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ABSTRAK 
Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui dan menganalisis ada atau tidaknya pengaruh beban kerja 

dan dukungan sosial terhadap kelelahan kerja pada tenaga kesehatan di masa pandemi COVID-19. 

Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dan melibatkan 110 tenaga kesehatan yang bekerja di rumah 

sakit yang menangani pasien COVID-19. Dalam mengukur variabel penelitian menggunakan instrumen 

MBI, RTLX, dan MSPSS. Analisis yang digunakan yaitu uji regresi linear berganda dengan bantuan IBM 

SPSS Statistics 26 for Windows. Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa beban kerja dan dukungan 

sosial memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kelelahan kerja pada tenaga kesehatan di masa 

pandemi COVID-19, baik secara simultan maupun parsial. 

 

Kata kunci: beban kerja, covid-19, dukungan sosial, kelelahan kerja, tenaga kesehatan 

 

ABSTRACT 
The purpose of this research is to find out and analyze whether or not there is an effect of workload and 

social support on burnout in healthcare workers during the pandemic of COVID-19. The research used 

quantitative study and involving 110 healthcare workers who work in hospital that treat COVID-19 

patients. In measuring the research variables using the MBI, RTLX, and MSPSS instruments. The analysis 

used is multiple linear regression test with IBM SPSS Statistics 26 for Windows. The results of this study 

indicate that workload and social support have a significant effect on burnout in healthcare workers 

during the pandemic of COVID-19, either simultaneously or partially. 
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P E N D A H U L U A N  

Coronavirus Disease-19 (COVID-19) adalah penyakit yang disebabkan oleh virus corona baru atau SARS-
CoV-2 dan menyebabkan infeksi saluran pernapasan. Seiring berjalannya waktu, jumlah kasus COVID-
19 semakin meningkat dan terus menyebar luas. Akhirnya pada Maret 2020 World Health Organization 
(WHO) menetapkan COVID-19 sebagai pandemi. Pandemi ini menyebabkan ketidakpastian, perubahan 
yang drastis, dan keadaan yang di luar kendali menjadi tantangan baru bagi tenaga kesehatan dalam 
menangani pasien yang terinfeksi COVID-19. Berbagai ancaman mengintai tenaga kesehatan yang 
berada di garda terdepan di masa pandemi ini. Kekhawatiran muncul terkait pasokan alat pelindung 
diri (APD) yang kurang memadai, pemakaian APD yang menimbulkan rasa tidak nyaman, ancaman 
terinfeksi virus, intensitas bertemu dengan keluarga berkurang karena isolasi mandiri, munculnya 
stigma sebagai penyebar virus, hingga kematian (Giusti dkk., 2020; Sasangohar dkk., 2020). 
 
Faktor risiko yang dialami tenaga kesehatan dalam menangani COVID-19 dapat memicu timbulnya 
burnout (Ornell dkk., 2020). Burnout menjadi prediktor penting dalam penurunan kinerja, 
produktivitas, dan kepuasan klien. Burnout juga membawa dampak negatif pada kesejahteraan 
psikologis dan kesehatan fisik (Bakker & Sanz-Vergel, 2020). Tanda-tanda burnout yang tenaga 
kesehatan alami yaitu sedih dan depresi, mudah frustrasi, merasa terisolasi, kelelahan fisik dan mental, 
merasa gagal, dan rasa khawatir yang menyebabkan waspada berlebihan (Jha dkk., 2020). Di masa 
pandemi ini, tingkat burnout di kalangan tenaga kesehatan semakin meningkat (Lasalvia dkk., 2021). 
Adanya pandemi juga membawa faktor-faktor baru yang memengaruhi burnout pada tenaga kesehatan. 
Kegiatan belajar anak yang dilakukan secara online, pekerjaan rumah tangga yang menumpuk, tagihan 
rumah, dan menyaksikan pasien kesakitan, sekarat, hingga meninggal menimbulkan kelelahan secara 
emosional bagi tenaga kesehatan (Aldossari & Chaudhry, 2021; Houtrow, 2020; Jha dkk., 2020). Secara 
global, titik puncak burnout tenaga kesehatan dapat terjadi ketika gelombang kedua atau ketiga 
pandemi, munculnya virus-virus jenis baru, dan meningkatnya angka kematian karena COVID-19 
(Kaushik, 2021). 
 
Secara garis besar dapat disimpulkan bahwa salah satu faktor yang memengaruhi burnout adalah 
workload. Workload bergantung pada jumlah pekerjaan yang harus dilakukan, waktu dan aspek tertentu 
yang perlu diperhatikan, dan pengalaman psikologis setiap individu (Lysaght dkk., 1989). Di masa 
pandemi COVID-19, waktu bekerja yang lebih lama, tekanan dari berbagai pihak, stres yang meningkat, 
dan kekhawatiran tertular virus menyebabkan workload tenaga kesehatan lebih besar dari biasanya 
(Rosyanti & Hadi, 2020). Dalam beberapa penelitian sebelumnya telah disebutkan bahwa workload 
memengaruhi burnout secara signifikan (Hamzah, 2019; Indra, 2018; Prijayanti, 2015; Xiaoming dkk., 
2014). Kelelahan emosional dan depersonalisasi yang dirasakan dapat menyebabkan hilangnya makna 
pekerjaan. Kemudian perasaan tidak percaya diri dengan kemampuan yang dimiliki juga memengaruhi 
dalam kualitas layanan yang diberikan. 
 
Faktor lain yang memengaruhi burnout adalah social support (Hamzah, 2019; Indra, 2018; Woodhead 
dkk., 2014). Social support yang didapat tenaga kesehatan dapat memengaruhi kesehatan, meringankan 
masalah yang dihadapi, meningkatkan kepercayaan diri dan rasa optimis dalam pekerjaan, memiliki 
rasa aman dan nyaman, tingkat depresi yang rendah, kualitas tidur yang lebih baik, dan dapat mengatasi 
rasa terisolasi dari dunia luar (Iswanto & Agustina, 2016; Liu dkk., 2020; Putri, 2016; Santoso & 
Setiawan, 2018; Xiao dkk., 2020; Zhang & Ma, 2020). Dukungan dari berbagai sumber dan bentuk sangat 
dibutuhkan oleh tenaga kesehatan di tengah pandemi COVID-19 ini. Dari organisasi, dukungan yang 
diberikan dapat berupa kebutuhan dasar, ketersediaan APD, fasilitas konseling dengan tenaga 
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profesional, dan program regulasi jam kerja (Ho dkk., 2020; Kannampallil dkk., 2020). Kemudian 
dukungan dari keluarga dan teman terdekat dapat berupa kasih sayang dan semangat agar selalu 
memberikan yang terbaik dalam pekerjaan (Rosyanti & Hadi, 2020). 
 
Burnout 
 
Burnout adalah sebuah sindrom psikologis berupa emotional exhaustion, depersonalization, dan low 
personal accomplishment yang dapat terjadi pada individu yang bekerja dengan banyak orang dalam 
kapasitas tertentu (Maslach dkk., 1996). 
 
Workload 
 
Workload adalah persepsi individu terhadap waktu yang digunakan untuk bekerja serta perbedaan 
antara tuntutan tugas yang diberikan dengan kemampuan yang dimiliki pekerja (Hart & Staveland, 
1988). 
 
Social Support 
 
Social support adalah keyakinan seseorang akan adanya dukungan yang diberikan oleh keluarga, teman, 
dan orang-orang terdekat pada saat dibutuhkan (Zimet dkk., 1988). 
 
Berdasarkan pemaparan di atas, maka hipotesis dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 
H1 : Workload dan social support berpengaruh terhadap burnout (kelelahan kerja) pada nakes di 

masa pandemi COVID-19 
H2 : Workload berpengaruh terhadap burnout (kelelahan kerja) pada nakes di masa pandemi 

COVID-19 
H3 :Social support berpengaruh terhadap burnout (kelelahan kerja) pada nakes di masa pandemi 

COVID-19 
 

 
M E T O D E  

Desain Penelitian 

Dalam mendesain penelitian ini digunakan pendekatan kuantitatif yang memiliki data berupa angka, 
terdapat uji hipotesis, dan analisis data untuk menunjukkan hubungan antarvariabel (Neuman, 2014). 
Kemudian, tipe penelitian yang digunakan adalah eksplanatori yang memiliki tujuan untuk menjelaskan 
mengapa suatu fenomena terjadi serta untuk menguji teori yang sudah ada. Selanjutnya, teknik 
pengumpulan data yang digunakan adalah survei melalui kuesioner. 

Partisipan 

Partisipan dalam penelitian ini adalah tenaga kesehatan di rumah sakit yang menangani pasien COVID-
19. Pada penelitian ini teknik sampling yang digunakan adalah non-probability sampling dan convenience 
sampling. Penulis melakukan perhitungan menggunakan G*Power 3.1.9.7 dengan taraf signifikansi 
sebesar 0,05 dan statistical power sebesar 0,95 dalam rangka menentukan jumlah partisipan. 
Berdasarkan perhitungan tersebut, jumlah minimal sampel yang dibutuhkan adalah 107 partisipan. 
Setelah dilakukan pengambilan data, didapatkan total 110 partisipan (Musia=34,58; SDusia=8,54; 61 
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persen wanita; 39 persen pria) yang setuju untuk berpartisipasi melalui informed consent dalam 
penelitian ini. 

Pengukuran 

Alat ukur yang digunakan untuk mengukur burnout adalah The Maslach Burnout Inventory (MBI) yang 
diadaptasi dari penelitian Karim berdasarkan teori Maslach (Karim, 2020). Terdiri dari 22 aitem dan 7 
alternatif jawaban dari 0 sampai 6 dengan α=.715. Kemudian, alat ukur workload adalah Raw-Task Load 
Index (RTLX) yang diadaptasi oleh Suryandari berdasarkan teori Hart dan Staveland (Suryandari, 2018). 
Terdiri dari 6 aitem dan 5 alternatif jawaban dari 1 sampai 5 dengan α=.745. Selanjutnya, alat ukur yang 
digunakan untuk mengukur social support adalah The Multidimensional Scale of Perceived Social Support 
(MSPSS) yang diadaptasi dari penelitian Wibowo berdasarkan teori Zimet (Wibowo, 2019). Terdiri dari 
12 aitem dan 5 alternatif jawaban dari 1 sampai 5 dengan α=.936. 

Analisis Data 

Teknik analisisnya adalah uji asumsi dan uji regresi linear berganda. Uji asumsi yang dilakukan adalah 
uji normalitas, uji linearitas, uji heteroskedastisitas, dan uji multikolinearitas. Pengolahan data dalam 
penelitian ini menggunakan bantuan aplikasi IBM SPSS Statistics 26 for Windows. 
 

 

H A S I L  P E N E L I T I A N  

Hasil analisis deskriptif menunjukkan bahwa partisipan memiliki tingkat workload kategori tinggi 
sebanyak 77 partisipan (70%), kategori sedang sebanyak 30 partisipan (27,2%), dan kategori rendah 
sebanyak 3 orang (2,8%). Untuk social support partisipan dengan kategori tinggi sebanyak 100 
partisipan (91%) dan kategori sedang sebanyak 10 partisipan (9%). Selanjutnya untuk tingkat burnout 
kategori sedang sebanyak 34 partisipan (31%) dan kategori rendah sebanyak 76 partisipan (69%). 

Hasil uji regresi linear berganda menunjukkan bahwa workload dan social support dapat memprediksi 
burnout pada tenaga kesehatan sebesar 12,9% (F=7,921; p=0,001; R2=0,129). Kemudian dari hasil uji 
parsial diketahui bahwa workload memiliki pengaruh terhadap burnout pada tenaga kesehatan 
(p=0,009 dan R2=0,036) dan social support juga berpengaruh terhadap burnout pada tenaga kesehatan 
(p=0,001 dan R2=0,071). 

 

D I S K U S I  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dan menganalisis ada atau tidaknya pengaruh workload dan 
social support terhadap burnout (kelelahan kerja) pada nakes di masa pandemi COVID-19. Berdasarkan 
analisis data yang telah dilakukan menunjukkan bahwa workload dan social support memiliki pengaruh 
yang signifikan (p=0,001) terhadap burnout. Kemudian ditinjau dari nilai koefisien determinasi 
menunjukkan nilai sebesar 0,129 yang artinya bahwa workload dan social support secara bersamaan 
memberikan pengaruh sebesar 12,9% terhadap burnout. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 
yang menemukan bahwa burnout dapat dipengaruhi oleh workload dan social support secara bersamaan 
(Prijayanti, 2015). Penelitian lain juga menunjukkan kontribusi workload dan social support yang cukup 
besar yaitu 40,3% terhadap kemungkinan terjadinya burnout (Hamzah, 2019). 

Selanjutnya diketahui bahwa workload memiliki pengaruh positif dan signifikan (p=0,009) terhadap 
burnout. Artinya semakin tinggi workload yang diterima oleh tenaga kesehatan, maka semakin tinggi 
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pula tingkat burnout yang dialami. Hasil pada penelitian ini sesuai dengan penelitian yang telah 
dilakukan sebelumnya yang menjelaskan yaitu kecenderungan burnout timbul ketika workload semakin 
buruk (Xiaoming dkk., 2014). Kemudian dalam penelitian lain juga mengemukakan tenaga kesehatan 
yang memaksakan diri dalam menyelesaikan pekerjaannya akan merasakan kelelahan yang luar biasa, 
sehingga hal tersebut memengaruhi kinerja tenaga kesehatan dalam memberikan layanan pada pasien 
(Indra, 2018). Hal ini kembali dipertegas dalam penelitian serupa yang mengatakan kelelahan akibat 
workload yang berlebih dapat menyebabkan berkurangnya kekuatan fisik untuk melanjutkan pekerjaan 
tersebut dan dapat menurunkan motivasi serta produktivitas kerja (Hamzah, 2019). 

Kemudian diketahui bahwa social support berpengaruh signifikan dan memiliki arah negatif (p=0,001) 
terhadap burnout. Artinya semakin tinggi tingkat social support yang diterima oleh tenaga kesehatan, 
maka semakin rendah tingkat burnout yang dialami. Hasil ini sesuai dengan penelitian yang telah 
dilakukan sebelumnya yang menunjukkan bahwa social support berpengaruh secara negatif dan 
signifikan terhadap burnout (Indra, 2018). Hal ini didukung oleh Hamzah yang menyebutkan bahwa 
lingkungan kerja yang baik maka akan menghasilnya social support yang baik pula sehingga akan 
mengurangi intensitas burnout yang dialami (Hamzah, 2019). Putra dan Muttaqin juga mengungkapkan 
bahwa kualitas atau kepuasan dalam menerima social support lebih penting untuk menekan terjadinya 
burnout (Putra & Muttaqin, 2020). 

 

S I M P U L A N  

Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan dalam penelitian ini, maka dapat disimpulkan bahwa 
workload dan social support secara simultan memiliki pengaruh yang signifikan terhadap burnout 
(kelelahan kerja) pada nakes di masa pandemi COVID-19. Kemudian ditemukan bahwa workload secara 
parsial berpengaruh signifikan dan positif terhadap burnout (kelelahan kerja) pada nakes di masa 
pandemi COVID. Selanjutnya social support secara parsial berpengaruh secara signifikan dan negatif 
terhadap burnout (kelelahan kerja) pada nakes di masa pandemi COVID-19. 

Saran untuk penelitian selanjutnya dapat lebih mempertimbangkan karakteristik subjek berdasarkan 
data demografis seperti status pernikahan dan profesi tenaga kesehatan yang lebih spesifik untuk 
mendapatkan hasil yang lebih detail dan jelas. Selain itu dapat meneliti faktor lain yang dapat 
memprediksi tingkat burnout seperti self efficacy yang berkaitan dengan low personal accomplishment. 
Saran bagi tenaga kesehatan untuk melakukan penerimaan diri bahwa tugas yang dihadapi merupakan 
bagian dari tanggung jawab sebagai penyedia fasilitas kesehatan dan tidak perlu sungkan untuk 
meminta bantuan sesuai dengan yang dibutuhkan. Kemudian saran bagi rumah sakit untuk dapat 
memerhatikan jadwal kerja dan mengadakan program social support seperti fasilitas konsultasi gratis 
dengan tenaga profesional. 
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