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ABSTRAK 

Kelelahan fisik dan mental merupakan masalah kesehatan kerja yang umum terjadi 

pada relawan tanggap bencana akibat tuntutan kerja yang tinggi, jam kerja yang 

panjang, dan waktu pemulihan yang terbatas. Kondisi ini dapat menurunkan kinerja 

dan meningkatkan risiko kesalahan operasional selama respons darurat. Penelitian ini 

bertujuan untuk menilai tingkat kelelahan fisik dan mental pada relawan tanggap 

bencana di Aceh serta menganalisis hubungan dengan durasi kerja harian, lama 

istirahat dalam 24 jam terakhir, dan durasi aktivitas fisik berat. Penelitian 

menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan potong lintang. Data dikumpulkan 

melalui survei daring yang melibatkan 35 relawan yang terlibat langsung dalam 

kegiatan tanggap bencana di Aceh. Tingkat kelelahan diukur menggunakan Fatigue 

Assessment Scale. Analisis deskriptif digunakan untuk menggambarkan distribusi 

kelelahan, sedangkan analisis bivariat dengan uji chi square digunakan untuk menilai 

hubungan antarvariabel. Sebagian besar relawan mengalami tingkat kelelahan rendah 

hingga sedang. Ditemukan hubungan yang signifikan antara tingkat kelelahan dengan 

durasi kerja harian serta lama istirahat dalam 24 jam terakhir, dengan nilai p kurang 

dari 0,05. Tidak ditemukan hubungan yang signifikan antara durasi aktivitas fisik berat 

dengan tingkat kelelahan, dengan nilai p lebih dari 0,05. Temuan ini menegaskan 

pentingnya pengaturan jam kerja dan pemenuhan waktu istirahat yang cukup untuk 

melindungi kesehatan relawan. 

 

Kata kunci: Kelelahan kerja, Fatigue Assessment Scale, Waktu Kerja dan 

Istirahat, Durasi Kerja 

 

ABSTRACT 

Physical and mental fatigue are common occupational health problems among 

disaster response volunteers due to high work demands, extended working hours, and 

limited recovery time. This condition may reduce performance and increase 

operational error risk during emergency response. This study aimed to assess physical 

and mental fatigue levels among disaster response volunteers in Aceh and examine 

associations with daily working hours, rest duration within the previous 24 hours, and 

heavy physical activity duration. A cross-sectional quantitative design was applied. 

Data were collected through an online survey involving 35 volunteers directly engaged 

in disaster response activities in Aceh. Fatigue levels were measured using the Fatigue 

Assessment Scale. Descriptive analysis described fatigue distribution, and bivariate 

analysis with the chi square test evaluated associations between variables. Most 

volunteers experienced low to moderate fatigue. Significant associations were found 

between fatigue level and daily working hours, as well as rest duration within the 

previous 24 hours, with p values below 0.05. No significant association was found 

between the duration of heavy physical activity and fatigue level (p> 0.05). These 

findings highlight the importance of regulating work hours and ensuring adequate rest 

to protect volunteer health. 

 

Keywords: Work-related Fatigue, Fatigue Assessment Scale, Working and Rest 

Time, Work Duration 

 

 

PENDAHULUAN 

Kelelahan kerja adalah masalah kesehatan 

kerja yang muncul ketika permintaan fisik dan 

mental pekerjaan melebihi kapasitas individu. 

Fenomena ini diidentifikasi sebagai salah satu 

determinan utama penurunan performa kerja, 
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gangguan fungsi kognitif, dan peningkatan risiko 

kecelakaan kerja pada berbagai profesi yang 

menuntut jam kerja panjang dan kondisi kerja 

ekstrem. Kombinasi jam kerja panjang, gangguan 

tidur, dan kelelahan memberikan dampak negatif 

yang signifikan terhadap keselamatan kerja dan 

kesehatan jangka panjang pekerja di sektor 

keselamatan publik seperti petugas darurat dan 

respon bencana (Allison et al., 2022). Selain itu, 

aktivitas kerja di lokasi bencana seringkali 

melibatkan jam kerja yang panjang, pengerahan 

fisik yang intens, dan tekanan psikologis yang 

tinggi. Hal ini membuat mereka rentan terhadap 

kelelahan, stres, dan presenteeism (tetap bekerja 

meskipun sakit) (Boetto, 2024; Gustavsson et al., 

2020). 

Dalam studi pasca gempa Turki-Suriah 

2023, sekitar 46% melaporkan kelelahan sebagai 

salah satu masalah kesehatan yang dirasakan 

selama atau setelah misi (Hugelius et al., 2024). 

Studi lain pada relawan Palang Merah Italia 

menemukan komponen burnout berupa emotional 

exhaustion pada 8% relawan dan depersonalisasi 

mencapai 35,9% (CHIRICO et al., 2021). Di Asia 

Tenggara, penelitian pada relawan Malaysia 

melaporkan 90,9% mengalami stres berulang yang 

berkontribusi pada burnout (Chen et al., 2021). 

Selain itu, sebagian besar relawan remaja dalam 

respon banjir dan gempa melaporkan indikator 

kelelahan, seperti mudah lelas pada 43% responden 

yang sejalan dengan fenomena kelelahan kerja 

dalam konteks bencana (Hidayah et al., 2021). 

Respon bencana menuntut kerja intensif 

pada relawan dalam jangka waktu yang tidak 

menentu. Pengiriman relawan merujuk pada proses 

pengiriman berbagai jenis personil bantuan darurat 

untuk melayani para korban bencana di setiap 

daerah yang terdampak secepat mungkin. Bantuan 

termasuk penyediaan pelayanan kesehatan darurat, 

pencegahan bencana susulan, penyediaan 

informasi bencana, dan pemberian konseling (Ren 

& Zhang, 2024). Beban kerja tinggi, waktu istirahat 

terbatas, dan paparan kondisi lingkungan ekstrem 

berpotensi meningkatkan kelelahan fisik dan 

mental. Kelelahan kerja adalah keadaan dimana 

tenaga dan motivasi untuk bekerja menurun secara 

progresif yang terkait dengan beban kerja, kualitas 

istirahat, dan faktor lingkungan kerja. Kelelahan 

semacam ini telah diidentifikasi sebagai faktor 

risiko utama yang meningkatkan kecelakaan kerja 

dan menurunkan keselamatan personal dan 

operasional di berbagai konteks kerja berat (Astar 

& Erwandi, 2023). 

Relawan yang beroperasi dalam lingkungan 

yang tidak stabil, menghadapi paparan kondisi 

lingkungan berat dan tekanan emosional yang 

tinggi. Adanya perubahan pola kelelahan dan 

produktivitas ketika durasi kerja meningkat secara 

berturut-turut, serta menekankan pentingnya 

memahami dinamika kerja dan kelelahan dalam 

situasi bencana nyata (Khaing et al., 2025).  

Marvin et al. (2023) menyatakan bahwa 

kelelahan dalam populasi pekerja, termasuk 

pekerja industri dan responden darurat 

menunjukkan bahwa kurang tidur dan kualitas tidur 

yang buruk berkaitan kuat dengan penurunan 

fungsi kognitif, kewaspadaan, serta kesehatan fisik 

dan mental. Semuanya merupakan aspek penting 

dalam keselamatan dan performa kerja 

(Gurubhagavatula et al., 2021). Barger et al. (2018) 

juga menyatakan bahwa intervensi yang berfokus 

pada kelelahan dapat meningkatkan keselamatan 

dan pengurangan stres pada pekerja shift.  

Beban kerja yang tinggi dan waktu 

pemulihannya yang terbatas dapat memperburuk 

tingkat fisik dan mental relawan. Jam kerja yang 

panjang dan gangguan pola tidur berhubungan 

dengan peningkatan kelelahan, gangguan kognitif, 

dan respon terhadap situasi darurat yang lebih 

lambat. Hal ini relevan dengan konteks kerja 

lapangan bencana dimana relawan sering 

mengalami jadwal kerja yang tidak teratur dan 

berkelanjutan dalam periode yang panjang. 

Kurangnya waktu istirahat yang memadai dapat 

menyebabkan akumulasi kelelahan yang 

berdampak pada performa kerja, kewaspadaan, dan 

kemungkinan terjadinya kesalahan operasional 

dalam situasi kritis (Marvin et al., 2023). 

Kajian literatur menunjukkan bahwa 

kelelahan kerja merupakan fenomena 

multifaktorial yang dipengaruhi oleh berbagai 

faktor fisik dan psikologis. Literatur keselamatan 

dan kesehatan kerja menyatakan bahwa jam kerja 

panjang, jadwal kerja tidak teratur, serta gangguan 

tidur secara konsisten terkait dengan oeningkatan 

kelelahan pada pekerja di lingkungan berisiko 

tinggi. Studi sistematis memperlihatkan bahwa jam 

kerja panjang dan gangguan sirkardian berperan 

dalam terjadinya kelelahan akut maupun kronis di 

berbagai industri dan pekerjaan keselamatan kritis. 

Tidur yang tidak cukup adalah penyebab utama 

penurunan kewaspadaan, penurunan kapasitas 

kognitif, dan peningkatan risiko kecelakaan kerja 

(Cunningham et al., 2022). 

Kelelahan pada responden tanggap darurat 

menegaskan bahwa faktor utama yang berkaitan 

dengan kelelahan adalah kualitas tidur dan durasi 

tidur, buka hanya durasi atau intensitas kerja fisik. 

Penelitian pada responden darurat menunjukkan 

bahwa kurang tidur selama shift kerja dan kualitas 
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tidur yang buruk secara langsung berkontribusi 

terhadap kelelahan yang berdampak pada fungsi 

kognitif, kesehatan mental, dan keselamatan kerja 

(Marvin et al., 2023). 

Beban kerja dalam konteks kesiapsiagaan 

bencana menemukan bahwa faktor pekerjaan 

seperti jam kerja, tekanan organisasi, dan jadwal 

shift signifikan memengaruhi kelelahan secara 

keseluruhan, sementara beban emosional tidak 

selalu berkorelasi. Hal ini mendukung pandangan 

bahwa faktor struktur pekerjaan dan pengaturan 

waktu istirahat memiliki kontribusi besar terhadap 

fatigue pada pekerja yang bekerja di lingkungan 

berat atau darurat (Bian Shabri Putri Irwanto, 

2025). 

Selain itu, kelelahan fisik dan mental tidak 

hanya dipengaruhi oleh aktivitas berat, tetapi juga 

kombinasi durasi kerja, gangguan tidur, beban 

kerja kognitif, dan kondisi lingkungan kerja. 

gangguan tidur merupakan determinan kuat yang 

meningkatkan risiko kelelahan, sementara 

intervensi yang memfokuskan pada manajemen 

waktu kerja dan pemulihan tidur terbukti 

berpengaruh pada penurunan fatigue (Caldwell et 

al., 2019). 

Penelitian tentang kelelahan pada relawan 

tanggap bencana di Indonesia masih terbatas. 

Relawan yang bertugas memberikan layanan 

darurat di Aceh sering menghadapi durasi bertugas 

yang panjang, waktu istirahat yang terbatas, dan 

aktivitas fisik yang berat. Kombinasi faktor 

tersebut berpotensi memengaruhi kesehatan fisik 

dan mental relawan, serta kualitas pelayanan dalam 

kondisi kritis. Penelitian ini bertujuan mengukut 

tingkat kelelahan fisik dan mental pada relawan 

respon bencana di Aceh serta menganalisis 

keterkaitannya dengan lama bertugas per hari, lama 

waktu istirahat dalam 24 jam terakhir, dan durasi 

aktivitas disik yang berat. 

 

METODE  

Penelitian ini menggunakan desain cross 

sectional dengan pendekatan kuantitatif untuk 

menilai tingkat kelelahan fisik dan mental pada 

relawan yang terlibat dalam respon bencana di 

Aceh. Data dikumpulkan melalui survei daring 

melalui Google Form pada relawan respon bencana 

yang terlibat langsung pada wilayah terdampak 

bencana. Populasi penelitian ini adalah seluruh 

relawan respon bencana yang terlibat langsung 

dalam kegiatan tanggap darurat wilayah Aceh pada 

periode pengumpulan data. Subjek terdiri dari 35 

relawan (62,9% laki-laki) dengan rentang umur 22 

sampai 59 tahun yang terlibat langsung dalam 

kegiatan respon bencana. Kriteria inklusi meliputi 

relawan berusia produktif, yaitu 18 sampai 60 

tahun, terlibat langsung dalam kegiatan respon 

bencana, aktif bertugas di lapangan, dan bersedia 

mengikuti penelitian. Karakteristik responden 

meliputi variasi lama bertugas per hari, lama waktu 

beristirahat dalam 24 jam terakhir, dan durasi 

aktivitas fisik berat selama bertugas. Rekrutmen 

responden dilakukan secara terbuka kepada seluruh 

relawan yang memenuhi kriteria, tanpa pembatasan 

jenis peran, latar belakang organisasi atau durasi 

pengalaman untuk menekan potensi bias seleksi 

dan bias informasi dalam pengambilan responden. 

Penelitian ini menggunakan teknik sampling 

non-probabilty sampling dengan pendekatan 

purposive sampling. Responden dipilih secara 

sengaja berdasarkan kriteria inklusi. Purposive 

sampling dipilih karena populasi relawan bersifat 

dinamis, tidak memiliki kerangka sampel tetap, dan 

sulit dijangkau secara menyeluruh dalam situasi 

tanggap darurat. Seluruh relawan yang memenuhi 

kriteria inklusi selama periode penelitian 

diikutsertakan sebagai responden. Jumlah sampel 

tidak ditentukan melalui perhitungan statistik, 

tetapi berdasarkan populasi terjangkau di lapangan. 

Pendekatan ini dinilai sesuai untuk penelitian 

lapangan pada konteks bencana dan mendukung 

keterwakilan kondisi kerja relawan yang diteliti.  

Responden memberikan persetujuan tertulis 

secara daring sebelum mengisi kuesioner. 

Kerahasiaan data dijaga sepenuhnya dengan tidak 

mencantumkan identitas pribadi yang dapat 

mengarah pada pengenalan individu. Data hanya 

digunakan untuk kepentingan akademik dan 

analisis ilmiah. 

Selain karakteristik umum responden seperti 

usia dan jenis kelamin, kuesioner penelitian ini 

memuat sejumlah variabel kerja yang berkaitan 

dengan kelelahan. Variabel terikat dalam penelitian 

ini adalah tingkat kelelahan pada relawan respon 

bencana. Variabel bebas yaitu paparan kerja 

meliputi lama bertugas per hari, lama waktu 

istirahat dalam 24 jam terakhir, dan durasi aktivitas 

fisik berat selama bertugas. 

Tingkat kelelahan diukur menggunakan 

kuesioner Fatigue Assessment Scale (FAS) dengan 

nilai Cronbach’s Alpha 0,91 (Zhang et al., 2015). 

Instrumen ini terdiri dari 10 pertanyaan yang 

enggambarkan kelelahan umum, mencakup aspek 

fisik dan mental. Setiap pertanyaan dijawab 

menggunakan skala likert lima poin, mulai dari 

skor 1 untuk tidak pernah (1), kadang-kadang (2), 

dirasakan secara teratur (3), sering dialami (4), dan 

selalu dialami (5). Skor total antara 10 sampai 50. 

Interpretasi skor 10 sampai 21 menunjukkan 

tingkat kelelahan rendah (1), skor 22 sampai 34 
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menujukkan tingkat kelelahan sedang (2), dan skor 

35 sampai 50 menunjukkan tingkat kelelahan 

tinggi (3) bermakna secara klinis. Lama bertugas 

per hari diukur berdasarkan jumlah jam kerja 

efektif selama satu hari penugasan di lokasi 

bencana (<4 jam, 4-6 jam, dan >6 jam). Lama 

waktu istirahat dinilai dari total jam istirahat yang 

diperoleh responden dalam kurun waktu 24 jam 

terakhir (<4 jam, 4-6 jam, dan >6 jam). Durasi 

aktivitas fisik berat menggambarkan waktu yang 

dihabiskan untuk aktivitas lapangan dengan 

tuntutan fisik tinggi (<1 jam, 1-3 jam, dan >3 jam), 

seperti evakuasi korban, distribusi logistik, atau 

pekerjaan lapangan lainnya yang memerlukan 

tenaga besar. 

Analisis data dilakukan secara bertahap 

menggunakan perangkat lunak statistik. Analisis 

deskriptif digunakan untuk menggambarkan 

karakteristik responden dan distribusi variabel 

penelitian. Selanjutnya dilakukan uji bivariat 

dengan Pearson chi square untuk menilai hubungan 

antara lama kerja, lama istirahat, dan durasi 

aktivitas fisik berat dengan tingkat kelelahan. 

Seluruh analisis dilakukan dengan tingkat 

signifikan statistik sebesar 0,05. 

 

HASIL 

Sebanyak 35 relawan respon bencana di 

Aceh berpartisipasi dalam penelitian ini. Mayoritas 

responden berjenis kelamin laki-laki 22 orang 

(62,9%) dan perempuan 13 orang (37,1%) dengan 

rentang usia 22 sampai 59 tahun. Seluruh 

responden terlibat langsung dalam kegiatan 

tanggap darurat dari berbagai bidang di lokasi 

bencana dengan pola kerja yang bervariasi, 

meliputi lama bertugas per hari, waktu istirahat 

dalam 24 jam terakhir, dan durasi aktivitas fisik 

berat. 

Hasil pengukuran tingkat kelelahan 

menggunakan Fatigue Assessment Scale 

menunjukkan bahwa skor kelelahan responden 

berada pada rentang 10 sampai 36. Distribusi 

tingkat kelelahan menunjukkan adanya variasi 

kondisi fisik dan mental antar relawan selama 

penugasan di lokasi bencana (Tabel 1). 

Sebagian besar responden memiliki skor 

kelelahan pada rentang menengah, dengan 

akumulasi skor terbanyak pada skor 18 – 21. 

Distribusi kumulatif menunjukkan bahwa lebih 

dari separuh responden memiliki skor FAS hingga 

21, sedangkan sisanya menunjukkan skor 

kelelahan yang lebih tinggi. 

Tabel 1 

Distribusi Tingkat Kelelahan Relawan berdasarkan 

Skor FAS 

Score Frequency Percent 
Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

10.00 1 2.9 2.9 2.9 

13.00 1 2.9 2.9 5.7 

16.00 2 5.7 5.7 11.4 

17.00 3 8.6 8.6 20.0 

18.00 4 11.4 11.4 31.4 

19.00 1 2.9 2.9 34.3 

20.00 5 14.3 14.3 48.6 

21.00 3 8.6 8.6 57.1 

22.00 2 5.7 5.7 62.9 

23.00 3 8.6 8.6 71.4 

24.00 1 2.9 2.9 74.3 

25.00 1 2.9 2.9 77.1 

26.00 2 5.7 5.7 82.9 

27.00 1 2.9 2.9 85.7 

28.00 1 2.9 2.9 88.6 

30.00 2 5.7 5.7 94.3 

34.00 1 2.9 2.9 97.1 

36.00 1 2.9 2.9 100.0 

Total 35 100.0 100.0  

Tabel 2 

Distribusi Tingkat Kelelahan Relawan berdasarkan 

Kategori Skor FAS 

Kategori Frekuensi % % 

Rendah (1) 20 57.1 57.1 

Sedang (2) 14 40.0 97.1 

Tinggi (3) 1 2.9 100.0 

Total 35 100.0  

 

Berdasarkan tabel 2, mayoritas responden 

berada pada kategori kelelahan rendah sebesar 

57,1%. Sebanyak 40% responden berada pada 

kategori sedang, dan 2,9% yang berada pada 

kategori kelelahan tinggi. Temuan ini 

menunjukkan bahwa meskipun sebagaian besar 

relawan berada pada kategori kelelahan rendah, 

proporsi relawan dengan kelelahan sedang tetap 

cukup besar dan perlu mendapat perhatian dalam 

konteks keselamatan kerja respon bencana. 

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa 

responden dengan lama kerja 4-6 jam dan 

kelelahan rendah sebanyak 3 responden (50%) dan 

kelelahan sedang sebanyak 3 responden (50%). 

Sedangkan responden dengan lama kerja >6 jam 

dan kelelahan rendah sebanyak 17 responden 

(58,62%), kelelahan sedang 11 responden 

(37,93%), serta kelelahan tinggi 1 responden 

(3,45%). Hasil uji statistik dengan uji Pearson Chi 

Square diperoleh nilai p-value yaitu 0,028 (p-value 

< 0,05) maka terdapat hubungan antara lama kerja 

dan tingkat kelelahan.
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Tabel 3 

Hubungan Lama Kerja, Lama Istirahat dan Durasi Aktivitas Fisik dengan Kelelahan 

  Tingkat Kelelahan 
Total % p-value 

  Rendah % Sedang % Tinggi % 

Lama 

Kerja 

4-6 jam 3 50 3 50 0 0 6 100 .028 

>6 jam 17 58,62 11 37,93 1 3,45 29 100 

Lama 

Istirahat 

 

<4 jam 4 20 9 45 7 35 20 100 .035 

4-6 jam 4 28,57 8 57,14 2 14,29 14 100 

>6 jam 0 0 1 100 0 0 1 100 

Durasi 

Aktivitas 

Fisik 

<1 jam 1 5 11 55 8 40 20 100 .582 

1-3 jam 2 14,29 5 35,71 7 50 14 100 

>3 jam 0 0 0 0 1 100 1 100 

 

Lama istirahat <4 jam dengan kelelahan 

rendah sebanyak 4 responden (20%), 4-6 jam 

dengan kelelahan rendah sebanyak 4 responden 

(28,57%). Responden dengan lama istirahat <4 jam 

dan kelelahan sedang sebanyak 9 orang (45%) serta 

kelelahan tinggi sebanyak 7 orang (35%). 

Sedangkan lama istirahat >6 jam dengan kelelahan 

sedang sebanyak 1 responden (100%). Hasil uji 

statistik dengan uji Pearson Chi Square diperoleh 

nilai p-value yaitu 0,035 (p-value < 0,05) maka 

terdapat hubungan antara lama istirahat dan tingkat 

kelelahan. 

Durasi aktivitas fisik <1 jam dengan 

kelelahan rendah sebanyak 1 responden (5%), 

kelelahan sedang 11 responden (55%), dan 

kelelahan tinggi 8 responden (40%). Responden 

dengan durasi aktivitas fisik 1-3 jam dan kelelahan 

rendah sebanyak 2 orang (14,29%), kelelahan 

sedang 5 orang (35,71%), dan kelelahan tinggi 

sebanyak 7 orang (50%). Sedangkan durasi 

aktivitas fisik >3 jam dengan kelelahan tinggi 

sebanyak 1 responden (100%). Hasil uji statistik 

dengan uji Pearson Chi Square diperoleh nilai p-

value yaitu 0,582 (p-value > 0,05) maka tidak 

terdapat hubungan antara durasi aktivitas fisik dan 

tingkat kelelahan. 

 

PEMBAHASAN 

Lama Kerja dan Tingkat Kelelahan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

relawan respon bencana di Aceh mengalami variasi 

tingkat kelelahan fisik dan mental. Sebagian besar 

berada pada kategori rendah hingga sedang. 

Distribusi skor FAS mengindikasikan bahwa 

kondisi kelelahan merupakan fenomena yang nyata 

di lapangan. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

yang menunjukkan bahwa fatigue merupakan isu 

penting di sektor keselamatan dan pekerjaan 

dengan jadwal kerja panjang serta periode istirahat 

yang tidak optimal. Hal ini berdampak pada 

performa kerja dan keselamatan. Jam kerja panjang 

dan gangguan tidur sering berkaitan dengan 

meningkatnya tingkat kelelahan dan stres 

psikososial pada pekerja sektor keselamatan 

publik, seperti pemadam kebakaran, paramedis, 

dan responden darurat lainnya (Allison et al., 

2022). 

Durasi kerja lebih panjang cenderung 

mengalami tingkat kelelahan yang lebih tinggi. 

Kondisi kerja di lokasi bencana sering memaksa 

relawan untuk bekerja dalam periode waktu yang 

panjang tanpa jeda istirahat yang memadai. Hal ini 

menyebabkan akumulasi kelelalahan fisik dan 

mental yang memengaruhi keselamatan dan 

performa tugas (Cunningham, et al., 2022). 

Lama Waktu Istirahat dan Tingkat Kelelahan 

Waktu istirahat memiliki peran dalam 

menentukan tingkat kelelahan. Kurangnya waktu 

istirahat yang memadai berkaitan dengan 

peningkatan kelelahan, gangguan kognitif, dan 

penurunan kewaspadaan kerja. Mao et al. (2023) 

menyatakan bahwa durasi tidur yang tidak cukup 

dan istirahat yang terputus-putus berkaitan 

signifikan dengan tingginya skor fatigue, terlepas 

dari jumlah jam kerja fisik yang dilakukan. 

Hubungan antara lama kerja dan lama waktu 

istirahat dengan tingkat kelelahan menunjukkan 

hasil yang signifikan secara statistik. Hasil uji 

pearson chi-square menunjukkan bahwa relawan 

dengan durasi kerja lebih panjang dan waktu 

istirahat yang lebih singkat cenderung memiliki 

tingkat kelelahan yang lebih tinggi. Pola ini 

konsisten dengan intensifikasi beban kerja 

berhubungan positif dengan kelelahan pada 

petugas layanan kesehatan dan pekerja dengan 

tuntutan tinggi. Peningkatan intensitas pekerjaan 

berhubungan dengan tingkat kelelahan yang tinggi, 

terutama kelelahan akut dan kronis (Güngör & 

Sönmez, 2025). 

Durasi Aktivitas Fisik dan Tingkat Kelelahan 

Durasi aktivitas fisik berat tidak 

menunjukkan hubungan bermakna dengan tingkat 

kelelahan. Hal ini menunjukkan bahwa paparan 

fisik tidak selalu menjadi prediktor utama 



Health Research Journal of Indonesia (HRJI)  
Vol. 4, No. 5, pp. 626-633, Juni 2026   

 

 

 
631 

 

kelelahan jika ditempatkan dalam konteks beban 

kerja yang kompleks. Kristianto Putro & Modjo, 

(2025) menyatakan bahwa kualitas tidur, stres 

kerja, dan faktor eksternal lain seringkali lebih 

berkontribusi terhadap kelelahan dibanding durasi 

aktivitas fisik itu sendiri. Kelelahan kerja juga 

dipengaruhi oleh interaksi antara beban kerja fisik 

dan mental serta ritme kerja dan istirahat, bukan 

oleh faktor tunggal durasi aktivitas berat (Allison 

et al., 2022; Bláfoss et al., 2019). 

Ahmadi et al., (2022) menyatakan bahwa 

physical workload tidak memiliki hubungan 

bermakna dengan fatigue, sedangkan beban kerja 

psikologis menunjukkan keterkaitan yang 

signifikan dengan berbagai dimensi fatigue. 

Individu yang terbiasa melakukan aktivitas fisik 

berat memiliki kapasitas adaptasi fisiologis yang 

lebih baik, sehingga durasi aktivitas fisik tidak 

selalu mencerminkan tingkat kelelahan subjektif. 

Temuan bahwa durasi aktivitas fisik berat tidak 

menunjukkan hubungan bermakna dengan tingkat 

kelelahan sejalan dengan penelitian sebelumnya 

bahwa fatigue adalah fenomena multifaktorial 

yang dipengaruhi oleh jam kerja panjang, 

gangguan tidur, dan kurangnya waktu pemulihan 

secara keseluruhan (Kusmawan et al., 2024). Jam 

kerja panjang dan beban kerja berat telah 

diidentifikasi sebagai faktor risiko utama yang 

mengganggu kualitas tidur dan pemulihan fisik, 

yang meningkatkan risiko cedera dan menurunkan 

performa kerja (Cunningham et al., 2022; Garde, 

2021). 

Beberapa studi lain menunjukkan bahwa 

gangguan tidur dan kualitas tidur buruk merupakan 

determinan utama munculnya kelelahan kerja. 

kualitas tidur yang buruk berkontribusi pada 

kurangnya pemulihan fisik dan mental, sehingga 

pekerja lebih rentan mengalami kelelahan (Mao et 

al., 2023). Faktor individu seperti tekanan 

psikologis, stres, dan intensitas tuntutan emosional 

dalam pekerjaan juga terbukti menjadi prediktor 

kuat kelelahan kerja. Beban psikososial, seperti 

tekanan emosional dan tuntutan kognitif, lebih 

terikat dengan kelelahan dibandingkan faktor fisik 

saja (Rahman et al., 2016).  

Kelelahan pada relawan dan pekerja 

kemanusiaan lebih banyak dipengaruhi oleh 

tuntutan emosional dan paparan trauma. Dukungan 

organisasi dan mekanisme coping sangat 

memengaruhi tingkat burnout dan tingkat 

compassion fatigue, bukan hanya beban fisik 

(Adwi et al., 2025; Aldamman et al., 2019). 

Volunteer responders dalam konteks bencana 

sering kali mengalami gejala stres psikologis yang 

berkaitan dengan pengalaman paparan trauma, 

yang memengaruhi kondisi kelelahan secara 

kompleks (Nasrullah et al., 2025). Selain itu, 

analisis faktor psikologis pada relawan 

menunjukkan bahwa variabel seperti dukungan 

sosial, ketahanan psikologis, dan orientasi hidup 

berhubungan dengan kelelahan emosional. Hal ini 

menegaskan bahwa kelelahan bukan sekedar hasil 

dari durasi atau intensitasi kegiatan fisik 

(Gonzalez-Mendez et al., 2020).   

Temuan ini konsisten dengan bukti ilmiah 

yang menempatkan faktor psikososial dan kualitas 

tidur sebagai penetu utama kelelahan dalam 

konteks kerja berat. Hal ini menunjukkan bahwa 

selain durasi aktivitas fisik berat, perhatian 

terhadap pengaturan tuntutan emosional, kualitas 

tidur, dan dukungan sosial di tempat kerja penting 

untuk mengurangi risiko kelelahan fisik dan 

mental. 

 

SIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa kelelahan 

pada relawan respon bencana di Aceh berada 

terutama pada tingkat rendah hingga sedang. Lama 

bertugas per hari dan lama waktu istirahat dalam 24 

jam terakhir memiliki hubungan bermakna dengan 

tingkat kelelahan, sedangkan durasi aktivitas fisik 

berat tidak berhubungan signifikan. Hasil ini 

menegaskan bahwa faktor waktu kerja dan 

pemulihan memiliki peran lebih besar terhadap 

kelelahan dibandingkan tuntutan fisik semata. 

Temuan penelitian ini memperkuat pentingnya 

pengaturan jam kerja dan kecukupan istirahat 

sebagai bagian dari upaya perlindungan 

keselamatan dan kesehatan kerja relawan respon 

bencana. 
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