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ANALISIS BEBAN KERJA PSIKOLOGIS RADIOGRAFER DI 

INSTALASI RADIOLOGI  RSUD PRAMBANAN MENGGUNAKAN 

METODE NASA-TLX 
 

Ruslin, Delfi Iskardyani, Mintoro Sumego, Wahyu Sartika Dewi  

 

 

INTISARI 

 

Latar Belakang: Radiografer memiliki peran yang sangat penting dalam pelayanan 

kesehatan, namun mereka rentan menghadapi tekanan psikologis yang berat akibat 

beban kerja operasional yang tinggi. Di Instalasi Radiologi RSUD Prambanan, 

kerumitan tugas klinis dan tuntutan kecepatan pelayanan diduga menjadi pemicu 

utama meningkatnya tekanan mental para petugas. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran tingkat beban kerja 

psikologis staf radiografer di Instalasi Radiologi RSUD Prambanan dan 

mengidentifikasi faktor beban kerja yang paling kuat memengaruhinya. 

Metode: Penelitian kuantitatif dengan pendekatan deskriptif ini mengambil data 

dari seluruh populasi radiografer yang aktif bertugas di RSUD Prambanan yang 

berjumlah 11 responden. Pengukuran beban kerja psikologis dilakukan 

menggunakan kuesioner dengan metode Raw NASA-TLX untuk menilai enam 

bagian utama beban kerja. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata nilai beban kerja psikologis 

radiografer berada pada tingkat sangat tinggi dengan angka keseluruhan mencapai 

81,4, di mana sebanyak 10 petugas (91%) merasakan beban kerja sangat tinggi dan 

1 petugas (9%) berada di kategori tinggi. Faktor utama yang paling kuat 

memengaruhi tingginya beban kerja ini adalah bagian performance (performa 

kerja) dengan nilai tertinggi sebesar 96,8, diikuti oleh effort (usaha) sebesar 92,3, 

dan temporal demand (tekanan waktu) sebesar 84,5, sedangkan bagian frustration 

level (tingkat frustrasi) menjadi yang paling rendah yaitu sebesar 52,7. 

Simpulan: Sebagian besar radiografer di RSUD Prambanan mengalami beban 

kerja psikologis yang sangat berat, dengan tuntutan besar untuk selalu memberikan 

performa kerja tanpa salah sebagai pemicu utamanya. 

 

Kata Kunci: Beban Kerja Psikologis, Radiografer, Raw NASA-TLX. 
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ANALYSIS OF RADIOGRAPHER'S PSYCHOLOGICAL WORKLOAD AT 

THE RADIOLOGY INSTALLATION OF RSUD PRAMBANAN USING THE 

NASA-TLX METHOD 

 

Ruslin, Delfi Iskardyani, Mintoro Sumego,  Wahyu Sartika Dewi 

 

ABSTRACT 

 
Background: Radiographers play a vital role in healthcare services, yet they are 
vulnerable to high psychological pressure due to heavy operational workloads. At 
the Radiology Installation of RSUD Prambanan, the complexity of clinical tasks 
and the demand for fast service are suspected to be the main triggers of increased 
mental pressure among staff. 
Objective: This study aims to determine the psychological workload level of 
radiographers at the Radiology Installation of RSUD Prambanan and identify the 
workload factors that most strongly influence it.  
Methods: This quantitative study with a descriptive approach collected data from 
the entire population of active radiographers at RSUD Prambanan, totaling 11 
respondents. The psychological workload was measured using a questionnaire 
based on the Raw NASA-TLX method to assess six main workload dimensions. 
Results: The results showed that the average psychological workload score of 
radiographers was in the very high category, reaching 81.4, with 10 officers (91%) 
experiencing a very high workload and 1 officer (9%) in the high category. The 
primary factor driving this high workload was the performance dimension with the 
highest score of 96.8, followed by effort at 92.3, and temporal demand at 84.5, while 
the frustration level was the lowest at 52.7. 
Conclusion: Most radiographers at RSUD Prambanan experience a very heavy 
psychological workload, primarily triggered by the great demand to always deliver 
flawless work performance. 
 
Keywords: Psychological Workload, Radiographers, Raw NASA-TLX. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Pelayanan radiologi merupakan komponen integral dalam sistem 

pelayanan kesehatan yang berperan sebagai penunjang diagnostik utama 

untuk menegakkan diagnosis, menentukan rencana terapi, serta memantau 

perkembangan kondisi pasien. Hasil pemeriksaan ini digunakan sebagai 

dasar pengambilan keputusan klinis, sehingga kualitas pelayanan sangat 

menentukan ketepatan diagnosis dan keberhasilan terapi pasien. Pelayanan 

radiologi menuntut ketelitian tinggi, penguasaan teknis yang baik, serta 

penerapan prinsip keselamatan radiasi (ALARA) secara ketat guna 

melindungi pasien dan tenaga kesehatan dari efek biologis radiasi pengion 

(Firdaus et al., 2023). Dalam konteks ini, kualitas pelayanan sangat 

dipengaruhi oleh kinerja radiografer sebagai tenaga kesehatan yang secara 

langsung mengelola seluruh proses pencitraan, mulai dari persiapan pasien 

hingga evaluasi kualitas citra. 

Sejalan dengan peran penting pelayanan radiologi tersebut, 

keberhasilan pelaksanaannya sangat bergantung pada peran radiografer 

sebagai tenaga pelaksana utama di lapangan. Radiografer merupakan tenaga 

kesehatan yang memiliki kewenangan dan kompetensi dalam melaksanakan 

pemeriksaan radiologi untuk menghasilkan citra diagnostik sesuai dengan 

permintaan klinis. Dalam praktik pelayanan radiologi, radiografer 

bertanggung jawab terhadap persiapan pasien, pengoperasian peralatan 
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radiologi, pengaturan parameter pemeriksaan, serta penerapan prinsip 

keselamatan dan proteksi radiasi bagi pasien maupun dirinya sendiri. Peran 

radiografer yang terlibat langsung dalam seluruh proses pemeriksaan 

menjadikannya sebagai tenaga kunci dalam menentukan mutu pelayanan 

radiologi di rumah sakit (Kemenkes RI, 2020). 

Pelaksanaan tugas dan tanggung jawab tersebut, radiografer tidak 

terlepas dari berbagai tuntutan pekerjaan yang menyertai proses pelayanan 

radiologi sehari-hari. Radiografer dalam menjalankan tugasnya menghadapi 

berbagai tuntutan pekerjaan yang bersifat teknis, fisik, dan operasional, 

meliputi pengaturan parameter pemeriksaan, pengendalian keselamatan 

radiasi, tekanan waktu pelayanan, serta tuntutan menghasilkan citra yang 

optimal. Berbagai tuntutan tersebut membentuk beban kerja yang dirasakan 

radiografer selama aktivitas pelayanan radiologi sehari-hari. Beban kerja ini 

tidak hanya muncul pada kondisi khusus atau kedaruratan, tetapi juga pada 

pelayanan radiologi rutin yang berlangsung secara terus-menerus dan 

berulang, dipengaruhi oleh jumlah pemeriksaan, variasi jenis prosedur, serta 

target waktu pelayanan yang harus dipenuhi (Rahman et al., 2021). Beban 

kerja yang bersifat akumulatif tersebut sering kali dianggap sebagai bagian 

dari rutinitas kerja, padahal dalam jangka panjang dapat memengaruhi 

kinerja dan mutu pelayanan radiologi. Sejumlah penelitian terdahulu 

menguatkan bahwa tingginya beban kerja pada pelayanan rutin tidak hanya 

bersifat subjektif, tetapi juga berdampak nyata terhadap kualitas pelayanan, 

terutama pada aspek tuntutan berpikir dan tekanan waktu (Dahlan & 
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Nengsih, 2022). Kondisi ini semakin dipengaruhi oleh faktor organisasi, 

khususnya ketidakseimbangan antara ketersediaan sumber daya manusia 

dengan volume pelayanan radiologi yang harus ditangani, sehingga 

meningkatkan intensitas kerja radiografer dalam pelayanan radiologi sehari-

hari (Carayon et al., 2016). 

Secara normatif, standar kebutuhan sumber daya manusia telah diatur 

dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 24 Tahun 

2020 tentang Pelayanan Radiologi Klinik. Regulasi tersebut menegaskan 

bahwa pengoperasian satu unit peralatan radiologi idealnya didukung oleh 

minimal dua orang radiografer guna menjamin mutu pelayanan, keselamatan 

pasien, serta penerapan prinsip proteksi radiasi secara optimal (Kemenkes 

RI, 2020). 

Meskipun demikian, kondisi di Instalasi Radiologi RSUD Prambanan 

menunjukkan adanya kesenjangan antara rasio ideal tersebut dengan 

ketersediaan tenaga kerja. Saat ini, RSUD Prambanan memiliki 11 orang 

radiografer untuk mengoperasikan 6 unit alat radiologi. Dengan skema 

pelayanan berbasis shift, jumlah personel yang bertugas rata-rata hanya 4 

orang per shift. Hal ini mengakibatkan setiap radiografer harus 

mengoperasikan lebih dari satu alat secara bergantian dalam satu waktu 

pelayanan, yang secara langsung memicu ketimpangan beban kerja, 

meningkatkan intensitas tugas, serta berpotensi memicu kelelahan kerja. 

Pada praktiknya,, ketentuan tersebut belum sepenuhnya dapat 

diterapkan dalam pelayanan sehari-hari, sehingga keterbatasan personel 
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sering kali memaksa radiografer bekerja melampaui kapasitas idealnya, 

terutama pada saat terjadi peningkatan jumlah pasien. Kondisi ini berdampak 

pada meningkatnya tuntutan penyelesaian tugas dalam waktu yang terbatas 

dan diperberat oleh sistem kerja berbasis shift serta kondisi lingkungan kerja 

yang kurang kondusif, seperti komunikasi yang tidak efektif dan adanya 

tekanan interpersonal, sehingga radiografer harus mengeluarkan usaha yang 

lebih besar untuk mempertahankan ketelitian dan konsistensi kinerja dalam 

pelayanan radiologi yang berlangsung secara berkelanjutan (Salyers et al., 

2017). 

Untuk mengukur fenomena tersebut secara komprehensif, 

penggunaan metode National Aeronautics and Space Administration Task 

Load Index (NASA-TLX) dinilai tepat untuk menggambarkan tingkat beban 

kerja secara multidimensi (Hart & Staveland, 1988). Metode ini 

mengevaluasi enam dimensi utama: tuntutan mental, fisik, waktu, performa, 

usaha, dan tingkat frustrasi, yang sangat relevan dengan karakteristik 

pekerjaan radiografer (Young et al., 2015). Analisis ini diperlukan sebagai 

dasar evaluasi sistem kerja dan peningkatan mutu pelayanan radiologi secara 

berkelanjutan di rumah sakit. 

Berdasarkan penelitian terdahulu, beban kerja tenaga kesehatan pada 

pelayanan rutin di rumah sakit sering berada pada kategori sedang hingga 

tinggi ketika diukur menggunakan metode NASA-TLX, terutama pada 

dimensi tuntutan berpikir dan tekanan waktu (Dahlan & Nengsih, 2022). 

Beban kerja yang tinggi tersebut tidak hanya berdampak pada kondisi kerja 
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tenaga kesehatan, tetapi juga berimplikasi langsung terhadap kualitas hasil 

pelayanan radiologi. Penelitian oleh Nurlaila Lalopa (2024) menunjukkan 

bahwa kesalahan pemosisian pasien menjadi faktor dominan penyebab 

pengulangan foto sebesar 45,8%, yang dalam banyak kasus dipicu oleh 

kondisi kelelahan petugas. Sejalan dengan temuan tersebut, Azizah (2025) 

melaporkan angka pengulangan pemeriksaan radiografi sebesar 6,2%, 

melebihi batas toleransi nasional, di mana salah satu faktor penyebabnya 

adalah kondisi kerja radiografer yang padat serta tingginya tuntutan 

pelayanan. Temuan-temuan ini menegaskan bahwa beban kerja yang tidak 

terkelola secara optimal pada pelayanan rutin berpotensi menurunkan mutu 

pelayanan radiologi dan meningkatkan risiko terjadinya kesalahan prosedur. 

Kondisi yang dilaporkan dalam penelitian terdahulu tersebut selaras 

dengan hasil studi pendahuluan yang diperoleh peneliti selama menjalani 

Praktik Kerja Lapangan (PKL) di Instalasi Radiologi RSUD Prambanan. 

Berdasarkan data operasional, instalasi ini melayani 1.130 pasien pada bulan 

mei. Tingginya volume pelayanan ini semakin melonjak pada periode 

tertentu, seperti saat kegiatan Medical Check Up (MCU) haji maupun 

penanganan pasien cito. Kondisi tersebut menuntut radiografer untuk bekerja 

dengan tempo yang lebih cepat guna memenuhi target pelayanan, yang 

secara langsung meningkatkan tekanan waktu dalam pelaksanaan 

pemeriksaan radiologi rutin.  

Selain itu, peneliti mengamati adanya ketidakseimbangan antara 

volume pelayanan, ketersediaan sumber daya manusia, dan fasilitas yang 
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harus dioperasikan. Saat ini, Instalasi Radiologi RSUD Prambanan didukung 

oleh 11 orang radiografer untuk mengoperasikan 6 unit alat radiologi. 

Dengan skema pelayanan berbasis shift, jumlah personel yang bertugas rata-

rata hanya 4 orang per shift. Hal ini mengakibatkan setiap radiografer harus 

menangani lebih dari satu jenis pemeriksaan dan mengoperasikan beberapa 

unit alat secara bergantian dalam satu waktu. Akibatnya, intensitas kerja 

meningkat dan menuntut tingkat konsentrasi yang tinggi secara 

berkelanjutan. Situasi ini diperberat oleh sistem kerja shift dengan waktu 

istirahat yang terbatas, sehingga berpotensi memicu kelelahan kerja dan 

meningkatkan beban kerja radiografer. 

Keselarasan antara temuan penelitian terdahulu dan kondisi nyata di 

Instalasi Radiologi RSUD Prambanan menunjukkan bahwa permasalahan 

beban kerja radiografer bukan sekadar kajian teoritis, melainkan fenomena 

nyata di lapangan. Tingginya beban kerja yang berlangsung secara terus-

menerus tanpa pengelolaan optimal berpotensi memengaruhi kinerja 

radiografer, keselamatan pasien, serta mutu pelayanan radiologi secara 

keseluruhan. Namun, hingga saat ini belum tersedia data objektif yang 

menggambarkan tingkat beban kerja radiografer secara terukur di RSUD 

Prambanan. 

Oleh karena itu, diperlukan analisis beban kerja yang sistematis dan 

objektif menggunakan metode National Aeronautics and Space 

Administration Task Load Index (NASA-TLX) guna memperoleh gambaran 

kondisi kerja radiografer secara menyeluruh. Hasil pengukuran tersebut 
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diharapkan dapat menjadi dasar evaluasi dan perbaikan sistem kerja dalam 

rangka menjaga mutu pelayanan radiologi serta keselamatan pasien. 

Berdasarkan pertimbangan tersebut, peneliti tertarik untuk melaksanakan 

penelitian dengan judul “AnalisisاBebanاKerjaاPsikologis Radiografer di 

Instalasi Radiologi RSUD Prambanan Menggunakan Metode NASA-

TLX”. Informasi yang diperoleh diharapkan dapat menjadi bahan 

pertimbangan manajemen dalam pengambilan kebijakan terkait pengaturan 

beban kerja guna menjaga mutu pelayanan dan keselamatan pasien. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan, rumusan 

masalah dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Bagaimana tingkat beban kerja psikologis radiografer di Instalasi Radiologi 

RSUD Prambanan berdasarkan pengukuran menggunakan metode NASA-

TLX? 

2. Dimensi apa yang paling dominan dalam membentuk beban kerja psikologis 

radiografer berdasarkan enam dimensi NASA-TLX di Instalasi Radiologi 

RSUD Prambanan? 

C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah di atas, tujuan yang ingin dicapai dalam 

penelitian ini meliputi: 

1. Tujuan Umum 

Menganalisis tingkat beban kerja radiografer di instalasi radiologi 

menggunakan metode NASA-TLX. 
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2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi tingkat beban kerja radiografer berdasarkan dimensi 

NASA-TLX. 

b. Mengetahui dimensi yang paling dominan dalam memengaruhi beban 

kerja radiografer berdasarkan NASA-TLX. 

c. Mengkaji beban kerja radiografer pada kondisi pelayanan rutin. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi 

akademik dan memperkaya wawasan ilmu pengetahuan, khususnya di 

bidang ergonomi kerja, keselamatan kerja, dan manajemen pelayanan 

radiologi mengenai gambaran beban kerja psikologis radiografer 

menggunakan metode NASA-TLX. Selain itu, penelitian ini diharapkan 

dapat menjadi rujukan ilmiah dan dasar teoritis bagi pengembangan 

kurikulum pendidikan radiologi serta bahan literatur untuk penelitian-

penelitian selanjutnya 

2.   Manfaat Praktis 

a. Bagi Radiografer 

    Penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran mengenai 

kondisi beban kerja yang dirasakan dalam pelayanan radiologi sehari-

hari. 

b. Bagi Rumah Sakit/Instalasi Radiologi 

    Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan evaluasi dalam 
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perencanaan jumlah tenaga radiografer, pengaturan beban kerja, serta 

peningkatan mutu dan keselamatan pelayanan radiologi. 

c. Bagi Institusi Pendidikan 

    Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi ilmiah 

dalam pembelajaran mengenai beban kerja dan ergonomi radiografer, 

serta sebagai bahan pendukung dalam pengembangan kurikulum 

pendidikan radiologi. 

d. Bagi peneliti selanjutnya 

    Penelitian ini diharapkan dapat menjadi rujukan bagi penelitian 

selanjutnya yang berkaitan dengan beban kerja dan ergonomi kerja 

radiografer, baik dengan pendekatan subjektif menggunakan NASA-

TLX maupun pendekatan objektif lainnya. 

E. Batasan Masalah 

    Guna memberikan fokus yang jelas serta menghindari perluasan 

pembahasan yang tidak sesuai dengan tujuan penelitian, maka penelitian ini 

dibatasi pada hal-hal sebagai berikut: 

1. Subjek Penelitian 

 Subjek penelitian ini dibatasi pada seluruh radiografer yang aktif 

bertugas di Instalasi Radiologi RSUD Prambanan. 

2. Objek Penelitian  

 Fokus penelitian ini terbatas pada analisis tingkat beban kerja 

psikologis radiografer yang diukur berdasarkan persepsi subjektif 

responden pada kondisi pelayanan radiologi rutin. 
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3.  Metode dan Instrumen Penelitian 

 Pengukuran beban kerja dilakukan menggunakan metode Raw 

NASA-TLX tanpa modifikasi instrumen, yang mencakup enam dimensi 

yaitu: 

a. Kebutuhan Mental (Mental Demand) 

b. Kebutuhan Fisik (Physical Demand) 

c. Kebutuhan Waktu (Temporal Demand) 

d. Performa (Performance) 

e. Usaha (Effort) 

f. Tingkat Frustrasi (Frustration Level) 
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F. Keaslian Penelitian 

 

Table 1.1 Keaslian Penelitian 

No. Nama Penelti; Tahun; Judul Metode (Desain, Sampel, Variabel, 

Instrumen, Analisa) 

Hasil Penelitian Persamaan/ Perbedaan 

Penelitian 

1 Zeho, Susiloningtyas & Wiseno; 

2023. Analisis Workload 

Karyawan Rumah Sakit Selama 

Pandemi COVID-19 Berdasarkan 

NASA-Task Load Index 

Desain: Deskriptif kuantitatif.  

Sampel: Karyawan rumah sakit. Variabel: 

Beban kerja (mental & lainnya). Instrumen: 

NASA-TLX. Analisis: Statistik deskriptif. 

Menunjukkan sebagian besar tenaga 

kesehatan mengalami beban kerja 

tinggi hingga sangat tinggi, dengan 

dimensi frustration dan effort 

mendominasi. 

Persamaan: Fokus pada 

tenaga kesehatan dan 

menggunakan NASA-

TLX.  

Perbedaan: Subjek 

penelitian luas (karyawan 

rumah sakit umum) dan 

konteks pandemi, bukan 

spesifik radiografer. 

2 Nur, Iskandar, & Ade; 2020. The 

Measurement of Nurses’ Mental 

Workload Using NASA-TLX 

Method 

Desain: Deskriptif kuantitatif.  

Sampel: Perawat rumah sakit. Variabel: 

Beban kerja mental. Instrumen: NASA-TLX. 

Analisis: Statistik deskriptif. 

Beban kerja mental perawat berada 

pada kategori sedang–tinggi, dengan 

dimensi mental demand dan temporal 

demand dominan. 

Persamaan: Mengukur 

beban kerja mental tenaga 

kesehatan dengan NASA-

TLX.  

Perbedaan: Subjek 

perawat, bukan 

radiografer. 
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3 Dahlan & Nengsih; 2022. 

Beban Kerja Psikologis 

Perawat Pasien Covid-19: 

Metode NASA-TLX 

Desain: Cross sectional.  

Sampel: Perawat rumah sakit. 

Variabel: Beban kerja mental. 

Instrumen: NASA-TLX. Analisis: 

Skoring dan kategorisasi. 

Beban kerja mental meningkat 

signifikan pada masa pandemi, 

terutama dimensi effort dan 

frustration. 

Persamaan: Variabel 

dan instrumen sama.  

Perbedaan: Fokus 

pandemi dan profesi 

perawat. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

 Berdasarkan hasil penelitian mengenai analisis beban kerja 

psikologis radiografer menggunakan metode Raw NASA-TLX di Instalasi 

Radiologi RSUD Prambanan, maka dapat disimpulkan bahwa: 

1. Tingkat Beban Kerja Psikologis  

 Tingkat beban kerja psikologis radiografer di RSUD Prambanan 

secara rata-rata masuk dalam kategori sangat tinggi dengan nilai akhir 

sebesar 81,4. Beban kerja ini dirasakan oleh seluruh staf aktif, di mana 

sebanyak 10 orang (91%) berada pada kategori sangat tinggi dan 1 orang 

(9%) berada pada kategori tinggi. Temuan ini membuktikan bahwa para 

radiografer sehari-hari menghadapi tuntutan pikiran dan tekanan mental 

yang cukup berat dalam menjalankan pelayanan radiologi. 

2. Dimensi Dominan Pembentuk Beban Kerja Psikologis 

 Dimensi yang paling dominan memengaruhi tingginya beban kerja 

psikologis radiografer adalah dimensi Performa Kerja (Performance) 

dengan skor tertinggi sebesar 96,8. Hal ini menunjukkan bahwa beban 

mental terbesar bersumber dari rasa tanggung jawab yang besar untuk 

menghasilkan foto rontgen yang jelas dan akurat demi keselamatan pasien. 

Faktor pemicu berikutnya adalah Usaha (Effort) sebesar 92,3 dan Tuntutan 

Waktu (Temporal Demand) sebesar 84,5 akibat antrean pasien. Sebaliknya, 

Tingkat Frustrasi (Frustration Level) menjadi dimensi dengan skor terendah 
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(52,7), yang menandakan bahwa para radiografer masih mampu 

mengendalikan emosi dan stres kerja dengan sangat baik meskipun berada 

di bawah tekanan tugas yang tinggi. 

B. Saran 

1. Bagi Instalasi Radiologi 

 Diharapkan pihak manajemen rumah sakit dan pengelola Instalasi 

Radiologi tidak hanya bergantung pada ketahanan emosional individu staf, 

melainkan memberikan dukungan sistemik secara berkelanjutan. Dukungan 

ini dapat diwujudkan melalui evaluasi berkala terhadap analisis beban kerja 

psikologis guna mengantisipasi risiko kelelahan jangka panjang (burnout), 

penyesuaian tata kelola alur kerja (workflow) serta penjadwalan shift yang 

proporsional untuk meminimalkan tekanan waktu (Temporal Demand), 

serta penyediaan program pemeliharaan kesehatan mental dan penguatan 

peer support guna mempertahankan tingkat frustrasi (Frustration Level) 

staf tetap rendah. 

2. Bagi Radiografer 

 Radiografer diharapkan dapat terus mempertahankan regulasi emosi 

yang matang, interaksi profesional, serta kekompakan tim (peer support) 

yang selama ini telah terbukti efektif meredam tingkat frustrasi. Selain itu, 

radiografer disarankan untuk mengimbangi tingginya tuntutan ketelitian 

(Performance) dan pengerahan energi (Effort) dengan penerapan strategi 

self-care, manajemen waktu yang adaptif, serta istirahat yang cukup di sela-
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sela pergantian shift demi menjaga kesehatan fisik dan mental secara jangka 

panjang. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

 Penelitian selanjutnya disarankan untuk memperluas cakupan 

sampel dengan melibatkan populasi yang lebih besar di beberapa rumah 

sakit (studi komparatif) serta mengombinasikan metode Raw NASA-TLX 

dengan metode pengukuran beban kerja objektif lainnya (seperti Subjective 

Workload Assessment Technique/SWAT, pengukuran denyut jantung, atau 

variabel kelelahan kerja/burnout). Hal ini bertujuan untuk memperoleh 

gambaran yang lebih komprehensif dan mendalam mengenai dinamika 

beban kerja tenaga kesehatan. 
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