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PElillEDAAN BURNOUTPERAAT DITINJAU DAlU USIA DI RUMAll 
SAKIT HERNA MEDAN 

ANDY AGUS PUTRA TAMBUN 
12 860 0121 

ABSTRAK 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan burnout perawat 
ditinjau dari usia dewasa dini dan dewasa madya. Hipotesis yang diajukan dalam 
penelitian ini adalah terdapat perbedaan burnout perawat ditinjau dari usia dewasa 
dini dengan perawat usia dewasa madya. Subyek penelitian adalah seluruh 
perawat berjenis kelamin perempuan yang berusia dewasa dini sebanyak 35 orang 
dan dewasa madya sebanyak 35 orang yang berada di Rumah Sakit IIerna Medan 
dengan sampel sebanyak 70 orang. Teknik pengambilan sampcl menggunakan 
teknik Pusposive Sampling dan tehnik analisa data yang digunakan adalah I -test 
(independent sample test) diketahui t hitung sebesar 12.938 dan p = 0,00 < 0,05 
yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan. Dengan demikian hipotcsis yang 
diajukan dalam penelitian ini diterima, yaitu terdapat perbedaan burnout pcrawat 
ditinjau dari usia dewasa dini dengan perawat usia dewasa madya. Maka 
kcsimpulan dari penelitian ini adalah perawat yang berusia dcwasa dini 
mengalami burnout yang lebih tinggi dibandingkan perawat yang bcrusia dcwasa 
mad ya. 

Kata kunci: burnout, perawat usia dewasa dini, perawat usia dewasa mad ya. 
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1 

BABI 

PENDAHULUAN 

A. Latar Bclakang. 

Perawat adalah orang yang mengasuh, merawat dan rnclindungi, 

yang merawat orang sakit, luka dan usia lanjut. Florence Nightingale 

dalam bukunya What it is, and what it is not, mcnyatakan bahwa pcran 

perawat adalah rnenjaga pasien, mernpertahankan kondisi tcrbaiknya 

terhadap masalah kesehatan yang menimpa dirinya Elis & Hartley ( dalam 

Priharjo, 2008). 

Pada masa lalu di Indonesia, perawat sebagai pclaksana 

kcperawatan dikatakan sebagai peke1j aan vokasional yang dalam 

melaksanakan kegiatannya sebagai tim kesehatan sela:lu bcrgantu ng pada 

profcsi kcsehatan lain. Sejalan dengan peningkatan kcbutuhan terhadap 

pelayanan kesehatan yang bermutu sejak tahun 1983, Persatuan Perawat 

Nasional Indonesia (PPNI) dalam Lokakarya Nasional mcngikrarkan 

bahwa keperawatan adalah professional (Suprajitno, 2003). 

Profesional yang dimaksud meliputi pelayanan profcsional 

(professional service) dan pendidikan profesional (professional education) 

yang keduanya tidak dapat dipisahkan. Tujuan yang ingin dicapai adalah 

mcnghasilkan tenaga keperawatan yang menguasai ilmu kcpcrawatan yang 

siap dan mampu melaksanakan pelayanan/asuhan kepcrawatan profcs ional 

kepada klien (Suprajitno, 2003). ----------------------------------------------------- 
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Berbicara mengenai pemberian pelayanan kcperawatan kcpada 

klien ada hal yang hams diperhatikan oleh seorang perawat, salah satunya 

adalah mutu dalam pelayanan. Layanan keperawatan yang bcrmutu adalah 

layanan keperawatan yang senantiasa berupaya memenuhi harapan klicn 

sehingga klien akan selalu puas terhadap pelayanan yang dibcrikan olch 

scorang perawat (Efendi dan Makhfudli, 2009). 

Seorang perawat yang profesional hams scnantiasa bcrupaya 

memberikan layanan keperawatan dengan mutu yang terbaik kcpada 

semua klien tanpa terkecuali (Efendi dan Makhfudli , 2009) . Bcntuk lain 

dari pelayanan kesehatan yang bersifat profesional adalah pcrawat lcbi h 

memusatkan perhatian pada reaksi pasicn terhadap penyakitnya dan 

berupaya untuk membantu mengatasi penderitaan pasicn tcrutarna 

penderitaan batin dan bila mungkin mengupayakan jangan sarnpa i 

pcnyakitnyamenimbulkan komplikasi (Sudarma, 2008). 

Perawat (nurse) berasal dari bahasa latin yaitu nutrix yang bcrarli 

merawat atau memelihara. Harlley Cit, ANA (dalam Sudarma, 2008) 

menjelaskan pengertian dasar seorang perawat yaitu sescorang yang 

berperan dalam merawat, memelihara, membantu, scrta rnclindungi 

seseorang karena sakit, cedera (injury) , dan proses pcnuaan. Scdangkan 

menurut (Depkes RI, 2002) perawat profesional adalah pcrawat yang 

bertanggung jawab dan berwewenang memberikan pelayanan kcpcrawatan 

secara mandiri dan/atau berkolaborasi dengan tenaga keschatan Jain scsuai 

dengan kewenangannya. ----------------------------------------------------- 
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Kehadiran dan peran perawat tidak dapat diabaikan. Dalam 

menjalankan tugasnya tersebut, seorang perawat dituntut untuk mcmahami 

proses dan standar praktik keperawatan. Dalam mcnjalankan standar 

praktik keperawatan, seorang perawat memiliki peran yang komplcks 

bahkan membantu orang sakit maupun sehat dari sejak lahir sampai 

meninggal dunia dalam bentuk peningkatan pengetahuan, kcmauan dan 

kemampuan · yang · dimiliki dengan sedemikian rupa schingga orang 

tersebut dapat melaksanakan kegiatan sehari-hari sccara mandiri dan 

optimal tanpa memerlukan bantuan atau tergantung pada orang lain Sicglar 

cit Henderson ( dalam Sudarma, 2008). 

Profesi perawat diakui sebagai bagian integral dari pclayanan 

keschatan. lni artinya bahwa dalam pelayanan kesehatan, pcran dan fungsi 

perawat merupakan suatu komponen yang tidak bisa dipisahkan dan tidak 

bisa diabaikan oleh tenaga kesehatan yang lainnya. Bahkan bila dilihat dari 

sisi intensitas dengan pasien, kelompok profesional perawat ini mcrupakan 

tcnaga kesehatan yang paling tinggi interaksinya (Sudarma, 2008). 

Fungsi perawat dalam melakukan pengkajian pada individu yang 

sehat maupun sakit dimana segala aktivitas yang dilakukan bcrguna untuk 

pemulihan kesehatan berdasarkan pengetahuan yang dimiliki, aktivitas ini 

dilakukan dengan berbagai cara untuk mengenibalikan kemandirian pasicn 

secepat mungkin dalam bentuk proses keperawatan yang terdiri atas 

pengkaj ian, identifikasi masalah (diagnosis keperawatan ), pcrcncanaan, 

implementasi, dan evaluasi (Sudarma, 2008). ----------------------------------------------------- 
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Posisi dan peran perawat sangat vital dan stratcgis. Pcrawat 

menjadi UJUng tombak dan tulang punggung pelayanan kcschatan di 

sebuah rumah sakit (Sudarma, 2008) dan hal ini dapat mencgaskan bahwa 

pekerjaan perawat pada hakikatnya penuh tekanan-(Marshal , 1980) dan 

seperti profesi lain yang menekankan klien scbagai pusat pcrhatian, 

perawat cenderung mengalami kejenuhan Pines ( dalam Morrison & 

Burnard, 2008). 

Seorang perawat selalu dituntut untuk membcrikan pclayanan 

kcsehatan yang optimal pada seorang pasien. Merawat pasicn sangat 

melelahkan baik secara fisik dan emosional. Dalam lingkungan komunitas, 

(Hirschfeld, 1983) dan (Goodman, 1986) telah mcnggambarkan 

kctegangan sangat besar yang dialami pemberi asuhan, scdang pcnclitian 

lain (Hyde, 1976; Llewelyn, 1984, 1989) merefleksikan cfck yang 

berpotensi membahayakan dalam hubungan perawat-pasicn (Morrison & 

Burnard, 2008). 

Tanda-tanda perawat mengalami burnout termasuk tidak lagi 

mcnemukan kenikmatan dalam bidang pekcrjaan, bersikap sinis dalam 

beketja, dan mulai mengalami masalah dalam hubungan dcngan rckan 

kerja, tcman-teman atau keluarga, sebagai akibat dari konflik dcngan 

pckcrjaan mereka. Tanda-tanda lain yang hams dipcrhatikan adalah 

pcrawat yang sering mencari alasan untuk tidak pcrgi bckcrja, mcminta off' 

atau meminta untuk pulang lebih awal secara teratur, mcnjadi mudah kcsal 

dcngan rekan kerja dan iri terhadap perawat yang menikmati pckc1jaan ----------------------------------------------------- 
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mereka, dan tidak peduli jika mereka melakukan pekerjaan dcngan baik 

atau tidak. (eBook-Preventing-Nurse-Burnout). 

Pekerja kesehatan seperti perawat hams menggunakan diri mcrcka 

sebagai teknologi untuk memenuhi kebutuhan klien yang pada giliraru1ya 

tidak selalu mengucapkan terima kasih atau penghargaan dan sering 

dihadapkan pada situasi yang tidak menyenangkan sepcrti konflik dcngan 

pas1en dan konflik terhadap teman sekerja ataupun pimpinan. (Miller, 

2000). 

Burnout merupakan masalah senus bagi orgamsas1 karcna 

menurunkan kualitas sumber daya manusia. Kctika orga111sas1 

mengesampingkan pertimbangan manusiaw1 dalam mcnciptakan 

lingkungan kerja dan mendesain pekerjaan, maka burnout akan 

mengancam kondisi kesehatan fisik dan mental karyawan (Gunarsa, 2004). 

Burnout dianggap menjadi masalah besar di dunia profcsional 

(World Health Organization, 2008). Burnout merupakan masalah global 

dan stres yang berhubungan dengan pekerjaan memiliki potcnsi ncgatif 

untuk mempengaruhi kesehatan psikologis dcin fisik individu scrta 

efektivitas sebuah organisasi. Oleh karena itu, diakui di scluruh dunia 

sebagai tantangan utama bagi kesehatan pekerja dan fungsi organisasi 

mcreka. Sindrom burnout terjadi terutama di kalangan profcsional yang 

bekerja melibatkan tuntutan konstan dan interaksi yang intcns dcngan 

orang-orang yang memiliki kebutuhan fisik dan emosional (Bahrci·­

Kohler, 2013). 
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Pada tahun 1974, Freudenberger menggunakan istilah untuk 

mcnggambarkan pcmp1san emosional, kehilangan motivasi , dan 

mcngurangi komitmen pada individu (Schaufeli et al. 2008). Pines ( 198 l) 

mcnde:finisikan burnout sebagai akibat dari tekanan emosional kronis atau 

berulang dalam pekerjaan jangka panjang dalam pclayanan manusia. 

Sementara Leiter dan Maslach (1988) menjelaskan burnout scbagai awal 

dengan kelelahan emosional yang kemudian dapat mcnycbabkan 

dcpcrsonalisasi dan kemudian berkurangnya prestasi pribadi (Bahrcr­

Kohler, 2013). 

Burnout syndrome dikaitkan dengan stres kronis harian bukan 

dengan peristiwa sesekali dan telah digambarkan sebagai kctidakmampuan 

untuk mengatasi stres emosional di tempat ke1ja (Felton 1998). Sindrom 

burnout tidak menyerang semalam, burnout berkembang sccara bcrtahap 

dari waktu ke waktu. Panjang setiap fase juga dapat bcrvariasi dari satu 

orang kc orang lain. Burnout dapat digambarkan sebagai suatu kondisi 

bcrdasarkan menipisnya berlarut-larut energi individu (Shirom, 1989), 

ditandai dengan kelelahan emosional, berkurangnya prcstasi pribadi , dan 

pcrasaan insu:fisiensi dan depersonalisasi (Melamed ct al 2006 ; Iloukcs ct 

al 2011. ). Ban yak ulama sepakat bahwa tiga komponen burnout adalab 

kelclahan emosional, sinisme, dan kurangnya kornpetcnsi profcsional 

Kanste (dalarn I3ahrer-Kohler, 2013). 

Hal ini scj al an dengan pern yataan Maslach dan Jackson ( I 9 8 l) 

mcngusulkan gagasan dari tiga komponen burnout, dimana pcningkatan 
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perasaan kelelahan emosional, sikap sinis atau negatif terhadap klicn, dan 

kccenderungan untuk mengevaluasi diri negatif, terutama yang bcrkaitan 

dcngan prestasi pada pekerjaan. Kesimpulannya adalah burnout mcliputi 

tiga komponen yang berbeda, yaitu kelelahan emosional, dcpcrsonalisasi 

dan mengurangi prestasi pribadi (Bahrer-Kohler, 2013). 

Menurut Payne (2001 ), kelelahan emosional burnout bcrada pada 

tahap pertama, diikuti oleh depersonalisasi, yang digm1akan scbagai 

strategi penanggulangan, dan akhirnya perasaan berkurang prcstasi pribadi 

bcrpengalanian. Lebih khusus kelclahan emosional mcngacu pada 

menipisnya sumber daya emosional dan dapat meninggalkan pcrasaan 

petugas kesehatan bahwa mereka tidak lagi mampu membcri kan diri 

mereka sendiri pada tingkat psikologis atau emosional. Dcpcrsonalisas i 

ditandai dengan sikap negatif, sinis dan impersonal tcrhadap pasicn. 

menjauhkan diri dari pasien, menjadi maladaptif dan mcnghambat kincrj a 

dari tugas-tugas pekerjaan. Berkurangnya prestasi pribadi dikaitkan 

dengan kecenderungan untuk menilai dan mengevaluasi kcrja dcngan klicn 

secara negatif Schuafeli; Schuafeli & Enzmann (dalam Bahrcr-Kohlcr, 

2013). 

Gejala secara bertahap berkembang setelah strcs kc1ja jangka 

panjang. Kelelahan emosional mengacu pada keadaan kchilangan sumbcr 

daya mental dan psikologis yang berdampak pada kuantitas suasana hati, 

seperti menipis dan menguras energi mental. Tampaknya mcnjadi 

manifcstasi paling jelas dari kejenuhan dan dianggap scbagai dimcnsi 
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utama (Te Brake et al 2008; . Peterson et al 2008.). Kelclahan cmosionaJ 

dianggap dimensi yang paling penting dari sindrom burnout (Roelofs 

dalam Bahrer-Kohler, 2013). 

Sinisme atau depersonalisasi digambarkan scbagai sikap ncgati r 

tcrhadap hubungan di tempat kerja. Masalah-masalah sering tcrmasuk 

masalah hubungan dengan kolega dan I atau klien dalam hal rcspon 

tcrpisah komitmen. Berkurangnya kompetensi profesional sen ng 

menimbulkan rasa berkurangnya prestasi pribadi atau pandangan ncgatif 

pada diri seseorang. Orang dengan burnout merasakan pcnurunan kinc1j a 

pekerjaan mereka atau ketidakmampuan mereka untuk menyclcsaik an 

tugas (Bahrer-Kohler, 2013). 

Burnout adalah kombinasi dari perubahan perilaku, sikap dan fisik 

negatif dalam menanggapi stres yang berhubungan dcngan pckc1j aan. 

Gcjala perilaku dan sikap dari burnout meliputi: hilangnya pcrhatian untuk 

klien; fatalisme tentang pekerjaan; penurunan motivasi dan upaya scrta 

keterlibatan dalam pekerjaan; apati; negativisme; sering marah terhadap 

klien dan rekan; keasyikan dengan kenyamanan sendiri; keccndcrungan 

untuk merasionalisasi kegagalan dengan menyalahkan klicn atau lcmbaga I 

sistem, serta resistensi terhadap perubahan, tumbuh kckakuan, dan 

kchilangan kreativitas. Gejala fisik burnout meliputi kclclahan kronis ; 

sering mengalami pilek; flu; sakit kepala, gangguan gastro-intcstinal dan 

insomnia; menggunakan obat yang berlebihan; penurunan harga diri , sc1ia 
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konOik pada perkawinan dan keluarga Chcrniss (dalarn Bahrcr-Kohlcr, 

2013). 

Secara urnurn, sindrorn burnout mungkin hasil dari orang yang 

memberikan terlalu banyak waktu mereka tanpa cukup waktu untuk pulih 

sccara emosional atau fisik (Felton 1998). Di samping itu, sindrom 

burnout sangat umum terjadi di kalangan guru dan tcnaga kcschatan. !) i 

kalangan tenaga kesehatan menangani pasien, keluarga mcrcka dan 

bekerja dengan anggota staf yang lain menjadi sumber pen ting dari st res di 

tempat kerja (Bahrer-Kohler, 2013). 

Tingginya kadar burnout juga telah ditcmukan di pcrawat. Oehler 

ct al (Oehler et al, 1992) . Seperti kebanyakan pckc1j a layanan kcschatan , 

perawat menghabiskan sebagian besar waktu mcreka mcnjadi tcrlibat 

secara emosional dengan orang lain, dan menghadapi pcndcritaan 

manusia, penyakit, kematian dan kesedihan setiap hari (Buunk & Schaufcl i 

1993; Paton & Violanti 1996). Selain itu, jika scorang pasicn mcningga l 

pcrawat mungkin sering merasakan .rasa gagal dan tidak mampu karcna 

fakta bahwa mereka tidak bisa menyelamatkan hidup pasicn (Bahrcr­

Kohler, 2013). 

Dalam sebuah penelitian perawat psikiatri Skotlandia, sckitar 42(Yo 

dari responden menunjukkan tingkat tinggi pada kelclahan cmosional 

(Kilfedder et al. 2001 ). Di Perancis, sekitar sepcrtiga dari 2.497 star 

pcrawat dan setengah dari 878 dokter iritensivist mclaporkan tingkat tingg i ----------------------------------------------------- 
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pada burnout. Depersonalisasi terdeteksi di sekitar 3 7% dari intcnsi vis ts . 

Dalam perawat, kelelahan yang parah dikaitkan dengan usia yang lcbib 

mud a, faktor organisatoris, konflik dengan pasien,. hubungan dcngan 

perawat kepala dan dokter, dan merawat pasien sekarat (Poncct ct al. 

2007). Perbandingan perawat dengan dokter atau pctugas kcschatan 

lainnya menunjukkan bahwa perawat secara konsisten melaporkan tingkat 

yang lebih tinggi dari burnout. Burnout dikaitkan dengan cfcktivitas yang 

lebih rendah di tempat kerja, penurunan kepuasan kerja dan rncngurangi 

komitmen terhadap pekerjaan atau organisasi. Penelitian Pcrancis lain 

menunjukkan bahwa lebih dari 50% dari perawat dan intensivists ingin 

meninggalkan pekerjaan mereka Embriaco (dalam Bahrer-Kohlcr, 2013). 

Beberapa penelitian dari Singapura telah melaporkan babwa 

perawat Singapura mengalami tingkat stres yang tinggi bcrhubungan 

dengan pekerjaan. Situasi yang paling menegangkan bagi pcrawat 

Singapura terkait pada konflik dengan rekan-rekan, masalah organisasi, 

seperti kurangnya partisipasi dalam perencanaan dan kesulitan untuk 

membuat perubahan juga memberikan kontribusi untuk bckctja dan 

menimbulkan stres yang dialami oleh perawat (Bahrer-Kohlcr, 2013 ). 

Ketika orang mulai bekerja di pekerjaan baru, mcrcka biasanya 

merniliki harapan yang tidak realistis dari diri mcrcka scndiri scpcrti 

insentif dari kerja yang diperoleh serta pengembangan karir. Mcskipun 

umur telah berkembang dan orang-orang tetap sehat untuk usia yang lcbih 

tua, masih ada sejumlah besar orang-orang yang meninggalkan kchidupan 
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kc1ja scbelum usia pensiun. Ada banyak alasan untuk ini, pribadi rnaupun 

rncdis, tctapi salah satu alasan untuk penghentian sebelum waktunya kc1ja 

adalah kelelahan. Salah satu tantangan karni di masa dcpan akan 

bagaimana mencegah kelelahan dan mcningkatkan karyawan 

kesejahteraan (Bahrer-Kohler, 2013). 

Berbeda dengan Maslach, Schaufeli dai1 Buunk (1996) 

mcngungkapkan bahwa kata gejala dan konsekuensi dalam mcmaharni 

burnout senng kali membingungkan. Misalnya saJ a, apakah 

"bcrkurangnya kemampuan diri" merupakan gejala atau konsckucnsi dari 

burnout ? Oleh karena itu, mereka mcmilih kata "manifcstasi" untuk 

mcnjelaskan gambaran burnout secara terperinci. Manifcstasi burnout 

mcncakup enam kategori, yaitu manifestasi mental, :fisik, pcrilaku, sosial, 

sikap dan organisasi (Gunarsa, 2004). 

Paradigma lama mengenai burnout memperlihatkan bahwa burnout 

dipandang sebagai masalah yang bersifat individual. Dengan dcmikian, 

jika seseorang mengalami burnout, hal itu karena karaktcr, kcpribadian, 

atau perilakunya. Maslach dan Leiter (1997) mcmbuktikan mclalui 

berbagai penelitian mereka bahwa paradigma tersebut pcrlu diubah karcna 

tcrnyata burnout tidak hanya merupakan masalah individual namun tcrkait 

dengan lingkungan sosial tempat mereka bekerja. Kctika organisasi tidak 

mcmperhatikan aspek kemanusiaan dalam membentuk lingkungan kcrja 

dan mendesain pekerjaan, maka burnout akan tumbuh dan bcrkcrnbang 

dalam organisasi tersebut (Gunarsa, 2004). 
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Proses burnout dimulai dari adanya ketidakcocokan antara 

karakteristik karyawan dengan lingkungan dan desain pckcrjaan ataupun 

kebijaksanaan organisasi. Kondisi seperti ini mengakibatkan tcrjadinya 

erosi dalam keterlibatan kerja. Tugas-tugas yang scmula tampak 

menyenangkan dan memberi makna penting kini mulai dirasakan tidak 

menyenangkan dan tidak berarti. Terjadinya erosi dalam kctcrlibatan kcrj a 

biasanya diiringi oleh munculnya perasaan yang tidak nyarnan. Pada tahap 

ini,perasaan antusias, dedikasi, dan kenikmatan bekerja rnulai hilang dan 

berganti dengan kemarahan dan kecemasan. Pada. akhirnya, kondisi 

tersebut menurunkan efisiensi dan efektivitas pelaksanaan tugas (Gunarsa, 

2004). 

Maslach dan Jackson mendefiniskan burnout scbagai bcrikut 

"Burnout is a syndrome of emotional exhaustion, depersonalization, and 

reduced personal accomplishment that occur among individuals who do 

'people work ' of some kind (Schaufeli dan Buunk, 1996). Di sisi lain , 

Bakker dan Schaufeli, Sixma serta Bosveld (2001) mcnjabarkan burnout 

scbagai suatu bentuk reaksi stres kerja yang spesifik pada orang-orang 

yang bekerja dalam bidang pelayanan sosial, sebagai hasil dari tuntutan 

emosional dalam hubungan antara karyawan dan orarig-orang yang hams 

dilayani (Gunarsa, 2004). 

Dari kedua pengertian tersebut terlihat bahwa burnout mcrupakan 

fcnomena yang sifatnya spesi:fik karena hanya dialami olcb mcrcka yang 

bcrprofesi sebagai karyawan dalam bidang sosial (mclayani atau ----------------------------------------------------- 
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mengurusi orang) (Gunarsa, 2004). Pada faktanya, burnout dapat 

mempengaruhi hampir siapa pun dan karyawan dalam bcrbagai pckcrj aan 

namun burnout sangat umum terjadi pada bidang pekerjaan yang mclayani 

(human service) ata:u yang berhubungan intens dengan orang lain, scpcrti 

dokter, ahli onkologi, ahli anestesi, dokter, praktisi rehabilitasi , doktcr 

gigi, perawat, Pekerja sosial, pekerja kesehatan mental, dan psikolog. Pada 

perawat, burnout dapat terjadi berkaitan dengan profesi yang rncmbcrikan 

penanganan langsung kepada pasien dan keluarga pasicn dalam mclakukan 

penyembuhan atau terapi. 

Adapun dampak dari burnout yang menycrang pcrawat bcrupa 

mempengaruhi produktivitas kerja. Produktivitas kerja yang dimaksucl 

bcrupa pelayanan kepada pasien yang dapat menurun bahkan sampai lalai 

ataupun acuh-tak acuh kepada pasien dan hilangnya pcrhatian untuk 

pasien, penurunan motivasi, usaha dan keterlibatan dalam pckc1jaan, 

apatis, negativism, sering marah dan kemarahan dengan pas1c11 dan 

kcluarga pas1e11 dan rekan, keasyikan dengan kenyamanan scndiri dan 

kesejahteraan di pekerjaan, menyalahkan klien atau lembaga I sistcm, dan 

kehilangan kreativitas. 

Sistem penempatan yang baik dalam Rumah sakit dapat 

meningkatkan mutu pelayanan keperawatan dan hal ini didasarkan pada 

asas "The right man in the right place and the right man in the right job ". 

Pcnempatan yang sesuai dapat membantu seorang perawat mcnjadi sukscs 

dan produktif, dan apabila penempatan seorang perawat tidak scsuai maka ----------------------------------------------------- 
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dapat berdampak pada peningkatan pegawai yang keluar, dapat mcmbl at 

pcrawat menjadi frustasi dan kurang berambisi dalam bekcrja dcngan baik. 

Penempatan yang baik dapat membantu mengurangi strcs bckcrja bagi 

seorang perawat, maka dari itu seorang perawat hams mcngalami yang 

namanya rotasi ruangan. 

Adapun bentuk perilaku burnout pada perawat yang tidak 

dipindah-pin:dahkan ke bagian lain atau dalam artian mutasi ruangan 

adalah perawat menjadi kurang sensitif atas keluhan pasicn dan pcrawat 

mcnjadi malas dalam melayani pasien bahkan hanya bckcrj a kctika dibcri 

perintah oleh dokter. Mutasi ruangan · merupakan bcntuk sistcm 

penempatan yang baik dalam suatu organisasi maupun pcrusahaan, dalam 

hal Rumah Sakit, hal ini juga dirasa perlu agar mampu mcminimalisir strcs 

perawat terhadap pekerjaannya sehari-hari, hal ini dirasa pcrlu scbagai 

bentuk pembelajaran dan memberi suasana baru bagi pcrawat agar bisa 

belajar dan tidak monoton terhadap ruangan yang ia jaga dan mcmbantu 

perawat sehingga tingkat burnout akan semakin rendah. Scmakin baik 

sistem penempatan tenaga keperawatan maka akan mampu mcnurunkan 

tingkat burnout pada perawat. 

Faktor demografis merupakan salah satu faktor yang dapat 

mcmpengaruhi seorang pekerja dalam terkena dampak burnout , adapun 

yang termasuk kedalam faktor demografis meliputi jcnis kclamin, usia, 

status perkawinan . Orang muda cenderung memiliki burnout lcbih tinggi 

dari orang tua karena kurangnya pengalaman profesional. Burnout lcbih ----------------------------------------------------- 
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umum di kelompok usia muda (Maslach, 2003). Salah satu pcnjclasan 

untuk temuan ini adalah bahwa orang-orang yang lebih tua mcmiliki 

pengalaman kerja lebih dari orang yang lebih muda. 

Penjelasan lain adalah bahwa pertarungan pertama pada karyawan 

usia muda terjadi dalam tahun pertama karir seseorang. Jika orang 

mengalami kesulitan dalam titik ini , mereka kemungkinan akan 

mcninggalkan profesi mereka seluruhnya atau mcrcka mcngubab 

pekerjaan mereka. Karena itu, orang-orang yang mcngatasi pckc1jaan 

dengan baik di awal karir mereka akan tetap tinggal atau bcrtahan untuk 

mclakukan yang terbaik dalam karir mereka· Maslach ( dalam Bahrcr­

Kohler, 2013). 

Burnout pada usia muda juga dipengaruhi olch kctidaksiapan 

seorang perawat dalam menjalani pekerjaannya atau juga kurangnya 

adaptasi yang ia lakukan dalam menjalani profesinya sebagai pcrawat. 

Orang yang lebih muda cenderung memiliki tingkat burnout yang lcb ih 

tinggi daripada orang yang lebih tua karena pengalaman profcsionalnya 

kurang Peisah dkk 2009 ; Wu dkk, 2007 ; Chen dan Lu, 1993 (dalarn 

Bahrer-Kohler, 2013). 

Hal ini dapat dimaklumi karena pada perawat yang bcrusia muda 

yang masih. memiliki pengalaman yang kurang akan sangat bcrcsiko 

mengalami burnout karena tidak siapnya ia dalam menangani kcluhan 

pasicn dan memberi tindakan dalam penyembuhan dan pcnyclarnatan 
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pasien. Hal ini sejalan dengan hasil wawancara yang dilakukan dcngan 

pcrawat RS . Hema Medan yang berusia 23 tahun. 

" ... .. . .... . saya pernah merasa bahwa pekerjaan yang saya lakukan 
terlalu melelahkan dan begitu membebani saya dengan harus merawat 
pasien silih berganti sepanjang hari . Saya juga sering berjikir ulan?: 
untuk mencari pekerjaan lain yang tidak begitu membebani saya. " 

Hal ini sangat berbeda dengan perawat yang berusia 40 tahun yang 

berkata: 

" ......... ... sebenarnya awal mu/a saya menjadi perawat sering 
mengalami kelelahan fisik dan emosional, tapi uda tanggungjawab, tapi 
semng berjalannya waktu saya sudah mulai terbiasa dalam 
mengendalikan perasaan saya dan saya sudah mulai terbiasa dengan 
perilaku pasien dan keluarga pasien yang sering membuat kesal, bahkan 
bukan itu aja, kadang sikap atasan, sikap dokter juga membuat kesal, kita 
sering dimarahin sama keluarga pasien karena terlalu lama dalam 
memberi bantuan sedangkan kita masih meunggu p erintah dokter, ya mau 
gimana lagi, kita udah memiliki umur yang tua, apa yang diperintahkan 
harus dikerjakan demi mendapatkan gaji, beda dengan perawat yang 
berusia muda yang masih bisa mencari pekerjaan lain ". 

Berikut merupakan wawancara yang dilakukan pcncLiti kcpada 

kcluarga pasien yang pernah dirawat di Rumah Sakit Ilerna Medan : 

.. ..... . saya memiliki kesan yang kurang baik di Rumah Sakit 
Herna, waktu itu ibu saya tidak dirawat dengan maksimal, para perawat 
tidak kunjung datang walau sudah dipanggil dengan be! berulang kali dan 
ketika saya mendatangi mereka di ruangan jaga, mereka malah asyik 
memakan kacang dan saling bercerita tanpa memikirkan kondisi ibu saya 
yang sedang sakit, dan mereka malah marah-marah kepada saya karena 
saya menegur mereka dengan sikap acuh tak acuh mereka kepada kondisi 
ibu saya yang sedang sakit; saya merasa perawat disana menyamaratakan 
kondisi pasien dan menganggap pasien selalu melebih-lebihkan 
penyakitnya padahal kalau dilihat dari segi pembayaran, kami 
menggunakan kamar kelas dua dan bukan pengguna BP.JS. 

Penelitian ini dikhususkan pada usia dewasa yang dimana pada 

us1a dewasa salah satunya tugasnya adalah bekerja. Usia dcwasa juga 
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dapat dibedakan atas beberapa bagian menurut (Hurlock, 1980) pcmbagian 

masa dewasa terbagi atas tiga yakni, masa dewasa dini yang dimulai pada 

umur 18 tahun sampai kira-kira umur 40 tahun, masa dcwasa madya yang 

dimulai pada umur 40 tahun sampai pada umur 60 tahun, dan masa dcwasa 

lanjut (usia lanjut) yang dimulai pada umur 60 tahun sampai pada 

kematian. 

Namun dengan adanya Peraturan Pemerintah Nomor 45 'Tahun 

2015 U sia Pensiun 65 ( enam puluh lima) tahun," bunyi Pasal 15 ayat (3 ). 

Maka peneliti dengan ini membatasi penelitian pada usia dewasa cl ini dan 

dewasa madya yang dimana seorang peke1ja masih dapat beke1ja clan 

produktif. 

Berdasarkan urman yang telah dipaparkan diatas , maka pcnulis 

ingin meneliti mengenai "Perbedaan Burnout Pada Perawat Ditir~jau Dari 

Usia Di Rumah Sakit Hema Medan" 

B. ldcntifikasi Masalah. 

Profesi perawat diakui sebagai bagian integral dari pclayanan 

kesehatan. Ini artinya bahwa dalam pelayanan kesehatan, peran dan fungsi 

perawat merupakan suatu komponen yang tidak bisa dipisahkan dan tidak 

bisa diabaikan oleh tenaga kesehatan yang lainnya. Bahkan bila dilihat dari 

sisi intensitas dengan pasien, kelompok profesional perawat ini mcrupakan 

tenaga kesehatan yang paling tinggi interaksinya. 

Posisi dan peran perawat sangat vital dan stratcgis. Pcrawat 

menjadi UJung tombak dan tulang punggung pelayanan kcschatan di ----------------------------------------------------- 
© ️Hak Cipta Di Lindungi Undang-Undang 
----------------------------------------------------- 
1. Dilarang Mengutip sebagian atau seluruh dokumen ini tanpa mencantumkan sumber 
2. Pengutipan hanya untuk keperluan pendidikan, penelitian dan penulisan karya ilmiah 
3. Dilarang memperbanyak sebagian atau seluruh karya ini dalam bentuk apapun tanpa izin Universitas Medan Area 

Document Accepted 28/8/24 
 
 
 
 

Access From (repository.uma.ac.id)28/8/24 
 
 
 

Access From (repository.uma.ac.id)

Andy Agus Putra Tambun - Perbedaan Burnout Perawat Ditinjau Usia di Rumah Sakit Herna Medan



18 

sebuah rumah sakit dan hal ini dapat menegaskan bahwa pckcrjaan 

perawat pada hakikatnya penuh tekanan. Dan scperti profcsi lain yang 

menekankan klien sebagai pusat perhatian, perawat cenderung mcngalami 

kejcnuhan. Seorang perawat selalu dituntut untuk memberikan pclayanan 

kesehatan yang optimal pada seorang pasien. Merawat pasicn sangat 

mclelahkan baik secara fisik dan emosional. 

Tanda-tanda perawat mengalami burnout tcrmasuk tidak lagi 

menemukan kenikmatan dalam bidang pekerjaan, bersikap sinis dalam 

bekerja, dan mulai mengalami masalah dalam hubungan dcngan rckan 

kcrja, teman-teman atau keluarga, sebagai akibat dari konilik dcngan 

pckerjaan mereka. Tanda-tanda lain yang harus dipcrhatikan adalah 

perawat yang sering mencari alasan untuk tidak pergi beke1j a, rncrnanggi l 

off atau meminta untuk pulang lebih awal secara teratur, mcnj adi mudah 

kcsal dengan rekan kerja dan iri terhadap perawat yang mcnikrnati 

pekerjaan mereka, dan tidak peduli jika mereka melakukan pckc1j aan 

dengan baik atau tidak. 

Burnout merupakan masalah senus bagi . orgamsas1 karcna 

mcnurunkan kualitas sumber daya manusia. Kctika orgamsas1 

mengesampingkan pertimbangan rnanusiaw1 dalarn mcnciptakan 

lingkungan kerja dan mendesain pekerjaan, maka burnout akan 

mcngancam kondisi kesehatan fisik dan mental karyawan. 

Variabel demografis sosial yang paling konsistcn untuk burnout 

adalah usia (Maslach, Schaufeli, & Leiter, 2001 ). Karyawan mud a ----------------------------------------------------- 
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mcngalami tingkat kelelahan yang lebih tinggi daripada mcrcka yang 

berusia lebih dari 30 atau 40 tahun. 

Istilah usia diartikan dengan lamanya keberadaan scscorang diukur 

dalam satuan waktu di pandang dari segi kronologik, individu normal yang 

mcmperlihatkan derajat perkembangan anatomis dan fisiologik sama 

(Nuswantari, 1998). 

Penelitian ini diharapkan dapat menjawab pcrtanyaan bcrupa 

perbedaan burnout pada perawat di Rumah Sakit Hema Medan ditinjau 

dari usia. 

C. Batasan Masalah. 

Untuk lebih mengarahkan penelitian agar sesuai dengan tujuan dan 

terfokus pada sasaran, maka perlu diadakan pembatasan ruang lingkup 

permasalahan. Pada penelitian ini, peneliti membatasi masalah pada 

kontcks perbedaan burnout pada perawat di Rumah Sakit Hema Medan 

ditinjau dari usia dewasa dini dan dewasa madya. 

D. Rumusan Masalah. 

Berdasarkan identifikasi masalah dan latar belakang masalah, maka 

permasalahan penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut "J\pakah 

ada perbedaan antara burnout pada perawat ditinjau dari status usia 

dewasa dini dan usia dewasa madya". 
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E. Tujuan Pcnclitian. 

Adapun tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pcrbcdaan 

burnout pada perawat ditinjau dari status usia dewasa dini dan usia dcwasa 

mad ya. 

}( Manfaat Pcnclitian. 

1. Manfaat Teoritis. 

Penelitian ini diharapkan mampu memberikan sumbangan bagi 

perkembangan ilmu psikologi, khususnya bidang psikologi industri dan 

organisasi. Lebih khusus lagi adalah terhimpunnya informasi tcntang 

pcrbcdaan kecenderungan burnout pada perawat ditinjau dari status usia 

dewasa dini dan usia dewasa madya. Semoga penelitian in i dapat 

merangsang penelitian lain di bidang yang sama, terutama yang dapat 

mengembangkan pengetahuan tentang "burnout" bese1i a aspck-aspcknya. 

2. Manfaat Praktis. 

Penelitian ini diharapkan mampu memberikan manfaat bcrupa data 

atau informasi bagi Rumah Sakit agar pihak Rumah Sakit dapat 

mcningkatkan semangat dan memperhatikan para perawat dalam 

mcminimalkan kelelahan kerja yang diakibatkan oleh sindrom burnout 

serta perawat lebih semangat guna memberikan pelayanan bagi pasicn. 
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Burnout adalah kondisi kelelahan fisik, mental dan cmosional yang 

muncul sebagai konsekuensi dari ketidaksesuaian antara kondisi karyaan 

dcngan pekerjaannya (lingkungan dan desain pekerjaan) (Gunarsa, 2004). 

Schaufeli & Buunk (dalam Gunarsa, 2004) mengatakan bahwa "Burnout is 

a syndrome of emotional exhaustion, depersonalization, and reduced personal 

accomplishment that occur among individuals who do ''people work" of some 

kind" ("Burnout adalah sindrom kelelahan emosional , depersonalisasi , dan 

mcngurang1 prestasi pribadi yang terjadi antara individu-individu yang 

bekerja). 

Bakker dan Schaufeli, Sixma serta Bosveld (dalam Gunarsa, 2004) 

menjabarkan burnout sebagai suatu bentuk reaksi stres kcrja yang spcsifik 

pada orang-orang yang bekerja dalam bidang pelayanan sosial, scbagai basil 

dari tuntutan emosional dalam hubungan antar karyawan dan orang-orang 

yang hams dilayani. 

Bernardin dan Rosyid (dalam Andarika, 2004) menggambarkan burnout 

sebagai suatu keadaan yang mencerminkan reaksi emosional pada orang yang 
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berkc1ja pada bidang pelayanan kemanusiaan (human services) dan beke1j a 

erat dcngan masyarakat. 

Istilah burnout pertama kali muncul dan diperkenalkan olch Freudenberger 

Herbert pada tahun 1974. Freudenberger menggambarkan burnout sebagai 

wujud kelelahan atau kejenuhan yang berlebihan yang dialami olch para 

profesional yang pekerjaannya bersifat membantu (hum.an service) Caputo 

(dalam Putri, 2014). 

Menurut Aryasari (dalam Putri, 2014) Freudenberger mernberikan ilustras i 

tentang apa yang dirasakan seseorang yang rnengalarrii sindrorn tersebut 

seperti gedung yang terbakar habis (burned-out), suatu gedung yang pada 

mulanya berdiri megah dengan berbag3.i aktivitas di dalamnya, sctelah 

terbakar yang tampak hanyalah kerangka luarnya saja. Seseorang yang terkena 

burnout juga demikian keadaannya, dari luar segalanya terlihat utuh, narnun di 

dalamnya kosong dan penuh masalah (seuerti gedung yang terbakar tadi). 

Menurut Dessler (dalam Putri, 2014) burnout adalah fenomena yang 

sangat berkaitan erat dengan stres 1.erja. Para ahli mendefinisikan bahwa 

burnout adalah suatu fenomena menipisnya sumber daya fisik dan mental 

yang disebabkan oleh usaha yang berlec1ihan untuk mencapai tujuan yang 

berhubungan dengan pekerjaan. 
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2. Dimcnsi Burnout. 

Maslach dan Leiter (dalam Gunarsa, 2004) mengungkapkan bahwa 

gejala-gejala burnout dapat dikategorikan kedalam tiga dimcnsi , yaitu : 

a. Exhaustion merupakan dimensi burnout yang ditandai olch pcrasaan 

lctih berkepanjangan baik secara fisik, mental dan cmosional. Kctika 

seseorang mengalami exhaustion, mereka merasakan cncrginya scpcrti 

terkuras habis dan ada perasaan kosong yang tidak dapat diatasi lagi . 

Menurut Pines, Aronson & Shirom ( dalam Bakker & Schaufcli 200 I), 

gejala-gejala tersebut dipandang sebagai gcjala inti dari burnout . 

b. Cynicism, mcncerminkan adanya sikap yang sinis tcrhadap orang­

orang yang berada dalam lingkup pekerjaan dan kecendcrungan untuk 

menarik diri serta mengurangi keterlibatan diri dalam bckcrja. Pcri laku 

tersebut diperlihatkan sebagai upaya untuk mclindungi diri dari 

perasaan kecewa; penderitanya menganggap dcngan bcrpcrilaku 

tcrsebut mereka akan 1man dan terhindar dari ketidakpastian da lam 

pekerjaan. 

c. Ineffectiveness mencerminkan adanya perasan tidak bcrdaya, tidak 

mampu lagi melakukan tugas dan menganggap tugas-tugas yang 

dibebankan terlali.: berlebihan sehingga tidak sanggup lagi mcncri ma 

tugas yang barn. Penderita dalam hal ini merasa bahwa dunia diluar 

dirinya menentar g upaya untuk melakukan pcrbaikan dan kcrnajuan 

sehingga kond1si tersebut akhirnya membuat mcreka mcrasa 
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kehilangan kepercayaan terhadap kemampuannya scndiri dan Jl ga 

kehilangan kepercayaan dari orang lain akibat perilakunya. 

3. Pcnycbab dan Sumbcr tcrjadinya burnout. 

Sccara lebih rinci Maslach dan Leiter ( dalam Gunarsa, 2004) 

mcngungkapkan bahwa sumber atau pcnycbab tcrjadinya burnout dapat 

ditclusuri ke dalam enam macam bentuk ketidaksesuain antara orang dan 

pekerjaannya, yaitu (Gunarsa, 2004) : 

a. Kelebihan be ban kerj a. 

Dalam perspektif organisasi , beban kerja bcrarti produktivitas, 

sedangkan dalam perspcktif individu bcb.an ke1ja bcrarti waktu dan 

tenaga. Tantangan mendasar bagi setiap organisasi adalah mcncmukan 

kompromi antara kedua macam perspektif ini. Sayangnya, hal tcrscbut 

sulit dilakukan oleh pihak manajemen pada masa kini. Mcngapa 

demikian?. 

Ketatnya kompetisi mengharuskan manajemen melakukan cfisicnsi 

kerja. Hal tersebut berarti setiap orang dituntut untuk mclakukan 

banyak hal dengan waktu dan biaya yang terbatas. Akibatnya, sctiap 

karyawan mendapat beban yang sering kali mclcbihi kapasitas 

kemampuannya. Mereka harus melakukan berbagai macam tugas, 

sementara tugas-tugas tersebut semakin komplck dcngan scrnakin 

banyak tuntutan kualitas dan kuantitas akibat persaingan. 

Konsekuensinya, waktu pun semakin berkurang untuk mclalukan 

hal-hal lain di luar pekerjaan. Dewasa ini banyak orang rncngcluh 
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"tidak punya waktu" bila diajak untuk melakukan aktivitas sosi al. 

mereka selalu disibukkan dengan pekerjaan yang mcnghabiskan 

sebagian besar waktu. Kondisi seperti itu menghabiskan banyak energi 

yang akhirnya menimbulkan baik seeara :fisik maupun mental. 

Kesimpulannya adalah beban kerja merupakan tuntutan untuk 

melakukan banyak hal dengan waktu dan biaya yang terbatas dimana 

setiap karyawan mendapat beban yang sering kali mclebihi kapasitas 

kemampuannya. 

b. Kurangnya kontrol. 

Banyaknya tugas yang harus dilakukan membuat seseorang sulit 

menentukan prioritas, mana tugas yang harus dilaksanakan lebih 

dahulu karena sering kali banyak tugas yang hams menj adi prioritas 

karena tingkat kepentingan yang sama tingginya, atau karena tingkat 

urgensinya sama. Semakin tinggi jabatan seseorang, semakin ban yak ia 

diatur oleh agenda kerja (aturan protokoler) yang sering kali tidak bisa 

dihindari meskipun hal tersebut tidak tidak disukainya. Pada tingkat 

bawah pun, banyak karyawan yang merasa ditekan untuk melakukan 

berbagai maeam tugas demi peningkatan produktivitas tanpa ia sendiri 

mampu melalukan control terhadap pelaksanaannya. 

Ketika seseorang tidak dapat melakukan kontrol terhadap berbagai 

aspek penting dalam pekerjaan, maka semakin keeil pcluang untuk 

dapat mengidenti:fikasi atau mengantisipasi masalah-masalah yang 

----------------------------------------------------- 
© ️Hak Cipta Di Lindungi Undang-Undang 
----------------------------------------------------- 
1. Dilarang Mengutip sebagian atau seluruh dokumen ini tanpa mencantumkan sumber 
2. Pengutipan hanya untuk keperluan pendidikan, penelitian dan penulisan karya ilmiah 
3. Dilarang memperbanyak sebagian atau seluruh karya ini dalam bentuk apapun tanpa izin Universitas Medan Area 

Document Accepted 28/8/24 
 
 
 
 

Access From (repository.uma.ac.id)28/8/24 
 
 
 

Access From (repository.uma.ac.id)

Andy Agus Putra Tambun - Perbedaan Burnout Perawat Ditinjau Usia di Rumah Sakit Herna Medan



26 

akan timbul. Akibatnya, orang akan menjadi lebih mudah mcngalam i 

exhaustion dan cynicism. 

Kesimpulannya adalah kurangnya kontrol diakibatkan olch 

banyaknya tugas yang harus diselesaikan sehingga mcnycbabkan 

terkena exhaustion dan cynicism. 

c. Sistem imbalan yang tidak memadai. 

Krisis yang melanda dunia kerja dewasa ini mcngurang1 

kemmapuan organisasi untuk memberikan sistcm imbalan yang 

memadai. Orang berharap tidak hanya memperoleh gaji yang rncmadai 

dari pekerjaannya namun juga pemenuhan rasa arnan dan pcnghargaan 

serta peluang untuk mengembangkan karier. Sayangnya, tidak scmua 

pe'rusahaan mampu melakukan pemenuhan terhadap kcbutuhan 

terse but. 

(Maslach dan Leiter, 1997) menemukan bahwa salah saw 

kontributor yang berperan besar terhadap munculnya burnout adalah 

tidak adanya sistem imbalan intrinsik seperti "dapat mclakukan tugas­

tugas yang menyenangkan" membangun keahlian, dan mernpcrolch 

penghargaan dari mitra kerja. 

Kesimpulannya adalah kurangnya keseimbangan antara sistcm 

imbalan yang bersifat ekstrinsik (gaji, tunjangan) dan sistcm imbalan 

intrinsik akan melemahkan semangat untuk menyukai pckcrj aan dan 

akhinya membuat seseorang merasa terbelenggu dengan hal -hal rutin 
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yang mengakibatkan tumnnya komitmen dan motivasi kc1ja. Hal 111 1 

menandakan burnout mulai menggejala. 

d. Terganggunya sistem komunitas dalam pekerjaan. 

Pada hakikatnya manusia adalah makhluk sosial yang tidak dapat 

dipisahkan dari komunitasnya dimanapun ia berada. Namun, kondisi 

kerja dewasa ini pada berbagai sektor bidang usaha lcbih banyak 

terfokus pada perolehan keuntungan materi dalam jangka pcndck dan 

sering kali mengabaikan unsur manusianya. 

Persaingan yang ketat dan waktu kerja yang padat mcnycbabkan 

karyawan terpisah dari sesamanya. Keterpisahan terse but dapat bcrsi fat 

fisik dalam arti seorang karyawan hams dapat menyclcsaikan tugasn ya 

sendiri tanpa kehadiran orang lain ataupun secara sosial, dalam arti ia 

hams mandiri karena rekan kerja menjadi kompctitor untuk rncraih 

prestasi kerja yang dicanangkan pemsahaan. 

Kesimpulannya adalah iklim kerja perusahaan yang bcrsi fat 

kompetitif, individual dan mengutamakan prestasi dapat rncnimbulkan 

perasaan tidak nyaman karena hubungan sosial mcnjadi fragmcntaris , 

sementara keterpisahan dari lingkungan sosial scbcnarnya 

menimbulkan suatu perasaan tidak aman bagi seseorang yang pada 

akhirnya mudah memicu konflik. Penyelesaian konflik acap kal i 

menguras banyak energi dan mudah menggiring scsorang kcarah 

burnout. 
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e. Hilangnya keadilan. 

Lingkungan kerja dipandang bersikap adil jika mcmiliki tiga hal, 

yaitu kepercayaan, keterbukaan, dan rasa hormat. Kctiga aspck ini 

penting untuk menjaga keterlibatan seseorang terhadap pckc1jaannya. 

Ketidakhadiran aspek-aspek tersebut secara langsung akan 

menimbulkan burnout (Maslach dan Leiter 1997). 

Manajemen yang terbuka dan menghargai kontribusi sctiap orang 

sangat didambakan oleh karyawan. Sistcm maiiajcmcn scpcrti ini 

menimbulkan kepercayaan yang tinggi dari karyawan kcpada instansi . 

Sayangnya, tekanan kompetensi yang tinggi sering kali mcycbabkan 

manajemen tidak dapat lagi bersikap terbuka karcna ada stratcgi 

manajemen yang perlu dirahasiakan agar tidak bocor kc kompctitor. 

Hal tersebut dapat menimbulkan ketidakpercayaan yang jika dibiarkan 

akan menimbulkan sikap siEis pada pihak manajemcn. 

Kondisi lain dari sistem manajemen yang juga dapat mcnimbulkan 

ketidakadilan antara lain adalah penerapan aturan yang tidak konsistcn 

dan komunikasi yang tidak lancar diantara berbagai divisi atau antara 

piinpinan dan pelaksana. 

Kesimpulannya adalah ketika karyawan merasakan kctidakadilan , 

berbagai reaksi akan timbul dan sebagian orang dapat bcrcaksi dcngan 

cara menarik diri dan merigurangi keterlibatannya dalam pckcrjaan. 

Selanjutnya gejala-gejala burnout mulai tampak. 
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f. Konflik nilai. 

Sistem nilai akan mempengaruhi interaksi scscorang dcngan 

pekerjaannya. Dewasa ini, krisis yang terjadi dalam dunia kerja antara 

lain adalah banyaknya penerapan nilai-nilai yang saling bertentangan 

satu sama lain. Paradigma kesuksesan orga111sas1 saat ini adalah 

kepuasan pelanggan. 

4. Faktor pcnycbab burnout. 

Faktor demografis turut berperan dalam penyebab seseorang 

mengalami burnout, (Putri ,2014) & (Bahrer-Kohler, 2013). 

a. · J enis kelamin. 

Secara teoritis, pria dan wanita cukup mmp dalam pengal aman 

mereka secara burnoUI (Maslaeh 2003). Perempuan ce11 derung 

mengalami kelelahan berlebih secara emosional, sedangkan pna 

lebih mungkin untu.il: memiliki perasaan dep ersonalized dan 

berperasaan di tempat kerja (Maslach, 2003). Perlu diingat bahwa 

ada perbedaan dalam pekerjaan antara laki7laki dan perempuan . 

Hasil dari beberapa studi berbasis populasi yang ada menunjukkan 

bahwa lebih banyak perempuan dari pada laki-laki menderi ta 

burnout (Norlund et al , 2010). Namun, perbedaan gender mcnjadi 

tidak signifikan ketika faktor lain turut diperhitungkan. 

Kesimpulannya adalah I eran gender umumnya me11j adi faktor 

penentu stres dalam peke1Jaan. Ketika laki-laki maupun pcrcmpuan ----------------------------------------------------- 
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bekerja dalam profesi yang dianggap bersifat fcminin a a 

maskulin, pekerja dapat mengalami tekanan untuk mcnycsuaikan 

diri. Jenis kelamin dapat mempengaruhi cara scscorang dalam 

menghadapi masalah di tempat kerja. Hal terscbut tcrjadi karcna 

pria dan wanita dibesarkan dengan cara yang bcrbcda. Pri a 

diajarkan untuk bertindak tegas dan berani scdangkan wanita 

diajarkan untuk selalu penuh kelembutan dan kasih saymg. 

Tuntutan pekerjaan yang harus memaksa mcrcka unluk 

menyesuaikan diri untuk bersifat maskulin atau fcminin 

menyebabkan mereka mengalami tekanan .. Pekerja yang tidak bisa 

mengatasi tekanan terse but rentan terkena burnout. 

b. Usia. 

Burnout lebih umum terjadi di kelompok usia muda (Maslach 

2003). Satu penjelasan unmk temuan ini adalah bahwa orang-orang 

yang lebih tua memiliki pengalaman kerja lebih dari orang yang 

lebih muda. Penjelasan lain adalah bahwa pertarungan pcrtama 

dalam karir seseorang yang mungkin terjadi di tahun-tahun 

pertama karir dapat menyebabkan burnout. Jika scscorang 

mengalami kesulitan dalam menangani burnout pada saat awal 

karir, mereka akan meninggalkan profesi mercka scluruhnya. Olch 

karena itu, orang-orang y~ng mampu mengatasi burnout dcngan 

baik dan yang mengelola ~mJsi dengan baik pada tahun-tahun awal 
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akan tetap tinggal dan bertahan untuk melakukannya dcngan bai k 

dalam karir mereka (Maslach, 2003). 

Menurut (Maslach, 1982) orang yang berusia muda mcmiliki 

kemungkinan burnout yang . lebih besar dari pada orang yang 

berusia lebih tua. Lamanya seseorang bekerja juga mcrupakan 

faktor yang mempengaruhi kemungkinan munculnya burnout. 

Kesimpulannya adalah seseorang yang · mcmiliki scdikil 

pengalaman kerja lebih rentan terhadap burnout, tclapi usi a 

seseorang menjadi faktor yang lebih penting dibandingkan dcngan 

senioritas di tempat kerja. Hal tersebut mcngambarkan bahwa 

pengalaman hidup yang banyak akan membuat scsorang rncmilik i 

kemampuan yang lebih untuk mengatasi tekanan-tckanan yang 

menyebabkan burnout. 

c. Pendidikan. 

(Maslach, 1982) menemukan bahwa seseorang dcngan cmpat tahun 

kuliah (sarjana) merupakan yang paling beresiko untuk burnout. 

Kesimpulannya adalah mereka yang berpendidikan di bawah 

sarjana memiliki resiko 1erkena burnout kbih scdikit. 
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5. Aspck-aspek burnout. 

Terdapat beberapa aspek dari burnout Maslach & I ackson ( dalam 

Mariyanti dan Citrawati, 2011). 

Dcfinisi operasional : 

1) Sub Variabel Kelelahan Emosional (Emotional exhaustion) : 

Definisi Konseptual : Kelahan Emosional adalah kctika individ u 

merasa terkuras secara emosional karena banyaknya tuntutan 

pekerjaan. 

Definisi Operasional : total sk r dari burnout mengcnai kclclahan 

emosional akan mengukur tertekan, sedih atau putus asa, lclah, mcrasa 

terbelenggu dengan pekerjaan . 

2) Sub Variabel Depersonalisasi (Depersonalization) : 

Definisi Konseptual Depersonalisasi adalah co-pmg (proses 

mengatasi ketidakseimbangan antara tuntutan dan kcmampuan 

individu) yang dilakukan individu untuk mengatasi kclclahan cmo­

sional. 

Definisi Operasional : total skor ·dari burnout mengcnai dcpcrsonal isasi 

akan mengukur menjaga jarak, tidak peduli · derigan orang sckitar, 

berpendapat negatif atau bersikap sinis terhadap pasicn. 

3) Sub Variabel Reduced Personal Accomplishment. 

Definisi Konseptual : Reduced Personal Accomplishment yaitu 

ditandai dengan adanya perasaan tidak puas tcrhadap diri scndiri , 
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pekerjaan, dan bahkan kehidupan, serta merasa bahwa ia bclum pcmah 

melakukan sesuatu yang bermanfaat. 

Definisi Operasional : total skor dari burnout · mcngcna1 reduced 

personal accomplishment akan mengukur tidak puas tcrhadap 

pekerjaan, tidak puas terhadap kehidupan, tidak rncrnpcrhatikan 

kebutuhan pasien. 

Aspek-aspek burnout menurut Maslach dan Caputo (dalarn Putri 

,2014), yaitu: 

1. Kelelahan emosional (emotional exhaustion) . 

Kelelahan emosional merupakan dimensi pokok dari burnout. 

Kelelahan emosional secara umum ialah perasaan kclctihan sccara 

ernosional, di mana seorang individu telah mcrasa mcnggunakan 

segala sumber daya yarLg ia miliki, sehingga bcrakibat pada 

penurunan emosi. Gejala umum pada kelelahan emosional adalah 

takut untuk kembali bekerja, peningkatan kctidakhadiran, dan 

akhirnya keluar dari profesi dan organisasi. 

Kelelahan emosional, seperti: 

a. Takut untuk kembali bekerja. 

b. Mudah marah dan tersinggung. 

c. Merasa depresi dan terjebak dalam pekerjaan. 

2. Depersonalisasi (deperson~lization). 

Maslach menyebut depetsonalisasi "ciri virtual sindrorn burnout" . 

Dalam depersonalisasi, . terjadi pergeseran sikap dari positi f' kc ----------------------------------------------------- 
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negatif dan dari peduli ke 'tidak peduli. Sikap dcpcrsonalis· si 

ditunjukkan dengan sikap memandang rendah orang lain, rncnj auh 

dari lingkungan sosial dan tidak peduli dcngan orang-orang yang 

ada di sekitarnya. Depersonalisasi dapat dilihat pada pckc1ja yang 

tidak mau terlibat urusan dengan rekan kerjanya. Pckc1ja yang 

mengalami depersonalisasi cenderung bersikap sinis kcpada orang 

lain, dan tidak mengormati orang lain. 

Depersonalisasi , seperti: 

a. Memandang rendah dan meremehkan klien . 

b. Bersikap sinis dan kasar terhadap klien . 

c. Mengabaikan kebutuhan klien. 

3. Rendahnya penghargaan t ,rhadap diri sendiri (low p ersonal 

accomplishment). 

Rendahnya penghargaan terhadap diri sendiri merupakan pcrasaan 

tidak mampu dalam pencapaian dan produktivitas kcrja. Pckc1ja 

yang mengalami din1ensi ini akan selalu merasa tidak bcrhasi l 

melakukan pekerj rnmnya dengan baik dan selalu mcmbcrikan 

evaluasi negatif terhadap dirinya sendiri. Dampak dari rcndahn ya 

penghargaaan seseorahg terhadap apa yang sudah ia hasilkan 

membuatnya tidak ingin ·meningkatkan kapasitas, mcrasa diri tidak 

berguna dan pac a akhirnya akan mengakibatkan turum1ya motivasi 

dan komitmen kerja. 

Rendahnya penghargaan terhadap diri sendiri, scperti : ----------------------------------------------------- 
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a. Kurang puas dengan hasil pekerjaan. 

b. Memberi evaluasi negatif pada diri sendiri. 

c. Perasaan kegagalan dalam bekerja. 

Aspek-aspek burnout dari (Miller, 2000), yaitu : 

a. Emotional exhaustion : tidak memiliki kapasitas yang tcrsisa untuk 

menawarkan dukungan psikologis kepada orang lain. 

b. Depersonalization : bersikap negatif dan berperasaan ncgatif kcpada 

rekan-rekan dan pasien. 

c. Reduced sense of personal accomplishment mcngabaikan prcstasi 

kerja yang positif dan prestasi masa lalu. 

Aspek-aspek burnout menurut Maslach dan Jackson (dalam 

Bahrer-Kohler, 2013). 

a. Emotional exhaustiun. 

b. Depersonalization or cynicism. 

c. Lack of professional accomplishment. 
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B. Pcrawat. 

1. Pcngcrtian Perawat. 

Perawat adalah orang yang dididik menjadi tenaga paramcdis 

untuk menyelenggarakan perawatan orang yang saki t a tau sccara 

khusus untuk mendalami bidang perawatan tertentu (Sudarma, 2008) . 

Perawat (nurse) berasal dari bahasa latin yaitu nutrix yang bcrarti 

merawat atau memelihara. Menurut Hadley Cit mcnjclaskan 

pengertian dasar seorang perawat yaitu seseorang yang bcrpcran dalam 

merawat, memelihara, memb<mtu, serta melindungi scscorang karcna 

sakit, cedera (injury) , dan pro es penuaan (Sudarma, 2008). 

Sedangkan menurut Depkes RI (2002) perawat profcsional adalah 

perawat yang bertanggw'.l g jawab dan . berwenang mcmbcrikan 

pelayanan keperawatan se{ ara mandiri dan/atau berkolaborasi dcngan 

tenaga kesehatan lain sesuai dengan kewenangannya (Sudarma, 2008). 

Menurut Elis & Hartley (dalam Priharjo, 2005) dcfinisi pcrawat 

adalah orang yang mengasuh, merawat dan melindungi, yang mcrawat 

orang sakit, Iuka dan w;ia lanjut. 

2. Pcran Perawat. 

Aktivitas keperawatan rneliputi peran dan fungsi pcmbcri asuhan 

keperawatan dan praktik keperawatan, pengelola institusi kcpcrawatan, 

pendidik klien, :;1~rta peneliti di bidang keperawatan Sicglar (dalam 

Sudarma, 2008); ----------------------------------------------------- 
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a. Peran sebagai pelaksana (care giver). 

Peran ini merupakan peran dalam memberikan asuhan kcpcrawatan 

baik secara langsung maupun tidak langsung kcpada klicn dcngan 

pendekatan pemecahan masalah sesuai dengan metode dan proses 

keperawatan. Dalam melaksanakan peran ini perawat bertindak scbagai 

comforter, protector, advocate, communicator, serta rehabilitator. Scbagai 

comforter perawat berusaha memberi kenyamanan dan rasa aman pada 

klien. Peran sebagai protector dan advocate lcbih bcrfokus pada 

kemampuan perawat melindungi dan menjamin hak dan kewajiban klicn 

agar terlaksana dengan seimbang dalam memperoleh pclayanan kcschatan. 

Peran sebagai communicator, perawat bertindak sebagai pcnghubung 

antara klien dengan anggota kesehatan lainnya. Peran ini crat kaitannya 

dengan keberadaan perawat sa':lt mendampingi kli en scbagai pcm bcri 

asuhan keperawatan selama 24 jam. Sedangkan sebagai rehabif itator, 

peran . perawat berhubungan erat dengan tujuan pemberian asuhan 

keperawatan yakni mengembalikan fungsi organ atau bagian tubuh agar 

dapat sembuh dan dapat berfungsi secara optimal. 

b. Pcran scbagai pendidik. 

Sebagai pendidik, perawat berperan dalam mcndidik inch vidu, 

keluarga, kelompok, masyarakat, serta tenaga kesehatan yang bcrada 

dibawah tanggung jawabnya. Perar, ini berupa penyuluhan kepada klicn 

maupun bentuk desimilasi ilmu ~epada peserta didik kcpcrawatan. 
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c. Peran sebagai pengelola. 

Perawat mempunyai peran dan tanggung jawab mcngcl ola 

pclayanan maupun pendidikan keperawatan sesuai dcngan manajcmcn 

keperawatan. Sebagai pengelola, perawat mcmantau dan mcnjamin 

kualitas asuhan atau pelayanan keperawatan serta mcngorganisasi dan 

mcngendalikan sistcm pelayanan keperawatan. 

d. Pcran sebagai peneliti. 

Sebagai peneliti di bidang keperawatan, perawat diharapkan 

mampu mengidentifikasi masa ah penelitian, mcncrapkan prinsip dan 

mctode penelitian, serta ffi( nanfaatkan hasil pcnclitian untuk 

mcningkatkan mutu asuhan atai. pelayanan dan pendidikan kcpcrawatan. 

Pcnclitian dalam bidang kep~rawatan berperan dalam mcngurangi 

kcscnj angan penguasaan teknologi bidang kesehatan guna mcmpcrkokoh 

dan memajukan profesi keperawatan. 
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C. Usia. 

1. Pcngcrtian Usia (Umur). 

Istilah usia diartikan dengan lamanya keberadaan sescorang diuk ur 

dalam satuan waktu di pandang dari segi kronologik, individu normal yang 

memperlihatkan derajat perkembangan anatomis dan fisiologik sama 

(N uswantari, 1998). 

Usia adalah lama waktu hidup atau ada (scjak dilahirkan atau 

diadakan) (Hoetomo, 2005). 

2. Pcngertian Usia Dewasa. 

Istilah dewasa atau adult berasal dari kata kcrj a Latin, scpcrti j uga 

istilah adolescene-adolescen - yang berarti "tumbuh mcnjadi 

kcdewasaan". Akan tetapi, ka·, . adult berasal dari bentuk lampau partisipcl 

dari kata kerja adultus yang berarti "telah tumbuh menjadi kekualan dan 

ukuran yang sempurna" al.au "telah menjadi dewasa". Olch karcna itu, 

orang dewasa adalah individu yang telah menyelesaikan pcrtumbuhannya 

dan siap menerima kedudukan dalam masyarakat bersama dcngan orang 

dcwasa lainnya (Hurlock, 1980). 

I . 
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3. Pcmbagian Masa Dcwasa. 

Pcrnbagian rnasa dewasa rnenurut (Hurlock, 1980). 

a. Masa Dewasa Dini. 

40 

Masa dewasa dini dirnulai pada umur 18 tahun sampai umur 39 

tahun. Saat perubahan-perubahan fisik dan psikologis yang rncnycrtai 

berkurangnya kemampuan reproduktif. 

Masa dewasa dini adalah rnasa pencaharian kemantapan dan masa 

reproduktif yaitu suatu masa yang penuh dengan rnasalah dan 

ketegangan emosional, periode isolasi sosial, periodc komitmcn dan 

masa ketergantungan, perubahan nilai-nilai, krcativitas, dan 

penyesuaian diri pada pola h~ [up yang baru. 

Ciri-ciri rnasa dewasa lini : masa dewasa dini scbagai masa 

pengaturan, masa dewasa -~ini sebagai usia reproduktif, rnasa dcwasa 

dini sebagai masa berrrtasalah, masa dewasa dini scbagai masa 

ketegangan emosional, rnasa dewasa dini sebagai rnasa ketcrasingan 

sosial, rnasa dewasa dini sebagai masa komitmen, masa dcwasa dini 

sebagai masa ketergantungan, masa dewasa dini scbagai masa 

perubahan nilai, masa dewasa dini sebagai rnasa pcnycsuaian diri 

dengan cara hidup 'mru, mas~ ·dewasa dini sebagai masa krcatif. 

Tugas perkembangan masa dewasa dini : 

• Menc!apatkan suatu pekerj aan, 

• mer:iilih seorang teman hidup, 
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• belajar hidup bersama dengan suami atau istri rncmbcntuk 

suatu keluarga, 

• membesarkan anak-anak, 

• mengelola sebuah rumah tangga, 

• menerima tanggung jawab sebagai warga Negara dan 

bergabung dalam suatu kelompok sosial yang cocok. 

b. Masa Dewasa Madya. 

Masa dewasa madya dimulai pada umur 40 tahun sampai pada 

umur 60 tahun, yakni saat baik menurunnya kemampuan fisi k dan 

psikologis yang jelas nampak ; ada setiap orang. 

Tugas perkembangan pada usi , madya : 

• Menerima dan menyesuaikan diri terhadap pcrubahan ftsik dan 

fisiologis. 

• Menghubungkan diri sendiri dengan pasangan hidup scbagai 

individu. 

• Membantu anak-anak remaJa belajar menjadi orang dcwasa 

yang bertanggung jawab dan berbahagia. 

• Mencapai dan mempertahankan prestasi yang mcmuaskan 

dalam karir pekerj aan. 

• Mengembangkan kegiatan-kegiatan pengisi waktu scnggang 

yang dewasa. Mencapai tanggung jawab sosial dan warga 

Negara secara penuh. 
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c. Masa Dewasa Lanjut ( Usia Lanjut). 

Masa dewasa lanjut-senescence, atau usia lanjut dimulai pada L r 

60 tahun sampai kematian. Pada waktu ini, baik kcmampuan fi 

maupun psikologis cepat menurun, tetapi teknik pengobatan modcn . 

serta upaya dalam hal berpakaian dan dandanan, mcmungkinkan pria 

dan wanita berpenampilan menarik, bertindak, dan bcrpcrasaan scpcrti 

kala mereka masih lebih muda. 

D. Pcrbcdaan burnout pada pcrawat ditinjau dari status usia. 

Menurut (Elis & Hartley, 1980) definisi perawat adalab orang yang 

mcng(:lsuh, merawat dan melind:mgi, yang merawat orang sakit, luka dan 

usia lanjut. Perawat (nurse) br'.rasal dari bahasa latin yaitu nutrix yang 

bcrarti merawat atau mem,;- l.ihara. Menurut Harllcy Cit mcnjclaskan 

pengertian dasar seorang perawat yaitu seseorang yang bcrpcran dalam 

merawat, memelihara, me; ~bantu, serta melindungi seseorang karcna sakit , 

cedera (injury) , dan pros ;:s penuaan. 

Posisi dan peran perawat sangat vital · dan stratcgis. Pcrawat 

menjadi ujung tombak dan tulang punggung pelayanan kcschatan di 

sebuah rumah sakit. dan hal ini dapat menegaskan bahwa pckc1jaan 

perawat pada hakikatnya penuh tekanan (Marshal, 1980) dan scpcrti profcsi 
t . 

lain yang menekankan klien sebagai pusat perhatian, pcrawat ccndcrung 

mengalami kejenuhan (Pines, 1981). Seorang perawat selalu dituntut untuk 

mcmberikan pelayanan kesehatan yang optimal pada scorang pasic 

Merawat pasien sangat melelahkan baik secara fisik dan cmosional. Dal a 
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lingkungan komunitas, (Hirschfeld, 1983) dan (Goodman, 1986) Lelah 

mcnggambarkan ketegangan sangat besar yang dialami pcmbcri asuha . 

sedang penelitian lain (Hyde, 1976; Llewelyn, 1984, 1989) mcrcflcks ika1 

efck yang berpotensi membahayakan dalam hubungan perawat-pasicn. 

Tanda-tanda perawat mengalami burnout termasuk tidak lagi 

mcncmukan kenikmatan dalam bidang pekcrjaan, mcnjadi sinis tcntang 

pckerjaan, dan mulai mengalami masalah dalam hubungan dcngan rckan 

kcrja, teman-teman atau keluarga, sebagai akibat dari konflik dcngan 

pekerjaan mereka. Tanda-tanda · ain yang harus diperhatikan ad a I ah 

perawat yang sering mencari alasa:~ untuk tidak pergi bekc1ja, mcminta o/T 

atau meminta untuk pulang lebih awal secara teratur, menjadi mudah kcsa\ 

dcngan rekan kerja dan iri terh:idap perawat yang menikmati pckcrjaan 

mcreka, dan tidak peduli jika ~'11.ereka melakukan pekerjaan dcngan baik 

atau tidak. (eBook-Preventing- Vurse-Burnout). 

Pekerja kesehatan seperti perawat harus mcnggunakan diri mcrcka 

sebagai teknologi untuk memenuhi kebutuhan klien, yang, pada 

gilirannya, tidak selalu mengucapkan terima kasih atau pcnghargaan dan 

sering dihadapkan pada s·tuasi ydr\g tidak menyenangkan scpcrti dcngan 

pasien dan konflik terhadap temari seke1ja ataupun pimpinan. (Miller D, 

2000) 

Burnout merupakan fuasalah senus bagi organisasi karcna 

menurunkan kualitas sumber daya manusia. Kctika orgarn a ·1 

mcngesampingkan pertimbangan manusiaw1 dalam mcncipta a 
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lingkungan kerja dan mendesain pekerjaan, maka burnout a an 

mcngancam kondisi kesehatan fisik dan mental karyawan. 

Maslach dan Jackson (Cherniss, 1987) maupun Schau fcli dan 

Buunk (Cooper, dkk, 2001) menemukan pekerja yang berusia rnuda lcbi h 

tinggi mengalami burnout daripada pekerja yang berusia tua. 

Faktor demografis merupakan salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi seorang pekerja dalam terkena dampak burnout, adapun 

yang termasuk ke dalam faktor demografis meliputi jcnis kclamin, usi a, 

status perkawinan . Orang muda 1.enderung memiliki burnout lcbih tinggi 

dari orang tua karena kurangnya pengalaman professional. Burnout lcbih 

umum di kelompok usia muda {Maslach, 2003). Salah satu pcnjclasan 

untuk temuan ini adalah bah'.'ia orang-orang yang lcbih tua mcmiliki 

pcngalaman kerja lebih dari 01 ,.ng yang lebih muda. 

Pada dasarnya dalan! rentang usia dewasa, burnout dapat tc1jadi 

pada semua orang yang bekerja dalam situasi yang dapat mcnimbulkan 

burnout. Dari hasil penelitian mengenai burnout yang mcngacu pada usia, 

(Maslach dan Jackson & Cherniss, 1987) maupun Schaufcli dan Buunk 

(Cooper, dkk, 2001) m :-nemukan pekerja yang berusia muda lcbib tinggi 

mcngalami burnout daripada pekerja yang berusia lebib tua. Orang yang 
I· . 

lebib muda cendernng memiliki tingkat burnout yang lebih tinggi dari 

pada orang yang lebih tua karena pengalaman profcsional kurang a 

(Peisah dkk 2009 ; Wu dkk.', 2007 ; Chen dan Lu, 1993). Ada bukti g ----------------------------------------------------- 
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mcnunjukkan bahwa tingkat burnout menurun dengan usia (Norlund dk 

2010) . 

Burnout lebih menonjol dalam kelompok usia muda Maslach, 2003 

dalam (Bahrer-Kohler, 2011) satu penjelasan untuk temuan ini adalah 

bahwa orang tua memiliki pengalaman kerja lebih dari orang yang lcbih 

muda. Orang yang berusia muda memiliki kcmungkinan mcngalami 

burnout lebih besar dari pada orang yang berusia lebih tua dimana dalarn 

peningkatan pengalaman hidup membuat individu memiliki kcmarnpuan 

yang lebih besar untuk mengatasi tekanan yang mengarah pada burnout. 

" ...... in reports on demographic variabe]s researchers have also shown 
that burnout is related to gender, age and marital status (Ilursl & flurst . 
1997)". 

Dalam penelitian Hurst & Hurs t tahun 1997 mcncmukan bahwa salah satu 

variabel demografis yang berhu:bungan dengan burnout adalah usia. 

" .. . .... age is among the most consistently observed characteristics 
found to be associated to burnout (Adams, King, & King, 1996) in 
contrast~ (Burk, 1994) ·eported that older and more experience 
c01-relational officers reprJrt lower levels of burnout . Other conflicting 
data show that young officers within the first two years on the job who 
display gung-ho attitude.· are more susceptible to emotional exhaustion 
(Patterson, 2003)''. 

(Adams, King, & King, 1996 dan Burk, 1994) menemukan bahwa 

usia termasuk karakteristik yang berhubungan dengan burnout dan 

mcngatakan bahwa pekerja dengan pengalaman lcbih banyak lcbih scdikit 
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mengalami burnout dan pekerja muda dengan pengalaman pcngal aman 

lebih scdikit mengalami burnout. 

Dapat disimpulkan bahwa burnout mempunyai hubungan dcngan 

usia pada pekerja. Pada pekerja dengan usia dewasa dini lebih ccndcrung 

mengalami burnout daripada pekerja yang berusia dewasa madya. 

E. Kcrangka Konscptual 

Perawa~ 

I 
Status Usia D-;::::=J 

I 
I I Dcwasa Madya I 

I ~-a-rn~o-ut~~~~J~ 

F. I-Iipotcsis. 

Bcrdasarkan penjelasan teoritik dan serta permasalahan yang dihadapi, 

hipotesis yang diajukan adalah "Ada perbedaan burnout perawat ditinjau dari 

usia dewasa dini dengan perawat pada usia dewasa madya". 

Dimana perawat usia dewasa dini lebih besar keinungkinan tcrkcna 

burnout daripada perawat usia dewasa madya. 
/ 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Mctodc Pcnclitian. 

Metode penelitian yang dipakai pada penelitian ini adalah kuantitatif. 

Metode penelitian kuantitatif menurut (Sugiyono, 2003) adalah mctodc 

berlandaskan pada filsafat positivisme. Metode ini discbut juga mctodc 

diskoveri, karena dengan metode i ii dapat ditemukan dan dikcmbangkan 

berbagai iptek barn. Metode ini cl;gunakan untuk meneliti populasi atau 

sampel tertentu, pengumpulan data menggunakan instrumen pcnclitian, dan 

analisis data bersifat kuantitatif atau statistik yang bertujuan mcnguji hipotcsis 

yang sudah ditetapkan. 

B. ldcntifikasi Variabcl Pcndiitian. 

Variabel penelitian adalah segala sesuatu yang berbentuk apa saja yang 

ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari sehingga diperoleh informasi tcntang 

hal terse but, kemudian diw.rik kesiriipulannya (Sugiyono, dalam Suis 20 l 0). 

Dalam penelitian kuantitatif terdapat dua variabel, yaitu : 

Variabel dalam peneliti2:.1 ini, yaitu : 

1. Variabel bebas (independent variabel) : 

Usia ( dewasa dini dan dewasa madya). 

Usia menurutt KBBI adalah satuan waktu yang mcngukur waktu 

keberadaan suatE benda atau makhluk. ----------------------------------------------------- 
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Istilah dewasa atau adult berasal dari kata kerja Latin, scpcrti j uga isti lah 

adolescene-adolescere- yang berarti "tumbuh menjadi kedcwasaan". 

• Santrock (2002) mengatakan masa dewasa awal adalah masa untuk 

bekerja dan menjalin hubungan dengan lawan jenis, tcrkadang 

menyisakan sedikit waktu untuk hal lainnya. 

• Masa dewasa madya dimulai pada usia 40 tahun sampai pada usia 

60 tahun, yakni menurunnya kemampuan fisik dan psikologis yang 

jelas nampak pada setiap orang. 

2. Variabel terikat (dependent varia "lel) : Burnout. 

Burnout adalah feno,·,1ena, yang biasa digunakan untuk 

menggambarkan keadaan kele1 1han mental yang tumbuh subur di tcmpat 

kcrja saat ini. Sindrom i m dianggap sebagai konsckucnsi dari 

kctidaksesuaian besar ant:..ra sifat pekerjaan dan sifat orang yang 

melakukan pekerjaan menu ut (Rostiana D. Nurjayadi, 2010). 

Menurut (Poerw< ndari, 2010) burnout adalah kondisi scscorang 

yang terkuras habis dan kehilangan energi psikis maupun fisik . Biasanya 

burnout dialami dalaJ1 bentuk kelelahan fisik, mental dan cmosional yang 

terus-menerus. KaF;·ia bersifat psikobiologis (beban psikologi bcrpindah 

kc tampilan fisik , misalnya mudah pusing tidak dapat bcrkonscntrasi , 

gampang sakit). 
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C. Dcfinisi Opcrasional. 

Definisi operasional merupakan petunjuk tentang bagaimana suatu 

variabel diukur, sehingga peneliti dapat mengetahui baik buruknya 

pengukuran tersebut. Adapun definisi operasional dalam penclitian ini 

adalah: 

1. Usia. 

Usia secara jelas didefiniskan sebagai karaktcristik yang 

memisahkan anak-anak dari orang dewasa. Pada penclitian ini, pcncliti 

mengambil status usia dewci ;a, dimana status usia dcwasa irn 

dibedakan atas dua yakni usia d,~wasa dini dan usia dcwasa madya . 

• Dewasa dini : 

Masa dewasa dini dimul ::ti pada umur 18 tahun sampai umur 39 

tahuri. Saat perubahai.·1 .. perubahan fisik dan psikologis yang 

menyertai berkurangnya kemampuan reproduktif. 

Masa dewasa dini adalah masa pencaharian kemantapan dan rnasa 

reproduktif yaitu suatu m~sa yang penuh dengan masalah dan 

ketegangan emosional, periode isolasi sosial, pcriodc komitrncn 

dan masa ketergantungan: perubahan nilai-nilai, krcativitas, dan 

penyesuaian dir'. pada po la hidup yang barn. 

i . 

• Dewasa mad ya: 

t 

Masa dewasa madya dimulai pada mnur 40 tahun sampai pada 

umur 60 tahun, yakni saat baik menurunnya kemampuan iisik dan 

psikologis yang jelas nampak pada setiap orang. ----------------------------------------------------- 
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Usia dapat dilihat dari da:ftar nama perawat Rumah Sakit llerna 

Medan. 

2. Burnout 

Burnout merupakan kelelahan fisik, mental, dan emosional yang 

te1jadi karena stres yang didcrita 

dalamjangka waktu yang lama, di dalam situasi yang menuntut 

keterlibatan emosional yang tinggi . Burnout diukur dengan 

menggunakan skala burnout ~ ang disusun berdasarkan aspek-aspek 

kelelahan emosional, depersonalisasi, peneapaian personal yang 

rendah. 

Semakin tinggi skor yang dip~.oleh pada skala burnout, maka scmakin 

tinggi keeenderungan meng::tlami burnout pada perawat. Sebali knya, 

semakin rendah skor yaJ:~s diperoleh pada skala burnout , maka 

semakin rendah keeendem .. 1gan perawat mengalami burnout. 

D. Populasi dan Sampel. 

1. Populasi. 

Populasi adalah keseluruhan subyek penelitian (Arikunto, 2006). 

Populasi dalarn p· .nelitian irii' adalah semua perawat RS .Berna yang 

berusia dewasa riini dan dewasa madya. Jumlah keseluruhan populasi 

perawat di Rumah Sakit Hema sebesar 170 orang yang tcrbagi atas 
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usia dewasa dini sebanyak 135 perawat dan usia dcwasa ma )' ' 

sebanyak 35 perawat. 

2. Sampel penelitian 

Sampel adalah bagian dari populasi yang mewakili populasi yang 

akan diambil (Notoatmojo, 2005). Sampel dalam pcnclitian ini dibatasi 

pada perawat usia dewasa dini (18-39 tahun) dan usia dcwasa madya 

( 40-60 tahun). Berdasarkan judul yang diambil oleh pcncliti yaitu 

perbedaan dimana sampel yang digunakan hams scimbang, maka 

besamyajumlah sampel dalam penelitian ini adalah scbcsar 35 pcrawat 

berusia dewasa dini dan 35 perawat berusia dewasa madya. Maka total 

sampel dalam penelitian ,ni sebesar 70 pcrawat. J\lasan pcncliti 

mengambil sampel perawat dewasa din.i sebanyak 3 5 orang dan 

perawat dewasa madya sebanyak 35 orang agar dalam mcnguJJ 

hipotesis berdasarkan data dapat seimbang. Dimana dalam populasi 

perawat yang berusia d 1~wasa madya berjumlah 35 orang. Sampcl pada 

usia dewasa madya diamhil berdasarkan lama/masa kcrja diatas 5 

tahun. 

E. Tchnik Pcngambilan Sampcl. ' 

Sampling adalah suatu :cara yang ditempuh dengan pcngambilan 

sampel yang ben2.r-benar sesuai dengan keseluruhan obyck pcnclitian 

(Nursalam, 2008). Teknik sampling yang digunakan dalam pcnclitian in i 

yaitu purposive sampling. Purposive sampling adalah suatu tcknik 

penetapan sampe;l denga~ i cara memilih sampel diantara populasi scsua1 ----------------------------------------------------- 
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dcngan yang dikehendaki peneliti (tujuan/ masalah dalam pcnclitian) 

(Nursalam, 2008:94). 

Yang menjadi subjek dalam penelitian ini adalah pcrawat yang bckc1ja di 

RS . Hema dengan karakteristik sebagai berikut : 

1. Perawat yang berjenis kelamin perempuan. 

2. Perawat yang berusia dewasa dini (18-39 tahun). 

3. Perawat yang berusia dewasc. madya (40-60 tahun). 

4. Berstatus sebagai perawat da: \ bukan pcgawai. 

5. Perawat yang bertugas di rua! g rawat inap. 

6. Tidak bekerja sebagai bida!'. . 

7. Perawat yang bekerja atau memiliki masa kerja diatas 5 (lima) tabun. 

F. Tchnik Pcngumpulan data. 

Metode pengumpulan data dalam penelitian ini adalah mctodc 

skala burnout. Menurut Mcdach and Jackson (dalam Naushad, 2008) ada 

tiga aspck yang merupakan inventori pengukuran burnout. Tiga aspck 

tcrsebut antara lain : kelelahan. emosional, depersonalisasi, pcncapaian 

personal. 

Butir pernyataan yang digunakan dalam skala burnout ini disusun 

bcrdasrkan aspek-aspek burnout. Skala ukur yang digunakan dcngan 

mcmakai Skala Likert berupa 7 pilihan jawaban. Penilaian yang dibcrikan 

pada masing-mi'.1.sing jawaban subjek pada setiap pcrnyataan favorable 

adalah: Tidak pernah bernilai 0, Beberapa kali dalam sctahun bcrnilai 1, 

Sekali dalam sebulan berriilai 2, Beberapa kali dalam scbulan bcrnil ai " ----------------------------------------------------- 
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Sckali dalam seminggu bernilai 4, Beberapa kali dalam semi og mil 

5, Setiap hari bernilai 6. 

G. Mctodc Analisis data. 

Penelitian irii bertujuan untuk mengetahui perbcdaan burnout pada 

pcrawat usia dewasa dini dan perawat usia dewasa madya di RS. IIcrna. 

Olch karena itu, metode analisis data yang akan digunakan adalah uji t-test 

yang digunakan untuk meng ~i perbedaan dua kelompok sampcl 

(Trihendradi, 2005). Analisa _tatistik digunakan untuk menunjukkan 

kcsimpulan dan arena statistik:::. bekerja dengan angka, statistika bcrsifat 

objektif serta universal (I-Iadi . 2000). Uji asumsi pcnclitian dilakukan 

sebelum melakukan analisa data. Uji asumsi yang digunakan dalarn 

pcnelitian ini adalah uji norrr .. alitas dan uji homogenitas. 

1. Uji normalitas dilakukan untuk memeriksa apakah sampcl bcrasal dari 

populasi yang terdistribw,i norm·a. Uji normalitas dilakukan dcngan one­

sample kolmogorv smirnov. D~ta dikatakan terdistribusi normal j ika 

diperoleh p>0,05. 

2. Uji homogenitas dilakukan untiik mengetahui apakah populasi dan sampcl 

adalah homogen yang menggunakan Lavene Statistic, dimana p>:0,05 

berarti sampel diny<.takan homogen. 

Menurut (Azwar, 2012), tlaya beda aitem merupakan analisis butir soa l 

yang mencakup analisis tingkat kesukaran dan daya bcda butir soal 

mcrupakan analisis klasik' yang sekarang sudah jarang dilakukan. Namun, ----------------------------------------------------- 
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dcngan tidak melakukan analisis butir soal, maka kualitas butir soal ya g 

diujikan menjadi tidak terukur dan belum jelas kelayakannya. Rcliabilita 

alat ukur adalah merupakan konsistensi hasil pengukuran olch alat ukur 

terhadap subyek yang sama dalam waktu penyajian yang bcrbcda (J\zwar, 

2012). 

Adapun rumus dasar untuk menguji reliabilitas mcnggunakan 

teknik Alpha Cronsbach Penentuan metode penclitian yang digunakan 

sangat dipengaruhi oleh tujuan ! enelitian dari jenis data. Analisis data 

dalam penelitian ini menggunak ll1 uji t-test. Alasannya, karcna untuk 

mengetahui perbedaan burnout pada perawat usia dewasa dini dan pcrawat 

usia dewasa madya. 

II. Validitas dan Rcliabclitas Alat Ukur. 

1. Validitas. 

Validitas adalah sejauh mana ketepatan dan kecermatan suatu alat 

ukur dalam melakukan fongsi ukurnya. Valid tidaknya suatu alat ukur 

tcrgantung pada mamp1' tidakn~a alat ukur terse but mcncapai tuj uan 

pengukuran yang dikehendaki . dengan tepat (Azwar, 2000). Untuk 

mengetahui validitas can reliabelitas dan validitas skala burnout ' pcnul is 

menggunakan bantuan software SPSS versi 16.0 for windows schingga 

nantinya akan didapatkan butir- butir yang memenuhi syarat yang akan 

digunakan dalam penelitian ini. 
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2. Reliabelitas. 

Reliabilitas mengarah kepada keakuratan dan ketcpatan , 

alat ukur dalam suatu prosedur pengukuran. Koefisicn rcl iabili a 

mcngindikasikan adanya stabilitas skor yang didapatkan olch individ , 

yang merefleksikan adanya proses reproduksi skor. Skar discbut stabil bila 

skor yang didapat pada suatu waktu dan pada waktu yang lain hasilnya 

relatif sama. Suryabrata (2000) menyatakan bahwa dalam arti yang paling 

luas, reliabilitas alat ukur menu: juk kepada sejauh mana pcrbcdaan­

perbedaan skor perolehan me cerminkan perbedaan atribut yang 

sebenarnya. 
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Pada bab ini akan diuraikan simpulan dan saran-saran sehubungan dcngan 

hasil yang diperoleh dari penelitian ini. Pada bagian pertama akan dijabarkan 

simpulan dari penelitian ini dan pada bagian akhir akan dikemukakan saran-saran 

yang mungkin dapat berguna bagi penelitian yang akan datang dengan topik yang 

sama. 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil yang diperoleh dalam penelitian ini maka dapat dibuat 

beberapa kesimpulan, yaitu : 

1. Burnout perawat pada kelompok usia dewasa dini lebih positif dibandingkan 

dengan burnout perawat pada kelompok usia dewasa madya. Bcrdasarkan 

hasil ini, maka hipotesis yang telah diajukan dalam penelitian ini dinyatakan 

diterima. 

2. Hasil analisis uji t-test pada aspek kelelahan emosi pada perawat, hasilnya 

adalah perawat usia dewasa madya lebih kecil dari perawat usia dcwasa dini. 

3. Hasil analisis uji t-test pada aspek depersonalisasi pada perawat, hasilnya 

adalah perawat usia dewasa mad ya lebih kecil dari perawat usia dewasa dini . 

4. Hasil analisis uji t-test pada aspek low personal accomplishment pada 

perawat, hasilnya adalah perawat usia dewasa madya lebih besar dari perav at 

usia dewasa dini . ----------------------------------------------------- 
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B. Saran 

Dari hasil penelitian yang dilakukan, maka peneliti meng mu.n .<.U.'>.U<i• 

beberapa saran. Saran - saran terse but diantaranya sebagai berikut : 

1. Saran untuk Rumah Sakit. 

• Pihak Rumah Sakit diharapkan mampu mengenali dan mengantisipasi 

:-,yndrome burnout yang mempengaruhi kondisi fisik serta psikis perawat 

ketika bertugas. 

• Pihak Rumah Sakit diharapkan memberikan pelatihan secara tcpat 

kepada perawat berdasarkan kebutuhan perawat dengan tujuan pcrawat 

dapat mempertahankan potensi dan motivasi yang mereka miliki. 

• Pihak Rumah Sakit memberikan reward seperti rekreasi yang dapat 

menghilangkan ketegangan-ketegangan akibat bekerja dan 

meningkatkan pelayanan dalam pemenuhan gizi mempertahankan 

vitalitas perawat ketika bertugas. 

• Pihak Rumah Sakit sebaiknya menyediakan pelayanan konsultasi agar 

perawat dapat mengungkapkan perihal permasalahan kerja ataupun 

diluar pekerjaan yang mengganggu kondisi internal dan eksternal. 

2. Saran bagi perawat. 

• Bekerja untuk masyarakat. Setelah berkontribusi untuk diri scndiri dan 

keluarga, tingkatan bekerja selanjutnya adalah bekerja untuk melayan i 

masyarakat. Apa · yang dia kerjakan, akan membawa manfaat bagi 

masyarakat. Hakikatnya, kita bekerja untuk memberikan manfaa t bagi 
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orang lain. Oleh karena itu, bekerja sebaik-baiknya untuk mas araka 

dapat dinilai sebagai ibadah. 

3. Saran untuk peneliti selanjutnya. 

• Untuk peneliti selanjutnya diharapkan untuk dapat mcngikutscrlakan 

variabel-variabel lain yang berhubungan dengan karakteristik dcmografi 

yang memungkinkan dapat menunjukkan hubungan antara variabcl 

independen dan variabel dependen agar dapat memperkaya kaj ian 

penelitian mengenai burnout. Penelitian selanjutnya juga hendaknya 

memperhatikan proporsi jumlah sampel yang akan diteliti sesuai dengan 

kriteria yang telah ditetapkan. 
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