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HUBUNGAN ANTARA SHIFT KERJA DENGAN GANGGUAN TIDUR 

PERAWAT RAWAT INAP RUMAH SAKIT BETHESDA YOGYAKARTA 

Yohanes Sigit Permana, Venny Pungus, Sudharmadji 

 

ABSTRAK 

Latar Belakang : Perawat merupakan salah satu sumber daya kesehatan yang dibutuhkan 

rumah sakit. Kinerja dari seorang perawat diharapkan bisa semaksimal mungkin, 

khususnya keberadaan perawat bangsal rawat inap. Salah satu faktor yang mempengaruhi 

kinerja adalah kualitas tidur. Perubahan jadwal kerja atau shift kerja merupakan salah satu 

prevalensi penyebab gangguan tidur. 

Tujuan : Untuk mengetahui adanya hubungan antara shift kerja dengan gangguan tidur 

pada perawat rawat inap rumah sakit Bethesda Yogyakarta. 

Metode : Metode penelitian yang digunakan adalah cross-sectional dan pengumpulan 

datanya menggunakan keusioner. Penelitian ini melibatkan 89 sampel yang terdiri dari 

perawat rawat inap baik yang bekerja dengan shift maupun yang tidak dengan shift. Data 

yang diperoleh kemudian dianalisis dengan analisis deskriptifdan analisis bivariat. 

Hasil : Pada perawat yang bekerja dengan shift didapatkan 27 perawat mengalami 

gangguan tidur sedang sedangkan untuk perawat yang tidak bekerja dengan shift tidak 

ditemukan adanya gangguan tidur sedang. Terdapat hubungan yang signifikan antara shift 

kerja dengan gangguan tidur pada perawat rawat inap rumah sakit Bethesda Yogyakarta ( 

p: 0,03). 

Simpulan : Terdapat hubungan antara shift kerja dengan gangguan tidur pada perawat 

rawat inap Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta. 

Kata kunci : perawat, shift kerja, gangguan tidur 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN SHIFT WORK AND SLEEP DISTURBANCE 

OF HOSPITALIZATION UNIT NURSES IN BETHESDA HOSPITAL OF 

YOGYAKARTA 

 Yohanes Sigit Permana, Venny Pungus, Sudharmadji 

 

ABSTRACT 

Background : Nurse is one of the medical employee that needed by hospital. Their work 

performance were expected to be as optimal as possible, especially who works in the 

hospitalization care. One of the factor that related to work performance is the sleep 

quality. Rotating shift work could be one of the causal factor of sleep disturbances. 

Objective : To determine the relation between shift work and sleep disturbance of 

hospitalization unit nurses in Bethesda Hospital of Yogyakarta. 

Method : This study uses cross-sectional research method dan uses the questionary to 

obtained the data. There are 89 samples required that consists of both nurses who work by 

applying the shift system and the nurses who don’t apply it. The data which have been 

obtained were analized by descriptive analysis and bivariate analysis. 

Result : There are 27 nurses working by applying the shift system experiencing the 

intermediate sleep disturbance and there is no nurse that not apply the shift system 

experience it. There is also a significant correlation between shift work and sleep 

disturbance at nurse in hospitalized care of Bethesda Hospital of Yogyakarta (p : 0,03). 

Conclusion : There is a significant relation between shift work and sleep disturbance of 

hospitalization unit nurses in Bethesda Hospital of Yogyakarta. 

Key word : nurse, shift work, sleep disorder 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Rumah sakit merupakan sarana upaya kesehatan yang menyelenggarakan 

beberapa kegiatan antara lain pelayanan rawat jalan, pelayanan rawat inap, serta 

pelayanan gawat darurat yang mencakup pelayanan medis dan penunjang medis. 

Selain pelayanan-pelayanan tersebut rumah sakit juga digunakan untuk 

pendidikan tenaga kesehatan dan penelitian. Untuk menunjang semua kegiatan 

tersebut, rumah sakit beserta sumber daya manusianya dituntut untuk selalu 

beroperasi sebagai upaya untuk tetap memberikan pelayanan (Dirjen Yanmed, 

1997). 

Di setiap rumah sakit terdapat sumber daya manusia (SDM) kesehatan 

yang bekerja. SDM kesehatan tersebut terdiri dari beberapa profesi yang meliputi 

dokter, perawat, dan bidan. Penelitian dan publikasi mengenai SDM kesehatan 

masih terbatas dan memerlukan banyak data yang berbasis bukti. (Kurniati & 

Efendi, 2012). 

Perawat adalah sumber daya manusia utama yang dibutuhkan rumah 

sakit dalam memberikan perawatan kepada pasien. Jumlah perawat di rumah sakit 

menempati urutan teratas dibanding tenaga lain di rumah sakit. Kinerja seorang 

perawat diharapkan bisa semaksimal mungkin, khususnya keberadaan perawat 
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bangsal rawat inap. Keberhasilan suatu organisasi ditentukan oleh dua faktor; 

yang pertama adalah sumber daya manusia/karyawannya dan yang kedua adalah 

sarana dan prasarana. Kualitas sumber daya manusia atau karyawan tersebut dapat 

diukur dari kinerjanya (Notoatmodjo, 2007). 

Kinerja seseorang dapat dipengaruhi oleh beberapa hal, salah satunya 

adalah kualitas tidur. Kualitas tidur yang buruk pada perawat di rumah sakit dapat  

menyebabkan masalah pada kesehatan perawat dan berpengaruh terhadap kinerja 

yang tidak maksimal serta risiko tinggi kesalahan medis yang dapat 

membahayakan keselamatan pasien. Insidensi gangguan tidur di kalangan 

penduduk Asia secara umum berkisar antara 26,4% sampai 39,4%. Kebanyakan 

penelitian tentang kualitas tidur perawat sebelumnya difokuskan pada pengaruh 

shift kerja terhadap persepsi tidur subyektif menggunakan kuesioner self-report 

dan didapatkan hasil bahwa hingga 57% dari perawat yang bekerja menggunakan 

shift memiliki gangguan tidur (Chien et al., 2013). 

Berdasarkan data International of Sleep Disorder, perubahan jadwal 

kerja atau shift kerja merupakan salah satu prevalensi penyebab gangguan tidur 

dengan angka kejadian sekitar 2-5% (Handayani, 2008). Selain menyebabkan 

gangguan tidur, shift kerja juga dapat meluas menjadi permasalahan gangguan 

kesehatan fisik, psikologis, dan gangguan sosial. 60-80% Pekerja shift akan 

mengalami gangguan tidur. 

Menurut NSF (National Sleep Foundation) dalam Handayani (2008), 

gangguan tidur dapat menimbulkan beberapa efek. Ketika kurang tidur seseorang 
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akan berpikir dan bertindak lebih lambat, membuat banyak kesalahan, dan sulit 

untuk mengingat sesuatu. Hal ini mengakibatkan penurunan produktivitas kerja 

dan dapat menyebabkan kecelakaan. Efek lainnya pada pekerja yaitu pekerja 

menjadi lebih cepat marah, tidak sabar, gelisah dan depresi. Masalah ini dapat 

mengganggu pekerjaan dan hubungan keluarga, serta mengurangi aktivitas sosial. 

Kurang tidur pada pekerja merupakan penyebab utama terjadinya penurunan 

produktivitas, ketidakhadiran pekerja (absentisme), dan kecelakaan di tempat 

kerja. 

Rumah sakit Bethesda merupakan salah satu rumah sakit swasta di 

Yogyakarta yang digunakan sebagai rumah sakit pendidikan dan terdapat banyak 

tenaga kerja kesehatan termasuk para perawat. Rumah sakit ini adalah rumah sakit 

tipe B dan menerapkan jadwal kerja shift untuk perawat yang bekerja di bagian 

rawat inap. Penelitian mengenai gangguan tidur pada perawat masih terbatas dan 

belum pernah dilakukan di rumah sakit ini sebelumnya. 

 

B. Perumusan Masalah 

Dari latar belakang yang telah dijabarkan di atas, diperoleh masalah dan 

dirumuskan menjadi; apakah ada hubungan antara shift kerja dengan gangguan 

tidur pada perawat rawat inap rumah sakit Bethesda Yogyakarta? 
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C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian yang dilakukan ini adalah untuk mengetahui 

adanya hubungan antara shift kerja dengan gangguan tidur pada perawat rawat 

inap rumah sakit Bethesda Yogyakarta. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

 Menambah kasanah ilmu pengetahuan tentang hubungan shift kerja 

dengan gangguan tidur pada perawat. 

2. Manfaat Praktis 

 Memberi masukan kepada pihak rumah sakit Bethesda tentang 

pengaturan kerja shift. 

3. Manfaat bagi Peneliti 

 Menambah pengetahuan tentang manajemen keperawatan. 

 

E. Keaslian Penelitian 

1. Hubungan Antara Shift Kerja dengan Gangguan Tidur dan Kelelahan 

Kerja Perawat Instalasi Rawat Darurat Rumah Sakit Sardjito Yogyakarta, 

oleh Wijaya. Hasil dari penelitian tersebut adalah terdapat hubungan 

yang signifikan antara shift kerja dengan kelelahan kerja dan tidak 
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terdapat hubungan antara shift kerja dengan gangguan tidur. Perbedaan 

dengan penelitian ini adalah subyek yang diteliti, yaitu perawat bagian 

instalasi gawat darurat dengan perawat di bagian bangsal rawat inap. 

Perbedaan lain adalah fokus dari penelitian ini adalah gangguan tidur saja 

(Wijaya, 2005). 

2. Gambaran Gangguan Pola Tidur Pada Perawat di RS. Syarif 

Hidayatullah Jakarta Tahun 2009, oleh Tuti Alawiyah. Hasil dari 

penelitian tersebut adalah perawat yang bekerja dengan penerapan shift 

lebih banyak memiliki gangguan pola tidur dibandingkan dengan perawat 

yang non shift. Perbedaan dengan penelitian ini adalah penelitian ini 

bertujuan untuk mencari hubungan antara shift kerja dengan gangguan 

tidur sedangkan penelitian tersebut hanya mendeskripsikan gangguan 

tidur yang terjadi (Alawiyah, 2009). 

3. Gangguan Tidur pada Perawat Pekerja Shift, oleh Noni Doe. Hasil dari 

penelitian ini adalah pada tingkat tertentu perawat shift kerja mengalami 

gangguan tidur dan gangguan kesehatan. Perbedaan dengan penelitian ini 

adalah penelitian ini bertujuan untuk mencari hubungan antara shift kerja 

dengan gangguan tidur sedangkan penelitian tersebut hanya 

mendeskripsikan gangguan tidur yang terjadi (Doe, 2012).
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Pada perawat yang bekerja dengan shift didapatkan 27 perawat 

mengalami gangguan tidur sedang sedangkan untuk perawat yang tidak bekerja 

dengan shift tidak ditemukan adanya gangguan tidur sedang. 

 Terdapat hubungan antara shift kerja dengan gangguan tidur pada 

perawat rawat inap Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta. 

 

B. Saran 

Pihak rumah sakit perlu mempertimbangkan kembali pembagian lama 

waktu kerja pada masing-masing shift, dimana pembagian lama waktu kerja saat 

ini adalah shift pagi 7 jam, shift sore 7 jam, dan shift malam 10 jam. Sebagai 

masukan mungkin bisa dipertimbangkan apabila pembagian waktu kerja untuk 

masing-masing shift adalah 8 jam sehingga lebih merata. 

Apabila dikemudian hari akan dilakukan penelitian yang serupa 

mengenai gangguan tidur pada perawat, maka penelitian yang disarankan adalah 

mengenai dampak dari adanya gangguan tidur terhadap kinerja. 
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