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ABSTRAK

SHEPIANA RUSDI Strategi Coping Stres perawat IGD di Puskesmas Teppo
Kabupateg Pinrang (dibimbing oleh Muhammad Qadaruddin dan Muhammad
Haramain

Strategi coping untuk memanejmen tingkah dan dapat merubah
lingkungan atau situasi dalam pemecahan atau menyelesaikan masalah yang
sedang dihadapi. Coping juga dapat diartikan sebagai usaha perubahana
kognitif dan perilaku secara konstan untuk mengatasi, mengurangi,
menyelesaikan dan tahan terhadap tuntutan-tuntutan stress yang dihadapi.
Penelitian ini dilakukan dengan mengangkat permasalahan tentang: 1).
Apakah faktor penyebab stress pada perawat di puskesmas Teppo
Kabupaten Pinrang ? 2). Bagaimana gejala-gejala stress pada perawat di
puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang ? 35. Bagaimana strategi coping dalam
mengatasi stress pada perawat puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang ?

Metode penelitian yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan
metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus yaitu sebuah penelitian
yang menghasilkan data deskriptif berupa kata-kata yang tertulis atau lisan
orang lain dan perilaku yang dapat diamati. Tehnik yang digunakan berupa
tehnik pengumpulan data yaitu observasi dan wawancara.

Hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa : 1) Penyebab stress pada
perawat IGD di puskesmas Teppo kabupaten Pinrang yaitu karena beban
kerja baik secara psikis maupun fisik, tuntutan keluarga pasien terhadap
keselamatan pasien, menghadapai pasien dengan karakteristik tidak berdaya,
koma, tuntutan keluarga pasien dan kadang sopir yang tidak ada pada saat
ingin merujik atau tim perwat yang tidak legkap. 2) Adapun gejala-gejala
stress pada perawat di puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang vyaitu
dikarenakan perawat merasa waswas khawatir ketika ada pasien apalagi di
masa pendemi ini, merasakan lelah, letih ketika menghadapi pasien, suasah
ketika tidur, kurang nafsu makan, gelisah, sakit kepala dan maag. 3) Adapun
strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat puskesmas Teppo
Kabupaten Pinrang yaitu dengan adanya dukungan dari kerabat misalnya dari
orang tua, saudara, sepupu, sahabat, teman, sabar, ikhlas, berserah diri,
berdoa dan mendekatkan diri kepada Allah SWT.

Kata kunci: Strategi, Coping Stress, Perawat IGD
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PEDOMAN TRANSLITERASI DAN SINGKATAN

1. Transliterasi

a. Konsonan

Fonem konsonen bahasa Arab yang dalam sistem tulisan Arab

dilambangkan

dengan

huruf,

dalam

transliterasi ini

sebagian

dilambangkan dengan huruf dan sebagian dilambangkan dengan tanda,

dan sebagian lain lagi dilambangkan dengan hurf dan tanda.

Daftar huruf bahasa Arab dan transliterasinya ke dalam huruf Latin:

Huruf Nama Huruf Latin Nama
| Alif Tidak Tidak
dilambangkan dilambangkan
- Ba B Be
O Ta T Te
O Tha Th te dan ha

Xiv
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a Jim J Je
T Ha h ha ((jcilebggavaanh’;itik
€ Kha kh ka dan ha

2 Dal D De

3 Dhal dh de dan ha

> > R Er

5 Zai Z Zet

o Sin S Es

& Syin Sy es dan ye

wP Shad s es écii%r;a?;h;itik
P Dad d de c(i?f)g%vaanh;itik
- i : " ibaa)
- z ;| fengen ik
¢ ain ' koma ::;t;alik ke
i Gain G Ge

. i F Ef

8 Qaf Q Qi

4 Kaf K ka

J Lam L el

P Mim M em

o Nun N en
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S Wau W we
¢ Ha H Ha
3 Hamzah ’ apostrof
¢ Ya Y ye

Hamzah (=) yang diawal kata mengikuti vokalnya tanpa diberi tanda

apapun. Jika terletak di tengah atau di akhir, ditulis dengan tanda (" ).

b. Vokal

1) Vokal tunggal (monoftong) bahasa Arab yang lambangnya berupa

tanda atau harakat, transliterasi sebagai berikut:

Tanda Nama Huruf Latin Nama
l Fathah a a
| Kasrah i i
| Dammah u u

2) Vokal rangkap (diftong) bahasa Arab yang lambangnya berupa

gabungan antara harakat dan huruf,

gabungan huruf, yaitu:

transliterasinya berupa

Tanda Nama Huruf Latin Nama
e fathah dan ya ai adani
. fathah dan
5 au adanu
wau
Contoh:
T @ 4 X :kaifa

- J ¢ = :haula

c. Maddah

XVi
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Maddah atau vokal panjang yang lambangnya berupa harkat dan

huruf, transliterasinya berupa huruf dan tanda, yaitu:

Harkat Nama Huruf Nama
dan Huruf dan Tanda

fathah dan alif ._
-/t atau 3 a dan garis di

- ya atas
> kasrah dan ya 1 i dan garis di

- atas
9 dammah dan wau 0 u dan garis di

atas

Contoh:
wla: mata

s 4 Jsrama
- J =+ &qila
<’ 9 & «yamutu
d. Ta Marbutah

Transliterasi untuk ta murbatah ada dua:
1) Ta marbutah yang hidup atau mendapat harkat fathah, kasrah dan

dammabh, transliterasinya adalah [t].
2) Ta marbutah yang mati atau mendapat harkat sukun,

transliterasinya adalah [h].

Kalau pada kata yang terakhir dengan ta marbutah diikuti oleh kata
yang menggunakan kata sandang al serta bacaan kedua kata itu

terpisah, maka ta marbutah itu ditransliterasikan dengan ha (h).

Contoh:
& & 3’ & .29y raudah al-jannah atau raudatul jannah
& L ol a7 W & o & & N al-madinah al-fadilah atau al
- madinatul fadilah
XVii
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& a4 o~ ) . al-hikmah
e. Syaddah (Tasydid)
Syaddah atau tasydid yang dalam sistem tulisan Arab
dilambangkan dengan sebuah tanda tasydid (" -), dalam transliterasi
ini dilambangkan dengan perulangan huruf (konsonan ganda) yang

diberi tanda syaddah. Contoh:

U sy : Rabbana
2 & % 2 : Najjaina
S S : al-hagq
TE I . al-hajj
B :nu“ima
IR . ‘aduwwun

Jika huruf ¢ bertasydid diakhiri sebuah kata dan didahului oleh
huruf kasrah ( ~ - ), maka ia litransliterasi seperti huruf maddah (i).
Contoh:

T R : ‘Arabi (bukan ‘Arabiyy atau ‘Araby)

T : ‘Ali (bukan ‘Alyy atau ‘Aly)

f. Kata Sandang

Kata sandang dalam tulisan bahasa Arab dilambangkan dengan
huruf ¥ (alif lam ma‘arifah). Dalam pedoman transliterasi ini kata
sandang ditransliterasi seperti biasa, al- baik ketika diikuti oleh huruf
syamsiah maupun huruf gamariah. Kata sandang tidak mengikuti bunyi
huruf langsung yang mengikutinya. Kata sandang ditulis terpisah dari
kata yang mengikutinya dan dihubungkan oleh garis mendatar (-),

contoh:

XViii
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o & I al-syamsu (bukan asy-syamsu)
& Ly Bl al-zalzalah (bukan az-zalzalah)
& & w I all: al-falsafah
RV . al-biladu
g. Hamzah

Aturan transliterasi huruf hamzah menjadi apostrof (’ ), hanya
berlaku bagi hamzah yang terletak di tengah dan di akhir kata. Namun
bila hamzah terletak diawal kata, ia tidak dilambangkan, karena dalam

tulisan Arab ia berupa alif. Contoh:
o 5 ¥ aU xzta'murdna

ey 4l - al-nau’
YL & : syai'un
<y al - Umirtu

h. Kata Arab yang lazim digunakan dalam Bahasa Indonesia

Kata, istilah atau kalimat Arab yang di transliterasi adalah kata,
istilah atau kalimat yang belum dibukukan dalam bahasa Indonesia.
Kata, istilah atau kalimat yang sudah lazim dan menjadi bagian dari
pembendaharaan bahasa Indonesia, atau sudah sering ditulis dalam
tulisan bahasa Indonesia, tidak lagi ditulis menurut cara transliterasi
diatas. Misalnya kata A/l-Qur'an (dar Qur’an), sunnah. Namun bila kata-
kata tersebut menjadi bagian dari satu rangkaian teks Arab, maka
mereka harus ditransliterasikan secara utuh. Contoh:

F1 zilal al-quran

Al-sunnah qabl al-tadwin

Al-ibarat bi umum al-lafz la bi khusus al-sabab

XiX
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i. Lafz al-Jalalah« 1))

Kata “Allah” yang didahului partikel seperti huruf jar dan huruf
lainnya atau berkedudukan sebagai mudaf ilaih (frasa nominal),
ditransliterasi tanpa huruf hamzah. Contoh:

-« W« sDinullah -« UL s billah

Adapun ta marbutah di akhir kata yang disandarkan kepada /afz
al-jalalah, ditransliterasi dengan huruf [t]. Contoh:

B S (TS g Hum fi rahmatillah
j. Huruf Kapital

Walau sistem tulisan Arab tidak mengenal huruf kapital, alam
transliterasi ini huruf tersebut digunakan juga berdasarkan pada
pedoman ejaan Bahasa Indonesia yang berlaku (EYD). Huruf kapital,
misalnya, digunakan untuk menuliskan huruf awal nama diri (orang,
tempat, bulan) dan huruf pertama pada permulaan kalimat. Bila nama
diri didahului oleh kata sandang (a/), maka yang ditulis dengan huruf
kapital tetap huruf awal nama diri tersebut, bukan huruf awal kata
sandangnya. Jika terletak pada awal kalimat, maka huruf A dari kata
sandang tersebut menggunakan huruf kapital (A/-). Contoh:

Wa méa& Muhammadun illa rasdl

Inna awwala baitin wudi‘a linnasi lalladhi bi Bakkata mubarakan

Syahru Ramadan al-ladhi unzila fih al-Qur'an Nasir al-Din al-Tusi

Abu Nasr al-Farabi

Jika nama resmi seseorang menggunakan kata /bnu (anak dari) dan
Abi (bapak dari) sebagai nama kedua terakhirnya, maka kedua nama

terakhir itu harus disebutkan sebagai nama akhir dalam daftar pustaka

XX

Edit dengan WPS Office



atau daftar referensi. Contoh:
Abd al-Walid Muhammad ibnu Rusyd, ditulis menjadi: Ibnu Rusyd,
Abi al-Walid Muhammad (bukan: Rusyd, Abd al-Walid ~ Muhammad
Ibnu)
Nasr Hamid Abd Zaid, ditulis menjadi: Abu Zaid, Nasr Hamid
(bukan:Zaid, Nasr Hamid Aba)

2. Singkatan
Beberapa singkatan yang dibakukan adalah:
Swt. = subhanahd wa ta‘ala
Saw. = sallallahu ‘alaihi wa sallam
a.s. = ‘alaihi al- sallam
H = Hijriah
M = Masehi
SM = Sebelum Masehi
QS../..4A = QS al-Baqgarah/2:187 atau QS Ibrahim/ ..., ayat 4
HR = Hadis Riwayat
Beberapa singkatan dalam bahasa Arab:
oo = o
99 = Sagey
o = dusededllo
b = &
o4 = abyen
d = opll/lasly)
t = e

Beberapa singkatan yang digunakan secara khusus dalam teks
referensi perlu dijelaskan kepanjangannya, diantaranya sebagai berikut:

ed. : Editor (atau, eds [dari kata editors] jika lebih dari satu editor), karena

XXi
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dalam bahasa Indonesia kata “editor” berlaku baik untuk satu atau
lebih editor, maka ia bisa saja tetap disingkat ed. (tanpa s).

Et al.: “Dan lain-lain” atau “dan kawan-kawan” (singkatan dari et alia).
Ditulis dengan huruf miring. Alternatifnya, digunakan singkatan dkk.
(“dan kawan-kawan") yang ditulis dengan huruf biasa/tegak.

Vol. : Volume, Dipakai untuk menunjukkan jumlah jilid sebuah buku atau
ensiklopedia dalam bahasa Inggris. Untuk buku-buku berbahasa Arab
biasanya digunakan kata juz.

No. : Nomor. Digunakan untuk menunjukkan jumlah nomor karya ilmiah

berkla seperti jurnal, majalah, dan sebagainya.

XXii
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BAB |
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang Masalah

Kesehatan merupakan hal yang sangat penting bagi setiap manusia.
Dengan tubuh yang sehat jiwa akan baik dan akan seimbang. Apabila
kesehatan terganggu, maka manusia akan sulit dalam melakukan
aktivitas sehari-harinya. Kesehatan tubuh itu sangat berperan penting
dalam aktifitas sehari-hari baik dari segi fisik maupun psikis dimana
kesehatan merupakan modal utama dalam menjalani kehidupan.

Pelayanan kesehatan termasuk dalam industri jasa kesehatan yang
utama dan memegang peran penting pada saat ini. salah satu fasilitas
kesehatan yaitu pusat kesehatan masyarakat (Puskesmas) yang
merupakan pelayanan tingkat dasar. oleh karena itu sebagai pusat
pelayanan tingkat dasar, maka pelayanan di puskesmas perlu menjaga
kualitas pelayanannya.’

Menjaga kualitas pelayanan di mana pelayanan yang diberikan
untuk masyarakat maksimal, masyarakat sangat berharap akan
pelayanan di puskesmas karena ia adalah pusat pelayanan dasar,
sehingga perawat yang ada di puseksmas harus produktif dalam
memberikan pelayanan.

Pelayanan keperawatan adalah bentuk pelayanan fisiologi,

psikologis, sosial, spiritual dan kultural yang diberikan kepada klien

Asfianti Sarda, et al, eds., ‘Pengaruh kepemimpinan, beban kerja dan kondisi kerja
terhadap stres perawat di uptd kesehatan puskesmas Palanro Kecamatan Mallusetasi
Kabupaten Barru’, (YUME: Journal of Management, Vol. 1,No. 3, 2018), h. 16.
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karena tidak mampu memahami klien dalam memenuhi kebutuhan dasar
yang terganggu baik aktual maupun potensial. Fokus keperawatan adalah
respon klien terhadap penyakit,

pengobatan dan lingkungan. Tanggung jawab perawat yang sangat
mendasar adalah meningkatkan kesehatan, mencegah penyakit,
memulihkan dan mengurangi penderitaan.”

Perawat menurut UU 38 tahun 2014 tentang keperawatan adalah
seseorang yang telah lulus pendidikan tinggi keperawatan, baik di dalam
maupun di luar negeri yang diakaui oleh pemerintah sesuai dengan
ketentaun peraturan perundang-undangan.

Tanggung jawab perawat juga mempunyai situasi yang berpotensi
karena ia yang pertama kali berhadapan pada pasien, sehingga keadaan
inilah yang dapat menimbulkan stress. Stress dialami setiap manusia
baik itu laki-laki maupun wanita. Setiap pekerjaan dapat menimbulkan
yang namanya sterss termasuk pada profesi perawat.

Perawat merupakan sumber daya manusia yang terpenting di
puskesmas karena selain jumlahnya yang dominan (55-65%) juga
merupakan profesi yang memberikan pelayanan yang konstan dan terus
menerus selama 24 jam kepada pasien. Pelayanan keperawatan sebagai
bagian integral dari pelayanan kesehatan jelas mempunyai konstribusi
yang sangat menentukan kualitas pelayanan puskesmas juga disertai

upaya untuk meningkatkan kualitas pelayanan keperawatan.

Persatuan Perawat Nasional Indonesia (PPNI), Standar kompetensi perawat
Indonesia (Pengurus Pusat PPNI, 2005), h. 4.
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Beban kerja perawat dapat membuat ia mengalami stress
dikarenakan dituntut untuk memberikan pelayanan yang terus menerus
selama 24 jam kepada pasien, belum lagi pekerjaan yang lainnya yang
harus segera diselesaikan dan belum juga jika terdapat salah satu
perawat yang telah berumah tangga yang harus membagi waktunya
antara pekerjaan dan mengurus rumah tangga.

Stress adalah gangguan mental yang dihadapi sesorang akibat
adanya tekanan. Tekana ini bisanya muncul karena kegagalan individu
dalam memenuhi kebutuhan atau keinginannya. Biasanya tekanan ini
datang dari dalam diri ataupun dari luar. Stress tidak termasuk penyakit
atau cedera tetapi dapat menyebabkan kesehatan mental dan fisik.
Stress adalah kondisi dinamis dimana seseorang individu dihadapkan
dengan kesempatan, keterbatasan atau tuntutan sesuai dengan harapan
dan hasil yang ingin dia capai dalam kondisi penting dan tidak menentu.’

Stress merupakan keadaan yang membuat tegang dapat terjadi
ketika seseorang mendapatkan masalah atau tantangan dan belum
mempunyai jalan keluarnya atau banyak pikiran yang mengganggu
seseorang terhadap sesuatu yang akan dilakukannya. Setiap orang dapat
mengalami stress, yang membedakan hanya saja ada sebagian orang
yang tangguh dalam menghadapi dan menyelesaikan permasalahan yang

dihadapinya dengan baik sehingga ia dapat terlepas dari sterss.

Antonius Rino Vanchapo, Beban kerja dan stres kerja, (Cet. I; Pasuruan Jawa Timur:
CV. Qiara Media, 2020), h. 35.
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Stress tidak selamanya bersifat negatif ada juga yang bersifat
positif, terdapat dua jenis stress yang dapat mempengaruhi kehiduupan
individu, jenis stress yang negatif atau yang merugikan dan dapat
merusak disebut distress, dan stress yang positif atau yang bermanfaat
dan menguntungkan disebut eustres.*

Seseorang yang mampu mengendalikan dirinya dan mampu
mengambil sisi positif dari stress yang dialami, maka ia dapat
menghadapi permasalahannya, sebaliknya apabila ia tidak dapat
mengendalikan dirinya, maka ia akan mengalami stress negatif yang akan
menurunkan sisitem kekebelan tubuh dan berpengaruh pada psikis.

Ketika seseorang mengalami stress yang dapat membuat jenuh dan
terpuruk dalam sebuah masalah, maka ia membutuhkan dukungan dari
orang terdekat misalnya orang tua atau sahabat, karena dukungan dari
orang terdekat dapat memberikan dorongan atau memberikan motivasi
agar ia dapat mengurangi stress yang dirasakan pada para perawat. Jadi
dukungan dari lingkungan terdekat sangat dibutuhkan saat seseorang
mengalami stress, kerena ia dapat memberikan dukungan atau motivasi
agar ia dapat bangkit dari masalah yang sedang dihadapi.

Pemecahan masalah dari setiap individu itu berbeda-beda, ada yang
mengatasi permasalahan yang penuh penekanan dengan rasa pasrah

karena tidak tau harus berbuat apa dan ada juga yang dapat

*Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 28-29.
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mengarahkan tingkah lakunya dengan melakukan tindakan dengan
masalah yang dia hadapi. Untuk itu usaha yang dapat seseorang lakukan
dalam mencari jalan keluar dari masalah dihadapi agara mampu
menyesuaikan diri dari perubahan yang terjadi disebut dengan coping.
Coping mempunyai dua strategi alternatif, yang pertama problem-
focused coping yaitu mengarahkan pada pengurangan tuntutan dari
situasi stress atau yang menghadapi sumber stress. Yang kedua
emotional-focus coping yaitu mengarahkan respon kontrol emosi pada
situasi yang penuh stress.’
Permasalahan-permasalahan yang dialami perawat di puskesmas
Teppo seperti beban kerja yang berlebihan, kesulitan dalam merawat
pasien kritis yang mana apabila ada pasien yang ingin di rujuk dan tim
tidak lengkap atau sopir ambulance yang tidak ada, disinilah perawat
megalami stress dan dapat berpengruh pada kinerja pelayanan sehingga
perlu dilakukan coping stress untuk mengatasi permasalahan yang dilami
perawat.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang maslah sebelumnya maka dapat
dirumuskan yaitu:
1. Bagaimana faktor penyebab stress pada perawat di puskesmas Teppo
Kabupaten Pinrang ?
2. Bagaimana gejala-gejala stress pada perawat di puskesmas Teppo

Kabupaten Pinrang ?

*Thomas F. Oltmanns dan Robert E. Emeri, Psikologi Abnormal, (Cet. |, Yogyakarta:
Pustaka Pelajar, 2013), h. 278.
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Bagaimana strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat

puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang ?

Tujuan Penelitian

Sesuai dengan permasalahan yang telah dirumuskan maka tujuan
penelitian dalam pembahasan ini adalah:
Untuk mengetahui bagaimana faktor penyebab stress pada perawat di
puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang.
Untuk mengetahui gejala-gejala stress apa yang dialami pada perawat di
puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang.
Mengetahui strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat di
puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang.
Kegunaan Penelitian

Adapun kegunaan penelitian ini adalah sebagai berikut:
Kegunaan Teoritis

Dari segi ilmiah, penelitian ini diharapkan dapat menambah
informasi tentang bagaimana upaya atau usaha yang dapat di terapkan
untuk mengatasi stress. Menambah wawasan dan meningkatkan
pengetahuan khususnya mengenai strategi coping dalam mengatasi
stress serta digunakan sebagai bahan bacaan yang bermanfaat dalam
bidang bimbingan konseling islam maupun bidang lainnya.
Kegunaan Praktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan atau
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pengetahuan yang dapat memberikan informasi dan menambah
pengalaman bagi semua pihak dalam menghadapai dan mengurangi

stress dengan menggunakan strategi coping yang efektif.

BAB II
TINJAUAN PUSTAKA
A. Tinajauan Penelitian Relevan

Bagian ini menyajikan persamaan dan perbedaan kajiaan yang
diteliti dengan penelitian yang ada sebelumnya karena penelitian ini
bukanlah penelitian yang pertama kalinya dilakukan. Peneliti menyadari
bahwa tidak menutup kemungkinan dalam penelitian yang akan penulis
teliti, mempunyai kemiripan pada penelitian yang akan diteliti. Hal ini
diperlukan untuk menghindari adanya pengulangan kajian terhadap hal-
hal yang sama, sehingga demikian akan deketahui adanya bagian yang
menjadi pembela antara penelitian yang dilakukan dengan penelitian
terdahulu.

Jurnal Ardian Abi Novianto, Wiwiek adawiyah, Achamd Sunjadi telah
meneliti tentang “Pengaruh Stress Kerja Dan kepuasan kerja Terhadap
Kinerja Perawat Dengan Strategi Coping Variabel Moderasi” pada tahun
2018.% Hasil penelitian diketehui bahwa stress kerja, kepuasan kerja dan
strategi coping berpengaruh positif dan signifikan terhadap kinerja.

Sedangkan hasil pengujian efek moderasi menggunakan abs/ote residual

®Ardian Abi Novianto, et al, eds., ‘Pengaruh Stres Kerja Dan Kepuasan Kerja
Terhadap Kinerja Perawat Dengan Strategi Coping Sebagai Variabel Moderasi’, (Jurnal
Ekonomi Bisnis, dan Akuntansi (JEBA), Vol. 20,No. 04 2018), h. 1.
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menunjukkan bahwa variabel strategi coping tidak mampu memoderisasi
pengaruh stress kerja dengan kepuasan kerja terhadap kepuasan kerja
perawat.

Hubungan penelitian ini dengan penelitian yang akan penulis
lakukan adalah sama-sama membahas tentang masalah stress dan
menggunakan strategi coping yang dapat dialami oleh perawat dan teori
yang digunakan sama yaitu teori coping. Penelitian ini ada perbedaan
dengan penelitian yang akan penulis teliti, penelitian ini menggunakan
jenis penelitian kuantitatif. Sedangkan dalam penelitian yang akan saya
teliti menggunakan jenis penelitian kuliatatif.

Jurnal Eva Susanti, Farida Halis Dyah Kusuma, Yanti Rosdiana telah
meneliti tentang “Hubungan Tingkat Stress Kerja Dengan Kualitas Tidur
Pada Perawat Di Puskesmas Dau Malang” pada tahun 2017.” Hubungan
penelitian ini dengan penelitian yang akan penulis lakukan adalah sama-
sama membahas tentang masalah stress yang dialami oleh perawat.
Dalam hasil penelitian ini membuktikan kurang dari separuh (43,8%)
perawat mengalami tingkat stress sedang dan lebih dari separuh (59,4%)
perawat mengalmi kualitas tidur buruk.

Hasil uji spearman rank didapatkan p-value = (0,000) < (0,050)
sehingga dapat disimpulkan bahwa ada hubungan tingkat stress kerja
dengan kualitas tidur pada perawat Puskesmas Dau Malang. Berdasarkan

hasil penelitian ini maka diharapkan perawat melakukan kegiatan yang

7 Eva Susanti, et al, eds., ‘Hubungan Tingkat Stres Kerja Dengan Kualitas Tidur Pada
Perawat Di Puskesmas Dau Malang’, (Nursing News: Jurnal llmiah Keperawatan
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bisa mengurangi tingkat stress sedang seperti selalu berinteraksi dengan
sesama perawat saat waktu istirahat, melakukan kegiatan rekreasi
apabila libur bekerja dan mencukupi kebutuhan tidur dengan melakukan
tidur selama 7-8 jam/hari.

Penelitian ini ada perbedaan dengan penelitian yang akan penulis
teliti, penelitian ini menggunakan jenis penelitian desain kolerasi
menggunakan pedendekatan cross sectional dengan fokus penelitiannya
adalah untuk melihat hubungan tingkat stress kerja dengan kualitas tidur
pada perawat dan teori yang akan digunakan adalah teori stress.
Sedangkan dalam penelitian yang akan saya teliti menggunakan jenis
penelitian kuliatatif dengan fokus penelitaian pada strategi coping pada
perawat dan teori yang akan digunakan teori coping.

Skripsi Muhammad Ahmadun “Hubungan Beban Kerja Perawat
Dengan Stress Kerja Di Puskesmas Kuala Kampar Kabupaten Pelalawan
Povinsi Riau” pada tahun 2017.% Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
beban kerja perawat Puskesmas Kuala Lumpur menunjukkan bahwa
berat yaitu 7 orang (46.7%), ringan sebanyak 6 orang (40.0%) dan kategori
sedang sebanyak 2 orang (13.3%). Stress kerja perawat kategori ringan
yaitu 8 orang (53.3%), sedang sebanyak 7 orang (46.7%) dan stress kerja
berat (0%).

Hubungan penelitian ini dengan penelitian yang akan penulis

lakukan adalah sama-sama membahas tentang masalah stress yang

8 Ahmadun, M., & Syaifudin, S. P. (2017). Hubungan Beban Kerja Perawat Dengan
Stres Kerja Di Puskesmas Kualakampar Kabupaten Pelalawan Provinsi Riau(Doctoral
dissertation, Universitas' Aisyiyah Yogyakarta).
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dialami oleh perawat dan memiliki objek yang sama yaitu meneliti di
puskesmas. Penelitaian ini ada perbedaan dengan penelitian yang akan
penulis teliti menggunkan jenis penelitian kualitatif, dengan berfokus
pada penerapan strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat.
Adapun penelitian ini menggunakan teori stres sedangkan teroi yang
akan saya gunakan adalah teori coping.

Tinjauan Teoritis

Teori Coping

a. Pengertian strategi coping

Strategi coping untuk memanejmen tingkah dan dapat merubah
lingkungan atau situasi dalam pemecahan atau menyelesaikan masalah
yang sedang dihadapi. Coping juga dapat diartikan sebagai usaha
perubahana kognitif dan perilaku secara konstan untuk mengatasi,
mengurangi, menyelesaikan dan tahan terhadap tuntutan-tuntutan stress
yang dihadapi. Tuntutan atau masalah biasanya datang dari internal
maupun eksternal. Masalah dari dalam biasanya konflik peran yang
dialami seseorang, misalnya wanita harus memilih anatara karir dan
keluarganya dan tuntutan dari luar biasanya berupa konflik antar teman
atau biasa juga stress dalam pekerjaan.

Murphy mengatakan bahwa tingkah laku coping sebagai usaha
untuk mengatasi suatu situasi baru yang secara potensial dapat
mengancam, menimbulkan frustasi dan tantangan. Coping yang efektif
menghasilkan adaptasi yang menetap dan merupakan kebiasan baru dan

perbaikan dari situasi yang lama. Sedangkan coping yang tidak efektif
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berakhir dengan maladaktif yaitu perilaku yang menyimpang dari
keinginan normatif dan dapat merugikan diri sendiri maupun orang lain
atau lingkungan. Setiap individu dalam melakukan coping tidak sendiri
dan tidak hanya menggunakan satu strategi tetapi dapat melakukan
berbagai variasi tergantung dari kemampuan dan kondisi individu.’
Tujuan coping ada dua yaitu, pertam indivdu mencoba untuk
mengubah hubungan antara diri dan lingkungan agar ia dapat
menghasilkan yang lebih baik, dan yang kedua indvudi berusaha dalam
meredakan atau menghilngkan beban emosional yang dirasakannya.
Matheny, dkk menjaslakan bahwa coping merupakan usaha, sehat
maupun tidak sehat, negatif maupun psotif, usaha kesadaran atau
ketidaksadaran, untuk mencegah, menghilangkan, melemahkan stressor
dan memberikan ketahanan terhadap dampak stress.”” Coping
merupakan strategi yang sangat penting dalam mengindikasikan untuk
keluar atau mencari solusi dalam memecahkan setiap masalah yang ada.

b. Macam-macam Coping
1) Coping Psikologis

Pada umumnya gejala yang ditimbulkan akibat stress psikologis

tergantung pada 2 faktor yaitu:

a) Bagaimana persepsi atau penerimaan individu terhadap stressor,

° Rusman, Stres, Koping dan Adaptasi Teori dan Pohon Masalah Keperawatan,
(Jakarta: CV. Sagung Seto, 2004), h. 30

'° Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 97.
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artinya seberapa berat ancaman yang dirasakan oleh individu tersebut

terhadap stressor yang diterimanya.

b) Keefektifan strategi coping yang digunakan oleh individu, artinya
dalam menghadapi stressor, jika strategi yang digunakan efektif maka
menghasilkan adaptasi yang baik dan menjadi suatu pola baru dalam
kehidupan, tetapi jika sebaliknya dapat mengakibatkan gangguan

kesehatan fisik maupun psikologis.
2) Coping Psiko-sosial

Adalah reaksi psiko-sosial terhadap adanya stimulus stress yang
diterima atau dihadapi oleh klien. Terdapat dua kategori coping yang

bias dilkaukan untuk mengatasi stress dan kecemasan:

a) Reaksi yang berorientasi pada tugas (task-oriented reaction) cara ini
digunakan untuk menyelesaikan masalah, menyelesaikan konflik
dan memenuhi kebutuhan dasar. Terdapat tiga macam reaksi yang
berorientasi pada tugas yaitu: menyerang, menarik diri dan

kompromi.
b) Reaksi yang berorientasi pada ego

Reaksi ini sering digunakan oleh individu dalam menghadapi

stress, atau kecemasan. Invividu melakukan dalam waktu sesaat
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maka akan dapat mengurangi kecemasan. Tetapi jika digunakan
dalam waktu yang lama akan dapat mengakibatkan gangguan
orientasi  realitaemburuknya  hubungan interpersonal dan

menurunnya produktifitas kerja.

Proses Terjadinya Coping

Lazarus mengatakan bahwa ketika individu berhadapan pada
lingkungan yang baru atau pada perubahan lingkungan yang situasinya
penuh tekana, maka akan melakukan penilaian awal untuk menentukan
arti dari kejadian tersebut. Kejadian itu dapat diartikan sebagai hal yang
positif, netral, maupun negative. Setiap penilaian awal terhadap hal-hal
yang mempunyai potensi terhadap terjadinya tekanan, maka penilaian
sekunder akan muncul.

Penilaian sekunder ialah pengukuran terhadap kemampuan individu
dalam mengatasi tekanan. Peneliaan sekunder dapat mengandung
makna pertanyaan, contohnya apakah saya dapat menghadapi ancaman
dan sanggup dalam mengahadapi tekanan terhadap masalah. Setelah
memberikan penilaian primer dan sekunser, individu akan melakukan
penilaian ulang yang akhirnya akan mengarah pada strategi coping untuk
menyelesaikan masalah yang sesuai dengan situasi yang dihadapi.

Keputusan dalam pemilihan strategi coping dan respon yang dipakai
individu untuk menghadapi situasi yang penuh tekanan tergantung dari
dua faktor. Faktor pertama vyaitu eksternal merupakan ingatan
pengalaman dari berbagai situasi dan dukungan sosial serta seluruh

tekanan dari berbagai situasi yang penting dalam kehidupan. Dan faktor
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yang kedua adalah internal merupakan gaya coping yang biasa dipakai
seseorang dalam kehidupan sehari-hari dan kepribadian dari sesorang
tersebut.

Setelah keputusan dibuat untuk menentukan strategi coping yang
dipakai, dengan mempertimbangkan dari faktor eksternal dan internal,
individu akan melakukan pemilihan strategi coping yang sesuai situasi
tekanan yang dihadapinya untuk menyelesaikan masalah, ada dua
strategi coping yang dapat dipakei yaitu strategi coping yang berfokus
pada masalah ataupun pemilihan strategi coping yang mengatur pada
emosi. Kedua coping ini dapat bertujuan untuk mereduksi ketegangan
yang disebabkan oleh situasi tekanan dari lingkungan maupun dapat
mengatur hal-hal negatif. Sehingga hasil dari proses coping tersebut
dapat menciptakan fungsinya kembali seperti aktifitas yang biasa
dilakukan oleh individu."

d. Bentuk coping

Menurut Richard Lazarus, dkk. Mencantumkan dua fungsi umum

coping yaitu berupa fokus ke titik permasalahan, serta malukan regulasi

emosi dalam merespon masalah. Adapun fungsinya taitu:

1) Emotion-Focused Coping (Coping Berfokus Emosi)
Emotion-focused coping ialah suatu usaha untuk mengontrol

respons emosional pada situasi yang sangat menekan. Emotion-

" Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 103.
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focused coping cenderung dilakuakan apabila individu tidak mampu
atau tidak merasa mampu untuk mengubah kondisi yang stressfull,
yang dilakukan individu adalah mengatur emosinya. Sebagai contoh,
individu dapat mengatur respon emosinya dengan beberap cara,
mencari dukungan emosi dari sahabat, keluarga atau melaukan
aktivitas yang disukai seperti olahraga atau menonton film untuk
mengalihkan perhatian dari masalah, bahkan takjarang dengan
mengunkan alcohol atau obat-obatan.

Cara lain yang biasa digunakan individu dalam pengaturan emosinya
adalah dengan berfikir dan meberikan penilaian mengenai situasi
yang stressful.'?

Folkman dan Lazarus mengidentifikasi beberapa aspek emotion-
focused coping, aspek-aspek tersebut yaitu:

a) Seeking social emotional support, yitu mencoba untuk
memperoleh dukungan secara emosional maupun sosial dari
orang lain.

b) Distancing, yaitu mnegeluarkan upaya kognitif untuk melepskan
diri dari masalah atau membuat sebuah hapan positif.

c) Escape avoidance, yaitu menghayalkan mengenai situasi atau
melaukan tindakan, menghindar dari situasi yang tidak
menyenagkan. Individu  melakukan  fantasi  andaikan

permasalahannya pergi dan mencoba untuk tidak memikirkan

12 Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 104.
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menagani masalah dengan tidur atau menggunakan alcohol yang
berlebih.

Self control, yaitu mencoba untuk mengatur perasaan diri sendiri
atau tindakan dalam hubungan untuk menyelesaikan masalah.
Accepting responsibility, yaitu menerima untuk menjalankan
masalah yang dihadapi sementara mencoba untuk memikirkan
jalan keluarnya.

Positive reappraisal, yaitu mencoba untuk membuat suatu arti
positif dari situasi dalam masa perkembangan kepribadian,

kadang-kadang dengan sifat religus.'

2) Problem-Focused Coping (Coping Fokus Masalah)

Problem-focused coping adalah usaha mengurangi stressor, dengan

mempelajari cara-cara atau keterampilan-keterampilan yang baru untuk

digunakan mengubah situasi, keadaan, atau pokok pada permasalahan.

Individu akan cenderung menggunakan strategi ini apabila dirinya yakin

akan mengubah situasi.'”

Folkaman dan Lazarus mengidentifikasi beberapa aspek problem-

focused coping, aspek-aspek tersebut yaitu:

a)

b)

Seeking informational support, yaitu mencoba untuk memperoleh
informasi dari orang lain sperti dokter, psikologi, ataupun guru.
Confrontive coping, yaitu melakukan peneyelesaian masalah

secara konket.

'3 Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, h. 108.

' Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, h. 105.
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c) Planful problem-solving, yaitu menganalisis setiap situasi yang
menimbulkan masalah serta berusaha mencari solusi secara
langsung terhadap masalah yang dihadapi."

Kaitan teori coping dengan judul proposal peneliti yaitu sangat erat
kaitannya dikarenakan teori coping ini membahas bagaimana cara atau
upaya yang dilakukan perawat puskesmas Teppo untuk mencari solusi
dari permasalahan yang dihadapi agar mereka dapat bangkit dan mampu
menjalani kehidupan seperti biasanya.

. Spiritual coping stress menurut isalam

Agama mempunyai peran penting dalam mengelola stress, agama
dapat memberikan pengarahan atau bimbingan, dukungan dan harapan
seperti halnya pada dukungan emosi. Melalui berdoa 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
menghadapi permasalahan yaitu.
1)  Positive thingking

Sebagaimana firman Allah swt terdapat dalam Q.S al-Insyirah/94: 1-
6 yang artinya:

) “bukankah telah kami lapangkan untukmu dadamu? Dan telah kami
KB JIngaIKan DAgImU sebutan Hamamu. Karens Sesundgannys sesudan

kesulitan 1tu ada kemudahan, sesungguhnya sesuda Kkesulitan itu ada
kemudahan”

Tafsir dari 6 ayat itu ialah janji dan kabar gembira dari Allah bahwa

semua kesulitan dari setiap persoalan manusia selalu ada jalan keluarnya,

'S Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, h. 109.
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maka hadapilah masalah itu dengan hati yang lapang. Langkah pertama
saat mengalami masalah ialah melapangkan dada, selapang-lapangnya
sehingga lahirlah positive thingking terhadap masalah yang ada. Itulah
salah satu penyelesaian dari masalah. Dengan berfikir positif otak
manusia mudah mendapatkan jalan keluar dalam meneyelesaikan
masalah.
2) Positive acting

Sebagaimana firman Allah swt terdapat dalam Q.S al-Insyirah/94: 7
yang artinya:

~ "maka apabila kamu telah selesai (dari sesuatu urusan),
kerjakanlah dengan sungguh-sungguh (urusan) yang lain.”

Dari ayat ini Allah memberikan langkah kedua dalam
menyelesaikan masalah yaitu berusaha keras menyelesaikan
persoalannya melalui perilaku-perilaku nyata yang positif. Usaha konkrit
ini adalah anjuran nyata dari Allah untuk tidak mudah menyerah dalam
menghadapi persoalan seberat apapun. Perintah ini pun mengandung
makna untuk tetap mencoba meminta bantuan manusia lain sebagai
perantara pertolongan darinya.

3) Positive hoping
Sebagaimana firman Allah swt terdapat dalam Q.S. Al-insyirah/94:

8 yang artinya:
“hanya kepada tuhanmulah hendaknya kamu berharap.”

Makna ayat diatas ialah manusia berlapang dada dengan masalah
yang ada lalu manuasi mampu secara optimal dalam rangka
menyelesaikan masalah, usaha terakhir yang tidak boleh ditinggalkan

adalah berdoa adan bertawakkal kedapa Allah swt. Mengenai hasil dari
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semua usaha yang telah dilakukan. Allah menghendaki manusia sebagai
makhluk yang tunduk kepada dan berharap penuh kepadanya sebagai
bentuk ketundukan, ketaatan dan kepercayaan manusia kepada
tuhannya yang maha pengasih lagi maha pendengar dan maha
mengabulkan permohonan.

Allah telah mengatur dan memberi manusia berbagai cara untuk
mengatasi masalah dalam hidup. Seperti halnya yang terkandung dalam
Q.S. Al-Insyirah ayat 1-8 yang dimana telah membahas tiga langkah
yang bias dilakukan untuk menghadapi suatu permasalahan yaitu
positive tingking atau berfikir posituf, dengan berfikir positif semua hal
yang kita alami akan menemukan jalan keluar.

Kemudian positive acting (perilaku positif) sdimana setiap
masalah yang dialami hendaknya diselesaikan dengan atau perilaku
yang baik dan positif. Usaha terakhir yang dapat dilakuan adalah berdoa
dan bertakwalah kepada Allah swt dan yakin bahwa Allah maha
mendengar dan maha mengabulkan permohonan.'®

C. Tinjauan Konseptual
1. Strategi
Kata “strategi” berasal dari bahasa Yunani, yaitu “strategos” (stratos
= militer dan ag = memimpin), yang berarti “generalship” atau sesuatu
yang dikerjakan oleh para jenderal perang dalam membuat rencana untuk

memenangkan perang. Secara umum, strategi sebagai cara mencapai

'® Skripsi Nur Rezky Amalia, penggunaan Strategi Coping Stress dalam Mengatasi
Stress Kerja Geriatric Nursing di Pusat Pelayanan Sosial Lanjut Usia (PPSLU) Mappakasunge
Kota Parepare, (Fakultas Ushuliddin, Adab dan Dakwah Intitut Agama Islam Negeri Parepare),
File pdf diakses pada tanggal 11 Mei 2022.
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tujuan. Strategi merupakan rencana jangka panjang untuk mencapai
tujuan. Strategi terdiri atas aktivitas-aktivitas penting yang diperlukan

untuk mencapai tujuan.

2. Stress

a. Pengertian stress

Stress merupakan respon tubuh yang tidak spesifik terhadap setiap
kubutuhan tubuh yang terganggu, suatu fenomena universal yang terjadi
dalam kehidupan sehari-hari dan tidak dapat dihindari, setiap orang dapat
mengalaminya, stress dapat memberi dampak secara total pada individu
yaitu terhadap fisik, psikologis, intelektual, sosial dan spiritual, stress
dapat mengancam keseimbangan fisiolgis."” Stress adalah suatu
perasaan ragu terhadap kemampuannya untuk mengatasi sesuatu karena
persediaan yang ada tidak dapat memenuhi tuntutan kepadanya.'®

Kandall dan Hammen menyatakan bahwa sters dapat terjadi pada
idividu ketika terdapat ketidak seimbangan anatara situasi yang menuntut
dengan perasaan individu atas keseimbangannya untuk bertemu dengan
tuntutan-tuntutan tersebut. Situasi yang menuntut tersebut dipandang
sebagai beban atau melebihi kemampuan individu untuk mengatasinya.
Lain halnya dengan pendapat Kartono dan Gulo yang mendefinisikan

sterss sebagai berikut:

" Rusman, Stres, Koping dan Adaptasi Teori dan Pohon Masalah Keperawatan,
(Jakarta: CV. Sagung Seto, 2004), h. 9.

'® Zulfan Saam dan Sri Wahyuni, Psikologi Keperawatan, (Jakarta: Rajawali Pers,
2013), h. 125.
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1) Suatu stimulasi yang menegakkan kapasitas-kapasitas (daya)
psikologis atau fisiologis organisme.

2) Sejenis frustasi, dengan aktifitas yang terarah pada pencapaian
tujuan telah terganggu atau dipersukar, tetapi tidak terhalang-halang
peristiwa ini biasanya disertai oleh perasaan was-was khawatir dalam
pencapaian tujuan.

3) Kekuatan yang diterapkan pada suatu sistem tekanan-tekanan fisik
dalam psikologis yang dialami pada tubuh dan pribadi.

4) Suatu kondisi ketegangan fisik atau psikologis disebabkan oleh
adanya persepsi ketakutan dan kecemasan.'®

b. Sumber-sumber Stress

Biasanya stress besumber dari frustasi yang dialami individu,
frustasi itu ialah keadaan suatu kebutuhan yang tidak bisa dipenuhi atau
tujuan yang tidak dapat tercapai dan atau menuntut suatu keadaan diluar
kemampuan individu. Dan stress juga dapat muncul dari hubungan yang
tidak harmonis antara atasan dan bawahan sehingga dapat menimbulkan
konflik.

Sumber stress berasal dari dalam tubuh dan diluar tubuh, sumber
stress dapat berupa biologik/fisiologik, kimia, psiologik, sosila dan
spiritual, stress dapat terjadi karena stressor yang dirasakan dan
dipersepsikan oleh individu sebagai suatu ancaman sehingga dapat

menimbulkan kecemasan yang merupakan tanda umum dan awal dari

' Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 28.
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gangguan kesehatan fisik dan psiologis.?

Stress dapat juga terjadi dalam diri individu dimana karena muncul
kebimbangan dalam memelih sesutu yang sama baik tujuannya dalam
diri individu, yang kedua dari keluarga, memungkinkan munculnya stress
dari keluarga biasanya karena dibanding-bandingkan dengan saudara dan
kematian dalam keluarga, dan yang ketiga komunitas dalam masyarakat,
biasanya stress terjadi dari masalah ini karena individu susah atau
canggung dalam menyesuakan diri dari lingkungan baru yang
mengakibatkan tekanan pada dirinya.

c. Jenis Stress dan Reaksi Stress

Para ahli psikologi mendefinisikan stress dalam berbagai bentuk.
Definisi kontenporer menyebut stress dari lingkungan eksternal sebagai
stresor (misalnya masalah pekerjaan), respons terhadap stresor sebagai
stress atau distres (misalnya perasaan terhadap tekanan). Stres yang
dapat merugikan dan merusak disebut distress. Stress yang dapat
menguntungkan atau positif eustres. Stress jangka pendek mungkin
mempunyai akibat yang bermanfaat, tetapi jika stress berlangsung terus-
menerus akibat yang terjadi menjadi negatif, karena akan mengganggu
kesehatan dan kehidupan pada umumnya.”

Terdapat dua macam stress yang dihadapi oleh individu, yaitu:

Stress  non ego-envolved yang brarti stress yang tidak sampai

% Rusman, Stres, Koping dan Adaptasi Teori dan Pohon Masalah Keperawatan,
(Jakarta: CV. Sagung Seto), h. 10.

2! Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 29.
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mengancam kebutuhan dasar atau dengan kata lain disebut dengan
stress kecil-kecilan sedangkan Stress ego-envolved adalah stress yang
mengancam kebutuhan dasar serta integritas kepribadian seseorang.
Stress semacam ego envolved membutuhkan penaganan yang benar dan
tepat dengan malakukan reaksi agar tidak hancur karenanya.
Kemampuan individu dalam bertahan terhadap stress sehingga tidak
membuat kepribadiannya “berantakan” disebut dengan tingkat toleransi
terhadap stress. Setiapa individu memeliki tingkat toleransi yang berbeda
antara satu individu dengan individu lainnya.

Individu dengan kepribadian yang lemah apabila dihadapkan pada
stress yang kecil-kecil sekalipun akan menimbulkan perilaku abnormal.
Berbeda dengan individu yang berkepribadian kuat, meskipun dihadapkan
pada stress yang ego envolved kemungkinan besar akan mampu
mengatasi kondisinya. Reaksi-reaksi frustasi dan stress ada yang bersifat
positif tetapi ada jug yang bersifat negatif.”

Menutut Helmi ada empat macam reaksi stress, yaitu reaksi
psiklogis, fisologis, proses perfikir, dan tingkah laku. Keempat macam
reaksi ini dalam perwujudannya dapat bersifat positif, tetapi juga dapat
berwujud negatif. Reaksi yang bersifat negatif antara lain sebagai berikut:
1) Reaksi psikologis, biasanya lebih dikaitkan pada aspek emosi, seperti

mudah marah, sedih, ataupun mudah tersinggung.

2) Reaksi fisologis, biasanya muncul dalam bentuk keluhan fisik, seperti

2 Rahayu, I. T. (2009). Psikoterapi: Perspektif islam dan psikologi kontemporer. UIN-
Maliki Press, h. 177-178.
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pusing, nyeri tengkuk, tekanan darah naik, nyeri lambung, gatal-gatal
di kulit, ataupun rambut rontok.

3) Reaksi Proses berfikir (kognitif), biasanya tampak pada gejala sulit
berkonsentrasi, muda lupa, ataupun sulit mengambil keputusan.

4) Reaksi periaku, pada para remaja tampak pada perilaku-perilaku
menyimpang seperti mabuk, nge-pil, frekuensi merokok meningkat,

ataupun menghindar bertemu dengan temannya.”®

d. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kerasnya Stres
Pengaruh-pengaruh stres intensitas kecemasan yang timbul dan
tingkatan stres yang dapat mengganggu kemampuan seseorang untuk
berfungsi tergantung pada sejumlah faktor. Faktor-faktor ini meliputi sifat
-sifat khas stres itu sendiri, situasi yang menimbulkan stres, penilaian dan
evaluasi seseorang terhadap situasi yang penuh stres dan kejeliannya
menanggulanginya.
1) Kemampuan Menerka
Kemampuan menerka timbulnya kejadian stress walaupun yang
bersangkutan tidak dapat mengontrolnya biasanya mengurangi
kerasnya stres. Eksperimen laboratorium menunjukkan bahwa baik
manusia maupun hewan lebih suka pada kejadian yang tidak disukai
tapi dapat diterka daripada kejadian yang tak dapat diterka. Dalam

suatu studi, tikus-tikus diberi pilihan antara sengatan dengan tanda

2 Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 29.
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bunyi dan sengatan tanpa tanda bunyi. Jika tikus itu menekan suatu
batangan pada awal dari serangkaian percobaan dengan sengatan,
tetapi sengatan diawali dengan bunyi peringatan jika tikus itu gagal
menekan batangan itu, maka tidak ada bunyi peringatan yang
berbunyi selama serangkaian percobaan itu. Semua tikus itu dengan
cepat belajar menekan batangan itu, dengan menunjukkan
kesenangan yang jelas pada sengatan yang dapat diperkirakan.
Nyatanya tikus-tikus lebih suka sengatan yang dapat diperkirakan
walaupun bila sengatan itu lebih lama dan lebih keras daripada
sengatan yang tak dapat diperkirakan. Dengan sengatan yang tak
dapat diperkirakan, maka tidak ada waktu yang “aman” dengan
sengatan yang tak dapat diperkirakan, binatang itu dapat relaks untuk
beberapa saat sampai bunyi peringatan itu menyatakan sengatan.
Penelitian-penelitian yang menunjukkan bahwa orang lebih suka
sengatan yang segera dari sengatan yang tertunda-tunda juga
menyatakan kesukaan lebih besar pada kejadian yang tidak
menyenangkan tapi dapat diperkirakan.
2) Evaluasi Kognitif

Kejadian penuh stres yang sama mungkin dihayati secara
berbeda oleh dua orang, tergantung pada situasi apa yang berarti
kepada seseorang. Fakta objektif situasi tidak begitu penting
dibanding penilaian seseorang atas fakta-fakta itu. Dokterdokter yang
mengobati tentara yang luka-luka sering merasa heran terhadap cara

yang tenang dan pasrah dari beberapa orang dalam bereaksi
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terhadap luka parahnya luka parah yang menyebabkan pasien rumah
sakit umum meminta obat tahan sakit. Bagi para prajuri, luka-luka
merupakan perasaan lega dari penderitaan dan bahaya perang.
Demikian pula, kesengsaraan melahirkan bayi cenderung sangat
kurang stresnya bagi perempuan yang sudah mengharap sepenuhnya
kelahiran bayinya dibandingkan dengan perempuan yang tidak punya
angan-angan menjadi seorang Ibu. Penghayatan seseorang atas
kejadian yang penuh stres juga melibatkan penilaian tingkat ancaman.
Situasi yang ditanggapi sebagai ancaman terhadap kelangsungan
hidup (misalnya, diagnosis kanker) atau terhadap harga diri
seseorang (misalnya, kegagalan dalam pekerjaan yang sudah
dipilihnya) menimbulkan stres yang tinggi.
3) Perasaan Mampu

Kepercayaan seseorang atas kemampuannya menanggulangi
situasi penuh stres merupakan faktor utama dalam menentukan
kerasnya stres. Berbicara di muka hadirin yang banyak merupakan
kejadian yang menakutkan bagi kebanyakan orang, tapi orang-orang
yang sudah berpengalaman dalam berpidato memiliki kepercayaan
atas kemampuannya dan hanya merasakan sedikit kecemasan.
Keadaan gawat merupakan stres yang utama sebab cara-cara biasa
kita dalam menanggulangi suatu hal tidak berhasil, karena tidak tahu
apa yang harus dilakukan, seseorang dapat kehilangan semangat.
Orang-orang yang dilatih dalam menyelesaikan keadaan gawat,

misalnya perwira polisi pemadam kebakaran, tim penolong
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kesehatan, dapat bertindak tenang dan efektif sebab mereka sudah
tahu apa yang harus dikerjakan, tapi orang-orang yang tak punya
latihan semacam itu akan merasa tak mampu, karena kita itu sering
dapat terpengaruh pada respons-respons dalam keadaan stres yang
telah dipeljari sebelumnya, pentinglah bagi orang-orang yang
mungkin harus mengurusi keadaan gawat yang tertentu, dilatih
dengan serangkaian respons untuk menyelesaikan macam-macam
keadaan mendadak.
4) Dukungan Masyarakat

Dukungan emosional dan adanya perhatian orang lain dapat
membuat orang tahan menghadapi stres. Perceraian, meninggalnya
seorang kekasih, atau penyakit yang gawat biasanya lebih memilukan,
jika seseorang harus menanggungnya sendiri. Kadangkala keluarga
dan teman dapat menambah stres itu. Mengurangi kegawatan
masalah itu atau meyakinkan bahwa “segala-galanya akan beres”
mungkin dapat menimbulkan kecemasan yang lebih besar ketimbang
tidak memberi dukungan sama sekali. Studi menunjukkan bahwa
orang-orang dengan banyak hubungan kemasyarakatan (perkawinan,
kawan dekat dan kerabat, keanggotaan keagamaan dan perkumpulan
kelompok lainnya) cenderung dapat hidup lebih lama dan lebih sedikit
menjadi mangsa penyakit yang berkaitan dengan stres dibanding
dengan orang-orang yang mempunyai sedikit dukungan
kemasyarakatan. Berbagai faktor di atas sangat mempengaruhi

kerasnya stres yang dialami oleh individu. Ketika individu tidak
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mampu menerka dengan baik kejadian yang dapat menyebabkan
stres maka hal ini akan berpengaruh terhadap makin kerasnya stres.
Kemudian terkait evaluasi kognitif tentang pemahaman yang di mana
suatu situasi dianggap sebagai ancaman terhadap seseorang dapat
menimbulkan stres yang tinggi. Ketika seseorang juga tidak memiliki
kepercayaan yang tinggi atas kemampuannya menanggulangi situasi
yang penuh tekanan dan tanpa adanya dukungan sosial dari orang-

orang terdekat maka hal ini dapat menyebabkan kerasnya stres.

e. Gejala-gejala Stress

Stress dapat menimbulkan dampak negatif bagi individu. Dampak

tersebut bisa merupakan gejala fisik maupun psikis dan akan

menimbulkan gejala-gejala tertentu. Reaksi dari stress bagi individu dapat

digolongkan menjadi beberapa gejala, yaitu sebagai berikut:

1)

Gejala fisilogis, berupa keluhan seperti sakit kepala, sembelit, diare,
sakit pinggang, urat tegang pada tengkuk, tekanan darah tinggi,
kelelahan, sakit perut, maag, berubah selera makan, susah tidur, dan
kehilanagan semangat.

Gejala emosional, berupa keluhan seperti gelisah, cemas, mudah
marah, gugup, takut, mudah tersiggung, sedih dan depresi.

Gejala kognitif, berupa keluhan seperti susah berkomunikasi, sulit
membuat keputusan, mudah lupa, melamun secara berlebihan, dan
pikiran kacau.

Gejala interpersonal, berupa sikap acuh tak acuh pada lingkungan,

apatis, agresif, minder, kehilangan kepercayaan pada orang lain, dan
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mudah mempersalahkan orang lain.

5) Gejala organisasional, berupa meningkatnya keabsenan dalam
kerja/kuliah, menurunnya produktivitas, ketegangan dengan rekan
kerja, ketidak puasan kerja dan menurunnya dorongan untuk
berprestasi.

Kelima dampak ini akan dialami oleh individu ketika dia mengalami
stress. Indivudu harus memahami gejala-gejala ini ketika mengalami
stress. Pemahaman terhadap gejala-gejala stress tersebut akan
membuat individu mampu untuk melakukan tindakan preventif sehinga
dapat mengurangi dampak negatif dari stress melalui coping yang efektif.
Stress biasanya muncul pada situasi-situasi yang kompleks, menurut
sesuatu di luar kemampuan individu dan munculnya situasi yang tidak
jelas.

f. Tahap-tahapan Stress

Menurut Dr. Robert J. Van Amberg yang dikemukan oleh Prof.
Dadang Hawari, bahwa tahapan stress adalah sebagai berikut:

1) Tahapan pertama (paling ringan)

Stress yang disertai dengan perasaan nafsu bekerja yang besar dan
berlebihan mampu menyelesaikan pekerjaan tanpa memperhitungkan

tenaga yang dimiliki dan penglihatan menjadi tajam.

24 Triantaro Safaria dan Nofrans Eka Saputra, Manejmen Emeosi, (Cet, Il; Jakarta: PT
Bumi Aksara, 2012), h. 30-31.
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Tahap kedua

Pada tahap ini disertai dengan keluhan seperti ketika bangun pagi
badan tidak terasa segar dan merasa letih, lekas capek pada saat
menjalng sore hari, lambung atau perut tidak nyaman, jantung
berdebar, otot tengkuk dan punggung menjadi tegang. Hal ini
disebebkan karena cadangan tenaga yang tidak memadai.

Tahap ketiga

Tahapan stress dengan keluhan seperti defeksi yang tidak teratur,
otot semakin tegang, emosional, imsomnia, mudah tegang dan sulit
untuk tidur kembali, bagun teralu pagi, koordinasi tubuh terganggu
dan mau jatuh pingsan.

Tahan keempat

Tahapan ini seperti tidak mampu untuk bekerja sepenjang hari (loyo)
aktivitas pekerjaan terlalu sulit dan menjenuhkan. Kegiatan rutin
terganggu dan gangguan pada pola tidur, sering menolak ajakan,
konsentarasi dan daya ingat menurun serta dapat menimbulkan
ketakutan dan kecemasan.

Tahapan kelima

Tahapan stress yang disertai dengan kelelahan secara fisik dan
mental, ketidak mampuan dalam meneyelesaikan pekerjaan yang
sederhana dan ringan. Gangguan pencernaan berat, meningkatkan

rasa takut dan cemas serta bingung dan panik.
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6) Tahap keenam
Tahapan stress ini ditandai dengan tanda-tanda seperti jantung
berdebar keras, sesak nafas, badan gemetar, dingin dan keluar
banayak keringat dari tubuh.?
g. Sumber Kekuatan dalam Mengahadapi stress
Menurut Alliah B. Purwakania Hasan secara garis besar ada tiga hal
yang penting diperhatikan dalam menghadapi stress yaitu:
4) Hubungan dengan Allah

Dalam pandangan islam hubungan dengan Allah sangat penting
ditinjau dari segala aspek kehidupan manusia dan Allah merupakan satu-
satunya zat yang akan membawa ketenangan dalam diri manuasia.
Stress akan timbul karena seseorang merasa tidak mampu atau tidak
memliki sumber daya yang memadai untuk mengatasi masalahnya.
Dengan berserah diri kepada Allah ia akan membantu ummatnya dengan
cara tidak disangka-sangka.

Stress juga dapat terjadi karena adanya perubahan dalam hidup,
seseorang tidak mampu untuk menyesuikan diri lingkungan maupun
terhadap rasa kehilangan. Kehilangan dalam kejadian yang besar yang
bersifat tiba-tiba atau kehilanagn hal yang berharga dalam kehidupan
seperti orang yang dicintai.

Ada beberapa cara yang dilakukan untuk mengingat Allah sebagai

%> Muslimin, Konsep Dasar Keperawatan (KDK), Sekolah Tinggi llmu Kesehatan
(STIKES) Baramuli Pinrang Prodi S1 Keperawatan, 2013.
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tindakan dalam menyelesaikan masalah yaitu shalat, membaca Al-qur'an
dan membaca do’'a. kegiatan ini juga dianggap sebagai media untuk
berkomunikasi dengan Allah.
a) Mendirikan shalat

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

merupakan alat untuk menyelesaikan masalah:

Jeinisl5 835U o BLally ol Ishsiialy

o992y 4] wEly joaty Bl w1 oyt ol

“Jadikanlah sabar dan salat sebagai penolongmu. Dan sesungguhnya

z/;an_? demikian itu amat berat, kecuali bagi orang-orang yang khusyuk,
aitu

) orang-orang yang meyakini bahwa mereka akan menemui
uhannya dan bahwa mereka akan kembali kepada-Nya“.

Adapun tafsir dari ayat diatas yang di kemumakan dari Ibnu Katsir
ialah Allah SWT. berfirman seraya memerintahkan hamba-hambanya agar
mereka dapat meraih kebaikan dunia dan akhirat yang mereka dambakan,
yaitu menjadikan sabar dan shalat sebagai sarannya. Demikian yang
dikatakan oleh Mugqatil Ibnu Hayyan dalam tafsir ayat ini, yaitu: “Minta
tolonglah kalian untuk memperolah kebaikan akhirat dengan cara
menjadikan sabar dalam mengerjakan amal-amal fardu dan salat sebagai
sarannya.”

Penegrtian sabar menurut suatu pendapat yang dimaksud adalah
puasa, menurut apa yang di-na.s-kan oleh Mujahid. Al-Qurtubi dan lain-
lainnya mengatakan, karena itulah maka bulan Ramadhan dinamakan
“bulan sabar”.

b) Membaca Al-Qur'an

Bagi ummat islam Al-Qur'an dapat memberikan petunjuk jalan
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keluar dari masalah yang sedang dihadapi. Dengan membaca Al-Qur'an
hati seseorang akan menjadi tenang karena mengingat Allah.
c) Membaca doa

Islam juga mengajarkan umatnya untuk berdo’a meminta pertologan
langsung kepada Allah. Dalam keadaan senang ataupun sulit seorang
muslim diajarkan untuk kembali kepada Allah mengoreksi diri dan
memohon ampun kepada Allah. Umat islam harus berusaha untuk
memperbaiki diri.

Do'a merupakan alat komunikasi dengan Allah yang dapat
memberikan dukungan dalam menghadapi konflik dan memberikan
ketenangan. Stress merupakan hasil kurangnya ketenagan dari dalam diri
manusia karena konflik yang mendorong gangguan yang ada dari luar
pada perilaku dan kesehatan.

5) Pengaturan Perilaku

Stress dapat terjadi karena adanya keinginan untuk mengontrol
hasil yang berlebihan dan islam telah mengajrakan bahwa manusia wajib
berusaha namun Allah yang menentukan. Dalam ajaran islam, perasaan
harap kepada Allah merupakan hal yang harus tetap ditumbuhkan dalam
hidup. Percaya bahwa Allah akan selalu membantu dan tidak membebani
manusia sesuai kemampuan yang dimilikinya.

6) Dukungan Sosial

Yang menjadi pusat perhatian dalam menghadapi stress merpukan

perilaku interaksi yang banyak memainkan peran dalam proses penyakit

kronik. Hubungan dengan individu lain juga dapat membantu kita dalam
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mengatasi stress misalnya pada tetangga. Pada saat ini banayak yang
tidak saling kenal mengenal dengan tetangganya padahal berhubungan
baik dengan tetangga merupakan faktor penting yang dapat mengurangi
stress.

Dalam ajaran agama islam begitu pun dalam ajaran agama lain
banyak yang membahas pentingnya menjaga hubungan baik dengan
tetangga. Namun dalam ajaran agama islam juga memberikan batasan
yang jelas mengenai pengertian tetangga dan jenis hubungan harus
dijelaskan yang telah dijelaskan dalam hadits.

~ "tigah puluh emFat rumah adalah tetangga-tetangga, I¥anﬁ depan, yang
dibelakang, di sebelah, dan disebalah kiri (rumahnya).”(HR. Thahawi)

Adab bertetangga dalam islam merupakan bentuk dukungan sosial
yang ideal untuk diterapkan pada saat ini.*®
3. Perawat IGD
a. Pengertian Perawat
Perawat merupakan tenaga medis yang bertugas untuk memberikan
pelayanan kesehatan pada pasien. perawat ialah membantu individu baik
sakit atau sehat dengan tindakan-tidakan yang memberikan kontribusi
bagi kesehatan kesembuhan atau bahkan suatu kematian yang didorong
dengan kekuatan, keinginan dan pengetahuan. Keperawatan merupakan
kontribus yang bersifat unik untuk membantu individu agar mandiri
dengan memberikan bantuan seperlunya.

Profesi keperawatan diartikan sebagai suatu tindakan untuk

“Dikutip pada tanggal 5 Februari 2020 http://etheses.uin-
malang.ac.id/790/6/10410054%20Bab %202.pdf
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melengkapi beberapa tindakan dari tim kesehatan seperti dalam
mengobservasi, melakukan perawatan, memberikan nasehat atau anjuran
bagi yang sakit, terluka atau yang lemah. Mencegah dari tertularnya
penyakit lain serta membantu dalam pemeliharaan status
kesehatannya.”’

Azwar menyatakan bahwa unit kesehatan yang menyelenggarakan
layanan gawat darurat disebut dengan Instalasi Gawat Darurat
(Emergency Unit). Mentri Kesehatan Republik Indonesia Nomor
983/Menkes/SK/1992 menetapkan tujuan dari pelayanan instalasi gawat
darurat atau disingkat dengan IGD ialah sebagai berikut:

1) Mencegah kematian dan kecacatan pada penderita gawat darurat,
sehingga dapat hidup dan berfungsi kembali di masyarakat
sebagaimana mestinya.

2) Merujuk pasien gawat darurat memalui sistem rujukan untuk
memperoleh pelayanan yang memadai.

3) Menerima rujukan pasien bagi rumah sakit dengan kondisi yang lebih
mampu.

4) Menaggulagi korban bencana.?®

b. Tugas perawat IGD
Tugas perawat dalam menjalankan tugas dapat dilakukan sesuai

dengan tahapan proses keperawatan. Pada ruang IGD seorang perawat

? Muslimin, Konsep Dasar Keperawatan (KDK), Sekolah Tinggi llmu Kesehatan
(STIKES) Baramuli Pinrang Prodi S1 Keperawatan, 2013.

8 yana, D. (2015). Stres kerja pada perawat instalasi gawat darurat di RSUD Pasar
Rebo Tahun 2014. Jurnal Administrasi Rumah Sakit Indonesia, h. 109.
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harus berfikir cepat menangani tindakan apa yang harus dilakukan
terhadap pasien ditanganinya, sedikit saja kesalahan yang dilakukan
perawat akan membuat pasien yang ditangani tidak dapat terselamatkan.
Dalam menjalankan peran dan fungsinya seorang perawat dituntut untuk
memeliki keahlian, pengetahuan dan konsentarasi yang tinggi. Dituntut
untuk melukakan perawatan yang cepat, tepat dan cermat agara
mencegah terjadinya kecacatan dan kematian pada pasien yang
seharusnya dapat dihindari.*

Tugas perawat bagain IGD yaitu; menyiapkan fasilitas dan lingkungan
IGD, melayani pasien baru sesuai dengan prosedur dan ketentuan yang
beralaku, melakukan tindakan medis pada pasien sesuai dengan
kapasitasnya, membantu dokter dalam memberikan pelayanan atau
pertolongan pertama kepada pasien dalam keadaan gawat darurat,
memelihara peralatan kesehatan agar dalam keadaan siap pakai atau
steril, menciptakan hubungan kerjasama yang baik dengan pasien sesuai
dengan kemampuan, melayani pasien menggunakan alat bantu yang
digunakan, melatih pasien untuk melaksanakan tindakan keperawatan,
mengatur pasien yang akan dirawat sampai ke ruang yang dituju,
mengatur pasien yang akan pulang sampai pintu keluar ruang IGD,
melakukan pengecekan obat serta melengkapi stok obat setelah dipakai
dengan cara mengambil pergantian obat dari pasien dan menyiapkan

BHP untuk keperluan IGD, bekerja sama untuk menjaga, memelihara,

“Prestiana, N. D. I, & Purbandini, D. (2012). Hubungan antara efikasi diri (self
efficacy) dan stres kerja dengan kejenuhan kerja (burnout) pada perawat IGD dan ICU RSUD
Kota Bekasi. SOUL: Jurnal Pemikiran Dan Penelitian Psikologi, h. 4.
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membersihkan, merapikan alat-alat yang ada di IGD.*°
c. Beban perawat IGD

Beban kerja perawat instalasi gawat darurat IGD adalah keadaan
dimana perawat dihadapkan pada tugas atau pekerjaan yang harus
diselesaikan selama bertugas, perawat harus menyelamatkan kehidupan
pasien mencegah kecacatan sehingga pasien dapat hidup. Perawat di
ruang IGD juga tergolong berat karena dalam melakukan kegiatan harus
secara cermat, cepat dan tepat untuk melakukan identifkasi setiap pasien
yang datang karena dituntut dengan kerberhasilan penyelamatan jiwa
yang tergantung dari pelayanan diberikan di IGD. Dalam waktu yang
bersamaan perawat harus selalu waspada terhadap kedatangan pasien
gawat maupun darurat yang harus diselamatkan jiwanya.”'

Faktor yang dapat mempegaruhi beban kerja pada perawat ialah
kondisi pasien selalu berubah dan jumlah rata-rata jam perawat yang
dibutuhkan untuk memberikan pelayanan langsung pada pasien melebihi
dari kemampuan seseorang dan tuntutan pekerjaan yang tinggi dalam
asuhan keperawatan.

E. Kerangka Pikir
Kerangka pikir ialah rancangan isi dari skripsi yang dikembangkan

pada topik yang sudah ditentukan. Kerangka piker dalam penelitian ini

% Ambarwati, D., & LATARUVA, E. (2014). Pengaruh beban kerja terhadap stres
perawat igd dengan dukungan sosial sebagai variabel moderating (studi pada RSUP Dr.
Kariadi Semarang) (Doctoral dissertation, Fakultas Ekonomika dan Bisnis), h. 43.

1 Aini, F., & Purwaningsih, P. (2013). Hubungan antara beban kerja dengan stres

kerja perawat di Instalasi Gawat Darurat RSUD Kabupaten Semarang. Jurnal Manajemen
Keperawatan, h. 51.

Edit dengan WPS Office



38

difokuskan apada strategi coping pada perawat instalasi gawat darurat

IGD, kerangka piker yang digunakan adalah:

| Puskesmas Teppo Kab. |
I

at

Strategi Coping

1. Emotion Focused

gelolah dan meng
ndiri maupun di

BAB llI
METODE PENELITIAN

A. Jenis Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah
penelitian deskriptif kualitatif, prosedur penelitian ini menghasilkan data
desktiptif yang berupa kata-kata maupun tulisan. Dengan mencari
informasi yang berupa kata-kata dilakaukan penilis melalui pengamatan
dan wawancara. Dan akhirnya penulis dapat memahami data deskriptif
tersebut kemuduain diolah untuk menyimpulkan hasil akhir dari penelitin
ini.

Penelitian melalui pendekatan kualitataif desktiptif ini dimaksud
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untuk menguraikan dan menggambarkan tentang “strategi coping stres
perawat IGD di puskesmas Teppo”
Lokasi dan Waktu Penelitian

Lokasi penlitian ini dilakukan di Puskesmas Teppo kab. Pinrang
yang dikhususkan pada perawat IGD. Sedangkan waktu pelaksanaan
penelitian dilakaukan selama 1 bulan lamanya.
Fokus Penelitian

Penelitian ini berfokus pada gejala-gejala stress, dan penggunaan
strategi coping dalm mengatasi stress perawat IGD di puskesmas Teppo
Kab. Pinrang
Jenis dan Sumber Data

Sumber data utama dalam penelitian kualitatif ialah kata-kata da
tindakan, selebihnya adalah data tambahan seperti dokumen dan lan-
lain.>* Sember data pada penelitian penulis terbagi menjadi dua yaitu
sumber data primer dan sekunder. Sumber data primer adalah sumber
data yang diperoleh secara langsung dari sumber aslinya. Sedangkan
sumber data sekunder yaitu data yang diperoleh dari berbagai literatur
seperti buku, laporan, jurnal dan lain-lain.

Data primer

Data primer diperoleh secara langsung dari responden melalui

wawancara, pengamatan, dokumentasi atau bahan lainnya untuk

menunjang kekuatan data, responden merupakan sampel yang pertama

%2 | exy J. Moleong, Metode Penelitian Kualitatif. (Bandung: PT. Remaja Rosda karya,

2002), h. 112
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di penelitian penulis. adapun data primer yang penulis gunakan itu
berkaiatan lagsung dengan lokasi penelitian dimana informasi dan data
lansung dari lembaga yang bersangkuatan.
b. Data sekunder

Data sekunder adalah data yang diperoleh dari bahan kepustakaan.
Data yang digunakan dalam penelitian penulis seperti buku-buku, jurnal
yang berkaitan dengan pembahasan, skripsi dan situs internet. Misalnya
yang membasa tentang sters dan coping.
Teknik Pengumpulan Data

Untuk memnuhi kebutuhan data yang valid, penelitian kualitatif
menggunakan beberapa metode yang diperlukan dalam pengumpulan
data yang sesuai dengan masalah dan objek yang akan diteliti.

a. Observasi

Observasi (Observation) yaitu metode pengumpulan data yang
digunakan untuk menghimpun data penelitian melalui pengamatan dan
pengindraan.*® Teknik observasi adalah dengan cara menganalisa dan
mengadakan pencatatan secara sistematis mengenai tingkah laku
dengan melihat atau mengamati secara langsung keadaan lapangan agar
penulis memperoleh gambaran yang lebih luas tentang permasalahan
yang diteliti. Observasi di lakukan dengan tujuan memperoleh data atau
gambaran yang akurat dan jelas sesuai dengan kondisi peristiwa yang
ada dilapangan

b. Wawancara

3 yatim Rianto, Metode Penelitian Pendidikan, (Surabaya: Penerbit SIC, 2001), h. 96.
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Wawancara (/nterview) yaitu mendapat informasi dengan bertanya
secara langsung kepada responden.** Metode tanya jawab kepada
informan yang dipilih untuk mendapatkan data yang diperlukan dengan
bertatap muka secara langsung antara pewawancara dengan responden.
Wawancara yang dilakukan guna mendapatkan informasi yang lebih
dalam dengan melakukan proses penggalian informasi dengan
memberikan pertanyaan terbuka terhadap responden yang terkait.
Adapun pedoman wawancara yang digunakan oleh penulis berikut ini:

1. Hal apa saja yang biasanya menjadi kendala atau beban saat bertugas?

2. Apayang anda pikirkan dan rasakan saat terjadi kendala atau masalah
menjalani tugas?

3. Apakah dengan adanya kendala tersebut membuat anda menjadi stess?

4. Apakah anda pernah mengalami sakit kepala, tengkuk terasa kaku,
perut terasa sakit, dan dada sesak setiap berhadapan dengan pasien?

5. Apakah anda lebih memilih untuk menghadapi atau menghindari
masalah stress yang dialami?

6. Saat anda mengalami stress apa yang dilakukan?

7. Apakah dengan cara tersebut anda merasa nyaman?

8. Apakah dukungkan dari keluarga, teman atau orang terdekat dalam
membantu mengatasi permasalahan stress yang sedang anda alami
saat menjalani tugas?

9. Bagaimana cara anda menghadapi situasi yang memicu stress

3 Masri Singarimbun dan Sifian Efendi, Metode Penelitian Survei, (cet, |; Jakarta:
Lembaga Penelitian, Pendidikan dan Peneragan Ekonomi da Sosial, 1989), h. 192.
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kembali muncul?
F. Teknik Analisis Data

Analisis data dalam penelitian kualitatif dilakukan sebelum terjun ke
lapangan, Nasution menyatakan bahwa analisis dapat dilakaukan
sebelum merumuskan dan menjelaskan masalah di lapangan dan
berlangsung sampai penulisan hasil penelitian. Bogdan dan Taylor juga
mendefinisikan analisis data sebagai proses yang merinci usaha secara
formal untuk menemukan teme dan merumuskan hipotesis (ide) seperti
yang disarankan oleh data dan sebagai usaha untuk memeberikan
bantuan pada tema dan hipotesis.*

Dalam penelitian ini, penulis akan menggunakan medol analisis data
yang dikemukakan oleh Miles dan Huberman yaitu, analisis data kualitatif
dilkaukan secara interkatif dan berlangsung secara terus menerus
sampai tuntas, aktivitas dalam data analisis data ini yaitu: data reduction,
data display, data conclusion drawing/verification.*

a. Data Reduction (Redaksi Data)

Mereduksi kata ialah merangkum, memelih hal-hal yang pokok,
memfokuskan pada hal-hal yang penting, dicari tema dan polanya.
Dengan demikian data yang telah direduksi akan memberikan gambaran
yang lebih jelas, dan mempermudah penulis untuk melakukan

pengumpulan data selanjutnya, dan mencarinya bila diperlukan.

% Lexy J. Moleong, Metode Penelitian Kualitatif. (Bandung: PT. Remaja Rosda karya,
2002), h. 103.

% Sugiono, Metode Penelitian Kuantitatif. Kualitatif dan R&D, (Bandung: Alfabeta,
2017), h. 246.
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Dalam mereduksi data, setiap penulis akan dibantu oleh tujuan yang
akan dicapai. Tujuan utama penelitaian kualitatif adalah pada temuan.
Oleh sebeb itu, apabila penulis melakukan penelitian, mendapatkan
sesuatu yang menarik atau asing, tidak dikenal, belum memiliki pola,
maka itulah yang harus dijadikan perhatian penulis dalam melaukuan
reduksi data. Reduksi data meupakan proses brfikir yang sensitif yang
memerlukan kecerdasan dan keluasan dan kedalaman wawasan yang
tinggi.*’

b. Data Display (Penyajian Data)

Penyajian data ialah merupakan sekumpulan informasi yang
tersusun memberikan kemungkinan adanya penarikan kesimpulan dan
pengambilan tindakan. Dalam bentuk penyajian data memerlukan yang
namanya teks naratif, matriks, grafik jaringan dan bagan agar dapat
mudah membaca dan menarik kesimpulan sehingga harus tertata secara
apik.

c. Conclusion Drawing/Verification

Langah ketiga dalam analisis data kualitatif menurut Miles dan
Huberman adalah penrikan kesimpulan dan verfikasi. Kesimpulan awal
yang dikemukakan masi bersifat sementara, dan akan berubah bila tidak
ditemukan bukti-bukti yang kuat mendukung pada tahapan pengumpulan
data berukutanya. Tetapi abila kesimpulan yang dikemukakan pada tahap
pengumpulan data berikutnya. Tetapi apabila kesimpulan yang

dikemukakan pata tahap awal, di dukung oleh bukti-bukti yang valid dan

% Sugiono, Metode Penelitian Kuantitatif. Kualitatif dan R&D, (Bandung: Alfabeta,
2017), h. 249.
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kosisten saat peneliti kembali ke lapangan mengumpulkan data, maka
kesimpulan yang dikemukakan merupakan kesimpulan yang kredibel.
Dengan demikian kesimpulan dalam penelitian kualitatif mungkin
dapat menjawab rumusan masalah yang dirumuskan sejak awal, tetapi
mungkin juga tidak, karena seperti telah dikemukakan bahwa masalah
dan rumusan masalah dalam penelitian kualitatif masih bersifat semtara

dan akan berkembang setelah penelitian berada di lapangan.®

38 Sugiono, Metode Penelitian Kuantitatif, Kualitatif, dan R&D, (Bandung: Alfabeta,
2017), h. 252-253.
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BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Gambaran Umum Lokasi Penelitian

1.

Letak Geografis

Wilayah kerja puskesmas Teppo berada di Kecamatan Patampanua
yang memiliki wilayah kerja meliputi empat Kelurahan yaitu Kelurahan
Teppo, Kelurahan Benteng, Kelurahan Tonyaman, Kelurahan Maccirinna,
serta empat Desa yaitu Desa Sipatuo, Desa Malimpung, Desa Padalloang
dan Desa Masolo dengan jumlah penduduk 26031 jwa (6273 KK). Luas
wilayah kerja puskesmas Teppo adalah 119,77Km2. Jarak dan waktu

tempat ke puskesmas dapat dilalui oleh kendara roda em[at dan roda dua.

Wilayah kera puskesmas Teppo meliputi sebagai wilayah
Kecamatan Patampanua, yang mrupakan salah satu Kecamatan di
Kabupaten Pinrang, dengan batas-batas wilayah kerja Puskesmas Teppo

yaitu:

a. Sebelah barat berbatasan dengan Kecamatan Cempa

b. Sebalah timur berbatasan dengan Kabupaten Sidrap & Kabupaten
Enrekang

c. Sebelah wutara berbatasan dengan Kecamatan Batu Lappa &
Kecamatan Duampanua

d. Sebalah selatan berbatasan dengan Kecamatan Watanag Sawitto

2. Sumber daya Puskesmas

a. Ketenagaan
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Dalam menjalankan fungsinya sebagai pemberi pelayanan
kesehatan tingkat pertama Puskesmas Teppo telah dilengkapi dengan
sarana dan prasarana yang memadahi dan didukung oleh tenaga Dokter
Umum, Dokter Gigi, Bidan, Perawat, Perawat Gigi, Apoteker/Farmasi,
Analis Kesehatan, Kesmas, Rekam Medik, dan Fisioterapi.

Sumber daya manusia (SDM) merupakan salah satu unsur
terpenting dalam organisasi. Jalan tidaknya suatu organisasi sangat
tergantung dari keberadaan SDM. SDM kesehatan yang memiliki
kompetensi tentu akan menunjang keberhasilan pelaksanaan kegiatan,
program dan pelayanan kesehatan. Jenis dan jumlah tenaga kesehatan di
Puskesmas Teppo pada tahun 2020 sebanyak 115 orang. Adapun jenis
dan jumlah tenaga kesehatan di Puskesmas Teppo pada tahun 2020
dapat dilihat pada tabel berikut:

Tabel 1.2 data pegawai berdasarkan jumlah dan kualifikasi

pendidikan
No | Jenis Tenaga | Jumlah Status Pegawai Ket
Kesahatan
PNS NON
PNS

1 Dokter Umum 2 2 =
2 | Dokter Gigi 1 1 -
3 Perawat 38 10 28
4 Perawat Gigi 4 3 1
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5 | Bidan 35 13 22
6 | Apoteker 1 - 1
7 | Farmasi 3 - 3
8 | Ahli Kesmas:
Promkes 1 1 -
Gizi 6 2 4
Epidemiologi 2 1 1
Kesling 3 1 2
Administrasi 3 - 3
9 Tenaga 3 2 1
Laboratorium
10 | Rekam Medik 1 - 1
11 | Fisioterapi 1 - 1
12 | Tenaga lainnya
a. Admin 1 -
b. Akuntansi 2 2
c. Tehnik 1 1
Komputer
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. Hukum 1 - 1
Ekonomi
. SMA 2 1 1
Sopir 1 - 1
Ambulance
. Juru Masak |2 - 2
. Cleaning 1 - 1
Service
TOTAL 115 38 77

b. Visi dan Misi Puskesmas Teppo

Visi Puskesmas Teppo

Terwujudnya kecamatan Patampanua sehat 2024

Misi Puskesmas Teppo

1) Menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang bermutu, merata

dan terjangkau

2) Mendorong kemandirian hidup sehat bagi setiap keluarga dan

masyarakat Kecamatan Patampanua

3) Menggerakkan pembangunan berwawasan kesehatan di wilayah

kerja Puskesmas melalui kerjasama lintas sektoral

4) Memelihara dan meningkatkan kesehatan perorangan, keluarga

dan masyarakat Kecamatan Patampanua.
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3. Hasil Analisis Data

Pelaksanaan penelitian ini diawali dengan mencari informan untuk
pengumpulan data dalam penelitian. Dalam penelitian ini penulis telah
memilih empat informan penelitian yang memenuhi kriteria yang telah
ditentukan, yaitu merupakan perawat IGD di puskesmas Teppo yang
mengalami stress.

Penulis melakukan observasi terlebih dahulu di Puskesmas Teppo
Kabupaten Pinrang, masing-masing informan penelitian diwawancarai
dengan menggunakan pedoman wawancara yang Ssama, namun
dikembangkan berdasarkan situasi dan interaksi antara peneliti dan
informan yang diwawancarai.

Pada bab IV penulis mengemukakan hal-hal yang berkaitan dengan
pelaksanaan penelitian yang telah dilakukan baik berupa interview
(wawancara) maupun observasi. Hal-hal yang dimaksud yaitu:

1. Faktor penyebab stress pada perawat di puskesmas Teppo Kabupaten
Pinrang

stress merupakan respon tubuh yang tidak spesifik terhadap setiap
kebutuhan tubuh yang terganggu, stress universal terjadi dalam
kehidupan sehari-hari dan tidak dapat dihindari. Setiap orang pasti perna
mengalami stress yang memberi dampak pada individu misalnya dampak

terhadap fisik, psikologis, intelektual, sosial dan spiritual.
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Sumber stress berasal dari dalam tubuh dan diluar tubuh, sumber
stress dapat berupa biologik/fisiologik, kimia, psiologik, sosila dan
spiritual, stress dapat terjadi karena stressor yang dirasakan dan
dipersepsikan oleh individu sebagai suatu ancaman sehingga dapat
menimbulkan kecemasan yang merupakan tanda umum dan awal dari
gangguan kesehatan fisik dan psiologis.

Sumber stress yang dialami perawat IGD di Puskesmas Teppo
bersumber dari masalah-masalah yang timbul dari pekerjaan itu sendiri,
pekerjaan yang terlalu sulit yang harus dilakukan oleh perawat IGD
Puskesmas Teppo serta kemampuan yang tidak optimal dengan
tanggung jawab yang diberikan oleh atasan yang harus segara dipenuhi
oleh para perawat Puskesmas Teppo. Keaadan perawat IGD dengan
kondisi stress akan menimbulkan gejala-gejala yang mengarah pada
penurunan tingkat kerja.

Adapun dari hasil wawancara yang penulis lakukan dengan salah
satu perawat IGD di Puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranya yang menyatakan bahwa:
“penyebab terjadinya stress yaitu dikarenakan:”

a. Beban kerja seperti beban kerja tisik dan psikologis. Beban kerja
fisik dapat berupa beratnya pekerjaan seperti mengangkat,
merawat, mendorong pasien, sedangkan beban kerja psikologis
dapat berupa sejauh mana tingkat keahlian dan prestasi kerja
¥ang dimiliki individu dengan individu lainnya.

b anggung jawab yang tinggi terhadap asuhan keperawatan

asien Kritis. ] )

C. untutan keluarga pasien terhadap keselamatan pasien.

d. Menghadapai pasien dengan karakteristik tidak berdaya, koma
dan kondisi terminal. **

Berdasarkan wawancara di atas informan mengemukakan bahwa

39 Sri Purwanti, Wawancara, Tanggal 20 Desember 2021.

Edit dengan WPS Office



51

penyebab stress yang dialami oleh salah satu perawat IGD yang ada di
Puskesmas Teppo yaitu dikarenakan beban kerja yang dihadapi terlalu
berlebihan misalnya beban kerja fisik berupa pekerjaan diluar tanggung
jawab IGD yang harus dilakukan dengan maksimal, sedangkan beban
kerja psikologis berupa tingkat keahlian dengan prestasi kerja yang diliki

perawat IGD harus diseimbangkan dengan individu yang lainnya.

Hasil wawancara diatas berkaitan dengan reaksi dan jenis stress
karena informan mengemukakan sesuai dengan macam-macam reaksi
stress yaitu reaksi psikologis, fisiologis, proses berfikir dan tingkah laku.
Informan dengan kepribadian yang lemah apabila dihadapkan pada
stress yang kecil sekalipun akan menimbulkan perilaku abnormal.
Berbeda dengan individu yang berkepribadian kuat, meskipun dihadapkan
pada stress yang ego envolved kemungkinan besar akan mampu
mengatasi kondisinya. Reaksi-reaksi frustasi dan stress ada yang bersifat

positif tetapi ada juga yang bersifat negatif.

Tanggung jawab yang tinggi lebih diprioritaskan terhadap asuhan
keperawatan pada pasien kritis agar dapat terselamatkan. Tuntutan

keluarga pasien yang berharap agar pasien dapat segera pulih.

Penyebab stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,
sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumber yang
menyatakan bahwa:

“tuntutan kelurga pasien yang betul-betulpi spesitik baru merasa

Puas sedangkan perawat disini sudah memberikan pelayanan yan
baik tetapl keluarga pasien tetap menuntut. Salah satu penyeba

stress dialami itu kurangnya tenanga Kkerja di IGD karena aturan
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waktu para perawat IGD susah disesuaikan.””

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
keluarga pasien menuntut pelayanan yang harus maksimal sehingga
keluarga pasien merasa puas dengan pelayanan yang ada di IGD. Salah
satu penyebab stress yang dialami perawat IGD yaitu kurangnya tenanga
kerja di IGD yang mengakibatkan perawat IGD kewalahan saat

memberikan pelayanan.

Penyebab stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,
sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumber yang
menyatakan bahwa:

“salah satu yang buat stress itu ketika ada pasien yang mau di rujuk
ke rumah sakit sedangkan tim perawat yang kurang atau tim
perawat yang lengkap tapi sopir lagi yang tidak ada.”'

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa yang
mengakibatkan stress pada perawat IGD yaitu kurangnya tim kerja ketika
salah satu pasien harus di rujuk ke rumah sakit sedangkan tim perawat
tidak lengkap atau sopir yang tidak ada pada saat itu sehingga menjadi

kendala yang mengakibatkan perawat IGD stress.

Penyebab stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

““Muliady, Wawancara, Tanggal 28 Desember 2021.

4 Fatmawati, Wawancara, Tanggal 06 Januari 2022.
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sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumber yang
menyatakan bahwa:

“teman suka mengatur ketika sedang melayani pasien yang
menyebabkan bad mood ketika banyak-banyaknya orang™*“

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa yang
mengakibatkan stress pada perawat IGD yaitu rekan kerja yang kerap
menegur perawat yang satu dengan yang lainnya ketika melayani pasien
sehingga menimbulkan perasaan malu di hadapan orang banyak

mengakibatkan ia merasa terbebani.

Hasil wawancara diatas berkaitan dengan sember-sumber stress
karena stress dapat terjadi dalam diri individu apabila muncul
kebimbangan dalam memelih sesutu yang sama, baik tujuannya dalam
diri individu, yang memungkinkan munculnya stress dari biasanya karena

dibanding-bandingkan dengan yang lainnya.

Gejala-gejala stress pada perawat di puskesmas Teppo Kabupaten

Pinrang

Stress dapat menimbulkan dampak negatif bagi individu. 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
menghadapi stress tersebut, Seorang pasti memiliki batas waktu yang

berbeda-beda sesuai dengan kadar kemampuan dalam menghadapi

42 Mersi, Wawancara, Tanggal 14 Januari 2022
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gejala-gejala stress. Stress yang menumpuk dapat menimbulkan

gangguan kesehatan fisik maupun psikis.

Psikis adalah kondisi mental seseorang yang dapat dipengaruhi oleh
berbagai hal seperti cara berfikir, pengaruh lingkungan dan sebagainya,
sedangkan fisik ialah sesuatu wujud yang dapat terlihat oleh kasad mata
yang juga merupakan terdefinisi oleh pikiran atau keseluruhan tubuh
manusia yang dapat di inderakan oleh mata serta dapat di uraikan

dengan kalimat.

Adapun dari hasil wawancara yang penulis lakukan dengan salah
satu perawat IGD di Puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam
wawancaranya yang menyatakan bahwa:

“kami di IGD itu merasa waswas khawatir ketika ada pasien apalagi
di masa pendemi ini, kitakan tidak tau penyakit apa dan darimana
pasien yang akan kami tangani ini nantinya™”

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu perawat merasa waswas dan khawatir ketika menghadapi pasien
karena pasien tidak tau ia ia dari mana dan penyakit yang ia derita. gejala

yang dialmi perawat IGD di atas merupakan gejala psikis.

Lanjutan wawancara gejala-gejala stress berikut yang dialami oleh
perawat IGD, sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap
narasumber yang menyatakan bahwa:

“pastilah kita merasakan lelah, letih ketika menghadapi pasien

3 Sri Purwanti, Wawancara, Tanggal 20 Desember 2021.
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apalagi kalo pengantarnya yang cerewet banyak-banyaknya pasien
adatonhmi dia maprotes terus”

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu perawat IGD merasa lelah, capek dan letih ketika menghadapi
pasein yang keluarganya cerewet atau banyak maunya. Gelaja stress
tersebut merupakan gelaja pisik karena dapat dilihat oleh indra

penglihatan.

Gejala-gejala stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,
sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumber yang
menyatakan bahwa:

“kalo saya itu biasanya susahka tidur, kurang natsu makan karena
pekerjaan yang banyak jadi kurang tokuska biasa dalam bekerja™

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu perawat IGD pernyataan perwat IGD tersebut kondisi yang dialami
yaitu susah untuk tidur atau insomnis sehingga mengakibatkan
ketahanan tubuh menjadi menurun dan ia juga kurang nafsu makan di
karenakan pekerjaan yang banyak sehingga ketika bekerja ia menjadi
kurang fokus.

“kadangka juga merasa gelisah kalo banyak sekalimi dipikir belumpi
selesai yang satu ada lagi yan% lain apa lagi kalo banyak pasein di
situmi gelisah apa nanti nabilang teman yang lain kalo kurang

*gri Purwanti, Wawancara, Tanggal 20 Desember 2021.

*> Muliady, Wawancara, Tanggal 28 Desember 2021.
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fokuski bekerja™®

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu perawat IGD menyatakan kondisi yang dilami perawat IGD tersebut
yaitu ia merasa gelisah karena pekerjaan yang menumpuk yang harus
segara di selesaikan atau di rampungkan agar pekerjaan yang lain juga
dapat diselesaikan. Gejala yang dialami perawat IGD tersebut yaitu gejala

psikis.

Gejala-gejala stress juga dialami oleh perawat IGD, sebagaimana
dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumber yang menyatakan
bahwa:

“gejala stress yang kualami sakit kepala dan kadang timbul sakit
perut, sakit maag kalo banyak pekerjaan atau bersamaan PaS|en
datang lambatmi makan nda dipikir mi semua itu yang jelasnya
pasien dulu di utamakan™™

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu ia mengalami sakit kepala dikarenakan pekerjaan yang terbebani
kemudian perawat IGD biasanya mengalami sakit perut dan maag
dikarenakan lambat makan pada saat memberikan pelayanan kepada

pasein. Gejala yang dialami pada perawat IGD yaitu gejala fisik.

Gejala-gejala stress juga dialami oleh perawat IGD lainnya,

sebagaimana dijelaskan dalam wawancara terhadap narasumber yang

*¢ Muliady, Wawancara, Tanggal 28 Desember 2021.

4 Fatmawati, Wawancara, Tanggal 06 Januari 2022.
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menyatakan bahwa:

“yang namanya namanya stress sudah pasti ada yang dialami setiap
orang, apalac?l kita sebagai perawat terutama di IGD selalu
berhadapan dan yang pertama menangani pasien yan[% membuat
kami merasa takut jika ada salah satu pasien yang tidak mendapat
pelayanan yang baik dan keluarga pasien melaporkan kepada
atasan yang membuat kami ditegur.”™

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu perawat IGD yang pertama kali memberikan pelayanan kepada
pasien sebelum di pindahkan ke ruang rawat inap atau pasien rawat jalan
merasa takut apabila dari keluarga pasien ada yang protes atau
melaporkan kejadian yang kurang baik pada atasan. Gejala yang dialami
pada perawat IGD yaitu gejala psikis.

“gejala fisik yang saya alami yaitu biasanya badan saya pegal-pegal
terutama dibagian betis dan tumit karena terlalu lama berdiri.”

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
gejala-gejala stress yang dialami oleh perawat IGD Puskesmas Teppo
yaitu perawat IGD mersakan pegal-pegal pada bagian betis dan tumit
dikarenakan banyaknya pasien yang ditangani yang mengharuskan
perawat IGD lama berdiri. Gejala yang dialami perawat IGD merupakan

gejala fisik.

Dari hasil hasil wawancara dengan keempat informan diatas

berkaitan dengan gejala stess khusunya pada gejala emosional dan

8 Mersi, Wawancara, Tanggal 14 Januari 2022.
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fosiologis. Gejala emosional yang berupa keluhan seperti was-was,
khawatir, cemas, gelisah, takut dan gugup sedangkan gejala fisiologis
berupa keluhan seperti berubah selera makan, susah tidur, kecapen, sakit

maag, sakit perut dan kelelahan.

Strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat puskesmas
Teppo Kabupaten Pinrang

Pada umumnya setiap individu selalu dihadapkan dengan situasi
ataupun kondisi yang kurang menyenangkan yang dapat menyebabkan
stress. Biasanya penyebab dari masalah tersbut datang dari diri sendiri
maupun dari lingkungan. Ketika individu tidak mampu merespons dengan
baik stress yang dialami, maka akan berdampak buruk bagi diri sendiri
dan lingkungan sekiranya. Oleh karena itu, setiap individu membutuhkan

suatu strategi dalam mengatasi stress disebut coping stress.

Strategi coping ialah suatu proses dimana individu mencoba
mengelola tuntutan baik yang berasal dari individu maupun yang berasal
dari lingkungan dengan sumber yang dimiliki individu dalam menghadapi
situasi yang menyebabkan stress. Strategi coping inilah yang yang
diterapkan perawat IGD ketika menghadai situai yang membuat mereka
stress pada saat merawat pasien IGD.

Berdasarkan hasil wawancara dari keempat informan, akhirnya
dapat diketahui mengenai strategi coping yang diguanakan oleh perawat
IGD Puskesmas Teppo dalam mengatasi stress yang dialami ketika

merawat pasien IGD Puskesmas Teppo.
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Adapun dari hasil wawancara yang penulis lakukan dengan salah
satu perawat IGD di Puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam
wawancaranya yang menyatakan bahwa:

“Ya jelas ada kalo kita ungkapkan stres kita, kan kita umpamanya

kita memagalami stres nda usalah libatkan orang lain cukuplah kita

sendiri yang mengatasi tapi kadang kala memang stres itu kita
butuh pelamplasandadl kita carilah orang terdekat ceritanya seperti
kaya saya yang sudah beristri yah di istri saya bisa curhat bahwa
ada masalah kaya "begini-begini” begitulah yang namanya pekejaan
yang harus kita lakukan cukup sabar dan iklas memang begitulah
dialamami pada saat bertugas jadi begitulah tapi sebenarnya
kadang kita butuh dan kadang tidak tergantung tingkat stresnya

tidak terlalu terguncang ya bisalah kita atasi sendiri tanpa bantuan
dari oarang lain™"

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD Puskesmas
Teppo yaitu perawat IGD mengungkapkan bahwa jika kita mengalami
stress kita tidak perlu melibatkan orang lain apalagi melampiaskan stress
yang kita alami. Jika individu tidak lagi dapat mengendalikan stress yang
dialami, maka individu membutuhkan orang terdekat untuk
mendengarkan keluhan dan memberikan solusi dari masalah yang
dialami, misalnya jika perawat IGD telah menikah individu dapat curhat

kepada istrinya.

Hasil wawancara diatas berkaitan dengan emotional focus coping
yaitu self control karena dimana informan ia mampu untuk mencoba
mengatur perasaan diri sendiri atau tindakan dalam hubungan dalam
menyelesaikan masalah.

“Kalo stres kembali mincul yah kembali Iaﬁi ke awal sabar dan iklas
dan berserah diri kepada yang di atas (Allah) karena apapun yang

*% Muliady, Wawancara, Tanggal 28 Desember 2021.
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terjadi yah itulah kehendaknya kalo kita sudah mencari solusi-solusi
tapi tidak ada ya kembali lagi berserah diri saja apa lagi di igd ini
yaah tempatnya saya ini sebagai kepala ruangan kompleks
masalahnya yang pertama masala pada asien dan Kang kedua
masalah pada personil, perawat kadan begini tidak cukup sip
ang kosong itu lagi }t/) ng dicarikan so u3| zahh kompleks lah apa
agi macam-macam begini pasien sudah keluar masuk, tenanga
kerja kurang?1 Sebenarnya kalo di Teppo ini masalahnya adalah
tenanga yaah bukan karena kurang ada sebenarnya cuma tidak bisa
di maksimalkan kaya beﬂlnl ada yang hamil jelas tidak bisa disip-
sipkan dia harus masuk pagi terus. Jadi, untuk yang mengisi
malamnya yaah itu Idgl yang pikirkan ini Iagl yang kasi muncul
stress dlplklr terus. Jadi tingkat stress antara saya dengan yang lain
atau anggota saya pikirkan kompleks saya harus meneyelesaikan
masalah-masalah yang ada dalam ruangan sedangkan mereka
hanya memikirkan apa yang akan dia berikan untuk pasien. Jadi,
yang paling stress disini saya karena selain memikirkan pasien saya
juga memikirkan masalah yang ada diruangan IGD ini.”™'

Berukut lanjutan hasil wawancara di atas informan mengemukakan
bahwa strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD
Puskesmas Teppo yaitu perawat IGD tentunya individu tidak terlepas dari
sabar, ihklas dan berserah diri atas apa yang telah terjadi karena ini
semua kehendak Allah, meskipun individu telah mencari solusi dari
permasalahan yang dialami akan tetapi jika permasalahan itu tetap

kembali maka tentunya individu kembali berserah diri kepada Allah SWT"

Hasil wawancara diatas berkaitan dengan sumber kekuatan dalam
menghadapi stress yaitu hubungan dengan Allah dimana dalam
pandangan Islam hubungan dengan Allah sangat penting ditinjau dari
segala aspek kehidupan manusia dan Allah merupakan satu-satunya zat
yang akan membawa ketenangan dalam diri manusia. Stress akan timbul
karena seseorang merasa tidak mampu atau tidak memliki sumber daya

yang memadai untuk mengatasi masalahnya. Dengan berserah diri

°" Muliady, Wawancara, Tanggal 28 Desember 2021.
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kepada Allah ia akan membantu ummatnya dengan cara tidak disangka-
sangka.

Adapun dari hasil wawancara yang penulis lakukan dengan salah
satu perawat IGD di Puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranya yang menyatakan bahwa:

“kalau saya ada masalah atau kendala dalam pekerjaan lebih
memilih bertikir secara positif dari setiap peristiwa yang terjadi.
Kadang iya pasti mengeluh jaki kalau ada masalah, sakitmi kepala
nda tau mauki buat apa, tapi Kah kalau dibiarkan terusji nda
berusaha untu cari solusinya yah akan begini terusji ndaselesai
masalah. Intinya yah selaluki saja berfikir positt. Semua yang terjadi
bukan karena tanpa alasan, pasti ada hikmah yang dapat kita ambil
nantinya. Terus jangan lupa juga untuk selalu mendekatkan diri
kepada Allah swt dan selaluki juga sabar in syaa allah diakasi jaki itu
jalan sama Allah swt, atau nontonka tiktok youtube atau instagram
meluangkan waktu kosong supaya dilupa semua itu masalah™“

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD Puskesmas
Teppo yaitu perawat IGD selalu berfikiran positif jika mengalami stress
dikarenakan semua yang telah terjadi pasti bukan tanpa alasan, pasti ada
hikmah dibalik permasalahn yang terjadi, kemudian individu tidak lupa
untuk selalu mendekatkan diri kepada Allah swt dan selalu bersabar
insyaAllah ada petunjuk yang dikehendaki, sesuai dengan firman Allah

swt Q.S. Al-Ahzab: 41-42:
Mooty 3 350 o goint 128 153 a3l galidligd b

%2 Sri Purwanti, Wawancara, Tanggal 20 Desember 2021.
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“Hai orang-orang yang beriman, berzdikirlah (den%an menyebut
nama) Allah, dzikir yang sebanyak-banyaknya. Dan bertasbihlah kepada-
Nya diwaktu pagi dan petang.”™

Hasil wawancara diatas berkaitan dengan emotional fokus coping
yaitu positive reappraisal dimana informan mencoba untuk membuat
suatu seperti positif misalnya berfikir positf dari situasi dalam masa
perkembnagan kepribadian, kadang-kadang dengan sifat religius

misalnya bersabar dan berserah diri kepada Allah.

Adapun dari hasil wawancara yang penulis lakukan dengan salah
satu perawat IGD di Puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam

wawancaranya yang menyatakan bahwa:

“inikan sudah tanggung jawab kita masalahnya akan kita hadapi
sampai selesai atau tuntas tapi biasanya ya kuajak temanku pergi
jalan holiday meluangkan waktu sejenak dari pekerjaan™*

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD Puskesmas
Teppo yaitu perawat IGD walaupun bagaimana berat suatu pekerjaan ia
tetap menghadapi masalah sampai dengan tuntas dikarenakan pekerjaan
tersebut sudah menjadi tanggung jawab bagi perawat IGD jadi ia harus
menghadapi apapun yang akan terjadi.

‘biasnaya dikamarka karokean menyanyi-menyanyi, jadi kalo stres
biasanya kualihkan saja menyanyi™®

%% Departemen Agama Republik Indonesia. Al-Quran dan Terjemahan, Bandung: CV
Penerbit Diponegoro. 2010.

>4 Fatmawati, Wawancara, Tanggal 06 Januari 2022.
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Berikut lanjutan hasil wawancara di atas informan mengemukakan
bahwa strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD
Puskesmas Teppo yaitu perawat IGD menghadapi stress dengan
mengalihkan stress yang dialami dengan karokean sehingga stress yang

dialami sedikit berkurang.

Hasil wawancara diatas berkaitan dengan problem focused coping
yang dimana informan berusaha untuk mengurangi stressor dengan
mencari jalan keluar dari permasalahan ynag ada agar informan dapat
mengubah situasi, keadaan atau pokok permasalahan. Informan akan
cenderung menggunakan strategi ini apabila dirinya yakin akan

mengubah situasi.

Adapun dari hasil wawancara yang penulis lakukan dengan salah
satu perawat IGD di Puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang dalam
wawancaranya yang menyatakan bahwa:

"dukungan dari keluarga, teman ataupun orang terdekat seperti
sahabat sangat membantu memberikan motivasi masukan-
masukan agar tidak terlalu terpuruk dalam menghadapi masalah™®

Dari hasil wawancara di atas informan mengemukakan bahwa
strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD Puskesmas
Teppo yaitu perawat IGD mendapat dukungan dari keluarga, teman
maupun orang-orang terdekat misalnya seoarang sahabat yang sangat
memberikan bantuan seperti motivasi serta masukan-masukan yang

bersifat positif yang membangun agar individu tidak terlalu larut dalam
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masalah yang dihadapi.

Hasil wawancara diatas berkaitan problem focused coping dengan
cara seeking informational support yaitu informan mencoba untuk
menyelesaikan masalah menggunakan bantan dari oaring lain.

“Caranya melakukan kegiatan yang menyenangkan hati, misalnya
menonton acara di internet seperti video mukbang, menerapkan
pola makan dengan gizi seimbang dan tidur yang cukup™”

Berukut lanjutan hasil wawancara di atas informan mengemukakan
bahwa strategi coping stress yang dilakukan oleh perawat IGD
Puskesmas Teppo yaitu ia melakukan kegiatan-kegiatan yang dapat
memberikan kesenangan misalnya ia menonton di internet seperti video
mukbang, ia juga menerapkan pola makan yang bergizi dan seimbang,

serta mengatur jam tidur dengan baik.

Hasil wawancara diatas berkaitan problem focused coping dengan
planful problem solving yaitu informan mampu mencari solusi secara
langsung terhadap masalah-masalah yang dihadapi, misalnya informan
menonton acara diinternet, tidur yang cukup. Hal tersebut dapat
membuat informan merasa sedikit legah terhadap masalah yang di

hadapi
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BABV
KESIMPULAN DAN SARAN
A. Kesimpulan

Berdasarkan dari hasil penelitian ini, maka penulis dapat
menyimpulkan faktor penyebab stress pada perawat di puskesmas
Teppo Kabupaten Pinrang yaitu sebagai berikut:

1. Penyebab stress pada perawat IGD di puskesmas Teppo kabupaten
Pinrang yaitu karena beban kerja baik secara psikis maupun fisik,
tuntutan keluarga pasien terhadap keselamatan pasien, menghadapai
pasien dengan karakteristik tidak berdaya, koma, tuntutan keluarga
pasien dan kadang sopir yang tidak ada pada saat ingin merujik atau tim
perwat yang tidak legkap.

2. Adapun gejala-gejala stress pada perawat di puskesmas Teppo
Kabupaten Pinrang yaitu dikarenakan perawat merasa waswas khawatir
ketika ada pasien apalagi di masa pendemi ini, merasakan lelah, letih
ketika menghadapi pasien, suasah ketika tidur, kurang nafsu makan,

gelisah, sakit kepala dan maag.
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Adapun strategi coping dalam mengatasi stress pada perawat
puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang yaitu dengan adanya dukungan
dari kerabat misalnya dari orang tua, saudara, sepupu, sahabat, teman,
sabar, ikhlas, berserah diri, berdoa dan mendekatkan diri kepada Allah

SWT.

Saran

Sebagai penutup dalam penulisan skripsi ini, maka penulis
bermaksud untuk memberikan saran yang mudah-mudahan dapat
bermanfaat baik bagi pihak kampus, lembaga penelitian maupun peneliti
selanjutnya.
Bagi pihak kampus

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi dalam
pengembangan mata kuliah khusunya pada program studi Bimbingan
Konseling Islam.
Bagi pihak lembaga

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi refernsi bagi lembaga
puskesmas Teppo Kabupaten Pinrang khususnya bagi para perawat IGD
dalam hal mencegah stress kerja yang mereka alami agar tidak
berdampak buruk bagi kondis fisik dan psikis para perawat IGD.

Bagi peneliti selanjutnya
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Diharapkan agar peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian
dengan mangambil pokok permasalahan yang berbeda dan
menggunakan pedoman wawancara yang tersusun secara sistematis

agar mendapatkan hasil yang maksimal
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