
 

 116 
 

 

 

Aspiration of Health Journal 
Vol. 01 No. 01, Maret 2023: 116-126 
DOI : https://doi.org/10.55681/aohj.v1i1.92 
Website : https://ejournal.itka.ac.id/index.php/aohj 

e-ISSN 2985-8267 

 
HUBUNGAN BEBAN KERJA PERAWAT DENGAN KOMUNIKASI TERAPEUTIK 

PERAWAT SAAT MELAKUKAN TINDAKAN KEPERAWATAN DI RSD dr. H. 
SOEMARNO SOSROATMODJO TANJUNG SELOR 

 

Kurnia Prihatini1*, Supriadi2, Gajali Rahman3 
1,2,3Politeknik Kesehatan Kalimantan Timur 

*Corresponding Author: mysweatheart2013@gmail.com 
 

Article Info  Abstract 

Article History: 
Received: 
25 February 2023 
Accepted: 
20 March 2023 
 
 

 Beban kerja adalah upaya yang harus dilakukan perawat untuk pemenuhan 
kebutuhan pasien dalam perawatan sehingga tercapai derajat hidup yang 
optimal dalam waktu yang telah ditentukan. Komunikasi terapeutik perawat 
adalah kemampuan dan keterampilan perawat dalam menyampaikan pesan 
kepada pasien dan keluarga yang bertujuan untuk kesembuhan pasien. 
Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif analitik dengan 
pendekatan cross sectional study. Populasi dalam penelitian ini adalah 
seluruh perawat pelaksana yang bertugas di ruang perawatan Bougenville, 
Anyelir dan Anggrek Rumah Sakit Umum Daerah dr. H. Soemarno 
Sosroatmodjo Tanjung Selor yang berjumlah 52 orang. Teknik pengambilan 
sampel dalam penelitian ini menggunakan total sampling. Jumlah sampel 
dalam penelitian iniadalah 52 orang. Dari Uji Fishers Exact test di dapat nilai 
P= 0,000. Hasil P<0.05 Maka Ha diterima,sehingga ada hubungan antara 
beban kerja dengan komunikasi terapeutik perawat ketika melakukan 
tindakan keperawatan di Rumah Sakit RSD dr.H.Soemarno Sostroadmojo 
Tanjung Selor. Ada hubungan beban kerja perawat dengan komunikasi 
terapeutik ketika melakukan tindakan keperawatan di Rumah Sakit Umum 
Daerah dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor. 
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PENDAHULUAN  

Rumah sakit merupakan salah satu sarana kesehatan baik yang diselenggarakan oleh 
pemerintah maupun masyarakat yang berfungsi untuk melakukan upaya kesehatan dasar 
atau kesehatan rujukan dan upaya kesehatan penunjang yang sering dimanfaatkan oleh 
masyarakat dalam mencari bantuan terhadap permasalahan kesehatan yang dihadapi 
pasien. Pelayanan kesehatan rumah sakit tidak hanya bersifat kuratif tatapi juga bersifat 
rehabilitative, promotive dan preventif (Habibi et al., 2020). Keberhasilan rumah sakit dalam 
menjalankan fungsinya ditandai dengan adanya mutupelayanan prima rumah sakit. Mutu 
pelayanan keperawatan sangat mempengaruhi kualitas pelayanan kesehatan, bahkan 
menjadi salah satu faktor penentu citra institusi pelayanan kesehatan (Silalahi et al., 2019). 

Pelayanan yang diberikan rumah sakit harus bermutu, efektif dan efisien yang 
ditunjang dengan kualitas dan kuantitas tenaganya. Pelayanan keperawatan merupakan 
bagian yang tak terpisahkan dari pelayanan kesehatan baik di rumah sakit maupun fasilitas 
pelayanan kesehatan lain. Karena keperawatan merupakan bagian integral dari pelayanan 
kesehatan maka pelayanan keperawatan yang berkualitas merupakan salah satu indikator 
untuk menilai mutu suatu pelayanan kesehatan. Salah satu ujung tombak pemberi layanan 
kesehatan yang berhubungan secara langsung dengan pasien adalah perawat (Agritubella, 
2018). 

Profesi perawat memiliki bermacam-macam peran sebagai kewajibanumum dan 
khusus. Kewajiban ini penting bagi perawat profesional untuk mempertahankan dan 
mempromosikan perawatan kesehatan, sehingga perawat perlu menetapkan adanya 
komunikasi dengan pasien. Komunikasi merupakan suatu proses pertukaran ide, perasaan, 
dan pikiran antara dua orang atau lebih yang bertujuan untukterjadinya perubahan sikap 
dan tingkah laku. Dengan berkomunikasi perawat dapat mendengarkan perasaan pasien 
dan menjelaskan prosedur tindakan keperawatan (Farida, 2016). 

Komunikasi memegang peranan sangat penting dalam pelayanan keperawatan, 
karena komunikasi merupakan kegiatan mutlak dan menentukan bagi hubungan atau 
interaksi perawat dan pasien dalam menunjang kesembuhan pasien. Komunikasi dalam 
area keperawatan merupakan proses untuk menciptakan hubungan antara tenaga 
kesehatan dan pasien untuk mengenal kebutuhan pasien dan menentukan rencana 
tindakan serta kerjasama dalam memenuhi kebutuhan tersebut. Komunikasi sangat penting 
antara perawat dengan klien. Komunikasi yang dilakukan antara perawat dengan klien 
mempunyai manfaat seperti menemukan solusi daripermasalahan yang sedang dialami 
klien, dan komunikasi ini dinamakan dengan komunikasi terapeutik (Abdurakhman, 2020). 

Komunikasi terapeutik adalah komunikasi yang dilakukan atau dirancang untuk tujuan 
terapi. Seorang penolong atau perawat dapat membantu klien mengatasi masalah yang 
dihadapinya melalui komunikasi. Tujuan komunikasi terapeutik adalah untuk 
mengembangkan pemahaman bersama diantara orang-orang yang mempunyai keterikatan 
satu sama lain seperti komunikasi antara perawat-pasien (Siti, 2016). Komunikasi terapeutik 
bersifat menyeluruh, berfokus pada pasien dan memperhatikan seluruh aspek perawatan 
pasien meliputi psikologi, psikososial, lingkungan dan spiritual. Praktek komunikasi 
terapeutik berfokus pada kesehatan pasien dan merupakan landasan hubungan saling 
percaya antara perawat dan pasien (Rompas, 2017). 
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Komunikasi terapeutik dapat menjadi jembatan penghubung antara perawat sebagai 
pemberi pelayanan dan pasien sebagai pengguna pelayanan. Komunikasi terapeutik dapat 
mengakomodasi pertimbangan status kesehatan yang dialami pasien. Komunikasi 
terapeutik memperhatikan pasien secara holistik, meliputi aspek keselamatan, menggali 
penyebab dan mencari jalan terbaik atas permasalahan pasien. komunikasi dapat 
dipengaruhi oleh faktor kesibukan perawat. Sebab perawat mempunyai beban kerja yang 
banyak (Simanjuntak, 2019). 

Beban kerja merupakan jumlah target suatu pekerjaan yang mestinya tercapai dan 
diselesaikan dalam tenggang waktu tertentu. Bahwa beban kerja perawat adalah bentuk 
sejumlah kegiatan atau pekerjaan yang dilakukan oleh perawat saat melaksanakan tugas 
dan tanggung jawabnya sebagai unit tenaga kesehatan (Mathis, 2016). Beban kerja pada 
perawat dibagi menjadi dua yaitu fisik dan mental. Beban kerja yang bersifat fisik seperti 
mengangkat dan mendorong pasien, merapikan tempat tidur pasien, sedangkan beban 
kerja perawat yang bersifat mental yakni bertanggung jawab atas kesembuhan pasien, 
keterampilan menjalin hubungan baik dengan keluarga pasien maupun dengan pasien 
(Astuti, 2018). 

Hasil Studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti di RSD dr. H. Soemarno 
Sosroatmodjo Tanjung Selor melalui wawancara kepada perawat untuk pelaksanaan 
komunikasi terapeutik perawat cukup mengetahui tentang komunikasi terapeutik dan 
perawat mengatakan sudah melakukan komunikasi terapeutik namun hasil observasi 
dilakukan peneliti kepada pasien didapatkan bahwa ada beberapa keluarga pasien yang 
mengatakan perawat sering tidak memperkenalkan nama, lama kunjungan dan tujuan 
tindakan yang diberikan. Beban kerja yang ditanggung perawat adalah berupa tindakkan 
asuhan keperawatan kepada pasien, interaksi antar sesama perawat dalam pergantian 
tugas jaga (shif), mencatat tindakan keperawatan dalam dokumentasi perawat pada rekam 
medis, melaporkan kondisi pasien kepada dokter/DPJP (Dokter Penanggung Jawab 
Pelayanan), menangani pasien yang banyak dengan keluhan serta diagnose berbeda-beda 
dan merespon keluhan atau komplen dari keluarga pasien. 

Berdasarkan latar belakang diatas, penulis tertarik untuk meneliti “hubungan beban 
kerja perawat dengan komunikasi terapeutik perawat ketika melakukan tindakan 
keperawatan di lingkungan RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor”.  

METODE PENELITIAN 

Desain penelitian merupakan deskriptif korelasi dengan pendekatan cross-sectional. 
Pendekatan cross sectional merupakan pengukuran yang dilakukan pada variabel bebas 
dan terikat secara bersamaan dan diwaktu yang sama (Notoatmodjo, 2018). Deskriptif 
korelasi adalah penelitian yang bertujuan untuk menggambarkan dan mengkaji hubungan 
antar variabel secara keseluruhan yaitu hubungan beban kerja perawat dengan komunikasi 
terapeutik perawat ketika melakukan tindakan keperawatan di lingkungan RSD dr. H. 
Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor (Arikunto, 2018). Penelitian ini dilaksanakan di 
lingkungan RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor pada Bulan Agustus - 
Oktober 2022. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh perawat dan pasien di 
lingkungan RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor berjumlah 60 orang. 
Perhitungan yang dipakai untuk menentukan besar sampel dari populasi yang diketahui 
jumlahnya adalah dengan menggunakan Rumus Slovin, seperti berikut: 
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𝑛 =
𝑁

𝑁(𝑑)2 + 1
 

n = Besar sampel 
N = Populasi 
d = Derajat Kebebasan (0,05) 

Berdasarkan rumus tersebut diatas, maka besar sampel yang N = 60 digunakan dalam 
penelitian ini dapat dihitung sebagai berikut : 

𝑛 =
60

60(0,05)2 + 1
=

60

1,15
= 52 

Dengan demikian besarnya sampel dalam penelitian ini adalah 52 orang dan memenuhi 
kriteria pemilihan dimasukkan dalam penelitian sampai jumlah subyek yang diperlukan 
terpenuhi. 

Kriteria Inklusi 

1. Menyatakan kesediaan diri secara tertulis menjadi responden penelitian dengan 
menandatangani informed consent. Responden terdaftar sebagai perawat di ruang 
Bougenville, anyelir dan anggrek RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor. 

2. Pasien yang sedang dirawat di lingkungan RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung 
Selor sejak 2 hari yang lalu. 

3. Pasien masih sedang menjalani perawatan di lingkungan RSD dr. H.Soemarno 
Sosroatmodjo Tanjung Selor. 

Kriteria Eksklusi 

1. Pasien atau perawat tidak berkenan untuk dijadikan responden penelitian. 
2. Pasien yang memiliki penyakit serius dan tidak memungkinkan untuk mengikuti 

penelitian. 

Analisa Univariat 

Dalam penelitian ini, analisis univariatdigunakan untuk menentukan karakteristik 
responden serta variable penelitian 

𝑝 =
𝑓

𝑛
𝑥100% 

Keterangan : 
p = presentasi 
f = frekuensi kategori 
n = jumlah sampel 
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Analisa Bivariat 

Pada penelitian ini rumus yang digunakan adalah chi square dengan batas kemaknaan 
α=0,05. Korelasi ini digunakan pada uji statistik sekurang-kurangnya data ordinal (Sugiyono, 
2017). Syarat uji chi square adalah : 

1. Tidak ada cell dengan nilai frekuensi kenyataan atau disebut juga Actual Count (F0) 
sebesar 0 (Nol). 

2. Apabila bentuk tabel kontingensi 2 X 2, maka tidak boleh ada 1 cell saja yang memiliki 
frekuensi harapan atau disebut juga expected count (“Fh”) kurang dari 5. 

3. Apabila bentuk tabel lebih dari 2 x 2, misak 2 x 3, maka jumlah cell dengan frekuensi 
harapan yang kurang dari 5 tidak boleh lebih dari 20% (Sugiyono,2017). 

4. Apabila chi square tidak memenuhi syarat maka uji alternatif yang digunakan adalah 
Fisher Exact Test. 

5. Bandingkan p-value dengan nilai α (0,05), dengan keputusan: 
a. Jika nilai p ≤ α (0,05) maka Ha diterima, yang berarti terdapat hubungan yang signifikan 

antara beban kerja dengan komunikasi terapeutik perawat ketika melakukan tindakan 
keperawatan di RSD dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor. 

b. Jika nilai p > α (0,05) maka Ha ditolak berarti tidak terdapat beban kerja dengan 
komunikasi terapeutik perawat ketika melakukan tindakan keperawatan di RSD dr. H. 
Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor. 

HASIL 

Tabel 1 Karakteristik Responden Perawat di RSD dr. Soemarno Sosroadmodjo Tanjung 
Selor Tahun 2022 

 Karakteristik   Jumlah  
No.  n % 

1 Usia   

 33-38 tahun 6 11.5 

 27-32 tahun 20 38.5 

 21-26 tahun 26 50.0 

2 Jenis Kelamin   

 Laki-laki 22 42.3 

 Perempuan 30 57.7 

3 Pendidikan   

 Ners 5 9.6 

 Akper 47 90.4 

4 Divisi/Tugas   

 Ketua 
Tim 

1 1.9 

 Perawat Pelaksana 51 98.1 

 Total 52 100.0 

Berdasarkan tabel 1 tentang karakteristik responden menunjukkan setengah dari 
responden berusia 21-26 tahun 26 orang (50,0%), usia 27-32 tahun sebanyak 20 orang 
(38,5%), usia 33-38 tahun sebanyak 6 orang (11,5 %). Jenis kelamin sebagian besar dari 
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responden adalah perempuan 30 orang (57,7%), sementara laki-laki hanya 22 orang 
(42,3%). Sebagian besar dari responden menamatkan pendidikan Akademi Keperawatan 
(Akper) sebanyak 47 orang (90,4%) sedangkan Ners 5 orang (9,6%), dan sebagian besar 
dari responden bertugas sebagai perawat pelaksana sebanyak 51 orang (98,1%) dan ketua 
tim 1 orang (1,9%). 

Tabel 2 Variabel Penelitian Beban Kerja dan Komunikasi Terapeutik di RSD dr. Soemarno 
Sosroadmodjo Tanjung Selor Tahun 2022 

 Karakteristik Jumlah 

No.  n % 

1 Beban Kerja Perawat   

 Ringan 39 75.0 

 Sedang 13 25.0 

 Berat 0 0.0 

2 Komunikasi Terapeutik   

 Baik 2 3.8 

 Cukup 19 36.5 

 Kurang 31 59.6 

 Total 52 100.0 

Berdasarkan tabel 2 tentang variabel penelitian beban kerja perawat menunjukkan 
sebagian besar dari responden pada kategori ringan sebanyak 39 orang (75,0%), katagori 
sedang berjumlah 13 orang (25%) dan kategori berat 0 orang (0%) dan komunikasi 
terapeutik menunjukkan sebagian besar dari responden pada kategori kurang sebanyak 31 
orang (59,6%), katagori cukup 19 orang (36%) dan baik hanya 2 orang (3,8%). 

Tabel 3 Hubungan Beban Kerja Perawat dengan Komunikasi Terapeutik Ketika 
Melakukan Tindakan Keperawatan di Lingkungan RSD dr. Soemarno Sosroadmodjo 

Tanjung Selor Tahun 2022 
Komunikasi Terapeutik 

  Baik Cukup Kurang Total pvalue OR 

Beban Kerja 
Perawat 

Ringan 2 8 29 39   

 3.8% 15.4 %                              55.8% 75.0% 0,00 0,226 

 Sedang 0 11 2 13   

  .0% 21.2% 3.8% 25.0%   

Total 2 19 31 52   

 3.8% 36.5% 59.6% 100.0%   

Pada tabel 3 menunjukkan bahwa hasil analisis hubungan antara beban kerja perawat 
dengan komunikasi terapeutik perawat ketika melakukan tindakan keperawatan ada 
sebanyak 29 dari 39 (55,8%) beban kerja ringan dengan komunikasi terapeutik kurang. 
Sedangkan dibeban kerja sedang ada 11 dari 13 (21.2%) dengan komunikasi terapeutik 
cukup.hasil uji statistic diperoleh nilai p =0,00. akan tetapi persyaratan uji chi square tidak 
terpenuhi dikarenakan terdapat 3 cell yang memiliki nilai expect count di bawah 5, sehingga 
peneliti menggunakan nilai fisher’s exact test diperoleh nilai p=0,00, maka dapat 
disimpulkan ada perbedaan proporsi kejadian beban kerja   ringan   dan   sedang   dengan 
komunikasi terapeutik (ada hubungan yang signifikan antara beban kerja dengan 
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komunikasi terapeutik). Dari hasil analisis diperoleh pula nilai OR = 0,226, artinya 
komunikasi terapeutik mempunyai peluang 0,226 kali beban kerja sedang dibandingkan 
beban kerja ringan. 

PEMBAHASAN 

Beban Kerja 

Beban kerja perawat menunjukkan sebagian besar dari responden pada kategori 
ringan sebanyak 39 orang (75,0%) dan komunikasi terapeutik menunjukkan sebagian besar 
dari responden pada kategori kurang sebanyak 31 orang (59,6%). 

Hasil ini sejalan dengan penelitian Somadayo, (2017) bahwa Terdapat hubungan 
antara beban kerja perawat dengan pelaksanaan komunikasi terapeutik di Bangsal Penyakit 
Dalam Dan Bedah RSUD dr. Tjitrowardojo Purworejo (α=0,001). Penelitian lain yang sejalan 
pula dengan hasil ini adalah Fatmawati, (2015) bahwa terdapat hubungan antara tingkat 
beban kerja perawat dengan komunikasi terapeutik perawat kepada pasien di Ruang Rawat 
Inap RST dr. Soepraoen Malang (α=0,000). 

Menurut Manuho, (2015), faktor- faktor yang mempengaruhi beban kerja perawat 
adalah : Berapa banyak pasien yang dimasukkan ke unit perhari, bulan atau tahun, kondisi 
pasien di unit tersebut, Rata-rata pasien menginap, tindakan perawatan langsung dan tidak 
langsung yang akan dibutuhkan oleh masing-masing pasien, frekuensi masing-masing
 tindakan keperawatan yang harus dilakukan, rata-rata waktu yang diperlukan untuk 
pelaksanaan masing- masing tindakan perawatan langsung dan tak langsung, kebutuhan 
kerja dan pembagian tugas, konteks lingkungan dan pekerja atau tim (Manuho, 2015). 

Asumsi peneliti, perawat yang banyak mendapat tugas akan semakin sulit untuk 
berkomunikasi kepada pasien dan keluarganya, karena dikejar oleh waktu untuk 
menyelesaikan tugasnya sehingga perawat cenderung akan berbicara hal-hal 
pokok/penting saja tanpa memperhatikan pola komunikasi yang baik dalam hal ini 
komunikasi terapeutik, bahkan tanpa sempat atau lupa melakukan evaluasi apakah pasien 
atau keluarganya mengerti terhadap apa yang telah disampaikan. 

Bahwa beban kerja yang banyak menentukan tingkat motivasi dan kemampuan 
perawat untuk menyelesaikan tugas-tugasnya dalam waktu yang terbatas dan sebagai 
akibatnya menentukan sejauh mana usaha dan kendala apa saja yang harus dihadapi oleh 
perawat tersebut saat memberikan pelayanan kesehatan dan asuhan keperawatan. 
Perawat merasa tidak punya banyak waktu untuk berkata-kata ramah, sopan, komunikatif 
dan efektif dengan seorang pasien ataupun keluarganya, sebab masih banyak pasien dan 
tugas lain yang harus segera diselesaikan. 

Komunikasi Terapeutik 

Komunikasi Memegang Peranan sangat penting dalam pelayanan keperawatan, 
karena komunikasi merupakan kegiatan mutlak dan menentukan bagi hubungan atau 
interaksi perawat dan pasien dalam menunjang kesembuhan pasien. Komunikasi dalam 
area keperawatan merupakan proses untuk menciptakan hubungan antara tenaga 
kesehatan dan pasien untuk mengenal kebutuhan pasien dan menentukan rencana 
tindakan serta kerjasama dalam memenuhi kebutuhan tersebut. Komunikasi sangat penting 
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antara perawat dengan klien. Komunikasi yang dilakukan antara perawat dengan klien 
mempunyai manfaat seperti menemukan solusi dari permasalahan yang sedang dialami 
klien, dan komunikasi ini dinamakan dengan komunikasi terapeutik (Abdurakhman, 2020). 

Asumsi peneliti, komunikasi terapeutik dapat menjadi jembatan penghubung antara 
perawat sebagai pemberi pelayanan dan pasien sebagai pengguna pelayanan. Komunikasi 
terapeutik dapat mengakomodasi pertimbangan status kesehatan yang dialami pasien. 
Komunikasi terapeutik memperhatikan pasien secara holistik, meliputi aspek keselamatan, 
menggali penyebab dan mencari jalan terbaik atas permasalahan pasien. Komunikasi dapat 
dipengaruhi oleh faktor kesibukan perawat. Sebab perawat mempunyai beban kerja yang 
banyak (Simanjuntak, 2019). 

Keterbatasan kosakata yang dimiliki oleh perawat juga menentukan tingkat 
keberhasilan komunikasi terapeutik. perawat masa kini tidak terlalu tertarik untuk 
menambah dan mempelajari perbendaharaan kata-kata yang mudah dipahami oleh pasien 
dan keluarganya. 

Tingkat pendidikan dan pengetahuan pasien berserta keluarga juga sangat berperan 
dalam kemampuan untuk memahami pesan yang disampaikan oleh perawat dikarenakan 
letak geografis Kalimantan utara yang terdepan, terluar dan terpencil mengakibatkan tidak 
meratanya distribusi pendidikan yang dapat diakses oleh masyarakat. 

Sesibuk apapun perawat, dengan beban kerja yang tinggi atau tidak, perawat tetap 
bisa berkumunikasi terapeutik dengan baik, karena komunikasi itu tidak harus dengan kata-
kata, melainkan juga dengan kontak mata, ekspresi wajah, gesture tubuh, menyentuh dan 
mendengarkan dengan baik serta dengan menunjukkan sikap bersungguh-sungguh. 

KESIMPULAN 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah Ada hubungan beban kerja perawat dengan 
komunikasi terapeutik perawat ketika melakukan tindakan keperawatan di lingkungan RSD 
dr. H. Soemarno Sosroatmodjo Tanjung Selor (pvalue = 0,00). 

Selalu berupaya untuk meningkatkan pengetahuan dan kemampuan dalam 
berkomunikasi terapeutik yang efektif terhadap teman sejawat dan pasien berserta 
keluarganya. Berupaya untuk lebih berempati dan care terhadap pasien dan keluarganya. 
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