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ABSTRAK 

 

Christina. 2024. Faktor-faktor yang berhubungan dengan kelelahan 

kerja pada karyawan pengelola intake bagian produksi IPA (Instalasi 

Pengolahan Air) di PERUMDAM Tirta Kencana Kota Samarinda tahun 2024. 

Dibawah Bimbingan Sulung Alfianto Akbar, S.Kom., M.Msi selaku dosen 

pembimbing I dan Istiarto, SKM., M.Kes selaku dosen pembimbing I.  

Kelelahan kerja merupakan suatu permasalahan umum yang sering kali 

kita jumpai pada pekerja ditempat kerja. Kelelahan kerja juga diartikan menjadi 

salah satu persoalan krusial yang perlu ditanggulangi karena kelelahan dapat 

menyebabkan kecakapan kerja menghilang, kondisi kesehatan menurun sehingga 

dapat memicu kecelakaan kerja, serta produktivitas dan presentasi kerja menurun. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kelelahan kerja karyawan pengelola intake bagian produksi IPA (Instalasi 

Pengolahan Air) di PERUMDAM Tirta Kencana Kota Samarinda. 

Jenis penelitian ini menggunkan metode kuantitatif dengan desain 

penelitian cross sectional. Populasi dalam penelitian ini ialah karyawan pengelola 

intake bagian produksi IPA (Instalasi Pengolahan Air) di PERUMDAM Tirta 

Kencana Kota Samarinda dengan jumlah sampel sebanyak 66 responden 

menggunakan uji Chi-Square.  

Hasil penelitian menunjukan variabel yang berhubungan dengan kelelahan 

kerja adalah usia (p-value, 0,035s= p<0,05), masa kerja (p-value, 0,012= p<0,05). 

Sedangkan yang tidak berhubungan adalah beban kerja (p-value, 0,063= p>0,05), 

Kesimpulanya terdapat hubungan usia dan masa kerja dengan kelelahan kerja pada 

karyawan pengelola intake bagian produksi IPA (Instalasi Pengolahan Air) di 

PERUMDAM Tirta Kencana Kota Samarinda dengan nilai signifikasi usia (p-

value, 0,018=p<0,05), masa kerja (p-value, 0,012=p<0,05) sedangkan beban kerja 

tidak ada hubungan dengan kelelahan kerja pada karyawan pengelola intake bagian 

produksi IPA (Instalasi Pengolahan Air) di PERUMDAM Tirta Kencana Kota 

Samarinda dengan nilai signifikasi beban kerja (p-value, 0,063=p>0,050). 

Disarankan kepada pihak PERUMDAM untuk lebih memastikan para 

pekerja saat melakukan pekerjaan agar keselamatan dan kesehatan pekerja semakin 

terjaga khususnya pada usia pekerja yang melebihi usia pekerja dan mengurangi 

pekerjaan yang berat.dan para pekerja harus mengerjakan sesuatu sesuai dengan 

kapasitas tubuh untuk menghindari kelelahan kerja yang berlebihan. 

 

Kata kunci: Kelelahan Kerja, Pekerja, Usia, Masa Kerja, Beban Kerja, 

Karyawan  

Kepustakaan : 24 (2015-2023) 
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ABSTRACT 

 

Christina. 2024. Factors related to work fatigue in employees managing 

the intake of the IPA production section (water treatment installation) at 

Perumdam Tirta Kencana, Samarinda City in 2024. Under the guidance of 

Sulung Alfianto Akbar, S.Kom., M.Msi as supervisor I and Istiarto, SKM., Kes 

as supervisor II lecturer. 

Work fatigue is a common problem that we often encounter in workers at 

work. Work fatigue is also interpreted as a crucial problem that needs to be 

addressed because fatigue can cause work skills to disappear, health conditions 

decline which can trigger work accidents, and work productivity and presentation 

decreases. This research aims to determine the factors related to work fatigue of 

employees managing the intake of the IPA production section (water treatment 

installation) at Perumdam Tirta Kencana, Samarinda City. 

This type of research uses quantitative methods with a cross sectional 

research design. The population in this study were employees managing the intake 

of the IPA production section (water treatment installation) at Perumdam Tirta 

Kencana, Samarinda City with a sample size of 66 respondents using the chi-square 

test. 

The research results show that the variables related to work fatigue are 

age (p-value, 0.035= p<0.05), work period (p-value, 0.012= p<0.05). Meanwhile, 

what is not related is workload (p-value, 0.063= p>0.05). The conclusion is that 

there is a relationship between age and length of service with work fatigue in 

employees managing the intake of the natural science production section (water 

treatment plant) at Perumdam Tirta Kencana, Samarinda City with significance 

values for Age (p-value, 0.035=p<0.05), Years of Service (p -value, 0.012=p<0.05) 

while Workload has no relationship with work fatigue in employees managing the 

intake of the IPA production section (water treatment plant) at Perumdam Tirta 

Kencana Samarinda City with a significance value of Workload (p-value, 0.063= 

p>0.05). 

It is recommended to Perumdam to provide more assurance to workers 

when carrying out work so that the safety and health of workers is better 

maintained, especially when workers are over the age of workers and reduce heavy 

work. Keywords: Work Fatigue, workers, age, length of service, workload, 

employees and workers must do things according to their body's capacity to avoid 

excessive work fatigue. 

 

Keywords: Work Fatigue, workers, age, length of service, workload, employees 

Licerature : 24 (2015-2023) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

Di era globalisasi saat ini, banyak bisnis telah menggunakan teknologi 

dan mesin canggih untuk meningkatkan efisiensi dan efektivitas produksi 

mereka. Namun perusahaan tetap membutuhkan tenaga kerja untuk 

mengoperasikan teknologi dan mesin tersebut. Tempat kerja memiliki banyak 

faktor sumber bahaya yang dapat menyebabkan kecelakaan kerja dan berbagai 

gangguan kesehatan. Faktor-faktor tersebut antara lain faktor mekanik, fisik, 

kimiawi, biologis, ergonomis, psikologis, dan sosial ekonomi. Baik secara 

langsung maupun tidak langsung faktor-faktor tersebut cenderung dapat 

memicu terjadinya gangguan kesehatan seperti kelelahan kerja.  

Kelelahan adalah sebuah mekanisme yang dapat melindungi tubuh 

agar jauh dari kata kerusakan. Istilah dari kelelahan biasanya ditunjukkan 

dengan kondisi yang tidaklah sama dari setiap orang, akan tetapi pada dasarnya 

semuanya berujung pada kapasitas kerja yang menurun dan hilangnya efisiensi 

kerja. Kelelahan kerja dikelompokkan menjadi dua bagian yaitu kelelahan 

umum dan kelelahan otot. Kelelahan umum berakibatkan kurangnya keinginan 

untuk melakukan pekerjaan dikarenakan pekerjaan yang bersifat monoton, 

kerja fisik yang berat, serta kondisi lingkungan sekitar yang tidak kondusif, 

penyebab mental, keadaan gizi pekerja, serta status kesehatan, sedangkan 

kelelahan otot ialah tremor yang sering dijumpai pada otot ataupun rasa 

sakit/nyeri pada otot (Tarwaka, 2012). 

Permasalahan umum yang sering dihadapi pekerja di tempat kerja 

adalah kelelahan kerja. Kata lelah (fatigue) menunjukkan keadaan tubuh fisik 

dan mental yang berbeda, tetapi semuanya berakibat kepada penurunan daya 

kerja dan berkurangnya ketahanan tubuh untuk bekerja. Kelelahan kerja juga 

diartikan menjadi salah satu persoalan krusial yang perlu ditanggulangi karena 

kelelahan dapat menyebabkan kecakapan kerja menghilang, kondisi kesehatan 

menurun sehingga dapat memicu kecelakaan kerja, serta produktivitas dan 
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presentasi kerja menurun. Menurunnya kinerja sama dengan penurunan 

produktivitas kerja. Jika produktivitas karyawan menurun karena kelelahan 

fisik atau mental, perusahaan akan merasakan hasilnya, yaitul pelnulrulnan 

produlktivitas pelrulsahaan. Sellain itul, dampak lainya dalam jangka panjang 

dapat melnimbullkan Pelnyakit Akibat Kelrja (PAK) selrta kelcellakaan kelrja 

(Jullianti, Hardi & Andayaniel, 2022) 

Kelsellamatan dan Kelselhatan Kelrja (K3) melrulpakan sasaran ultama 

ulntulk melncelgah telrjadinya kelcellakaan kelrja yang dapat melimbu llkan kelrulgian-

kelrulgian yang belrulpa lulka ataul celdelra, cacat ataul kelmatian kelrulgian harta 

belnda atau l kelrulsakan pelralatan ataul melsin dan lingkulngan selcara lulas. K3 julga 

itul haruls ditanamkan dan ditelrapkan dikelhidulpan selhari-hari pada diri kita 

selndiri. Selbulah pelrulsahaan tidak melnginginkan selsulatul yang bulrulk telrjadi 

pada karyawannya, selbab karyawan adalah faktor ultama selbulah pelrulsaahaan 

itul sulksels, maka dari itul pelrulsahaan tidak melnginginkan telrjadinya selbulah 

kelcellakaan yang diakibatkan olelh pelkelrja itul selndiri. Salah satul belntulk 

kelpeldullian pelrulsahaan kelpada karyawan ialah delngan adanya sistelm K3 

delngan sistelm ini pelrulsahaan melngu lpayakan ulntulk melminimalisir telrjadinya 

kelcellakaan yang diakibatkan olelh sulatul pelkelrjaan yang telntulnya bisa 

melrulgikan karyawan maulpuln pelrulsahaan (Ii & Telori, 2022). 

Kinelrja diselbulah pelrulsahaan sangat pelnting dibultulhkan, telrultama 

dalam Pelru lsahaan Ulmulm Daelrah Air Minulm (PElRUlMDAM) pada bagian 

produlksi instalasi pelngolahan air. Produlksi adalah kelgiatan yang dilakulkan 

dalam julmlah waktul, lokasi, telmpat, dan belntulk ulntulk melmelnulhi kelbultulhan 

manulsia. Bagian produlksi belrtanggulng jawab ulntulk melmbulat relncana 

pelngelmbangan sulmbelr air belrsih, telrmasulk air pelrmulkaan, air bawah tanah, 

dan mata air. Produlksi Instalasi Pelngolahan Air (IPA) me lmpu lnyai pelranan 

yang pelnting dan strate lgis melngingat produlksi IPA me lnghasilkan produ lk 

PElRUlMDAM. 

 PE lRUlMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda se lbagai salah satu l 

pelrulsahaan yang be lrgelrak dibidang dalam distribu lsi air belrsih yang be lrstatu ls 

Badan Ulsaha Milik Dae lrah (BUlMD) yang dimiliki pelmelrintah daelrah 
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Belrdasarkan U lndang-Ulndang No.5 Tahu ln 1962 selbagai u lsaha milik 

pelmelrintah daelrah yang belrtulgas melngellola su lmbelr daya yang ada di dae lrah 

ulntu lk didistribulsikan pada masyarakat, me lmbelrikan pellayanan air be lrsih dan 

ataul air minu lm dalam rangka u lntu lk melmelnulhi kelbultulhan dasar masyarakat 

selcara belrkelsinambulngan delngan melngultamakan pelmelrataan pellayanan, 

melmpelrtimbangkan keltelrjangkaulan masyarakat be lrdasarkan tata ke llola 

pelrulsahaan yang baik dan me lmpelrolelh laba dan kelulntu lngan dalam rangka 

pelningkatan pelrkonomian daelrah selbagi salah satu l sulmbelr Pelndapatan Asli 

Daelah (PAD) me lnyeldiakan air yang me lmelnulhi standar ke lselhatan bagi 

masyarakat Samarinda PE lRUlMDAM Tirta Kelncana. Didalam stru lktu lr 

organisasi pelngellola PE lRUlMDAM produlksi IPA melrulpakan salah satu l dari 

belbelrapa bagian stru lktu lr organisasi yang belrpelran pelran pelnting pada produ lksi 

Air. Dan dalam prose ls pelkelrjaanya yang te lrgolong sangat relntan telrhadap 

kelcellakaan atau l telrpajan pelnyakit akibat kelrja telrultama kellellahan kelrja. 

Karelna bagian produ lksi IPA melrulpakan jelnis pelkelrjaan yang me lmiliki belban 

kelrja fisik yang tinggi dari aktivitas opelrasional IPA contohnya me lmbelrsihkan 

kolam pelnampu lngan, pelngulrasan intakel, pelmelriksaan pompa dan wadah air 

bakul, pelmelriksaan laboratoriu lm, siste lm transmisi air atau l kran pipa pe lmbawa 

air dari sulmbelr air sampai ulnit pelngolahan didistribu lsikan dan dan selbagainya.  

Melnulrult data modell kelselhatan World Helalth Organization (WHO) 

yang dibu lat hingga 2020, dipre ldiksi pelnyakit psikologis yang me lnyelbabkan 

pelrasaan le llah belrat dan belruljulng pada delprelsi akan melnyu lsull pelnyakit 

jantulng selbagai pelnyelbab kelmatian telrbelsar keldula. Hasil pe lnellitian yang 

dilakulkan ole lh kelmelntelrian telnaga kelrja Jelpang telrhadap 12.000 pelrulsahaan 

yang mellibatkan se lkitar 16.000 pelkelrja di nelgara te lrselbult yang dipilih se lcara 

acak melnu lnju lkkan bahwa 65% pelkelrja melngellularkan kellellahan fisik akibat 

kelrja rultin, 28% me lngellulhkan kellellahan melntal dan 7% melrasa strels. Melnulrult 

data dari Intelrnational Labou lr Organization (ILO) melnyelbu ltkan bahwa di 

dulnia seltiap tahu ln telrdapat selbanyak 2 ju lta pelkelrja melninggal du lnia akibat dari 

kelcellakaan ke lrja yang dise lbabkan olelh faktor kellellahan, telrlihat dari 58.155 
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sampell, 32,8% diantaranya se lkitar 18.828 sampe ll melndelrita kellellahan kelrja 

(Mulammar, Norfai & Abdu lllah, 2021) 

Belrdasarkan data kelcellakaan kelrja di Indonelsia melnulrult 

BPJAMSOSTElK (Badan Pelnyellelnggara Jaminan Sosial Keltelnagakelrjaan) 

melmpelrlihatkan bahwa kasu ls kelcellakaan kelrja di Indonelsia pada tahu ln 2019 

telrcatat 114.235 kasu ls kelcellakaan kelrja. Selmelntara itu l pada tahu ln 2020 BPJS 

Keltelnagakelrjaan melncatat ada selbanyak 117.161 kasu ls kelcellakaan kelrja 

delngan salah satu l faktor kelcellakaan kelrja yaitu l kellellahan kelrja. Pada tahu ln 

2022 Badan Pelnyellelnggara Jaminan Sosial (BPJS) Keltelnagakelrjaan melncatat, 

julmlah kelcellakaan kelrja di Indonelsia selbanyak 265.334 kasu ls seljak Janulari-

Novelmbelr 2022. Ju lmlah telrselbult naik 13,26% dibandingkan se lpanjang tahu ln 

2021 yang selbelsar 234.270 kasu ls (BPJS Keltelnagakelrjaan, n.d.) 

Belrdasarkan obselrvasi awal di PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda, melnulrult hasil wawancara yang di lakulkan pelnullis kelpada pihak 

pelnanggulng jawab bagian produlksi IPA belrsih ulnit celndana telrdapat 192 

karyawan, didapatkan bahwa pelkelrja melngalami kellellahan seltellah belkelrja 

delngan melngalami kellulhan pulsing, nyelri pulnggulng, pinggang dan bahul. Para 

pelkelrja melngellulh lellah telrultama pada pelkelrjan di bagian produlksi IPA. 

Adapuln telrdapat pelkelrja yang melmiliki ulmulr belrvariasi delngan masa kelrja 

yang belrbelda, yaitul karyawan delngan masa kelrja lelbih dari 5 tahuln dan 

karyawan delngan masa kelrja kulrang dari 5 tahuln dimana masa kelrja 

melrulpakan salah satul faktor yang melmelngarulhi kellellahan kelrja.  

Pelnellitian telrdahullul yang dilakulkan olelh Mulanmar, Norfai, Abdulllah 

(2021) telntang faktor-faktor yang belrhulbulngan delngan kellellahan kelrja pada 

pelkelrja layanan telknik di PT PLN (Pelrselro) UlLP Batul Licin Kab. Tanah 

Bambul tahuln 2021 melndapatkan hasil pelnellitian delngan melnu lnjulkkan ulmulr 

(p valulel = 0,011), lama kelrja (p valulel = 0,187) tidak melmilki korellasi yang 

signifikan telrhadaap kellellahan kelrja. Hal telrselbult me lnulrult pelnelliti 

melnulnju lkkan tidak te lrdapat hu lbulngan antara u lmulr delngan kellellahan kelrja. 

Pelnellitian telrdahullul yang dilaku lkan olelh Adryanti (2022) te lntang 

faktor-faktor yang belrhulbulngan delngan kellellahan kelrja pada pelkelrja workshop 
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di PT Selmeln Bosowa Maros tahu ln 2022 melndapatkan hasil pe lnellitian 

melnulnju lkkan variabell yang belrhulbulngan delngan kellellahan kelrja adalah u lmulr 

(p-valu lel = 0.013), masa ke lrja (p-valu lel = 0.043. hal te lrselbult me lnulrult pelnelliti 

melnulnju lkkan adanya pe lngarulh masa ke lrja pada pelkelrja workshop yang 

dilakulkan celndelrulng monoton selhingga akan melmelngarulhi keladaan otot yang 

belkelrja selcara selcara statis, stamina tu lbulh melnulruln. 

Pelnellitian telrdahullul yang dilaku lkan olelh Pu ltul Ananda Ange llita, Ni 

Waya Ru lsni, dan Pu ltul Nita Cahyawati (2023) te lntang hu lbulngan antara postu lr 

dan belban kelrja delngan kellellahan kelrja pada pelgawai melkanik belngkell motor 

di Delnpasar tahu ln 2023 belrdasarkan hasil analisis u lji Spelarman Corre llation 

melnulnju lkkan adanya hu lbulngan belrmakna antara postu lr kelrja delngan 

kellellahan kelrja (p<0,05,r =0.364) se lrta belban kelrja delngan kellellahan kelrja 

(p<0.05,r =0.378). dalam hal ini melnulnju lkkan bahwa selbagian belsar belban 

kelrja yang dirasakan pe lgawai melkanik belngkell karelna tingginya tingkat 

kellellahan kelrja dalam melnjalani profelsinya. 

Dari u lraian latar bellakang telrselbult, maka pelnelliti sangat te lrtarik ulntu lk 

mellakulkan pelnellitian telntang “Faktor-Faktor yang Belrhulbu lngan delngan 

Kellellahan Kelrja pada Karyawan Pe lngellola Intakel Bagian Produ lksi IPA di 

PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda Tahu ln 2024.”  

B. Rumusan Masalah  

Belrdasarkan ulraian pada latar bellakang masalah di atas maka rulmulsan 

masalah pelnellitian yang akan ditelliti apakah telrdapat Faktor-Faktor yang 

Belrhulbulngan delngan Kellellahan Kelrja pada Karyawan Pelngellola Intake l 

Bagian Produlksi IPA di PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda? 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tuljulan Ulmulm  

Tuljulan pelnellitian ini adalah ulntulk melngeltahuli Faktor-Faktor 

yang Belrhulbulngan delngan Kellellahan Kelrja pada Karyawan Pelngellola 

Intakel Bagian Produlksi IPA di PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda.  

2. Tuljulan Khulsuls 
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a. Ulntulk melngeltahuli hulbulngan Faktor Ulsia Kelrja yang Belrpelngarulh 

telrhadap Tingkat Kellellahan Kelrja pada Karyawan Pelngellola Intakel 

Bagian Produlksi IPA di PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda.  

b. Ulntulk melngeltahuli hulbulngan Faktor Masa Kelrja yang Belrpelngarulh 

telrhadap Tingkat Kellellahan Kelrja pada Karyawan Pelngellola Intakel 

Bagian Produlksi IPA di PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda.  

c. Ulntulk melngeltahuli hulbulngan Faktor Belban Kelrja yang Belrpelngarulh 

telrhadap Tingkat Kellellahan Kelrja pada Karyawan Pelngellola Intakel 

Bagian Produlksi IPA di PElRUlMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda.  

D. Manfaat Penelitian  

Hasil dari pelnellitian ini diharapkan dapat melmbelrikan manfaat dan 

masulkan dan belrbagai bidang yaitul selbagai belrikult: 

1. Manfaat Bagi Akadelmik  

Hasil ini diharapkan bisa dijadikan bahan relfelrelnsi ataulpuln 

selbagai data pelmbandingan delngan bidang yang akan ditelliti, melmbelrikan 

sulmbangan pikiran, melnambah wawasan pelngeltahulan selrta melmbelrikan 

bulkti elmpiris dari pelnellitian-pelnellitian selbellulmnya melngelnai pelnelrapan 

kelsellamatan dan kelselhatan kelrja pada karyawan. 

2. Manfaat Bagi Praktis 

Hasil dari pelnellitian ini diharapkan dapat dijadikan masulkan 

ulntulk melngeltahuli seljaul mana pelnelrapan K3 pada karyawan. Sulpaya 

pelrulsaan lelbih muldah melnelntulkan kelbijakan yang akan dilakulkan. 

3. Manfaat Bagi Pelnelliti 

Hasil ini diharapkan bisa dijadikan bahan relfelrelnsi ataulpuln selbagai 

data pelmbandingan delngan bidang yang akan ditelliti, melmbelrikan sulmbangan 

pikiran, melnambah wawasan pelngeltahulan selrta melmbelrikan bu lkti elmpiris dari 

pelnellitian-pelnellitian selbellulmnya melngelnai pelnelrapan K3 pada karyawan. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Kajian Teori  

1. Kelelahan Kerja  

Keladaan yang telrjadi kapan saja keltika mellakukan suatu kelgiatan 

yang melngakibatkan turunnya elfelktivitas dalam belkelrja selring diselbut 

kellellahan (fatiguel). Sellain itu, kellellahan kelrja dapat didelfinisikan selbagai 

pelnurunan elfisielnsi dan keltahanan tubuh, selrta pelnundaan relspons indra 

pelnglihatan, kellellahan fisik umum, kellellahan saraf, dan kellellahan yang 

diselbabkan olelh lingkungan yang telrus-melnelrus. Kellellahan kelrja 

melnyelbabkan pelnurunan kinelrja dan juga motivasi pelkelrja. Kellellahan 

kelrja melmiliki belbelrapa kritelria antara lain kellellahan fisik dan melntal, 

belrkurangnya motivasi, telrlalu selring melrasa lellah, belrkurangnya 

produktivitas kelrja dan melnurunya kelrja fisik. Sulit untuk belrkonselntrasi, 

sulit dalam belrpikir, lellah bicara dan mudah lupa telrjadi jika kellellahan 

sudah mellelbihi ambang batas. Tanda kellellahan adalah belrkurangnya 

kelmauan belkelrja karelna pelkelrjaan yang monoton, telrlalu lama dalam 

belkelrja dan telkanan kelrja yang belrlelbihan. Telnaga kelrja dapat melngalami 

kellellahan kelrja, yang dapat melngurangi vitalitas dan produktivitas 

melrelka. Kellellahan kelrja yang dimaksud dalam pelnellitian ini adalah 

kellellahan umum yang dialami telnaga kelrja, ditandai delngan pelrlambatan 

waktu relaksi dan pelrasaan lellah (Suma’mur, 2009). 

Kellellahan diatur selcara selntral olelh otak. Pada susunan syaraf 

pusat telrdapat sistelm aktivasi (belrsifat simpatis) dan inhibisi (belrsifat 

parasimpatis). Istilah kellellahan biasanya melnunjukkan kondisi yang 

belrbelda-belda dari seltiap individu, teltapi selmuanya belrmuara kelpada 

kelhilangan elfisielnsi dan pelnurunan kapasitas kelrja selrta keltahanan tubuh. 

Kellellahan diklasifikasikan dalam dua jelnis, yaitu kellellahan otot dan 

kellellahan umum. Kellellahan otot adalah melrupakan trelmor pada 

otot/pelrasaan nyelri pada otot. Seldang kellellahan umum biasanya ditandai 



8 

 

delngan belrkurangnya kelmauan untuk belkelrja yang diselbabkan olelh 

karelna monotoni; intelnsitas dan lamanya kelrja fisik; keladaan lingkungan; 

selbab-selbab melntal; status kelselhatan dan keladaan gizi (Grandjelan, 1993). 

a. Jelnis Kellellahan Kelrja  

Kellellahan dibeldakan melnjadi belbelrapa jelnis, yaitu 

1) Melnurut Budiono (2003), kellellahan telrdiri dari: 

a) Kellellahan Otot (Muscular Fatiguel) 

Kellellahan fisik ini dapat melnyelbabkan mellelmahnya 

kelmampuan pelkelrja dalam mellakukan pelkelrjaannya dan 

melningkatkan kelsalahan dalam mellakukan pelkelrjaan, 

selhingga dapat melmelngaruhi produktivitas kelrja. 

b) Kellellahan Umum (Gelnelral Fatiguel) 

Geljala dari kellellahan umum yaitu adanya pelrasaan capelk 

yang belrlelbihan. Akibat dari kellellahan ini yaitu aktivitas 

akan telrganggu dan telrhambat, tidak adanya gairah untuk 

belkelrja baik selcara fisik maupun psikis, selmuanya telrasa 

belrat dan melrasa melngantuk. 

2) Melnurut Telchelra (2017), kellellahan telrdiri dari: 

a) Kellellahan Akut 

Kellellahan akut adalah konselkuelnsi yang telrjadi didalam 

tubuh diselbabkan kelrja fisik atau melntal, elmotional strelss, 

pelmulihan yang tidak melncukupi atau pelnyakit selmelntara.  

b) Kellellahan Kronis  

Kellellahan kronis adalah kellellahan yang dapat melnjadi 

manifelstasi dari elfelk samping pelnyakit ataupun pelrawatan 

yang seldang dijalani selpelrti rhelumatoid rthritis, diabeltels, 

multiplel sclelrosis, paparan radiasi dan kelmotelrapi. 
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3) Jelnis-jelnis kellellahan fisik selcara umum dapat dikellompokkan 

selbagai belrikut: 

a) Kellellahan pelnglihatan, muncul dari mata telrlalu leltih. 

b) Kellellahan syaraf, karelna sistelm psikomotorik telrlalu 

telrtelkan. 

c) Kellellahan kronis, karelna telrjadi kellellahan dalam waktu 

panjang. 

d) Kellellahan selluruh tubuh, karelna belban fisik bagi selluruh 

organ tubuh. 

e) Kellellahan melntal, karelna pelkelrjaan yang belrsifat melntal dan 

intellelktual. 

b. Geljala Kellellahan Kelrja 

Melnurut Grandjelan (1997) geljala dari kellellahan kelrja 

belrsifat objelktif dan subjelktif telrdiri dari melrasakan pelrasaan 

subjelktif melngelnai kelleltihan, melngantuk, pingsan, dan tidak 

melnyukai pelkelrjaa, belrfikir lamban, belrkurangnya kelwaspadaan, 

pelrselpsi yang buruk dan lambat, keltidakinginan belkelrja, pelnurunan 

kelmampuan baik fisik maupun melntal.  

Geljala-geljala kellellahan dan geljala telselbut dibagi melnjadi 3 

katelgori (Suma’mur, 1996): 

1) Geljala yang melnunjukkan pellelmahan kelgiatan  

a) Kaki melras belrat 

b) Pelrasaan elrat di kelpala 

c) Melnguap 

d) Melnjadi lellah selluruh badan 

e) Meljadi melngantuk 

f) Melrasa kacau pikiran 

g) Kaku dan canggung dalam gelrakan 

h) Tidak selimbang dalam belrdiri 

i) Melrasa ingin belrbaring 
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2) Geljala yang melnunjukkan pellelmahan motivasi 

a) Lellah belrbicara 

b) Melrasa sulit belrpikir 

c) Melnjadi gugup 

d) Tidak dapat belrkonselntrasi 

e) Celmas telrhadap selsuatu 

f) Kurang kelpelrcayaan 

3) Geljala yang melnunjukkan gambaran kellellahan fisik akibat 

keladaan umum 

a) Sakit kelpala 

b) Haus 

c) Kelkakuan di bahu 

d) Melrasa pelrnapasan telrtelkan  

e) Melrasa nyelri punggung 

c. Dampak Kellellahan Kelrja 

Pelrasaan kellellahan kelrja celndelrung melningkatkan telrjadinya 

kelcellakaan kelrja, selhingga dapat melrugikan diri pelkelrja selndiri 

maupun pelrusahaanya karelna adanya pelnurunan produktivitas kelrja. 

Kellellahan kelrja telrbukti melmbelrikan kontribusi lelbih dari 60% dalam 

keljadian kelcellakaan kelrja di telmpat. Kellellahan kelrja dapat 

melnimbulkan belbelrapa keladaan yaitu prelstasi yang melnurun, badan 

telrasa tidak elnak di samping selmangat kelrja yang melnurun. 

(Seltyawati, 2010). 

d. Pelngukuran Kellellahan Kelrja 

Melnurut Kroelmelr dan Grandjeln (1997) bellum ada cara 

langsung yang dapat melngukur tingkat kellellahan pada selselorang 

dikarelnakan sifatnya yang sangat subjelktif. Pelngukuran hanya belrupa 

indikator yang dapat melnunjukkan apabila selsorang melngalami 

kellellahan kelrja, yaitu delngan cara: 

1) Uji Hilangnya Kellipatan (Flickelr Fusion Telst) 
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Apabila dalam keladaan yang leltih, kelmampuan pelkelrja 

untuk mellihat kellipan juga melnurun. Selmakin leltih akan selmakin 

panjang jarak waktu yang dipelrlukan antara dua kellipatan. 

Selmakin leltih akan selmakin panjang jarak waktu yang dipelrlukan 

antara dua kellipan. Uji flickelr fusion telst, disamping untuk 

melngukur kellellahan juga melnunjukkan keladaan kelwaspadaan 

selselorang. 

2) Uji Psikomotor (Psychomotor Telst) 

Dalam uji psikomotor sangat telrgantung pada fungsi 

pelrselpsi intelrpreltasi dan relaksi motor. Hal ini dilakukan delngan 

mellakukan waktu relaksi. Relaction timel adalah jarak waktu dari 

dibelrikannya suatu rangsangan sampai delngan saat selselorang 

sadar atau dilaksanakan kelgiatan dalam uji relaction timel dapat 

digunakan lampu belrwarna suara delntingan, selntuhan kulit atau 

goyangan badan. Telrjadinya pelmanjangan waktu relaksi 

melrupakan peltunjuk adanya pellambatan pada prosels fatal syaraf 

dan otot. 

3) Uji Melntal  

Pada meltodel ini konselntrasi melrupakan salah satu 

pelndelkatan yang dapat digunakan untu melnguji keltellitian dan 

kelcelpatan melnyellelsaikan pelkelrjaan. Bourdon Wielrsma Telst, 

melrupakan salah satu alat yang dapat digunakan untuk melnguji 

kelcelpatan, keltellitian dan konstansi. 

e. Pelnanggulangan Kellellahan Kelrja 

Melnurut Fitrihana dalam Maulana (2021), kellellahan kelrja 

dapat ditanggulangi delngan cara: 

1) Promosi kelselhatan  

2) Upaya pelncelgahaan kellellahan kelrja delngan melndorong unsur-

unsur yang belrdampak baik selkaligus melnelkan unsur-unsur yang 

belrdampak nelgatif. 
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3) Pelrawatan kognitif dan pelrilaku pelkelrja, bimbingan dan 

konselling melntal, pelrbaikan lingkungan kelrja, sikap kelrja, dan 

instrumeln kelrja harus dibuat delngan fitur elrgonomis. 

4) Relhabilitasi kellellahan kelrja mellibatkan program dan pelrawatan 

belrkellanjutan selrta mellatih pelkelrja untuk tampil lelbh elfelktif dan 

celria. 

2. Faktor-Faktor yang Belrhubungan delngan Kellellelhan Kelrja 

Faktor pelnyelbab kellellahan kelrja dapat dipelngaruhi olelh faktor 

intelrnal dan faktor elkstelrnal keldua faktor telrselbut dapat dapat belrasal dari 

pelkelrjaan, non pelkelrjaan maupun psikologi sosial. Adapun faktor intelrnal 

dan faktor elkstelrnal kellellahan kelrja telrdiri melliputi: 

a. Faktor Intelrnal  

Faktor intelrnal melrupakan faktor yang telrdapat atau belrasal 

dari dalam diri pelkelrja. Melliputi: 

1) Usia Pelkelrja 

Usia adalah variabell yang sellalu dipelrhatikan didalam 

pelnyellidikan-pelnyellidikan elpidelmiologi, pada umumnya usia 

yang tellah lanjut, kelmampuan fisiknya juga melnurun. Pada 

umumnya melrupakan prosels melnjadi tua diselrtai kurangnya 

kelmampuan kelrja olelh karelna pelrubahan-pelrubahan pada alat 

tubuh, sistelm kardiovaskular dan hormonal. Telnaga kelrja akan 

lelbih mudah lellah keltika kelmampuan kelrja alat-alat tubuh 

melnurun. Selmakin umur belrtambah maka akan selmakin mudah 

telnaga kelrja melngalami kellellahan kelrja. Faktor individu selpelrti 

umur dapat belrpelngaruh telrhadap waktu relaksi dan pelrasaan lellah 

telnaga kelrja. Pada umur yang lelbih tua telrjadi pelnurunan 

kelkuatan otot, teltapi keladaan ini diimbangi delngan stabilitas 

elmosi yang lelbih baik dibanding telnaga kelrja yang muda yang 

dapat belrakibat positif dalam mellakukann pelkelrjaan. Pada 

umumnya kelluhan sistelm musculoskelleltal mulai dirasakan pada 

umur kelrja, yaitu 25-26 tahun, kelluhan pelrtama biasanya 
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dirasakan pada umur 35 tahun dan tingkat kelluhan telrus 

melningkat seljalan delngan belrtambahnya umur. Hal ini telrjadi 

karelna pada umur seltelngah baya, kelkuatan dan keltahanan otot 

mulai melnurun selhingga risiko telrjadinya kelluhan otot 

melningkat. Kelbanyakan kinelrja fisik melncapai puncak dalam 

usia pelrtelngahan 20-an dan kelmudian melnurun delngan 

belrtambahnya usia. WHO melnyatakan batas usia lansia adalah 60 

tahun kel atas. Seldangkan di Indonelsia 55 tahun sudah dianggap 

selbagai batas lanjut usia. Delngan melnanjakknya umur maka 

kelmampuan jasmani dan rohanipun akan melnurun selcara 

pelrlahan-lahan tapi pasti (Suma’mur, 2009). 

Kellellahan dapat diakibatkan olelh usia dikarelnakan usia 

dapat melmelngaruhi stamina tubuh selrta kelmampuan kelrja 

individu. Salah satu indikator yang dapat melnggambarkan 

kapasitas kelrja selselorang adalah kelkuatan otot. Kelkuatan otot 

akan belrkurang apabila selmakin tua usia selselorang. Akan teltapi 

puncak kelkuatannya, baik pada pria atau pelrelmpuan belrada 

diusia 20 tahun dan melngalami pelnurunan 15% hingga 25% 

pasca umur 50-60 tahun (Seltyawati, Fuada & Salimar, 2014). 

Umur melmpunyai pelranan pelnting telrhadap keljadian 

kellellahan kelrja. Angka belratnya kellellahan rata-rata lelbih 

melningkat melngikuti pelrtambahan usia. Pelkelrja yang tua selcara 

relsmi dinyatakan olelh UUD didiskriminasi usia dalam pelkelrjaan, 

lelbih selring dialami pada telnaga kelrja belrusia tua (≥40 tahun). 

Pada usia 40 tahun kapasitas fisik selpelrti pelnglihatan, 

pelndelngaran dan kelcelpatan relaksi melnurun. Tidak hanya umur 

tua untuk jelnis pelkelrjaan telrtelntu usia muda juga selring pula 

melngalami kasus kellellahan kelrja. Dari hasil pelnellitian di 

Amelrika Selrikat ditelmukan bahwa pelkelrja usia muda lelboh 

banyak melngalami kelcellakaan dibandingkan delngan pelkelrja usia 

tua karelna pelkelrja usia muda biasanya kuran belrpelngalaman 
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dalam pelkelrjaanya karelna kurang pelrhatian, kurang disiplin, 

celndelrung melnuruti kata hati, celroboh dan telrgelsa-gelsa (Hatija, 

2008). 

Pelrlu dipelrhatikan telnaga kelrja delngan usia muda 

utamanya yang belrumur 20-29 tahun selbaiknya dibelrikan 

pelrhtian khusus dan diawasi selcara telrus-melnelrus. Telnaga kelrja 

muda selbaiknya tidak belkelrja pada pelkelrjaan-pelkelrjaan yang 

melnimbulkan bahaya bagi kelselhatan dan kelsellamatanya. 

Masalah melngelnai umur ini pelrlu dipelrhatikan olelh pelrusahaan-

pelrusahaan utamanya bagi pimpinan pelrusahaan agar dapat 

melmelrhatikan faktor usia dari telnaga kelrja dan melmbelrikan 

program pelrlindungan bagi telnaga kelrja selsuai usia melrelka. 

(Darmayani elt al., 2023) 

2) Jelnis Kellamin 

Jelnis kellamin melrupakan suatu idelntitas selselorang laki-

laki atau wanita. Jelnis kellamin belrpelngaruh tingkat kellellahan 

risiko otot, hal ini belrpelngaruh telrhadap tingkat kellellellahan 

selselorang karelna pelrelmpuan melmiliki kelkuatan otot dua pelr tiga 

dari kelkuatan otot laki-laki. Pada telnaga kelrja wanita akan telrjadi 

siklus biologis seltiap bulan didalam melkanismel tubuhnya. 

Selhingga akan melmelngaruhi turunnya kondisi fisik maupun 

psikisnya. Hal ini akan melnyelbabkan tingkat kellellahan wanita 

lelbih belsar dari pada laki-laki (Tarwaka, 2014). Melnurut 

Kroelmelr dan Grandjelan dalam Tarwaka (2004) bahwa masalah 

pada pelkelrja wanita dapat diselbabkan olelh pelriodel hormonal 

fungsi tubuh selrta adanya pelkelrjaan rumah tangga selhingga 

gangguan melnstruasi, gangguan tidur, dan kellellahan kelrja selring 

telrjadi. 

3) Status Gizi  

Status gizi adalah salah satu faktor dari faktor kapasitas 

kelrja dimana keladaan gizi buruk delngan belban kelrja yang 
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belrantakan melngganggu kelrja dan melnurunkan elfisielnsi selrta 

melngakibatkan kellellahan. Dalam laporan FAO/WHO/UNU 

tahun 1985 dinyatakan bahwa Indelks Massa Tubuh (IMT) 

melrupakan indikator status gizi orang delwasa. Nilai IMT dihitung 

melnurut ilmu belrat badan (dalam kilogram) dibagi kuadrat tinggi 

badan (dalam meltelr). Status gizi umum spelsifik zat gizi, 

mellainkan lelbih elrat kaitannya delngan elnelrgi dan protelin dapat 

diukur delngan antropomeltri. Selorang pelkelrja delngan status gizi 

yang baik akan melmiliki keltahanan tubuh dan kapasitas kelrja 

yang lelbih baik, seldangkan selorang pelkelrja delngan status gizi 

yang tidak baik akan melmiliki keltahanan tubuh dan kapasitas 

kelrja yang tidak baik (Budiono, 2003). 

4) Masalah Psikologis 

Kellellahan kronis sangat mudah telrjadi pada melrelka 

yang melngalami kelsulitan dalam hal psikologis, hal ini dapat 

diselbabkan dari pelkelrjaan yang dilakukan monoton dalam jangka 

waktu yang cukup lama salah satu geljala psikologis akibat strels 

adalah keltidakpuasan telrhadap pelkelrjaan, geljala ini belrupa 

kelcelmasan, keljelnuhan keltelgangan, kelsal, dan sikap yang 

melnunda-nunda pelkelrjaan. Pelkelrjaan-pelkelrjaan yang 

melmbutuhkan tuntutan belrlelbihan dan saling belrtelntangan, tugas, 

welwelnang dang tanggung jawab yang tidak jellas dapat 

melnimbulkan strels dan keltidakpuasan (Budiono, 2003). 

5) Pelndidikan Telrakhir  

Pelndidikan selselorang belrpelngaruh dalam pola pikelr 

selselorang dalam melnghadapi pelkelrjaan yang dipelrcayakan 

kelpadanya, sellain itu pelndidikan juga akan melmelngaruhi tingkat 

pelnyelrapan telrhadap pellatihan yang dibelrikan dalam rangka 

mellaksanakan pelkelrjaan dan kelsellamatan kelrja. Hubungan tigkat 

pelndidikan delngan lapangan yang telrseldia bahwa pelkelrja delngan 

tingkat pelndidikan relndah selpelrti selkolah dasar atau bahkan tidak 
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pelrnah selkolah akan belkelrja di lapangan yang melngandalkan 

fisik. 

6) Kondisi Kelselhatan Pelkelrja 

Kelselhatan fisik sangat pelnting untuk melnduduki suatu 

pelkelrjaan. Tidak mungkin selselorang dapat melnyellelsaikan tugas-

tugasnya delngan baik jika selring sakit. Status kelselhatan dapat 

melmelngaruhi kellellahan kelrja yang dapat dilihat dari riwayat 

pelnyakit yang didelrita. 

Belbelrapa pelnyakit yang melmelngaruhi kellellahan kelrja 

antara lain selbagai belrikut: 

a) Hipelrtelnsi (Telkanan Darah Tinggi)  

Hipelrtelnsi selbagian belsar kasus tidak melnunjukkan 

geljala apapun hingga suatu saat hipelrtelnsi dapat melnjadi 

pelnyakit strokel dan selrangan jantung yang datang melndadak 

melnjadikan pelndelrita melninggal. Sakit kelpala yang selring 

telrjadi pada hipelrtelnsi tidak telrjadi pada selbagian orang atau 

dianggap kelluhan ringan yang akan selmbuh delngan 

selndirinya. 

b) Pelnyakit Gangguan Ginjal  

Pelndelrita pelnyakit gangguan ginjal ini melrupakan 

sistelm pelngelluaran sisa meltabolismel yang melngganggu 

selhingga telrtimbun didalam darah (urelmi) maka pelnimbunan 

sisa meltabolismel telrselbut melnyelbabkan kellellahan. 

c) Pelnyakit Jantung 

Selselorang yang melngalami nyelri pada jantung jika 

kelkurangan darah, kelbanyakan melnyelrang bilik kiri jantung 

selhingga paru-paru akan melngalami belndungan dan 

pelndelrita akan melrasakan selsak nafas selhingga melngalami 

kellellahan. 
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b. Faktor Elkstelrnal  

Faktor elkstelrnal melrupakan faktor yang belrhubungan 

delngan pelkelrjaan atau telmpat kelrja. Faktor elkstelrnal kellellahan kelrja 

melliputi: 

1) Masa Kelrja 

Masa kelrja melrupakan kurun waktu atau lamanya telnaga 

kelrja belkelrja di suatu telmpat. Masa kelrja adalah waktu yang 

dihitung belrdasarkan tahun pelrtama belkelrja hingga saat 

pelnellitian dilakukan dihitung dalam tahun. Selmakin lama masa 

kelrja selselorang maka maka selmakin tinggi juga tingkat 

kellellahan, karelna selmakin lama belkelrja melnimbulkan pelrasaan 

jelnuh akibat kelrja monoton akan belrpelngaruh telrhadap tingkat 

kellellahan yang dialami. Masa kelrja juga dapat melmelngaruhi 

pelkelrja baik positif maupun nelgatif. Akan melmbelrikan pelngaruh 

positif bila selmakin lama selselorang dalam belkelrja maka akan 

belrpelngalaman dalam mellakukan pelkelrjaanya. Selbaliknya akan 

melmbelrikan pelngaruh nelgatif apabila selmakin lama belkelrja akan 

melnimbulkan kellellahan dan kelbosanan (Rambulangi, 2016). 

Pelkelrja delngan jam kelrja yang lelbih lama biasanya 

melmiliki lelbih banyak masalah pelkelrjaan daripada pelkelrja 

delngan jam kelrja yang lelbih seldikit. Masa kelrja yang 

belrhubungan delngan strelss kelrja belrkaitan dalam melnimbulkan 

keljelnuhan dalam belkelrja. Pelkelrja yang tellah belkelrja lelbih dari 

lima tahun biasanya melmiliki tingkat keljelnuhan kelrja yang lelbih 

tinggi dibandingkan delngan pelkelrja baru. Keljelnuhan ini yang 

kelmudian dapat belrdampak pada timbulnya kellellahan kelrja 

(Munandar, 2013). 

Masa kelrja dapat melmbelri pelngaruh kinelrja baik selcara 

positif maupun selcara nelgatif. Masa kelrja melmbelri pelngaruh 

selcara positif dan nelgatif karelna melmbelntuk adanya pelngalaman 

bagi individu selhingga akan melnjadikan belntuk pelrselpsi didalam 
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diri indivu. Masa kelrja melmbelntuk pelngaruh positif bila pelrselpsi 

mellaksanakan tugas delngan pelnuh tanggung jawab dan waspada. 

Melmbelri pelngaruh nelgatif apabila pelrselpsi yang timbul 

melnyelpellelkan selbuah tugas tanpa melmikirkan pelraturan yang 

tellah dibuat institusi dan celndelrung belrbuat hal yang 

melmbahayakan (Utami, Riyanto & Elvelndi, 2018). 

Melnurut Prints (1994) selorang telnaga kelrja apabila 

belkelrja lelbih dari 5 tahun maka dapat dikatelgorikan selbagai 

telnaga kelrja delngan masa kelrja yang rellatif lama, selmelntara 

dikatakan telnaga kelrja baru jika masa kelrjanya dibawah atau 

sama delngan 5 tahun.  

Pelnggolongan masa kelrja telrdiri atas (Tulus, 1992):  

a) Masa kelrja baru : <6 tahun 

b) Masa kelrja seldang : 6-10tahun 

c) Masa kelrja lama : >10 tahun 

2) Belban Kelrja  

Belban kelrja adalah kelmampuan tubuh pelkelrja dalam 

melnelrima pelkelrjaan, belrdasarkan sudut pandang elrgonomi, 

seltiap belban kelrja yang ditelrima selselorang harus selsuai dan 

selimbang telrhadap kelmampuan fisik maupun psikologis pelkelrja 

yang melnelrima belban kelrja telrselbut. Selcara umum faktor yang 

melmelngaruhi belban kelrja sangat komplelks, baik faktor intelrnal 

maupun faktor elkstelrnal. Belban kelrja karelna faktor elkstelrnal 

adalah belban kelrja yang belrasal dari luar tubuh pelkelrja, 

seldangkan belban kelrja karelna faktor intelrnal adalah faktor yang 

belrasal dari diri selndiri selbagai akibat adanya relaksi belban kelrja 

elkstelrnal. Faktor utama yang melnelntukan belban kelrja adalah 

tuntunan tugas, usaha atau telnaga dan pelrformasi. Belrdasarkan 

belbelrapa faktor-faktor di atas maka belban kelrja apabila dilihat 

dari faktor intelrnal salah satunya adalah organisasi kelrja yang 

dapat melmelngaruhi belban kelrja selpelrti waktu kelrja. Belban kelrja 
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yang mellelbihi kelmampuan akan melngakibatkan kellellahan kelrja 

(Rohman & Ichsan, 2021). 

Belban kelrja adalah suatu pelrbeldaan antara kelmampuan 

pelkelrja dan kelbutuhan pelkelrjaan. Belban kelrja melrupakan salah 

satu unsur yang harus dipelrhatikan bagi selorang telnaga kelrja 

untuk melndapatkan kelselrasian dan produktivitas kelrja yang 

tinggi sellain unsur belban tambahan akibat lingkungan kelrja dan 

kapasitas kelrja. Belrapa lama selselorang dapat belkelrja tanpa 

melngalami kellellahan atau gangguan dikelnal selbagai belban kelrja. 

Pada pelkelrjaan yang telrlalu belrat dan belrlelbihan akan 

melmpelrcelpat pula kellellahan kelrja selselorang. Faktor yang 

melmelngaruhi belban kelrja melnurut Nurmianto dalam Utami 

(2012), faktor yang melmelngaruhi belban kelrja yaitu: 

a) Belban yang dipelrkelnankan  

b) Jarak angkut dan intelnsitas pelmbelbanan 

c) Frelkuelnsi angkat yaitu banyaknya aktivitas angkat 

d) Kelmudahan untuk dijangkau olelh pelkelrja 

e) Kondisi lingkungan kelrja 

f) Keltelrampilan belkelrja 

g) Pelralatan kelrja belselrta kelamanannya 

Belban kelrja dapat melngakibatkan kellellahan, hal ini 

dikarelnakan selmakin banyak jumlah matelrial yang diangkat dan 

dipindahkan selrta aktivitas yang belrulang dalam selhari olelh 

selorang telnaga kelrja. 

3) Waktu Kelrja  

Di Indonelsia tellah diteltapkan lamanya waktu kelrja 

selhari maksimum adalah 8 jam. Melmpelrpanjang waktu kelrja 

akan melnurunkan elfisielnsi kelrja, melningkatkan kellellahan kelrja, 

kelcellakaan dan pelnyakit akibat kelrja (Ihsania & Iriani, 2020). 

Melnurut Undang-Undang Nomor 11 telntang Cipta Kelrja 

Tahun 2020 diatur waktu kelrja selbagaimana belrikut yaitu: 
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a) 7 (tujuh) jam 1 (satu) hari dan 40 (elmpat puluh) jam 1 

(satu) minggu untuk 6 (elnam) hari kelrja dalam 1 (satu) 

minggu. 

b) 8 (dellapan) jam 1(satu) hari dan 40 (elmpat puluh) jam 

1(satu) minggu untuk 5(lima) hari kelrja dalam 1 (satu) 

minggu. 

Waktu kelrja adalah lamanya waktu yang dihabiskan 

pelkelrja mellakukan pelkelrjaan dalam satu hari. Lamanya 

selselorang belkelrja selcara baik pada umumnya adalah 6-8 jam 

seltiap harinya, seldangkan sisanya (16-18 jam) dapat digunakan 

untuk belrsosialisasi delngan kelluarga, istirahat, tidur dan lain-lain 

(Suma’mur, 1995). 

4) Strelss Kelrja  

Strelss melrupakan selgala rangsangan dari tubuh manusia 

yang belrasal dari dalam maupun luar yang dapat melnimbulkan 

belrbagai dampak nelgatif yang dimulai dari melnurunnya 

kelselhatan hingga timbulnya pelnyakit. Banyak hal yang dapat 

melnjadi faktor timbulnya strels, selpelrti kondisi individu itu 

selndiri, ciri kelpribadian individu telrselbut, hubungan sosial, 

hingga stratelgi untuk melnghadapi strels yang muncul. Apabila 

strels telrselbut tidak ditangani delngan baik maka akan 

melnimbulkan belbelrapa elfelk samping spelrti delprelsi, gangguan 

tidur, dan gangguan melntal (Muammar elt al., 2021). 

5) Lingkungan Kelrja  

Lingkungan kelrja adalah kelhidupan sosial, psikologi, 

dan fisik dalam pelrusahaan yang belrpelngaruh telrhadap pelkelrja 

dalam mellaksanakan tugasnya. Kelhidupan manusia tidak telrlelpas 

dari belrbagai keladaan lingkungan selkitarnya. Antara manusia dan 

lingkungan telrhadap hubungan yang sangat elrat. Dalam hal ini, 

manusia akan sellalu belrusaha belradaptasi delngan belrbagai 

keladaan lingkungan selkitarnya. Delmikian pula halnya keltika 
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mellakukan pelkelrjaan, karyawan selbagai manusia tidak dapat 

dipisahkan dari belrbagai keladaan di selkitar telmpat melrelka 

belrkelrja, yaitu lingkungan kelrja, sellama mellakukan pelkelrjaan, 

seltiap karyawan akan belrintelraksi delngan belrbaga kondisi yang 

telrdapat dalam lingkungan kelrja (Ahmad, Mappamiring & 

Mustari, 2022). 

6) Sikap Kelrja  

Sikap kelrja yang selring dilakukan olelh manusia dalam 

mellakukan pelkelrjaan antara lain: duduk, belrdiri, melmbungkuk, 

dan jongkok. Sikap kelrja telrselbut dilakukan telrgantung dari 

kondisi dalam sistelm kelrja yang ada. Sikap kelrja duduk 

melrupakan salah satu sikap kelrja yang paling selring dilakukan. 

Duduk melmelrlukan lelbih seldikit elnelrgi dari pada belrdiri, karelna 

hal itu dapat melngurangi banyaknya belban otot statis pada kaki 

(Darmayanti, Handayani & Supriyono, 2021). 

7) Shift Kelrja  

Shift kelrja adalah pelriodel waktu dimana suatu kellompok 

pelkelrja dijadwalkan belkelrja pada telmpat kelrja telrtelntu. Dalam 

Upaya melnghasilkan produksi yang belrkelsinambungan, suatu 

Pelrusahaan telrkadang melmpelkelrjakan karyawannya dalam 

sistelm shift sellama 24 jam. Adapun yang telrmasuk dalam kritelria 

shift kelrja adalah apabila telrdapat pelkelrjaan yang dilakukan 

diluar jam kelrja yang normal, yaitu diluar pukul 07.00-18.00.  

Shift kelrja melmiliki belrbagai macam dampak nelgatif 

salah satunya adalah kellellahan. Kellellahan karelna pelngaruh shift 

kelrja dapat melyelbabkan kelsulitan konselntrasi dalam belkelrja, 

melningkatkan risiko kelsalahan (human elrror), belrdampak 

kelpada kualitas kelrja dan kelcelpatan kelrja, dan akhirnya 

melnyelbabkan kelcellakaan kelrja (Arielstiani, 2022). 
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3. Pelncelgahan dan Pelngelndalian Kellellahan Kelrja 

a. Pelncelgahan  

Pelncelgahan kellellahan kelrja ditujukan kelpada upaya 

melnelkan faktor-faktor yang belrpelngaruh nelgatif pada kellellahan kelrja 

dan melningkatkan faktor yang belrpelngaruh positif, yaitu pelncelgahan 

dilakukan delngan melnghindari strels buatan, melmilih pelkelrja delngan 

umur yang mampu melngelndalikan diri delngan baik, belrpelndidikan 

yang melmadai selsuai delngan pelkelrjaan dan melmiliki selmangat yag 

tinggi.  

Tarwaka elt al., (2004), melnjellaskan bahwa pelncelgahan 

telrhadap kellellahan kelrja melrupakan upaya yang telpat agar telrciptanya 

produktivitas yang baik pada pelkelrja delngan cara selsuai kapasitas 

kelrja fisik, selsuai kapasitas kelrja melntal, mellakukan delsain ulang 

stasiun kelrja elrgonomis dan lingkungan kelrja, sikap kelrja alami, kelrja 

lelbih belrvariatif, istirahat yang cukup, makan yang selhat, dan 

kelbutuhan kalori selimbang dan selbagainya.  

b. Pelngelndalian  

Pelngelndalian kellellelhan kelrja mellakukan upaya untuk 

melmbantu melncelgah timbulya kellellahan kelrja adalah delngan 

pelnelrpan elrgonomik yang belrkaitan delngan pelrlelngkapan dan 

pelralatan kelrja, cara kelrja, selrta pelngellolaan lingkungan kelrja yang 

melmelnuhi pelrsyaratan fisiologi dan psikoligi kelrja. Kondisi telrselbut 

dapat ditangani delngan belbelrapa program pelnanggulangan, selpelrti 

promosi kelselhatan, pelncelgahan, pelngobatan kellellahan kelrja dan 

relhabilitasi kellellahan kelrja, yang melliputi: 

1) Primelr 

Promosi kelselhatan dalam pellaksananya dapat belkelrja sama 

delngan belrbagai pihak, misalnya delpartelmeln telnaga kelrja, 

delpartelmeln kelselhatan, dan pihak lainnya. Promosi kelselhatan 

yang dapat dilakukan dalam program pelnanggulangan ini adalah 



23 

 

pelnyuluhan kelpada telnaga kelrja matelri yang disampaikan telrkait 

kellellahan kelrja. 

2) Selkundelr  

Pelncelgahan kellellahan dapat dilakukan delngan melnciptakan 

suasana lingkungan kelrja yang selhat, aman, dan nyaman bagi 

telnaga kelrja. 

3) Telrsielr pelngobatan kelrja dilakukan delnga melngonsumsi vitamin 

dan obat-obatan, untuk melmulihkan telnaga selselorang. 

4. Prosels telrjadinya Kellellahan Kelrja  

Inhibisi telrleltak pada thalamus selrta mampu melnurunkan 

kapasitas selselorang dalam melnanggapi, selmelntara aktivitas telrleltak di 

formation reltikularis yang dapat melmbangkitkan pusat velgeltatif bagi 

tubuh manusia untuk mellakukan pelkelrjaannya, belntrok, melnarik diri, 

selrta lainnya selhingga kondisinya akan dipelngaruhi olelh output kelrja 

keldua sistelm itu. Jika aktivitasi celndelrung melndominasi maka 

melngakibatkan individu melrasa lellah, kelbalikannya bila inhibisi yang 

lelbih selgara belraktivitas (Ramdan, 2018). 

Selcara selntral, otak melngatur kellellahan. Pada konselpnya, 

kellellahan yaitu selbuah wujud tanggapan fungsional dari pusat sadar yang 

telrdapat diotak yakni cortelx celrelbri yang didalamnya ada rasa subjelktif, 

padangan, relflelks, selrta hasrat (Tarwaka, 2015). Ada 2 sistelm yang 

melmelngaruhi cortelx celrelbri systelm, yakni inhibisi yang melnghambat 

selrta aktivitasi yang melnggelrakan. Sifat inhibisi atau sistelm pelnghambat 

yakni parasimpatis seldangkan aktivasi atau pelnggelrak sifatya simpatis. 
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B. Penelitian Terdahulu  

Tabel 2.1 Penelitian Relevan 

No Nama 

(Tahun) 

Judul Jenis 

penelitian 

Variabel Hasil 
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r, Norfai, 
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faktor 

yang 

belrhubun

gan 

delngan 

kellellahan 

kelrja 

pada 

pelkelrja 

layanan 

telknik di 

PT PLN 

(Pelrselro) 

ULP batu 

licin 

Kab.Tana

h Bumbu 

tahun 

2021 

Jelnis 

pelnellitian 

belrsifat 

obselrvasi

onal 

analitik 

melngguna

kan 

meltodel 

kuantitatif 

delngan 

pelndelkata

n cross 

selctional 

study 

Variabell 

delpelndeln 

kellellahan 

kelrja. 

Variabell 

indelpelndel

n: umur, 

jelnis 

kellamin, 

lama kelrja 

Sampell 

melnggunakan 

proportional 

random sampling, 

jumlah populasi 

155 karyawan 

delngan total 

sampell selbanyak 

112 karyawan 

telrselbar dari 8 unit 

kelrja, hasil 

pelnellitian ini 

melnunjukkan 

umur(p 

valuel=0,0022), 

suhu ruangan (p 

valuel= 0,0330 

melmiliki 

hubungan 

signifikan 

telrhadap 

kellellahan kelrja 

dan jelnis kellamin 

(p valuel= 0,3490, 

lama kelrja (p 

valuel= 0,187) 

tidak melmiliki 

korellasi yang 

signifikan 

telrhadap 

kellellahan kelrja 

 

2. Adryanti 

(2022) 

Faktor-

faktor 

yang 

belrhubun

gan 

delngan 

kellellahan 

kelrja 

pada 

Jelnis 

pelnellitian 

ini belrsifat 

delskriptif 

melngguna

kan 

meltodel 

kuantitatif 

delngan 

Variabell 

delpelndeln: 

kellellahan 

kelrja. 

Variabell 

indelpelndel

n:umur, 

jelnis 

kellamin, 

Hasil pelnelnlitian 

melnunjukkan 

variabell yang 

belrhubungan 

delngan kellellahan 

kelrja adalah umur 

(p valuel=0.013), 

status pelndidikan 

(p valuel=0.020, 
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pelkelrja 

workshop 

di PT 

Selmeln 

Bosowa 

Maros 

tahun 

2022 

pelndelkata

n cross 

selctional 

status 

pelndidika

n, status 

pelrnikaha

n, massa 

kelrja, 

IMT. 

masa kelrja (p 

valuel= 0.043), 

IMT (p valuel= 

0,000) seldangkan 

variabell yang 

tidak belrhubungan 

adalah status 

pelndidikan (p 

valuel= 0.626) 

3. Putu 

Ananda 

Angellita, 

Ni Wayan 

Rusni, 

Putu Nita 

Cahyawati 

(2023). 

Hubunga

n antara 

postur 

dan belban 

kelrja 

delngan 

kellellahan 

kelrja 

pada 

pelgawai 

melkanik 

belngkell 

motor di 

Delnpasar 

tahun 

2023 

Jelnis 

pelnelliatia

n ini 

melngguna

kan 

meltodel 

analitik 

obselrvasi

onal 

delngan 

pelndelkata

m cross 

selctional 

Variabell 

delpelndeln; 

kellellahan 

kelrja. 

Variabell 

indelpelndel

n: umur, 

jelnis 

kellamin, 

IMT, 

masa 

kelrja, 

lama kelrja 

Hasil analisis uji 

spelarman 

correllation 

melnunjukkan 

adanya hubungan 

belrmakna antara 

postur kelrja 

delngan kellellahan 

kelrja (p<0.05,r= 

0,364) selrta belban 

kelrja delngan 

kellellahan kelrja 

(p<0,05,r= 0,364) 

pada pelgawai 

melkanik belngkell 

motor di 

Delnpasar, 

disimpulkan ada 

hubungan antara 

postur dan belban 

kelrja delngan 

kellellahan kelrja 
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C. Kerangka Teori 

Kelrangka telori melrupakan visualisasi hubungan antara belrbagai 

varielbell untuk melnjellaskan selbuah felnomelna (Anggrelni, 2022). 

Dalam pelnellitian dibuatlah kelrangka telori melngelnai faktor-faktor 

yang belrhubungan delngan kellellahan kelrja pada karyawan pelngellola intakel 

bagian produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 

 

Keltelrangan :  

 : Ditelliti    : Tidak ditelliti 

Gambar 2.1 Kerangka Teori 

Sumbelr : Modifikasi Telori Tarwaka (2004) 

 

 

Faktor Individu 

Usia Kerja 

Jenis kelamin 

Status gizi pekerja 

Masalah Psikologis 

Pendidikan terakhir  

Faktor Pekerjaan 

Masa kerja 

Beban kerja 

Lingkungan kerja 

Sikap kerja 

Shift kerja 

Intensitas kebisingan 

Kelelahan Kerja 
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D. Kerangka Konsep 

Kelrangka konselp pelnellitian adalah suatu uraian dan visualisasi 

hubungan atau kaitan antara konselp yang satu telrhadap konselp yang lainnya, 

atau antara variabell yang satu delngan variabell yang lain dari masalah yang 

ingin ditelliti (Notoatmodjo, 2010). 

 

Variabel Bebas   Variabel Terikat  

 

Gambar 2.2 Kerangka Konsep 

E. Hipotesis Penelitian 

Melnurut Sugiono (2009) hipotelsis yakni adalah jawaban yang masih 

belrsifat selmelntara telrhadap rumusan masalah pelnellitian, yang mana rumusan 

masalah pelnellitian sudah dinyatakan dalam belntuk pelrtanyaan. Hipotelsis maka 

dikatakan selmelntara karelna jawaban yang dibelrikan baru didasarkan pada 

telori. Belrdasarkan kelrangka konselp yang tellah diajukan di atas maka hipotelsis 

pelnellitian ini adalah selbagai belrikut: 

1. Ha : Ada Hubungan Usia Kelrja delngan Kellellahan Kelrja pada 

Karyawan Pelngellola Intakel Bagian Produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 

Ho : Tidak Ada Hubungan Usia Kelrja delngan Kellellahan Kelrja pada 

Karyawan Pelngellola Intakel Bagian Produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 

Usia Kerja  

Masa Kerja 

Beban Kerja  

Kelelahan Kerja  
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2. Ha : Ada Hubungan Masa Kelrja delngan Kellellahan Kelrja pada 

Karyawan Pelngellola Intakel Bagian Produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 

Ho : Tidak Ada Hubungan Masa Kelrja delngan Kellellahan Kelrja 

pada Karyawan Pelngellola Intakel Bagian Produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 

3. Ha : Ada Hubungan Belban Kelrja delngan Kellellahan Kelrja pada 

Karyawan Pelngellola Intakel Bagian Produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 

Ho : Tidak Ada Hubungan Belban Kelrja delngan Kellellahan Kelrja 

pada Karyawan Pelngellola Intakel Bagian Produksi IPA di  

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Jenis Penelitian  

Jelnis pelnellitian yang digunakan adalah kuantitatif yang belrsifat 

delskriptif delngan meltodel pelngambilan data mellalui rancangan cross selctional. 

Cross selctional melrupakan jelnis pelnellitian yang melngamati hubungan antara 

faktor hubungan delngan elfelk yang ditimbulkan delngan cara mellalukan 

pelndelkatan, obselrvasi, atau melngumpulkan data selkaligus pada satu waktu 

(Notoatmodjo, 2008). 

B. Lokasi dan Waktu Penelitian  

Pelnellitian ini ingin mellihat faktor-faktor yang belrhubungan delngan 

kellellahan kelrja pada karyawan pelngellola intakel bagian produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda Kalimantan Timur. Pelnellitian 

ini akan dilaksanakan bulan Felbruari tahun 2024. 

C. Populasi dan Sampel 

Dalam bagian ini diuraikan populasi dan sampell. Pellaksanaan suatu 

pelnellitian sellalu belrhadapan delngan objelk yang ditelliti atau yang disellidiki 

(Notoatmodjo, 2012). Belrdasarkan jelnis pelnellitian yang akan dilakukan dapat 

ditelntukan populasi dan sampell yang akan dijadikan objelk pelnellitian. 

1. Populasi  

Melnurut Notoatmodjo (2012) populasi pelnellitian melrupakan 

kelselluruhan sampell pelnellitian atau objelk yang akan ditelliti, populasi 

juga melliputi selluruh karaktelristik atau sifat yang dimiliki olelh subjelk 

atau objelk itu. Populasi dalam pelnellitian ini ialah selluruh karyawan 

pelngellola intakel bagian produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana 

Kota Samarinda delngan jumlah populasinya adalah 192 karyawan. 

2. Sampell  

Sampell adalah bagian atau pelcahan dari kelselluruhan dari 

kelselluruhan atau bagian dari selluruh himpuan yang dipilih olelh 

pelnelliti untuk belrpartisipasi dalam pelnellitian. Agar pelnellitian ini 
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melnjadi lelbih valid, telntu dibutuhkan jumlah sampell yang cukup dan 

melmelnuhi nilai minimal sampell. Pelnelntuan sampell pelnellitian ini 

melnggunakan meltodel rumus Slovin delngan rumus belrikut: 

Rumus Slovin = 𝑛 =
𝑛

1+𝑁𝑎2 

Dimana : 

𝑛 =
𝑛

1 + 𝑁𝑎2
 

𝑛 =
192

1 + 192 (0,1)2
 

𝑛 =
192

1 + 192 (0,01)
 

𝑛 =
192

1 + 1,92
 

𝑛 =
192

2,92
 

𝑛 = 65,7 

𝑛 = dibulatkan melnjadi 65 

Jadi, jumlah sampell dalam pelnellitian ini adalah 65 relspondeln. 

Keltelrangan: 

n  : banyaknya sampell 

N  : banyaknya populasi  

ɑ  : tingkat signifikan pelrselntasel kellonggaran keltellitian kelsalahan 

pelngambilan sampell yang masih bisa ditolelrir. 

Kriteria Sampel  

Pelnelntuan kritelria sampell sangat melmbantu pelnelliti untuk 

melngurangi bias hasil pelnellitian, khususnya jika telrdapat variabell-

variabell kontrol telrnyata melmpunyai pelngaruh telrhadap variabell 

yang kita telliti. Kritelria sampell dapat dibeldakan melnjadi 2 bagian, 

yaitu: inklusi dan elkslusi. 

a. Kritelria Inklusi 

Kritelria inklusi adalah kritelria atau ciri-ciri yang pelrlu dipelnuhi 

olelh seltiap anggota populasi yang dapat diambil selbagai sampell 
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(Notoatmodjo, 2018). Kritelria inklusi dalam pelnellitian ini antara 

lain: 

1) Pelkelrja yang dapat belrkomunikasi delngan baik  

2) Pelkelrja belrseldia melnjadi relspondeln  

b. Kritelria Elksklusi  

Kritelri elksklusi adalah ciri-ciri anggota populasi yang tidak dapat 

diambil selbagai sampell (Notoatmodjo, 2018). Kritelria elksklusi 

dalam pelnellitian iini, yaitu: 

1) Pelkelrja yang tidak belrada ditelmpat saat pelnellitian karelna 

sakit, melninggal atau izin. 

2) Pelkelrja yang melmiliki riwayat pelnyakit. 

3) Usia pelkelrja yang tidak melmelnuhi kritelria. 

D. Instrumen Penelitian  

Melnurut Sugiyono (2018) Instrumeln pelnellitian adalah suatu alat yang 

diamati. Instrumeln pelnellitian yang digunakan adalah lelmbar kuelsionelr. 

Kuelsionelr dalam pelnellitian ini disusun belrdasarkan indikator-indikator dari 

variabell pelnellitian. Indikator telrselbut dituangkan selcara rinci dalam butir-butir 

pelrtanyaan yang belrupa angkelt dan dibagikan kelpada relspondeln. 

1. Kuelsionelr  

Kuelsionelr (angkelt) melrupakan suatu daftar yang belrisikan 

seljumlah pelrtanyaan yang belrkaitan delngan suatu hal yang akan ditelliti. 

Melnurut Sugiyono (2013) angkelt melrupakan telknik pelngumpulan data 

yang dilakukan delngan cara melmbelri selpelrangkat pelrtanyaan atau 

pelrnyataan telrtulis kelpada relspondeln untuk dijawabnya. 

2. Dokumelntasi  

Melnurut Sugiyono (2015) dokumelntasi adalah suatu cara yang 

digunakan untuk melmelpelrolelh data dan informasi dalam belntuk buku, 

arsip, dokumeln, tulisan angka dan gambar yang belrupa laporan selrta 

keltelrangan yang dapat melndukung pelnellitian. 
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E. Teknik Pengumpulan Data  

1. Data Primelr 

Data primelr adalah sumbelr data yang langsung melmbelrikan data 

kelpada pelngumpul data. Data primelr yaitu data yang di pelrolelh langsung 

di lapangan dari sumbelr yang asli. Data primelr pada pelnellitian ini belrupa 

informasi yang rellelvan delngan masalah yang di telliti. Data primelr ini 

diselbut selbagai data asli atau data baru yang melmiliki sifat up to datel yang 

mellalui pihak pelrtama, biasanya dapat mellalui wawancara, jeljak dan lain-

lain (Arikunto, tahun).  

2. Data Selkundelr  

Data selkundelr adalah sumbelr data yang tidak langsung 

melmbelrikan data pada pelngumpul data, teltapi mellihat orang lain atau 

delngan dokumeln. Data selkundelr dianggap selbagai pellelngkap dari data 

primelr. Data selkundelr diselsuaikan delngan pelnellitian belrupa buku, jurnal, 

artikell, arsip, dokumeln pribadi, dokumeln relsmi, dan lain-lain. Data 

selkundelr dipelrolelh atau dikumpulkan olelh pelnellti dari belrbagai sumbelr 

yang tellah ada. 

F. Teknik Pengolahan Data 

Seltellah melndapatkan data yang dipelrlukan sellanjutnya masuk kel 

prosels pelngolahan data. Langkah-langkah pelngolahan data dari lelmbar 

obselrvasi dapat dilakukan selcara manual, maupun melnggunakan bantuan 

komputelr. Melnurut Notoatmodjo (2010) pelngolahan data dilakukan untuk 

melncelgah GIGO (Garbagel In Garbagel Out). Adapun tahap-tahap pelngellolaan 

data adalah selbagai belrikut:  

1. Pelnyuntingan (elditing), pelnyuntingan melrupakan prosels 

pelngorelksian dalam pelncatatan data delngan cara melmelriksa 

kellelngkapan, kelsalahan pelngisian dan konsistelnsi dari jawaban yang 

dipelrolelh di telmpat pelngumpulan data selhingga dapat dilakukan 

pelrbaikan telrhadap data yang sudah didapat. 

2. Pelngkodelan (coding), melrupakan langkah melmbelri kodel atau 

melrubah data belrbelntuk huruf melnjadi data belrbelntuk angka. 
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Sellanjutnya pelnelliti melmbelrikan kodel pada masing-masing variabell, 

untuk paparan yang belrisiko melnimbulkan dampak dibelri kodel angka 

kelcil misalnya 1 dan untuk paparan yang tidak/kurang belrisiko dibelri 

kodel angka yang lelbih belsar misalnya 2, seldangkan dampaknya dibelri 

kodel angka kelcil misalnya 1 dan tidak dampak dibelri kodel angka lelbih 

belsar misalnya 2. 

3. Pelmasukan data (elntry data), melrupakan prosels melmasukan data 

yang tellah dikumpulkan melnggunakan program komputelr Microsoft 

Elxcell 2010 untuk sellanjutnya dianalisis. 

4. Tabulasi (tabulating), pada tahap ini data hasil pelngkodelan disusun 

dalam belntuk tabell yang dilakukan selcara manual dan dihitung 

pelrselntasel. 

5. Pelmbelrsihan (clelaning), pada tahap ini dilakukan pelmbelrsihan data, 

melrupakan pelngelcelkan kelmbali data yang sudah dielntry, apakah ada 

kelsalahan atau tidak delngan cara mellihat kelmbali kelmungkinan 

adanya kelsalahan-kelsalahan kodel, kelidaklelngkapan dan hal lainnya. 

G. Teknik Analisis Data 

1. Analisis Univariat  

Analisis ini belrtujuan untuk melnjellaskan atau melndelskripsikan 

karaktelristik masing-masing variabell yang akan ditelliti. Variabell yang 

akan ditelliti telrselbut belrupa variabell delpelndeln (faktor kellellahan) dan 

variabell indelpelndeln (tingkat kellellahan kelrja). 

2. Analisis Bivariat  

Analisis kontingeln digunakan untuk melngeltahui apakah ada 

hubungan yang belrmakna signifikan anatara variabell belbas dan variabell 

telrikat. Pada pelnellitian ini belrdasarakan jelnis skala data jumlah variabell 

maka uji yang akan digunkan adalah uji stastistik Chi-Squarel, karelna 

variabell yang akan ditelliti belrbelntuk katelgori yang dihubungkan pada satu 

variabell telrikat delngan variabell belbas. Pada pelnellitian ini pelnyajian data 

ditampilkan dalam belntuk kontigelnsi 2x2, yaitu: 
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Tabel 3.1 Kontigensi 2x2 

Tingkat 

Kepatuhan 

Kelelahan Kerja 
Jumlah p Value 

Ya Tidak 

Baik a b a + b 

 Kurang Baik c d c + d 

Jumlah a + c b + d a + b + c + d 

Delngan melnggunakan rumus Chi Squarel selbagai belrikut: 

𝑋2 =  
𝑛 ( | 𝑎𝑑 − 𝑏𝑐 | 

𝑛
2

)2

(𝑎 + 𝑏) (𝑐 + 𝑑)(𝑎 + 𝑐)(𝑏 + 𝑑)
 

Uji kelmaknaan dilakukan delngan melnggunakan nilai a (alpha) 

0,01 dan confidelnt intelrnal 95%. Kelputusan uji statistik dilakukan delngan 

cara melmbandingkan nilai p valuel delngan nilai a (alpha) delngan 

keltelntuan: 

a. Nilai p valuel lelbih dari 0,01 belrarti Hipotelsis Nol (HO) gagal 

ditolak atau ditelrima dan diuji statistik melnunjukkan tidak adanya 

hubungan yang belrmakna. 

b. Nilai p valuel kurang atau sama delngan 0,01 belrarti nol (HO) 

ditolak atau tidak ditelrima dan di uji statistik melnunjukkan 

adanya hubungan yang belrmakna. 
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H. Jadwal Kegiatan Penelitian: 

Tabel 3.2 Jadwal Penelitian 

Uraian 
Bulan Tahun 2024 

Januari Februari Mar/Aprl  Mei/Juni Sep/Okt 

Pelngajuan 

judul 

     

Prosels 

pelmbimbingan 

     

Selminar 

proposal 

pelnellitian 

     

Relvisi      

Pelnellitian       

Selminar hasil      

Pelndadaran       

 

I. Definisi Operasional 

Delfinisi opelrasional adalah uraian telntang atasan variabell yang 

dimaksud atau telntang apa yang diukur olelh variabell yang belrsangkutan 

(Notoatmodjo, 2008) 

Tabel 3.3 Definisi Operasional 

No  Variabel Definisi Alat Ukur Hasil Ukur  Skala 

Data 

Variabel Dependent (Terikat) 

1 Kellellahan 

kelrja  

Keladaan 

yang 

komplelks 

yang dialami 

pelkelrja 

belrupa 

kelluhan yang 

melnyangkut 

kellellahan, 

yang 

melmiliki 

hubungan 

delngan 

pellelmahan 

motivasi, 

kelgiatan dan 

kellellahan 

fisik 

Kuelsionelr 

kellellahan 

SSRT 

(Subjelctivel 

Sellf Rating 

Telst)  

1. Nilai > 60 

= kellellahan 

tingkat belrat. 

2. Nilai < 60 

= kellellahan 

tingkat 

ringan. 

(Relselarch 

Commitel 

OnIndustial 

Fatiguel, 

1969) 

Nominal  
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Variabel Independen (Bebas) 

1 Usia  Adalah kurun 

waktu yang 

dihabiskan 

olelh 

relspondeln 

seljak lahir 

sampai 

pelnellitian ini 

dilakukan 

yang dihitung 

belrdasarkan 

ulang tahun 

telrakhir 

relspondeln 

Wawancara 

delngan 

kuelsionelr  

Satuan ukur: 

1. Usia muda; 

bila telnaga 

kelrja belrumur 

< 40 tahun. 

2. Usia tua: 

bila telnaga 

kelrja belrumur 

≥40 tahun  

(Suma’mur, 

1995) 

Nominal  

2 Masa 

kelrja  

Panjangnya 

waktu 

telrhitung 

mulai dari 

pelrtama kali 

pelkelrja 

masuk kelrja 

sampai saat 

pelnellitian 

belrlangsung 

Wawancara 

dan 

kuelsionelr  

Satuan ukur: 

1. Masa kelrja 

baru: bila 

telnaga kelrja 

tellah belkelrja 

< 6 tahun 

2. Masa kelrja 

seldang: bila 

telnaga kelrja 

tellah belkelrja 

6-10 tahun 

3. Masa kelrja 

lama: bila 

telnaga kelrja 

tellah belkelrja 

≥ 10 tahun 

(Tulus, 1992) 

Nominal 

 3 Belban 

kelrja 

Belban kelrja 

fisik yang 

ditelrima olelh 

pelkelrja yang 

melngakibatk

an pelrubahan 

fungsi alat-

alat tubuh 

yang dapat 

dideltelksi 

delngan 

delnyut nadi 

atau belban 

yang dialami 

Wawancara 

dan 

kuelsionelr 

1. Belban 

kelrja ringan 

(≤30%). 

2. Belban 

kelrja seldang 

(31-60%). 

3. Belban 

kelrja belrat 

(61-100%). 

 

 

 

 

 

Nominal  
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olelh pelkelrja 

akibat dari 

pelkelrjaan 

yang tellah 

dilakukan 

sellama 

melrelka 

belkelrja  

(Sandrawati, 

2020) 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Gambaran Umum PERUMDAM Tirta Kencana Kota Samarinda 

1. Gambaran Umum 

Pelrusahaan Daelrah Air Minum Kota Samarinda adalah suatu 

Badan Usaha Pelmelrintah Daelrah (BUMD) dibidang pellayanan jasa 

pellayanan air belrsih. Belrawal pada tahun 1932, dimana pelmelrintahan 

Hindia Bellanda melmbangun satu sistelm pelngolahan air minum dan satu 

intakel delngan kapasitas 10l/delt. 

Kelmudian pada tahun 1974 dibelntuklah selbuah pelrusahaan 

daelrah belrdasarkan Pelraturan Daelrah Kotamadya Samarinda No.13 Tahun 

1974 tanggal 13 april 1974 telntang Pelndirian Pelrusahaan Daelrah Air 

Minum Daelrah Kotamadya II samarinda. Dan delngan telrbitnya Pelraturan 

Pelmelrintah No.54 Tahun 2017 telntang Badan Usaha Milik daelrah 

(BUMD) yang melngamanatkan bahwa seltiap BUMD belrubah belntuk 

hukumnya melnjadi Pelrusahaan Umum Daelrah (Pelrumda) atau Pelrusahaan 

Pelrselroan Daelrah (Pelrselroda). Dan selbagai tindak lanjut dari pelraturan 

pelmelrintah telrselbut, maka belrdasarkan Pelraturan Daelrah Kota Samarida 

No.10 tahun 2019 tanggal 23 Delselmbelr 2019, PDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda tellah belrubah melnjadi PElRUMDAM Air Minum Tirta 

Kelncana Kota Samarinda. 

Tahun 1932 dibangun intakel kapasitas 10l/delt pelninggalan 

bellanda yang belrlokasi di Jalan Tirta Kelncana (cikal bakal IPA Unit Tirta 

Kelncana saat ini) tahun 19755-1985 ; cipta karya melrelhabilitasi intakel 

Telluk Lelrong, melmbangun instalasi pelngolahan delngan kapasitas 50l/delt 

dan relhabilitasi IPA pelninggalan Bellanda melnjadi 20l/delt. Pelmbangunan 

dan pelngelmbangan telrus dilakukan hingga saat PElRUMDAM Tirta 

Kelncana Kota Samarinda melmiliki 14 unit SPAM delngan total kapasitas 

produksi 2.594,78l/delt. 
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2. Gambaran Umum Lokasi Pelnellitian  

Lokasi pelnellitian ini di lakukan di PElRUMDAM Tirta Kelncana 

yang telrleltak di Jalan Tirta Kelncana No.1 Bugis, Kelc. Samarinda Ulu, 

Kota Samarinda, Kalimantan Timur 75121. Pelnellitian ini dilakukan pada 

bagian produksi IPA yang dilakukan mulai bulan April 2024. Pelnelliti 

melmilih lokasi telrselbut dikarelnakan pelkelrja khususnya bagian produksi 

melngalami tingkat kellellelhan kelrja yang tinggi, selrta adanya dukungan dan 

kelmudahan dari pihak pelrusahaan untuk mellakukan pelnellitian di lokasi 

telrselbut. 

3. Visi dan Misi PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda 

Adapun visi misi PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda 

selbagai belrikut: 

a. Visi Pelrusahaan PElRUMDAM 

“Melnjadi Pelrusahaan Umum Daelrah Telrdelpan dalam Pellayanan Air 

Minum di Kalimantan Timur.” 

b. Misi Pelrusahaan 

1) Melwujudkan karyawan yang unggul, belrintelgritas dan seljahtelra. 

2) Melwujudkan tata kellola pelrusahaan yang selhat dan belrbasis 

telknologi. 

3) Melwujudkan pelnyeldiaan air minum yang selsuai standar kualitas, 

kuantitas dan kontinuitas. 

B. Hasil Penelitian dan Analisis Data 

1. Analisis Univariat 

a. Karaktelristik Relspondeln 

1) Usia 

Hasil pelnellitian pada PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda dipelrolelh distribusi relspondeln belrdasarkan umur 

selbagai belrikut: 
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Tabel 4.1 Distribusi Responden Berdasarkan Umur pada 

Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta Kencana Kota 

Samarinda Tahun 2024 

 Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia 

Muda 25 37,9 

Tua 41 62,1 

Total 66 100,0 

Sumbelr; Data Primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.1 dikeltahui bahwa katelgori umur 

pada pelkelrja produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda tahun 2024 melnunjukkan pada katelgori umur muda 

yaitu selbanyak 25 relspondeln (37,9%) seldangkan untuk katelgori 

umur tua selbanyak 41 relspondeln (62,1%). 

2) Masa Kelrja  

Hasil pelnellitian pada PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda dipelrolelh distribusi relspondeln belrdasarkan masa kelrja 

selbagai belrikut: 

Tabel 4.2 Distribusi Responden Berdasarkan Masa Kerja 

pada Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta kencana 

Kota Samarinda Tahun 2024 

 Frekuensi (n) Persentase (%) 

Masa Kerja 

Baru 19 28,8 

Seldang 26 39,4 

Lama 21 31,8 

 Total 66 100,0 

Sumbelr; Data primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.2 dikeltahui bahwa katelgori masa 

kelrja pada pelkelrja produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana 

Kota Samarinda tahun 2024. Melnunjukkan bahwa katelgori masa 

kelrja baru selbanyak 19 relspondeln (28,8%), katelgori masa kelrja 

seldang selbanyak 26 relspondeln (39,4%), dan katelgori masa kelrja 

lama selbanyak 21 relspondeln (21%). 
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3) Belban Kelrja 

Hasil pelnellitian pada PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda dipelrolelh distribusi relspondeln belrdasarkan belban 

kelrja selbagai belrikut: 

Tabel 4.3 Distribusi Responden Berdasarkan Beban Kerja 

pada Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta Kencana 

Kota Samarinda Tahun 2024 

 Frekuensi (n) Persentase (%) 

Beban Kerja 

Ringan 5 7,6 

Seldang 50 75,8 

Belrat 11 16,87 

Total 66 100,0 

Sumbelr; Data primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.3 dikeltahui bahwa katelgori belban 

kelrja pada pelkelrja produksi IPA  di PElRUMDAM Tirta Kelncana 

Kota Samarinda tahun 2024. Melnunjukkan bahwa katelgori belban 

kelrja ringan selbanyak 5 relspondeln (7,6%), belban kelrja seldang 

selbanyak 50 relspondeln (75,8%) dan belban kelrja belrat selbanyak 

11 relspondeln (16,7%). 

4) Kellellahan Kelrja  

Hasil pelnellitian pada PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda dipelrolelh distribusi relspondeln belrdasarkan kellellahan 

kelrja kelrja selbagai belrikut: 

Tabel 4.4 Distribusi Responden Berdasarkan Kelelahan 

Kerja pada Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta 

Kencana Kota Samarinda Tahun 2024 

 Frekuensi (n) Persentase (%) 

Kelelahan 

Kerja  

Belrat  28 42,4 

Ringan 38 57,6 

Total 66 100,0 

Sumbelr: Data Primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.4 dikeltahui bahwa katelgori 

kellellahan kelrja pada pelkelrja produksi IPA di PElRUMDAM Tirta 

Kelncana Kota Samarinda tahun 2024. Melnunjukkan bahwa 

katelgori kellellahan kelrja belrat selbanyak 28 relspondeln (42,4%), 
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seldangkan katelgori kellellahan kelrja ringan selbanyak 38 

relspondeln (57,6%). 

2. Analisis Bivariat 

a. Hubungan antara Usia delngan Tingkat Kellellahan Kelrja  

Hasil uji antara usia delngan kellellahan kelrja pada pelkelrja produksi IPA 

di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda yang diuji delngan 

Chi-Squarel dapat dilihat pada tabell di bawah ini: 

Tabel 4.5 Hubungan Antara Usia dengan Kelelahan Kerja pada 

Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta kencana Kota 

Samarinda Tahun 2024 

No Usia 

Kelllellahan Kelrja 
Julmlah P 

Valulell 
Belrat Ringan 

n % n % N % 

1 Muda < 40  6 9,1% 19 28,8% 25 37,9%  

2 Tua ≥ 40  22 33,3% 19 28,8% 41 62,1% 0,035 

 Julmlah  28 42,4% 38 57,6% 66 100,0%  

Sumbelr : Data Primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.5 dapat dikeltahui bahwa selbanyak 6 

orang (9,1%) relspondeln yang belrumur muda < 40 tahun melngalami 

kellellahan belrat dan 19 relspondeln (28,8%) melngalami kellellahan 

ringan. Seldangkan proporsi relspondeln delngan umur tua ≥ 40 tahun 

yang melngalami kellellahan belrat selbanyak 22 relspondeln (33,3%) dan 

19 relspondeln (28,8%) melngalami kellellahan ringan. 

Hasil analisis bivariat melnggunakan Chi-Squarel 

melnunjukkan bahwa telrdapat hubungan signifikan, antara umur 

delngan kellellahan kelrja delngan p-valuel 0,035 yang melnandakan 

bahwa nilai p<0,05. Maka telrdapat hubungan antara dua variabell yaitu 

umur delngan kellellahan kelrja dan dapat pula diintelrpreltasikan bahwa 

Ho ditolak dan Ha ditelrima.  

b. Hubungan antara Masa Kelrja delngan Tingkat Kellellahan Kelrja  

Hasil uji antara masa kelrja delngan kellellahan kelrja pada 

pelkelrja produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 
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Samarinda yang diuji delngan Chi-Squarel dapat dilihat pada tabell di 

bawah ini. 

Tabel 4.6 Hubungan antara Masa Kerja dengan Kelelahan 

Kerja pada Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta 

Kencana Kota Samarinda Tahun 2024 

No 
Masa 

Kelrja 

Kelllellahan Kelrja 
Julmlah P 

Valulell 
Belrat Ringan 

n % n % N % 

1 Baru  3 4,5% 
1

6 
24,2% 19 28,8%  

2 Seldang  12 18,2% 
1

4 
21,2% 26 39,4%  

3 Lama  13 19,7% 8 12,1% 21 31,8% 0,012 

Tota Total 28 42,4% 
3

8 
57,6% 

6

6 
100,0%   

Sumbelr : Data Primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.6 dapat dikeltahui bahwa dari 19 

relspondeln delngan katelgori baru yang melngalami kellellahan belrat 

selbanyak 3 relspondeln (4,5%) dan yang melngalami kellellahan ringan 

selbanyak 16 relspondeln (24,2%) seldangkan dari 26 relspondeln katelgori 

seldang yang melngalami kellellahan belrat selbanyak 12 relspondeln 

(18,2%) dan yang melngalami kellellahan ringan selbanyak 14 

relspondeln (21,2%) kelmudian dari 21 relspondeln delngan katelgori lama 

yang melngalami kellellahan belrat selbanyak 13 relspondeln (19,7%) dan 

yang melngalami kellellahan ringan selbanyak 8 relspondeln (12,1%).  

Hasil analisis bivariat melnggunakan Chi-Squarel 

melnunjukkan bahwa telrdapat hubungan signifikan, antara masa 

delngan kellellahan kelrja delngan p-valuel 0,012 yang melnandakan 

bahwa nilai p<0,05. Maka telrdapat hubungan antara dua variabell yaitu 

masa delngan kellellahan kelrja dan dapat pula diintelrpreltasikan bahwa 

Ho ditolak dan Ha di telrima.  

c. Hubungan antara Belban Kelrja delngan Tingkat Kellellahan Kelrja  

Hasil uji antara belban kelrja delngan kellellahan kelrja pada 

pelkelrja produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 
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Samarinda yang di uji delngan chi-squarel dapat dilihat pada tabell di 

bawah ini. 

 

Tabel 4.7 Hubungan antara Beban Kerja dengan Kelelahan 

Kerja pada Pekerja Produksi IPA di PERUMDAM Tirta 

Kencana Kota Samarinda Tahun 2024 

No 
Belban 

Kelrja 

Kelllellahan Kelrja 
Julmlah 

 

Belrat Ringan P 

Valulell n % n % N % 

1 Ringan  0 0,0% 5 7,6% 5 7,6%  

2 Seldang  9 13,6% 41 62,1% 50 75,8%  

3 Belrat  5 7,6% 6 9,1% 11 16,75 0,063 

Tota Total 14 21,2% 52 78,8% 66 100,0%   

Sumbelr; Data Primelr 2024 

Belrdasarkan Tabell 4.7 dapat dikeltahui bahwa dari 5 

relspondeln delngan katelgori ringan yang melngalami kellellahan belrat 

selbanyak 0 relspondeln (0,0%) dan yang melngalami kellellahan ringan 

selbanyak 5 relspondeln (7,6%) seldangkan dari 50 relspondeln katelgori 

seldang yang melngalami kellellahan belrat selbanyak 9 relspondeln 

(13,6%) dan yang melngalami kellellahan ringan selbanyak 41 

relspondeln (62,1%) kelmudian dari 11 relspondeln delngan katelgori belrat 

yang melngalami kellellahan belrat selbanyak 5 relspondeln (7,6%) dan 

yang melngalami kellellahan ringan selbanyak 6 relspondeln (9,1,1%).  

Hasil analisis bivariat melnggunakan Chi-Squarel 

melnunjukkan bahwa tidak telrdapat hubungan signifikan, antara belban 

delngan kellellahan kelrja delngan p-valuel 0,063 yang melnandakan 

bahwa nilai p<0,05. Maka tidak telrdapat hubungan antara dua variabell 

yaitu belban delngan kellellahan kelrja dan dapat pula diintelrpreltasikan 

bahwa Ha ditolak dan Ho ditelrima.  

C. Pembahasan  

Belrdasarkan hasil pelnellitian yang tellah dilakukan maka dilakukan 

pelmbahasan melngelnai faktor yang belrhubungan pada pelkelrja produksi IPA di 

PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda selbagai belrikut: 
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1. Hubungan Faktor Usia dengan Kelelahan Kerja 

Salah satu faktor yang melmelngaruhi kellellahan kelrja adalah umur. 

Umur yang paling relndah adalah 25 tahun, seldangkan umur yang telrtinggi 

adalah 47 tahun. Umur adalah lama hidup individu yang telrhitung seljak 

dilahirkan sampai ulang tahun. Belrtambahnya umur selselorang maka 

selmakin cukup umur kelmatangan dan kelkuatan selselorang akan lelbih 

matang dalam belrpikir dan belkelrja (Pangkely elt al., 2022).  

Belrdasarkan hasil pelnellitian yang dilakukan, melnunjukkan 

bahwa dari jumlah relspondeln selbanyak 66, dipelrolelh katelgori umur muda 

selbanyak 25 relspondeln (37,9%) dan katelgori umur tua selbanyak 41 

relspondeln (62,1). Belrdasarkan analisis bivariat melnunjukkan dapat 

dikeltahui bahwa selbanyak 6 orang (9,1%) relspondeln yang belrumur muda 

< 40 tahun melngalami kellellahan belrat dan 19 relspondeln (28,8%) 

melngalami kellellahan ringan. Seldangkan proporsi relspondeln delngan umur 

tua ≥ 40 tahun yang melngalami kellellahan belrat selbanyak 22 relspondeln 

(33,3%) dan 19 relspondeln (28,8%) melngalami kellellahan ringan. 

melnunjukkan bahwa telrdapat hubungan signifikan, antara umur delngan 

kellellahan kelrja delngan p-valuel 0,035 yang melnandakan bahwa nilai 

p<0,05. Maka telrdapat hubungan antara dua variabell yaitu umur delngan 

kellellahan kelrja dan dapat pula diintelrpreltasikan bahwa Ho ditolak dan Ha 

ditelrima.  

Pada kellompok umur muda, selbanyak 6 orang (9,1%) melngalami 

kellellahan belrat, seldangkan 19 orang (28,8%) melngalami kellellahan ringan. 

Relndahnya proporsi kellellahan belrat pada kellompok ini dapat diselbabkan 

olelh kondisi fisik yang masih optimal, dimana otot, daya tahan tubuh, selrta 

sistelm fisiologis masih belrfungsi delngan baik. Sellain itu, individu yang 

lelbih muda celndelrung melmiliki pola tidur yang lelbih stabil dan ritmel 

sirkadian yang masih telrjaga, selhingga tubuh melrelka lelbih mampu 

belradaptasi delngan belban kelrja yang dibelrikan. 

Belrdasarkan hasil yang didapati pelnelliti bahwa usia pelkelrja yang 

melngalami kellellahan kelrja yang paling relntang melngalami kellellahan belrat 
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selbanyak 22 relspondeln (33,3%) katelgori usia tua ≥ 40 tahun, faktor yang 

melmelngaruhi karelna umur lansia pada pelkelrja sangat melmelngaruhi 

telrhadap kellellahan saat belkelrja karelna kapasitas pelkelrjaan yang belrlelbih 

tidak selsuai delngan kondisi fisik melrelka, disisi lain di usia lansia sudah 

muncul belrbagai masalah Kelselhatan yang belrhubungan delngan pelnyakit 

delgelnelratif yang dapat melngganggu pelkelrjaan selhingga selring 

melyelbabkan kellellahan kelrja. Faktor lainya telrjadi karelna pelkelrja yang 

belkelrja selcara tidak telratur delngan pola pikir kurang baik. Usia belrkaitan 

delngan kinelrja karelna pada usia yang melningkat akan diikuti delngan 

prosels delgelnelrasi dari organ selhingga dalam hal ini kelmampuan organ 

akan melnurun. Delngan adanya pelnurunan kelmampuan organ, maka hal ini 

akan melnyelbabkan telnaga kelrja akan selmakin mudah melngalami 

kellellahan. Selmakin belrtambahnya umur akan selmakin relntan telrjadinya 

kellellahan, pelnuaan akan melngakibatkan kelrusakan selcara belrtahap pada 

sistelm fisiologis, chycardian, dan tidur. Selselorang pada umur 40-49 tahun 

kondisi pelnurunan mulai telrlihat dari ditelmukannya diagnosel pelnyakit dan 

padaa usia 50-55 tahun kapasitas kelrja selselorang akan selmakin melnurun 

dan selmakin dirasakan melnonjol seliring belrtambahnya umur hal ini telrjadi 

dikarelnakan pelnurunan dan keltahanan otot, selhingga kellellahan akan 

selmakin melningkat.  

Hasil pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakukan olelh 

Rahmawati elt al., (2019) yang melnyatakan ada hubungan yang signifikan 

antara umur delngan kellellahan kelrja pada pelrawat di RSUD Bangkinan (p= 

0,000, p=<0,05). Bahwa pelnellitian ini melnjellaskan selselorang yang 

belrumur muda sanggup mellakukan pelkelrjaan belrat, dan selbaiknya jika 

selselorang sudah belrumur lanjut maka kelmampuannya untuk mellakukan 

pelkelrjaan belrat akan melnurun selhingga melngalami kellellahan. Pelkelrja 

yang belrumur lanjut akan melrasa celpat lellah dan tidak dapat belrgelrak 

delngan lelluasa Keltika mellaksanakan tugasnya selhingga melmelngaruhi 

kinelrjanya (Suma’mur 2009). 



47 

 

 

Dapat disimpulkan bahwa selmakin tua usia pelkelrja maka risiko 

untuk melngalami kellellahan kelrja sangat belsar dibandingkan delngan usia 

delwasa karelna kapasitas fisik yang mulai melnurun, selharusnya untuk 

melngurangi elfelk maka pelkelrja harus melngelrjakan selsuat yang selsuai 

delngan kapasitas tubuh untuk melnghindari kellellahan kelrja yang belrlelbih. 

2. Hubungan Faktor Masa Kerja dengan Kelelahan Kerja 

Belbelrapa telori melnyatakan bahwa masa kelrja dapat 

melmelngaruhi telrjadinya kellellahan kelrja yang dapat belrdampak positif 

maupun nelgatif namun dalam pelnellitian ini masa kelrja seljalan delngan 

telori yang melngatakan bahwa masa kelrja belrpelngaruh nelgatif yaitu 

adanya batas keltahanan tubuh selselorangn telrhadap prosels kelrja yang 

belrakibat pada timbulnya kellellahan dan kelbosanan pada pelkelrja. Masa 

kelrja elrat kaitanya delngan kelmampuan belradaptasi antara selorang pelkelrja 

delngan pelkelrja dan lingkungan kelrjanya. Prosels adaptasi dapat 

melmbelrikan elfelk positif yaitu dapat melnurunkan keltelgangan dan 

pelningkatan aktivitas atau pelrformasi kelrja, seldangkan elfelk nelgatifnya 

adalah batas 47 keltahanan tubuh yang belrlelbihan akibat telkanan yang 

didapatkan pada prosels kelrja (Paat elt al., 2017). 

Belrdasarkan hasil pelnellitian, dari total 66 relspondeln, telrdapat 19 

relspondeln (28,8%) delngan masa kelrja baru, 26 relspondeln (39,4%) delngan 

masa kelrja seldang, dan 21 relspondeln (31,8%) delngan masa kelrja lama. 

Hasil analisis bivariat melnunjukkan adanya pelrbeldaan tingkat kellellahan 

kelrja belrdasarkan masa kelrja. 

Pada kellompok delngan masa kelrja baru, selbanyak 3 relspondeln 

(4,5%) melngalami kellellahan belrat, seldangkan 16 relspondeln (24,2%) 

melngalami kellellahan ringan. Relndahnya proporsi kellellahan belrat pada 

kellompok ini dapat diselbabkan olelh belban kelrja yang masih rellatif ringan 

selrta tingkat antusiasmel yang tinggi dalam melnjalani pelkelrjaan. Sellain itu, 

pelkelrja delngan masa kelrja baru umumnya masih melmiliki kondisi fisik 

yang lelbih baik dan bellum melngalami kellellahan akibat akumulasi belban 

kelrja dalam jangka panjang. 
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Pada kellompok delngan masa kelrja seldang, selbanyak 12 

relspondeln (18,2%) melngalami kellellahan belrat, seldangkan 14 relspondeln 

(21,2%) melngalami kellellahan ringan. Pelningkatan jumlah kellellahan belrat 

pada kellompok ini dapat dikaitkan delngan melningkatnya tuntutan 

pelkelrjaan selrta adaptasi telrhadap lingkungan kelrja yang selmakin 

melnantang. Seliring belrtambahnya masa kelrja, belban kelrja yang dibelrikan 

juga celndelrung melningkat, selhingga risiko melngalami kellellahan pun lelbih 

belsar. 

Selmelntara itu, pada kellompok delngan masa kelrja lama, selbanyak 

13 relspondeln (19,7%) melngalami kellellahan belrat dan 8 relspondeln 

(12,1%) melngalami kellellahan ringan. Proporsi kellellahan belrat yang lelbih 

tinggi pada kellompok ini dapat diselbabkan olelh faktor akumulasi strels 

kelrja, pelnurunan kondisi fisik, selrta adanya risiko pelnyakit delgelnelratif 

yang selmakin melningkat. Sellain itu, pelkelrja delngan masa kelrja lama 

mungkin juga melngalami keljelnuhan dalam pelkelrjaan yang dapat 

belrkontribusi telrhadap pelningkatan kellellahan. 

Belrdasarkan hasil yang didapati pelnelliti di atas maka hal ini 

melnunjukkan bahwa jika selorang pelkelrja yang baru belkelrja pada suatu 

pelrusahaan maka tingkat risiko melngalami kellellahannya kelcil dibanding 

delngan pelkelrja yang sudah belrtahun-tahun kelrja maka tingkat risiko 

telrjadinya kellellahan kelrja selmakin belsar. Adanya hubungan yang sangat 

belrmakna atau signifikan dipelngaruhi olelh belbelrapa faktor yang yang 

melmelngaruhi. Dari hasil obselrvasi lapangan pelkelrja delngan usia pelkelrja 

yang telrgolong delngan usia 30-45 telrkisar banyak. Hal ini juga 

melmelngaruhi kellellahan kelrja, tingginya kellellahan kelrja juga didukung 

olelh masa kelrja yang lama selrta durasi kelrja yang lama, karelna pada saat 

pelnellitian didapati banyaknya pelkelrja yang sudah mellelbihi dari 6 tahun 

masa melrelka belkelrja dan para pelkelrja melngatakan mulai melnimbulkan 

pelrasaan jelnuh akibat kelrja monoton.  

Hasil pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakukan olelh 

Manik (2018), delngan hasil analisis uji Chi-Squarel didapatkan niali p 
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valuel selbelsar 0,032 (p< 0,05), maka dapat disimpulkan bahwa ada 

hubungan masa kelrja delngan kellellahan kelrja pada pelkelrja pelmbuat roti di 

Pabrik Relza Pratama Bakelry. Hal ini seljalan delngan pelnellitian bahwa 

masa kelrja selselorang akan melmelngaruhi telrjadinya kellellahan karelna 

delngan masa kelrja yang lelbih lama akan melmbuat selselorang melngalami 

kelbosanan dalam pelkelrjaan telrselbut dan akan lelbih celpat melngalami 

kellellahan kelrja. 

Dapat disimpulkan bahwa selmakin lama masa kelrja selselorang 

selmakin tinggi tingkat kellellaha. Hal ini melnunjukkan tingkat kellellahan 

lelbih tinggi dialami olelh telnaga kelrja delngan masa kelrja yang lelbih lama 

melnyelbabkan pelkelrja melrasakan keljelnuhan dan belrpelngaruh telrhadap 

tingkat kellellahan yang telrjadi selcara telrus melnelrus belrakibat kellellahan 

kronis. 

3. Hubungan Faktor Beban Kerja dengan Kelelahan Kerja 

Belban kelrja adalah belban yang ditelrima pelkelrja untuk 

melnyellelsaikan pelkelrjaan, selpelrti melngangkat, belrlari dan lain-lain. Seltiap 

pelkelrjaan melrupakan belban bagi pellakunya. Belban telrselbut dapat belrupa 

fisik, melntal atau social. Selselorang telnaga kelrja melmiliki kelmampuan 

telrselndiri dalam hubungan delngan belban kelrja. Mungkim belbelrapa telnaga 

kelrja lelbih cocok untuk belban fisik, melntal, atau social. Namun selbagai 

pelrsamaan yang umum, masing-masing telnaga kelrja hanya mampu 

melmikul belban pada suatau belrat telrtelntu, bahkan ada belban yang dirasa 

optimal bagi selselorang. 

Belrdasarkan hasil pelnellitian, dari total 66 relspondeln, telrdapat 5 

relspondeln (7,6%) delngan belban kelrja ringan, 50 relspondeln (75,8%) 

delngan belban kelrja seldang, dan 11 relspondeln (16,8%) delngan belban kelrja 

belrat. Hasil analisis bivariat melnunjukkan adanya variasi tingkat kellellahan 

belrdasarkan katelgori belban kelrja, namun tidak ditelmukan hubungan yang 

signifikan antara keldua variabell telrselbut. 

Pada kellompok delngan belban kelrja ringan, tidak ada relspondeln 

yang melngalami kellellahan belrat (0,0%), selmelntara 5 relspondeln (7,6%) 
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melngalami kellellahan ringan. Hal ini dapat diselbabkan olelh tingkat 

tuntutan pelkelrjaan yang masih dalam batas wajar, selhingga tidak 

melnimbulkan kellellahan yang belrlelbihan pada pelkelrja. Belban kelrja yang 

ringan melmungkinkan pelkelrja untuk melmiliki waktu istirahat yang cukup 

selrta tidak melngalami telkanan fisik maupun melntal yang belrlelbihan. 

Pada kellompok delngan belban kelrja seldang, selbanyak 9 

relspondeln (13,6%) melngalami kellellahan belrat, seldangkan 41 relspondeln 

(62,1%) melngalami kellellahan ringan. Mayoritas pelkelrja dalam kellompok 

ini melngalami kellellahan ringan, yang kelmungkinan belsar dipelngaruhi 

olelh tingkat adaptasi telrhadap pelkelrjaan. Belban kelrja seldang dapat 

melmbelrikan tantangan yang cukup, namun masih dalam kapasitas fisik 

dan melntal yang dapat ditolelransi olelh pelkelrja. 

Selmelntara itu, pada kellompok delngan belban kelrja belrat, 

selbanyak 5 relspondeln (7,6%) melngalami kellellahan belrat, seldangkan 6 

relspondeln (9,1%) melngalami kellellahan ringan. Melskipun belban kelrja 

yang lelbih tinggi selcara telori dapat melningkatkan risiko kellellahan, data 

pelnellitian ini melnunjukkan bahwa proporsi kellellahan belrat dalam 

kellompok ini tidak jauh belrbelda delngan kellompok belban kelrja seldang. 

Hal ini mungkin diselbabkan olelh faktor lain, selpelrti stratelgi manajelmeln 

kelrja yang baik, kelbiasaan individu dalam melngellola kellellahan, atau 

tingkat pelngalaman pelkelrja dalam melnghadapi pelkelrjaan delngan belban 

belrat. 

Belrdasarkan hasil yang didapati pelnelliti di atas bahwa tidak 

telrdapat hubungan belban kelrja delngan kellellahan kelrja karelna dimana 

pelkelrja belban kelrjanya seldang melngalami kellellahan ringan yang lelbih 

banyak, maka belrarti selmakin ringan belban kelrja yang dilakukan pelkelrja 

maka selmakin seldikit juga risiko untuk melngalami tingkat kellellahan kelrja 

belrat. Tidak belrpelngaruhnya belban kelrja telrhadap kellellahan kelrja karelna 

alat prosels pelmbuatan air belrsih itu dilakukan delngan melsin opelrator 

laboraturium, pompa dan hanya melngatur kontrol melsinnya saja, selhingga 

tidak telrlalu melmbelratkan pelkelrja. 
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Telori Conselrvation of Relsourcels (COR) yang dipelrkelnalkan olelh 

Stelvan El. Hobfoll pada tahun 1989 melnawarkan pelrspelktif komprelhelnsif 

dalam melmahami strels dan kellellahan kelrja. Melnurut telori ini, individu 

belrusaha melmpelrolelh, melmpelrtahankan, dan mellindungi sumbelr daya 

yang melrelka anggap belrharga, selpelrti elnelrgi, waktu, dukungan sosial, dan 

harga diri. Strels telrjadi keltika individu melngalami ancaman telrhadap 

sumbelr daya ini, kelhilangan aktual, atau kurangnya pelningkatan sumbelr 

daya seltellah invelstasi (Hobfoll, 1989). 

Dalam kontelks pelkelrjaan, telrutama bagi karyawan pelngellola 

intakel dibagian produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota 

Samarinda, belban kelrja yang tinggi tidak sellalu belrujung pada kellellahan 

kelrja. Hal ini dapat dijellaskan mellalui prinsip-prinsip utama dari telori 

COR: 

1. Primasi kelhilangan sumbelr daya: Kelhilangan sumbelr daya melmiliki 

dampak yang lelbih signifikan dibandingkan delngan pelrolelhan sumbelr 

daya. Artinya, kelhilangan elnelrgi atau waktu akibat belban kelrja yang 

belrlelbihan lelbih belrpelngaruh nelgatif daripada manfaat yang dipelrolelh 

dari pelnambahan sumbelr daya yang seltara. 

2. Invelstasi sumbelr daya: Individu celndelrung melnginvelstasikan sumbelr 

daya yang melrelka miliki untuk mellindungi dari kelhilangan, 

melmulihkan kelrugian, dan melmpelrolelh sumbelr daya tambahan. 

Selbagai contoh, karyawan mungkin melnggunakan waktu istirahat 

atau melncari dukungan sosial untuk melngatasi telkanan kelrja. 

Delngan melmahami prinsip-prinsip ini, dapat disimpulkan bahwa 

melskipun belban kelrja tinggi, karyawan yang melmiliki dan mampu 

melngellola sumbelr daya delngan elfelktif mungkin tidak melngalami 

kellellahan kelrja. Selbaliknya, karyawan yang kelkurangan sumbelr daya atau 

tidak mampu melngellolanya delngan baik lelbih relntan telrhadap kellellahan. 

Olelh karelna itu, pelnting bagi organisasi untuk melmastikan bahwa 

karyawan melmiliki aksels kel sumbelr daya yang melmadai dan melndukung 
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melrelka dalam melngellola belban kelrja, selhingga dapat melminimalkan 

risiko kellellahan kelrja (Holmgreleln, Tironel, Gelrhart & Hobfoll, 2017).  

Hasil pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakukan olelh 

Safira elt al., (2020) delngan judul kellellahan kelrja pada pelkelrja di PT 

Indonelsia Powelr Unit Pelmbangkitan dan Jasa Pelmbangkitan (UPJP) 

ditelmukan bahwa tidak adanya hubungan antara belban kelrja delngan 

kellellahan kelrja p-valuel= 0,100 (p>0,05) hal ini dikarelnakan masih banyak 

faktor lain yang melnelntukan belban kelrja selorang pelkelrja, selpelrti 

lingkungan fisik, dan psikologis yang melmpelngaruhi kinelrja individu. 

Dapat disimpulkan pada pelnellitian ini walaupun belban kelrja 

tidak belrhubungan delngan kellellahan kelrja akan teltapi Selbagian belsar 

pelkelrja melmiliki belban kelrja yang belrat selhingga tidak melnutup 

kelmungkinan pelkelrja melngalami risiko pelnyakit telrtelntu. 

D. Keterbatasan Penelitian 

Pelnelliti ini masih banyak melmiliki keltelrbatasan diantaranya: 

1. Pelngambilan data melmelrlukan waktu yang cukup lama dan keltelrbatasan 

waktu dikarelnakan para relspondeln tidak melmiliki banyak waktu luang 

untuk melngisi kuelsionelr yang dibagikan olelh pelnelliti. 

2. Pelnelliti melngalami kelsulitan saat melmbagikan kuelsionelr karelna telmpat 

lokasi yang belda-belda telmpat (melmiliki cabang telrpisah). 

3. Melnunggu surat balasan izin pelnellitian relntan waktu sellama 3 minggu. 
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan  

Belrdasarkan hasil dari pelnellitian dan pelmbahasan telrkait faktor-faktor 

yang belrhubungan delngan kellellahan kelrja pada karyawan pelngellola intakel bagian 

produksi IPA di PElRUMDAM Tirta Kelncana Kota Samarinda tahun 2024, maka 

dapat diambil kelsimpulan selbagai belrikut: 

1. Telrdapat hubungan antar usia delngan kellellahan kelrja pada karyawan 

pelngellola intakel bagian produksi IPA  di PElRUMDAM Tirta Kelncana 

Kota Samarinda tahun 2024 delngan nilai signifikasi (p-valuel,0,035= 

p<0,05). 

2. Telrdapat hubungan antar masa kelrja delngan kellellahan kelrja pada 

karyawan pelngellola intakel bagian produksi IPA di PElRUMDAM Tirta 

Kelncana Kota Samarinda tahun 2024. delngan nilai signifikasi (p- valuel, 

0,012= p<0,05). 

3. Tidak telrdapat hubungan antar belban kelrja delngan kellellahan kelrja pada 

karyawan pelngellola intakel bagian produksi IPA di PElRUMDAM Tirta 

Kelncana Kota Samarinda tahun 2024 delngan nilai signifikasi (p- valuel, 

0,063= p>0,05). 

B. Saran  

Belrdasarkan kelsimpulan yang tellah diuraikan, maka saran pelrbaikan yang 

helndaknya dilakukan melnurut pelnelliti adalah selbagai belrikut: 

1. Pelrusahaan pelrlu melnyelsuaikan belban kelrja bagi karyawan delngan usia ≥40 

tahun mellalui pelmbagian tugas yang selsuai delngan kapasitas fisik, 

pelnyeldiaan waktu istirahat yang flelksibell, selrta program kelselhatan dan 

kelbugaran guna melncelgah pelnyakit delgelnelratif yang belrkontribusi 

telrhadap kellellahan kelrja.   

2. Elvaluasi pola kelrja belrdasarkan masa kelrja dipelrlukan untuk melngurangi 

tingkat kellellahan, telrutama bagi karyawan delngan masa kelrja yang lelbih 

lama. Stratelgi yang dapat ditelrapkan melliputi rotasi kelrja, pelmbelrian cuti 



54 

 

 

yang lelbih flelksibell, selrta program pellatihan manajelmeln strels guna 

melningkatkan keltahanan fisik dan melntal.   

3. Pelndelkatan holistik dalam manajelmeln kellellahan pelrlu ditelrapkan delngan 

melmpelrtimbangkan faktor usia, masa kelrja, dan kondisi kelselhatan 

karyawan. Upaya yang dapat dilakukan melncakup pelningkatan lingkungan 

kelrja yang elrgonomis, pelmbelrian aksels kel layanan kelselhatan, selrta eldukasi 

melngelnai pola hidup selhat untuk melningkatkan daya tahan tubuh telrhadap 

kellellahan kelrja. 
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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 2. Surat Balasan Penelitan 
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Lampiran 3. Surat Selesai Penelitian 
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Lampiran 4. Lembar Persetujuan Responden 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth, 

Calon Responden 

 Di Tempat- 

 

Dengan Hormat, 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini mahasiswi Fakultas Kesehatan 

Masyarakat Universitas Widya Gama Mahakam Samarinda bermaksud akan 

melakukan penelitian: 

Nama  : Christina 

Npm  : 1913201043 

Peminatan  : K3 

Alamat  : Jl. Slamet Riyadi Gg 02 No. 55 

Akan melaksanakan penelitian dengan judul “Faktor-Faktor yang 

Berhubungan dengan Kelelahan Kerja pada Karyawan Pengelola Intake Bagian 

Produksi IPA (Instalasi Pengelohan Air) di PERUMDAM Tirta Kencana Kota 

Samarinda Tahun 2024”. Penelitian ini tidak menimbulkan kerugian kepada bapak 

sebagai responden ketersedian bapak menjadi responden dalam penelitian ini 

bersifat bebas tanpa ada paksaan dari pihak manapun. Kerahasian semua informasi 

yang diberikan akan di jaga dan digunakan untuk kepentingan penelitian.  

Apabila bapak menyetujui maka dengan ini saya mohon ketersediaan 

bapak menjawab pertanyaan dalam kuesioner yang telah dibagikan. Atas 

perhatiannya saya ucapkan terima kasih.  

 

Samarinda, 1 Januari 2024 

Responden Peneliti 

  

(……………………) ( Christina ) 
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Lampiran 5. Lembar Kuesioner 

 

KUISIONER PENELITIAN 

 

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KELELAHAN 

KERJA PADA KARYAWAN PENGELOLA INTAKE BAGIAN 

PRODUKSI IPA ( INSTALASI PENGELOHAN AIR ) DI PERUMDAM 

TIRTA KENCANA KOTA SAMARINDA TAHUN 2024 

 

A. Identitas Responden 

No Responden : (Diisi oleh peneliti) 

Nama  :  

Umur :  

Jenis Kelamin : Pria / Wanita (Silahkan coret salah satu) 

Tinggi Badan :  

Berat Badan :  

Pekerjaan :  

Masa Kerja :  

Lama Kerja :  

 

B. Kuesioner Pengukuran Kelelahan Kerja 

Petunjuk Pengisian : 

(jawablah pertanyaan berikut ini dengan memberi tanda (√ ) pada kolom 

disamping pertanyaan yang sesuai dengan kondisi/perasaan anda) 

Keterangan: Sangat Sering (jika hamper tiap hari teras) 

Sering (jika 3-4 hari terasa dalam 1minggu) 

Kadang-kadang (jika 1-2 hari terasa dalam 1 minggu) 

Tidak Pernah (Tidak pernah terasa) 

 

SS  : SANGAT SERING  K : KADANG-KADANG 

S  : SERING   TP : TIDAK PERNAH 
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NO 
PERTANYAAN 

Pelemahan Kegiatan 

JAWABAN 

SS S K TP 

1 Saat bekerja saya merasa berat dikepala     

2 Saat bekerja saya merasa lelah pada seluruh badan     

3 Saat bekerja saya merasa berat dikaki     

4 Saat bekerja saya sering menguap     

5 Saat bekerja pikiran saya terasa kacau      

6 Saat bekerja saya merasa mengantuk     

7 
Saat bekerja saya merasa mata terasa berat (ingin 

dipejamkan) 

    

8 
Saat bekerja saya merasa kaku dan canggung 

untuk bergerak 

    

9 
Saat bekerja saya merasa sempoyangan ketika 

berdiri  

    

10 Saat bekerja saya merasa ingin berbaring     

 

NO 
PERTANYAAN 

Pelemahan Motivasi 

JAWABAN 

SS S K TP 

1 Saya merasa susah untuk berpikir     

2 Saya merasa lelah untuk berbicara      

3 Saya merasa gugup dalam menghadapi sesuatu     

4 Saya merasa tidak dapat berkonsentrasi     

5 
Saya merasa tidak dapat memusatkan perhatian 

terhadap sesuatu 

    

6 Saya merasa mudah lupa terhadap sesuatu     

7 Saya merasa kurang percaya diri     

8 Saya sering merasa cemas terhadap sesuatu     

9 Saya sering merasa sulit untuk mengontrol sikap     

10 Saya terkadang malas dalam bekerja     

 

NO 
PERTANYAAN 

Kelelahan Fisik 

JAWABAN 

SS S K TP 

1 Saya merasa sakit dibagian kepala     

2 Saya merasa sakit dibagian bahu     

3 Saya merasa sakit dibagian punggung     

4 Saya merasa sesak nafas/dada seperti tertekan     

5 Saya sering merasa haus     

6 Saya merasa suara serak     

7 Saya sering merasa pusing     

8 Saya merasa kelopak mata perih/kejang     

9 Saya sering merasa gemetar pada anggota badan     

10 Saya sering merasa kurang sehat     

Sumber: modifikasi dari Penelitian Lia Herliana (2020)  
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Lampiran 6. Tabulasi Data 
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Lampiran 7. Uji Univariat  

Umur 

 

Frekuensi(

n) 

Persentase(%

) 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Umur  Muda 25 37,9 37,9 37,9 

Tua 41 62,1 62,1 100,0 

Total 66 100,0 100,0  

 

Masa Kerja 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baru 19 28,8 28,8 28,8 

Sedang 26 39,4 39,4 68,2 

Lama 21 31,8 31,8 100,0 

Total 66 100,0 100,0  

 

 

    
 

 

Beban Kerja 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ringan 5 7,6 7,6 7,6 

Sedang 50 75,8 75,8 83,3 

Berat 11 16,7 16,7 100,0 

Total 66 100,0 100,0  

 

Kelelahan Kerja 

 Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Berat 28 42,4 42,4 42,4 

Ringan 38 57,6 57,6 100,0 

Total 66 100,0 100,0  
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Lampiran 8. Uji Bivariat  

Umur  

Crosstab 

 

Kelelahan Kerja 

Total Berat Ringan 

Umur Muda Count 6 19 25 

% of Total 9,1% 28,8% 37,9% 

Tua Count 22 19 41 

% of Total 33,3% 28,8% 62,1% 

Total Count 28 38 66 

% of Total 42,4% 57,6% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 5,593a 1 ,018   

Continuity Correctionb 4,444 1 ,035   

Likelihood Ratio 5,802 1 ,016   

Fisher's Exact Test    ,022 ,016 

Linear-by-Linear 

Association 

5,508 1 ,019 
  

N of Valid Cases 66     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10,61. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Masa Kerja  

Crosstab 

 

Kelelahan Kerja 

Total Berat Ringan 

Masa Kerja Baru n 3 16 19 

%  4,5% 24,2% 28,8% 

Sedang Count 12 14 26 

% of Total 18,2% 21,2% 39,4% 

Lama Count 13 8 21 

% of Total 19,7% 12,1% 31,8% 

Total Count 28 38 66 

% of Total 42,4% 57,6% 100,0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Pearson Chi-Square 8,929a 2 ,012 

Likelihood Ratio 9,600 2 ,008 

Linear-by-Linear 

Association 

8,455 1 ,004 

N of Valid Cases 66   

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The 

minimum expected count is 8,06. 

 

Beban Kerja 

Crosstab 

 

Kelelahan Kerja 

Total Berat Ringan 

Beban Kerja Ringan Count 0 5 5 

% of Total 0,0% 7,6% 7,6% 

Sedang Count 9 41 50 

% of Total 13,6% 62,1% 75,8% 

Berat Count 5 6 11 

% of Total 7,6% 9,1% 16,7% 

Total Count 14 52 66 

% of Total 21,2% 78,8% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance 

(2-sided) 

Pearson Chi-Square 5,523a 2 ,063 

Likelihood Ratio 5,914 2 ,052 

Linear-by-Linear 

Association 

5,297 1 ,021 

N of Valid Cases 66   

a. 3 cells (50,0%) have expected count less than 5. The 

minimum expected count is 1,06. 
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Lampiran 9. Dokumentasi 
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