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PENDAHULUAN 

Sektor kesehatan memainkan 

peranan penting dalam setiap negara 

maupun daerah, dengan kata lain kemajuan 

suatu negara dan daerah sangat didukung 

oleh kemajuan sektor kesehatan dalam 

melahirkan sumber daya manusia yang 

berkualitas. Salah satu daerah yang 

menyadari pentingnya sektor kesehatan 

diantaranya adalah rumah sakit yaitu 

Kabupaten Tebo, dimana untuk mendukung 

pelaksanaan kebijakan di sektor kesehatan 

sangat ditopang oleh keberadaan RSUD 

Sultan Thaha Saifuddin Muara Tebo 

Provinsi Jambi. 

RSUD Sultan Thaha Saifuddin 

merupakan pusat pelayanan kesehatan yang 

kompleks, yang melayani beragam populasi 

pasien dengan berbagai jenis kondisi medis. 

Keberagaman ini memberikan kesempatan 

untuk menganalisis dampak kelelahan kerja 

secara menyeluruh, dari pengelolaan kasus 

rutin hingga tanggapan terhadap keadaan 

darurat, serta interaksi dengan pasien dari 

latar belakang yang berbeda-beda. Selain 

itu rumah sakit ini merupakan satu-satunya 

rumah sakit yang ada di Kabupaten Tebo 

khususnya di wilayah kecamatan Tebo 

Tengah. 

Dalam menunjang kegiatannya, 

rumah sakit tentu membutuhkan sumber 

daya manusia yang memiliki kapasitas, 

energi, dan pemikiran baru, serta 

melaksanakan tugas dengan baik [1]. Hal 

tersebut dimaksud dengan tenaga kesahatan 

yang ahli di bidangnya. Sebagai salah satu 

pemberi pelayanan kesehatan masyarakat, 

tenaga kesehatan harus selalu siap sedia 

memberikan layanan kepada pasien secara 

berkelanjutan. Keadaan pasien yang terus 

berubah dan jumlah pasien terus berubah 

membuat tenaga kesehatan sangat mudah 

sekali merasakan kelelahan kerja. Istilah 

kelelahan kerja pertama kali didefinisikan 

oleh [2] sebagai suatu kondisi yang 

digambarkan oleh perasaan kelelahan 

emosional, kekecewaan, dan penarikan diri 

yang pertama kali dilihatnya di antara 

tenaga sukarelawan.  

Di negara-negara maju, hampir 

setengah dari semua tenaga kesehatan 

mengalami kelelahan yang terkait dengan 

hasil kinerja yang buruk seperti 

keselamatan pasien [3]. Burnout (kelelahan 
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kerja) mengacu pada tanggung jawab fisik 

yang mendalam dan ekstrim yang 

dihasilkan dari hubungan dengan rekan 

kerja dan pengguna layanan kesehatan. 

Stres, pikiran negatif, dan perasaan dapat 

berdampak negatif pada kinerja dan 

motivasi pekerja kesehatan profesional, 

yang pada akhirnya menyebabkan burnout 

[4]. 

Menurut informasi dari Dinas 

Tenaga Kerja Indonesia menyatakan bahwa 

rata-rata terjadi empat ratus empat belas 

kecelakaan kerja di Indonesia setiap 

tahunnya, dan 27,8% disebabkan oleh 

kelelahan kerja yang tinggi [5]. Selanjutnya 

dalam konteks RSUD Sultan Thaha 

Saifuddin, telah dilakukan serangkaian 

wawancara dengan tenaga keseharan 

sukarela keperawatan. Berdasarkan 

wawancara tersebut menunjukkan bahwa 

dampak dari kelelahan fisik dan psikologis 

yang dirasakan oleh tenaga kesehatan 

berpengaruh terhadap tingkat 

profesionalitas mereka dalam memberikan 

pelayanan kepada pasien. Kelelahan 

tersebut dikaitkan dengan beban kerja yang 

tinggi, terutama jumlah pasien yang harus 

dilayani, serta tuntutan pekerjaan yang 

cukup banyak. Khususnya bagi tenaga 

kesehatan sukarela, para tenaga kesehatan 

meskipun menerima insentif seperti BPJS 

dan uang insentif malam, mereka tidak 

mendapatkan substansial atau gaji finansial 

tetap. Kelelahan kerja dan stres kerja ini 

dapat mengakibatkan penurunan kinerja, 

termasuk kurangnya konsentrasi, 

kelelahan, dan adanya perilaku-perilaku 

kurang profesional, sehingga menghambat 

optimalitas pelayanan kesahatan kepada 

pasien. Untuk mendukung pernyataan 

sebelumnya dan mengungkapkan 

fenomena kelelahan kerja telah dilakukan 

survey awal dan didapatkan hasil sebesar 

81,4% tenaga kesehatan sukarela di RSUD 

Sultan Thaha Saifuddin mengalami 

kelelahan kerja dengan kategori tinggi 

(survey awal Februari 2024). Masih 

tingginya tingkat kelelahan kerja pada 

tenaga kesehatan sukarela di RSUD Sultan 

Thaha Saifuddin menjadi dasar utama bagi 

peneliti dalam menetapkan variabel 

kelelahan kerja sebagai fokus pada 

penelitian ini.  

Penelitian ini dilakukan 

berdasarkan modifikasi penelitian 

terdahulu yang dilakukan oleh [6] yang 

membahas stres kerja sebagai variabel 

independennya, work-family conflict 

sebagai variabel mediasi, self efficacy 

variabel moderasi, dan kelelahan kerja 

sebagai variabel dependen. Peneliti 

memodifikasi penelitian sebelumnya 

dengan menjadikan varibael moderasi 

sebagai variabel mediasi dengan 

menggunakan sleep disturbance (gangguan 

tidur), didukung oleh penelitian terdahulu 

yang dilakukan oleh [7], [8], [9] yang 

membahas pengaruh stres kerja terhadap 



sleep disturbance, sedangkan pada 

penelitian yang dilakukan oleh [10], [11], 

[12] yang membahas pengaruh sleep 

disturbance terhadap kelelahan kerja. 

Rumusan masalah dalam penelitian 

ini yaitu: stres kerja berpengaruh terhadap 

kelelahan kerja, stres kerja berpengaruh 

terhadap work-family conflict, work-family 

conflict berpengaruh terhadap kelelahan 

kerja, work-family conflict memediasi 

hubungan antara stres kerja dan kelelahan 

kerja, stres kerja berpengaruh terhadap 

sleep disturbance, sleep disturbance 

berpengaruh terhadap kelelahan kerja, dan 

sleep disturbance memediasi hubungan 

antara stres kerja dan kelelahan kerja. 

Sehingga peneliti mengusung judul 

penelitian: “Pengaruh Stres Kerja terhadap 

Kelelahan Kerja:Dimediasi Work-Family 

Conflict dan Sleep Disturbance (Studi 

Kasus: Tenaga Kesehatan Sukarela di 

RSUD Sultan Thaha Saifuddin Muara 

Tebo, Jambi”. 

METODE 

Metode penelitian yang dilakukan dalam 

penelitian ini adalah kuantitatif. Analisis 

deskriptif diperlukan agar mengetahui 

tingkat capaian responden (TCR), SEM-

PLS digunakan sebagai alat pengolahan 

data dan pengujian hipotesis, maka dari itu 

diperlukannya prosedur Measurement 

Model Assesment (MMA) yang berfungsi 

sebagai uji validitas, realibilitas, dan uji 

diskriminan. Selanjutnya dilakukan uji R 

Square dan Q Square, dan untuk pengujian 

hipotesis digunakan prosedur Structural 

Model Assesment (SMA). Objek penelitian 

adalah seluruh tenaga kesehatan yang sudah 

berkeluarga di RSUD Sultan Thaha 

Saifuddin. Pengumpulan data dilakukan 

dengan penyebaran kuesioner/angket 

kepada responden. Pengisian kuesioner 

dilakukan secara self administered 

quetionare yaitu responden diminta 

menjawab sendiri kuesioner yang telah 

dibuat oleh peneliti. Variabel kelelahan 

menggunakan 7 item pernyataan oleh [13], 

stres kerja menggunakan 14 item 

pernyataan yang dikembangkan oleh [14], 

work-family conflict menggunakan 10 item 

pernyataan yang dikembangkan oleh [15], 

dan sleep disturbance menggunakan 12 

item pernyataan yang dikembangkan oleh 

[16]. Instrumen yang digunakan untuk 

memperoleh data menggunakan kuesioner 

dengan skala likert lima jawaban. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Alat pengujian struktural yang dilakukan 

untuk mengetahui variabel eksogen 

terhadap variabel endogen secara umum 

disebut sebagai Structur Model Assessment 

(SMA). Pengujian Hipotesis PLS 

bergantung pada prosedur bootstrapping 

non parametrik untuk menguji signifikansi 

koefisiensinya. Uji signifikansi dipercaya 

untuk memprediksi adanya hubungan 

kausalitas yang dilakukan melalui 



bootstrapping. Prosedur bootstrapping 

memiliki ketentuan bahwa hipotesis 

diterima jika dilihat dari T statistic dan P 

value. Jika suatu variabel eksogen terhadap 

variabel endogen memiliki T statistic > 1,96 

dan P value < 0,05, maka dapat diartikan 

bahwa variabel eksogen berpengaruh 

terhadap variabel endogen, dan sebaliknya 

oleh [17]. 

Tabel 1: Hasil Analisis Structural Model 

Asessment 

  

Original 

Sample 

(O) 

T Statistics 

(|O/STDEV|) 
P Values 

Hipotesis 

stres kerja -> 

kelelahan kerja 
0,040 0,465 0,642 

Ditolak 

stres kerja -> 

WFC 
0,278 3,250 0,001 

 Diterima 

WFC -> 

kelelahan kerja 
0,586 7,985 0,000 

 Diterima 

stres kerja -> SD 0,244 3,242 0,001  Diterima 

SD -> kelelahan 

kerja 
0,212 2,913 0,004 

 Diterima 

Berdasarkan tabel.1 dapat 

diinterperetasikan sebagai berikut: a) 

Pengaruh stres kerja terhadap kelelahan 

kerja memiliki original sample 0,040, T 

statistics 0,465 (kecil dari 1,96) dan P 

values 0,642 (besar dari 0,05) sehingga 

diambil kesimpulan bahwa stres kerja tidak 

berpengaruh terhadap kelelahan kerja 

(Hipotesis ditolak). b) Pengaruh stres kerja 

terhadap work-family conflict memiliki 

original sample 0,278 (bertanda positif), T 

statistics 3,250 (besar dari 1,96) dan P 

values 0,001 (kecil dari 0,05) sehingga 

diambil kesimpulan bahwa stres kerja 

berpengaruh positif terhadap work-family 

conflict (Hipotesis diterima). c) Pengaruh 

work-family conflict terhadap kelelahan 

kerja memiliki original sample 0,586 

(bertanda positif), T statistics 7,985 (besar 

dari 1,96) dan P values 0,000 (kecil dari 

0,05) sehingga diambil kesimpulan bahwa 

work-family conflict berpengaruh positif 

terhadap kelelahan kerja (Hipotesis 

diterima). d) Pengaruh stres kerja terhadap 

sleep disturbance memiliki original sample 

0,244 (bertanda positif), T statistics 3,242 

(besar dari 1,96) dan P values 0,001 (kecil 

dari 0,05) sehingga diambil kesimpulan 

bahwa stres kerja berpengaruh positif 

terhadap sleep disturbance  (Hipotesis 

diterima). e) Pengaruh sleep disturbance 

terhadap kelelahan kerja memiliki original 

sample 0,212 (bertanda positif), T statistics 

2,913 (besar dari 1,96) dan P values 0,004 

(kecil dari 0,05) sehingga diambil 

kesimpulan bahwa sleep disturbance 

berpengaruh positif terhadap kelelahan 

kerja (Hipotesis diterima). 

Tabel 2: Hasil Analisis Variabel Mediasi 

 

Original 

Sample 

(O) 

T Statistics 

(|O/STDEV|) 
P Values 

Hipotesis 

stres kerja -> 

WFC -> kelelahan 

kerja 

0,163 2,754 0,006 

H4 

Diterima 

stres kerja -> SD -

> kelelahan kerja 
0,052 2,189 0,029 

H7 

Diterima 

Hasil analisis tentang dampak work-family 

conflict sebagai variabel mediasi antara 



stres kerja dan kelelahan kerja 

(SK→WFC→JB) memiliki 

original sample 0,163, T statistics sebesar 

2,754 (besar dari 1,96) dan P values 0,006 

(kecil dari 0,05) sehingga dapat 

disimpulkan bahwa work-family conflict 

terbukti memediasi hubungan antara stres 

kerja dan kelelahan kerja, sehingga 

Hipotesis diterima. Selanjutnya Hasil 

analisis tentang dampak sleep disturbance 

sebagai variabel mediasi antara stres kerja 

dan kelelahan kerja (SK→SD→JB) 

memiliki original sample 0,052, T statistics 

sebesar 2,189 (besar dari 1,96) dan P values 

0,029 (kecil dari 0,05) sehingga dapat 

disimpulkan bahwa work-family conflict 

terbukti memediasi hubungan antara stres 

kerja dan kelelahan kerja, sehingga 

Hipotesis diterima. Berdasarkan hasil 

analisis, dapat diartikan bahwasanya work-

family conflict dan sleep disturbance 

berpengaruh tidak langsung terhadap 

kelelahan kerja. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini membuktikan secara empiris 

pengaruh stres kerja terhadap kelelahan 

kerja dengan work-family conflict dan sleep 

disturbance sebagai variabel mediasi 

dengan jumlah responden sebanyak 127 

tenaga kesehatan sukarela di RSUD Sultan 

Thaha Saifuddin Muara Tebo Jambi. 

Berdasarkan hasil penelitian dan 

pembahasan yang telah dikemukakan 

sebelumnya, disimpulkan bahwa stres kerja 

tidak secara langsung mempengaruhi 

tingkat kelelahan kerja pada tenaga 

kesehatan sukarela di RSUD Sultan Thaha 

Saifuddin Muara Tebo Jambi. Namun, stres 

kerja mendorong peningkatan work-family 

conflict dan sleep disturbance, yang pada 

gilirannya berkontribusi terhadap 

peningkatan kelelahan kerja. Lebih lanjut, 

work-family conflict dan sleep disturbance 

berfungsi sebagai mediasi dalam hubungan 

antara stres kerja dan kelelahan kerja, 

sesuai dengan teori konservasi sumber daya 

yang menyatakan bahwa sumber daya 

individu yang terbatas akan dieksploitasi 

dalam situasi stres, yang dapat mengarah 

pada kelelahan kerja. Dengan demikian, 

temuan ini memberikan dukungan empiris 

terhadap prinsip-prinsip teori konservasi 

sumber daya dalam konteks pengelolaan 

stres dan kelelahan kerja di kalangan tenaga 

kesehatan sukarela RSUD Sultan Thaha 

Saifuddin Muara Tebo Jambi.  

Penelitian ini masih jauh dari kata 

kesempurnaan maka untuk penelitian 

selanjutnya disarankan dapat memperluas 

sampel, dan menambahkan satu variabel 

baru. 
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