP.

Jika dibandingkan dengan unit Ranap tingkat I dan tingkat II. Hal ini
terjadi karena banyaknya pasien yang kurang sama antara tenaga perawat
yang aktif, serta beban kerja secara tidak langsung menyebabkan tenaga
perawat bekerja dengan tingkat beban kerja meningkat sehingga berpengaruh
dengan kebugaran fisik, psikologis dan waktu. beban kerja fisik di ranap
tingkat III relatif lebih tinggi. Hal ini terjadi karena ada tindakan membantu
memindahkan pasien, berjalan bolak-balik ke ruang pasien, mendorong bed
mengantarkan ke ruangan operasi, mengantar foto ke ruangan radiologi dan
masih banyak lagi.

Sementara itu, beban kerja mental dialami pada perawat meliputi
hubungan antara perawat dan pasien, perawat dengan sesama perawat, serta
tenaga kesehatan lainnya hal lain seperti tuntutan administrasi kelengakapan
dokumen pasien dan tindakan keperawatan adalah salah satu masalah
kesehatan mental yang dihadapi perawat.

Sebagai pemberi pelayanan asuhan keperawatan pelayanan bersama
pasien, perawat harus memberikan layanan berkualitas tinggi dengan cepat,
akurat serta teliti dalam situasi yang rumit. Jam pulang yang tidak selaras
dengan jadwal shift mengakibatkan meningkatnya beban kerja serta waktu
istirahat tenaga perawat yang tidak mencukupi. Tugas tenaga perawat tidak
selalu di bagian keahliannya saja, melainkan mengembangkan peran

keperawatan lainnya seperti advokat, pendidik, komunikator, pengelola,



tenaga klinis, perawat praktik lanjutan, praktisi keperawatan, perawat anestesi
yang terdaftar dan bersertifikat, serta pengajar keperawatan (Sari, 2023).

Nasional pada tahun 2024, sebanyak 50,9% nakes stres terkait
pekerjaan. Kondisi ini mencakup keluhan seperti sering pusing, kelelahan,
pola makan yang tidak teratur, kurang bersikap ramah, serta kurang tidur
akibat beban kerja berat dan pendapatan tidak cukup .

Salah satu aspek psikososial dalam K3 yang perlu diperhatikan adalah
stres kerja pada perawat. Ketika perawat mengalami stress meningkat, hal
tersebut memengaruhi kredibilitas pelayanan mereka. Tenaga keperawatan
dibawah beban kerja cenderung menampilkan sikap seperti mudah marah,
gelisah, murung, dan cemas, serta mengalami penurunan motivasi kerja.
Akibatnya, jika perawat mengalami stres, kinerja mereka dapat terdampak
dan berpotensi menimbulkan berbagai keluhan dari pasien maupun keluarga
(Fahrepi, 2025).

Tingkat prevalensi stres akibat pekerjaan pada tenaga kesehatan,
khususnya perawat, berbeda-beda di tiap negara. Di kawasan Eropa, angka
perawat dengan tingkat stres kerja tinggi mencapai sekitar 58,2%. Sementara
itu, di India sebesar 50%, di Australia 44,82%, dan di Mesir 71% pada tahun
2020 (Amelia, A., 2025). Di Slovakia, dari total 693 perawat pada tahun
2022, sekitar 75,9% dilaporkan mengalami stres di lingkungan kerja
(Rahmawati, 2023).

Fenomena serupa juga terjadi di Indonesia sebagai negara berkembang

yang terdiri dari banyak pulau dengan tingkat stres kerja yang bervariasi.



Pada tahun 2022, 50% pekerja di Jakarta, 76.5% pekerja di Makasar, 51.81%
pekerja di Semarang, dan 48,9% pekerja di padang mengalami tingkat stres
kerja yang tinggi (Yuniar, et., 2025).

Menurut hasil survei pendahuluan dengan mengunakan wawancara
yang dilakukan kepada 12 perawat unit ranap kelas Tiga di RS Bhayangkara
Tingkat II Kediri pada bulan Mei 2025, sekitar 7 perawat mengatakan “Shift
sore paling berat”. Banyak pasien, banyak tindakan, dan laporan harus
diselesaikan pada waktu tertentu, di mana 3 perawat mengungkapkan bahwa
keluarga pasien terkadang menuntut terlalu banyak, menyebabkan stres, dan 2
perawat menyatakan bahwa jika jumlah pasien kritis bertambah hanya dua,
itu sangat sulit. 75% dari perawat mengalami stres akibat pekerjaan.

Gejala terjadinya stress oleh perawat yaitu tuntutan pekerjaan dimana
mencakup aspek fisik, mental, dan waktu. Tugas fisik mencakup mengangkat
pasien, membantu mereka ke kamar mandi, mendorong alat kesehatan,
merawat area yang tidak nyaman, mendorong brankard pasien, dan berbagai
aktivitas lainnya. Sebaliknya, beban kerja mental melibatkan interaksi antara
perawat dan profesional kesehatan lainnya, bekerja dalam sistem shift, serta
memberikan dukungan emosional dan spiritual kepada pasien dan
keluarganya yang mungkin membutuhkan operasi atau berada dalam
perawatan intensif.

Rumah sakit juga selalu menuntut perawat untuk selalu berhati-hati
dalam menangani pasien dan menyelesaikan administrasi dokumen. Hal ini

membuat perawat merasa terbebani dan menimbulkan stres di tempat kerja.



Sedangkan waktu lembur, waktu pulang shift yang tidak sesuai dan waktu
libur yang biasanya di gunakan untuk merujuk pasien menjadi dasar dari
beban kerja secara waktu.

Dengan mempertimbangkan latar belakang dan fenomena yang
terjadi, peneliti tertarik untuk melakukan studi “Hubungan Beban kerja
dengan Stress Kerja Perawat di Instalasi Rawat Inap Kelas III Rumah Sakit

Bhayangkara TK II Kedir1”.

Rumusan Masalah
“Apakah ada Hubungan Beban kerja dengan Stress Kerja Perawat

Instalasi Rawat Inap Kelas I1I di Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri?”

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Mengetahui Hubungan Beban Kerja dengan Stress Kerja Perawat Instalasi
Rawat Inap Kelas III di Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.
2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui Beban Kerja Fisik Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas IIT di
Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.
b. Mengetahui Beban Kerja Mental Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas IIT di
Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.
c. Mengetahui Beban Kerja Waktu Perawat Instalasi Rawat Inap kelas III di

Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.



d. Mengetahui Stress kerja Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas III di Rumah
Sakit Bhayangkara TK II Kediri. Mengetahui Stres Kerja Perawat Instalasi

Rawat Inap Kelas III di Rumah Sakit Bhayangkaran TK II Kediri.

D. Manfaat Penelitian
1. Bagi STIKES Wira Husada Yogyakarta

Temuan dari studi penelitian diharapkan bisa menjadi literatur atau bahan
rujukan perpustakaan yang memperluas ilmu dan pemahaman mahasiswa
6 serta mahasiswi mengenai Hubungan Beban Kerja dengan Stress Kerja
Perawat di Instalasi Rawat Inap Kelas III Rumah Sakit Bhayangkatra TK
IT Kediri.

2. Bagi Peneliti
Temuan dari studi penelitian agar bisa memperbaiki kemampuan,
mengasah intelektual serta pengetahuan peneliti dalam meneliti Hubungan
Beban Kerja dengan Stress Kerja Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas II1 di
Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.

3. Bagi pithak Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.
Temuan dari penelitian ini bisa dimanfaatkan oleh RS Bhayangkara TK II
Kediri sebagai bahan rujukan untuk meningkatkan kualitas dan mutu
pelayanan di rumah sakit.

4. Bagi Perawat Instalasi Rawat Inap



Dari Studi Penelitian ini bisa dimanfaatkan oleh tenaga keperawatan untuk
memahami Hubungan Beban Kerja dengan Stress Kerja Perawat di

Instalasi Rawat Inap Kelas III Rumah Sakit Bhayangkara TK II Kediri.

E. Keaslian Penelitian

1. Mariana (2021) yaitu berjudul Analisis Hubungan Beban Kerja dengan
Stress Kerja Perawat : Literature Review” memiliki maksud menngerti
tentang keterkaitan antara Beban Kerja dan tingkat Stress pada tenaga
perawat. teknik penelitiannya yaitu mereview literatur. dengan
pengumpulan jurnal melalui berbagai mesin pencari schoolar, Sinta dan
elseiver. Hasil kajian menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
antara kedua variable. Persamaan studi ini terletak pada fokus yang sama,
yaitu mengkaji hubungan antara beban kerja dan stress kerja perawat.
Kemudian, perbedaannya terletak pada desain penelitian yang
menggunakan pendekatan literature review.

2. Sunarti (2021) enelitianyang berjudul “Hubungan Antara Beban Kerja
dengan Stress Kerja Pada Perawat pelaksana Ruang Rawat Inap” bertujuan
untuk mengetahui variable beban kerja dan stress kerja. Teknik
pengambilan sampelnya adalah total populasi, yaitu semua tenaga
keperawatan aktif di unit rawat inap RS pertamina Bintang Amin Lampung
dengan jumlah responden berjumlah tiga puluh tiga tenaga kerja. Temuan
dari studi ini bahwa adanya korelasi dimana stres kerja dan perilaku yang

ditunjukkan karyawan di tempat kerja dengan hasil yang signifikan.



Persamaan penelitian ini terletak pada kajian yang sama. Adapun
perbedaannya terletak pada metode pengumpulan data yang digunakan,
yaitu penilaian Stress Kerja berdasarkan Teori Robbins (2023).

. Alpian (2024) Penelitian dengan tema “Pengaruh Beban Kerja Terhadap
Stress Kerja pada Perawat di IGD RSUD dr. Kanujoso Djatiwibowo
Balikpapan™” bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan variable beban
kerja dan stress kerja berkaitan dengan pekerjaan di unit IGD. Temuan
studi penelitian ini mayoritas tenaga keperawatan di IGD mengalami
tuntutan kerja berat. Persamaan dalam penelitian ini terletak pada
hubungan antara variable. Sementara itu, perbedaannya terletak pada cara

pengambilan sampling dengan teknik total sampling.



BAB YV

KESIMPULAN

A. Kesimpulan
Hasil analisis dan pembahasan mengenai Hubunagan Beban Kerja
dengan Stres Kerja Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas III di Rumah Sakit
Bhayangkara TK II Kediri dengan total responden sebanyak 68 orang, maka
dapat disimpulkan beberapa hal sebagai berikut :

1. Beban kerja fisik pada perawat instalasi rawat inap Rumah Sakit
Bhayangkara TK II Kediri menunjukkan dari 44 responden yang
mengalami beban kerja fisik berat, hampir seluruhnya merasakan sstres
kerja tinggi, yaitu 43 orang (97,7%) dan hanya 1 orang (2,3%) yang
mengalami stres kerja rendah. Hasil tersebut menunjukkan bahwa seiring
dengan bertambahnya beban kerja fisik yang dihadapi perawat, tingkat
stres kerja yang dirasakannya akan semakin meningkat. Keadaan ini
sering dialami oleh perawat karena mereka perlu melakukan berbagai
tugas seperti mengangkat atau memindahkan pasien, bekerja dalam
waktu yang panjang, serta menghadapi tekanan pekerjaan yang tinggi di
lingkungan rumah sakit.

2. Beban kerja mental perawat di Instalasi Rawat Inap Rumah Sakit
Bhayangkara TK II Kediri dari 45 responden yang memiliki beban kerja
mental berat, hampir semua responden mengalami stres kerja tinggi
yakni sebanyak 44 orang (97,8%), dan hanya 1 orang (2,2%) yang
mengalami  stres kerja rendah. Temuan dari penelitian ini

mengindikasikan bahwa semakin berat tekanan mental yang dihadapi
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perawat, maka semakin tinggi tingkat stres kerja yang dirasakan,
mengambil keputusan dengan cepat dan bertanggung jawab terhadap
keselamatan serta keadaan pasien. Selain itu, interaksi antara rekan
sejawat dan tenaga medis lainnya dapat menimbulkan kelelahan mental
yang pada akhirnya menyebabkan munculnya stres kerja.

. Dari 48 perawat yang memiliki beban kerja waktu berat di Instalasi
Rawat Inap Rumah Sakit Bhayangkaran TK II Kediri, hampir semua
mengalami stres kerja tinggi, yaitu 47 (97,9%), dan hanya 1 (2,1%) yang
mengalami stres kerja rendah. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
perawat mengalami tingkat stres yang lebih tinggi sebagai akibat dari
beban kerja yang lebih besar. Beban kerja waktu terkait dengan tekanan
waktu untuk menyelesaikan tugas, seperti administrasi, jadwal kerja yang
padat, tindakan keperawatan dan admnistrasi yang terus-menerus, dan
kebutuhan pelayanan yang harus diselesaikan dengan cepat dan tepat.
Kondisi ini dapat menyebabkan kelelahan kerja dan tekanan kerja,

meningkatkan risiko stres kerja.

. Stress Kerja Perawat Instalasi Rawat Inap Kelas III Rumah Sakit

Bhayangkara TK II Kediri
Dari 68 responden diperoleh bahwa 54 responden atau 79,4% perawat
mengalami Stress kerja tinggi, sedangkan 14 responden atau 20,6%

perawat mengalamai stress kerja rendah.
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5. Hasil Uji Chi-Square
a. Korelasi antara Beban kerja Fisik dan Stress Kerja menunjukkan nilai
Pearson Chi-Square sebesar 25,579 dengan derajat kebebasan (df) = 1
serta nilai signifikansi (Asymp. Sig. 2-sisi) dengan nilai p<0,001.
Nilai signifikansi itu kurang dari = 0,001 (<0,05) sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara sub variabel
Beban Kerja Fisik.

b. Hubungan Beban Kerja Mental dengan Stres Kerja menunjukkan
nilai pearson Chi-Square sebesar 27,449 dengan derajat kebebasan
(df) = 1 dan nilai signifikansi sebesar p = 0,000 (p < 0,05). Ini
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan dengan sub variabel
Beban Kerja Mental. Hasil uji Fisher’s Exact Test juga menunjukan
nilai signifikansi yang kuat sebesar p = 0,000, baik dalam uji dua sisi
(2-sided) maupun satu sisi (1-sided).

¢. Ada hubungan yang signifikan antara sub variabel beban kerja waktu
dan stres kerja, dengan nilai Pearson Chi-Square sebersar 34,181,
derajat kebebasan (df) = 1 daj nilai signifikansi p sebesar 0,000 (p <
0,05). Hubungan antara variabel tetap signifikan, seperti yang
ditunjukkan oleh nilai signifikansi p = 0,000 pada uji satu sisi dan

dua sisi Fisher's Exact Test.
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B. Saran

1. Bagi Pihak Rumah Sakit

a. Berdasarkan temuan penelitian yang menunjukkan adanua kaitan antara
beban kerja fisik, mental, dan waktu dengan stress kerja pada perawat,
rumah sakit harus mengatur rasio jumlah perawat terhadap pasien secara
proporsional, terutama di ruang rawat inap kelas III, agar beban kerja
perawat tidak melebihi batas kapasitas kerja yang wajar. Menyusun jadwal
kerja yang adil dan proporsional, termasuk pembatasan jam kerja lembur
serta pemberian waktu istirahat yang cukup bagi perawat. Menetapkan
pembagian tugas berdasarkan kompetensi dan beban kerja masing-masing
perawat agar tidak terjadi ketimpangan dalam pelaksanaan tugas.
Menyediakan pelatihan manajemen stres, konseling, atau dukungan

psikologis bagi perawat untuk membantu mengatasi tekanan kerja.

b. Manajemendiharapkan mampu menciptakan suasana kerja yang mendukung
dan nyaman, contohnya dengan memberikan bantuan psikologis bagi
perawat, menyelenggarakan kegiatan peningkatan kesehatan seperti
berolahraga bersama, serta melaksanakan pemeriksaan kesehatan (medical
check-up) secara rutin untuk mengurangi risiko stres kerja di kalangan

perawat.

2. Bagi STIKES Wira Husada Yogayakarta

Hasil studi ini diharapkan dapat meningkatkan referensi ilmiah di

perpustakaan Stikes Wira Husada Yogyakarta, khususnya yang berhubungan
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dengan beban kerja serta stress kerja pada perawat. Selain itu, studi ini
diharapkan dapat menjadi referensi bagi mahasiswa atau peneliti berikutnya
yang ingin meneliti topik yang sama atau mengembangkan variabel penelitian
yang berhubungan dengan stress kerja pada tenaga medis.

3. Bagi Perawat
Beban kerja waktu berperan penting, terutama ketika perawat dihadapkan
pada keterbatasan waktu dalam menyelesaikan tugas, banyaknya pasien, serta
jadwal kerja yang padat. Kondisi ini dapat meningkatkan tekanan psikologis
perawat. Mereka diharapkan dapat mengelola stres kerja dengan baik, seperti
memanfaatkan waktu istirahat yang ideal, menjaga kesehatan mereka, dan
bekerja sama dengan sesame rekan kerja untuk menciptakan lingkungan kerja
yang nyaman. Dengan kerja sama yang baik, perawat dapat mengurangi
risiko stres kerja.

4. Bagi Peneliti Lain
Para peneliti diharapkan bisa melanjutkan studi ini dengan memasukkan
variabel lain yang berkaitan dengan stres kerja, seperti faktor-faktor
lingkungan kerja, dukungan organisasi, dan kepuasan kerja. Di samping itu,
bisa menerapkan teknik penelitian yang bervariasi agar dapat memberikan

gambaran yang lebih menyeluruh.
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