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ABSTRAK 

 Kelelahan kerja pada dasarnya dapat dialami oleh siapa saja baik pada 

sektor formal maupun informal, terutama di sektor informal seperti industri tahu. 

Pekerja pabrik tahu di Desa Alai umumnya terlibat dalam aktivitas fisik yang berat 

dan berulang, seperti pengangkatan tahu secara manual, bekerja dalam posisi 

berdiri dalam waktu lama,posisi tidak ergonomis serta paparan kebisingan dari 

mesin produksi. Kondisi kerja tersebut berpotensi menyebabkan kelelahan fisik 

yang berdampak pada penurunan produktivitas dan peningkatan risiko kecelakaan 

kerja. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor faktor yang berhubungan 

dengan kelelahan kerja pada pekerja pabrik tahu di Desa Alai, Kecamatan Lembak, 

Sumatera Selatan. Metode penelitian yang digunakan adalah kuantitatif dengan 

pendekatan cross-sectional. Sampel penelitian berjumlah 50 pekerja dengan 

menggunakan total sampling. Variabel yang diteliti meliputi usia, jenis kelamin, 

status gizi, beban kerja, masa kerja, lama kerja, kebiasaan merokok, dan kebisingan. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 70% pekerja mengalami kelelahan kerja 

dalam kategori sedang. Analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara kelelahan kerja dengan jenis kelamin (p-value=0,040), beban 

kerja (p-value=0,042), lama kerja (p-value=0,049), kebiasaan merokok (p-

value=0,002), dan kebisingan (p-value=0,040). Sementara itu, tidak ditemukan 

hubungan yang signifikan antara usia (p-value=1,000), status gizi (p-value=0,445), 

dan masa kerja (p-value =0,949) dengan kelelahan kerja. Oleh karena itu, 

diperlukan upaya pencegahan seperti pengaturan jam kerja, pembagian beban kerja 

yang lebih merata, melakukan peregangan secara berkala, serta memasang 

peredaman suara pada mesin produksi untuk mengurangi kebisingan ditempat 

kerja. 

 
 
Kata Kunci : Kelelahan Kerja, Faktor Risiko, Pekerja Informal 

Kepustakaan : 67 (1996-2024) 
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ABSTRACT 

 Work fatigue can basically be experienced by anyone, both in the formal 

and informal sectors, especially in the informal sector such as the tofu industry. 

Tofu factory workers in Alai Village are generally involved in heavy and repetitive 

physical activities, such as lifting weights, working in a standing position for a long 

time, non-ergonomic positions and exposure to noise from the production process. 

These working conditions have the potential to cause physical fatigue which has an 

impact on decreased productivity and increased risk of work accidents. This study 

aims to analyze the factors related to work fatigue in tofu factory workers in Alai 

Village, Lembak District, South Sumatra. The research method used is quantitative 

with a cross-sectional approach. The research sample consisted of 50 workers using 

total sampling. The variables studied included age, gender, nutritional status, 

workload, length of service, length of service, smoking habits, and noise. The results 

showed that 70% of workers experienced work fatigue in the moderate category. 

Bivariate analysis showed a significant relationship between work fatigue and 

gender (p-value = 0.040), workload (p-value = 0.042), length of service (p-value = 

0.049), smoking habits (p-value = 0.002), and noise (p-value = 0.040). Meanwhile, 

no significant relationship was found between age (p-value = 1.000), nutritional 

status (p-value = 0.445), and length of service (p-value = 0.949) with work fatigue. 

Therefore, preventive efforts are needed such as regulating working hours, dividing 

the workload more evenly, doing regular stretching, and installing soundproofing 

on production machines to reduce noise in the workplace. 

 

 
Keywords : Work Fatigue, Risk Factor, Informal Workers 

Literature  : 67 (1996-2024) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang 

 Menurut data International Labour Organization (ILO), sekitar 32% tenaga 

kerja global mengalami kelelahan yang berkaitan dengan pekerjaan. Tingkat 

kelelahan tersebut menunjukkan variasi keparahan antara 18,3% hingga 27%, 

sementara prevalensi kelelahan di sektor industri mencapai 45%. ILO juga 

memperkirakan bahwa setiap tahunnya sekitar 2,78 juta pekerja meninggal akibat 

kecelakaan kerja dan penyakit yang berhubungan dengan kelelahan. Menurut data 

kematian tersebut, sekitar 2,4 juta kematian (86,3%) disebabkan oleh penyakit 

akibat kerja, sedangkan lebih dari 380.000 kematian (13,7%) terjadi karena 

kecelakaan kerja (ILO, 2016). 

 Sementara itu, menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) melalui model 

kesehatan yang dikembangkan hingga tahun 2020 memprediksi bahwa gangguan 

psikologis seperti kelelahan ekstrem yang berujung pada depresi dan kelelahan 

dapat menjadi penyebab kematian terbesar kedua setelah penyakit jantung. 

Penelitian dari Kementerian Tenaga Kerja Jepang terhadap 12.000 perusahaan dan 

melibatkan sekitar 16.000 pekerja secara acak menunjukkan bahwa 65% responden 

mengalami keluhan fisik akibat rutinitas kerja, 28% mengalami gangguan mental, 

dan sekitar 7% merasa stres berat serta mengalami perasaan terpinggirkan (WHO, 

2020).  

 Berdasarkan data dari Departemen Tenaga Kerja (2013), kecelakaan kerja 

terjadi di Indonesia setiap hari mencapai rata-rata 414 kecelakaan kerja, diantaranya 

27,8% disebabkan kelelahan yang cukup tinggi, lebih kurang 9,5% atau 39 orang 

mengalami cacat (Komalig and Kawoka, 2018). Kelelahan kerja pada dasarnya 

dapat dialami oleh siapa saja, termasuk pada pekerja di sektor informal. Badan 

Pusat Statistik menyatakan bahwa tenaga kerja Indonesia hampir sebagian besar 

bekerja di sektor informal sebanyak 60,12% hingga Februari 2023 (Mustajab, 

2023). Sektor informal mempunyai ciri-ciri khusus antara lain bekerja pada diri 

sendiri, bersifat usaha keluarga, jam kerja dan gaji tidak teratur, pekerjaan sering 

dilakukan di rumah, tidak ada bantuan pemerintah dan sering tidak berbadan 
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hukum. Kelompok pekerja informal ada yang terorganisir dan ada yang tidak 

terorganisir (Yusida et al., 2017). Dalam penelitian (Mehrin et al., 2022) bahwa 

sebagian pekerja sektor informal tidak menyadari masalah keselamatan dan 

kesehatan yang sebenarnya merupakan hak mereka di tempat kerja (Mehrin et al., 

2022).  

 Menurut National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH, 

2020), kelelahan yang tinggi dapat berdampak pada seluruh pekerja di berbagai 

sektor industri, dan menimbulkan risiko serius terhadap keselamatan serta 

kesehatan mereka. Secara umum, kelelahan kerja dipengaruhi oleh berbagai faktor 

seperti pekerjaan yang bersifat repetitif, durasi kerja mental maupun fisik yang 

panjang, kondisi lingkungan kerja, beban kerja yang berlebihan, peran dan 

tanggung jawab yang tidak jelas, serta kondisi kesehatan yang terganggu. Kelelahan 

ini dapat menurunkan kemampuan seseorang dalam menjalankan tugas, 

menghambat kelancaran aktivitas kerja, bahkan memicu gangguan psikologis 

seperti depresi (Purnama Sari and Aidha, 2024). 

 Berdasarkan Undang-Undang No. 13 Tahun 2003 menyatakan bahwa setiap 

pekerja atau buruh berhak mendapatkan perlindungan dalam hal keselamatan dan 

kesehatan kerja. Upaya penerapan keselamatan kerja bertujuan antara lain untuk 

mencegah serta mengendalikan munculnya penyakit akibat kerja, baik yang bersifat 

fisik, mental, keracunan, infeksi, maupun yang disebabkan oleh penularan (Undang 

undang No. 1 Tahun 1970). Akan tetapi berdasarkan data BPS (Badan Pusat 

Statistik) pada tahun 2022, jumlah angkatan kerja sebanyak 2,80 juta orang dengan 

penduduk yang bekerja sebanyak 2,72 juta orang. Dari angka tersebut, sebanyak 

1,6 juta adalah pekerjaan penuh waktu dan pekerja yang mendapatkan jamsostek 

hanya 22,69% atau sekitar 365.177 orang. Jumlah tenaga kerja formal sebanyak 

550.898 orang yang mendapat jamsostek baru 51.84% atau 285.564 orang. 

Sementara jumlah tenaga kerja informal sebanyak 1.058.473 orang dan yang telah 

mendapatkan perlindungan jamsostek baru 7,52% atau 79.613 orang, artinya 

sebagian besar dari data tersebut presentase pekerja di sektor informal belum 

mendapat perlindungan keselamatan dan kesehatan kerja (Shelemo, 2023). 

 Setiap jenis pekerjaan memiliki potensi risiko terhadap munculnya keluhan 

yang dapat memicu kelelahan kerja. Kelelahan sendiri bukanlah suatu penyakit, 
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melainkan keluhan umum yang kerap dialami pekerja. Tingkat kelelahan dapat 

bervariasi, mulai dari yang ringan hingga kelelahan berat. Gejala kelelahan ini bisa 

dirasakan secara subjektif maupun diamati secara objektif, seperti rasa ngantuk, 

tubuh terasa lemas, pusing, kesulitan berkonsentrasi, penurunan kewaspadaan, 

persepsi yang lambat dan tidak akurat, kurangnya semangat kerja, hingga turunnya 

kemampuan fisik dan mental. Faktor seperti jam kerja yang terlalu panjang, beban 

kerja yang berat, serta asupan energi yang tidak mencukupi, dapat mempercepat 

munculnya rasa lelah (Irawati, Yogisutanti and Sitorus, 2020). Kelelahan dalam 

bekerja dapat berdampak pada penurunan produktivitas dan kualitas kerja, serta 

meningkatkan risiko kesalahan yang dapat berujung pada kecelakaan kerja. 

Kelelahan ini tidak muncul secara tiba-tiba, melainkan dipengaruhi oleh berbagai 

faktor. Faktor-faktor tersebut bisa bersumber dari dalam diri individu (internal) 

maupun dari luar (eksternal), seperti jadwal kerja yang padat, kurangnya kualitas 

istirahat, lingkungan kerja yang tidak mendukung, emosi yang tidak stabil, serta 

pola hidup yang tidak sehat (Pabala, Roga and Setyobudi, 2021).  

 Beberapa penelitian telah mengkaji masalah kelelahan kerja pada pekerja di 

pabrik tahu. Salah satunya adalah studi oleh Amirul dkk (2024) yang berjudul 

“Analisis Faktor Risiko Kelelahan Kerja Pada Pekerja Di Pabrik Tahu X 

Semarang”. Penelitian ini menemukan bahwa seluruh pekerja di Pabrik Tahu X 

mengalami kelelahan kerja dengan tingkat sedang. Faktor utama penyebabnya 

adalah tingginya beban kerja fisik serta kurangnya waktu istirahat. Pekerja kerap 

melakukan aktivitas fisik berat seperti mengangkat beban, bekerja dalam posisi 

berdiri dalam durasi panjang, dan menghadapi suhu lingkungan yang melebihi batas 

aman (NAB). Kondisi ini diperburuk dengan jam kerja yang tidak teratur dan 

kurangnya pergantian tugas, yang dapat mengurangi kewaspadaan serta 

meningkatkan potensi kecelakaan kerja.  

Penelitian lain oleh Tesha dkk (2020) yang berjudul “Hubungan Antara 

Waktu Kerja Dan Beban Kerja Fisik dengan Perasaan Kelelahan pada Pekerja Di 

Home Industry Tahu Di Dukuhjanten” menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

signifikan antara durasi kerja dan beban fisik dengan tingkat kelelahan. Pekerja 

yang bekerja lebih dari 8 jam per hari memiliki risiko lebih besar mengalami 

kelelahan dibandingkan dengan mereka yang bekerja kurang dari itu. Selain itu, 
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aktivitas fisik berat secara berulang seperti mengangkat, mendorong, atau menarik 

beban juga menjadi faktor yang signifikan dalam meningkatkan kelelahan. 

Lingkungan kerja yang tidak ideal, seperti suhu tinggi, sirkulasi udara yang buruk, 

serta waktu istirahat yang terbatas, semakin memperparah kondisi kelelahan para 

pekerja (Dwi, 2020). 

 Berdasarkan survei awal yang dilakukan pada 10 November 2024, pabrik 

tahu di desa ini memiliki jumlah pekerja sebanyak 50 orang, terdiri dari 35 pekerja 

laki-laki dan 15 pekerja perempuan. Proses produksi tahu berlangsung dalam dua 

shift, pembuatan tahu dimulai dengan memilih kedelai kemudian dicuci bersih 

untuk menghilangkan kotoran. Setelah dicuci, kedelai direndam dalam air selama 6 

hingga 8 jam agar melunak dan mudah digiling. Setelah perendaman, kedelai 

digiling bersama air hingga menjadi bubur kedelai. Bubur ini kemudian direbus 

sambil terus diaduk agar tidak gosong dan untuk menghilangkan bau langu dari 

kedelai. Setelah mendidih, bubur disaring menggunakan kain kasa atau saringan 

halus untuk memisahkan ampas dari sari kedelai. Sari kedelai yang diperoleh 

kemudian dipanaskan kembali hingga mencapai suhu tertentu sebelum 

ditambahkan bahan penggumpal seperti larutan cuka, asam sitrat, atau air perasan 

jeruk nipis. Kemudian dituangkan ke dalam cetakan yang telah dilapisi kain, lalu 

titekan untuk mengeluarkan sisa air dan membentuk tahu sesuai ukuran yang 

diinginkan. Setelah itu, tahu dibiarkan dingin dan dipotong sesuai kebutuhan 

sebelum dikemas atau dipasarkan.   

Jam kerja pabrik tahu di desa Alai untuk shift pertama dimulai pada pukul 

06.00 – 18.00 WIB dan 18.00 – 06.00 WIB untuk shift kedua, dengan rata-rata 

waktu kerja 10-12 jam per hari, lamanya waktu kerja yang berlebihan ini dapat 

mempercepat terjadinya kelelahan kerja. Sebagian besar pekerja pabrik tahu 

memiliki masa kerja baru dengan kategori <3 tahun sering mengalami kelelahan, 

hal ini sejalan dengan teori menurut Tarwaka (2004), seorang pekerja yang baru 

mulai bekerja cenderung lebih mudah mengalami kelelahan dibandingkan dengan 

pekerja yang sudah berpengalaman, hal ini disebabkan karena tubuh pekerja masih 

dalam proses penyesuaian terhadap beban kerja dan lingkungan kerja yang baru. 

Pekerja juga memiliki beban kerja yang berat karena sering bekerja menggunakan 

fisik, maka masing-masing pekerja mempunyai tingkat pembebanan yang berbeda-
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beda karena adanya perbedaan antara kapasitas atau kemampuan pekerja, 

contohnya seperti pekerja dapat mengerjakan 2 atau 3 pekerjaan dalam sehari 

selama proses pembuatan tahu, serta aktivitas pengangkutan tahu masih dilakukan 

secara manual dari tempat produksi ke gudang penyimpanan.  

Selain itu, status gizi pekerja juga menjadi aspek penting dalam kesehatan 

kerja. Pekerja dengan status gizi buruk, dapat menyebabkan tubuh menjadi lemah 

dan lebih mudah terkena penyakit, sementara obesitas dapat meningkatkan risiko 

penyakit kardiovaskular serta gangguan muskuloskeletal yang dapat menghambat 

produktivitas kerja. Kebiasaan merokok juga dapat menyebabkan berbagai 

gangguan kesehatan, seperti penyakit paru-paru, gangguan jantung, serta 

menurunkan daya tahan tubuh terhadap penyakit akibat paparan zat berbahaya di 

lingkungan kerja. Adapun kondisi lingkungan kerja yang kurang mendukung 

berpotensi meningkatkan kelelahan kerja karena adanya paparan kebisingan dari 

mesin produksi di pabrik tahu. Berdasarkan pengukuran awal, kebisingan 

dilingkungan pabrik ini sebesar 72,62-86,7dBA, sehingga pekerja sering terpapar 

kebisingan melebihi Nilai Ambang Batas (NAB) dapat berisiko mengalami 

gangguan pendengaran serta stres akibat kondisi kerja yang tidak nyaman.  

 Dari hasil observasi dan wawancara dengan beberapa pekerja menunjukkan 

secara subjektif bahwa mereka sering mengalami kelelahan fisik selama bekerja. 

Seperti pekerja di bagian produksi umumnya harus berdiri dalam waktu yang lama 

selama proses pembuatan tahu, mulai dari perebusan kedelai, pemasakan, 

pencetakan, hingga pemotongan dan pengangkutan hasil produksi. Aktivitas berdiri 

terus-menerus tanpa jeda yang cukup dapat menyebabkan kelelahan otot, terutama 

pada kaki dan punggung. Sementara itu, pekerja di bagian packing seringkali 

menggunakan kursi yang tidak ergonomis. Desain kursi yang tidak sesuai dengan 

postur tubuh memaksa pekerja untuk terus-menerus membungkuk saat 

membungkus dan menyusun tahu ke dalam kemasan. Posisi membungkuk yang 

dilakukan secara berulang dalam waktu panjang dapat meningkatkan risiko 

kelelahan pada pekerja, serta berpotensi menyebabkan gangguan musculoskeletal 

dan penyakit akibat kerja. 

Berdasarkan pada latar belakang diatas maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian dengan judul “Faktor Faktor Yang Berhubungan Dengan 
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Kelelahan Kerja Pada Pekerja Pabrik Tahu Di Desa Alai Kecamatan Lembak, 

Sumatera Selatan Tahun 2025”. 

1.2 Rumusan Masalah 

 Kelelahan kerja dapat disebabkan oleh berbagai faktor, baik internal 

maupun eksternal, yang memengaruhi kondisi fisik dan mental pekerja. Pada 

pekerja pabrik tahu di Desa Alai, Kecamatan Lembak, memiliki durasi kerja yang 

panjang, yaitu lebih dari 8 jam per hari, serta beban kerja yang tinggi, berpotensi 

meningkatkan risiko kelelahan. Selain itu, beberapa faktor individu yang diduga 

berhubungan dengan kelelahan kerja adalah usia dan jenis kelamin, di mana usia 

pekerja dapat memengaruhi daya tahan fisik, sementara perbedaan jenis kelamin 

memengaruhi kekuatan dan toleransi terhadap pekerjaan tertentu. Selain itu, faktor 

masa kerja dan lama kerja juga menjadi perhatian, karena lamanya waktu bekerja 

secara berkelanjutan dapat menyebabkan penurunan efisiensi serta peningkatan 

risiko kelelahan. Status gizi pekerja juga memainkan peranan penting, karena 

kondisi gizi yang buruk dapat menurunkan daya tahan tubuh. Kebiasaan merokok, 

yang sering dijumpai pada banyak pekerja yang dapat mempengaruhi kesehatan 

paru-paru dan daya tahan tubuh secara keseluruhan. Di samping itu, kebisingan di 

tempat kerja juga jika melebihi nilai ambang batas, dapat mengganggu konsentrasi, 

meningkatkan stres, dan mempercepat munculnya kelelahan. Oleh karena itu, 

penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara usia, jenis kelamin, 

masa kerja, lama kerja, status gizi, kebiasaan merokok, dan kebisingan dengan 

tingkat kelelahan kerja pada pekerja pabrik, guna memberikan gambaran 

menyeluruh dan solusi efektif dalam mengelola risiko kelelahan kerja. Sehingga 

perlu menganalisis faktor-faktor apa saja yang berhubungan dengan kelelahan kerja 

pada pekerja pabrik tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak Sumatera Selatan?. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan kelelahan kerja pada 

pekerja pabrik tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak Sumatera Selatan. 



7 

 

 

Universitas Sriwijaya 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui gambaran kelelahan kerja, usia, jenis kelamin, beban 

kerja, masa kerja, lama kerja, status gizi, kebiasaan merokok, dan 

kebisingan pada pekerja pabrik tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, 

Sumatera Selatan. 

2. Mengetahui hubungan usia dengan kelelahan kerja pada pekerja pabrik 

tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera Selatan. 

3. Mengetahui hubungan jenis kelamin dengan kelelahan kerja pada 

pekerja pabrik tahu di Desa Alai Kecamtan Lembak, Sumatera Selatan.  

4. Mengetahui hubungan beban kerja dengan kelelahan kerja pada pekerja 

pembuat tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera Selatan.   

5. Mengetahui hubungan masa kerja dengan kelelahan kerja pada pekerja 

pekerja tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera Selatan.  

6. Mengetahui hubungan lama kerja dengan kelelahan kerja pada pekerja 

pekerja tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera Selatan.  

7. Mengetahui hubungan status gizi dengan kelelahan kerja pada pekerja 

pekerja tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera Selatan.  

8. Menganalisis hubungan kebiasaan merokok dengan kelelahan kerja 

pada pekerja pekerja tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera 

Selatan.  

9. Mengetahui hubungan kebisingan dengan kelelahan kerja pada pekerja 

pekerja tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak, Sumatera Selatan.  

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Ilmiah 

 Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi sebagai 

referensi, bahan literatur, dan dasar kajian ilmiah yang berguna untuk memperluas 

pengetahuan, khususnya dalam bidang kesehatan masyarakat. Penelitian ini juga 

dapat menjadi acuan bagi penelitian-penelitian selanjutnya yang ingin mengkaji 

lebih dalam mengenai faktor-faktor yang memengaruhi kelelahan kerja pada 

pekerja. 
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1.4.2 Manfaat Bagi Peneliti 

 Penelitian ini memberikan pengalaman yang berarti bagi peneliti serta 

memperluas wawasan dan pemahaman, khususnya dalam mengaplikasikan ilmu 

yang telah diperoleh selama menjalani pendidikan di Fakultas Kesehatan 

Masyarakat Universitas Sriwijaya, khususnya pada Departemen Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja. 

1.4.3 Manfaat Bagi Pabrik Tahu di Desa Alai Kecamatan Lembak 

 Untuk meningkatkan produktivitas kerja melalui pengelolaan faktor-faktor 

yang berhubungan terhadap kelelahan kerja. Dengan memahami bahwa beban kerja 

yang berat, durasi kerja yang panjang, kebiasaan merokok, dan paparan kebisingan 

berpengaruh signifikan terhadap tingkat kelelahan pekerja, pemilik pabrik dapat 

merancang strategi perbaikan seperti penyesuaian jadwal kerja, pembagian tugas 

yang lebih proporsional, penyediaan fasilitas istirahat yang memadai, serta upaya 

pengendalian kebisingan di lingkungan kerja. Penerapan strategi tersebut tidak 

hanya dapat meningkatkan efisiensi dan hasil produksi, tetapi juga menciptakan 

lingkungan kerja yang lebih sehat dan berkelanjutan.  

1.5 Ruang Lingkup 

1.5.1 Lingkup Waktu 

 Penelitian ini dilaksanakan pada November 2024 sampai April 2025 

1.5.2 Lingkup Lokasi 

 Penelitian ini dilaksanakan di Pabrik Tahu Desa Alai Kecamatan Lembak, 

Sumatera Selatan 

1.5.3 Lingkup Materi 

 Lingkup materi penelitian ini terkait faktor-faktor yang mempengaruhi 

kelelahan kerja pada pekerja pembuat tahu dalam aspek Usia, Jenis Kelamin, Beban 

Kerja, Masa Kerja, Lama Kerja, Status Gizi, Kebiasaan Merokok, Status 

Kesehatan, Kebisingan.  
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