
 
 

 

 

 

LAMPIRAN 
 

 

 

  



 
 

 

Lampiran  1 Surat Balasan Izin Penelitian dari PT. Singlurus Pratama 

  



 
 

Lampiran  2 Lembar Konsultasi Proposal dan Karya Tulis Ilmiah 

 

  



 
 

 

 

 

  



 
 

 

 

  



 
 

 

  



 
 

Lampiran  3 Kuesioner Pengukuran Kelelahan Secara Subjektif 

(Subjective Feeling of Fatigue) 

Nama Tenaga Kerja  
Tanggal Tes  

Jenis Kelamin L/P 

Bagian  Umur tahun 

Petugas/Paraf  Masa Kerja tahun 

 

 

Jawablah pertanyaan dibawah ini dengan angka (1, 2, 3, 4) pada kolom Skoring! 

No Pertanyaan Tentang Pelemahan Kegiatan, Motivasi dan Fisik 
Skoring 

1 2 3 4 

Pertanyaan Tentang Pelemahan Kegiatan 

1 Apakah anda merasa berat di kepala saat bekerja     

2 Apakah anda merasa lelah seluruh badan saat bekerja     

3 Apakah anda merasa kaki terasa berat saat bekerja     

4 Apakah anda menguap pada saat bekerja     

5 Apakah anda merasa pikiran kacau saat bekerja     

6 Apakah anda merasa mengantuk pada saat bekerja     

7 Apakah anda merasa ada beban pada mata saat bekerja     

8 
Apakah anda merasa kaku dan canggung dalam gerakan saat 

bekerja 
    

9 Apakah anda merasa berdiri tidak stabil ketika bekerja     

10 Apakah anda merasa ingin berbaring pada saat bekerja     

Pertanyaan Tentang Pelemahan Motivasi 

11 Apakah anda merasa susah berfikir pada saat bekerja     

12 Apakah anda merasa lelah untuk bicara pada saat bekerja     

13 Apakah anda merasa gugup ketika bekerja     

14 Apakah anda merasa tidak berkonsentrasi ketika bekerja     

15 
Apakah anda merasa sulit untuk memusatkan perhatian pada 

saat bekerja 
    

Skor 1 
Tidak Merasakan (tidak 

pernah terasa dalam seminggu) 
Skor 3 

Sering Merasakan (3-4 hari 

terasa dalam seminggu) 

Skor 2 
Kadang-Kadang Merasakan (1-

2 hari terasa dalam seminggu) 
Skor 4 

Sering Sekali Merasakan 

(hampir setiap hari terasa 

dalam seminggu) 



 
 

No Pertanyaan Tentang Pelemahan Kegiatan, Motivasi dan Fisik 
Skoring 

1 2 3 4 

16 Apakah anda merasa mudah lupa saat bekerja     

17 Apakah anda merasa kurang percaya diri ketika bekerja     

18 
Apakah anda merasa cemas terhadap sesuatu pada saat 

bekerja 
    

19 Apakah anda merasa sulit mengontrol sikap pada saat bekerja     

20 Apakah anda merasa tidak tekun dalam pekerjaan     

Pertanyaan Tentang Kelelahan Fisik 

21 Apakah anda merasakan sakit di kepala ketika bekerja     

22 Apakah anda merasakan kaku di bahu ketika bekerja     

23 Apakah anda merasakan nyeri di punggung ketika bekerja     

24 Apakah anda merasakan sesak napas ketika bekerja     

25 Apakah anda merasa haus ketika bekerja     

26 Apakah anda merasakan suara serak ketika bekerja     

27 Apakah anda merasa pening saat bekerja     

28 
Apakah anda merasa pada kelopak mata terjadi kontraksi otot 

(berkedut/berkedip) ketika bekerja 
    

29 
Apakah anda merasa tremor pada anggota badan ketika 

bekerja 
    

30 Apakah anda merasa kurang sehat ketika bekerja     

Jumlah Skor pada kolom 1, 2, 3, dan 4     

Total Skor Stress Individu  

 

Klasifikasi tingkat kelelahan berdasarkan total skor individu, sebagai 

berikut: 

Tingkat 

Kelelahan 

Total Skor 

Individu 

Klasifikasi 

Kelelahan 
Tindakan Perbaikan 

1 30 - 52 Rendah 
Belum diperlukan adanya 

Tindakan perbaikan 

2 53 - 75 Sedang 
Mungkin diperlukan Tindakan 

perbaikan kemudian hari  

3 76 - 98 Tinggi Di perlukan Tindakan segera 

4 99 - 120 Sangat Tinggi 
Diperlukan tindakan menyuluruh 

sesegera mungkin 

  



 
 

Lampiran  4 Data Jawaban Responden 

X1.1 X1.2 X1.3 X1.4 X1.5 X1.6 X1.7 X1.8 X1.9 X1.10 X2.1 X2.2 X2.3 X2.4 X2.5 X2.6 X2.7 X2.8 X2.9 X2.10 Y1 Y2 Y3 Y4 Y5 Y6 Y7 Y8 Y9 Y10

1 M. Wahyu Roniansyah Tools Room 26 4 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 19 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 19 2 2 2 1 3 1 2 2 2 2 19 57

2 Riansyah Tools Room 28 3 2 2 1 4 2 2 1 1 1 1 17 1 2 1 1 1 2 1 1 1 1 12 1 1 2 1 4 1 1 1 1 1 14 43

3 Diky Wahyudi Elektrik 19 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2 18 2 2 1 1 1 2 1 1 2 2 15 2 1 2 1 3 1 2 1 2 2 17 50

4 Yuspa Elektrik 25 3 1 2 1 2 1 2 1 1 1 1 13 1 1 1 1 1 2 1 1 1 1 11 2 2 2 1 2 1 2 1 1 1 15 39

5 Rio Satriono Elektrik 26 4 2 1 2 2 2 2 1 1 2 1 16 2 1 2 2 2 2 2 1 1 2 17 2 2 3 1 3 1 2 2 1 2 19 52

6 Ismail Maintenance 29 2 2 3 2 2 2 2 1 1 1 1 17 2 1 2 1 2 2 1 1 1 1 14 1 1 2 1 3 1 2 1 2 2 16 47

7 Wahyu Adi Saputra Maintenance 23 3 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 11 1 1 1 1 1 2 1 2 1 1 12 1 1 2 2 1 1 1 1 2 1 13 36

8 Abdul Rahman Maintenance 29 3 3 2 2 2 2 2 1 1 2 1 18 2 1 2 2 2 2 2 2 3 2 20 2 2 2 1 3 1 1 1 2 1 16 54

9 Hasanul Abidin Maintenance 26 4 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 22 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 21 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 19 62

10 Basirun Sandblasting 39 2 2 2 1 2 2 2 1 1 1 2 16 1 2 1 2 1 2 1 2 2 1 15 2 2 2 2 2 1 2 1 1 2 17 48

11 Yohanes Dwi A.K.F Sandblasting 27 6 1 1 1 2 2 3 1 1 2 1 15 2 1 1 2 2 3 1 2 2 1 17 1 1 1 2 2 3 1 2 2 1 16 48

12 Wanda Aldy B Sandblasting 28 3 1 2 1 2 1 1 2 1 1 1 13 2 3 1 2 2 2 2 3 2 1 20 1 2 2 1 3 1 2 1 2 1 16 49

13 Moh. Albar Sandblasting 40 3 2 2 3 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 2 1 1 2 3 1 1 3 16 2 1 1 1 3 1 1 2 2 1 15 45

Jumlah SkorNo. Nama Responden Bagian Umur (Tahun) Masa Kerja (Tahun) Total X1 Total X2 Total Y
Pelemahan Motivasi (X2)Pelemahan Kegiatan (X1) Kelelahan Fisik (Y)

 



 
 

Lampiran  5 Dokumentasi Pengisian Kuesioner oleh Responden 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

  



 
 

Lampiran  6 Dokumentasi Kegiatan Pekerjaan Mekanik 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

   

 
 
 
 
 
 

 

 

  



 
 

Lampiran  7 Hasil Uji Turnitin 

 



 
 

 

 


