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Abstract: Great achievement and employee performance can be influenced by age, gender,
level of education, and years of service. Employees who pay attention to work shifts can do
their work more optimally in order to avoid the negative effects of stress which can further
decrease the employees’ performance. This study was aimed to determine the relationship
between work shift and work stress and the performance of nurses at RS Bhayangkara Tingkat
I11 Manado. This was an analytical survey study. Population study consisted of nurses who
had worked at the inpatient unit for more than one year. This study used guestionnaire with a
total respondents of 46 nurses. The chi-square test of the relationship between work shift and
nurse performance resulted in a p-value of 0.163. Furthermore, the chi-square test of the
relationship between work stress and nurse performance resulted in a p-value of 0.625. In
conclusion, there were no significant relationships between work shift and work stress and the
performance of nurses at RS Bhayangkara Tingkat 111 Manado.
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Abstrak: Keberhasilan dan peningkatan kinerja pegawai dapat dipengaruhi oleh faktor usia,
jenis kelamin, tingkat pendidikan, dan masa kerja. Pegawai yang memperhatikan shift kerja
dapat bekerja lebih optimal agar terhindar dari efek stres kerja yang dapat menurunkan kinerja.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan shift kerja dan stres kerja dengan kinerja
perawat di RS Bhayangkara Tingkat 111 Manado. Jenis penelitian ialah survei analitik dengan
desain potong lintang. Populasi penelitian yaitu perawat yang bekerja di ruang rawat inap
dengan masa kerja lebih dari 1 tahun, dengan jumlah 46 perawat. Instrumen penelitian yaitu
kuisioner. Analisis statistik menggunakan uji chi-square. Hasil uji chi-square terhadap
hubungan antara shift kerja dengan kinerja perawat mendapatkan nilai p=0,163 sedangkan
hasil uji chi-square terhadap hubungan antara stres kerja dengan kinerja perawat mendapatkan
nilai p=0,625. Simpulan penelitian ini ialah tidak terdapat hubungan antara shift dan stres kerja
dengan kinerja perawat di RS Bhayangkara Tingkat 111 Manado.

Kata kunci: shift kerja, stres kerja, kinerja perawat

Rumah sakit adalah institusi yang menye-
lenggarakan pelayanan kesehatan perorang-
an secara paripurna yang menyediakan
pelayanan rawat inap, rawat jalan, instalasi
khusus, dan instalasi bedah dan gawat daru-
rat. Rumah sakit sebagai institusi penye-
lenggara kesehatan masyarakat Yyang
mampu meningkatkan pelayanan yang
lebih bermutu dan terjangkau oleh masya-
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rakat agar terwujud derajat kesehatan yang
setinggi-tingginya.*

Perawat memiliki tupoksi yang harus
dijalankan. Tupoksi perawat dapat berjalan
sesuai dengan harapan jika perawat memi-
liki kinerja yang baik, sehingga dapat
meningkatkan mutu pelayanan kesehatan di
rumah sakit dan meningkatkan derajat
kesehatan yang setinggi-tingginya.?



Seguh, Kolibu, Kawatu: Hubungan shift kerja dan stres kerja ... 119

Kinerja atau prestasi kerja adalah hasil
kerja yang dicapai oleh seseorang pegawai
dalam melaksanakan tugasnya sesuali
dengan tanggung jawab yang diberikan
kepadanya.® Kinerja perawat adalah bentuk
pelayanan profesional sebagai bagian dari
pelayanan kesehatan. Kinerja perawat
dalam asuhan keperawatan adalah sebagai
kepatuhan perawat dalam melaksanakan
asuhan keperawatan, yang terdiri dari
pengkajian, diagnosis, rencana, implemen-
tasi, dan evaluasi.*

Faktor-faktor yang dapat memengaruhi
Kinerja perawat antara lain: kompensasi,
kompetensi, dan disiplin kerja. Kompen-
sasi merupakan salah satu cara yang dapat
diberikan rumah sakit berupa imbalan
kepada karyawan. Kompensasi dapat
meningkatkan ataupun menurunkan kinerja
perawat. Pemberian kompensasi kepada
perawat perlu mendapatkan perhatian lebih
oleh pihak rumah sakit. Kompensasi harus
memiliki dasar yang kuat, benar, dan adil.
Bila kompensasi dirasakan tidak adil maka
hal tersebut akan menimbulkan rasa kece-
wa kepada perawat, sehingga perawat yang
baik akan meninggalkan rumah sakit. Oleh
karena itu agar dapat mempertahankan
perawat yang baik, maka program kompen-
sasi dibuat sedemikian rupa, sehingga
perawat yang berpotensi akan merasa
dihargai dan bersedia untuk bertahan di
rumah sakit tersebut. Kompensasi yang
diberikan kepada perawat bertujuan untuk
lebih  memotivasi dalam meningkatkan
kinerja di rumah sakit.’

Stres adalah suatu respon yang dibawa
oleh berbagai peristiwa eksternal dan dapat
berbentuk pengalaman positif atau negatif.
Stres kerja adalah perasaan tertekan yang
dialami karyawan dalam menghadapi
pekerjaan. Stres kerja berdampak emosi
tidak stabil, perasaan tidak tenang, suka
menyendiri, sulit tidur, tekanan darah
meningkat, dan mengalami gangguan pen-
cernaan.® Kurangnya kapasitas perawat
dibandingkan jumlah pasien menyebabkan
perawat akan mengalami kelelahan dalam
bekerja karena kebutuhan pasien terhadap
asuhan keperawatan lebih besar dari
standar kemampuan perawat.” Dalam

menjalankan tugas, perawat rentan terhadap
stres. Perawat tidak hanya berhubungan
dengan pasien, tetapi juga dengan ling-
kungan kerja perawat. Hal yang dapat
menimbulkan stres ialah keterbatasan
sumber daya manusia. Jumlah perawat
dengan jumlah pasien yang tidak seimbang
akan menyebabkan kelelahan dalam beker-
ja karena kebutuhan pasien terhadap pela-
yanan perawat lebih besar dari standar
kemampuan perawat. Kondisi ini yang
akan berdampak pada keadaan psikis pera-
wat seperti lelah, emosi, bosan, perubahan
mood, dan dapat menimbulkan stres pada
perawat.?

American National Association for
Occupational menempatkan kejadian stres
kerja pada perawat di urutan paling atas
pada empat puluh pertama kasus stres
kerja.® Tingginya angka kejadian stres kerja
pada perawat juga terlihat di Indonesia.
Hasil survei yang dilakukan oleh PPNI
2006 memperlihatkan sekitar 50,9% pera-
wat yang bekerja di empat provinsi di
Indonesia mengalami stres kerja yaitu
sering pusing, lelah, tidak bisa beristirahat
karena beban kerja tinggi dan menyita
waktu.'©

Perawat merupakan petugas pelayanan
kesehatan di rumah sakit yang bekerja
secara shift. Shift kerja di rumah sakit yang
ada di Indonesia secara umum terdiri dari
tiga shift yaitu: shift pagi bekerja selama 7
jam mulai jam 7.00-14.00; shift sore
bekerja 7 jam mulai jam 14.00-21.00; dan
shift malam bekerja 10 jam mulai 21.00-
7.00. Keadaan tersebut memperlihatkan
bahwa shift malam mempunyai waktu yang
paling lama waktu kerjanya.’> Hasil pene-
litian Widyasrini** menunjukkan adanya
pengaruh bermakna dari shift kerja terha-
dap tingkat stres kerja pada perawat rawat
inap Rumah Sakit Ortopedi Prof. Dr. R.
Soeharso. Penelitian oleh Rishapati*? juga
menunjukkan adanya perbedaan tingkat
stres akibat kerja antara shift pagi, siang
dan, malam pada perawat bagian kelas Il
di Rumah Sakit Dr. Moewardi. Berbeda
halnya dengan hasil penelitian Revalicha®®
yang menunjukkan bahwa tidak terdapat
perbedaan stres kerja ditinjau dari shift
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kerja pada perawat di RSUD Dr. Soetomo
Surabaya. Ketiga penelitian tersebut menun-
jukkan hasil yang berbeda sehingga masih
terdapat masalah dan perlu diteliti lebih
lanjut.

Hasil observasi dan pengambilan data
awal pada pertengahan tahun 2018 di
Bidang Keperawatan Rumah Sakit Bha-
yangkara Tingkat Il Manado memper-
lihatkan bahwa dari total perawat yang
berjumlah 131 orang, 62 perawat sudah
bekerja selama 1 tahun, dan di antaranya 46
perawat berkerja di ruang rawat inap
dengan pembagian 3 shift kerja yakni pagi,
siang, malam. Adanya shift kerja dengan
waktu berbeda dapat meimbulkan efek stres
kerja yang dapat menurunkan kinerja pera-
wat itu sendiri.

Berdasarkan uraian di atas maka
penulis tertarik untuk meneliti tentang
hubungan shift kerja dan stres kerja dengan
kinerja perawat di Rumah Sakit Bhayang-
kara Tingkat 111 Manado.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan
Oktober-November 2018 di Rumah Sakit
Bhayangkara Tingkat 1l Manado. Jenis
penelitian ini ialah survei analitik dengan
desain potong lintang. Populasi dan sampel
penelitian ialah seluruh perawat rawat inap
di Rumah Sakit Bhayangkara Tingkat IV
Manado berjumlah 46 perawat tetap yang
telah bekerja lebih dari 1 tahun. Instrumen
yang digunakan dalam penelitian ini ialah
kuesioner.

Analisis statistik yang digunakan yaitu
univariat dan bivariat untuk mengetahui
hubungan antara shift kerja dan stres kerja
dengan kinerja. Karena skala data kedua
variabel tersebut berupa data ordinal dan

nominal, maka untuk analisis data diguna-
kan uji chi-square dengan derajat kemak-
naan <0,05 (5%).

HASIL PENELITIAN

Responden penelitian ini ialah perawat
di ruang rawat inap RS Bhayangkara
Tingkat 11l Manado berjumlah 46 orang.
Sebagian besar responden berada pada
kelompok usia 21-30 tahun. Distribusi jenis
kelamin responden mendapatkan 36 orang
perempuan dan 10 orang laki-laki. Tingkat
pendidikan responden yaitu tingkat S1
sebanyak 35 orang dan tingkat D3 seba-
nyak 11 orang. Masa kerja responden 1-5
tahun lebih banyak daripada kategori masa
kerja lainnya.

Tabel 1 memperlihatkan hasil uji hu-
bungan antara shift kerja dengan kinerja
pada perawat di Ruang Rawat Inap RS
Bhayangkara Tingkat 11l Manado. Dengan
menggunakan uji korelasi chi-square dida-
patkan nilai p=0,163 (p<0,05), yang
menunjukkan tidak terdapat hubungan
antara shift kerja dengan Kkinerja perawat.

Tabel 2 memperlihatkan hasil uji
hubungan antara stres kerja dengan kinerja
pada perawat di Ruang Rawat Inap RS
Bhayangkara Tingkat 11l Manado. Dengan
menggunakan uji korelasi chi-square dida-
patkan nilai p=0,625 (p<0,05) yang menun-
jukkan tidak terdapat hubungan antara stres
kerja dengan kinerja perawat.

BAHASAN

Responden penelitian ini ialah perawat
di ruang rawat inap RS Bhayangkara
Tingkat Il Manado yang berjumlah 46
orang. Sebagian besar responden berada
pada kelompok usia 21-30 tahun yang
berarti berada pada usia produktif.

Tabel 1. Hubungan antara shift kerja dengan kinerja perawat

Kinerja perawat

Shift kerja Baik Kurang baik Total Nilai p
n % n % n %
Pagi 15 33 4 9 19 42
Siang 8 17 0 0 8 17 0,163
Malam 18 39 1 2 19 41
Jumlah 41 89 5 11 46 100
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Tabel 2. Hubungan antara stres kerja dan kinerja perawat

Kinerja perawat

Stres kerja Baik Kurang baik Total Nilai p
N % N % N %
Rendah 36 78 4 9 40 87 0,625
Sedang 5 11 1 2 6 13
5

Jumlah 41 89

11 46 100

Responden yang memiliki masa Kkerja
antara 1-5 tahun lebih banyak daripada
kategori masa kerja yang lain.

Pembagian shift kerja pada perawat
yang diterapkan di rumah sakit di Indo-
nesia umumnya terbagi menjadi 3 yaitu
shift pagi, shift siang, dan shift malam
sesuai penjadwalan dari pihak rumah sakit
kepada masing-masing perawat yang men-
dapatkan shift tersebut. Pada penelitian ini,
shift kerja dibagi menjadi tiga kategori
yaitu shift pagi, shift siang dan shift malam.
Pada shift kerja dari perawat didapatkan 19
perawat berkerja pada shift pagi, 8 perawat
shift siang. dan 19 perawat pada shift
malam. Hasil penelitian ini selaras dengan
penelitian yang dilakukan oleh Fatonah*
yang mengukur shift kerja pada perawat
rawat inap di RS PKU Aisyiyah Boyolali
dengan mengambil data perawat pada
setiap pergantian shift kerja yaitu shift pagi
siang/sore dan shift malam. Shift kerja yang
paling banyak vyaitu shift kerja pagi 18
perawat dan shift kerja malam 14 perawat.
Menurut Suma’mur,™ kesehatan dan daya
kerja sangat erat kaitannya dengan sistem
kerja yang diterapkan. Periode waktu kerja
atau shift kerja yang diterapkan oleh suatu
perusahan berperan penting dalam irama
faal kerja pada manusia untuk memenuhi
pembagian waktu kerja yang baik agar
pekerja tidak mengalami efek negatif dari
shift kerja seperti efek fisiologis, efek
psikososial, efek kinerja, efek kesehatan,
dan efek keselamatan kerja.

Hasil penelitian yang dilakukan pada
perawat ruang rawat inap Rumah Sakit
Bhayangkara tingkat 11l Manado menda-
patkan perawat yang mengalami stres kerja
rendah berjumlah 6 orang (13%) dan stress
kerja sedang berjumlah 40 orang (87%);
tidak terdapat perawat dengan stres Kerja

tinggi (0%). Menurut Haryanti*® stres kerja
merupakan respon tubuh yang bersifat tidak
spesifik terhadap setiap tuntutan atau beban
atasnya. Stres dapat muncul bila seseorang
mengalami beban atau tugas berat dan
orang tersebut tidak dapat mengatasi tugas
yang dibebankan, maka tubuh akan me-
respon dengan tidak mampu terhadap tugas
tersebut, sehingga orang tersebut dapat
mengalami stres. Penelitian oleh Wibowo'’
mengenai dampak beban kerja terhadap
stres kerja pada perawat RSUD Prof. Dr.
Soekandar Mojokerto menunjukkan bahwa
dari 90 responden, 86 responden (95,6%)
tidak mengalami stres kerja dan sisanya 4
responden (4,4%) mengalami stres kerja.
Menurut asumsi peneliti, terjadinya stres
kerja di ruang rawat inap Rumah Sakit
Bhayangkara Tingkat 11l Manado merupa-
kan bagian dari stres dalam melaksanakan
pekerjaan, yang dapat disebabkan oleh
banyaknya pertanyaan yang muncul dari
pasien/keluarga pasien mengenai sakit yang
dialami, ketegangan dalam berinteraksi
dengan atasan dan sesama pekerja, peker-
jaan yang menuntut konsentrasi tinggi, dan
tugas yang diberikan kepada perawat belum
sesuai dengan penghargaan yang diterima
perawat.

Berdasarkan hasil penelitian ini dida-
patkan sebagian besar responden yaitu 41
responden (89,1%) memiliki kinerja baik
dan hanya 5 responden (10,9%) memiliki
kinerja kurang baik. Kinerja adalah keber-
hasilan dalam menyelesaikan tugas atau
memenuhi target yang ditetapkan. Hasil
kerja secara kualitas dan kuantitas yang
dicapai seorang perawat dalam melak-
sanakan tugasnya sesuai dengan tanggung
jawab yang diberikan kepadanya.’®* Ba-
nyaknya jumlah pekerjaan yang harus
diselesaikan tidak sesuai dengan waktu
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normal sementara di sisi lain kualitas kerja
menjadi tuntutan yang harus dipenuhi.*®
Menurut asumsi peneliti, sebagian besar
perawat (sebanyak 41 orang) di Ruang
Rawat Inap RS Bhayangkara Tingkat Il
Manado memiliki Kinerja baik mengingat
bahwa sebagian besar perawat yang bertu-
gas di ruang rawat inap berada dalam usia
yang produktif dan memiliki kemampuan,
persepsi, keterampilan, peran dan sikap
baik yang dapat menunjang kinerja perawat
itu sendiri. Hasil penelitian ini tidak sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Yanidarwati®® terhadap perawat di ruang
rawat inap Rumah Sakit Umum Daerah
Kabupaten Bekasi yang melaporkan bahwa
dari 68 responden, terdapat 16 responden
(23,5%) memiliki kinerja baik dan 52
responden (76,5%) memiliki Kinerja tidak
baik.

Hasil uji hubungan antara shift kerja
dengan kinerja perawat di ruang rawat inap
RSU Bhayangkara Tingkat Il Manado
dengan menggunakan uji korelasi chi-
square mendapatkan nilai p=0,163 (p<0,05),
yang menunjukkan tidak terdapat hubungan
antara shift kerja dengan kinerja perawat.
Hal ini dapat disebabkan karena shift kerja
yang diterapkan oleh pihak Rumah Sakit
Bhayangkara Tingkat Il Manado sudah
teratur dan sebagian besar perawat yang
berada di ruang rawat inap mengikuti pen-
jadwalan shift kerja sesuai jadwal yang
telah ditentukan sehingga responden tidak
berisiko mengalami penurunan Kinerja.
Shift kerja yang diikuti sesuai dengan
penjadwalan sangat membantu perawat
dalam melaksanakan pekerjaannya. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian oleh
Humaera® terhadap 95 perawat rawat inap
Rumah Sakit Wava Husada Kepanjen
(2014). Hasil uji korelasi Spearman yang
dilakukannya menunjukkan bahwa hubung-
an antara shift kerja dengan kinerja perawat
mendapatkan nilai p=0,649 (p>0,05) dan
nilai koefisien korelasi -0,047, sehingga
dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat
hubungan antara shift kerja dengan kinerja
pada peneltiian tersebut. Penelitian serupa
juga dilakukan oleh Firmansyah dan Rus-
man?® terhadap 166 perawat ruang rawat

inap di RSUD Polewali Mandar. Pengum-
pulan data dilakukannya melalui observasi,
kuesioner, dan dokumnetasi kemudian data
dianalisis dengan analisis univariat dan
bivariat melalui uji chi square. Hasil pene-
litian Firmansyah dan Rusman menun-
jukkan bahwa tidak terdapat hubungan
antara shift kerja pegawai terhadap Kinerja
pendokumentasian asuhan keperawatan.

Hasil uji hubungan antara stres kerja
dengan kinerja perawat di ruang rawat inap
Rumah Sakit Bhayangkara Tingkat Il
Manado dengan menggunakan uji korelasi
chi-square mendapatkan nilai p=0,625
(p<0,05), yang menunjukkan tidak terdapat
hubungan antara stres kerja dengan kinerja
perawat. Menurut asumsi peneliti, stres
yang terjadi pada setiap individu berbeda-
beda tergantung pada masalah yang
dihadapi dan kemampuan untuk menyele-
saikan masalah tersebut. Jika seseorang
mengalami stres terlalu besar, maka hal
tersebut akan mengganggu kemampuan
seseorang untuk menghadapi lingkungan
dan pekerjaannya. Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh Fajrilia®® di Instalasi Gawat Darurat
Rumah Sakit Umum Anutapura Palu yang
melaporkan tidak terdapat hubungan antara
stres kerja dengan kinerja (p=0,031). Hasil
penelitian ini didukung juga oleh penelitian
yang dilakukan oleh Hayuni** terhadap
perawat di Instalasi Gawat Darurat RSUD
Ngudi Waluyo kabupaten Blitar dan RSUD
Mardi Waluyo Kota Blitar yang menyata-
kan bahwa tidak terdapat hubungan antara
stres dengan kinerja perawat (p=0,031).
Menurut Tarwaka,™ stres akan dapat
menjadi hal yang positif jika dapat diken-
dalikan dengan benar, tetapi jika tidak
mampu dikendalikan dengan benar, stres
akan dapat menyebabkan gangguan pada
kesehatan. Tekanan dalam pekerjaan bisa
menjadi faktor yang menyebabkan stres.
Banyak survei dan studi yang membuktikan
bahwa tekanan akibat pekerjaan menjadi
sumber utama penyebab stres.

SIMPULAN
Berdasarlan hasil penelitian ini dapat
disimpulkan bahwa tidak terdapat hubung-
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an antara shift kerja dan stres kerja dengan
kinerja perawat di Rumah Sakit Bhayang-
kara Tingkat 111 Manado.

Untuk RS Bhayangkara Tingkat [l
Manado disarankan agar memisahkan tugas
dari tugas umum perawat dan tugas non
perawat yang menyita waku perawat terse-
but serta mengganggu shift kerja perawat.
Bagi perawat, diharapkan dapat memper-
tahankan konsistensi dalam pembagian
jadwal shift kerja karena jika shift kerja
tidak dijalankan dengan baik maka dapat
terjadi efek lain berupa stres kerja yang
akan menurunkan kinerja. Bagi perawat
yang mengalami stres kerja sedang, disa-
rankan agar meningkatkan komunikasi baik
antar sesama perawat maupun dengan atas-
an atau pasien, rutin berolahraga, istirahat
dengan teratur, yang dapat meingkatkan
efisiensi dan tingkat kesabaran.
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