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ABSTRACT 
 

High levels of work stress among healthcare workers can have serious consequences, such as decreased quality 
of care, increased medical errors, fatigue, sleep disturbances, and even the risk of burnout. Nurses are frontline 
healthcare workers exposed to various situations that can be sources of work stress, including patient death, 
conflicts with physicians, problems with patients or their families, and other issues. The purpose of this study was 
to determine the profile of nurses' work stress. This was a descriptive study using a quantitative approach. The 
subjects were 70 hospital nurses selected using a total sampling technique. Work stress was measured using the 
Extended Nursing Stress Scale (ENSS) questionnaire. Data were analyzed descriptively based on total scores. 
The results showed that the majority (>60%) of nurses in the emergency department and inpatient units 
experienced severe work stress, while the majority of outpatient unit nurses experienced mild work stress. 
Furthermore, it was concluded that work stress remains a problem for nurses in hospitals. 
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ABSTRAK 
 

Tingkat stres kerja yang tinggi pada tenaga kesehatan dapat menimbulkan akibat yang serius, seperti menurunnya 
kualitas pelayanan, meningkatnya kesalahan medis, kelelahan, gangguan tidur bahkan resiko burnout. Perawat 
adalah tenaga kesehatan terdepan yang bersinggungan dengan berbagai keadaan yang dapat menjadi sumber stress 
kerja, antara lain: kematian pasien, konflik dengan dokter, masalah dengan pasien atau keluarga pasien dan 
masalah lainnya. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran stress kerja perawat. Penelitian ini 
merupakan studi deskriptifdengan pendekatan kuantitatif. Subyek penelitian adalah 70 perawat rumah sakit yang 
dipilih dengan teknik total sampling. Pengukuran stress kerja dilakukan menggunakan kuesioner Extended 
Nursing Stress Scale (ENSS). Data dianalisis secara deskriptif berbasis skor total. Hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa sebagian besar (>60%)  perawat di unit gawat darurat dan unit rawat inap mengalami stress 
kerja pada tingkat berat, serta sebagian besar perawat unit rawat jalan mengalami stress kerja ringan. Selanjutnya 
disimpulkan bahwa stress kerja masih menjadi masalah bagi perawat di rumah sakit. 
Kata kunci: stres kerja perawat; rumah sakit; extended nursing stress scale 
 

PENDAHULUAN  
 

Sebagai tenaga kesehatan yang sering dihadapkan oleh berbagai situasi, perawat sering dihadapkan pada 
situasi darurat dan keadaan kritis yang memerlukan pengambilan keputusan cepat dan tepat. Ditinjau dari sisi lain, 
banyaknya tantangan di lingkungan kerja, seperti ketidakseimbangan antara beban kerja dan sumber daya, 
kurangnya dukungan dari rekan kerja atau atasan, serta kurangnya kendali atas tugas-tugas pekerjaan, juga dapat 
berkontribusi pada tingkat stress kerja yang tinggi pada perawat.(1) 

Stres adalah reaksi fisiologis dan psikologis terhadap tekanan eksternal atau internal. Ini adalah reaksi 
normal ketika seseorang mengalami ancaman, kesulitan, atau ketidakseimbangan antara tuntutan yang diberikan 
kepada perawat dan kemampuan untuk menanganinya. General Adaptation Syndrome (GAS) adalah teori yang 
dikemukakan oleh Selye tentang respons tubuh terhadap stres. Menurut GAS, stres terjadi dalam tiga tahap yang 
disebut alarm, resistance, dan exhaustion.(1) Saat tahap alarm, tubuh menanggapi stres dengan meningkatkan 
aktivitias fisiologis dan kewaspadaan, salah satunya adalah dengan meningkatkan produksi hormon stres seperti 
adrenalin. Sehingga tubuh mampu bersiap untuk menghadapi ancaman yang dihadapi. Selanjutnya, tubuh masuk 
dalam tahap kedua, yaitu tahap resistance, yaitu tubuh mencoba menyesuaikan diri dalam menghadapi stres atau 
pemicu yang diterima secara terus-menerus. Tubuh mengambil tindakan penyesuaian untuk tetap seimbang dalam 
melawan stres. Hingga pada akhirnya, saat tubuh tidak mampu lagi menahan kondisi stresor tersebut, tubuh akan 
masuk ke dalam tahap exhaustion. Pada tahap ini, tubuh dalam keadaan kelelahan karena tidak diberikan waktu 
yang cukup dalam memulihkan diri dari stresor tersebut yang mengakibatkan penurunan fungsi fisik dan mental. 
Bila keadaan tersebut berlangsung dalam waktu yang cukup lama, seseorang akan dengan mudah mengalami 
kelelahan, kehilangan motivasi hingga jatuh dalam keadaan rentan terhadap penyakit fisik dan mental.(1) 

Stres bukanlah respons langsung terhadap suatu keadaan atau peristiwa. Tetapi bagaimana cara seseorang 
menghadpi dan menilai peristiwa tersebut melalui sebuah evaluasi kognitif. Dalam proses evaluasi tersebut, 
seseorang akan menilai apakah peristiwa tersebut memberikan dampak terhadap dirinya dan keterampilan atau 
hal apa yang dibutuhkan untuk menghadapi peristiwa tersebut. Jika hal tersebut tidak dapat dihadapi oleh 
seseorang, dapat dimungkinkan untuk mengalami stres.(2) 

Stres kerja adalah reaksi fisiologis dan psikologis yang terjadi ketika terdapat ketidakseimbangan antara 
tuntutan pekerjaan yang diberikan dan sumber daya yang dimiliki individu untuk mengatasi tuntutan tersebut. 
Stres kerja dapat muncul ketika seseorang merasa tidak mampu atau kurang siap menghadapi beban kerja yang 
berat atau situasi menantang di tempat kerja. Ketegangan dan tekanan yang dihasilkan oleh stres kerja dapat 
berdampak buruk pada kesehatan fisik dan mental, kualitas hidup, serta kinerja pekerjaan individu.(3,4) 
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Sumber potensial stres kerja terbagi menjadi 3 (tiga) faktor utama, antara lain: faktor lingkungan, faktor 
organisasi dan faktor personal.(5) Pada waktu kerjanya, perawat harus menghadapi sumber potensial pencetus 
kejadian stres kerja. Sebuah penelitian yang dilakukan di Sumatera Selatan menunjukkan hasil bahwa lebih dari 
50% responden tenaga kesehatan, mengalami gejala stres kerja.(6) 

Pada sebuah penelitian yang dilakukan di Denpasar pada tenaga kesehatan, beban kerja yang berat, kurang 
baiknya kualitas fasilitas penjunjang kerja hingga stigma masyarakat terhadap tenaga kesehatan menjadi beberapa 
faktor risiko tingginya angka stress pada tenaga kesehatan rumah sakit.(7) Sebuah studi menemukan bahwa terdapat 
beberapa sumber dari stress bagi perawat di rumah sakit, antara lain: harga diri, konflik peran, ketidakjelasan 
peran, konflik dalam kelompok dan konflik antar kelompok.(8) French et al. mengembangkan sebuah kuisioner 
yang dapat digunakan untuk menilai tingkat stres kerja perawat berdasarkan 7 subskala sumber stres kerja perawat, 
antara lain: kematian pasien, konflik dengan dokter, masalah dengan atasan, beban kerja, tidak jelasan proses 
pengobatan, masalah dengan pasien/keluarga pasien dan masalah diskriminasi.(9) 

Tingkat stres yang tinggi dapat berdampak negatif pada keselamatan kerja mereka, dan berpotensi 
membahayakan keselamatan pasien. Berdasarkan hal tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan 
gambaran stres kerja perawat di RS X Kota Tangerang Selatan sebagai salah satu upaya meningkatkan kualitas 
pelayanan dan keselamatan pasien. 
 

METODE 
 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret sampai Juli 2024, di RS X Kota Tangerang Selatan. Jenis 
penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan deskriptif. Populasi pada penelitian ini 
adalah seluruh perawat di RS X Kota Tangerang Selatan dengan sampel 70 perawat yang dipilih dengan metode 
total sampling. Penelitian ini telah mendapatkan keterangan lolos kaji etik dari Komisi Etik Penelitian Kesehatan 
Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Diponegoro dengan Nomor: 114/EA/KEPK-FKM/2024.  

Variabel yang diteliti adalah tingkat stres yang dialami oleh perawat. Proses pengambilan data dilakukan 
dengan kuisioner ENSS (Extended Nursing Stres Scale) yang telah diterjemahkan ke Bahasa Indonesia. Kuisioner 
ENSS menggunakan sistem scoring, antara lain: skor 0 untuk ‘Tidak Mengalami’, skor 1 untuk ‘Tidak Membuat 
Stres’, skor 2 untuk ‘Kadang-kadang Membuat Stres’, skor 3 untuk ‘Sering Membuat Stres’ dan skor 4 untuk 
‘Sangat Membuat Stres’. Selanjutnya total skor akan dihitung dari jawaban responden. Kuisioner ENSS terdiri 
atas 57 item pernyataan yang merupakan penjabaran dari 7 subskala sumber stres kerja yang dialami perawat, 
antara lain: kematian pasien, konflik dengan dokter, masalah dengan atasan, beban kerja, ketidakjelasan proses 
pengobatan, masalah dengan pasien/keluarga pasien dan diskriminasi.(9) Kuisioner ini telah di uji validitas dan 
relibilitasnya oleh Harsono di tahun 2017.(10) Selanjutnya, data dianalisis menggunakan statistika deskriptif. 
 

HASIL 
 

Pada Tabel 1 disajikan karakteristik demografi perawat, yang didominasi oleh perawat perempuann 
(82,9%) dengan status pernikahan yang didominasi oleh perawat yang sudah menikah (71,4%). Mayoritas perawat 
memiliki pendidikan terakhir DIII (65,7%) dengan masa kerja yang tebanyak adalah <9 tahun (55,7%).  

Distribusi total skor ENSS disajikan dalam Tabel 2, yang menunjukkan bahwa skor minimal adalah 7 dan 
skor maksimal adalah 165. Berdasarkan rerata skor, peneliti membuat kategori stres kerja sebagaimana disajikan 
pada Tabel 3, yang menunjukkan bahwa sebagian besar perawat mengalami stres kerja ringan (57,1%). 
 

Tabel 1. Distribusi karakteristik 
demografi perawat 

 
Karakteristik demografi Frekuensi Persentase 
Jenis kelamin   
     Perempuan 58 82,9 
     Laki-laki 12 17,1 
Status pernikahan   
     Menikah 50 71,4 
     Belum menikah 20 28,6 
Pendidikan terakhir   
     DIII 46 65,7 
     S1 24 34,3 
Masa kerja   
     <9 tahun 39 55,7 
      >9 tahun 31 44,3 
Unit kerja   
     UGD 16 22,8 
     Rawat inap 21 30 
     Rawat jalan 20 28,5 
     Ruang operasi 9 12,8 
     Rawat intensif 4 5,5 

 

Tabel 2. Deskripsi skor ENSS 
 

Skor ENSS Frekuensi Minimum Maksimum Rerata  simpangan baku 
70 7 165 85,01  38,095 

 

Tabel 3. Kategori stres kerja perawat 
 

Kategori Frekuensi Persentase 
Ringan 40 57,1 
Berat 30 32,9 

 
Tabel 4. Distribusi stres kerja berdasarkan unit kerja 

 
Unit kerja Stres kerja 

Ringan Berat 
Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 

UGD 6 37,5 10 62,5 
Rawat inap 8 38,1 13 61,9 
Rawat jalan 16 80 4 20 
Ruang operasi 7 77,8 2 22,2 
Rawat intensif 3 75 1 25 

 

 

Tabel 4 menyajikan distribusi stres kerja berdasarkan unit kerja. Dapat diketahui, 62,5% perawat UGD 
mengalami stres kerja berat, diikuti oleh 61,9% perawat rawat inap mengalami stres kerja berat. Sebaliknya, 80% 
perawat rawat jalan mengalami stres kerja ringan. 
 

PEMBAHASAN 
 

Pada penelitian ini ditemukan bahwa sebagian besar perawat UGD dan rawat inap mengalami stres kerja 
berat (>60%). Hasil yang sama didapatkan dari hasil penelitian yang dilakukan di Denpasar dan Makassar yang 
menunjukkan bahwa 89% perawat UGD mengalami stres kerja berat.(7,11) Penelitian lain di Manado menunjukkan 
bahwa 60,4% perawat rawat inap mengalami stres kerja sedang.(12) Dalam sebuah penelitian yang dilakukan di 
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sebuah RSUD di Aceh di tahun 2022, ditemukan bahwa 54 responden dari total 74 responden mengalami stres 
kerja sedang.(13) Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan di Tomohon dan Bandung 
yang menyatakan bahwa sebagian besar perawat UGD mengalami stres kerja berat.(14,15) Hasil serupa didapatkan 
pada penelitian terbaru di Aceh yang menunjukkan bahwa 53,8% perawat mengalami tingkat stres kerja yang 
tinggi.(16) Penelitian ini berbeda dengan penelitian yang dilakukan pada tahun 2017, yang menunjukkan bahwa 
sebanyak 50% perawat rawat inap mengalami stres kerja ringan.(7) Penelitian yang dilakukan di Bantul dengan 
hasil sama yang menunjukkan sebesar 91,7% perawat rawat inap mengalami stres kerja ringan.(17) 

Robbins & Judge mengemukakan bahwa salah satu sumber potensial terjadinya stres kerja adalah faktor 
lingkungan, seperti yang ditemukan pada penelitian yang dilakukan di tahun 2019 yang menyatakan bahwa sarana 
dan prasarana berhubungan dengan terjadinya stres kerja pada perawat di rumah sakit.(5,18) Dalam sebuah studi 
yang dilakukan di tahun 2015, stress kerja pada perawat adalah sebuah reaksi fisik dan emosional yang timbul 
saat kemampuan dan sumber daya perawat tidak sejajar dengan tuntutan dan kebutuhan pekerjaan dari sebuah 
tempat kerja yang di alami seorang perawat. Bila stres kerja timbul, maka hal tersebut dampat berdampak pada 
munculnya kecelakaan kerja di kemudian hari, adanya penurunan dari kinerja perawat yang tentunya dapat 
berimbas pada penurunan aspek dari keselamatan pasien.(1,19) Studi yang dilakukan di beberapa rumah sakit 
menunjukkan bahwa terjadinya stres kerja pada perawat di rumah sakit dapat memberikan pengaruh, baik 
pengaruh positif maupun pengaruh negatif terhadap kinerja pada perawat.(20) 

Penelitian ini diharapkan menumbuhkan kesadaran pentingnya mitigasi risiko stres kerja perawat, salah 
satunya dengan melanjutkan upaya preventif seperti skrining atau asesmen stres kerja seperti yang dilakukan pada 
penelitian ini dan menindaklanjuti hasis asesmen stres kerja dengan melakukan rotasi unit kerja sesuai dengan 
level kompetensi dan keahlian perawat yang ditetapkan melalui serangkaian proses kredensial perawat. Namun 
demikian, penelitian ini masih mengandung keterbatasan seperti hasil penilaian yang subjektif terhadap tingkat 
stres kerja pada perawat di rumah sakit. Rekomendasi terbaik adalah melakukan penilaian tingkat stres kerja 
perawat secara berkala sebagai bentuk evaluasi bagi bidang keperawatan dan bidang kepegawaian rumah sakit.  
 

KESIMPULAN 
 

Berdasarkan analisis dan pembahasan pada penelitian ini dapat disimpulkan bahwa stress kerja masih 
menjadi masalah bagi perawat di rumah sakit, terutama di pelayanan UGD dan rawat inap. 
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