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ABSTRAK 

 

Pekerja kantor lebih banyak menghabiskan waktu kerjanya dalam posisi 

duduk pada saat bekerja, sehingga aktivitas fisik yang dilakukan selama bekerja 

cenderung kurang. Kurangnya aktivitas fisik yang dilakukan dapat menjadi salah 

satu faktor yang mempengaruhi kadar gula darah dalam tubuh pekerja sehingga 

dapat meningkatkan risiko terjadinya penyakit diabetes melitus tipe 2 pada pekerja 

kantor. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan perilaku sedentary 

work dengan kadar gula darah pada pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. 

Sampel pada penelitian ini sebanyak 60 pekerja dengan menggunakan teknik 

purposive sampling. Pengukuran perilaku sedentary work diukur menggunakan 

kuesioner Occupational Sitting and Physical Activity Questionnaire (OSPAQ) dan 

kadar gula darah menggunakan alat pemeriksaan kadar gula darah digital 

(glukometer). Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat dengan 

menggunakan uji Chi-Square dan uji Fisher’s Exact. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa sebanyak 93,3% pekerja mengalami perilaku sedentary work dan sebanyak 

25% pekerja memiliki kadar gula darah yang tinggi. Hasil analisis bivariat 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara indeks massa tubuh dengan kadar gula 

darah. Namun, tidak ada hubungan antara perilaku sedentary work, usia, jenis 

kelamin, dan masa kerja dengan kadar gula darah. Maka dari itu, kantor disarankan 

untuk melakukan pemeriksaan kesehatan minimal setahun sekali dan senam rutin. 

Pekerja juga disarankan untuk mengurangi waktu duduk selama bekerja dengan 

melakukan peregangan ringan (stretching) selama 10 – 15 menit setiap 2 jam posisi 

duduk, melakukan gerakan ringan seperti berjalan untuk mengambil air minum, 

serta rutin berolahraga minimal 30 menit sebanyak 3 kali seminggu pada saat di 

luar jam kerja. 
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ABSTRACT 

 

Office workers spend more of their working time in a sitting position while 

working, so the physical activity during work tends to be less. Lack of physical 

activity can be one of the factors that affect blood sugar levels in worker’s bodies, 

thereby increasing the risk of type 2 diabetes mellitus in office workers. This study 

aims to analyze the relationship between sedentary work behavior and blood sugar 

levels in X, Y, and Z office workers in Palembang City. This study is a quantitative 

study using a cross-sectional approach. The sample in this study was 60 workers 

using a purposive sampling technique. Measurement of sedentary work behavior 

was measured using the Occupational Sitting and Physical Activity Questionnaire 

(OSPAQ) questionnaire and blood sugar levels using a digital blood sugar level 

checker (glucometer). The data analysis were analyzed univariately and bivariately 

using the Chi-Square test and Fisher’s Exact test. The results showed that 93.3% 

of workers experienced sedentary work behavior and 25% of workers had high 

blood sugar levels. The results of the bivariate analysis showed that there was a 

relationship between body mass index with blood sugar levels. However, there was 

no relationship between sedentary work behavior, age, gender, and work period 

with blood sugar levels. Therefore, the office is advised to conduct health checks at 

least once a year and routine exercises. Workers are also advised to reduce sitting 

time during work by stretching for 10 - 15 minutes every 2 hours of sitting position, 

doing light movements such as walking to get a drink of water, and exercising 

regularly for at least 30 minutes 3 times a week outside working hours. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Perkantoran merupakan salah satu tempat kerja yang tidak terlepas dari 

berbagai jenis potensi bahaya. Potensi bahaya di lingkungan kerja perkantoran 

dapat mempengaruhi keselamatan dan kesehatan para pekerja kantor. Perkantoran 

memiliki lingkungan kerja yang cukup aman dan sehat, jika dibandingkan dengan 

lingkungan kerja sektor industri (Syahlan et al., 2024). Meskipun begitu, sistem K3 

di sektor perkantoran tetap perlu diterapkan karena adanya potensi bahaya yang 

berkaitan dengan kesehatan pekerja (Tisnawati et al., 2024). Hal ini dapat 

berdampak terhadap kesehatan pekerja setelah jangka waktu tertentu. Penerapan K3 

dapat mencegah dan mengurangi risiko terjadinya kecelakaan maupun penyakit 

akibat pekerjaan (Cahyandari & Lestari, 2024). 

Setiap pekerja memiliki hak untuk mendapatkan upaya kesehatan di tempat 

kerja agar dapat hidup sehat dan terbebas dari gangguan kesehatan ataupun 

pengaruh buruk yang diakibatkan oleh pekerjaan. Hal ini sesuai dengan regulasi 

dalam Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan pada pasal 164  

(Departemen Kesehatan Republik Indonesia, 2009). Berdasarkan Peraturan 

Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 48 Tahun 2016 tentang Standar 

Keselamatan dan Kesehatan Kerja Perkantoran, upaya penerapan Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja (K3) di perkantoran bertujuan untuk mewujudkan lingkungan 

kerja kantor yang sehat, aman, dan nyaman serta mewujudkan pekerja yang sehat, 

selamat, bugar, berkinerja dan produktif. Standar K3 perkantoran terdiri dari 

keselamatan kerja, kesehatan kerja, kesehatan lingkungan kerja perkantoran, dan 

ergonomi perkantoran (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2016). 

Kesehatan kerja memiliki kontribusi terhadap pencegahan kerugian suatu 

perusahaan dengan cara meningkatkan status kesehatan dan membentuk perilaku 

kerja yang optimal bagi keselamatan dan kesehatan pekerja (Kurniawidjaja, 2012). 

Berbagai permasalahan kesehatan dapat timbul akibat adanya perilaku pekerja yang 

kurang baik. Salah satu perilaku pekerja yang kurang baik dan dapat menimbulkan 
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masalah kesehatan yaitu perilaku sedentari atau kurangnya pergerakan yang 

dilakukan pekerja kantor selama bekerja (Cahyandari & Lestari, 2024). 

Perkembangan teknologi yang semakin marak mempermudah berbagai 

jenis pekerjaan sehingga dapat mengubah gaya dan pola hidup para pekerja karena 

segala sesuatunya dapat diperoleh dengan mudah hanya dalam posisi duduk 

ataupun berbaring (Mare & Prasetiani, 2022). Kemajuan teknologi yang 

menyajikan segalanya dengan sangat instan mengakibatkan banyak individu 

mengalami penurunan aktivitas fisik dan mengalami perubahan gaya hidup menjadi 

malas untuk bergerak sehingga meningkatkan perilaku sedentari (Destira & 

Mariani, 2021). Pekerja kantor mengalami perilaku sedentari (perilaku kurang 

gerak) selama bekerja selama 10 jam/hari karena jenis pekerjaan yang menuntut 

pekerja untuk banyak duduk (Englardi & Cleodora, 2022). Aktivitas yang 

dilakukan para pekerja kantoran didominasi oleh penggunaan komputer dan 

pekerjaan administratif dalam posisi duduk selama bekerja (Mayzarah et al., 2023). 

Aktivitas tersebut termasuk dalam perilaku sedentary work yang ditandai dengan 

mayoritas aktivitas yang dilakukan selama bekerja berada dalam posisi statis atau 

duduk. Duduk selama 2 jam atau lebih dalam satu waktu dikategorikan sebagai 

perilaku sedentari dalam bekerja (sedentary work) (Peereboom et al., 2021).  

World Health Organization menyatakan bahwa aktivitas fisik yang kurang 

menjadi salah satu faktor risiko kematian akibat penyakit tidak menular yang salah 

satunya yaitu diabetes melitus. Orang dengan aktivitas fisik yang kurang memiliki 

risiko kematian akibat diabetes melitus 20% – 30% lebih tinggi dibandingkan 

dengan orang yang melakukan aktivitas fisik yang cukup (WHO, 2024). 

Berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia tahun 2023, proporsi aktivitas fisik 

yang kurang pada penduduk di Indonesia adalah sebanyak 37,4%. Angka ini 

menunjukkan peningkatan sebesar 3,9% jika dibandingkan dengan data Riskesdas 

2018 yang mencatat proporsi sebesar 33,5%. Data SKI 2023 juga melaporkan 

proporsi aktivitas fisik yang kurang pada penduduk yang bekerja sebagai Pegawai 

Negeri Sipil (PNS) dan Pegawai Badan Usaha Milik Negara (BUMN) adalah 

sebanyak 39,3%. Angka ini juga menunjukkan adanya peningkatan sebesar 2,8% 

jika dibandingkan dengan data Riskesdas 2018 yang mencatat proporsi sebesar 

36,5% (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018a; 2023). 
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Tingginya angka aktivitas fisik yang kurang atau perilaku sedentari dapat 

menimbulkan berbagai dampak terhadap kesehatan salah satunya yaitu penyakit 

diabetes melitus. Diabetes melitus ditandai dengan peningkatan kadar gula darah 

yang melebihi batas normal (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2020a). 

International Diabetes Federation (IDF) melaporkan terdapat 537 juta kasus 

diabetes melitus di seluruh dunia pada tahun 2021. Angka tersebut diperkirakan 

akan terus meningkat hingga mencapai 643 juta kasus pada tahun 2030 dan 783 juta 

kasus pada tahun 2045. Indonesia menempati urutan ke-5 pada kategori negara 

dengan jumlah penderita diabetes tertinggi di dunia setelah China, India, Pakistan, 

dan Amerika Serikat. Menurut IDF, Indonesia memiliki jumlah kasus diabetes 

melitus sebanyak 19,5 juta kasus pada tahun 2021 dan diperkirakan akan meningkat 

hingga 28,6 juta kasus pada tahun 2045 (International Diabetes Federation, 2021). 

Berdasarkan hasil studi terdahulu dengan topik penelitian yang relevan, 

diperoleh hasil penelitian yang menyatakan adanya hubungan antara aktivitas fisik 

dengan kadar gula darah pada pekerja kantor dengan menggunakan pemeriksaan 

kadar gula darah sewaktu (Herdianti et al., 2020; Tiurma & Syahrizal, 2021). 

Namun, pada penelitian Sari et al. (2024) yang menggunakan indikator 

pemeriksaan gula darah sewaktu menyatakan bahwa tidak ada hubungan antara 

aktivitas fisik dengan kadar gula darah sewaktu. Penelitian mengenai hubungan 

perilaku sedentari atau aktivitas fisik yang kurang dengan kadar gula darah cukup 

banyak ditemui. Namun, belum ditemukan penelitian terkait hubungan antara 

perilaku sedentari yang mempertimbangkan lama waktu duduk dengan pengukuran 

kadar gula darah sewaktu pada kelompok pekerja kantor. 

Pekerja di kantor X, Y, dan Z memiliki jenis aktivitas kerja yang cenderung 

statis dan lebih banyak menghabiskan waktu kerjanya dalam posisi duduk pada saat 

bekerja. Aktivitas yang dilakukan para pekerja kantor ini didominasi oleh 

penggunaan komputer dan pekerjaan administratif dalam posisi duduk selama 

bekerja, sehingga aktivitas fisik yang dilakukan selama bekerja cenderung kurang. 

Hal ini menyebabkan para pekerja kantor rentan untuk mengalami perilaku 

sedentari di tempat kerja (sedentary work). Kurangnya aktivitas fisik yang 

dilakukan dapat menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi kadar gula darah 
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dalam tubuh pekerja sehingga dapat meningkatkan risiko penyakit diabetes melitus 

tipe 2 (Suiraoka, 2016).  

Selain itu, di kantor X, Y, dan Z tidak memiliki program pemeriksaan 

kesehatan (medical check-up) rutin. Hal ini tidak sesuai dengan standar K3 

perkantoran yang salah satu komponennya meliputi kesehatan kerja. Salah satu 

komponen dalam standar kesehatan kerja di perkantoran adalah pencegahan 

penyakit yang dilakukan dengan pengadaan pemeriksaan kesehatan secara berkala 

dalam rangka penemuan dini kasus penyakit dan penilaian status kesehatan pada 

pekerja kantor. Hal ini memungkinkan para pekerja menjadi tidak terlalu 

memperhatikan kondisi kesehatannya termasuk kadar gula darah. Oleh karena itu, 

diperlukan penelitian untuk mengetahui hubungan antara perilaku sedentary work 

dengan kadar gula darah pada pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang.  

 

1.2. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian permasalahan di atas, pekerja kantor rentan mengalami 

perilaku sedentari di tempat kerja (sedentary work) karena aktivitas yang dilakukan 

para pekerja kantor didominasi oleh penggunaan komputer dan pekerjaan 

administratif dalam posisi duduk selama bekerja, sehingga aktivitas fisik yang 

dilakukan selama bekerja cenderung kurang. Kurangnya aktivitas fisik yang 

dilakukan dapat menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi kadar gula darah 

dalam tubuh pekerja kantor. Oleh karena itu, rumusan masalah dalam penelitian ini 

mengkaji “Apakah terdapat hubungan antara perilaku sedentary work dengan kadar 

gula darah pada pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang?”. 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Menganalisis hubungan antara perilaku sedentary work dengan kadar gula 

darah pada pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Menganalisis gambaran kadar gula darah pada pekerja kantor X, Y, dan 

Z di Kota Palembang. 
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2. Menganalisis gambaran perilaku sedentary work pada pekerja kantor X, 

Y, dan Z di Kota Palembang. 

3. Menganalisis gambaran distribusi frekuensi karakteristik umum (usia, 

jenis kelamin, masa kerja, dan indeks massa tubuh) pada pekerja kantor 

X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

4. Menganalisis hubungan usia dengan kadar gula darah pada pekerja 

kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

5. Menganalisis hubungan jenis kelamin dengan kadar gula darah pada 

pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

6. Menganalisis hubungan masa kerja dengan kadar gula darah pada 

pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

7. Menganalisis hubungan indeks massa tubuh dengan kadar gula darah 

pada pekerja kantor X, Y, dan Z di Kota Palembang. 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti 

Penelitian ini akan memberikan peneliti pengetahuan mengenai perilaku 

sedentary work pada pekerja kantor yang mayoritas pekerjaannya dilakukan dalam 

posisi duduk selama bekerja dan kaitannya dengan kadar gula darah. 

1.4.2 Manfaat Bagi Instansi 

Hasil penelitian dapat dijadikan setiap instansi perkantoran sebagai bahan 

informasi mengenai perilaku sedentary work serta kaitannya dengan kadar gula 

darah pada pekerja kantor. Hasil penelitian juga dapat dimanfaatkan dalam 

merumuskan kebijakan kesehatan pada instansi/perkantoran agar lebih 

memperhatikan permasalahan pekerja kantor saat bekerja dan memberikan 

penanganan dari permasalahan yang ada. 

1.4.3 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan literatur ilmiah dalam bidang 

keilmuan kesehatan masyarakat dengan fokus pembahasan terkait perilaku 

sedentary work dan kaitannya dengan kadar gula darah pada pekerja kantor. 
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1.5. Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian dilaksanakan pada beberapa perkantoran yang terletak di Kota 

Palembang, Provinsi Sumatera Selatan. Perkantoran yang dijadikan sebagai lokasi 

dari penelitian ini terdiri dari 2 instansi pemerintahan dan 1 perusahaan BUMN di 

Kota Palembang, Provinsi Sumatera Selatan. 

1.5.2 Lingkup Materi 

Lingkup materi dalam penelitian ini termasuk dalam bagian ilmu kesehatan 

masyarakat pada bidang Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3) yang mencakup 

gambaran perilaku sedentary work dan kaitannya dengan kadar gula darah terhadap 

pekerja kantor yang mayoritas pekerjaannya dilakukan dalam posisi duduk selama 

bekerja. 

1.5.3 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Januari 2025 sampai dengan April 

2025. 
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