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Artikel info
Abstract
Artikel history: Musculoskeletal complaints are complaints in the parts of the
Received; 06-6-2022 skeletal muscles that are felt by a person ranging from very mild
Revised: 01- 07-2022 complaints to very painful complaints. This complaint is
Accepted; 25-07-2022 triggered by various factors, one of which is work factors such

as excessive muscle stretching, unnatural work postures,
repetitive movements, and environmental factors such as
vibration, pressure and microclimate.

The purpose of the study was to determine the relationship
between work attitudes and complaints of musculoskeletal
disorders (MSDs) in civil workers at PLTU 2x50mw, Tanjung
Karang, North Gorontalo. Methods: This research is an
analytical observational study using a cross sectional approach
using a questionnaire sheet and an REBA ( Rapid Entire Body
Assessment ) observation sheet. The sample taken in this study
amounted to 86 people from 112 population of civil workers at
PLTU 2X50MW Tanjung Karang, North Gorontalo using the
Proportional Random Sampling technique .

The results of the study of sitting posture with complaints of
musculoskeletal disorders with the chi-square test obtained a
value of p = 0.715 (p <0.05), this means that HO is accepted and
Ha is rejected, standing postures with complaints of
musculoskeletal disorders and slouching attitude with
complaints of musculoskeletal disorders using the test chi-square
value obtained p = 0.000 (p <0.05), this means that H O is
rejected and Ha is accepted.

The conclusion of sitting posture with complaints of
musculoskeletal disorders can be interpreted that there is no
relationship,  standing  posture  with  complaints  of
musculoskeletal disorders can be interpreted as having a
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relationship . The results of the analysis of bending attitude with
complaints of musculoskeletal disorders . can be interpreted that
there is a relationship

Abstrak

Keluhan muskuloskeletal adalah keluhan pada bagian-bagian
otot skeletal yang dirasakan oleh seseorang mulai dari keluhan
sangat ringan sampai keluhan sangat sakit. Keluhan ini dipicu
oleh berbagai faktor, salah satunya adalah faktor pekerjaan
contohnya peregangan otot berlebih, postur kerja yang tidak
alamiah, gerakan repetitif, dan lingkungan seperti getaran,
tekanan dan mikroklimat.

Tujuan Penelitian untuk mengetahui hubungan sikap kerja
dengan keluhan musculoskeletal disorders (MSDs) pada pekerja
civil di pltu 2x50mw tanjung karang, gorontalo utara. Metode :
penelitian ini penelitian observasional analitik dengan
menggunakan pendekatan cross sectional dengan menggunakan
lembar kuesioner dan lembar observasi REBA (Rapid Entire
Body Assessment). Sampel yang diambil dalam penelitian ini
berjumlah 86 orang dari 112 populasi pekerja civil di PLTU
2X50MW  Tanjung Karang Gorontalo Utara dengan
menggunakan teknik Proportional Random Sampling.

Hasil penelitian sikap duduk dengan keluhan musculoskeletal
disorders dengan uji chi-square diperoleh nilai p = 0,715
(p<0,05), ini berarti bahwa HO diterima dan Ha ditolak, sikap
berdiri dengan keluhan musculoskeletal disorders dan sikap
membungkuk dengan keluhan musculoskeletal disorders
menggunakan uji chi-square diperoleh nilai p = 0,000 (p<0,05),
ini berarti bahwa HO ditolak dan Ha diterima.

Kesimpulan sikap duduk dengan keluhan musculoskeletal
disorders dapat diinterpretasikan bahwa tidak ada hubungan,
sikap berdiri dengan keluhan musculoskeletal disorders dapat
diinterpretasikan bahwa ada hubungan, Hasil analisis sikap
membungkuk dengan keluhan musculoskeletal disorders. dapat
diinterpretasikan bahwa ada hubungan.

Keywords: Coresponden author:
Sitting Attitude Email: musimink2@gmail.com
Standing Attitude

Bending Attitude

Musculoskeletal Disorders

PENDAHULUAN

Perkembangan teknologi dan industri telah mengantarkan manusia pada taraf
hidup yang meningkat dari sisi kebutuhan, namun dari kemajuan tersebut juga memberi
dampak negatif dan keprihatinan baru. Tepatnya pada teknologi industri modern,
perubahan bentuk kerja, organisasi kerja, dan sistem produksi yang menempatkan suatu
tuntutan yang tinggi pada daya kerja yang harus dihadapi pekerja juga akan berubah. Untuk
mengatasinya, maka implementasi peningkatan kinerja K3 sudah tentu satu solusi wajib
yang relevan dan solutif (Suma’mur, 1998) dalam (Jusmawati. 2016).

146



International Labour Organization (ILO) tahun 2018 menyatakan setiap hari,
orang meninggal akibat kecelakaan kerja atau penyakit terkait pekerjaan - lebih dari 2,78
juta kematian per tahun. Selain itu, ada sekitar 374 juta cedera dan penyakit terkait
pekerjaan yang tidak fatal setiap tahun, banyak di antaranya mengakibatkan ketidakhadiran
yang diperpanjang dari pekerjaan. Biaya manusia dari kesulitan sehari-hari ini sangat besar
dan beban ekonomi dari praktik keselamatan dan kesehatan kerja yang buruk diperkirakan
mencapai 3,94 persen dari Produk Domestik Bruto global setiap tahun. (International
Labour Organization (ILO), 2018)

Lingkungan kerja yang tidak memenuhi syarat, sikap kerja yang tidak alamiah,
alat dan sarana kerja yang tidak sesuai dengan pemakainya merupakan masalah yang dapat
memberikan beban tambahan juga menyebabkan gangguan musculoskeletal, keluhan
subyektif, dan kelelahan (Tarwaka dkk, 2004).

Konsep ergonomik serta kesehatan dan keselamatan kerja merupakan konsep
penting untuk diterapkan dalam bidang pekerjaan khususnya dalam perancangan dan
perencanaan lingkungan kerja yang memadai dan tenang. Kecenderungan yang terjadi saat
ini adalah konsep tersebut kurang begitu diperhatikan, sehingga dapat menimbulkan resiko
kerja baik dari segi bahaya kondisi lingkungan fisik, sikap dan cara kerja (Kuswana, 2014).

Keluhan muskuloskeletal adalah keluhan pada bagian-bagian otot skeletal yang
dirasakan oleh seseorang mulai dari keluhan sangat ringan sampai keluhan sangat sakit.
Keluhan ini dipicu oleh berbagai faktor, salah satunya adalah faktor pekerjaan contohnya
peregangan otot berlebih, postur kerja yang tidak alamiah, gerakan repetitif, dan
lingkungan seperti getaran, tekanan dan mikroklimat (Tarwaka, 2014).

World Health Organization (WHO) tahun 2018 menyatakan kondisi
musculoskeletal adalah penyumbang disabilitas terbesar kedua di dunia, dengan nyeri
punggung bawah menjadi penyebab utama kecacatan secara global.Studi Global Burden
of Disease (GBD) memberikan bukti dampak kondisi musculoskeletal, menyoroti beban
disabilitas yang signifikan yang terkait dengan kondisi ini. Dalam studi GBD 2016, kondisi
musculoskeletal adalah penyumbang tertinggi kedua untuk kecacatan global, dan nyeri
punggung bawah tetap menjadi penyebab utama kecacatan sejak pertama kali diukur pada
tahun 1990. Sedangkan prevalensi kondisi musculoskeletal bervariasi berdasarkan usia dan
diagnosis, antara 20%-33% orang di seluruh dunia hidup dengan kondisi musculoskeletal
yang menyakitkan. Sebuah laporan terbaru dari Amerika Serikat menunjukkan bahwa satu
dari dua orang dewasa Amerika hidup dengan kondisi musculoskeletal-jumlah yang sama
dengan mereka yang menderita penyakit pernapasan kardiovaskular atau kronis. (World
Health Organization (WHO), 2018)

Berdasarkan laporan statistik Human Safety and Work (2018) di Inggris terdapat
500.000 kasus munculnya musculoskeletal disorders sepanjang periode 2017. Sementara
itu, penelitian terkait musculoskeletal disorders juga telah dilakukan pada berbagai sektor
industri manufaktur dan jasa di Indonesia (Rahayuningsih, dkk., 2018).

Letak keluhan yang dirasakan pekerja digambarkan melalui kuesioner NBM.
Keluhan yang dirasakan pada anggota tubuh pekerja paling banyak ditemukan pada bagian
leher (82,35%), punggung (97,05%), pinggang (94,11%) dan ekstrimitas bagian atas bahu
(94,11%), lengan (91,17%), tangan (79,41%). Rata-rata bagian anggota tubuh yang
merasakan keluhan adalah bagian kanan dari anggota tubuh tersebut. Hal tersebut
disebabkan oleh pekerjaan yang mereka lakukan memang sangat membutuhkan tenaga
yang terpusat yang hanya dapat dilakukan dengan menggunakan anggota tubuh pada
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bagian-bagian tersebut (Pratama. 2017).

Sedangkan pada penelitian lainnya menunjukkan bahwa sebanyak 35 orang
responden yang memiliki posisi tubuh yang berisiko tinggi, sebanyak 25 orang responden
mengalami keluhan muskuloskeletal tinggi dan 10 orang responden mengalami keluhan
muskuloskeletal sedang. Hasil uji Chi-Square posisi tubuh dengan keluhan
muskuloskeletal diperoleh nilai p value 0,006 (p<0,05) yang menunjukan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara posisi tubuh dengan keluhan musculoskeletal pada petani
padi.(Fauziah N. dkk. 2018)

Dari informasi safety dan hasil data awal yang didapatkan di PLTU tanjung
karang, proses pekerjaan di PLTU tanjung karang masih banyak yang mau diselesaikan
sebagian besar subcon banyak menargetkan pekerja sesuai yang direncanakan terutama
pekerjaan civil, maka dari itu pekerjaan civil merupakan pekerjaan yang sangat berisiko
terjadinya keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) yang diakibatkan oleh sikap kerja
yang tidak ergonomis, beban kerja yang berlebihan memudahkan timbulnya rasa nyeri,
pegal-pegal, keram, dan kesemutan pada beberapa bagian tubuh pekerja. Selain itu
informasi absensi pekerja dari supervisor lapangan ada beberapa pekerja tidak masuk kerja
tanpa adanya keterangan yang memungkinkan pekerja tersebut mengalami yang namanya
keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs). Selanjutnya informasi dari perawat pada
klinik perusahaan menyatakan bahwa ada beberapa pekerja sering datang untuk kolsultasi
tentang sakit-sakit badan seperti rasa nyeri, pegal-pegal, keram dan kesemutan pada
beberapa bagian tubuhnya.

Berdasarkan masalah yang dimaksud diatas dan belum adanya penelitian
mengenai keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) di PLTU tanjung karang, maka
penulis tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Sikap Kerja dengan
Keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) pada Pekerja Civil di PLTU (2X50 MW)
Tanjung Karang, Gorontalo Utara, Gorontalo Tahun 2020.”

METODE
Jenis Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan pada penelitian adalah penelitian observasional
analitik dengan menggunakan pendekatan cross sectional. Dimana peneliti melakukan
observasi dan melakukan pengukuran variabel pada saat itu juga atau satu saat tertentu saja.
Penelitian ini juga menggunakan kuesioner yang didalamnya memuat pertanyaan-
pertanyaan umur, jenis kelamin, tingkat pendidikan, masa kerja, jam kerja dan keluhan
musculoskeletal, sedangkan lembar observasi yang digunakan adalah REBA (Rapid Entire
Body Assessment).

Lokasi dan Waktu Penelitian
Tempat

Penelitian ini dilaksanakan di PLTU (2X50 MW) Tanjung Karang, Gorontalo
Utara, Gorontalo

Waktu

Proses pengambilan dan pengolahan data dilaksanakan pada tanggal 15 Agustus
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sampai dengan 15 September 2020

Populasi dan Sampel Penelitian
Populasi
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh Pekerja Civil di PLTU (2X50 MW)

Tanjung Karang, Gorontalo Utara yang berjumlah 112 orang.

Sampel
P Dalam penelitian ini sampel ditentukan dengan menggunakan rumus Slovin.
n= N
1 + Ne?
Dimana :
N = Jumlah sampel
N = Ukuran Populasi
E = Standar eror (5%= 0,05)

Maka jumlah sampel yang ada dalam penelitian ini adalah :

n=__ 112 = 112 = 112
1+112(0,05?) 1+112(0,0025) 1+0,28
= 112
1,28

= 87,5 (dibulatkan 88)

Teknik penarikan sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah
menggunakan teknik Proportional Random Sampling. Pengambilan sampel secara
proporsi dilakukan dengan mengambil subyek dari setiap strata atau setiap wilayah
ditentukan seimbang degan banyaknya subyek dalam masing- masing strata atau
wilayah.

Pengumpulan Data
a. Data Primer

Data primer diperoleh melalui metode wawancara dengan menggunakan
kuesioner penelitian yang berkaitan dengan variabel yang diteliti serta pengamatan
langsung terhadap kondisi lapangan.

b. Data Sekunder
Pengumpulan data sekunder meliputi gambaran umum pekerjaan tenaga
kerja, data jumlah pekerja, data riwayat pendidikan, dan lain-lain yang diperoleh di
PLTU (2X50 MW) Tanjung Karang, Gorontalo Utara, Gorontalo.

Teknik Pengolahan
Proses pengolahan data dalam penelitian dapat menggunakan perangkat
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lunak seperti SPSS dengan tahapan sebagai berikut :

a. Editing data yaitu mengoreksi jawaban yang telah diberikan responden apabila
ada yang salah atau kurang segera dilengkapi.

b. Coding data yaitu melakukan pengkodean terhadap beberapa variabel yang telah
diteliti dengan tujuan untuk mempermudah saat melakukan analisis data dan
juga mempercepat pada saat entry data.

c. Entry data yaitu memasukkan data dalam variabel sheet dengan menggunakan
komputer.

d. Cleaning data yaitu pembersihan data untuk mencegah kesalahan yang mungkin
terjadi, dalam hal ini tidak diikutsertakan nilai hilang dalam analisis data dan
data yang tidak sesuai atau diluar range penelitian tidak diikutsertakan dalam
analisis.

Analisis Data

a. Analisis Univariat
Analisis univariat dilakukan terhadap tiap variabel dari hasil penelitian dengan

menggunakan tabel distribusi frekuensi sehingga menghasilkan distribusi dan
persentase dari tiap variabel.

b. Analisis Bivariat
Analisis bivariat dilakukan terhadap dua variabel yang diduga berhubungan.

Analisis data dilakukan untuk mengetahui hubungan umur, dan sikap kerja,
dengan keluhan MSDs pada tenaga kerja bongkar muat Pelabuhan Soekarno Hatta
Makassar dengan menggunakan uji statistic X2 yaitu Chi Square.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Adapun hasil penelitian disajikan dalam bentuk tabel dan narasi sebagai

berikut.

1

Karakteristik Responden

Tabel 1. Karakteristik Umur dan Pendidikan Terakhir pada Pekerja Civil PLTU
2X50 MW Tanjung Karang, Gorontalo Utara, Gorontalo Tahun 2020

Karakteristik n %
Umur

19-28 35 39.8

29-38 27 30.7

39-48 17 19.3

49-58 9 10.2

Pendidikan Terakhir

SD 17 19.3

SMP 37 421

SMA 34 38.6
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2 Analisis Univariat

Tabel 2. Kategori Sikap Duduk, Sikap Berdiri, Sikap Membungkuk, Keluhan
MSDs pada Pekerja Civil PLTU 2X50 MW Tanjung Karang, Gorontalo
Utara, Gorontalo Tahun 2020

Variabel n %

Sikap Duduk
Tidak Ergonomis 18 20.5
Ergonomis 70 79.5

Sikap Berdiri
Tidak Ergonomis 49 55.7
Ergonomis 39 44.3

Sikap Membungkuk
Tidak Ergonomis 65 73.9
Ergonomis 23 26.1
Keluhan MSDs

Ada Keluhan Tidak Ada 57 64.8
Keluhan 31 35.2

Sumber : Data Primer 2020

Tabel 3. Jenis Keluhan MSDs pada Pekerja Civil PLTU 2X50 MW Tanjung
Karang, Gorontalo Utara, Gorontalo Tahun 2020

Jenis Keluhan n %
Pegal 57 64.8
Kesemutan 23 26.1
Nyeri 40 45.5
Mati rasa 11 12.5
Kaku 20 22.7
Keram 37 42.0
Gatal Sakit 12 13.6

21 23.9

Sumber : Data Primer 2020
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Tabel 4. Nordic Body Map pada Pekerja Civil PLTU 2X50 MW Tanjung

Karang, Gorontalo Utara, Gorontalo Tahun 2020

Tingkat Kesakitan Total
No Bagian Tubuh Tidak Agak . Sakit o
Sakit sakit S geali &
0 Leher bagian atas 69 19 0 0 88 100
1 Leher bagian bawah 24 56 8 0 88 100
2 Bahu Kiri 67 21 0 0 88 100
3 Bahu kanan 61 21 6 0 88 100
4 Lengan atas kiri 81 7 0 0 88 100
5 Punggung 43 18 2 0 88 100
7
6 Lengan atas kanan 47 34 7 0 88 100
7 Pinggang 40 48 0 0 88 100
8 Bokong 84 4 0 0 88 100
9 Pantat 83 5 0 0 88 100
10 Siku Kiri 82 6 0 0 88 100
11 Siku Kanan 85 3 0 0 88 100
12 Lengan bawah Kiri 83 5 0 0 88 100
13 Lengan bawah kanan 81 7 0 0 88 100
14 Pergelangan tangan Kiri 79 9 0 0 88 100
15 Pergelangan tangan 80 8 0 0 88 100
kanan
16 Tangan Kiri 79 9 0 0 88 100
17 Tangan kanan 78 10 0 0 88 100
18 Paha Kiri 55 33 0 0 88 100
19 Paha kanan 63 25 0 0 88 100
20 Lutut Kiri 66 22 0 0 88 100
21 Lutut kanan 69 19 0 0 88 100
22 Betis Kiri 62 26 0 0 88 100
23 Betis kanan 37 51 0 0 88 100
24 Pergelangan kaki Kiri 81 7 0 0 88 100
25 Pergelagan kaki kanan 79 9 0 0 88 100
26 Kaki Kiri 74 14 0 0 88 100
27 Kaki Kanan 73 15 0 0 88 100

Sumber : Data Primer 2020
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3. Analisis Bivariat

Tabel 5. Hubungan Sikap Duduk, Sikap Berdiri, Sikap Membungkuk dengan Keluhan
Musculoskeletal Disorders pada Pekerja Civil di PLTU 2X50 MW Tanjung
Karang, Gorontalo Utara Tahun 2020

Keluhan o
Hasil Uji
Musculoskeletal Statistik
Variabel Disorders Total
Ada Tidak Ada
Keluhan Keluhan
n % n % n %
Sikap Duduk
Tidak 11 12.5 7 8.0 18 20.5
Ergonomis ' : : 0=0.715
Ergonomis 46 52.3 24 27.2 70 79.5
Sikap Berdiri
Tidak Ergonomis
42 47.7 7 8.0 49 55.7 p=0.000
Ergonomis 15 17.0 24 27.3 39 44.3
Sikap
Membungkuk
Tidak Ergonomis
51 58.0 14 15.9 65 73.9 p=0.000
Ergonomis 6 6.8 17 19.3 23 26.1

Sumber: Data Primer, 2020

Pembahasan
1. Keluhan Musculoskeletal Disorders
Keluhan MSDs pada pekerja civil dalam penelitian ini ditinjau dari adanya

keluhan yang dirasakan oleh pekerja dan bagian tubuh yang dirasakan keluhan
berdasarkan kuesioner Nordic Body Map (NBM. Hal tersebut dapat terjadi apabila
otot secara terus menerus menerima beban statis dan dalam jangka waktu yang lama,
maka dapat menimbulkan keluhan berupa kerusakan sendi, ligament dan tendon. Hal
inilah yang menyebabkan timbulnya rasa sakit atau nyeri, keluhan ini biasa disebut
dengan musculoskeletal disorders atau cedera pada sistem musculoskeletal
(Humantech, 2003).

Berdasarkan hasil penelitian mengenai keluhan musculoskeletal disorders
pada tenaga kerja bongkar muat di Pelabuhan Soekarno Hatta Makassar didapatkan
bahwa terdapat 51 responden (65,4%) yang mempunyai keluhan musculoskeletal
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disorders dan 27 responden Semakin lama masa kerja seseorang maka akan semakin
lama juga terkena paparan risiko ditempat kerja sehingga semakin tinggi pula risiko
terkena penyakit akibat kerja (Septiawan dalm Agung, 2017). Selain itu, berat beban
yang diangkat oleh para tenaga kerja bongkar muat yang banyak melebihi dari
aturanyaitu kapasitas mengangkat beban untuk laki- laki dewasa sebesar 15-20 kg
(Depkes, 2009).

Sikap kerja sangat berkaitan erat dengan keluhan musculoskeletal disorders.
Hal ini dikarenakan apabila bekerja dengan sikap yang salah maka akan
meningkatkan energi yang dibutuhkan. Posisi kerja yang kurang benar dapat
menyebabkan perpindahan dari otot ke jaringan rangka tidak efisien sehinga mudah
mengalami kelelahan dalam bekerja (Oktaria, 2015). Keluhan musculoskeletal
disorders yang terjadi pada pinggang atau biasa disebut low back pain dapat muncul
akibat postur kerja yang buruk seperti membungkuk dan gerakan mengangkat
berulang sehingga memaksa kerja otot atau sendi tulang belakang dan akhirnya
terjadi pembengkakan pada sendi (NIOSH, 1997).

Demikian pula pada Pekerjaan civil di area PLTU pada tahap kontruksi sangat
berisiko terjadinya keluhan musculoskeletal disorder karena proses pekerjaan
pembuatan pundasi dan pekerjaan yang beresiko tinggi yaitu bekerja diketinggian,
untuk pembangunan PLTU sangat banyak dan membutuhkan tenaga dan waktu untuk
proses pembuatannya, proses penggaliannya kadang- kadang dilakukan secara
manual, beban kerja yang berlebihan dan pekerja juga merasa mudah lelah dengan
kondisi cuaca sangat panas. Resiko pekerjaan civil di PLTU tanjung karang memiliki
sikap kerja yang tidak ergonomis dikarenakan faktor material dan proses kerjanya
yang berdampak timbulnya pegal-pegal, nyeri, kram dan kesemutan pada bagian
tubuh pekerja.

2. Hubungan Sikap Duduk dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders

Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan bahwa responden yang
mempunyai keluhan musculoskeletal disorders dengan sikap duduk yang ergonomis
sebanyak 46 responden (52.3%) dan dengan sikap duduk yang tidak ergonomis
sebanyak 11 responden (12.5%). Dari | analisis data menggunakan uji chi-square
diperoleh nilai p = 0,715 (p<0,05), ini berarti bahwa HQ diterima dan Ha ditolak.
Maka dapat diinterpretasikan bahwa tidak ada hubungan antara sikap duduk dengan
keluhan musculoskeletal disorders pada pekerja civil di PLTU 2X50 MW tanjung
karang, gorontalo utara.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Hafiz
Shatari (2017) Hasil penelitian sikap kerja duduk yang kurang aman sebanyak 15
orang (50%) dan sikap kerja duduk yang tidak aman sebanyak 15 orang (50%). Hasil
penelitain risiko keluhan otot-otot skeletal dengan risiko rendah sebanyak 20 orang
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(66,67%) dan risiko sedang sebanyak 10 orang (33,33%). Hasil uji statistik dengan
Chi-Square menunjukkan nilai p > 0,05 yang artinya tidak terdapat korelasi yang
bermakna antara dua variabel yang diuji.

Pekerjaan civil dengan sikap duduk diarea PLTU yang sementara kontruksi
itu masih dalam ketegori resiko rendah atau sedikit yang berhubungan dengan
pekerjaan yang biasa dilakukan dengan sikap duduk seperti pekerjaan memposisikan
clamp Pipa scaffolding, pemotongan pemasangan material dan kadang-kadang
dilakukan pada saat penyusunan bata plasteran, itupun waktu pekerja tersebut tidak
berlangsung lama.

Hubungan Sikap Berdiri dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders

Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan bahwa responden yang
mempunyai keluhan musculoskeletal disorders dengan sikap berdiri yang ergonomis
sebanyak 15 responden (17.0%) dan dengan sikap berdiri yang tidak ergonomis
sebanyak 42 responden (47.7%). Hasil analisis data menggunakan uji chi-square
diperoleh nilai p = 0,000 (p<0,05), ini berarti bahwa HQ ditolak dan Ha diterima.
Maka dapat diinterpretasikan bahwa ada hubungan antara sikap berdiri dengan
keluhan musculoskeletal disorders pada pekerja civil di PLTU 2X50 MW tanjung
karang, gorontalo utara.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Riza
Septa Diana (2012) Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan sikap kerja berdiri dengan keluhan muskuloskeletal pada pekerja bagian
weaving di PT. Delta Merlin Textile Kebakkramat Karanganyar, dengan nilai
signifikansi 0,00 (p < 0,05). Kekuatan korelasi (r) diperoleh sebesar .0,91 yang berarti
bahwa hubungan antara dua variabel sangat kuat. Arah korelasi adalah positif yang
berarti semakin tinggi nilai REBA maka semakin tinggi pula keluhan
muskuloskeletal yang terjadi.

Demikian juga pada penelitian ini, sejalan dengan penelitian Oktafiannisa
dkk (2019) menunjukkan bahwa responden dengan sikap berdiri tidak baik dan
mengalami keluhan sakit sebanyak 85,7% dan responden dengan sikap berdiri tidak
baik tetapi tidak mengalami keluhan (tidak sakit) sebanyak 14,3%. Sebanyak 23,1%
responden dengan sikap berdiri baik mengalami keluhan (sakit), dan responden
dengan sikap berdiri baik tidak mengalami keluhan (tidak sakit) sebanyak 76,9%.
Dan uji statistik yang telah dilakukan dengan menggunakan uji Chi-Square yakni
nilai p value>o dengan o =0,05. Dari hasil penelitian ini pvalue sebesar 0,001 yaitu
terdapat hubungan antara sikap kerja berdiri dengan keluhan muskuloskeletal pada
pembuat triplek di CV.Arto Moro Kelurahan Ketapang Kendal.

Sikap berdiri di area PLTU dalam tahap kontruksi sangat berisiko terjadinya
keluhan musculoskeletal disorder karena faktor beban kerja yang berlebihan dan
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proses pekerjaan dilakukan dengan sikap berdiri seperti tahap pemerataan
penggalian tanah, pembesian, pemasangan pemongkaran mall, pemasangan clamp
Pipa langsung di perancah kerja, pengangkatan dan pengantaran material kayu bata
besi dan pipa scaffolding kelokasi pekerjaan yang ditentukan, penyusunan bata
plasteran. Dari pekerjaan tersebut resiko untuk terpapar terjadinya keluhan otot
seperti pegal-pegal, nyeri, kram dan kesemutan pada bagian tubuh pasti dirasakan
oleh pekerja.

4. Hubungan Sikap Membungkuk dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders

Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan bahwa responden yang
mempunyai keluhan musculoskeletal disorders dengan sikap membungkuk yang
ergonomis sebanyak 6 responden (6.8%) dan dengan sikap membungkuk yang tidak
ergonomis sebanyak 51 responden (58.0%). Hasil analisis data menggunakan uji chi-
square diperoleh nilai p = 0,000 (p<0,05), ini berarti bahwa HQ ditolak dan Ha
diterima. Maka dapat diinterpretasikan bahwa ada hubungan antara sikap
membungkuk dengan keluhan musculoskeletal disorders pada pekerja civil di PLTU
2X50 MW tanjung karang, gorontalo utara, .

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Nisa
K. (2018) Hasil penelitian ini diperoleh dengan menggunakan uji spearman diperoleh
nilai sig. nilai (2 tailed) lebih besar dari alpha (0,000<0,05). Artinya Ho ditolak dan
dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara sikap Kkerja
membungkuk dengan nyeri punggung bawah pada petani didesa torengrejo batu

Risiko sikap kerja dapat dikurangi dengan beberapa langkah. Salah satunya
dengan cara memberikan informasi kepada pekerja civil mengenai cara mengangkat,
mendorong, berdiri dan memegang yang ergonomis, sehingga mengurangi
terbentuknya postur janggal. Selain itu, tenaga kerja bongkar muat dapat melakukan
stretching sebelum dan sesudah bekerja ntuk meregangkan otot yang tegang.

Sikap membungkuk di area PLTU dalam tahap kontruksi sangat berisiko
terjadinya keluhan musculoskeletal disorder karena faktor beban kerja yang
berlebihan dan proses pekerjaan yang sering dilakukan dengan sikap membunggkuk
seperti tahap pengrataan penggalian tanah dan coran, proses pembesian, pemasangan
pemongkaran mall, pengangkatan material kayu bata besi dan pipa scaffolding
kelokasi pekerjaan yang ditentukan, penyusunan bata plasteran. Dari pekerjaan
tersebut resiko untuk terpapar terjadinya keluhan otot seperti pegal-pegal, nyeri,
kram dan kesemutan pada bagian tubuh pasti dirasakan oleh pekerja.
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SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Tidak ada hubungan antara sikap duduk dengan keluhan musculoskeletal
disorders pada pekerja civil di PLTU 2X50 MW tanjung karang, gorontalo utara
sedangkan sikap berdiri dan sikap membungkuk hubungan antara dengan keluhan
musculoskeletal disorders pada pekerja civil di PLTU 2X50 MW tanjung karang,
gorontalo utara.

Saran

Perusahaan agar menyesuaikan pekerjaan dengan kapasitas fisik dari setiap
pekerja dan melakukan safety briefing kepada para pekerja sebelum memulai
pekerjaannya mengenai teknik angkat angkut barang yang benar sehingga dapat
meminimalkan risiko mengalami keluhan musculoskeletal disorders yang dilakukan
oleh bagian Safety Officer. Pekerja menggunakan waktu istirahat untuk pemulihan dan
memperhatikan posisi kerja pada saat melakukan pekerjaan .
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