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untuk Tuhan dan bukan untuk manusia”
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RINGKASAN

INTERVENSI BERBASIS MINDFULNESS DAN COGNITIVE
BEHAVIORAL THERAPY DALAM MENCEGAH TERJADINYA
BURNOUT PADA TENAGA KESEHATAN :

A SYSTEMATIC REVIEW

Oleh : Tan Nina Fibriola

Pada beberapa dekade ini telah terjadi peningkatan yang signifikan terhadap
terjadinya burnout pada tenaga medis. Burnout merupakan sindrom kelelahan
psikologis, sinisme, dan ketidakefisienan, yang disebabkan oleh adanya respon
kronis terhadap stressor pekerjaan. Stres dan burnout terhadap pekerjaan memiliki
frekuensi yang tinggi pada tenaga kesehatan. Burnout akan selalu memberikan
dampak negatif terhadap kehidupan individual dan sosial tenaga kesehatan, seperti
terjadinya ketidakseimbangan endokrin, penurunan imunitas, depresi, dan ansietas
sehingga akan mempengaruhi kualitas perawatan yang diberikan. Terdapat
beberapa upaya yang dapat dilakukan untuk mencegah terjadinya burnout, akan
tetapi tenaga kesehatan tidak mau berkomitmen pada pelatihan yang memakan
waktu tanpa adanya manfaat secara langsung. Tenaga kesehatan juga menilai
kenyamanan sebagai faktor terpenting yang mempengaruhi pilihan mereka terhadap
pilihan pelatihan manajemen stress. Tujuan dari systematic review ini adalah
menganalisis intervensi berbasis mindfulness dan cognitive behavioral therapy
dalam mencegah terjadinya burnout pada tenaga kesehatan.

Studi literatur menyebutkan bahwa burnout dapat diperbaiki dengan
intervensi berbasis mindfulnesss dan pemberian cognitive behavioral therapy.
Mindfulness merupakan kesadaran seseorang untuk berfokus dan memusatkan
perhatian terhadap kondisi yang terjadi, dengan sikap yang menerima dan tidak
menghakimi. Melalui pelatihan mindfulness tenaga kesehatan dapat lebih
meningkatkan rasa percaya diri dalam mengatasi emosi negatif, meningkatkan
efikasi diri dan harga diri, serta dapat menerima karakter-karakter khusus diri
mereka sendiri dan orang lain, yang dapat membantu mengatasi konflik. Teknik lain
yang dapat dilakukan dalam mengatasi burnout adalah pemberian cognitive
behavioral therapy. Cognitive behavioral therapy merupakan model perawatan
psikoterapi yang diberikan berdasarkan pemahaman terhadap kondisi individual
pasien (pola dan perilaku spesifik) yang bertujuan untuk membuat perubahan pada
kognitif, pola pikir dan keyakinan sehingga memberikan perubahan pada perilaku
dan emosional. Cognitive behavioral therapy dapat meningkatkan keyakinan
kognitif tenaga kesehatan terhadap kemampuan mereka dalam mengatasi stres dan
turut serta dalam perilaku gaya hidup sehat, sehingga dapat meningkatkan
kesehatan mental.

Systematic review ini dilakukan untuk memberikan gambaran sistematik
yang komprehensif tentang intervensi berbasis mindfulness dan cognitive
behavioral therapy dalam mencegah terjadinya burnout pada tenaga kesehatan.
Penilaian kualitas artikel dengan menggunakan the Joanna Briggs Institute Critical
Apprational Tool dan PRISMA checklist. Strategi pencarian literature dibatasi pada
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lima database; Scopus, Science direct, Pubmed, Ebscohost SAGE, dan ProQuest.
Pencarian dilakukan mulai pada 29 Juni 2020 sampai 20 Juli 2020. Adapun kata
kunci yang digunakan adalah Health Personnel OR Health Care Professionals OR
Healthcare Workers, Hospital, Burnout OR Burnout Syndrome, Mindfulness, dan
Cognitive Behavioral Therapy dengan menggunakan phrase searching dengan
Boolean term AND, dan OR. Selain itu untuk proses pencarian artikel dibatasi pada
jurnal artikel, berbahasa inggris, open access, serta tahun publikasi antara 2015-
2020.

Studi yang dilakukan mengambil artikel yang berisi tentang intervensi
berbasis mindfulness dan cognitive behavioral therapy dalam mencegah terjadinya
burnout yang diberikan kepada tenaga kesehatan. Data yang dipaparkan dalam
systematic review ini adalah data karakteristik studi berdasarkan artikel yang
ditemukan, yaitu merangkum 25 artikel yang sudah lolos seleksi. Dari 25 artikel
yang memenuhi kriteria kelayakan, didapatkan hasil sebanyak 11 studi merupakan
Randomized Control Trials, 7 studi merupakan Quasy-experimental, dan 7 studi
merupakan kohort. Penyajian hasil akan ditentukan berdasarkan dua tema besar
yaitu 1) intervensi berbasis mindfulness dan modifikasinya (n=16) 2) cognitive
behavioral therapy dan modifikasinya (n=9).

Responden dalam penelitian ini adalah tenaga kesehatan yang terdiri dari dokter,
perawat, dan asisten tenaga kesehatan di beberapa negara. Sebagian besar responden adalah
perawat, yang terdiri dari perawat ruangan, perawat rawat jalan, perawat ICU, dan perawat
di rumah sakit jiwa dengan pengalaman bekerja di unit tersebut mulai dari 0,5 sampai 35
tahun. Mayoritas responden berusia 20-50 tahun. Studi yang telah dikumpulkan tentang
intervensi minfulness ataupun CBT terhadap pencegahan terjadinya burnout dengan
jumlah responen yang beragam, mulai dari studi dengan 21 partisipan hingga
sebanyak 683 partisipan. Karakteristik jenis kelamin pada sebagian besar artikel
pada penelitian ini adalah partisipan dengan jenis kelamin perempuan dengan status
pernikahan terbanyak adalah sudah menikah. Karakteristik tingkat pendidikan
terbanyak adalah tingkat pendidikan sarjana, kemudian diikuti dengan gelar master
ataupun spesialis

Hasil rangkuman dari 25 artikel menunjukkan bahwa sebagian besar
penelitian menunjukkan hasil analisis data dan pengujian yang signifikan. Terdapat
6 penelitian dengan hasil pengujian tidak signifikan. Tiga penelitian dengan
pemberian intervensi berbasis mindfulness didapatkan hasil tidak signifikan dan tiga
penelitian lainnya merupakan pemberian intervensi terapi kognitif perilaku. Hal ini
dikarenakan jangka waktu dan isi pelatihan berbeda dengan standar program
mindfulness based stress reduction yang ada serta kemungkinan kondisi peserta
yang kurang rentan terhadap depresi dan kecemasan. Sebanyak 19 artikel
memberikan intervensi secara berkelompok, 5 artikel memberikan intervensi secara
individual, dan 1 artikel memberikan intervensi dengan membandingkan pada
kelompok dan individual. Pelatihan diberikan dalam jumlah yang bervariasi, pada
intervensi berbasis mindfulness pelatihan diberikan antara 3 sampai 8 sesi
pertemuan sedangkan pada cognitive behavioral therapy pelatihan diberikan antara
2 hingga 10 sesi pertemuan.

Kesimpulan pada systematic review ini adalah 1) Intervensi berbasis
mindfulness seperti Mindful Self Care and Resiliency (MSCR), IARA, Mindfulness
based Stress Reduction (MBSR), mindfulness berbasis kognitif terapi (MBCT), dan
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Smartphone Delivered Mindfulness (SDM) dapat diterapkan di Indonesia dan dapat
dilakukan secara mandiri oleh tenaga kesehatan yang telah menjalani pelatihan.
Selain mencegah terjadinya burnout, intervensi berbasis mindfulness dapat
digunakan untuk mengatasi ansietas, stres, depresi, dan meningkatkan resiliensi. 2)
Cognitive behavioral therapy, seperti Cognitive Behavioral Program (CBP),
Cognitive Behavioral Therapy berbasis program membangun ketrampilan
(MINDBODYSTRONG), Cognitive Behavior Stress Management, dan cognitive
behavioral therapy berbasis internet dapat diterapkan di Indonesia. Dalam
pelaksanaannya, cognitive behavioral therapy tidak dapat dilakukan secara mandiri
dan memerlukan ahli terapi dalam menyusun sesi pertemuan terapi. Selain
mencegah terjadinya burnout, cognitive behavioral therapy dapat digunakan untuk
mengatasi ansietas, stres, depresi, dan insomnia atau gangguan tidur. 3) Intervensi
berbasis mindfulness dan cognitive behavior therapy merupakan intervensi yang
dapat digabungkan (blended method) untuk dapat menurunkan burnout pada tenaga
kesehatan. 4) Kedua intervensi tersebut memiliki manfaat yang tersendiri dan
berbeda-beda tingkat keefektifannya. Perbandingan efektivitas sebuah intervensi
tidak bisa dibandingkan jika tidak melalui pengujian atau penelitian lebih lanjut
dengan menggunakan intervensi yang sudah ada untuk dijadikan intervensi
pembanding.
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EXECUTIVE SUMMARY

MINDFULNESS BASED INTERVENTION AND COGNITIVE
BEHAVIORAL THERAPY TO PREVENT BURNOUT
IN HEALTHCARE PROFESSIONAL : A SYSTEMATIC REVIEW

By : Tan Nina Fibriola

For several decades there is an increase in burnout among healthcare
professionals. Burnout is a syndrome of psychological exhaustion, cynicism, and
inefficiency, caused by a chronic response to job stressors. Stress and burnout at
work have high frequency among healthcare professionals. Burnout will always
harm healthcare professionals individual and social lives, such as endocrine
imbalances, decreased immunity, depression, and anxiety that will affect the quality
of care provided. Several steps can be taken to prevent burnout, but healthcare
professionals were unwilling to commit to time-consuming training without direct
benefits. Healthcare professionals also rated comfort as the most important factor
influencing their choice of stress management training options. The purpose of this
systematic review was to analyze mindfulness-based interventions and cognitive
behavioral therapy to prevent burnout in healthcare professionals.

A literature study states that burnout can be decreased with mindfulness-
based interventions and cognitive behavioral therapy. Mindfulness is a person's
awareness to focus on the conditions that occur, with an accepting and non-
judgmental attitude. Through mindfulness training, the healthcare professional can
further increase their self-confidence in dealing with negative emotions, increase
self-efficacy and self-esteem, and accept the special characteristics of themselves
and others, which can help resolve conflicts. Another technique that can be used to
overcome burnout was cognitive behavioral therapy. Cognitive behavioral therapy
is a model of psychotherapy treatment given based on an understanding of the
patient's condition (specific patterns and behaviors) and aims to make changes in
cognitive, thought patterns, and beliefs to provide behavioral and emotional
changes. Cognitive behavioral therapy can increase the cognitive confidence of
healthcare professionals in their ability to cope with stress and participate in healthy
lifestyle behaviors to improve mental health.

This systematic review was conducted to provide a comprehensive,
systematic overview of mindfulness-based interventions and cognitive behavioral
therapy to prevent burnout in healthcare professionals. Assessing the quality of
articles using the JBI Critical Apprational Tool and the PRISMA checklist. The
search was limited to five databases; Scopus, Science direct, Pubmed, Ebscohost
SAGE, and ProQuest. It was conducted from 29 June 2020 to 20 July 2020. The
keywords used were Health Personnel OR Health Care Professionals OR
Healthcare Workers, Hospital, Burnout OR Burnout Syndrome, Mindfulness, and
Cognitive Behavioral Therapy using a phrase searching with the Boolean term
AND, and OR. In addition, the article search process was limited to article journals,
in English, open access, and the year limitation from 2015-2020. The literature
search results were 962 articles.

XV
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The study took articles containing mindfulness-based interventions and
cognitive behavioral therapy to prevent burnout in healthcare professionals. Data
presented in this systematic review was summarized from 25 articles that passed
the inclusion criteria. 25 articles met the eligibility criteria, 11 studies were
randomized control trials, 7 studies were quasi-experimental, and 7 studies were
cohorts. The presentation of the results will be determined based on two major
themes, 1) mindfulness-based intervention and its modifications (n=16) 2) cognitive
behavioral therapy and its modifications (n=9).

Respondents in this study were healthcare professional consisting of
doctors, nurses, and healthcare assistant. Most of the respondents were nurses, from
general ward, outpatient, ICU, and mental health nurses with working experience
ranging from 0.5 to 35 years. Gender characteristics in most of the articles in this
study were female participants and marital status being married. The highest level
of education was the undergraduate education level, followed by master's or
specialist degrees

The summary results of 25 articles show that most studies show significant
results from data analysis. There were 6 studies with insignificant test results. Three
studies of mindfulness-based interventions and the other three studies were
providing cognitive-behavioral therapy. The insignificant test results happen
because the duration and content of the training were different from the existing
standard and the possible conditions of participants who has less depression and
anxiety level. A total of 19 articles provided intervention in groups, 5 articles
provided intervention individually, and 1 article provided intervention by
comparing groups and individuals. The training was given in varying amounts, with
mindfulness-based interventions given between 3 to 8 sessions, while cognitive
behavioral therapy was given between 2 to 10 sessions.

The conclusions of this systematic review are 1) Mindfulness-based
interventions such as Mindful Self Care and Resiliency (MSCR), IARA,
Mindfulness-based Stress Reduction (MBSR), cognitive therapy-based
mindfulness (MBCT), and Smartphone Delivered Mindfulness (SDM) can be
applied in Indonesia and can be done independently by health workers who have
undergone training. In addition to preventing burnout, mindfulness-based
interventions can be used to treat anxiety, stress, and depression, and increase
resilience. 2) Cognitive behavioral therapy, such as Cognitive Behavioral Program
(CBP), Cognitive Behavioral Therapy based on skills building programs
(MINDBODYSTRONG), Cognitive Behavioral Stress Management, and internet-
based cognitive behavioral therapy can be applied in Indonesia. In practice,
cognitive behavioral therapy cannot be done independently and requires a therapist
in arranging therapy sessions. In addition to preventing burnout, cognitive
behavioral therapy can be used to treat anxiety, stress, depression, insomnia, or
sleep disorders. 3) They can be combined (blended method) to reduce burnout in
healthcare professionals. 4) Both interventions have their benefits and different
levels of effectiveness. Further research is needed to compare their effectiveness.
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ABSTRAK

PERBANDINGAN INTERVENSI BERBASIS MINDFULNESS DAN
COGNITIV BEHAVIORAL THERAPY DALAM MENCEGAH
TERJADINYA BURNOUT PADA TENAGA KESEHATAN :
A SYSTEMATIC REVIEW

Oleh : Tan Nina Fibriola

Pendahuluan Pada beberapa dekade telah terjadi peningkatan terjadinya burnout pada
tenaga kesehatan. Burnout merupakan sindrom kelelahan psikologis, sinisme, dan
ketidakefisienan, yang disebabkan oleh adanya respon kronis terhadap stressor pekerjaan.
Metode Strategi pencarian literature pada lima database; Scopus, Science direct, Pubmed,
SAGE, dan ProQuest. Pencarian dilakukan pada 29 Juni sampai 20 Juli 2020. Kata kunci
yang digunakan adalah Health Personnel OR Health Care Professionals OR Healthcare
Workers, Hospital, Burnout OR Burnout Syndrome, Mindfulness, dan Cognitive Behavioral
Therapy (CBT) menggunakan phrase searching Boolean term AND dan OR. Penilaian
kualitas menggunakan the JBI Critical Appraisal Tool dan PRISMA checklist. Artikel
dibedakan menjadi dua tema besar, yaitu intervensi berbasis mindfulness (n: 16) dan CBT
(n: 9). Hasil Responden dalam penelitian ini adalah tenaga kesehatan yang terdiri dari
dokter, perawat, dan asisten tenaga kesehatan di beberapa negara. Sebagian besar
responden adalah perawat, yang terdiri dari perawat ruangan, perawat rawat jalan, perawat
ICU, dan perawat di rumah sakit jiwa dengan pengalaman bekerja di unit tersebut mulai
dari 0,5 sampai 35 tahun. Intervensi berbasis mindfulness diberikan dalam 3 sampai 8 sesi
latihan sedangkan CBT antara 2 hingga 10 sesi. Pembahasan Hasil rangkuman dari 25
artikel menunjukkan bahwa 19 artikel dengan hasil penelitian signifikan. 19 artikel
memberikan intervensi secara berkelompok, 5 artikel secara individual, dan 1 artikel
dengan membandingkan kelompok dan individual. Kesimpulan, intervensi berbasis
mindfulness dan CBT merupakan intervensi yang dapat digabungkan (blended method)
untuk menurunkan burnout. Selain mencegah terjadinya burnout, intervensi berbasis
mindfulness dan CBT dapat digunakan untuk mengatasi ansietas, stres, depresi, insomnia,

dan meningkatkan resiliensi.

Kata Kunci: intervensi berbasis mindfulness, cognitive behavioral therapy, burnout,
tenaga kesehatan
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ABSTRACT

COMPARISON OF MINDFULNESS BASED INTERVENTION AND
COGNITIVE BEHAVIORAL THERAPY TO PREVENT BURNOUT IN
HEALTHCARE PROFESSIONAL :

A SYSTEMATIC REVIEW

By : Tan Nina Fibriola

Introduction For several decades there is an increase in burnout among healthcare
professionals. Burnout is a syndrome of psychological exhaustion, cynicism, and
inefficiency caused by a chronic response to job stressors. The search strategy was
limited to five databases; Scopus, Science direct, Pubmed, SAGE, and ProQuest.
Method The search was conducted from June to July 2020. The keywords used
were Health Personnel OR Health Care Professionals OR Healthcare Workers,
Hospital, Burnout OR Burnout Syndrome, Mindfulness, and Cognitive Behavioral
Therapy using the Boolean term search phrase AND and OR. The quality
assessment uses the JBI Critical Appraisal Tool and the PRISMA checklist. The
articles were divided into two major themes, mindfulness-based interventions (n:
16) and cognitive behavioral therapy (n: 9). Result Respondents in this study were
healthcare professional consisting of doctors, nurses, and healthcare assistant. Most
of the respondents were nurses from general ward, outpatient, ICU, and mental
healthcare nurse with working experience ranging from 0.5 to 35 years.
Mindfulness-based interventions were given in 3 to 8 practice sessions while CBT
is between 2 to 10 sessions. Discussion The summary results of 25 articles show
that 19 articles with significant research results. 19 articles provided individual
interventions, 5 articles individually, and 1 article compared groups and individuals.
This systematic review concludes that mindfulness-based interventions and
cognitive behavioral therapy can be combined (blended methods) to reduce burnout.
In addition, they can be used to treat anxiety, stress, depression, insomnia, and
increase resilience.

Keywords: Mindfulness based interventions, cognitive behavioral therapy, burnout,
healthcare professional
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