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Abstrak 

Latar belakang: Kelelahan kerja merupakan keadaan saat kekuatan tubuh untuk melakukan kegiatan yang sama berkurang dan efisiensi 

performa kerja menurun. Prevalensi kelelahan kerja di dunia berdasarkan data dari International Labour Organitation (ILO) mencapai 32%. 

Tingginya prevalensi kelelahan pada pekerja dapat meningkatkan terjadinya kecelakaan saat bekerja. Terdapat dua faktor penyebab kelelahan 

kerja yaitu faktor intrinsik dan faktor entrinsik. Faktor intrinsik meliputi usia, jenis kelamin, status gizi, status kesehatan, dan keadaan psikis. 

Faktor entrinsik meliputi beban kerja dan lingkungan kerja. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan asupan zat gizi makro dan status gizi dengan tingkat kelelahan pada pekerja. 

Metode: Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah cross sectional. Sampel penelitian ini sebanyak 64 pekerja, pengambilan data 

menggunakan kuesioner food recall 2x24 jam, timbangan berat badan, microtoise, dan kuesioner skala kelelahan. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan sebesar 53,1%, usia responden sebagian besar 

berusia 40-49 tahun sebesar 42%. Tingkat kelelahan responden sebagian besar sedang sebesar 65,6%. Status gizi responden sebagian besar 

gemuk berat sebesar 39,06%. 

Kesimpulan: Kesimpulan, tidak terdapat hubungan antara asupan energi, asupan protein, dan asupan karbohidrat terhadap tingkat kelelahan 

(p>0,05). Terdapat hubungan antara asupan lemak terhadap tingkat kelelahan (p > 0,05). 

 

Kata Kunci: Pekerja; Asupan Zat Gizi Makro; Status Gizi; Tingkat Kelelahan 

 

Abstract 

Introduction: Occupational fatigue is a state in which the body's power to perform the same activities decreases and the efficiency of work 

performance decreases. The prevalence of work fatigue in the world based on data from the International Labor Organization (ILO) reaches 

32%. The high prevalence of fatigue in workers can increase the occurrence of accidents while working. There are two factors that cause 

fatigue, namely intrinsic factors and entrinsic factors. Intrinsic factors include age, gender, nutritional status, health status, and psychological 

state. Entrinsic factors include workload and work environment. 

Objective: This study aims to determine the relationship between macronutrient intake and nutritional status with fatigue levels in workers. 

Method: The method used in this research is cross sectional. The sample of this study was 64 workers, data collection using 2x24 hour food 

recall questionnaires, weight scales, microtoise, and fatigue scale questionnaires. 

Result: The results showed that most of the respondents were female by 53.1%, the age of the respondents was mostly 40-49 years old by 42%. 

The respondents' fatigue level was mostly moderate at 65.6%. The nutritional status of the respondents was mostly overweight at 39.06%. 

Conclusion: Conclusion, there is no relationship between energy intake, protein intake, and carbohydrate intake on fatigue level (p>0.05). 

There is a relationship between fat intake and fatigue level (p>0.05). 

Keywords: Workers; Intake Of Macronutrients; Nutritional Status; Level Of Fatigue 
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PENDAHULUAN  

Kelelahan kerja merupakan keadaan pada saat kekuatan tubuh untuk melakukan kegiatan yang sama 

berkurang dan efisiensi performa kerja menurun (1). Prevalensi kelelahan kerja di dunia berdasarkan data dari 

International Labour Organitation (ILO) mencapai 32% (1). Prevalensi kelelahan kerja yang cukup tinggi 

menyebabkan kelelahan kerja menjadi salah satu permasalahan yang krusial dan perlu ditanggulangi. Hal tersebut 

sejalan dengan penelitian (1) bahwa penanggulangan kelelahan kerja diperlukan karena kelelahan kerja dapat 

menyebabkan kecakapan kerja menghilang, kondisi kesehatan menurun sehingga berpotensi memicu terjadinya 

kecelakaan kerja, serta menurunnya produktivitas dan prestasi kerja. Kelelahan kerja yang berlangsung dalam jangka 

waktu yang lama dapat memicu penurunan kondisi kesehatan dan produktivitas pada pekerja (2). Pada penelitian (1) 

juga menjelaskan                   bahwa kelelahan kerja dalam jangka waktu yang lama tanpa penanggulangan dapat             meningkatkan 

risiko gangguan kesehatan seperti anxiety, penyakit jantung, diabetes, tekanan darah tinggi, dan depresi.  

Terdapat dua faktor penyebab kelelahan kerja yaitu faktor intrinsik dan faktor entrinsik. Faktor intrinsik 

meliputi usia, jenis kelamin, status gizi, status kesehatan, dan keadaan psikis, sedangkan faktor entrinsik meliputi 

beban kerja dan lingkungan kerja (3). Hal tersebut sejalan dengan penelitian terdahulu bahwa kelelahan kerja dapat 

dipengaruhi oleh banyak faktor seperti usia, jenis kelamin, lingkungan kerja, intensitas kerja, faktor psikologi, asupan 

zat gizi makro dan penyakit hingga status gizi (4). Asupan zat gizi yang baik secara kualitas dan kuantitas dapat 

meningkatkan daya kesehatan dan produktivitas pekerja. Asupan yang tidak sesuai dengan kebutuhan dapat 

menurunkan derajat kesehatan dan memudahkan terjadinya kelelahan pada pekerja. Hal tersebut sejalan dengan 

penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa sebanyak 77,8% pekerja mengalami kelelahan kerja memiliki asupan 

energi yang kurang (5). Selain mempengaruhi kelelahan pada pekerja asupan zat gizi yang kurang maupun lebih 

dari kebutuhan, juga dapat mempengaruhi status gizi seseorang. 

Status gizi merupakan salah satu faktor yang memiliki potensi tinggi dalam menyebabkan kelelahan pada 

pekerja (6). Status gizi yang baik dapat mempengaruhi dalam peningkatan derajat kesehatan dan mengoptimalkan 

stamina pekerja. Meskipun status gizi pada pekerja itu penting, masih banyak pekerja yang tidak memperhatikan 

status gizi mereka. Pekerja dengan status gizi yang tidak baik memiliki peluang tinggi dalam penurunan performa dan 

konsentrasi kerja, sehingga kemungkinan terjadi kelelahan kerja dapat semakin meningkat. Hal tersebut sejalan dengan 

penelitian terdahulu yang menyatakan bahwa 63,3% kejadian kelelahan kerja terjadi kepada pekerja yang memiliki 

status gizi kurang, sehingga status gizi pada pekerja berpengaruh terhadap kejadian kelelahan kerja (7). 

Secara umum Dinas Tenaga Kerja (Disnaker) Kota Bekasi merupakan instansi yang bergerak dalam urusan 

pemerintahan dan pembangunan dibidang ketenagakerjaan dan ketransmigrasian. Tugas tersebut menjadikan pekerja 

Disnaker Kota Bekasi memiliki program kerja seperti pelatihan dan penyuluhan ketenagakerjaan di berbagai pelosok 

desa. Pekerja Disnaker Kota Bekasi sering berkunjung ke berbagai daerah yang menyebabkan para pekerja perlu 

menyesuaikan sifat masyarakat disana saat menyampaikan penyuluhan. Kemudian, beban kerja yang dimiliki pekerja 

Disnaker Kota Bekasi berbeda dengan pekerja kantor lainnya. Berdasarkan uraian di atas, penelitian ini dilakukan 

bertujuan untuk mengalisis hubungan antara asupan zat gizi makro dan status gizi dengan kelelahan kerja pada pekerja 

Disnaker Kota Bekasi. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif. Pendekatan kuantitatif digunakan karena penelitian ini 

menggunakan angka, mulai dari cara pengumpulan data, penilaian data, dan hasil dari penelitian yang akan dilakukan 

(8). Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah cross sectional. Cross sectional merupakan penelitian dengan 

pengukuran data variabel independent dan variabel dependent yang dilakukan hanya sekali pada satu waktu (9). 

Variabel independent dalam penelitian ini adalah asupan zat gizi makro dan status gizi sedangkan variabel dependent 

dalam penelitian ini adalah tingkat kelelahan pada pekerja. Variabel merupakan segala sesuatu yang ditetapkan oleh 

peneliti untuk dipelajari dan diteliti sehingga memperoleh informasi tentang hal tersebut dan dapat ditarik (1). 

Prevalensi . 

Populasi merupakan suatu wilayah yang terdiri atas objek maupun subjek yang mempunyai kualitas serta 

karakteristik tertentu untuk dipelajari dan disimpulkan hasilnya (10). Populasi dalam penelitian ini adalah pekerja 

Disnaker Kota Bekasi yang berjumlah 86 pekerja. Pekerja Disnaker terdiri dari Pegawai Negeri Sipil (PNS), Aparatur 

Sipil Negara (ASN), satpam dan office boy (OB). Teknik pengambilan sampel yang digunakan pada penelitian ini 

adalah non-probability sampling dengan teknik   purposive sampling. Non-probability sampling merupakan teknik 

pengambilan sampel yang tidak memberi peluang atau kesempatan yang sama pada anggota populasi untuk menjadi 

sampel (11). Purposive sampling yaitu pengambilan sampel sesuai dengan kriteria yang telah ditentukan (Dwi 

Komala & Nellyaningsih, 2017). Pada penelitian ini berlaku kriteria inklusi dan kriteria eksklusi sebagai berikut: 

Kriteria Inklusi: 1) Merupakan pekerja aktif di Disnaker Kota Bekasi. 2) Bersedia mengikuti proses 

penelitian dari awal sampai akhir. 

Kriteria Eksklusi: Sakit dan tidak dapat dijumpai dalam kurun waktu 1 sampai 2 bulan. 

http://www.fkmump.ac.id/
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Sampel merupakan bagian dari sejumlah karakteristik yang dimiliki oleh populasi yang digunakan untuk 

penelitian. Penentuan jumlah sampel pada penelitian ini menggunakan rumus Lemeshow. Setelah dilakukan 

perhitungan dengan menggunakan rumus Lemeshow diperoleh jumlah sampel sebanyak 58 pekerja. 

Alat dan bahan penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner food recall 2x24 jam untuk 

mengukur asupan zat gizi makro. Pada penelitian ini pengambilan data food recall dilakukan sebanyak 2 kali dan dilakukan 

pada hari yang berbeda. Pengambilan data food recall pertama dilakukan pada hari Senin, bertujuan untuk mengukur asupan 

yang dikonsumsi responden pada hari libur yaitu hari Minggu. Sedangkan pengambilan data food recall kedua dilakukan 

pada hari Rabu, bertujuan untuk mengukur asupan yang dikonsumsi responden pada hari kerja yaitu hari Selasa. Pengambilan 

data dijarak 1 hari, bertujuan untuk menghindari pengulangan menu yang sama pada responden.  Hasil food recall pertama 

dan kedua rata-ratakan sehingga didapatkan hasil gambaran asupan zat gizi makro responden. Timbangan berat badan dan 

microtoise untuk menilai status gizi pada pekerja. Perhitungan status gizi menggunakan IMT sejalan dengan 

penelitian (13).Kuesioner skala        kelelahan dari Industrial Fatigue Research Committee (IFRC) untuk mengukur 

tingkat kelelahan pada pekerja Disnas Tenaga Kerja Kota Bekasi. 

 

HASIL 

Hasil penelitian pada 64 responden di Dinas Tenaga Kerja Kota Bekasi diketahui bahwa sebagian besar pekerja 

berjenis kelamin perempuan yang berjumlah 34 pekerja (53,12%) sedangkan pekerja berjenis kelamin laki-laki 

berjumlah 30 pekerja (46,88%). Distribusi karakteristik dapat dilihat pada Tabel 1.  

 
Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik n % 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 30 46,88 

Perempuan 34 53,12 

Usia (tahun)   

24-28 5 7,81 

31-38 16 25 

40-49 27 42,19 

51-59 16 25 

Status Gizi   

Kurus Berat 1 1,6 

Kurus Ringan 2 3,1 

Normal 24 37,5 

Gemuk Ringan 12 18,8 

Gemuk Berat 25 39 

Tingkat Kelelahan   

Rendah 20 31,1 

Sedang 42 65,7 

Berat 2 3,2 

Sangat Berat 0 0 

Total 64 100 

Berdasarkan Tabel 1 tersebut menunjukkan bahwa pekerja perempuan lebih banyak daripada pekerja laki-

laki. Pekerja perempuan sebanyak 34 orang sedangkan pekerja laki-laki sebanyak 30 orang. Usia pekerja paling 

banyak berada pada usia 40-49 tahun. Status gizi pekerja sebagian besar merupakan gemuk berat sebanyak 25 

pekerja. Sebagian besar pekerja mengalami tingkat kelelahan sedang sebanyak 42 pekerja. Hubungan asupan zat gizi 

dengan status gizi dapat dilihat pada Tabel 2. 

Tabel 2. Hubungan Asupan Zat Gizi Makro dengan Status Gizi 

Asupan 

Status Gizi (n(%)) 

Total 
p-

value 
r Kurus 

Berat 

Kurus 

Ringan 
Normal 

Gemuk 

Ringan 

Gemuk 

Berat 

Asupan Energi 

 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

0 (0) 

 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

2 (3,1) 

 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

16 (25) 

8 (12,5) 

 

 

0 (0) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

6 (9,4) 

4 (6,3) 

 

 

3 (4,7) 

3 (4,7) 

5 (7,8) 

14(21,9) 

0 (0) 

 

 

3 (4,7) 

4 (6,3) 

6 (9,4) 

37(57,8) 

14(21,8) 

0,001 -0,566 

http://www.fkmump.ac.id/
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Asupan Karbohidrat 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

0 (0) 

 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

2 (3,1) 

 

 

0 (0) 

1 (1,6) 

0 (0) 

16(25) 

7(10,9) 

 

 

1 (1,6) 

3 (4,7) 

2 (3,1) 

4 (6,3) 

2 (3,1) 

 

 

12(18,8) 

2 (3,1) 

4 (6,3) 

7(10,9) 

0 (0) 

 

 

13(20,3) 

6 (9,4) 

6 (9,4) 

28(43,7) 

11(17,2) 

0,001 -0,676 

Asupan Protein 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

11(17,2) 

12(18,8) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

4 (6,3) 

8 (12,5) 

 

2 (3,1) 

2 (3,1) 

1 (1,6) 

10(15,6) 

10(15,6) 

 

2 (3,1) 

2 (3,1) 

2 (3,1) 

26(40,6) 

32(50) 

0,174 -0,172 

 
 

Asupan Lemak 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

0 (0) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

 

3 (4,7) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

8 (12,5) 

11(17,2) 

 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

2 (3,1) 

7 (10,9) 

 

3 (4,7) 

4 (6,3) 

2 (3,1) 

9(14,1) 

7(10,9) 

 

7(10,9) 

6 (9,4) 

4 (6,3) 

21(32,8) 

26(40,6) 

0,152 -0,181 

Total 1 (1,5) 2 (3,1) 24 (37,5) 12 (18,7) 25 (39, 2) 64(100)  

 Berdasarkan tabel di atas dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara asupan energi dan asupan 

energi dengan status gizi dengan nilai signifikan <0,05. Tidak terdapat hubungan antara asupan protein dan lemak 

dengan status gizi dengan nilai signifikansi >0,05. Hubungan asupan zat gizi makro dengan tingkat kelelahan dapat 

dilihat pada Tabel 3. 

Tabel 3. Hubungan Asupan Zat Gizi Makro dengan Tingkat Kelelahan 

Asupan 

Tingkat Kelelahan (n (%))  

p-value r 
Rendah Sedang Berat 

Sangat 

Berat 
Total 

Asupan Energi 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

                      

2 (3,1) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

12(18,8) 

4 (6,3) 

 

1 (1,6) 

3 (4,7) 

5 (7,8) 

25(39) 

812,5) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

2 (3,1) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

 

3 (4,7) 

4 (6,3) 

6(9,3) 

37(57,8) 

14(21,8) 

0,437 0,099 

Asupan Karbohidrat 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

3 (4,7) 

1 (1,6) 

3(4,6) 

10(15,6) 

3 (4,7) 

 

10(15,6) 

5(7,8) 

3 (4,7) 

18(28,1) 

6(9,3) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

2 (3,1) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

 

13(20,3) 

6(9,3) 

6(9,3) 

28(43,7) 

11(17,1) 

0,701 0,049 

Asupan Protein 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

10(15,6) 

7(10,9) 

 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

15(23,4) 

24(37,5) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

 

2 (3,1) 

2 (3,1) 

2 (3,1) 

26(40,6) 

32(50) 

0,106 0,204 
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Asupan Lemak 

Defisit Berat 

Defisit Sedang 

Defisit Ringan 

Normal 

Lebih 

 

5 (7,8) 

2 (3,1) 

1 (1,6) 

9(14) 

3 (4,7) 

 

2 (3,1) 

4 (6,3) 

3(4,6) 

11(17,1) 

22((34,3) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

1 (1,6) 

1 (1,6) 

 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

0 (0) 

 

7(10,9) 

6(9,3) 

4 (6,3) 

21(32,8) 

26(40,6) 

0,005 0,343 

Total 20 (31,3) 42 (65,6) 2 (3,1) 0 (0) 64 (100)  

 

 Berdasarkan Tabel 3 dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara asupan lemak dengan tingkat 

kelelahan dengan nilai signifikansi <0,05. Tidak terdapat hubungan antara asupan energi, asupan karbohidrat, dan 

asupan lemak dengan tingkat kelelahan dengan nilai signifikansi >0,05. Hubungan status gizi dengan tingkat 

kelelahan dapat dilihat pada Tabel 4. 

Tabel 4. Hubungan Status Gizi dengan Tingkat Kelelahan 

Status Gizi 

Tingkat Kelelahan (n) 

Total p-value r 
Rendah Sedang Berat 

Sangat 

Berat 

Kurus Berat 1 (1,6) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 1 (1,6) 

0,626 -0,062 

Kurus Ringan 0 (0) 0 (0) 2 (3,1) 0 (0) 2 (3,1) 

Normal 8 (12,5) 16 (25) 0 (0) 0 (0) 24 (37,5) 

Gemuk Ringan 3 (4,7) 9 (14,1) 0 (0) 0 (0) 12 (18,8) 

Gemuk Berat 8 (12,5) 17 (26,6) 0 (0) 0 (0) 25 (39,1) 

Total 20 (31,3) 42 (65,6) 2 (3,1) 0 (0) 64 (100) 

  

 Berdasarkan Tabel 4 dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan tingkat 

kelelahan dengan nilai signifikansi >0,05. 

 

PEMBAHASAN 

Menurut penelitian terdahulu terdapatnya perbedaan jenis kelamin dapat mempengaruhi tingkat 

produktivitas seseorang (14). Pada penelitian tersebut menjelaskan bahwa tingkat produktivitas laki-laki lebih tinggi 

daripada perempuan. Salah satu faktor yang menyebabkan terjadinya perbedaan tingkat produktivitas antara 

perempuan dan laki-laki yaitu terdapatnya perbedaan kekuatan otot dan siklus biologis pada perempuan. Sejalan 

dengan penelitian terdahulu yang menyatakan bahwa terdapat faktor seperti kekuatan fisik dan biologis yang 

menyebabkan terdapat perbedaan tingkat produktivitas pekerja laki-laki dengan perempuan (14). Selain kekuatan 

otot yang berbeda, pada pekerja perempuan akan terjadi siklus biologis setiap bulan, hal tersebut dapat 

mempengaruhi keadaan tubuh. 

Hasil penelitian pada 64 responden di Dinas Tenaga Kerja Kota Bekasi menunjukkan bahwa usia responden 

berkisar 24-28 tahun sebanyak 5 responden (7,81%), usia 31-38 tahun sebanyak 16 responden (25%), usia 40-49 

tahun sebanyak 27 responden (42,19%), dan usia 51-59 tahun sebanyak 16 responden (25%). Pekerja usia produktif 

adalah pekerja yang masuk dalam rentang usia antara 15-64 tahun karena usia tersebut dianggap telah mampu 

menghasilkan barang maupun jasa dalam proses produksi (Sukmaningrum et al., 2017). Oleh karena itu, dapat 

disimpulkan bahwa pekerja Disnaker Kota Bekasi berada pada usia produktif. Menurut penelitian (16) usia produktif 

dapat mempengaruhi kinerja pada pekerja dikarenakan semakin bertambah usia maka proses degenerasi pada organ 

akan menurun, hal tersebut menyebabkan pekerja mudah mengalami kelelahan. Hal tersebut sejalan dengan 

penelitian Darmayanti et al., (2021) bahwa pada peningkatan usia akan terjadi penurunan pada ketahanan otot, 

sehingga kelelahan akan semakin meningkat. 

Berdasarkan hasil penelitian responden memiliki status gizi kurus berat sebanyak 1 pekerja (1,6%), kurus 

ringan sebanyak 2 pekerja (3,1%), normal sebanyak 24 pekerja (37,5%), gemuk ringan sebanyak 12 pekerja (18,8%), 

dan gemuk berat sebanyak 25 pekerja (39%). Dapat disimpulkan bawah pekerja Disnaker Kota Bekasi dominan 

mengalami gemuk berat sebanyak 25 pekerja (39%). Kegemukan merupakan keadaan individu yang memiliki asupan 

zat gizi makro dan zat gizi lainnya secara berlebih dan tidak sesuai dengan kebutuhan dan pengeluarannya (18). 

Berdasarkan hasil penelitian pekerja Disnaker Kota Bekasi memiliki asupan yang tinggi dan tidak sesuai dengan 

kebutuhannya tetapi aktivitas fisik yang dilakukan rendah, sehingga makanan yang telah dikonsumsi disimpan oleh 

tubuh menjadi cadangan makanan. Cadangan makanan yang menumpuk dalam tubuh meningkatkan terjadinya 
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kegemukan (18). Pekerja dengan status gizi yang baik akan memiliki kapasitas kerja dan ketahanan tubuh yang lebih 

baik dibandingkan dengan pekerja yang memiliki status gizi kurang atau lebih (18). 

Berdasarkan hasil penelitian tingkat kelelahan kerja di Dinas Tenaga Kerja Kota Bekasi didapatkan hasil 

pekerja yang memiliki tingkat kelelahan rendah sebanyak 20 pekerja (31,1%), tingkat kelelahan sedang sebanyak 42 

pekerja (65,7%), tingkat kelelahan berat sebanyak 2 pekerja (3,2%). Persentase terbanyak adalah pekerja dengan 

tingkat kelelahan kerja sedang yaitu sebesar (65,7%). Hal ini disebabkan karena pekerja memiliki aktivitas fisik yang 

tidak berat atau ringan. Sebagian besar waktu bekerja dihabiskan di depan komputer, walaupun terdapat tugas 

pekerjaan yang mengharuskan keluar ruangan seperti jobdesk di posko Disnaker namun pekerjaan tersebut dilakukan 

secara bergantian atau terdapat jadwal tugasnya.  

Pemenuhan asupan zat gizi makro sesuai dengan kebutuhan diperlukan untuk menjaga status gizi tetap 

normal (19). Menurut penelitian terdahulu asupan zat gizi makro dapat mempengaruhi keadaan status gizi seseorang 

(20).  Hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,001 yang menyatakan bahwa terdapat hubungan 

antara asupan energi dengan status gizi pada pekerja Dinas Tenaga Kerja Kota Bekasi. Nilai koefisien korelasi -0,566 

yang menunjukkan semakin tinggi asupan energi pada pekerja cenderung terjadi pada responden dengan status gizi 

normal. Hal tersebut dapat dipengaruhi oleh asupan energi yang dominan normal dengan rata-rata sebesar 1790,95 

kkal. Hasil tersebut sejalan dengan penelitian Ramadhanti (2020) asupan energi pada pekerja akan berbanding lurus 

dengan status gizi pekerja yang dapat digambarkan melalui Indeks Massa Tubuh (IMT) (21). Asupan energi yang 

optimal akan menjadikan status gizi normal. Penelitian terdahulu juga menyatakan bahwa terdapat hubungan antara 

status gizi dan asupan energi. Hal tersebut dikarenakan salah satu faktor utama yang dibutuhkan pekerja dalam 

melaksanakan pekerjaan dan kegiatan sehari-hari adalah asupan energi yang optimal (Sari & Muniroh, 2017) Sesuai 

dengan keadaan dilapangan para pekerja Dinas Tenaga Kerja Kota Bekasi sebagian besar memiliki pekerjaan yang 

harus dilakukan di depan komputer. Selain itu bias instrument yang digunakan juga mempengaruhi hasil penelitian 

ini, dikarenakan penelitian ini bergantung terhadap ingatan responden dalam mengingat makanan yang telah 

dikonsumsi. Hal tersebut sejalan dengan penelitian terdahulu yang menyatakan terdapat faktor yang menyebabkan 

terjadinya status gizi yang tidak normal, yaitu jenis dan jumlah makanan yang dikonsumsi, waktu makan yang tidak 

teratur, kebiasaan tidak sarapan, dan kurangnya waktu istirahat ketika bekerja (Budiawan et al., 2016). 

Karbohidrat sebagian besar digunakan tubuh sebagai glukosa darah yang kemudian dialirkan melalui 

sirkulasi darah untuk memberikan energi dengan cepat (24). Hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 

0,001 yang menyatakan bahwa terdapat hubungan antara asupan karbohidrat dengan status gizi. Nilai koefisien 

korelasi -0,676 yang menunjukkan bahwa semakin tinggi asupan energi pada pekerja cenderung terjadi pada 

responden dengan status gizi normal. Karbohidrat yang dikonsumsi responden akan dirubah menjadi glukosa darah 

yang disalurkan melalui sirkulasi darah untuk memberikan energi. Namun sebagian digunakan sebagai glikogen yang 

berada pada otot dan hati, serta sisanya disimpan menjadi cadangan energi dalam tubuh. Asupan karbohidrat yang 

lebih dari kebutuhan tubuh dapat menyebabkan karbohidrat akan disimpan didalam tubuh sebagai cadangan energi, 

sehingga berpotensi menyebabkan terjadinya kenaikan berat badan dan mempengaruhi status gizi pekerja (24).  

Protein merupakan salah satu zat penghasil energi selain karbohidrat dan lemak. Asupan protein hewani yang 

dikonsumsi responden sebagian besar diperoleh dari olahan telur ayam, daging ayam, tahu, tempe, dan ikan. Protein 

merupakan salah satu zat gizi yang dapat mempengaruhi status gizi seseorang menurut penelitian  Siwi et al., (2018). 

Hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,174 yang menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan 

antara asupan protein dengan status gizi. Hasil tersebut sejalan dengan penelitian Siwi et al., (2018) yang 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara asupan protein dengan status gizi (19). Hal ini menunjukkan bahwa 

apabila terjadi peningkatan asupan lemak akan terjadi peningkatan status gizi, hal tersebut dikarenakan status gizi 

dipengaruhi oleh zat gizi dan protein merupakan salah satu zat gizi (19). 

Lemak merupakan sumber energi paling besar, karena lemak menghasilkan 9 kalori untuk setiap gramnya. 

Lemak merupakan cadangan energi tubuh terbesar. Hasil penelitian menunjukkan hasil signifikansi sebesar 0,152 

yang menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan antara asupan lemak dengan status gizi. Hasil penelitian tersebut 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (19) menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan antara asupan lemak 

dengan status gizi (Siwi et al., 2018). Hal tersebut dapat terjadi karena status gizi tidak hanya dipengaruhi oleh lemak 

saja, zat gizi makro lain seperti protein dan karbohidrat. Pada penelitian ini asupan zat gizi makro yang 

mempengaruhi status gizi adalah karbohidrat. 

Asupan zat gizi makro merupakan sumber tenaga yang diperlukan pekerja dalam melakukan aktivitas. 

Pemenuhan asupan zat gizi makro perlu dilakukan bertujuan untuk memenuhi kebutuhan energi pekerja. Berdasarkan 

hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,437 yang menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan antara 

asupan energi dengan tingkat kelelahan. Hasil tersebut sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Sabaruddin & 

Abdillah (2020) tidak terdapat hubungan bermakna antara asupan energi dengan tingkat kelelahan. Hal tersebut 

disebabkan asupan energi pada pekerja Disnaker Kota Bekasi dominan memiliki asupan energi yang normal. 

Sehingga kebutuhan energi pekerja untuk melakukan pekerjaan tercukupi dengan baik dan menyebabkan asupan 
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energi tidak mempengaruhi tingkat kelelahan kerja pada pekerja Disnaker Kota Bekasi. Penelitian ini juga sejalan 

dengan penelitian terdahulu yang menunjukkan tidak terdapat hubungan antara asupan energi dengan kelelahan kerja 

pada karyawan usaha tahu bakso Bu Pudji (7). Pekerja dengan asupan energi yang rendah atau kurang sebagian besar 

mengalami kelelahan tingkat berat, tetapi pada penelitian ini meskipun responden dominan mengalami asupan energi 

yang defisit berat namun hasil uji statistik spearman menyatakan tidak terdapat hubungan antara asupan energi 

dengan tingkat kelelahan. Hal tersebut dikarenakan asupan energi responden mayoritas normal maka kebutuhan 

energi responden tercukupi untuk melakukan aktivitas harian. Selain itu faktor seperti beban kerja, waktu kerja, dan 

suasana saat bekerja juga dapat mempengaruhi tingkat kelelahan pekerja.  

Hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,701 yang menyatakan bahwa tidak terdapat 

hubungan antara asupan karbohidrat dengan tingkat kelelahan. Asupan karbohidrat yang normal menyebabkan 

responden memiliki sumber energi yang cukup, hal tersebut dapat mempengaruhi tingkat kelelahan pekerja. Selain 

itu tidak terdapatnya hubungan antara asupan karbohidrat dengan tingkat kelelahan dikarenakan beban kerja dan 

durasi kerja yang tidak memberatkan sebagian responden.  

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,106 yang menyatakan bahwa tidak 

terdapat hubungan antara asupan protein dengan tingkat kelelahan. Penelitian ini sejalan dengan terdahulu yang 

menyatakan tidak terdapat hubungan antara asupan protein dengan tingkat kelelahan (27). Tidak terdapatnya 

hubungan antara asupan protein dengan tingkat kelelahan dikarenakan beban kerja dan durasi kerja yang tidak 

memberatkan responden. Faktor lain yang menyebabkan asupan protein tidak berhubungan dengan tingkat kelelahan 

karena, asupan protein responden berada pada kategori normal sehingga kebutuhan protein responden dalam 

melakukan aktivitas sehari-hari tercukupi dengan baik. Pemenuhan asupan protein dengan baik dapat mengurangi 

tingkat kelelahan pada pekerja. 

Hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,005 yang menyatakan terdapat hubungan antara 

asupan lemak dengan tingkat kelelahan. Nilai r positif sebesar 0,343 yang menyatakan bahwa hubungan antara 

asupan lemak dengan tingkat kelelahan searah. Artinya semakin tinggi asupan lemak maka akan semakin tinggi pula 

tingkat kelelahan pada pekerja. Lemak yang tinggi dapat menyebabkan munculnya penyakit pada tubuh seperti 

obesitas, kolestrol, dan darah tinggi (28). Keadaan tubuh yang tidak sehat dapat meningkatkan tingkat kelelahan pada 

pekerja karena keadaan fisik yang melemah. 

Asupan lemak yang lebih akan disimpan dalam bentuk trigliserida di jaringan adiposa. Jaringan adiposa 

terletak menyebar di sebagian besar tubuh seperti di sekitar perut. Lemak disimpan di tubuh yaitu dengan proporsi 

50% lemak dalam jaringan bawah kulit, 45% di menempel pada organ di rongga perut atau visceral dan 5% di 

jaringan intramuskuler (29). Tingginya asupan lemak di dalam tubuh yang berbentuk visceral menjadikan terjadinya 

penumpukan lemak di bagian perut. Hal tersebut meningkatkan penekanan pada diafragma sehingga proses 

masuknya udara ke dalam paru-paru tidak bisa terjadi secara maksimal. Hal tersebut menyebabkan pasokan oksigen 

di dalam paru-paru mengalami penurunan. Rendahnya oksigen dalam paru-paru dapat menurunkan proses 

mekanisme dan metabolisme pada tubuh seperti otot. Rendahnya kadar oksigen menyebabkan metabolisme energi 

pada otot terjadi secara anaerob. Proses metabolisme anaerob menghasilkan asam laktak sebagai sisa metabolisme. 

Asam laktat yang dalam otot dan peredaran darah menyebabkan penurunan fungsi kerja otot sehingga meningkatkan 

risiko kelelahan (30) 

Data Riskesdas (2018) menunjukkan pekerja memiliki prevalensi gizi kurang sebesar 8,3%, gizi lebih 

sebesar 14,2%, dan obesitas sebesar 21,8%. Permasalahan gizi pada pekerja tersebut dapat disebabkan oleh asupan 

makan yang tidak seimbang. Salah satu faktor yang mempengaruhi status gizi adalah pengetahuan gizi dan aktifitas 

fisik (31). Hasil perhitungan status gizi yang dilakukan dengan pengukuran berat badan dan tinggi badan, didapatkan 

hasil status gizi 64 responden dengan kategori kurus berat sebanyak 1 responden, kategori kurus ringan sebanyak 2 

responden, kategori normal sebanyak 24 responden, kategori gemuk ringan sebanyak 12 responden, dan kategori 

gemuk berat sebanyak 25 responden. Dapat disimpulkan bahwa sebagian besar pekerja Dinas Tenaga Kerja Kota 

Bekasi memiliki status gizi gemuk berat yaitu sebesar 39,1%. 

Pada penelitian ini diketahui bahwa sebagian besar responden mengalami kelelahan kerja kategori sedang. 

Berdasarkan hasil uji Spearman menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan tingkat 

kelelahan pada pekerja Disnaker Kota Bekasi p=0,626. Menurut penelitian terdahulu hal tersebut dapat terjadi karena 

rata-rata status gizi responden dalam keadaan normal, sejalan dengan hasil penelitian ini terdapat sebanyak 24 

responden memiliki status gizi normal dimana hanya terdapat 1 selisih angka saja dengan jumlah status gizi gemuk 

berat yaitu 25 responden. Hal tersebut dapat mempengaruhi hubungan antara status gizi dengan tingkat kelelahan, 

karena jumlah status gizi normal yang cukup tinggi. 

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian terdahulu yang menyatakan bahwa terdapat hubungan 

antara status gizi dengan kelelahan kerja (32). Hal tersebut dikarenakan responden dengan status gizi tidak normal 

yaitu lebih maupun kurang memiliki tingkat kelelahan kerja yang tinggi. Perbedaan hasil penelitian dapat dipengaruhi 

oleh berbagai faktor, seperti beban kerja dan karakteristik individu yaitu masa kerja. Namun, penelitian ini sejalan 
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dengan penelitian terdahulu yang menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara status gizi dengan tingkat kelelahan 

pada pekerja (33) . Penelitian terdahulu juga menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan 

tingkat kelelahan kerja (34).  

 

KESIMPULAN  

Penelitian ini menyimpulkan bahwa Sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan (53,1%) dan 

berada pada usia 40-49 (42%). Terdapat hubungan antara asupan energi dengan status gizi (p= 0,001) dan asupan 

karbohidrat dengan status gizi (p= 0,001), tetapi tidak terdapat hubungan antara asupan protein dengan status gizi 

(p=0,174) dan asupan lemak dengan status gizi (p=0,152). Tidak terdapat hubungan antara asupan energi (p= 0,437), 

asupan protein (p= 0,106) dan asupan karbohidrat (p= 0,701) dengan tingkat kelelahan tetapi terdapat hubungan 

antara asupan lemak dengan tingkat kelelahan (p= 0,005) pada pekerja. Tidak terdapat hubungan antara status gizi 

dengan tingkat kelelahan pada pekerja (p= 0,626). 

 

SARAN 

Penelitian ini merekomendasikan kepada peneliti selanjutnya untuk dapat melakukan penelitian lanjutan 

mengenai faktor lain yang dapat mempengaruhi tingkat kelelahan seperti aktivitas fisik. Saran untuk Dinas Tenaga 

Kerja Kota Bekasi agar mengadakan cek status gizi sehingga status gizi pekerja terpantau. Dapat dilakukan edukasi 

dan konseling gizi untuk menjaga dan memperbaiki status gizi pegawai, sehingga dapat meningkatkan produktivitas 

serta mengurangi resiko terjadinya kecelakaan kerja. 
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