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ABSTRAK

SHEPIANARUSDIStrategiCopingStresperawatIGDdiPuskesmasTeppo
KabupatenPinrang(dibimbingolehMuhammadQadaruddindanMuhammad
Haramain)

Strategicoping untuk memanejmen tingkah dan dapat merubah
lingkunganatausituasidalam pemecahanataumenyelesaikanmasalahyang
sedangdihadapi.Copingjuga dapatdiartikansebagaiusahaperubahana
kognitif dan perilaku secara konstan untuk mengatasi,mengurangi,
menyelesaikandantahanterhadaptuntutan-tuntutanstressyangdihadapi.
Penelitian inidilakukan dengan mengangkatpermasalahan tentang:1).
Apakah faktor penyebab stress pada perawat dipuskesmas Teppo
KabupatenPinrang?2).Bagaimanagejala-gejalastresspadaperawatdi
puskesmasTeppoKabupatenPinrang?3).Bagaimanastrategicopingdalam
mengatasistresspadaperawatpuskesmasTeppoKabupatenPinrang?

Metodepenelitianyangdigunakandalam penelitianinimenggunakan
metodekualitatifdenganpendekatanstudikasusyaitusebuahpenelitian
yangmenghasilkandatadeskriptifberupakata-katayangtertulisataulisan
oranglaindanperilakuyangdapatdiamati.Tehnikyangdigunakanberupa
tehnikpengumpulandatayaituobservasidanwawancara.

Hasilpenelitianinidapatdisimpulkanbahwa:1)Penyebabstresspada
perawatIGD dipuskesmasTeppokabupatenPinrangyaitukarenabeban
kerjabaiksecarapsikismaupunfisik,tuntutankeluargapasienterhadap
keselamatanpasien,menghadapaipasiendengankarakteristiktidakberdaya,
koma,tuntutankeluargapasiendankadangsopiryangtidakadapadasaat
inginmerujikatautim perwatyangtidaklegkap.2)Adapungejala-gejala
stress pada perawatdi puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang yaitu
dikarenakanperawatmerasawaswaskhawatirketikaadapasienapalagidi
masapendemiini,merasakanlelah,letihketikamenghadapipasien,suasah
ketikatidur,kurangnafsumakan,gelisah,sakitkepaladanmaag.3)Adapun
strategicopingdalam mengatasistresspadaperawatpuskesmasTeppo
KabupatenPinrangyaitudenganadanyadukungandarikerabatmisalnyadari
orang tua,saudara,sepupu,sahabat,teman,sabar,ikhlas,berserah diri,
berdoadanmendekatkandirikepadaAllahSWT.

Katakunci:Strategi,CopingStress,PerawatIGD
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PEDOMANTRANSLITERASIDANSINGKATAN

1.Transliterasi

a.Konsonan

Fonem konsonen bahasa Arab yang dalam sistem tulisan Arab

dilambangkan dengan huruf, dalam transliterasi ini sebagian

dilambangkandenganhurufdansebagiandilambangkandengantanda,

dansebagianlainlagidilambangkandenganhurfdantanda.

DaftarhurufbahasaArabdantransliterasinyakedalam hurufLatin:

Huruf Nama HurufLatin Nama

ا Alif
Tidak

dilambangkan
Tidak

dilambangkan

ب Ba B Be

ث Ta T Te

ث Tha Th tedanha



xv

ج Jim J Je

ح Ha ḥ
ha(dengantitik

dibawah)

خ Kha kh kadanha

د Dal D De

ذ Dhal dh dedanha

ر Ra R Er

ز Zai Z Zet

س Sin S Es

ش Syin Sy esdanye

ص Shad ṣ
es(dengantitik

dibawah)

ض Dad ḍ
de(dengantitik

dibawah)

ط Ta ṭ
te(dengantitik

dibawah)

ظ Za ẓ
zet(dengantitik

dibawah)

ع ̒ain ̒
komaterbalikke

atas

غ Gain G Ge

ف Fa F Ef

ق Qaf Q Qi

ك Kaf K ka

ل Lam L el

م Mim M em

ن Nun N en



xvi

و Wau W we

ه Ha H Ha

ء Hamzah ̕ apostrof

ي Ya Y ye

Hamzah(ء)yangdiawalkatamengikutivokalnyatanpadiberitanda

apapun.Jikaterletakditengahataudiakhir,ditulisdengantanda(̕ ).

b.Vokal

1)Vokaltunggal(monoftong)bahasaArabyanglambangnyaberupa

tandaatauharakat,transliterasisebagaiberikut:

Tanda Nama HurufLatin Nama

ا Fathah a a

ا Kasrah i i

ا Dammah u u

2)Vokalrangkap (diftong)bahasa Arab yang lambangnya berupa

gabungan antara harakat dan huruf, transliterasinya berupa

gabunganhuruf,yaitu:

Tanda Nama HurufLatin Nama

۔َيْ fathahdanya ai adani

۔َوْ
fathahdan

wau
au adanu

Contoh:

فَْ يَ kaifa:ك

لَْ وَ ḥaula:ح

c.Maddah
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Maddahatauvokalpanjangyanglambangnyaberupaharkatdan

huruf,transliterasinyaberupahurufdantanda,yaitu:

Harkat
danHuruf

Nama
Huruf

danTanda
Nama

۔َا/۔َى
fathahdanalif

atau
ya

ā
adangarisdi

atas

يـِ٘ kasrahdanya ī
idangarisdi

atas

وُ٘ـ dammahdanwau ū
udangarisdi

atas

Contoh:

تَامَ :māta

یَ مَ ramā:ر

لَْ يِ qīla:ق

تُْ وُ مَ yamūtu:ي

d.TaMarbutah

Transliterasiuntuktamurbatahadadua:

1)Tamarbutahyanghidupataumendapatharkatfathah,kasrahdan

dammah,transliterasinyaadalah[t].

2)Ta marbutah yang mati atau mendapat harkat sukun,

transliterasinyaadalah[h].

Kalaupadakatayangterakhirdengantamarbutahdiikutiolehkata

yang menggunakan kata sandang al-serta bacaan kedua kata itu

terpisah,makatamarbutahituditransliterasikandenganha(h).

Contoh:

ةَِّ نَ خلا ةَُ ض rauḍahal-jannahataurauḍatuljannah:وْرَ

ةَِ اِ فَ٘ضا اُل ةْن يِ دَ م٘ al-madīnahal-fāḍilahataual:اَل

-madīnatulfāḍilah



xviii

ةَ مْ كِ ح٘ الَ :al-hikmah

e.Syaddah(Tasydid)

Syaddah atau tasydid yang dalam sistem tulisan Arab

dilambangkandengansebuahtandatasydid(ّ dalam,(ــ transliterasi

inidilambangkan dengan perulangan huruf(konsonan ganda)yang

diberitandasyaddah.Contoh:

اَ نَّ بَ ر :Rabbanā

اَ نْ یَّ خَ ن :Najjainā

قَُّ ح٘ الَ :al-haqq

خَُّ ح٘ الَ :al-hajj

مََّ عُ ن :nu̒̒ima

وٌُّ دَ ع :̒aduwwun

Jikahurufىbertasydiddiakhirisebuahkatadandidahuluioleh

hurufkasrah( .makaialitransliterasisepertihurufmaddah(i),(۔ِ۔يّ

Contoh:

يٌِّ بَ رَ ع :̒Arabi(bukan̒Arabiyyatau̒Araby)

يٌِّ لَ ع :̒Ali(bukan̒Alyyatau̒Aly)

f.KataSandang

Katasandangdalam tulisanbahasaArabdilambangkandengan

hurufلا(aliflam ma’arifah).Dalam pedoman transliterasiinikata

sandangditransliterasisepertibiasa,al-,baikketikadiikutiolehhuruf

syamsiahmaupunhurufqamariah.Katasandangtidakmengikutibunyi

huruflangsungyangmengikutinya.Katasandangditulisterpisahdari

kata yang mengikutinya dan dihubungkan oleh garis mendatar(-),

contoh:
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مَْسُ al-syamsu(bukanasy-syamsu):اَشل

ةَُ زَل٘ al-zalzalah(bukanaz-zalzalah):اَلزَّل

ةَُ فَ س٘ لَ al-falsafah:افل

ُ البِ٘دلآ :al-bilādu

g.Hamzah

Aturantransliterasihurufhamzahmenjadiapostrof(̕ ),hanya

berlakubagihamzahyangterletakditengahdandiakhirkata.Namun

bilahamzahterletakdiawalkata,iatidakdilambangkan,karenadalam

tulisanArabiaberupaalif.Contoh:

نَْ وُ رُ مَأ ta’murūna:ت

ءُوَّْ نلا :al-nau’

ءٌْ يَ ش :syai’un

تُْ رِ ٲم :Umirtu

h.KataArabyanglazim digunakandalam BahasaIndonesia

Kata,istilahataukalimatArabyangditransliterasiadalahkata,

istilahataukalimatyangbelum dibukukandalam bahasaIndonesia.

Kata,istilahataukalimatyangsudahlazim danmenjadibagiandari

pembendaharaanbahasaIndonesia,atausudahseringditulisdalam

tulisanbahasaIndonesia,tidaklagiditulismenurutcaratransliterasi

diatas.MisalnyakataAl-Qur’an(darQur’an),sunnah.Namunbilakata-

kata tersebutmenjadibagian darisatu rangkaian teksArab,maka

merekaharusditransliterasikansecarautuh.Contoh:

Fīẓilālal-qur’an

Al-sunnahqablal-tadwin

Al-ibāratbi‘umum al-lafẓlābikhususal-sabab



xx

i.Lafzal-Jalalahّھ ((للا

Kata “Allah”yang didahuluipartikelsepertihurufjardan huruf

lainnya atau berkedudukan sebagaimudaf ilaih (frasa nominal),

ditransliterasitanpahurufhamzah.Contoh:

ھِّ لُلا نْ يِ Dīnullahد ھِّ لِلا ب billah

Adapuntamarbutahdiakhirkatayangdisandarkankepadalafẓ

al-jalālah,ditransliterasidenganhuruf[t].Contoh:

ھِّ اِلل ةَ مْ حَ فِْري مُ ه Hum fīrahmatillāh

j.HurufKapital

Walau sistem tulisan Arab tidak mengenalhurufkapital,alam

transliterasiinihuruf tersebutdigunakan juga berdasarkan pada

pedomanejaanBahasaIndonesiayangberlaku(EYD).Hurufkapital,

misalnya,digunakanuntukmenuliskanhurufawalnamadiri(orang,

tempat,bulan)danhurufpertamapadapermulaankalimat.Bilanama

dirididahuluiolehkatasandang(al-),makayangditulisdenganhuruf

kapitaltetaphurufawalnamadiritersebut,bukanhurufawalkata

sandangnya.Jikaterletakpadaawalkalimat,makahurufAdarikata

sandangtersebutmenggunakanhurufkapital(Al-).Contoh:

WamāMuhammadunillārasūl

Innaawwalabaitinwudi‘alinnāsilalladhībiBakkatamubārakan

SyahruRamadanal-ladhīunzilafihal-Qur’anNasiral-Dinal-Tusī

AbūNasral-Farabi

JikanamaresmiseseorangmenggunakankataIbnu(anakdari)dan

Abū(bapakdari)sebagainamakeduaterakhirnya,makakeduanama

terakhirituharusdisebutkansebagainamaakhirdalam daftarpustaka



xxi

ataudaftarreferensi.Contoh:

Abūal-WalidMuhammadibnuRusyd,ditulismenjadi:IbnuRusyd,

Abūal-WalīdMuhammad(bukan:Rusyd,Abūal-Walid Muhammad

Ibnu)

NaṣrḤamīd Abū Zaid,ditulis menjadi:Abū Zaid,NaṣrḤamīd

(bukan:Zaid,NaṣrḤamīdAbū)

2.Singkatan

Beberapasingkatanyangdibakukanadalah:

Swt. = subḥānahūwata‘āla

Saw. = ṣallallāhu‘alaihiwasallam

a.s. = ‘alaihial-sallām

H = Hijriah

M = Masehi

SM = Sebelum Masehi

QS.../...4 = QSal-Baqarah/2:187atauQSIbrahim/...,ayat4

HR = HadisRiwayat

Beberapasingkatandalam bahasaArab:

ص = ةحفص

ود = ناكم نودب

ىعهص = ملسو هيلع اللهىلص

ط = ةعبط

ند = رشاننودب

خلا = هرخآىلإ / اهرخآىلإ

خ = ءزج

Beberapa singkatan yang digunakan secara khusus dalam teks

referensiperludijelaskankepanjangannya,diantaranyasebagaiberikut:

ed. :Editor(atau,eds[darikataeditors]jikalebihdarisatueditor),karena
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dalam bahasaIndonesiakata“editor”berlakubaikuntuksatuatau

lebiheditor,makaiabisasajatetapdisingkated.(tanpas).

Etal.:“Danlain-lain”atau“dankawan-kawan”(singkatandarietalia).

Ditulisdenganhurufmiring.Alternatifnya,digunakansingkatandkk.

(“dankawan-kawan”)yangditulisdenganhurufbiasa/tegak.

Vol.:Volume,Dipakaiuntukmenunjukkanjumlahjilidsebuahbukuatau

ensiklopediadalam bahasaInggris.Untukbuku-bukuberbahasaArab

biasanyadigunakankatajuz.

No.:Nomor.Digunakanuntukmenunjukkanjumlahnomorkaryailmiah

berklasepertijurnal,majalah,dansebagainya.





1

BABI

PENDAHULUAN

A. LatarBelakangMasalah

Kesehatanmerupakanhalyangsangatpentingbagisetiapmanusia.

Dengantubuhyangsehatjiwaakanbaikdanakanseimbang.Apabila

kesehatan terganggu,maka manusia akan sulitdalam melakukan

aktivitassehari-harinya.Kesehatantubuhitusangatberperanpenting

dalam aktifitassehari-haribaikdarisegifisikmaupunpsikisdimana

kesehatanmerupakanmodalutamadalam menjalanikehidupan.

Pelayanankesehatantermasukdalam industrijasakesehatanyang

utamadanmemegangperanpentingpadasaatini.salahsatufasilitas

kesehatan yaitu pusat kesehatan masyarakat (Puskesmas) yang

merupakan pelayanan tingkatdasar.oleh karena itu sebagaipusat

pelayanantingkatdasar,makapelayanandipuskesmasperlumenjaga

kualitaspelayanannya.1

Menjaga kualitas pelayanan dimana pelayanan yang diberikan

untuk masyarakat maksimal, masyarakat sangat berharap akan

pelayanan dipuskesmas karena ia adalah pusatpelayanan dasar,

sehingga perawatyang ada dipuseksmas harus produktif dalam

memberikanpelayanan.

Pelayanan keperawatan adalah bentuk pelayanan fisiologi,

psikologis,sosial,spiritualdan kulturalyang diberikan kepada klien

1AsfiantiSarda,etal.,eds.,‘Pengaruhkepemimpinan,bebankerjadankondisikerja
terhadapstresperawatdiuptdkesehatanpuskesmasPalanroKecamatanMallusetasi
KabupatenBarru’,(YUME:JournalofManagement,Vol.1,No.3,2018),h.16.
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karenatidakmampumemahamikliendalam memenuhikebutuhandasar

yangterganggubaikaktualmaupunpotensial.Fokuskeperawatanadalah

responklienterhadappenyakit,

pengobatan dan lingkungan.Tanggung jawab perawatyang sangat

mendasar adalah meningkatkan kesehatan, mencegah penyakit,

memulihkandanmengurangipenderitaan.2

PerawatmenurutUU 38tahun2014tentangkeperawatanadalah

seseorangyangtelahluluspendidikantinggikeperawatan,baikdidalam

maupun diluarnegeriyang diakauioleh pemerintah sesuaidengan

ketentaunperaturanperundang-undangan.

Tanggungjawabperawatjugamempunyaisituasiyangberpotensi

karenaiayangpertamakaliberhadapanpadapasien,sehinggakeadaan

inilahyangdapatmenimbulkanstress.Stressdialamisetiapmanusia

baikitulaki-lakimaupunwanita.Setiappekerjaandapatmenimbulkan

yangnamanyastersstermasukpadaprofesiperawat.

Perawatmerupakan sumberdaya manusia yang terpenting di

puskesmas karena selain jumlahnya yang dominan (55-65%) juga

merupakanprofesiyangmemberikanpelayananyangkonstandanterus

menerusselama24jam kepadapasien.Pelayanankeperawatansebagai

bagianintegraldaripelayanankesehatanjelasmempunyaikonstribusi

yangsangatmenentukankualitaspelayananpuskesmasjugadisertai

upayauntukmeningkatkankualitaspelayanankeperawatan.

2Persatuan Perawat NasionalIndonesia (PPNI),Standar kompetensiperawat
Indonesia (PengurusPusatPPNI,2005),h.4.
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Beban kerja perawat dapat membuat ia mengalami stress

dikarenakandituntutuntukmemberikanpelayananyangterusmenerus

selama24jam kepadapasien,belum lagipekerjaanyanglainnyayang

harus segera diselesaikan dan belum juga jika terdapatsalah satu

perawatyang telah berumah tangga yang harusmembagiwaktunya

antarapekerjaandanmengurusrumahtangga.

Stress adalah gangguan mentalyang dihadapisesorang akibat

adanyatekanan.Tekanainibisanyamunculkarenakegagalanindividu

dalam memenuhikebutuhanataukeinginannya.Biasanyatekananini

datangdaridalam diriataupundariluar.Stresstidaktermasukpenyakit

atau cedera tetapidapatmenyebabkan kesehatan mentaldan fisik.

Stressadalahkondisidinamisdimanaseseorangindividudihadapkan

dengankesempatan,keterbatasanatautuntutansesuaidenganharapan

danhasilyangingindiacapaidalam kondisipentingdantidakmenentu.3

Stressmerupakan keadaan yang membuattegang dapatterjadi

ketika seseorang mendapatkan masalah atau tantangan dan belum

mempunyaijalan keluarnya atau banyak pikiran yang mengganggu

seseorangterhadapsesuatuyangakandilakukannya.Setiaporangdapat

mengalamistress,yangmembedakanhanyasajaadasebagianorang

yangtangguhdalam menghadapidanmenyelesaikanpermasalahanyang

dihadapinyadenganbaiksehinggaiadapatterlepasdaristerss.

3AntoniusRinoVanchapo,Bebankerjadanstreskerja,(Cet.I;PasuruanJawaTimur:
CV.QiaraMedia,2020),h.35.
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Stress tidak selamanya bersifatnegatifada juga yang bersifat

positif,terdapatduajenisstressyangdapatmempengaruhikehiduupan

individu,jenis stress yang negatifatau yang merugikan dan dapat

merusakdisebutdistress,danstressyangpositifatauyangbermanfaat

danmenguntungkandisebuteustres.4

Seseorang yang mampu mengendalikan dirinya dan mampu

mengambilsisipositif daristress yang dialami,maka ia dapat

menghadapi permasalahannya, sebaliknya apabila ia tidak dapat

mengendalikandirinya,makaiaakanmengalamistressnegatifyangakan

menurunkansisitem kekebelantubuhdanberpengaruhpadapsikis.

Ketikaseseorangmengalamistressyangdapatmembuatjenuhdan

terpurukdalam sebuahmasalah,makaiamembutuhkandukungandari

orangterdekatmisalnyaorangtuaatausahabat,karenadukungandari

orangterdekatdapatmemberikandoronganataumemberikanmotivasi

agariadapatmengurangistressyangdirasakanpadaparaperawat.Jadi

dukungandarilingkunganterdekatsangatdibutuhkansaatseseorang

mengalamistress,kerenaiadapatmemberikandukunganataumotivasi

agariadapatbangkitdarimasalahyangsedangdihadapi.

Pemecahanmasalahdarisetiapindividuituberbeda-beda,adayang

mengatasipermasalahanyangpenuhpenekanandenganrasapasrah

karena tidak tau harus berbuat apa dan ada juga yang dapat

4TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.28-29.
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mengarahkan tingkah lakunya dengan melakukan tindakan dengan

masalahyangdiahadapi.Untukituusahayangdapatseseoranglakukan

dalam mencarijalan keluar darimasalah dihadapiagara mampu

menyesuaikandiridariperubahanyangterjadidisebutdengancoping.

Copingmempunyaiduastrategialternatif,yangpertamaproblem-

focused coping yaitu mengarahkan pada pengurangan tuntutan dari

situasistress atau yang menghadapisumberstress.Yang kedua

emotional-focuscopingyaitumengarahkanresponkontrolemosipada

situasiyangpenuhstress.5

Permasalahan-permasalahanyangdialamiperawatdipuskesmas

Tepposepertibebankerjayangberlebihan,kesulitandalam merawat

pasienkritisyangmanaapabilaadapasienyangingindirujukdantim

tidaklengkapatausopirambulanceyangtidakada,disinilahperawat

megalamistressdandapatberpengruhpadakinerjapelayanansehingga

perludilakukancopingstressuntukmengatasipermasalahanyangdilami

perawat.

B. RumusanMasalah

Berdasarkanuraianlatarbelakangmaslahsebelumnyamakadapat

dirumuskanyaitu:

1. BagaimanafaktorpenyebabstresspadaperawatdipuskesmasTeppo

KabupatenPinrang?

2. Bagaimana gejala-gejala stress pada perawatdi puskesmas Teppo

KabupatenPinrang?

5ThomasF.OltmannsdanRobertE.Emeri,PsikologiAbnormal,(Cet.I;Yogyakarta:
PustakaPelajar,2013),h.278.
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3. Bagaimana strategicoping dalam mengatasistress pada perawat

puskesmasTeppoKabupatenPinrang?

C. TujuanPenelitian

Sesuaidenganpermasalahanyangtelahdirumuskanmakatujuan

penelitiandalam pembahasaniniadalah:

1. Untukmengetahuibagaimanafaktorpenyebabstresspadaperawatdi

puskesmasTeppoKabupatenPinrang.

2. Untukmengetahuigejala-gejalastressapayangdialamipadaperawatdi

puskesmasTeppoKabupatenPinrang.

3. Mengetahuistrategicopingdalam mengatasistresspadaperawatdi

puskesmasTeppoKabupatenPinrang.

D.KegunaanPenelitian

Adapunkegunaanpenelitianiniadalahsebagaiberikut:

1. KegunaanTeoritis

Darisegiilmiah,penelitian inidiharapkan dapat menambah

informasitentangbagaimanaupayaatauusahayangdapatditerapkan

untuk mengatasi stress. Menambah wawasan dan meningkatkan

pengetahuan khususnya mengenaistrategicoping dalam mengatasi

stress serta digunakansebagaibahanbacaanyangbermanfaatdalam

bidangbimbingankonselingislam maupunbidanglainnya.

2. KegunaanPraktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan atau
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pengetahuan yang dapat memberikan informasi dan menambah

pengalaman bagisemuapihakdalam menghadapaidanmengurangi

stressdenganmenggunakanstrategicopingyangefektif.

BABII

TINJAUANPUSTAKA

A. TinajauanPenelitianRelevan

Bagian inimenyajikan persamaan dan perbedaan kajiaan yang

ditelitidengan penelitian yang ada sebelumnya karena penelitian ini

bukanlahpenelitianyangpertamakalinyadilakukan.Penelitimenyadari

bahwatidakmenutupkemungkinandalam penelitianyangakanpenulis

teliti,mempunyaikemiripanpadapenelitianyangakanditeliti.Halini

diperlukanuntukmenghindariadanyapengulangankajianterhadaphal-

halyangsama,sehinggademikianakandeketahuiadanyabagianyang

menjadipembela antara penelitian yang dilakukan dengan penelitian

terdahulu.

JurnalArdianAbiNovianto,Wiwiekadawiyah,AchamdSunjaditelah

menelititentang“PengaruhStressKerjaDankepuasankerjaTerhadap

KinerjaPerawatDenganStrategiCopingVariabelModerasi”padatahun

2018.6Hasilpenelitiandiketehuibahwastresskerja,kepuasankerjadan

strategicoping berpengaruh positifdan signifikan terhadap kinerja.

Sedangkanhasilpengujianefekmoderasimenggunakanabsloteresidual

6Ardian AbiNovianto,etal.,eds., ‘Pengaruh Stres Kerja Dan Kepuasan Kerja
Terhadap Kinerja PerawatDengan StrategiCoping SebagaiVariabelModerasi’,(Jurnal
EkonomiBisnis,danAkuntansi(JEBA),Vol.20,No.042018),h.1.
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menunjukkanbahwavariabelstrategicopingtidakmampumemoderisasi

pengaruhstresskerjadengankepuasankerjaterhadapkepuasankerja

perawat.

Hubungan penelitian inidengan penelitian yang akan penulis

lakukan adalah sama-sama membahas tentang masalah stress dan

menggunakanstrategicopingyangdapatdialamiolehperawatdanteori

yangdigunakansamayaituteoricoping. Penelitianiniadaperbedaan

denganpenelitianyangakanpenulisteliti,penelitianinimenggunakan

jenispenelitiankuantitatif.Sedangkandalam penelitianyangakansaya

telitimenggunakanjenispenelitiankuliatatif.

JurnalEvaSusanti,FaridaHalisDyahKusuma,YantiRosdianatelah

menelititentang“HubunganTingkatStressKerjaDenganKualitasTidur

PadaPerawatDiPuskesmasDauMalang”padatahun2017.7Hubungan

penelitianinidenganpenelitianyangakanpenulislakukanadalahsama-

samamembahastentangmasalahstressyangdialamiolehperawat.

Dalam hasilpenelitian inimembuktikan kurang dariseparuh (43,8%)

perawatmengalamitingkatstresssedangdanlebihdariseparuh(59,4%)

perawatmengalmikualitastidurburuk.

Hasilujispearman rankdidapatkan p-value = (0,000)<(0,050)

sehinggadapatdisimpulkanbahwaadahubungantingkatstresskerja

dengankualitastidurpadaperawatPuskesmasDauMalang.Berdasarkan

hasilpenelitianinimakadiharapkanperawatmelakukankegiatanyang

7EvaSusanti,etal.,eds.,‘HubunganTingkatStresKerjaDenganKualitasTidurPada
PerawatDiPuskesmasDauMalang’,(NursingNews:JurnalIlmiahKeperawatan
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bisamengurangitingkatstresssedangsepertiselaluberinteraksidengan

sesama perawatsaatwaktu istirahat,melakukan kegiatan rekreasi

apabilaliburbekerjadanmencukupikebutuhantidurdenganmelakukan

tidurselama7-8jam/hari.

Penelitianiniadaperbedaandenganpenelitianyangakanpenulis

teliti,penelitian inimenggunakan jenis penelitian desain kolerasi

menggunakanpedendekatancrosssectionaldenganfokuspenelitiannya

adalahuntukmelihathubungantingkatstresskerjadengankualitastidur

pada perawatdan teoriyang akan digunakan adalah teoristress.

Sedangkandalam penelitianyangakansayatelitimenggunakanjenis

penelitiankuliatatifdenganfokuspenelitaianpadastrategicopingpada

perawatdanteoriyangakandigunakanteoricoping.

SkripsiMuhammad Ahmadun “Hubungan Beban Kerja Perawat

DenganStressKerjaDiPuskesmasKualaKamparKabupatenPelalawan

PovinsiRiau”padatahun2017.8Hasilpenelitianinimenunjukkanbahwa

beban kerja perawatPuskesmas Kuala Lumpurmenunjukkan bahwa

beratyaitu7orang(46.7%),ringansebanyak6orang(40.0%)dankategori

sedangsebanyak2orang(13.3%).Stresskerjaperawatkategoriringan

yaitu8orang(53.3%),sedangsebanyak7orang(46.7%)danstresskerja

berat(0%).

Hubungan penelitian inidengan penelitian yang akan penulis

lakukan adalah sama-samamembahastentang masalah stressyang

8 Ahmadun,M.,&Syaifudin,S.P.(2017). HubunganBebanKerjaPerawatDengan
Stres Kerja DiPuskesmas KualakamparKabupaten Pelalawan ProvinsiRiau (Doctoral
dissertation,Universitas'AisyiyahYogyakarta).
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dialamiolehperawatdanmemilikiobjekyangsamayaitumenelitidi

puskesmas.Penelitaianiniada perbedaandenganpenelitianyangakan

penulis telitimenggunkan jenis penelitian kualitatif,dengan berfokus

padapenerapanstrategicoping dalam mengatasistresspadaperawat.

Adapunpenelitianinimenggunakanteoristressedangkanteroiyang

akansayagunakanadalahteoricoping.

B. TinjauanTeoritis

1. TeoriCoping

a.Pengertianstrategicoping

Strategicoping untukmemanejmentingkahdandapatmerubah

lingkunganatausituasidalam pemecahanataumenyelesaikanmasalah

yang sedang dihadapi.Coping juga dapatdiartikan sebagaiusaha

perubahana kognitifdan perilaku secara konstan untuk mengatasi,

mengurangi,menyelesaikandantahanterhadaptuntutan-tuntutanstress

yang dihadapi.Tuntutan atau masalah biasanya datang dariinternal

maupun eksternal.Masalah daridalam biasanya konflik peran yang

dialamiseseorang,misalnya wanita harusmemilih anatara karirdan

keluarganyadantuntutandariluarbiasanyaberupakonflikantarteman

ataubiasajugastressdalam pekerjaan.

Murphymengatakan bahwa tingkah laku coping sebagaiusaha

untuk mengatasisuatu situasibaru yang secara potensialdapat

mengancam,menimbulkanfrustasidantantangan.Copingyangefektif

menghasilkanadaptasiyangmenetapdanmerupakankebiasanbarudan

perbaikandarisituasiyanglama.Sedangkancopingyangtidakefektif
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berakhir dengan maladaktif yaitu perilaku yang menyimpang dari

keinginannormatifdandapatmerugikandirisendirimaupunoranglain

ataulingkungan.Setiapindividudalam melakukancopingtidaksendiri

dan tidakhanya menggunakan satu strategitetapidapatmelakukan

berbagaivariasitergantungdarikemampuandankondisiindividu.9

Tujuan coping ada dua yaitu,pertam indivdu mencoba untuk

mengubah hubungan antara diri dan lingkungan agar ia dapat

menghasilkanyanglebihbaik,danyangkeduaindvudiberusahadalam

meredakanataumenghilngkanbebanemosionalyangdirasakannya.

Matheny,dkk menjaslakan bahwa coping merupakan usaha,sehat

maupun tidak sehat,negatifmaupun psotif,usaha kesadaran atau

ketidaksadaran,untukmencegah,menghilangkan,melemahkanstressor

dan memberikan ketahanan terhadap dampak stress.10 Coping

merupakanstrategiyangsangatpentingdalam mengindikasikanuntuk

keluarataumencarisolusidalam memecahkansetiapmasalahyangada.

b. Macam-macam Coping

1)CopingPsikologis

Padaumumnyagejalayangditimbulkanakibatstresspsikologis

tergantungpada2faktoryaitu:

a)Bagaimana persepsiatau penerimaan individu terhadap stressor,

9 Rusman,Stres,Koping dan AdaptasiTeoridan Pohon Masalah Keperawatan,
(Jakarta:CV.SagungSeto,2004),h.30

10TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.97.
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artinyaseberapaberatancamanyangdirasakanolehindividutersebut

terhadapstressoryangditerimanya.

b)Keefektifan strategicoping yang digunakan oleh individu,artinya

dalam menghadapistressor,jikastrategiyangdigunakanefektifmaka

menghasilkanadaptasiyangbaikdanmenjadisuatupolabarudalam

kehidupan,tetapijika sebaliknya dapatmengakibatkan gangguan

kesehatanfisikmaupunpsikologis.

2)CopingPsiko-sosial

Adalahreaksipsiko-sosialterhadapadanyastimulusstressyang

diterimaataudihadapiolehklien.Terdapatduakategoricopingyang

biasdilkaukanuntukmengatasistressdankecemasan:

a)Reaksiyangberorientasipadatugas(task-orientedreaction)caraini

digunakan untuk menyelesaikan masalah,menyelesaikan konflik

danmemenuhikebutuhandasar.Terdapattigamacam reaksiyang

berorientasi pada tugas yaitu: menyerang,menarik diri dan

kompromi.

b)Reaksiyangberorientasipadaego

Reaksiiniseringdigunakanolehindividudalam menghadapi

stress,ataukecemasan.Invividumelakukandalam waktusesaat
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makaakandapatmengurangikecemasan.Tetapijikadigunakan

dalam waktu yang lama akan dapatmengakibatkan gangguan

orientasi realitaemburuknya hubungan interpersonal dan

menurunnyaproduktifitaskerja.

c. ProsesTerjadinyaCoping

Lazarus mengatakan bahwa ketika individu berhadapan pada

lingkunganyangbaruataupadaperubahanlingkunganyangsituasinya

penuhtekana,makaakanmelakukanpenilaianawaluntukmenentukan

artidarikejadiantersebut.Kejadianitudapatdiartikansebagaihalyang

positif,netral,maupunnegative.Setiappenilaianawalterhadaphal-hal

yangmempunyaipotensiterhadapterjadinyatekanan,makapenilaian

sekunderakanmuncul.

Penilaiansekunderialahpengukuranterhadapkemampuanindividu

dalam mengatasitekanan.Peneliaan sekunderdapatmengandung

maknapertanyaan,contohnyaapakahsayadapatmenghadapiancaman

dansanggupdalam mengahadapitekananterhadapmasalah.Setelah

memberikan penilaian primerdan sekunser,individu akan melakukan

penilaianulangyangakhirnyaakanmengarahpadastrategicopinguntuk

menyelesaikanmasalahyangsesuaidengansituasiyangdihadapi.

Keputusandalam pemilihanstrategicopingdanresponyangdipakai

individuuntukmenghadapisituasiyangpenuhtekanantergantungdari

dua faktor. Faktor pertama yaitu eksternal merupakan ingatan

pengalaman dariberbagaisituasidan dukungan sosialsertaseluruh

tekanandariberbagaisituasiyangpentingdalam kehidupan.Danfaktor
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yangkeduaadalahinternalmerupakangayacopingyangbiasadipakai

seseorangdalam kehidupansehari-haridankepribadiandarisesorang

tersebut.

Setelahkeputusandibuatuntukmenentukanstrategicopingyang

dipakai,denganmempertimbangkandarifaktoreksternaldaninternal,

individuakanmelakukanpemilihanstrategicopingyangsesuaisituasi

tekanan yang dihadapinya untuk menyelesaikan masalah,ada dua

strategicopingyangdapatdipakeiyaitustrategicopingyangberfokus

padamasalahataupunpemilihanstrategicopingyangmengaturpada

emosi.Keduacopinginidapatbertujuanuntukmereduksiketegangan

yang disebabkanolehsituasitekanandarilingkunganmaupundapat

mengaturhal-halnegatif.Sehinggahasildariprosescoping tersebut

dapatmenciptakan fungsinya kembalisepertiaktifitas yang biasa

dilakukanolehindividu.11

d. Bentukcoping

MenurutRichardLazarus,dkk.Mencantumkanduafungsiumum

copingyaituberupafokusketitikpermasalahan,sertamalukanregulasi

emosidalam meresponmasalah.Adapunfungsinyataitu:

1) Emotion-FocusedCoping(CopingBerfokusEmosi)

Emotion-focused coping ialah suatu usaha untuk mengontrol

responsemosionalpada situasiyang sangatmenekan.Emotion-

11TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.103.
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focusedcopingcenderungdilakuakanapabilaindividutidakmampu

atautidakmerasamampuuntukmengubahkondisiyangstressfull,

yangdilakukanindividuadalahmengaturemosinya.Sebagaicontoh,

individu dapatmengaturrespon emosinya dengan beberap cara,

mencaridukungan emosidarisahabat,keluarga atau melaukan

aktivitasyangdisukaisepertiolahragaataumenontonfilm untuk

mengalihkan perhatian darimasalah,bahkan takjarang dengan

mengunkanalcoholatauobat-obatan.

Caralainyangbiasadigunakanindividudalam pengaturanemosinya

adalahdengan berfikirdanmeberikanpenilaian mengenaisituasi

yangstressful.12

FolkmandanLazarusmengidentifikasibeberapaaspekemotion-

focusedcoping,aspek-aspektersebutyaitu:

a) Seeking social emotional support, yitu mencoba untuk

memperoleh dukungan secara emosionalmaupun sosialdari

oranglain.

b) Distancing,yaitumnegeluarkanupayakognitifuntukmelepskan

diridarimasalahataumembuatsebuahhapanpositif.

c) Escapeavoidance,yaitumenghayalkanmengenaisituasiatau

melaukan tindakan, menghindar dari situasi yang tidak

menyenagkan. Individu melakukan fantasi andaikan

permasalahannyapergidanmencobauntuktidakmemikirkan

12TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.104.
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menaganimasalahdengantidurataumenggunakanalcoholyang

berlebih.

d) Selfcontrol,yaitumencobauntukmengaturperasaandirisendiri

atautindakandalam hubunganuntukmenyelesaikanmasalah.

e) Accepting responsibility,yaitu menerima untuk menjalankan

masalahyangdihadapisementaramencobauntukmemikirkan

jalankeluarnya.

f) Positivereappraisal,yaitumencobauntukmembuatsuatuarti

positifdarisituasidalam masa perkembangan kepribadian,

kadang-kadangdengansifatreligus.13

2) Problem-FocusedCoping(CopingFokusMasalah)

Problem-focusedcopingadalahusahamengurangistressor,dengan

mempelajaricara-caraatauketerampilan-keterampilanyangbaruuntuk

digunakanmengubahsituasi,keadaan,ataupokokpadapermasalahan.

Individuakancenderungmenggunakanstrategiiniapabiladirinyayakin

akanmengubahsituasi.14

FolkamandanLazarusmengidentifikasibeberapaaspekproblem-

focusedcoping,aspek-aspektersebutyaitu:

a) Seekinginformationalsupport,yaitumencobauntukmemperoleh

informasidarioranglainspertidokter,psikologi,ataupunguru.

b) Confrontive coping,yaitu melakukan peneyelesaian masalah

secarakonket.

13TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,h.108.

14TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,h.105.
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c) Planfulproblem-solving,yaitumenganalisissetiapsituasiyang

menimbulkan masalah serta berusaha mencarisolusisecara

langsungterhadapmasalahyangdihadapi.15

Kaitanteoricopingdenganjudulproposalpenelitiyaitusangaterat

kaitannyadikarenakanteoricopinginimembahasbagaimanacaraatau

upayayangdilakukanperawatpuskesmasTeppountukmencarisolusi

daripermasalahanyangdihadapiagarmerekadapatbangkitdanmampu

menjalanikehidupansepertibiasanya.

e.Spiritualcopingstressmenurutisalam

Agamamempunyaiperanpentingdalam mengelolastress,agama

dapatmemberikanpengarahanataubimbingan,dukungandanharapan

sepertihalnya pada dukungan emosi.Melaluiberdoa atau ritual

keyakinan agama dapat membantu seseorang dalam coping saat

menagalami stress kehidupan karena adanya pengharapan dan

kenyamanan.Ada tiga langkah yang bias dilakukan seseorang saat

menghadapipermasalahanyaitu.

1) Positivethingking

SebagaimanafirmanAllahswtterdapatdalam Q.Sal-Insyirah/94:1-

6yangartinya:
“bukankahtelahkamilapangkanuntukmudadamu?Dantelahkami

hilangkandaripadamubebanmu,yangmemberatkanpunggungmu?Dan
kamitinggikanbagimusebutannamamu.Karenasesungguhnyasesudah
kesulitanituadakemudahan,sesungguhnyasesudakesulitanituada
kemudahan”

Tafsirdari6ayatituialahjanjidankabargembiradariAllahbahwa

semuakesulitandarisetiappersoalanmanusiaselaluadajalankeluarnya,

15TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,h.109.
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makahadapilahmasalahitudenganhatiyanglapang.Langkahpertama

saatmengalamimasalahialahmelapangkandada,selapang-lapangnya

sehinggalahirlahpositivethingkingterhadapmasalahyangada.Itulah

salah satu penyelesaian darimasalah.Dengan berfikirpositifotak

manusia mudah mendapatkan jalan keluar dalam meneyelesaikan

masalah.

2) Positiveacting

SebagaimanafirmanAllahswtterdapatdalam Q.Sal-Insyirah/94:7

yangartinya:
“maka apabila kamu telah selesai (dari sesuatu urusan),

kerjakanlahdengansungguh-sungguh(urusan)yanglain.”

Dari ayat ini Allah memberikan langkah kedua dalam

menyelesaikan masalah yaitu berusaha keras menyelesaikan

persoalannyamelaluiperilaku-perilakunyatayangpositif.Usahakonkrit

iniadalahanjurannyatadariAllahuntuktidakmudahmenyerahdalam

menghadapipersoalanseberatapapun.Perintahinipunmengandung

maknauntuktetapmencobamemintabantuanmanusialainsebagai

perantarapertolongandarinya.

3) Positivehoping

SebagaimanafirmanAllahswtterdapatdalam Q.S.Al-insyirah/94:

8yangartinya:
“hanyakepadatuhanmulahhendaknyakamuberharap.”

Maknaayatdiatasialahmanusiaberlapangdadadenganmasalah

yang ada lalu manuasi mampu secara optimal dalam rangka

menyelesaikanmasalah,usahaterakhiryangtidakbolehditinggalkan

adalahberdoaadanbertawakkalkedapaAllahswt.Mengenaihasildari
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semuausahayangtelahdilakukan.Allahmenghendakimanusiasebagai

makhlukyangtundukkepadadanberharappenuhkepadanyasebagai

bentuk ketundukan, ketaatan dan kepercayaan manusia kepada

tuhannya yang maha pengasih lagimaha pendengar dan maha

mengabulkanpermohonan.

Allahtelahmengaturdanmemberimanusiaberbagaicarauntuk

mengatasimasalahdalam hidup.Sepertihalnyayangterkandungdalam

Q.S.Al-Insyirahayat1-8yangdimanatelahmembahastigalangkah

yang bias dilakukan untuk menghadapisuatu permasalahan yaitu

positivetingkingatauberfikirposituf,denganberfikirpositifsemuahal

yangkitaalamiakanmenemukanjalankeluar.

Kemudian positive acting (perilaku positif) sdimana setiap

masalahyang dialamihendaknyadiselesaikandenganatauperilaku

yangbaikdanpositif.Usahaterakhiryangdapatdilakuanadalahberdoa

dan bertakwalah kepada Allah swtdan yakin bahwa Allah maha

mendengardanmahamengabulkanpermohonan.16

C. TinjauanKonseptual

1. Strategi

Kata“strategi”berasaldaribahasaYunani,yaitu“strategos”(stratos

=militerdanag=memimpin),yangberarti“generalship”atausesuatu

yangdikerjakanolehparajenderalperangdalam membuatrencanauntuk

memenangkanperang.Secaraumum,strategisebagaicaramencapai

16SkripsiNurRezkyAmalia,penggunaanStrategiCopingStressdalam Mengatasi
StressKerjaGeriatricNursingdiPusatPelayananSosialLanjutUsia(PPSLU)Mappakasunge
KotaParepare,(FakultasUshuliddin,AdabdanDakwahIntitutAgamaIslam NegeriParepare),
Filepdfdiaksespadatanggal11Mei2022.
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tujuan.Strategimerupakan rencana jangka panjang untuk mencapai

tujuan.Strategiterdiriatasaktivitas-aktivitaspenting yang diperlukan

untukmencapaitujuan.

2. Stress

a.Pengertianstress

Stressmerupakanrespontubuhyangtidakspesifikterhadapsetiap

kubutuhantubuhyangterganggu,suatufenomenauniversalyangterjadi

dalam kehidupansehari-haridantidakdapatdihindari,setiaporangdapat

mengalaminya,stressdapatmemberidampaksecaratotalpadaindividu

yaituterhadapfisik,psikologis,intelektual,sosialdanspiritual,stress

dapat mengancam keseimbangan fisiolgis.17 Stress adalah suatu

perasaanraguterhadapkemampuannyauntukmengatasisesuatukarena

persediaanyangadatidakdapatmemenuhituntutankepadanya.18

KandalldanHammenmenyatakanbahwastersdapatterjadipada

idividuketikaterdapatketidakseimbangananatarasituasiyangmenuntut

denganperasaanindividuataskeseimbangannyauntukbertemudengan

tuntutan-tuntutantersebut.Situasiyangmenuntuttersebutdipandang

sebagaibebanataumelebihikemampuanindividuuntukmengatasinya.

LainhalnyadenganpendapatKartonodan Guloyangmendefinisikan

stersssebagaiberikut:

17 Rusman,Stres,KopingdanAdaptasiTeoridanPohonMasalahKeperawatan,
(Jakarta:CV.SagungSeto,2004),h.9.

18 ZulfanSaam danSriWahyuni,PsikologiKeperawatan,(Jakarta:RajawaliPers,
2013),h.125.
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1) Suatu stimulasi yang menegakkan kapasitas-kapasitas (daya)

psikologisataufisiologisorganisme.

2) Sejenis frustasi,dengan aktifitas yang terarah pada pencapaian

tujuantelahtergangguataudipersukar,tetapitidakterhalang-halang

peristiwainibiasanyadisertaiolehperasaanwas-waskhawatirdalam

pencapaiantujuan.

3) Kekuatanyangditerapkanpadasuatusistem tekanan-tekananfisik

dalam psikologisyangdialamipadatubuhdanpribadi.

4) Suatu kondisiketegangan fisik atau psikologis disebabkan oleh

adanyapersepsiketakutandankecemasan.19

b.Sumber-sumberStress

Biasanya stress besumberdarifrustasiyang dialamiindividu,

frustasiituialahkeadaansuatukebutuhanyangtidakbisadipenuhiatau

tujuanyangtidakdapattercapaidanataumenuntutsuatukeadaandiluar

kemampuanindividu.Danstressjugadapatmunculdarihubunganyang

tidakharmonisantaraatasandanbawahansehinggadapatmenimbulkan

konflik.

Sumberstressberasaldaridalam tubuhdandiluartubuh,sumber

stress dapatberupa biologik/fisiologik,kimia,psiologik,sosila dan

spiritual,stress dapatterjadikarena stressoryang dirasakan dan

dipersepsikan oleh individu sebagaisuatu ancaman sehingga dapat

menimbulkankecemasanyangmerupakantandaumum danawaldari

19TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.28.
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gangguankesehatanfisikdanpsiologis.20

Stressdapatjugaterjadidalam diriindividudimanakarenamuncul

kebimbangandalam memelihsesutuyangsamabaiktujuannyadalam

diriindividu,yangkeduadarikeluarga,memungkinkanmunculnyastress

darikeluargabiasanyakarenadibanding-bandingkandengansaudaradan

kematiandalam keluarga,danyangketigakomunitasdalam masyarakat,

biasanya stress terjadidarimasalah inikarena individu susah atau

canggung dalam menyesuakan diri dari lingkungan baru yang

mengakibatkantekananpadadirinya.

c.JenisStressdanReaksiStress

Paraahlipsikologimendefinisikanstressdalam berbagaibentuk.

Definisikontenporermenyebutstressdarilingkunganeksternalsebagai

stresor(misalnyamasalahpekerjaan),responsterhadapstresorsebagai

stressataudistres(misalnyaperasaanterhadaptekanan).Stresyang

dapatmerugikan dan merusak disebutdistress.Stress yang dapat

menguntungkan atau positifeustres.Stress jangka pendek mungkin

mempunyaiakibatyangbermanfaat,tetapijikastressberlangsungterus-

menerusakibatyangterjadimenjadinegatif,karenaakanmengganggu

kesehatandankehidupanpadaumumnya.21

Terdapatdua macam stress yang dihadapioleh individu,yaitu:

Stress non ego-envolved yang brartistress yang tidak sampai

20 Rusman,Stres,KopingdanAdaptasiTeoridanPohonMasalahKeperawatan,
(Jakarta:CV.SagungSeto),h.10.

21TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.29.
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mengancam kebutuhan dasaratau dengan kata lain disebutdengan

stresskecil-kecilansedangkanStressego-envolvedadalahstressyang

mengancam kebutuhan dasarserta integritaskepribadian seseorang.

Stresssemacam egoenvolvedmembutuhkanpenagananyangbenardan

tepat dengan malakukan reaksi agar tidak hancur karenanya.

Kemampuan individu dalam bertahan terhadap stresssehinggatidak

membuatkepribadiannya“berantakan”disebutdengantingkattoleransi

terhadapstress.Setiapaindividumemelikitingkattoleransiyangberbeda

antarasatuindividudenganindividulainnya.

Individudengankepribadianyanglemahapabiladihadapkanpada

stressyangkecil-kecilsekalipunakanmenimbulkanperilakuabnormal.

Berbedadenganindividuyangberkepribadiankuat,meskipundihadapkan

pada stress yang ego envolved kemungkinan besarakan mampu

mengatasikondisinya.Reaksi-reaksifrustasidanstressadayangbersifat

positiftetapiadajugyangbersifatnegatif.22

MenututHelmiada empatmacam reaksistress,yaitu reaksi

psiklogis,fisologis,prosesperfikir,dantingkahlaku.Keempatmacam

reaksiinidalam perwujudannyadapatbersifatpositif,tetapijugadapat

berwujudnegatif.Reaksiyangbersifatnegatifantaralainsebagaiberikut:

1) Reaksipsikologis,biasanyalebihdikaitkanpadaaspekemosi,seperti

mudahmarah,sedih,ataupunmudahtersinggung.

2) Reaksifisologis,biasanyamunculdalam bentukkeluhanfisik,seperti

22Rahayu,I.T.(2009). Psikoterapi:Perspektifislam danpsikologikontemporer.UIN-
MalikiPress,h.177-178.
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pusing,nyeritengkuk,tekanandarahnaik,nyerilambung,gatal-gatal

dikulit,ataupunrambutrontok.

3) ReaksiProsesberfikir(kognitif),biasanyatampakpadagejalasulit

berkonsentrasi,mudalupa,ataupunsulitmengambilkeputusan.

4) Reaksiperiaku,pada para remaja tampak pada perilaku-perilaku

menyimpangsepertimabuk,nge-pil,frekuensimerokokmeningkat,

ataupunmenghindarbertemudengantemannya.23

d.Faktor-faktoryangMempengaruhiKerasnyaStres

Pengaruh-pengaruhstresintensitaskecemasanyangtimbuldan

tingkatanstresyangdapatmengganggukemampuanseseoranguntuk

berfungsitergantungpadasejumlahfaktor.Faktor-faktorinimeliputisifat

-sifatkhasstresitusendiri,situasiyangmenimbulkanstres,penilaiandan

evaluasiseseorangterhadapsituasiyangpenuhstresdankejeliannya

menanggulanginya.

1)KemampuanMenerka

Kemampuanmenerkatimbulnyakejadianstresswalaupunyang

bersangkutan tidak dapat mengontrolnya biasanya mengurangi

kerasnyastres.Eksperimenlaboratorium menunjukkanbahwabaik

manusiamaupunhewanlebihsukapadakejadianyangtidakdisukai

tapidapatditerkadaripadakejadianyangtakdapatditerka.Dalam

suatustudi,tikus-tikusdiberipilihanantarasengatandengantanda

23TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.29.
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bunyidansengatantanpatandabunyi.Jikatikusitumenekansuatu

batanganpadaawaldariserangkaianpercobaandengansengatan,

tetapisengatandiawalidenganbunyiperingatanjikatikusitugagal

menekan batangan itu,maka tidak ada bunyiperingatan yang

berbunyiselamaserangkaianpercobaanitu.Semuatikusitudengan

cepat belajar menekan batangan itu, dengan menunjukkan

kesenangan yang jelas pada sengatan yang dapatdiperkirakan.

Nyatanyatikus-tikuslebihsukasengatanyangdapatdiperkirakan

walaupun bila sengatan itu lebih lama dan lebih keras daripada

sengatanyangtakdapatdiperkirakan.Dengansengatanyangtak

dapatdiperkirakan,maka tidak ada waktu yang “aman”dengan

sengatanyangtakdapatdiperkirakan,binatangitudapatrelaksuntuk

beberapasaatsampaibunyiperingatanitumenyatakansengatan.

Penelitian-penelitian yang menunjukkan bahwa orang lebih suka

sengatan yang segera darisengatan yang tertunda-tunda juga

menyatakan kesukaan lebih besar pada kejadian yang tidak

menyenangkantapidapatdiperkirakan.

2)EvaluasiKognitif

Kejadian penuh stres yang sama mungkin dihayatisecara

berbedaolehduaorang,tergantungpadasituasiapayangberarti

kepada seseorang.Fakta objektif situasitidak begitu penting

dibandingpenilaianseseorangatasfakta-faktaitu.Dokterdokteryang

mengobatitentarayangluka-lukaseringmerasaheranterhadapcara

yang tenang dan pasrah daribeberapa orang dalam bereaksi
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terhadaplukaparahnyalukaparahyangmenyebabkanpasienrumah

sakitumum memintaobattahansakit.Bagiparaprajuri,luka-luka

merupakan perasaan lega daripenderitaan dan bahaya perang.

Demikian pula,kesengsaraan melahirkan bayicenderung sangat

kurangstresnyabagiperempuanyangsudahmengharapsepenuhnya

kelahiranbayinyadibandingkandenganperempuanyangtidakpunya

angan-angan menjadiseorang Ibu.Penghayatan seseorang atas

kejadianyangpenuhstresjugamelibatkanpenilaiantingkatancaman.

Situasiyang ditanggapisebagaiancamanterhadap kelangsungan

hidup (misalnya, diagnosis kanker) atau terhadap harga diri

seseorang (misalnya,kegagalan dalam pekerjaan yang sudah

dipilihnya)menimbulkanstresyangtinggi.

3)PerasaanMampu

Kepercayaan seseorang atas kemampuannya menanggulangi

situasipenuh stres merupakan faktorutama dalam menentukan

kerasnyastres.Berbicaradimukahadirinyangbanyakmerupakan

kejadianyangmenakutkanbagikebanyakanorang,tapiorang-orang

yangsudahberpengalamandalam berpidatomemilikikepercayaan

atas kemampuannya dan hanya merasakan sedikitkecemasan.

Keadaangawatmerupakanstresyangutamasebabcara-carabiasa

kitadalam menanggulangisuatuhaltidakberhasil,karenatidaktahu

apayangharusdilakukan,seseorangdapatkehilangansemangat.

Orang-orang yang dilatih dalam menyelesaikan keadaan gawat,

misalnya perwira polisi, pemadam kebakaran, tim penolong
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kesehatan,dapatbertindaktenangdanefektifsebabmerekasudah

tahuapayangharusdikerjakan,tapiorang-orangyangtakpunya

latihansemacam ituakanmerasatakmampu,karenakitaitusering

dapatterpengaruhpadarespons-responsdalam keadaanstresyang

telah dipeljari sebelumnya, pentinglah bagi orang-orang yang

mungkin harus mengurusikeadaan gawatyang tertentu,dilatih

denganserangkaianresponsuntukmenyelesaikanmacam-macam

keadaanmendadak.

4)DukunganMasyarakat

Dukungan emosionaldan adanya perhatian orang lain dapat

membuatorangtahanmenghadapistres.Perceraian,meninggalnya

seorangkekasih,ataupenyakityanggawatbiasanyalebihmemilukan,

jikaseseorangharusmenanggungnyasendiri.Kadangkalakeluarga

dan teman dapatmenambah stres itu.Mengurangikegawatan

masalahituataumeyakinkanbahwa“segala-galanyaakanberes”

mungkindapatmenimbulkankecemasanyanglebihbesarketimbang

tidakmemberidukungan samasekali.Studimenunjukkan bahwa

orang-orangdenganbanyakhubungankemasyarakatan(perkawinan,

kawandekatdankerabat,keanggotaankeagamaandanperkumpulan

kelompoklainnya)cenderungdapathiduplebihlamadanlebihsedikit

menjadimangsapenyakityang berkaitandenganstresdibanding

dengan orang-orang yang mempunyai sedikit dukungan

kemasyarakatan.Berbagaifaktordiatas sangatmempengaruhi

kerasnya stres yang dialamioleh individu.Ketika individu tidak
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mampumenerkadenganbaikkejadianyang dapatmenyebabkan

stresmakahaliniakanberpengaruhterhadapmakinkerasnyastres.

Kemudianterkaitevaluasikognitiftentangpemahamanyangdimana

suatusituasidianggapsebagaiancamanterhadapseseorangdapat

menimbulkanstresyangtinggi.Ketikaseseorangjugatidakmemiliki

kepercayaanyangtinggiataskemampuannyamenanggulangisituasi

yangpenuhtekanandantanpaadanyadukungansosialdariorang-

orangterdekatmakahalinidapatmenyebabkankerasnyastres.

e.Gejala-gejalaStress

Stressdapatmenimbulkandampaknegatifbagiindividu.Dampak

tersebut bisa merupakan gejala fisik maupun psikis dan akan

menimbulkangejala-gejalatertentu.Reaksidaristressbagiindividudapat

digolongkanmenjadibeberapagejala,yaitusebagaiberikut:

1) Gejalafisilogis,berupakeluhansepertisakitkepala,sembelit,diare,

sakitpinggang,urattegang pada tengkuk,tekanan darah tinggi,

kelelahan,sakitperut,maag,berubahseleramakan,susahtidur,dan

kehilanagansemangat.

2) Gejala emosional,berupa keluhan sepertigelisah,cemas,mudah

marah,gugup,takut,mudahtersiggung,sedihdandepresi.

3) Gejalakognitif,berupakeluhansepertisusahberkomunikasi,sulit

membuatkeputusan,mudahlupa,melamunsecaraberlebihan,dan

pikirankacau.

4) Gejalainterpersonal,berupasikapacuhtakacuhpadalingkungan,

apatis,agresif,minder,kehilangankepercayaanpadaoranglain,dan
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mudahmempersalahkanoranglain.

5) Gejala organisasional,berupa meningkatnya keabsenan dalam

kerja/kuliah,menurunnya produktivitas,ketegangan dengan rekan

kerja,ketidak puasan kerja dan menurunnya dorongan untuk

berprestasi.

Kelimadampakiniakandialamiolehindividuketikadiamengalami

stress.Indivudu harusmemahamigejala-gejala iniketika mengalami

stress. Pemahaman terhadap gejala-gejala stress tersebut akan

membuatindividumampuuntukmelakukantindakanpreventifsehinga

dapatmengurangidampaknegatifdaristressmelaluicopingyangefektif.

Stressbiasanyamunculpadasituasi-situasiyang kompleks,menurut

sesuatudiluarkemampuanindividudanmunculnyasituasiyangtidak

jelas.24

f.Tahap-tahapanStress

MenurutDr.RobertJ.Van Amberg yang dikemukan oleh Prof.

DadangHawari,bahwatahapanstressadalahsebagaiberikut:

1) Tahapanpertama(palingringan)

Stressyangdisertaidenganperasaannafsubekerjayangbesardan

berlebihanmampumenyelesaikanpekerjaantanpamemperhitungkan

tenagayangdimilikidanpenglihatanmenjaditajam.

24TriantaroSafariadanNofransEkaSaputra,ManejmenEmeosi,(Cet,II;Jakarta:PT
BumiAksara,2012),h.30-31.
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2) Tahapkedua

Padatahapinidisertaidengankeluhansepertiketikabangunpagi

badantidakterasasegardanmerasaletih,lekascapekpadasaat

menjalng sore hari,lambung atau peruttidak nyaman,jantung

berdebar,otottengkuk dan punggung menjaditegang.Halini

disebebkankarenacadangantenagayangtidakmemadai.

3) Tahapketiga

Tahapanstressdengankeluhansepertidefeksiyangtidakteratur,

ototsemakintegang,emosional,imsomnia,mudahtegangdansulit

untuktidurkembali,bagunteralupagi,koordinasitubuhterganggu

danmaujatuhpingsan.

4) Tahankeempat

Tahapaninisepertitidakmampuuntukbekerjasepenjanghari(loyo)

aktivitas pekerjaan terlalu sulitdan menjenuhkan.Kegiatan rutin

terganggudangangguanpadapolatidur,seringmenolakajakan,

konsentarasidan daya ingatmenurun serta dapatmenimbulkan

ketakutandankecemasan.

5) Tahapankelima

Tahapan stress yang disertaidengan kelelahan secara fisik dan

mental,ketidakmampuan dalam meneyelesaikan pekerjaan yang

sederhanadanringan.Gangguanpencernaanberat,meningkatkan

rasatakutdancemassertabingungdanpanik.
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6) Tahapkeenam

Tahapan stress iniditandaidengan tanda-tanda sepertijantung

berdebarkeras,sesak nafas,badan gemetar,dingin dan keluar

banayakkeringatdaritubuh.25

g.SumberKekuatandalam Mengahadapistress

MenurutAlliahB.PurwakaniaHasansecaragarisbesaradatigahal

yangpentingdiperhatikandalam menghadapistressyaitu:

4)HubungandenganAllah

Dalam pandanganislam hubungandenganAllahsangatpenting

ditinjaudarisegalaaspekkehidupanmanusiadanAllahmerupakansatu-

satunya zatyang akan membawa ketenangan dalam dirimanuasia.

Stressakantimbulkarenaseseorangmerasatidakmampuatautidak

memlikisumberdaya yang memadaiuntuk mengatasimasalahnya.

DenganberserahdirikepadaAllahiaakanmembantuummatnyadengan

caratidakdisangka-sangka.

Stressjugadapatterjadikarenaadanyaperubahandalam hidup,

seseorang tidak mampu untuk menyesuikan dirilingkungan maupun

terhadaprasakehilangan.Kehilangandalam kejadianyangbesaryang

bersifattiba-tibaataukehilanagnhalyangberhargadalam kehidupan

sepertiorangyangdicintai.

AdabeberapacarayangdilakukanuntukmengingatAllahsebagai

25 Muslimin,Konsep DasarKeperawatan (KDK),Sekolah TinggiIlmu Kesehatan
(STIKES)BaramuliPinrangProdiS1Keperawatan,2013.
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tindakandalam menyelesaikanmasalahyaitushalat,membacaAl-qur’an

danmembacado’a.kegiataninijugadianggapsebagaimediauntuk

berkomunikasidenganAllah.

a) Mendirikanshalat

Telah dijelskan dalam firman Allah QS.Al-Baqarah:45-46 shalat

merupakanalatuntukmenyelesaikanmasalah:

لَعَنَيعِشِاخَ ةٌرَيبِكَلَإِلَّ اهَنَّإِوَ ةِالَصَّلا وَ رِبْصَّلا بِ اونُيعِتَسْاوَ

نَوعُجِارَ هِيْلَإِ مْهُنَّأَوَ مْهِبِّرَ وقُالَمُّ مهُنَّأَ نَونُّظُيَ نَيذِلَّا

“Jadikanlahsabardansalatsebagaipenolongmu.Dansesungguhnya
yangdemikianituamatberat,kecualibagiorang-orangyangkhusyuk,
(yaitu)orang-orang yang meyakinibahwa mereka akan menemui
Tuhannyadanbahwamerekaakankembalikepada-Nya”.

AdapuntafsirdariayatdiatasyangdikemumakandariIbnuKatsir

ialahAllahSWT.berfirmanserayamemerintahkanhamba-hambanyaagar

merekadapatmeraihkebaikanduniadanakhiratyangmerekadambakan,

yaitu menjadikan sabardan shalatsebagaisarannya.Demikian yang

dikatakanolehMuqatilIbnuHayyandalam tafsirayatini,yaitu:“Minta

tolonglah kalian untuk memperolah kebaikan akhirat dengan cara

menjadikansabardalam mengerjakanamal-amalfardudansalatsebagai

sarannya.”

Penegrtian sabarmenurutsuatu pendapatyang dimaksud adalah

puasa,menurutapayangdi-na.s-kanolehMujahid.Al-Qurtubidanlain-

lainnya mengatakan,karena itulah maka bulan Ramadhan dinamakan

“bulansabar”.

b) MembacaAl-Qur’an

Bagiummatislam Al-Qur’an dapatmemberikan petunjuk jalan
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keluardarimasalahyangsedangdihadapi.DenganmembacaAl-Qur’an

hatiseseorangakanmenjaditenangkarenamengingatAllah.

c) Membacadoa

Islam jugamengajarkanumatnyauntukberdo’amemintapertologan

langsungkepadaAllah.Dalam keadaansenangataupunsulitseorang

muslim diajarkan untuk kembalikepada Allah mengoreksidiridan

memohon ampun kepada Allah.Umatislam harus berusaha untuk

memperbaikidiri.

Do’a merupakan alat komunikasi dengan Allah yang dapat

memberikan dukungan dalam menghadapikonflik dan memberikan

ketenangan.Stressmerupakanhasilkurangnyaketenagandaridalam diri

manusiakarenakonflikyangmendoronggangguanyangadadariluar

padaperilakudankesehatan.

5) PengaturanPerilaku

Stressdapatterjadikarena adanya keinginan untukmengontrol

hasilyangberlebihandanislam telahmengajrakanbahwamanusiawajib

berusahanamunAllahyangmenentukan.Dalam ajaranislam,perasaan

harapkepadaAllahmerupakanhalyangharustetapditumbuhkandalam

hidup.PercayabahwaAllahakanselalumembantudantidakmembebani

manusiasesuaikemampuanyangdimilikinya.

6) DukunganSosial

Yangmenjadipusatperhatiandalam menghadapistressmerpukan

perilakuinteraksiyangbanyakmemainkanperandalam prosespenyakit

kronik.Hubungandenganindividulainjugadapatmembantukitadalam
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mengatasistressmisalnyapadatetangga.Padasaatinibanayakyang

tidaksalingkenalmengenaldengantetangganyapadahalberhubungan

baikdengantetanggamerupakanfaktorpentingyangdapatmengurangi

stress.

Dalam ajaranagamaislam begitupundalam ajaranagamalain

banyakyang membahas pentingnya menjaga hubungan baikdengan

tetangga.Namundalam ajaranagamaislam jugamemberikanbatasan

yang jelas mengenaipengertian tetangga dan jenis hubungan harus

dijelaskanyangtelahdijelaskandalam hadits.
“tigahpuluhempatrumahadalahtetangga-tetangga,yangdepan,yang

dibelakang,disebelah,dandisebalahkiri(rumahnya).”(HR.Thahawi)

Adabbertetanggadalam islam merupakanbentukdukungansosial

yangidealuntukditerapkanpadasaatini.26

3. PerawatIGD

a.PengertianPerawat

Perawatmerupakantenagamedisyangbertugasuntukmemberikan

pelayanankesehatanpadapasien.perawatialahmembantuindividubaik

sakitatausehatdengantindakan-tidakanyangmemberikankontribusi

bagikesehatankesembuhanataubahkansuatukematianyangdidorong

dengankekuatan,keinginandanpengetahuan.Keperawatanmerupakan

kontribus yang bersifatunik untuk membantu individu agarmandiri

denganmemberikanbantuanseperlunya.

Profesi keperawatan diartikan sebagai suatu tindakan untuk

26Dikutip pada tanggal 5 Februari 2020 http://etheses.uin-
malang.ac.id/790/6/10410054%20Bab%202.pdf
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melengkapibeberapa tindakan daritim kesehatan sepertidalam

mengobservasi,melakukanperawatan,memberikannasehatatauanjuran

bagiyang sakit,terluka atau yang lemah.Mencegah daritertularnya

penyakit lain serta membantu dalam pemeliharaan status

kesehatannya.27

Azwarmenyatakanbahwaunitkesehatanyangmenyelenggarakan

layanan gawat darurat disebut dengan Instalasi Gawat Darurat

(Emergency Unit). Mentri Kesehatan Republik Indonesia Nomor

983/Menkes/SK/1992menetapkantujuandaripelayananinstalasigawat

daruratataudisingkatdenganIGDialahsebagaiberikut:

1) Mencegah kematian dan kecacatan pada penderitagawatdarurat,

sehingga dapat hidup dan berfungsi kembali di masyarakat

sebagaimanamestinya.

2) Merujuk pasien gawat darurat memalui sistem rujukan untuk

memperolehpelayananyangmemadai.

3) Menerimarujukanpasienbagirumahsakitdengankondisiyanglebih

mampu.

4) Menaggulagikorbanbencana.28

b.TugasperawatIGD

Tugasperawatdalam menjalankantugasdapatdilakukansesuai

dengantahapanproseskeperawatan.PadaruangIGDseorangperawat

27 Muslimin,Konsep DasarKeperawatan (KDK),Sekolah TinggiIlmu Kesehatan
(STIKES)BaramuliPinrangProdiS1Keperawatan,2013.

28Yana,D.(2015).StreskerjapadaperawatinstalasigawatdaruratdiRSUDPasar
ReboTahun2014. JurnalAdministrasiRumahSakitIndonesia, h.109.
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harus berfikircepatmenanganitindakan apa yang harus dilakukan

terhadap pasien ditanganinya,sedikitsaja kesalahan yang dilakukan

perawatakanmembuatpasienyangditanganitidakdapatterselamatkan.

Dalam menjalankanperandanfungsinyaseorangperawatdituntutuntuk

memelikikeahlian,pengetahuandankonsentarasiyangtinggi.Dituntut

untuk melukakan perawatan yang cepat,tepat dan cermat agara

mencegah terjadinya kecacatan dan kematian pada pasien yang

seharusnyadapatdihindari.29

TugasperawatbagainIGDyaitu;menyiapkanfasilitasdanlingkungan

IGD,melayanipasienbarusesuaidenganprosedurdanketentuanyang

beralaku,melakukan tindakan medis pada pasien sesuaidengan

kapasitasnya,membantu dokterdalam memberikan pelayanan atau

pertolongan pertama kepada pasien dalam keadaan gawatdarurat,

memeliharaperalatankesehatanagardalam keadaansiappakaiatau

steril,menciptakanhubungankerjasamayangbaikdenganpasiensesuai

dengan kemampuan,melayanipasien menggunakan alatbantu yang

digunakan,melatihpasienuntukmelaksanakantindakankeperawatan,

mengaturpasien yang akan dirawatsampaike ruang yang dituju,

mengaturpasien yang akan pulang sampaipintu keluarruang IGD,

melakukanpengecekanobatsertamelengkapistokobatsetelahdipakai

dengancaramengambilpergantianobatdaripasiendanmenyiapkan

BHP untukkeperluanIGD,bekerjasamauntukmenjaga,memelihara,

29Prestiana,N.D.I.,& Purbandini,D.(2012).Hubunganantaraefikasidiri(self
efficacy)danstreskerjadengankejenuhankerja(burnout)padaperawatIGDdanICURSUD
KotaBekasi. SOUL:JurnalPemikiranDanPenelitianPsikologi, h.4.
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membersihkan,merapikanalat-alatyangadadiIGD.30

c.BebanperawatIGD

BebankerjaperawatinstalasigawatdaruratIGD adalahkeadaan

dimana perawatdihadapkan pada tugas atau pekerjaan yang harus

diselesaikanselamabertugas,perawatharusmenyelamatkankehidupan

pasienmencegahkecacatansehinggapasiendapathidup.Perawatdi

ruangIGDjugatergolongberatkarenadalam melakukankegiatanharus

secaracermat,cepatdantepatuntukmelakukanidentifkasisetiappasien

yangdatangkarenadituntutdengankerberhasilanpenyelamatanjiwa

yang tergantung daripelayanan diberikan diIGD.Dalam waktu yang

bersamaanperawatharusselaluwaspadaterhadapkedatanganpasien

gawatmaupundaruratyangharusdiselamatkanjiwanya.31

Faktoryangdapatmempegaruhibebankerjapadaperawatialah

kondisipasienselaluberubahdanjumlahrata-ratajam perawatyang

dibutuhkanuntukmemberikanpelayananlangsungpadapasienmelebihi

darikemampuanseseorangdantuntutanpekerjaanyangtinggidalam

asuhankeperawatan.

E. KerangkaPikir

Kerangkapikirialahrancanganisidariskripsiyangdikembangkan

padatopikyangsudahditentukan.Kerangkapikerdalam penelitianini

30 Ambarwati,D.,& LATARUVA,E.(2014). Pengaruhbebankerjaterhadapstres
perawatigddengandukungansosialsebagaivariabelmoderating(studipadaRSUP Dr.
KariadiSemarang) (Doctoraldissertation,FakultasEkonomikadanBisnis),h.43.

31 Aini,F.,&Purwaningsih,P.(2013).Hubunganantarabebankerjadenganstres
kerjaperawatdiInstalasiGawatDaruratRSUD KabupatenSemarang. JurnalManajemen
Keperawatan,h.51.
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difokuskanapadastrategicopingpadaperawatinstalasigawatdarurat

IGD,kerangkapikeryangdigunakanadalah:

BABIII

METODEPENELITIAN

A. JenisPenelitian

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian iniadalah

penelitiandeskriptifkualitatif,prosedurpenelitianinimenghasilkandata

desktiptif yang berupa kata-kata maupun tulisan.Dengan mencari

informasiyangberupakata-katadilakaukanpenilismelaluipengamatan

danwawancara.Danakhirnyapenulisdapatmemahamidatadeskriptif

tersebutkemuduaindiolahuntukmenyimpulkanhasilakhirdaripenelitin

ini.

Penelitian melaluipendekatan kualitataifdesktiptifinidimaksud

PuskesmasTeppoKab.

pinrang

Perawat

StrategiCoping

1.EmotionFocused

Coping

2.Problem Focused

Coping

Dapatmengelolahdanmengendalikandiri,

baikdirisendirimaupundilingkungan

Stress

 Stressor

 Proses
(interaksi)
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untukmenguraikandanmenggambarkantentang“strategicopingstres

perawatIGDdipuskesmasTeppo”

B. LokasidanWaktuPenelitian

LokasipenlitianinidilakukandiPuskesmasTeppokab.Pinrang

yang dikhususkan pada perawatIGD.Sedangkan waktu pelaksanaan

penelitiandilakaukanselama1bulanlamanya.

C. FokusPenelitian

Penelitianiniberfokuspadagejala-gejalastress,danpenggunaan

strategicopingdalm mengatasistressperawatIGDdipuskesmasTeppo

Kab.Pinrang

D.JenisdanSumberData

Sumberdatautamadalam penelitiankualitatifialahkata-katada

tindakan,selebihnyaadalahdatatambahansepertidokumendanlan-

lain.32 Semberdatapadapenelitianpenulisterbagimenjadiduayaitu

sumberdataprimerdansekunder.Sumberdataprimeradalahsumber

datayangdiperolehsecaralangsungdarisumberaslinya.Sedangkan

sumberdatasekunderyaitudatayangdiperolehdariberbagailiteratur

sepertibuku,laporan,jurnaldanlain-lain.

a. Dataprimer

Data primerdiperoleh secara langsung dariresponden melalui

wawancara, pengamatan, dokumentasi atau bahan lainnya untuk

menunjangkekuatandata,respondenmerupakansampelyangpertama

32LexyJ.Moleong,MetodePenelitianKualitatif,(Bandung:PT.RemajaRosdakarya,
2002),h.112
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dipenelitian penulis.adapun data primeryang penulis gunakan itu

berkaiatanlagsungdenganlokasipenelitiandimanainformasidandata

lansungdarilembagayangbersangkuatan.

b. Datasekunder

Datasekunderadalahdatayangdiperolehdaribahankepustakaan.

Datayangdigunakandalam penelitianpenulissepertibuku-buku,jurnal

yangberkaitandenganpembahasan,skripsidansitusinternet.Misalnya

yangmembasatentangstersdancoping.

E. TeknikPengumpulanData

Untuk memnuhikebutuhan data yang valid,penelitian kualitatif

menggunakanbeberapametodeyangdiperlukandalam pengumpulan

datayangsesuaidenganmasalahdanobjekyangakanditeliti.

a. Observasi

Observasi(Observation)yaitu metode pengumpulan data yang

digunakanuntukmenghimpundatapenelitianmelaluipengamatandan

pengindraan.33 Teknikobservasiadalahdengancaramenganalisadan

mengadakan pencatatan secara sistematis mengenaitingkah laku

denganmelihatataumengamatisecaralangsungkeadaanlapanganagar

penulismemperolehgambaranyanglebihluastentangpermasalahan

yangditeliti.Observasidilakukandengantujuanmemperolehdataatau

gambaranyangakuratdanjelassesuaidengankondisiperistiwayang

adadilapangan

b. Wawancara

33Yatim Rianto,MetodePenelitianPendidikan,(Surabaya:PenerbitSIC,2001),h.96.
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Wawancara(Interview)yaitumendapatinformasidenganbertanya

secara langsung kepada responden.34 Metode tanya jawab kepada

informanyangdipilihuntukmendapatkandatayangdiperlukandengan

bertatapmukasecaralangsungantarapewawancaradenganresponden.

Wawancara yang dilakukan guna mendapatkan informasiyang lebih

dalam dengan melakukan proses penggalian informasi dengan

memberikanpertanyaanterbukaterhadaprespondenyangterkait.

Adapunpedomanwawancarayangdigunakanolehpenulisberikutini:

1.Halapasajayangbiasanyamenjadikendalaataubebansaatbertugas?

2.Apayangandapikirkandanrasakansaatterjadikendalaataumasalah

menjalanitugas?

3.Apakahdenganadanyakendalatersebutmembuatandamenjadistess?

4.Apakahandapernahmengalamisakitkepala,tengkukterasakaku,

perutterasasakit,dandadasesaksetiapberhadapandenganpasien?

5.Apakah anda lebih memilih untuk menghadapiatau menghindari

masalahstressyangdialami?

6.Saatandamengalamistressapayangdilakukan?

7.Apakahdengancaratersebutandamerasanyaman?

8.Apakahdukungkandarikeluarga,temanatauorangterdekatdalam

membantumengatasipermasalahanstressyangsedangandaalami

saatmenjalanitugas?

9.Bagaimana cara anda menghadapisituasiyang memicu stress

34 MasriSingarimbundanSifianEfendi,MetodePenelitianSurvei,(cet,I;Jakarta:
LembagaPenelitian,PendidikandanPeneraganEkonomidaSosial,1989),h.192.
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kembalimuncul?

F. TeknikAnalisisData

Analisisdatadalam penelitiankualitatifdilakukansebelum terjunke

lapangan,Nasution menyatakan bahwa analisis dapat dilakaukan

sebelum merumuskan dan menjelaskan masalah dilapangan dan

berlangsungsampaipenulisanhasilpenelitian.BogdandanTaylorjuga

mendefinisikananalisisdatasebagaiprosesyangmerinciusahasecara

formaluntukmenemukantemedanmerumuskanhipotesis(ide)seperti

yang disarankan oleh data dan sebagaiusaha untuk memeberikan

bantuanpadatemadanhipotesis.35

Dalam penelitianini,penulisakanmenggunakanmedolanalisisdata

yangdikemukakanolehMilesdanHubermanyaitu,analisisdatakualitatif

dilkaukan secara interkatifdan berlangsung secara terus menerus

sampaituntas,aktivitasdalam dataanalisisdatainiyaitu:datareduction,

datadisplay,dataconclusiondrawing/verification.36

a. DataReduction(RedaksiData)

Mereduksikata ialah merangkum,memelih hal-halyang pokok,

memfokuskan pada hal-halyang penting,dicaritema dan polanya.

Dengandemikiandatayangtelahdireduksiakanmemberikangambaran

yang lebih jelas, dan mempermudah penulis untuk melakukan

pengumpulandataselanjutnya,danmencarinyabiladiperlukan.

35LexyJ.Moleong,MetodePenelitianKualitatif,(Bandung:PT.RemajaRosdakarya,
2002),h.103.

36 Sugiono,MetodePenelitianKuantitatif,Kualitatif,danR&D,(Bandung:Alfabeta,
2017),h.246.
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Dalam mereduksidata,setiappenulisakandibantuolehtujuanyang

akandicapai.Tujuanutamapenelitaiankualitatifadalahpadatemuan.

Oleh sebeb itu,apabila penulis melakukan penelitian,mendapatkan

sesuatuyangmenarikatauasing,tidakdikenal,belum memilikipola,

makaitulahyangharusdijadikanperhatianpenulisdalam melaukuan

reduksidata.Reduksidatameupakanprosesbrfikiryangsensitifyang

memerlukankecerdasandankeluasandankedalamanwawasanyang

tinggi.37

b. DataDisplay(PenyajianData)

Penyajian data ialah merupakan sekumpulan informasiyang

tersusunmemberikankemungkinanadanyapenarikankesimpulandan

pengambilantindakan.Dalam bentukpenyajiandatamemerlukanyang

namanyateksnaratif,matriks,grafikjaringan dan bagan agardapat

mudahmembacadanmenarikkesimpulansehinggaharustertatasecara

apik.

c. ConclusionDrawing/Verification

Langah ketiga dalam analisisdatakualitatifmenurutMilesdan

Hubermanadalahpenrikankesimpulandanverfikasi.Kesimpulanawal

yangdikemukakanmasibersifatsementara,danakanberubahbilatidak

ditemukanbukti-buktiyangkuatmendukungpadatahapanpengumpulan

databerukutanya.Tetapiabilakesimpulanyangdikemukakanpadatahap

pengumpulan data berikutnya. Tetapi apabila kesimpulan yang

dikemukakanpatatahapawal,didukungolehbukti-buktiyangvaliddan

37 Sugiono,MetodePenelitianKuantitatif,Kualitatif,danR&D,(Bandung:Alfabeta,
2017),h.249.
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kosistensaatpenelitikembalikelapanganmengumpulkandata,maka

kesimpulanyangdikemukakanmerupakankesimpulanyangkredibel.

Dengandemikiankesimpulandalam penelitiankualitatifmungkin

dapatmenjawabrumusanmasalahyangdirumuskansejakawal,tetapi

mungkinjugatidak,karenasepertitelahdikemukakanbahwamasalah

danrumusanmasalahdalam penelitiankualitatifmasihbersifatsemtara

danakanberkembangsetelahpenelitianberadadilapangan.38

38 Sugiono,MetodePenelitianKuantitatif,Kualitatif,danR&D,(Bandung:Alfabeta,
2017),h.252-253.
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BABIV

HASILDANPEMBAHASAN

A. GambaranUmum LokasiPenelitian

1. LetakGeografis

WilayahkerjapuskesmasTeppoberadadiKecamatanPatampanua

yangmemilikiwilayahkerjameliputiempatKelurahanyaituKelurahan

Teppo,KelurahanBenteng,KelurahanTonyaman,KelurahanMaccirinna,

sertaempatDesayaituDesaSipatuo,DesaMalimpung,DesaPadalloang

danDesaMasolodenganjumlahpenduduk26031jwa(6273KK).Luas

wilayahkerjapuskesmasTeppoadalah119,77Km2.Jarakdanwaktu

tempatkepuskesmasdapatdilaluiolehkendararodaem[atdanrodadua.

Wilayah kera puskesmas Teppo meliputi sebagai wilayah

Kecamatan Patampanua,yang mrupakan salah satu Kecamatan di

KabupatenPinrang,denganbatas-bataswilayahkerjaPuskesmasTeppo

yaitu:

a.SebelahbaratberbatasandenganKecamatanCempa

b.SebalahtimurberbatasandenganKabupatenSidrap&Kabupaten

Enrekang

c.Sebelah utara berbatasan dengan Kecamatan Batu Lappa &

KecamatanDuampanua

d.SebalahselatanberbatasandenganKecamatanWatanagSawitto

2. SumberdayaPuskesmas

a.Ketenagaan
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Dalam menjalankan fungsinya sebagai pemberi pelayanan

kesehatantingkatpertamaPuskesmasTeppotelahdilengkapidengan

saranadanprasaranayangmemadahidandidukungolehtenagaDokter

Umum,DokterGigi,Bidan,Perawat,PerawatGigi,Apoteker/Farmasi,

AnalisKesehatan,Kesmas,Rekam Medik,danFisioterapi.

Sumber daya manusia (SDM) merupakan salah satu unsur

terpenting dalam organisasi.Jalan tidaknya suatu organisasisangat

tergantung darikeberadaan SDM. SDM kesehatan yang memiliki

kompetensitentuakanmenunjangkeberhasilanpelaksanaankegiatan,

program danpelayanankesehatan.Jenisdanjumlahtenagakesehatandi

PuskesmasTeppopadatahun2020sebanyak115orang.Adapunjenis

danjumlahtenagakesehatandiPuskesmasTeppopadatahun2020

dapatdilihatpadatabelberikut:

Tabel 1.2 data pegawai berdasarkan jumlah dan kualifikasi

pendidikan

No Jenis Tenaga

Kesahatan

Jumlah StatusPegawai Ket

PNS NON

PNS

1 DokterUmum 2 2 -

2 DokterGigi 1 1 -

3 Perawat 38 10 28

4 PerawatGigi 4 3 1
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5 Bidan 35 13 22

6 Apoteker 1 - 1

7 Farmasi 3 - 3

8 AhliKesmas:

Promkes 1 1 -

Gizi 6 2 4

Epidemiologi 2 1 1

Kesling 3 1 2

Administrasi 3 - 3

9 Tenaga

Laboratorium

3 2 1

10 Rekam Medik 1 - 1

11 Fisioterapi 1 - 1

12 Tenagalainnya

a.Admin 1 1 -

b.Akuntansi 2 - 2

c.Tehnik

Komputer

1 - 1
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d.Hukum

Ekonomi

1 - 1

e.SMA 2 1 1

f. Sopir

Ambulance

1 - 1

g.JuruMasak 2 - 2

h.Cleaning

Service

1 - 1

TOTAL 115 38 77

b.VisidanMisiPuskesmasTeppo

VisiPuskesmasTeppo

TerwujudnyakecamatanPatampanuasehat2024

MisiPuskesmasTeppo

1)Menyelenggarakanpelayanankesehatanyangbermutu,merata

danterjangkau

2)Mendorongkemandirianhidupsehatbagisetiapkeluargadan

masyarakatKecamatanPatampanua

3)Menggerakkanpembangunanberwawasankesehatandiwilayah

kerjaPuskesmasmelaluikerjasamalintassektoral

4)Memeliharadanmeningkatkankesehatanperorangan,keluarga

danmasyarakatKecamatanPatampanua.
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3. HasilAnalisisData

Pelaksanaanpenelitianinidiawalidenganmencariinformanuntuk

pengumpulandatadalam penelitian.Dalam penelitianinipenulistelah

memilihempatinformanpenelitianyangmemenuhikriteriayangtelah

ditentukan,yaitu merupakan perawatIGD dipuskesmasTeppo yang

mengalamistress.

PenulismelakukanobservasiterlebihdahuludiPuskesmasTeppo

Kabupaten Pinrang,masing-masing informan penelitian diwawancarai

dengan menggunakan pedoman wawancara yang sama, namun

dikembangkan berdasarkan situasidan interaksiantara penelitidan

informanyangdiwawancarai.

PadababIVpenulismengemukakanhal-halyangberkaitandengan

pelaksanaan penelitian yang telah dilakukan baik berupa interview

(wawancara)maupunobservasi.Hal-halyangdimaksudyaitu:

1. FaktorpenyebabstresspadaperawatdipuskesmasTeppoKabupaten

Pinrang

stressmerupakanrespontubuhyangtidakspesifikterhadapsetiap

kebutuhan tubuh yang terganggu,stress universal terjadi dalam

kehidupansehari-haridantidakdapatdihindari.Setiaporangpastiperna

mengalamistressyangmemberidampakpadaindividumisalnyadampak

terhadapfisik,psikologis,intelektual,sosialdanspiritual.
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Sumberstressberasaldaridalam tubuhdandiluartubuh,sumber

stress dapatberupa biologik/fisiologik,kimia,psiologik,sosila dan

spiritual,stress dapatterjadikarena stressoryang dirasakan dan

dipersepsikan oleh individu sebagaisuatu ancaman sehingga dapat

menimbulkankecemasanyangmerupakantandaumum danawaldari

gangguankesehatanfisikdanpsiologis.

Sumberstress yang dialamiperawatIGD diPuskesmas Teppo

bersumberdarimasalah-masalahyangtimbuldaripekerjaanitusendiri,

pekerjaan yang terlalu sulityang harus dilakukan oleh perawatIGD

Puskesmas Teppo serta kemampuan yang tidak optimaldengan

tanggungjawabyangdiberikanolehatasanyangharussegaradipenuhi

oleh para perawatPuskesmasTeppo.Keaadan perawatIGD dengan

kondisistress akan menimbulkan gejala-gejala yang mengarah pada

penurunantingkatkerja.

Adapundarihasilwawancarayangpenulislakukandengansalah

satu perawatIGD diPuskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranyayangmenyatakanbahwa:
“penyebabterjadinyastressyaitudikarenakan:”

a. Bebankerjasepertibebankerjafisikdanpsikologis.Bebankerja
fisik dapatberupa beratnya pekerjaan sepertimengangkat,
merawat,mendorongpasien,sedangkanbebankerjapsikologis
dapatberupasejauhmanatingkatkeahliandanprestasikerja
yangdimilikiindividudenganindividulainnya.

b. Tanggung jawab yang tinggiterhadap asuhan keperawatan
pasienkritis.

c. Tuntutankeluargapasienterhadapkeselamatanpasien.
d. Menghadapaipasiendengankarakteristiktidakberdaya,koma

dankondisiterminal.39

Berdasarkanwawancaradiatasinformanmengemukakanbahwa

39SriPurwanti,Wawancara,Tanggal20Desember2021.
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penyebabstressyangdialamiolehsalahsatuperawatIGDyangadadi

PuskesmasTeppoyaitudikarenakanbebankerjayangdihadapiterlalu

berlebihanmisalnyabebankerjafisikberupapekerjaandiluartanggung

jawabIGD yangharusdilakukandenganmaksimal,sedangkanbeban

kerjapsikologisberupatingkatkeahliandenganprestasikerjayangdiliki

perawatIGDharusdiseimbangkandenganindividuyanglainnya.

Hasilwawancaradiatasberkaitandenganreaksidanjenisstress

karenainformanmengemukakansesuaidenganmacam-macam reaksi

stressyaitureaksipsikologis,fisiologis,prosesberfikirdantingkahlaku.

Informan dengan kepribadian yang lemah apabila dihadapkan pada

stress yang kecilsekalipun akan menimbulkan perilaku abnormal.

Berbedadenganindividuyangberkepribadiankuat,meskipundihadapkan

pada stress yang ego envolved kemungkinan besarakan mampu

mengatasikondisinya.Reaksi-reaksifrustasidanstressadayangbersifat

positiftetapiadajugayangbersifatnegatif.

Tanggungjawabyangtinggilebihdiprioritaskanterhadapasuhan

keperawatan pada pasien kritis agardapatterselamatkan.Tuntutan

keluargapasienyangberharapagarpasiendapatsegerapulih.

Penyebab stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

sebagaimanadijelaskandalam wawancaraterhadapnarasumberyang

menyatakanbahwa:

“tuntutankelurgapasienyangbetul-betulpispesifikbarumerasa
puas,sedangkanperawatdisinisudahmemberikanpelayananyang
terbaiktetapikeluargapasientetapmenuntut.Salahsatupenyebab
stressdialamiitukurangnyatenangakerjadiIGD karenaaturan
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waktuparaperawatIGDsusahdisesuaikan.”40

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

keluarga pasien menuntutpelayanan yang harusmaksimalsehingga

keluargapasienmerasapuasdenganpelayananyangadadiIGD.Salah

satupenyebabstressyangdialamiperawatIGDyaitukurangnyatenanga

kerja di IGD yang mengakibatkan perawat IGD kewalahan saat

memberikanpelayanan.

Penyebab stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

sebagaimanadijelaskandalam wawancaraterhadapnarasumberyang

menyatakanbahwa:

“salahsatuyangbuatstressituketikaadapasienyangmaudirujuk
ke rumah sakitsedangkan tim perawatyang kurang atau tim
perawatyanglengkaptapisopirlagiyangtidakada.”41

Darihasilwawancaradiatasinformanmengemukakanbahwayang

mengakibatkanstresspadaperawatIGDyaitukurangnyatim kerjaketika

salahsatupasienharusdirujukkerumahsakitsedangkantim perawat

tidaklengkapatausopiryangtidakadapadasaatitusehinggamenjadi

kendalayangmengakibatkanperawatIGDstress.

Penyebab stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

40Muliady,Wawancara,Tanggal28Desember2021.

41Fatmawati,Wawancara,Tanggal06Januari2022.
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sebagaimanadijelaskandalam wawancaraterhadapnarasumberyang

menyatakanbahwa:

“teman suka mengatur ketika sedang melayanipasien yang
menyebabkanbadmoodketikabanyak-banyaknyaorang”42

Darihasilwawancaradiatasinformanmengemukakanbahwayang

mengakibatkanstresspadaperawatIGD yaiturekankerjayangkerap

menegurperawatyangsatudenganyanglainnyaketikamelayanipasien

sehingga menimbulkan perasaan malu dihadapan orang banyak

mengakibatkaniamerasaterbebani.

Hasilwawancaradiatasberkaitandengansember-sumberstress

karena stress dapat terjadi dalam diri individu apabila muncul

kebimbangandalam memelihsesutuyangsama,baiktujuannyadalam

diriindividu,yangmemungkinkanmunculnyastressdaribiasanyakarena

dibanding-bandingkandenganyanglainnya.

2. Gejala-gejala stress pada perawatdipuskesmas Teppo Kabupaten

Pinrang

Stressdapatmenimbulkandampaknegatifbagiindividu.Dampak

tersebut bisa merupakan gejala fisik maupun psikis dan akan

menimbulkan gejala-gejala tertentu. Meskipun seseorang terbiasa

menghadapi stress yang tinggi bukan berarti seseorang mampu

menghadapistresstersebut,Seorangpastimemilikibataswaktuyang

berbeda-beda sesuaidengan kadarkemampuan dalam menghadapi

42Mersi,Wawancara,Tanggal14Januari2022
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gejala-gejala stress. Stress yang menumpuk dapat menimbulkan

gangguankesehatanfisikmaupunpsikis.

Psikisadalahkondisimentalseseorangyangdapatdipengaruhioleh

berbagaihalseperticaraberfikir,pengaruhlingkungandansebagainya,

sedangkanfisikialahsesuatuwujudyangdapatterlihatolehkasadmata

yang jugamerupakanterdefinisiolehpikiranatau keseluruhantubuh

manusia yang dapatdiinderakan oleh mata serta dapatdiuraikan

dengankalimat.

Adapundarihasilwawancarayangpenulislakukandengansalah

satu perawatIGD diPuskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranyayangmenyatakanbahwa:

“kamidiIGDitumerasawaswaskhawatirketikaadapasienapalagi
dimasapendemiini,kitakantidaktaupenyakitapadandarimana
pasienyangakankamitanganiininantinya”43

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaituperawatmerasawaswasdankhawatirketikamenghadapipasien

karenapasientidaktauiaiadarimanadanpenyakityangiaderita.gejala

yangdialmiperawatIGDdiatasmerupakangejalapsikis.

Lanjutanwawancaragejala-gejalastressberikutyangdialamioleh

perawat IGD,sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap

narasumberyangmenyatakanbahwa:

“pastilah kita merasakan lelah,letih ketika menghadapipasien

43SriPurwanti,Wawancara,Tanggal20Desember2021.
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apalagikalopengantarnyayangcerewetbanyak-banyaknyapasien
adatonhmidiamaprotesterus”44

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaitu perawatIGD merasa lelah,capekdan letih ketika menghadapi

paseinyangkeluarganyacerewetataubanyakmaunya.Gelajastress

tersebut merupakan gelaja pisik karena dapat dilihat oleh indra

penglihatan.

Gejala-gejala stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

sebagaimanadijelaskandalam wawancaraterhadapnarasumberyang

menyatakanbahwa:

“kalosayaitubiasanyasusahkatidur,kurangnafsumakankarena
pekerjaanyangbanyakjadikurangfokuskabiasadalam bekerja”45

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaituperawatIGDpernyataanperwatIGDtersebutkondisiyangdialami

yaitu susah untuk tidur atau insomnis sehingga mengakibatkan

ketahanantubuhmenjadimenurundaniajugakurangnafsumakandi

karenakanpekerjaanyangbanyaksehinggaketikabekerjaiamenjadi

kurangfokus.

“kadangkajugamerasagelisahkalobanyaksekalimidipikirbelumpi
selesaiyangsatuadalagiyanglainapalagikalobanyakpaseindi
situmigelisah apa nantinabilang teman yang lain kalo kurang

44 SriPurwanti,Wawancara,Tanggal20Desember2021.

45Muliady,Wawancara,Tanggal28Desember2021.
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fokuskibekerja”46

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaituperawatIGDmenyatakankondisiyangdilamiperawatIGDtersebut

yaituiamerasagelisahkarenapekerjaanyangmenumpukyangharus

segaradiselesaikanataudirampungkanagarpekerjaanyanglainjuga

dapatdiselesaikan.GejalayangdialamiperawatIGDtersebutyaitugejala

psikis.

Gejala-gejalastressjugadialamiolehperawatIGD,sebagaimana

dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumberyang menyatakan

bahwa:

“gejalastressyangkualamisakitkepaladankadangtimbulsakit
perut,sakitmaagkalobanyakpekerjaanataubersamaanpasien
datanglambatmimakanndadipikirmisemuaituyangjelasnya
pasienduludiutamakan”47

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaituiamengalamisakitkepaladikarenakanpekerjaanyangterbebani

kemudian perawatIGD biasanya mengalamisakitperutdan maag

dikarenakanlambatmakanpadasaatmemberikanpelayanankepada

pasein.GejalayangdialamipadaperawatIGDyaitugejalafisik.

Gejala-gejala stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

sebagaimanadijelaskandalam wawancaraterhadapnarasumberyang

46Muliady,Wawancara,Tanggal28Desember2021.

47Fatmawati,Wawancara,Tanggal06Januari2022.
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menyatakanbahwa:

“yangnamanyanamanyastresssudahpastiadayangdialamisetiap
orang,apalagikita sebagaiperawat terutama diIGD selalu
berhadapandanyangpertamamenanganipasienyangmembuat
kamimerasatakutjikaadasalahsatupasienyangtidakmendapat
pelayanan yang baik dan keluarga pasien melaporkan kepada
atasanyangmembuatkamiditegur.”48

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaitu perawatIGD yang pertama kalimemberikan pelayanan kepada

pasiensebelum dipindahkankeruangrawatinapataupasienrawatjalan

merasa takutapabila darikeluarga pasien ada yang protes atau

melaporkankejadianyangkurangbaikpadaatasan.Gejalayangdialami

padaperawatIGDyaitugejalapsikis.

“gejalafisikyangsayaalamiyaitubiasanyabadansayapegal-pegal
terutamadibagianbetisdantumitkarenaterlalulamaberdiri.”49

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

gejala-gejalastressyangdialamiolehperawatIGD PuskesmasTeppo

yaituperawatIGD mersakanpegal-pegalpadabagianbetisdantumit

dikarenakan banyaknya pasien yang ditanganiyang mengharuskan

perawatIGDlamaberdiri.GejalayangdialamiperawatIGDmerupakan

gejalafisik.

Darihasilhasilwawancara dengan keempatinforman diatas

berkaitan dengan gejala stess khusunya pada gejala emosionaldan

48Mersi,Wawancara,Tanggal14Januari2022.

49Mersi,Wawancara,Tanggal14Januari2022.
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fosiologis.Gejala emosionalyang berupa keluhan sepertiwas-was,

khawatir,cemas,gelisah,takutdangugupsedangkangejalafisiologis

berupakeluhansepertiberubahseleramakan,susahtidur,kecapen,sakit

maag,sakitperutdankelelahan.

3. Strategicoping dalam mengatasistress pada perawatpuskesmas

TeppoKabupatenPinrang

Padaumumnyasetiapindividuselaludihadapkandengansituasi

ataupunkondisiyangkurangmenyenangkanyangdapatmenyebabkan

stress.Biasanyapenyebabdarimasalahtersbutdatangdaridirisendiri

maupundarilingkungan.Ketikaindividutidakmampumeresponsdengan

baikstressyangdialami,makaakanberdampakburukbagidirisendiri

danlingkungansekiranya.Olehkarenaitu,setiapindividumembutuhkan

suatustrategidalam mengatasistressdisebutcopingstress.

Strategicoping ialah suatu proses dimana individu mencoba

mengelolatuntutanbaikyangberasaldariindividumaupunyangberasal

darilingkungandengansumberyangdimilikiindividudalam menghadapi

situasiyang menyebabkan stress.Strategicoping inilah yang yang

diterapkanperawatIGDketikamenghadaisituaiyangmembuatmereka

stresspadasaatmerawatpasienIGD.

Berdasarkan hasilwawancara darikeempatinforman,akhirnya

dapatdiketahuimengenaistrategicopingyangdiguanakanolehperawat

IGD Puskesmas Teppo dalam mengatasistress yang dialamiketika

merawatpasienIGDPuskesmasTeppo.
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Adapundarihasilwawancarayangpenulislakukandengansalah

satu perawatIGD diPuskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranyayangmenyatakanbahwa:
“Yajelasadakalokitaungkapkanstreskita,kankitaumpamanya
kitamemagalamistresndausalahlibatkanoranglaincukuplahkita
sendiriyangmengatasitapikadangkalamemangstresitukita
butuhpelampiasanjadikitacarilahorangterdekatceritanyaseperti
kayasayayangsudahberistriyahdiistrisayabisacurhatbahwa
adamasalahkaya"begini-begini"begitulahyangnamanyapekejaan
yangharuskitalakukancukupsabardaniklasmemangbegitulah
dialamamipada saatbertugas jadibegitulah tapisebenarnya
kadangkitabutuhdankadangtidaktergantungtingkatstresnya
tidakterlaluterguncangyabisalahkitaatasisendiritanpabantuan
darioaranglain”50

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

strategicoping stress yang dilakukan oleh perawatIGD Puskesmas

TeppoyaituperawatIGD mengungkapkanbahwajikakitamengalami

stresskitatidakperlumelibatkanoranglainapalagimelampiaskanstress

yangkitaalami.Jikaindividutidaklagidapatmengendalikanstressyang

dialami, maka individu membutuhkan orang terdekat untuk

mendengarkan keluhan dan memberikan solusidarimasalah yang

dialami,misalnyajikaperawatIGDtelahmenikahindividudapatcurhat

kepadaistrinya.

Hasilwawancaradiatasberkaitandenganemotionalfocuscoping

yaituselfcontrolkarenadimanainformaniamampuuntukmencoba

mengaturperasaandirisendiriatautindakandalam hubungandalam

menyelesaikanmasalah.

“Kalostreskembaliminculyahkembalilagikeawalsabardaniklas
danberserahdirikepadayangdiatas(Allah)karenaapapunyang

50Muliady,Wawancara,Tanggal28Desember2021.
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terjadiyahitulahkehendaknyakalokitasudahmencarisolusi-solusi
tapitidakadayakembalilagiberserahdirisajaapalagidiigdini
yaah tempatnya saya inisebagaikepala ruangan kompleks
masalahnyayangpertamamasalahpadapasiendanyangkedua
masalahpadapersonil,perawatkadangyahbeginitidakcukupsip
yangkosongitulagiyangdicarikansolusi,yahhkomplekslahapa
lagimacam-macam beginipasiensudahkeluarmasuk,tenanga
kerja kurang.Sebenarnya kalo diTeppo inimasalahnya adalah
tenangayaahbukankarenakurangadasebenarnyacumatidakbisa
dimaksimalkankayabeginiadayanghamiljelastidakbisadisip-
sipkan dia harus masuk pagiterus.Jadi,untuk yang mengisi
malamnyayaahitulagiyangpikirkaninilagiyangkasimuncul
stressdipikirterus.Jaditingkatstressantarasayadenganyanglain
atauanggotasayapikirkankomplekssayaharusmeneyelesaikan
masalah-masalah yang ada dalam ruangan sedangkan mereka
hanyamemikirkanapayangakandiaberikanuntukpasien.Jadi,
yangpalingstressdisinisayakarenaselainmemikirkanpasiensaya
jugamemikirkanmasalahyangadadiruanganIGDini."51

Berukutlanjutanhasilwawancaradiatasinformanmengemukakan

bahwa strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD

PuskesmasTeppoyaituperawatIGDtentunyaindividutidakterlepasdari

sabar,ihklasdanberserahdiriatasapayangtelahterjadikarenaini

semua kehendak Allah,meskipun individu telah mencarisolusidari

permasalahan yang dialamiakan tetapijika permasalahan itu tetap

kembalimakatentunyaindividukembaliberserahdirikepadaAllahSWT”

Hasilwawancaradiatasberkaitandengansumberkekuatandalam

menghadapi stress yaitu hubungan dengan Allah dimana dalam

pandanganIslam hubungandenganAllahsangatpentingditinjaudari

segalaaspekkehidupanmanusiadanAllahmerupakansatu-satunyazat

yangakanmembawaketenangandalam dirimanusia.Stressakantimbul

karenaseseorangmerasatidakmampuatautidakmemlikisumberdaya

yang memadaiuntuk mengatasimasalahnya.Dengan berserah diri

51 Muliady,Wawancara,Tanggal28Desember2021.
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kepadaAllahiaakanmembantuummatnyadengancaratidakdisangka-

sangka.

Adapundarihasilwawancarayangpenulislakukandengansalah

satu perawatIGD diPuskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranyayangmenyatakanbahwa:

“kalau saya ada masalah atau kendala dalam pekerjaan lebih
memilihberfikirsecarapositifdarisetiapperistiwayangterjadi.
Kadangiyapastimengeluhjakikalauadamasalah,sakitmikepala
nda tau maukibuatapa,tapiyah kalau dibiarkan terusjinda
berusahauntucarisolusinyayahakan beginiterusjindaselesai
masalah.Intinyayahselalukisajaberfikirpositf.Semuayangterjadi
bukankarenatanpaalasan,pastiadahikmahyangdapatkitaambil
nantinya.Terusjangan lupajugauntukselalumendekatkan diri
kepadaAllahswtdanselalukijugasabarinsyaaallahdiakasijakiitu
jalansamaAllahswt,ataunontonkatiktokyoutubeatauinstagram
meluangkanwaktukosongsupayadilupasemuaitumasalah"52

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

strategicoping stress yang dilakukan oleh perawatIGD Puskesmas

TeppoyaituperawatIGDselaluberfikiranpositifjikamengalamistress

dikarenakansemuayangtelahterjadipastibukantanpaalasan,pastiada

hikmahdibalikpermasalahnyangterjadi,kemudianindividutidaklupa

untukselalumendekatkandirikepadaAllahswtdanselalubersabar

insyaAllahadapetunjukyangdikehendaki,sesuaidenganfirmanAllah

swtQ.S.Al-Ahzab:41-42:

لا يصِأَوَ ةً رَكْبُ هُ وحُبِّسَوَ ارًيثِكَ ارًكْذِ هَلَّلا اورُكُذْااونُمَآنَيذِلَّا اهَيُّأَ   ايَ

52SriPurwanti,Wawancara,Tanggal20Desember2021.
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““Haiorang-orang yang beriman,berzdikirlah (dengan menyebut
nama)Allah,dzikiryangsebanyak-banyaknya.Danbertasbihlahkepada-
Nyadiwaktupagidanpetang.”53

Hasilwawancaradiatasberkaitandenganemotionalfokuscoping

yaitupositivereappraisaldimanainformanmencobauntukmembuat

suatusepertipositifmisalnyaberfikirpositfdarisituasidalam masa

perkembnagan kepribadian, kadang-kadang dengan sifat religius

misalnyabersabardanberserahdirikepadaAllah.

Adapundarihasilwawancarayangpenulislakukandengansalah

satu perawatIGD diPuskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranyayangmenyatakanbahwa:

“inikansudahtanggungjawabkitamasalahnyaakankitahadapi
sampaiselesaiatautuntastapibiasanyayakuajaktemankupergi
jalanholidaymeluangkanwaktusejenakdaripekerjaan"54

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

strategicoping stress yang dilakukan oleh perawatIGD Puskesmas

TeppoyaituperawatIGDwalaupunbagaimanaberatsuatupekerjaania

tetapmenghadapimasalahsampaidengantuntasdikarenakanpekerjaan

tersebutsudahmenjaditanggungjawabbagiperawatIGDjadiiaharus

menghadapiapapunyangakanterjadi.

"biasnayadikamarkakarokeanmenyanyi-menyanyi,jadikalostres
biasanyakualihkansajamenyanyi"55

53DepartemenAgamaRepublikIndonesia.Al-Qur’andanTerjemahan,Bandung:CV
PenerbitDiponegoro.2010.

54Fatmawati,Wawancara,Tanggal06Januari2022.

55Fatmawati,Wawancara,Tanggal06Januari2022.
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Berikutlanjutanhasilwawancaradiatasinformanmengemukakan

bahwa strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD

Puskesmas Teppo yaitu perawat IGD menghadapistress dengan

mengalihkanstressyangdialamidengankarokeansehinggastressyang

dialamisedikitberkurang.

Hasilwawancaradiatasberkaitandenganproblem focusedcoping

yang dimana informan berusaha untuk mengurangistressordengan

mencarijalankeluardaripermasalahanynagadaagarinformandapat

mengubahsituasi,keadaanataupokokpermasalahan.Informanakan

cenderung menggunakan strategi ini apabila dirinya yakin akan

mengubahsituasi.

Adapundarihasilwawancarayangpenulislakukandengansalah

satu perawatIGD diPuskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranyayangmenyatakanbahwa:

"dukungan darikeluarga,teman ataupun orang terdekatseperti
sahabat sangat membantu memberikan motivasi masukan-
masukanagartidakterlaluterpurukdalam menghadapimasalah"56

Darihasilwawancara diatas informan mengemukakan bahwa

strategicoping stress yang dilakukan oleh perawatIGD Puskesmas

Teppo yaitu perawatIGD mendapatdukungan darikeluarga,teman

maupunorang-orangterdekatmisalnyaseoarangsahabatyangsangat

memberikan bantuan sepertimotivasiserta masukan-masukan yang

bersifatpositifyangmembangunagarindividutidakterlalularutdalam

56Mersi,Wawancara,Tanggal14Januari2022.
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masalahyangdihadapi.

Hasilwawancaradiatasberkaitanproblem focusedcopingdengan

cara seeking informationalsupportyaitu informan mencoba untuk

menyelesaikanmasalahmenggunakanbantandarioaringlain.

“Caranyamelakukankegiatanyangmenyenangkanhati,misalnya
menontonacaradiinternetsepertivideo mukbang,menerapkan
polamakandengangiziseimbangdantiduryangcukup”57

Berukutlanjutanhasilwawancaradiatasinformanmengemukakan

bahwa strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD

Puskesmas Teppo yaitu ia melakukan kegiatan-kegiatan yang dapat

memberikankesenanganmisalnyaiamenontondiinternetsepertivideo

mukbang,iajugamenerapkanpolamakanyangbergizidanseimbang,

sertamengaturjam tidurdenganbaik.

Hasilwawancaradiatasberkaitanproblem focusedcopingdengan

planfulproblem solvingyaituinformanmampumencarisolusisecara

langsungterhadapmasalah-masalahyangdihadapi,misalnyainforman

menonton acara diinternet,tidur yang cukup.Haltersebut dapat

membuatinforman merasa sedikitlegah terhadap masalah yang di

hadapi

57Mersi,Wawancara,Tanggal14Januari2022.



65

BABV

KESIMPULANDANSARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan dari hasil penelitian ini, maka penulis dapat

menyimpulkan faktorpenyebab stress pada perawatdipuskesmas

TeppoKabupatenPinrangyaitusebagaiberikut:

1. Penyebab stress pada perawatIGD dipuskesmas Teppo kabupaten

Pinrang yaitu karena beban kerja baik secara psikis maupun fisik,

tuntutan keluargapasien terhadap keselamatan pasien,menghadapai

pasien dengan karakteristik tidak berdaya,koma,tuntutan keluarga

pasiendankadangsopiryangtidakadapadasaatinginmerujikatautim

perwatyangtidaklegkap.

2. Adapun gejala-gejala stress pada perawat di puskesmas Teppo

KabupatenPinrangyaitudikarenakanperawatmerasawaswaskhawatir

ketikaadapasienapalagidimasapendemiini,merasakanlelah,letih

ketikamenghadapipasien,suasah ketikatidur,kurang nafsu makan,

gelisah,sakitkepaladanmaag.
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3. Adapun strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat

puskesmasTeppoKabupatenPinrangyaitudenganadanyadukungan

darikerabatmisalnyadariorangtua,saudara,sepupu,sahabat,teman,

sabar,ikhlas,berserahdiri,berdoadanmendekatkandirikepadaAllah

SWT.

B. Saran

Sebagai penutup dalam penulisan skripsi ini,maka penulis

bermaksud untuk memberikan saran yang mudah-mudahan dapat

bermanfaatbaikbagipihakkampus,lembagapenelitianmaupunpeneliti

selanjutnya.

1. Bagipihakkampus

Hasilpenelitian inidiharapkan dapatmenjadireferensidalam

pengembanganmatakuliahkhusunyapadaprogram studiBimbingan

KonselingIslam.

2. Bagipihaklembaga

Hasilpenelitianinidiharapkandapatmenjadirefernsibagilembaga

puskesmasTeppoKabupatenPinrangkhususnyabagiparaperawatIGD

dalam halmencegah stress kerja yang mereka alamiagar tidak

berdampakburukbagikondisfisikdanpsikisparaperawatIGD.

3. Bagipenelitiselanjutnya
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Diharapkanagarpenelitiselanjutnyadapatmelakukanpenelitian

dengan mangambil pokok permasalahan yang berbeda dan

menggunakan pedoman wawancara yang tersusun secara sistematis

agarmendapatkanhasilyangmaksimal
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