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Abstrak 
Nyeri punggung bawah dapat didefinisikan sebagai nyeri, ketegangan otot, atau 

kekakuan yang terlokalisasi di bawah batas kosta dan di atas lipatan gluteal inferior, faktor 
risiko nyeri punggung bawah adalah usia, jenis kelamin, indeks berat massa tubuh, dan 
pekerjaan. Salah satu profesi yang rentan mengalami keluhan nyeri punggung bawah 
adalah penjahit. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui angka kejadian dan 
faktor risiko yang berperan menyebabkan keluhan nyeri punggung bawah pada penjahit. 
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan pendekatan potong lintang. 
Penelitian ini dilakukan di bulan Agustus 2020 di kelurahan Sukabangun kecamatan 
Sukarami kota Palembang dengan total 63 responden. Pengambilan data dilakukan 
menggunakan kuisioner dengan metode wawancara. Berdasarkan distribusi frekuensi 
responden diketahui 43 responden berjenis kelamin laki-laki, 47 orang penjahit berumur 
≤40 tahun, penjahit yang memiliki IMT 18.5-22.9 berjumlah 25 orang, 60 orang penjahit 
memiliki postur duduk tidak ergonomis berjumlah, penjahit yang bekerja ≥40 jam/minggu 

berjumlah 23 orang, dan penjahit melakukan gerakan membungkuk repetitif berjumlah 59 
orang. Hasil penelitian mendapatkan bahwa faktor risiko yang berperan menyebabkan 
keluhan nyeri punggung bawah pada penjahit adalah postur duduk yang tidak ergonomis, 
durasi kerja ≥40 jam/minggu, dan gerakan membungkuk repetitif. 
Kata Kunci: Nyeri Punggung Bawah, Penjahit, Angka Kejadian, Faktor Risiko. 
 

Abstract 
Incidence and Risk Factor of Low Back Pain among Tailor in Sukabangun Village 
Sukarami Sub-District Agustus 2020. Lower back pain is defined as pain, muscle 
tension, or stiffness that is localized below the costal margin and above the inferior gluteal 
fold, the risk factors for low back pain are age, gender, body mass index, and occupation. 
One of the professions that is prone to complaints of low back pain is tailor. The purpose 
of this study was to determine the incidence rate and risk factors that play a role in causing 
complaints of low back pain in tailors. This research is a descriptive study with a cross 
sectional approach. This research was conducted in August 2020 in the Sukabangun 
village, Sukarami sub-district, Palembang city with a total of 63 sample. Data were 
collected using a questionnaire. Based on the frequency distribution of samples, it is 
known that 43 samples are male, 47 tailors are ≤40 years old, 25 tailors have a BMI of 

18.5-22.9, 60 tailors have an non-ergonomic sitting posture, tailors who work ≥40 

hours/week were 23 people, and tailors did repetitive bending movements were 59 people. 
The results showed that the risk factors that play a role in causing complaints of low back 
pain in tailors are non-ergonomic sitting posture, work duration ≥40 hours/week, and 

repetitive bending movements.  
Keywords: Lower Back Pain, Tailor, Incidence Rate, Risk Factor 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 
Nyeri punggung bawah adalah masalah yang sangat awam dialami oleh seseorang 

sepanjang hidupnya. Nyeri punggung bawah bukanlah sebuah diagnosis klinis melainkan gejala 

(Purba, 2010). Prevalensi nyeri punggung bawah seumur hidup sekitar 59-90%, sedangkan 

insidensi pertahun dilaporkan sekitar 5% (Andersson, 1999; Hoogendoorn et al., 1999). Prevalensi 

rerata di negara dengan ekonomi berpenghasilan rendah dan sedang lebih rendah daripada negara 

dengan ekonomi berpenghasilan tinggi. Namun, tidak ditemukan perbedaan signifikan pada 

prevalensi rerata nyeri punggung bawah antara negara dengan ekonomi berpenghasilan rendah dan 

sedang (Hoy, et al., 2012). Prevalensi NPB di negara berkembang menunjukkan prevalensi 

pertahun senilai 22-65% (Harris, et al., 2017). Di Indonesia prevalensi NPB sebesar 18-29 %. 

(Meliala & Pinzon. 2005; Purwata et al., 2014). 

Nyeri punggung bawah didefinisikan sebagai nyeri, ketegangan otot, atau kekakuan yang 

terlokalisasi di bawah batas kosta dan di atas lipatan gluteal inferior (Wang, et al., 2016). Menurut 

Hayashi (2004), faktor risiko nyeri punggung bawah adalah umur, jenis kelamin, indeks massa 

tubuh, dan pekerjaan. Faktor-faktor yang telah diidentifikasi oleh Lis, et al (2007) sebagai risiko 

nyeri punggung bawah terkait pekerjaan adalah  trauma kumulatif, trauma berat, aktivitas dinamis 

yang berkaitan dengan pergerakan fleksi dan rotasi badan, kerja fisik berat, aktivitas mengangkat 

atau membawa beban, paparan jam kerja lama tanpa jeda, getaran seluruh tubuh dan postur statis 

yang tidak ergonomis. Menurut edaran Keselamatan dan Kesehatan Kerja Agensi Eropa, kaitan 

nyeri punggung bawah dan pekerjaan terbagi menjadi 3 yakni faktor risiko fisik, psikososial, dan 

individual. Faktor risiko fisik meliputi pekerjaan berat manual yang membutuhkan kekuatan fisik, 

postur canggung seperti memutar atau membungkuk, duduk/berdiri statis, vibrasi, dan kecelakaan 

ketika bekerja. Faktor risiko psikososial berkaitan dengan kepuasan kerja, peningkatan jam kerja, 

dan dukungan sosial di tempat kerja. Faktor risiko individual yakni umur/tahun bekerja, edukasi/ 

status sosio-ekonomi, merokok, jenis kelamin, berat dan tinggi badan, dan riwayat kesehatan. 

Nyeri punggung bawah merupakan keluhan kesehatan yang umum pada berbagai profesi 

pekerjaan. Kalangan profesi pekerjaan yang memiliki eksposur tinggi terhadap risiko nyeri 

punggung bawah adalah petani (Punnett L, et al., 2005), pekerja kantoran (Olsen, et al., 2016), dan 
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pekerja buruh (Korshoj, et al., 2018; Villumsen, et al., 2014). Sebuah studi yang dilaksanakan oleh 

Jin K, et al (2004) di Shanghai menemukan prevalensi nyeri punggung bawah sebanyak 74% di 

kalangan pekerja garmen. Penelitian oleh Hossain (2017) menunjukkan bahwa nyeri punggung 

bawah merupakan penyebab para penjahit absen dari pekerjaannya. 

Pada penelitian-penelitian sebelumnya didapatkan bahwa penjahit memiliki mobilitas yang 

terbatas dan tekanan terlokalisasi yang terus menerus ketika bekerja, hal-hal tersebut dianggap 

sebagai faktor risiko NPB berkaitan dengan pekerjaan. Penelitian keluhan NPB pada tukang jahit 

yang dilakukan oleh Susanti (2014), 64,9% penjahit menderita nyeri punggung bawah. Pada 

penelitian lainnya, 57,5% penjahit di kecamatan Laweyan menderita nyeri punggung bawah 

(Zatadin, 2018). Hasil survey pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti di beberapa toko jahit di 

Kelurahan Sukabangun Kecamatan Sukarami, diketahui terdapat sebanyak 15 toko jahit yang aktif 

beroperasi dengan keseluruhan pekerja kisaran 40 orang. Rata-rata pekerjaan dimulai pukul 08.00 

WIB dan berakhir kurang lebih di jam 17.00 WIB dengan waktu istirahat antara pukul 12.00-13.00 

WIB. 

Penelitian yang dilakukan terhadap angka kejadian dan faktor risiko pekerjaan terutama 

penjahit masih sedikit keberadaannya. Oleh karena itu penelitian ini bertujuan mengetahui 

banyaknya angka kejadian dan mengidentifikasi faktor risiko pada penjahit di kelurahan 

Sukabangun kecamatan Sukarami.  

 

1.2 Rumusan Masalah 

1. Berapa angka kejadian keluhan nyeri punggung bawah pada tukang jahit di Kelurahan 

Sukabangun Kecamatan Sukarami? 

2. Apa saja faktor risiko nyeri punggung bawah pada tukang jahit di Kelurahan 

Sukabangun Kecamatan Sukarami Kota Palembang? 

 

 

1.3       Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui data tentang angka kejadian dan 

faktor risiko penyebab nyeri punggung bawah pada tukang jahit di Kelurahan Sukabangun 

Kecamatan Sukarami. 
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1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah: 

1. Mengetahui hubungan antara usia penjahit dan keluhan nyeri punggung bawah di Kelurahan 

Sukabangun Kecamatan Sukarami. 

2. Mengetahui hubungan antara jenis kelamin penjahit dan keluhan menderita nyeri punggung 

bawah di Kelurahan Sukabangun Kecamatan Sukarami. 

3. Mengetahui hubungan antara indeks massa tubuh penjahit dan keluhan menderita nyeri 

punggung bawah di Kelurahan Sukabangun Kecamatan Sukarami. 

4. Mengetahui antara hubungan durasi kerja penjahit dan keluhan menderita nyeri punggung 

bawah di Kelurahan Sukabangun Kecamatan Sukarami. 

5. Mengetahui antara hubungan antara postur kerja tidak ergonomis ergonomis pada penjahit dan 

keluhan nyeri punggung bawah di Kelurahan Sukabangun Kecamatan Sukarami. 

6. Mengetahui hubungan antara gerakan membungkuk berulang pada penjahit dan keluhan nyeri 

punggung bawah di Kelurahan Sukabangun Kecamatan Sukarami. 

 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1. Hasil dari penelitian ini dapat digunakan untuk bahan informasi mengenai angka kejadian dan 

faktor risiko nyeri punggung bawah pada tukang jahit di Kelurahan Sukabangun Kecamatan 

Sukarami Kota Palembang. 

2. Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan rujukan untuk penelitian lain yang berkaitan 

angka kejadian dan faktor risiko nyeri punggung bawah pada tukang jahit. 
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