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ABSTRAK 
Keluhan terhadap kelelahan kerja merupakan permasalahan nyata yang sering dialami 

dalam aktivitas sehari-hari, yang dimana kelelahan tersebut disebabkan oleh beragam 

faktor, mulai dari beban kerja berlebih, keterbatasan waktu istirahat, hingga kurangnya 

dukungan sumber daya manusia (SDM). Kelelahan kerja menjadi isu yang serius 

karena dapat berpotensi mempengaruhi kinerja dan keselamatan pasien. Penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan kelelahan kerja 

pada perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang. Penelitian ini menggunakan 

desain kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional dan teknik pengambilan sampel 

probability sampling yaitu simpel random sampling. Sampel dalam penelitian ini 

berjumlah 83 orang. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara 

usia (p-value 0,003), status pernikahan (p-value 0,014), asupan energi (p-value 0,025), 

beban kerja (p-value 0,002),  dan tidak terdapat hubungan antara jenis kelamin (p-value 

1,000), masa kerja (p-value 0,221), shift kerja (p-value 0,247) dengan kelelahan kerja 

pada perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang. Dengan demikian, Rumah Sakit 

dapat melibatkan tim K3 untuk memantau kelelahan secara berkala, menyesuaikan 

jumlah perawat dengan jumlah pasien untuk mengurangi beban kerja, menyediakan 

makanan bergizi khususnya untuk shift malam, serta menyediakan platform digital 

yang aman untuk menampung keluhan dan usulan perawat. Selain itu, perawat 

diharapkan mampu mengatur waktu dengan baik dengan memprioritaskan tugas yang 

paling penting untuk mengurangi beban kerja. 
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ABSTRACT 

Complaints about work fatigue are a real problem that is often experienced in daily 

activities, where fatigue is caused by various factors, ranging from excessive 

workloads, limited rest time, to a lack of human resource support. Work fatigue is a 

serious issue because it can potentially affect patient performance and safety. This 

study aims to analyze the factors associated with job fatigue in nurses at the Palembang 

Port Hospital. This study used a quantitative design with a cross-sectional approach 

and probability sampling technique, namely simple random sampling. The sample in 

this study amounted to 83 people. The results showed that there was a relationship 

between age (p-value 0.003), marital status (p-value 0.014), energy intake (p-value 

0.025), workload (p-value 0.002), and there was no relationship between gender (p-

value 1.000), tenure (p-value 0.221), work shift (p-value 0.515) with work fatigue in 

nurses at the Palembang Port Hospital. The results showed that there was a 

relationship between age (p-value 0.003), marital status (p-value 0.014), energy intake 

(p-value 0.025), workload (p-value 0.002), and there was no relationship between 

gender (p-value 1.000), tenure (p-value 0.221), work shift (p-value 0.515) with work 

fatigue in nurses at the Palembang Port Hospital. Therefore, hospitals can conduct 

periodic fatigue measurements, adjust the number of nurses to the number of patients 

to reduce workload, provide nutritious meals, especially for night shifts, and provide 

secure digital platforms to accommodate nurses' complaints and suggestions. In 

addition, nurses are expected to be able to manage their time well by prioritizing the 

most important tasks to reduce workload. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Salah  satu  bentuk  pelayanan  publik  yang  masih  menjadi  sorotan  dan 

perlu mendapatkan   perhatian   ialah   dibidang   pelayanan   kesehatan. Semakin 

maju suatu negara, semakin besar pula tuntutan fasilitas yang dibutuhkan oleh 

masyarakat itu sendiri. Rumah sakit sebagai salah satu sarana kesehatan memiliki 

peran yang sangat penting dalam memberikan pelayanan yang baik bagi 

masyarakat. Pelayanan terbaik sebuah rumah sakit tentunya didukung dari peranan 

dan kontribusi dari SDM yang terdapat didalamnya, termasuk perawat. Menurut 

(Kemenkes RI, 2023), dari total 1.456.907 tenaga kesehatan sebanyak 620.103 

(42,56%) adalah perawat.  

Perawat mempunyai peran penting serta menjadi garda terdepan dalam 

memberikan pelayanan dan menjaga keselamatan pasien (Farag et al., 2022).  

Perawat bertanggung jawab untuk memantau pasien dalam waktu 24 jam dan secara 

terus menerus dihadapkan pada berbagai tuntutan pekerjaan yang berkaitan dengan 

keselamatan pasien. Perawat dituntut untuk selalu siap dalam menjalankan 

tugasnya serta mampu memberikan pelayanan berkualitas meskipun menghadapi 

tanggung jawab yang berat dan beban kerja yang tinggi. Demikian di tengah 

tuntutan tersebut, kelelahan kerja menjadi isu yang serius karena dapat berpotensi 

mempengaruhi kinerja dan keselamatan pasien. 

Kelelahan kerja dapat menurunkan produktivitas dan meningkatkan risiko 

kesalahan serta kecelakaan kerja (Taneo et al., 2024). Sebuah penelitian yang 

dilakukan oleh National Safety Council (NSC) pada tahun 2017 di Amerika Serikat 

mengindikasikan bahwa kelelahan kerja menjadi penyebab sekitar 13% dari insiden 

kecelakaan kerja (National Safety Council, 2017). Penelitian dari National Institute 

for Occupational Safety and Health (NIOSH) juga menyatakan bahwa perawat 

merupakan profesi dengan risiko kelelahan kerja yang sangat tinggi (Cahyanto, 

Sariah and Umar, 2017).   

Adapun faktor-faktor yang berhubungan dengan kelelahan kerja pada 

perawat di rumah sakit meliputi faktor individu seperti usia, jenis kelamin, status 
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pernikahan, masa kerja, dan asupan energi (Rahmawati and Afandi, 2019; Feby 

Surantri, Trisnawati and Iskandar Arfan, 2022; Hidayat, Kadir and Diniati, 2023; 

Iskandar et al., 2024). Selain itu faktor pekerjaan yang dapat menyebabkan 

kelelahan kerja ialah beban kerja dan shift kerja (’Aini and Paskarini, 2022) 

Beratnya beban kerja di rumah sakit seringkali diakibatkan oleh jam kerja 

atau shift yang panjang serta tuntutan fisik dalam melaksanakan pekerjaan. Beban 

kerja perawat ialah hal yang mencakup semua tugas fisik dan non-fisik yang 

dilakukan perawat di fasilitas kesehatan saat memberikan pelayanan. Beban kerja 

yang tinggi dapat memicu kelelahan pada perawat, yang dimana perawat yang 

mengalami kelelahan akan menunjukkan hilangnya simpati dan respon terhadap 

pasien dan kemunduran dalam penampilan kerja. (Mulyani, Nur Erawan and 

Karana, 2021).  

Sebuah studi oleh (International Labour Organization, 2022) 

mengungkapkan bahwa hampir 50%  dari perawat mengalami kelelahan kerja, yang 

disebabkan oleh beban kerja berlebih dan pola shift yang tidak teratur. Penelitian 

yang dilakukan oleh (de Oliveira et al., 2021) juga  menunjukkan  bahwa  43%  

perawat di Brazil memiliki  skor  kelelahan  yang  tinggi. Penelitian  ini  sejalan 

dengan penelitian (Tenriola Fitri Kessi and Pratiwi Mulir, 2024) yang dilakukan Di 

Rumah Sakit Umum Daerah Haji Makassar, peneliti menemukan bahwa sebagian 

besar perawat mengalami kelelahan kerja ringan (42,9%) dan sedang (57,1%), 

dengan terdapat hubungan signifikan antara beban kerja dan kelelahan kerja.  

The National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH, 2023) 

menekankan bahwa manajemen beban kerja dan pengaturan shift yang ergonomis 

sangat penting untuk mencegah kelelahan perawat. Untuk mengatasi kelelahan ini, 

rumah sakit berupaya mengoptimalkan pelayanan dengan menerapkan batasan 

waktu atau shift kerja. Shift kerja sendiri merupakan pilihan pengaturan kerja yang 

bertujuan memaksimalkan produktivitas guna memenuhi tuntutan pasien (Ratih et 

al., 2020). Namun, dilakukannya pembagian tugas berdasarkan waktu kerja (Shift 

Kerja) mengakibatkan perawat diharuskan untuk selalu siap bekerja dengan 

pembagian waktu antara pagi hingga malam. Sistem kerja shift dan beban kerja 

yang tinggi menjadi tantangan tersendiri bagi perawat dalam menjalankan 

pekerjaannya (Marquis and Huston, 2017) 
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Pada penelitian ini, lokasi sampel yang diambil ialah Rumah Sakit 

Pelabuhan Palembang (RSP Palembang), atau disebut "Rumah Sakit Boom Baru” 

yang merupakan fasilitas kesehatan tipe C yang telah terakreditasi paripurna. 

Rumah sakit ini berlokasi di Jalan Mayor Memet Sastrawirya No. 01, Kelurahan 

Lawang Kidul Kecamatan Ilir Timur II Kota Palembang, yang dimana tempat ini 

berada di pemukiman yang padat. Pasien yang berobat ke Rumah Sakit Pelabuhan 

Palembang terdiri dari pasien umum dan pasien Badan Penyelenggara Jaminan 

Sosial (BPJS).  

Berdasarkan wawancara awal yang dilakukan dengan beberapa perawat, 

ditemukan bahwa keluhan terhadap kelelahan kerja merupakan permasalahan nyata 

yang sering dialami dalam aktivitas sehari-hari, yang dimana kelelahan tersebut 

disebabkan oleh beragam faktor, mulai dari beban kerja berlebih, keterbatasan 

waktu istirahat, hingga kurangnya dukungan sumber daya manusia (SDM). Adapun 

perawat mengungkapkan bahwa jika ada rekan yang berhalangan karena sakit, 

maka akan mendapat panggilan mendadak untuk masuk kerja kembali meskipun 

belum mendapatkan waktu istirahat yang cukup. Keterbatasan jumlah tenaga 

perawat juga menyebabkan petugas di ruang rawat inap harus berpindah-pindah 

antar bangsal, yang tentunya menambah beban kerja.  

Perawat yang telah menikah menyampaikan bahwa mereka tidak hanya 

memiliki tanggung jawab di tempat kerja tetapi juga memiliki beban ganda di 

rumah, seperti mengurus keluarga yang menyebabkan keterbatasan waktu istirahat 

dan meningkatkan risiko kelelahan. Dari sisi usia, perawat yang berusia lebih dari 

40 tahun mengungkapkan bahwa mereka cenderung lebih cepat mengalami 

penurunan stamina dan ketahanan fisik saat menjalani aktivitas kerja yang padat. 

Di samping itu, perawat perempuan lebih sering merasa lelah dan merasakan tenaga 

lebih cepat terkuras saat melakukan pekerjaan fisik. Selanjutnya, Perawat yang 

telah bekerja dalam jangka waktu lama menyatakan bahwa mereka mengalami rasa 

jenuh dan lelah karena menghadapi rutinitas yang berulang serta tekanan kerja yang 

secara terus-menerus, dan juga perawat yang menjalani sistem kerja shift, 

khususnya pada shift malam, menyampaikan keluhan berupa terganggunya waktu 

istirahat. 
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Jika dilihat dari sisi asupan energi, meskipun rumah sakit menyediakan 

snack malam, perawat menyebutkan bahwa makanan tersebut kurang sehat, seperti 

berupa mie instan yang tidak cukup menunjang kebutuhan energi selama bekerja. 

Selain itu, dalam kondisi bangsal yang penuh dan pasien yang membutuhkan 

perhatian intensif, perawat sering kali terlambat makan atau bahkan tidak sempat 

makan sama sekali karena harus terus siaga menangani pasien. Akibatnya, banyak 

dari mereka mengalami penurunan kondisi fisik, seperti vertigo dan tifus.  

Rumah sakit ini juga merupakan fasilitas pelayanan kesehatan yang cukup 

aktif melayani pasien dengan jumlah kunjungan harian yang tinggi, sehingga beban 

kerja perawat cenderung meningkat. Di samping itu, belum ada penelitian 

sebelumnya yang secara khusus mengkaji faktor faktor kelelahan perawat di rumah 

sakit ini. Hal diatas merupakan beberapa faktor serta dampak yang dapat 

menimbulkan kelelahan pada perawat. Kondisi ini menunjukkan bahwa kelelahan 

kerja merupakan isu mendesak, sehingga apabila tidak mendapat perhatian dan 

dilakukan pencegahan maka dapat membahayakan baik bagi individu maupun 

pasien yang dirawat.   

Sampel yang diambil dalam penelitian ini adalah perawat Rumah Sakit 

Pelabuhan Palembang, dan penelitian ini secara khusus membahas tentang faktor 

individu, serta faktor pekerjaan seperti beban kerja fisik dan shift kerja dengan 

tujuan untuk menganalisis hubungannya terhadap kelelahan kerja. Berdasarkan 

latar belakang masalah diatas maka penulis mengambil judul “Faktor-Faktor yang 

Berhubungan dengan Kelelahan Kerja pada Perawat di Rumah Sakit Pelabuhan 

Palembang”.  

1.2  Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan, maka rumusan 

masalah pada penelitian ini adalah “Faktor-faktor apa saja yang berhubungan 

dengan kelelahan kerja pada perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang?”. 

1.2.1  Tujuan Penelitian 

1.2.2  Tujuan Umum 

Menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan kelelahan kerja pada 

perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 
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1.2.3  Tujuan Khusus 

1. Mengetahui gambaran terkait kelelahan kerja pada perawat di Rumah Sakit 

Pelabuhan Palembang. 

2. Mengetahui gambaran usia, jenis kelamin, status pernikahan, masa kerja, 

asupan energi, beban kerja, dan shift kerja dengan kelelahan kerja pada 

perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang..  

3. Menganalisis hubungan usia dengan kelelahan kerja pada perawat di Rumah 

Sakit Pelabuhan Palembang 

4. Menganalisis hubungan jenis kelamin dengan kelelahan kerja pada perawat 

di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 

5. Menganalisis hubungan status pernikahan dengan kelelahan kerja pada 

perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 

6. Menganalisis hubungan masa kerja dengan kelelahan kerja pada perawat di  

Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 

7. Menganalisis hubungan asupan energi dengan kelelahan kerja pada perawat 

di  Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 

8. Menganalisis hubungan beban kerja dengan kelelahan kerja pada perawat di 

Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 

9. Menganalisis hubungan shift kerja dengan kelelahan kerja pada perawat di 

Rumah Sakit Pelabuhan Palembang  

1.3  Manfaat Penelitian 

1.3.1  Manfaat Bagi Instansi 

Hasil penelitian ini dapat bermanfaat sebagai bahan masukan dan evaluasi 

bagi pihak Rumah Sakit Pelabuhan Palembang serta meminimalisir terjadinya 

peningkatan angka kelelahan kerja yang dapat berdampak pada kinerja perawat. 

1.3.2  Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Menambah referensi kepustakaan di Universitas Sriwijaya, khususnya 

Fakultas Kesehatan Masyarakat, terkhususnya dalam bidang Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja dengan tema yang terkait. 
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1.3.3  Manfaat Bagi Peneliti 

Menambah wawasan dan pengetahuan dalam mengetahui kejadian 

kelelahan kerja dan faktor-faktor yang  berhubungan dengan kelelahan kerja pada 

perawat di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang 

1.4  Ruang Lingkup Penelitian 

1.4.1  Lingkup Waktu 

Penelitian ini akan dilakukan pada Maret 2025 - Juli 2025 

1.4.2  Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di Rumah Sakit Pelabuhan Palembang.  

1.4.3  Lingkup Materi 

Pada penelitian ini materi yang disajikan adalah faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kelelahan kerja pada perawat di Rumah Sakit Pelabuhan 

Palembang. Desain penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif, dengan 

menggunakan desain cross sectional, dengan meliputi variabel independen (usia, 

jenis kelamin, status pernikahan, masa kerja, asupan energi, beban kerja, shift kerja) 

dan variabel dependen (kelelahan kerja). 
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