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Abstrak

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia mengkategorikan kecemasan sebagai salah satu gangguan mental
emosional. Riset Kesehatan Dasar tahun 2013 mengungkapkan prevalensi penduduk yang mengalami gangguan
mental emosional secara nasional adalah 6,0%. Faktor risiko yang dapat memengaruhi kecemasan pada seseorang
di antaranya beban kerja, yaitu sif kerja terutama sif kerja malam. Tujuan penelitian ini adalah melihat proporsi
kejadian kecemasan antara sif kerja pagi dan sif kerja malam pada satuan pengamanan. Metode penelitian ini adalah
kuantitatif observasional melalui pendekatan cross-sectional. Sampel penelitian ini adalah satuan pengamanan di
Universitas Islam Bandung. Dalam periode Maret—April 2018 jumlah sampel yang berhasil didapatkan 23 orang
dengan pengukuran sebanyak 2 kali, yaitu ketika menyelesaikan sif pagi dan ketika menyelesaikan sif malam.
Pengukuran kejadian cemas menggunakan lembar kuesioner Depression Anxiety Stress Scale 42 (DASS 42). Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sif pagi memiliki persentase kejadian cemas 15 dari 23 orang dan sif malam 14 dari
23 orang. Hasil Uji statistik McNemar’s Chi-Square tidak terdapat perbedaan proporsi kecemasan antara sif kerja
pagi dan sif kerja malam (p=0,76; PR=0,93; IK 95%: 0.59—1,45). Simpulan penelitian ini tidak terdapat perbedaan
proporsi kecemasan antara sif kerja pagi dan sif kerja malam.

Kata kunci: DASS 42, gangguan mental emosional, kecemasan, satuan pengamanan, sif kerja malam

Comparison of Anxiety Events between Night Shift and Morning Shift
on Security in Bandung Islamic University

Abstract

The Ministry of Health of the Republic of Indonesia categorizes anxiety as one of the mental disorders. Basic Health
Research in 2013 reveals the prevalence of people with mental disorders nationally at 6.0%. Risk factors that can
affect anxiety in a person such as workload is shift work, especially night shift work. The purpose of this study was
to assess the proportion of anxiety occurrence between morning shift and night shift on security unit. This research
method was quantitative observational through cross-sectional approach. The sample in this study was a security
unit at the Bandung Islamic University. The research was doing between March—April 2018. The number of samples
obtained were 23 people with measurements as much as 2 times, record one after finishing the morning shift and
one after finishing the night shift. Measurement of anxiety events using Depression Anxiety Stress Scale 42 (DASS
42) questionnaire. The results showed that morning shift had an anxious incidence percentage 15 of 23 samples
and the night shift 14 of 23 samples. The statistical results of McNemar’s Chi-Square showed no difference in the
proportion of anxiety between morning shift and night shift (p=0.76, PR=0.93, 95% CI 0.59—1.45). The conclusion
of the study there is no difference in the proportion of anxiety occurrence between morning shift and night shift.
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Pendahuluan

Gangguan mental emosional merupakan kondisi medis
yang mengganggu kemampuan berpikir, merasakan,
mood, berhubungan dengan orang lain, dan fungsi
sehari-hari. Masalah tentang kesehatan ini dapat secara
bermakna memengaruhi seseorang untuk berpikir,
bertingkah laku, dan juga berinteraksi dengan orang
lain. Diagnosis gangguan mental dapat ditegakkan
melalui kriteria yang sudah terstandardisasi. Contoh
keadaan kelainan mental yang serius antara lain
depresi mayor, skizofrenia, gangguan bipolar, kelainan
obsesif kompulsif, dan juga gangguan kecemasan.“?
Riset Kesehatan Dasar mengkategorikan gangguan
kecemasan itu termasuk sebagai gangguan mental
emosional.3

Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) pada tahun 2013
telah mengungkapkan bahwa prevalensi penduduk
yang mengalami gangguan mental emosional secara
nasional adalah 6,0% (37.728 orang dari subjek
yang dianalisis). Penelitian didapatkan melalui self
reporting questionnaire (SRQ) yang terdiri atas 20
butir pertanyaan yang ditunjukkan kepada anggota
rumah tangga berusia 15 tahun atau lebih. Provinsi
Jawa Barat memiliki prevalensi gangguan mental
emosional sebesar 9,3%.3

Beban kerja adalah kemampuan tubuh pekerja
dalam menerima pekerjaan. Beban kerja pekerjaan
memiliki dua sumber, yaitu dari luar dan dari dalam.
Sumber yang berasal dari luar contohnya adalah sif
kerja, sedangkan yang berasal dari dalam contohnya
adalah kondisi kesehatan pekerja.+

Kegiatan yang membutuhkan tindakan operasi
atau pelayanan selama 24 jam biasanya menggunakan
metode sif kerja. Pekerjaan dilakukan secara bergiliran
untuk dapat memenuhi waktu bekerja selama 24 jam.
Sif kerja diterapkan untuk memanfaatkan sumber daya
yang sudah ada, meningkatkan produksi kerja, maupun
memperpanjang durasi pelayanan. Pembagian waktu
sif kerja dapat terbagi menjadi 3 waktu (pagi, sore, dan
malam) atau 2 waktu (pagi dan malam).5

Sif malam diasosiasikan dengan bermacam-macam
keluhan mental termasuk kecemasan.® Penelitian Yani
dkk.” menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara
sif kerja malam dan kejadian kecemasan.

Satuan pengamanan (satpam) merupakan tenaga
kerja yang berperan dalam melayani kebutuhan sosial
atau organisasi dalam bidang keamanan. Tugas seorang
satpam adalah menjaga keamanan suatu lingkungan.
Dalam menjalankan tugas menjaga keamanan selama
24 jam, satpam juga menerapkan sistem sif kerja.®

Universitas Islam Bandung (Unisba) mempunyai
satpam dengan sif kerja pagi dan sif malam yang
dilakukan secara bergiliran dengan urutan dua hari sif
malam, kemudian 2 hari sif pagi, atau kebalikannya.
Setelah melakukan sif kerja pagi-malam atau malam-
pagi maka satpam diberikan dua hari istirahat. Setiap
sif kerja memiliki jam kerja selama dua belas jam yang
merupakan di luar jam kerja normal. Melihat sif kerja
yang diterapkan pada satpam di Universitas Islam
Bandung, penulis tertarik mengetahui perbandingan
kejadian kecemasan antara sif kerja malam dan sif
kerja pagi pada satpam di Universitas Islam Bandung.

Metode

Penelitian adalah penelitian kuantitatif observasional
memakai rancangan studi cross-sectional. Subjek
penelitian adalah satuan pengamanan di Universitas
Islam Bandung selama periode Maret sampai April
2018. Sampel penelitian yang didapatkan adalah 23
orang melalui simple random sampling dan dilakukan
2 (dua) kali pengukuran, yaitu saat menyelesaikan sif
pagi dan pada saat menyelesaikan sif malam. Kriteria
eksklusi penelitian adalah tidak hadir saat penelitian,
mengalami rotasi kerja, sedang masa terapi kejiwaan,
atau pernah mengalami gangguan kejiwaan. Kriteria
inklusi penelitian adalah anggota satuan pengamanan
yang menyelesaikan sif kerja malam dan sif kerja
pagi selama dua hari serta mengisi kuesioner secara
lengkap.

Responden yang telah memenuhi kriteria penelitian
lalu diberikan penjelasan mengenai penatalaksanaan
penelitian ini dan menandatangani persetujuannya
(informed consent). Semua responden mengisi lembar
kuesioner Depression Anxiety Stress Scale 42 (DASS
42) dengan panduan oleh peneliti pada saat pengisian.
Data hasil pengukuran itu selanjutnya dilaksanakan
uji analisis mempergunakan software statistik. Uji
yang dilakukan adalah analisis univariat dan analisis
bivariat. Uji analisis bivariat yang digunakan adalah
Uji McNemar’s Chi-Square.

Penelitian ini sudah mendapatkan persetujuan
etik (ethical approval) Nomor 333/Komite Etik FK/
III/2018 dari Komite Etik Penelitian Kesehatan
Fakultas Kedokteran Unisba.

Hasil

Hasil penelitian distribusi data frekuensi kejadian
kecemasan pada sif pagi dan sif malam terdapat pada
Tabel 1 serta perbandingan kejadian kecemasan antara
sif kerja pagi dan sif kerja malam disajikan pada Tabel
2. Seluruh responden penelitian laki-laki usia produktif
menurut Kementerian Kesehatan Republik Indonesia,
yaitu usia 15—64 tahun.® Usia terendah 19 tahun dan
tertinggi 42 tahun dengan rerata usia 28 tahun. Lama
kerja subjek penelitian selama >5 tahun berjumlah 11
dari 23 orang, sedangkan <5 tahun terdapat 12 dari 23
orang. Pengelompokan lama kerja dibagi berdasar atas
penelitian sebelumnya.’® Subjek dengan lama kerja
tertinggi 7 tahun dan terendah <1 tahun.

Tabel 1 Jumlah Kejadian Kecemasan pada Sif
Pagi dan Malam
Kejadian Sif Pagi Sif Malam
Cemas
n=23 n=23
Normal 8 9
Cemas 15 14

Tabel 1 menunjukkan bahwa subjek yang mengalami
cemas lebih banyak dibanding dengan subjek yang
normal ketika menyelesaikan sif pagi maupun sif
malam. Hal tersebut dapat disebabkan oleh perbedaan
beban kerja yang dialami satpam Universitas Islam
Bandung (Unisba) antara sif pagi dan sif malam.
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Tabel 2 Asosiasi Sif Kerja dan Kategori DASS
42

Kategori DASS
Sif PR
Normal Cemas Total

IK 95% P

Pagi 8 15 23 0,93 0,59-1,45 0,76

Malam 9 14 23

Analisis yang dilakukan adalah kekuatan asosiasi
prevalensi ratio (PR) dan Uji McNemar’s Chi-Square
didapatkan nilai PR 0,93 (IK 95%=0,59—1,45) yang
menunjukkan tidak terdapat perbedaan prevalensi
cemas antara sif pagi dan sif malam. Kedua kategori
tersebut sama-sama memiliki prevalensi cemas sebagai
prevalensi terbanyak. Keadaan tersebut dikonfirmasi
dengan uji hipotesis, yaitu p=0,76 yang lebih besar
daripada signifikansi yang ditentukan, yaitu alfa 0,05.
Hal tersebut berarti tidak terdapat perbedaan proporsi
yang signifikan secara statistik antara sif kerja dan
kecemasan pada satpam Universitas Islam Bandung.

Pembahasan

Hasil penelitian satpam Universitas Islam Bandung
menunjukkan bahwa sif kerja pagi dan malam dengan
durasi kerja masing-masing dua belas jam selama
dua hari sama-sama memiliki jumlah kejadian cemas
yang lebih besar dibanding dengan yang tidak cemas.
Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian yang
dilakukan oleh Yani dkk.” Perbedaan tersebut dapat
disebabkan oleh beban kerja yang berbeda karena
penelitian tersebut dilakukan pada pegawai pabrik
mesin penggilingan tebu. Belum pernah ada penelitian
sebelumnya pada satpam terkait dengan sif kerja dan
kecemasan. Banyak faktor yang dapat memengaruhi
kecemasan pada satpam ketika melakukan sif kerja
seperti kebiasaan merokok, masalah rumah tangga,
genetik, dan juga lingkungan. Faktor kecemasan yang
berasal dari pekerjaan selain sif kerja adalah durasi
kerja.

Durasi kerja yang lama ketika menjalani sif,
yakni selama dua belas jam dapat menjadi penyebab
kecemasan. Durasi kerja yang baik adalah delapan
jam setiap sif kerja dengan tiga sif kerja (pagi, sore,
malam).> Jumlah jam kerja yang dijalani oleh satpam
Universitas Islam Bandung dalam satu minggu adalah
enam puluh jam. Penelitian di Inggris menunjukkan
bahwa jumlah jam kerja lebih dari 55 jam dalam satu
minggu memiliki angka risiko kecemasan dan depresi
yang lebih tinggi bila dibanding dengan pekerja yang
bekerja selama 41—55 jam dalam 1 minggu. Penelitian
tersebut dilakukan pada pekerja yang telah bekerja
selama 5 tahun.'® Penelitian Hordaland Health Studies
juga menunjukkan bahwa pria yang bekerja dengan
durasi 49-100 jam dalam satu minggu memiliki
kejadian kecemasan yang lebih tinggi.** Durasi kerja
satpam Universitas Islam Bandung termasuk dalam
kategori lebih dari 55 jam dan 49-100 jam dalam
satu minggu. Hal ini sesuai dengan kedua penelitian
sebelumnya.

Beban kerja tersebut terbagi menjadi beban kerja
kuantitatif dan kualitatif.’® Faktor lain yang dapat
memengaruhi kecemasan pada para pekerja adalah
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beban kerja kuantitatif.' Perbedaan beban kerja secara
kuantitatif antara satpam dan pekerja pabrik dapat
menjadi alasan perbedaan jumlah kejadian kecemasan
pada sif malam. Pekerja pabrik memiliki tuntutan
beban kerja kuantitatif yang sama baik pada saat sif
pagi ataupun sif malam sehingga gangguan irama
sirkadian pada sif malam automatis mengakibatkan
beban kerja kuantitatif yang lebih besar pada pekerja
pabrik apabila bekerja di malam hari.’s Pekerja pabrik
memiliki jumlah kejadian kecemasan yang lebih besar
pada sif malam dibanding dengan sif pagi.”

Satpam di Universitas Islam Bandung mempunyai
beban kerja kuantitatif yang cenderung lebih banyak
pada sif pagi bila dibanding dengan saat sif malam
berdasar atas hasil wawancara dan observasi. Pada sif
pagi, satpam Universitas Islam Bandung diharuskan
melakukan tugas untuk menyambut tamu atau dosen,
mengaturtempatparkir,danmembantupenyeberangan
bagi pejalan kaki di samping melakukan tugas menjaga
keamanan. Interaksi dengan bermacam pihak juga
lebih banyak dilakukan pada sif pagi. Sejalan dengan
angka interpretasi DASS 42 yang menunjukkan dua
responden mengalami tingkat kecemasan sangat berat
di sif pagi, namun tidak ditemukan pada sif malam.
Jumlah kecemasan secara keseluruhan juga lebih
banyak pada sif pagi bila dibanding dengan sif malam
selisih satu angka. Penyebab hal tersebut dapat berasal
dari beban kerja pada malam hari yang dirasa lebih
ringan karena satpam tidak perlu melakukan tugas
lain selain menjaga keamanan di lingkungan kampus.
Satpam Universitas Islam Bandung cenderung tidak
banyak bergerak seperti yang dilakukan pada pagi
hari. Walau demikian, gangguan irama sirkadian pada
sif malam tetap dapat berpengaruh dalam menambah
beban kerja di malam hari sehingga memengaruhi
kecemasan.’® Perbedaan faktor beban kerja antara
pekerja pabrik dan satpam yang telah disebutkan
dapat menjadi penyebab perbedaan jumlah kecemasan
antara dua profesi tersebut, walaupun sama-sama
menjalani dua sif kerja.

Simpulan

Penelitian ini tidak mendapatkan hubungan antara sif
kerja dan kejadian kecemasan pada satpam Universitas
Islam Bandung (Unisba).
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Ucapan terima kasih kepada seluruh satpam bagian
keamanan ketertiban Universitas Islam Bandung
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