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ABSTRAK

Kelelahan kerja merupakan suatu permasalahan umum yang paling banyak ditemui pada Tenaga
kerja.Beban kerja yang tidak sesuai dan asupan energi yang tidak seimbang dapat menimbulkan
keluhan kelelahan saat bekerja. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis pengaruh beban kerja
fisik dan mental serta asupan energi terhadap tingkat kelelahan kerja perawat di Rumah Sakit Mega
Buana Kota Palopo. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional dan
menggunakan teknik total sampling. Sampel dalam penelitian ini yaitu seluruh jumlah perawat yang
memenuhi kriteria sebanyak 50 orang. Pengambilan data dilakukan melalui pengukuran langsung dan
wawancara. Analisis data yang digunakan adalah analisis univariat, bivariat dengan uji Chi Square dan
multivariat dengan menggunakan uji Regresi Linier Berganda. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
terdapat pengaruh positif dan signifikan beban kerja fisik (p-value 0,001) dengan nilai t 8,294 > 1,679
dan beban kerja mental (p-value 0,003) dengan nilai t 7,513 > 1,679 terhadap tingkat kelelahan kerja.
Terdapat pengaruh negatif dan signifikan asupan energi (p-value 0,001) dengan nilai t -8,026 > -1,679
terhadap tingkat kelelahan kerja. Hasil analisis uji Regresi Linear Berganda didapatkan nilai R Square
adalah 0,952 atau 95,2%. Disimpulkan sebesar 95,2% penyebab tingkat kelelahan kerja dapat
dijelaskan melalui variabel beban kerja fisik, beban kerja mental dan asupan energi pada perawat di
Rumah Sakit Mega Buana Palopo

Kata kunci: Kelelahan, Beban Kerja, Asupan Energi, Perawat

ABSTRACT

Work fatigue is a common problem that is most often encountered in the workforce. Inappropriate
workload and unbalanced energy intake can cause complaints of fatigue while working. The aim of
this study was to analyze the influence of physical and mental workload and energy intake on the level
of work fatigue of nurses at Mega Buana Hospital, Palopo City. This research is a quantitative study
with a cross sectional design and uses a total sampling technique. The sample in this study was the
entire number of nurses who met the criteria, 50 people. Data collection was carried out through
direct measurements and interviews.The data analysis used was univariate, bivariate analysis using
the Chi Square test and multivariate analysis using the Multiple Linear Regression test. The research
results show that there is a positive and significant influence of physical workload (p-value 0.001)
with a t-value of 8.294 > 1.679 and mental workload (p-value 0.003) with a t-value of 7.513 > 1.679
on the level of work fatigue. There is a negative and significant effect of energy intake (p-value 0.001)
with a t value of -8.026 > -1.679 on the level of work fatigue. The results of the Multiple Linear
Regression test analysis showed that the R Square value was 0.952 or 95.2%. Thus, it can be
concluded that 95.2% of the causes of work fatigue levels can be explained through the variables of
physical workload, mental workload and energy intake in nurses at Mega Buana Palopo Hospital
Keywords: Fatigue, Workload, Energy Intake, Nursing.
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PENDAHULUAN

Kelelahan dalam bekerja  dapat
mengakibatkan penurunan kesehatan, kapasitas
kerja, dan daya tahan tubuh sehingga
menghambat proses dan hasil suatu pekerjaan.
Tingginya tingkat kelelahan dapat
meningkatkan ~ kecelakaan  kerja  yang

disebabkan oleh human eror (Astuti, Ekawati
and Wahyuni, 2017). Kelelahan merupakan
kejadian yang umum terjadi jika seseorang
bekerja. Kelelahan ~ merupakan  suatu
mekanisme yang dimiliki oleh tubuh untuk
memberikan peringatan bahwa terjadi sesuatu
hal yang mengganggu tubuh dan dapat pulih
setelah dilakukan istirahat. Istilah kelelahan
menunjukan kondisi yang berbeda-beda dari
setiap individu. Kelelahan menjadi indikator
terjadinya gangguan kesehatan yang dialami
tenaga kerja selama melakukan pekerjaan
(Suryaningtyas, 2017).

Menurut World Health Organization
(WHO), dalam model kesehatan yang dibuat
hingga tahun 2020, diprediksi bahwa gangguan
psikologis berupa kelelahan berat yang dapat
berujung pada depresi akan menjadi penyebab
kematian nomor dua setelah penyakit jantung
(Utami, 2019). Data dari International Labour
Organization (ILO) menunjukkan bahwa
setiap tahun di seluruh dunia, sekitar 2 juta
pekerja meninggal akibat kecelakaan kerja
yang disebabkan oleh kelelahan. Dari 58.155
sampel yang diteliti, 32,8% atau sekitar 18.828
orang mengalami kelelahan kerja (Lestari,
2019).

Kelelahan Kkerja banyak dirasakan
oleh profesi yang bersifat human service
seperti perawat. Terdapat pembuktian bahwa
tingkat prevalensi kelelahan kerja pada
perawat lebih tinggi daripada pekerjaan
lainnya. Di luar negeri, prevalensi kelelahan
yang terjadi pada perawat sebesar 91,9%.
Sebuah penelitian yang dilakukan di Iran
menunjukkan  sebanyak 43,4%  perawat
mengalami kelelahan (Hermawan & Tarigan,
2021).
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Perawat adalah salah satu tenaga
kesehatan yang bekerja di rumah sakit. Jumlah
perawat di rumah sakit lebih banyak
dibandingkan dengan profesi lainnya. Laporan
WHO tahun 2018 mencatat jumlah perawat di
dunia kurang dari 28 juta orang, namun jumlah
ini telah meningkat dibandingkan 5 tahun
sebelumnya, yaitu sebanyak 4,7 juta orang.
Badan Pusat Statistik (BPS) mencatat jumlah
perawat di Indonesia pada tahun 2022
sebanyak 563.739 orang (Berlian, 2023).

Perawat merupakan tenaga kesehatan
yang paling lama berinteraksi dengan pasien
karena perawat harus memberikan asuhan
kepada pasien selama 24 jam secara terus-

menerus. Tuntutan pekerjaan untuk
memberikan pelayanan kesehatan dengan baik
serta beban Kkerja yang berat dapat

menimbulkan kelelahan kerja pada perawat
apalagi jika tidak diimbangi dengan waktu
istirahat yang cukup (Berlian, 2023).

Prevalensi perawat yang mengalami
kelelahan kerja berbeda-beda di setiap unit
kerja pada berbagai negara. Di Afrika selatan,
kelelahan banyak terjadi di ruang intensif,
yaitu sebanyak 40%, di Australia sebanyak
49% kelelahan terjadi di ruang gawat darurat,
di Cina sebanyak 44,8% kelelahan terjadi di
ruang psikiatri (Faizal et al., 2022). Hasil
penelitian lain menunjukkan sebanyak 67%
perawat mengalami kelelahan, atau sebanyak
596 dari 895 perawat dengan gejala mengantuk

dan hilang konsentrasi setiap  selesai
melakukan shift kerja malam (Faizal et al.,
2022).

Faktor-faktor yang mempengaruhi

kelelahan kerja pada perawat yaitu faktor
pekerjaan, faktor diluar pekerjaan (faktor
individu) dan faktor lingkungan. Faktor
pekerjaan meliputi beban kerja, jam kerja
perawat dan shift kerja. Faktor individu
meliputi usia, jenis kelamin, status gizi serta
waktu tidur dan istirahat. Faktor lingkungan
yang mempengaruhi kelelahan kerja pada
perawat yaitu kondisi fisik tempat perawat
bekerja, tingkat kebisingan lingkungan dan
tingkat pencahayaan pada ruangan tempat
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perawat bekerja (Yassierli, 2020; Wahyuni &
Dirdjo, 2020).

Penyebab terbesar kelelahan kerja
adalah tidur yang tidak cukup dan terganggu
(Caldwell et al., 2019). Kurangnya waktu tidur
dan  ketidakselarasan  tidur  merupakan
komponen penting penyebab kelelahan kerja
(Marhaendra, 2022). Belenky dan Akerstedt
(2012) menyatakan bahwa penyebab kelelahan

kerja lebih ditekankan pada pola tidur,
walaupun  terdapat faktor lain  yang
mempengaruhi  kelelahan  kerja, namun

biasanya beban mental (bukan beban kerja
fisik) berkombinasi dengan total waktu tidur
dan atau ketidakselarasan sirkadian merupakan
penyebab kelelahan. Hasil penelitian Siregar &
Wenehenubun (2019) menyatakan bahwa
faktor pekerjaan yang meningkatkan risiko
terjadinya kelelahan kerja pada perawat yaitu
shift kerja, dimana perawat yang bekerja pada
shift malam memiliki risiko lebih tinggi
mengalami kelelahan dibandingkan dengan
shift pagi dan shift sore. Kelelahan yang
dialami oleh perawat shift malam disebabkan
oleh kurangnya kuantitas dan kualitas tidur

perawat.

Rumah Sakit Mega Buana kota Palopo
adalah salah satu rumah sakit yang
memberikan  pelayanan  kesehatan yang

diresmikan pada tanggal 28 november 2016,
dan sudah 6 tahun berdiri yang diresmikan
oleh Drs. HM. Judas Amir, MH. Rumah sakit
Mega Buana merupakan rumah sakit rujukan
yang terletak di Jalan Andi Djemma No 138
Kelurahan Binturu Kecematan Wara Selatan
Kota Palopo. Rumah sakit Mega Buana adalah
rumah sakit kelas C yang dinyatakan lulus
Akreditasi Paripurna pada tanggal 23 Mei 2023
olenh Lembaga Akreditasi Fasilitas Kesehatan
Indonesia (LAFKI). Kegiatan utama Rumah
sakit Mega Buana vyaitu memberikan
pelayanan kesehatan secara terpadu kepada
pasien. Rumah sakit Mega Buana memiliki
beberapa layanan, diantaranya instalasi rawat
jalan, instalasi rawat inap, instalasi gawat
darurat, poliklinik eksekutif, , instalasi
radiologi , instalasi farmasi dan instalasi
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laboratorium. Ruang perawatan intensif yang
ada di rumah sakit Mega Buana terdiri dari

ICU, NICU dan PICU. Total perawat
pelaksana di rumah sakit Mega Buana
berjumlah 88 orang.

Berdasarkan latar belakang

permasalahan tersebut, penulis tertarik untuk
melakukan penelitian tentang "Pengaruh
Beban Kerja Fisik dan Mental Serta Asupan
Energi Terhadap Tingkat Kelelahan Kerja
Perawat di Rumah Sakit Mega Buana Kota
Palopo™.

BAHAN DAN METODE

Jenis penelitian Survei Analitik dengan
rancangan Cross Sectional.Penelitian ini
dilakukan di Rumah Sakit Mega Buana
kota Palopo pada bulan April-Juni 2024.
Populasi pada penelitian ini adalah seluruh
karyawan yang bekerja di rumah sakit
Mega Buana yaitu sebanyak 203 orang.
Dimana jumlah responden tersebut terdiri
dari 88 medis perawat, 39 medis dokter
dan 76 non medis manajemen.Jenis data
yang digunakan dalam penelitian
menggunakan data primer dan data sekunder.

ini
Analisis data dilakukan secara kuantitatif
dilakukan dengan cara analisis univariat dan
bivariat dengan menggunakan wuji Chi-
Square (X2)
HASIL PENELITIAN
I. Analisis Univariat
Karakteristikrespondenmenggamba
rkan identitas singkat perawat yang bekerja
diRuangan perawatan dan Intensif Unit
Rumah Sakit Mega Buana yang meliputi
jenis kelamin,pendidikan, umur,dan status

karyawan.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi karakteristik
responden berdasarkan jenis kelamin,
pendidikan,umur,dan status karyawan.

Jenis Kelamin  Frekuensi  Percent(%b)
Laki-Laki 11 22,0
Perempuan 39 78,0
Total 50 100,0
Pendidikan Frekuensi  Percent(%0)
Ners 13 26,0
S1 14 28,0
D3 23 46,0
Total 50 100,0
Umur Frekuensi  Percent(%o)
21-25 7 14,0
26-30 28 56,0
31-35 12 24,0
36-40 3 6,0
Total 50 100,0
Status Frekuensi  Percent(%o)
Karyawan
Kontrak 17 34,0
Tetap 33 66,0
Total 50 100,0

Sumber: Data Primer 2024
Tabel 4.5Distribusi Frekuensi Berdasarkan

Kategori Beban Kerja Fisik Perawat di
Rumah Sakit Mega Buana

Beban Kerja  Frekuensi Percent(%o)
Fisik
Ringan 18 36
Sedang 32 64
Total 50 100
Sumber: Data Primer 2024
Berdasarkan  tabel =~ menunjukkan

bahwa dari 50 responden, diperoleh sebanyak
18 responden (36%) yang mengalami beban
kerja fisik ringan (tidak terjadi kelelahan),
sebanyak 32 responden (64%) mengalami
beban kerja fisik sedang (diperlukan
perbaikan), dan tidak ada responden yang
mengalami beban kerja fisik berat.

Tabel 4.6 Distribusi Frekuensi Berdasarkan
Kategori Beban Kerja Mental Perawat di
Rumah Sakit Mega Buana
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Beban Kerja  Frekuensi Percent
Mental (%)
Sedang 5 10

Berat 45 90
Total 50 100
Sumber: Data Primer 2024
Berdasarkan  tabel = menunjukkan

bahwa dari 50 responden, diperoleh sebanyak
5 responden (10%) yang mengalami beban
kerja mental sedang, sebanyak 45 responden
(90%) mengalami beban kerja mental berat,
dan tidak ada responden yang mengalami
beban kerja mental ringan.

Tabel 4.7 Distribusi Frekuensi Berdasarkan
Kategori Asupan Energi Perawat di Rumah
Sakit Mega Buana

Asupan Frekuensi Percent
Energi (%)
Tidak Cukup 16 32
Cukup 34 68
Total 50 100
Sumber: Data Primer 2024
Berdasarkan  tabel  menunjukkan

bahwa dari 50 responden, diperoleh sebanyak
16 responden (32%) tidak memiliki asupan
energi yang cukup dan sekitar 34 (68%) orang
yang memiliki asupan energi yang cukup.
Tabel 4.8 Distribusi Frekuensi Berdasarkan
Kategori Tingkat Kelelahan Kerja Perawat
di Rumah Sakit Mega Buana

Kelelahan Frekuensi Percent
Kerja (%)
Rendah 16 32
Sedang 16 32
Tinggi 18 36
Total 50 100
Sumber: Data Primer 2024
Berdasarkan  tabel = menunjukkan

bahwa dari 50 responden, diperoleh sebanyak
16 responden (32%) yang mengalami tingkat
kelelahan kerja dengan kategori rendah,
sebanyak 16 responden (32%) mengalami
tingkat kelelahan kerja dengan kategori sedang
dan sebanyak 18 responden yang mengalami
tingkat kelelahan kerja kategori tinggi
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I1. Analisis Bivariat

Tabel 4.9 Pengaruh Beban Kerja Fisik
terhadap Tingkat Kelelahan Kerja Perawat
di Rumah Sakit Mega Buana

Tabel 4.11 Pengaruh Asupan Energi
terhadap Tingkat Kelelahan Kerja Perawat
di Rumah Sakit Mega Buana

BebanKerja Kelelahan Kerja Jumlah P-
Fisik value
Rendah Sedang
n % n % n %
Ringan 16 89 1 56 1 56
Sedang 0 00 15 469 17 531 0,001
Total 6 32 16 32 18 36

Asupan Kelelahan Kerja Jumlah P-
Energi value
Rendah Sedang
% n % n %
Tidak 0 00 O 00 16 100
Cukup 0,001
Cukup 16 471 16 471 2 59
Total 6 32 16 32 18 36

Sumber: Data Primer 2024

Berdasarkan hasil analisis data dengan
menggunakan uji pearson’s R didapatkan nilai
signifikan (P-Value) = 0,001 dimana P- Value
<0,05 sehingga terdapat pengaruh antara beban
kerja fisik dengan kelelahan kerja pada
perawat di Rumah Sakit Mega Buana kota
Palopo

Tabel 4.10 Pengaruh Beban Kerja Mental
terhadap Tingkat Kelelahan Kerja Perawat
di Rumah Sakit Mega Buana

BebanKerja Kelelahan Kerja Jumlah P-
Mental value
Rendah Sedang
% n % n %
Sedang 5 100 0 00 0 00
Berat 11 244 16 356 18 400 0,003

Total 16 32 16 32 18 36

Sumber: Data Primer 2024

Berdasarkan hasil analisis data dengan
menggunakan uji pearson’s R didapatkan nilai
signifikan (P-Value) = 0,003 dimana P-Value
<0,05 sehingga terdapat pengaruh antara beban
kerja mental dengan tingkat kelelahan kerja
pada perawat di rumah sakit Mega Buana di
Kota Palopo
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Sumber: Data Primer 2024

Berdasarkan hasil analisis data dengan
menggunakan uji pearson’s R didapatkan nilai
signifikan (P-Value) = 0,001 dimana P-Value
<0,05 sehingga terdapat pengaruh antara
asupan energi dengan tingkat kelelahan kerja
pada perawat di rumah sakit Mega Buana di
Kota Palopo.
I11.  Hasil Analisis Multivariat

Pada penelitian ini akan dilakukan uji
hipotesis dengan uji F antara masing-masing
variabel independen yaitu Beban Kerja Fisik,
Beban Kerja Mental, dan Asupan Energi
terhadap varibel dependen vyaitu Tingkat
Kelelahan Kerja diperoleh hasil signifikansi
0,001 < 0,05, maka Ho ditolak dan Ha
diterima. Maka dapat dinyatakan bahwa
variabel independen dalam penelitian ini
memiliki  pengaruh  yang  signifikan
terhadap variabel dependen.

Dari output SPSS,besarnya adjusted R2
adalah sebesar 0,952. Hal ini berarti 95,2%
variabel tingkat kelelahan kerja mampu
dijelaskan oleh variasi variabel independen,
yakni beban kerja fisik, beban kerja mental,
dan asupan energi, sedangkan sisanya sebesar
4,8% dipengaruhi oleh variabel lain diluar
model regresi ini
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PEMBAHASAN

1. Pengaruh Beban Kerja Fisik Terhadap

Tingkat Kelelahan Kerja Perawat Di

Rumah Sakit Mega Buana Kota Palopo
Beban kerja fisik adalah jenis beban

kerja yang memanfaatkan kekuatan otot
manusia sebagai sumber energi, di mana
konsumsi energi menjadi faktor utama dalam
menentukan tingkat kesulitan  pekerjaan.
Aktivitas fisik dapat memengaruhi fungsi
tubuh, yang dapat diukur melalui berbagai
parameter seperti konsumsi oksigen, denyut
jantung, sirkulasi udara di paru-paru, suhu
tubuh, konsentrasi asam laktat dalam darah,
komposisi kimia dalam darah dan urine, serta
tingkat penguapan. Salah satu cara untuk
menilai tingkat beban kerja adalah dengan
mengukur denyut nadi. Pada titik tertentu,
ventilasi paru-paru, denyut nadi atau denyut
jantung, dan suhu tubuh memiliki hubungan
linear dengan konsumsi oksigen atau intensitas
pekerjaan yang dilakukan. Konz juga
menyatakan bahwa denyut nadi atau denyut
jantung adalah indikator yang baik untuk
memperkirakan laju metabolisme. Kategori
beban kerja ditentukan berdasarkan denyut
nadi atau denyut jantung.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
yang mengalami beban kerja fisik ringan (tidak
terjadi kelelahan) sebanyak 18 responden
(36%), mengalami beban kerja fisik sedang
(diperlukan perbaikan) sebanyak 32 responden

(64%), dan tidak ada responden Yyang
mengalami  beban  kerja  fisik  berat.
Berdasarkan hasil observasi yang saya

dapatkan dilapangan bahwa 27 responden yang
mengalami beban kerja fisik sedang, rata-rata
memiliki usia 25 - 40 tahun. Hasil ini
mendukung dari penelitian yang dilakukan
oleh Kusumastuti dkk (2017) variabel usia
mempunyai pengaruh positif dan signifikan
terhadap  Kinerja  karyawan,  semakin
bertambah usia otot seseorang mulai menurun
sehingga risiko berkurangnya kekuatan fisik
mulai menurun.

Berdasarkan  hasil analisis bahwa
responden yang memiliki beban kerja fisik
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pada kategori ringan (tidak terjadi kelelahan)
mengalami tingkat kelelahan kerja kategori
rendah sebanyak 16 responden (88,9%),
kelelahan kerja kategori sedang sebanyak 1
responden (5,6%) dan kelelahan kerja kategori
tinggi sebanyak 1 responden  (5,6%).
Kemudian pada beban kerja fisik kategori
sedang (diperlukan perbaikan) mengalami
tingkat kelelahan kerja kategori rendah tidak
ada responden (0,0%), kelelahan kerja kategori
sedang sebanyak 15 responden (46,9%), dan
kelelahan kerja kategori tinggi sebanyak 17
responden (53,1%). Berdasarkan hasil analisis
data dengan menggunakan uji pearson’s R
didapatkan nilai signifikan (P-Value) = 0,001
dimana P-Value <0,05 sehingga HO ditolak
dan Ha diterima maka terdapat pengaruh antara
beban kerja fisik dengan tingkat kelelahan
kerja pada perawat di Rumah Sakit Mega
Buana Kota Palopo).

2. Pengaruh Beban Kerja Mental Terhadap

Tingkat Kelelahan Kerja Perawat Di

Rumah Sakit Mega Buana Kota Palopo
Beban kerja mental merujuk pada

perbedaan antara tuntutan mental dalam
pekerjaan dengan kemampuan mental individu.
Aktivitas mental sulit diukur  melalui
perubahan fungsi fisik tubuh. Secara fisiologis,
aktivitas mental tampak sebagai pekerjaan
yang ringan, sehingga kebutuhan kalori untuk
aktivitas ini cenderung rendah. Namun, dari
segi moral dan tanggung jawab, aktivitas
mental  sebenarnya jauh  lebih  berat
dibandingkan aktivitas fisik, karena lebih
memerlukan kerja otak daripada kerja otot
(Tarwaka, dkk 2004).

Penelitian ini menunjukkan bahwa yang
mengalami  beban kerja mental sedang
sebanyak 5 responden (10%), mengalami
beban kerja mental berat sebanyak 45
responden (90%), dan tidak ada responden
yang mengalami beban kerja mental ringan.
Dari hasil jawaban responden pada kuesioner
penelitian bahwa mereka yang memiliki beban
kerja mental berat cenderung memiliki skor
skala indikator beban kerja mental diatas 80.
Dimana skala indikator beban kerja mental
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berdasarkan NASA-TLX yaitu beban kerja
mental, beban kerja fisik, kebutuhan waktu,
performasi, tingkat frustasi dan tingkat usaha.
Berdasarkan hasil analisis menunjukkan
bahwa beban kerja mental pada kategori
sedang mengalami tingkat kelelahan kerja
kategori rendah sebanyak 5 responden (100),
kelelahan kerja kategori sedang tidak ada
responden (0%), dan tingkat kelelahan kerja
kategori tinggi tidak responden (100%).
Kemudian pada beban kerja mental kategori

berat mengalami tingkat kelelahan kerja
kategori rendah sebanyak 11 responden
(24,4%), tingkat kelelahan kerja kategori

sedang sebanyak 16 responden (35,6%), dan
tingkat kelelahan kerja kategori tinggi
sebanyak 18 (40%). Berdasarkan hasil analisis
data dengan menggunakan uji pearson’s R
didapatkan nilai signifikan (P-Value) = 0,003
dimana P-Value <0,05 sehingga HO ditolak
dan Ha diterima maka terdapat pengaruh antara
beban kerja mental dengan kelelahan kerja
pada perawat di Rumah Sakit Mega Buana
Kota Palopo.

Berdasarkan hasil pengujian pengaruh
melalui uji t, Koefisien uji t beban kerja mental

adalah  sebesar 0,778 sedangkan nilai
signifikansinya adalah sebesar 0,001. Hasil
tersebut dapat diartikan bahwa nilai

signifikansi lebih kecil dari 0,05, ini berarti
pengaruh beban kerja mental terhadap tingkat
kelelahan kerja signifikan, atau ada pengaruh
beban kerja mental terhadap tingkat kelelahan
kerja. Sehingga hipotesis kedua diterima
(Ha.2). Hasil ini ditunjukan juga dengan
melihat nilai t hitung > t tabel yaitu sebesar
7,513 > 1,679 artinya ada pengaruh positif
beban kerja mental terhadap tingkat kelelahan
kerja perawat di rumah sakit Mega Buana.

3. Pengaruh Asupan Energi Terhadap

Tingkat Kelelahan Kerja Perawat Di

Rumah Sakit Mega Buana Kota Palopo
Asupan energi pada pekerja memiliki

peran penting, baik bagi kesejahteraan maupun
dalam rangka meningkatkan disiplin dan
tingkat produktivitas. Oleh karena itu, pekerja
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perlu mendapatkan asupan energi yang cukup
dan sesuai dengan jenis atau beban pekerjaan
yang dilakukan. Asupan energi yang tidak
cukup dengan kebutuhan pekerja untuk
melakukan aktivitas menyebabkan
menurunnya daya kerja sehingga dapat
menimbulkan  berbagai masalah  seperti
kelelahan kerja  hingga  menurunnya
produktivitas pekerja. Konsumsi pekerja yang
rendah dapat dipicu oleh beberapa hal yaitu
belum disediakannya fasilitas penyelenggaraan
makanan oleh pihak perusahaan atau jenis
asupan yang dikonsumsi tidak cukup dengan
pemenuhan kebutuhan yang diperlukan oleh
pekerja. Hal tersebut dapat menjadi penyebab
pemenuhan kebutuhan dan zat gizi lainnya
yang tidak cukup dengan kebutuhan yang
diperlukan oleh pekerja (Fitriananto et al,2016)
Penelitian ini menunjukkan bahwa
sebanyak 16 responden (32%) tidak memiliki
asupan energi yang cukup dan sekitar 34
(68%) orang yang memiliki asupan energi
yang cukup. Asupan energi diukur dengan
menggunakan metode food recall. Metode food
recall 2x24 jam merupakan sebuah metode
yang dilakukan dengan cara mengingat
makanan dan minuman yang dikonsumsi pada
periode 2x24 atau 48 jam terakhir yang dicatat
dalam ukuran rumah tangga (URT). Data
tersebut  kemudian  dianalisis  dengan
menggunakan aplikasi nutrisurvey dimana
membandingkan tingkat kecukupan energi dan
zat gizi subjek dengan angka kecukupan energi
dan zat gizi (AKG). Pengkategorian variabel
asupan energi terdiri dari asupan energi cukup
apabila > 77% AKG dan tidak cukup apabila <
77% AKG.
Berdasarkan hasil
menunjukkan bahwa asupan energi

analisis
pada
kategori cukup mengalami tingkat kelelahan
kerja kategori rendah sebanyak 16 responden
(47,1%), kelelahan kerja kategori sedang
sebanyak 16 responden (47,1%), dan tingkat
kelelahan kerja kategori tinggi sebanyak 2
responden (5,9%). Kemudian pada asupan
energi kategori tidak cukup mengalami tingkat
kelelahan kerja kategori rendah tidak ada
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responden (0,0%), tingkat kelelahan kerja
kategori sedang tidak ada responden (0,0%),
dan tingkat kelelahan kerja kategori tinggi
sebanyak 16 responden (100%). Berdasarkan
hasil analisis data dengan menggunakan uji
pearson’s R didapatkan nilai signifikan (P-
Value) = 0,001 dimana P-Value <0,05 sehingga
HO ditolak dan Ha diterima maka terdapat
pengaruh asupan energi dengan
kelelahan kerja pada perawat di Rumah Sakit

antara
Mega Buana Kota Palopo.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Hasil Penelitian menunjukkan bahwa
Terdapat pengaruh positif dan signifikan antara
beban kerja fisik,beban kerja mental dan
asupan energi terhadap tingkat kelelahan kerja
pada perawat di Rumah Sakit Mega Buana
Palopo.Hasil analisis uji Regresi Linear
Berganda didapatkan nilai R Square adalah
0,952 atau 95,2%. Dengan demikian dapat
disimpulkan sebesar 95,2% penyebab tingkat
kelelahan kerja dapat dijelaskan melalui
variabel beban kerja fisik, beban kerja mental
dan asupan energi pada perawat di Rumah

Sakit Mega Buana Palopo
Saran
Diharapkan manajemen RS Mega

Buana, dapat memberikan evaluasi tentang
beban kerja fisik dan mental serta asupan
energi sehingga antisipasi terhadap tingkat
kelelahan kerja dapat diminimalisir.
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