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ABSTRAK
Pekerja dewasa muda rentan mengalami quarter life crisis ketika sulit mencapai tugas perkembangannya. 

Dukungan sosial rendah menjadi faktor individu untuk mengalami stres. Tujuan penelitian: Penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui hubungan dukungan sosial dengan tingkat stres pekerja pada masa quarter life crisis pekerja di 
DKI Jakarta. Metode: Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif deskriptif korelasi dengan pendekatan cross 
sectional pada 389 pekerja di DKI Jakarta usia 20–30 tahun yang diambil pada bulan Maret 2022. Instrumen yang 
digunakan ialah multidimensional scale of perceived social support untuk dukungan sosial dan job stress scale untuk 
mengukur tingkat stres pekerja. Analisis data chi-square dilakukan menggunakan SPSS 26. Hasil: temuan penelitian 
ini menggambarkan 54% pekerja memiliki tingkat dukungan sosial rendah dan 68,6% pekerja mengalami stres sedang. 
Hasil analisis membuktikan adanya hubungan dukungan sosial dengan tingkat stres pekerja di DKI Jakarta (p = 0,001) 
yang menunjukkan pekerja cenderung memiliki dukungan sosial rendah dengan tingkat stres sedang hingga tinggi. 
Diskusi: Perawat menyarankan perusahaan untuk memberikan anggaran tambahan bagi kesehatan jiwa pekerja dan 
mengajak pekerja untuk memperhatikan kesehatan jiwanya. Hasil penelitian dapat menjadi pertimbangan untuk 
menambah bahan pembelajaran pada mata ajar Keperawatan. Kesimpulan: Penelitian ini diharapkan memberikan 
informasi bagi pekerja dan perusahaan mengenai hubungan dukungan sosial dengan tingkat stres pekerja pada masa 
quarter life crisis. Peneliti merekomendasikan adanya skrining kesehatan jiwa pekerja secara rutin, menambahkan 
materi quarter life crisis bagi mahasiswa keperawatan, dan perusahaan bekerja sama dengan layanan kesehatan jiwa 
untuk merujuk pekerja yang membutuhkan, serta menciptakan lingkungan suportif.
Kata Kunci: dukungan sosial, pekerja, quarter life crisis, stres kerja

Social Support Correlated with Workers’ Stress Levels During the Quarter-Life Crisis

ABSTRACT
Young adult workers are vulnerable to experiencing a quarter-life crisis when it is difficult to achieve 

developmental tasks. Low social support becomes an individual factor in experiencing stress. Objective: This research 
aims to identify the correlation between social support and the stress level of workers during the quarter-life crisis 
of workers in DKI Jakarta. Methods: This research employed a quantitative descriptive correlation method with a 
cross-sectional approach to 389 workers in DKI Jakarta aged 20-30 years who were taken in March 2022. It employed 
instruments in the form of the multidimensional scale of perceived social support for social support and the job stress 
scale to measure workers’ stress levels. Chi-square data analysis was performed using SPSS 26. Results: The findings 
of this research indicated that 54% of workers had low levels of social support, and 68.6% of workers experienced 
moderate stress. The analysis results proved a correlation between social support and workers’ stress level in DKI 
Jakarta (p = 0.001), indicating that workers tended to have low social support with moderate to high stress levels. 
Discussion: Nurses suggested the company provide an additional budget for the mental health of workers and invited 
workers to pay attention to their mental health. The research results can be considered to add learning materials to 
nursing subjects. Conclusion: This research is expected to provide information for workers and companies regarding the 
correlation between social support and workers’ stress levels during the quarter-life crisis. The researcher recommends 
regular mental health screening of workers, the addition of quarter-life crisis material for nursing students, companies 
to work with mental health services to refer workers in need, and the creation of a supportive environment.
Keywords: social support, workers, quarter life crisis, work stress
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LATAR BELAKANG
Individu mengalami masa peralihan 

dari remaja ke dewasa pada usia 18–40 
tahun. Individu dewasa muda harus memiliki 
hubungan matang dan memiliki karier (Shives, 
2012). Quarter life crisis atau krisis seperempat 
abad merupakan masa ketidakstabilan 
emosional yang dialami individu usia 18–29 
tahun (Black, 2010). Individu dewasa muda 
akan merasa takut dan ragu dengan masa depan, 
panik, tidak percaya diri, dan tidak bermanfaat 
(Fitri, 2019). Ketika mengalami kesulitan, 
pekerja dewasa muda rentan mengalami 
quarter life crisis, sehingga rentan mengalami 
stress.  Dukungan sosial dapat meminimalisasi 
individu mengalami stres. Perilaku yang 
mendukung individu saat melakukan hubungan 
interpersonal membuat dirinya merasa dihargai, 
dicintai, dan diperhatikan (Cobb, 1976).

Berdasarkan hasil Riskesdas oleh 
Kementerian Kesehatan RI (2018), DKI Jakarta 
memiliki prevalensi gangguan depresi sebesar 
5,9%. Pekerja di DKI Jakarta berada pada posisi 
ke-6 dengan kategori tingkat stres pekerja 
akibat pekerjaan (Wright, 2020). Sebanyak 
55% tenaga kesehatan di Indonesia mengalami 
stres (Nasrullah dkk., 2020). Penelitian FK UI 
mendapati 30% pegawai kantor mengalami 
stres (kompas.com, 2011).

Perubahan dari masa remaja ke dewasa 
membuat individu membutuhkan dukungan 
sosial untuk melewati quarter life crisis. 
Penelitian ini mengidentifikasi hubungan 
dukungan sosial dengan tingkat stres pada 
masa quarter life crisis. Peneliti berharap 
penelitian ini mengidentifikasi karakteristik 
responden dengan tingkat stres pekerja serta 
menggambarkan dukungan sosial dan tingkat 
stres pekerja pada masa quarter life crisis di 
DKI Jakarta.

METODE
Penelitian ini menggunakan kuantitatif 

deskriptif korelasi dengan desain cross 

sectional. Penelitian ini mengumpulkan data 
variabel independen dan dependen bersamaan 
(Adiputra dkk., 2021). Kriteria inklusi yang 
digunakan antara lain pekerja berusia 20–30 
tahun, bekerja di DKI Jakarta, dan bekerja pada 
sektor kesehatan dan perkantoran. Pemilihan 
pekerja usia 20–30 berdasarkan rentang usia 
quarter life crisis 18–30 tahun (Agarwal dkk., 
2020).

Teknik sampling yang digunakan 
adalah nonprobability sampling. Perhitungan 
sampel menggunakan rumus Lemeshow 
(1997); didapatkan jumlah sampel yang 
diteliti sebanyak 384 pekerja. Setelah itu, 
peneliti mengantisipasi adanya drop out 
dengan perhitungan rumus drop out sehingga 
didapatkan hasil 426 pekerja. Peneliti berhasil 
mendapatkan sampel sebanyak 389 pekerja 
pada bulan Maret 2022.

Penelitian ini mengumpulkan 
data menggunakan dua instrumen, yaitu 
multidimensional scale of perceived social 
support dan job stress scale. Dukungan 
sosial diukur menggunakan instrumen yang 
dikembangkan Zimet tahun 1988, yaitu 
multidimensional scale of perceived social 
support yang sudah diterjemahkan oleh 
Salsabhilla (2019). Pengategorian dilakukan 
dengan hasil ukur. Tingkat dukungan sosial 
rendah apabila total nilai < 56, sedangkan 
tingkat dukungan sosial tinggi jika total nilai 
> 56.

Job stress scale milik Parker dan 
DeCotiis (1983) yang sudah diterjemahkan 
dalam penelitian Sarah (2018) digunakan untuk 
mengukur stres pekerja. Kategori hasil JSS 
dibagi menjadi tiga, yaitu rendah, sedang, dan 
tinggi. Tingkat rendah jika total skor < mean 
– SD. Tingkatan sedang apabila mean – SD ≤ 
total skor ≤ mean + SD, sedangkan tinggi jika 
total skor > mean + SD.

Peneliti melakukan uji validitas dan 
reliabilitas untuk kedua instrumen. Uji 
validitas dan reliabilitas dilakukan pada 30 
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pekerja di DKI Jakarta dengan menggunakan 
Google Form. Pada multidimensional scale 
of perceived social support, didapatkan nilai 
r (0,659–0,875) > r tabel (0,361) dengan nilai 
Cronbach’s alpha 0,952. Pada job stress scale 
diperoleh nilai 0,411–0,837 dengan nilai 
Cronbach’s alpha 0,917. Penelitian ini telah 
lolos uji etik dengan nomor Ket-14/UN2.F12.
D1.2.1/PPM.00.02/2022 oleh Dewan Komite 
Etik FIK UI.

Proses analisis data dilakukan melalui 
beberapa tahapan. Analisis yang dilakukan ialah 
penyuntingan data (editing) dengan melihat 
jawaban responden sudah lengkap atau belum 
(Notoatmodjo, 2010). Kemudian, dilakukan 
pemberian kode (coding) untuk setiap jawaban 
agar memudahkan dalam pengolahan data. 
Setelah itu, data dimasukkan ke dalam SPSS 
26. Hasil penelitian akan dikelompokkan 
dengan pembuatan tabel.

HASIL
Hasil analisis mengindentifikasi rerata 

usia responden penelitian ialah 24,83 tahun. 
Usia responden paling banyak ialah 25 tahun.  
Berdasarkan Tabel 1, responden berjenis 
kelamin perempuan lebih mendominasi 
(66,6%). Pekerja dengan penghasilan > UMP 
DKI Jakarta (63,8%) lebih banyak. Sektor 
pekerjaan lebih didominasi oleh pekerja 
kantoran (58,9%). Pada status perkawinan, 
lebih banyak pekerja lajang/belum menikah 
(84,4%).

Tabel 2 mengidentifikasi dukungan sosial 
dan tingkat stres pekerja dari jumlah sampel, 
yaitu 389 pekerja. Dukungan sosial pekerja 
mayoritas masih rendah (54%), sedangkan 
179 pekerja dengan dukungan sosial tinggi 
(46%). Tingkat stres pekerja cenderung sedang 
(68,6%). Sebanyak 62 pekerja memiliki tingkat 
stres tinggi (16%) dan 60 pekerja lainnya 
mengalami stres rendah (15,4%).  

Berdasarkan Tabel 3, pekerja perempuan 
maupun laki-laki lebih banyak yang mengalami 
stres sedang dan tidak ada hubungan antara 
jenis kelamin dengan tingkat stres pekerja (p 

Tabel 1. Distribusi karakteristik responden (n = 389)

Variabel Frekuensi 
(n) Persentase (%)

Jenis Kelamin
Perempuan 259 66,6
Laki-laki 130 33,4

Penghasilan
≥ UMP DKI Jakarta 
(≥ Rp4.640.000,00) 248 63,8

< UMP DKI Jakarta 
(< Rp4.640.000,00) 141 36,2

Sektor Pekerjaan
Kesehatan 160 41,1
Perkantoran 229 58,9

Status Perkawinan
Lajang/Belum 
Menikah 330 84,8

Menikah 59 15,2
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Tabel 2. Distribusi dukungan sosial dan tingkat stres pekerja (n = 389)

Variabel Frekuensi (n) Persentase (%)
Dukungan Sosial

Rendah 210 54
Tinggi 179 46

Tingkat Stres Pekerja
Rendah 60 15,4
Sedang 267 68,6
Tinggi 62 16

Tabel 3 Analisis hubungan jenis kelamin, upah per bulan, sektor pekerjaan, dan status perkawinan 
dengan tingkat stres pekerja (n = 389)

Variabel

Tingkat Stres Pekerja
p 

valueRendah Sedang Tinggi Total

n % n % n % n %

Jenis Kelamin
0,475Perempuan 37 9,5 183 47 39 10 259 100

Laki-laki 23 5,9 84 21,6 23 6 130 100
Penghasilan

0,27
≥ UMP DKI Jakarta 
(≥ Rp4.640.000,00) 47 12,1 166 42,7 35 9 248 100

< UMP DKI Jakarta 
(< Rp4.640.000,00) 13 3,3 101 26 27 6,9 141 100

Sektor Pekerjaan
0,739Kesehatan 24 6,2 113 29 23 6 160 100

Perkantoran 36 9,3 154 39,6 39 10 229 100
Status Perkawinan

0,006Lajang/Belum 
Menikah 46 11,8 224 57,6 60 15,4 330 100

Menikah 14 3,6 43 11,1 2 0,5 59 100

Tabel 4.  Analisis hubungan dukungan sosial dengan tingkat stres pekerja (n = 389; p 
value=0,001)

Dukungan 
Sosial

Tingkat Stres 
Total p 

valueRendah Sedang Tinggi

n % n % n % n %

Rendah 11 2,8 159 40,9 40 10,3 210 54
0,001Tinggi 49 12,6 108 27,7 22 5,7 179 46

Total 60 15,4 267 68,6 62 16 389 100

Dukungan Sosial dan Tingkat Stres Pekerja 
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value = 0,475). Penghasilan pekerja > UMP 
DKI Jakarta dan < UMP DKI Jakarta paling 
banyak mengalami tingkat stres sedang, 
tetapi tidak ada hubungan antara penghasilan 
dan tingkat stres pekerja (p value = 0,270). 
Kemudian, pada sektor pekerjaan, kesehatan 
maupun perkantoran paling banyak mengalami 
tingkat stres sedang dan sektor pekerjaan tidak 
berhubungan dengan tingkat stres pekerja 
(p value = 0,739). Pekerja dengan status 
perkawinan lajang atau belum menikah serta 
yang sudah menikah paling banyak mengalami 
tingkat stres sedang dan status perkawinan 
berhubungan dengan tingkat stres pekerja pada 
masa quarter life crisis (p value = 0,006).

Pada Tabel 4 ditampilkan gambaran 
hubungan dukungan sosial dengan tingkat 
stres pekerja pada masa quarter life crisis di 
DKI Jakarta.  Dukungan sosial rendah lebih 
banyak yang mengalami tingkat stres sedang 
(40,9%) dibandingkan dengan responden 
dengan dukungan sosial tinggi (27,7%). 
Responden dengan dukungan sosial rendah 
cenderung mengalami stres tinggi (10,3%), 
sedangkan responden dengan dukungan sosial 
tinggi cenderung memliki tingkat stres rendah 
(12,6%). Dengan demikian, terlihat adanya 
pengaruh dukungan sosial terhadap tingkat 
stres pekerja di DKI Jakarta (p value = 0,001; 
α = 0,05).

DISKUSI
Penelitian ini membuktikan adanya 

hubungan dukungan sosial dengan tingkat stres 
pekerja pada masa quarter life crisis di DKI 
Jakarta (p value = 0,001). Dukungan sosial 
berkontribusi bagi individu untuk menghadapi 
stres yang dialami (Setyaningrum, 2014). 
Dukungan sosial dapat membantu pekerja 
dalam menghadapi permasalahannya sehingga 
berkaitan dengan pembentukan keseimbangan 
mental dan kepuasan psikologis. Penelitian 
Dodiansyah (2014) menghasilkan adanya 
hubungan negatif antara dukungan sosial dan 

tingkat stres pekerja (p value = 0,001; rxy= – 
0,498). Menurut Elisda (2018), dukungan 
sosial dengan tingkat stres kerja karyawan 
dinas kesehatan hubungannya berlawanan.

Menurut Giao dkk. (2020), dukungan 
sosial diberikan oleh orang sekitar, baik keluarga 
maupun rekan kerja. Dukungan sosial yang 
diberikan beraneka ragam. Dukungan sosial 
dapat berupa dukungan emosional, instrumental, 
informatif, dan penghargaan (Blalock dkk., t.t.; 
Setyawan, 2019). Ketika pekerja mengalami 
kesulitan dengan pekerjaannya, rekan kerja 
dapat memberikan dukungan informatif, yakni 
pekerja tersebut diberi saran maupun petunjuk 
untuk menyelesaikan masalah. Dengan 
demikian, pekerja tidak terlalu lama berkutat 
dengan permasalahannya dan meminimalisasi 
timbulnya stres bagi pekerja tersebut. Hal ini 
membuktikan dukungan sosial berdampak 
positif terhadap tingkat stres pekerja. 
Lingkungan kerja maupun keluarga suportif 
dan saling membantu membuat pekerja lebih 
mudah terhindar dari stres dan termotivasi.

Hasil analisis membuktikan ada 54% 
pekerja memiliki dukungan sosial yang rendah 
di DKI Jakarta. Penyebab dari temuan ini dapat 
berasal dari kurangnya rasa empati lingkungan 
terhadap orang lain (Maslihah, 2011). 
Ketidakpekaan lingkungan yang dimiliki oleh 
pekerja menyebabkan pekerja tersebut sulit 
mendapatkan dukungan sosial dan memiliki 
tingkatan yang rendah. Akibat dari dukungan 
sosial rendah ialah dapat menimbulkan depresi, 
respons negatif dalam pengobatan, gangguan 
mood, dan penyakit komorbiditas depresi 
(Ozbay dkk., 2007). Perusahaan dapat bekerja 
sama dengan perawat kantor untuk survei 
tingkat dukungan sosial pekerja di kantor dan 
membentuk peer atau kelompok kerja agar 
saling mendukung.

Penelitian ini menggambarkan 68,8% 
pekerja di DKI Jakarta mengalami stres 
sedang. Faktor penyebab stres beraneka ragam, 
tetapi dapat dikelompokkan menjadi tiga, yaitu 



67

lingkungan, pekerjaan, dan personal (Robbins 
& Judge, 2013). Stres yang dialami oleh pekerja 
dapat berasal dari ketiga faktor tersebut. Risiko 
yang dirasakan oleh pekerja yang mengalami 
stres ialah adanya tanda fisik, psikologis, dan 
perilaku yang mengganggu, seperti kelelahan, 
otot tegang, depresi, ansietas, serta adanya 
penurunan performa kerja (State of Victoria, 
2012). Menurut American Psychological 
Association (2018), stres dapat diturunkan 
dengan cara melakukan mekanisme koping, 
seperti menulis jurnal, berolahraga, bermain 
games, maupun beristirahat sejenak dari 
pekerjaan. 

Pada penelitian ini, tidak ada hubungan 
antara jenis kelamin dan tingkat stres pekerja 
(p value = 0,475). Stres merupakan respons 
universal yang dikeluarkan tubuh berdasarkan 
pengalaman seseorang terpapar stresor (Potter 
dkk., 2013). Dengan demikian, baik pekerja 
perempuan maupun laki-laki cenderung 
mengalami stres. Akan tetapi, jika dilihat lebih 
lanjut, pekerja perempuan lebih stres daripada 
laki-laki. Menurut Putra dan Dinawati (2020), 
ada 8.702 pekerja perempuan dan di 11.302 
pekerja laki-laki DKI Jakarta. Penelitian 
Ansori dan Martiana (2017) mendapatkan 
pekerja perempuan lebih banyak yang stres. 
Hal ini terjadi akibat penambahan peran 
membuat perempuan memiliki tugas tambahan 
yang harus diselesaikan setiap hari di rumah 
(Cleveland Clinic, 2019). 

Penghasilan yang tidak memenuhi 
kebutuhan pekerja menyebabkan timbulnya 
masalah ekonomi. Penghasilan < UMP DKI 
Jakarta menjadi faktor personal pekerja 
mengalami stres. Pada pekerja dengan 
penghasilan ≥ UMP DKI Jakarta, stress kerja 
timbul akibat beban kerja yang lebih banyak.  
Penelitian yang dilakukan oleh Sarifa dan 
Wartono (2021) mengidentifikasi adanya 
hubungan antara upah dan stres kerja karyawan. 
Akan tetapi, penelitian ini mengidentifikasi 
tidak ada hubungan penghasilan dengan tingkat 

stres pekerja (p value = 0,270). Menurut Robbins 
dan Judge (2013), stres dapat disebabkan oleh 
faktor personal, lingkungan, dan pekerjaan. 
Meskipun memiliki penghasilan ≥ UMP DKI 
Jakarta, pekerja juga dapat mengalami stres 
akibat gaya hidup pekerja itu yang kurang 
baik dalam mengatur keuangan. Hal ini dapat 
menimbulkan stresor masalah keuangan.

Tenaga kesehatan cenderung memiliki 
tingkat stres rendah-sedang dan pekerja 
kantoran mengalami stres sedang-tinggi. 
Penelitian Jusnimar (2012) menyatakan bahwa 
66,7% perawat ICU RS Kanker Dharmais 
mengalami tingkat stres kerja sedang. Dari 
penelitian Azhar dan Iriani (2020), diperoleh 
hasil bahwa aparatur sipil negara Dinas 
Pendidikan Kota Cilegon mengalami tingkat 
stres berat. Tenaga kesehatan memiliki 
lingkungan kerja yang cukup positif karena 
rekan kerja dan atasan mampu menjadi sumber 
pendukung. Menurut Nur (2021), tenaga 
kesehatan akan saling membantu ketika salah 
satu mengalami kesulitan. 

Sektor pekerjaan tidak berhubungan 
dengan tingkat stres pekerja (p value = 0,739). 
Namun, tenaga kesehatan memiliki tanggung 
jawab dengan nyawa pasien secara langsung 
sehingga dapat timbul stresor akibat pekerjaan 
(Robbins & Judge, 2013). Penelitian ini juga 
mengidentifikasi pekerja lajang/belum menikah 
lebih stres dibandingkan pekerja menikah. 
Kemudian, diketahui adanya hubungan antara 
status perkawinan dan tingkat stres pekerja (p 
value = 0,006). Menurut Sari, Zainuddin, dan 
Saptaputra (2021), pekerja yang sudah menikah 
memiliki sumber dukungan emosional dan lebih 
fokus pada pekerjaan karena sudah berbagi 
peran. Pekerja lajang fokusnya cenderung 
terbagi dengan pekerjaan, kehidupan personal, 
dan keluarga.

Dukungan sosial merupakan perilaku 
positif yang diberikan orang sekitar. Dukungan 
bagi pekerja dapat berupa perilaku suportif. 
Menurut Canty-Mitchell dan Zimet (2000), 

Dukungan Sosial dan Tingkat Stres Pekerja 
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persepsi dukungan sosial dapat diperoleh dari 
keluarga, teman, dan orang terdekat lainnya. 
Menurut Camara, Bacigalupe, dan Padilla 
(2017), dukungan sosial dapat bersumber dari 
keluarga, kawan, kekasih, hewan peliharaan, 
komunitas, dan teman kerja.

Pekerja dengan dukungan sosial rendah 
akan kurang termotivasi untuk menyelesaikan 
masalahnya. Dukungan dari orang sekitar, 
khususnya keluarga dan rekan kerja sangat 
dibutuhkan. Pekerja yang mengalami kesulitan 
perlu diberi bantuan agar pekerja tersebut 
mampu segera mengatasi permasalahannya. 
Pekerja membutuhkan pujian agar kembali 
bersemangat. Afirmasi positif yang diberikan 
oleh atasan pun dapat diberikan langsung 
dengan evaluasi diri agar pekerja lebih 
meningkatkan kinerjanya (Blalock dkk., t.t.).

Pekerja dengan dukungan sosial tinggi 
memiliki sumber pendukung yang cukup. 
Dukungan sosial ini dapat diperoleh dari 
keluarga, pasangan, maupun rekan kerja (Giao 
dkk., 2020). Dengan demikian, pekerja menjadi 
lebih produktif dan mampu memanfaatkan 
waktunya. Pekerja juga lebih termotivasi untuk 
terus berkembang.

Stres merupakan respons universal yang 
diberikan setiap orang ketika merasa tertekan. 
Menurut Mental Health Foundation (2021), 
stres merupakan respons yang tubuh keluarkan 
saat menghadapi banyak tekanan. Stres 
berkelanjutan pada pekerja akan memengaruhi 
performa pekerja sehingga kurang kreatif dan 
kurang inisiatif (State of Victoria, 2012). Stres 
membuat kesehatan pekerja terganggu dan 
kurang produktif. 

Pekerja di DKI Jakarta masih banyak yang 
mengalami stres sedang hingga tinggi. Analisis 
data yang dilakukan menunjukkan terdapat 267 
responden (68,6%) mengalami stres sedang. 
Selain itu, 16% pekerja mengalami stres tinggi 
dan 15,4% lainnya mengalami stres rendah. 

Menurut Robbins dan Judge (2013) 
stresor pekerja memiliki tiga faktor, yaitu 

lingkungan, pekerjaan, dan personal. Jika 
dikaitkan dengan hasil penelitian dan 
karakteristik responden, faktor pekerjaan dan 
personal sangat berpotensi menyebabkan stres 
kerja. Pekerja yang mengalami stres rendah 
mampu mengatasi tuntutan dan tekanan kerja 
yang melampaui batas.  Stresor yang diterima, 
baik dari faktor lingkungan, pekerjaan, maupun 
personal dapat diselesaikan dengan baik.

Mengenai faktor lingkungan, ketika 
pekerja masih dalam masa kontrak dan belum 
ada kepastian mengenai pekerjaan, pekerja 
cenderung lebih mudah stres. Begitu pula 
dengan pekerja yang sering dimutasi sehingga 
harus terus beradaptasi dengan lingkungan 
baru. 

Faktor pekerjaan dapat dialami oleh 
setiap pekerja meskipun bekerja dalam bidang 
berbeda. Stresor timbul dari beban kerja dan 
tanggung jawab. Pekerja kantoran sering 
mendapatkan tugas dengan tenggat waktu 
singkat sehingga membuat dirinya bekerja 
lembur dan berakibat kelelahan. Tenaga 
kesehatan memiliki tanggung jawab dan beban 
kerja yang berhubungan langsung dengan 
nyawa pasien. Tenaga kesehatan berpotensi 
mengalami stres akibat tanggung jawab yang 
diberikan dan lingkungan kerjanya (Jusnimar, 
2012; Priyatna dkk., 2021).

Faktor personal dapat muncul akibat 
masalah ekonomi, seperti penghasilan < 
UMP DKI Jakarta maupun upah tidak sesuai 
dengan beban kerja yang diberikan. Hal ini 
berpotensi menimbulkan stresor bagi pekerja. 
Pada quarter life crisis, pekerja juga perlu 
memikirkan karier dan percintaannya (Berman, 
Snyder, & Frandsen, 2016). Pekerja lajang 
tidak mendapatkan dukungan dari pasangan 
seperti pekerja yang sudah menikah.

Peneliti menyadari adanya kekurangan 
dalam penelitian ini. Jumlah sampel penelitian 
terbilang banyak, tetapi sulit dicapai karena 
harus bersaing dengan waktu kerja dan istirahat 
pekerja sehingga calon responden lupa atau 
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menolak untuk mengisi kuesioner. Platform 
untuk mencari calon responden melalui sosial 
media kurang direspons baik sehingga peneliti 
harus bekerja sama dengan influencer yang 
memiliki pengikut para pekerja.

SIMPULAN
Penelitian ini menunjukkan dukungan 

sosial berhubungan dengan tingkat stres pekerja 
pada masa quarter life crisis. Berdasarkan 
hasil penelitian, institusi pelayanan kesehatan 
disarankan untuk melakukan skrining kesehatan 
mental pekerja secara rutin untuk mendeteksi 
gangguan jiwa sedini mungkin. Bagi institusi 
pendidikan, disarankan agar menambahkan 
materi pembelajaran mengenai stres kerja dan 
quarter life crisis. Bagi perusahaan, disarankan 
agar bekerja sama dengan layanan kesehatan 
jiwa untuk memberikan rujukan kepada pekerja 
dan menciptakan lingkungan suportif dengan 
cara tidak memberikan beban kerja berlebih. 
Untuk penelitian lanjutan, disarankan dapat 
melihat data demografi pekerja secara spesifik, 
menggunakan metode penelitian kualitatif 
untuk menggali lebih lanjut penyebab stres 
pekerja, serta dapat menambah literatur untuk 
mendukung penelitian.
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