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0 D
BUBUNGAN
FAKTOR INTERNAL PEKERJA
DENGAN KELELAHAN KERJA

Kelelahan adalah suatu mekanisme perlindungan tubuh
agar tubuh terhindar dari kerusakan lebih lanjut sehingga terjadi
pemulihan setelah istirahat, istilah kelelahan biasanya menunjukan
kondisi yang berbeda-beda dari setiap individu tetapi semuanya
bermuara kepada kehilangan efisiensi dan penurunan kapasitas
kerja serta ketahanan tubuh. Faktor-faktor yang mempengaruhi
kelelahan ada dua hal yaitu, faktor internal (umur, jenis kelamin,
status gizi, masa kerja,dan status kesehatan) dan faktor eksternal
(beban kerja, jenis pekerjaan dan lingkungan kerja).

Buku ini menguraikan tentang hubungan antara faktor internal
pekerja dengan kelelahan kerja, dan membahas hubungan umur,
masa kerja, status gizi, dan hipertensi dengan kejadian kelelahan
pada pekerja. Buku monograf ini merupakan hasil dari penelitian
yang dilakukan oleh penulis pada pekerja.Buku ini diharapkan
dapat menambah literatur dan menunjang proses pembelajaran,
pengabdian kepada masyarakat dan penelitian bagi para mahasiswa,
peneliti, maupun praktisi pada bidang kesehatan.
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BAB
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Salah satu keluhan kesehatan pada pekerja yang
ditimbulkan akibat pekerjaan adalah kelelahan (Soedirman &
Suma’mur, 2014). Kelelahan kerja merupakan bagian dari
permasalahan umum yang sering dijumpai pada tenaga kerja
(Atigoh, et al, 2014). Permasalahan kelelahan kerja selayaknya
mendapatkan perhatian khusus, sehingga berdampak secara
langsung terhadap pekerjanya yang memberikan efek negatif
bagi pekerja, sehingga menimbulkan turunnya motivasi kerja,
performansi kerja yang rendah, selain itu juga kelelahan dapat
meningkatnya frekuensi kesalahan sehingga menyebabkan
terjadinya kecelakaan akibat kerja (Tarwaka, 2014).

Berdasarkan penelitian terbaru yang dilakukan oleh
National Safety Council (NSC) Amerika Serikat, sekitar 13 persen
kecelakaan yang terjadi di tempat kerja itu berhubungan
dengan kelelahan kerja (Www.SafetySign.co.id, 2018).
Sebanyak 40 persen pekerja di Amerika Serikat mengalami
kelelahan kerja, yang berdampak pada penurunan
produktivitas, peningkatan kecelakaan kerja dan peningkatan
angka absensi (National Safety Council, 2019). Lebih dari 2,78 juta
orang meninggal setiap tahun akibat kecelakaan atau penyakit
akibat kerja. Selain itu, terdapat sekitar 374 juta cedera dan
penyakit akibat kerja yang tidak fatal setiap tahunnya, yang
banyak mengakibatkan absensi kerja. (Infernational Labour
Organization (ILO), 2018a).



BAB
TINJAUAN

PUSTAKA

A. Kelelahan Kerja
1. Definisi Kelelahan Kerja

Berdasarkan Tarwaka, kelelahan adalah suatu
mekanisme perlindungan tubuh agar tubuh terhindar dari
kerusakan lebih lanjut sehingga terjadi pemulihan setelah
istirahat, istilah kelelahan biasanya menunjukan kondisi
yang berbeda-beda dari setiap individu tetapi semuanya
bermuara kepada kehilangan efisiensi dan penurunan
kapasitas kerja serta ketahanan tubuh (Tarwaka, 2014). Kata
lelah atau kelelahan fatigue menunjukan keadan tubuh fisik
dan mental yang berbeda, tetapi semuanya berakibat
kepada penurunan daya kerja dan berkurangnya ketahanan
tubuh untuk bekerja (Sumamur, 2014). Kelelahan ekstrem
akibat kerja fatigue menggambarkan suatu kondisi yang
ditandai perasaan lelah yang luar biasa, mengantuk, tidak
adanya gairah untuk bekerja, menurunnya performa kerja,
dan berkurangnya kekuatan atau ketahanan fisik tubuh
untuk terus melanjutkan pekerjaan (Www.SafetySign.co.id,
2018).

2. Faktor Penyebab Kelelahan Kerja

Dalam bukunya Tarwaka menjelaskan bahwa faktor
penyebab terjadinya kelelahan di industri sangat bervariasi,
dan untuk memelihara/ mempertahankan kesehatan dan
efisiensi, proses penyegaran harus dilakukan di luar tekanan
(cancel out the stress). Penyegaran terjadi terutama selama



BAB KERANGKA KONSEP,

DEFINISI
OPERASIONAL

A. Kerangka Konsep

Kerangka konsep adalah uraian dan visualisasi hubungan
atau kaitan antara konsep satu terhadap konsep yang lainnya, atau
anatara variabel yang satu dengan variabel lain dari masalah yang
ingin diteliti (Notoatmodjo, 2012). Maka kerangka konsep dalam
penelitian ini sebagai berikut:

Variabel Independen Variabel Dependen
Umur
Masa Kerja
Kelelahan Kerja
Status Gizi
Hipertensi

Gambar 3.1 Kerangka Konsep Penelitian

B. Definisi Operasional

Definisi operasional adalah definisi variabel-variabel yang
akan diteliti secara operasional di lapangan dibuat untuk
memudahkan pada pelaksanaan pengumpulan data dan
pengolahan serta analisis data pada saat akan melakukan
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METODE
PENELITIAN

A. Rancangan Penelitian

Penelitian ini menggunakan metode survey analitik,
dengan pendekatan Cross sectional dimana data yang
menyangkut variabel bebas atau risiko dan variabel terikat atau
variable akibat, dikumpulkan dalam waktu yang bersamaan.
Survei cross sectional adalah suatu penelitian untuk mempelajari
dinamika korelasi antara faktor-faktor risiko dengan efek,
dengan cara pendekatan, observasi atau pengumpulan data
sekaligus pada suatu saat (Notoatmodjo, 2018)

B. Populasi dan Sampel
1. Populasi

Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas
objek/ subjek yang mempunyai kualitas dan karakteristik
tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan
kemudian dapat ditarik kesimpulannya (Masturoh & T.,
2018b). Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh tenaga
kerja di SPBE sejumlah 20 orang.

2. Sampel
Sampel adalah sebagian dari jumlah dan karakteristik
yang dimiliki oleh populasi yang secara nyata diteliti dan
ditarik kesimpulan (Masturoh & T. 2018b). Teknik
pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah tofal
sampling. Sampel dalam penelitian ini adalah seluruh tenaga
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BAB

HASIL
PENELITIAN

A. Gambaran Umum

26

1. Tugas dan Unit di SPBE
a. Manager

Ruang lingkup pekerjaan :

1) Mengawasi dan  memimpin  seluruhkegiatan
oprasional

2) Membina hubungan baik dengan PT PERTAMINA
(PERSERO), aparat pemerintah dan tokoh masyarakat
di sekitar SPBE

3) Mengusulkan penilaian kinerja kepala sub sie
produksi dan pws teknik (reward, punishment dan
training)

4) Bertanggung jawab atas laba/rugi di perusahaan

5) Bertanggung jawab dan mengawasi atas kinerja
karyawan.

. Kepala produksi dan pemadam

Ruang lingkup pekerjaan :
1) Mengawasi dan memimipin seluruh kegiatan

oprasional pengangkutan (khusus untuk
SPPBE/SPPEK). Penerimaan penimbunan dan
pengisian LPG di SPBE.

2) Mengontrol pengisian di lingkungan SPBE

3) Mengawasi kualitas dan kuantitas LPG sesuai yang
disimpan dan disaluran di SPBE sesuai ketentuan PT
PERTAMINA (PERSERO).



BAB
PEMBAHASAN

A. Hubungan Usia dengan Kelelahan Kerja pada Tenaga Kerja
di SPBE

Proses penuaan atau bertambahnya umur dapat
menurunkan kekuatan otot sehingga sehingga tubuh mudah
mengalami kelelahan (Tarwaka, 2014). Fungsi faal tubuh yang
dapat berubah karna faktor usia mempengaruhi kelelahan
tubuh dan kapasitas kerja seseorang. Seseorang yang berumur
muda sanggup melakukan pekerjaan berat dan sebaliknya jika
seorang berusia lanjut maka kemampuan untuk melakukan
pekerjaan berat akan menurun karna cepat lelah dan tidak
bergerak dengan gesit ketika melaksanakan tugasnya sehingga
mempengaruhi kinerjanya (Suma’mur, 2014) Faktor usia
seseorang akan mempengaruhi metabolisme basal dari
individu tersebut, semakin tua individu tersebut maka
metabolisme basal akan semakin menurun maka individu
tersebut akan mudah mengalami kelelahan (Dwi 2017).

Dalam penelitian ini, hubungan antara usia dengan
kelelahan kerja dapat diketahui bahwa berdasarkan uji statistik
diperoleh P Value = 0,299 yang artinya tidak ada hubungan
antara usia dengan kelelahan kerja pada tenaga kerja di SPBE,
hal ini dapat disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan proporsi
tingkat kelelahan antara tenaga kerja usia remaja akhir, dewasa
awal dan dewasa akhir.

Hasil penelitian ini tidak sesuai dengan yang
diungkapkan oleh Suma’mur yang mengatakan bahwa kondisi
umur berpengaruh terhadap kemampuan kerja fisik atau
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A.
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BAB
SIMPULAN

DAN SARAN

Simpulan
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan hubungan

faktor internal dengan kelelahan kerja pada tenaga kerja di

SPBE, maka dapat disimpulkan secara umum sebagai berikut:

1. Usia pada tenaga kerja di SPBE berusia dewasa dan remaja
dengan yang mendominasi dari usia dewasa.

2. Masa kerja pada tenaga kerja di SPBE termasuk dalam masa
kerja lama atau lebih dari 2 tahun.

3. Status gizi pada tenaga kerja di SPBE berstatus gizi normal

4. Berdasarkan kejadian hipertensi pada tenaga kerja di SPBE,
tenaga kerja mengalami hipertensi

5. Kelelahan kerja pada tenaga kerja di SPBEmengalami
kelelahan kerja

6. Tidak ada hubungan antara usia dengan kelelahan kerja
pada tenaga kerja di SPBE.

7. Tidak ada hubungan antara masa kerja dengan kelelahan
kerja pada tenaga kerja di SPBE.

8. Tidak ada hubungan antara status gizi dengan kelelahan
kerja pada tenaga kerja di SPBE.

9. Tidak ada hubungan kejadian hipertensi dengan kelelahan
kerja pada tenaga kerja di SPBE.
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