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Abstract

In Undata hospitals there are 31 nurses in the emergency room. This is not comparable to the
number of emergency room visits in the last three years, which increased from 2016 as much
13,571 people, 2017 increased by 14,508 people, and 2018 sending 15,597 people. Whereas the
average number of patient visits each day is 60 patients. Based on the calculation formula
according to Gillies (1994) in Idris (2017), the emergency room requires 36 nurses. While
nurses in the emergency room Undata Hospital only amounted to 31 people. This study aims to
look at the description of the workload of nurses in the Emergency Room Installation (IGD)
Undata Hospital of Central Sulawesi Province. This type of research uses quantitative research
with a descriptive approach. The research sample of 31 respondents with inclusion criteria
nurses who work in the emergency room and nurses who are not in a state of work and education
leave. The results showed that direct nursing activities, namely respondents stated weight as
much as 31 people (100%), and indirect nursing activities, namely respondents stated weight as
much as 31 people (100%). Hospital management should pay attention to the nurses workload
again, by increasing the number of nurses in the emergency room, referring to the Republic of
Indonesia Ministerial Regulation No. 340 article 11 of 2010, type B hospital care ratio that is 1
nurse serving 1 patient and evaluating performance nursing regularly to improve the quality of
nursing care.
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Abstrak

Di RSUD Undata jumlah perawat di ruang IGD sebanyak 31 orang.hal ini tidak sebanding
dengan Jumlah kunjungan pasien IGD tiga tahun terakhir yang mengalami peningkatan yaitu
tahun 2016 berjumlah 13.571 orang, 2017 berjumlah 14.508 orang, dan 2018 berjumlah 15.597
orang. Sedangkan jumlah kunjungan pasien setiap hari rata-rata berjumlah 60 pasien,
Berdasarkan rumus perhitungan menurut Gillies (1994) dalam Idris (2017), maka ruang IGD
membutuhkan 36 orang perawat. Sedangkan perawat di ruang IGD RSUD Undata hanya
berjumlah 31 orang. Penelitian ini bertujuan untuk melihat gambaran beban kerja perawat di
Ruang Instalasi Gawat Darurat (IGD) RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah. Jenis penelitian
ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan deskriptif. Sampel penelitian
sebanyak 31 responden dengan kriteria inklusi perawat yang bekerja di IGD dan perawat yang
tidak dalam keadaan cuti kerja dan pendidikan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa kegiatan
keperawatan langsung yaitu responden menyatakan berat sebanyak 31 orang (100%), dan
kegiatan keperawatan tidak langsung yaitu responden menyatakan berat sebanyak 31 orang
(100%). Sebaiknya pihak manajemen rumah sakit memperhatikan kembali beban kerja perawat,
dengan cara menambah jumlah perawat di ruang instalasi gawat darurat, dengan merujuk pada
Permenkes RI Nomor 340 pasal 11 tahun 2010, rumah sakit tipe B rasio perawatan yaitu 1
perawat melayani 1 pasien dan melakukan evaluasi kinerja keperawatan secara rutin demi
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan.

kata kunci : Beban Kerja, Perawat, IGD

PENDAHULUAN
Rumah Sakit adalah institusi

pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan
perorangan secara paripurna yang
menyediakan pelayanan rawat inap, rawat
jalan, dan gawat darurat (Permenkes RI
Nomor 4 Tahun 2018). Dalam rangka
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat,
maka rumah sakit sebagai salah satu institusi
pelayanan masyarakat yang berperan dalam
memberikan pelayanan kesehatan yang
bermutu dan terjangkau oleh masyarakat.
Dalam pelayanan kesehatan baik di klinik
maupun komunitas, perawat merupakan
garda terdepan pelayanan melalui pemberian
asuhan keperawatan. Peran perawat dalam
pelayanan kesehatan menjadi sangat penting,
mengingat kualitas pelayanan keperawatan
berpengaruh terhadap totalitas layanan yang

diberikan. Keperawatan adalah suatu bentuk
pelayanan profesional yang merupakan
bagian integral dari pelayanan kesehatan
yang berdasarkan pada ilmu keperawatan,
meliputi pelayanan bio-psiko-sosio-spiritual
yang komprehensif ditujukan kepada
individu, keluarga, kelompok, dan
masyarakat, baik dalam keadaan sehat
maupun dalam keadaan sakit yang
mencakup seluruh proses kehidupan
manusia [1]

Hasil penelitian World Health
Organization (WHO), (2016) menyatakan
bahwa perawat yang bekerja di rumah sakit
di Asia Tenggara termasuk Indonesia
memiliki beban kerja berlebih akibat
dibebani dengan tugas-tugas non
keperawatan. Perawat yang diberi beban
kerja berlebih dapat berdampak kepada
penurunan tingkat kesehatan, motivasi kerja,
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kualitas pelayanan keperawatan, dan
kegagalan melakukan tindakan pertolongan
terhadap pasien [2]

Beban kerja merupakan gambaran dari
volume pekerjaan. Di rumah sakit beban
kerja perawat meliputi banyak aspek,
beberapa aspek yang berhubungan dengan
beban kerja tersebut adalah jumlah pasien
yang harus dirawatnya, kapasitas kerjanya
sesuai dengan pendidikan yang diperoleh,
shift yang digunakan untuk bekerja yang
sesuai dengan jam kerja yang telah di
tentukan setiap hari, serta kelengkapan
fasilitas yang dapat membantu perawat
menyelesaikan pekerjaannya dengan baik
[3].

Kusmiati (2017), menyatakan bahwa
yang mempengaruhi beban kerja perawat
adalah kondisi pasien yang selalu berubah,
jumlah rata-rata jam perawatan yang
dibutuhkan untuk memberikan pelayanan
langsung pada pasien, serta banyaknya tugas
tambahan yang harus dikerjakan oleh
seorang perawat sehingga dapat menganggu
penampilan kerja dari perawat tersebut.
Disamping tugas tambahan, beban kerja
seorang perawat juga sangat dipengaruhi
oleh waktu kerjanya. Apabila waktu kerja
yang harus ditanggung oleh perawat
melebihi dari kapasitasnya, seperti
banyaknya waktu lembur, akan berdampak
buruk bagi produktifitas perawat tersebut
[4].

Berdasarkan observasi yang telah
dilakukan di rumah sakit Undata, didapatkan
data bahwa jumlah perawat di ruang IGD
RSUD Undata sebesar 31 orang perawat,
sedangkan jumlah kunjungan pasien di IGD
pada tiga tahun terakhir mengalami
peningkatan yang cukup besar yaitu pada

tahun 2016 berjumlah 13.571 orang, 2017
berjumlah 14.508 orang, dan 2018
berjumlah 15.597 orang. Selain itu,
berdasarkan rata-rata jumlah kunjungan
pasien perhari yaitu sebanyak 60 pasien
dengan jumlah jam perawatan perhari yaitu
4 jam dan jumlah hari dalam setahun
kemudian dibagi dengan jumlah hari kerja
dalam satu tahun yaitu 300 hari (jumlah hari
dalam satu tahun dikurangi jumlah hari libur
dalam satu tahun yaitu 65 hari) dan jumlah
efektif perawat kerja perhari yaitu 8 jam,
sehingga diperlukan sebanyak 36 perawat,
berdasarkan rumus perhitungan menurut
Gillies (1997) dalam Idris (2017). Jika
dibandingkan dengan jumlah perawat yang
hanya berjumlah 31 orang, ruang IGD masih
kekurangan sebanyak 5 orang perawat.
Maka perlunya diperhatikan mengenai
manajemen perawat, karena hal inilah yang
berpengaruh terhadap tingkat beban kinerja
perawat khususnya di ruang IGD Rumah
Sakit Undata Provinsi Sulawesi Tengah [5]

Berdasarkan hasil wawancara terhadap
5 perawat pelaksana mengenai beban kerja
yang dilihat dari aktifitas asuhan
keperawatan dan tugas tambahan, mereka
menyatakan bahwa aktifitas terlalu banyak
dan melelahkan karena mendapatkan tugas
tambahan selain tugas pokok keperawatan,
seperti tugas delegasi dari dokter,
pengurusan administrasi, dan melakukan
tugas kebersihan terutama saat shift malam
karena pekerja kebersihan sudah tidak ada.
Selain itu, perawat juga mengatakan bahwa
pada saat pasien datang lebih dari satu orang
dengan kondisi gawat atau kritis, perawat
mengalami kewalahan dalam menangani
pasien.
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Penelitian ini bertujuan untuk untuk
mengetahui gambaran beban kerja perawat
di ruang instalasi gawat darurat (IGD)
RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah.

BAHAN DAN METODE
Jenis penelitian yang digunakan adalah

kuantitatif dengan pendekatan deskriptif.
Penelitian ini dilakukan pada 12 Juli 2019
sampai 12 Agustus 2019. Lokasi penelitian
dilakukan di RSUD Undata Provinsi
Sulawesi Tengah. Teknik pengambilan
sampel dengan total sampling yaitu setiap
subjek dalam populasi mempunyai
kesempatan yang sama untuk ikut serta
sebagai sampel penelitian dan pengumpulan
data primer dan sekunder.

HASIL
Jenis Kelamin
Tabel 1. Karakteristik Responden

berdasarkan Jenis Kelamin
Jenis Kelamin n %

Laki-laki
Perempuan

14
17

45
54

Total 31 100
Sumber : Data Primer,2019

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa
jenis kelamin responden terbanyak yaitu
perempuan sebanyak 17 orang (54,8%),
sedangkan paling sedikit yaitu laki-laki
sebanyak 14 orang (45,2%).

Kelompok Umur

Tabel 2. karakteristik Responden
berdasarkan Umur

Umur n %
28-30 tahun 6 19,4
31-33 tahun 17 54,8
34-36 tahun 6 19,4
37-40 tahun 1 3,2
41-43 tahun 1 3,2

Sumber : Data Primer,2019

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa
kelompok umur terbanyak pada responden
yaitu kelompok umur 31-33 tahun
sebanyak 17 orang (54,8%), sedangkan
yang paling sedikit yaitu kelompok umur
37-40 dan 41-42 tahun  yaitu sebanyak 1
orang (3,2%).

Pendidikan
Tabel 3. Karakteristik Responden

berdasarkan Pendidikan
Pendidikan n %

D3
S1/Nurs
S2

23
7
1

74,2
22,6
3,2

Total 31 100
Sumber : Data Primer,2019

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa
pendidikan responden terbanyak yaitu D3
sebanyak 23 orang (74,2%), sedangkan
paling sedikit yaitu S2 sebanyak 1 orang
(3,2%).
Masa Kerja
Tabel 4. Karakteristik Responden

berdasarkan Masa Kerja
Masa Kerja n %

Lebih 5 Tahun
Kurang 5 Tahun

27
4

87,1
12,9

Total 31 100
Sumber : Data Primer,2019
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Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa
masa kerja responden terbanyak yaitu
lebih dari 5 tahun sebanyak 27 orang
(87,1%), sedangkan paling sedikit yaitu
kurang dari 5 tahun sebanyak 4 orang
(12,9%).

Kegiatan Keperawatan Langsung
Tabel 5. Karakteristik Responden

berdasarkan Kegiatan
Keperawatan

Kegiatan Keperawatan n %
Berat
Tidak Berat

31
0

100
0

Total 31 100
Sumber : Data Primer,2019

Berdasarkan tabel 5 terlihat bahwa
distribusi responden berdasarkan kegiatan
keperawatan langsung menyatakan berat
sebanyak 31 orang (100%) sedangkan yang
menyatakan tidak berat yaitu tidak ada.

Kegiatan Keperawatan Tidak Langsung

Tabel 6. Karakteristik Responden
berdasarkan Pendidikan

Kegiatan Keperawatan
Tidak Langsung

n %

Berat
Tidak Berat

31
0

100
0

Total 31 100
Sumber : Data Primer,2019

Berdasarkan tabel 5.6 terlihat bahwa
distribusi responden berdasarkan kegiatan
keperawatan tidak langsung menyatakan
berat sebanyak 31 orang (100%)
sedangkan yang menyatakan tidak berat
yaitu tidak ada.

PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Analisis univariat berdasarkan
karakteristik responden di ruang IGD
Undata yaitu perawat terbanyak dengan jenis
kelamin perempuan. Perawat dengan jenis
kelamin perempuan mudah mengalami
beban kerja yang berat, hal ini dikerenakan
perempuan mempunyai sifat emosional,
misalnya mudah tersinggung, mudah
terpengaruh dengan keadaan internal
maupun eksternal. Sehingga akan
berdampak pada pelayanan yang diberikan.
Selain itu dalam melaksanaan pekerjaan juga
di pengaruhi oleh faktor usia. Responden
dalam penelitian ini yang paling banyak
yaitu umur antara 31-33 tahun yang
tergolong dalam kategori orang dewasa.
Semakin cukup umur seseorang akan
semakin dewasa dan matang dalam berfikir
atau mengambil keputusan. Kemudian
pendidikan perawat yang paling banyak
yaitu berpendidikan D III. Tingkat
pengetahuan sangat dipengaruhi oleh
pendidikan, semakin tinggi pendidikan
seseorang maka akan semakin tinggi pula
pengetahuan yang dimilikinya. Sedangkan
berdasarkan masa kerja perawat paling
banyak responden memiliki masa kerja > 5
tahun, dimana masa kerja merupakan salah
satu faktor yang dapat mempengaruhi
kinerja perawat di IGD karena mempunyai
pengalaman yang cukup dan sudah terbiasa
menangani pasien dengan kasus yang
berbeda-beda dan lebih dipercaya dalam
melaksanakan tugasnya sebagai perawat.

Kegiatan Keperawatan Langsung
didapatkan hasil bahwa seluruh

responden yaitu 31 orang (100%) memiliki
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beban kerja yang berat. Selain itu, rata-rata
produktifitas kerja perawat lebih dari 80%
yang artinya beban kerja perawat diruang
IGD yaitu berat dan pasien di IGD masuk ke
dalam kategori 5 (total), dimana pasiennya
memerlukan tindakan dan pengawasan
secara intensif atau terus menerus dan
diperlukan satu perawat untuk menangani
satu pasien kemudian semua kebutuhan
pasien diurus dan dibantu oleh perawat.

Hasil penelitian yang diperoleh
berdasarkan kegiatan keperawatan langsung
di ruang IGD yaitu beban kerja yang berat,
hal ini dikarenakan banyaknya jenis
pekerjaan yang sering dilakukan oleh
perawat dalam pemberian pelayanan
keperawatan langsung seperti pemenuhan
kebutuhan tindakan keperawatan misalnya
penerimaan pasien baru, perawatan luka,
mempersiapkan kebutuhan sebelum operasi,
pemasangan infus, pemberian obat, dan
pemeriksaan tanda-tanda vital. Semua
kegiatan yang sering dilakukan perawat
merupakan jenis kegiatan produktif dan
termasuk dalam tugas pokok perawat,
namun kondisi gawat darurat di ruang IGD
membuat perawat harus bekerja secara
maksimal dan lebih berkonsentrasi karena
menghadapi kondisi pasien yang tidak stabil.
Selain itu ruang IGD merupakan tempat
penanganan pertama pasien yang mengalami
kondisi gawat darurat atau kritis dan harus
memerlukan pelayanan secara cepat,
tanggap dan apabila tidak dilakukan
pelayanan yang baik maka nyawa pasien
tidak bisa tertolong, oleh karena itu ada
beban mental dan beban kerja yang berat
mereka rasakan karena harus bertanggung
jawab demi kesehatan dan kelamatan pasien.

Hasil penelitian ini sesuai dengan teori

yaitu beban kerja yang tinggi antara lain
karena terlalu banyak dan beragamnya jenis
pekerjaan yang harus dilakukan oleh
perawat demi kesehatan dan keselamatan
pasien (Kusumawati et al., 2015).

Selain itu jumlah perawat yang bekerja
di IGD RSUD undata berjumlah 31 orang,
dan rata-rata jumlah kunjungan pasien
perhari yaitu 60 orang. Berdasarkan rumus
perhitungan keperawatan menurut teori
Gillies (1997) dalam Idris (2017),
seharusnya jumlah perawat yang berada di
ruang IGD undata yaitu 36 perawat, oleh
karena itu ruang IGD masih kekurangan 5
orang perawat, dari kekurangan perawat
tersebut akan mempengaruhi pada beban
kerja perawat karena harus menyelesaikan
tugasnya secara maksimal. Selain dari
kekurangan perawat tersebut, faktor yang
mempengaruhi beban kerja perawat yaitu
banyaknya jumlah pasien perhari, kondisi
pasien yang selalu berubah-ubah/tidak stabil,
jumlah rata-rata jam perawatan yang di
butuhkan untuk memberikan pelayanan
keperawatan langsung pada pasien, serta
banyaknya tugas tambahan yang harus
dikerjakan oleh perawat. Dari faktor tersebut
akan membuat perawat merasa beban kerja
yang dilakukannya menjadi lebih berat,
sehingga dapat menganggu pelayanan yang
di berikan kepada pasien yang dirawat.

Hasil penelitian ini sesuai dengan teori
Kusmiati (2017) menyatakan bahwa yang
mempengaruhi beban kerja perawat adalah
kurangnya jumlah perawat yang tidak
sebanding dengan jumlah pasien yang di
rawat, kondisi pasien yang selalu berubah-
ubah, jumlah rata-rata jam perawatan yang
di butuhkan untuk memberikan pelayanan
pada pasien, serta banyaknya tugas
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tambahan yang harus dikerjakan oleh
seorang perawat sehingga dapat menganggu
penampilan kerja dari perawat tersebut.
Disamping tugas tambahan, beban kerja
seorang perawat juga sangat dipengaruhi
oleh waktu kerjanya. Apabila waktu kerja
yang harus ditanggung oleh perawat
melebihi dari kapasitasnya, seperti
banyaknya waktu lembur, akan berdampak
buruk bagi produktifitas perawat tersebut.

Kemudian jam kerja perawat di ruang
IGD dibagi menjadi tiga shift kerja, yaitu
shift pagi, sore, dan malam. Pada setiap shift
terdapat antara 5/6 perawat yang bekerja,
tempat tidur di ruang IGD berjumlah 22
buah, diketahui bahwa perawat di IGD
RSUD undata rata-rata melayani pasien
1:3/4. Kemudian apabila merujuk pada
Permenkes RI Nomor 340 pasal 11 tahun
2010 seharusnya rasio perawat melayani
pasien untuk rumah sakit tipe B (RSUD
Undata Provinsi Sulawesi Tengah) adalah
1:1. Rasio beban kerja yang tinggi atau berat
menyebabkan banyak perawat yang
melayani 3-4 pasien tiap shift. Sehingga
mengakibatkan perawat merasa kewalahan
(tidak sanggup lagi mengerjakan tugasnya),
selain itu juga tekanan dari keluarga pasien
ikut menambah beban kerja yang dirasakan
oleh perawat.

Kategori pasien menurut Situmorang
(2015) yang dirawat di IGD berada pada
kategori 5 yaitu perawatan intensif (total)
dimana pasiennya memerlukan tindakan dan
pengawasan secara intensif atau terus
menerus dan di perlukan satu perawat untuk
satu pasien dan juga semua kebutuhan
pasien diurus dan dibantu perawat.

Berdasarkan teori diatas maka dapat
dikatakan bahwa beban kerja perawat di

ruang instalasi gawat darurat RSUD Undata
Provinsi Sulawesi Tengah yaitu berat karena
rata-rata kegiatan produktifnya lebih dari
80% dan memiliki pasien dengan kategori 5.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan Budiawan (2015)
mengatakan bahwa faktor yang berpengaruh
dalam risiko terjadinya penurunan
produktifitas kerja salah satunya yaitu beban
kerja yang berat dan tidak sesuai dengan
jumlah perawat yang tersedia.

Kegiatan Keperawatan Tidak Langsung
Didapatkan hasil bahwa seluruh

responden yaitu 31 orang 100% memiliki
beban kerja yang berat. Dimana kegiatan
keperawatan langsung berpengaruh terhadap
kegiatan keperawatan tidak langsung, karena
selain mengerjakan tugas pokoknya, perawat
juga harus mengerjakan tugas lainnya
misalnya mengurus administrasi,
melengkapi catatan asuhan keperawatan,
melakukan pelatihan dan pengembangan
terkait dengan asuhan keperawatan serta
tugas lain yang diberikan oleh dokter. Dari
beragamnya jenis pekerjaan yang dilakukan
oleh perawat, sehingga membuat perawat
menjadi kelelahan dan menurunnya
konsentrasi yang berakibat pada tidak
maksimalnya pelayanan yang di berikan
kepada pasien.

Selain dari  beragamnya jenis
pekerjaan yang di lakukan oleh perawat di
ruang IGD RSUD undata, faktor lain yang
mempengaruhi beban kerja perawat adalah
kurangnya jumlah perawat yang bekerja di
ruang IGD. Berdasarkan rumus perhitungan
keperawatan menurut teori Gillies (1997)
dalam Idris (2017), seharusnya jumlah
perawat yang berada di ruang IGD undata
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berjumlah 36 perawat, oleh karena itu ruang
IGD masih kekurangan 5 orang perawat.
Selain dari kekurangan perawat faktor lain
yang mempengaruhi beban kerja perawat
yaitu banyaknya jumlah pasien yang
ditangani setiap hari dan tidak sebanding
dengan jumlah perawat yang ada. Sehingga
pasien yang harus ditangani oleh perawat
menjadi lebih banyak dari standar yang
sudah ditetapkan oleh Permenkes RI Nomor
340 pasal 11 tahun 2010 yang seharusnya
rasio perbandingannya yaitu 1:1. Sementara
di ruang IGD Undata rasio perbandingannya
yaitu 1:3/4 pasien. Sehingga beban kerja
perawat menjadi lebih berat, karena satu
perawat menangani 3/4 pasien. Misalnya
pada saat perawat sedang melakukan
kegiatan keperawatan tidak langsung seperti
membuat catatan asuhan keperawatan
ataupun mengisi data diri pasien kemudian
ada pasien baru yang masuk, sehingga
perawat harus mengutamakan tugas
pokoknya yaitu menangani dan merawat
pasien, sementara tugas keperawatan tidak
langsung yang dikerjakan menjadi tertunda.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
Nuril Hidayah (2016) yang menyatakan
bahwa beban kerja perawat di Instalasi
Rawat Inap Penyakit Dalam RSU Kota
Tangerang Selatan tergolong tinggi. Beban
kerja perawat yang tinggi ini menyebabkan
kinerja perawat dalam melaksanakan asuhan
keperawatan belum sesuai dengan standar,
perawat sering tidak sempat atau bahkan
lupa untuk melakukan pencatatan dan
pelaporan terkait status pasien dikarenakan
banyaknya pasien dan pekerjaan yang harus
diselesaikan. Selain itu, perawat hanya
melakukan sesuai dengan kebiasaan yang
mereka lakukan.

KESIMPULAN

Adapun kesimpulan dari penelitian
yang dilakukan di ruang IGD RSUD Undata
Provinsi Sulawesi Tengah yaitu Berdasarkan
variabel kegiatan keperawatan langsung,
responden yang menyatakan berat sebanyak
31 orang (100%) sedangkan yang
menyatakan tidak berat tidak ada.
Sedangkan Berdasarkan variabel kegiatan
keperawatan tidak langsung, responden yang
menyatakan berat sebanyak 31 orang
(100%) sedangkan yang menyatakan tidak
berat tidak ada.
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