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MANAJEMEN STRES PERAWAT INTENSIVE CARE UNIT (ICU)  

DI RSUD DR. SOEDIRMAN KEBUMEN 

 

 

 

ABSTRAK 

 

Latar Belakang : Pengalaman kerja perawat ICU berbeda dengan perawat di unit 

lain. Perawat ICU dituntut memiliki pengetahuan dan ketrampilan khusus untuk 

bekerja cepat dalam mengatasi kondisi pasien yang kritis sehingga perawat di 

ruangan ICU mudah mengalami stres kerja. 

Tujuan : Mengetahui manajemen stres perawat Intensive Care Unit (ICU) di 

RSUD DR. Soedirman Kebumen.  

Metode : Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan 

survei. Sampel sejumlah 26 perawat yang diambil secara total sampling.  Data 

dianalisa menggunakan analisa deskriptif  

Hasil : Penelitian ini menghasilkan temuan bahwa sebagian besar perawat dengan 

manajemen stres kategori cukup (88,5%), sedangkan jika dikaji manajemen stres 

perawat berdasarkan kisi-kisi kuesioner manajemen stres, dapat diketahui bahwa 

sebagian besar responden dengan strategi fisik kategori baik (73.1%), strategi 

emosional kategori cukup (53,8%), strategi kognitif kategori cukup (53,8%), dan 

strategi sosial kategori baik (53,8%).  

Kata Kunci : manajemen stres, Intensive Care Unit (ICU), perawat 
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MUHAMMADIYAH HEALTH SCIENCE INSTITUTE OF GOMBONG 

Mini-thesis, June 2017 

 

MANAGEMENT OF INTENSIVE STRESS CARE UNIT (ICU) 

IN DR. SOEDIRMAN KEBUMEN 

 

 

 

ABSTRACT 

 

Background: The work experience of ICU nurses is different from that of nurses 

in other units. ICU nurses are required to have the knowledge and special skills to 

work quickly in addressing critical patient conditions so that nurses in the ICU 

room easily experience work stress. 

Objective: To know the management of nurses Intensive Care Unit (ICU) stress 

in RSUD DR. Soedirman Kebumen. 

Method: This research used descriptive method with survey approach. Samples of 

26 nurses were taken in total sampling. Data were analyzed using descriptive 

analysis 

Results: This study resulted in finding that most of the nurses with sufficient 

category stress management (88.5%), whereas if the stress management of nurses 

based on the lattice of stress management questionnaire, it can be seen that most 

respondents with good category physical strategy (73.1% ), Sufficient category 

emotional strategy (53.8%), sufficient category cognitive strategy (53.8%), and 

good category social strategy (53.8%). 

Keywords: stress management, Intensive Care Unit (ICU), nurses 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

Rumah sakit adalah organisasi yang unik dan sangat kompleks serta 

merupakan organisasi padat modal, padat karya, padat teknologi, padat 

profesi, dan padat masalah (Aditama, 2007). Keunikan dan kompleksitas 

rumah sakit membuat rumah sakit memiliki berbagai macam kegiatan seperti 

tindakan medis, tindakan keperawatan, aktivitas keuangan, interaksi individu 

maupun kelompok. Pelaksanaan kegiatan tersebut memungkinkan timbulnya 

perbedaan-perbedaan bahkan permasalahan yang dapat menjadi sumber stres 

bagi individu yang terlibat di rumah sakit (Shirey, 2006). 

Stres dapat diartikan sebagai suatu reaksi tubuh terhadap situasi yang 

menimbulkan tekanan, perubahan dan ketegangan emosi. Timbulnya stres 

pada seseorang dapat diakibatkan oleh berbagai faktor pemicu. Menurut 

Girdano berdasarakan faktor pemicu stres secara umum dapat dibagi menjadi 

empat jenis stres yaitu: stres kepribadian (personality stress), stres psikososial 

(psychosocial stress), stres bioekologi (bio-ecological stress) dan stres kerja 

(job stress). Antara keempat jenis stres di atas stres kerja merupakan salah satu 

jenis stres yang banyak ditemui (Hilda, 2008). 

Penelitian yang dilakukan The National Institute Occupational Safety 

and Health (NIOSH) menunjukkan bahwa pekerjaan-pekerjaan yang 

berhubungan dengan rumah sakit atau kesehatan memiliki kecenderungan 

tinggi untuk terkena stres kerja atau depresi (Rahman 2010), sedangkan 

American National Association for Occupational Health (ANAOH) 

menempatkan kejadian stres kerja pada perawat berada diurutan paling atas 

pada empat puluh pertama kasus stres kerja pada pekerja. Hal ini bisa 

disebabkan oleh tugas-tugas perawat yang sering monoton dan kondisi 

ruangan yang sempit, biasa dirasakan oleh perawat yang bertugas di bagian 

bangsal. Tuntutan untuk bertindak cepat dan tepat dalam menangani pasien 

1 
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biasanya dihadapi oleh perawat diruang gawat darurat atau bagian kecelakaan 

(Rahman, 2010).  

Ketidakberdayaan dan perasaan tertekan pada perawat dalam 

menghadapi stresor pekerjaan akan memberikan berbagai dampak negatif. 

Stres yang berlebihan dapat menyebabkan kelelahan fisik dan emosional. 

Selain itu, stres juga akan mempengaruhi produktivitas kerja sehingga akan 

mempengaruhi mutu pelayanan kesehatan yang diberikan kepada pasien 

(Marini, 2011). Oleh karena itu, pencegahan dan penanganan terhadap 

berbagai dampak tersebut perlu dilakukan. 

Dalam melakukan manajemen stres terdapat beberapa cara yang 

digunakan yaitu strategi fisik dengan menenangkan diri dan mengurangi 

rangsangan fisik tubuh, strategi emosional yaitu berfokus pada emosi yang 

muncul akibat masalah yang dihadapi, strategi kognitif yang dapat dilakukan 

adalah menilai kembali suatu masalah dengan positif (positive reappraisal 

problem), dan strategi sosial dengan mencari kelompok dukungan           

(Wade & Tavris, 2007). 

Manajemen stres yang dilakukan perawat untuk mengatasi stres kerja, 

salah satunya adalah strategi koping. Hasil penelitian yang dilakukan Lambert 

dan Lambert (2008) ditemukan mayoritas strategi koping yang digunakan oleh 

perawat Cina, Jepang, Korea Selatan, Thailand, Amerika, Australia, dan New 

Zealand adalah planful-problem solving, seeking sosial support, self-control, 

dan positive reappraisal. Hasil penelitian yang dilakukan oleh Fathi, Nasae, 

dan Thiangchanya (2010) ditemukan mayoritas strategi koping perawat 

Indonesia, berfokus pada emosi. Selain itu, juga ditemukan bahwa agama 

sebagai koping yang paling umum digunakan. Berdasarkan kedua hasil 

penelitian tersebut, ditemukan perbedaan dalam penggunaan strategi koping 

dalam mengatasi stres kerja. Lambert dan Lambert (2008) juga menemukan 

bahwa perbedaan ini dapat dilatar belakangi oleh karakteristik perawat dan 

budaya lingkungan kerja perawat. 

Strategi koping yang dipilih oleh perawat untuk mengatasi stres kerja 

merupakan suatu fenomena yang unik yang dialami oleh perawat. Keunikan 
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fenomena tersebut dapat terlihat dari proses alamiah pengalaman perawat 

ketika menghadapi stres, memaknai stresor yang dihadapi, dan dasar dalam 

pengambilan strategi yang dipilih untuk mengatasi stres. Menurut Van Manen 

(2007) pengalaman hidup sehari-hari perlu dipahami untuk menghasilkan 

sebuah wawasan dari suatu fenomena. Oleh karena itu, pengalaman perawat 

dalam menghadapi stres kerja juga perlu dipahami. 

Pengalaman kerja perawat ICU berbeda dengan perawat di unit lain. 

Perawat ICU dituntut memiliki pengetahuan dan ketrampilan khusus untuk 

bekerja cepat dalam mengatasi kondisi pasien yang kritis (Hays, All, 

Mannahan, Cuaderes, & Wallace, 2006). Hays et al. juga menyatakan perawat 

ICU dituntut mahir dalam penggunaan peralatan dengan teknologi canggih. 

Berbagai tuntutan tersebut dapat memicu timbulnya stres pada perawat ICU. 

Peralatan yang digukan di ruangan ICU sangat komplek dan canggih. 

Secara garis besar alat-alat dalam ruangan ICU terdiri dari dua kelompok yaitu 

alat-alat pemantau (monitor) seperti: ECG, EEG, monitor tekanan  

intravaskuler dan intrakranial, komputer cardiac output,  oksimeter nadi, 

monitor faal paru, bedside dan monitor sentral, analiser karbondioksida, fungsi 

serebral/monitor, monitor temperatur, analisa kimia darah, analisa gas dan 

elektrolit, radiologi (X-ray viewers, portable X-ray machine, Image 

intensifier), alat-alat respirasi (ventilator, humidifiers, terapi oksigen, alat 

intubasi (airway control equipment), dan alat-alat pembantu termasuk alat 

bantu nafas (ventilator, humidifiers, terapi oksigen, alat intubasi (airway 

control equipment), resusitator otomatik), hemodialisa dan berbagai alat 

lainnya  termasuk defebrilator (Depkes, 2010).  

Perawat di ruangan ICU mudah mengalami stres kerja. Menurut 

Mansour et al, (2011), kondisi stresor utama di ICU adalah exhausting 

(kelelahan) dan demoralizing Kondisi tersebut akan mempengaruhi mutu 

pelayanan yang diberikan kepada pasien khususnya di ICU dan juga akan 

mempengaruhi mutu rumah sakit secara umum karena ICU merupakan bagian 

dari pelayanan di rumah sakit.  
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Terdapat berbagai faktor yang dapat mempengaruhi stres kerja, salah 

satunya adalah karakteristik individu. Karakteristik demografi individu 

memiliki kaitan dengan stres yang dialami individu terkait dengan 

pekerjaannya (Gibson, dkk, 2012). Dalam beberapa penelitian diungkapkan 

bahwa faktor karakteristik usia, jenis kelamin, bidang pekerjaan, pengalaman 

kerja (Wijono, 2006), dan status perkawinan (Rahmawati, 2008) berpengaruh 

terhadap tingkat stress kerja.  Penelitian Elkahlout & Algaed (2013) 

menunjukkan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan tingkat pendidikan 

terhadap stress kerja perawat yang bekerja di Arab Saudi. Selain itu, diketahui 

pula bahwa factor kebangsaan juga berpengaruh terhadap tingkat stress kerja, 

di mana dalam penelitian tersebut perawat Indonesia juga menjadi subjek 

penelitian.  

Studi pendahuluan yang di lakukan peneliti pada tanggal 8 Juni 2015 

di ruang ICU dan ICCU RSUD Dr. Soedirman Kebumen didalam ruangan 

ICU dan ICCU terdapat 14 tempat tidur dengan 26 perawat yang bertugas 

dengan jenjang pendidikan rata-rata D3 Keperawatan. Hasil komunikasi 

terhadap 2 perawat menunjukkan perawat pertama mengungkapkan 

mengalami stres bekerja karena pasien yang dirawat harus dimonitor setiap 

saat, sedangkan perawat kedua mengungkapkan mengalami stres bekerja 

karena ketika menghadapi masalah yang sulit untuk dipecahkan karena 

keterbatasan pengetahuan dan wewenang. Manajemen stres yang bisa 

dilakukan perawat pertama yaitu bekerjasama  dengan  teman  sejawat dan 

berkonsultasi pada pimpinan guna mengatasi masalah dalam pekerjaan, 

sedangkan manajemen stres yang biasa dilakukan oleh perawat kedua yaitu 

menghilangkan kejenuhan dengan berolahraga dihari libur.  

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam 

penelitian ini adalah : “Bagaimana manajemen stres perawat Intensive Care 

Unit (ICU) di RSUD DR. Soedirman Kebumen”.  
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan  Umum 

Mengetahui manajemen stres perawat Intensive Care Unit (ICU) di RSUD 

DR. Soedirman Kebumen.  

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui strategi fisik yang dilakukan perawat intensive care unit 

(ICU) dalam menghadapi stres di RSUD DR. Soedirman Kebumen 

b. Mengetahui strategi emosional yang dilakukan perawat intensive care 

unit (ICU) dalam menghadapi stres di RSUD DR. Soedirman 

Kebumen 

c. Mengetahui strategi kognitif yang dilakukan perawat intensive care 

unit (ICU) dalam menghadapi stres di RSUD DR. Soedirman 

Kebumen 

d. Mengetahui strategi sosial yang dilakukan perawat intensive care unit 

(ICU) dalam menghadapi stres di RSUD DR. Soedirman Kebumen 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi  STIKES Muhammadiyah Gombong 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat sebagai tambahan dalam 

mengembangkan ilmu tentang stres perawat dan manajemen stres yang 

digunakan perawat dalam mengatasi stres kerja.  

2. Bagi Perawat RSUD Kebumen. 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan motivasi dalam 

meningkatkan kinerja dan menambah wawasan dan pengetahuan perawat 

seputar tingkat stres yang mungkin dialaminya. 

 

E. Keaslian Penelitian  

1. Fauzi (2014) melakukan penelitian tentang “Pengaruh Terapi Musik 

Terhadap Stres Kerja Pada Perawat Instalasi Bedah Sentral (IBS) Di 

RSUD Kebumen”. Tujuan: Mengetahui pengaruh terapi musik terhadap 

stres kerja pada perawat Instalasi Bedah Sentral (IBS) di RSUD 

Kebumen. Metode: Penelitian ini menggunakan metode quasi experiment 
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dengan pendekatan non randomized pretest and posttest with control 

group design. Penelitian ini mengambil 30 tenaga perawat yang diambil 

secara total sampling. Tenaga perawat dibagi menjadi 2 kelompok yaitu 

kelompok perlakuan (diberikan terapi musik) dan kelompok kontrol (tidak 

diberikan terapi musik). Analisa data menggunakan analisa deskriptif dan 

analisa bivariat menggunakan uji T Hasil penelitian menunjukkan baik 

kelompok intervensi maupun kelompok kontrol dalam kondisi yang 

hampir sama yaitu dengan stres kerja kategori ringan dan normal. Pada 

hari ke-1 rata-rata stress kerja pada kelompok intervensi adalah 8,33 

masuk rentang 8-9 (ringan). Sedangkan pada kelompok kontrol 

didapatkan rata-rata stress kerja adalah 7,53 masuk rentang 0-7 (normal). 

Pada kelompok intervensi diketahui p: 0,003 (<0,05) yang berarti ada 

penurunan yang signifikan stres kerja perawat dari hari ke-1 hingga hari 

ke-3. Sedangkan pada kelompok kontrol diketahui p: 0,582 (>0,05) yang 

berarti tidak ada penurunan yang signifikan stres kerja perawat dari hari 

ke-1 hingga hari ke-3. Ada pengaruh terapi musik terhadap stres kerja 

pada perawat Instalasi Bedah Sentral (IBS) di RSUD Kebumen. 

Penurunan stress kerja lebih besar pada kelompok intervensi disbanding 

kelompok kontrol (1,20>-0,07). 

2. Irawati (2012) melakukan penelitian tentang “Perbedaan Motivasi Kerja 

dan Stress Kerja Berdasarkan Masa Kerja Perawat di Rumah Sakit 

Muhammadiyah Sruweng”. Tujuan penelitian adalah untuk mengetahui 

Perbedaan Motivasi Kerja dan Stress Kerja Berdasarkan Masa Kerja 

Perawat di Rumah Sakit Muhammadiyah Sruweng. Penelitian ini 

merupakan penelitian komparatif dengan rancangan cross sectional. 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh tenaga perawat di Rumah 

Sakit Muhammadiyah Sruweng sejumlah 138 orang. Sampel yang 

digunakan adalah 50 % dari populasi yaitu 69 perawat di Rumah Sakit 

Muhammadiyah Sruweng. Hasil penelitian menunjukkan rata-rata skor 

motivasi kerja perawat dengan masa kerja ≥ 5 tahun  yaitu 69,44 diantara 

rentang 51 – 70 atau masuk dalam kategori cukup sedangkan rata-rata 
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skor motivasi kerja perawat dengan masa kerja < 5 tahun  yaitu 73,06 

diantara rentang 71-90 atau masuk dalam kategori baik. Rata-rata skor 

stres kerja perawat dengan masa kerja ≥ 5 tahun  yaitu 47,11 diantara 

rentang 29 – 48 atau masuk dalam kategori ringan sedangkan rata-rata 

skor stress kerja perawat dengan masa kerja < 5 tahun  yaitu yaitu 44,56 

diantara rentang 29 – 48 atau masuk dalam kategori ringan. Ada 

perbedaan motivasi kerja berdasarkan masa kerja di Rumah Sakit 

Muhammadiyah Sruweng dengan  p value: 0,014. Tidak ada perbedaan 

stress kerja berdasarkan masa kerja di Rumah Sakit Muhammadiyah 

Sruweng dengan p value: 0,197.  

3. Jamil (2012) melakukan penelitian tentang “Hubungan mekanisme koping 

dengan tingkat kecemasan pada mahasiswa S1 keperawatan dalam 

menghadapi praktek pembelajaran klinik di STIKES Muhammadiyah 

Gombong”. Tujuan penelitian yaitu mengetahui hubungan hubungan 

mekanisme koping dengan tingkat kecemasan pada mahasiswa S1 

keperawatan dalam menghadapi praktek pembelajaran klinik di Stikes 

Muhammadiyah Gombong. Penelitian ini menggunakan metode 

korelasional dengan pendekatan Cross sectional. Analisa data 

menggunakan analisa deskriptif dan analisa bivariat menggunakan uji 

statistic kendal thau. Berdasarkan penelitian yang dilakukan didapatkan 

hasil bahwa Rata-rata skor mekanisme koping mahasiswa dalam 

menghadapi praktek pembelajaran klinik 31,17 diantara rentang 23-33 

atau masuk dalam kategori mekanisme koping cukup. Rata-rata skor 

kecemasan pada mahasiswa S1 keperawatan dalam menghadapi praktek 

pembelajaran klinik 29,94 diantara rentang 20-40 atau masuk dalam 

kategori cemas sedang. Ada hubungan mekanisme koping dengan tingkat 

kecemasan pada mahasiswa S1 Keperawatan dalam menghadapi praktek 

pembelajaran klinik di Stikes Muhammadiyah Gombong dengan p 

=0,031. 
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KUESIONER PENELITIAN 

 MANAJEMEN STRES YANG DILAKUKAN PERAWAT DALAM 

MENGHADAPI STRES KERJA DI INTENSIVE CARE UNIT (ICU) RSUD 

DR. SOEDIRMAN KEBUMEN 

 

A. Identitas Responden 

1.   Nomor reponden :   ........... (diisi oleh peneliti) 

2.   Nama responden :   ............................. ... 

B. Manajemen Stres 

Tanggapilah pernyataan-pernyataan pada lembar berikut ini, dengan cara 

memberi tanda “” pada kolom tanggapan pada kolom yang sudah disediakan 

sesuai dengan keadaan anda. 

a. Selalu                        (S)    : Merasakan 5 - 7 x dalam seminggu 

b. Kadang - kadang      (KK) : Merasakan 1- 4 x dalam seminggu 

c. Tidak pernah            (TP)  : Tidak pernah merasakan 

No Pernyataan Tanggapan 

S KK TP 

Strategi Fisik Dalam Menghadapi Stres Kerja 

1 Saya mencoba memperbaiki kesalahan dalam 

pekerjaan di Ruang ICU selangkah demi 

selangkah 

   

2 Saya berusaha menyibukkan diri jika merasa 

tidak nyaman dengan kondisi ruangan ICU 

   

3 Untuk menghilangkan kejenuhan dengan 

mencoba berolahraga dengan teratur 

   

4 Saya menganggap bekerja di ruang ICU sebagai 

rutinitas yang harus dijalani 

   

5 Saya melakukan aktivitas-aktivitas konstruktif 

yang bermanfaat jika saya mendapatkan masalah 

ketika bekerja di ruang ICU 
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Strategi Emosional Dalam Menghadapi Stres Kerja 

6 Saya mencoba berfikir positif terhadap masalah 

yang saya rasakan di Ruang ICU 

   

7 Saya berusaha menghibur diri jika merasa bosan 

dan jenuh dengan rutinitas yang monoton 

bertugas di ruang ICU 

   

8 Saya berusaha mendekatkan diri kepada Tuhan 

dalam menghadapi masalah pekerjaan di ruang 

ICU 

   

9 Saya berusaha menyesuaikan diri ketika 

mengetahui situasi nyata di Ruang ICU tidak 

berjalan sesuai keinginan saya 

   

10 Saya berusaha mengontrol emosi pada diri saya 

saat mengalami masalah ketika bekerja di ruang 

ICU 

   

Strategi Kognitif Dalam Menghadapi Stres Kerja 

11 Saya menganggap sebagai pembelajaran guna 

perbaikan ketika merasa tidak puas dengan hasil 

pekerjaan yang saya lakukan di Ruang ICU 

   

12 Saya berusaha menyikapi secara bijaksana ketika 

pekerjaan yang saya lakukan di Ruang ICU 

kurang dipercaya oleh atasan maupun keluarga 

pasien 

   

13 Saya berusaha mengkoreksi dan memperbaiki 

diri dari segala kekurangan dan keterbatasan 

yang saya miliki selama bertugas di ruang ICU 

   

14 Saya berharap semua pekerjaan di ruang ICU 

dapat terselesaikan dengan baik 

   

15 Saya selalu menganalisa dan menyelesaikan 

setiap permasalahan yang dihadapi ketika 

bertugas di ruang ICU 
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Strategi Sosial Dalam Menghadapi Stres Kerja 

16 Saya  mencoba  berkonsultasi  dengan  pimpinan  

bila mengalami masalah dalam pekerjaan di 

Ruang ICU 

   

17 Saya  berusaha  bekerjasama  dengan  teman  

sejawat di Ruang ICU 

   

18 Saya  berusaha  bekerjasama  dengan  

pasien/keluarga pasien di Ruang ICU 

   

19 Saya bersikap wajar ketika harus bersaing 

dengan teman-teman sejawat di ruang ICU 

   

20 Saya menghindari masalah dan konflik  dengan 

dengan  teman  sejawat di Ruang ICU 
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PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada  

Yth……………… 

Di 

Intensive Care Unit (ICU) RSUD DR. Soedirman Kebumen 

 

Assalamu’alaikum Wr. Wb. 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Program Studi 

S1 Keperawatan STIKES Muhammadiyah Gombong :  

Nama  : Agus Juniadi  

NIM : A11100709 

Saat ini sedang mengadakan penelitian dengan judul “Manajemen Stres 

Yang Dilakukan Perawat Dalam Menghadapi Stres Kerja Di Intensive Care Unit 

(ICU) RSUD DR. Soedirman Kebumen”.  

Prosedur penelitian ini tidak akan menimbulkan risiko atau kerugian 

kepada responden. Kerahasiaan semua tindakan yang telah dilakukan akan dijaga 

dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. Atas kerjasamanya, saya 

mengucapkan terima kasih.  

 

Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 

       Peneliti  

 

         Agus Juniadi 
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini saya :  

Nama  : 

Umur  : 

Alamat  :  

Dengan ini saya bersedia menjadi responden pada penelitian dengan judul 

“Manajemen Stres Yang Dilakukan Perawat Dalam Menghadapi Stres Kerja Di 

Intensive Care Unit (ICU) RSUD DR. Soedirman Kebumen”,  yang diteliti oleh :  

Nama  : Agus Juniadi  

NIM : A11100709 

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada 

paksaan dari pihak manapun.  

 

Kebumen, …….…………2015 

          Peneliti,     Yang Membuat Pernyataan  

 

 

                (Agus Juniadi)    (              ) 
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Hasil Uji Validitas  
Correlations 
 

  Total 

Item1 Pearson Correlation .890(**) 

  Sig. (2-tailed) .001 

  N 10 

Item2 Pearson Correlation .901(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item3 Pearson Correlation .801(**) 

  Sig. (2-tailed) .005 

  N 10 

Item4 Pearson Correlation .901(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item5 Pearson Correlation .960(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item6 Pearson Correlation .901(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item7 Pearson Correlation .901(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item8 Pearson Correlation .786(**) 

  Sig. (2-tailed) .007 

  N 10 

Item9 Pearson Correlation .954(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item10 Pearson Correlation .960(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item11 Pearson Correlation .910(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item12 Pearson Correlation .834(**) 

  Sig. (2-tailed) .003 

  N 10 

Item13 Pearson Correlation .960(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item14 Pearson Correlation .923(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

 

Item15 Pearson Correlation .786(**) 

  Sig. (2-tailed) .007 

  N 10 

Item16 Pearson Correlation .695(*) 

  Sig. (2-tailed) .026 

  N 10 

Item17 Pearson Correlation .843(**) 

  Sig. (2-tailed) .002 

  N 10 

Item18 Pearson Correlation .875(**) 

  Sig. (2-tailed) .001 

  N 10 

Item19 Pearson Correlation .954(**) 

  Sig. (2-tailed) .000 

  N 10 

Item20 Pearson Correlation .734(*) 

  Sig. (2-tailed) .016 

  N 10 

Total Pearson Correlation 1 

  Sig. (2-tailed)   

  N 10 

**  Correlation is significant at the 0.01 level (2-
tailed). 
*  Correlation is significant at the 0.05 level (2-
tailed). 
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Reliability 
 

 

 

 

 
 

 

Warnings

The space saver method is used. That is, the cov ariance matrix is not calculated or

used in the analysis.

Case Processing Summary

10 100.0

0 .0

10 100.0

Valid

Excludeda

Total

Cases

N %

Listwise deletion based on all

variables in the procedure.

a. 

Reliability Statistics

.982 20

Cronbach's

Alpha N of  Items

Item-Total Statistics

44.6000 98.267 .875 .981

44.5000 101.167 .891 .981

44.5000 102.278 .782 .982

44.5000 101.167 .891 .981

44.6000 100.711 .956 .980

44.5000 101.167 .891 .981

44.5000 101.167 .891 .981

44.7000 103.122 .768 .982

44.7000 97.789 .947 .980

44.6000 100.711 .956 .980

44.8000 96.400 .895 .981

44.8000 100.178 .814 .981

44.6000 100.711 .956 .980

44.8000 96.178 .911 .981

44.7000 103.122 .768 .982

44.6000 103.600 .668 .982

44.8000 97.511 .819 .982

44.7000 98.900 .859 .981

44.7000 97.789 .947 .980

44.8000 101.511 .704 .982

Item1

Item2

Item3

Item4

Item5

Item6

Item7

Item8

Item9

Item10

Item11

Item12

Item13

Item14

Item15

Item16

Item17

Item18

Item19

Item20

Scale Mean if

Item Deleted

Scale

Variance if

Item Deleted

Corrected

Item-Total

Correlation

Cronbach's

Alpha if  Item

Deleted
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Frequency Table 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

Strategi Fisik Dalam Menghadapi Stress Kerja

7 26.9 26.9 26.9

19 73.1 73.1 100.0

26 100.0 100.0

Cukup

Baik

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Strategi Emosional Dalam Menghadapi Stress Kerja

14 53.8 53.8 53.8

12 46.2 46.2 100.0

26 100.0 100.0

Cukup

Baik

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Strategi Kognitif Dalam Menghadapi Stress Kerja

14 53.8 53.8 53.8

12 46.2 46.2 100.0

26 100.0 100.0

Cukup

Baik

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Strategi Sosial Dalam Menghadapi Stress Kerja

12 46.2 46.2 46.2

14 53.8 53.8 100.0

26 100.0 100.0

Cukup

Baik

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Manajemen Stress Yang Dilakukan Perawat Dalam Menghadapi Stress

Kerja

23 88.5 88.5 88.5

3 11.5 11.5 100.0

26 100.0 100.0

Cukup

Baik

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent
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