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A B S T R A C T  Article Information 

Studi ini mengkaji pengaruh adversity quotient terhadap work 
family conflict pada perawat wanita yang bekerja di rumah sakit di 
Kota Padang. Profesi perawat menuntut individu untuk 
menjalankan peran ganda sebagai tenaga profesional dan 
pengelola keluarga, khususnya bagi perawat wanita yang telah 
menikah dan memiliki anak. Tuntutan pekerjaan yang tinggi, 
seperti sistem kerja shift, jam kerja panjang, dan kesiapsiagaan 
terhadap kondisi darurat, berpotensi memicu konflik antara peran 
pekerjaan dan peran keluarga. Dalam menghadapi kondisi 
tersebut, adversity quotient dipandang sebagai kapasitas 
psikologis yang memungkinkan individu bertahan dan mengelola 
kesulitan. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif 
dengan desain korelasional. Sampel penelitian melibatkan 48 
perawat wanita yang telah menikah dan memiliki anak, yang 
dipilih menggunakan teknik total sampling. Instrumen penelitian 
terdiri atas skala work family conflict berdasarkan teori Netemeyer 
et al. (1996) dan skala adversity quotient berdasarkan teori Stoltz 
(2000). Analisis data dilakukan menggunakan uji korelasi Kendall’s 
Tau. Hasil penelitian menunjukkan bahwa adversity quotient tidak 
berpengaruh secara signifikan terhadap work family conflict (τ = 
−0,008; p = 0,937; p > 0,05). Temuan ini menunjukkan bahwa 
kemampuan perawat wanita dalam menghadapi dan bertahan 
terhadap kesulitan tidak berhubungan secara langsung dengan 
tingkat konflik peran kerja–keluarga yang dialami. Dengan 
demikian, work family conflict pada perawat wanita lebih 
dipengaruhi oleh faktor eksternal dan struktural pekerjaan 
dibandingkan oleh kapasitas psikologis individu semata. 
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1. PENDAHULUAN 
Perkembangan masyarakat modern menuntut perempuan berpendidikan tinggi untuk 

berperan aktif secara sosial dan profesional, termasuk tetap berkarier meskipun 
berkeluarga, yang mencerminkan perubahan norma sosial dan praktik kerja perempuan 
yang lazim. Berdasarkan data dari Badan Pusat Statistik (BPS) pada tahun 2024 tercatat 
bahwa perempuan memiliki keterlibatan tertinggi secara nasional dalam kategori profesi 
profesional, yakni mencapai 59,82%. Di tingkat lokal, khususnya di Kota Padang, Tingkat 
Partisipasi Angkatan Kerja (TPAK) perempuan juga mengalami kenaikan, dari 51,35% pada 
tahun 2020 menjadi 54,25% pada tahun 2024 (Badan Pusat Statistik, 2025).  

Peningkatan partisipasi wanita dalam dunia kerja merupakan konsekuensi dari 
meningkatnya tingkat pendidikan, yang berimplikasi pada terbentuknya kemampuan dan 
kemandirian wanita dalam mengambil keputusan karier  (Maswita, 2017). Selain itu, 
tekanan ekonomi dan kebutuhan untuk memenuhi tuntutan kehidupan sehari-hari menjadi 
faktor signifikan yang mendorong meningkatnya partisipasi wanita dalam aktivitas ekonomi 
dan dunia kerja (Nilakusmawati & Susilawati, 2012). Kecenderungan untuk berpartisipasi 
dalam dunia kerja tidak hanya ditemukan pada wanita lajang, tetapi juga pada wanita 
menikah, yang merefleksikan adanya komitmen dan orientasi kuat terhadap 
pengembangan karier (Asbari et al., 2020).  

Menurut Asmi (2025), peningkatan partisipasi perempuan dalam dunia kerja dari tahun 
ke tahun menunjukkan bahwa keterlibatan tenaga kerja perempuan tidak lagi terbatas 
pada individu yang belum menikah, tetapi juga mencakup perempuan yang telah 
berkeluarga dan memiliki tanggung jawab dalam ranah domestic. Alasan utama Perempuan 
untuk bekerja diantaranya kebutuan finansial, kebutuhan sosial-relasional,dan kebutuhan 
aktualisasi diri (Nurhidayah, 2019) . Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Hastuti & Fikry (2021) hasil wawancara subjek alasan perempuan memilih untuk bekerja, 
termasuk dalam profesi sebagai perawat, adalah untuk turut berkontribusi dalam 
pemenuhan kebutuhan ekonomi keluarga, terutama ketika pendapatan suami dianggap 
belum mencukupi untuk memenuhi seluruh kebutuhan rumah tangga secara optimal. 

Perempuan diharapkan mampu berkomitmen secara optimal terhadap peran 
profesional sebagaimana rekan laki-laki mereka, namun pada saat yang sama juga dituntut 
untuk tetap mengutamakan peran domestik sebagai istri dan pengelola keluarga. 
Kewajiban untuk memenuhi kedua tuntutan tersebut berpotensi menimbulkan beban 
peran ganda yang kompleks dan memicu terjadinya konflik antara pekerjaan dan keluarga 
(Mayangsari & Amalia, 2018).  Menurut Asmi (2021), perempuan yang belum menikah 
umumnya tidak dibebani oleh peran domestik, sehingga tekanan kerja tidak secara 
signifikan mengganggu aspek kehidupan pribadinya. Sementara itu, perempuan yang telah 
menikah dan memiliki anak, seperti halnya perawat, dituntut untuk menjalankan peran 
ganda, yakni sebagai tenaga profesional di lingkungan kerja dan sebagai pengelola urusan 
rumah tangga, kondisi ini sering menimbulkan ketegangan peran antara tuntutan pekerjaan 
dan keluarga yang berdampak pada munculnya work–family conflict.  

Berdasarkan penelitian Hasanah dan Matuzahroh (2017) Work family conflict  banyak 
terjadi pada wanita usia 25-44 tahun, karena pada usia tersebut ditemukan wanita bekerja 
sudah menikah bahkan memiliki anak. Hal tersebut mendukung hasil penelitian Fridayanti 
dan Yulinar  (2021) ditemukan tingginya work family conflict pada wanita yang bekerja. 
Disamping itu, wanita yang sudah menikah juga bekerja sering kali menghadapi 
permasalahan peran ganda, yaitu keadaan dimana ketegangan dari beberapa peran yang 
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dijalani secara simultan menyusahkan individu dalam mencukupi permintaan fungsi 
lainnya. Perawat yang sudah berkeluarga, khususnya yang memiliki anak, menghadapi 
tuntutan ganda dari pekerjaan dan peran keluarga sehingga berisiko mengalami work-
family conflict. Penelitian pada perawat wanita di Rumah Sakit Faisal, Makassar, yang sudah 
menikah dan memiliki anak menunjukkan bahwa konflik peran (work family conflict) secara 
signifikan berpengaruh terhadap tingkat stres dan kinerja perawat (Tandiallo et al., 2023). 
Dengan beban tanggung jawab sebagai perawat profesional sekaligus ibu rumah tangga, 
perawat yang memiliki anak cenderung menghadapi konflik antara tuntutan pekerjaan 
yang menuntut fleksibilitas waktu–misalnya karena shift kerja–dan kebutuhan keluarga, 
sehingga menghasilkan tekanan psikologis dan potensi penurunan kinerja klinis. 

Berdasarkan data BPS (2021), sebanyak 49,99% perempuan di Indonesia tercatat bekerja 
pada bidang profesional. Salah satunya adalah tenaga kesehatan (Mea Indonesia, 2018). 
Berdasarkan Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 36 Tahun 2014 Pasal 1, tenaga 
kesehatan didefinisikan sebagai individu yang secara profesional mengabdikan diri dalam 
bidang kesehatan, memiliki kompetensi yang diperoleh melalui pendidikan formal, serta 
untuk jenis tertentu diwajibkan memiliki kewenangan khusus dalam melaksanakan 
pelayanan kesehatan. Pasal 11 menetapkan bahwa tenaga kesehatan terbagi ke dalam tiga 
belas kategori profesi, yang salah satunya mencakup bidang keperawatan.  

Perawat merupakan tenaga profesional yang telah memperoleh pendidikan formal dan 
kompetensi khusus untuk memberikan pelayanan keperawatan kepada individu yang 
mengalami gangguan kesehatan  (Arfidianingrum et al., 2013).  Tugas tersebut dapat 
dilaksanakan secara mandiri maupun di bawah supervisi tenaga medis, seperti dokter atau 
atasan keperawatan, dalam rangka mendukung proses penyembuhan dan pemulihan 
pasien.  Setiap jenis pekerjaan pada dasarnya memiliki tingkat beban kerja yang bervariasi.  
Perempuan yang berprofesi sebagai perawat memiliki tanggung jawab untuk menjalankan 
berbagai peran secara simultan, baik dalam lingkungan kerja maupun dalam kehidupan 
keluarga. Di lingkungan kerja, peran profesional menuntut perawat untuk memberikan 
pelayanan dan perawatan yang optimal kepada setiap pasien. Sementara itu, dalam lingkup 
keluarga, peran sebagai istri dan pengelola rumah tangga menuntutnya untuk 
melaksanakan tanggung jawab domestik, seperti memenuhi kebutuhan suami dan anak, 
mengelola urusan rumah tangga, serta memastikan kesejahteraan seluruh anggota 
keluarga (Arfidianingrum et al., 2013).  

Pelayanan keperawatan merupakan salah satu faktor kunci yang memengaruhi kualitas 
pelayanan kesehatan di rumah sakit. Perawat berperan penting dalam membangun 
hubungan jangka panjang dengan pasien dan keluarga, sehingga kontribusinya signifikan 
terhadap proses pelayanan kesehatan secara menyeluruh (Burnout et al., 2024). Selain itu, 
profesi perawat dianggap sesuai dengan kecenderungan alami perempuan, khususnya yang 
telah berkeluarga, seperti kemampuan merawat, menjaga, memelihara, mengasihi, 
membimbing, dan mengarahkan (Mirza & Atrizka, 2018). Namun, profesi ini juga menuntut 
tanggung jawab dan kompetensi yang tinggi, sehingga perawat menghadapi beban kerja 
yang berat baik secara fisik maupun psikologis. 

Beban kerja yang tinggi tersebut tidak hanya menimbulkan kelelahan fisik, tetapi juga 
berdampak pada kondisi psikologis perawat. Tekanan yang muncul akibat tanggung jawab 
profesional yang besar, kontak langsung dengan pasien yang membutuhkan perhatian 
intensif, serta keharusan memenuhi standar pelayanan yang ketat, dapat memicu stres dan 
kelelahan emosional (Mark & Smith, 2012). Kondisi ini akan menjadi semakin kompleks bagi 
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perawat perempuan yang telah menikah, karena mereka juga harus menjalankan tanggung 
jawab domestik di rumah. 

Ketidakmampuan perawat dalam menyeimbangkan waktu antara tanggung jawab 
keluarga dan tuntutan pekerjaan berisiko menimbulkan kecemasan serta ketegangan 
psikologis. Partisipasi perempuan dalam menjalankan tanggung jawab profesional sekaligus 
peran domestik dapat menjadi faktor pemicu terjadinya work family conflict, khususnya 
ketika ekspektasi dan tuntutan dari kedua domain peran tersebut tidak dapat terpenuhi 
secara seimbang (Apperson et al., 2002). Kondisi ini terjadi akibat benturan antara peran 
domestik dan peran profesional yang tidak dapat dijalankan secara harmonis, keadaan yang 
dialami itu disebut dengan work-family conflict  (Arfidianingrum et al., 2013).  

Work family conflict merupakan bentuk konflik peran yang terjadi ketika tuntutan dari 
ranah pekerjaan dan keluarga saling berbenturan, sehingga pelaksanaan salah satu peran 
menjadi terhambat oleh peran lainnya. Individu yang mengalami kondisi ini cenderung 
menghadapi kesulitan dalam menjalankan peran pekerjaan akibat keterlibatannya dalam 
peran keluarga, atau sebaliknya, mengalami hambatan dalam memenuhi tanggung jawab 
keluarga karena tuntutan dari pekerjaan (Greenhaus & Beutell, 1985a) . Terdapat dua 
dimensi utama dalam work family conflict, yaitu time-based conflict dan strain-based 
conflict. Dimensi time-based muncul ketika waktu yang digunakan untuk memenuhi 
tanggung jawab dalam salah satu peran, baik pekerjaan maupun keluarga, mengganggu 
pemenuhan tanggung jawab pada peran lainnya. Sementara itu, dimensi strain-based 
terjadi ketika tekanan atau stres yang timbul dari salah satu peran berdampak pada 
penurunan kinerja dalam menjalankan tanggung jawab di peran lainnya (Netemeyer, Boles, 
& McMurrian, 1996) . 

Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan yang memiliki karakteristik 
lingkungan kerja dengan potensi risiko tinggi terhadap kesehatan tenaga medis, terutama 
perawat, yang secara langsung terlibat dalam proses asuhan keperawatan dan kontak 
intensif dengan pasien (Rudyarti, 2021). Rumah Sakit Bhayangkara Padang merupakan 
satu-satunya rumah sakit umum tipe D diantara 14 rumah sakit umum yang ada di Kota 
Padang. Loyalitas pasien terhadap rumah sakit mengalami penurunan yang terlihat dari 
penurunan jumlah kunjungan berulang dan meningkatnya perpindahan pasien ke fasilitas 
kesehatan lain. Meskipun memiliki keunggulan dalam hal layanan medis berkualitas dan 
tenaga kesehatan yang kompeten, Rumah Sakit Bhayangkara Padang belum memiliki 
strategi promosi yang terintegrasi dengan baik, khususnya dalam memanfaatkan konsep 
marketing mix (produk, harga, promosi, tempat, orang, proses, dan bukti fisik) untuk 
meningkatkan loyalitas pasien (Yuliza et al., 2025). 

Berdasarkan hasil wawancara dari beberapa perawat dapat disimpulkan bahwa subjek 
mengalami dinamika work family conflict yang signifikan akibat tuntutan profesional yang 
spesifik. Karakteristik beban kerja di RS Bhayangkara yang didominasi oleh kasus rujukan 
kepolisian dan kondisi darurat menyebabkan ketidakpastian jam kerja, sehingga perawat 
dituntut untuk memiliki kesiapsiagaan tinggi yang sering kali melampaui jadwal tugas resmi. 
Ketatnya aturan kedinasan dan kedisiplinan instansi semakin mengeskalasi tekanan 
psikologis serta kelelahan fisik, yang kemudian berdampak pada penurunan kualitas 
interaksi dan responsivitas subjek di dalam lingkungan keluarga. Kondisi tersebut memicu 
terjadinya dilema peran ganda, di mana tuntutan profesional yang tidak dapat dihindari 
berbenturan dengan tanggung jawab domestik sebagai ibu dan istri, sehingga menimbulkan 
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konflik batin, rasa khawatir, serta ketidakmampuan dalam mengelola tekanan secara 
efektif. 

Perawat wanita sering menghadapi hambatan psikologis, seperti rasa bersalah 
meninggalkan keluarga untuk bekerja, disertai tekanan waktu yang singkat dan beban kerja 
yang berat. Kondisi ini menimbulkan tekanan ganda antara pekerjaan rumah sakit dan 
kewajiban domestik, yang pada akhirnya memicu work family conflict serta berdampak 
pada kecemasan, stres, dan kecenderungan mudah menyerah ketika kedua peran tidak 
seimbang (Kalendesang et al., 2017).  

Menurut (Asmi, 2021), apabila work family conflict yang dialami oleh perempuan yang 
berprofesi sebagai perawat tidak dikelola atau diselesaikan dengan baik, maka kondisi 
tersebut berpotensi menimbulkan dampak negatif, baik terhadap kesejahteraan individu, 
keharmonisan keluarga, maupun kualitas interaksi di lingkungan sosial dan profesionalnya. 
Dalam penelitian yang dilakukan oleh (Jamadin et al., 2015) menemukan bahwa work 
family conflict yang dialami oleh perempuan bekerja dapat berdampak negatif terhadap 
kondisi psikologis, seperti meningkatnya kecemasan, munculnya gejala depresi, serta 
menurunnya tingkat kepuasan hidup secara keseluruhan. 

Menurut Pluut et al (2018) mengemukakan bahwa kajian mengenai work-family conflict 
masih memerlukan eksplorasi lebih mendalam dengan mempertimbangkan latar belakang 
sosial, budaya, serta karakteristik wilayah dan profesi subjek yang diteliti, karena dinamika 
konflik peran dapat berbeda tergantung pada konteks lingkungan dan populasi. Dalam 
konteks ibu bekerja, upaya penanganan work family conflict memerlukan kapasitas 
resiliensi dalam menghadapi serta mengatasi berbagai permasalahan dan hambatan yang 
muncul. Greenhaus dan Beutell (1985) memperkenalkan konsep kecerdasan yang berperan 
dalam kemampuan individu mengatasi berbagai permasalahan dan kesulitan, yang dikenal 
sebagai adversity quotient.  

Menurut Stoltz (2000),  adversity quotient merupakan bentuk kecerdasan atau kapasitas 
individu dalam menghadapi berbagai kesulitan dan hambatan hingga mencapai tujuan atau 
keberhasilan dalam permasalahan yang dihadapi. Kecerdasan ini memungkinkan individu 
untuk mengubah rintangan menjadi peluang, karena berperan sebagai indikator sejauh 
mana seseorang mampu bertahan dan mengatasi tantangan. Adversity quotient juga dapat 
mengukur kemampuan individu dalam bertahan menghadapi kesulitan, memprediksi siapa 
yang mampu melewati tantangan atau mengalami kegagalan, serta memperkirakan siapa 
yang dapat melampaui ekspektasi kinerja dan potensinya maupun yang cenderung 
menyerah atau meraih kemenangan.   

Menurut Stoltz (2000), adversity quotient terdiri atas empat dimensi yang berfungsi 
untuk menilai sejauh mana kemampuan individu dalam menghadapi konflik atau kesulitan. 
Keempat dimensi tersebut dikenal dengan istilah CO2RE, yang meliputi Control, origin-
ownership, reach, dan endurance. Pada perawat wanita yang bekerja , dimensi Control 
berperan dalam membantunya mengatasi berbagai konflik dan hambatan yang muncul saat 
menjalankan peran ganda sebagai pekerjaan dan keluarga. Sementara itu, dimensi origin-
ownership mendorong perawat wanita untuk bertanggung jawab atas permasalahan yang 
timbul dalam pelaksanaan peran tersebut. Selanjutnya, dimensi reach dan endurance 
berkontribusi dalam menjaga fokus wanita perawat terhadap seluruh peran yang 
dijalankan, sehingga tetap mampu menghasilkan kinerja optimal meskipun menghadapi 
work family conflict. Dengan demikian, apabila wanita perawat yang memikul peran ganda 
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memiliki tingkat adversity quotient yang tinggi, maka keempat dimensi tersebut dapat 
berfungsi secara sinergis untuk meminimalisasi potensi terjadinya work family conflict 
(Asmi, 2021). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Arfidianingrum et al. (2013), 
menyatakan bahwa terdapat hubungan negatif yang signifikan antara adversity quotient 
dan work family conflict pada ibu bekerja. Artinya, semakin tinggi tingkat adversity quotient 
yang dimiliki individu, semakin terbentuk pola perilaku adaptif dalam merespons konflik 
dan kesulitan terkait work family conflict, sehingga berdampak pada rendahnya tingkat 
work family conflict yang dialami. Penelitian yang mendukung adalah temuan penelitian 
Octavia dan Nugraha (2013), tingkat adversity quotient yang tinggi pada individu 
berkontribusi pada meningkatnya ketangguhan serta kemampuan individu tersebut dalam 
mengatasi berbagai rintangan ketika menjalankan dua peran secara bersamaan. 

Penelitian yang dilakukan oleh Mirza dan Atrizka (2018) menunjukkan adanya hubungan 
positif antara adversity quotient dan work family conflict, yang mengindikasikan bahwa 
semakin tinggi ketahanan atau kepribadian tangguh yang dimiliki seorang perawat, maka 
semakin besar pula daya juang yang ditunjukkan untuk mempertahankan pekerjaannya 
serta mengatasi konflik peran ganda yang dihadapi. Dalam penelitian yang dilakukan oleh 
Hastuti dan Fikry (2021), menunjukkan adanya hubungan negatif yang signifikan antara 
adversity quotient dan work family conflict. Temuan ini mengandung makna bahwa 
semakin rendah tingkat adversity quotient yang dimiliki individu, maka semakin tinggi 
tingkat work family conflict yang dialaminya.  

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Ade et al. (2025) menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan yang signifikan antara adversity quotient dengan work family conflict pada 
perawat wanita di Rumah Sakit X Padang Panjang. Temuan ini mengindikasikan bahwa 
perawat dengan tingkat adversity quotient yang lebih tinggi cenderung mampu mengelola 
tuntutan ganda antara pekerjaan dan kehidupan keluarga secara lebih efektif, sehingga 
tingkat work family conflict yang dialami relatif lebih rendah. Sebaliknya, perawat dengan 
adversity quotient yang rendah lebih berpotensi mengalami kesulitan dalam 
menyeimbangkan peran profesional dan peran domestik, yang berdampak pada tingginya 
konflik peran yang dirasakan. Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui bagaimana 
pengaruh adversity quotient terhadap work family conflict pada perawat wanita rumah 
sakit di kota padang . 

 
2. METODE 
2.1 Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan jenis penelitian korelasi. 
Pendekatan kuantitatif merupakan metode penelitian yang menganalisis data numerik 
(angka) dengan menggunakan teknik statistik (Sugiyono, 2013). Sementara itu, penelitian 
korelasi adalah penelitian yang bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan antara variasi 
satu variabel dengan variabel lainnya (Azwar, 2017). 
 
2.2 Partisipasi 

Populasi dalam penelitian ini adalah perawat wanita yang bekerja di RS Bhayangkara 
Padang dengan total sebanyak 63 perawat. Teknik pengambilan sampel yang digunakan pada 
penelitian ini yaitu dengan teknik total sampling. Adapun kriteria subjek pada penelitian ini 
yaitu perawat wanita yang berusia 25-44 tahun masih berstatus menikah dan memiliki anak. 
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Adapun jumlah sampel pada penelitian ini sebanyak 48 responden. Pada penelitian ini 
penentuan jumlah sampel tidak didasarkan pada rumus tertentu, tapi disesuaikan dengan 
kriteria yang telah ditetapkan serta ketersediaan responden di lapangan. 

 
2.3 Intrumen Penelitian 
Work Family Conflict 

Skala dalam penelitian ini menggunakan work family conflict scales (WFCS) yang telah 
diadaptasi dan dikembangkan oleh Asrila dan Guspa (2025) berdasarkan teori yang dibuat 
oleh Netemeyer et al. (1996). Skala ini terdiri dari 14 item dan terdapat item favorable dan 
unfavorable. Work family conflict scale disusun berdasarkan dimensi work to family conflict 
dan family work to conflict. 

Adversity Quotient 

Skala Adversity quotient ini diadaptasi dari skala yang dikembangkan oleh Syafira dan 
Susanti (2025) berdasarkan teori adversity quotient oleh (Stoltz, 2000). Skala ini terdiri dari 4 
dimensi yaitu dimensi Control, origin & ownership, reach, serta endurance. 

 

2.4 Validitas dan Reliabilitas 
Uji validitas item pada penelitian ini dilakukan dengan melihat nilai corrected item–total 

correlation. Item dinyatakan valid apabila nilai corrected item–total correlation lebih dari 0,30 
(Azwar, 2017). Berdasarkan hasil uji validitas, seluruh aitem pada skala Work Family Conflict 
yang digunakan dalam penelitian ini dinyatakan valid dan tidak terdapat aitem yang 
dieliminasi. Sementara itu, skala adversity quotient telah melalui proses expert judgment 
untuk memastikan kesesuaian substansi aitem dengan indikator teoretis, sehingga 
dinyatakan layak digunakan. Pada penelitian ini digunakan analisis Cronbach’s Alpha untuk 
melihat reliabilitas instrumen. Jika nilai yang diperoleh berada pada rentang 0,50 atau 
mendekati 1,00, maka instrumen dapat dikatakan reliabel (Azwar, 2017). Berdasarkan hasil 
uji reliabilitas yang telah dilakukan, diperoleh nilai koefisien reliabilitas skala work family 
conflict sebesar 0,875 dan skala adversity quotient sebesar 0,871, yang menunjukkan bahwa 
kedua instrumen memiliki tingkat reliabilitas yang baik. 

2.5 Teknik Analisis Data 

Untuk menggambarkan karakteristik subjek dalam penelitian ini, dilakukan analisis 
deskriptif pada variabel adversity quotient dan work family conflict melalui beberapa 
kategorisasi. Selanjutnya, penelitian ini melakukan uji asumsi klasik yang meliputi uji 
normalitas menggunakan metode Kolmogorov–Smirnov, uji linearitas, serta uji 
heteroskedastisitas. Data dinyatakan berdistribusi normal apabila nilai Asymp. Sig. (2-tailed) 
> 0,05, hubungan antarvariabel dinyatakan linear apabila nilai signifikansi deviation from 
linearity > 0,05, serta tidak terjadi heteroskedastisitas apabila nilai signifikansi > 0,05. 
Pengujian hipotesis dilakukan menggunakan analisis regresi linear sederhana untuk 
mengetahui pengaruh adversity quotient terhadap work family conflict. Seluruh proses 
analisis data dilakukan dengan bantuan program SPSS versi 30 untuk windows. 
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3. HASIL DAN DISKUSI 
3.1. Deskripsi Subjek Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada perawat wanita di RS Bhayangkara dengan jumlah responden   
48. Berikut beberapa pembagian karakteristik responden penelitian ini.  

 
Tabel 1 Deskripsi Subjek Berdasarkan Usia 

Usia (Tahun) Frekuensi Persentase (%) 

27 1 2,1% 

28 3 6,3% 

29 3 6,3% 

30 4 8,3% 

31 1 2,1% 

32 3 6,3% 

33 4 8,3% 

34 2 4,2% 

35 7 14,6% 

36 5 10,4% 

39 4 8,3% 

40 3 6,3% 

42 2 4,2% 

44 2 4,2% 

46 1 2,1% 

49 1 2,1% 

50 1 2,1% 

56 1 2,1% 

Total 48 100% 

 
Berdasarkan tabel di atas dapat dilihat bahwa responden penelitian ini berjumlah 48 orang 

dengan rentang usia 27 hingga 56 tahun. Sebagian besar responden berada pada usia 35 

tahun, yaitu sebanyak 7 orang (14,6%), sehingga dapat disimpulkan bahwa responden 

penelitian ini didominasi oleh perawat wanita yang berada pada usia produktif dengan tingkat 

pengalaman kerja dan tanggung jawab keluarga yang relatif matang. 

Tabel 2 Deskripsi Subjek Berdasarkan Jumlah Anak 

No Jumlah Anak Frekuensi Persentase% 

1. 0 2 4,2% 
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2. 1 10 20,8% 

3. 2 20 41,7% 

4. 3 12 25% 

5. 4 3 6,3% 

6. 5 1 2,1% 

 Total 48 100% 

Berdasarkan tabel di atas dapat dilihat bahwa responden dalam penelitian ini merupakan 
perawat wanita dengan jumlah anak yang beragam. Sebagian besar responden memiliki 2 
orang anak, yaitu sebanyak 20 orang (41,7%), sehingga dapat disimpulkan bahwa mayoritas 
responden telah memiliki tanggung jawab keluarga yang cukup besar, yang berpotensi 
memengaruhi dinamika peran antara pekerjaan dan keluarga. 

 

3.2 Deskripsi Data Penelitian 

Deskripsi data dalam penelitian ini dilakukan untuk mengetahui gambaran umum data serta 
menilai kesesuaiannya dengan tujuan penelitian. Penentuan relevansi data dilakukan dengan 
membandingkan skor hipotetik dan skor empiris dari kedua variabel penelitian, yaitu 
adversity quotient dan work family conflict. 

Tabel 3 Skor Hipotetik dan Skor Empirik Adversity quotient dan  
Work family conflict  

Variabel Skor Hipotetik Skor Empirik 

Min Max Mean SD Mi
n 

Max Mean SD 

Work family 
conflict 

14 70 42 9,33 30 69 42,65 8,96 

Adversity 
Quotient 

23 92 57,5 11,5 30 62 47,52 7,44 

Berdasarkan tabel yang disajikan, variabel work family conflict memiliki nilai mean 
hipotetik sebesar 42 dan mean empirik sebesar 42,65. Nilai mean empirik yang sedikit lebih 
tinggi dibandingkan mean hipotetik menunjukkan bahwa tingkat work family conflict 
responden berada pada kategori sedang. Sementara itu, pada variabel Adversity quotient 
diperoleh mean hipotetik sebesar 57,5 dan mean empirik sebesar 47,52.  

Tabel 4 Kategorisasi Work Family Conflict 

Rumus Skor Kategori F % 

X<M-1SD X<33,69 Rendah 4 8,3% 

M-1SD≤X≤M+1SD 33,69-51,61 Sedang 38 79,2% 

M+1SD<X X>51,61 Tinggi 6 12,5% 

Berdasarkan tabel yang disajikan, dapat diketahui bahwa tingkat work family conflict pada 
responden penelitian didominasi oleh kategori sedang, yaitu sebanyak 38 orang (79,2%). 
Sementara itu, responden yang berada pada kategori tinggi berjumlah 6 orang (12,5%), dan 
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kategori rendah sebanyak 4 orang (8,3%). Hasil tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden mengalami work family conflict pada tingkat sedang. 

Tabel 5 Kategorisasi Adversity Quotient 

Rumus Skor Kategori F % 

X<M-1SD X<40,08 Rendah 6 12,5% 

M-1SD≤X≤M+1SD 
40,08 ≤X 

≤54,96 

Sedang 
34 70,8% 

M+1SD<X X>54,96 Tinggi 8 16,7% 

Berdasarkan tabel yang disajikan, dapat diketahui bahwa adversity quotient responden 

penelitian didominasi oleh kategori sedang, yaitu sebanyak 34 responden (70,8%). Sementara 

itu, responden yang berada pada kategori rendah berjumlah 6 orang (12,5%), dan kategori 

tinggi sebanyak 8 orang (16,7%). Hasil ini menunjukkan bahwa tingkat adversity quotient 

responden cenderung berada pada kategori sedang. 

3.3 Uji Asumsi 

1. Uji Normalitas 

Pengujian normalitas dilakukan untuk melihat data residual terdistribusi secara normal. 
Output dari One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test digunakan pada penelitian ini. 

Tabel 6 Uji Normalitas Work family conflict dan 

Adversity Quotient 

Variabel  Sig Keterangan 

Work family conflict 0,005 Tidak Normal 

Adversity Quotient 0,200 Normal 

Berdasarkan hasil uji normalitas, variabel adversity quotient memperoleh nilai Asymp. Sig. 
(2-tailed) sebesar 0,200, yang lebih besar dari 0,05, sehingga dapat disimpulkan bahwa data 
variabel adversity quotient berdistribusi normal. Sementara itu, variabel work family conflict 
memperoleh nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar 0,005, yang lebih kecil dari 0,05, sehingga 
dapat disimpulkan bahwa data variabel work family conflict tidak berdistribusi normal. 

2. Uji Linearitas 

Uji linearitas menilai arah hubungan kedua variabel bersifat linier atau tidak. Peneliti 
membandingkan nilai linearity dengan nilai signifikansi pada pengujian ini. 

Tabel 7 Uji Linearitas Work family conflict dan  

Adversity Quotient 

Variabel Sig. Deviation from 
Linearity 

Keterangan 

Work family conflict   & 
Adversity Quotient 

0,001 Tidak Linear 
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Berdasarkan hasil uji linearitas antara variabel work family conflict  dan adversity quotient, 
diperoleh nilai Sig. Deviation from Linearity < 0,001 (p < 0,05). Hasil tersebut menunjukkan 
bahwa hubungan antara variabel work family conflict dan adversity quotient tidak bersifat 
linear serta terdapat penyimpangan dari linearitas. Dengan demikian, asumsi linearitas dalam 
penelitian ini tidak terpenuhi. 

3. Uji Heteroskedastisitas 

Asumsi yang harus dipenuhi adalah tidak diperbolehkan terjadi gejala  heteroskedastisitas. 
Nilai sig. antara variabel bebas terhadap variabel absolut residual > 0,05 untuk memenuhi 
asumsi tidak teradi gejala heteroskedastisitas. 

Tabel 8. Uji Heteroskedastisitas Work family conflict dan 

Adversity Quotient 

Variabel Sig. 

Adversity quotient 

(X) 

Work family conflict    

(Y) 

1,000 

Berdasarkan tabel di atas, nilai signifikansi yang diperoleh > 0,05, sehingga dapat disimpulkan 
bahwa tidak terdapat gejala heteroskedastisitas pada variabel work family conflict. 

 

3.4 Uji Hipotesis 

Pengujian hipotesis dalam penelitian ini dilakukan menggunakan uji korelasi 
nonparametrik Kendall’s Tau, karena data penelitian tidak berdistribusi normal dan tidak 
memenuhi asumsi regresi linear. 

Tabel 9 Uji Hipotesis Work family conflict dan 

Adversity Quotient 

Variabel Koefisien 
Kendall’s 

Tau 

Sig.(2-
tailed) 

Keterangan 

Adversity quotient & 
Work family conflict 

-0,008  
 

0,937 Tidak 
terdapat 
pengaruh 

Berdasarkan hasil pengujian, diperoleh nilai koefisien Kendall’s Tau sebesar -0,008 dengan 
nilai signifikansi sebesar 0,937 (> 0,05). Hasil tersebut menunjukkan bahwa tidak terdapat 
pengaruh yang signifikan antara variabel work family conflict dan adversity quotient. Dengan 
demikian, hipotesis penelitian ditolak. 

3.5 Pembahasan 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui nagaimana pengaruh adversity quotient 
terhadap work family conflict pada perawat wanita rumah sakit di kota Padang. Hasil uji 
hipotesis penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat pengaruh yang signifikan antara 
adversity quotient terhadap work family conflict, sehingga hipotesis alternative (Ha) ditolak 
dan hipotesis nol (Ho) diterima. 
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Hasil ini mengindikasikan bahwa kemampuan individu dalam bertahan dan menghadapi 
kesulitan tidak secara langsung menentukan tinggi atau rendahnya konflik peran kerja–
keluarga. Dengan kata lain, adversity quotient tidak menunjukkan kontribusi yang signifikan 
terhadap work family conflict.  Secara teoretis, Stoltz (2000) menyatakan bahwa adversity 
quotient merupakan kapasitas individu untuk bertahan, mengendalikan respons, dan bangkit 
dari kesulitan melalui empat dimensi utama, yaitu control, origin–ownership, reach, dan 
endurance. Individu dengan adversity quotient yang tinggi secara konseptual dipandang 
mampu mengelola tekanan secara lebih adaptif. Namun, hasil penelitian ini menunjukkan 
bahwa kapasitas psikologis tersebut tidak selalu berimplikasi langsung pada penurunan work 
family conflict, khususnya dalam konteks pekerjaan dengan tuntutan struktural yang tinggi 
seperti profesi perawat. 

Temuan tidak berpengaruh ini dapat dijelaskan melalui teori Greenhaus dan Beutell (1985) 
yang menyatakan bahwa work family conflict muncul akibat ketidakselarasan tuntutan peran 
antara pekerjaan dan keluarga, terutama pada aspek waktu (time-based conflict) dan tekanan 
(strain-based conflict). Pada perawat wanita, sistem kerja shift, jam kerja panjang, serta 
tuntutan kesiapsiagaan terhadap kondisi darurat merupakan faktor eksternal yang bersifat 
objektif dan sulit dikendalikan secara personal. Akibatnya, meskipun individu memiliki tingkat 
ketahanan psikologis tertentu, konflik peran tetap berpotensi muncul karena bersumber dari 
tuntutan pekerjaan yang tidak fleksibel. 

Hasil analisis deskriptif menunjukkan bahwa tingkat work family conflict responden berada 
pada kategori sedang, sementara adversity quotient berada pada kategori sedang ke arah 
rendah. Temuan ini menggambarkan bahwa perawat wanita tetap mengalami konflik peran 
kerja–keluarga pada tingkat tertentu, meskipun sebagian telah memiliki kemampuan 
bertahan dalam menghadapi kesulitan. Kondisi ini sejalan dengan penelitian Arfidianingrum 
et al. (2013) yang menemukan bahwa perawat wanita tetap mengalami work family conflict 
meskipun memiliki kapasitas adaptif dalam menghadapi tekanan peran ganda. Penelitian 
Hastuti dan Fikry (2021) juga menunjukkan bahwa perawat dengan adversity quotient sedang 
masih berpotensi mengalami konflik kerja–keluarga akibat tingginya tuntutan pekerjaan dan 
keterbatasan kontrol terhadap waktu kerja. 

Temuan tersebut memperkuat pandangan Netemeyer, Boles, dan McMurrian (1996) yang 
menyatakan bahwa work family conflict lebih banyak dipengaruhi oleh tuntutan peran dan 
tekanan situasional dibandingkan faktor kepribadian individu. Selain itu, Bellavia dan Frone 
(2005) menekankan bahwa faktor organisasi seperti beban kerja, jadwal kerja, dan dukungan 
institusional memiliki peran penting dalam memunculkan konflik kerja–keluarga. Dalam 
konteks penelitian ini, karakteristik lingkungan kerja rumah sakit membatasi efektivitas 
adversity quotient, sehingga kemampuan individu dalam mengelola kesulitan belum cukup 
untuk menekan konflik peran yang muncul secara signifikan. Temuan penelitian ini juga 
sejalan dengan Pluut et al. (2018) yang menyatakan bahwa dinamika work family conflict 
bersifat kontekstual dan sangat dipengaruhi oleh kondisi sosial, budaya, serta karakteristik 
pekerjaan. Pada profesi dengan tekanan tinggi seperti perawat, konflik peran lebih dominan 
disebabkan oleh faktor eksternal dan struktural dibandingkan faktor psikologis internal. Oleh 
karena itu, tidak ditemukannya pengaruh adversity quotient terhadap work family conflict 
dalam penelitian ini merupakan temuan yang logis dan dapat dijelaskan secara teoretis. 

Berdasarkan teori Netemeyer, Boles, dan McMurrian (1996), work–family conflict terdiri 
atas dua dimensi utama, yaitu work to family conflict dan family to work conflict. Hasil analisis 
menunjukkan bahwa kedua dimensi tersebut berada pada kategori sedang. Pada dimensi 



 Pengaruh Adversity quotient terhadap Work family conflict pada Perawat Wanita Rumah Sakit di Kota 

Padang | 1582 

 

p- ISSN 2798-0014 e- ISSN 2798-2432 

work to family conflict, tuntutan pekerjaan perawat seperti jam kerja panjang, sistem kerja 
shift, dan kesiapsiagaan terhadap kondisi darurat masih sering mengganggu pelaksanaan 
peran keluarga. Sementara itu, pada dimensi family to work conflict, tanggung jawab keluarga 
seperti pengasuhan anak dan kewajiban domestik juga dalam batas tertentu memengaruhi 
kesiapan perawat dalam menjalankan peran pekerjaan. Kondisi ini menunjukkan bahwa 
konflik peran pada perawat bersifat dua arah dan dipengaruhi oleh interaksi tuntutan 
pekerjaan dan keluarga. 

Selanjutnya, berdasarkan teori Stoltz (2000), adversity quotient terdiri atas empat dimensi, 
yaitu control, origin–ownership, reach, dan endurance. Keempat dimensi tersebut dalam 
penelitian ini berada pada kategori sedang. Temuan ini menunjukkan bahwa perawat wanita 
memiliki kemampuan yang cukup dalam mengendalikan respons, mengenali sumber 
masalah, membatasi dampak tekanan, serta bertahan menghadapi kesulitan. Namun, 
kemampuan tersebut lebih berfungsi sebagai sumber daya personal untuk bertahan secara 
emosional, bukan sebagai faktor yang secara langsung menurunkan intensitas work family 
conflict. Temuan ini sejalan dengan penelitian Octavia dan Nugraha (2013), Kalendesang et 
al. (2017), serta Mirza dan Atrizka (2018) yang menyatakan bahwa ketahanan psikologis 
individu tidak selalu mampu menekan konflik peran ketika tuntutan pekerjaan bersifat 
struktural dan berkelanjutan. 

Secara menyeluruh, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa work–family conflict pada 
perawat wanita lebih dipengaruhi oleh faktor eksternal, seperti tuntutan pekerjaan, sistem 
kerja shift, dan tanggung jawab keluarga, dibandingkan oleh adversity quotient sebagai 
kapasitas psikologis individu. Oleh karena itu, adversity quotient dalam penelitian ini tidak 
berperan sebagai faktor utama yang menentukan tinggi atau rendahnya work family conflict, 
melainkan lebih berfungsi sebagai sumber daya personal dalam membantu individu bertahan 
menghadapi tekanan peran ganda. 

4. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat pengaruh yang 
signifikan antara adversity quotient terhadap work family conflict pada perawat wanita yang 
bekerja di rumah sakit di Kota Padang. Temuan ini menunjukkan bahwa kemampuan perawat 
wanita dalam menghadapi dan bertahan terhadap kesulitan belum berperan secara langsung 
dalam menurunkan konflik peran antara pekerjaan dan keluarga. Tidak ditemukannya 
pengaruh tersebut dipengaruhi oleh kuatnya faktor eksternal dan struktural, seperti sistem 
kerja shift, jam kerja yang panjang, tuntutan kesiapsiagaan terhadap kondisi darurat, beban 
kerja tinggi, serta tanggung jawab domestik sebagai istri dan ibu, yang bersifat objektif dan 
sulit dikendalikan secara personal. Selain itu, hasil deskriptif menunjukkan bahwa work–
family conflict berada pada kategori sedang, sementara adversity quotient berada pada 
kategori sedang ke arah rendah, sehingga adversity quotient lebih berfungsi sebagai 
mekanisme bertahan secara emosional dibandingkan sebagai faktor utama yang menentukan 
tinggi atau rendahnya konflik peran kerja–keluarga. 
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