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BAB I  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Musculoskletal Disorder (MSDs) merupakan berbagai gangguan pada otot, 

rangka, syaraf dan tedon dimana sering dirasakan karna pekerja melakukan 

aktivitas berulang dalam waktu yang lama. Musculoskletal Disorder (MSDs) masih 

menjadi beban besar bagi masyarakat dan tempat kerja di seluruh dunia. 

Musculoskletal Disorder (MSDs) yang berhubungan dengan pekerjaan 

menyumbang 29% dari seluruh cedera di tempat kerja di Amerika. Gangguan 

muskuloskeletal yang berhubungan dengan pekerjaan juga merupakan masalah 

yang konsisten dan cukup besar di banyak provinsi di Kanada, mencakup antara 40 

hingga 68% dari seluruh klaim waktu hilang selama 2 dekade terakhir (Van Eerd et 

al., 2022). Salah satu gangguan Musculoskletal Disorder (MSDs) yang 

memberikan gangguan ergonomis adalah Carpal Tunnel Syndrome (CTS) 

(International Organization Labour, 2018). 

Carpal Tunnel Syndrome adalah gejala neuropati yang terjadi akibat 

jebakan neuropati dari saraf median pada pergelangan tangan. Carpal Tunnel 

Syndrome (CTS) adalah sebuah penyakit pada tangan yang diakibatkan oleh edema 

fasia pada terowongan karpal  ataupun kelainan pada tulang kecil yang terdapat 

pada tangan sehingga terjadinya tekanan terhadap nervus medianus yang terdapat 

di pergelagan tangan ataupun terjadinya penyempitan pada terowongan karpal 

(Chairunnisa et al, 2021). Banyaknya kegiatan yang banyak memakai tangan 

dengan rentang waktu yang cukup lama sering dikaitkan dengan kejadian Carpal 

Tunnel Syndrome (CTS) (Chairunnisa, 2021). 

Carpal Tunnel Syndrome (CTS) adalah kelainan saraf yang paling sering 

dijumpai. Di Amerika Serikat, angka kejadian Carpal Tunnel Syndrome (CTS) 

diperkirakan sekitar 50 kasus dari 1.000 orang pada populasi umum. Dikarenakan 

kurangnya kejadian yang dilaporkan, di Indonesia angka kejadian Carpal Tunnel 

Syndrome (CTS) masih belum bisa diketahui secara pasti. Namun, diperkirakan 

90% dari seluruh kasus neuropati yang ada adalah Carpal Tunnel Syndrome (CTS) 

(KEMENKES, 2022). Beberapa penelitian tentang CTS menunjukkan bahwa 
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proporsi CTS bervariasi. Tingginya pekerjaan dengan risiko tinggi yaitu ada di 

bagian pergelangan tangan dan tangan serta melaporkan angka persentase kejadian 

CTS sebesar 5,6% sampai 15% (Chairunnisa et al, 2021). Penelitian Farhan & 

Kamrasyid (2018) menunjukkan hasil bahwa proporsi kejadian CTS pada 

pengendara ojek sebesar 75%. Penelitin Putri et al (2021) menunjukkan bahwa 

proporsi keluhan CTS pada operator komputer sebesar 61,9%. Penelitian Lisay et 

al (2016) menunjukkan proporsi CTS pada juru ketik sebesar 60%. Penelitian 

Asfian et al (2021) menunjukkan proporsi CTS pada pengisian operator BBM 

sebesar 50%. 

Faktor internal merupakan faktor yang berasal dari individu itu sendiri 

sehingga berkemungkinan menyebabkan risiko terjadinya CTS. Faktor internal 

yang menjadi risiko terjadinya kejadian CTS antara lain usia, kebiasaan merokok 

dan riwayat penyakit. Semakin tua usia maka semakin menurun juga kualitas syaraf 

dan organ pada manusia. Hal ini dapat memicu lemahnya sistem imunitas tubuh 

sehingga tubuh mudah terserang berbagai penyakit salah satunya adalah CTS 

(Asfian et al, 2021). Kebiasaan merokok dapat mempengaruhi kebugaran jasmani 

seseorang. Dalam penelitian yang dilakukan oleh Nurdasari et al (2021) terdapat 

perbedaan yang valid antara kebiasaan merokok teradap potensi kejadian CTS 

dengan p–value sebesar 0,009. Menurut Chairunnisa et al (2021), salah satu 

penyakit penyebab terjadinya CTS adalah Rheumatoid Arthritis. Seseorang yang 

memiliki riwayat penyakit Rheumatoid Arthritis memiliki peluang 3 kali lebih besar 

untuk terkena CTS (Chairunnisa et al, 2021). Selain itu, Diabetes Melitus juga 

merupakan salah satu penyakit penyebab terjadinya CTS. Seseorang dengan 

penderita Diabetes Melitus memiliki kemungkinan 0,302 kali mengalami CTS 

(Aulia et al, 2023). 

Faktor eksternal merupakan faktor yang berasal dari luar diri individu, yang 

bisa berpengaruh terhadap terjadinya kejadian CTS. Faktor eksternal yang menjadi 

risiko terjadinya CTS pada pekerja, yaitu gerakan yang berulang pada tangan 

(Aripin et al., 2019). Gerakan berulang pada lengan dan tangan secara terus 

menerus dapat menyebabkan tekanan pada syaraf tepi pergelangan tangan sehingga 

meningkatkan intensitas terjadinya CTS. Faktor lama kerja juga diketahui bahwa 

sebagian besar pekerja yang terdiagnosis positif CTS memiliki lama kerja >8 
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jam/hari. Seseorang akan semakin lama terpajan dengan faktor risiko gerakan 

berulang sesuai dengan berapa lama mereka melakukan pekerjaan dalam satu 

harinya. Resiko untuk mengalami kejadian CTS akan semakin besar apabila 

semakin lama pula seseorang terpajan dengan faktor risiko disekitarnya (Utami et 

al, 2023). Postur janggal yang kerap kali ditemui pada pengendara sepeda motor 

adalah ekstensi dimana posisi tangan ditekuk ke atas membentuk sudut 45°. Lama 

– kelamaan hal ini bisa mengakibatkan syaraf terjepit sehingga menimbulkan gejala 

CTS (Utami et al, 2023).  

Sektor informal merupakan suatu usaha ekonomi dimana pembentukan dan 

operasionalnya tidak melalui perizinan ataupun peraturan tertentu. Sektor informal 

juga dapat diartikan sebagai unit usaha kecil yang bergerak dibidang produksi dan 

distribusi barang dan jasa dimana untuk menetapkan jadwal kerja dan pendapatan 

bagi mereka yang dipekerjaan di unit tersebut tidak memperhatikan status 

kepegawaian mereka. Bagi para pekerja di sektor informal, pekerjaan ini dapat 

dikatakan sebagai penolong mereka karna merupakan salah satu hal yang bisa 

dijadikan sumber pendapatan. Sekitar 160 juta tenaga kerja yang terdapat di 

Indonesia, 70% diantararanya bekerja di sektor informal dan 30% lainnya bekerja 

di sektor formal (Sundawa, 2020). 

Salah satu pekerjaan sektor informal adalah ojek. Ojek merupakan salah 

satu pekerjaan yang menjual jasa kepada masyarakat. Ojek menjadi salah satu 

transportasi alternatif bagi sebagian orang yang memiliki kendala terkait kendaraan. 

Pada awalnya, ojek hanya berfungsi sebagai transportasi antar jemput penumpang 

dari satu tempat ke tempat yang lainnya dengan harga yang telah di negosiasi 

(Amajida, 2016). Namun kecanggihan teknologi semakin hari semakin maju 

sehingga berdampak pula bagi para pengemudi ojek. Pekerjaan yang awalnya hanya 

antar jasa jemput penumpang saja sekarang semakin berkembang dengan adanya 

jasa pesan makan dan jasa antar barang. 

Profesi pengemudi ojek tentu saja tidak terlepas dari kejadian penyakit 

akibat kerja. Pengemudi ojek sering bekerja di bawah tuntutan tanggung jawab 

terutama untuk mencari nafkah. Hal ini mengakibatkan para pengemudi sering 

bekerja siang hingga malam tanpa perduli cuaca panas dan hujan. Lama kerja yang 

berlebihan dapat berakibat pada seluruh bagian tubuh baik secara fisik maupun 
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psikisnya (Anam, Muhammad and Anugrah, 2020). Salah satu gejala peyakit yang 

sering dialami oleh pengemudi ojek adalah Carpal Tunnel Syndrome (CTS). 

Penyakit ini diakibatkan oleh gerakan repetitif yang dilakukan oleh pengemudi saat 

memainkan gas dan rem pada motor. Gerakan repetitif yang berlebihan akan 

menyebabkan otot kontraksi karena melebihi kekuatan otot  maksimum. Kontraksi 

ini akan menghambat metabolisme tubuh sehingga terjadi penimbunan asam laktat 

dan berujung pada nyeri di bagian tubuh yang terpapar (Anggarani et al., 2022). 

Transportasi ojek biasanya dapat dijumpai secara langsung di daerah – 

daerah yang ramai seperti pasar, mall, kantor dan sekolah. Transportasi ojek juga 

bisa dijumpai langsung di lingkungan Universitas Sriwijaya Kampus Indralaya. Hal 

ini dikarenakan kampus indralaya merupakan kampus pusat dari Universitas 

Sriwijaya. Ojek dijadikan alternatif bagi para mahasiswa yang hendak memulai 

aktivitas di dalam kampus. Bagi sebagian orang, menggunakan ojek dinilai cara 

yang praktis dibandingkan harus jalan kaki atau menggunakan kendaraan pribadi. 

Para mahasiswa hanya perlu memesan ojek melewati platfrom aplikasi seperti line, 

grab, maxim dan ojek indralaya. Tak jarang beberapa mahasiswa mendaftarkan 

dirinya sebagai pengendara ojek di suatu perkumpulan ojek. Syarat pendaftaran 

yang sangat mudah membuat populasi ojek di Kampus Indralaya Universitas 

Sriwijaya terus dan terus bertambah.  

Observasi awal dilakukan pada sekitar 30 pengemudi ojek. Berdasarkan 

observasi awal, dilakukan pengamatan mengenai kebiasaan dari para pengemudi 

ojek seperti sikap tangan yang tidak tepat saat berkendara (fleksi dan ekstensi), lama 

kerja yang tidak teratur, kebiasaan merokok serta gerakan berulang yang dilakukan 

dalam waktu 1 menit. Lebih dari 20 orang pengemudi ojek kerap kali merasakan 

nyeri dibagian pergelangan tangan, terlebih lagi saat malam hari. Bahkan hal ini 

dapat menyebabkan pengemudi mengalami kesulitan untuk tidur. Maka dari itu 

pentingnya dilakukan penelitian mengenai Gejala Carpal tunnel syndromee (CTS) 

pada pengendara Ojek di area Universitas Sriwijaya yang terletak di Indralaya. 

1.2 Rumusan Masalah 

Transportasi ojek sering kali dijumpai di Lingkungan Kampus Indralaya 

Universitas Sriwijaya. Berdasarkan observasi awal, ojek tidak hanya digunakan 

oleh masyarakat biasa saja, namun juga sering digunakan oleh mahasiswa, staff, 
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karyawan, bahkan tenaga pendidik. Semakin banyak orang yang menggunakan ojek 

sebagai transportasi, maka semakin sering juga pengemudi ojek berinteraksi dengan 

sepeda motornya sehingga melakukan hal – hal yang dapat menyebabka gejala 

Carpal tunnel syndromee (CTS). Berdasarkan hal tersebut, dapat dirumuskan suatu 

permasalahan yaitu faktor-faktor apa saja yang memiliki pengaruh terhadap gejala 

Carpal tunnel syndromee (CTS) pada pengemudi ojek di lingkungan Kampus 

Indralaya Universitas Sriwijaya. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui faktor – faktor yang mempengaruhi terjadinya gejala Carpal 

Tunnel Syndrome (CTS) pada Pengemudi Ojek di Lingkungan Universitas 

Sriwijaya. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis gambaran gejala Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada 

Pengemudi Ojek di Lingkungan Universitas Sriwijaya. 

2. Untuk menganalisis hubungan kebiasaan merokok dengan gejala 

Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada Pengemudi Ojek di Lingkungan 

Universitas Sriwijaya. 

3. Untuk menganalisis hubungan riwayat penyakit dengan gejala Carpal 

Tunnel Syndrome (CTS) pada Pengemudi Ojek di Lingkungan 

Universitas Sriwijaya. 

4. Untuk menganalisi hubungan gerakan berulang dengan gejala Carpal 

Tunnel Syndrome (CTS) pada Pengemudi Ojek di Lingkungan 

Universitas Sriwijaya. 

5. Untuk menganalisi hubungan lama kerja dengan gejala Carpal Tunnel 

Syndrome (CTS) pada Pengemudi Ojek di Lingkungan Universitas 

Sriwijaya  

6. Untuk menganalisi hubungan postur janggal dengan gejala Carpal 

Tunnel Syndrome (CTS) pada Pengemudi Ojek di Lingkungan 

Universitas Sriwijaya 
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1.4 Manfaat Penelitian  

1.4.1 Bagi Peneliti 

1. Untuk menambah ilmu pengetahuan serta pengalaman mengenai Carpal 

Tunnel Syndrome pada pengemudi ojek. 

2. Dapat mengimplementasikan ilmu yang telah dipelajari selama 

berkuliah di Fakultas Kesehatan Masyarakat. 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Dapat dijadikan sebagai referensi untuk penelitian selanjutnya. 

2. Menambah literasi bagi seluruh civitas akademik mengenai fakor risiko 

dan gejala Carpal Tunnel Syndrome pada pengemudi ojek. 

1.4.3 Bagi Sektor Ojek 

1. Dapat digunakan sebagai bahan evaluasi bagi pengemudi ojek guna 

mengevaluasi dan meminimalisir terjadinya gejala Carpal Tunnel 

Syndrome. 

2. Memberikan gambaran kepada para pemgemudi ojek mengenai faktor 

risiko terjadinya Carpal Tunnel Syndrome. 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Materi 

Peneltian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan melihat hubungan 

antara beberapa faktor risiko dengan gejala Carpal Tunnel Syndrome pada 

pengemudi ojek. 

1.5.2 Lingkup Lokasi 

Penelitian dilakukan di wilayah Universitas Sriwijaya kampus Indralaya, Jl. 

Raya Palembang - Prabumulih No.KM. 32, Indralaya Indah, Kec. Indralaya, 

Kabupaten Ogan Ilir, Sumatera Selatan.  

1.5.3 Lingkup Waktu 

Penelitian akan mulai dilaksanakan pada bulan November 2023 – Juli 2024. 
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