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Abstract 

 
Introduction: COVID-19 stands for coronavirus disease-2019. Initially, the virus was nCoV. 

Furthermore, experts from the International Committee on Virus Taxonomy (ICTV) called it the SARS-

CoV-2 virus because it is very similar to the cause of the SARS outbreak. The high number of positive 

COVID-19 causes anxiety for nurses. Objective: This study aims to determine the relationship between 

the level of anxiety against COVID-19 and the risk of burnout syndrome in nurses in 2021. 

 

Methods: This study used a quantitative research design with a cross-sectional method conducted on 

70 nurses at Bogor. The statistical test that will be used uses the chi-square test. 

 

Results: This study’s results showed a relationship between the level of anxiety about COVID-19 and 

the risk of burnout syndrome with a p-value = 0,004. 

 

Discussion: Anxiety about COVID-19 may increase the risk of burnout syndrome. 
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Pendahuluan 

Meningkatnya kasus COVID-19 di dunia masih menjadi beban berat bagi perawat dan tim medis 

lainnya. Diawali dengan pelaporan epidemic dengan infeksi pernapasan terjadi di Wuhan provinsi 

Hubei Cina kepada World Health Organization (WHO) pada tanggal 31 Desember 2019. Pada 11 

Februari 2020, Direktur Jenderal WHO, Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus, mengumumkan bahwa 

penyakit yang disebabkan oleh CoV baru ini adalah "COVID-19”, yang merupakan singkatan dari 

"penyakit Corona Virus 2019". Pada tanggal 12 Maret 2020 COVID-19 dinyatakan sebagai pandemic 

oleh WHO.1 Berdasarkan data dari WHO pada 11 Mei 2021 ada sebanyak 117,799,584 kasus confirmed 

COVID-19 dengan kasus confirmed kematian sebanyak 2,615,018 di 223 negara. Negara dengan kasus 

COVID-19 tertinggi adalah Amerika dengan jumlah kasus 28,940,137 dengan kasus kematian 52,549 

disusul India dan Brazil.  

Sedangkan Indonesia berada pada posisi kedelapanbelas dengan jumlah kasus 1,403,722 dengan 

kasus kematian 30,049 kasus, dengan provinsi yang terbanyak kasus COVID-19 terbanyak adalah 

Daerah Khusus Ibukota Jakarta, Provinsi Jawa Barat (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

2021).2 Meningkatnya jumlah pasien dan jumlah angka kematian dengan kasus COVID-19, ditambah 

dengan takut terinfeksi dari pasien dan juga menjadi pembawa virus COVID-19 dikeluarga dan 

lingkungan sekitar, tuntutan kerja yang tinggi, kerja di bawah sorotan media, jam kerja yang meningkat 

menjadi beban berat bagi perawat dalam penangan COVID-19 (Anmella dkk 2020).3 Berdasarkan data 

dari keselamatan dan kesehatan kerja di RSUD Leuwiliang pertanggan 19 Juni 2021 terdapat 146 

karyawan baik medis maupun non medis terkompirmasi positif COVID-19 dengan 1 kasus kematian 

perawat (K3RS 2021).4  

Sangat beratnya tanggung jawab perawat dan sangat kompleknya tuntutan pekerjaan dapat 

menyebabkan perawat mengalami risiko burnout syndrome. Burnout syndrome adalah penurunan 

energi fisik atau kelelahan, emosional dan psikologis yang dihasilkan dari akumulasi stress terkait 

pekerjaan yang merujuk pada sinisme terhadap pasien dan rekan kerja serta perasaan rendah diri. 

Burnout syndrome disebabkan oleh beban pekerjaan secara berlebih, kurangnya sumber daya, keadilan, 

konflik nilai dan hilangnya rasa kebersamaan (Mudallal dkk 2017).5 Menurut Moreira dan tim (2016) 

mengatakan bahwa burnout syndrome yang dialami perawat yang bertugas dibeberapa Rumah Sakit 

besar di Brazil Selatan dari 151 responden menunjukkan angka burnout sebesar 35,7%.6 Pada penelitian 

Al-Turki pada tahun 2010 yang berjudul “Burnout Syndrome Among Multinational Nurses Working in 

Saudi Arabia perawat yang mengalami emotional exhaustion menunjukkan angka sebesar 89%, 

mengalami depersonalization sebesar 42% dan mengalami low personal accomplishment sebesar 

71,5% (Sari 2014).7  

Berdasarkan survey PPNI yang dilakukan pada tahun 2006, dengan angka sekitar 50,9% perawat 

yang bekerja di tempat provinsi besar di Indonesia mengalami stress akibat pekerjaan, merasa lelah, 

sering nyeri kepala, gangguan pola istirahat karena beban kerja yang tinggi dan menyita waktu, 

mendapatkan penghasilan yang tidak sepadan (Sari 2014).7 Berdasarkan studi pendahuluan yang 

peneliti lakukan pada 11 Februai 2021 di ruang rawat COVID-19 RSUD Leuwiliang Bogor didapat 50 

responden dengan usia 22 tahun sampai 30 tahun, persentase laki-laki 64% dan perempuan 36%, 

menyatakan pentingnya menjaga kesehatan mental 100%, merasa cemas saat menangani pasien dengan 

COVID-19 terutama cemas karena rasa takut terpapar COVID-19 sebanyak 84%, cemas terhadap orang 

di sekitar berisiko terpapar COVID-19 karena pekerjaan perawat COVID-19 sebanyak 88%, sebanyak 

72% perawat yang menangani COVID-19 tidak mengetahui apa itu burnout syndrome, merasa beban 

kerja meningkat sebanyak 70%, merasa khawatir terhadap masa depan pekerjaan atau profesi sebanyak 

60%, mengalami kelelahan saat bekerja dalam tiga bulan terakhir 58%, dan 16% perawat pernah 

terkonfirmasi positif COVID-19.8 Tingginya angka persentasi kecemasan perawat terhadap COVID-19 

sangat mempengaruhi kesehatan mental pada perawat. Ditambah beratnya beben kerja menjadikan 

perawat rentan terhadap burnout syndrome.  
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Metode 

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif, dengan desain penelitian bersifat analitik 

korelasi menggunakan pendekatan cross-sectional korelasi. Populasi penelitian ini perawat yang 

melukan asuhan keperawatan terhadap pasien COVID-19. Berdasarkan data bagian kepegawaian per 

tanggal 01 Mei 2021 terdapat 86 perawat pelaksana pemberi asuhan keperawatan yang bekerja di RSUD 

Leuwiliang Bogor.9 Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik 

nonprobability sampling dengan pendekatan purposive sampling. Responden yang diteliti  sebanyak 70 

orang. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner self-reporting questionnaire untuk mengkaji tingkat 

kecemasan dan Maslach Burnout Inventory untuk mengkaji tingkat burnout syndrome. Analisis data 

dilakukan secara univariate terdiri dari usia, jennies kelamin        , tingkat tingkat kecemasan, risiko burnout 

syndrome. Analisis bivariate antara tingkat kecemasan dengan risiko burnout syndrome dengan uji Chi-

Square. Penelitian ini telah lolos dan mendapatkan surat ethical clearance dari institusi RSUD 

Leuwiliang, dan dari Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Indonesia Maju dengan nomor: 1768/Sket/Ka-

Dept/RE/STIKIM/VIII/2021. 

 

Hasil 

Karakteristik responden merupakan hasil kuesioner yang berisi tentang usia, pendidikan dan jenis 

kelamin. Hasil penelitian tentang gambaran umum dapat dilihat pada tabel  berikut ini: 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Usia (n=70). 

 
Kategori Frekuensi Persentase % 

Remaja Akhir 17-25 Tahun       20 28,6 

Dewasa Awal 26-35 Tahun        43 61,4 

Dewasa Akhir 36-45 Tahun        7 10 

Total        70 100 

 

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan terbanyak responden berusia 26-35 tahun (dewasa awal) 

sebanyak 43 responden (61,4%) dan yang paling sedikit responden berusia 36-45 tahun (dewasa akhir) 

sebanyak 7 orang (10%). 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin (n=70). 

 
Kategori Frekuensi Persentase % 

Laki-Laki      38 54,3 

Perempuan      32 45,7 

Total       70 100 

 
Berdasarkan table 2 menunjukkan terbanyak responden berjenis kelamin laki-laki sebanyak 38 

responden (54,3%) dan perempuan 32 responden (45,75). 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Tingkat Kecemasan Terhadap COVID-19 (n=70). 

 
Kategori Frekuensi Presentase % 

Tingkat Cemasan   29 41,5 

C  Emas  41 58,6 

Total  100 100 

 

Berdasarkan table 3 menunjukkan hasil sebagian besar responden mengalami kecemasan 

sebanyak 41 responden (58,6%) dan sebanyak 29 responden tidak mengalami kecemasan.  
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Tabel 4. Distribusi Frekuensi Risiko Burnout Syndrome (n=70). 

 
Kategori Frekuensi                        Persentase % 

Rendah 26 37,1 

Sedang 35 50 

Berat 9 12,9 

Total  70 100 

 

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan hasil sebagian responden mengalami burnout syndrome 

kategori sedang sebanyak 35 (50%), 26 (37,1%) responden mengalami burnout syndrome rendah dan 

9 responden (12,9%) mengalami burnout syndrome berat. 

 

Tabel 5. Tingkat Kecemasan Terhadap COVID-19 Dengan Risiko Burnout syndrome (n=70) 

 
Tingkat 

Kecemasan 

Burnout syndrome   Total % P-

Value 

  Rendah % Sedang % Berat %       

Tidak 

Cemas 

17 58.6 11 37.9% 1 3.4% 29 100.0% 0.004 

Cemas 9 22.0% 24 58.5% 8 19.5% 41 100.0%   

Total 26 37.1% 35 50.0% 9 12.9% 70 100.0%   

 

Berdasarkan hasil table 5 didapatkan nilai p-value 0,004 nilai p-value = 0,004 <0,05 dapat di 

katakan Ho ditolak dan Ha diterima, sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan tingkat 

kecemasan terhadap COVID-19 dengan risiko burnout syndrome pada perawat RSUD Leuwiliang tahun 

2021. 

Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian tingkat kecemasan terhadap COVID-19 di RSUD Leuwiliang 

didapatkan hasil 41 responden (58,6%) mengalami cemas. Kecemasan adalah keadaan neurofisiologis 

otomatis dari dalam diri yang ditandai dengan respons perlawanan atau menghindari terhadap penilaian 

kognitif dari bahaya yang ada atau yang akan segera terjadi baik nyata atau yang dirasakan. Kecemasan 

terkait dengan rasa takut dan bermanifestasi sebagai keadaan suasana hati yang berorientasi pada masa 

depan yang akan terdiri dari sistem respons kognitif, afektif, fisiologis, dan perilaku yang kompleks 

yang terkait dengan persiapan untuk peristiwa atau keadaan yang diantisipasi yang dianggap akan 

mengancam. (Suma dan Chand Marwaha 2020).10 

Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Astin Anasytasya dkk (2021) didapatkan 

sebanyak 48% responden mengalami cemas dalam penanganan COVID-19 Di Rumah Sakit Siloam 

Makasar.11 Penularan COVID-19 yang sangat cepat dan meningkatnya jumlah kasus yang secara 

signifikan terus bertambah dari hari ke hari menyebabkan perawat pemberi asuhan keperawatan pada 

pasien COVID-19 mengalami banyak tekanan akibat meningkatnya beban kerja, sehingga 

menimbulkan rasa khawatir mengenai kesehatan mereka bahkan merasa khawatir dapat menularkan 

COVID-19 tersebut ke orang lain terutama untuk keluarga mereka. Hal ini menimbulkan adanya 

perasaan takut dan cemas dari para perawat pemberi asuhan keperawatan pada pasien COVID-19. 

(Astin Anasytasya dkk 2021).12 

Sedangkan penelitian yang dilakukan oleh Rahma Yeni (2021) di ruang IGD RSUP dr. M. Djamil 

Padang menunjukkan hasil 76,5% perawat mengalami cemas dalam kategori sedang.13 Kecemasan yang 

dirasakan lebih banyak terjadi pada perempuan dari pada laki-laki karena adanya respon reaksi saraf 

otonom berlebih dengan naiknya sistem simpatis, nore epineprin sehingga menyebabkan terjadinya 
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peningkatan pelepasan kotekalamin, ada dua penyebab utama perempuan rentang mengalami cemas 

yaitu pertama terkait dengan evolusi manusia wanita yang berperan awalnya sebagai pengasuh sekarang 

telah menjadi sosok yang bekerja keras, berhati-hati dan protektif, yang kedua terkait struktur 

kandungan kimia di otak (Yeni Rahma 2021).14 

Berdasarkan hasil penelitian risiko burnout syndrome pada perawat RSUD Leuwiliang didapat 

hasil 35 dari 70 responden (50%) mengalami burnout syndrome kategori sedang. Burnout syndrome 

adalah keadaan dimana tubuh mengalami kelelahan dalam waktu yang lama dan berkurangnya tingkat 

motivasi dan perhatian pada pekerjaan, yang menyebabkan penurunan produktivitas kerja (Talae dkk 

2020).15 Tingginya angka burnout syndrome pada perawat pemberi asuhan keperawatan pada pasien 

COVID-19, harus menjadi perhatin lebih bagi pihak manajemen RSUD Leuwiliang dalam menjaga 

kesehatan mental para perawat dalam memberikan asuhan keperawatan. Karena kali ini sangat 

mempengaruhi kinerja perawat dalam memberikan assuhan keperawatan begitu pulang kepuasan pasien 

dalam menerima asuhan keperawatan dari perawat.16  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Putri Triyana (2020) Di RSJ 

Soeharto Herjan Jakarta kepada para perawat kesehatan jiwa didapat mayoritas responden mengalami 

burnout syndrome kategori sedang sebanyak 86.9% responden.17 Aspek tertinggi dari burnout 

syndrome adalah kelelahan emosional. Keadaan dimana seorang perawat mengalami kelelahan fisik   dan 

emosi yang diakibatkan dari stress kerja yang ditandai dengan energi rendah, kelelahan, depresi, 

keputusan dan ketidakberdayaan (Putri Triyana 2020).17 Penelitian lain menunjukkan 53,7% perawat 

di RSJ Menur Surabaya mengalami burnout syndrome kategori sedang dengan penyebab 43,9% beban 

kerja menjadi factor utama burnout syndrome, Tingginya level burnout juga di dukung kurangnya 

dukungan sosial baik dari rekan kerja, tim medis lainnya maupun keluarga juga menjadi factor 

pendukung terjadinya burnout. Selain itu, tidak berjalannya supervise juga menyebabkan tingginya 

level burnout syndrome (Nugroho Anastasya dkk 2014).18 

Dari hasil uji statistik menggunakan uji Chi-Square (X2) didapatkan nilai p-value = 0,004 < α 

0,05 dapat di katakan H0 ditolak dan Ha diterima, sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat 

hubungan tingkat kecemasan terhadap COVID-19 dengan risiko burnout syndrome pada perawat 

RSUD Leuwiliang pada tahun 2021.19 Rasa cemas yang dialami perawat pemberi asuhan keperawatan 

COVID-19 di RSUD Leuwiliang menyebabkan 50% perawat mengalami burnout syndrome kategori 

sedang yang berpengaruh kepada penurunan pelayanan asuhan keperawatan. Pentingnya perhatian 

manajemen Rumah Sakit terhadap masalah kesehatan mental perawat saat menghadapi tantangan 

pandemi COVID-19.20 Manajemen Rumah Sakit perlu secara proaktif mengambil langkah-langkah 

untuk melindungi kesejahteraan mental perawat. Manajemen Rumah Sakit perlu memberikan didukung 

dengan memperkuat tim dan memberikan kontak rutin untuk membahas keputusan dan memantau 

kesejahteraan.  

Sedangkan penelitian yang dilakukan oleh Antari Gusti dkk (2021) dengan judul burnout pada 

perawat hemodialisa selama pandemi COVID-19, menunjukkan hasil 96,5% perawat mengalami 

burnout syndrome kategori rendah.21 Burnout merupakan fenomena kompleks yang berkaitan dengan 

tekanan dilingkungan tempat kerja. Burnout syndrome dapat menjadi persoalan serius di Rumah Sakit 

karena berdampak negative bagi Rumah Sakit, perawat maupun pasien.22 Burnout syndrome pada 

perawat ditandai dengan kelelahan secara fisik bagi perawat, insomnia, depresi, ketidakpedulian 

terhadap pasien dan keluarga, menunda pekerjaan, menurunkan kinerja perawat, meningkatkan angka 

ketidakhadiran di tempat kerja, beberapa sumber kecemasan yang ada di ruang hemodialysis seperti 

hari kerja yang panjang, beban kerja tinggi, dan sumber daya yang kurang, yang kemudian berkembang 

menjadi stress kronis dan mengarah pada burnout (Antari Gusti dkk 2021).23 
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