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ABSTRAK 

Pandemi covid 19 merupakan wabah terkait tentang kesehatan 

seluruh masyarakat. Perawat sebagai tenaga medis memiliki peran 

penting dalam menanggulangi wabah covid 19. Seluruh tim medis 

termasuk perawat merupakan garda terdepan bagi kesehatan 

masyarakat. Oleh sebab itu, banyaknya jumlah kasus covid-19 yang 

terus bertambah setiap harinya tidak dapat dibendung oleh tenaga 

medis khususnya perawat yang memiliki peran aktif dalam merawat 

pasien setiap harinya. Tak heran jika banyak tenaga medis khususnya 

perawat mengalami stres. Berdasarkan uraian tersebut maka teori yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah teori rational emotive behavior 

therapy dan stres kerja. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif,  yaitu 

pendekatan yang di dalamnya terkait usulan penelitian, proses, 

hipotesis, turun ke lapangan, analisis data dan kesimpulan data sampai 

dengan penulisannya mempergunakan aspek pengukuran, 

perhitungan, rumus dan kepastian data numerik dan jenis penelitian 

dalam penelitian ini adalah jenis penelitian survey. Metode 

pengumpulan data yang dilakukan dalam bentuk kuesioner, yang 

kemudian disebar luaskan kepada responden. Penelitian ini 

dilaksanakan di Puskesmas Menggala Kota dan Puskesmas Kampung 

Tua yang berada di Menggala Kabupaten Tulang Bawang dengan 

responden 35 orang perawat. Teknik analisis yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah analisis regresi linier sederhana.  

Berdasarkan data dari hasil penelitian yang telah dilakukan 

terkait pengaruh rational emotive behavior therapy terhadap 

penurunan tingkat stres kerja Perawat Puskesmas Menggala Tulang 

Bawang saat masa pandemi covid 19. Maka berdasarkan pada hasil uji 

yang telah dilakukan dalam penelitian ini menunjukan hasil bahwa 

data yang ada berdistribusi normal. Dengan demikian maka data 

dalam penelitian ini dapat digunakan dalam analisis selanjutnya. 

Berdasarkan pada hasil uji linieritas menunjukan bahwa data yang 

digunakan berstatus linier. Berdasarkan pada uji korelasi menunjukan 

bahwa data yang digunakan berstatus memiliki hubungan yang 

sempurna. Berdasarkan hasil uji regresi linier sederhana maka 

dilakukan perbandingan Nilai t hitung  dan  nilai ttabel, hasil pengolahan 

data memperoleh nilai t hitung  sebesar 15,7690 > ttabel = 2,445  artinya 

ada pengaruh secara signifikan antara variabel bebas dan variabel 

terikat. Berdasarkan pada hasil uji regresi linier sederhana maka dapat 

disimpulkan bahwa Ho ditolak dan Ha diterima. 

Kata Kunci: Rational Emotive Behavior Therapy, Stres Kerja 
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ABSTRACT 

The COVID-19 pandemic is an epidemic related to the health of 

the entire community. Nurses as medical personnel have an important 

role in tackling the covid 19 outbreak. The entire medical team, 

including nurses, are at the forefront of public health. Therefore, the 

large number of COVID-19 cases that continue to grow every day 

cannot be dammed by medical personnel, especially nurses who have 

an active role in caring for patients every day. No wonder many 

medical personnel, especially nurses, experience stress. Based on this 

description, the theory used in this study is the theory of rational 

emotive behavior therapy and work stress. 

This study uses a quantitative approach, which is an approach 

that includes research proposals, processes, hypotheses, going to the 

field, data analysis and data conclusions up to the writing using 

aspects of measurement, calculation, formulas and certainty of 

numerical data and the type of research in this study is the type survey 

research. The method of collecting data is in the form of a 

questionnaire, which is then distributed to respondents. This research 

was conducted at the Menggala City Health Center and the Kampung 

Tua Health Center in Menggala, Tulang Bawang Regency with 35 

nurses as respondents. The analytical technique used in this research 

is simple linear regression analysis. 

Based on data from the results of research that has been 

carried out regarding the effect of rational emotive behavior therapy 

on reducing work stress levels of nurses at the Menggala Tulang 

Bawang Health Center during the covid 19 pandemic. So based on the 

results of tests that have been carried out in this study, the results 

show that the existing data is normally distributed. Thus, the data in 

this study can be used in further analysis. Based on the results of the 

linearity test, it shows that the data used is linear. Based on the 

correlation test, it shows that the data used has a perfect relationship 

status. Based on the results of a simple linear regression test, a 

comparison of the calculated t value and the t table value was carried 

out, the results of data processing obtained a t count value of 15.7690 

> t table = 2.445, meaning that there was a significant influence 

between the independent variable and the dependent variable. Based 

on the results of a simple linear regression test, it can be concluded 

that Ho is rejected and Ha is accepted. 

 

Keyword: Rational Emotive Behavior Therapy, Work Stress 
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MOTTO 

 

                             

             

Artinya: “Hai orang-orang yang beriman, bertakwalah kepada Allah 

dan hendaklah setiap diri memperhatikan apa yang telah diperbuatnya 

untuk hari esok (akhirat); dan bertakwalah kepada Allah, 

sesungguhnya Allah Maha Mengetahui apa yang kamu kerjakan”. 

(Q.S Al-Hasyr [59] : 18) 
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 BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Penegasan Judul 

Guna menghidari kesalahan dalam penafsiran judul maka 

dalam melakukan penelitian, peneliti perlu untuk melakukan 

penegasan judul. Berikut ini adalah istilah-istilah penting yang 

terkandung dalam penelitian ini: 

Pengaruh adalah daya yang ada dan timbul dari sesuatu 

(benda, orang) yang ikut membentuk watak, kepercayaan atau 

perbuatan seseorang.
1
 Pengaruh yang dimaksud dalam penelitian 

ini adalah terikait Rational Emotive Behavior Therapy yang dapat 

memberikan reaksi terhadap penurunan tingkat stres bagi perawat 

puskesmas Tulang Bawang. Berdasarkan pada tujuannya maka 

penelitian yang akan dilakukan ini merupakan penelitian berjenis 

kuantitatif. Peneliti akan mengumpulkan data dengan angket yang 

akan diisi oleh perawat puskesmas yang ada di Menggala 

Kabupaten Tulang Bawang sebagai sampel yang digunakan dalam 

penelitian ini yaitu Puskesmas Menggala Kota dan Puskesmas 

Kampung Tua 

Rational Emotive Behavior Therapy merupakan sebuah 

aliran psikoterapi yang berlandaskan asumsi bahwa manusia 

dilahirkan dengan potensi, baik untuk berpikir rasional dan jujur 

maupun berfikir irasional yang jahat. Manusia memiliki 

kecenderungan-kecenderungan untuk memelihara diri, berbahagia, 

berpikir dan mengatakan, mencintai, bergabung dengan orang lain, 

serta tumbuh dan mengaktualkan diri. Akan tetapi, manusia juga 

memiliki kecenderungan-kecenderungan kearah menghancurkan 

diri, menghindari pemikiran, berlambat-lambat, menyesali 

kesalahan-kesalahan secara tak berkesudahan, takhayul, 

intoleransi, perfeksionisme dan mencela diri, serta menghindari 

                                                             
1Srifianti, "Pengaruh Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) Terhadap 

Penurunan Simpton Generalized Anxiety Disorder (GAD)" Jurnal Psikologi 15, no. 2 

(2018): 92-99, https://doi.org/10.47007/jpsi.v16i02.7. 

https://doi.org/10.47007/jpsi.v16i02.7
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pertumbuhan dan aktualisasi diri. untuk menghancurkan diri.
2
 

Yang dimaksud dengan Rational Emotive Behavior Therapy dalam 

penelitian ini adalah pendekatan behavior kognitif dari perawat 

puskesmas Menggala Tulang Bawang yang menekankan pada 

keterkaitan antara perasaan, tingkah laku dan pikiran. 

Tingkat Stres kerja adalah suatu kondisi ketegangan yang 

menciptakan adanya ketidak seimbangan fisik dan psikis, yang 

mempengaruhi emosi, proses berpikir, dan kondisi seorang 

karyawan.
3
 Yang dimaksud dalam penelitian ini adalah stress kerja 

yang dialami oleh perawat Puskesmas Menggala Kota dan 

Puskesmas Kampung Tua saat melaksanakan tugas dan tanggung 

jawabnya ditengah-tengah pandemi covid 19. 

Perawat adalah suatu profesi yang difokuskan pada 

perawatan baik terhadapa seorang individu, keluarga 

dan komunitas dalam mencapai tujuan dan menyembuhkan 

kesehatan yang optimal dan berfungsi. Definisi modern mengenai 

keperawatan didefinisikan sebagai ilmu pengetahuan yang 

memfokuskan pada memperbaiki kualitas hidup orang lain atau 

keluarga, melalui seluruh pengalaman hidupnya dari kelahiran 

sampai perawatan kematian.
4
 Perawat yang dimaksud dalam 

penelitian ini adalah perawat yang ada di Puskesmas Menggala 

Kabupaten Tulang Bawang yaitu Puskesmas Menggala Kota dan 

Puskesmas Kampung Tua. 

Wabah Covid-19 pertama diKota Wuhan, Hubei, Tiongkok 

pada tanggal 1Desember 2019, dan ditetapkan sebagai pandemi 

oleh Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) pada tanggal 11 Maret 

2020.
5
 Pandemi covid 19 merupakan wabah terkait tentang 

kesehatan seluruh masyarakat. Perawat sebagai tenaga medis 

memiliki peran penting dalam menanggulangi wabah covid 19. 

                                                             
2 Sofyan S. Willis, Konseling Individual Teori dan Praktek, (Bandung: 

Alfabeta, 2014), 75. 
3 Laura A. King, Psikologi Umum, (Jakarta : Salemba Humanika, 2010), 277. 
4 Nisya Rifiani dan Hartanti Sulihandari, Prinsip-Prinsip Dasar Keperawatan, 

Cetakan 1, ( Jakarta: Dunia Cerdas,2013),  12. 
5Fauziah, dkk., "Modifikasi Konseling Kelompok untuk Siswa dengan 

Pendekatan Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) di Tengah Pandemi Covid-
19", Concilium: Berkala Kajian Konseling dan Ilmu Keagamaan 7, no. 2 (2020): 52-

59,  http://dx.doi.org/10.37064/consilium.v7i2.7745. 

https://id.wikipedia.org/wiki/Profesi
https://id.wikipedia.org/wiki/Keluarga
https://id.wikipedia.org/wiki/Komunitas
https://id.wikipedia.org/wiki/Kesehatan
https://id.wikipedia.org/wiki/Ilmu_pengetahuan
https://id.wikipedia.org/wiki/Kualitas_hidup
https://id.wikipedia.org/wiki/Kelahiran
https://id.wikipedia.org/wiki/Kematian
https://id.wikipedia.org/wiki/Wabah
https://id.wikipedia.org/wiki/Wuhan
https://id.wikipedia.org/wiki/Hubei
https://id.wikipedia.org/wiki/Tiongkok
https://id.wikipedia.org/wiki/Pandemi
https://id.wikipedia.org/wiki/Organisasi_Kesehatan_Dunia
http://dx.doi.org/10.37064/consilium.v7i2.7745
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Seluruh tim medis termasuk perawat merupakan garda terdepan 

bagi kesehatan masyarakat.  

Berdasarkan pengertian dari istilah-istilah yang digunakan di 

atas, maka yang dimaksud dengan judul penelitian ini adalah studi 

yang dilakukan untuk mengkaji Rational Emotive Behavior 

Therapy apakah berpengaruh terhadap penurunan tingkat Stres 

Kerja Perawat Puskesmas Menggala Kota dan Puskesmas 

Kampung Tua yang berada di Menggala Kabupaten Tulang 

Bawang Saat Masa Pandemi Covid 19 dengan sampel penelitian 35 

orang perawat. Berdasarkan hal tersebut maka peneliti akan 

melakukan penelitian dengan mengangkat judul "Pengaruh 

Rational Emotive Behavior Therapy Terhadap Penurunan 

Tingkat Stres Kerja Perawat Puskesmas Menggala Tulang 

Bawang Saat Masa Pandemi Covid 19". 

 

B. Latar Belakang Masalah 

Covid-19 yang berasal dari Kota Wuhan RRC dan telah 

ditetapkan oleh WHO pada 11 Maret 2020 sebagai pandemi.
6
 

Covid 19 menjadi awal kekacauan segala sektor kehidupan 

manusia. Wabah yang tidak boleh diabaikan oleh penduduk 

belahan dunia tanpa terkecuali.Indonesia merupakan salah satu 

negara yang tergabung dalam bagian Benua Asia bagian Tenggara. 

Memahami bentuk situasi menurut wilayah versi WHO maka dapat 

diketahui bahwa Asia Tenggara merupakan wilayah nomor urut 

tiga yang terkonfirmasi sebagai wilayah terpapar virus covid-19 

terbesar di dunia. Berdasarkan data diatas, tidak menutup 

kemungkinan bahwa Indonesia merupakan bagian dari Asia 

Tenggara yang juga terpapar virus covid-19.Pandemi Covid-19 di 

Indonesia merupakan bagian dari pandemi penyakit koronavirus 

2019 (Covid-19) yang sedang berlangsung di seluruh dunia. 

Penyakit ini disebabkan oleh koronavirus sindrom pernapasan akut 

berat 2 (SARS-CoV-2).  

                                                             
6 Marco Ciotti, dkk., “ The Covid-19 Pandemic”, Taylor & Francis Group: 

Critikal Reviews in Clinical Laboratory Sciences 57, no. 6 (2020): 365-388, 

https://doi.org/10.1080/10408363.2020.1783198. 

https://id.wikipedia.org/wiki/Penyakit_koronavirus_2019
https://id.wikipedia.org/wiki/Penyakit_koronavirus_2019
https://id.wikipedia.org/wiki/Pandemi_COVID-19
https://id.wikipedia.org/wiki/Koronavirus_sindrom_pernapasan_akut_berat_2
https://id.wikipedia.org/wiki/Koronavirus_sindrom_pernapasan_akut_berat_2
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Kasus positif Covid-19 di Indonesia pertama kali dideteksi 

pada tanggal 2 Maret 2020, ketika dua orang terkonfirmasi tertular 

dari seorang warga negara Jepang. Pada tanggal 9 April, pandemi 

sudah menyebar ke 34 provinsi di Indonesia.Sampai tanggal 10 

Januari 2022, Indonesia telah melaporkan 4.266.649 kasus positif 

menempati peringkat pertama terbanyak di Asia Tenggara. Dalam 

hal angka kematian, Indonesia menempati peringkat ketiga 

terbanyak di Asia dengan 144.136 kematian.
7
Salah satu wilayah 

Indonesia yang terpapar virus covid-19 yaitu provinsi Lampung. 

Berdasarkan pemetaan dinas Provinsi Lampung maka Kabupaten 

Tulang Bawang merupakan salah satu bagian dari wilayah yang 

memiliki resiko tinggi meluasnya wabah Covid-19.
8
Berdasarkan 

data-data yang terurai di atas, maka dapat kita ketahui bahwa sejak 

2 tahun terakhir ini wabah covid-19 belum benar-benar musnah 

dimuka bumi ini. Oleh sebab itu disituasi seperti ini yang memiliki 

peran amat penting adalah tenaga medis terutama perawat. 

Perawat memiliki kewenangan dan kemampuan untuk 

melakukan tindakan keperawatan berdasarkan ilmuyang 

dimilikinya dan diperoleh melalui pendidikan keperawatan.
9
 

Perawat merupakan tenaga kesehatan yang  telah lulus dari 

pendidikan perawat yang bertanggungjawab dan berwenang dalam 

memberikan pelayanan keperawatan secara mandiri atau bisa juga 

berkolaborasi dengan tenaga kesehatan yang lain dan harus sesuai 

dengan kewenangannya.DepartemenKesehatan Republik Indonesia 

menyatakan bahwa tenaga kerja keperawatan selain mengerjakan 

tugas utama, mereka juga harus mengerjakan tugas-tugas non 

keperawatan.
10

 Oleh sebab itu, banyaknya jumlah kasus covid-19 

yang terus bertambah setiap harinya tidak dapat dibendung oleh 

                                                             
7 Dewi Susanna, “When Will The Covid-19 Pandemic In Indonesia 

End?”Kesma: Jurnal Kesehatan Masyarakat Nasional 15, no. 4 (2020): 160-162, 

http://dx.doi.org/10.21109/kesmas.v15i4.4361. 
8Rahmatika Kayyis, dkk., “ Penyuluhan Masyarakat Desa Sadar Covid-19 

Melalui Poster”, Abdimas Siliwangi 4, no. 1 (2021): 129-137, 
http://dx.doi.org/10.22460/as.v4i1p%25p.6478. 

9 Deden Dermawan, Pengantar keperawatan Profesional,(Yogyakarta: 

Gosyen Publishing, 2013), 6. 
10Yuni Sufyanti Arief dan Ilya Krisnana, "The Application of Rational-

Emotive Behavior Therapy to Reduce Stress among Mother with Leukemia Children" 

Jurnal Ners 9, no. 2, (2014), 203-208, http://dx.doi.org/10.20473/jn.v9i2.2548. 

https://id.wikipedia.org/wiki/Asia_Tenggara
https://id.wikipedia.org/wiki/Pandemi_COVID-19_di_Asia
http://dx.doi.org/10.20473/jn.v9i2.2548
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tenaga medis khususnya perawat yang memiliki peran aktif dalam 

merawat pasien setiap harinya. Tak heran jika banyak tenaga medis 

khususnya perawat mengalami stres. 

Stres adalah suatu perasaan ragu terhadap kemampuannya 

untuk mengatasi sesuatu karena persediaan yang ada tidak dapat 

memenuhi tuntutan kepadanya.
11

 Stresitu bisa menimbulkan suatu 

kekacauan apabila dalam dirinyatidak bisa menerima keadaan 

tersebut karena stres itu sangat erat kaitannya dengan kehidupan 

sehari-hari, terkadang manusia itu kurang percaya diri dan merasa 

tidak mampu untuk mengatasi masalahnya. Mereka sering merasa 

takut, gelisah, cemas dan sebagainya. Stres dapat disebabkan oleh 

faktor konten pekerjaan dan konteks pekerjaan. Yang termasuk 

dalam faktor konten pekerjaan, yaitu karakteristik pekerjaan, beban 

kerja, kecepatan kerja, jam kerja dan pengawasan. Sedangkan 

faktor konteks pekerjaan meliputi pengembangan karier, upah, 

peran seseorang dalam organisasi tersebut, hubungan interpersonal, 

budaya organisasi, dan keseimbangan dalam bekerja.
12

 

Stres kerja adalah ketidak mampuan individu dalam 

memenuhi tuntutan-tuntutan pekerjaannya sehingga ia merasa tidak 

nyaman dan tidak senang. Selain hal itu, stres yang berlebihan akan 

berakibat buruk terhadap individu saat berhubungan dengan 

lingkungan secara normal. Di satu sisi seorang perawat harus 

menjalankan tugas yang menyangkut keberlangsungan hidup 

pasien yang dirawat dan berobat jalan, di sisi lain keadaan 

psikologi perawat sendiri juga harus tetap terjaga agar tidak 

mengalami kelelahan dalam bekerja, karena dengan timbulnya 

kondisi seperti itu dapat menimbulkan rasa tertekan pada 

perawat.
13

 

Berdasarkan hasil observasi peneliti di lapangan, gambaran 

mengenai kondisi stres kerja pada perawat Puskesmas Menggala 

                                                             
11 Zulfan Saam dan Sri wahyuni, Psikologi Keperawatan, cetakan kedua, 

(Jakarta: Raja Grafindo Persada, 2013), 125-126.  
12 Pisga Dwi Lestari Br Pasaribu dan Denny Paul Ricky, “ Tingkat Stres 

Perawat Terkait Isu Covid-19” Jurnal Penelitian Perawat Profesional 3, no. 2 (2021): 

287-294, https://doi.org/10.37287/jppp.v3i2.429 
13Lisa Ira Fitri, Amd. Kep., "Stres Kerja Perawat", Wawancara, pada hari 

Senin, 2 Agustus 2021, pukul 09.00 WIB 
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Kota dan Puskesmas Kampung Tua Puskesmas yang berada di 

Menggala Kabupaten Tulang Bawang saat ini disebabkan oleh 

beban kerja perawat yang tinggi serta resiko terkena infeksi covid-

19. Stres kerja yang terjadi pada perawat puskesmas Menggala 

Kabupaten Tulang Bawang berdampak pada terjadinya stres kerja 

pada perawat di Puskesmas seperti emosional, kognitif, fisiologis, 

dan perilaku.
14

 Dampak secara emosional bisa menyebabkan 

terjadinya cemas, depresi, tekanan fisik, dan psikologis. Untuk 

dampak kognitif dapat berakibat terhadap penurunan konsentrasi, 

dan berkurangngnya kapasitas memori jangka pendek. 

Sedangkan untuk dampak pada fisiologis dapat berakibat 

pada sistem pernapasan yang begitu cepat, peningkatan denyut 

jantung, dan pembengkakan pada pembuluh darah. Dan untuk 

dampak pada perilaku yaitu meningkatkan ketidakhadiran kerja, 

mengganggu pola tidur, dan mengurangi kualitas pekerjaan. 

Apabila di Puskesmas Menggala Kota dan Puskesmas Kampung 

Tua yang berada di Menggala Kabupaten Tulang Bawang terjadi 

ketidak seimbangan antara pasien yang masuk dan perawat yang 

berjaga di ruang rawat inap secara shift, maka kondisi tersebut 

akan menimbulkan beban kerja kepada perawat. Sehingga perawat 

tersebut mudah mengalami stres, baik itustres ringan, sedang 

ataupun berat yang mengganggu emosional perawat itu sendiri, 

serta proses berpikir dankondisi fisik perawat.  

Stres yang berlebihan akan berakibat buruk terhadap kondisi 

perawat. Akibatnya kinerja seorang perawat menjadi fatal dan 

secara tidak langsung berpengaruh terhadap penurunan kerja di 

Puskesmas Menggala Kota dan Puskesmas Kampung. Jika stres itu 

timbul dalam waktu berkepanjangan maka akan berdampak pada 

penurunan konsentrasi perawat yang menjadi mudah marah 

terhadap pasien, dan mengurangi kualitas pekerjaan dalam 

memberikan asuhan keperawatan terhadap pasien. Setiap perawat 

pasti memiliki kemampuan yang berbeda-beda dalam menahan 

stres, hal tersebut tergatung kepada jenis, lama dan frekuensi stres 

yang dialami oleh perawat. 

                                                             
14Observasi lapangan pada hari Senin, 2 Agustus 2021, pukul 09.00 WIB 
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Puskesmas Menggala Kota dan Puskesmas Kampung Tua 

merupakan puskesmas yang berada di Menggala Kabupaten 

Tulang Bawang yang melakukan penanganan terhadap masyarakat 

yang terdampak covid-19. Banyaknya angka kasus covid-19 tidak 

seimbang dengan tenaga medis khususnya perawat yang bekerja di 

puskesmas Menggala, dengan demikian perawat harus bekerja 

lebih ekstra dalam melakukan tugasnya membantu masyarakat 

yang terpapar virus covid-19. Penggunaan alat pelindung diri atau 

yang sering dikenal dengan sebutan ADP dengan jumlah yang 

berlapis-lapis, tidak adanya interaksi satu sama lain merupakan 

tantangan bagi tim medis yang ada di puskesmas Menggala, tak 

dapat dipungkiri hal tersebut dapat memicu timbulnya stres pada 

tenaga medis perawat. 

Oleh karena itu, peneliti minat meneliti untuk mengetahui 

stres yang terjadi pada perawat di Puskesmas Menggala Kota dan 

Puskesmas Kampung Tua apabila tidak segera ditangani dapat 

mempengaruhi kinerja perawat pada pelayanan pasien. Kondisi ini 

baik secara langsung maupun tidak langsung dapat berpengaruh 

terhadap pandangan pasien maupun keluarga terhadap puskesmas 

yang akhirnya dapat merugikan puskesmas itu sendiri. Dari 

permasalahan tersebut, bahwa perawat berhak mendapatkan 

penanganan dari tempat mereka bekerja, sebenarnya bisa saja 

perawat tersebut melakukan tindakan untuk mengurangi stres yang 

dialaminya, namun harus membutuhkan bantuan juga dari pihak 

lainnya.  

Sepertihalnya dalam penelitian ini peneliti membantu 

perawat di Puskesmas Tulang Bawang untuk menurunkan rasa 

stres kerjadengan menggunakan teknik kognitif, home work, 

dandesensitisasi yang termasuk dalam penerapan rational emotive 

behavior therapy agar beban yang dirasakannyasedikit berkurang 

serta mereka bisa menjalankan aktivitasnya seperti biasanya lagi 

tanpa ada hambatan yang membebaninya. Dalam pemilihan teknik 

ini dianggap sesuai dalam memberikan penguatan dalam diri 

seorang perawat agar bisa menurunkan tingkat stres kerjanya serta 

ada suatuperubahan dalam diri perawat mengenai permasalahan 

dalampekerjaannya. 
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Berdasarkan permasalahan di atas, penulis tertarik untuk 

meneliti tentang Pengaruh Rational Emotive Behavior Therapy 

terhadap Penurunan Tingkat Stres Kerja Perawat di Puskesmas 

MenggalaTulang Bawang.Untuk mengatasi permasalahan tersebut, 

penulis mencoba menggunakan konseling dengan pendekatan 

rational emotive behavior therapy, karena  menurut penulis 

pendekatan konseling ini cocok dalam mengurangi kadar tingkat 

stres kerja perawat. Dengan menggunakan pendekatan rational 

emotive behavior therapy,penulis ingin mencoba menurunkan 

tingkat stres kerja tersebut yang membuat pikirannya menjadi lebih 

rasional. 

 

C. Identifikasi dan Batasan Masalah 

Sebelum melakukan perumusan masalah peneliti terlebih 

dahulu melakukan identifikasi masalah dan membatasi masalah 

yang akan dipecahkan dalam penelitian ini. Hal tersebut dilakukan 

agar hasil penelitian yang di dapatkan sesuai dengan tujuan 

dilakukannya penelitian ini. Berikut ini adalah identifikasi masalah 

yang telah peneliti temukan di lapangan: 

1. Bertambahnya kasus Covid-19 

2. Jumlah pasien dan jumlah pasien Covid-19 tidak seimbang 

dengan tenaga medis (perawat) 

3. Banyaknya perawat yang mengalami tekanan pekerjaan karena 

disaat situasi pandemi covid-19 tenaga medi dituntut untuk 

menggunakan pakaian medis tidak seperti biasanya. 

Berdasarkan identifikasi di atas maka dalam penelitian ini 

peneliti membatasi masalah dalam penelitian ini yaitu terkait 

Pengaruh Rational Emotive Behavior Therapy Terhadap Penurunan 

Tingkat Stres Kerja Perawat yang ada di Puskesmas Menggala 

Kabupaten Tulang Bawang. 

 

D. Rumusan Masalah 

Menelaah uraian latar belakang di atas maka dapat peneliti 

rumuskan beberapa masalah yang akan peneliti bahas dalam 

penelitian ini, yaitu: Apa pengaruh rational emotive behavior 
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therapy terhadap penurunan tingkat stres kerja perawat puskesmas 

menggala tulang bawang saat masa pandemi covid 19 ?. 

 

E. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah di atas maka tujuan 

dilakukannya penelitian ini adalah untuk mengkaji pengaruh 

rational emotive behavior therapy terhadap penurunan tingkat stres 

kerja perawat puskesmas menggala tulang bawang saat masa 

pandemi covid 19. 

 

F. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat 

secara teoritis diantaranya sebagai berikut: 

a. Memberikan sumbangan ilmiah bagi perkembangan ilmu 

bimbingan dan konseling terkait teori rational emotive 

behavior therapy. 

b. Memberikan sumbangan ilmiah bagi perkembangan ilmu 

bimbingan dan konseling terkait teori stres kerja. 

c. Sebagai pijakan bagi referensi pada penelitian-penelitian 

selanjutnya yang berkaitan dengan rational emotive 

behavior therapydan stres kerja. 

2. Manfaat Praktis 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat 

secara praktis diantaranya sebagai berikut: 

a. Bagi Peneliti 

Dapat menambah ilmu pengetahuan dan wawasan yang 

terkait dengan rational emotive behavior therapydan stres 

kerja. 

b. Bagi Peliti Selanjutnya 

Dapat digunakan sebagai acuan referensi guna dilakukannya 

penelitian selanjutnya terkait rational emotive behavior 

therapydan stres kerja. 
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c. Bagi Perawat 

Menambah pengetahuan perawat terutama dalam 

mengurangi tingkat stres kerja. Hasil penelitian ini dapat 

pula digunakan sebagai acuan dalam memperhatikan beban 

kerja perawat. 

 

G. Kajian Penelitian Terdahulu yang Relevan 

Penelitian ini tidak terlepas dari kajian terkait penelitian-

penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti sebelumnya. Berikut 

ini adalah penelitian-penelitian yang relevan dengan penelitian 

yang akan peneliti lakukan: 

1. Penelitian ini dilakukan oleh Husrin Konadi, dkk., penelitian ini 

menemukan bahwa layanan bimbingan kelompok dengan 

mengunakan pendekatan REBT untuk mengatasi stres akademik 

siswa terhadap kelompok eksperimen yaitu terdapat perbedan 

atau penurunan stres akademik pada kelompok eksperimen. 

Adapun implikasi pada pelaksanan layanan bimbingan dan 

konseling, bahwa Kegiatan pendekatan REBT melalui layanan 

bimbingan kelompok untuk mengatasi stres akademik, dapat 

mengunakan model ABCDE yang diperkenalkan secara 

bertahap pada setiap pertemuan. Topik yang dibahas 

disesuaikan dengan kondisi angota kelompok yang difokuskan 

kepada pemikiran irasional terkait dengan stres akademik dan 

langkah pelaksanan kelompok dalam REBT, sehinga angota 

kelompok dapat memunculkan pengalaman dan pemikiran 

masing-masing serta saling menangapi pendapat antar sesama 

angota kelompok, dan Karakteristik angota kelompok lebih baik 

bersifat heterogenitas, agar angota kelompok dapat berbagi 

pendapat dan pemikiran antar sesama angota kelompok, sehinga 

kegiatan layanan bimbingan kelompok mengunakan pendekatan 

REBT untuk mengatasi stres akademik menjadi efektif.
15

 

                                                             
15Husrin Konadi, dkk., "Efektivitas Pendekatan Rational Emotive Behavior 

Therapy melalui Bimbingan Kelompok Untuk Mengatasi Stres Akademik 
Siswa",Konselor 6, no. 4 (2017): 120-131, https://doi.org/10.24036/02017647887-0-

00. 

https://doi.org/10.24036/02017647887-0-00
https://doi.org/10.24036/02017647887-0-00
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Persamaan antara penelitian ini dan penelitian Husrin 

adalah sama-sama melakukan penelitian terkait REBT untuk 

mengatasi stres. Perbedaan penelitian yang dilakukan oleh 

Husrin Konadi, dkk dengan penelitian yang akan peneliti 

lakukan ini terletak pada objek penelitian. Pada kesempatan 

penelitian kali ini peneliti akan melakukan penelitian pada stres 

kerja perawat puskesmas Menggala. Jika penelitian Husrin 

Konadi, dkk dilakukannya penelitian untuk meneliti stres 

akademik siswa. 

2. Penelitian ini dilakukan oleh Fauziah, dkk., penelitian ini 

menemukan bahwa sebagai sebuah pendekatan dalam layanan 

konseling kelompok maka pendekatan Rational Emotive 

Behavior Therapy (REBT) diasumsikan bisa dimodifikasi untuk 

diterapkan dalam rangka optimalisasi proses pembelajaran dan 

hasil belajar siswa di tengah pandemi covid-19. Hal ini 

didasarkan atas kemampuan pendekatan ini dalam melakukan 

mengubah keyakinan irasional siswa menjadi rasional.
16

 

Persamaan antara penelitian ini dan penelitian Fauziah 

dkk adalah sama-sama melakukan penelitian terkait REBT 

untuk mengatasi stresditengah pandemi covid-19. Perbedaan 

penelitian yang dilakukan oleh Fauziah, dkk dengan penelitian 

yang akan peneliti lakukan ini terletak pada objek penelitian. 

Pada kesempatan penelitian kali ini peneliti akan melakukan 

penelitian pada stres kerja perawat puskesmas Menggala. Jika 

penelitian Fauziah, dkk dilakukannya penelitian untuk meneliti 

terkait optimalisasi proses pembelajaran dan hasil belajar siswa 

ditengah pandemi covid-19. 

3. Penelitian ini dilakukan oleh Fitri Kurnia Sari, dkk., penelitian 

ini menemukan bahwa fenomenakekerasan dalam pacaran yang 

terjadi perlu segera ditangani. Trauma yang terjadi pada korban 

kekerasan dalam pacaran jika tidak segera ditangani dengan 

cepat dan cara yang tepat, maka akan merugikan korban yang 

                                                             
16Fauziah, dkk., "Modifikasi Konseling Kelompok untuk Siswa dengan 

Pendekatan Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) di Tengah Pandemi Covid-
19", Concilium: Berkala Kajian Konseling dan Ilmu Keagamaan 7, no. 2 (2020): 52-

59, http://dx.doi.org/10.37064/consilium.v7i2.7745.  

http://dx.doi.org/10.37064/consilium.v7i2.7745
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masih remaja. Padahalremaja merupakan generasi penerus 

bangsa, cerminan bangsa.Korban kekerasan dalam hubungan 

pacaran akan mengalami gangguan pikiran, emosi, dan perilaku 

akibat trauma pada diri korban. Salah satu alternatif untuk 

mengatasi gangguan-gangguan tersebut adalah dengan 

pendekatan Rational Emotive Behavioral Therapy (REBT). Hal 

tersebut karena konsep Rational Emotive Behavioral Therapy 

sendiri dari penelitian sebelumnya adalah dapat meningkatkan 

kemampuan pikiran, perasaan, dan perilaku korban 

kekerasandalam pacaran. REBT sendiri berfokus untuk 

mengubah keyakinan irasional pada diri seseorang, dan 

menggantikannya dengan keyakinan rasional.
17

 

Persamaan antara penelitian ini dan penelitian Fitri dkk 

adalah sama-sama melakukan penelitian terkait REBT untuk 

mengatasi stres. Perbedaan penelitian yang dilakukan oleh Fitri 

Kurnia Sari, dkk dengan penelitian yang akan peneliti lakukan 

ini adalah terkait objek penelitian. Adalam penelitian ini yang 

menjadi objek penelitian adalah perawat puskesmas Menggala. 

Dalam penelitian ini peneliti akan meneliti terkait stres kerja 

yang dialami oleh perawat puskesmas Menggala. Apabila 

penelitian yang dilakukan oleh Fitrri Kurnia Sari, dkk dilakukan 

unruk meningkatkan kemampuan pikiran, perasaan dan perilaku 

korban kekerasan dalam pacaran. 

4. Penelitian ini dilakukan oleh Yuni dan Ilya, penelitian ini 

menemukan bahwa pemberian REBT dapat menurunkan tingkat 

stres orang tua yang memiliki anak yang dirawat di RS. Tingkat 

depresi stres orang tua yang memiliki anak yang dirawat di RS 

yang mendapat REBT dan tidak mendapat perlakuan 

menunjukkan adanya perbedaan penurunan.
18

 

                                                             
17Fitri Kurnia Sari, dkk., "Rational Emotive Behavior Therapy Sebagai 

Alternatif Pemulihan Trauma Bagi Korban Kekerasan Dalam Pacaran", Jurnal Insight 

Fakultas Psikologi Universitas Muhammadiyah Jember 16, no. 1 (2020): 83-97, 

https://doi.org/10.32528/ins.v16i1.2033. 
18Yuni Sufyanti Arief dan Ilya Krisnana, "The Application of Rational-

Emotive Behavior Therapy to Reduce Stress among Mother with Leukemia Children" 

Jurnal Ners 9, no. 2, (2014), 203-208, http://dx.doi.org/10.20473/jn.v9i2.2548. 

https://doi.org/10.32528/ins.v16i1.2033
http://dx.doi.org/10.20473/jn.v9i2.2548
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Persamaan antara penelitian ini dan penelitian Yuni dan 

Ilya adalah sama-sama melakukan penelitian terkait REBT 

untuk mengatasi stres. Perbedaan penelitian yang dilakukan 

oleh Yuni dan Ilya dengan penelitian ini yaitu objek penelitian. 

Dalam penelitian ini peneliti berfokus pada penelitian terkait 

stres kerja pegawai puskesmas. Namun dalam penelitian Yuni 

dan Ilya penelitian meneliti terkait stres yang dialami oleh 

orang tua yang memiliki anak yang dirawat di Rumah Sakit. 

5. Penelitian ini dilakukan oleh Srifianti, yang menemukan bahwa 

Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) dapat menurunkan 

simptom Generalized Anxiety Disorder (GAD) pada subjek 

dengan rata – rata sebesar 10,68%. Hal ini dimungkinkan 

karena dengan berubahnya keyakinan irrasional sebagai sumber 

yang dapat mengakibatkan kecemasan pada penderita GAD 

menjadi keyakinan yang lebih rasional maka pasien dapat 

mengendalikan rasa cemasnya. Sehingga ketegangan psikologis 

yang dirasakan sebagai akibat dari kecemasannya dapat 

menurun. Dari ketiga aspek dalam simptom GAD yang 

mengalami perubahan sangat besar adalah pada aspek 

Ketegangan Motorik yaitu sebesar 21,1%. Hal ini terlihat dari 

kedua subjek penelitian yang merasakan berkurangnya keluhan 

– keluhan pada aspek ini seperti gelisah dan ketegangan otot 

menurut mereka hal ini dikarenakan munculnya ketegangan 

psikologis yang dahulu mereka rasakan hampir sepanjang hari, 

setelah mereka belajar bagaimana cara mengidentifikasi, 

memetakan masalah dan melakukan coping yang lebih rasional 

dalam mengatasi kecemasannya dalam proses terapi membuat 

mereka dapat merasa lebih tenang sehingga ketegangan otot 

yang dahulu sering mereka rasakan hampir sepanjang hari, kini 

berkurang dan terasa lebih rileks. Dari ketiga aspek dalam 

simptom GAD yang mengalami perubahan terbesar kedua yakni 

aspek ketegangan psikologis sebesar 7,76%. Hal ini 

dikarenakan penderita GAD telah dapat melakukan coping yang 

lebih tepat dan lebih rasional dalam mengatasi ketegangan 

emosional yang mereka rasakan. Sehingga ketegangan 

psikologis yang merupakan simptom utama penderita GAD 
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dapat lebih dikendalikan. Dari ketiga aspek dalam simptom 

GAD yang mengalami perubahan terkecil yakni aspek 

overaktivitas otonomik sebesar 7,2%. Hal ini terlihat dari kedua 

subjek penelitian yang merasakan keluhan – keluhan pada aspek 

ini seperti jantung berdebar, sakit kepala, mual dan perut 

kembung masih ada walaupun sedikit menurun dalam hal 

intensitas.
19

 

Persamaan antara penelitian ini dan penelitian Srifianti 

adalah sama-sama melakukan penelitian terkait REBT untuk 

mengatasi stres. Perbedaan penelitian Srifianti dengan 

penelitian yang akan peneliti lakukan adalah terkait 

pembahasan. Pada penelitian Srifianti penelitian yang dilakukan 

membahas tentang gangguan kecemasan  (simptom Generalized 

Anxiety Disorder) yang diatasi dengan Rational Emotive 

Behavior Therapy (REBT). Sedangkan penelitian yang akan 

peneliti lakukan ini adalah pembahasan terkait Rational 

Emotive Behavior Therapy (REBT) terhadap stres kerja perawat 

puskesmas. 

Berdasarkan uraian penelitian terdahulu yang relevan 

bahwasannya dari kelima penelitian terdahulu di atas, dapat 

peneliti simpulkan terdapat persamaan yang mendasar antara 

penelitian sebelumnya dan penelitian yang akan dilakukan yaitu 

sama-sama meneliti terkait Rational Emotive Behavior Therapy 

(REBT) terhadap tingkat kestresan baik yang dialami oleh siswa, 

orang tua bahkan individu yang menjalin hubungan pacaran. Selain 

terdapat persamaan secara keseluruhan. Berdasarkan uraian di atas 

maka terdapat perbedaan antara penelitian sebelumnya dan 

penelitian yang akan dilakukan yaitu objek penelitian. Dalam 

kesempatan penelitian kali ini peneliti akan melakukan penelitian 

dengan objek stres kerja yang dialami oleh perawat di tengah 

pandemi covid-19. Penelitian ini dilakukan di Puskesmas 

Menggala Kabupaten Tulang Bawang. 

 

                                                             
19Srifianti, "Pengaruh Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) Terhadap 

Penurunan Simpton Generalized Anxiety Disorder (GAD)" Jurnal Psikologi 15, no. 2 

(2018): 92-99, https://doi.org/10.47007/jpsi.v16i02.7. 

https://doi.org/10.47007/jpsi.v16i02.7
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H. Sistematika Penulisan 

BAB I PENDAHULUAN 

Bab ini terdiri dari Penegasan Judul, Latar 

Belakang Masalah, Identifikasi dan Batasan 

Masalah, Rumusan Masalah, Tujuan Penelitian, 

Manfaat Penelitian, Kajian Penelitian Terdahulu 

yang Relevan serta Sistematika Pembahasan. 

BAB II RATIONAL EMOTIVE BEHAVIOR THERAPY   

DAN STRES  KERJA 

Bab ini menguraikan terkait teori yang digunakan 

dalam penelitian ini yaitu teori yang berhubungan 

dengan Rational Emotive Behavior Therapy dan 

stres kerja. Selain dari pada itu dalam BAB ini 

peneliti juga akan menguraikan tengtang 

hipotesis yang akan peneliti rumuskan. 

BAB III METODE PENELITIAN 

Bab ini menjabarkan terkait metode penelitian 

yang akan digunakan oleh peneliti. Dalam 

metode penelitian peneliti akan menjabarkan 

Waktu dan Tempat Penelitian, Pendekatan dan 

Jenis Penelititan, Populasi, sampel dan Teknik 

Pengumpulan Data, Definisi Operasional 

Variabel, Instrumen Penelitian,  Uji Validitas dan 

Reliabilitas Data, Uji Prasyarat Analisis derta Uji 

Hipotesis yang akan menjawab rumusan masalah 

dalam penelitian ini. 

BAB IV HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

Bab ini membahas terkait deskripsi data, data 

yang peneliti peroleh dari lapangan akan peneliti 

uraikan dalam BAB ini. Data-data yang akan 

peneliti uraikan adalah data-data hasil lapangan 

seperti data dari objek penelitian yaitu puskesmas 

Menggala. Selain dari pada itu peneliti juga akan 

melakukan pembahasan hasil penelitian dengan 

menguraikan hasil-hasil dari uji yang akan telah 
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peneliti oleh dengan menggunakan SPSS. 

Lanjutnya adalah analisis, analisis ini peneliti 

lakukan untuk menganalisa hasil uji hipotesis dan 

menemukan hasil penelitian 

BAB V PENUTUP 

Bab ini merupakan bagian akhir dari skripsi yang 

berisikan Simpulan hasil penelitian dan 

Rekomendasi atas hasil penelitian bagi pihak-

pihak terkait. 

DAFTAR RUJUKAN  

 

LAMPIRAN 
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BAB II 

RATIONAL EMOTIVE BEHAVIOR THERAPY DAN STRES 

KERJA 

  

 

A. Rational Emotive Behavior Therapy 

1. Definisi Rational Emotive Behavior Therapy 

Rational-Emotive Behaviour Therapy (REBT) adalah 

salah satu dari rumpun pendekatan cognitive-behaviour dalam 

psikoterapi. REBT memiliki premis dasar bahwa perilaku dan 

perasaan ditentukan oleh proses kognisi.1Ini berarti bahwa 

kognisi memiliki peran penting dalam perkembangan dan 

perbaikan masalah emosional. Dalam REBT, berbagai 

permasalahan emosional atau perasaan berakar pada adanya 

keyakinan irasional (irrational belief).1 

Teori REBT, ada dua bentuk keyakinan irasional yang 

dimiliki manusia: (1) keyakinan irasional terhadap dirinya 

sendiri (ego disturbance) dan (2) keyakinan irasional mengenai 

emosi atau perasaannya. Sering kali dua bentuk keyakinan 

irasional tersebut terjadi secara bersamaan sekalipun hanya satu 

yang akan mendominasi. Dengan demikian kita mengetahui 

bahwa salah satu dampak utama dari lestarinya pikiran irasional 

ialah timbulnya distorsi kognisi.Pendekatan ini menolak keras 

pandangan psikoanalisis yang mengatakan bahwa pengalaman 

masa lalu adalah penyebab gangguan emosional 

individu.Menurut Ellis penyebab gangguan emosional adalah 

karena pikiran irasional individu dalam menyikapi peristiwa 

atau pengalaman yang dilaluinya.
2
 

 

                                                             
1Nisa Fajar Suriatika dan Mochamad Nursalim,"Konseling Individu 

Pendekatan Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) untuk Mengurangi Stres 

Akademik Siswa Kelas XII MIA SMAN 1 Babadan Ponogoro",Jurnal BK UNESA9, 

no. 1  (2018): 96-101, https://jurnalmahasiswa.unesa.ac.id/index.php/jurnal-bk-

unesa/article/view/26271. 
2Namora Lumongga Lubis, Memahami Dasar-Dasar Konseling, (Jakarta: 

Kencana, 2013), 76. 
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2. Konsep Dasar Rational Emotive Behavior Therapy 

Dalam pandangan REBT untuk mengetahui perilaku 

harus mengetahui konsep-konsep dasar yang dikemukakan 

Ellis. Menurutnya, ada tiga hal yang berkaitan tentang perilaku. 

Yaitu antecedent event (A) belief (B), dan emotional 

Consequence (C), yang kemudian populer disebut dengan teori 

ABC. Antecedent event (A) adalah peristiwa pendahulu 

(stimulus) yang berupa fakta, peristiwa, perilaku, atau sikap 

orang lain. Belief (B) merupakan keyakinan, penilaian, nilai, 

dan verbalisasi diri individu terahap suatu peristiwa yang terjadi 

(stimulus). Dalam REBT, seperti yang telah dipaparkan di atas, 

bahwa keyakinan ini ada dua macam yakni, pikiran rasional 

(rB), dan irasional belief (iB). Keyakinan yang rasional adalah 

pemikiran yang tepat, masuk akal, dan bijaksana. Sedangkan 

irasional adalah cara berpikir yang cenderung tidak masuk akal, 

emosional dan cenderung tidak produktif. Selanjutnya, 

Emosional consequence (C), merupakan emosi akibat atau 

reaksi individu dalam mengeksplorasi perasaan senang atau 

hambatan emosi. Kenyataan dan kejadian sikap serta perilaku 

seseorang. B merupakan keyakinan terhadap A yang biasanya 

memunculkan C(reaksi emosional positif/ Negatif), C 

merupakan konsekuensi dari emosi atau perilaku (reaksi) yang 

benar atau salah. A (peristiwa) tidak menjadikan terjadinya 

emosional.
3
 

Lebih lanjut dalam Latipun, menurut Ellis perilaku 

seseorang khususnya konsekuensi emosi, frustrasi, senang, 

sedih, frustrasi, bukan disebabkan langsung oleh peristiwa yang 

dialami oleh seseorang. Melainkan perasan itu diakibatkan oleh 

cara berpikir seseorang. Peristiwa yang terjadi di sekitar kita 

atau yang dialami oleh sesorang akan di reaksi sesuai dengan 

sistem keyakinan. Keadaan neurotik umumnya dipelajari 

                                                             
3Samuel T Gladding, Konseling Profesi Yang Menyeluruh, (Jakarta: Indeks, 

2017 ), 8. 
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melalui pengajaran awal yang tidak rasional yang dibentuk oleh 

budaya, anggota keluarga, serta masyarakat.
4
 

Dalam Richard, Ellis menambahkan teori ABC 

kepribadian dengan D (Disputing) dan E (Effective) untuk 

memasukan perubahan dan hasil yang diharapkan dalam 

perubahan. Selain itu huruf G (goals) yang bermakna tujuan. 

Huruf G ditempatkan di awal untuk memberi konteks ABC bagi 

seseorang. Terbentuklah G-A-B-C-D-E yang semuanya 

berkolaborasi satu sama lain.
5
 

Gambar 2.1 

 

Sumber: W.S Winke. Bimbingan dan Konseling di 

Institusi Pendidikan. 2017 

Melihat gambar diatas, dapat diuraikan bahwa REBT 

mempuyai konsep relatif sederhana untuk memahami aspek 

pemikiran yang menciptakan perasaan terganggu serta 

mengatasi pikiran-pikiran yang menimbulkan gangguan. 

Sebagaimana teori ABCDE ini palmer menjelaskan sebagai 

berikut:
6
 

A = Activating event, peristiwa yang memicu (misalnya 

kehilangan pekerjaan).  

                                                             
4Hartono dan Boy Soedarmadji, Psikologi Konseling, (Jakarta: Kencana 

Prenada Media Grup, 2018), 88. 
5W.S. Winkel, Bimbingan dan Konseling di Institusi Pendidikan, (Jakarta: PT. 

Gramedia, 2017), 364. 
6Ibid., 121. 
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B = Belief, keyakinan yang mendasari pandangan 

seseorang tentang peristiwa tersebut (misalnya, 

"Karena aku kehilangan pekerjaan, yang seharusnya 

tidak terjadi padaku, artinya aku ini bukan orang 

baik). 

C = Emotional and Behaviour Consequence, konsekuensi 

perilaku dan emosi terutama ditentukan oleh 

kepercayaan seseorang terutama ditentukan oleh 

kepercayaan seseorang tentang peristiwa tersebut 

(misalnya, depresi dan menarik diri dari dunia 

mencegahnya untuk mencari pekerjaan lain).  

D = Disputing, mendebatkan keyakinan yang 

menyebabkan gangguan (misalnya, "Tentu saja, aku 

lebih suka tidak kehilangan pekerjaan, tapi tidak ada 

alasan dalam analisis akhir mengapa itu tidak harus 

terjadi padaku. Tanpa itu, aku masih bisa bahagia 

dan menerima diriku. Aku terlalu rumit untuk 

mengutuk diriku, karena itu taka da gunanya terkait 

dengan hilangnya pekerjaanku").  

E = Effective, pandangan rasional efektif dan baru yang 

diikuti perubahan emosional dan perilaku (misalnya, 

ia sedih karena akan dibuat menjadi berlebihan, 

tetapi kembali masuk ke dunia dalam rangka mencari 

pekerjaan baru. Sekarang penerimaan diri mendasari 

upayanya dalam mencari pekerjaan).
7
 

Berdasarkan teori kepribadian Rational Emotive 

Behaviour Therapy (REBT) diatas dapat disederhanakan 

menjadi, perilaku manusia terkait tiga hal yaitu: A (antecedent 

event), belief (B) yang dibagi atas dua macam rasional belief 

(rB), Irasional believe (iB), (C) consequence, kemudian Ellis 

menambahkan G (goals) sebagai tujuan, D (disputing) sebagai 

perlawanan atas keyakinan yang irasional, dan terakhir E 

(Effective). Ada beberapa perbedaan dalam penyebutan A. 

DalamLatipun disebut A adalah antecedent event sedangkan 

                                                             
7Ibid. 
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Richard dan Palmer menyebutkan A adalah advertise atau 

activating event. Kendati demikian, perbedaan penyebutan 

memiliki kesamaan dalam esensi yakni, peristiwa atau kejadian 

sebagai stimulus.
8
 

 

3. Tujuan Rational Emotive Behavior Therapy 

Gerald Corey mengatakan rational emotive behavior 

theraphy bertujuan memperbaiki dan merubah sikap, persepsi, 

cara berpikir, keyakinan serta pandangan klien yang irasional 

menjadi rasional, sehingga klien dapat mengembangkan diri dan 

mencapai hidup yang optimal. Pikiran-pikiran yang dapat 

menyebabkan klien berpikir irasional, seperti: rasa takut, rasa 

bersalah, cemas, was-was, dan marah. REBT juga bertujuan 

untuk membantu klien agar dapat menerima kenyataan hidup 

secara rasional, dan membangkitkan rasa keperayaan diri, nilai-

nilai serta kemampuan diri.
9
 

Ellis sebagaimana dikutip oleh Syamsu Yusuf, 

mengemukakan beberapa tujuan REBT dalam rangka kesehatan 

mental (mental health) sebagai berikut: 

a. Self-interest 

 Individu yang sehat emosinya menaruh perhatian 

terhadap dirinya secara tepat dan tidak mengorbankan 

dirinya untuk yang lain.  

b. Self-direction 

Individu yang sehat mentalnya bertanggung jawab 

atas kehidupannya, mampu bekerja dan memecahkan 

masalah sendiri. 

c. Tolerance 

Individu sepenuhnya memberikan toleransi kepada 

orang lain yang berbuat salah atau berperilaku yang tidak 

disukai atau dibenci dengan tidak mencelanya sebagai 

                                                             
8Hartono dan Boy Soedarmadji, Psikologi Konseling, (Jakarta: kencana 

Prenada Media Group, 2012), 133. 
9Agus Sukirno, Pengantar Bimbingan dan Konseling (Serang: A Empat, 

2017),  91.  
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manusia sehubungan dengan perilakunya yang tidak 

menyenangkan itu.  

d. Acceptance of uncertainty 

individu yang matang emosinya, akan menerima 

kenyataan bahwa manusia hidup dalam dunia kemungkinan 

tidak ada kepastian yang absolut (mutlak).  

e. Flexibility 

Dia bersifat fleksibel dalam segi intelektual, dalam 

arti mau membuka diri untuk mengubah pendapatnya dan 

jalan pikirannya setiap saat, bila ternyata tidak tepat (tidak 

rasional).Scientific thinking; dia bersifat obyektif, rasional, 

dan ilmiah, ia juga mampu menggunakan hukum-hukum 

logika dan metode ilmiah dalam memandang berbagai 

peristiwa dan orang-orang diluar dirinya, maupun terhadap 

dirinya sendiri.  

f. Commitment 

Dia menyerap segala sesuatu diluar dirinya, baik 

orang, benda maupun ide-ide.Serta dapat memilih sedikitnya 

satu minat kreatif yang sangat penting bagi dirinya, sebagai 

bagian dari kehidupanya yang lebih baik. 

g. Risk taking 

Individu yang sehat, berani mengambil berbagai 

resiko.  

h. Self acceptance 

Dia merasa senang dalam hidupnya dan menerima 

dirinya, karena dia hidup dan ada (eksis).
10

 

 

4. Tahapan Rational Emotive Behavior Therapy 

Tahapan-tahapan konseling REBT memiliki 3 tahapan. 

Berikut ini adalah tahapan REBT yaitu:  

                                                             
10Syamsu Yusuf, Konseling Individual Konsep Dasar Dan Pendekatan, 

(Bandung: PT Refika Aditama, 2016),  217-218. 
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a. Tahap pertama, suatu proses yang menunjukkan pada 

konseli bahwa dirinya tidak logis, membantu mereka 

memahami bagaimana dan mengapa menjadi demikian,dan 

menunjukkan gangguan yang irrasional dengan 

ketidakbahagiaan dan gangguan emosional yang dialami.  

b. Tahap kedua, membantu konseli meyakini bahwa berpikir 

dapat ditantang dan diubah. Kesediaan klien unruk 

dieksplorasi secara logis terhadap gagasan yang dialami oleh 

konseli dan konselor mengarahkan pada konseli untuk 

melakukan disputing terhadap keyakinan konseli yang 

irrasional.  

c. Tahap ketiga, membantu konseli lebih “mendebatkan” 

(disputting) gangguan yang tidak tepat atau irrasional yang 

dipertahankan selama ini menuju cara berpikir yang lebih 

rasional dengan cara reinduktrinasi yang rasional termasuk 

bersikap secara rasional.
11

 

 

5. Peran konselor dalam Rational Emotive Behaviour Therapy 

(REBT) 

Konselor Rational Emotive Behaviour Therapy (REBT), 

dapat memberikan penghargaan positif kepada konseli yang 

disebut dengan unconditional self-acceptance yaitu penerimaan 

diri tanpa syarat, bukan dengan syarat (conditional regard) 

dalam proses konseling, Menurut Ellis akan membantu konseli 

untuk menerima dirinya secara penuh, dan akhirnya akan 

meningkatkan high frustration tolerance (HFT). Orang yang 

selalu melakukan penilaian terhadap dirinya (self rating) akan 

menimbulkan masalah besar bagi dirinya sendiri. Untuk 

mencapai tujuan konseling sebagaimana yang dikemukakan di 

atas konselor Rational Emotive Behaviour Therapy (REBT), 

memiliki peran sangat penting sebagai berikut:  

a. Konselor lebih Edukatif-direktif kepada konseli dengan 

banyak memberikan cerita dan penjelasan, pada tahap awal.  

                                                             
11Latipun, Psikologi Konseling, (Malang: Universitas Muhammadiyah, 2003), 

65. 
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b. Mengkonfrontasikan masalah konseli secara langsung.  

c. Menggunakan pendekatan yang dapat memberi semangat 

dan memperbaiki cara berpikir konseli, kemudian 

memperbaiki cara berpikir konseli, kemudian memperbaiki 

mereka untuk dapat mendidik dirinya sendiri.  

d. Konselor menekankan bahwa ide irrasional itulah yang 

menyebabkan hambatan emosional pada konseli.  

e. Menyuruh konseli menggunakan kemampuan rasional 

(rational power) dari pada emosinya.  

f. Menggunakan pendekatan didaktik dan filosofis.  

g. Menggunakan humor sebagai jalan mengkonfrontasikan 

berpikir secara rasional.
12

 

 

B. Stres Kerja 

1. Definisi Stres Kerja  

Stres kerja adalah kegagalan untuk mengelola dengan 

ancaman yang dihadapi oleh mental, fisik, nafsu dan makhluk 

manusia dunia lain yang suatu hari nanti dapat mempengaruhi 

kesejahteraan fisik manusia. Stres adalah pengakuan kita 

terhadap suatu situasi atau kondisi dalam lingkungan kita 

sendiri. Definisi lain menyatakan bahwa peregangan adalah 

suatu keadaan tekanan yang mempengaruhi perasaan, bentuk 

pikiran, dan kondisi seseorang. Jika seorang pekerja 

menghadapi stres berat yang berlebihan, itu akan mengganggu 

kemampuan orang itu untuk berurusan dengan lingkungan dan 

pekerjaan.
13

 

Stres sebagai reaksi serbaguna, yang diselingi oleh 

perdebatan orang dan/atau bentuk mental, yaitu sebagai akibat 

dari setiap aktivitas (lingkungan), keadaan di luar, atau kejadian 

                                                             
12Gatina Komalasari, Teori dan Teknik Konseling, (Jakarta:PT. Indeks, 2011), 

214. 
13Alwisol, Psikologi Kepribadian Edisi Revisi, (Malang: UMM Press, 2009), 

292. 
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yang memaksa menuntut penilaian berlebihan psikologis atau 

fisik dari seorang individu.
14

 

Stres kerja adalah konstruksi yang sangat mengganggu 

untuk menggambarkan, peregangan di tempat kerja terjadi pada 

seseorang, di mana seseorang lari dari ketidaknyamanan, karena 

beberapa spesialis membawa tingkat pekerjaan pada 

kecenderungan untuk meregangkan dorongan kerja sebagai 

kombinasi sumber peregangan pada pekerjaan, karakteristik 

orang , dan stresor di luar organisasi. Stres kerja dapat berupa 

suatu kondisi tekanan yang menimbulkan kecanggungan fisik 

dan mental, yang mempengaruhi perasaan, proses berpikir, dan 

kondisi seorang pekerja.
15

 

 

2. Faktor Penyebab Stres Kerja 

a. Stresor alam fisik dalam bingkai cahaya, keributan, suhu dan 

udara kotor 

b. Stresor orang dalam bentuk sebagian bentrok, sebagian 

memaksa, beban kerja, kewajiban terhadap orang lain, 

kebutuhan kemajuan karir dan rencana peningkatan karir 

c. Banyak stresor dalam bentuk koneksi yang buruk dengan 

rekan kerja, bawahan dan atasan 

d. Stressor organisasi dalam rangka kebutuhan kerjasama, 

struktur organisasi, tingkat jabatan, dan tidak adanya 

pengaturan yang jelasBeban kerja yang merepotkan dan 

melampaui batas  

e. Bobot dan sikap administrasi yang tidak sesuai dan masuk 

akal  

f. Waktu dan peralatan kerja yang tidak mencukupi  

g. Bentrok antara individu dengan administrasi atau dengan 

kelompok kerja  

                                                             
14Hasibuan, Manajemen Sumber Daya Manusia. (Bandung:Remaja 

Rosdakaya ,2011), 78. 
15Veithzal Rivai, Manajemen Sumber Daya Manusia Manusia Untuk 

Perusahan, (Jakarta:RajaGrafindoPersada, 2010), 310 
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h. Masalah keluarga seperti anak, pasangan, dalam -hukum dan 

lain-lain.
16

 

 

3. Aspek-aspek Stres Kerja 

Seseorang yang melibatkan dorongan di tempat kerja 

akan menyebabkan gejala yang mencakup 3 sudut, yaitu: 

Fisiologi, Penelitian Otak dan Perilaku:  

a. Fisiologi (fisiologi), masalah kesehatan fisik meliputi: 

masalah sistem keamanan karena ada penurunan 

kemampuan untuk melawan rasa sakit dan infeksi , masalah 

sistem kardiovaskular seperti berat darah tinggi dan infeksi 

jantung, masalah sistem muskuloskeletal (otot dan tulang) 

seperti nyeri otak dan sakit punggung, masalah sistem 

pencernaan (perut) seperti buang air besar dan obstruksi.  

b. Psikologi (psikologis), ditandai dengan: kekecewaan kerja, 

ketegangan, kegelisahan, kegelisahan, kesengsaraan, 

kebosanan, kejengkelan, hingga aktivitas agresif seperti 

penyerangan, permusuhan interpersonal, getaran 

mengancam dan keluhan.  

c. Perilaku (behavior) memiliki petunjuk, yaitu: perubahan 

efisiensi, membolos dari jadwal kerja, perubahan keinginan, 

meluasnya penggunaan rokok, alkohol dan obat-obatan, dan 

gangguan tidur.
17

 

 

4. Jenis-jenis Stres Kerja 

Stres kerja memiliki jenis-jenisnya tersendiri. Berikut ini 

adalah jenis-jenis stres kerja yaitu: 

a. Eustres (Stres positif)  

Eustres menyebutkan bahwa eustres bersifat menyenangkan 

dan merupakan pengalaman yang memuaskan.Eustres dapat 

meningkatkan kewaspadaan, kognisi, dan perfomansi 

                                                             
16Ibid., 213. 
17Ibid., 216. 
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individu.Eustres juga dapat meningkatkan motivasi individu 

untuk menciptakan sesuatu. 

b. Distres (Stres negatif)  

Distres merupakan stres yang bersifat tidak 

menyenangkan.Stres dirasakan sebagai suatu keadaan 

dimana individu mengalami rasa cemas, ketakutan, khawatir, 

atau gelisah.Sehingga individu mengalami keadaan 

psikologis yang negatif, menyakitkan, atau timbul keinginan 

untuk menghindarinya.
18

 

 

5. Tingkatan Stres Kerja 

Berikut ini adalah tingkatan stres kerja yang dapat 

dialami oleh siapa saja. Untuk penjelasan lebih lanjut, peneliti 

uraikan di bawah ini:
19

 

a. Stres tahap I merupakan tahap ringan, yaitu stres yang 

disertai perasaan nafsu bekerja yang besar dan berlebihan, 

mampu menyelesaikan pekerjaan tanpa memperhitungankan 

tenaga yang dimiliki dan penglihatan menjadi tajam.  

b. Stres tahap II stres yang disertai keluhan, seperti bangun 

pagi tidak segar atau letih, lekas lelah pada saat menjelang 

sore, lekas lelah sesudah makan, tidak dapat rileks, lambung 

atau perut tidak nyaman (bowel discomfort), jantung 

berdebar, otot tengkuk dan punggung tegang. Hal tersebut 

karena cadangan tenaga tidak memadai.  

c. Stres tahap III Tahapan stres mulai mengalami keluhan, 

seperti defekasi tidak teratur (kadang-kadang diare), otot 

tegang, emosional, insomnia, mudah terjaga dan sulit tidur 

kembali (middle insomnia), bangun terlalu pagi dan sulit 

tidur kembali (late insomnia), koordinasi tubuh terganggu 

dan mau jatuh pingsan.  

d. Stres tahap IV Tahapan ini keadaan semakin memburuk, 

seperti tidak mampu bekerja sepanjang hari (loyo), aktivitas 

                                                             
18Ibid., 123. 
19Sunaryo, Psikologi Untuk Keperawatan, (Jakarta: Kedoktran EGC, 2002),  

219. 
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pekerjaan terasa sulit dan menjenuhkan, kegiatan rutin 

terganggu gangguan pola tidur, sering menolak ajakan, 

konsentrasi dan daya ingat menurun serta timbul ketakutan 

dan kecemasan.  

e. Stres tahap V Tahapan stres yang ditandai dengan kelelahan 

fisik dan mental (physical and psychological), 

ketidakmampuan menyelesaikan pekerjaan yang sederhana 

dan ringan, gangguan pencernaan berat, meningkatnya rasa 

takut, cemas, bingung dan panik. 

f. Stres tahap VI Merupakan tahap paling berat, yaitu tahapan 

stres dengan tanda-tanda seperti jantung berdebar keras, 

sesak napas, badan gemetar, dingin, banyak keluar keringat, 

loyo serta pingsan atau collaps. 

 

6. Gejala Stres 

Stres itu tidak tampak wujudnya dan bersifat 

personal/pribadi yang mengalaminya, yang dapat dilihat adalah 

gejala psikis, fisiologis, dan perilakunya. Walaupun sumber 

stres berbeda, namun akibat yang nampak dapat menunjukan 

gejala yang sama misalnya sedih, murung, suka menyendiri, 

sering marah dengan orang lain, dan perilaku negatif.
20

Ada 

beberapa gejala stres dapat dilihat dari berbagai faktor yang 

menunjukan adanya perubahan, baik secara fisiologis, 

psikologis, maupun sikap. Perubahan fisiologis ditandai oleh 

adanya gejala-gejala seperti merasa letih/lelah, kehabisan 

tenaga, pusing, gangguan pencernaan, sedangkan perubahan 

psikologis ditandai oleh adanya kecemasan berturut-turut, sulit 

tidur, napas tersengal-sengal, dan berikutnya perubahan sikap 

seperti keras kepala, mudah marah, dan tidak puas terhadap apa 

yang dicapai. Untuk mengetahui apakah diri kita atau orang lain 

mengalami stres, dapat dilihat dari gejala-gejalanya baik fisik 

maupun psikis.  

a. Gejala fisik di antaranya: sakit kepala, sakit lambung, 

hipertensi (darah tinggi), sakit jantung atau jantung 

                                                             
20Ibid., 231. 
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berdebar-debar, insomnia (sulit tidur), mudah lelah, keluar 

keringat dingin, kurang selera makan, dan sering buang air 

kecil.  

b. Gejala psikis di antaranya: gelisah atau cemas, kurang dapat 

berkonsentrasi belajar atau bekerja, sikap apatis (masa 

bodoh), sikap pesimis, hilang rasa humor, bungkam seribu 

bahasa, malas belajar atau bekerja, sering melamun dan 

marah-marah atau bersikap agresif. 

 

C. Pengajuan Hipotesis 

Hipotesis adalah jawaban sementara atau praduga peneliti 

terhadap penelitian yang akan dilakukan. Hipotesis ini bersifat 

tentatif karena masih harus dibuktikan kebenarannya dengan data-

data yang akan peneliti kumpulkan melalui pelaksanaan penelitian. 

Sesuai dengan rumusan masalah yang telah peneliti rumuskan pada 

BAB I hipotesis yang di gunakan dalam penelitian ini adalah 

sebagai berikut: 

H1: Terdapat PengaruhRational Emotive Behavior Therapy 

Terhadap Penurunan Tingkat Stres Kerja Perawat Puskesmas 

Menggala Tulang Bawang Saat Masa Pandemi Covid 19 

H0: Tidak Terdapat PengaruhRational Emotive Behavior Therapy 

Terhadap Penurunan Tingkat Stres Kerja Perawat Puskesmas 

Menggala Tulang Bawang Saat Masa Pandemi Covid 19 
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