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Analysis of Nurses Burnout in the Work Unit of Bethesda Hospital Yogyakarta

Ririn Iswantiningsih !, Nurlia Ikaningtyas 2

ABSTRACT

RIRIN ISWANTININGSIH. “Analysis of Nurses Burnout in the Work Unit of
Bethesda Hospital Yogyakarta”.

Background: Occupational fatigue in Indonesia, in one hospital in Aceh reported
42.9% incidence of burnout in the intensive care unit. Occupational fatigue can
negatively impact work performance and morale. Fatigue causes workers to lose
focus, which can lead to workplace accidents, over 60% ofworkplace accidents are
caused by fatigue.

Objective: Analyzing the incidence of burnout in nursesjrjthe work unit of Bethesda
Hospital Yogyakarta.

Method: This research using quantitative descripthk‘nnalytical research. The study
used a proportional random sampling tech N!Te with 184 respondents. The
measuring instrument used the Maslach '%wrnout Inventory questionnaire.
Statistical tests used computerization with ufprariate analysis.

Results: The incidence of burnout in eac 't of Bethesda Hospital Yogyakarta are
inpatient: low 12%, moderate 28.8%gnd high 59.2%, outpatient: low 6%,
moderate 18.2% and high 75.8%. e ncy unit: low 5%, moderate 50% and high
22.2%, intensive care unit: low 3.2%, ‘moderate 32.3% and high 64.5%.
Conclusion: The incidence of ut in outpatient is high at 75.8% and in the
emergency unit moderate at 5

Suggestion: The results of thisgtudy can be used as a reference for examining the
impact of nurse burnout in@gvpitals.

Keywords: Burnout — N - Work units - Hospitals

Bibliography: 45, 20 25
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Analisis Kejadian Burnout Pada Perawat Di Unit Kerja Rumah Sakit
Bethesda Yogyakarta

Ririn Iswantiningsih !, Nurlia Ikaningtyas 2

ABSTRAK

RIRIN ISWANTININGSIH. “Analisis Kejadian Burnout Pada Perawat Di Unit
Kerja Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta”.

Latar Belakang: Kelelahan kerja di Indonesia pada salah satu rumah sakit di Aceh
pada ruang intensif terdapat kejadian burnout sebanyak 42,9%. Kelelahan kerja
dapat berdampak buruk pada pekerjaan seperti menurunkan prestasi dan semangat
kerja. Kelelahan membuat pekerja kehilangan fokus %g dapat menyebabkan
kecelakaan kerja, lebih dari 60 % kecelakaan kerja disebabkan oleh kelelahan kerja.
Tujuan: Menganalisis kejadian burnout pada per di unit kerja Rumah Sakit
Bethesda Yogyakarta.

Metode: Penclitian ini merupakan jenis pene % kuantitatif deskriptif analitik.
Penelitian menggunakan teknik proportio random sampling dengan 184
responden. Alat ukur menggunakan kuesi?er Maslach Burnout Inventory. Uji
statistik menggunakan komputerisasi den@al) ‘analisa univariat.

Hasil: Kejadian burnout di setiap unit @?nah Sakit Bethesda Yogyakarta antara
lain rawat inap: rendah 12%, sedang 28 8% dan tinggi 59,2 %. Rawat jalan: rendah
6 %, sedang 18,2 % dan tinggi 75 &?& IGD: rendah 5 %, sedang 50 % dan tinggi
22,2 %. IRI: rendah 3,2 %, seda ,3 % dan tinggi 64,5 %.

Kesimpulan: Kejadian burnoyfMitrawat jalan tinggi 75,8 % dan IGD sedang 50%.

Saran: Hasil penelitian ini t menjadi acuan untuk meneliti dampak burnout
perawat di rumah sakit. %

Kata Kunci: Burnout - at - Unit bekerja - Rumah sakit

Kepustakaan: 45, 20 25

N
&

'"Mahasiswa Sarjana Keperawatan, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta
2Dosen Prodi Sarjana Keperawatan, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta



PENDAHULUAN

Perawat dapat mengalami kelelahan kerja karena beban kerja yang tidak seimbang
yang merupakan salah satu masalah yang sering muncul di rumah sakit !. Beban
kerja perawat yakni semua aktivitas atau kegiatan yang dilakukan perawat selama
bertugas di unit pelayanan kesehatan 2. Pada setiap unit memiliki beban kerja yang

dapat berpengaruh dalam terjadinya kejadian kelelahan kerja atau burnout.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
deskriptif analitik. Teknik pengambilan sampel de@ proportional random
sampling, jumlah responden 184 perawat. Pengum data pada 20 April 2025 -
25 Mei 2025 menggunakan instrumen Maslach out Inventory (MBI). Analisa

data univariat menggunakan rumus presentasz)ﬂdan disajikan dalam bentuk tabel

distribusi frekuensi. Qv~

2,
HASIL PENELITIAN \2@/
R

1. Karakteristik Responden.
Tabel 1. Karakteristik %ﬂden di Rawat Inap, Rawat Jalan, IGD, IRI
ethes

Rumah Saki da Yogyakarta 2025
VoY
No K eristik Frekuensi Persentase
AN %
Usigr -,
1. <25 tahun 1 0,5
2. 25 - 45 tahun 127 69
3. > 45 tahun 56 30,5
Jumlah 184 100
Jenis Kelamin
1. Laki-laki 48 26
2. Perempuan 136 74
Jumlah 184 100
Tingkat Pendidikan
1. D III 122 66,3
2. S1 5 2,7
3. Ners 57 31



Jumlah 184 100
Status Perkawinan

1. Tidak kawin 15 8,2
2. Kawin 169 91,8
Jumlah 184 100
Masa Kerja
1. < 10 tahun 14 7,7
2. 10-20 tahun 88 47,8
3. > 20 tahun 82 44,6
Jumlah 184 100
Unit Kerja
1.  Rawat inap 102 55,4
2. Rawatjalan 3 17,9
3. IGD § 9,8
4, IRI { 16,8
Jumlah | Nis4 100
Level Perawat Klinis ~
1. Level 1 _&v 16 8,7
2. Level 11 50 27,2
3. Level IlI \a 75 40.8
4.  Level IV ,-AQ 43 23,4
Jumlah /, -7 184 100

Sumber: Data Primer Ter (2025)

Analisis: Tabel 1 karakten@ yang diperoleh dari hasil penelitian pada 184
responden didapatkan m%‘itas responden berusia antara 25 sampai 45 tahun
sebanyak 127 respo @(69%) dan paling sedikit usia < 25 tahun sebanyak 1
responden (O,S%%Rata—rata berjenis kelamin perempuan sebanyak 136
responden (7 engan latar belakang tingkat pendidikan mayoritas D III
sebanyak 122 responden (66,3%) dan paling sedikit S 1 sebanyak 5 responden
(2,7%). Rata-rata responden kawin sebanyak 169 responden (91,8%) serta
mayoritas masa kerja 10 sampai 20 tahun sebanyak 88 responden (47,8%) dan
paling sedikit < 10 tahun sebanyak 14 responden (7,7%). Unit kerja mayoritas
di rawat inap 102 responden (55,4%) dan paling sedikit di IGD 18 responden
(9,8%). Level perawat klinis mayoritas level IIl sebanyak 75 responden

(40,8%) dan paling sedikit level I sebanyak 16 responden (8,7%).
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2. Kejadian Burnout di Rawat Inap, Rawat Jalan, IGD dan IRI di Rumah Sakit
Bethesda Yogyakarta.

Tabel 2. Kejadian Burnout di Rawat Inap, Rawat Jalan, IGD, IRI Rumah Sakit
Bethesda Yogyakarta 2025

No Kejadian Burnout Frekuensi Persentase
%
1.  Rendah 22 12
. Sedang 53 28,8
3.  Tinggi 109 59,2
Jumlah 184\~ 100
Sumber: Data Primer Terolah (2025) Q\

Analisis: Tabel 2 menunjukkan bahwa kejadian burnout mayotitas tinggi
sebanyak 109 responden (59,2%) dan kej;ia?ff burnout paling sedikit rendah
sebanyak 22 responden (12%).

3. Kejadian Burnout di Unit Kerja Run@?z;kit Bethesda Yogyakarta.
Tabel 3. Kejadian Burnout di U&erja Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta

2025
No Kejadian Burnqqx ) Frekuensi %
Rawat Inap Q/\
1. Rendah <b 14 13,7
. Sedang 28 27,5
3. Tinggi /,% 60 58,8
Jumlah (Y 102 100
Rawat J 9{&5
1. Rendah 2 6
2. Sedang@ 6 18,2
3. Tinggi 25 75,8
Jumlah 33 100
IGD
1. Rendah 5 27,8
2. Sedang 9 50
3. Tinggi 4 22,2
Jumlah 18 100
IRI
1. Rendah 1 3,2
2. Sedang 10 32,3



3. Tinggi 20 64,5
Jumlah 31 100
Sumber: Data Primer Terolah (2025)

Analisis: Tabel 3 menunjukkan hasil kejadian burnout di rawat inap mayoritas
tinggi sebanyak 60 responden (58,8%) dan kejadian burnout rendah paling
sedikit sebanyak 14 responden (13,7%). Kejadian burnout di rawat jalan
mayoritas tinggi mayoritas sebanyak 25 responden (75,8%) dan kejadian
burnout rendah paling sedikit sebanyak 2 responden (6 %). Kejadian burnout
di IGD mayoritas sedang sebanyak 9 responden ( ) dan kejadian burnout
tinggi paling sedikit sebanyak 4 responden (22,2.%). Kejadian burnout di IRI
mayoritas tinggi sebanyak 20 responden (6 dan kejadian burnout rendah
paling sedikit sebanyak 1 responden (3,2 «QAL

V

PEMBAHASAN %Q
1. Karakteristik Responden Q/

a. Usia &\2\
Penelitian yang dila oleh Angraini 2 kejadian burnout pada perawat
terjadi paling ban@b pada usia 26-35 tahun sebesar 51,2 %. Perawat usia
muda dipenuhi @pan tinggi dibandingkan dengan perawat senior namun
dengan per;a@b han usia pribadi perawat menjadi lebih teguh, matang dan
stabil sehﬂ@a memiliki pandangan yang lebih realistis.

Peneliti berasumsi bahwa responden rentang usia 25-45 tahun dalam
penelitian berpotensi lebih besar mengalami kejadian burnout. Usia 25-45
tahun masuk dalam usia produktif yang memiliki banyak peran dan
tanggung jawab. Usia 25-45 tahun merupakan usia dalam proses
membangun dan mengembangkan karir. Tuntutan profesional, peran
ganda dan tanggung jawab menyebabkan usia 25-45 tahun mudah

mengalami burnout.



b. Jenis Kelamin
Hasil penelitian menunjukan bahwa paling banyak mengalami kelelahan
kerja jenis kelamin perempuan sebesar 53.3% . Perbedaan secara fisik
antara jenis kelamin wanita dan laki-laki terletak pada ukuran tubuh dan
kekuatan otot. Kekuatan otot wanita relatif kurang jika dibandingkan
dengan kekuatan otot laki-laki. Peneliti berasumsi bahwa jenis kelamin
perempuan lebih banyak mengalami kelelahan kerja dibandingkan laki-
laki. Perempuan memiliki siklus menstruasi, siklus menstruasi
menyebabkan perubahan hormon sehingga §empuan lebih mudah
mengalami kelelahan emosional. Perempt@ memiliki peran ganda
sebagai ibu, istri, pekerja dan sosialisasi masyarakat. Peran ganda
membutuhkan energi yang lebih serta b&gpéngaruh pada kondisi emosinal
sehingga perempuan dalam bekerja lebith mudah burnout dari pada laki-
laki. QV

c. Tingkat Pendidikan Q{%

Perawat dengan pendidi@\ erakhir D 1lIl yang mengalami burnout
syndrome sedang seb 4\ 77,1% dan burnout syndrome berat sebesar
22,9% sedangkan Qy onden dengan pendidikan terakhir S1/Ners
mengalami bur yndrome berat sebesar 100% 3. Pendidikan D 1l
keperawatan hasilkan lulusan yang memiliki kompetensi sebagai
pelaksana @n keperawatan. Pendidikan perawat dengan sebagian besar
tergolong adlam kategori DIl memberikan pengetahuan yang cukup akan
tindakan pelayanan ke pasien, pendidikan DIIl keperawatan telah
memenuhi standar kriteria perawat yang dicantumkan dalam UU
Kesehatan No. 17 tahun 2023 4. Peneliti berasumsi lebih banyak perawat
memiliki pendidikan terakhir DIIl karena sudah memenuhi syarat untuk
menjadi perawat di dalam bekerja pada suatu institusi. Perawat D 111 sudah
memenuhi syarat untuk bekerja di suatu rumah sakit sebagai perawat

pelaksana.



d. Status Perkawinan
Penelitian ada hubungan yang signifikan antara status pernikahan dengan
burnout syndrome >. Perawat yang sudah menikah lebih banyak memiliki
tanggung jawab dan tuntutan daripada seseorang yang belum menikah,
sehingga orang yang sudah menikah lebih banyak memiliki beban pikiran.
Peneliti berasumsi bahwa responden dengan status kawin lebih mudah
mengalami burnout syndrome. Pernikahan menimbulkan peran dan
tanggung jawab menjadi suami atau istri dan orang tua. Permasalahan

sering timbul dalam pernikahan akibat adanya @erbedaan pendapat dan
pemikiran. Komunikasi yang tidak efektif m@ulkan kesalahpahaman

dalam pernikahan. Permasalahan dan G&ﬁnikasi yang tidak efektif
menimbulkan beban emosional dan %ran sehingga mempengaruhi
dalam bekerja.

e. Masa Kerja QV

Ada hubungan yang Sii%@ antara masa kerja dengan burnout

syndrome perawat Rum, akit Darmo Surabaya dimana burnout
syndrome perawat pali /%anyak dialami dengan masa kerja lebih dari 9
tahun dengan bumo@ndrome sedang 100% °. Peneliti berasumsi bahwa
masa kerja 102-;?9@m lebih banyak mengalami burnout syndrome. Masa

kerja 10-20 t merupakan waktu pertengahan dalam bekerja. Waktu
pertengaha(&l\alam bekerja menimbulkan rasa bosan dan semangat untuk
mengejar kdrir sudah menurun karena merasa aman dan keinginan untuk
mengetahui kebaharuan ilmu sudah menurun.

f. Unit Kerja
Jumlah perawat yang dibutuhkan untuk rawat inap lebih banyak dari pada
unit tempat bekerja lainnya. Peneliti berasumsi bahwa unit tempat bekerja

paling banyak terdapat di rawat inap. Rawat inap memiliki luas tempat

bekerja lebih luas dibandingkan unit yang lain. Rawat inap memiliki
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jumlah kapasitas pasien lebih banyak dan jumlah lama rawat inap pasien
lebih lama dibandingkan unit yang lain.

g. Level Perawat Klinis
Perawat klinis III (competent) memiliki latar belakang pendidikan D-III
keperawatan dengan pengalaman kerja > 10 dan menjalani masa klinis
level III selama 9- 12 tahun atau Ners dengan pengalaman kerja > 7 tahun
dan menjalani masa klinis level III selama 6-9 tahun atau Ners Spesialis I
dengan pengalaman kerja 0 tahun dan menjalani masa klinis level III
selama selama 2-4 tahun. Peneliti berasumsi bz&va jumlah perawat level
III lebih besar dari level I, II dan IV. Q

2. Kejadian Burnout di Rawat Inap, Rawat Jalan, I'&D dan IRI di Rumah Sakit

Bethesda Yogyakarta. -&v\k’

a. Kejadian burnout di rawat inap
Gambaran umum kejadian burn@vg/;tdrome pada perawat yang bertugas
di ruangan rawat inap Rum @akit Santa Elisabeth Medan memiliki
burnout syndrome lebih dQ@Q n pada kategori rendah °. Hasil penelitian
di ruang rawat inap RS ngaran menunjukan kejadian burnout sedang
(50,8%) ©. Hasil pene@n tersebut tidak sama dengan hasil penelitian yang

beberapa fakt aktor tersebut antara lain ruang perawatan luas dan

peneliti lakukz;rgl@dian burnout pada rawat inap tinggi terjadi karena
mobilitas tin%?ﬂ jenis kelamin, status perkawinan, masa kerja.

b. Kejadian burnout di rawat jalan
Penelitian Saparwati dan Apriatmoko ® kejadian burnout pada perawat
rawat jalan sedang 50,8%. Hasil penelitian tersebut tidak sama dengan hasil
penelitian yang peneliti lakukan. Kejadian burnout pada rawat jalan tinggi
terjadi karena beberapa faktor. Faktor tersebut antara lain mobilitas dan

perpindahan tempat, shift kerja middle, jenis kelamin, status perkawinan.
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c. Kejadian burnout di IGD
Penelitian Permatasari ’ kejadian burnout pada perawat IGD ringan 100 %.
Hasil penelitian tentang kejadian burnout di IGD di RSUD Jombang tahun
2025 menunjukkan bahwa kejadian burnout sedang sebesar 65,8% 8. Hasil
penelitian tersebut sama dengan hasil penelitian yang peneliti lakukan.
Kejadian burnout pada IGD sedang terjadi karena beberapa faktor. Faktor
tersebut antara lain pembagian jam kerja, administrasi, jenis kelamin dan

tingkat pendidikan.

d. Kejadian burnout di IRI
Penelitian kejadian burnout di instalasi inte@ care RSUD Kardinah

menunjukan rendah 100% °. Penelitian ga b&r’an burnout di ruang intensif
RSUP Sanglah Denpasar menunjukan %out pada dimensi kelelahan
emosional dengan kategori tinggi yaiﬁ%bbanyak 52 orang (43%), burnout
pada dimensi depersonalisasi ;@ kategori tinggi yaitu sebanyak 57
orang (47,1%) dan burnout p @ﬁmensi penurunan pencapaian prestasi
pribadi pada kategori tingégitu sebanyak 55 orang (45,5%) '°. Hasil
penelitian tersebut sa /%'engan hasil penelitian yang peneliti lakukan.
Kejadian burnout p I tinggi terjadi karena beberapa faktor. Faktor
tersebut antara lajri<9gban kerja, jenis kelamin dan status perkawinan.
Kejadian Burnout diUnit Kerja Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta.
Kejadian burno@ rawat inap, rawat jalan dan IRI tinggi sedangkan kejadian
burnout di IGD-Sedang. Kejadian burnout setiap unit berbeda karena terdapat
perbedaan jumlah jam bekerja pada shift siang dan shift malam. Unit rawat
inap, rawat jalan dan IRI memiliki tiga shift kerja antara lain shift pagi pukul
07.00-14.00 WIB atau 7 jam kerja, shift siang pukul 14.00-21.00 WIB atau 7
jam dan shift malam pukul 21.00-07.00 WIB atau 10 jam. IGD memiliki tiga
shift antara lain shift pagi shift pagi pukul 07.00-14.00 WIB atau 7 jam kerja,
shift siang pukul 14.00-22.00 WIB atau 8 jam dan shift malam pukul 22.00-

07.00 WIB atau 9 jam. Motivasi kerja perawat cukup mengalami burnout
12



sedang di IGD 8. Motivasi kerja memberikan pengaruh kejadian burnout di
IGD. Lingkungan kondusif dan hubungan rekan kerja yang baik sehingga
mampu mengatasi tantangan pekerjaan.

Kejadian burnout di rawat jalan paling tinggi antara rawat inap dan IRI. Rawat
jalan terdapat shift kerja middle. Shift kerja middle antara pukul 09.00-16.00
WIB. Shift kerja middle dalam satu minggu sebanyak 3-5 x/minggu. Shift
kerja yang tidak teratur menimbulkan stres kerja ®. Ada hubungan stres kerja
dengan kejadian burnout '!. Shift kerja middle menimbulkan pola kerja yang
tidak teratur diluar 3 shift perawat bekerja sehinggaguenimbulkan stres yang
berdampak pada pada kejadian burnout tinggi@ a rawat jalan. Peneliti

berasumsi bahwa perbandingan kejadian bu &7 antara rawat inap, rawat
jalan, IRI dan IGD terletak pada perbedaan @erja.

KESIMPULAN DAN SARAN Qv.
1. Kesimpulan %

a. Kejadian burnout pada Regét di unit kerja Rumah Sakit Bethesda
Yogyakarta tinggi. &

b. Karakteristik respo@l pada perawat di Rumah Sakit Bethesda
Yogyakarta ber an usia mayoritas 25-45 tahun, jenis kelamin
mayoritas pe uan, tingkat pendidikan mayoritas D III, status
perkawinan/ﬁ%loritas kawin, masa kerja mayoritas 10-20 tahun dan level
Perawat Klirfis (PK) mayoritas level III.

c. Kejadian burnout di setiap unit Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta antara
lain rawat inap tinggi, rawat jalan tinggi, IGD sedang, IRI tinggi.

2. Saran

a. Bagi Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta
Hasil penelitian kejadian burnout pada perawat di unit kerja Rumah Sakit
Bethesda Yogyakarta tinggi maka diperlukan evaluasi berkala untuk

mengetahui perubahan kejadian burnout sehingga dapat dijadikan dasar
13



pertimbangan untuk pengambilan kebijakan dalam meningkatkan mutu
pelayanan.

b. Bagi peneliti selanjutnya
Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai jembatan untuk melakukan
penelitian lanjutan mengenai dampak kejadian burnout pada perawat di

rumabh sakit.
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