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FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN
STRES KERJA PADA PENATA ANESTESI SAAT
PANDEMI COVID-19 DI PROVINSI
KALIMANTAN TIMUR?

Nur Hafidzah Annabilah?, Dwi Ernawati®

ABSTRAK

Latar belakang: pada tanggal 11 Maret 2020 WHO mengumumkan Covid-19 sebagai pandemi
di dunia hingga menyebabkan tenaga kesehatan menghadapi tantangan yang lebih besar dari
sebelumnya. Pada tanggal 29 Agustus 2021 sebanyak 1967 tenaga kesehatan Indonesia gugur
dalam melawan Covid-19. Kalimantan Timur menjadi salah satu dari 10 besar provinsi dengan
jumlah kematian tenaga kesehatan tertinggi di Indonesia. Gangguan stres telah dilaporkan dan
dipublikasikan selama pandemi Covid-19 di berbagai negara termasuk gangguan stres pada
tenaga kesehatan di Indonesia. Penata anestesi merupakan salah satu dari tenaga kesehatan yang
memberikan pelayanan saat pandemi Covid-19 dan beresiko untuk mem@alami stres kerja.
Tujuan: penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktesyang befubungan dengan stres
kerja pada penata anestesi saat pandemi Covid-19 di ProvipsitKalimantan Timur.

Metode penelitian: jenis penelitian ini adalah pem@litian’ kuantitatif dengaandesain penelitian
deskriptif sederhana. Teknik pengambilansgsampel menggunaka_ncﬂ\lguéisioner dengan total
sampling yang berjumlah 76 respondén. Analisa, data“dilakukan- (;f_engan uji eta dan uji
spearman’s rho. . ‘;}”3‘ a\-\,‘:\

Hasil: mayoritas pefiata -anestesi dit Provinsi-Kali gmfaﬁ \{im\ufr mengalami stres kerja pada
tingkat sedang sehanyak 631yv.orang (80.3%2 {aer‘]feniqd;(éta%in laki-laki sebanyak 56 orang
(73.7%), berusia 22 < 40 1ahuir sebanyak 39 t}rang (51.3%), memiliki masa kerja >15.89 tahun
sebanyak 46 oranf (60.5%) memiliki beban kerja sedang sebanyak 68 orang (89.5%), faktor
jenis kelamin (p: 0.076),.f2%tor usia (pi: 0.225), faktor masa kerja (p: 0.001), dan faktor beban
kerja (p: 0.000).

Kesimpulan : tidak ada-uburngan jenis kelamin dan usia tetapi ada hubungan masa kerja dan
beban kerja terhadap stres kerja penata anestesi.

Saran : penata anestesi diharapkan untuk lebih memperhatikan faktor yang mempengaruhi stres
kerja sehingga dapat melakukan hal-hal preventif dalam menangani stres kerja.

Kata kunci : stres kerja, penata anestesi
Daftar pustaka : (2011 — 2022) 4 buku, 25 jurnal, 3 skripsi, 4 website
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FACTORS RELATED TO WORK STRESS ON THE ANESTHETICS
ASSISTANT DURING COVID-19 PANDEMIC IN
EAST KALIMANTAN PROVINCE!?
Nur Hafidzah Annabilah?, Dwi Ernawati®

ABSTRACT

Background: On March 11, 2020 WHO announced Covid-19 as a pandemic in the world,
causing health workers to face greater challenges than before. On August 29, 2021, 1967
Indonesian health workers died fighting Covid-19. East Kalimantan is one of the top 10
provinces with the highest number of health worker deaths in Indonesia. Stress disorders have
been reported and published during the Covid-19 pandemic in various countries, including
stress disorders in health workers in Indonesia. Anesthetists are one of the health workers who
provide services during the Covid-19 pandemic and are at risk of experiefieing work stress.
Objective: This study aims to determine the factors asse€tated_amith work stress in
anesthesiologists during the Covid-19 pandemic in East Kalimantan Prévinge.

Research method: The research employed quantitative fesearch *witha simple descriptive
research design. The sampling technique used a guestionnaire w_ith“@\tét(aj’l sampling of 76
respondents. Data analysis was carried otiby etateshand ‘spearmais‘rha test.

Results: the majority efanéstiiesiologists in East Kalinga\n@éh‘?goxin‘&ec\experienced moderate
work stress as many@s. 64 people (80,3%), 56 men €1871% )Qa?&d 22-40 years as many as 39
people (51.3%), had working perigd :»15.891)/@&1\'5 as\rhary as 46 people (60.5%), having a
moderate workload as many as 68 people (89.5%), gender factor (p: 0.076), age factor (p:
0.225), years of sefviee i1ctar (p: 0.001) , and workload factor (p: 0.000).

Conclusion: There\iS 1o reiationship Setween sex and age, but there is a relationship between
years of work and work!ead en the-work stress of the anesthesiologist.

Suggestion: The anesthesiologists are expected to pay more attention to the factors thataffect
work stress so that they can do preventive things in dealing with work stress.

Keywords  : Work Stress, Anesthesiologist
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PENDAHULUAN

Tenaga kesehatan merupakan
salah satu bagian dari rumah sakit
yang tidak bisa dipisahkan. Tenaga
kesehatan Kini mendapatkan
tantangan baru disebabkan adanya
wabah virus Corona. Pada tanggal
11 Februari 2020 WHO memberikan
nama virus yang menyebabkan kasus
pneumonia misterius yang terjadi di
Tiongkok sebagai SARS-CoV-2 dan
nama penyakitnya  CoronaVifus
Disease 2019 (COVIR-19).  Virus
tersebut menjacs bategen penyebab
utama kejadian iuar biasa (KLB)
penyakit pernapasan.

Hingga pada

tanggal 11 Maret 2020, WHO

mengumumkan Covid-19 menjadi
pandemi di dunia (WHO, 2020).
Virus Corona telah menyebar ke
banyak salah

negara satunya

Indonesia. Di Indonesia jumlah

kasus Covid-19 per 28 Agustus 2021,

o

O

terkonfirmasi positif covid sebanyak
4.066.404 orang dengan rincian
kasus aktif 227.182 orang, sembuh
3.707.850 orang, dan meninggal
131.372 orang (covid19.go.id, 2021).
Data Provinsi Kalimantan Timur per
28 Agustus 2021, terkonfirmasi
positif Covid-19 sebanyak 149.476
orang dengan rincian kasus aktif
7.84d oranggSembuh 136.649 orang,
dan menlnggal 5Q¥6 orang.
“\x\\

yléérrdeml
'\»j \“‘

Covid-19

N © \! ) Cmem)ébabkan tenaga  kesehatan

meghadapi tantangan yang lebih

besar dari sebelumnya. Tenaga

kesehatan memiliki peran penting
seperti mengedukasi, mengupayakan

penyembuhan dan pemulihan

kesehatan, serta  meningkatkan

kesehatan = masyarakat.  Mereka

dituntut untuk memberikan

pelayanan yang optimal maupun

pada saat pandemi Covid-19. Ketika



pasien datang ke rumah sakit,
mereka mengatakan cemas, stress,
takut, panik, bingung, kawatir, dan
sedih saat menerima pasien yang
dicurigai Covid-19 ditambah dengan
stigma negatif yang ada di
masyarakat menyebabkan psikologis
mereka terganggu (Musu, 2021).
Pada tanggal 29 Agustus 2021
sebanyak 1967 tenaga kesehatan
Indonesia gugur dalam melawan
Covid-19. Provinsi Jawa Timur,
Jawa Barat/ " DKl dakarta, | Jawa
Tengah, $Sumaia Ulaa -+ Benten,
Sulawesi Selatan, £a%maiitan Timur,
Riau, dan Lampung merjadi 10 besar
provinsi dengan jumlah kematian
tenaga  kesehatan tertinggi  di
Indonesia  (nakes.laporcovid19.org,
2021). Berita gugurnya teman
sejawat dokter, perawat, bidan, dan
tenaga kesehatan lainnya pun

menambah tekanan kerja tersendiri.

Tenaga kesehatan yang mengalami
tuntutan yang berlebih dan tekanan
kerja dapat mempengaruhi kesehatan
mental  salah  satunya  dapat
menyebabkan stres kerja.

Gangguan stres telah
dilaporkan  dan  dipublikasikan
selama  pandemi  Covid-19 di
berbagai negara di dunia. Petugas
keselatan mengalami gejala
ganggualy stres id,}x‘seluruh dunia saat

. . "\§ \"‘\4‘
panderpi* © “Covid-19  (American

a
L2 7 Attt - .
el P%yghfa ric Association, 2021). Di

Indonesia 83% tenaga kesehatan
mengalami  stres  berkepanjangan
(MKK FKUI, 2020). Di 8 kepulauan
di Indonesia menunjukkan bahwa
55% tenaga kesehatan mengalami
stres akibat Covid-19 (Nasrullah,
2020).

Stres yang berkepanjangan
dapat menyebabkan  kecemasan

kronis dan berbagai permasalahan



emosional lainnya. Perhatian pada
kesehatan mental jauh lebih sedikit
padahal gangguan mental dari suatu
bencana besar dapat menyebabkan
dampak yang luas dan lebih lama
dibandingkan dengan cedera fisik
(Allsopp, 2019). Stres kerja
dipengaruhi oleh faktor intrinsik
pekerjaan, ekstrinsik pekerjaan, dan
faktor individu dengan stres kerja
(Haerani & Edison, 2017). Faktor
penyebab  stres pada tefidga

kesehatan dad masyarakat pada saat

pandemi Cowig-19 dicapatl bahwa\

beban kerja, ‘rase takut ierirfeksi
Covid-19, stigma-negatit pembawa
virus dan berjauhan dari keluarga
merupakan faktor penyebab stress
pada tenaga kesehatan (Handayani,
2020).

Penata Anestesi merupakan
salah salah satu dari tenaga

kesehatan yang memberikan

pelayanan saat pandemi Covid-19.

Penata anestesi memiliki
kewenangan untuk
menyelenggarakan pelayanan

kesehatan berupa asuhan kepenataan
anestesi  sesuai dengan bidang
keahlian yang dimiliki. Penata
anestesi dalam menjalankan praktik
keprofesiannya berwenang untuk
melakukan pelayanan asuhan

Kepenataan anestggipada praanestesi,
. .‘i (&
PR "\i \‘ :‘

- ", (’\ - % -
lntrganes’teSI,’_ dan pascaanestesi.

% XD
ANV Attt .
»{ 2 P\“ “~anestesi mempunyai  hak

untuk memperoleh jaminan
perlindungan terhadap risiko Kkerja
yang berkaitan dengan tugasnya
sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan (PMK No. 18
Tahun 2016 tentang Izin dan
Penyelenggaraan  Praktik  Penata
Anestesi).

Penata anestesi yang

mengalami stres kerja akan terlihat



cemas, tegang, mengalami tekanan
darah yang tinggi, dan dapat
berpengaruh pada kondisi mental
tertentu seperti sukar tidur, sikap
tidak bersahabat, putus asa, mudah
marah, sulit mengendalikan emosi
serta bersifat agresif. Stres kerja
yang dialami penata anestesi dapat
berdampak pada kelalaian kerja,
misalnya kesalahan pemberian obat,
kesalahan memberikan dosis obat
pada  pasien, hingga  dapat
memberikan /dampaks -yang \serius
seperti  Kejadian . = Vang tidak\
diinginkan \(KTD;, %ejadian riyaris
cidera (KNC),kejadian potensi
cidera (KPC) maupun kejadian tidak
cidera (KTC). Komite Keselamatan
Pasien Rumah Sakit (KKPRS)
menyatakan dalam kurun waktu
2015 — 2019 terdapat 11.558 kasus
laporan insiden keselamatan pasien

dan angka kematian pasien akibat

> (\‘\‘

insiden keselamatan pasien pada
tahun 2019 sebanyak 171 Kkasus
(Daud, 2020).

Penata anestesi di Provinsi
Kalimantan Timur banyak yang
mengalami perubahan atau adaptasi
kebiasaan baru dalam bekerja pada
saat pandemi Covid-19. Rekan kerja
mereka ada yang terinfeksi Covid-19
hingga adagyang meninggal dunia.
Hal tersebut ‘men,gmbah beban kerja

{ \“‘i “
oS . .
dan teKanan penata anestesi sehingga

e AT \‘“:\“

o)

AL T\
§(:< “\ti\c\l‘at(\‘“sedikit dari mereka yang

mengalami stres kerja.

Berdasarkan data di atas
mengingat kenyataan yang terjadi
pada tenaga kesehatan khususnya
penata anestesi saat pandemi Covid-
19 dan masih minimnya penelitian
terhadap penata anestesi maka
dipandang perlu untuk melakukan
penelitian mengenai  faktor-faktor

yang berhubungan dengan stres kerja



pada penata anestesi saat pandemi

Covid-19 di Provinsi Kalimantan
Timur.
RUMUSAN MASALAH
Berdasarkan latar belakang
masalah yang telah dikemukakan di
atas maka penulis membuat suatu
rumusan masalah dalam penelitian
ini  yaitu  faktor-faktor  yang
berhubungan dengan stres kerja pada
penata anestesi saat pandemi Covid-
19 di Provinsi Kalimantan Timur®

TUJUAN PENELFTIAN

1. Tujuan Umum
Tujuan LU dari
penelitian Ini"~adalah untuk

mengetahui faktor-faktor apa
saja yang berhubungan dengan
stres kerja pada penata anestesi
Covid-19 di

saat pandemi

Provinsi Kalimantan Timur.
2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui gambaran stres

kerja penata anestesi

b. Mengetahui gambaran stres
kerja penata anestesi pada
saat pandemi Covid-19 di

Provinsi Kalimantan Timur.

METODE PENELITIAN

Penelitian  ini  dilakukan
dengan menggunakan metode
penelitian kuantitatif dengan
menggunakaw™ kuesioner sebagai
Instrumen pej,lgumpulan data

3 «\t\‘\
sehlngga\c’ memperoleh sejumlah
\"\»3 \“‘

(° mfc&s}haa sresponden yang mewakili
)(\\ 3 \{G(;) ]
populasi. Jenis penelitian ini adalah
penelitian  deskriptif ~ sederhana.
Tujuan  penelitian  ini  untuk

mengetahui gambaran faktor-faktor
yang berhubungan dengan stres kerja
pada penata anestesi saat pandemi
Covid-19 di Provinsi Kalimantan
Timur. Populasi dalam penelitian ini
adalah penata anestesi yang bekerja

saat pandemi Covid-19 di Provinsi



Kalimantan Timur sebanyak 112
orang. Sampel penelitian ini adalah
penata anestesi yang bekerja saat
pandemi  Covid-19 di Provinsi
Kalimantan Timur yang memenubhi
kriteria inklusi. Pengambilan sampel
dilakukan

dengan teknik non

random sampling berupa total
sampling atau pemilihan sampel
secara keseluruhan, yaitu seluruh
penata anestesi yang bekerja saat
Covid-19 di

pandemi Provihsi

Kalimantan /ZTimur ssebanyek 76
orang dengan-kiiteria [nklust penata
Kalimantan

anestesi ol ‘Proyvinsi

Timur yang “tergabung dalam
organisasi profesi IPAI Kalimantan
Timur, penata anestesi yang bersedia
menjadi responden penelitian, dan
penata anestesi yang bekerja di ruang
operasi selama pandemi Covid-19
baik penata anestesi tetap ataupun

tidak tetap.

o

HASIL PENELITIAN

Penelitian berjudul

yang
“Faktor-Faktor Yang Berhubungan
Dengan Stres Kerja Pada Penata

Anestesi Saat Pandemi Covid-19 Di

Provinsi Kalimantan Timur” ini

dilaksanakan pada tanggal 25

Februari — 3 Maret 2022 di lkatan

Penata Anestesi Indonesia (IPAI)

KalimantangFimur. Sampel

yang
terlibat dalam,,x\penelltlan ini
i «\t\‘\

meruquén’ )Penata anestesi yang
'\»j \“‘

}Q \‘3‘ tenggbhng dalam organisasi profesi
NO=

IPAI  Kalimantan Timur

yang
bersedia menjadi responden dalam
penelitian. Sampel penelitian ini
berjumlah 76 orang penata anestesi
yang bekerja saat Pandemi Covid-19

berasal  dari berbagai

yang
kota/kabupaten i Kalimantan
Timur.

1. Analisa Univariat

a. Jenis Kelamin



Tabel 4. 1 Distribusi
Frekuensi Data Jenis
Kelamin Penata Anestesi di
Kalimantan Timur

Vari Kate Freku Prese
abel gori  ensi ntase
Jenis

Laki 73.7
Kela: ki 56 o
min

Pere

26.3

mpu 20 %

an

Tota 76 100.0

I %

Berdasarkan tabel 4.1 dapat
dilihat  bahwa  distribusi

responden berdasarkan jenis

(73.

(26.3%) Dberjenis kelamin
perempuan dari total 76
responden.

Usia

Tabel 4. 2 Skala Pengukuran

Usia Penata Anestesi di
Kalimantan Timur

Vari  Mini  Maksi Rata-
abel mum  mum rata
Usia 22 59 39.79

Tabel 4.2 menunjukkan
bahwa  usia  responden
termuda adalah 22 tahun dan
usia responden tertua adalah
59 tahun dengan rata-rata
usia 39.79 tahun.

Tabel 4. 3 Distribusi

Frekuensi Data Usia Penata
Anestesi di Kalimantan

Freku  Prese
gori  ensi  ntase

K '\2%23*(\
o ead V0 51.3
. g)xwé:& whu ) %
AN
\& 41-
59 48.7
tahu 37 %
n
Tota 76 100.0

| %

Distribusi usia responden
pada kategori 22-40 tahun
yaitu sebanyak 39 orang
(51.3%) dan pada kategori
41-59 tahun yaitu sebanyak
37 orang (48.7%) dari total
76 responden.

Masa Kerja



Tabel 4. 4 Skala Pengukuran
Masa Kerja Penata Anestesi
di Kalimantan Timur

Varia Mini  Maksi Rata-
bel mum mum rata
Masa 1 33 15.89

Kerja

Tabel 4.4 menunjukkan
bahwa masa kerja minimum
responden adalah 1 tahun dan
maksimum 33 tahun dengan
rata-rata masa kerja adalah

15.89 tahun.

Tabel 4. 5 Distribusi
frekuensi Masa «erja.Penata

AnestésidirKalimantan .
Timur W
Van ¢ Katcoo~ Frekd " Prese
abel ri ensi ntase
Masa <15.89 30 395
kerja tahun %
>15.89 60.5
tahun 46 %
Total 76 100.0

%

Tabel 4.5 menunjukkan

distribusi responden
berdasarkan masa  kerja
sebagian besar responden

memiliki rata-rata masa kerja

>15.89 tahun yaitu sebanyak

46 orang (60.5%) sedangkan
pada rata-rata masa Kkerja
<15.89 tahun yaitu sebanyak
30 orang (39.5%) dari total
76 responden.

Beban Kerja

Tabel 4. 6 Distribusi
Frekuensi Beban Kerja

Penata Anestesi di
Kalimantan Timur

Variabt Katego Freku Prese
él £ ensi_ ntase
Beban
o gede 6 79%
1\ Yingan
R _, Beban 89 5
2 _ (L@ kerja 68 %
a\\ia sedang 0
Beban
kerja 2 2.6%
berat
100.0
Total 76 %
Tabel 4.6  distribusi
responden mengenai beban
kerja  didapatkan  bahwa
sebagian besar mengalami

beban kerja sedang yaitu
sebanyak 68 orang (89.5%)
sedangkan sebanyak 2 orang
beban

(2.6%) mengalami



kerja berat, dan sebanyak 6
orang (7.9%) mengalami
beban kerja ringan dari total
76 responden.

e. Stres Kerja
Tabel 4. 7 Distribusi
Frekuensi Stres Kerja Penata

Anestesi di Kalimantan
Timur

Varia Katego Freku Prese
bel ri ensi ntase

Stres  Stres

kerja ringan
Stres
sedang

Stres

6 7.9%

61

100.0

Total 76 %

Tabel 4.7 distribusi
responden mengenai stres kerja
didapatkan bahwa sebagian besar
mengalami stres sedang yaitu
sebanyak 61 orang (80.3%)
sedangkan sebanyak 9 orang

(11.8%) mengalami stres berat,

6 orang (7.9%)

stre\g ringan dari total
X 2

Stres Kerja

Perse P

Sedang Berat mha ntase
N % N % %
Laki- 6.6 0 9.2 73.7
laki 5 % 44 57.9% % 56 %
Jenis Peremp 13 o 2.6 26.3  0.076
Kelamin  uan ! % 1 224% % 20 %
7.9 0 11.8 100.0
Jumlah 6 % 61 80.3% % 76 %

Sumber : data primer

Tabel 4. 9 Hasil Analisis Uji Spearman’s rho Faktor-Faktor yang Berhubungan
dengan Stres Kerja pada Penata Anestesi

Variabel

Stres Kerja

Ju

Ringan

Sedang

mla Perse P
Berat h ntase




%

%

%

22-40 2.6 . 6.6 513
ol 0 32 a21% 03 O
. 41-59 53 . 5.3 487 0225
Usia tahun % 29 38.2% % 37 %
Jumlah 70/(? 61 80.3% 1;)8 76 1?)2'0
<15.89 6.6 . 26 395
N 0 23 303w A
Masa >15.89 13 o 9.2 60.5  0.001
Kerja tahun % 38 50.0% % 46 %
7.9 118 100.0
Jumlah 6 % 61 80.3% % 76 %
Ringan 0 0% 3.9% 3;/? 6 7.9%
6.6 7.9 89.5  0.000
Beban Sedang 5 % 57  75.0% % 68 %
Kerma  gerat 1 %,/03 1.3% 0% 2 2.6%
Jumlah 6

Sumber : data primer

Berdasarkan tabel
M

AAAAA

sebanyak 5 orang (6.6%), stres
sedang sebanyak 44 orang
(57.9%), dan stres berat sebanyak
7 orang (9.2%). Hasil uji eta
antara jenis kelamin dengan stres
kerja menunjukkan nilai p =

0.076  (p>0.05) artinya Ho

“3") .
xﬁ\&mpulkan tidak

dapat
terdapat
hubungan yang bermakna antara
jenis kelamin responden dengan
stres kerja.

Berdasarkan tabel 4.9 pada
variabel usia diketahui bahwa
responden yang mengalami stres
ringan sebagian besar berada
pada usia 41-59 tahun vyaitu
sebanyak 4 orang (5.3%), pada

stres sedang sebagian besar



berada pada usia 22-40 tahun
yaitu sebanyak 32 orang (42.1%)
dan stres berat sebagian besar
juga berada pada usia 22-40
tahun yaitu sebanyak 5 orang
(6.6%). Hasil uji spearman’s rho
antara usia dengan stres Kkerja
menunjukkan nilai p = 0.225
(p>0.05) yang berarti tidak ada
hubungan yang bermakna antara
stres

usia responden dengan

kerja. Nilai koefisien korélasi
0.141 artinya-tingkat hubungan
usia dengan: sires kerja sangat
lemah.

Pada variabe!™“masa kerja

diketahui bahwa responden yang

mengalami stres ringan sebagian

besar terdapat pada penata
anestesi yang memiliki masa
kerja <15.89 tahun vyaitu

sebanyak 5 orang (6.6%), pada

stres sedang sebagian besar pada

\)“

\}(}
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masa kerja >15.89 tahun yaitu 38
orang (50.0%), dan pada stres
berat sebagian besar juga pada
masa kerja >15.89 tahun vyaitu
sebanyak 7 orang (9.2%). Hasil

uji spearman’s rho antara masa

kerja ~ dengan  stres  kerja
menunjukkan nilai p = 0.001
(<0.05) yang berarti ada

pibungan®yang bermakna antara

masa kerja ngan stres kerja.
3 «\t\‘\
Nl koef|S|en korelasi 0.386

'\»j \“‘
\{g&ﬁnya tingkat hubungan masa

kerja dengan stres kerja cukup.
Angka korelasi yang diperoleh
bernilai  positif  menunjukkan
bahwa hubungan antara kedua
variabel searah artinya semakin
tinggi masa kerja maka semakin
tinggi tingkat stres.

Pada variabel beban kerja
diketahui bahwa responden yang

memiliki stres ringan, sedang,



dan berat sebagian besar pada
beban kerja sedang yaitu pada
stres ringan sebanyak 5 orang
(6.6%), pada stres sedang
sebanyak 57 orang (75.0%), dan
pada stres berat sebanyak 6 orang
(7.9%). Hasil uji spearman’s rho
antara beban kerja dengan stres
kerja menunjukkan nilai p =
0.000 (<0.05) yang berarti ada
hubungan bermakna antara beban

kerja dengan stres kerja pefata

anestesi. MNilai-koefisien korelasi

0.405 artiya ungkat hubungan\

beban Kerja ecnaan stres kerja

cukup. Angka “¥oielasi yang

diperoleh bernilai positif

menunjukkan bahwa hubungan

antara kedua variabel searah
artinya semakin tinggi beban
kerja maka semakin tinggi

tingkat stres.

PEMBAHASAN

* \“§ (;‘<

><\\‘
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1. Jenis Kelamin

Uji statistik antara jenis
kelamin ~ dan  stres  kerja
menggunakan uji eta
menunjukkan  p-value  yang

diperoleh sebesar 0.076 (p>0.05)
yang berarti tidak ada hubungan
yang bermakna antara jenis
kelamin responden dengan stres
Hal \ini

l@rja. tidak sejalan

dengan pengkuan sebelumnya
3 «\t\‘\
drn§aha’ terdapat hubungan atau

'\»j \“‘
\{@E‘ngaruh antara jenis kelamin

dengan stres kerja pada perawat

rawat inap RSUD Kwaingga
Kabupaten Keerom (Awalia,
2021).

Tidak adanya hubungan yang
bermakna antara jenis kelamin

dengan  stres  kerja  dapat

disebabkan karena pekerjaan

penata anestesi tidak

membedakan pekerjaan

yang



harus dikerjakan oleh penata
anestesi laki-laki dan penata
anestesi  perempuan sehingga
kesempatan untuk terkena stres
kerja antara laki-laki  dan
perempuan adalah sama selain itu
Kinerja seseorang merupakan
suatu pilihan komitmen yang
dipilih bukan dari karakteristik
bawaan. Tidak adanya hubungan
antara jenis kelamin dengan stres
kerja dapat disebabkan kdféna
perbedaari‘yang konsisten dalam
hal kemampuan hecfikir,
keterampilan, ¢an meiyesuaikan
diri dengan—lingkungan kerja
(Sugeng, 2015).

Perbedaan jenis  kelamin
tidak begitu memberikan
konstribusi yang besar bagi stres
kerja jika dibandingkan dengan
perbedaan gender dimana

perbedaan kondisi  psikologis

W™ (}

individu  dibedakan  menjadi
maskulin dan feminim.
Seseorang dengan kepribadian
maskulin lebih mampu
menghadapi stresor yang datang
tanpa perasaan emosional yang
berlebihan dan dengan tingkat
kecemasan yang lebih rendah
dibandingkan dengan seseorang
géngan_ 4kepribadian yang lebih
feminim (F|t@(2013)

«\t\‘\
éﬁéak ada perbedaan antara

\"\»3 \“‘
mpé‘rempuan dan laki-laki dalam

hal kemampuan belajar,
memecahkan masalah,
keterampilan analisis ataupun
motivasi. Stres kerja dapat
mempengaruhi laki-laki maupun
perempuan  secara  berbeda
karena jenis kelamin dapat
memoderasi hubungan stres dan
variabel yang memengaruhinya

seperti kesehatan atau



kesejahteraan secara keseluruhan
(Gobel, 2017).
Usia

Uji statistik antara usia dan
stres kerja menggunakan uji
spearman’s rho menunjukkan p-
value yang diperoleh sebesar
0.225 (p>0.05) yang berarti tidak
ada hubungan yang bermakna
antara usia responden dengan
stres kerja. Hal ini tidak sejalan
dengan penelitian sebelurfifiya
dimana tefdapat hubungan antara
usia dengan stres <kerja pada
perawat\ rawac hap diz Rumah
Sakit Santa™-Elsabeth Medan
yang dapat disebabkan ketika
mencapai usia tertentu seseorang
menanggung beban kerja yang
lebih (Togatorop, 2021).

Usia tidak mempengaruhi
stres kerja penata anestesi karena
tanggung

jawab  pekerjaan

\)“

\}(}

diemban penata anestesi tanpa
memandang usia. Baik penata
anestesi usia muda maupun usia
tua memiliki tanggung jawab
yang tidak berbeda sehingga
variabel usia tidak berhubungan
dengan stres kerja. Faktor usia
sulit untuk di analisis tersendiri
karena masih banyak faktor
ldinnyagyang ikut berpengaruh
terhadap strgx\ kerja (Awalia,

3 «\t\‘\
2024). ‘Faktor usia tidak menjadi

'\»j \“‘
N @E‘nyebab stres kerja karena hal
NO 2

tersebut tergantung dari
manajemen stres setiap individu.
hasil

Berdasarkan data

penelitian  didapatkan  bahwa
pada kategori usia 22-40 tahun
lebih banyak yang mengalami
stres kerja dibandingkan pada
kategori usia 41-59 tahun. Hal ini
pun sejalan dengan penelitian

sebelumnya dimana seseorang



yang berumur dibawah 40 tahun
lebih banyak mengalami stres
kerja daripada seseorang yang
berumur  diatas 40 tahun
(Ibrahim, 2016). Kelompok umur

diatas 40 tahun lebih memiliki

kemampuan untuk
mengendalikan stres sehingga
mereka tidak rentan

mengalaminya. Semakin tua usia
seseorang maka akan semakin
meningkat kedewasaarifiya,
kematangah._jiwanya,- dan. lebih
mampu’ -datar - melaksainakan
tugas serta talooung jawdabnya
sehingga  ketahanan  dirinya
terhadap stres akan meningkat
(Sugeng, 2015).

Kelompok umur diatas 40
tahun dapat pula mengalami stres
yang disebabkan kondisi fisik
menurun dari sebelumnya karena

faktor umur yang sudah tidak

o

\}(}

S\82

\C}g

seimbang dengan beban Kkerja
yang diterima. Kategori umur tua
yang tidak mengalami stres berat
bisa diakibatkan oleh kondisi
fisik yang sudah tidak kuat tetapi
masih bisa mengendalikan beban
kerja mereka sehingga hanya
mengalami stres ringan (Ibrahim,

2016).

3. avlasa Kerja

Uji statlsu,xlkantara masa kerja
RN \‘\
darps‘t?es kerja menggunakan uji
‘3‘ \\_»

N @éarman s rho menunjukkan p-

value yang diperoleh sebesar
0.001 (p<0.05) yang berarti ada
hubungan yang bermakna antara
masa kerja responden dengan
stres kerja. Hal ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya dimana
ada hubungan antara masa kerja
dengan stres kerja pada perawat
dalam merawat pasien Covid-19

di Rumah Sakit Kanker Dharmis



yang dapat disebabkan karena
masa kerja berkaitan dengan rasa
jenuh dalam bekerja (Sudaryanti
& Maulida, 2022). Masa kerja
mempengaruhi

pekerja karena

menimbulkan rutinitas dalam
bekerja sehingga menimbulkan
stres (Ibrahim, 2016).

Seseorang dengan masa kerja
baru  maupun lama dapat
mengalami stres kerja. Data yang
bahwa

didapatkan respofiden

yang memiikic masa. Kerja >
15.89 fahup flebifr hanyek. yang
mengalamis sUeS  Kerja, . hal
tersebut dapat-gisebankan karena
besarnya beban dan tanggung
jawab yang harus di emban pada
penata anestesi saat pandemi
Covid-19. Pada masa kerja lebih
lama biasanya memiliki tingkat
rasa jenuh vyang lebih tinggi

terhadap pekerjaan dibanding

AN
. \gi'}\»g

\5(\\‘ \{(‘Q

dengan pekerja baru. Masa kerja

yang lama banyak yang
mengalami stres kerja
dibandingkan  dengan  yang
memiliki  masa kerja  baru

(Ibrahim, 2016).

Pada masa kerja baru dapat
mengalami stres kerja
disebabkan karena pekerja masih
membutulikan penyesuaian diri

dengan Img}g\bmgan kerja dan
t\‘\

resgk}) apa saja yang bisa terjadi
\©

\““

N g}\‘tempat kerja khususnya di saat

pandemi Covid-19. Pada masa
kerja baru dapat mengalami stres
kerja karena masih kurangnya
pengalaman dalam menghadapi,
mengatasi, ataupun
menyelesaikan masalah-masalah
yang didapati di tempat Kkerja
sehingga dapat menimbulkan
stres kerja (Manabung, 2018).

Lama masa kerja yang berbeda



dapat mempengaruhi  koping

terhadap stres (Isnainy, 2019).
. Beban Kerja
Uji statistik antara beban

kerja dan stres kerja

menggunakan uji spearman’s rho

menunjukkan  p-value

yang
diperoleh sebesar 0.000 (p<0.05)
yang berarti ada hubungan yang
bermakna antara beban kerja
responden dengan stres Kerja.
Hal ini sejalan dengan penelitian
ada

sebelumnya dimana

hubungan- antara.  Geban kerja
dengan \Stfes «eria pada tenaga
kesehatan di RSEY2"Kondosapata
Kecamatan Balla di masa
pandemi Covid-19 karena beban
kerja. yang berlebih  dapat
berpengaruh terhadap timbulnya
stres kerja baik stres kerja ringan
maupun stres kerja berat (Solon,

2021).

Beban kerja yang dialami

tenaga kesehatan dapat

disebabkan  karena  adanya
ketidakseimbangan antara waktu
dan banyaknya pekerjaan yang
harus diselesaikan (Solon, 2021).
Beban kerja yang dirasakan
seseorang tinggi atau berat maka
akan

seseorang tersebut

génderuag " \mengalami  stres

dalam bekerga,x‘(l?ltrlantlnl 2019).

o\
er;afac’anestem sebagai salah satu
‘3‘ \\_»
jge“aga kesehatan di  masa
pandemi Covid-19 mengalami

peningkatan beban kerja. Beban

kerja bertambah dikarenakan

meningkatnya jumlah pasien

yang awalnya sudah menampung
banyak pasien kemudian
ditambah dengan adanya pasien
yang terdampak Covid-19 yang
dan

memerlukan tindakan

prosedur khusus. Peningkatan



beban kerja ini akan semakin
terasa khususnya bagi penata
anestesi yang double shift atau
cito dengan penambahan pasien
dan penata anestesi yang bekerja
lebih dari satu rumah sakit.
Selain peningkatan jumlah
pasien penata anestesi juga harus
beradaptasi dengan pola
kebiasaan baru memakai alat
pelindung diri (APD) lengkap
seperti hazmat, masker N95;%ace
shield, kacamata pelindung, dan
sepatu /Boets B bidang anastesi
teknik \\intugast mengalami
penyesuaian “agngar pemakaian
filter antibakteri pada sirkuit
pernafasan dan resiko penularan
Covid-19 yang cukup tinggi.
Adanya stigma yang ditujukan
seperti diberi label,
distereotipkan, dan di

diskriminasi karena di anggap

memiliki  hubungan  dengan
Covid-19 seperti orang yang
terkena virus (Oktaviannoor,
2020).

Tidak sedikit dari mereka
tidak diizinkan lagi tinggal di
komplek yang sama oleh warga
karena dianggap membawa virus
yang dapat menularkan penyakit.

Salah seofang tenaga kesehatan

yang mgmnggal dunia
g A\ ‘\
Jengz‘aﬁnya ditolak oleh

'\»j \“‘
N m\asyarakat untuk dimakamkan

di pemakaman umum. Bahkan
secara umum, penolakan
penguburan jenazah terhadap
pasien Covid-19 juga terjadi di
beberapa daerah di Indonesia
(Dai, 2020). Selain itu berita
gugurnya rekan sejawat
menambah beban kerja tersendiri

bagi penata anestesi.



Sebagai seorang  Muslim
seharusnya memandang stres
sebagai sarana untuk

mendekatkan diri kepada Allah
swt. dengan tujuan terhindar dari
pikiran  berat

yang  dapat

menganggu  kesehatan mental
maupun fisik. Seorang yang
beriman harus menyakini bahwa

stres kerja bukanlah masalah

besar yang dapat menjadi
problema  kehidupan  Vang
A‘\\,a
berkepanjangan: tetapi  Sebagal ety
\“"§ e"“c;\"‘
\><\ e R

sebuah/ ' proses  kehidupen . agar

dapat menjaci ‘Manisia  yang
lebih siap “celam~menghadapi
kehidupan baik dunia maupun di
akhirat kelak.
SIMPULAN DAN SARAN
A. Simpulan
Berdasarkan hasil penelitian,

analisis data, dan pembahasan

faktor-faktor yang berhubungan

dengan stres kerja pada penata
anestesi saat Pandemi Covid-19
di Provinsi Kalimantan Timur
maka dapat disimpulkan bahwa
faktor masa kerja dan beban
kerja berhubungan dengan stres
kerja pada penata anestesi
sedangkan faktor jenis kelamin
dan usia tidak berhubungan
géngan_sitres\ kerja pada penata

anesiesisaat_pandemi Covid-19

. C"\i \‘“\§ -
di Rrovinsi Kalimantan Timur.
5 (W@

;3\"“' enata anestesi di Provinsi

Kalimantan  Timur  sebagian
besar mengalami stres sedang
yaitu sebanyak 61 orang (80.3%),
sedangkan sebanyak 9 orang
(11.8%) mengalami stres berat
dan sebanyak 6 orang (7.9%)
mengalami stres ringan. Sebagian
besar penata anestesi mengalami

stres sedang dapat disebabkan

karena masa kerja lama dan



meningkatnya beban kerja saat
pandemi Covid-19. Beban kerja
meningkat karena adanya
penambahan jumlah pasien yang
awalnya sudah banyak namun
ditambah pasien Covid-19 yang
memerlukan  tindakan  dan
prosedur Kkhusus, adanya pola
kebiasaan baru memakai alat
pelindung diri lengkap (APD),

pemakaian filter antibakteri pada

faktor yang mempengaruhi
stres kerja yakni masa kerja
dan beban kerja sehingga
dapat melakukan hal-hal
preventif dalam menangani
stres kerja khususnya penata
anestesi yang bekerja double
shift —atau cito dengan
penambahan jumlah pasien
danggPenata anestesi yang

bekerja IeQ\h dari satu rumah

i c““\\‘

sirkuit pernafasan, résiko gsa\kit'
\"\»3 e X o
penularan=Caovid-19-vang cukup N A ‘9 N 3\“ umah Sakit
N O

tinggi, /' adanya stigma, hingga
berita gugurhy2 rekan - sejawat
menambah beian%eija tersendiri

bagi penata anestesi.

B. Saran

1. Penata Anestesi
Hasil penelitian ini
diharapkan menjadi bahan
pertimbangan penata anestesi

untuk lebih memperhatikan

Hasil penelitian ini
dapat menjadi  masukan
seberapa tingkat stres kerja
penata anestesi dan menjadi
bahan pertimbangan rumah
sakit untuk membuat
kebijakan akan sistem kerja
penata  anestesi  dengan
memperhatikan faktor yang

mempengaruhi  stres kerja



yakni masa kerja dan beban
kerja.
3. Peneliti Selanjutnya

Peneliti  selanjutnya
diharapkan melakukan
penelitian terhadap faktor-
faktor lain yang dapat
berhubungan dengan stres
kerja seperti status
pernikahan, kepuasan Kkerja,

motivasi atau reward.
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