
 
 

KARYA TULIS ILMIAH 

HUBUNGAN TINGKAT STRES KERJA PADA PERAWAT DENGAN 

KUALITAS PELAYANAN KEPERAWATAN DI BANGSAL RAWAT 

INAP RUMAH SAKIT UNIVERSITAS MATARAM  

 

 

NASKAH PUBLIKASI 

Diajukan sebagai syarat meraih gelar sarjana pada Fakultas Kedokteran 

Universitas Mataram 

 

 

 

Oleh 

Ni Wayan Dewi 

H1A019082 

 

 

 

 

FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS MATARAM 

  MATARAM 

 2023



 

 
 

Hubungan Tingkat Stres Kerja Perawat Dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan Di Bangsal Rawat Inap Rumah Sakit Universitas Mataram 

Ni Wayan Dewi, Agustine Mahardika, Lale Justin Amelinda Elizar 

e-mail : wayangdewi@gmail.com 

Diajukan sebagai syarat meraih gelar sarjana pada Fakultas Kedokteran 

Universitas Mataram 

Jumlah Tabel : 13 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ABSTRAK 

HUBUNGAN TINGKAT STRES KERJA PADA PERAWAT DENGAN 

KUALITAS PELAYANAN KEPERAWATAN DI BANGSAL RAWAT 

INAP RUMAH SAKIT UNIVERSITAS MATARAM  

 

Ni Wayan Dewi,  Agustine Mahardika, Lale Justin Amelinda Elizar 

 

Latar Belakang: Stres kerja adalah suatu kondisi ketika stres kerja secara sendiri 

atau bersama faktor lain saling berinteraksi dengan karakteristik individu yang 

menghasilkan gangguan keseimbangan fisiologis dan psikologis. Pekerjaan 

seorang perawat dalam memberikan asuhan keperawatan yang komprehensif 

merupakan pekerjaan yang mempunyai tingkat stres yang tinggi, karena dalam 

menjalankan pekerjaannya seorang perawat berhubungan secara langsung dengan 

berbagai karakteristik pasien dengan keluhan dan diagnosa penyakit yang 

berbeda-beda. Stres kerja pada perawat sangat perlu diperhatikan, karena apabila 

seorang perawat mengalami stres kerja yang berat akan berdampak pada kualitas 

pelayanan dan akhirnya akan mendatangkan keluhan dari pasien sehingga dapat 

menimbulkan ketidakpuasan pasien terhadap layanan yang diberikan. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara tingkat stres kerja pada 

perawat dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap Rumah 

Sakit Universitas Mataram. 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode analitik cross sectional dengan 

populasi pasien rawat inap dan perawat yang bekerja di bangsal rawat inap Rumah 

Sakit Universitas Mataram.Pengambilan sampel menggunakan metode total 

sampling yang memenuhi kriteria inklusi.Responden akan diberikan kuesioner 

untuk mengisi kuesioner Expanded Nursing Stres Scale (ENSS) dan Kualitas 

layanan. Data dianalisis dengan menggunakan uji statistik Spearman untuk 

menilai hubungan tingkat stress kerja perawat dengan kualitas pelayanan 

keperawatan di bangsal rawat inap Rumah Sakit Universitas Mataram. 

Hasil: Sebanyak 47 responden terpilih berdasarkan kriteria inklusi dan ekslusi 

yang ditetapkan yaitu 24 responden perawat dan 23 responden pasien rawat inap. 

didapatkan tingkat stress kerja perawat berada pada kategori sedang (70,8%) dan 

kualitas pelayanan keperawatan berada pada kategori baik. Hasil analisis uji 

bivariat dengan metode spearman     terhadap hubungan antara tingkat stres kerja 

perawat dengan kualitas pelayanan berdasarkan lima dimensi yaitu kehandalan 

didapatkan tidak ada hubungan bermakna (p value 0.234), daya tanggap tidak ada 

hubungan bermakna (p value 0.175), jaminan tidak ada hubungan bermakna (p 

value 0.928), empati tidak ada hubungan bermakna (p value 0.928) dan bukti fisik 

tidak ada hubungan bermakna (p value 0.928). 

Simpulan: Tidak Ada hubungan antara tingkat stress kerja perawat dengan 

kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap Rumah Sakit Universitas 

Mataram (p>0.05). 

Kata Kunci: Stres kerja, Kualitas pelayanan, Perawat 



 
 

 

ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE WORK STRESS LEVEL OF 

NURSES AND THE QUALITY OF NURSING SERVICES IN THE 

INPATIENT WARD OF MATARAM UNIVERSITY HOSPITAL 

Ni Wayan Dewi,  Agustine Mahardika, Lale Justin Amelinda Elizar 

Background: Job stress is a condition when work stress alone or with other 

factors interacts with individual characteristics, resulting in physiological and 

psychological balance disturbances. The job of a nurse in providing 

comprehensive nursing care is one that has a high level of stress because, in 

carrying out her work, a nurse deals directly with various characteristics of 

patients with different complaints and diagnoses of diseases. Work stress on 

nurses really needs to be considered because if a nurse experiences severe work 

stress, it will have an impact on the quality of service and eventually bring 

complaints from patients, which can cause patient dissatisfaction with the services 

provided. The purpose of this study was to determine the relationship between the 

level of work stress on nurses and the quality of nursing services in the inpatient 

ward of Mataram University Hospital. 

Methods: This study used a cross-sectional analytic method with a population of 

inpatients and nurses working in the inpatient wards of Mataram University 

Hospital. Sampling used the total sampling method that met the inclusion criteria. 

Respondents were given a questionnaire to fill out the Expanded Nursing Stress 

Scale (ENSS) questionnaire.  Data were analyzed using the Spearman statistical 

test to assess the relationship between the level of work stress of nurses and the 

quality of nursing services in the inpatient ward of Mataram University Hospital. 

Results: A total of 47 respondents were selected based on the established 

inclusion and exclusion criteria, namely 24 nurse respondents and 23 inpatient 

respondents. It was found that the level of work stress among nurses was in the 

moderate category (70.8%), and the quality of nursing services was in the good 

category. The results of bivariate test analysis using the Spearman method on the 

relationship between the level of work stress of nurses and service quality based 

on five dimensions, namely reliability, showed no significant relationship (p value 

0.234), responsiveness had no significant relationship (p value 0.175), assurance 

had no significant relationship (p value 0.928), empathy had no significant 

relationship (p value 0.928), and physical evidence had no significant relationship 

(p value 0.928). 

Conclusion: There is no relationship between the level of work stress of nurses 

and the quality of nursing services in the inpatient ward of Mataram University 

Hospital (p> 0.05). 

Keywords: Job stress, Quality of service, Nurse 



 
 

PENDAHULUAN 

Stres kerja adalah suatu kondisi ketika stres kerja secara sendiri atau 

bersama faktor lain saling berinteraksi dengan karakteristik individu yang 

menghasilkan gangguan keseimbangan fisiologis dan psikologis. Ketika stres 

sudah melebihi batas maksimal, maka akan menimbulkan penurunan kesehatan 

berupa gangguan pada sistem kardiovaskular, gangguan jiwa, gangguan 

muskuloskeletal dan gangguan kesehatan lainnya.
1
 Pekerjaan seorang perawat 

dalam memberikan asuhan keperawatan yang komprehensif merupakan pekerjaan 

yang mempunyai tingkat stres yang tinggi, karena dalam menjalankan 

pekerjaannya seorang perawat berhubungan secara langsung dengan berbagai 

karakteristik pasien dengan keluhan dan diagnosa penyakit yang berbeda-beda. Di 

sisi lain, perawat bertanggung jawab terhadap tugas fisik, administratif dari 

instansi tempat individu tersebut bekerja.
2 

Penelitian yang dilakukan oleh American National Association for 

Occupational Health (A NAOH) pada tahun 2010, menyatakan bahwa dari 40 

kasus stres kerja, stres kerja pada perawat berada pada urutan paling atas yang 

berpeluang mengalami minor psychiatric disorder dan depresi. Sedangkan di 

Indonesia dari Persatuan Perawat Nasional Indonesia (PPNI) pada tahun 2006 

didapatkan 50,9% perawat yang mengalami stres kerja, dengan keluhan sering 

merasa pusing, kelelahan, kurang ramah, beban kerja yang tinggi dengan 

penghasilan yang rendah.
3
 Berdasarkan data dari bidang pelayanan keperawatan 

Rumah Sakit Umum Provinsi NTB tahun 2011, didapatkan adanya konsekuensi 

stress kerja pada perawat di Instalasi Rawat Inap RSUP NTB yaitu terdapat 72% 

perawat kurang ramah, 68% perawat memiliki daya tanggap yang kurang dan 

tingkat kepuasan layanan keperawatan baru mencapai 74,09%.
4 

Sebuah studi yang dilakukan oleh Ramadini adan Syafitri (2018), melalui 

pendekatan cross sectional study pada perawat rawat inap Instalasi penyakit 

dalam RSUP Dr M Djamil Padang menunjukkan adanya stres kerja perawat 

sekitar 55% di lingkungan kerja RSUP Dr M Djamil Padang.
5
 Penelitian yang 



 
 

dilakukan oleh Fajrillah dan Nurfitriani (2016), didapatkan hubungan yang 

signifikan antara stres kerja dengan kinerja perawat. terdapat 17 responden 

(54,8%) memiliki stres kerja yang tinggi, dengan 10 (83,3%) responden dengan 

stres kerja yang tinggi mempunyai kinerja yang kurang baik. sehingga dapat 

disimpulkan bahwa semakin berat tingkat stres yang dialami perawat maka tidak 

hanya berdampak terhadap kualitas layanan yang diberikan tetapi berdampak juga 

terhadap kinerja perawat dalam memberikan asuhan keperawatan.
6
 Sehingga stres 

kerja pada perawat sangat perlu diperhatikan, karena apabila seorang perawat 

mengalami stres kerja yang berat akan berdampak pada kualitas pelayanan dan 

akhirnya akan mendatangkan keluhan dari pasien.  

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan 

menggunakan metode analitik cross sectional. Pendekatan Cross Sectional 

digunakan untuk mengukur variabel bebas yaitu tingkat stres kerja dan variabel 

terikat yaitu kualitas pelayanan yang akan diukur secara simultan untuk melihat 

apakah ada hubungan atau tidak antara variabel bebas dengan variabel terikat. 

populasi  pada penelitian ini adalah pasien rawat inap dan perawat yang bekerja di 

bangsal rawat inap Rumah Sakit Universitas Mataram. Penelitian ini akan di 

lakukan di Rumah sakit Universitas Mataram,Nusa Tenggara Barat. Pengambilan 

sampel pada penelitian ini, menggunakan metode total sampling yang memenuhi 

kriteria inklusi.Responden akan diberikan kuesioner untuk mengisi kuesioner 

Expanded Nursing Stres Scale (ENSS) yang akan diisi oleh perawat dan kuesioner 

Kualitas layanan yang akan diisi oleh pasien.Pada penelitian ini terdapat 47 

jumlah sampel dengan 24 perawat dan 23 pasien rawat inap. Data dianalisis 

dengan menggunakan uji statistik Spearman untuk menilai hubungan tingkat 

stress kerja perawat dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap 

Rumah Sakit Universitas Mataram. 

 

 



 
 

HASIL PENELITIAN 

Telah dilakukan penelitian mengenai hubungan tingkat stress kerja perawat 

dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap Rumah Sakit 

Universitas Mataram dengan jumlah responden yang didapatkan adalah sebanyak 

47 responden yaitu 24 Perawat dan 23 pasien rawat inap di RS Unram. 

Pengumpulan data dilakukan dari tanggal 11 sampai dengan tanggal 15 April 

2023. Berikut dibawah ini dijabarkan distribusi responden perawat dan pasien di 

bangsal Rawat inap RS Unram. Berdasarkan Tabel 1, didapatkan bahwa jumlah 

responden perawat paling banyak berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 13 

responden (54,2%), responden perawat yang paling banyak berada pada rentang 

usia 20-30 tahun yaitu sebanyak 14 responden (58.3%), tingkat pendidikan 

responden paling banyak mempunyai pendidikan D3 sebanyak 15 responden 

(62,5%), sebagian besar responden dalam penelitian ini berstatus sudah menikah 

yaitu sebanyak 18 responden (75%) dan diperoleh masa kerja responden dengan 

proporsi yang sama yaitu masa kerja 1-4 tahun sebanyak 12 responden (50%), 

sedangkan 12 responden (50%) memiliki masa kerja 5-10 tahun. 

Tabel 1.Karakteristik Responden Perawat 

Karakteristik Responden Penelitian Jumlah (n) Persentase (%) 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

Usia 

20-30 tahun 

31-40 tahun 

Tingkat Pendidikan 

D3 Perawat 

DIV perawat 

S1 perawat 

S1+Ners 

Status Perkawinan 

Belum Menikah 

Menikah 

Masa Kerja 

1-4 tahun 

5-10 tahun 

 

13 

11 

 

14 

10 

 

15 

2 

2 

5 

 

6 

18 

 

12 

12 

 

54.2 

45.8 

 

58.3 

41.7 

 

62.5 

8.3 

8.3 

20.8 

 

25.0 

75.0 

 

50.0 

50.0 



 
 

  

 

Berdasarkan hasil data penelitian diperoleh bahwa jumlah responden pasien 

rawat inap di RS unram paling banyak berjenis kelamin perempuan sebanyak 13 

responden (56,5%), responden pasien yang paling banyak berada pada rentang 

usia >36 tahun sebanyak 12 responden (52,2%), pekerjaan responden yang paling 

banyak adalah sebagai IRT sebanyak 6 responden (26,1%) dan lama rawat inap 

responden paling banyak adalah 1 hari sebanyak 9 responden (39,1%) dapat 

dilihat pada Tabel 2. 

Tabel 1. Karakteristik Responden Pasien 

Karakteristik Responden 

Penelitian 

Jumlah (n) Persentase (%) 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

Usia 

<20 tahun 

20-35 tahun 

>36 tahun 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 

IRT 

Buruh 

Mahasiswa 

wiraswasta 

Guru 

Dagang 

Dosen 

Pensiunan 

Lama Rawat Inap 

1 hari  

2 hari 

3 hari 

4 hari 

5 hari 

9 hari 

 

10 

13 

 

1 

10 

12 

 

2 

6 

1 

5 

5 

1 

1 

1 

1 

 

9 

5 

5 

1 

2 

1 

 

43.5 

56.5 

 

4,3 

43,5 

52,2 

 

8,7 

26.1 

4,3 

21.7 

21,7 

4,3 

4,3 

4,3 

4,3 

 

39,1 

21,7 

21,7 

4,3 

8,7 

4,3 



 
 

 

Berdasarkan Tabel 3, tingkat stress kerja perawat pada penelitian ini lebih 

banyak pada tingkat stress kerja sedang yaitu 17 responden (70,8%). Sedangkan 

tingkat stress kerja tinggi sebanyak 4 responden (16,7%) dan tingkat stress kerja 

ringan yaitu 3 responden (12,5%). 

Tabel 2. Tingkat Stres Kerja Perawat 

Tingkat Stres Kerja Jumlah (n) Presentase (%) 

Tinggi 

Sedang 

Ringan 

4 

17 

3 

16,7 

70,8 

12,5 

Total 24 100 

 

Berdasarkan dari hasil data penelitian didapatkan dari 23 responden, 

sebagian besar responden mengatakan bahwa perawat handal dalam memberikan 

pelayanan keperawatan yaitu sebanyak 21 responden (91,3%). Sedangkan, 2 

responden (8,7%) mengatakan bahwa perawat kurang handal dalam memberikan 

pelayanan keperawatan yang dapat dilihat pada Tabel 4. 

Tabel 3. Kualitas Pelayanan Berdasarkan Kehandalan (Reliability)  

Kehandalan (Reliability) Jumlah (n) Presentase (%) 

Baik 

Kurang 

21 

2 

91,3 

8,7 

Total 23 100 

 

Berdasarkan pada Tabel 5 dari hasil data penelitian didapatkan dari 23 

responden, sebagian besar responden menyatakan bahwa perawat tanggap dalam 

memberikan pelayanan keperawatan yaitu sebanyak 20 responden (87,0%). 

Sedangkan, 3 responden (13,0%) menyatakan bahwa perawat kurang tanggap 

dalam memberikan pelayanan keperawatan. 

 

 



 
 

Tabel 5. Kualitas Pelayanan Berdasarkan Daya Tanggap (Responsiveness 

Daya Tanggap 

(Responsiveness) 

Jumlah (n) Presentase (%) 

Baik 

Kurang 

20 

3 

87 

13 

Total 21 100 

 

Berdasarkan dari hasil data penelitian didapatkan dari 23 responden, 

sebagian besar responden menyatakan bahwa menerima jaminan dengan baik 

yaitu sebanyak 22 responden (95,7%), sedangkan 1 responden (4,3%) menyatakan 

menerima jaminan yang kurang yang dapat dilihat pada tabel 6. 

Tabel 4. Kualitas Pelayanan Berdasarkan Jaminan (Assurance)  

Jaminan (Assurance) Jumlah (n) Presentase (%) 

Baik 

Kurang 

22 

1 

95.7 

4.3 

Total 23 100 

 

Berdasarkan Tabel 7 didapatkan dari 23 responden, sebagian besar 

responden menyatakan bahwa perawat memberikan pelayanan dengan empati 

yang baik yaitu sebanyak 22 responden (95,7%) dan 1 responden (4,3%) 

menyatakan bahwa perawat kurang empati. 

Tabel 7. Kualitas Pelayanan Berdasarkan Empati (Empaty)  

Empati (Empaty) Jumlah (n) Presentase (%) 

Baik 

Kurang 

22 

1 

95,7 

4,3 

Total 23 100 

 

Berdasarkan dari hasil data penelitian didapatkan dari 23 responden, sebagian 

besar responden menyatakan menerima bukti fisik yang baik yaitu sebanyak 22 

responden (95,7%) dan 1 responden (4,3%) menyatakan menerima bukti fisik 

yang kurang yang dapat dilihat pada tabel 8. 

 



 
 

Tabel 5. Kualitas Pelayanan Berdasarkan Bukti Fisik (Tangible)  

Bukti Fisik (Tangible) Jumlah (n) Presentase (%) 

Baik 

Kurang 

22 

1 

95,7% 

4,3% 

Total 23 100 

 

Dilakukan uji dengan metode spearman untuk mengetahui hubungan antara 

tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan  berdasarkan Kehandalan didapatkan 

(p value 0.234 > 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan antara tingkat stres 

kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap Rumah Sakit 

Universitas Mataram berdasarkan kehandalan (reliability). 

Tabel 9. Hasil Analisis Bivariat antara Tingkat Stres Kerja dengan Kualitas 

Pelayanan Berdasarkan Kehandalan (Reliability) 

Tingkat 

Stres 

Kehandalan 
Koefisien 

Korelasi 
P Value Baik Kurang 

n % n % 

Rendah 3 13,0 0 0.0 -0.258 0.234 

Sedang 14 60,9 2 8,7   

Tinggi 4 17,4 0 0,0   

 

Berdasarkan Tabel 10, menunjukkan hasil analisis menggunakan uji korelasi 

spearman antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan berdasarkan daya 

tanggap  didapatkan (p value 0.175> 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan 

antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat 

inap Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan daya tanggap 

(responsiveness). 

 

 

 



 
 

Tabel 10. Hasil Analisis Bivariat antara Tingkat Stres dengan Kualitas Pelayanan 

Berdasarkan Daya Tanggap (Responsiveness) 

 

Tingkat 

Stres 

Daya Tanggap 
Koefisien 

Korelasi 
P Value Baik Kurang 

n % n % 

Rendah 3 13,0 0 0.0 -0.204 0.175 

Sedang 13 56,5 3 13,0   

Tinggi 4 17,4 0 0,0   

 

Hasil analisis bivariate, menggunakan uji korelasi spearman antara tingkat 

stres kerja dengan kualitas pelayanan berdasarkan jaminan didapatkan (p value 

0.928> 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan antara tingkat stres kerja 

dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap Rumah Sakit 

Universitas Mataram berdasarkan jaminan (assurance) yang dapat dilihat pada 

tabel 11. 

Tabel 11. Hasil Analisis Bivariat antara Tingkat Stres dengan Kualitas Pelayanan 

Berdasarkan Jaminan (Assurance) 

Tingkat 

Stres 

Jaminan 
Koefisien 

Korelasi 
P Value Baik Kurang 

n % n % 

Rendah 3 13,0 0 0.0 0.20 0.928 

Sedang 15 65,2 1 4,3   

Tinggi 4 17,4 0 0,0   

 

Tabel 12. menunjukkan hasil analisis menggunakan uji korelasi spearman 

antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan berdasarkan empati 

didapatkan (p value 0.928> 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan antara 

tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap 

Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan empati (empaty). 



 
 

Tabel 12. Hasil Analisis Bivariat antara Tingkat Stres dengan Kualitas Pelayanan 

Berdasarkan Empati (Empaty) 

 

Tingkat 

Stres 

Empati 
Koefisien 

Korelasi 
P Value Baik Kurang 

n % n % 

Rendah 3 13,0 0 0.0 -0.20 0.928 

Sedang 15 65,2 1 4,3   

Tinggi 4 17,4 0 0,0   

 

Tabel 13. menunjukkan hasil analisis menggunakan uji korelasi spearman 

antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan berdasarkan bukti fisik 

didapatkan (p value 0.928> 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan antara 

tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap 

Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan bukti fisik (Tangible). 

Tabel 13. Hasil Analisis Bivariat antara Tingkat Stres dengan Kualitas Pelayanan 

Berdasarkan Bukti Fisik (Tangible) 

 

Tingkat 

Stres 

Empati 
Koefisien 

Korelasi 
P Value Baik Kurang 

n %     n % 

Rendah 3 13,0 0 0.0 -0.20 0.928 

Sedang 15 65,2 1 4,3   

Tinggi 4 17,4 0 0,0   

 

 

 

 



 
 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan data, paling banyak responden perawat berjenis kelamin laki-

laki yaitu sebanyak 13 responden (54,2%) dan perawat dengan jenis kelamin laki-

laki lebih banyak mengalami stress kerja di bandingkan dengan perawat wanita 

yaitu terdapat 3 responden (12,5%) perawat laki-laki mengalami stress kerja berat, 

8 responden (33,3%) perawat laki-laki mengalami stress kerja sedang dan 2 

responden (8,3%) perawat laki-laki mengalami stress ringan. Penelitian ini 

menunjukan hasil yang sama dengan penelitian yang dilakukan oleh Putri et al 

(2014) dan penelitian yang dilakukan oleh Schwabe et al (2012), pada penelitian 

tersebut didapatkan laki-laki lebih cenderung mengalami stress dibandingkan 

perempuan. Hal ini berkaitan dengan adanya patomekanisme hormon testosterone 

yang dapat dikonversi dan menghasilkan zat kimia yang dinamakan kortisol yang 

akan mempengaruhi lobus frontal pada otak manusia yang menyebabkan stress. 

Jenis kelamin adalah karakteristik fisiologis dan biologis yang membedakan 

antara perempuan dan laki-laki.
5
 Stress kerja yang dialami oleh perawat laki-laki 

terjadi terkait dengan coping stress yang dimiliki oleh masing-masing individu 

yang berarti  bahwa perawat wanita lebih mampu mengendalikan penyebab stress 

kerja. Selain itu, diperkirakan stress kerja pada laki-laki disebabkan oleh beban 

kerja yang berlebih. Faktor jenis kelamin menjadi pengaruh beban kerja karena 

kekuatan tubuh yang dimiliki laki-laki lebih besar dibandingkan perempuan.
7
 

Terdapat teori yang mengatakan bahwa adanya perbedaan struktur anatomi dan 

kimiawi otak pada laki-laki dan perempuan menyebabkan adanya perbedaan 

perasaan, cara berpikir, berperilaku,serta  cara merespon terhadap tantangan atau 

masalah yang ada. Perbedaan respon stress pada pria dan wanita berkaitan dengan 

aktivitas HPA (Hipotalamus Pituitary Adrenal) axis yang berperan dalam 

mengatur produksi hormon kortisol serta  sistem saraf simpatis yang bekerja dalam 

pengaturan denyut jantung dan tekanan darah. Pengaturan keduanya akan 

memberikan feedback negatif pada kondisi stress.
8,9 



 
 

Berdasarkan hasil data penelitian diperoleh, sebagian besar responden dalam 

penelitian ini berstatus sudah menikah yaitu sebanyak 18 responden (75%). Pada 

penelitian ini didapatkan perawat yang belum menikah lebih banyak mengalami 

stress kerja dibandingkan perawat yang belum menikah yaitu didapatkan 3 

responden (12,5%) perawat yang sudah menikah mengalami stress kerja berat, 12 

responden (50%) perawat yang sudah menikah mengalami stress kerja sedang dan 

didapatkan 3 responden (12,5%) perawat yang sudah menikah mengalami stress 

ringan. Penelitian yang dilakukan oleh Nurcahyani et al (2016), didapatkan Status 

perkawinan dapat menentukan tingkat stress kerja perawat yaitu didapatkan 

responden yang berstatus menikah (57,8%) dan sebagian kecil belum menikah 

(42,2%). Responden yang sudah menikah memiliki emosional yang berbeda 

dengan perawat yang belum menikah.
2 

Perawat yang sudah menikah umumnya 

memiliki peran ganda, konflik ditempat kerja dapat mempengaruhi kehidupan 

rumah tangga dan sebaliknya konflik rumah tangga dapat mengganggu 

pelaksanaan pekerjaan sehingga perawat dituntut untuk menyesuaikan dan 

menyeimbangkan kedua peran tersebut agar dapat memberikan pelayanan yang 

terbaik untuk pasien.
1
  

Selain itu perawat yang sudah menikah sering terjadi work family conflict 

yang merupakan salah satu konflik yang sering terjadi dikalangan perawat yang 

sudah menikah, dimana perawat yang sudah menikah harus membagi waktu untuk 

urusan pekerjaan dan rumah tangga.
10

 Perawat yang sudah menikah umumnya 

memiliki peran ganda yaitu sebagai perawat di rumah sakit dan sebagai istri atau 

suami dalam suatu pernikahan. Perawat yang sudah memiliki anak umumnya 

memiliki tanggung jawab yang lebih besar dari pada perawat yang belum 

menikah. Adanya tuntutan yang diberikan dari keluarga seperti pasangan, anak, 

dan orang tua akan menimbulkan ketidaknyamanan maupun perasaan tertekan 

pada individu tersebut.
11

 

Terlebih pada saat menghadapi kondisi saat anak maupun pasangan sedang 

sakit, maka perawat akan merasa gelisah tidak karuan ingin segera pulang tetapi 

terbentur dengan shift kerja. Sehingga kondisi ini menyebabkan perawat yang 



 
 

sudah menikah rentan mengalami stress kerja yang menimbulkan berbagai gejala 

seperti : perubahan fisiologis, psikologis, dan perubahan sikap. Gejala-gejala 

perubahan fisiologis ditandai seperti perasaan letih/lelah, kehabisan tenaga, pusing 

gangguan pencernaan. Perubahan psikologis ditandai dengan adanya kecemasan 

berlarut-larut, sulit tidur dan nafas tersengal-sengal. Sedangkan pada perubahan 

sikap ditandai seperti mudah marah, tidak puas terhadap apa yang dicapai dan 

keluhan lainnya.
11 

Gambaran Tingkat Stres Kerja Perawat di bangsal rawat inap RS unram 

Penelitian ini dilakukan pada perawat di bangsal rawat inap RS unram 

yaitu perawat yang bekerja di bangsal rawat inap Lantai 3 dan perawat yang 

bekerja di ruang VIP Panjitilar dengan total perawat 24 perawat yang memenuhi 

kriteria inklusi. Pada penelitian ini tingkat stress kerja perawat dibangsal rawat 

inap RS unram mayoritas berada pada kategori sedang yaitu sebanyak 17 

responden (70,8%), dengan Indikator yang paling mempengaruhi stress kerja 

perawat di bangsal rawat inap RS unram adalah beban kerja yang berlebih dan 

permasalahan dengan pasien yang dilihat dari skor total pada setiap indikator pada 

kuesioner ENSS. Hal ini juga disampaikan oleh para perawat di bangsal rawat 

inap RS unram, para perawat mengeluh terkait dengan tugas administrasi yang 

terlalu banyak, disamping tugas pokok perawat sebagai pemberi asuhan 

keperawatan.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Ratnaningsih et al (2022), pada 

penelitian tersebut didapatkan mayoritas tingkat stress kerja perawat berada pada 

kategori sedang di ruang HCU covid-19 RSUD bangil kabupaten pasuruan yaitu 

sebanyak 19 responden (51,35%) yang dipengaruhi oleh indikator beban kerja 

berlebih dan ketidakjelasan dalam pengobatan.
12

 Selain itu penelitian yang 

dilakukan oleh Chatzigianni et al (2018) mengenai stress kerja yang dialami 

perawat yang bekerja di rumah sakit regional yunani, pada penelitian tersebut 

didapatkan stress kerja perawat berada pada kategori sedang (47,80%) dengan 

indikator yang paling menegangkan atau penyebab stress adalah permasalahan 



 
 

dengan pasien atau adanya tuntutan pasien dan keluarga pasien (65,31%), 

kematian dan sekarat (65,32%) dan ketidakpastian mengenai pengobatan 

(61,63%).
13 

Pada penelitian ini  menggunakan kuesioner ENSS yang dinilai dari 9 

indikator yaitu kematian dan sekarat, konflik dengan dokter, tidak cukup 

persiapan, permasalahan dengan teman kerja, permasalah dengan supervisor atau 

atasan, beban kerja, ketidakjelasan pengobatan, permasalah dengan pasien dan 

diskriminasi. Stress kerja perawat merupakan suatu keadaan dimana seorang 

individu dihadapkan dengan suatu tuntutan pekerjaan, beban kerja yang berlebih 

serta terbatasnya kemampuan dan waktu untuk menyelesaikan pekerjaan tersebut 

sehingga dapat mempengaruhi gangguan fisiologis dan psikologis yang 

berdampak pada perilaku perawat.
2 

Pekerjaan seorang perawat dalam memberikan asuhan keperawatan yang 

komprehensif merupakan pekerjaan yang mempunyai tingkat stres yang tinggi, 

karena dalam menjalankan pekerjaannya seorang perawat berhubungan secara 

langsung dengan berbagai karakteristik pasien dengan keluhan dan diagnosa 

penyakit yang berbeda-beda.
2
 Selain itu, perawat terkadang mendapatkan tekanan 

dari pasien maupun keluarga pasien seperti adanya tuntutan atau permintaan 

pasien yang tidak masuk akal, mendapatkan perilaku kasar dari pasien maupun 

keluarga pasien, disalahkan atas segala sesuatu dan mendapatkan pelecehan 

seksual sehingga dapat menyebabkan stress kerja pada tenaga kesehatan 

perawat.
13 

Gambaran Kualitas Pelayanan Keperawatan di Bangsal Rawat Inap RS 

Unram 

Berdasarkan dari hasil data penelitian didapatkan dari 23 responden, 

sebagian besar responden mengatakan bahwa perawat handal dalam memberikan 

pelayanan keperawatan yaitu sebanyak 21 responden (91,3%). Kehandalan pada 

penelitian ini adalah suatu kemampuan rumah sakit untuk melaksanakan 

pelayanan keperawatan yang dapat dipercaya dan akurat. Berdasarkan informasi 



 
 

yang diberikan oleh responden penelitian, sebagian besar responden di bangsal 

rawat inap RS unram mengatakan bahwa perawat terampil dalam setiap 

melakukan tindakan dan selalu menjelaskan tindakan dan prosedur yang akan 

dilakukan. sehingga dari hasil data penelitian dapat disimpulkan bahwa perawat 

handal dalam memberikan pelayanan.  

Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fadilah dan 

Yusianto (2019), pada penelitian tersebut didapatkan sebanyak 40 responden 

(54,1%) mengatakan perawat handal dan terampil dalam melakukan tindakan 

keperawatan seperti memasang infus, membersihkan luka dan memberikan obat. 

Pada penelitian tersebut juga disebutkan bahwa sikap perawat yang terampil dan 

profesional dalam melakukan tindakan keperawatan akan menumbuhkan rasa 

percaya pasien kepada perawat yang tentunya akan menghasilkan outcome berupa 

kepuasan pasien terhadap kualitas layanan yang diberikan sehingga pasien merasa 

tidak keberatan untuk mengeluarkan biaya lebih karena merasa harapan akan 

layanan yang handal sudah terpenuhi.
14 

Selain itu, sebagian besar responden mengatakan bahwa perawat tanggap 

dalam memberikan pelayanan keperawatan yaitu sebanyak 20 responden (87,0%). 

Sehingga dapat disimpulkan bahwa daya tanggap perawat di bangsal rawat inap 

RS unram masuk dalam kategori baik karena dapat dilihat dari hasil pernyataan 

responden,sebagian besar responden menjawab perawat tanggap dalam 

menangani setiap keluhan pasien. Daya tanggap merupakan suatu bentuk 

pelayanan yang diberikan oleh pihak rumah sakit yang meliputi kemampuan 

perawat dalam menangani dan melakukan sesuatu yang dibutuhkan oleh pasien 

secara cepat dan tanggap sesuai dengan standar prosedur operasional.
15

 Hasil ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Astuti (2017) didapatkan mayoritas 

responden yaitu  84 responden menyatakan perawat memiliki daya tangap baik.
16 

 

Penelitian yang dilakukan oleh Hadijah (2019) mengenai analisis kualitas 

pelayanan rawat inap di rumah sakit umum daerah undata palu provinsi Sulawesi 

Tengah didapatkan dimensi responsiveness yang ada di RSUD Undata sebagian 



 
 

sudah cukup baik dan perawat dan petugas cukup respon dalam memberikan 

pelayanan.
17

  

Pada dimensi jaminan mayoritas responden mengatakan bahwa pasien 

menerima jaminan dengan baik yaitu sebanyak 22 responden (95,7%). Hasil 

penelitian ini, sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fadilah (2019) 

mengenai hubungan kualitas pelayanan keperawatan dengan kepuasaan pasien 

rawat inap bedah di RSUD dr. Loekmono hadi kudus, dalam penelitian tersebut 

didapatkan pasien mendapatkan jaminan atau kepastian yaitu sebanyak 34 

(45,9%) responden menyatakan puas akan indikator jaminan atau kepastian.
14

 

Selain itu penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Astuti 

(2017) mengenai persepsi pasien tentang mutu pelayanan perawat dengan tingkat 

kepuasaan pasien rawat inap puskesmas, Pada penelitian tersebut didapatkan 

persentase terbesar responden menyatakan persepsi jaminan baik sebanyak 92 

responden.
16 

Berdasarkan dari hasil data penelitian didapatkan dari 23 responden, 

sebagian besar responden mengatakan bahwa perawat memberikan pelayanan 

dengan empati yang baik yaitu sebanyak 22 responden (95,7%). Empati dalam 

penelitian ini adalah kemampuan perawat dalam memahami dan menempatkan 

diri pada keadaan yang dialami pasien yang meliputi kepedulian serta perhatian 

terhadap kebutuhan dan keinginan pasien. Perawat yang memiliki empati tinggi 

akan membawa dampak positif dalam meningkatkan kualitas layanan 

keperawatan di bangsal rawat inap RS unram sehingga memberikan kesan yang 

baik kepada pasien. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Nusantara et al (2016) mengenai hubungan empati perawat dengan tingkat 

kepuasan pasien rawat inap RSUD Balung kabupaten jember, dalam penelitian 

tersebut didapatkan 29 responden (39,2%) menyatakan perawat berada pada 

kategori empati dan 35 responden (47,3%) menyatakan perawat berada pada 

kategori cukup empati di lingkungan RSUD Balung kabupaten jember.
18 



 
 

Empati merupakan salah satu dimensi yang menunjang terselenggaranya 

pelayanan keperawatan yang komprehensif, efektif dan efisien.
18

 Empati adalah 

suatu kemampuan individu untuk menempatkan diri pada situasi yang dihadapi 

oleh pasien dalam membantu mengatasi kesulitan sehingga dapat mengubah pola 

pikir yang kaku menjadi fleksibel dan mengubah perilaku yang egois menjadi 

toleran. Selain itu, dalam penelitian yang dilakukan oleh Alfirosa et al (2016) 

didapatkan persepsi pasien mengenai empati perawat di ruang rawat inap klinik 

dr. Suherman jember dalam kategori baik yaitu didapatkan sebanyak 23 responden 

(63,9%) menyatakan perawat empati.
19 

Kualitas pelayanan berdasarkan dimensi bukti fisik, sebagian besar responden 

mengatakan menerima bukti fisik yang baik yaitu sebanyak 22 responden (95,7%) 

dan 1 responden (4,3%) mengatakan menerima bukti fisik yang kurang. dimensi 

bukti fisik adalah sesuatu yang bisa dilihat secara langsung yang berupa sarana 

dan prasarana seperti: bangunan fisik, kelengkapan fasilitas, kebersihan ruangan 

dan penampilan fisik pegawai rumah sakit yang dapat dilihat oleh pasien dan 

keluarga pasien.
15

 Dari hasil penelitian didapatkan bahwa kualitas layanan 

berdasarkan bukti fisik di bangsal rawat inap RS unram dalam kategori baik, 

sebagian besar responden menyatakan bahwa perawat memiliki penampilan yang 

bersih, rapi dan perawat menggunakan seragam khusus sehingga mudah dikenali 

oleh pasien maupun keluarga pasien.  

Selain itu bangunan fisik RS unram dan fasilitas ruang rawat inap cukup 

lengkap dan bersih sehingga pasien merasa nyaman menjalani pengobatan di RS 

unram. Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Rahayu dan 

Usman (2019) didapatkan mutu pelayanan keperawatan didapatkan gap dimensi 

bukti fisik memperoleh nilai 0 dengan nilai kenyataan rata-rata 4,9 dan harapan 

4,9 yang artinya harapan pasien sama dengan pelayanan yang diberikan oleh 

perawat di ruang rawat inap rumah sakit umum daerah banda aceh.
20 

Selain itu 

penelitian yang dilakukan oleh Astuti (2017) didapatkan dimensi bukti fisik 

memiliki persentase terbesar yang menyatakan bukti fisik baik.
16 



 
 

Hubungan Tingkat Stres Kerja Pada Perawat dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan di Bangsal Rawat Inap Rumah Sakit Universitas Mataram 

Pada bagian ini akan dijelaskan mengenai hubungan tingkat stress kerja 

perawat dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap RS unram 

berdasarkan 5 dimensi yaitu : Kehandalan (Reliability), Daya Tanggap 

(Responsiveness), Jaminan (Assurance), Empati (Empaty) dan Bukti Fisik 

(Tangible). 

a. Hubungan Tingkat Stres Kerja Perawat dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan di Bangsal Rawat Inap RS Unram Berdasarkan Kehandalan 

(Reliability) 

Berdasarkan hasil uji korelasi statistik dengan uji korelasi spearman 

terhadap tingkat stress kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan berdasarkan 

bukti fisik didapatkan (p value 0.234> 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan 

antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat 

inap Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan kehandalan. Kehandalan 

(reliability) merupakan salah satu diantara 5 dimensi dalam mengukur kualitas 

pelayanan perawat. Pada penelitian ini didapatkan tingkat stress  kerja perawat 

lebih banyak mengalami stress sedang dengan kualitas pelayanan yang handal 

sesuai dengan apa yang diinginkan oleh pasien sebagai penerima layanan. Hal ini 

dikarenakan perawat di RS unram bekerja dengan profesional dan memiliki 

coping stress yang baik dalam mengendalikan dan mengontrol stress kerja dengan 

menggunakan keterampilan dan bakat yang dimiliki oleh individu tersebut 

sehingga sebagian besar perawat handal dalam memberikan asuhan keperawatan. 

Pada dimensi Kehandalan memuat dua unsur utama yaitu kemampuan 

institusi untuk memberikan pelayanan sebagaimana dijanjikan dan seberapa jauh 

perawat mampu mencegah terjadinya kesalahan dalam proses pelayanan yang 

diberikan. Pelayanan ini meliputi proses prosedur, tindakan pemeriksaan dan 

perawatan dari perawat sehingga pasien dapat merasakan dan melihat 

keterampilan perawat dalam memberikan layanan yang terampil, bertanggung 



 
 

jawab dan selalu menginformasikan tindakan keperawatan yang akan 

diberikan.
15,21

 Asuhan keperawatan terdiri dari 5 tahapan yaitu pengkajian, 

menegakkan diagnosa (masalah keperawatan), merencanakan intervensi, 

implementasi dan evaluasi serta melakukan dokumentasi keperawatan.
22 

Selain itu, terdapat faktor yang mempengaruhi kualitas pelayanan yaitu 

adanya faktor dari organisasi dan faktor peraturan dalam memberikan asuhan 

keperawatan seperti yang tertuang dalam peraturan menteri kesehatan Republik 

Indonesia pada pasal 13, UU RS, tahun 2009, pada pasal tersebut menyatakan 

bahwa setiap tenaga kesehatan yang bekerja di rumah sakit harus bekerja sesuai 

dengan standar profesi, standar pelayanan rumah sakit, standar prosedur 

operasional yang berlaku, etika profesi, menghormati hak pasien dan 

mengutamakan keselamatan pasien. Pelayanan rawat inap merupakan pelayanan 

keperawatan yang diberikan selama pasien dirawat yang bertujuan untuk 

memenuhi kebutuhan bio-psiko-sosial-spiritual sesuai dengan kondisi pasien. 

Kualitas pelayanan perawat merupakan penampilan atau kinerja yang menunjukan 

pada tingkat kesempurnaan pelayanan keperawatan yang di satu sisi dapat 

menimbulkan kepuasan pada setiap penerima pelayanan dan tata cara 

penyelenggaraannya harus sesuai dengan standar kode etik profesi yang telah 

ditetapkan oleh rumah sakit.
15 

Perawat dalam memberikan asuhan keperawatan 

dituntut harus merawat pasien dalam kondisi apapun, seperti melakukan observasi 

setiap jam.
23 

b. Hubungan Tingkat Stres Kerja Perawat dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan di Bangsal Rawat Inap RS Unram Berdasarkan Daya Tanggap 

(Responsiveness) 

Berdasarkan hasil uji korelasi statistik dengan uji korelasi spearman 

terhadap tingkat stress kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan berdasarkan 

daya tanggap didapatkan (p value 0.175 > 0.05) yang berarti tidak terdapat 

hubungan antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di 

bangsal rawat inap Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan daya tanggap 



 
 

(responsiveness). Pada penelitian ini didapatkan tingkat stress  kerja perawat lebih 

banyak mengalami stress sedang dengan daya tanggap yang baik. Selain itu daya 

tanggap juga dipengaruhi oleh faktor pelayanan yang diberikan oleh rumah sakit 

dalam melakukan hubungan komunikasi yang baik, memberikan perhatian secara 

individual kepada pasien, sikap tim medis maupun non medis dalam menanggapi 

keluhan serta masalah yang dihadapi oleh pasien seperti kemudahan dalam 

mengakses suatu layanan, tidak lama menunggu, dan bersedia mendengar keluh 

kesah pasien.Sehingga pasien benar-benar yakin dengan kemampuan rumah sakit 

dan perawat dengan memberikan kesan yang baik, terampil dan bertaggung jawab 

serta selalu menginformasikan tindakan yang akan dilakukan kepada pasien.
24 

Selain itu terdapat faktor yang berkontribusi dalam menentukan daya 

tanggap perawat yaitu: adanya kerja sama antara team tenaga kesehatan dan non 

tenaga medis yang terdiri dari tenaga medis (dokter), paramedis (perawat) dan 

paramedis non keperawatan yang terdiri dari apoteker, analisis kesehatan, asisten 

apoteker, ahli gizi, fisioterapi, radiologi, perekam medis dan tenaga non kesehatan 

yaitu bagian administrasi sehingga perawat tidak berdiri sendiri dalam 

memberikan asuhan keperawatan. Sehingga kualitas pelayanan di rumah sakit 

tidak hanya dipersepsikan oleh pasien dari kualitas pelayanan perawat tetapi dari 

berbagai aspek dan faktor-faktor yang mempengaruhi artinya kerjasama antar 

team tenaga medis maupun non medis sangat mempengaruhi daya tanggap 

perawat dalam memberikan asuhan keperawatan.
25 

c. Hubungan Tingkat Stres Kerja Perawat dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan di Bangsal Rawat Inap RS Unram Berdasarkan Jaminan 

(Assurance) 

Berdasarkan hasil uji korelasi statistik dengan uji korelasi spearman 

terhadap tingkat stress kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan berdasarkan 

Jaminan didapatkan (p value 0.928 > 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan 

antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat 

inap Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan jaminan (assurance). 



 
 

Jaminan dalam penelitian ini adalah sesuatu yang dapat menumbuhkan 

kepercayaan pasien yang mencangkup jaminan terkait dengan keamanan, 

kepastian privasi selama pemeriksaan maupun konsultasi, kesopanan dan tidak 

membeda-bedakan pasien. serta keterampilan perawat yang mampu memberikan 

jaminan yang baik sehingga menumbuhkan rasa percaya pasien terhadap 

pelayanan perawat.
21 

 Jaminan (assurance) yang berkualitas dapat menumbuhkan rasa percaya 

pasien terhadap kualitas pelayanan di rumah sakit. kualitas pelayanan berdasarkan 

jaminan dapat meliputi kompetensi berupa keterampilan dan pengetahuan yang 

berhubungan dengan pelayanan di rumah sakit sehingga dapat menjawab 

pertanyaan dari pasien sebagai penerima layanan. selain itu, kesopanan berupa 

sikap sopan santun, perhatian dan keramahan yang dimiliki oleh penyedia layanan 

dan mencangkup kredibilitas yaitu sifat jujur dan dapat dipercaya sehingga 

membuat pasien merasa aman menggunakan jasa pelayanan yang disediakan oleh 

rumah sakit.
26 

d. Hubungan Tingkat Stres Kerja Perawat dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan di Bangsal Rawat Inap RS Unram Berdasarkan empati 

(Empaty) 

Berdasarkan hasil uji korelasi statistik dengan uji korelasi spearman terhadap 

tingkat stress kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan berdasarkan empati 

didapatkan (p value 0.928 > 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan antara 

tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat inap 

Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan empati (empaty). Penelitian yang 

dilakukan oleh Babapour et al (2022) di rumah sakit pendidikan yaitu rumah sakit 

“Artesh” dan “29 Bahman”, Tabriz, Iran, mengenai stress kerja perawat dan 

dampaknya terhadap kualitas hidup dan perilaku peduli perawat. penelitian ini 

menunjukkan bahwa perawat yang memiliki tingkat stres kerja yang lebih tinggi 

dapat berdampak negatif pada kualitas hidup dan perilaku peduli perawat. Stres 

kerja dapat membahayakan kesehatan fisik dan mental perawat, dapat 

menurunkan energi dan efisiensi kerja, serta kegagalan memberikan asuhan 

keperawatan yang tepat, pada akhirnya berdampak negatif pada outcome 



 
 

pasien.
27

Sedangkan teori Werner (1993) dalam Panjaitan et al (2012) menyatakan 

bahwa salah satu stressor dapat berupa lama bekerja/pengalaman kerja. Dengan 

lamanya bekerja akan membentuk kepribadian yang tangguh terhadap sebuah 

masalah di lapangan kerja dengan kebiasaan menangani masalah yang hampir 

sama setiap harinya sehingga sudah mampu menciptakan mekanisme koping dan 

pemecahan masalah yang sesuai.
28

 

Hal ini dilihat dari masa kerja perawat di bangsal rawat inap RS Unram 

didapatkan masa kerja perawat 1-4 tahun sebanyak 12 responden (50%), 

sedangkan 12 perawat (50%) memiliki masa kerja 5-10 tahun. Sehingga dapat 

disimpulkan bahwa perawat di RS Unram memiliki coping stress yang baik, 

berdasarkan pengalaman kerja pada masing-masing individu yaitu selama masa 

kerja 1-10 tahun sehingga perawat yang mengalami stress kerja tetap berempati 

dalam memberikan asuhan keperawatan karena perawat sudah terbiasa 

menghadapi situasi di lingkungan kerja.Dimensi empati dinilai bagaimana 

perawat selalu memahami kebutuhan pasien seperti memperhatikan keluhan 

pasien,memberikan motivasi akan penyakit yang dialami dan selalu sabar serta 

ramah dalam menghadapi berbagai karakteristik pasien.empati perawat di RS 

unram berada pada kategori baik yang berarti mutu pelayanan keperawatan sudah 

memenuhi indikator dari mutu pelayanan, dimana indikator empati merupakan 

salah satu indikator yang menentukan citra institusi pelayanan kesehatan di mata 

masyarakat. 

e. Hubungan Tingkat Stres Kerja Perawat dengan Kualitas Pelayanan 

Keperawatan di Bangsal Rawat Inap RS Unram Berdasarkan Bukti Fisik 

(Tangible) 

Berdasarkan hasil uji korelasi statistik dengan uji korelasi spearman 

terhadap tingkat stress kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan berdasarkan 

bukti fisik didapatkan (p value 0.928 > 0.05) yang berarti tidak terdapat hubungan 

antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di bangsal rawat 

inap Rumah Sakit Universitas Mataram berdasarkan bukti fisik (tangible). bukti  



 
 

fisik yang baik dalam memberikan asuhan keperawatan yaitu Kerapian dan 

kebersihan penampilan perawat dalam memberikan pelayanan kepada pasien 

dapat memberikan kepuasan tersendiri bagi pasien yang dilayani. Pasien akan 

merasa segan dan nyaman melihat petugas yang melayaninya.
29 

Selain itu, terdapat faktor yang mempengaruhi kualitas pelayanan 

berdasarkan bukti fisik yaitu adanya faktor sarana dan prasarana yang lengkap di 

rumah sakit yang berperan dalam memberikan bukti fisik yang baik seperti 

ketersedian ruang tunggu yang bersih dan nyaman. Dalam menyediakan ruang 

perawatan dan ruang tunggu yang bersih dan nyaman disediakan petugas 

kebersihan dalam menjaga kebersihan dan kenyamanan di rumah sakit. Menurut 

pengamatan penulis ruang perawatan dan ruang tunggu pasien yang tersedia 

terbilang sangat nyaman seperti tersedia bad yang cukup banyak, terdapat 

pendingin ruangan, tersedia kursi tunggu, terdapat poster tentang kesehatan dan 

terdapat toilet pada setiap ruangan perawatan. faktor sarana dan prasarana ikut 

berperan dalam menentukan kualitas pelayanan di bangsal rawat inap RS unram, 

sehingga perawat yang mengalami stress kerja tetap memberikan bukti fisik yang 

baik. 

Berdasarkan hasil uji korelasi statistik dengan uji korelasi spearman antara 

tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan  berdasarkan kehandalan, 

(reliability), daya tanggap (responsiveness), jaminan (assurance), empati (empaty) 

dan bukti fisik (tangible) didapatkan (p value > 0.05) yang bermakna tidak ada 

hubungan antara tingkat stres kerja dengan kualitas pelayanan keperawatan di 

bangsal rawat inap Rumah Sakit Universitas Mataram. Hasil penelitian ini tidak 

sama dengan  penelitian yang dilakukan oleh  Wahyu (2015) mengenai hubungan 

tingkat stress kerja perawat terhadap mutu pelayanan keperawatan di ruang rawat 

inap RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta didapatkan ada hubungan negatif yang 

signifikasi antara stres kerja perawat dengan mutu pelayanan keperawatan di 

ruang rawat inap RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta (p value = 0,001;p <0,05). 

Pada penelitian tersebut didapatkan sebagian besar perawat memiliki stress kerja 

yang tinggi, namun memiliki pelayanan yang baik. Persentase perawat yang 



 
 

mengalami stress tinggi berkaitan dengan tingginya beban kerja akibat kurangnya 

tenaga perawat yang menyebabkan perawat mengalami stress kerja dan 

overstressed.
30 

Penelitian yang dilakukan oleh Keykalen et al (2018) mengenai 

hubungan tingkat stress kerja perawat dengan Patient Safety rumah sakit di Iran. 

Pada penelitian tersebut didapatkan tidak ada hubungan yang signifikan antara 

stress kerja dengan Patient Safety. Dalam penelitian tersebut menyatakan bahwa 

stress kerja pada perawat sangat lazim dialami. Namun profesi perawat 

merupakan profesi yang membutuhkan keterampilan tinggi, tim yang tetap 

bekerja secara profesional dalam keadaan stress, memberikan perawatan 24 jam 

secara berkesinambungan, serta beban kerja yang cukup besar sehingga perawat 

dihadapkan dengan berbagai stress kerja. stres dapat menyebabkan konsekuensi 

yang buruk bila melebihi ambang batas toleransi pada individu tersebut yang 

dapat menyebabkan peningkatan ketidakhadiran, penurunan kepuasan kerja, 

penurunan produktivitas, penurunan kualitas pelayanan dan penurunan komitmen 

organisasi.
31 

Stress kerja perawat di bangsal rawat inap RS unram berada pada 

kategori sedang (70,8%) yaitu pada fase resistensi (perlawanan), stress sedang 

merupakan stress yang masih bisa dikendalikan oleh individu tersebut. Pada fase 

ini perawat berusaha untuk mengatasi stressor dengan mencoba berbagai macam 

mekanisme penanggulangan psikologis dan pemecahan masalah yang dihadapi.
32 

Pada fase resistensi tubuh mencoba mengimbangi proses fisiologis dan 

mengatasi faktor penyebab stress. stress yang dapat diatasi, akan menurunkan 

gejala stress yang dialami. Namun, apabila stress yang tidak dapat diatasi dengan 

baik akan berpengaruh terhadap kognitif dan emosi sehingga memicu terjadinya 

perubahan perilaku terutama stress yang  terjadi secara berkepanjangan. 

Perubahan ini dapat berupa penurunan minat dan aktivitas serta energi, tidak 

masuk kerja, cenderung mengekspresikan pandangan sinis pada teman kerja 

bahkan pada pasien, mengabaikan tanggung jawab dan mengalami gangguan 

tidur.
32 

Penelitian yang dilakukan oleh Ahmad et al (2018) didapatkan hasil yang 

menunjukan bahwa perawat wanita di ICU yang mengalami stress kerja berat 



 
 

menunjukan kinerja yang cukup baik sebesar 91,7% di ruang ICU RSUD Kota 

Makasar. stress kerja yang dialami oleh perawat disebabkan oleh kurangnya staf 

perawat, kurang istirahat sehingga dianggap sebagai stressor fisik penyebab 

stress.
33 

Penelitian yang dilakukan oleh Ardic et al (2020) mengenai pengaruh 

tingkat stress perawat terhadap kinerja di rumah sakit yang ada di Turki, 

didapatkan tingkat stress perawat berada pada tingkat stress sedang. Selain itu, 

peningkatan stress pada perawat dapat mempengaruhi kinerja secara negatif dan 

motivasi yang rendah akan semakin menurunkan kinerja perawat.
34

 Sebuah studi 

menyatakan bahwa kondisi negatif yang dialami perawat seperti rasa lelah dan 

kehilangan motivasi, bersamaan dengan stress yang disebabkan oleh kondisi dan 

proses kerja dapat mempengaruhi kinerja perawat.
35 

Penurunan beban kerja 

perawat, memfasilitasi setiap individu untuk ikut dalam pengambilan keputusan 

klinis, pengaturan shift dan cuti yang baik, peningkatan hak-hak pribadi seperti 

mendapatkan gaji yang sesuai merupakan faktor-faktor yang dapat meningkatkan 

kinerja perawat sehingga dapat memberikan kualitas pelayanan yang baik untuk 

pasien.
36 

Terdapat faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas pelayanan yang 

diberikan oleh perawat yaitu: adanya pengaruh penghargaan dan sanksi kerja 

terhadap kinerja. Hal ini berkaitan dengan apresiasi atau kompensasi yang 

diterima oleh perawat di RS unram. Semakin tinggi kompensasi yang diberikan 

oleh rumah sakit maka akan mempengaruhi motivasi perawat dalam bekerja 

sehingga mampu meningkatkan kualitas pelayanan keperawatan. Pada penelitian 

yang dilakukan oleh Wicaksono et al (2022) didapatkan adanya pengaruh 

signifikan penghargaan dan sanksi terhadap kinerja perawat. Hal ini 

mengindikasikan bahwa penghargaan seperti gaji merupakan tujuan dari 

pekerjaan tersebut. Rumah sakit yang memberikan apresiasi lebih berupa gaji 

kepada perawat maka individu tersebut merasa diperhatikan sehingga akan 

berdampak terhadap kinerja yang dihasilkan.
37

  



 
 

Kompensasi merupakan setiap bentuk penghargaan yang diberikan sebagai 

balasan jasa atas kontribusi yang diberikan kepada organisasi. Penelitian yang 

dilakukan oleh Pitri et al (2017) di Rumah Sakit Jiwa Mutiara Sukma Mataram 

Provinsi NTB, di dapatkan variabel kompensasi berpengaruh positif dan 

signifikan terhadap komitmen organisasi yaitu semakin tinggi dan terpenuhinya 

asas keadilan suatu kompensasi yang diberikan maka komitmen organisasi akan 

semakin meningkat dan memuaskan para pegawai.
38 

Pada penelitian ini 

didapatkan Stress kerja perawat di bangsal rawat inap RS unram berada pada 

kategori sedang (70,8%) dengan kualitas pelayanan yang baik.  

Terdapat teori yang menyatakan bahwa stres kerja perawat tidak selalu 

berdampak negatif tetapi dapat berdampak positif  yaitu berupa Eustres artinya 

stres yang dialami bersifat membagun atau memotivasi  sehingga berdampak pada 

peningkatan kinerja. Penelitian yang dilakukan oleh Yuniraya dan Hendarwan 

(2022) didapatkan ada pengaruh motivasi kerja terhadap kinerja perawat di RSAL 

dr.Mintphardjo Jakarta pada tahun 2020. Pada analisis tersebut juga didapatkan 

motivasi kurang baik berpeluang 4,6 kali mengalami kinerja kurang baik 

dibandingkan motivasi yang baik.
39 

Stress kerja yang dialami oleh perawat di 

bangsal rawat inap RS unram berdampak positif  karena perawat dapat mengubah 

stress yang dialami menjadi sebuah tantangan dan motivasi yang dapat 

meningkatkan kinerja untuk menyelesaikan tugas dan tanggung jawab. Sehingga, 

perawat di bangsal rawat inap RS unram menghasilkan kualitas pelayanan yang 

baik dalam memberikan asuhan keperawatan kepada pasien rawat inap RS unram 

baik pasien rawat inap VIP Panjitilar maupun pasien rawat inap lantai 3. 

Motivasi dapat berasal dari internal maupun eksternal, motivasi 

internal adalah motivasi yang berasal dari pribadi individu tersebut. Sedangkan, 

motivasi eksternal adalah motivasi yang berasal dari tempat individu bekerja 

seperti adanya kompensasi berupa upah yang sesuai, promosi dan penghargaan 

dari atasan yang didapat atas kinerja. Sehingga perawat dapat termotivasi untuk 

mencapai tujuan organisasi dan untuk mencapai tujuan tersebut dibutuhkan 

kinerja yang tinggi dalam menghasilkan kualitas pelayanan yang baik.
40

 Selain itu 



 
 

penelitian yang dilakukan oleh Sipatu (2019) mengenai pengaruh motivasi, 

lingkungan dan stress kerja terhadap kinerja perawat di ruang rawat inap RSUD 

Undata Palu menyatakan bahwa perawat yang mengalami peningkatan stress kerja 

sebanyak 78,5%, juga mengalami peningkatan kinerja sebanyak 78,5%. Hal ini 

disebabkan karena stress kerja yang tinggi dapat meningkatkan kerja sama yang 

baik antara sesama rekan kerja, timbul perasaan saling mendukung sehingga 

perawat mampu memberikan pelayanan yang maksimal.
41 

Faktor dukungan sosial juga sangat berpengaruh terhadap individu 

dalam menghadapi tekanan di tempat kerja. Penelitian yang dilakukan oleh 

Iswanto dan Agustina (2016) menjelaskan bahwa dukungan sosial yang 

didapatkan di lingkungan kerja akan membuat seorang karyawan merasakan 

kenyamanan dalam bekerja. Dukungan sosial yang diberikan rekan kerja akan 

meredam segala bentuk stress yang dihadapi oleh karyawan. Oleh karena itu, 

dukungan dari orang-orang yang berada disekitar lingkungan kerja sangat 

dibutuhkan terutama dalam menghadapi kesulitan maupun tekanan dari tempat 

kerja, karena dukungan yang diberikan akan mempengaruhi bagaimana seorang 

dalam merespon dan menyelsaikan permasalahan yang dihadapi.
42

 Stress kerja 

dapat menimbulkan penurunan kinerja atau peningkatan kinerja tergantung 

bagaimana individu tersebut menyikapi stress yang dialaminya. Bila stress 

berdampak pada penurunan stabilitas dan daya tahan tubuh maka kinerja individu 

tersebut akan menurun dan sebaliknya ketika stress kerja dijadikan motivator 

untuk memicu peningkatan kerja, maka seseorang terpicu untuk berprestasi lebih 

baik yang berdampak pada peningkatan kinerja dan peningkatan karir.
32 

SIMPULAN 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan, dapat ditarik kesimpulan sebagai 

berikut: Sebagian besar perawat di bangsal rawat inap RS Unram memiliki tingkat 

stress kerja sedang (70,8%), dengan kualitas pelayanan yang baik.Tidak ada 

hubungan antara tingkat stress kerja perawat dengan kualitas pelayanan 

keperawatan di bangsal rawat inap RS unram  (p>0,05). 
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