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ABSTRAK 

 
Kelelahan kerja adalah suatu mekanisme perlindungan tubuh agar tubuh terhindar dari kerusakan lebih lanjut 

sehingga terjadi pemulihan setelah istirahat, namun kelelahan tersebut dapat juga berisiko bila tidak ada 

penanganan secara lanjut. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan usia, postur kerja, beban kerja dan 

status gizi dengan kelelahan kerja pada perawat di ruang rawat inap RS MH Thamrin Cileungsi Tahun 2024. 

Manfaat penelitian ini untuk mengurangi angka prevalensi kelelahan kerja pada perawat di RS MH Thamrin 

Cileungsi. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah total sampling yang berjumlah 61 perawat, 

penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional menggunakan uji chi square. 

Instrumen yang digunakan kuesioner kelelahan kerja IFRC, kuesioner beban kerja. Hasil analisis terdapat 

hubungan antara postur kerja (p=0,038), beban kerja (0,026) dengan kelelahan kerja, kemudian tidak terdapat 

hubungan antara usia (p=1,000), status gizi (p=0,973) dengan kelelahan kerja perawat. Kesimpulan penelitian 

ini terdapat hubungan antara postur kerja dan beban kerja kemudian tidak terdapat hubungan antara usia dan 

status gizi dengan kelelahan kerja perawat. Saran dari penelitian ini adalah diharapkan dapat melakukan 

evaluasi dan melihat kembali distribusi beban kerja secara merata tiap perawat, jika memungkinkan ada 

penambahan staff. 

Kata kunci: kelelahan kerja, usia, postur kerja, beban kerja, status gizi . 

 
 

THE RELATIONSHIP OF AGE, WORK POSTURE, WORKLOAD AND 

NUTRITIONAL STATUS WITH WORK FATIGUE 

ABSTRACT 

 
Work fatigue is a protective mechanism for the body to avoid further damage so that recovery occurs after rest, 

but fatigue can also be risky if there is no further treatment. The aim of this research is to determine the 

relationship between age, work posture, workload and nutritional status with work fatigue among nurses in the 

inpatient wards at MH Thamrin Hospital Cileungsi in 2024. The benefit of this research is to reduce the 

prevalence rate of work fatigue among nurses at MH Thamrin Hospital Cileungsi. The sampling technique in 

this research was a total sampling of 61 nurses. This research is a quantitative research with a cross sectional 

approach using the chi square test. The instruments used were the IFRC work fatigue questionnaire, workload 

questionnaire. The results of the analysis showed a relationship between work posture (p=0.038), workload 

(0.026) and work fatigue, then there was no relationship between age (p=1.000), nutritional status (p=0.973) 

and nurse work fatigue. The conclusion of this study is that there is a relationship between work posture and 

workload and then there is no relationship between age and nutritional status and nurses' work fatigue. It is 

hoped that the suggestions from this research will be able to evaluate and review the even distribution of 

workload for each nurse, if possible there will be additional staff. 

Key words: work fatigue, age, work posture, workload, nutritional status 

 

 

PENDAHULUAN 

Perawat di rumah sakit merupakan salah satu sumber daya potensial yang memiliki risiko  

haya kelelahan kerja seperti berkurangnya kosentrasi dalam berfikir, mata berkunangkunang, 

nyeri pada dada yang diakibatkan oleh beban kerja yang berlebih atau jam kerja malam.  

 

https://e-journal.mrh.ac.id/index.php/Jkk
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Kelelahan kerja dapat menimbulkan kejadian kecelakaan kerja sehingga dapat merugikan 

diri pekerja sendiri maupun orang lain bahkan perusahaan tempatnya bekerja karena membuat 

produktivitas terhambat bahkan sampai terhenti sehingga perusahaan dapat mengalami 

kerugian(1). 

Dapat diketahui bahwa semakin tinggi umur seseorang semakin tinggi perasaan kelelahan. 

Umur seseorang berbanding langsung dengan kapasitas fisik sampai batas tertentu dan 

mencapai puncaknya pada umur 25 tahun sedangkan pada umur 50-60 tahun kekuatan otot 

menurun 25%, kemampuan sensoris menurun 60% dengan bertambahnya umur akan di ikuti 

penurunan O2 maksimal, tajam penglihatan dan kecepatan membedakan sesuatu, membuat 

keputusan dan kemampuan mengingat jangka pendek, maka dari itu pengaruh umur harus 

dijadikan pertimbangan dalam memberikan pekerjaan seseorang(2). 

Data dari International Labour Organization (ILO) menunjukkan bahwa hampir setiap tahun 

sebanyak duag juta pekerja meninggal dunia karena kecelakaan kerja yang disebabkan oleh 

faktor kelelahan (Karbito & Oksandi, 2020). Pada laporan survei 2018 oleh National Safety 

Concil (NSC), dua pertiga angkatan kerja AS mengalami kelelahan di tempat kerja yang berarti 

hampir 107 juta dari 160 juta pekerja AS terkena kelelahan kerja(3). 

Di Indonesia setiap hari rata-rata terjadi 414 kecelakaan kerja, 27,8% disebabkan kelelahan 

yang cukup tinggi, lebih kurang 9,5% atau 39 orang mengalami cacat. Hal yang sama juga 

diungkapkan oleh BPJS Ketenagakerjaan mengungkapkan, kasus kecelakaan kerja di 

Indonesia pada tahun 2019 tercatat 114.235 kasus kecelakaan kerja. Sementara itu pada tahun 

2020 BPJS Ketenagakerjaan mencatat ada sebanyak 117.161 kasus kecelakaan kerja dengan 

salah satu faktor kecelakaan kerja yaitu kelelahan kerja. Kecelakaan kerja di Jawa Barat 

merupakan kecelakaan kerja dengan angka paling tinggi di Indonesia hal ini dinyatakan oleh 

BPJS Ketenagakerjaan. Kecelakaan kerja di Provinsi Jawa Barat pada tahun 2020 ada sebanyak 

35.291 kasus di antaranya, 26.699 kasus kecelakaan kerja, 930 kasus cacat dan 271 kasus 

meninggal. Data ini memperjelas bahwa kecelakaan kerja yang diakibatkan oleh kelelahan 

kerja terbilang besar(4). 

Faktor-faktor yang menyebabkan kelelahan pada perawat yaitu faktor yang terkait dengan 

pekerjaan dan faktor yang tidak terkait dengan pekerjaan. Faktor yang terkait dengan pekerjaan 

adalah faktor yang muncul karena pekerjaan yang dilakukan oleh perawat itu sendiri. Faktor- 

faktor tersebut adalah resiko pekerjaan yang ditanggung, beban kerja dalam pekerjaan, jam 

kerja perawat dalam satu shift, waktu istirahat perawat dari pekerjaan yang dilakukan, dan 

tingkat stress serta ketegangan dalam bekerja. Faktor yang tidak terkait dengan pekerjaan 
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merupakan faktor yang berasal dari luar pekerjaan yang dilakukan oleh perawat yaitu usia 

perawat, pengalaman kerja oleh perawat, waktu perjalanan pulang, dan waktu tidur dalam 

shift(5).  

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan usia, postur kerja, beban kerja dan 

status gizi dengan kelelehan kerja perawat di ruang rawat inap RS MH Thamrin Cileungsi 

Tahun 2024. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. 

Penelitian ini menggunakan instrumen kuesioner IFRC, kuesioner Nurssalam untuk variabel 

kelelahan kerja dan beban kerja serta instrumen pengukuran langsung untuk variabel postur 

kerja dan status gizi pada perwat di ruang rawat inap, yang di lakukan pada bulan Mei-Juni 

2024 di RS MH Thamrin Cileungsi. Total populasi pada penelitian ini berjumlah 61 orang. 

Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan total sampling sehingga sampel 

yang dipakai dalam penelitian ini adalah 61 orang. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan usia, postur kerja, beban kerja dan 

status gizi dengan kelelahan kerja pada perawat di ruang rawat inap RS MH. Thamrin Cilengsi 

Tahun 2024. Adapun hasil analisis univariat sebagai berikut:  

 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Kelelahan kerja, Usia, Postur Kerja, Beban Kerja, Status Gizi pada perawat 

Ruang Rawat Inap RS MH Thamrin Cileungsi Tahun 2024 

 

Variabel Jumlah (%) 

Kelelahan Kerja   

• Tidak Lelah 20 32,8% 

• Kelelahan 41 67,2% 

Total 61 100% 

 

Usia 
  

• Dewasa awal 48 78,7% 

• Dewasa akhir 13 21,3% 

Total 61 100% 

 

Postur Kerja 
  

• Resiko rendah 21 34,4% 

• Resiko tinggi 40 65,6% 

Total 61 100% 

 

Beban Kerja 
  

• Ringan 23 37,7% 

• Berat 38 62,3% 

Total 61 100% 
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Status Gizi 
  

• Normal 41 67,2% 

• Tidak Normal 20 32,8% 

Total 61 100% 

 

Berdasarkan data yang didapat pada Tabel 1 diketahui mayoritas perawat RS MH Thamrin 

Cileungsi memiliki tingkat kelelahan kerja yaitu sebanyak 41 orang (67,2%) dan tidak lelah 

sebanyak 20 orang (32,8%). Perawat RS MH Thamrin Cileungsi usia dewasa awal sebanyak 

48 orang (78,7%) dan dewasa akhir sebanyak 13 orang (21,3%). Perawat dengan postur kerja 

resiko rendah sebanyak 21 orang (34,4%) dan perawat dengan postur kerja risiko tinggi 

sebanyak 40 orang (65,6%). 

Pada tabel 1 juga dapat dilihat bahwa perawat RS MH Thamrin Cileungsi yang memiliki 

beban kerja ringan sebanyak 23 orang (37,7%) dan perawat yang memiliki beban kerja berat 

sebanyak 38 orang (62,3%). Sedangkan perawat RS MH Thamrin Cileungsi yang memiliki 

status gizi normal sebanyak 41 orang (67,2%) dan status gizi tidak normal sebanyak 20 orang 

(32,8%). 

 

Table 2 Hubungan Usia, Postur Kerja, Beban Kerja Dan Status Gizi Dengan Kelelahan Kerja Perawat Di 

Ruang Rawat Inap Rs Mh Thamrin Cileungsi Tahun 2024 

 

  Kelelahan  

 

Variabel 

Tidak kelelahan Kelelahan Jumlah P- 

Valu

e 

OR 

(95% 

CI) 

 

 

 

 

awal 

 

 

 

 

 

Postur 

Kerja 

• Risiko 

rendah 

• Risiko 

tinggi 

 

 

 

11 52.4% 10 47.6% 21 100,0 

 

9 22.5% 31 77.5% 41 100,0 

 

 

 

 

0.038 

 

 

 

3.789 

(1.220- 

11.767) 

Jumlah % Jumlah %  

Usia 

• Usia 16 

dewasa 

 

33,3 

 

32 

 

66,7 

 

48 100,0 0,889 

(0.237- 

3.334) 

• Usia 4 

dewasa 

akhir 

30,8 9 69,2 13 100,0 
1.000

 

Total    61 100,0 
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Total 61 100,0 

 

 

Beban 

Kerja 

 

• Ringan 12 52.2% 11 47.8% 23 100,0  4.091 

• Berat 8 21.1% 30 78.9% 38 100,0 0.026 (1.321- 

        12.668) 

Total     61 100,0   

 

Status Gizi 

        

• Normal 14 34.1% 27 65.9% 41 100,0  1.210 

• Tidak 6 30.0% 14 70.0% 20 100,0 0.973 (0.382- 

normal        3.836) 

Total     61 100,0   

 

Berdasarkan hasil analisis tabel 2 hubungan usia dengan kelelahan kerja pada perawat RS 

MH Thamrin Cileungsi, hasil penelitian menunjukan bahwa perawat yang merasa kelelahan di 

usia dewasa awal berjumlah 32 orang atau 66,7% dan di usia dewasa akhir berjumlah 9 orang 

atau 69,2%. Hasil uji statistic diperoleh bahwa nilai P value sebesar 1,000 (p-value <0.05) 

artinya tidak ada hubungan antara usia dengan kelelahan kerja pada perawat. Perawat di usia 

tua biasanya cenderung memiliki tingkat kelelahan yang tinggi. 

Berdasarkan hasil analisis tabel 2 hubungan postur kerja dengan kelelahan kerja pada 

perawat RS MH Thamrin Cileungsi, hasil menunjukan bahwa perawat yang merasa kelelahan 

dengan postur kerja risiko rendah berjumlah 10 orang atau 47,6% dan risiko tinggi berjumlah 

31 orang atau 77,5%. Hasil uji statistic diperoleh bahwa nilai P Value sebesar 0.038 (P-Value 

<0.05) artinya ada hubungan antara postur kerja dengan kelelahan kerja pada perawat. Perawat 

yang memiliki postur kerja risiko tinggi cenderung mempunyai risiko kelelahan yang cukup 

tinggi. 

Berdasarkan hasil analisis tabel 2 hubungan beban kerja dengan kelelahan kerja pada 

perawat RS MH Thamrin Cileungsi , hasil menunjukan bahwa perawat yang merasakan 

kelelahan dengan beban kerja ringan berjumlah 11 orang atau 47,8% dan beban kerja berat 

berjumlah 30 orang atau 78,9%. Hasil uji statistic diperoleh bahwa nilai P-Value 0.026 (P- 

Value <0.05) artinya ada hubungan antara beban kerja dengan kelelahan kerja perawat. Hal ini 

berati kecenderungan perawat dengan beban kerja berat berpeluang besar 4.091 untuk 

mengalami kelelahan pada saat bekerja. 

Berdasarkan hasil tabel 2 analisis hubungan status gizi dengan kelelahan kerja pada perawat 

RS MH Thamrin Cileungsi, hasil menunjukan bahwa perawat yang merasakan kelelahan 

dengan status gizi normal berjumlah 27 orang atua 65,9% dan status gizi tidak normal 

berjumlah 14 orang atau 70,0%. Hasil uji statistic diperoleh bahwa nilai P-Value 0.973 (P- 
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Value <0.05) artinya tidak ada hubungan bermakna antara status gizi dengan kelelahan kerja 

pada perawat. 

 

PEMBAHASAN 

1.Kelelahan Kerja 

Berdasarkan hasil kuesioner kelelahan kerja, menunjukan bahwa sebagian besar mengalami 

kelelahan kerja. Kelelahan (fatigue) menunjukan keadaan yang berbeda-beda, tetapi semuanya 

berakibat kepada pengurangan kapasitas kerja dan ketahanan tubuh(6). kelelahan terjadi karena 

terkumpulnya produk-produk sisa dalam otot dan peredaran darah, dimana produk-produk sisa 

ini menghambat kelangsungan aktivitas otot atau produk-produk sisa ini mempengaruhi serat- 

serat syaraf dan sistem syaraf pusat sehingga menyebabkan orang menjadi lambat bekerja jika 

sudah lelaah. Kelelahan diatur secara sentral oleh otak. Pada susunan sistem syaraf pusat, 

terjadi sistem aktivasi (penggerak) dan inhibisi (penghambat)(7). 

Kedua sistem ini saling mengimbangi tetapi kadang-kadang salah satu di antaranya lebih 

dominan sesuai dengan keperluan. Sistem aktivasi bersifat simpatis, sedangkan inhibisi adalah 

parasimpatis. Agar tenaga kerja berada pada keseimbangan, kedua sistem tersebut harus berada 

pada kondisi yang memberikan stabilitas tubuh. Sistem inhibisi terdapat dalam thalamus yang 

mampu menurunkan kemampuan manusia bereaksi dan menyebabkan kecenderungan untuk 

tidur, sedangkan sistem aktivasi terdapat formation retikularis yang dapat merangsang pusat 

vegetatif untuk tubuh untuk bekerja, berkelahi, melarikan diri, dan lainnya. Keadaan seseorang 

sangat tergantung kepada hasil kerja di antara dua sistem dimaksud. Apabila sistem 

penghambat lebih kuat, maka seseorang dalam keadaan lelah. Sebaliknya manakala sistem 

aktivasi lebih kuat maka seseorang dalam keadaan segar untuk bekerja(7). 

 

2. Hubungan usia dengan kelelahan kerja 

Dari penelitian ini didapatkan hasil bahwa usia tidak berhubungan dengan kelelahan kerja. 

Usia berpengaruh terhadap kekuatan otot seseorang. Kekuatan otot yang maksimal dicapai 

seseorang pada usia 25–39 tahun dan akan menurun seiring dengan bertambahnya usia. 

Berdasarkan teori tersebut, maka dapat dikatakan jika responden pada penelitian ini berada 

pada kondisi otot yang optimal untuk melakukan pekerjaannya, sehingga usia tidak 

berhubungan secara signifikan terhadap kelelahan kerja. Semakin bertambah usia, maka akan 

semakin bertambah pula tanggung jawab yang dimiliki oleh orang tersebut. Sehingga, 

bertambahnya tanggung jawab tersebut yang bisa menjadi pemicu kelelahan karena pekerja 

tersebut tidak sanggup untuk mengemban tanggung jawab yang ia miliki karena faktor lain 

seperti waktu dan tenaga(8). 
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Seseorang yang berusia lebih muda mempunyai kekuatan fisik dan cadangan tenaga lebih 

besar daripada yang berusia tua. Akan tetapi pada seseorang yang lebih tua lebih mudah melalui 

hambatan. Penuaan akan mengakibatkan kerusakan secara bertahap pada sistem fisiologis, 

chyrcardian dan tidur. Seseorang akan berada pada kapasitas kerja tertinggi pada umur 20- 39 

tahun. Pada umur 40-49 tahun kondisi penurunan mulai terlihat dari ditemukannya diagnosa- 

diagnosa penyakit dan pada usia 50-55 tahun kapasitas kerja seseorang akan semakin menurun. 

Kelelahan akan semakin dirasakan menonjol seiring bertambahnya umur(9). 

Dapat diketahui bahwa semakin tinggi umur seseorang semakin tinggi perasaan kelelahan, 

seseorang yang berumur 40-50 tahun akan lebih cepat menderita kelelahan dibandingkan 

dengan seseorang yang relatif lebih muda. Selain itu seseorang yang berumur tua akan 

mengalami penurunan kekuatan otot akan menyebabkan kelelahan otot yang terjadi karena 

akumulasi asam laktat dalam otot(9). 

Peneliti berasumsi bahwa usia tidak berhubungan langsung dengan kelelahan kerja, 

meskipun faktor usia memengaruhi kekuatan otot. Responden berada pada kondisi optimal 

kerja (20–39 tahun), sementara tanggung jawab dan penurunan fisiologis pada usia lanjut lebih 

berkontribusi terhadap kelelahan. Dengan bertambah usia, kelelahan cenderung meningkat 

akibat penurunan kekuatan otot dan akumulasi tanggung jawab. 

 

3. Hubungan postur kerja dan kelelahan kerja 

Dari penelitian ini didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan postur kerja dengan kelelahan 

kerja. Dikarenakan sebagian perawat memiliki postur kerja yang berisiko tinggi sehingga 

menyebabkan kelelahan kerja. Postur kerja yang tidak ergonomis akan menyebabkan kontraksi 

otot isometrik (terhadap tahanan) pada otot utama yang terlibat dalam pekerjaan. Postur tubuh 

yang tidak wajar dapat menyebabkan otot tidak bekerja secara efisien, oleh karena itu otot 

membutuhkan kekuatan yang lebih untuk menyelesaikan pekerjaannya, yang dapat 

meningkatkan beban yang dapat menyebabkan kelelahan dan ketegangan pada otot dan 

tendon(10). 

Perawat beresiko mengalami cedera berkaitan dengan postur kerja yang dapat menimbulkan 

gangguan pada otot dan kerangka, yang menjadi faktor utama kelelahan fisik. Selain itu, 

perawat juga melakukan pekerjaan dengan lebih banyak berdiri dan melakukan aktivitas yang 

membutuhkan upaya fisik dan mental sehingga perawat akan lebih mudah mengalami 

kelelahan kerja. Kelelahan kerja pada perawat berpengaruh terhadap pelayanan dirumah sakit 

yang mengakibatkan turunnya produktifitas kerja seperti sering mengalami rasa lemas, keram, 

pusing, ngantuk, sakit kepala serta menguap saat melayani pasien. 

Postur kerja merupakan titik penentu dalam menganalisis keefektifan dari suatu pekerjaan 
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apabila postur kerja yang dilakukan sudah ergonomi maka dapat dipastikan hasil yang 

diperoleh tersebut akan baik, namun apabila postur kerja tidak baik maka akan mudah 

mengalami kelelahan(11). 

Peneliti berasumsi bahwa postur kerja memiliki peran signifikan terhadap kelelahan kerja, 

terutama pada perawat yang sering melakukan aktivitas dengan postur tidak ergonomis. Postur 

kerja yang tidak tepat menyebabkan kontraksi otot yang berlebihan, meningkatkan beban kerja 

otot, dan memicu kelelahan serta gangguan pada sistem otot dan kerangka. Hal ini diperparah 

dengan aktivitas fisik dan mental yang tinggi, seperti berdiri lama, yang membuat perawat 

lebih rentan kelelahan. Kelelahan kerja dapat berdampak pada produktivitas dan kualitas 

pelayanan, sehingga postur ergonomis menjadi faktor penting dalam meningkatkan efektivitas 

kerja. 

 

4. Hubungan beban kerja dengan kelelahan kerja 

Dari penelitian ini didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan beban kerja dengan kelelahan 

kerja. Beban kerja yang berat akan mempengaruhi kelelahan perawat juga, dimana jika 

pekerjaan yang harus diselesaikannya begitu banyak maka memerlukan waktu dan tenaga yang 

cukup banyak juga untuk menyelesaikannya, dengan demikian akan membuat seseorang 

merasakan kelelahan dalam melakukan pekerjaan(12). Beban kerja perawat disebabkan tugas 

rutin yang berulang baik yang melibatkan kerja otot maupun emosional erat hubungannya 

dengan terjadinya kelelahan kerja(13). 

Beban kerja berhubungan dengan kapasitas setiap individu dalam menyelesaikan tugas dan 

tanggungjawab yang dilimpahkan, disesuaikan banyaknya pekerjaan yang menjadi 

tanggungjawab setiap pegawai, waktu yang diperlukan untuk menyelesaikannya, serta 

pandangan pegawai terhadap pekerjaan yang diberikan. Beban kerja yang tinggi dapat 

berkontribusi pada pengembangan kelelahan, timbulnya penyakit dan masalah lainnya seperti 

penurunan kinerja. Beban kerja selain berdampak pada penurunan produktivitas kerja juga 

memiliki efek tidak langsung terhadap kepuasan hidup, tetapi memiliki hubungan yang 

dipengaruhi oleh suatu pemenuhan kebutuhan atau tantangan(14). 

Peneliti berasumsi bahwa beban kerja yang berat memiliki hubungan erat dengan kelelahan 

kerja pada perawat. Beban kerja yang tinggi membutuhkan waktu, tenaga, serta kapasitas 

individu yang memadai untuk menyelesaikan tugas dan tanggung jawab, sehingga dapat 

memicu kelelahan fisik maupun emosional. Selain berdampak pada penurunan produktivitas 

dan kinerja, beban kerja juga memengaruhi kepuasan hidup secara tidak langsung melalui 

tantangan dan kebutuhan yang dihadapi oleh individu dalam menjalankan tugasnya. 
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5. Hubungan status gizi dengan kelelahan kerja 

Dari penelitian ini didapatkan hasil bahwa tidak terdapat hubungan status gizi dengan 

kelelahan kerja. Status gizi normal sangat membantu dalam melaksanakan pekerjaannya. 

Kebutuhan gizi yang tercukupi akan menghasilkan energi sehingga tidak akan kekurangan 

energi yang dapat menyebabkan kelelahan(15). 

Status gizi dapat mempengaruhi kelelahan kerja karena tubuh membutuhkan nutrisi yang 

cukup untuk berfungsi dengan baik. Namun, kelelahan dapat berkurang jika seseorang 

melakukan pekerjaan yang diperlukan. Jika seseorang memiliki status gizi yang baik, proses 

pemulihan tubuh akan lebih cepat, dan mereka akan merasa lebih mudah melakukan pekerjaan 

tanpa cepat merasa lelah. Sebaliknya, jika asupan gizi tidak mencukupi kebutuhan tubuh, rasa 

lelah akan timbul lebih cepat dibandingkan dengan pekerja yang memiliki asupan yang baik(16). 

Perawat dengan status gizi yang normal cenderung memiliki kekuatan fisik dan stamina 

yang optimal untuk menangani tugas-tugas yang memerlukan mobilitas dan aktivitas fisik yang 

tinggi, seperti memindahkan pasien atau melakukan tindakan medis. Status gizi merupakan 

salah satu unsur yang menentukan kualitas fisik dan kuantitas fisik tenaga kerja sehingga 

berpengaruh terhadap kelelahan. Kelelahan kerja yang tidak dapat diatasi akan menimbulkan 

berbagai permasalahan kerja yang fatal dan mengakibatkan kecelakaan kerja sehingga Rumah 

Sakit wajib mengetahui tingkat kinerja dan hal yang dapat menimbulkan permasalahan dalam 

bekerja, salah satunya kelelahan kerja pada perawat(17). 

Peneliti berasumsi bahwa status gizi yang baik berkontribusi terhadap stamina dan kekuatan 

fisik yang optimal, mendukung perawat dalam melaksanakan tugas fisik yang berat tanpa cepat 

merasa lelah. Namun, penelitian ini menunjukkan tidak ada hubungan langsung antara status 

gizi dan kelelahan kerja. Hal ini menunjukkan bahwa kelelahan dipengaruhi oleh faktor lain, 

seperti jenis pekerjaan dan kemampuan individu untuk beradaptasi. Pemantauan status gizi 

tetap penting karena gizi yang baik mendukung pemulihan tubuh dan mencegah kelelahan 

berlebihan 

 

KESIMPULAN 

1. Sebagian besar perawat di ruang rawat inap RS MH Thamrin Cileungsi Tahun 2024 

mengalami kelelahan kerja. 

2. Terdapat hubungan antara beban kerja dan postur kerja dengan kelelahan kerja pada perawat 

di ruang rawat inap RS MH Thamrin Cileungsi Tahun 2024. 

3. Tidak terdapat hubungan antara usia, status gizi dengan kelelahan kerja perawat di ruang 

rawat inap RS MH Thamrin Cileungsi Tahun 2024. 

SARAN 
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1. Saran bagi Rumah Sakit 

Pihak manajemen rumah sakit disarankan untuk melakukan evaluasi menyeluruh terkait 

distribusi beban kerja perawat agar lebih merata. Evaluasi ini dapat dilakukan melalui 

pemantauan intensif terhadap jumlah pasien yang dilayani oleh masing-masing perawat serta 

durasi waktu bekerja yang dijalani. Jika memungkinkan, penambahan jumlah tenaga perawat 

perlu dipertimbangkan untuk mengurangi beban kerja yang berlebihan. Selain itu, rumah 

sakit diharapkan menyediakan fasilitas pendukung seperti makanan ringan atau camilan sehat 

yang diberikan di pertengahan waktu shift. Langkah ini bertujuan untuk membantu menjaga 

energi dan kondisi fisik perawat selama bekerja, sehingga dapat mengurangi risiko kelelahan 

kerja. 

2. Saran bagi perawat Bagi perawat 

Para perawat diharapkan lebih memperhatikan prinsip ergonomi dalam menjalankan tugas 

keperawatan sehari-hari. Misalnya, ketika mengangkat atau memindahkan pasien, perawat 

disarankan menggunakan posisi tubuh yang benar seperti menekuk lutut, menjaga punggung 

tetap lurus, serta menghindari gerakan tiba-tiba yang dapat memicu cedera. Selain itu, 

perawat sebaiknya rutin melakukan peregangan sederhana di sela-sela waktu kerja untuk 

mengurangi ketegangan otot akibat aktivitas fisik yang berulang.Saran bagi  

3. STIKes Mitra RIA Husada Jakarta 

STIKes Mitra RIA Husada Jakarta diharapkan dapat memanfaatkan hasil penelitian ini 

sebagai bahan pengembangan materi pembelajaran yang lebih aplikatif. Materi terkait 

kelelahan kerja perlu difokuskan pada faktor-faktor yang berhubungan dengan usia, postur 

kerja, distribusi beban kerja, dan status gizi. Selain itu, institusi dapat menyelenggarakan 

pelatihan atau simulasi tentang penerapan prinsip ergonomi dalam praktik keperawatan 

sehari-hari. Dengan demikian, lulusan STIKes diharapkan memiliki kesiapan yang lebih 

baik dalam menghadapi tuntutan pekerjaan di lingkungan rumah sakit serta mampu menjaga 

kesehatannya secara optimal. 
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