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Abstrak

Stres kerja pada perawat merupakan permasalahan umum yang sering terjadi dalam dunia kerja. Perawat yang
merawat pasien dengan gangguan jiwa cenderung mengalami stress lebih tinggi dibandingkan dengan perawat
umum. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan beban kerja dan lingkungan dengan stres kerja perawat.
Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional. Responden penelitian 105
perawat jiwa yang bertugas di rawat inap dengan accidental sampling. Hasil dari penelitian ini dijumpai beban kerja
sebesar 5 responden (4,8%) dengan beban kerja ringan, 75 responden (71,4%) sedang, dan 25 responden (23,8%)
berat. Hasil analisis univariat dijumpai 34 responden (32,4%) yang melaporkan bahwasannya lingkungan kerjanya
termasuk kategori sedang dan sebesar 71 responden (67,6%) baik. Hasil analisis univariat dijumpai 6 responden
(5,7%) yang mengalami stress ringan, 54 responden (51,4%) stress sedang, dan 45 responden (42,9%) stress berat.
Hasil analisis bivariat dengan uji korelasi Gamma dijumpai hubungan bermakna positif dengan kekuatan hubungan
yang sangat kuat (p<0,05, r =0,916) dimana sebanyak 51 responden (68,0%) yang mengalami beban kerja sedang
dengan stres kerja sedang, serta dijumpai hubungan bermakna negatif dengan kekuatan hubungan yang kuat
(p<0,05, r=-0,607) dimana sebanyak 42 responden (59,2%) yang mengalami stres sedang pada lingkungan kerja
yang baik. Peneliti menyarankan harus menyesuaikan ketersediaan perawat dan beban kerja yang diberikan harus
disesuaikan dengan kapasitasnnya sedangkan pada lingkungan kerja dibutuhkan penambahan pencahayaan agar
dapat melaksanakan kegiatan secara optimal, sehat, aman, dan nyaman.

Kata kunci: Beban Kerja, Lingkungan Kerja, Stres Kerja Perawat Jiwa

Abstract
Work stress on nurses is a common problem that often occurs in the world of work. Nurses who care for patients with
mental disorders tend to experience higher stress than general nurses. This study aimed to determine the relationship
between workload and environment and work stress of nurses. This study used a quantitative cross-sectional
approach. This study amounted to 105 mental nurses who served in inpatient with accidental sampling. The results of
this study found that the workload of 5 respondents (4.8%) with a light workload, 75 respondents (71.4%) moderate,
and 25 respondents (23.8%) heavy. The results of the univariate analysis found 34 respondents (32.4%) who
reported that their work environment was in the moderate category and 71 respondents (67.6%) were good. The
results of the univariate analysis showed that 6 respondents (5.7%) experienced mild stress, 54 respondents (51.4%)
had moderate stress, and 45 respondents (42.9%) experienced severe stress. The results of the bivariate analysis
with the Gamma correlation test found a positive significant relationship with a very strong relationship strength (p
<0.05, r = 0.916) where as many as 51 respondents (68.0%) experienced moderate workload with moderate work
stress and were found a negative significant relationship with a strong relationship strength (p <0.05, r = -0.607)
where as many as 42 respondents (59.2%) experienced moderate stress in a good work environment. Researchers
suggest that the availability of nurses must be adjusted and the workload given must be adjusted to their capacity,
while the work environment requires additional lighting to carry out activities optimally, healthy, safe, and comfortable.

Keywords: Workload, work Environment, Mental Nurse Work Stress

PENDAHULUAN

Stres kerja adalah sebuah kondisi
ketegangan yang menciptakan
ketidakseimbangannya fisik dan psikis yang
mempengaruhi emosi, proses berfikir dan
kondisi seorang pekerja [1]. Menurut The

National Institute Occuoational Safety and

Alamat: JI. Universitas No.32, Padang Bulan,
Kec. Medan Baru, Kota Medan, Sumatera
Utara 20222, Indonesia

Health menunjukkan bahwa pekerjaan yang
berhubungan dengan kesehatan dan rumah
sakit memiliki kecenderungan tinggi mengalami
stres dan depresi. Pelayanan keperawatan jiwa
merupakan bagian pelayanan yang berperan
penting untuk mengurangi angka kejadian dan

angka kesakitan kesehatan jiwa. Perawat yang
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menangani pasien dengan gangguan jiwa
cenderung mengalami stres lebih tinggi dari
perawat umum [2].

Stres kerja pada perawat jiwa dipengaruhi
oleh faktor sikap pasien, faktor staf, faktor
lingkungan dan faktor komunikasi [3]. Menurut
Robbin dan Judge [4] stres kerja merupakan
kondisi psikologi yang kurang menyenangkan
akibat tekanan lingkungan. Badri  [5]
mengungkapkan bahwa faktor stres kerja yang
sering dialami pekerja adalah berada dalam
lingkungan kerja yang tidak kondusif.

Berdasarkan hasil observasi dan
wawancara yang dilakukan oleh peneliti pada
Januari 2020 menemukan bahwa permasalahan
perawat di ruang rawat inap Rumah Sakit Jiwa
Prof. M. lldrem cenderung merasa stres ketika
bekerja karena perawat merasa cemas dan
takut ketika bekerja di malam hari karena
penerangan yang masih kurang tersedia. Selain
itu perawat juga merasa bahwa pembagian shift
malam hari dengan jumlah satu perawat
mengakibatkan beban kerja tinggi karena pada
malam hari seorang perawat harus merawat
pasien dengan rata-rata pasien rawat inap 20-30
pasien pada setiap ruangan. Keterbatasan
jumlah perawat menyebabkan tingginya beban
kerja pada perawat.

Beban kerja memiliki efek positif dan
negatif pada perawat, beban kerja yang tidak
sesuai dapat menimbulkan stres dan beban
kerja yang terlalu ringan akan menimbulkan
kebosanan [6]. Pada penelitian Arlina 2016 [7]
menunjukkan terdapat pengaruh signifikan
antara beban kerja dan kelelahan yang
menyebabkan stres pada perawat. Semakin
berat beban kerja maka akan semakin tinggi
kelelahan yang dialami perawat sehingga stres
juga meningkat. Menurut Rodrigues dkk [8]
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terdapat hubungan antara beban kerja pada
tingkat stres perawat, semakin tinggi beban
kerja maka semakin tinggi stres pada perawat.

Bedasarkan fenomena telah dipaparkan,
peneliti  menemukan urgensi penelitian ini
khususnya bagi unit rawat inap Rumah Sakit
Jiwa Prof. M. Illdrem Sumatera Utara untuk
mengetahui hubungan antara beban kerja dan
lingkungan terhadap stres kerja perawat di unit
rawat inap Rumah Sakit Jiwa Prof. M. lldrem
Sumatera Utara.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan metode kuantitatif
dengan pendekatan coss-sectional. Penelitian
dilakukan di RSJ. Prof. M. lldrem Sumatera
Utara mulai Januari 2020-Januari 2021. Jumlah
sampel dalam penelitian 105 perawat dengan
teknik accidental sampling yang memenubhi
kriteria inklusi: 1) perawat minimal lulusan D3
keperawatan, 2) masa kerja perawat minimal 1
tahun, and 3) perawat bersedia menjadi
koresponden penelitian. Kriteria ekslusi: 1)
perawat sedang dalam cuti kerja dan 2) perawat
tidak di bagian unit rawat inap. Teknik
pengumpulan data dilakukan dengan cara
memberikan kuesioner kepada responden.

Pengukuran variabel beban kerja
menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari
Ogawa [9] dan Mildon [10] dengan 27 item
pertanyaan yang memiliki bobot dari setiap
alternatif jawaban yang berbeda, menggunakan
skala Likert 4 poin yaitu 1=tidak pernah,
2=pernah, 3=sering dan 4=sangat sering. Maka
beban kerja perawat dikategorikan sebagai
berikut: 1) ringan jika total nilai yang diperoleh
27-53 (<44%), 2) sedang jika total nilai yang
diperoleh 54-80 (45%-74%) dan 3) berat jika
total nilai yang diperoleh 81-108 (75%-100%).
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Pengukuran variabel lingkungan kerja
menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari
Lowe [11] dengan 23 butir pertanyaan yang
dikemukakan oleh Masri [12] berbentuk skala
likert dengan skor yang digunakan 1-4 dengan
menggunakan skala ukur interval.
Pengkategorian dilakukan dengan kriteria: baik,
apabila responden mendapat nilai >75%,
sedang apabila responden mendapat nilai 45%-
75%, dsn tidak baik, apabila responden
mendapat nilai < 45%.

Penilaian tingkat stres dengan skala PNJSS
dinilai dengan skala likert 5 point dengan 22
item, dimana setiap pernyataan diberi skor
O0=Tidak Pernah;

3=Sering; 4=Selalu. Untuk mengkategorikan

1=Jarang; 2=Kadang;
tingkat stres yang dirasakan, skor 0-22 dalam
PNJSS disebut memiliki tingkat stres Kkerja
rendah, stres kerja ringan 23-44, stres kerja
sedang 45-66 dan stres kerja di atas 67
mengalami stres kerja yang berat. [13] Total
skor menunjukkan semakin tinggi nilai skor
maka semakin tinggi stres kerja yang dialami
perawat kesehatan jiwa.

Penelitian ini telah mendapat persetujuan etik
dari Komisi Etik Penelitian Fakultas
Keperawatan Universitas Sumatera Utara

N0.5240/X1/USU/2019

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Analisis Univariat
Tabel 1 Karakteristik Subjuek Penelitian

ISSN : 2087-1287

e Belum Menikah 12 11,4%
e Menikah 93 88,6%

Dari tabel tersebut dapat dilihat bahwa rerata
usia subjek adalah 38,70 tahun dengan
simpangan baku 9,402 tahun, dengan usia
minimum adalah 24 tahun dan maksimum 58
tahun. Pada penelitian ini diikuti oleh perempuan
lebih banyak vyaitu sebanyak 81 responden
(77,1%). Rerata masa kerja adalah 10.94 tahun
dengan simpangan baku 9,221 tahun, dimana
masa kerja minimum adalah 1 tahun dan
maksimum 33 tahun. Pendidikan terbanyak
adalah S1 Keperawatan yaitu 60 responden
(57,1%). Status pernikahan yang terbanyak
adalah menikah sebanyak 93 responden
(88,6%).

Tabel 2 Beban Kerja

Beban Kerja Frekuensi (f) Persen (%)
Ringan 5 4.8
Sedang 75 71,4
Berat 25 23,8
Total 105 100

Variabel Rerata/ Min-Max/f SD/%
Usia 38,70 (24-58) 9,402
Jenis Kelamin
e Perempuan 81 77,1%
e Laki-Laki 24 22,9%
Masa Kerja 10,94 (1-33) 9,221
Pendidikan
e DI 32 30,5%
e S1 60 57,1%
e S1Ners 13 12,4%

Status Pernikahan

Jurnal ILKES (Jurnal llmu Kesehatan)

Dari tabel 2 dapat dilihat bahwa sebesar 5
responden (4,8%) yang mengalami beban kerja
ringan, 75 responden (71,4%) yang mengalami
beban kerja sedang, dan 25 responden (23,8%)
yang mengalami beban kerja berat.

Dari hasil penelitian ditemukan bahwa
terdapat 75 responden (71,4%) yang mengalami
beban kerja sedang. Hal ini menunjukkan bahwa
kelebihan beban kerja (beban kerja sedang)
yang dirasakan oleh perawat dapat berupa:
harus melaksanakan observasi pasien yang
gaduh gelisah secara ketat selama jam kerja.
Observasi ini dilakukan untuk memantau
perkembangan kejiwaan pasien. Beban kerja
adalah target pekerjaan yang harus dicapai oleh
suatu individu (Kep. Menpan no 75/2004).
Penelitian lain juga sejalan dengan penelitian ini

didapatkan bahwa kondisi kerja memperlihatkan
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kontribusi paling besar terhadap terjadinya
stress dan beban kerja. [14]

Sebagian besar perawat mengaku sering
mengalami  keluhan dalam melaksanakan
observasi ini sebab mereka harus benar-benar
memperhatikan segala gerak gerik pasien juga
harus senantiasa berinteraksi dengan pasien
guna menguji tingkat perkembangan jiwa
mereka, namun banyak dijumpai pasien yang
kurang kooperatif sehingga meningkatkan beban
kerja oleh karena kurang memahami apa
keinginan pasien.

Beban kerja seperti mendampingi pasien
memenuhi kebutuhan dasarnya, memberikan
penyadaran kepada pasien pecandu narkoba,
menjaga komunikasi yang baik dengan perawat
lain, atasan, pasien dan juga keluarga pasien,
dan tanggung jawab terhadap kesembuhan
pasien. Beban kerja di setiap bangsal juga
bervariasi, berat ringannya beban Kkerja
tergantung pada tipe dan jenis ruang.

Dan dari penelitian ini dimana dijumpai lebih
banyak respondennya merupakan perempuan
dengan status pernikahan adalah menikah,
kemungkinan beban mereka akan lebih besar
oleh karena perawat tersebut juga berperan
sebagai seorang istri dan ibu yang harus

melaksanakan tugasnya dirumah.

Tabel 3 Lingkungan Kerja

Lingkungan Kerja Frekuensi (f) Persen (%)

Sedang 34 32,4
Baik 71 67,6
Total 105 100

ISSN : 2087-1287

Dari hasil penelitian ditemukan sebesar 71
responden (67.6%) yang melaporkan lingkungan
kerjanya baik. Hal ini mungkin disebabkan
Sebagian responden telah bekerja lama di
Rumah Sakit Jiwa Prof. dr. M. lldrem Medan
Sumatera Utara, sehingga perawat tersebut
telah beradaptasi dengan kondisi lingkungan
disana, oleh karena itu, banyak repsonden yang
melaporkan lingkungan kerjanya baik.

Menurut Musyaddat dkk [15], salah satu
penyebab munculnya stres kerja adalah
lingkungan kerja. Lingkungan kerja merupakan
segala sesuatu yang ada disekitar para pekerja
yang dapat mempengaruhi dirinya dalam
mejalankan tugas-tugas yang dibebankan,
misalnya kebersihan, musik dan sebagainya.

Lingkungan kerja fisik dalam suatu
perusahaan merupakan suatu kondisi pekerjaan
untuk memberikan suasana dan situasi kerja
karyawan yang nyaman dalam pencapaian
tujuan yang diinginkan oleh suatu perusahaan.
Dalam mencapai kenyamanan tempat Kkerja
antara lain dapat dilakukan dengan jalan
memelihara prasarana fisik seperti seperti
kebersihan yang selalu terjaga, penerangan
cahaya yang cukup, ventilasi udara, suara musik
dan tata ruang kerja yang nyaman. Karena
lingkungan kerja dapat menciptakan hubungan
kerja yang mengikat antara orang- orang yang

ada di dalam lingkungannya [16].

Tabel 4 Stres Kerja

Dari tabel 3 dapat dilihat bahwa sebesar 34
responden (32,4%) yang melaporkan
bahwasannya lingkungan kerjanya termasuk
kategori sedang dan sebesar 71 responden
(67,6%) yang melaporkan lingkungan kerjanya

baik.

Jurnal ILKES (Jurnal llmu Kesehatan)

Stres Kerja Frekuensi (f) Persen (%)
Ringan 6 57
Sedang 54 51,4
Berat 45 42,9
Total 105 100

Dari table 4 dapat dilihat bahwa dijumpai
sebesar 6 responden (5,7%) yang mengalami
stress ringan, 54 responden (51,4%) yang
mengalami stress sedang, dan 45 responden
(42,9%) yang mengalami stress berat.

Dari hasil penelitian dijumpai sebesar 54
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responden (51,4%) yang mengalami stress

sedang, dan 45 responden (42,9%) vyang
mengalami stress berat. Perawat di rumah sakit
jiwa memiliki kecenderungan stres yang tinggi
karena harus merawat pasien dengan mental
yang tidak stabil. Perilaku agresif pasien juga
akan meningkatkan kecenderungan stres yang
tinggi. Perawat yang mengalami stres akan
mengalami konflik dalam dirinya digambarkan
dengan bolos kerja dan mengambil cuti secara
mendadak.

Tingginya beban kerja, kekerasan dan
pelecehan yang diarahkan pasien jiwa pada
perawat dapat menyebabkan cedera fisik,
mempengaruhi emosional, pasca trauma, kinerja
yang buruk, penurunan kepuasan kerja dan
bersikap menghindar terhadap pasien. Jenis
perilaku agresi pasien jiwa berbeda juga pada
jenis kelamin perawat. Perawat pria lebih sering
mengalami  kekerasan fisik dan verbal
sedangkan perawat wanita sering mengalami
pelecehan seksual sehingga menyebabkan stres
dan trauma pada perawat. [17]

Sama halnya seperti disebutkan
sebelumnya, penelitian ini dimana dijumpai lebih
banyak respondennya merupakan perempuan
dengan status pernikahan adalah menikah,
kemungkinan stress yang mereka hadapi akan
lebih tinggi oleh karena perawat tersebut juga
berperan sebagai seorang istri dan ibu yang

harus melaksanakan tugasnya dirumah.

2. Analisis Bivariat
Tabel 5 Crosstabulation Beban Kerja dengan Stres

Kerja
Stres kerja

Stres  Stres

Ringa Sedan Stres

n g Berat Total
Beba Ringan 1 3 1 5
no 20.0% 60.0% 20.0% 100.0
Kerja %

Jurnal ILKES (Jurnal llmu Kesehatan)
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Sedan 5 51 19 75
9 6.7% 68.0% 25.3% 100;,/00
Berat 0 0 25 25
1000 100.0
0, 0,
00%  0.0% i i
Total 6 54 25 105
100.0

57% 51.4% 42.9%

%

Dari tabel 5 dapat dilihat bahwa dijumpai
sebesar 51 responden (68,0%) yang mengalami

beban kerja sedang dengan stres kerja sedang.

Tabel 6 Hubungan Beban Kerja dengan Stres

Kerja

Stres Kerja
Beban Kerja r=0,916

p <0,001

n =105

Uji korelasi Gamma

Tabel 6 diperoleh nilai p<0,05 vyang
menunjukkan bahwa hubungan antara keduanya
adalah bermakna. Nilai korelasi Gamma sebesar
0,916 menunjukkan hubungan positif dengan

kekuatan hubungan yang sangat kuat (r=0,8-

1,00).
Tabel 7 Crosstabulation Lingkungan Kerja dengan
Stres Kerja
Stres kerja Total
Stres  Stres  Stres
Ringan Sedang Berat
Lingkungan Sedang 0 12 22 34
Kerja 0.0% 35.3% 64.7% 100.0%
Baik 6 42 23 71
8.5% 59.2% 32.4% 100.0%
Total 6 54 45 105

5.7% 51.4% 42.9% 100.0%

Dari tabel 7 dapat dilihat bahwa sebanyak 42
responden (59,2%) yang mengalami stres

sedang pada lingkungan kerja yang baik

Tabel 8 Hubungan Lingkungan Kerja dengan
Stres Kerja

Stres Kerja

Lingkungan Kerja r=-0,607
p <0,001

n =105

Uji korelasi Gamma

Dari tabel 8 dapat dilihat bahwa hubungan

antara lingkungan dengan stres kerja diperoleh

417



Vol. 12 No. 1 Juni 2021

nilai  p<0,05 vyang menunjukkan bahwa

hubungan antara keduanya adalah bermakna.
-0,607

dengan

Nilai  korelasi Gamma  sebesar

menunjukkan  hubungan  negatif
kekuatan hubungan yang kuat (r=0,6-<0,8).

Dari hasil penelitian dijumpai bahwa
semakin tinggi beban kerja maka stres kerja
yang akan ditimbulkan juga akan semakin tinggi.
Hal ini serupa dengan penelitian yang dilakukan
oleh Sari dkk [18], dimana dari penelitian ini
yang

antara

menyebutkan bahwa ada hubungan
statistik  (p<0,05)

variabel beban kerja dengan stres kerja (p =

signifikan secara
0,002) yaitu dijumpai sebesar 58,1%. Dari hasil
tersebut dijumpai bahwa umumnya responden
mengalami stres kerja sedang. Hal ini juga
terkait dengan penyebab stres kerja itu sendiri
yang ada di lokasi penelitian seperti beban kerja
yang terlalu banyak dan shift kerja tidak teratur
yang dialami oleh perawat.

Hasil wawancara dan kuesioner peneliti
diketahui bahwa Rumah Sakit Jiwa Prof M.
lldrem Sumatera Utara menerapkan shift kerja
dengan tiga rotasi yaitu shift pagi pukul 07.30-
14.00 WIB, shift sore pukul 14.00-20.00 WIB,
dan shift malam 20.00-07.30 WIB. Oleh karena
itu, dengan shift kerja perawat mengeluh tentang
beban kerja yang cukup berat dimana shift kerja
pagi hanya dibebankan 3-4 perawat setiap
ruangan yang memiliki rata-rata pasien 20-30,
sedangkan shift sore dan malam hanya
dibebankan 1 perawat setiap ruangan, ini dapat
disimpulkan bahwa terjadi rasio yang tidak
seimbang antara jumlah perawat dan pasien
dimana perbandingan antara keduanya 1
banding 7, sedangkan untuk mendapatkan
kualitas pelayanan yang baik perbandingan
antara jumlah perawat dan pasien sebaiknya 1

banding 2 hingga 3, artinya untuk 1 perawat
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menangani 2 pasien, dan dikeluhkan dimana
lebih tinggi
dibandingkan shift pagi dan shift sore.

shift malam tingkat stresnya

Perawat juga banyak menjumpai pasien
yang kurang kooperatif sehingga meningkatkan
beban kerja dan stres kerja oleh karena kurang

memahami apa keinginan pasien.

Tabel 9 Crosstabulation Lingkungan Kerja dengan

Stres Kerja

Stres kerja Total

Stres  Stres  Stres

Ringan Sedang Berat
Lingkungan Sedang 0 12 22 34
Kerja 0.0% 35.3% 64.7% 100.0%
Baik 6 42 23 71
8.5% 59.2% 32.4% 100.0%
Total 6 54 45 105
5.7% 51.4% 42.9% 100.0%

Dari table 9 dapat dilihat bahwa sebanyak 42

responden (59,2%) yang mengalami stres

sedang pada lingkungan kerja yang baik.

Tabel 10 Hubungan Lingkungan Kerja dengan
Stres

Kerja
Stres Kerja
Lingkungan Kerja r=-0,607
p <0,001
n =105

Uji korelasi Gamma

Dari 10 dapat dilihat bahwa hubungan antara
lingkungan dengan stres kerja diperoleh nilai
p<0,05 yang menunjukkan bahwa hubungan
antara keduanya adalah bermakna. Nilai
korelasi Gamma sebesar -0,607 menunjukkan
hubungan negatif dengan kekuatan hubungan
yang kuat (r=0,6-<0,8).

Hasil dari penelitian ini, menandakan
bahwa semakin tidak baik lingkungan kerja
seorang perawat maka akan semakin meningkat
stres kerja perawat kerja tersebut, dimana

dijumpai sebanyak 42 responden (40%) yang
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mengalami stres sedang meskipun berada pada
lingkungan kerja yang baik.

Hal ini kemungkinan disebabkan oleh
karena lingkungan kerja para perawat jiwa di
ruangan rawat inap Rumah Sakit Jiwa Prof. M.
lldrem yang kurang pencahayaan saat di malam
hari, dimana kita ketahui cahaya yang tidak
memadai mengakibatkan penglihatan menjadi
kurang jelas sehingga dapat menghambat
pekerjaan perawat juga, serta hal ini juga
berhubungan dengan shift malam yang
seringnya perawat hanya sendirian di masing-
masing ruangan, dan lebih banyaknya perawat
jiwa yang berjenis kelamin perempuan, juga
tentunya akan meningkatkan stress perawat
tersebut.

Hal ini membuat perawat jiwa merasa
kurang nyaman, sehingga akan menurunkan
kinerja perawat oleh karena stress tersebut.
Selain kurangnya pencahayaan saat di malam
hari, apabila suatu malam ada pasien yang
gaduh gelisah, tentunya perawat tersebut akan
kewalahan mengatasinya, terlebih lagi bila
perawat tersebut seorang perempuan dan
pasien yang sedang gaduh gelisah tersebut
adalah seorang laki-laki.

Pengaruh lingkungan kerja terhadap stres
kerja juga di teliti oleh Noordiansah [19] pada
Perawat Rumah sakit Muhammadiyah Jombang.
Diperoleh hasil bahwa berdasarkan hasil analisis
data dapat diketahui bahwa lingkungan kerja
memiliki pengaruh negatif dan signifikan
terhadap Stres Kerja Perawat Rumh Sakit Jiwa
Mutiara Sukma Provinsi NTB. Hal ini memiliki
makna bahwa semakin baik lingkungan kerja,
maka stres kerja semakin menurun.

Hal ini juga sejalan dengan pendapat
Moekijat [20], yang mengatakan bahwa instansi

yang mempunyai lingkungan kerja yang baik

Jurnal ILKES (Jurnal llmu Kesehatan)

ISSN : 2087-1287

dan nyaman akan memberikan motivasi bagi
pegawainya untuk meningkatkan kinerjanya.
Selain itu kondisi kerja yang baik akan
membantu

mengurangi kejenuhan dan

kelelahan, sehingga diharapkan dapat
meningkatkan kinerja pegawai. Namun demikian
jika lingkungan kerja buruk maka stres Kkerja

akan mengalami peningkatan.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

1. Terdapat hubungan beban kerja dengan
stres kerja perawat ruang rawat inap di
Rumah Sakit Jiwa Prof.M. Idrem Sumatera
Utara. Hal ini berarti bahwa semakin banyak
beban kerja yang diberikan maka stres kerja
juga akan  mengalami  peningkatan.
Demikian pula sebaliknya jika beban kerja
yang diberikan tidak besar maka stres kerja
juga akan mengalami penurunan.

2. Terdapat hubungan lingkungan kerja
dengan stres kerja perawat ruang rawat inap
di Rumah Sakit Jiwa Prof.M. Idrem
Sumatera Utara. Hal ini berarti bahwa
lingkungan  kerja yang baik akan
menyebabkan stres kerja mengalami
penurunan. Demikian pula sebaliknya jika
lingkungan kerja kurang baik menyebabkan

stres kerja mengalami peningkatan.

Saran

1. Dari penelitian ini dijumpai
ketidakseimbangan antara jumlah perawat
dan pasien, oleh karena hal tersebut, harus
disesuaikan dengan ketersediaan perawat
terutama sewaktu shift sore dan malam.
Serta untuk mengurangi beban kerja
perawat jiwa, beban kerja yang diberikan

kepada mereka harus disesuaikan dengan
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kapasitas yang dimilikinya.

2. Lingkungan kerja yang baik dapat
mendukung diperolehnya rancangan sistem
kerja perawat jiwa yang efisien oleh karena
hal tersebut manajemen Rumah Sakit Jiwa
Prof. M. Idrem Sumatera Utara harus
memperhatikan hal tersebut, terutama di
masalah pencahayaan. Karena kondisi
lingkungan kerja dikatakan baik atau sesuai
apabila perawat jiwa dapat melaksanakan
kegiatan secara optimal, sehat, aman, dan

nyaman.
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