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MOTTO 

 

“Selalu ada kemudahan dibalik setiap kesulitan” 

(QS. Al-Insyirah 94 : 5) 

 

 

Yakinlah ada seseuatu yang menantimu selepas banyak 

kesabaran (yang kau jalani), yang akan membuatmu 

terpana hingga kau lupa betapa pedihnya rasa sakit 

(Ali bin Abi Thalib) 

 

 

 

 

A negative mind will never give you a positive life  

 

 

Semua yang hebat dimulai dari khayalan yang diyakini 

dengan kuat dan dilaksanakan dengan rajin 

(Mario Teguh) 
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PERAN WORK-LIFE BALANCE TERHADAP KESEHATAN MENTAL DENGAN 

GENDER SEBAGAI MODERATOR PADA PERAWAT DI RS X 

YOGAYAKARTA 

Amelia Isnaeni  

Intisari  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui peran work-life balanceterhadap kesehatan 

mental dengan gender sebagai moderator pada perawat di RS X di Yogyakarta. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan cluster random sampling, dengan 

subjek berjumlah 123 perawat pada rumah sakit umum di Yogyakarta. 

Pengukuran dilakukan dengan menggunakan skala Kesehatan mental dan Work 

life balance. Metode analisi statistik yang dipakai adalah Analisis sub kelompok 

dan Moderated Regression Analysis. Hasil analisi statistik tersebut menunjukkan 

R
2 

pada perempuan 0,230 dan pada hasil Moderated Regression Analysis F= 

397,058 dengan p= 0,000 (p<0,05) yang berarti bahwa work life balance yang 

tinggi, sehingga kesehatan mental rendah sehingga akan membedakan gender. 

Kesimpulannya hipotesis penelitian ini diterima.  

Kata kunci : work life balamce, kesehatan mental, gender, dan perawat.    
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THE ROLE OF WORK LIFE BALANCE TO MENTAL HEALTH BY 

USING GENDER AS MODERATOR IN NURSES AT X HOSPITAL 

YOGYAKARTA 

Amelia Isnaeni  

ABSTRACT  

This research had purpose to understand the role of work life balance to mental 

health by using gender as moderator in nurses at X hospital Yogyakarta. Sample 

was taken by cluster random sampling, with 123 nurses in public hospital in 

yogyakarta. Measurement was done by using mental health scale and work life 

balance. Statistical analysis methods which was used is subgroups and moderated 

regression analysis. The result of statistical analysis showed that R2 in female 

0,230 and result of moderated regression analysis F=397.058 by using p=0,000, it 

meant that work life balance was high, mental health was low, so it would 

differentiate gender. As a conclusion, hypothesis of this research was accepted. 

keywords: work life balance, mental health, gender, nurse 
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BAB I 

PENDAHULUAN  

 

A. Latar Belakang Masalah  

Pada era globalisasi ini pekerjaan merupakan tujuan utama seseorang 

dalam meraih aktualisasi diri terhadap potensi  yang dimiliki. Perjalanan dalam 

kerja, sebagaian besar orang mulai merasakan ada hal lain yang harus mereka 

perhatikan selain bekerja. Hal yang dimaksud adalah kesehatan mental seorang 

pekerja. Kesehatan mental adalah kemampuan untuk menyesuaikan diri dengan 

diri sendiri, dengan orang lain, dan dengan masyarakat. Peran kesehatan mental 

karyawan di tempat kerja telah menerima perhatian meningkat dalam tahun 

terakhir dalam literatur organisasi. Seseorang yang memiliki kesehatan mental 

yang rendah akan mengganggu dalam pekerjaan dan kehidupannya. Tuntutan 

seseorang akan adanya tugas-tugas pekerjaan yang membuat para pekerja 

kelelahan dan tidak bisa menyelesaikan tugasnya akan berdampak pada kesehatan 

mentalnya. 

Menurut WHO sebuah keadaan fisik, mental dan kesejahteraan sosial. Hal 

ini terkait dengan kesejahteraan, pencegahan gangguan mental, dan pengobatan 

dan rehabilitasi orang yang terkena gangguan jiwa. Kesehatan jiwa bukan hanya 

tidak ada gangguan jiwa, melainkan mengandung berbagai karakterisik yang 

positif yang menggambarkan keselarasan dan keseimbangan kejiwaan yang 

mencerminkan kedewasaan kepribadiannya. Selain itu mengenai kemampuan 

individu dalam kelompok dan lingkungan untuk berinteraksi dengan yang lain 

1 
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sebagai cara untuk mencapai kesejahteraan dan  perkembangan yang optimal. 

Menggunakan kemampuan mentalnya (kognisi, afeksi, dan relasi) memiliki 

prestasi individu serta kelompoknya konsisten dengan hukum yang berlaku 

(http://www.who.int/topics/mental_health/en/).   

Orang-orang menghabiskan sebagian besar hidup mereka di tempat kerja, 

dan sering pekerjaan dibawa ke kehidupan mereka. Tekanan mental dalam sebuah 

pekerjaan yang mengakibatkan pekerjaan terhambat dapat mengakibatkan depresi 

dan kecemasan dalam dirinya. Menurut Kasper, Boer dan Sitsen (2003) bahwa 

kecemasan dan depresi adalah kondisi emosional yang kompleks di mana evaluasi 

kognitif, respon afektif dan fisiologis terlibat. Depresi dan kecemasan  baik secara 

eksternal maupun internal merupakan bagian dari  manusia normal dengan respon 

terhadap stres. Kondisi seseorang yang bekerja yang mengalami stress berlebihan 

dan akhirnya emosional secara bersama dengan sistem kognitif, afektif dan 

fisiologis seorang pekerja aktif, maka akan mengalami depresi dan kecemasan 

(dalam Quick & Tetrik, 2002 ).  

Menurut Latipun (2002) untuk mengukur kesehatan mental terdapat 

dimensi dengan aspek yang memilki domain yang berbeda dengan aspek lainnya. 

Dimensi kesehatan mental terbagi menjadi empat yaitu dimensi biologis 

kesehatan mental, dimensi psikologis, dimensi sosial budaya, dan dimensi 

lingkungan kesehatan mental. Di dalam dimensi tersebut terdapat aspek-aspek 

untuk mengukur kesehatan mental.  

Menurut  penelitian yang dilakukan oleh S. Mullarkey dan kawan- kawan 

(1997); Spell dan Arnold (2007) bahwa ada dua yang digunakan dalam mengukur 
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kesehatan mental yaitu  kecemasan pekerjaan yang berhubungan dengan delapan 

kata sifat yaitu tegang, mudah marah, khawatir, cemas, puas, tenang, santai, dan 

nyaman. Depresi dalam pekerjaan berhubungan dengan tujuh kata sifat yaitu 

sengsara, depresi, bosan, lelah, optimis, senang, dan antusias. Pengukuran 

kesehatan mental tersebut dapat melihat bahwa seseorang yang memiliki kondisi 

yang buruk akan terlihat  dari sifat-sifat.  

Seseorang dalam pekerjaan pasti memiliki tekanan dan tuntutan yang 

berbeda-beda, apabila tidak dihadapi dengan keseimbangan hidup yang baik. Hal 

itu akan membuat seseorang terganggu secara emosional. Seseorang yang 

terganggu secara emosional akan berdampak pada kesehatan mental. Menurut 

Quick dan Tetrick (2002) seseorang yang mengalami kesehatan mental biasanya 

terlihat dari tekanan darah yang tinggi, cepat lelah, terganggunya gangguan tidur, 

insomnia dan nafsu makan berkurang. Beberapa kriteria tersebut dapat terlihat jika 

seseorang yang mengalami  kesehatan mental yang buruk maka akan mengganggu 

semua aktivitas termasuk juga berdampak pada kesehatan fisik seseorang.  

Berdasarkan pengertian para tokoh diatas dapat disimpulkan bahwa 

kesehatan mental adalah kondisi dimana seseorang mampu menyesuaikan diri 

dengan kondisi yang ada. Pekerja dengan kesehatan mental yang baik 

menunjukkan kondisi kerja yang baik atau mendukung dan prestasi kerja yang 

baik. Prestasi kerja yang baik akan memotivasi seseorang untuk meningkatkan 

pekerjaan yang akan berdampak positif bagi organisasi. Hal tersebut yang 

diinginkan pada sebuah organisasi bagi karyawan.  
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 Menurut War (1990; 1999); Diener (1994); Lih Shirom dan Ezrahi (2001); 

Spell dan Arnold (2007) menjelaskan bahwa dalam kesehatan mental memiliki 

enam indikator yang terbagi menjadi dua yaitu depresi ditunjukkan dengan putus 

asa seorang karyawan dalam pekerjaannya; dan kurangnya antusiasme. 

Kecemasan terdiri dari rasa khawatir; ketegangan di kehidupannya; dan 

ketidakmampuan untuk rileks dan merasa nyaman.  

 Seseorang yang bekerja memiliki tuntutan pekerjaan yang berbeda 

sehingga memiliki tekanan yang berbeda pula, dari survei yang dilakukan pada 

tahun 2007 oleh Drug Use and Health, ditemukan bahwa 10,8 perawat berusia 18 

hingga 64 tahun mengalami depresi. Pekerja dengan angka penderita depresi yang 

menjalani profesi ini sangat tinggi dibandingkan bidang pekerjaan lain. Seorang 

perawat dituntut untuk selalu ramah, sabar, dan memotivasi pasien yang sedang 

mereka tangani. Umumnya, mereka dilarang untuk memperlihatkan emosi dan 

mengeluh di depan pasien. Pekerjaan merawat orang ini ternyata sangat 

mempengaruhi kesehatan mental para perawat (, diunduh pada 1 Maret 2015).  

 Ditingkat dunia dengan profesi yang sering terkena depresi adalah dokter, 

perawat, terapis, dan profesi lain yang menarik orang-orang yang berakhir 

memberikan banyak jasa kesehatan. Jasa kesehatan merupakan salah satu 

pelayanan jasa yang penting untuk diperhatikan sesuai dengan tujuan dari 

pembangunan dimana masyarakat berhak mendapatkan pelayanan kesehatan. 

Tugas dari para pekerja kesehatan adalah melayani langsung maupun tidak 

langsung. Melayani langsung yaitu memeriksa, mengobati, merawat, tindakan 

medis, tindakan diagnotis serta tindakan penunjang medis. Melayani secara tidak 
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langsung berupa pendukung kelancaran pelayanan langsung yaitu pelayanan 

administratif. Menurut Willard bahwa setiap harinya pekerja kesehatan harus 

menemui pasien yang terkena penyakit sehingga terkadang terjadi traumatik 

karena harus melihat kematian (http://www.health.com/health/gallery 

/0,,20428990_ 5,00.html,  diunduh 5 Maret 2015). 

Penelitian yang  dilakukan terhadap 2.700 orang laki-laki dan perempuan 

yang belum mengalami depresi di Alberta, Kanada selama kurun waktu 2008 

sampai 2011. Penelitian yang di lakukan setelah satu tahun ternyata para peserta 

ini mengalami tingkat depresi yang cukup tinggi. Sebanyak 3,6 persen peserta 

mengalami depresi karena pekerjaannya. Insiden peningkatan depresi akibat 

pekerjaan ini ternyata lebih banyak dialami perempuan sampai sekitar 4,5 persen, 

sedangkan laki-laki hanya 2,9 persen saja. Hal ini menunjukkan, lingkungan dan 

kondisi pekerjaan bisa mempengaruhi kesehatan mental seorang pekerja baik laki-

laki maupun perempuan, namun dengan cara yang berbeda. Hal tersebut karena 

kurangnya penghargaan di tempat kerja, atau tidak di hargai atas upaya dan kerja 

keras yang dilakukannya. Ketegangan dalam pekerjaan ini juga dipengaruhi oleh 

adanya tuntutan dan beban kerja yang tinggi, sekaligus tingginya tekanan 

psikologis yang dihadapi (http://female.kompas.com/read/2012/06/06/1105 

2194/Penyebab .Stres.Dipengaruhi.Jenis.Kelamin,  diunduh 2 Maret2015).  

Permasalahan yang terjadi diatas menunjukkan bahwa kesehatan mental 

pada seorang karyawan cenderung terganggu. Hal tersebut ditunjukkan oleh aspek 

kesehatan mental yaitu kecemasan dengan kata sifat yaitu tegang, mudah marah, 

khawatir, cemas, puas, tenang, santai, dan nyaman.  Depresi dalam pekerjaan  
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dengan kata sifat yaitu sengsara, depresi, bosan, lelah, optimis, senang, dan 

antusias. Seseorang terlihat dari kurangnya penghargaan dalam bekerja dan 

semakin tinggi beban kerja.  

Seseorang yang memiliki kesehatan mental rendah dalam organisasi 

memiliki beberapa faktor. Menurut Quick dan Tetrik (2002); Hammig dan Beur 

(2009); Haar, Russo, Suno dan Malaterre (2014) adalah karakteristik tenaga kerja  

(usia pekerja dan jenis kelamin), kesehatan fisik, lingkungan, faktor psikologis, 

komitmen manajemen untuk keselamatan, penghargaan untuk bekerja dengan 

aman, efek perilaku aman di status sosial, dukungan keluarga dan sosioeconomic. 

Kaitannya bahwa dukungan keluarga dan sosial sangat mempengaruhi pekerjaan 

seseorang dalam bekerja.  

Berdasarkan uraian di atas dapat disimpulkan bahwa faktor-faktor yang 

mempengaruhi kesehatan mental adalah karakteristik tenaga kerja (usia pekerja 

dan jenis kelamin); dukungan keluarga dan sosial; perilaku sosial antar individu; 

dan faktor psikologis. Dukungan keluarga dan sosial sangat diperlukan demi 

membangun motivasi seseorang dalam bekerja. Seseorang pekerja yang mencapai 

kesehatan mental berarti memiliki work-life balance. Individu yang seimbang 

memiliki mental sehat karena mereka mengalami rasa harmoni dalam kehidupan 

dan kondisi psikologi baik yang memungkinkan mereka memenuhi tuntutan peran 

kerja dan kehidupan.   

Menurut Greenhaus,  Ziegert dan Allen (2012) bahwa seorang akan lebih 

mudah mencapai work-life balance ketika mendapat dukungan keluarga/sosial 

terhadap pekerjaanya. Work-life balance  dalam kehidupan akan berdampak pada 
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organisasi tersebut seperti meningkatnya komitmen organisasi dan kepuasan keja. 

Konflik diantara keluarga mencerminkan kurangnya kesesuaian antara pekerjaan 

dan keluarga (dalam Ayuningtyas dan Septarini, 2013).  

Menurut Greenhaus, Collins dan Shaw (2003) menjelaskan bahwa work-

life balance  adalah distribusi sumber daya dan komitmen yang sama positif untuk 

peran ganda. Peran ganda yang dimaksud adalah kegiatan individu ketika bekerja 

dengan  kehidupan. Kedua peran akan berjalan dengan baik ketika keduanya tidak 

ada konflik di salah satu kehidupan. Sumber daya yang di maksud adalah waktu, 

energi dan kepuasan. Keduanya akan berjalan sama-sama positif ketika sumber 

daya dan peran berjalan bersama tanpa adanya konflik.  

Menurut penelitian yang dilakukan oleh  Greenhaus, Collins dan Shaw  

(2003) menunjukan bahwa individu-individu lebih terlibat dalam pekerjaan 

daripada keluarga, artinya mereka mengalami konflik kerja-keluarga. 

Keseimbangan kerja-keluarga dikaitkan dengan kualitas hidup, tetapi hanya 

dengan kondisi tertentu ketika mereka seimbang diantara keluarga dan pekerjaan, 

berarti mereka mengalami kualitas hidup.  

Menurut Greenhaus dan Allen (2011) mengidentifikasi yang umum 

digunakan dalam konseptualisasi keseimbangan kerja-keluarga yaitu tidak adanya 

konflik kerja-keluarga, keterlibatan di beberapa peran, efektifitas yang tinggi dan 

kepuasan di beberapa peran. Konsep tersebut mencirikan seseorang yang 

mengalami work-life balance  ketika kosep diatas seimbang dalam kehidupannya. 

Tiga komponen atau aspek-aspek dalam work-life balance yaitu keseimbangan 

waktu, keseimbangan keterlibatan, dan keseimbangan kepuasan. Tiga aspek ini 
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memiliki indikator di dalamnya untuk mengukur work-life balance (dalam Lyness 

& Judiesch, 2014).  

Didukung oleh penelitian Lynees dan Judiesh (2014) bahwa pekerja 

perempuan disini dinilai rendah dalam keseimbangan kerjanya. Keterlibatan kerja 

yang tinggi untuk perempuan memiliki tanggung jawab terhadap keluarga, tidak 

heran jika perempuan yang bekerja mengalami kurang seimbang di salah satu 

peran. Seorang perempuan yang sudah berkeluarga dan memiliki seorang anak-

anak cenderung memiliki beban dan tuntutan yang sangat besar sehingga menjadi 

faktor yang mempengaruhi ketidak seimbangnya kehidupan.  

Banyak yang belum melibatkan gender sebagai penelitian, padahal 

penelitian Haar, Russo, Suno dan Malaterre (2014); Lyness dan Judiesch 

(2014,2008); Greenhaus, Collins, dan Shaw (2003); Paula dan kawan- kawan 

(2014); Frone dan kawan- kawan (1996)  menyatakan bahwa gender dapat 

sebagai moderator kesehatan mental dan work-life balance. Secara khusus bahwa 

perempuan lebih cenderung berada di rumah mengurusi keluarga dan anak-anak, 

laki-laki lebih cenderung mencari nafkah. Menurut Emrich dan kawan- kawan 

(2004) pada budaya egaliter rendah ditandai dengan keyakinan peran gender 

(bahwa laki-laki sebagai pencari nafkah dan perempuan sebagai ibu rumah 

tangga). Secara khusus laki-laki dengan egaliter rendah diharapkan 

mempriotiskan keluarga atas pekerjaan (dalam Lyness & Judiesch, 2014).   

Didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Haar, Russo, Suno dan 

Malaterre (2014) bahwa keterlibatan seorang pekerja perempuan memiliki 

harapan untuk tanggung jawab yang tinggi terhadap pekerjaanya dan kehidupan 
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pribadinya. Faktanya  bahwa  pada tahun 1998, 72,2% dari wanita berpartisipasi 

dalam angkatan kerja dan memiliki anak di bawah 3 tahun (Biro Statistik Tenaga 

Kerja Current Population Survey, 1998).  

Penelitian yang dilakukan oleh Khotimah (2009) bahwa partisipasi 

perempuan di pasar tenaga kerja mengalami peningkatan yang cukup nyata, 

meskipun prosentasenya kecil jika dibandingkan dengan laki-laki. Perubahan ini 

menunjukkan adanya peningkatan peran perempuan yang sangat berarti dalam 

kegiatan ekonomi di Indonesia. Proporsi tenaga kerja perempuan dan laki-laki di 

sektor informal (pekerjaan yang tidak memerlukan kualitas pengetahuan dan 

keterampilan canggih atau spesifik) adalah 40% perempuan, dan 60% laki-laki. 

Proporsi tenaga kerja perempuan di sektor informal ini mencakup 70% dari 

keseluruhan tenaga kerja perempuan. 

Beberapa fakta permasalahan yang terjadi di Indonesia dari penelitian 

Khotimah (2009) menunjukkan masih rendahnya pekerjaan seorang perempuan. 

Rendahnya pekerjaan seorang perempuan karena tanggung jawabnya terhadap 

keluarga. Pembagian kerja antara seorang perempuan dan laki-laki berbeda, tidak 

semua pekerjaan laki-laki diberikan kepada seorang perempuan. Peran antara laki-

laki dan perempuan dalam pembagian kerja berkaitan dengan kesepakatan antara 

pantas atau tidaknya seorang perempuan menempati posisi itu. Perempuan yang 

banyak beraktivitas di luar sebagai pekerja kasar dianggap tidak pantas karena 

tidak sesuai dengan citra feminim yang dimilikinya. 

 Profesi yang dapat mengalami depresi dari permasalan-permasalahan di 

atas salah satunya adalah perawat. Perawat merupakan salah satu pekerja 
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kesehatan yang selalu ada di setiap rumah sakit dan merupakan ujung tombak 

pelayanan kesehatan rumah sakit. Pekerjaan perawat yang setiap harinya bekerja 

secara shift adalah tuntutan dari pelayanan 24 jam. Tanggung jawab seorang 

perawat yang sudah berkeluarga dan memiliki anak dengan beban kerja yang 

semakin tinggi akan mempengaruhi kualitas dalam kehidupannya. Gender di sini 

untuk membandingkan bagaimana seorang perawat perempuan dan laki-laki 

bekerja terhadap perannya (Prayoga, 2009).   

Berkaitan dengan hal tersebut penulis tertarik untuk melakukan penelitian 

guna peran work-life balance terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai 

moderator pada perawat di RS X Yogayakarta. Berdasarkan uraian yang telah 

dikemukakan maka dalam penelitian ini penulis mengangkat suatu judul “Peran 

work-life balance terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai moderator 

pada perawat di RS X Yogayakarta”.   

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkan diatas adalah “Apakah 

ada peran work-life balance terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai 

moderator pada perawat di RS X Yogayakarta? ”. 

 

C. Tujuan Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui peran work-life balance 

terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai moderator pada perawat di RS 

X Yogayakarta.  
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D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

a. Hasil dari penelitian ini diharapkan akan memberikan manfaat pada ilmu 

psikologi dan psikologi industri organisasi pada khususnya, mengenai 

peran work-life balance terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai 

moderator pada perawat. 

b. Diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi referensi tambahan bagi 

peneliti-peneliti berikutnya yang ingin menggali lebih dalam tentang work-

life balance. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi organisasi maupun instansi tempat dilakukan penelitian: “Peran 

work-life balance terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai 

moderator pada perawat di RS X Yogayakarta”, dapat memberikan 

informasi tentang keseimbangan kerja pada seorang perawat dari 

berbagai faktor-faktor yang mempengaruhi. 

b. Bagi karyawan: work-life balance  pada karyawan yang bekerja akan 

dirasakan mempengaruhi kesehatan mental dan apa yang dikerjakan 

akan memberikan manfaat untuk perusahaan dan kehidupan 

pribadinya. 

E. Keaslian Penelitian 

Penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Haar, Russo, Suno dan Malaterre  

dengan judul “Outcomes of work-life balance on job satisfaction, life satisfaction 

and mental health: a study across seven cultures” (2014), menunjukkan bahwa 
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work-life balance  berhubungan positif dengan pekerjaan dan kepuasan hidup. 

Selain itu berhubungan negatif dengan kecemasan dan depresi di tujuh budaya. 

Tinggi work-life balance lebih positif dengan pekerjaan dan kehidupan bagi 

budaya individualis, dibandingkna dengan budaya kolektif.  

Kemudian penelitianan berikutnya yang diteliti oleh Karen S. Lyness dan 

Michael K. Judiesch  “Can a Manager Have a Life and a Career? International 

and Multisource Perspectives on Work–Life Balance and Career Advancement 

Potential” (2008), menjelasakan bahwa di Amerika Serikat memiliki hubungan 

antara keseimbangan kehidpan kerja dengan persepsi potensi kemajuan karir. 

Egaliter yang rendah dimana lebih besar penekanan pada laki-laki sebagai pencari 

nafkah dan perempuan mengurusi keluarga, ditemukan kemajuan karir yang 

positif. Sampel dalam penelitian ini 10943 manager di 33 negara.  

Penilitian berikutnya yang diteliti oleh Greenhaus, Collins dan Shaw ”The 

relation between work–family balance and quality of life” (2003), yang 

menjelasakn hubungan work-life balance dan kualitas hidup. Hasil yang diperoleh 

adalah individu-individu lebih terlibat dalam pekerjaan daripada keluarga, dan 

mereka mengalami konflik kerja-keluarga dan stress terbesar. Mereka yang sedikit 

konflik kerja-keluarga maka akan sedikit stress. Keseimbangan kerja-keluarga 

dikaitkan dengan kualitas hidup, tetapi hanya dengan kondisi tertentu ketika 

mereka seimbang diantara keluarga dan pekerjaan berarti mengalami kualitas 

hidup. Sampel dalam penelitian ini 1000 anggota AICPA.  

Penelitian selanjutnya yang diteliti oleh Oliver Hamming dan Georg Bauer  

“Work life imbalance and mental health among male and female employees in 
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Switzerland” (2009), menjelaskan distribusi ketidakseimbangan kehidupan kerja 

antara karyawan di Swiss dan subkelompok tertentu. Lima indikator yang 

digunakan dalam kesehatan mental yaitu self-rated kesehatan, emosi dan depresi, 

energi dan optimisme, kelelahan dan gangguan tidur. Hasil dari penelitian adalah 

karyawan Swiss menunjukkan kesulitan menggabungkan antara pekerjaan dan 

kehidupan pribadi. Ketidakseimbangan kehidupan kerja ternyata menjadi faktor 

resiko mempengaruhi kesehatan mental.  

Penelitiann berikutnya yang di teliti oleh Brough, dkk “Work–life balance: 

a longitudinal evaluation of a new measure across Australia and New Zealand 

workers” (2014), yang menjelaskan bahwa keseimbangan kerja signifikan dengan 

pilihan variabel berbasis kerja (tuntutan pekerjaan dan kepuasan kerja), berbasis 

rumah (kepuasan keluarga), dan variabel bebas konteks (tekanan psikologis).  

Sample yang digunakan dalam penelitian ini ditunujukan empat sampel indepeden 

(N ¼ 6983) di Amerika dan New Zealand.  

Penilitian yang diteliti oleh Karen S. Lyness dan Michael K. Judiesch 

“Gender Egalitarism and Work Life Balance for Managers: Multisource 

Perspective in 36 Countries” (2014), yang menjelaskan perempuan dinilai rendah 

dari keseimbangan kehidupan kerja daripada laki-laki di egaliter rendah, namun 

tidak signifikan dalam budaya egaliter tinggi.  Sampel yang digunakan dalam 

penelitian ini berjumlah 40921 di 36 negara. 

 Penelitian yang diteliti oleh Arnold dan Spell “A Multi-Level Analysis of 

Organizational Justice Climate, Structure, and Employee Mental Health” (2007) 

yang menjelaskan kontribusi utama dari penelitian ini adalah demonstrasi yang 
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agregat persepsi keadilan dalam kelompok kerja secara signifikan berhubungan 

dengan perasaan individu (kecemasan dan depresi). Secara khusus efek interaktif 

dari persepsi iklim distributif dan prosedural signifikan dari kesehatan mental 

tingkat individu karyawan. Sample dalam penelitian ini adalah 483 perusahaan. 

Penilitian ini mengukur kesehatan mental dengan enam indikator yang terbagi 

menjadi dua yaitu depresi ditunjukkan dengan putus asa seorang karyawan dalam 

pekerjaannya;dan kurangnya antusiasme. Kecemasan terdiri dari rasa khawatir; 

ketegangan di kehidupannya; dan ketidakmampuan untuk rileks dan merasa 

nyaman.  

Berdasarkan uraian diatas tentang tentang penelitian terdahulu yang 

melibatkan work-life balance, kesehatan mental dan gender. Penelitian yang 

dilakukan dalam penelitian ini berbeda dengan penelitian terdahulu. Penelitian 

yang dilakukan dalam penelitian sekarang berbeda dengan penelitian sebelumnya. 

Bahwa perbedaan dalam peneilitan ini adalah : 

1. Subjek dan lokasi dalam penelitian ini berbeda dengan penelitian 

sebelumnya. Populasi dalam penelitian ini adalah perawat di RS X 

Yogyakarta. Pemilihan populasi ini berbeda dengan penelitian sebelumnya 

yang banyak dilakukan oleh karyawan perusahaan.  

2. Perbedaan alat ukur yang digunakan yaitu menggunakan skala kesehatan 

mental yang dibuat sendiri dengan beberapa indikator  yang dikemukakan 

oleh Spell dan Arnold  (2007); S. Mullarkey, dkk (1997). Kemudian alat 

ukur skala work-life balance yang dibuat sendiri berdasarkan aspek-aspek 

yang dikemukakan oleh Greenhaus (2003). Selain itu penelitian ini juga 
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membedakan gender sebagai moderator yang dikemukakan oleh Vianello 

(1990).  

Berdasarkan uraian diatas terdapat perbedaan dengan peneliti sebelumnya 

yaitu lokasi penelitian, subjek penelitian serta alat ukur penelitian yang diangkat 

oleh beberapa peneliti dan para ahli. Peneliti yang akan dilakukan memiliki judul 

“Peran work-life balance terhadap kesehatan mental dengan gender sebagai 

moderator pada perawat di RS X Yogayakarta”. Berdasarkan hasil yang telah 

dipaparkan peneliti sebelumnya, peniliti yang akan dilakukan dapat dinyatakan 

asli.  
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian dan analisis yang sudah dilakukan dapat 

disimpulkan bahwa  terdapat perbedaan dimana perempuan lebih berpengaruh 

work-life balance terhadap kesehatan mentalnya. Perawat perempuan dan laki-laki 

memiliki perbedaan dengan kesehatan mental terhadap work life balance. 

Terbukti dengan nilai nilai R
2 

pada laki-laki 0,106 sedangkan R
2
 pada perempuan 

0,230. Artinya pengaruh kesehatan mental terhadap work life balance pada 

responden perempuan lebih besar dibandingkan dengan responden laki-laki.  

  

B. Saran 

1. Bagi Perawat  

Berdasarkan permasalahan yang diangkat oleh peneliti dan mengatahui 

permasalahan yang ada, bahwa kesehatan mental seorang perawat stabil 

dan normal yang mempengaruhi work life balance. Saran yang dapat 

diberikan lebih menjaga pada kondisi fisik ataupun mental (kondisi di 

rumah ataupun bekerja) terutama pada perawat perempuan, perawat 

perempuan yang memiliki tingkat peran yang lebih tinggi daripada laki-

laki. Menjaga kondisi fisik bisa dengan olahraga, makan secara teratur dan 

istirahat secukupnya. Menjaga mental yang baik bisa dengan selalu 

berpikiran positif, tidak memikirkan masalah yang berat, dan lebih sering 

berbagi dengan teman atau keluarga. Selain itu berlibur dengan keluarga 
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adalah cara agar lebih mendekatkan dengan keluarga dan menghilangkan 

kejenuhan bekerja setelah aktivitas di dalam kantor.    

 

2. Bagi Instansi terkait (Rumah Sakit Umum Yogyakarta) 

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan gambaran kepada pihak 

Rumah Sakit Umum mengenai kondisi tuntutan kerja yang berlebihan 

sehingga dapat mengakibatkan  kesehatan mental yang mengganggu. 

Selain itu memajukan fasilitas dengan memberikan liburan dengan para 

perawat agar ada waktu untuk merefreshkan sejenak pikiran seorang 

perawat. Memberikan fasilitas hiburan di ruangan perawat guna untuk 

menghindari kejenuhan saat bekerja. Memberikan cuti yang cukup lama  

kepada perempuan dimana orangtua (terutama ibu) bisa meninggalkan 

pekerjaannya tanpa mengorbankan fasilitas kerja. Jatah cuti di negara 

Kroasia seperti contohnya seorang perempuan mendapatkan cuti selama 

satu tahun. Lain halnya di negara lain seperti Swedia seorang ibu bekerja 

bisa memperpanjang lagi masa cuti mereka dan sang ayah juga dapat jatah 

cuti selama 2 bulan.  

3. Bagi peneliti  

Berdasarakan penelitian yang telah dilakukan dengan pengukuran dua 

skala, masih banyak kekurangan. Dapat kita lihat aitem work life balance 

banyak yang tidak lolos, dengan pengalaman seperti itu untuk peneliti 

selanjutnya agar lebih detail lagi guna membuat skala. Peneliti selanjutnya 

diharapkan dapat mempersiapkan alat ukur dengan baik, agar indikator 
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aitem pada alat ukur penelitian tidak sampai hilang saat seleksi aitem. 

Alokasi waktu diperhatikan selama penelitian untuk proses try out  dan 

pengambilan data tidak terlalu lama. Oleh karena itu peneliti juga 

diharapkan dapat mengobservasi secara langsung ketika proses 

pengambilan data agar yang diperoleh lebih kaya, sehingga mampu 

melengkapi hasil analisis tidak hanya dari output SPSS. 
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SKALA KESEHATAN MENTAL 

No PERNYATAAN  TP  J KK S SS 

1 Kondisi yang menekan membuat saya tegang      

2 Kondisi yang berat sering membuat kepala 

pusing 
     

3 Tetap tenang dalam kondisi apapun      

4 Tidak bisa duduk santai ketika terjadi 

masalah 
     

5 Masalah yang terjadi tidak saya pikirkan 

berkepanjangan 

     

6 Nafsu makan saya berkurang ketika ada 

masalah  
     

7 Merasa bosan dengan rutinitas sehari-hari      

8 Pada kondisi apapun saya tetap tidur 

nyenyak  
     

9 Ketika tidur saya terbangun sebelum 

waktunya  
     

10 Sering mengalami lelah tanpa alasan      

11 Menikmati setiap kegiatan yang saya lakukan      

12 Tetap bersemangat pada kondisi apapun       
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SKALA WORK LIFE BALANCE 

No Pernyataan  SS S N TS STS 

1 Pembagian peran pekerjaan mendukung 

peran saya di rumah  
     

2 Dukungan keluarga membuat saya 

semangat bekerja  
     

3 Saat di rumah saya memikiran pekerjaan      

4 Setelah menyelesaikan pekerjaan, saya 

meluangkan waktu untuk keluarga 
     

5 Permasalahan di rumah menurunkan 

konsentrasi saya saat bekerja. 

     

6 Selalu meluangkan waktu untuk 

melakukan hobby  
     

7 Ketika semua pekerjaan selesai saya bisa 

bersantai 
     

8 Pekerjaan saya menyita banyak waktu 

membuat saya jauh dari rumah. 

     

9 Di sela kesibukan tidak ada waktu bagi 

saya untuk melakukan hobby 

     

10 Pekerjaan selesai tepat waktu membuat 

saya lega 
     

11 Pekerjaan yang belum selesai membuat 

saya merasa tidak nyaman  
     

12 Pekerjaan berat membuat saya tidak bisa 

bersenang senang dengan keluarga 

     

13 Meskipun pekerjaan telah selesai saya 

merasa belum bisa santai. 
     

14 Keluarga motivasi saya untuk bekerja       

15 Sesibuk apapun saya masih bisa berlibur 

bersama keluarga atau teman-teman. 

     

16 Pekerjaan membuat waktu saya terbatas 

bersama keluarga 
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Tabulasi Try Out 1  Kesehatan Mental 

3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 3 3 3 3 4 4 3 2 2 

4 3 4 2 3 3 3 3 4 3 2 2 

4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 4 3 4 4 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 2 3 3 3 4 4 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

4 3 4 2 3 3 3 3 3 3 2 2 

4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 2 2 

4 4 4 4 4 4 3 4 3 3 2 2 

4 3 4 4 3 4 3 3 3 3 2 2 

4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 4 3 4 3 3 3 3 2 2 

4 3 4 4 3 4 3 3 3 3 2 2 

4 3 4 4 3 4 4 3 3 3 2 2 

4 3 4 4 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 4 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 4 3 4 4 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 2 2 4 4 4 4 3 3 2 2 

4 4 2 4 3 4 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 2 

4 4 4 2 4 4 4 4 2 4 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 
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4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 

4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 

4 3 4 4 3 4 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3   3 3 3 3 3 2 3 

4 3 3 4 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 2 2 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 3 3 3 3 4 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 

4 3 4 4 3 4 4 4 3 3 2 2 

4 3 3 4 3 4 3 3 3 3 2 3 

4 4 2 2 4 3 4 3 2 4 3 3 
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Hasil Uji Reliabilitas Kesehatan Mental 

 

 

Case Processing Summary 

  N % 

Cases Valid 56 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 56 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.595 12 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance if 

Item Deleted 

Corrected Item-

Total Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

KM1 33.00 3.273 .607 .478 

KM2 33.48 3.854 .433 .540 

KM3 33.25 3.573 .319 .558 

KM4 33.39 3.806 .177 .603 

KM5 33.48 3.927 .474 .540 

KM6 33.29 3.371 .601 .486 

KM7 33.45 3.815 .486 .531 

KM8 33.41 3.919 .354 .553 

KM9 33.57 4.868 -.262 .647 

KM10 33.55 4.433 .180 .588 

KM11 34.55 4.324 .322 .575 

KM12 34.05 5.033 -.300 .697 
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Item Gugur Kesehatan Mental  

  

Scale 
Mean if 

Item 
Deleted 

Scale 
Variance 

if Item 
Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Cronbach's 
Alpha if 

Item 
Deleted 

KM1 33.00 3.273 .607 .478 

KM2 33.48 3.854 .433 .540 

KM3 33.25 3.573 .319 .558 

KM5 33.48 3.927 .474 .540 

KM6 33.29 3.371 .601 .486 

KM7 33.45 3.815 .486 .531 

KM8 33.41 3.919 .354 .553 

KM11 34.55 4.324 .322 .575 
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Tabulasi try Out 1  Work Life Balance 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 2 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 4 3 3 1 2 3 3 2 3 1 2 2 1 2 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 2 1 2 2 1 2 3 

3 4 2 3 1 2 3 3 1 3 1 1 2 1 1 3 

3 3 2 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 1 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 1 2 3 1 1 1 1 3 3 

3 3 1 3 1 1 3 3 1 3 1 1 2 1 2 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 1 3 1 1 2 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 1 3 1 1 2 1 2 3 

3 3 2 3 1 3 3 3 3 3 1 1 2 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 1 2 1 1 3 

3 4 3 3 1 2 3 3 2 3 1 1 2 1 1 3 

3 3 1 3 1 2 3 3 2 3 1 1 3 1 2 3 

3 3 3 3 1 2 3 3 2 3 1 1 2 1 1 3 

3 3 2 3 1 3 3 3 3 3 1 1 2 1 3 3 

3 3 3 3 3 1 1 3 2 3 1 3 2 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 1 2 1 1 3 

3 3 3 3 1 1 3 3 2 3 1 3 2 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 1 1 3 2 1 1 2 

3 3 3 3 1 1 3 3 1 3 1 1 2 1 3 3 

3 3 1 1 1 1 3 3 1 3 1 1 2 1 3 3 

3 3 1 3 1 2 2 3 2 3 1 1 3 1 2 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 4 2 3 1 2 3 3 1 3 1 1 2 1 1 2 

3 4 1 3 3 2 3 1 1 3 1 1 3 0 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 2 3 1 1 3 

3 4 2 3 1 2 3 2 1 3 1 1 2 1 2 3 

3 3 1 3 1 3 3 3 1 3 1 1 2 1 2 3 

3 3 3 3 1 2 3 3 2 3 1 2 1 1 2 3 

3 3 1 3 1 2 2 1 2 3 1 1 3 1 3 3 

3 3 2 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 1 3 3 2 3 1 1 2 1 3 3 

3 3 3 3 1 1 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 3 1 3 3 3 1 3 3 1 1 3 
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3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 2 1 1 2 1 

3 3 3 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 1 3 1 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 3 2 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 2 3 1 2 3 3 2 3 1 2 1 1 2 3 

3 3 1 3 1 1 2 3 2 3 1 1 2 1 3 3 

2 3 2 3 1 1 3 3 2 3 1 3 1 1 1 3 

3 3 3 3 1 2 3 3 2 3 1 2 1 1 2 3 

3 3 3 3 1 1 3 3 1 3 1 1 2 1 3 3 

2 2 2 3 1 2 3 2 2 3 2 2 2 2 1 2 
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Uji Reliabilitas Work Life Balance  

 

Case Processing Summary 

  N % 

Cases Valid 56 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 56 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha
a
 N of Items 

-.197 16 

a. The value is negative due to a negative average covariance 

among items. This violates reliability model assumptions. You 

may want to check item codings. 

 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance if 

Item Deleted 

Corrected Item-

Total Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

WLB1 32.32 3.640 .134 -.233
a
 

WLB2 32.20 3.943 -.212 -.110
a
 

WLB3 33.07 2.431 .382 -.678
a
 

WLB4 32.32 3.531 .168 -.263
a
 

WLB5 34.18 3.968 -.222 -.079
a
 

WLB6 33.23 2.618 .323 -.572
a
 

WLB7 32.41 3.919 -.195 -.100
a
 

WLB8 32.43 3.377 .091 -.272
a
 

WLB9 33.23 2.291 .506 -.807
a
 

WLB10 32.34 3.683 .001 -.203
a
 

WLB11 34.21 3.481 .155 -.272
a
 

WLB12 33.25 2.627 .090 -.395
a
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WLB13 33.64 5.216 -.617 .246 

WLB14 34.29 3.808 -.098 -.176
a
 

WLB15 33.79 5.262 -.601 .273 

WLB16 32.38 3.475 .138 -.269
a
 

 

Item Gugur Work Life balance 

 

 

  

Scale 
Mean if 

Item 
Deleted 

Scale 
Variance 

if Item 
Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Cronbach's 
Alpha if 

Item 
Deleted 

WLB3 33.07 2.431 .382 -.678
a
 

WLB6 33.23 2.618 .323 -.572
a
 

WLB9 33.23 2.291 .506 -.807
a
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Tabulasi try out 2 Kesehatan Mental 

3.0 1.0 1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 0.0 0.0 0.0 1.0 0.0 1.0 0.0 3.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 2.0 3.0 3.0 1.0 1.0 2.0 2.0 2.0 3.0 2.0 2.0 

2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 2.0 2.0 2.0 3.0 1.0 0.0 0.0 

1.0 2.0 0.0 1.0 1.0 3.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 

1.0 2.0 1.0 2.0 2.0 1.0 2.0 0.0 3.0 1.0 1.0 2.0 

2.0 1.0 1.0 1.0 1.0 0.0 1.0 0.0 4.0 1.0 0.0 1.0 

2.0 0.0 1.0 0.0 4.0 2.0 0.0 0.0 4.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 2.0 0.0 2.0 1.0 3.0 2.0 2.0 1.0 2.0 2.0 

2.0 1.0 1.0 1.0 1.0 0.0 2.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 

1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 

3.0 2.0 2.0 2.0 3.0 3.0 1.0 2.0 1.0 4.0 2.0 1.0 

2.0 3.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 3.0 1.0 3.0 2.0 1.0 

3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 

0.0 0.0 1.0 2.0 1.0 3.0 4.0 4.0 4.0 1.0 2.0 2.0 

2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

3.0 1.0 1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 0.0 0.0 0.0 1.0 0.0 1.0 0.0 3.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 2.0 3.0 3.0 1.0 1.0 2.0 2.0 2.0 3.0 2.0 2.0 

2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 2.0 2.0 2.0 3.0 1.0 0.0 0.0 

1.0 2.0 0.0 1.0 1.0 3.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 

1.0 2.0 1.0 2.0 2.0 1.0 2.0 0.0 3.0 1.0 1.0 2.0 

2.0 1.0 1.0 1.0 1.0 0.0 1.0 0.0 4.0 1.0 0.0 1.0 

2.0 0.0 1.0 0.0 4.0 2.0 0.0 0.0 4.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 2.0 0.0 2.0 1.0 3.0 2.0 2.0 1.0 2.0 2.0 

2.0 1.0 1.0 1.0 1.0 0.0 2.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 

1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 

3.0 2.0 2.0 2.0 3.0 3.0 1.0 2.0 1.0 4.0 2.0 1.0 

2.0 3.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 3.0 1.0 3.0 2.0 1.0 

3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 

0.0 0.0 1.0 2.0 1.0 3.0 4.0 4.0 4.0 1.0 2.0 2.0 

2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 

3.0 2.0 2.0 2.0 3.0 3.0 1.0 2.0 1.0 4.0 2.0 1.0 

2.0 3.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 3.0 1.0 3.0 2.0 1.0 

3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 

0.0 0.0 1.0 2.0 1.0 3.0 4.0 4.0 4.0 1.0 2.0 2.0 

2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 1.0 2.0 1.0 4.0 2.0 1.0 
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4.0 4.0 2.0 1.0 2.0 0.0 0.0 3.0 0.0 3.0 2.0 1.0 

3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 3.0 2.0 2.0 

0.0 0.0 1.0 2.0 1.0 3.0 4.0 4.0 3.0 1.0 2.0 2.0 

2.0 2.0 1.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 3.0 1.0 1.0 1.0 

1.0 1.0 3.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 1.0 
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Hasil Analisis Uji Kesehatan mental 

 

Case Processing Summary 

  N % 

Cases Valid 47 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 47 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.724 12 

 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance if 

Item Deleted 

Corrected Item-

Total Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

KM1 17.91 28.819 .232 .721 

KM2 17.96 27.085 .330 .710 

KM3 18.21 25.519 .670 .668 

KM4 18.04 26.259 .502 .686 

KM5 17.98 28.500 .259 .718 

KM6 18.21 26.302 .458 .691 

KM7 17.68 28.092 .268 .718 

KM8 18.13 24.157 .570 .671 

KM9 17.40 36.463 -.450 .810 

KM10 18.02 25.413 .477 .687 

KM11 18.43 25.163 .829 .655 

KM12 18.51 27.255 .627 .684 
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Item Gugur Kesehatan Mental 

 

 

Scale 
Mean if 

Item 
Deleted 

Scale 
Variance 

if Item 
Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Cronbach's 
Alpha if 

Item 
Deleted 

KM2 17.96 27.085 .330 .710 

KM3 18.21 25.519 .670 .668 

KM4 18.04 26.259 .502 .686 

KM5 17.98 28.500 .259 .718 

KM6 18.21 26.302 .458 .691 

KM7 17.68 28.092 .268 .718 

KM8 18.13 24.157 .570 .671 

KM10 18.02 25.413 .477 .687 

KM11 18.43 25.163 .829 .655 

KM12 18.51 27.255 .627 .684 
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Tabulasi Try Out 2 Work life balance 

4.0 4.0 2.0 4.0 1.0 3.0 4.0 3.0 3.0 4.0 1.0 3.0 0.0 1.0 0.0 2.0 

3.0 4.0 3.0 4.0 2.0 4.0 4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 4.0 1.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 4.0 3.0 2.0 4.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

2.0 3.0 3.0 4.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 0.0 4.0 0.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 3.0 3.0 3.0 4.0 2.0 3.0 1.0 7.0 1.0 3.0 

4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 2.0 4.0 3.0 1.0 4.0 3.0 3.0 0.0 0.0 0.0 3.0 

4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 4.0 1.0 3.0 0.0 1.0 1.0 1.0 

3.0 4.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 3.0 4.0 4.0 1.0 4.0 1.0 0.0 0.0 0.0 

3.0 4.0 4.0 4.0 1.0 4.0 4.0 3.0 4.0 4.0 1.0 1.0 1.0 0.0 1.0 0.0 

2.0 3.0 1.0 3.0 2.0 3.0 3.0 2.0 3.0 3.0 1.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 

3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 3.0 1.0 2.0 3.0 1.0 2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 

2.0 2.0 1.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 4.0 0.0 1.0 1.0 2.0 4.0 2.0 

3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 3.0 3.0 

3.0 3.0 1.0 3.0 1.0 2.0 3.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 

2.0 4.0 2.0 3.0 2.0 4.0 4.0 2.0 2.0 4.0 1.0 1.0 1.0 0.0 0.0 2.0 

3.0 4.0 2.0 4.0 2.0 3.0 4.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 3.0 0.0 0.0 3.0 

4.0 3.0 1.0 4.0 2.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 0.0 4.0 3.0 0.0 1.0 4.0 

4.0 4.0 2.0 4.0 1.0 3.0 4.0 3.0 3.0 4.0 1.0 3.0 0.0 1.0 0.0 2.0 

3.0 4.0 3.0 4.0 2.0 4.0 4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 4.0 1.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 4.0 3.0 2.0 4.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

2.0 3.0 3.0 4.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 0.0 4.0 0.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 3.0 3.0 3.0 4.0 2.0 3.0 1.0 7.0 1.0 3.0 

4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 2.0 4.0 3.0 1.0 4.0 3.0 3.0 0.0 0.0 0.0 3.0 

4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 4.0 1.0 3.0 0.0 1.0 1.0 1.0 

3.0 4.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 3.0 4.0 4.0 1.0 4.0 1.0 0.0 0.0 0.0 

3.0 4.0 4.0 4.0 1.0 4.0 4.0 3.0 4.0 4.0 1.0 1.0 1.0 0.0 1.0 0.0 

2.0 3.0 1.0 3.0 2.0 3.0 3.0 2.0 3.0 3.0 1.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 

3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 3.0 1.0 2.0 3.0 1.0 2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 

2.0 2.0 1.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 4.0 0.0 1.0 1.0 2.0 4.0 2.0 

3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 3.0 3.0 

3.0 3.0 1.0 3.0 1.0 2.0 3.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 

2.0 4.0 2.0 3.0 2.0 4.0 4.0 2.0 2.0 4.0 1.0 1.0 1.0 0.0 0.0 2.0 

3.0 4.0 2.0 4.0 2.0 3.0 4.0 2.0 1.0 3.0 1.0 1.0 3.0 0.0 0.0 3.0 

4.0 3.0 1.0 4.0 2.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 0.0 4.0 3.0 0.0 1.0 4.0 

4.0 4.0 2.0 4.0 1.0 3.0 4.0 3.0 3.0 4.0 1.0 3.0 0.0 1.0 0.0 2.0 

3.0 4.0 3.0 4.0 2.0 4.0 4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 4.0 1.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 4.0 3.0 2.0 4.0 1.0 2.0 2.0 1.0 1.0 1.0 

2.0 3.0 3.0 4.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 0.0 4.0 0.0 0.0 0.0 0.0 

2.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 3.0 3.0 3.0 4.0 2.0 3.0 1.0 7.0 1.0 3.0 

4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 2.0 4.0 3.0 1.0 4.0 3.0 3.0 0.0 0.0 0.0 3.0 

4.0 4.0 3.0 4.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 4.0 1.0 3.0 0.0 1.0 1.0 1.0 

3.0 4.0 3.0 4.0 4.0 4.0 4.0 3.0 4.0 4.0 1.0 4.0 1.0 0.0 0.0 0.0 
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3.0 4.0 4.0 4.0 1.0 4.0 4.0 3.0 4.0 4.0 1.0 1.0 1.0 0.0 1.0 0.0 

2.0 3.0 1.0 3.0 2.0 3.0 3.0 2.0 3.0 3.0 1.0 1.0 1.0 2.0 1.0 2.0 

3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 3.0 1.0 2.0 3.0 1.0 2.0 2.0 1.0 2.0 1.0 

2.0 2.0 1.0 3.0 3.0 3.0 3.0 2.0 3.0 4.0 0.0 1.0 1.0 2.0 4.0 2.0 

3.0 3.0 2.0 3.0 2.0 2.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 1.0 2.0 1.0 3.0 3.0 

 

Hasil Analisis Uji Reliabilitas Work life balance  

 

 

Case Processing Summary 

  N % 

Cases Valid 47 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 47 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.293 16 

 

 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance if 

Item Deleted 

Corrected Item-

Total Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

WLB1 35.34 19.273 .090 .278 

WLB2 34.81 18.941 .217 .252 

WLB3 35.85 17.043 .356 .188 

WLB4 34.68 18.048 .507 .204 

WLB5 35.94 19.018 .108 .273 

WLB6 35.21 17.997 .282 .223 

WLB7 34.70 18.257 .345 .222 
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WLB8 35.55 14.774 .691 .055 

WLB9 35.57 16.293 .351 .170 

WLB10 34.55 16.948 .641 .155 

WLB11 37.06 18.626 .150 .259 

WLB12 35.87 13.288 .640 -.007
a
 

WLB13 37.06 23.800 -.468 .440 

WLB14 37.15 20.130 -.168 .436 

WLB15 37.23 26.227 -.600 .519 

WLB16 36.60 22.855 -.331 .445 

 

Item Gugur Work life Balance  

  

Scale 
Mean if 

Item 
Deleted 

Scale 
Variance 

if Item 
Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Cronbach's 
Alpha if 

Item 
Deleted 

WLB3 35.85 17.043 .356 .188 

WLB4 34.68 18.048 .507 .204 

WLB6 35.21 17.997 .282 .223 

WLB7 34.70 18.257 .345 .222 

WLB8 35.55 14.774 .691 .055 

WLB9 35.57 16.293 .351 .170 

WLB10 34.55 16.948 .641 .155 

WLB12 35.87 13.288 .640 -.007
a
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LAMPIRAN III  : PENGAMBILAN DATA 

1. Skala Kesehatan Mental 

2. Skala Work Life Balance 

3. Booklate Kuesioner Penelitian 

4. Tabulasi Sampel Kesehatan Mental 

5. Tabulasi Sampel Work Life Balance  

6. Hasil Deskriptif Statistik 

7. Hasil Uji  Moderated Regression Analysis 

8. Hasil Uji subkelompok 

9. Surat Selesai Penelitian RS TK III Dr Soetarto 

10. Surat Selesai Penelitian RS Panti Rapih  

11. Surat Selesai Penelitian PKU Muhammadiyah 
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Skala Kesehatan Mental  

No PERNYATAAN  TP  J KK S SS 

1 Kondisi yang berat sering membuat 

kepala pusing 

     

2 Tetap tenang dalam kondisi apapun      

3 Tidak bisa duduk santai ketika terjadi 

masalah 
     

4 Masalah yang terjadi tidak saya 

pikirkan berkepanjangan 
     

5 Nafsu makan saya berkurang ketika 

ada masalah  
     

6 Merasa bosan dengan rutinitas 

sehari-hari 
     

7 Pada kondisi apapun saya tetap tidur 

nyenyak  
     

8 Sering mengalami lelah tanpa alasan      

9 Menikmati setiap kegiatan yang saya 

lakukan 
     

10 Tetap bersemangat pada kondisi 

apapun  
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Skala Work life balance  

No Pernyataan  SS S N TS STS 

1 Saat di rumah saya memikiran 

pekerjaan 

     

2 Setelah menyelesaikan pekerjaan, 

saya meluangkan waktu untuk 

keluarga 

     

3 Selalu meluangkan waktu untuk 

melakukan hobby  
     

4 Ketika semua pekerjaan selesai 

saya bisa bersantai 
     

5 Pekerjaan saya menyita banyak 

waktu membuat saya jauh dari 

rumah. 

     

6 Di sela kesibukan tidak ada waktu 

bagi saya untuk melakukan hobby 

     

7 Pekerjaan selesai tepat waktu 

membuat saya lega 
     

8 Pekerjaan berat membuat saya 

tidak bisa bersenang senang 

dengan keluarga 
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Booklate Kuesioner Penelitian 

SKALA PENELITIAN 
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PENGANTAR 

 

 

Salam hormat kami team peneliti Psikologi Universitas Islam Negeri Sunan Kalijaga 

Yogyakarta.  Saat ini saya sedang melakukan penelitian tentang work-life balance. Bapak/ibu 

dalam bekerja, kami meminta bantuan kepada Bapak/Ibu mengisi skala penelitian berikut.  

Skala ini terdiri dari tiga bagian yaitu :  Identitas diri, skala I, II, dan saran/masukan 

pada bagian akhir yang dapat Bapak/Ibu berikan terkait dengan skala yang saya berikan. 

Skala yang saya berikan terkait dengan pekerjaan bapak/ibu sehari-hari sehingga tidak ada 

pilihan jawaban yang dianggap benar atau salah. Oleh karena itu saya sangat mengharapkan 

kesungguhan serta kejujuran bapak/ibu. Jawaban yang jujur akan memberikan manfaat untuk 

penelitian kami Bapak/Ibu dalam bekerja serta, mengoptimalkan situasi dan kondisi 

pekerjaan. 

 Selamat mengerjakan dan terimakasih atas ketersediaan Bapak/Ibu dalam mengisi 

skala ini.     

 

Hormat saya  

 

Erika Styanti Kusumaputri 

Amelia Isnaeni 
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IDENTITAS DIRI  

Nama(Inisial)   : 

Jenis Kelamin   : L / P 

Tingkat Pendidikan : 

Usia   : 

PETUNJUK MENGERJAKAN  

1. Lengkapilah terlebih dahulu identitas anda. 

2. Pilihlah salah satu jawaban dengan memberikan tanda (√) pada pilihan jawaban yang 

telah di sediakan dengan ketentuan sebagai berikut : 

TP : Apabila jawaban anda Tidak Pernah dengan pernyataan  

J  : Apabila jawaban anda Jarang dengan pernyataan  

KK: Apabila jawaban anda Kadang-Kadang dengan pernyataan  

S  : Apabila jawaban anda Sering dengan pernyataan  

SS : Apabila jawaban anda Sangat Sering dengan pernyataan  

3. Apabila anda ingin mengubah jawaban, maka beri tanda (=) pada jawaban tersebut, 

kemudian beri tanda (√) pada jawaban yang baru dan dianggap sesuai dengan anda. 

4. Usahakan tidak ada pernyataan yang terlewatkan. 

5. Jawablah pernyataan dengan sejujurnya dan sesuai dengan kondisi anda sebenarnya.  

6. Kerahasiaan jawaban yang anda berikan akan dijamin oleh peneliti 

 

BAGIAN I 

Contoh :  

NO Pernyataan TP J KK S SS 

1 Tekanan pekerjaan yang banyak 

membuat perasaaan saya cepat 

tersinggung 

 √    
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*
) Jika bapak/ibu merasa “Jarang” dengan pernyataan tersebut, maka beri tanda (√) pada 

kolom (J)  

NO Pernyataan TP J KK S SS 

1 Tekanan pekerjaan yang banyak 

membuat perasaaan saya cepat 

tersinggung 

 √    

  

*
) Apabila bapak/ibu ingin mengganti Jawaban yang ada sebelumnya, maka bapak ibu dapat 

mencoret tanda (√) yang ada dan menggantinya dengan memberi tanda (√) pada jawaban 

baru.  

NO Pernyataan TP J KK S SS 

1 Tekanan pekerjaan yang banyak 

membuat perasaaan saya cepat 

tersinggung 

 √    

 

BAGIAN I  

No PERNYATAAN  TP  J KK S SS 

1 Kondisi yang berat sering membuat 

kepala pusing 
     

2 Tetap tenang dalam kondisi apapun      

3 Tidak bisa duduk santai ketika terjadi 

masalah 
     

4 Masalah yang terjadi tidak saya 

pikirkan berkepanjangan 
     

5 Nafsu makan saya berkurang ketika 

ada masalah  
     

6 Merasa bosan dengan rutinitas 

sehari-hari 
     

7 Pada kondisi apapun saya tetap tidur 

nyenyak  
     

8 Sering mengalami lelah tanpa alasan      
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9 Menikmati setiap kegiatan yang saya 

lakukan 
     

10 Tetap bersemangat pada kondisi 

apapun  
     

BAGIAN II  

PETUNJUK MENGERJAKAN  

1. Lengkapilah terlebih dahulu identitas anda. 

2. Pilihlah salah satu jawaban dengan memberikan tanda (√) pada pilihan jawaban yang 

telah di sediakan dengan ketentuan sebagai berikut : 

SS : Apabila jawaban anda Sangat Setuju dengan pernyataan  

S   : Apabila jawaban anda Setuju dengan pernyataan  

N   : Apabila jawaban anda Netral dengan pernyataan  

TS  : Apabila jawaban anda Tidak Setuju dengan pernyataan  

STS : Apabila jawaban anda Sangat Tidak Setuju dengan pernyataan  

3. Apabila anda ingin mengubah jawaban, maka beri tanda (=) pada jawaban tersebut, 

kemudian beri tanda (√) pada jawaban yang baru dan dianggap sesuai dengan anda. 

4. Usahakan tidak ada pernyataan yang terlewatkan. 

5. Jawablah pernyataan dengan sejujurnya dan sesuai dengan kondisi anda sebenarnya.  

 

Contoh :  

NO Pernyataan SS S N TS STS 

1 Saya bekerja sesuai dengan aturan 

keamanan kerja karyawan yang ada  

 √    

 

*
) Jika bapak/ibu merasa “setuju” dengan pernyataan tersebut, maka beri tanda (√) pada 

kolom (S)  

NO Pernyataan SS S N TS STS 

1 Saya bekerja sesuai dengan aturan 

keamanan kerja karyawan yang ada  

 √    
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*
) Apabila bapak/ibu ingin mengganti Jawaban yang ada sebelumnya, maka bapak ibu dapat 

mencoret tanda (√) yang ada dan menggantinya dengan memberi tanda (√) pada jawaban 

baru.  

NO Pernyataan SS S N TS STS 

1 Saya bekerja sesuai dengan aturan 

keamanan kerja karyawan yang ada  

 √    

 

BAGIAN II 

No Pernyataan  SS S N TS STS 

1 Saat di rumah saya memikiran 

pekerjaan 

     

2 Setelah menyelesaikan pekerjaan, 

saya meluangkan waktu untuk 

keluarga 

     

3 Selalu meluangkan waktu untuk 

melakukan hobby  
     

4 Ketika semua pekerjaan selesai 

saya bisa bersantai 
     

5 Pekerjaan saya menyita banyak 

waktu membuat saya jauh dari 

rumah. 

     

6 Di sela kesibukan tidak ada waktu 

bagi saya untuk melakukan hobby 

     

7 Pekerjaan selesai tepat waktu 

membuat saya lega 
     

8 Pekerjaan berat membuat saya 

tidak bisa bersenang senang 

dengan keluarga 
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Tabulasi Kesehatan Mental  

2 1 4 0 1 2 0 1 0 1 

1 1 1 3 1 2 2 0 1 1 

0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 

2 1 3 2 3 3 2 0 1 2 

2 2 2 1 3 3 1 0 3 3 

2 1 1 2 3 2 3 1 1 1 

1 1 2 1 2 2 2 0 1 1 

2 3 2 2 2 2 2 2 2 1 

0 2 2 1 0 3 1 2 1 0 

0 0 1 2 1 2 2 0 1 2 

0 1 0 1 0 2 0 0 1 1 

1 1 2 2 2 2 2 0 1 2 

2 1 2 2 1 2 2 1 1 2 

2 2 2 2 1 3 2 1 1 2 

2 1 1 2 1 1 0 1 0 1 

2 1 1 2 1 1 0 1 1 1 

2 2 1 1 3 2 1 2 1 1 

1 1 3 1 1 3 1 1 1 1 

2 1 2 2 2 1 2 1 1 1 

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

1 1 1 1 0 3 1 1 1 1 

1 1 0 1 0 2 1 3 1 1 

2 1 2 2 2 1 3 2 1 1 

2 2 2 1 3 1 3 1 1 1 

1 1 1 2 1 1 1 1 1 1 

1 1 2 1 1 0 1 0 0 0 

2 2 1 2 2 2 4 2 2 4 

1 1 2 2 2 1 2 1 1 1 

1 1 2 2 2 1 2 1 1 1 

1 1 2 2 2 1 2 1 1 1 

2 1 1 1 2 2 2 2 1 2 

1 1 1 3 1 0 2 0 1 1 

2 1 0 2 2 2 2 2 1 2 

2 1 2 0 2 1 1 0 1 0 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 

2 1 2 2 1 2 3 1 1 2 
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1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 

2 1 2 2 3 1 2 1 1 1 

1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 

1 1 2 2 1 1 1 1 0 0 

2 0 2 1 2 1 3 1 0 0 

2 0 2 1 2 1 3 1 0 0 

2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

2 1 2 2 3 2 3 2 1 1 

1 1 2 2 1 1 1 1 0 0 

1 1 2 2 1 1 1 1 0 0 

2 2 2 1 1 1 1 1 1 2 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

2 0 2 2 1 1 1 1 1 1 

2 0 2 1 2 2 2 2 2 1 

2 1 2 4 0 0 1 2 1 1 

1 1 1 1 0 0 1 2 1 1 

2 1 2 4 0 0 1 2 1 1 

2 1 2 4 0 0 1 2 1 1 

2 1 2 4 0 0 1 2 1 1 

2 2 1 2 1 0 2 0 1 1 

1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 

1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 

1 2 1 2 1 2 2 1 1 1 

2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

2 1 1 3 0 2 1 2 1 1 

1 2 3 2 1 1 4 1 0 0 

2 2 3 1 3 2 3 0 0 1 

0 2 1 3 3 3 3 0 1 1 

2 2 2 3 3 2 3 0 0 0 

2 3 3 2 3 2 3 0 1 0 

2 2 2 1 3 2 3 2 1 1 

2 3 2 1 3 2 3 0 1 0 

2 1 3 3 3 2 4 0 2 1 

1 2 3 1 1 1 4 1 0 0 

2 2 2 3 1 2 3 0 2 2 

2 2 2 3 1 2 3 0 2 2 

2 2 2 3 1 2 3 0 2 2 

2 2 2 3 1 2 3 0 2 2 

2 1 3 1 3 2 1 3 0 0 

3 1 2 1 2 2 1 3 0 0 

2 1 2 1 1 1 0 3 1 1 

1 0 2 1 0 1 2 2 0 0 

3 2 3 2 2 2 2 3 1 3 

3 2 3 2 2 2 3 3 1 2 
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2 1 4 1 3 2 2 0 0 0 

2 1 4 1 3 2 2 0 0 0 

2 1 4 1 3 2 2 0 0 0 

2 1 4 1 3 2 2 0 0 0 

2 1 4 1 3 2 2 0 0 0 

2 1 1 1 2 2 2 2 1 1 

2 1 4 1 3 2 2 0 0 0 

2 2 1 2 1 2 2 1 1 1 

2 1 1 1 0 1 2 0 1 1 

2 2 3 2 1 2 1 0 1 1 

1 1 1 3 1 1 3 1 1 1 

3 2 2 2 2 1 2 2 2 2 

2 1 0 2 0 1 3 1 1 1 

3 2 1 1 1 1 2 1 1 1 

1 1 1 0 1 2 3 0 0 0 

2 2 2 2 3 2 3 1 1 1 

2 2 2 2 1 1 3 1 1 1 

1 1 2 2 2 2 2 1 0 1 

3 2 4 3 3 2 1 2 1 1 

1 4 4 0 4 4 0 2 0 0 

1 2 2 1 0 2 4 2 1 1 

1 3 2 3 1 3 1 2 2 4 

1 2 3 2 1 3 3 1 1 1 

1 2 2 2 3 3 2 1 1 2 

2 1 2 3 0 2 3 1 0 0 

2 1 0 3 0 2 2 1 0 0 

1 1 2 1 2 2 3 1 1 1 

0 3 2 2 1 2 1 3 4 4 

4 2 0 0 0 2 2 2 1 2 

1 2 3 3 2 0 3 1 1 0 

1 3 1 3 1 1 3 4 3 3 

2 1 2 3 0 2 3 1 0 0 

2 1 3 2 4 2 2 2 1 1 

1 1 2 1 1 2 1 1 0 1 

2 2 1 2 1 2 2 3 1 1 

1 2 3 2 2 2 3 1 2 1 

2 2 1 3 2 3 4 2 1 2 

2 2 3 2 0 2 4 2 0 1 

3 2 1 3 2 2 3 3 1 1 

2 1 2 2 1 1 1 0 0 1 

1 1 2 1 1 1 0 0 0 0 

0 2 0 0 0 2 0 0 0 0 
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Tabulasi Work life balance  

3 3 2 3 3 2 4 3 

3 4 3 3 1 3 4 3 

4 4 4 4 4 4 4 4 

2 3 3 3 3 3 4 2 

1 4 4 4 1 2 4 1 

3 4 3 2 1 2 4 3 

1 4 4 4 0 1 3 0 

2 3 4 4 1 1 4 1 

2 4 3 4 3 3 4 2 

4 4 4 4 1 3 4 3 

4 4 4 3 4 4 3 4 

2 4 3 3 1 2 4 0 

4 4 3 3 3 3 4 4 

2 4 3 4 2 2 3 2 

3 4 3 2 4 3 4 3 

3 4 3 3 4 2 3 4 

2 3 3 4 3 2 4 1 

3 3 3 3 3 3 3 3 

2 4 2 2 2 2 3 2 

1 4 4 4 4 4 4 0 

3 4 4 4 4 4 4 4 

3 4 3 3 4 4 3 3 

3 4 3 3 3 3 3 3 

2 3 2 3 2 2 3 2 

0 4 4 4 3 3 4 3 

3 4 4 4 3 3 4 4 

2 3 2 3 2 1 3 2 

2 3 3 2 3 3 3 3 

2 3 3 2 3 3 3 3 

2 3 3 2 3 3 3 3 

2 2 2 3 1 2 3 2 

3 3 3 3 2 3 4 2 

2 2 2 3 1 2 3 2 

3 3 2 3 3 1 4 1 

4 4 3 3 3 3 3 3 

2 3 3 3 2 2 3 2 

4 3 3 3 3 2 3 2 



153 

 

2 3 3 3 2 2 3 2 

3 4 3 3 3 3 4 3 

1 3 3 4 1 3 3 1 

3 4 3 4 3 3 4 3 

4 4 4 4 3 3 4 3 

4 4 4 4 3 3 4 3 

2 4 3 3 3 3 4 4 

2 4 2 3 3 2 4 2 

3 4 3 4 3 3 4 3 

3 4 3 4 3 3 4 3 

3 4 2 3 2 1 4 3 

2 4 3 3 3 3 4 4 

3 4 3 4 3 3 4 3 

2 4 1 4 0 0 4 2 

4 4 4 4 4 4 4 4 

4 4 4 4 4 4 4 4 

4 4 4 4 4 4 4 4 

4 4 4 4 4 4 4 4 

4 4 4 4 4 4 4 4 

2 4 1 3 2 2 3 3 

3 4 3 3 3 2 3 3 

3 4 3 3 3 2 3 3 

2 3 2 3 2 2 3 3 

1 3 3 3 1 2 3 3 

3 4 3 4 3 1 4 1 

2 3 2 2 2 2 4 2 

3 3 4 3 2 1 4 3 

3 3 4 3 3 1 4 3 

3 3 3 3 3 3 4 3 

3 3 3 3 3 3 4 3 

3 4 3 2 3 3 4 3 

3 4 3 3 3 3 4 3 

3 4 3 3 3 3 4 3 

2 3 2 2 2 2 4 2 

2 3 3 3 3 3 3 1 

2 3 3 3 3 3 3 1 

2 3 3 3 3 3 3 1 

2 3 3 3 3 3 3 1 

1 4 4 4 2 3 4 0 

1 3 3 3 2 3 3 1 

0 4 4 4 0 3 3 1 

1 4 3 3 1 3 4 1 

1 3 2 3 2 1 3 2 

1 3 2 3 2 1 3 2 
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3 4 2 4 3 3 3 3 

3 4 2 4 3 3 3 3 

3 4 2 4 3 3 4 3 

3 4 2 4 3 3 3 3 

3 4 2 3 3 3 3 3 

2 3 3 3 2 3 3 3 

3 4 2 4 3 3 4 3 

2 3 3 2 3 2 3 2 

2 4 3 3 3 1 3 3 

2 4 2 3 2 2 3 2 

3 3 3 3 3 3 3 2 

2 4 4 3 2 4 3 1 

3 3 4 4 1 3 3 1 

1 3 3 3 3 3 4 3 

2 4 4 2 3 3 4 3 

1 3 3 3 0 3 2 2 

3 3 2 3 3 3 3 3 

2 4 3 2 2 3 3 1 

1 3 4 4 3 3 3 3 

3 4 3 1 3 3 4 3 

3 2 2 3 3 2 3 2 

3 4 4 4 4 4 4 3 

3 3 3 4 3 3 4 2 

2 3 4 2 2 4 3 2 

2 2 4 4 4 3 4 3 

1 3 3 3 3 3 3 3 

2 4 3 4 4 3 4 3 

3 3 2 2 3 3 2 2 

2 4 4 4 4 3 4 4 

2 4 2 3 4 4 3 3 

1 3 2 3 1 1 3 1 

3 2 2 3 3 2 3 2 

1 3 3 3 1 2 3 2 

3 4 3 4 2 2 4 2 

3 4 3 1 1 1 4 1 

3 4 3 3 2 1 4 1 

1 4 2 4 1 1 4 0 

4 4 2 3 2 2 4 2 

3 3 3 2 2 1 4 1 

1 4 3 4 3 3 4 3 

2 4 4 4 3 3 4 3 

4 2 2 2 4 4 4 2 
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 Hasil Deskriptif Statistik 

 

 

Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Kesehatan Mental 123 1 23 14.56 4.406 

Work life balance 123 15 32 23.26 3.887 

Gender 123 1 2 1.69 .464 

Valid N (listwise) 123     

 

Hasil MRA (Moderated Regression Analysis) 

 

 

Model Summary 

Model R R Square 

Adjusted R 

Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 .954
a
 .909 .907 1.186 

a. Predictors: (Constant), M, Gender , Kesehatan Mental 

 

 

ANOVA
b
 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 1676.218 3 558.739 397.058 .000
a
 

Residual 167.457 119 1.407   

Total 1843.675 122    

a. Predictors: (Constant), M, Gender , Kesehatan Mental   

b. Dependent Variable: Work life balance    

 

 

Coefficients
a
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Model 

Unstandardized Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t Sig. B Std. Error Beta 

1 (Constant) 24.552 .566  43.396 .000 

Kesehatan Mental -1.473 .043 -1.669 -33.962 .000 

Gender .011 .233 .001 .046 .964 

M .061 .002 1.508 30.645 .000 

a. Dependent Variable: Work life balance    

 

Hasil UJI SUB KELOMPOK 

Gender Laki-laki dan perempuan 

 

Model Summary 

Model R R Square 

Adjusted R 

Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 .439
a
 .192 .179 3.523 

a. Predictors: (Constant), Gender , Kesehatan Mental 

 

 

ANOVA
b
 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 354.697 2 177.348 14.293 .000
a
 

Residual 1488.978 120 12.408   

Total 1843.675 122    

a. Predictors: (Constant), Gender , Kesehatan Mental   

b. Dependent Variable: Work life balance    

 

 

Coefficients
a
 

Model 

Unstandardized Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t Sig. B Std. Error Beta 

1 (Constant) 30.215 1.588  19.029 .000 

Kesehatan Mental -.374 .072 -.424 -5.162 .000 
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Gender -.895 .687 -.107 -1.302 .196 

a. Dependent Variable: Work life balance    

 
 

 

 

Gender laki laki 

 

Model Summary 

Model R R Square 

Adjusted R 

Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 .325
a
 .106 .081 3.895 

a. Predictors: (Constant), kesehatan mental 

 

 

ANOVA
b
 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 64.513 1 64.513 4.252 .046
a
 

Residual 546.250 36 15.174   

Total 610.763 37    

a. Predictors: (Constant), kesehatan mental    

b. Dependent Variable: work life balance    

 

 

Coefficients
a
 

Model 

Unstandardized Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t Sig. B Std. Error Beta 

1 (Constant) 28.088 2.118  13.265 .000 

kesehatan mental -.288 .140 -.325 -2.062 .046 

a. Dependent Variable: work life balance    

 

Gender Perempuan 
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Model Summary 

Model R R Square 

Adjusted R 

Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 .480
a
 .230 .221 3.336 

a. Predictors: (Constant), Kesehatan Mental 

 

 

ANOVA
b
 

Model Sum of Squares Df Mean Square F Sig. 

1 Regression 276.119 1 276.119 24.806 .000
a
 

Residual 923.881 83 11.131   

Total 1200.000 84    

a. Predictors: (Constant), Kesehatan Mental    

b. Dependent Variable: Work life balance    

 

 

Coefficients
a
 

Model 

Unstandardized Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t Sig. B Std. Error Beta 

1 (Constant) 29.090 1.275  22.812 .000 

Kesehatan Mental -.416 .084 -.480 -4.981 .000 

a. Dependent Variable: Work life balance    
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