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INTISARI

Tujuan penelitian ini ialah memeriksa hubungan antara dukungan sosial
dan burnout df sebuah rumabh sakit swasta o Surakarta, Jawa Tengah.
Subjek penelitian terdiri atas 45 perawat putri f rurmah sakit tersebut.
Dua skala digunakan dalarm penslitian i, yailu: (1) skala dukungan Sosial
dirancang urttk mengukur dukungan sosial, lerdiri atas empat aspek:
perhatian ernosional, dukungan insirumental, penyediaan informeasi, dart
adanya penilaian. (2) skafa burnout terdfiri atas liga aspek, yailu: kelelahan
fisik, kelelahan mental, dan kelelahan emosional. Hasif analisis produk
momen menurtjuikkan adanya korelasi negatif dan signifikan antara du-
kungan sosial dan burnout d anfara para perawat putri of rumah sakit

swasta.
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PENGANTAR

D alam kehidupan yang semakin kom-
pleks ini, orang selaiu dituntut untuk men-
ciptakan dan mencapai keserasian, serta
kebahagiaan hidup bersama. Salah saty
cara untuk dapat mencapai tujuan tersebut
ialah aktivitas bekerja. Metalui kegiatan ini
orang berusaha mengakiuaiisasikan keber-
adaan dirinya. Usaha-usaha orang untuk
mencapai kebutuhan hidup, menciptakan
kemajuan, meraih kesuksesan, dan per-
kembangan yang dialami mencerminkan
kualitas sumber daya manusia. Sumber
daya manusia yang berkualitas baik akan
senantiasa berusaha untuk mencapai
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keberhasilan seoptimal mungkin dan me-
ningkatkan produktivitasnya.

Perawat ialah satu jenis profesi yang
pada dewasa ini banyak dibutuhkan dan
diusahakan peningkatan kualitas keprofe-
siannya. Tugas pokok seorang perawat ialah
merawat pasien uniuk mempercepat proses
penyembuhan. Dalam mengangani pasien
rawal inap, misalnya, seorang perawat mem-
butuhkan ketrampitan-ketrampitan tertentu
yang sudah harus dikuasai sebelumnya.
Gunarsa dan Gunarsa (1985) menyatakan
perawat sebagai seorang yang telah diper-
siapkan melalui pendidikan untuk turut serta
merawal dan menyembuhkan orang sakit,
usaha-usaha rehabilitasi, pencegahan pe-
nyakit, yang dilaksanakan sendiri atau d
bawah pengawasan dokler atau suster ke-
pala. Dari sini nampak bahwa cakupan kerja
seorang perawal cukup luas, tidak hanya
merawat {etapi sampai pada tindakan reha-
bilitasi, dan membutuhkan persyaratan-per-
syaratan tertentu.

Lebih lanjut Gunarsa dan Gunarsa
(1985) menjelaskan bahwa seorang perawat
karena pekerjaannya yang dinamis, periu
memitiki kondis: badan yang baik, sehat dan
mempunyai energi yang banyak. Kondisi ba-
dan yang kurang menguntungkan akan ber-
akibat perawat mud ah pat ah semangat bia-
mana saat bekerja ia mengalami tekanan
fisik, mental, maupun emosional. Ketetihan
tubuh akan berpengaruh negatif terhadap
keputusan yang diambil dan kemampuan
mengkonsentrasikan pada pekerjaannya.
Secrang perawat yang mengatami kelelahan
fisik cepat terganggu konsentrasi berfikir-
nya, sehingga ia tidak dapat memusatkan
perhatian ternadap pekerjaan atau pasien
yang sedang dihadapinya. Seorang perawat
dalam melaksanakan pekerjaan tidak dapat
menghindarkan diri dari adanya tekanan-te-
kanan ini. Kegagalan dalam menyelesaikan
tekanan yang muncul akibat aktivitas kerja,
mencakup tiga aspek, yaitu: tekanan fisik.

mental, dan emosional (Gunarsa & Gunar-
58, 1985). Ketiga bentuk tekanan ini bilama-
na dibiarkan berlarut-farut tidak segera di-
tanggulangi akan menimbulkan gejala yang
disebut burnout{Etzion, 1984).

Manusia sebagai makhluk sosial mem-
butuhkan kehadiran manusia iain untuk ber-
interaksi. Walgito (1983) menyatakan bahwa
hubungan antara individu dengan lingkung-
annya terutama lingkungan sosial ternyata
tidak berjalan searah, tetapi hubungan ini
bersifat timbal batk. Lingkungan mempenga-
ruhi individu, dan individu mempengaruhi
perkembangan lingkungan.

Suasana kerja yang baik tercipta antara
lain karena adanya dukungan sosial di ling-
kungan tempat kerja. Sarason dkk (1983)
mendefinisikan dukungan sosial sebagai
suatu keadaan yang bermanfaat bagi indi-
vidu yang diperoleh dari orang lain yang da-
pat dipercaya. Dari interaksi ini individu men-
fadi tah bahwa orang lain memperhatikan,
menghargai, dan mencintal dirinya.

Dalam peiaksanaan pengabdiannya pe-
rawat tidak hanya berhubungan dengan pa-
sien saja, tetapi juga berhubungan dan ber-
interaksi dengan keluarga pasien, teman
pasien yang menengok, dan tentu saja de-
ngan teman sekerja sesama perawat. Beban
kerja yang demikian ini memungkinkan se-
kali profesi perawat menderita gejala psiko-
logis yang disebut burnout.

TELAAH PUSTAKA

Jackson, Schwab, dan Schuler {1986)
menyatakan bahwa istilah burnoutpertama
kali diperkenalkan oleh Herbert Freuden-
berger pada tahun 1974.

Garden (1984) berpendapat bahwa brm-
out adalah suatu bentuk distress psikologis
yang manifestasinya berupa suatu keadaan
kehilangan energi dan kemerosotan kinerja.
Meier (1984) menyatakan burnoutsebagai
suatu keadaan menurunnya harapan untuk
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mendapatkan dukungan nilai kerja. Ahli lair,
Firth dan Britton (1988}, mengemukakan pe-
ngertian burnoutialah keadaan internal ne-
gatif, berupa pengaiaman psikologis, bia-
sanya menunjukkan kelelahan atau keha-
bisan tenaga dan motivasi untuk bekera.
Pines dan Aronson (dikutip Etzion, 1984)
mendefinisikan burnout sebagal suatu ke-
adaan individu yang mengalami kelelahan
secara fisik, emosional, dan mental. D sini
dapat dikatakan bahwa burnout merupakan
keadaan internal negatif dari seseorang
yang ditandai dengan tiga gejala. yaitu: kele-
lahan fistk, emosional, dan mental.

Konsepsi burnouthanya dipergunakan
dalam kaitannya dengan pekerjaan. Bahas-
an-bahasan yang dilakukan para ahii menge-
nai gejala keletahan tersebut, tidak satu pun
yang tidak dikaltkan dengan lingkungan dan
jenis pekerjaan. Dengan kata lain, seseorang
yang mengalami keadaan internal negatif te-
tapi tidak dikaitkan dengan pekerjaan, tidak
dapat disebut mengalami burnout, walaupun
menunjukkan gejala-gejala yang hampir sa-
ma dengan gejala burnout. Watson dan
Tregerthan (1284} menyatakan bahwa burr-
outadalah bentuk kelelahan emosional yang
disebabkan oleh pekerjaan yang banyak
mengandung muatan emosional dan terjadi
pada individu yang tertalu peka. Firth dan
Britton {1989) menyatakan penysbab burn-
out ialah orang terekspos pada stres peker-
jaan yang berkepanjangan. Sementara
Jackson ckk (1986) menyatakan burnout
dapat muncul disebabkan oleh pekerjaan
yang diulang-ulang, monoton dan tidak va-
riabif,

Etzion (1984) mengutarakan bahwa jika
karyawan mengalami stres yang mengaki-
batkan penurunan kineria, kehilangan ke-
mampuan untuk memecahkan masalah, dan
tidek mampu lagi membuat keputusan, serla
perilakurtya tidak terarah. maka karyawan
ini sedang mengalami burnout.

Luthan (1986) membedakan dua bentuk
stres, yaillu eustress dan distress. Stres
yang memberi akibat positif disebut eus-
iress. Orang yang menderita eustrassakan
bergairah. bersemangat, dan kinerjanya me-
ningkat. Sedang stres yang berdampak ne-
gatif disebut distress. Pada saat bekerja
orang dituntut untuk beranggung [pwab se-
cara emosional. Tanggung jawab yang besar
dan d luar kemampuan individu untuk me-
laksanakannya akan menimbulkan disfress
yang pada gilirannya akan menimbuikan
burnout,

Cunningham dkk (Russell & Velsen,
18987) menandaskan bahwa gejala-gejala
burnoutmuncul dalam bentuk kelelahan fisik
{dengan keiuhan sakit kepala, radang pen-
cernaan), kelelahan psikologis {depresi. se-
ring marah), keluhan perilaku (kinerja me-
nurin, sering mangkir dari pekerjaan). Hal
yang sama dikernukakan oleh Pines dan
Aronson (Etzion, 1984) mengenai gejala-ge-
jala burnout yang meliputi gejala fisik (ke-
lelahan, merasakan adanya anggota badan
yang sakit);, gejala mental (merasa tidak
mampu membuat keputusan. perasaan ter-
tolak, tidak mampu memberikan sumbangan
gagasan; gejala emosi {emosi tidak stabil,
mudah tersinggung, atau terlalu peka, nglo-
kro (bahasa Jawa).

Meier (1984) menjelaskan perbedaan
antara burnoutdan depresi yang menyang-
kut rentang waktu penguat (reinforcement)
dan keseringan dari penguat (rate of rein-
forcernent).

Manusia sebagai makhluk sosial, keber-
adaannya selals membutuhkan dan dibu-
tuhkan orang Jain. Interaksi timbal balik ni
pada akhimy:a akan menciptakan hubungan
ketergantungan satu sama lain. Kehadiran
orang lain d ctalam kehidupan pribadi sese-
orang begitu diperlukan. Hassan (1974) me-
nyatakan bukannya Cogito Ergo Sum
melainkan Respondec Ergo Sum. Keha-
diran orang tain di dalam kehidupan pribadi
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seseorang tidak bersifat “dengan” sesama,
melainkan “bersama” sesama. Hal int terjadi
karena seseorang tidak mungkin memenuhi
kebutuhan fisik maupun psikologisnya se-
cara sendirian. Individu membutuhkan du-
kungan, terutama dari orang-orang terdekat.
Sears, Freedman, dan Peplau (1991) ber-
pendapat bahwa penampilan kerja yang le-
bih baik bila disertai kehadiran orang lain
disebut dukungan sosial.

House (Etzion, 1984) menyatakan, du-
kungan sosial sebagai suatu bentuk tran-
saksi antar pribadi yang melibatkan perha-
tian emosicnal, bantuan instrumental, pem-
berian informasi, dan adanya penilaian. Sa-
rason dkk {(1983) mengemukakan dukung-
an sosial sebagai suatu keadaan yang ber-
manfaat bagi individu yang diperoleh dari
orang lain yang dapat dipercaya, Sementara
Ganster dkk (t986) mengatakan dukungan
sosial merupakan hubungan yang memban-
s dan berkualitas. Lebih jauh Cohen dan
Syme (1985) dan House (Etzion, 1984)
memperinci empat aspek dukungan sosial,
yaitu: (1) Emosional. Individu membutuh-
kan empati. Bilamana seseorang dapat meng-
hargai, mempercayai, dan mengerti dirinya
lebih baik, ia akan menjadi terbuka terhadap
aspek-aspek baru dari pengalaman hidup-
nya, Rogers (1987) mengemukakan, jka in-
dividu diterima dan dihargai secara positif
oleh orang-orang lain, individu tersebut akan
cenderung untuk mengembangkan sikap po-
sitf terhadap diri sendiri, dan lebih menerima
dan menghargai dirinya. (2) Peralatan. Pe-
nyediaan piranti guna menunjang kelancar-
an kerja, secara langsung akan mernngan-
kan beban yang ditanggung seseorang. Hal
ini meliputi bantuan suatu benda, membantu
pelaksanaan pekerjaan, termasuk d dalam-
nya memberi peluang waktu. (3} informasi.
Pemberian informasi, maksudnya agar in-
formasi dapat digunakan untuk mengatasi
masalah pribadi maupun masalah peker-
jaan. Informasi ini mencakup pemberian na-

sihat, pengarahan, keterangan-keterangan
yang dibutuhkan. Penggunaan informasi
berarti menyampaikan informasi yang di-
miliki kepada orang lain yang membutuhkan.
(4) Penilaian. Penilaian meliputi dukungan
pekerjaan, prestasi, dan peran sosial yang
terdiri atas umpan balik, perbandingan so-
sial, dan afirmasi {persetujuan, menyatakan
“ya"). Rogers (1987) menyatakan setiap ma-
nusia mempunyai kebutuhan akan kehangat-
an, penghargaan, dan penerimaan, peng-
agungan, dan cinta dari orang lain. Oleh
Rogers keseluruhan ini disebut need for po-
sitive regard.

Bagi karyawan, pemberian penilaian
positif akan menngkatkan kepercayaan diri
bahwa dirinya mampu menghadapi tuntutan
pekerjaan. Berdasar beberapa uraian d atas,
dapat ditarik suatu pengertian bahwa du-
kungan sosial ialah: hubungan antar pribadi
yang bersifat membantu, menolong yang di-
peroieh dari orang lain yang dapat dipercaya.
Hubungan ini melibatkan empat aspek. ya-
itu: aspek emosional, peralatan, pembenan
informasi, dan penilaian.

Sumber -sumber dukungan sosial menu-
rut Ganster, Fusilier, dan Mayes {1886) ada
tiga, yaitu: keluarga, rekan sekerja, dan su-
pervisor {penyelia). Keluarga merupakan
tem pat pertumbuhan dan perkembangan se-
seorang, kebutuhan-kebutuhan fisik dan psi-
kis mula-mula terpenuhi dari lingkungan ke-
luarga. Sehingga keluarga termasuk kelom:
pdk yangterdekat dengan individu. Individu
sebagai anggota keluarga akan menjadikan
keluarga sebagal tumpuan harapan, tempat
bercerita. tempat bertanya. dan tempat
mengeluarkan keluhan-keiuhan bilamana
individu sedang menghadapi permasalahan.
Kondisi ini mengisyaratkan bahwa keluarga
dapat menjadi sumber dukungan sosial bagi
anggota yang tengah menghadapi persoal-
an-persoalan d tempat kerja. Sanmustari
(1988} menjelaskan, pada dasarnya manu-
sia adalah makhiuk sosial yang membutuh-
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kan penghargaan dalam hubungannya de-
ngan orang lain. Dalam kerja, manusia mem-
butuhkan penghargaan atas épa yang sudah
mereka kerjakan. Manusia yang sehat kon-
disinya akan merasakan dirinya berguna,
penting, dan membutuhkan penghargaan
sesuai martabatnya sebagai manusia. La
Rocco dan Jones (1978} berpendapat bahwa
karyawan yang bekerja membuiuhkan dor-
ongan moral dari rekan sekeria maupun atas-
annya. Dorongan moral dari atasan antara
lain tuntutan atasan untuk mencapaj sasaran
kerja metalui jadwal dan perencanaan kerja,
hubungan ardar pribadi, dorongan moral pri-
badi, kesediaan atasan untuk mendengar-
kan masatah-masalah pribadi karyawan,
maupun masalah-masalah yang berkaitan
dengan pekerjaan. Sedang bentuk dorongan
moral dari rekan sekerja, meliputh: kualitas
hubungan kerja sama, kehangatan berteman
dan rasasaling mempercayai, serta kebang-
gaan menjadi anggota satu kelompok. Sum-
ber dukungan sosial ketiga berasal dari pe-
nyelia. As'ad (1988} mengemukakan bahwa
seorang penyelia ialah seorang manajer
yang bertanggung jawab kepada manajer
yang lebih tinggi kedudukannya. Tugas uta-
ma penyelia ialah memimpin pekerja pelak-
sana dalam taraf operasional. Kedudukan
penyelia berada di antara pihak manajemen
dengan pihak pekerja. Pada diri penyelia se-
lain dituntut kemampuan teknis untuk mefak-
sanakan pekerjaan, juga kemampuan hu-
bungan antar pribadi. Hal ini ditunjukkan de-
ngan kemampuan mendekati bawahan, me-
ngerti apa yang dipikirkan. dirasakan, dan
dikehendaki oleh bawahan, sehingga ba-
wahan bekerja dengan sikap positif. Penye-
lia yang efeklif harus tahu dan menyenangi
para anggotanya, serta dapat membuat para
bawahan merasa sebagai orang yang dibu-
tuhkan, diperlukan, dan dapat memuaskan
kebutuhan individual mereka. Smith (1984)
menyatakan bahwa penyelia yang mendu-
kung, menerima, dan menyukai, serta me-

ngertl bawahan, biasanya meréestui kegatan
bawahannya, dan terartik untuk memenunhi
kebutuhan-kebutuhan karyawannya.

Zajonc (Sears, 1985) berpendapat bah-
wa berada ditengah orang tain akan mening-
katkan motivasi seseorang. Ketiadaan hu-
bungan yang saling membantu antar karya-
wan, dan antara sumber-sumberdukungan
sosial akan menyebabkan karyawan gugup,
merasa kacal, tidak tahu apa yang harus
dilakukan, tidak siap melakukan sesuaty,
tidak mampu memberikan pertolongan dan
bantuan kepada rekan sekerja yang membu-
tuhkan pertolongan, gelisah, bersikap opo-
sisi, fidak peduli pada kemampuan dirinya
sendiri, dan tidak tahu usul-usul apa yang
harus d ketengahkan {Smith, 1984), Sefan-
jutnya dikemukakan bahwa hubungan sup-
porifve dari penyelia bukan hanya sekedar
basa-basi, tetapi membutuhkan keakraban
dan perhatian kepada karyawan dan keluar-
ganya. Ketiadaan dukungan sosiai akan ber-
pengaruh negatif terhadap tenaga kerja mau-
pun organisasi tempat bekerja.

Kanner ¢kk (Etzion,1984) mengemu-
kakan bahwa dukungan sosial secéra lang-
sung berhubungan dengan burnout. Russell
dan Velsen (1987) meneliti hubungan job
stressdengan burnoutdi Kalangan guru se-
koiah. Mereka menemukan bahwa guru-gury
vang mendapatkan dukungan sosial dari pa-
t& penyelia alau atasan mereka secara bet-
trang kali merasakan berkurangnya kelelah-
én emosional, guru-guru menjadi bersikap
iebih positif terhadap pekerjaan, siswa-sis-
wanya, dan semakin meningkat prestasi ker-
janya. Penelitian lain mendapatkan bahwa
parg perawat yang memperolah dukungan
sosial dari para penyelianya menunjukkan
pengaruh positif terhadap kesehatan fisik
dan kesehatan mentalnya (Constable &
Russell, 1986}, Hal serupa juga diperoleh
dari penelitian House yang mengambil sam-
pel penelitian para pekerja d pabrik (Russell
& Valsen, 1887), Peneilitian yang dilakukan
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Etzion (1984) terhadap para manajer dan
pekerja sosial d Israsl menunjukkan bahwa
para manajer dan pekerja sosial yang men-
dapatkan dukungan dari keluarganya rme-
nunjukikan gejala-gejala menderita burnout
yang lebih rendah dibandingkan dengan sub-
jek yang tidak memperoleh dukungan sosial,

Oi rumah sakit, secrang perawat diha-
rapkan mendapat dukungan sosial yang ber-
asal dari keluarga, rekan sekerja, dan pe-
nyelia. Bentuk dukungan sosial dapat be-
rupa kesermnpatan untuk bercerita, meminta
pertimbangan, bantuan, nasihat, atau bah-
kan mengeluh bilamana sedang mengha-
dapi persoalan pribadi atau pekerjaan. Se-
orang perawat di dalam kerjanya akan me-
ngembangkan perasaan diperlukan, dicintai,
dimanusiakan kebaeradaannya dan ditolong
oleh sumber-sumberdukungan sosial terse-
but, sehingga dapat melaksanakan pekarja-
an dengan baik. Bilamana hubungan ini ter-
fadi maka perawat dapat menjalankan tugas-
nya dengan lebih baik, dan performancenya
meningkat. Akan tetapi bilamana perawat
tidak memperoleh dukungan sosial, maka
ia akan merasa resah, mengalami kebi-
ngungan, merasa tidak mernpunyai sandar-
an untuk mengadukan permasalahannya.
Keadzan yang demikian tentu akan ber-
dampak negatif pada para perawa?, dar
akan tercermin pada kinerja rumah sakit
yang tidak memuaskan.

HIPOTESIS

Hipotesis yang diajukan dafam penefiti-
an ini ialah: terdapat hubungan negatif an-
lara dukungan sosial dengan burnout. Se-
makin tinggi dukungan sosiat yang dirasakan
oleh para perawat, rnaka akan semakin ren-
dah gejala burnoutyang ditunjukkannya.

METODE

Penelitian ini menggunakan dua buah
alat ukur. Alat ukur pertarna ialah skala du-

kungan sosial. Alat ini disusun berdasarkan
aspek-aspek dukungan sosial yang diru-
muskan oleh House (Etzion, 1984: Cohen
& Syme, 1985). House menyatakan terda-
pat ermpat aspek dukungan sosial, yaitu: per-
hatian emosional, bantuan nstrumental,
pemberian informasi, dan adanya penitaian.
Berpedoman pada empat aspek tersebut,
dan tiga sumber dukungan sosial yang dike-
mukakan oleh Ganster dikk. (1988) peneliti
mengembangkan skala dukungan sosial.
Sumber-sumber dukungan sosial yang di-
maksud falah kefuarga, rekan sekerja, dan
penyelia. Skala dukungan sosial yang se-
muta tersusun atas 120 butir, ternyata sete-
lah diuji coba pada 40 orang perawat, meng-
hasilkan 83 butir sahih.

Indeks diskriminan yang menunjukkan
korelasi skor aitem dengan skortotal skala
bergerak antara r = 0,236 sampai dengan
F o™ 0,794, p/0,05. Sedang reliabilitas skala
menurut analisis varians yang dikembang-
kan oleh Hoyt, r=0,871.

Alat ukur kedua yang digunakan dalam
penelitian ini ialah skala burnout. Skala ini
disusun berdasar pada faklor-faktor burn-
out yang dikemukakan oleh Pines dan
Aronson (Etzion, 1984). Dalam pembuatan
butir-butir skala burnout peneliti mengacu
pada model yang dikembangkan oleh Prawi-
tasari (1288) untuk faktor-kelelahan fisik, dan
oleh Burns (1988) untuk faktor-faktor kele-
lahan emosional dan mental. Dari 60 butir,
setelah ujicoba dengan menggunakan sub-
jek yang sama dengan subjek pengembang-
an skala dukungan sosial, maka diperoleh
42 butir yang sahih. Koetisien diskriminan
butir yang sahih bergerak dari r_ = 0,260
sampai dengan r_ = 0,655; p/0,05. Indeks
refiabilitas dengan menggunakan teknik
Hoyt diperoleh r'= 0,894,

Subijek penelitian ini ialah perawat putr
yang bekerja d sebuah rumah sakit swasta
di Surakarta, Jawa Tengah. Cikat bakal ru-
mah sakit ini ialah sebuah Balai Pengobat-
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an yang didirikan pada tahun 1936. Perkem-
bangan dan peningkatan kualitas yang se-
nantiasa diusahakan cleh para pengurdsnya
membuahkan Surat Keputusan dari Direktur
Jendral Pelayanan Medik, Departemen Ke-
sehatan untuk mengubah status dari poli-
kiinik menjadi sebuah rumah sakit. Perubah-
an status ini berlaky sejak tahun 1986.

Rumah sakit ini mempekerjakan pera-
wat putri sebanyak 106 orang, d samping
perawat putra yang juga bertugas melayani
kebutuhan para pasien.

Penelitt menyebarkan skala dukungan
sosial dan skala burnouf kepada 50 orang

perawat secara random. Setelah kedua ska-
[a terkumpul kembali, diketahui terdapat |-
ma set skala yang tidak dapat diikutkan di
dalam analisis data. Hal ini disebabkan ka-
rena pengisiannya tidak lengkap, sehingga
hanya sejumiah 45 set data yang menjadi
subyek penelitian.

HASIL

Hasit perhitungan statistik dengan tek-
nik korelasi product mormentdiperoleh koe-
fisien korelasi antara dukungan sosial dan
burnoutsebesar f= -0,734; o/ 0,001.

Tabel 1
Skor Maksimum dan Minimum pada Dua Variabel
Variabel Skor Skor Mean SD
Maksimum Minirmum
Dukungan Sosial 278 195 249933 21,64
Burnout 65 104 81,600 9.66
PEMBAHASAN masalah psikologis dengan cepat dan tepat.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
ada hubungan negatif antara dukungan so-
sial dengan burnout. Hal ini berarti hipotesis
yang diajukan diterima kebenarannya.

Bukungan sosial merupakan hubungan
yang membantu, bermanfaat, dan dipercleh
dari orang-orang terdekat, yaitu ketuarga,
rekan sekerja, dan penyefia. Dukungan so-
sial. menurut House (Etzion, 1984), menca-
kup empat aspek: aspek perhatian emo-
sional, aspek peraiatan, aspek pemberian
informasi, dan aspek penilaian. Dengan ban-
tuan empat aspek yang diperoleh dari orang
lain seseorang dapat mengatasi Masalah-

Dukungan sosial merupakan bekal bagi
seseorang untuk menghadapi kesulitan
sehingga tidak mengalami burnoul

Bumout merupakan keadaan internal ne-
gatif yang ditandai dengan tiga simtormn:
simtom fisik, emosional, dan mental. Burn-
outterjadi pada situasi yang menuntut sese-
orang untuk bertanggung jawab secara emo-
sional terhadap pekerjaannya.

Seorang perawat yang bekera d' ramah
sakit atau merawat pasien, akan berhy-
bungan langsung dengan pasien dalam
rangka membantu mempercepat proses pe-
nyembuhan. Keberhasiian secrang perawat
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dalam membangun hubungan yang bak de-
ngan pasien, sangat ditentukan oleh ke-
mampuannya berhubungan, berinteraksi de-
ngan pasien. Kegagalan perawat dalam
membina hubungan yang baik, menyebab-
kan pasien merasa kurang diperhatikan. Dari
sebab ity, seorang perawat dituntut untuk
peka dan mencurahkan seluruh perhatian-
nya terhadap setiap perubahan yang terjadi
pada diri pasien sehingga pada akhimya se-
orang perawal memperoleh kepercayaan da-
rl pasien yang dirawatnya.

Dalam pengabdiannya, seorang perawat
tidak dapat memilih-milih pasien yang dira-
watnya. [ rumah sakit seorang perawat su-
dah ditugaskan pada ruang terlentu, d mana
ia tidak dapat memesan sebelumnya. Selain
pasien yang dilayani mengidap penyakit
yang berbeda-beda, mereka juga berasal dari
pelbagai latar belakang sosial ekonomi, usia,
dan pendidikan. Dalam melayani seorang
pasien yang akan dirawatnya, mereka selalu
memikirkan sejenak “orang” macam apakah
pasien ini.

Beban pekerjaan yang dipaparkan di
atas, membuktikan bahwa pekerjaan se-
orang perawat sangatlah berat. D satu sisi
seorang perawat harus menjalankan tugas
yang menyangkut kelangsungan hidup se-
secrang, d sisi lain keadaan psikclogis pe-
rawat sendiri juga harus tetap terjaga. Kon-
disi seperti inilah yang seringkali mendu-
kKung munculnya burnot,

Pada dasarnya manusia mengada bu-
kan “dengan” sesama, melainkan “bersama”
sesama. D sin “keakuan” berubah berganti
menjad “kekitaan”. Dalam keadaan seperti
ini, seseorang yang menghadapi problem
psikologis akan memperocleh teman untuk
berbag rasa. Diharapkan, kebersamaan ber-
sama sesama in menjadi jalur buat pelepas-
an emosi sehingga ketegangan-ketegangan
yang ada bisa mengendor dan tidak meng-
gariggu kehidupan kejiwaan seseorang.

Dibuktikannya hipotesis dengan hasil
penelitian ini, berari mendukung hasil pene-
litian yang dilakukan cleh Etzion (1884} dan
Russell dan Velsen (1987) bahwa dukungan
sosial secara langsung berhubungan dengan
burnout.

PENUTUP

Simpulan dari penelitian ini adalah ter-
dapat hubungan negatif antara dukungan so-
sial dengan burnoutpada perawat putr. Se-
makin tinggi dukungan sosial semakin ren-
dah gejala burnout yang dialami. Semakin
rendah dukungan sostal, maka semakin ting-
g burnout.

Masalah burnout masih belum banyak
diteliti di Indonesia. Sebenarnya bukan ha-
nya & Indonesia, tetapi d dunia ilmu Psikol-
ogi, masalah ini masih bersifat embricnik,
sebagaimana dikemukakan oleh Jackson,
dkk. {1986). Mengingat sifatnya yang masih
beium begitu jelas soscknya, maka sangat
dapat dimengerti bitamana penelitian me-
ngenai burnout masih perlu terus diusaha-
kKan. 9
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