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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar belakang 

Tenaga kesehatan memiliki tuntutan pekerjaan yang besar terutama dengan 

pemberian diagnosa yang akurat serta pemberian pelayanan kesehatan yang tepat 

untuk pasien yang berobat.(1) 

Dalam bidang tenaga kesehatan, stres merupakan salah satu hal yang penting 

untuk diperhatikan yang menjadi dasar dalam menerapkan fasilitas pelayanan yang 

optimal.(2) Pada tahun 2020 World Health Organization (WHO) memperkirakan 

salah satu hal yang akan menjadi masalah utama yang mengancam kesehatan 

minutia adalah stres di tempat kerja.(3) Stres menjadi tantangan besar bagi para 

pekerja bidang tenaga kesehatan, karena profesi ini membutuhkan komitmen yang 

tinggi terutama fasilitas kesehatan adalah perawatan kesehatan ditambah dengan 

banyaknya jumlah pasien yang datang setiap harinya.(4)  

Sebuah penelitian yang dilakukan pada 392 tenaga kesehatan di Indonesia 

(Desember 2020–Februari 2021) menemukan bahwa depresi sebesar 29,4%, 

kecemasan 44,9%, dan stres sebesar 31,8%.(5) Paparan stres berkepanjangan seperti 

waktu kerja yang ekstrem dan beban kerja yang tinggi, dapat berdampak negatif 

pada kesehatan fisik dan mental. Selain itu, terdapat juga faktor eksternal yang 

dapat berkontribusi memperburuk tingkat stres, (6) salah satunya adalah durasi 

perjalanan yang memengaruhi kesehatan mental individu.(7) 

Bagi jutaan orang di seluruh dunia, perjalanan adalah bagian yang tidak terpisahkan 

dari aktivitas harian. Durasi perjalanan yang panjang dikaitkan dengan peningkatan 

risiko gangguan kesehatan karena beban stres dan kelelahan yang tinggi.(8) Dalam 

beberapa studi juga menyatakan bahwa perjalanan yang lebih lama tidak selalu 

terkait dengan stres yang dirasakan karena cenderung menerima perjalanan dengan 

durasi lebih lama demi pencapaian karirnya.(9) 
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Tenaga kesehatan memiliki peran penting dalam meningkatkan kualitas 

pelayanan agar masyarakat mampu hidup sehat, termasuk para tenaga kesehatan 

yang bekerja di puskesmas.(10) Puskesmas Cigombong memiliki lokasi yang dekat 

dengan tol sehingga akses menuju ke sana tergolong mudah. Jalan menuju lokasi 

puskesmas ini sering dilalui kendaraan berat dan rawan kemacetan maupun 

kecelakaan. Selain itu, tenaga kesehatan di puskesmas ini banyak yang berdomisili 

jauh dari puskesmas, sehingga menghadapi perjalanan harian yang cukup 

melelahkan. Kondisi ini menjadikan puskesmas ini lokasi yang representatif untuk 

penelitian. 

Sejauh ini, sebagian besar penelitian tentang stres kerja lebih fokus pada faktor 

internal, seperti lingkungan kerja, beban kerja, dan konflik peran. Faktor eksternal, 

seperti durasi perjalanan, masih jarang diteliti, terutama di kalangan pekerja di 

puskesmas. Oleh karena itu, sangat penting untuk menentukan apakah ada 

hubungan yang signifikan antara tingkat stres yang dialami pekerja di Puskesmas 

dan lamanya perjalanan menuju tempat kerja. 

Berdasarkan keadaan ini, peneliti ingin menyelidiki hubungan antara waktu 

yang dihabiskan untuk pergi ke tempat kerja dan tingkat stres yang dialami pekerja 

di Puskesmas.  

1.2 Perumusan masalah 

1. Apakah terdapat hubungan antara durasi perjalanan ke tempat kerja dengan 

tingkat stres pada pekerja di puskesmas. 

2. Apakah terdapat hubungan antara karakteristik responden (usia, jenis 

kelamin) dengan tingkat stres pada pekerja di puskesmas 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan umum 

Meningkatkan kualitas hidup pada pekerja di puskesmas dengan 

menentukan hubungan durasi perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat 

stres pada pekerja di puskesmas 

1.3.2 Tujuan khusus 

• Menentukan hubungan antara durasi perjalanan ke tempat kerja dan 

tingkat stres pada pekerja di puskesmas 



 

3 

 

• Menentukan hubungan antara karakteristik responden (usia, jenis 

kelamin) dengan tingkat stres pada pekerja di puskesmas 

 

1.4 Hipotesis 

• Terdapat hubungan antara durasi perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat 

stres pada pekerja di puskesmas. 

• Terdapat hubungan antara karakteristik responden (usia, jenis kelamin) 

dengan tingkat stres pada pekerja di puskesmas 

1.5 Manfaat 

a. Bagi pengembangan ilmu pengetahuan 

b. Bagi profesi/institusi 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar rekomendasi 

kebijakan manajemen SDM, seperti fleksibilitas jam kerja atau insentif 

transportasi, untuk mengurangi tingkat stres pada pekerja. 

c. Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan 

kewaspadaan Masyarakat mengenai faktor pendukung stres pada 

pekerja dengan cara meregulasi faktor pendukung tersebut. 
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BAB II  

TINJAUAN, RINGKASAN PUSTAKA, KERANGKA TEORI 

 

2.1 Tinjauan umum mengenai pekerja di puskesmas 

2.1.1 Definisi Puskesmas 

Pusat kesehatan masyarakat, juga dikenal sebagai puskesmas, adalah 

fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama yang mengatur dan 

menyelenggarakan layanan kesehatan preventif, kuratif, rehabilitatif, dan/atau 

paliatif di lingkungan tempat kerja mereka.(11)Tenaga kesehatan sangat penting 

untuk meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan kepada masyarakat sehingga 

masyarakat dapat lebih menyadari, memutuskan, dan hidup lebih sehat.(12) 

2.1.2 Definisi dan Struktur Pekerja di Puskesmas 

Tenaga kesehatan adalah individu profesional di bidang kesehatan yang 

memiliki pengetahuan dan keterampilan dari pendidikan tinggi serta 

kewenangan untuk menjalankan tindakan kesehatan tertentu.(13) 

Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 43 Tahun 2019 tentang 

Puskesmas, tenaga kesehatan di puskesmas sekurang-kurangnya mencakup 

dokter, dokter gigi, perawat, bidan, tenaga promosi kesehatan dan perilaku, 

tenaga kesehatan lingkungan, ahli gizi, tenaga kefarmasian (apoteker dan/atau 

tenaga teknis kefarmasian), serta tenaga laboratorium medik.(14) 

Struktur organisasi puskesmas terdiri dari kepala puskesmas, sub bagian tata 

usaha, penanggung jawab upaya kesehatan masyarakat (UKM) dan 

keperawatan, penanggung jawab upaya kesehatan perseorangan (UKP), 

kefarmasian, dan laboratorium, serta penanggung jawab jaringan pelayanan dan 

jejaring fasilitas kesehatan. Selain itu, terdapat kelompok jabatan fungsional 

yang mendukung pelaksanaan tugas masing-masing.(15) 

2.1.3 Beban kerja umum pekerja di puskesmas 

Beban kerja adalah jumlah pekerjaan yang dilakukan atau dibebankan oleh 

suatu unit organisasi atau jabatan, yang diperoleh dengan perkalian jumlah kerja 

dengan waktu.(16) 
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Mendukung kegiatan upaya kesehatan masyarakat (UKM) seperti 

penyuluhan, penjaringan kesehatan, dan pemeriksaan lingkungan, selain 

melayani pasien di layanan upaya kesehatan perseorangan (UKP) yang melebihi 

kepesertaan Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS). Banyak tenaga 

kesehatan yang memegang lebih dari satu program menyebabkan beban kerja 

yang lebih besar, yang membuat mereka tidak dapat menyelesaikan semua tugas 

dengan sempurna, dan terkadang ada program yang tidak berjalan atau tugas 

yang tidak selesai tepat waktu.(17) 

 

2.1.4 Durasi perjalanan ke tempat kerja 

Orang-orang yang tinggal di kota harus menempuh rute yang panjang 

karena ketidakseimbangan antara tempat kerja dan pemukiman untuk mencapai 

tempat kerja. Hal ini menyebabkan tren di antara para komuter, dimana orang-

orang menghabiskan sebagian besar waktu dari rumah mereka ke tempat 

kerja.(18)Salah satu faktor yang dipertimbangkan dalam memilih moda 

transportasi adalah durasi perjalanan yang dibutuhkan untuk mencapai lokasi 

pekerjaan.(19) Penelitian yang dilakukan oleh Hansson, et al membagi durasi 

perjalanan komuter mobil menjadi tiga kelompok: < 30 menit, 30–60 menit, dan 

> 60 menit. Komuter mobil dengan durasi < 30 menit memiliki tingkat stres 

yang serupa dengan kelompok yang dikaji dalam penelitian tersebut. Tingkat 

stres pada komuter mobil dengan durasi perjalanan lebih dari 60 menit 

menunjukkan variasi yang lebih besar selama tiga tahun pengamatan.(20)  

2.2 Tinjauan umum mengenai stres 

2.2.1 Definisi Stres 

Stres dapat diartikan sebagai kondisi yang dialami seseorang ketika terdapat 

ketidakcocokan antara tuntutan yang dihadapi dan kemampuan individu untuk 

mengatasinya.(21) Stres sering kali dikaitkan dengan tingkat kelelahan yang 

menumpuk yang dapat menjadi faktor yang mempengaruhi stres, kelelahan 

tidak hanya memengaruhi kesehatan dan kesejahteraan dokter saja tetapi juga 

membahayakan kinerja dokter, yang mengakibatkan peningkatan risiko 

keselamatan pasien.(22) 
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2.2.2 Epidemiologi Stres 

Bahkan dari sebelum pandemi COVID-19, dokter, tenaga kesehatan 

profesional, dan perawat mengalami tingkat stres lebih dari 60%.(23) Sebuah 

penelitian yang dilakukan pada 392 tenaga kesehatan di Indonesia (Desember 

2020–Februari 2021) menemukan bahwa depresi sebesar 29,4%, kecemasan 

44,9%, dan stres sebesar 31,8%. Angka-angka ini lebih tinggi dari tingkat 

depresi (11,3%) dan kecemasan (17,3%) di Indonesia sebelum pandemi.(5) 

Menurut sebuah penelitian prospektif yang dilakukan di Singapura, 24% kasus 

kelelahan kerja dan 33% stres yang dirasakan meningkat dalam kurun waktu 

enam bulan.(24) 

2.2.3 Patofisiologi Stres 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Otak merupakan organ utama yang berperan dalam mengenali dan 

merespons peristiwa yang berpotensi menjadi ancaman, serta mengatur respons 

fisiologis dan perilaku. Hormon memliki peran penting dalam proses ini, 

dengan memberi sinyal kembali ke otak untuk memengaruhi perilaku dan 

struktur otak.(25) 

Sumbu hipotalamus-hipofisis-adrenal (HPA) dan sistem adrenomedula 

simpatis adalah dua sistem utama yang diaktifkan oleh tubuh manusia sebagai 

respons terhadap stres. Dengan meningkatkan curah jantung, melepaskan 

energi, dan mengubah respons imunologis, jalur-jalur ini mempersiapkan tubuh 

untuk menghadapi bahaya. Respons ini sangat membantu dalam situasi darurat. 

Sebaliknya, respons stres yang berkepanjangan atau tidak teregulasi, dapat 

Gambar 1. Patofisiologi stres 
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mengakibatkan peningkatan beban alostatik, atau beban fisiologis yang 

ditimbulkan oleh stres yang sedang berlangsung, yang dapat meningkatkan 

risiko infeksi, penyakit jantung, dan hipertensi.(26) 

Dalam suatu proses yang disebut alostatik, paparan terhadap stres psikologis 

memicu respons saraf yang bertujuan untuk melindungi dan menjaga kestabilan 

fisiologis. Keluarga corticotropin-releasing factor (CRF) pada manusia dimulai 

dengan pelepasan corticotropin-releasing hormone (CRH) dari hipotalamus 

dan urokortin dari batang otak. Pelepasan CRH merangsang sekresi hormon 

adrenocorticotropic (ACTH) dari adenohipofisis, yang kemudian mendorong 

korteks adrenal untuk memproduksi kortisol sebagai hormon stres. Namun, 

beban alostatik dapat berubah menjadi kelebihan beban alostatik, yang 

berdampak negatif pada kesehatan, termasuk meningkatkan risiko gangguan 

psikiatri.(27) 

2.2.4 Faktor penyebab stres 

Faktor sosioekonomi: Karakteristik sosioekonomi, termasuk tingkat 

pendapatan yang dirasakan, nilai kerja keras, dan kepuasan sistem pendidikan, 

merupakan prediktor yang signifikan terhadap stres emosional di seluruh 

kelompok usia. Hal ini memberikan wawasan tentang pendorong sosial 

ekonomi yang memengaruhi tren kesejahteraan emosional.(28) 

Beban kerja: pekerjaan yang terlalu banyak atau tidak 

terkendali.(29)Intensitas kerja yang tinggi telah terbukti memiliki korelasi yang 

signifikan dengan stres emosional yang berkaitan dengan aktivitas kerja 

harian.(30) 

Faktor sosial: Stres dapat dialami oleh semua karyawan karena interaksi 

perilaku, psikis, dan biologis dalam hubungannya dengan lingkungan kerja dan 

sesama karyawan.(31) Adanya diskriminasi, kurangnya dukungan sosial, 

kekerasan dan intimidasi, dan mengatasi masalah kematian dan sekarat.(32) 

Faktor individu: Pekerja di atas empat puluh tahun mungkin lebih mampu 

mengendalikan stress dibandingkan individu di bawah empat puluh tahun.(31) 

Faktor gender: temuan menunjukkan bahwa strategi koping bervariasi 

secara signifikan berdasarkan gender. Subjek laki-laki cenderung mengadopsi 
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pendekatan problem-focused coping yang berasosiasi dengan reduksi beban 

alostatik dan outcome kesehatan lebih baik. Sebaliknya, subjek perempuan 

lebih sering memanfaatkan emotion-focused coping yang berpotensi 

meningkatkan kerentanan depresi ketika implementasinya tidak adaptif. (33) 

2.2.5 Tingkat Stres 

Tingkat stress memiliki definisi yaitu klasifikasi yang menunjukkan 

seberapa ringan atau berat stres yang dialami oleh seseorang.(34) 

Perceived Stress Scale (PSS) adalah salah satu alat ukur tingkat stres yang 

dikembangkan oleh cohen, et al.(35)Instrumen ini bersifat singkat dan mudah 

digunakan untuk menilai sejauh mana individu menilai situasi hidupnya sebagai 

penuh tekanan. Instrumen Perceived Stress Scale (PSS) ini terbukti andal dan 

valid, serta telah digunakan luas dalam berbagai penelitian, termasuk pada 

tenaga kesehatan, dan populasi lainnya. (36)Skor pada Perceived Stress Scale 

versi 10 item (PSS-10) umumnya diklasifikasikan ke dalam tiga kategori tingkat 

stres. Skor 0 hingga 13 menunjukkan tingkat stres yang rendah, skor 14 hingga 

26 mengindikasikan tingkat stres sedang, sedangkan skor 27 hingga 40 

mencerminkan tingkat stres yang tinggi.(35) 

2.3 Tinjauan umum mengenai stres kerja 

2.3.1 Definisi stres kerja 

Ketidakesuaian antara pengetahuan, keterampilan, dan mekanisme koping 

seseorang untuk menghadapinya dikenal sebagai stres pekerjaan.(37) Stres kerja 

adalah keadaan ketegangan yang mempengaruhi mood, pikiran, dan kondisi 

fisik seseorang, sehingga dapat menghambat kinerja pekerja.(38) Stres kerja 

adalah suatu kondisi yang diakibatkan oleh keterlibatan manusia dengan 

pekerjaan dan didefinisikan oleh manusia sebagai perubahan yang 

menyebabkan mereka menyimpang dari fungsi biasanya. Stres kerja juga dapat 

diartikan sebagai umpan balik fisiologis atau psikologis pada karyawan yang 

bertentangan dengan maksud atau tuntutan organisasi.(39) 
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2.3.2 Dampak stres kerja pada Kesehatan dan produktivitas 

Kelelahan klinis yang berhubungan dengan pekerjaan biasanya 

didefinisikan sebagai neuroasthenia. Ini mencakup karakteristik berikut. 

Gejalanya dapat berupa kelelahan yang terus-menerus setelah melakukan 

aktivitas mental atau fisik, serta setidaknya empat dari gejala berikut: insomnia, 

defisit kognitif, rasa sakit, jantung berdebar, masalah pencernaan, dan 

sensitivitas terhadap suara dan cahaya. Untuk dapat didiagnosis, keluhan dan 

gejala harus muncul setiap hari selama setidaknya dua minggu, disebabkan oleh 

stresor psikososial selama setidaknya enam bulan, dan menyebabkan tekanan 

atau gangguan yang substansial secara klinis.(40) 

 

2.4 Hubungan durasi perjalanan dan stres 

Bagaimana orang menghabiskan waktu mereka berdampak pada perilaku 

mereka. Mayoritas jadwal harian orang dewasa dipengaruhi oleh pekerjaan 

mereka, termasuk waktu yang mereka habiskan untuk bekerja dan bepergian ke 

dan dari tempat kerja.(41) 

Kesibukan di pagi hari untuk bekerja atau sekolah sering kali menimbulkan 

pengalaman perjalanan yang tidak nyaman dan berkontribusi terhadap stres 

pada hampir semua jenis transportasi.  Namun, moda transportasi tertentu dapat 

meningkatkan stres lebih dari yang lain. Faktor-faktor pemicu stres yang 

spesifik pada berbagai moda transportasi memberikan pengetahuan tentang 

intervensi politik yang mendorong transportasi yang berkelanjutan dan secara 

efektif mengurangi tingkat stres.(42) Dalam studi yang dilakukan oleh Sannasi et 

al dibandingkan dengan komuter pendek, komuter panjang lebih cenderung 

mengalami stres berat.  Komuter panjang memiliki 40% kejadian stres ringan, 

sedang, dan berat, sementara komuter pendek memiliki tingkat 45,5%, 50%, 

dan 4,5%. Di antara para dokter, prevalensi stres ringan hingga sedang dan berat 

yang disebabkan oleh hari kerja yang diperpanjang masing-masing adalah 

19,51%, 14,63%, dan 2,44%. Jam komuter yang panjang lebih membuat stres 

daripada pekerjaan.(43) Dalam studi lain yang dilakukan oleh Mauss et al 

menemukan bahwa waktu perjalanan tidak berhubungan secara signifikan 
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dengan stres kerja.(44) Perawat mengalami banyak stres dari perjalanan sehari-

hari mereka, baik itu dari transportasi umum yang penuh sesak atau kesulitan 

mengemudi di tengah kemacetan.  Kondisi ini dapat memperburuk sifat 

pekerjaan perawat yang sudah sulit dengan menyebabkan kelelahan mental dan 

fisik.  Cuaca, kecelakaan, atau pembangunan jalan adalah contoh penundaan 

yang tidak terkendali yang dapat menyebabkan hilangnya waktu pribadi, 

keterlambatan, dan stres.  Perjalanan yang lebih lama atau menantang pada 

akhirnya dapat menyebabkan kelelahan kumulatif dan meningkatkan risiko 

kelelahan pada perawat.(45) 

Perjalanan yang lebih lama dikaitkan dengan lebih sedikitnya waktu yang 

dihabiskan untuk melakukan kegiatan sosial dan rekreasi yang membutuhkan 

tenaga fisik. Kurangnya waktu untuk kegiatan rekreasi dengan orang yang 

dicintai atau teman dapat mengganggu kesehatan mental dan pengurangan 

stres.(46) 

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Rivera, et al variabel seperti usia 

responden, lokasi tempat tinggal (baik di pusat kota maupun di pinggiran), dan 

gaya perjalanan (baik aktif seperti berjalan kaki dan bersepeda maupun pasif 

seperti menggunakan mobil) tidak menunjukkan korelasi yang signifikan antara 

tingkat stres selama perjalanan. Artinya, elemen-elemen tersebut tidak memiliki 

pengaruh yang signifikan terhadap tingkat stres yang meningkat atau menurun 

pada orang-orang yang melakukan perjalanan harian ke tempat 

kerja.(47)Penelitian oleh Syahidillah A, et al menemukan bahwa tingkat stres 

yang dialami pekerja selama perjalanan menuju tempat kerja mereka tidak 

berpengaruh secara langsung pada tingkat keterikatan mereka terhadap 

pekerjaan mereka.(48) 
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2.5 Ringkasan pustaka 

Tabel 1. Ringkasan pustaka 

Peneliti Lokasi & waktu Desain Subjek Variabel yang 

diteliti 

Lama Hasil 

Sannasi L, et al.(43) India. 2022 Potong lintang 148 orang (long 

commuters) 

104 orang (short 

commuters) 

 

Durasi perjalanan 

Tingkat stres 

7 hari Durasi perjalanan 

lebih Panjang 

berhubungan 

dengan stres yang 

lebih tinggi 

ketimbang durasi 

perjalanan yang 

singkat. 

p < 0.05 

Jung J, et al.(46) Korea Selatan. 

2021 

Potong lintang Pekerja muda yang 

melakukan 

perjalanan intra- 

dan inter-kota. 

Durasi perjalanan 

Tingkat stres 

Tidak disebutkan waktu perjalanan 

yang lebih lama 

berhubungan 

dengan 

peningkatan stres 

yang dirasakan, 

dengan nilai 

p<0.05 
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Peneliti Lokasi & 

Waktu 

Desain Subjek Variabel yang 

diteliti 

Lama Hasil 

Van-Veen D, et 

al.(47) 

Georgetown, 

Guyana. 2023 

Potong lintang 500 individu Durasi perjalanan 

Tingkat stres 

2 bulan Durasi perjalanan 

tidak memiliki 

dampak 

signifikan 

terhadap stres 

dengan nilai  

p > 0.05 

Syahidillah A, et 

al.(48) 

Jabodetabek. 

2019 

Kuantitatif 

korelasional 

142 responden Durasi perjalanan 

Tingkat stres 

Tidak disebutkan Tidak adanya 

hubungan yang 

signifikan antara 

durasi perjalanan 

terhadap stress 

dengan nilai  

p >0.05 
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2.6 Kerangka teori 
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BAB III 

KERANGKA KONSEP DAN DEFINISI OPERASIONAL 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Kerangka konsep 

 

3.1 Variabel Penelitian 

Variabel penelitian adalah suatu atribut, sifat, atau nilai seseorang, objek, 

organisasi, atau kegiatan yang memiliki variasi tertentu yang ingin dipelajari oleh 

peneliti dan kemudian diambil kesimpulan. Dalam penelitian ini digunakan dua 

variable yaitu: 

3.1.1 Variabel bebas 

Variabel bebas atau independen adalah variabel yang berperan dalam 

memengaruhi atau menyebabkan perubahan pada variabel dependen. Dalam 

penelitian ini, variabel independen yang digunakan adalah durasi perjalanan ke 

tempat kerja. 

3.1.2 Variabel tergantung 

Variabel tergantung atau dependen adalah variabel yang dipengaruhi atau 

menjadi dampak dari keberadaan variabel bebas atau independen. Dalam penelitian 

ini, variabel tergantung yang diteliti adalah tingkat stres. 
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3.2. Definisi operasional 

Tabel 2. Definisi operasional 

Variabel Definisi Alat 

ukur 

Cara mengukur Hasil Skala Referensi 

Tingkat Stres Tingkat stres 

merupakan klasifikasi 

yang menunjukkan 

seberapa ringan atau 

berat stres yang dialami 

oleh seseorang. 

Perceived 

Stress 

Scale 10 

Responden mengisi 

kuesioner dengan 

panduan peneliti 

0-13 : stres rendah 

14-26 : stres sedang 

27-40: stres berat 

Ordinal Dwiputri, RA, 

et al ((34) 

 

Durasi 

Perjalanan 

ke tempat 

kerja 

Rata-rata waktu yang 

dihabiskan karyawan 

untuk bepergian dari 

rumah ke tempat kerja 

mereka 

Form data 

responden 

Wawancara  
<30 menit  

30-60 menit 

> 60 menit 

Ordinal Abdul, RH, et 

al (49) 

Jenis Kelamin Kategori biologis 

responden berdasarkan 

identitas laki-laki atau 

perempuan. 

Kartu 

tanda 

penduduk 

Ditentukan 

berdasarkan kartu 

tanda penduduk 

1. Laki-laki  

2. perempuan 

Nominal World Health 

Organization(50) 

Usia Perkembangan 

manusia 

dikelompokkan 

menjadi beberapa 

kategori usia 

 

Kartu 

tanda 

penduduk 

Ditentukan 

berdasarkan kartu 

tanda penduduk  

18-59 : dewasa 

 

Ordinal Kementrian 

Kesehatan(51)  
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BAB IV  

METODE 

 

4.1 Desain penelitian 

Penelitian Hubungan Durasi Perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat stres pada 

pekerja di puskesmas ini menggunakan desain penelitian cross-sectional. Desain ini bersifat 

observasional dengan pendekatan potong lintang, di mana data mengenai tingkat stres, dan 

durasi perjalanan ke tempat kerja dikumpulkan secara bersamaan pada satu waktu tertentu 

tanpa intervensi. 

4.2 Lokasi dan waktu penelitian 

4.2.1 Lokasi Penelitian 

Penelitian ini akan dilaksanakan di Puskesmas Cigombong, Jl. Mayjen H.R. Edi Sukma 

No.75, Watesjaya, Kec. Cigombong, Kabupaten Bogor, Jawa Barat. 

4.2.2 Waktu Penelitian 

Penelitian dilakukan pada bulan Agustus – November 2025. 

4.3 Populasi dan sampel penelitian 

4.3.1 Populasi 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pekerja di Puskesmas 

Cigombong tahun 2025. 

4.3.1.1 Populasi target 

Populasi target dalam penelitian ini adalah pekerja yang masih aktif 

bekerja di puskesmas Cigombong dan berisiko mengalami tingkat stres yang 

tinggi karena durasi perjalanan ke tempat kerja yang lama. 

4.3.1.2 Populasi terjangkau 

Populasi terjangkau dalam penelitian ini adalah pekerja di puskesmas 

Cigombong yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi serta bersedia menjadi 

responden dalam penelitian. 
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4.3.2 Sampel 

Sampel yang digunakan untuk penelitian ini adalah consecutive sampling dimana 

setiap sampel populasi yang memenuhi kriteria inklusi dimasukkan untuk membentuk 

sampel, hingga jumlah sampel minimal tercapai. 

 

4.3.2.1 Kriteria Inklusi: 

a) Pekerja Aktif di puskesmas Cigombong (ASN maupun non-ASN). 

b) Berusia antara 18-59 tahun. 

c) Bersedia menjadi responden dan mendatangani lembar informed consent. 

d) Telah bekerja minimal 6 bulan di puskesmas. 

e) Mampu mengisi kuesioner secara mandiri. 

4.3.2.2 Kriteria Eksklusi: 

a) Pernah mengikuti penelitian serupa dalam kurun waktu 6 bulan terakhir. 

b) Memiliki riwayat diagnosis gangguan mental berat sebelumnya 

c) Responden tinggal di lingkungan yang sangat dekat dengan puskesmas cigombong 

(misal: tinggal di rumah dinas). 

4.3.3 Perhitungan Sampel 

Besaran sampel yang digunakan dalam penelitian untuk mengetahui hubungan durasi 

perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat stres ini menyesuaikan dengan rumus yang 

sudah ditetapkan. 

Rumus populasi infinit: 

 

𝑛0 =
𝑧𝑎2 x p x q

d2
 

Keterangan: 

𝑛0: Besar sampel minimal yang dibutuhkan 

zα: Nilai statistik pada kurva normal standar pada kemaknaan 95% adalah 1,96 

p: Prevalensi kelompok pekerja yang mengalami stres (31,8% = 0,318)(5) 

q: Prevalensi kelompok yang tidak termasuk kelompok yang diteliti (1-p = 1- 0,318: 

0,682) 

d: Tingkat ketepatan pengukuran sebesar 0,05 

Perhitungan: 

𝑛0 =
(1,96)2 x (0,318) x (0,682)

(0,05)2
 

𝑛0 = 333,28 ≈ 334 

Rumus populasi finit: 
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𝑛 =
𝑛0

1 +
𝑛0

𝑁

 

Keterangan: 

N: Jumlah Populasi terjangkau (96) 

n: Besar sampel minimal 

𝑛 =
334

1 +  
334
96

 

n = 75 

n = 75 + drop out 15% = 87 

Besar sampel minimal yang diperlukan 87 pekerja di puskesmas 

 

4.4 Bahan dan instrumen 

4.1 Bahan Penelitian 

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner untuk mengukur 

variabel penelitian, serta lembar informed consent untuk persetujuan partisipasi 

responden. 

4.4.2 Instrumen Penelitian 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian meliputi: 

4.4.2.1 Data Durasi perjalanan ke tempat kerja 

Data durasi perjalanan ke tempat kerja diperoleh melalui metode 

wawancara dengan responden. Wawancara mencakup pertanyaan 

mengenai durasi perjalanan ke tempat kerja. 

4.4.2.2 Kuesioner Stres 

Perceived Stress Scale - 10 (PSS-10) merupakan alat ukur mandiri (self-

assessment) untuk menilai tingkat stres, psikologis yang dirasakan 

seseorang selama 30 hari terakhir. Setiap pernyataan dalam kuesioner 

dinilai menggunakan skala likert 5 poin, mulai dari 0 (tidak pernah) 

hingga 4 (sangat sering). Total skor PSS-10 berkisar antara 0 hingga 40, 

dimana skor yang lebih tinggi menunjukkan persepsi stress yang lebih 

tinggi.  
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Perceived Stres Scale (PSS-10) telah divalidasi dengan hasil alfa 

Cronbach sebesar 0,79 dan koefisien korelasi intrakelas sebesar 

0,91(52)untuk mengukur tingkat stres responden.  

 

4.5 Analisis data 

4.5.1 Analisis Univariat 

Pada penelitian ini digunakan analisis univariat untuk menganalisis satu 

variable secara terpisah tanpa melihat hubungan dengan variable lain. Pada penelitian 

ini, dilakukan analisis univariat terhadap durasi perjalanan ke tempat kerja dengan 

tingkat stres. 

4.5.2 Analisis Bivariat 

Analisis bivariat digunakan untuk mengetahui ada tidaknya hubungan antara 

variable bebas yaitu durasi perjalanan ke tempat kerja variable tergantung yaitu Tingkat 

stres. Pada peneltiian ini, analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square dengan derajat 

kemaknaan sebesar 0,05 yang kemudian akan dihitung menggunakan program SPSS 

(Stastistical Package for Social Science) versi 30.0.0.0. Jika terdapat nilai expected 

count kurang dari 5, digunakan uji alternatif Fisher’s Exact Test. 

1. Jika nilai p< 0,05 yang menyatakan H0 ditolak maka dapat disimpulkan 

terdapat hubungan yang bermakna antara variabel bebas (Durasi perjalanan ke tempat 

kerja) dengan variable terikat (Tingkat stres). 

2. Jika nilai p> 0,05 yang menyatakan H0 diterima maka dapat disimpulkan tidak 

terdapat hubungan yang bermakna (Durasi perjalanan ke tempat kerja) dengan variable 

terikat (Tingkat stres) 
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4.6 Alur kerja penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. Alur kerja 
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4.7 Etika penelitian 

Penelitian proposal yang berjudul hubungan durasi perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat 

stres pada pekerja di puskesmas ini akan dilakukan setelah lolos kaji etik Fakultas 

Kedokteran Universitas Trisakti. 
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4.8 Penjadwalan penelitian 

Tabel 3. Penjadwalan pelaksanaan penelitian 

 

Kegiatan 

WAKTU 

Feb  Mar 

 

Apr 

 

Mei 

 

Jun 

 

Jul Agt 

 

Sep 

 

Okt 

 

Nov 

 

Dec 

2025 

Perumus

an 

topik & 

pemiliha

n judul 

           

Persiapan 

dan 

pencarian 

topik dan 

sampel 

           

Penyusun

an dan 

penyeles

aian 

BAB I 

           

Penyusun

an dan 

penyeles

aian 

BAB II 

           

Penyusun

an dan 

penyeles

aian 

BAB III 

           

Penyusun

an dan 

penyeles

aian 

BAB IV 

           

Konsulta

si 
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Penyerah

an 

proposal 

           

Persiapan 

ujian 

           

Ujian 

proposal 

           

Penelitia

n 

           

Analisis 

data 

           

Penyusun

an skripsi 
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LAMPIRAN: 

Lampiran 1. Dummy Table 

Tabel 1. Distribusi karakterisik subjek studi (n = 87) 

Variabel Frekuensi (n) Persentase (%) 

Jenis kelamin   

    Laki-laki   

    Perempuan   

Usia   

    10-17 tahun   

    18-59 tahun   

Durasi Perjalanan ke Tempat 

Kerja 

  

<30 menit   

30-60 menit   

>60 menit   

Tingkat Stres   

Rendah   

Sedang   

Tinggi   
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Lampiran 2. Tabel hubungan durasi perjalanan ke tempat kerja dan tingkat stres pada pekerja 

di puskesmas 

 

Tabel 2. Hubungan durasi perjalanan ke tempat kerja dan tingkat stres pada pekerja di 

puskesmas (n = 88) 

Durasi 

perjalanan 

ke tempat 

kerja 

Tingkat Stres 
Jumlah 

P-

value Rendah Sedang Berat 

f % f % f % f %  

<30 menit          

30-60 menit          

>60 menit          
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Lampiran 3. Lembar Informed Consent 

INFORMED CONSENT 

Penelitian mengenai hubungan durasi perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat stres pada 

pekerja di puskesmas. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan 

antara durasi perjalanan ke tempat kerja dengan tingkat stres pada pekerja di puskesmas.  

 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu pengetahuan berkaitan dengan tingkat 

stres pada pekerja yang disebabkan perbedaan durasi perjalanan ke tempat kerja. 

 

Oleh karena itu, kami mengharapkan bapak/ibu untuk ikut serta dalam penelitian ini. Bila 

bersedia, peneliti akan menjelaskan prosedur penelitian, kemudian meminta bapak/ibu 

melakukan wawancara mengenai durasi perjalanan yang bapak/ibu tempuh ke tempat kerja 

dan mengisi kuesioner Perceived Stress Scale-10. Semua hasil pemeriksaan akan dijaga 

kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk keperluan penelitian ini.  

 

Bila ada pertanyaan, bapak/ibu dapat menghubungi peneliti di nomor telepon berikut 

Whatsapp: 081290046510 

 

Bapak/ibu bebas untuk menolak ikut dalam penelitian ini. Bila bapak/ibu bersedia ikut dalam 

penelitian ini, kami mohon untuk melakukan tanda tangan pada formulir persetujuan.  

 

Cigombong,             2025  

 

 

 

 

(nama bapak/ibu) 
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Lampiran 4. Formulir persetujuan 

FORMULIR PERSETUJUAN 

Semua penjelasan di atas telah disampaikan kepada saya dan telah saya pahami. Dengan 

menandatangani formulir ini saya SETUJU untuk ikut dalam penelitian ini.  

 

 

Nama peserta penelitian  

 

:  

Tanggal  

 

:  

Tanda tangan :  
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Lampiran 5. Formulir Kriteria Eksklusi 

FORMULIR KRITERIA EKSKLUSI 

Judul penelitian:  

Hubungan Durasi Perjalanan ke Tempat Kerja dengan Tingkat Stres pada Pekerja di 

Puskesmas 

Nama responden : ________________________________ 

Usia responden : ________________________________ 

Tanggal pengisian : ____ / ____ / _______ 

 

Petunjuk pengisian:  

Bacalah setiap pernyataan berikut dengan seksama. Berikan tanda (✓) pada kotak YA jika 

pernyataan sesuai dengan kondisi Anda, dan tanda (✓) pada kotak TIDAK jika pernyataan 

tidak sesuai.  

 

No. Pernyataan                                                                                     YA TIDAK  

 

1. Apakah anda pernah mengikuti penelitian serupa dalam 

kurun waktu 6 bulan terakhir 

□          □ 

2. Apakah anda memiliki riwayat diagnosis gangguan mental 

berat sebelumnya 

□          □ 

3. Apakah anda tinggal di lingkungan yang sangat dekat 

dengan puskesmas cigombong (misal: tinggal di rumah 

dinas). 

□          □ 
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Lampiran 6. Kuesioner Perceived Stress Scale-10 

Petunjuk Pengisian  

Kuesioner ini adalah menanyakan tentang perasaan dan pikiran bapak/ibu/Saudara selama 

sebulan terkhir. Terdapat lima pilihan jawaban yang disediakan untuk setiap pernyataan, yaitu:  

0: Tidak pernah. 

1: Hampir tidak pernah (1-2 kali). 

2: Kadang-kadang (3-4 kali). 

3: Hampir sering (5-6 kali). 

4: Sangat sering (lebih dari 6 kali). 

 

Selanjutnya, Bapak/Ibu diminta untuk menjawab pertanyaan dibawah dengan cara melingkari 

pada salah satu pilihan jawaban yang paling sesuai dengan perasaan dan pikiran 

Bapak/Ibu/Saudara selama satu bulan terakhir.  

 

No PERTANYAAN 0 1 2 3 4 

1 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda marah 
karena sesuatu yang tidak terduga 

0 1 2 3 4 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda merasa 
tidak mampu mengontrol hal-hal yang penting dalam 

0 1 2 3 4 

 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda merasa 

gelisah dan tertekan 

0 1 2 3 4 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda merasa 

yakin terhadap kemampuan diri untuk 

mengatasi masalah pribadi 

0 1 2 3 4 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda merasa 

segala sesuatu yang terjadi sesuai dengan harapan anda 

0 1 2 3 4 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda merasa  

tidak mampu menyelesaikan  hal-hal yang harus 

dikerjakan 

0 1 2 3 4 
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 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda mampu 

mengontrol rasa mudah tersinggung dalam kehidupan 

anda 

0 1 2 3 4 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda merasa lebih 

mampu mengatasi masalah jika dibandingkan 

dengan orang lain 

0 1 2 3 4 

 Selama sebulan terakhir, seberapa sering anda marah 

karena adanya masalah yang tidak dapat anda 

kendalikan 

0 1 2 3 4 

 Selama  sebulan terakhir, seberapa sering anda 

merasakan kesulitan yang menumpuk sehingga anda tidak 

mampu untuk mengatasinya 

0 1 2 3 4 

Skor      
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