
 

  

 
 

 

Fatigue Through Sleep Time On Night Service Nurses At Kendari 

City Hospital 
 

Kelelahan Melalui Waktu Tidur Pada Perawat Jaga Malam  

Di Rumah Sakit Kota Kendari  

 
 

Fikki Prasetya*1, Amalya F. Siji2, Al Asyary3 

 
1, 2 Bagian Kesehatan Masyarakat, Universitas Halu Oleo. Kendari 

3 Bagian Kesehatan Masyarakat, Universitas Indonesia, Depok 

 
 

DOI: 10.24252/al-sihah.v13i1.21538 

Received: 18 June 2021 / In Reviewed: 20 June 2021 / Accepted: 28 June 2021 / Available online: 30 June 2021 

 ©The Authors 2021. This is an open access article under the CC BY-NC-SA 4.0 license 

61-73 

Sleep time is the sleep time needed by nurses as a fulfillment before doing the night shift and sleeping time during the nigh t 

shift to optimize work productivity to minimize work fatigue. This study aims to determine the relationship between nurses' 

slept time before and during shifts, slept debt, and shift rotation with fatigue on night shift nurses in the Critical Room of the 

Kendari City General Hospital in 2020. An analytical survey was conducted with a cross-sectional study. The results showed 

that there was no relationship between sleep time before the night shift and work fatigue on the night watch nurse (p-value = 

0.309), in contrast to sleep time during the night shift, it was found that there was a relationship with work fatigue on the 

night watch nurse (p-value = 0.003 ). It is recommended that hospital management make standard operating procedures that 

aim to regulate nurses' sleep time during the night shift to meet their needs and reduce fatigue levels. 

ABSTRAK 

Al-Sihah : Public Health Science Journal 

Volume 13, Nomor 1, January-July 2021 

Waktu tidur merupakan waktu tidur yang dibutuhkan perawat sebagai pemenuhan saat sebelum melakukan shift malam dan 

waktu tidur saat shift malam untuk meminimalisir kelelahan sehingga mengoptimalkan produktivitas kerja. Tujuan penelitian 

ini adalah untuk melihat hubungan antara waktu tidur perawat sebelum dan saat shift , hutang tidur dan rotasi shift dengan 

kelelahan kerja pada perawat shift malam di Ruang Kritis Rumah Sakit Umum Daerah Kota Kendari Tahun 2020. Studi 

Potong Lintang digunakan pada penelitian ini dengan metode survey analitik. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak ada 

hubungan antara waktu tidur sebelum shift malam dengan kelelahan pada perawat jaga malam (p-value = 0,309), lain halnya 

dengan waktu tidur saat shift malam ditemukan adanya hubungan terhadap kelelahan kerja pada perawat jaga malam (p-value 

= 0.003). Direkomendasikan agar manajemen rumah sakit membuat standar operasional prosedur yang bertujuan mengatur 

waktu tidur perawat saat jaga malam agar mencukupi kebutuhan dan mengurangi tingkat kelelahan. 
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PENDAHULUAN 

Pekerjaan perawat sebagai petugas 

kesehatan dapat mengalami gangguan kuali-

tas tidur sebagai akibat dari waktu kerja 

malam. Lambatnya reaksi seseorang dalam 

melakukan pekerjaan salah satunya dapat 

disebabkan karena kurangnya waktu tidur, 

dapat berdampak pada produktivitas 

(Kaliyaperumal et al., 2017; Susanti et al., 

2017). Shift kerja pada beberapa instalasi 

RSUD Kota Kendari menggunakan 3 shift 

kerja selayaknya rumah sakit lain di Indone-

sia yaitu: shift pagi dan sore dengan durasi 7 

Jam dimulai pukul 7 Pagi, namun durasi 

shift malam mengambil waktu 10 jam, dan 

merupakan durasi jaga paling lama dari ke-

tiga shift kerja. Waktu kerjanya waktu kerja 

paling lama dalam shift jaga dalam shift pa-

da malam hari, dimana hal ini dapat 

berdampak kurangnya waktu istirahat kare-

na kurangnya kualitas tidur perawat jaga 

malam (Dai et al., 2019; Lim et al., 2018). 

Shift malam dengan jam tugas 

semalam adalah fitur terkemuka dalam 

penyediaan layanan kesehatan serta meru-

pakan bagian penting dari lembaga pela-

yanan kesehatan 24 jam (Di Muzio et al., 

2019; Ayed et al., 2015). Perawat sangat 

rentan untuk mengalami kurang tidur karena 

kebutuhan perawatan pasien 24 jam, khu-

susnya pada waktu kerja di malam hari. Be-

berapa penelitian menunjukkan bahwa 

perawat cenderung melakukan kesalahan 

medis dan pelayanan saat melakukan 

perawatan kepada pasien selama shift mal-

am (Behrens et al., 2019; Hughes 2016). hal

-hal yang berkaitan dengan durasi tidur ser-

ing dapat terjadi dan ditemukan 

mempengaruhi kesehatan terutama kele-

lahan saat bekerja dan peningkatan tekanan 

darah (Åkerstedt et al., 2014; Chaiard et al., 

2018; Heath et al., 2016). 

Hampir 82% perawat melaporkan 

pola tidur mereka dipengaruhi oleh tuntutan 

pekerjaan, dan 91,3% yang melaporkan 

bahwa tidur dapat mempengaruhi kualitas 

hidup mereka. Beberapa penelitian telah 

melaporkan bahwa perawat yang menya-

takan bahwa terlalu banyak bekerja dapat 

membuat banyak tanda-tanda kualitas tidur 

yang buruk dibandingkan mereka yang tid-

ak terlalu banyak bekerja. Sekarang rek-

omendasi jam tidur untuk orang dewasa 

berusia18 hingga 64 tahun adalah 7-9 jam/

hari (Ross et al., 2020). 

Geiger-Brown et al. (2012) 

menemukan lebih dari 29% dari 11.387 shift 

yang diteliti dan dikelola oleh perawat yang 

tidur kurang dari 6 jam sebelum mulai 

bekerja. Demikian pula hasil penelitian mul-

ticenter yang dilakukan di brazil pada 2.518 

perawat, melaporkan bahwa perawat yang 

durasi tidurnya pendek yaitu mencapai 

70,1%. Adapun penelitian lain di Brasil ter-

hadap 264 perawat rumah sakit menunjuk-

kan bahwa 56,1% dilaporkan mengalami 

gangguan tidur. Sebuah penelitian yang dil-

akukan pada perawat dari empat rumah sa-

kit umum di Taiwan telah mengungkapkan 

bahwa 82,3% dari mereka yang bekerja shift 

malam memiliki kualitas tidur yang buruk 

(Stanojevic et al., 2016; Lin et al., 2014). 

Aktifitas yang baik oleh setiap orang 

juga bergantung pada kebutuhan akan tidur, 

dan setia orang kebutuhannya berbeda ber-

dasarkan umur seseorang (Chaput et al., 

2018). Kurangnya kualitas tidur karena pola 

tidur yang kurang baik, berdampak terhada 
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ketidakseimbangan psikologi maupun fisi-

ologis (Benavente et al., 2014; Fullagar et 

al., 2015; Orchard et al., 2020). Gangguan 

tersebut termasuk kelelahan, menurunnya 

aktifitas, lemah, kurangnya imunitas dan 

tanda-tanda vital tubuh yang tidak stabil 

(de Almeida & Malheiro, 2016; Scott et al., 

2014). 

Berbagai pengaturan waktu kerja 

tipikal dari perawat rumah sakit seperti 

lembur, shift malam permanen, pola kerja 

shift bergilir dengan sejumlah besar shift 

malam dan periode istirahat pendek antara 

shift kerja, dapat mengakibatkan ketid-

akpatuhan sirkadian, gangguan tidur dan 

kelelahan. Penelitian yang dilakukan pada 

perawat di Serbia juga mengungkapkan 

bahwa intensitas kelelahan perawat yang 

berhubungan dengan pekerjaan 

mempengaruhi kantuk pada perawat. 

Bahkan, perawat yang bekerja shift dipaksa 

untuk bekerja dan tidur pada saat yang 

bertentangan dengan pola sosial dan biolo-

gis yang normal (Stanojević et al., 2016). 

Waktu kerja di malam hari yang 

seharusnya dimanfaatkan oleh perawat un-

tuk beristirahat, tetapi digantikan dengan 

kewajiban shift kerja malam menyebabkan 

keluhan pusing, kelelahan, dan rasa kantuk 

berlebihan (Books et al., 2020; Nuraini, 

2019). jadwal shift yang mengabaikan 

tekanan atas durasi tidur yang kurang dapat 

menghasilkan tingkat kelelahan yang akan 

terus meningkat selama periode tugas 

(Saleh et al., 2014; Wilson et al., 2019). 

Studi tentang waktu tidur dan kelelahan 

pada perawat dengan shift kerja malam 

mencoba untuk memberikan rekomendasi 

yang tepat, bagaimana menangani isu pop-

ular dalam shift kerja yang dapat dipercaya, 

serta memberikan rekomendasi dalam men-

ciptakan situasi pelayanan yang baik dan 

praktik yang lebih berkualitas dari kinerja 

perawat shift malam dalam kaitannya 

dengan kualitas tidur. 

 

METODE PENELITIAN 

Data pada penelitian ini dikumpul-

kan pada periode bulan Februari hingga 

April, dengan mengambil lokasi pada Ru-

ang Kritis Instalasi Gawat Darurat (IGD), 

Internal Care Unit (ICU), dan Internal 
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Rotasi Shift di Ruang Kritis Rumah Sakit Umum Daerah Kota Kendari  



 

 

Central Care Unit (ICCU) RSUD Kota 

Kendari. Sebanyak 38 responden dilibatkan 

pada penelitian yang diambil dari perawat 

pada shift kerja yang termasuk dalam ling-

kup penelitian, dengan jumlah sampel 38 

responden perawat yang sedang 

melaksanakan shift malam yang ditentukan 

dengan metode purposive sampling 

menggunakan rumus Slovin. variabel kele-

lahan kerja dan waktu tidur sebelum shift 

malam, waktu tidur saat shift malam, hutang 

tidur dan rotasi shift perawat shift malam 

sebagai variabel independen dan kelelahan 

kerja sebagai variabel dependen.  

Pengukuran variabel waktu tidur 

sebelum shift malam dan waktu tidur saat 

shift malam dilakukan menggunakan 

kuesioner waktu tidur dengan kriteria objek-

tif waktu tidur sebelum shift malam 

dikatakan kurang jika < 5 Jam. Sedangkan 

waktu tidur saat shift malam dikatakan ku-

rang jika < 2 Jam. Pengukuran variabel hu-

tang tidur dilakukan denga menghitung 

jumlah waktu tidur sebelum shift malam 

dan waktu tidur saat shift malam yang be-

lum terpenuhi. Sedangkan Pengukuran vari-

abel Rotasi Shift, berdasarkan pada waktu 

(rentang hari) perawat menjalankan shift 

malam. Jadwal Rotasi Shift perawat jaga 

malam dapat dilihat pada gambar 1. Serta, 

pengukuran variabel Kelelahan Kerja 

menggunakan SSRT (Subjective Self Rating 

Test). 

Studi cross-sectional atau potong lin-

tang digunakan dalam penelitian ini untuk 

mengumpulkan data yang dibutuhkan, di-

mana pengambilan data dilakukan pada saat 

pelaksanaan shift kerja malam berlangsung 

dimulai saat mulai pergantian shift siang ke 

malam yakni pada pukul 8 Malam sampai 

dengan pukul 7 pagi hari berikutnya, kepada 

perawat yang sedang melaksanakan shift 

kerja malam di ruang kritis IGD (Instalasi 

Gawat Darurat), ICU (Internal Care Unit) 

dan ICCU (Internal Central Care Unit) Ru-

mah Sakit Umum Daerah Kota Kendari.  

Seperangkat kuesioner digunakan 

sebagai alat pengumpul data yang terdiri 
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Tabel 1 

Karakteristik Responden  

Kategori Jumlah Persentase 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 20 52,6 

Perempuan 18 47,4 

Umur   

21 – 25 Tahun 6 15,8 

26 – 30 Tahun 23 60,5 

31 – 35 Tahun 9 23,7 

Status Pernikahan   

Belum menikah 17 44,7 

Sudah menikah 21 55,3 

Masa Kerja   

< 1 Tahun 3 7,9 

1 – 5 Tahun 17 44,7 

> 5 Tahun 18 47,4 

Total 38 100 



 

  

dari beberapa variabel dan setiap variabel 

berisi item pernyataan, dengan melalui 

pengujian validitas dan reliabilitas. Pada 

penelitian ini, kuesioner waktu tidur yang 

mencakup waktu tidur sebelum shift mal-

am, waktu tidur saat shift malam, dan hu-

tang tidur (debt sleep), kuesioner rotasi 

shift dan kuesioner kelelahan kerja. Data 

dianalisis menggunakan uji Rank Spear-

man, untuk melihat signifikansi hubungan 

antar variabel, serta Uji Regresi Logistik 

Berganda digunakan untuk melihat variabel 

yang memberikan berpengaruh paling kuat 

terhadap kelelahan pada perawat jaga mal-

am. 

 

HASIL PENELITIAN  

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan 

bahwa untuk responden terbanyak berjenis 

kelamin laki-laki yakni 20 orang (52,6%) 

orang dan responden perempuan berjumlah 

18 orang (47,4%) orang. Distribusi re-

sponden berdasarkan umur yang paling 

dominan ada pada kelompok interval 26-30 

tahun dengan jumlah 23 (60,5%) respond-

en. Distribusi responden berdasarkan status 

pernikahan untuk responden yang belum 

menikah berjumlah 17 (44,7%) orang dan 

responden yang sudah menikah berjumlah 

21 (55,3%). Distribusi responden berdasar-

kan masa kerja, untuk responden yang 

memiliki masa kerja paling lama berada 

pada kelas interval >5 tahun yaitu ber-

jumlah 18 (47,4%) orang dan responden 

yang masa kerjanya masih baru berada pa-

da kelompok interval < 1 tahun yaitu ber-

jumlah 3 (7,9%) orang. 

Berdasarkan tabel 2, waktu tidur 

perawat sebelum shift malam menunjukkan 

bahwa dari 38 responden 28 (73,7) re-

sponden berstatus kurang, sedangkan 

cukup 10 (26,3) responden. Waktu tidur 

saat shift malam menunjukkan bahwa dari 

38 responden 18 (47,4) responden berstatus 
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Kategori Jumlah Persentase 

Waktu Tidur Sebelum Shift Malam   

Kurang 28 73,7 

Cukup 10 26,3 

Waktu Tidur Saat Shift Malam     

Kurang 18 47,4 

Cukup 20 52,6 

Hutang Tidur (Debt Sleep)     

Tidak memiliki hutang tidur 12 31,6 

Memiliki hutang tidur 26 68,4 

Rotasi Shift Perawat Shift Malam     

< 2 Hari 11 28,9 

2 Hari 16 42,1 

> 2 Hari 11 28,9 

Kelelahan Kerja     

Kelelahan ringan 12 31,6 

Tidak lelah 26 68,4 

Tabel 2 

Analisis Univariat  



 

 

kurang, sedangkan yang cukup 20 (52,6) 

responden. Hutang tidur (Debt sleep) 

menunjukkan bahwa dari 38 responden 12 

(31,6) responden tidak memiliki hutang 

tidur dan 26 (68,4) responden memiliki hu-

tang tidur. Rotasi shift perawat shift malam 

menunjukkan bahwa dari 38 responden 

didominasi rotasi 2 hari yang berjumlah 16 

(42,1) responden. Kelelahan kerja menun-

jukkan bahwa dari 38 responden 12 (31,6) 

responden berstatus kelelahan ringan, se-

dangkan tidak lelah 26 (68,4) responden. 

Berdasarkan tabel 3 dari hasil ana-

lisis menggunakan uji rank spearman 

menunjukkan bahwa jika dilihat dari signif-

ikansi hubungan, terlihat siginifikansi hub-

ungan antara waktu tidur saat shift malam 

dengan kelelahan kerja dengan nilai Sig. (2-

tailed) 0,002< 0,05. Dan terdapat pula hub-

ungan yang signifikan antara waktu tidur 

sebelum shift malam dengan hutang tidur 

dengan nilai Sig. (2-tailed) 0,000 < 0,05, 

namun jika dilihat dari tingkat kekuatan 

(keeratan) hubungan, terdapat hubungan 

korelasi antara waktu tidur saat shift malam 

dengan kelelahan kerja yaitu 0,489. 

Tabel 4 menunjukkan bahwa varia-

bel memenuhi syarat untuk masuk ke dalam 

analisis multivariat yaitu dengan nilai P < 

0,25. Setelah dilakukan menggunakan ana-

lisis regresi ganda, diperoleh hasil bahwa 

variabel yang berpengaruh terhadap kele-

lahan kerja adalah waktu tidur saat shift 

malam (ρvalue = 0,005, OR = 56,212 95% CI = 3,280-

963,274), dan hutang tidur (ρvalue = 0,022, OR = 

60,032 95% CI = 1,785-2019,508).  

 

PEMBAHASAN 

Waktu tidur saat shift malam meru-

pakan jumlah waktu tidur yang dibutuhkan 

untuk memenuhi kebutuhan tidur (jika 

tersedianya waktu luang) saat sedang 
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Tabel 3 

Analisis Rank Spearman  

      
Waktu tidur 

sebelum shift 
Waktu tidur 

saat shift 
Kelelahan 

kerja 

Hutang tidur 

(debt sleep) 

Rotasi shift 

Spearma

n's rho 

Waktu tidur 
sebelum shift 

malam 

Correlation Coefficient 1 0.208 0.149 -.623** 0 

Sig. (2-tailed) . 0.21 0.372 0 1 

N 38 38 38 38 38 

Waktu tidur saat 

shift malam 

Correlation Coefficient 0.208 1 .489** -0.191 0.277 

Sig. (2-tailed) 0.21 . 0.002 0.251 0.092 

N 38 38 38 38 38 

Kelelahan kerja Correlation Coefficient 0.149 .489** 1 0.147 0.074 

Sig. (2-tailed) 0.372 0.002 . 0.377 0.657 

N 38 38 38 38 38 

Hutang tidur 

(debt sleep) 

Correlation Coefficient -.623** -0.191 0.147 1 0.298 

Sig. (2-tailed) 0 0.251 0.377 . 0.07 

N 38 38 38 38 38 

Rotasi shift Correlation Coefficient 0 0.277 0.074 0.298 1 

Sig. (2-tailed) 1 0.092 0.657 0.07 . 

N 38 38 38 38 38 



 

  

melaksanakan shift malam, jika terdapat 

waktu tidur yang tidak terpenuhi, maka 

dapat berpengaruh terhadap kelelahan kerja 

yang dapat mempengaruhi produktivitas 

kerja. Pertimbangan untuk mengatasi ke-

biasaan tidur karyawan yang buruk mung-

kin berdampak negatif pada produktivitas. 

Lebih banyak kelelahan siang hari berko-

relasi dengan lebih banyak ketidakhadiran 

dan kehadiran. Median ketidakhadiran dan 

kehadiran secara konsisten lebih rendah 

dari rata-rata ketidakhadiran dan kehadiran, 

masing-masing, untuk berbagai jam tidur 

dan tingkat kelelahan (Gingerich et al., 

2017). 

Berdasarkan hasil analisis terdapat 

hubungan yang signifikan antara waktu 

tidur saat shift dengan kelelahan kerja, hal 

ini dipengaruhi oleh kebutuhan tidur saat 

shift malam yang harus terpenuhi, sehingga 

mereka harus memenuhi tidurnya walau-

pun dengan waktu yang cukup singkat, un-

tuk meminimalisir tingkat kelelahan kerja 

yang terjadi saat melakukan pelayanan. 

Dari hasil pengamatan juga diketahui bah-

wa perawat sangat memperhatikan 

pemenuhan kebutuhan tidurnya, sehingga 

mereka mengambil alternatif agar tetap 

dapat memenuhi kebutuhan tidurnya 

dengan cara bergantian, beberapa tetap 

menjalankan tugasnya dan beberapa yang 

tidur, begitu pun sebaliknya.  

Waktu yang tersedia untuk pemuli-

han sebelum dan di antara waktu shift ada-

lah faktor penting yang mempengaruhi 

kinerja pekerja berikutnya (Ganesan et al., 

2019). Jadwal kerja malam membuat 

pekerja harus bekerja selama periode yang 

biasanya dikhususnya untuk beristirahat 

(makan dan tidur), serta aktivitas sosial dan 

keluarga. Bekerja pada malam hari dapat 

memperumit gaya hidup dan dapat dikait-

kan dengan risiko berkurangnya waktu 

tidur (Pepin et al., 2018). Pada pekerja usia 

lanjut biasanya lebih banyak mengalami 

kekurangan waktu tidur yang diakibatkan 

oleh sulitnya memulai tidur dikarenakan 

faktor usia (Härmä et al., 2019). 

Studi lain yang dilakukan pada 

pekerja shift di industri baja, menemukan 

bahwa tidur siang hari setelah shift malam 

secara signifikan lebih sedikit (5 jam) da-

ripada jam tidur setelah shift pagi dan sore 

(masing-masing 6 dan 8 jam) (Shiffer et al., 

2018). Sudah dapat dipastikan bahwa kerja 

shift malam menyebabkan tidur menjadi 

berkurang dan terganggu. Pekerja shift 

malam melaporkan kesadaran dini dan ku-

rang tidur, 50% pekerja mengalami 

penghentian tidur secara spontan dan tanpa 

usaha (Garde et al., 2020). 

Waktu tidur sebelum shift malam 

merupakan jumlah waktu tidur yang dibu-

tuhkan untuk memenuhi kebutuhan tidur 
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Tabel 4 

Analisis Multivariat 

Variabel B Wald Nilai P OR Exp 95%CI 

Lower Upper 

Waktu tidur saat shift malam 4,029 7,725 0,005 56,212 3,280 963,274 

Hutang tidur (Debt sleep) 4,095 5,211 0,022 60,032 1,785 2019,508 

Constan -4,777 7,573 0,006 0,000     



 

 

sebelum melaksanakan shift jaga malam. 

Tidur yang dimaksud salah satunya yaitu 

tidur pada siang hari. Tidur siang sebelum 

memulai shift malam adalah tindakan profil-

aksis yang logis. Kurangnya waktu tidur 

pada siang hari dapat menyebabkan se-

rangan kantuk berlebihan pada pekerja shift 

malam (Lin et al., 2014). Perawat yang 

waktu tidurnya belum terpenuhi akan men-

imbulkan terjadinya debt sleep (hutang 

tidur), sehingga jika terdapat hutang tidur 

maka tingkat produktivitas kerja bisa 

menurun (Ishibashi & Shimura, 2020). 

Tidur siang berdampak pada shift malam 

sebagai cara untuk proses pemulihan dari 

kelelahan kerja akibat shift kerja malam 

(Oriyama et al., 2019). 

Tidur siang mengacu pada durasi 

tidur singkat pada siang hari. Menurunnya 

semangat setelah setengah hari beraktivitas 

dapat memaksa orang untuk beristirahat. 

Tidur siang selama 30 menit pun dapat 

dilaporkan mampu meningkatkan stamina 

pekerja, serta dapat diketahui bahwa tidur 

siang dapat mendukung aspek fisiologis 

maupun fisiologis pekerja (Lee et al., 2017; 

Ruggiero & Redeker, 2014).  

Signifikan hubungan antara waktu 

tidur sebelum shift malam dengan debt 

sleep (hutang tidur) juga terlihat pada 

penelitian ini. Hal ini diketahui karena 

pekerja pada shift malam terserang kantuk 

karena kurangnya waktu tidur saat di siang 

hari. Hal itu dipengaruhi oleh beberapa 

faktor di antaranya, tuntutan kebutuhan ru-

mah tangga, serta adanya tuntutan kegiatan 

lain yang tidak dapat diabaikan. Untuk be-

berapa pekerja yang telah menikah mereka 

dipenuhi dengan kesibukan seperti 

mengerjakan pekerjaan rumah, mengurus 

anak, serta adanya kesibukan lain di luar 

rumah (sosial), namun beberapa yang belum 

menikah pun tetap memiliki kesibukan 

tersendiri sehingga tak banyak dari bebera-

pa pekerja yang mampu memenuhinya.  

Perawat yang bekerja dengan sistem 

rotasi shift panjang menunjukkan bahwa 

penurunan kinerja dan tingkat cedera yang 

tinggi sering ditemukan terjadi di jam kerja 

(Lo et al., 2016). Salah satu alasan yang 

ditemukan yakni pada kelelahan yang tera-

kumulasi dalam shift siang dan shift malam 

berikutnya. Pengembalian kondisi tubuh 

pekerja dilakukan dengan beristirahat salah 

satunya memenuhi kebutuhan tidurnya 

(Haluza et al., 2019). 

Jadwal rotasi kerja yang tidak lazim 

dapat menyebabkan kurangnya waktu tidur, 

menyebabkan kantuk, kelelahan, penurunan 

kinerja kognitif dan masalah kesehatan di-

antara perawat yang dipengaruhi oleh ren-

dahnya kuantitas dan kualitas tidur 

(Palhares et al., 2014; Stanojevic et al., 

2016). Namun dampak sistem kerja rotasi 

shift ini tergantung pada perbedaan-

perbedaan individual yang ada. Rotasi shift 

yang dijalankan di RSUD Kota kendari be-

ragam, sehingga rotasi shift dari beberapa 

perawat dapat dikatakan berbeda, rotasi 

shift yang terjadi yaitu rotasi dengan 

rentang waktu yang berbeda yakni < 2 hari, 

2 hari dan > 2 hari. Untuk perawat jaga mal-

am yang melaksanakan rotasi shift sebagian 

besar dari mereka tidak mengalami kele-

lahan kerja, hal ini dikarenakan perawat 

yang melaksanakan shift kerja dengan ber-

dasar pada rotasi shift sudah terbiasa dengan 

kondisi yang ada. Studi ini menunjukkan 
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bahwa perawat yang bekerja dengan jadwal 

rotasi tidur secara signifikan lebih sedikit 

hanya beberapa jam per hari (Shiffer et al., 

2018). 

Terlihat pada gambar rotasi shift 

perawat jaga malam di mana dalam 1 

minggu kerja pekerja (perawat) hanya 

melakukan 2 kali shift jaga malam. Dengan 

rentang jeda waktu 1 hari. Namun keadaan 

di lapangan terdapat beberapa perawat 

yang melakukan pelayanan saat shift jaga 

malam 2 malam berturut-turut, hal ini 

dikarenakan keadaan yang mendesak 

perawat melakukan hal itu, yakni disebab-

kan oleh banyaknya pasien yang masuk 

dan kurangnya perawat yang melakukan 

pelayanan. Kantuk sering terjadi pada 

pergeseran ini. Shift malam dan penundaan 

tidur malam, serta tidur setelah 

melaksanakan shift malam biasanya diang-

gap tidak cukup. Sehingga tidak menyegar-

kan pekerja (Vanttola et al., 2019). 

Pengaruh antara waktu tidur saat 

shift malam dengan kelelahan kerja pada 

perawat jaga malam adalah perawat yang 

telah memenuhi kebutuhan tidurnya saat 

shift tidak memiliki risiko terhadap kele-

lahan kerja, namun sebaliknya jika kebu-

tuhan tidurnya tidak terpenuhi, maka akan 

berdampak pada kelelahan kerja saat men-

jalankan shift. Pada pekerja shift malam, 

waktu tidur yang ditargetkan untuk tidur 

saat shift (jika tersedia waktu luang) adalah 

2 jam, yang bertujuan untuk meminimalisir 

tingkat kelelahan yang terjadi pada perawat 

saat shift malam. Semakin banyak jumlah 

waktu tidur saat shift maka semakin sedikit 

tingkat kemungkinan terjadinya kelelahan 

kerja pada perawat jaga malam. Hal ini 

menunjukkan bahwa, variabel waktu tidur 

saat shift malam berpengaruh terhadap ke-

lelahan kerja pada perawat shift malam di 

Ruang Kritis RSUD Kota Kendari Tahun 

2020. 

Pengaruh antara hutang tidur (debt 

sleep) dengan kelelahan kerja pada perawat 

shift malam adalah perawat yang memiliki 

hutang tidur berpotensi mengalami kele-

lahan kerja, namun sebaliknya jika tidak 

memiliki hutang tidur maka akan dapat 

menurunkan risiko terjadinya kelelahan 

kerja. Hal ini dikarenakan dampak dari 

kekurangan waktu tidur adalah, 

menurunnya produktivitas kerja sehingga 

dapat dikatakan bahwa dalam hal ini varia-

bel hutang tidur (debt sleep) berhubungan 

signifikan terhadap kelelahan kerja pada 

perawat shift malam di Ruang Kritis RSUD 

Kota Kendari. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

telah dilakukan di ruang IGD, ICU, dan 

ICCU RSUD Kota Kendari dapat ditarik 

kesimpulan sebagai berikut yakni terdapat 

hubungan yang signifikan antara Waktu 

tidur sebelum shift malam dengan hutang 

tidur pada perawat jaga malam di Ruang 

Kritis RSUD Kota Kendari dan terdapat 

hubungan yang signifikan antara waktu 

tidur saat shif malam dengan kelelahan ker-

ja pada perawat jaga malam di Ruang 

Kritis RSUD Kota Kendari. 

Beberapa saran yang dapat direk-

omendasikan pada studi ini yakni, mana-

jemen rumah sakit diharapkan meninjau 

kembali jadwal shift kerja agar dapat men-

jaga kesegaran serta kewaspadaan pekerja 
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pada saat bekerja (khususnya perawat shift 

malam) demi terciptanya kualitas kerja para 

perawat. Direkomendasikan agar mana-

jemen rumah sakit membuat standar 

operasional prosedur yang bertujuan 

mengatur waktu tidur perawat saat jaga 

malam agar mencukupi kebutuhan dan men-

gurangi tingkat kelelahan. Bagi perawat dis-

arankan agar selalu memperhatikan waktu 

tidurnya dengan baik. Istirahat yang cukup 

sebelum memasuki shift malam sangat pent-

ing diperhatikan, agar dapat bekerja secara 

optimal tanpa adanya keluhan terkait kele-

lahan kerja. Bagi Peneliti Selanjutnya, adan-

ya penelitian lanjutan tentang manajemen 

waktu tidur saat shift secara mendalam. 
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