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ABSTRAK  

 

HUBUNGAN AKTIVITAS FISIK DENGAN BURNOUT PADA 

DOKTER UMUM INSTALASI GAWAT DARURAT RUMAH 

SAKIT DI KOTA PALEMBANG 

 

Dian Mustikarini, Desember 2020, 85 halaman,  

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya
 

 

Latar belakang: Burnout merupakan masalah serius dan sering terjadi pada 

pekerja yang selalu berinteraksi dengan manusia, salah satunya ialah tenaga 

medis. Bagi dokter, berdampak besar pada kualitas pelayanan dan keselamatan 

pasien. Dokter umum di IGD sering dihadapkan pada peristiwa spontan, tuntutan 

keputusan serta pengobatan yang tepat secepatnya. Stresor tersebut meningkatkan 

peluang burnout pada dokter di IGD. Penyebab burnout dari faktor internal ialah 

lifestyle. Saat ini, aktivitas fisik sering mengalami pergeseran namun jarang 

dievaluasi oleh para pekerja. Penelitian ini penting dilakukan guna memahami 

hubungan antara aktivitas fisik dengan burnout  yang terjadi pada dokter umum di 

IGD, sebagai upaya melatarbelakangi pencegahan burnout secara praktis dan 

mandiri oleh tiap individu. 

Metode: Penelitian ini berjenis observasional analitik dengan desain 

crosssectional berdasarkan data primer hasil isian kuesioner GPAQ dan MBI 

bahasa Indonesia. Subjek penelitian berjumlah 45 orang dokter umum IGD di 

beberapa rumah sakit di Palembang. Data katagorik rendah, sedang, dan tinggi 

dianalisis melalui uji Kendall‟s Tau. 

Hasil: Secara keseluruhan, 61,5% responden mengalami burnout tingkat rendah. 

Aktivitas fisik yang dilakukan bervariasi. Hasil uji analisis Kendall‟s tau-b 

menunjukkan hubungan bermakna antara aktivitas fisik dengan burnout dimensi 

kelelahan emosional dan penurunan pencapaian pribadi. Korelasinya lemah 

dengan arah positif (p=0,025, r=0,274; dan p=0,008,r=0,320). Pada 

depersonalisasi, tidak ada hubungan bermakna antara aktivitas fisik dengan 

burnout (p=0,926).  

Kesimpulan: Tingkat Aktivitas Fisik memiliki hubungan bermakna dengan 

burnout dimensi kelelahan emosional dan penurunan pencapaian pribadi . 

Sebaliknya, tingkat aktivitas fisik tidak memiliki hubungan bermakna dengan 

burnout dimensi depersonalisasi. 

 

Kata kunci: burnout, Aktivitas fisik, dokter umum, Instalasi Gawat Darurat 

  



 
 

v 
 

ABSTRACT 

Relationship between Physical Activity and Burnout in General 

Practititoner of Hospital Emergency Department in Palembang 

 

Dian Mustikarini, December 2020, 85 pages, 

Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

 

Background: Burnout is a serious problem that usually occurs in workers who 

always interact with humans, one of them is medical personnel. For doctors, it 

have a big impact for quality of care and patient safety. General practitioners in 

the ER are often faced with spontaneous events, demands for the right decision 

and treatment as soon as possible. These stressors increase the chances of burnout 

in the emergency room doctor. One of internal factors for burnout is lifestyle. 

Nowadays, physical activity often experiences a shift but rarely evaluated by 

workers. This research is important in order to understand the relationship 

between physical activity and burnout that occurs in general practitioners in the 

ER, as an effort to provide a motivation for burnout prevention practically and 

independently by each individual. 

Methods: This research was an analytical observational study with a cross-

sectional design based on primary data from the Indonesian language GPAQ and 

MBI questionnaires. The subjects were 45 general practitioners in emergency room 

at several hospitals in Palembang. Low, medium, and high catagoric data were 

analyzed through Kendall's Tau test 

Results: Overall, 61.5% of respondents experienced low level burnout. Physical 

activity undertaken varies. The results of Kendall's tau-b analysis test showed a 

significant relationship between physical activity and burnout in the dimensions of 

emotional exhaustion and decreased personal achievement. The correlation is 

weak in a positive direction (p = 0.025, r = 0.274; and p = 0.008, r = 0.320). In 

depersonalization, there was no significant relationship between physical activity 

and burnout (p = 0.926).  

Conclusion: Physical Activity has a significant relationship with burnout on 

emotional exhaustion and low personal accomplishment. Whereas, there is no 

significant relationship between physical activity and burnout on 

depersonalization dimension 

 

Keywords: Burnout, Physical Activity, General Practitioner, Emergency Room 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Burnout telah menjadi masalah internasional yang cukup serius 

(Slavin, 2019). Menurut Maslach, Leiter dan Schaufeli, burnout adalah 

sindrom psikologik sebagai respon terhadap stressor kronik interpersonal di 

pekerjaan (Maslach et al., 2008). Tiga dimensi utama burnout berupa 

kelelahan luar biasa, sinisme dan terasing dari pekerjaan, serta perasaan 

inefektif dan ketiadaan pencapaian (Maslach et al., 2008). Pekerjaan yang 

mengharuskan interaksi dengan manusia setiap harinya seperti guru, tenaga 

medis, dan pekerja sosial memiliki peluang sangat besar untuk mengalami 

burnout. Bukan hanya menyangkut hasil, namun juga kepuasan dan 

keselamatan klien akan menjadi ancaman jika terjadi burnout pada individu 

pemberi jasa. Bagi tenaga medis khususnya, burnout bisa berdampak besar 

pada pasiennya.  

Kasus burnout ditemukan sebesar 42% dari 15000 dokter di US tahun 

2018 (Yates, 2020). Insiden burnout terbesar ialah 50% di antara dokter-

dokter berusia 45-54 tahun (Yates, 2020). Ada hubungan melebihi 66.4% 

antara “high level of burnout‖ pada tenaga medis dengan perburukan 

keselamatan pasien (Garcia et al., 2019). Profesionalitas, depresi,  dan 

Burnout merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi pelayanan kesehatan 

terhadap pasien (Garcia et al., 2019). Burnout merupakan faktor terjadinya 

penurunan drastis kualitas pelayanan yang diberikan oleh pekerja (Christina 

Maslach & Jackson, 1981). Lebih parahnya, bisa mengakibatkan pergantian 

pekerjaan, ketidakhadiran dan moral yang buruk (Christina Maslach & 

Jackson, 1981).  

Penelitian ini penting dilakukan dalam upaya mencegah terjadinya 

burnout terkhusus pada dokter umum di IGD. Dokter umum IGD sering 

dihadapkan pada beban kerja yang berlebih akibat hal tidak terduga, 

peristiwa spontan seperti kecelakaan atau pembunuhan, dan kehilangan 
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kesadaran tiba-tiba. Keputusan kritis dan tingkat keparahan kasus yang perlu 

secepatnya ditegakkan juga mempengaruhi kondisi emosional dari dokter. 

Mereka dituntut mampu memberikan pelayanan terbaik meski didatangi 

pasien tidak sadar yang tidak mampu menjelaskan keluhan atau 

penyebabnya. Berada di lingkungan kerja fisik yang tidak memadai akibat 

kepadatan berlebih, jadwal bergilir dan tempat kerja tidak aman serta 

kondisi emosional yang mampu memburuk tiap saat menyebabkan stressor 

pada dokter umum IGD meningkat sehingga berpeluang besar mengalami 

burnout. 

Mark mengungkapkan bahwa burnout disebabkan oleh faktor 

intrapersonal (internal), interpersonal (eksternal/lingkungan) dan faktor 

organisasi (Chirico, 2016). Stressor di lingkungan pekerjaan dapat berasal 

dari beban kerja, ambiguitas dan level ego/kepribadian individu masing-

masing (Christina Maslach & Jackson, 1981). Ditinjau dari faktor lifestyle, 

penderita burnout dilaporkan memiliki riwayat merokok dan konsumsi 

alkohol yang tinggi serta tingkat olahraga yang rendah (Goldberg, et al., 

1996). Bukan sekadar olahraga, melainkan aktivitas fisik dari yang ringan 

sampai berat akan menjadi indikator dalam pengukuran penelitian ini. 

Mengetahui tingkat aktivitas fisik dan derajat burnout yang dialami 

diharapkan mampu menjadi bahan analisis hubungan antara keduanya, 

terkhusus pada lingkungan dokter umum IGD di Kota Palembang. Dengan 

demikian, para dokter mampu mengantisipasi dan mengelola stressor secara 

efektif sehingga mengecilkan peluang terjadinya burnout pada diri sendiri 

dan  pelayanan kesehatan pasien diharapkan menjadi lebih optimal.  

 

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan tingkat aktivitas fisik dengan kejadian burnout pada 

dokter umum Instalasi Gawat Darurat Rumah Sakit di Kota Palembang? 
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1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan 

burnout pada dokter umum IGD Rumah Sakit di Kota Palembang 

1.3.2. Tujuan Khusus 

Penelitian ini memiliki tujuan khusus, antara lain: 

a. Mengetahui prevalensi kejadian burnout pada dokter umum IGD 

Rumah Sakit di Kota Palembang 

b. Mengidentifikasi tingkat aktivitas fisik yang dilakukan para dokter 

umum IGD Rumah Sakit di Kota Palembang 

c. Menganalisis hubungan antara aktivitas fisik dengan burnout yang 

terjadi pada dokter umum IGD Rumah Sakit  di Kota Palembang  

 

1.4. Hipotesis 

H0 :  Tidak terdapat hubungan bermakna antara aktivitas fisik dengan burnout 

pada dokter umum IGD Rumah Sakit  di Kota Palembang 

H1 :   Terdapat hubungan bermakna antara aktivitas fisik dengan burnout pada 

dokter umum IGD Rumah Sakit  di Kota Palembang 

 

1.5. Manfaat Penelitian 

1.5.1. Manfaat secara akademis 

Dapat diaplikasikan sebagai sumber rujukan dan perbandingan data 

mengenai hubungan aktivitas fisik dengan burnout pada dokter umum IGD 

di Kota Palembang bagi peneliti dan akademisi di masa mendatang.  

1.5.2. Manfaat secara praktis 

Kesimpulan hasil penelitian yang nantinya disebarluaskan melalui leaflet 

atau sejenisnya ke responden dan khalayak umum (jika perlu) dapat menjadi 

acuan untuk memahami hubungan antara aktivitas fisik dan burnout 

sehingga dapat dilakukan pencegahan secara dini dan mandiri oleh tiap 

individu. 
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