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ABSTRAK 

HUBUNGAN ANTARA ADIKSI PONSEL PINTAR DENGAN NYERI 

PERGELANGAN TANGAN PADA MAHASISWA KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

(Fegi Febriansyah, 18 desember 2022,51 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Latar Belakang: Penggunaan ponsel pintar meningkat setiap tahunnya terutama 

di kalangan pelajar. Hal ini karena sejak pandemi Covid-19 terjadinya perubahan 

pembelajaran tatap muka menjadi pembelajaran jarak jauh sehingga terjadinya 

peningkatan durasi penggunaan ponsel pintar yang menyebabkan terjadinya 

kecanduan ponsel pintar. Kecanduan ponsel pintar memiliki dampak negatif 

terutama adanya keluhan muskuloskeletal. Nyeri pergelangan tangan merupakan 

salah satu keluhan muskuloskeletal yang sering dialami. Penelitian ini bertujuan 

untuk menganalisis hubungan antara adiksi ponsel pintar dengan nyeri 

pergelangan tangan. 

Metode : Penelitian ini bersifat observasional analitik dengan desain cross-

sectional. Sampel penelitian ini adalah mahasiswa kedokteran Universitas 

Sriwijaya angkatan 2019 berjumlah 106 orang. Data yang diambil merupakan data 

primer yang dinilai menggunakan kuesioner melalui google form. Instrumen yang 

digunakan untuk menilai adiksi ponsel pintar adalah kuesioner SAS-SV 

(Smartphone Addiction Scale-Short Version) dan instrumen yang digunakan untuk 

menilai nyeri pergelangan tangan adalah kuesioner TPRWHE (The Patient Rated 

Wrist-Hand Evaluation). Data dianalisis menggunakan uji statistik chi-square. 

Hasil : Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden dengan adiksi ringan 

15.1%, adiksi sedang 69,8%, dan adiksi berat 15,1%. Hasil penelitian juga 

menunjukkan sebanyak 10.4% responden tidak mengalami nyeri pergelangan 

tangan, 42.5% mengalami nyeri minimal, 28,3% nyeri ringan, 11.3% nyeri 

sedang, 7.5% nyeri berat dan tidak terdapat response yang mengalami nyeri 

dengan kategori sangat berat. 

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara adiksi ponsel pintar 

dengan nyeri pergelangan tangan. 

 

Kata kunci: Adiksi ponsel pintar, nyeri pergelangan tangan, mahasiswa, 

TPRWHE (The Patient Rated Wrist-Hand Evaluation), SAS-SV (Smartphone 

Addiction Scale-Short Version)
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ABSTRACT 

THE ASSOCIATION BETWEEN SMARTPHONE ADDICTION AND 

WRIST PAIN AMONG SRIWIJAYA UNIVERSITY STUDENTS 

(Fegi Febriansyah, 18 desember 2022, 51 pages) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Background: The number of smartphone usage is constantly increasing every 

year. Since Covid-19, there has been change in learning method from learning in 

class become online learning which causes smatphone addiction. Smartphone 

addiction has various negative impacts particularly in musculoskeletal disorder. 

Wrist pain is one of the most common musculoskeletal disorder experienced by 

smartphone user. This study aims to analyze the association between smartphone 

addiction and wrist pain among sriwijaya university student.   

Methods : The study was an analytic observational with cross-sectional design. 

The sample of this study was medical student in sriwijaya university batch 2019, 

which were 106 students. The data were primer data that assessed by 

questionnaire with google form. The instrument was using to assess smartphone 

addiction is SAS-SV (Smartphone Addiction Scale-Short Version) questionnaire 

and the instrument was using to assess wrist pain is TPRWHE (The Patient Rated 

Wrist-Hand Evaluation). The data collected were analyzed using chi-square. 

Result: The results showed that respondents with mild addiction were 15.1%, 

moderate addiction were 69.8%, and severe addiction were 15.1%. The results 

also showed that 10.4% respondents did not experience wrist pain, 42.5% 

experienced minimal pain, 28.3% experienced mild pain, 11.3% experienced 

moderate pain, and 7.5% experienced severe pain while no respondent 

experienced very severe pain.  

Conclusion: There is significant association between smartphone addiction and 

wrist pain. 

 

Keywords: Smartphone addiction, wrist pain, students, TPRWHE (The Patient 

Rated Wrist-Hand Evaluation), SAS-SV (Smartphone Addiction Scale-Short 

Version)
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RINGKASAN 

HUBUNGAN ANTARA ADIKSI PONSEL PINTAR DENGAN NYERI 

PERGELANGAN TANGAN PADA MAHASISWA KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

Karya tulis Ilmiah berupa Skripsi, 22 Desember 2022 

Fegi Febriansyah: dibimbing oleh dr.Tri Suciati, M.Kes dan dr.Msy Rulan 

Adnindya,M.Biomed 

The Association Between Smartphone Addiction and Wrist Pain Among 

Sriwijaya University Students 

xx+51 halaman, 9 tabel, 18 gambar, 9 lampiran 

Ponsel pintar atau yang dikenal dengan smartphone merupakan alat komunikasi 

yang menjalankan banyak fungsi komputer seperti akses internet, layar sentuh, 

antar muka, dan sistem operasi terhadap aplikasi lainnya. Dalam beberapa tahun 

terakhir penggunaannya meningkat di kalangan pelajar akibat perubahan 

pembelajaran tatap muka menjadi pembelajaran jarak jauh yang disebabkan oleh 

pandemi Covid-19. Hal ini mengakibatkan terjadinya kecanduan terhadap ponsel 

pintar. Kecanduan ponsel pintar memiliki banyak dampak negatif terhadap 

kesehatan salah satunya terhadap keluhan muskuloskeletal. Nyeri pergelangan 

tangan merupakan keluhan muskuloskeletal yang paling sering dialami oleh 

pengguna ponsel pintar. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan 

antara adiksi ponsel pintar dan nyeri pergelangan tangan pada mahasiswa 

kedokteran Universitas Sriwijaya. Jenis penelitian ini adalah observasional 

analitik dengan rancangan cross-sectional yang dilaksanakan pada bulan 

September-november 2022. Sampel pada penelitian ini merupakan mahasiswa 

kedokteran Universitas Sriwijaya yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi dan 

diambil dengan cara teknik simple random sampling. Jumlah sampel pada 

penelitian ini adalah 106 orang. Data penelitian diambil menggunakan kuesioner 
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secara online. Data variabel bebas yaitu adiksi ponsel pintar dinilai menggunakan 

kuesioner SAS-SV (Smarpthone Addiction Scale-Short Version) dan data variabel 

terikat yaitu nyeri pergelangan tangan dinilai menggunakan kuesioner TPRWHE 

(The Patient Rated Wrist-Hand Evaluation). Kedua variabel dianalisis 

menggunakan uji statistik chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebagian besar responden memiliki adiksi sedang (69.8%) dan mengalami nyeri 

dan disabilitas pergelangan tangan yang minimal (42.5%). Selain itu analisis 

bivariat menyimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara adiksi 

ponsel pintar dan nyeri pergelangan tangan. 

Kata kunci: Adiksi ponsel pintar, nyeri pergelangan tangan, mahasiswa, 

TPRWHE (The Patient Rated Wrist-Hand Evaluation), SAS-SV (Smartphone 

Addiction Scale-Short Version)
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SUMMARY 

THE ASSOCIATION BETWEEN SMARTPHONE ADDICTION 

AND WRIST PAIN AMONG SRIWIJAYA UNIVERSITY 

STUDENTS 

Scientific paper in the form of Skripsi, 22nd December 2022  

Fegi Febriansyah: supervised by dr.Tri Suciati, M.Kes and dr. Msy Rulan 

Adnindya,M.Biomed 

Hubungan antara Adiksi Ponsel Pintar dengan Nyeri Pergelangan Tangan Pada 

Mahasiswa Kedokteran Universitas Sriwijaya 

xvi+51 pages, 8 tables, 19 pictures, 9 attachments 

 

Smartphone is a mobile phone that performs many of the functions of a computer 

such as internet access, touch screens, interfaces and operating systems for other 

application. Recent years the usage of smartphone is constantly increasing 

particularly in students because there has been change in learning method from 

learning in class become online learning which causes smartphone addiction. 

Smartphone addiction has various negative impacts particularly in 

musculoskeletal disorder. Wrist pain is one of the most common musculoskeletal 

disorder experienced by smartphone user. This study aims to analyze the 

association between smartphone addiction and wrist pain among student of 

sriwijaya university. The study was an analytic observational with cross-sectional 

design which was carried out on September – November 2022. The sample were 

medical students of sriwijaya university batch 2019 that fulfilled the inclusion and 

exclusion criteria and were taken by simple random sampling technique . The total 

sample of this research were 106 students. The data was assessed by questionnaire 

with online methods. Dependent variable was assessed by SAS-SV (Smartphone 

Addiction Scale-Short Version) questionnaire anda independent variable was 



 

 

xi 

Universitas Sriwijaya 

assessed by TPRWHE (The Patient Rated Wrist-Hand Evaluation) questionnaire. 

The variables were analyzed using chi-square. The result showed that most 

students have moderate addiction to the smartphone (69.8%) and experienced 

minimal wist pain and disability (42.5%). In addition, bivariate analysis 

concluded that there was a significant association between smartphone addiction 

and wrist pain. 

Keywords: Smartphone addiction, wrist pain, students, TPRWHE (The Patient 

Rated Wrist-Hand Evaluation), SAS-SV (Smartphone Addiction Scale-Short 

Version)
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Ponsel pintar merupakan alat komunikasi yang menjalankan banyak fungsi 

komputer seperti akses internet, layar sentuh, antar muka, dan memiliki sistem 

operasi terhadap aplikasi lainnya. Dalam beberapa tahun terakhir penggunaannya 

meningkat di kalangan pelajar terutama sejak adanya Covid-19. Hal itu terjadi 

karena adanya perubahan pembelajaran tatap muka menjadi pembelajaran jarak 

jauh. Secara global, pada tahun 2022 pengguna ponsel pintar mencapai 6,6 miliar 

orang di dunia dengan Indonesia menduduki posisi keempat tertinggi. Selain 

jumlah pengguna yang meningkat, lama penggunaan ponsel pintar juga 

meningkat. Survei Asosiasi Penyelenggaraan Jasa Internet Indonesia (APJII) 

mencatat bahwa di masa pandemi penggunaan internet lebih dari 8 jam sehari 

dengan 95,4% orang yang mengakses internet memakai ponsel pintar sebagai 

perangkat favorit. Hal ini dapat menyebabkan terjadinya kecanduan ponsel 

pintar.1–3 

Kecanduan ponsel pintar adalah fenomena yang muncul di komunitas yang 

berada pada kategori kecanduan prilaku. Kecanduan prilaku menyebabkan adanya 

short-term reward yang menyebabkan prilaku tersebut menjadi persisten 

meskipun pengguna memiliki pengetahuan yang cukup mengenai efek samping 

penggunaan ponsel pintar. Ada banyak kekhawatiran tentang prilaku kecanduan 

ponsel pintar diantaranya orang-orang akan lebih ketergantungan terhadap ponsel 

pintar. Selain itu kecanduan ponsel pintar dapat memiliki dampak negatif bagi 

kesehatan diantaranya depresi, ansietas, insomnia, dan keluhan muskuloskeletal. 

Keluhan muskuloskeletal yang paling sering terjadi meliputi nyeri pada jari, 

tangan, pergelangan tangan, leher, punggung, dan bahu. Untuk mengukur 

seseorang kecanduan ponsel pintar atau tidak secara objektif dapat menggunakan 

kuesioner Smartphone Addiction Scale (SAS) yang merupakan kuesioner 

penilaian diri yang dapat dilakukan dimanapun. 4–7 

Keluhan muskuloskeletal terjadi akibat posisi yang tidak ergonomis pada 

saat menggunakan ponsel pintar, seperti memegang alat dengan satu atau dua 
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tangan dan mata melihat kebawah serta menggunakan ibu jari untuk menyentuh 

layar. Selain itu berat dan ukuran ponsel pintar mempengaruhi terbentuknya sudut 

pergelangan tangan dalam memegang ponsel pintar. Posisi tersebut terjadi secara 

berulang dan dalam waktu yang lama sehingga menyebabkan adanya inflamasi 

pada sendi pergelangan tangan dan menyebabkan nyeri pada sendi pergelangan 

tangan.8,9 

Penelitian yang dilakukan pada mahasiswa kedokteran di Arab Saudi 

menunjukkan terdapat adanya hubungan antara penggunaan ponsel pintar dan 

nyeri pada sendi pergelangan tangan. Penelitian yang dilakukan pada mahasiswa 

kedokteran Universitas Sriwijaya tahun 2018 menunjukkan tidak terdapat 

hubungan antara penggunaan ponsel pintar dengan sudut fleksi maksimal pada 

pergelangan tangan namun penggunaan ponsel pintar menunjukkan hubungan 

yang signifikan dengan nyeri pada tangan. 5,10 

Berdasarkan latar belakang tersebut penelitian mengenai hubungan antara 

adiksi ponsel pintar dengan nyeri pergelangan tangan (wrist pain) penting untuk 

dilakukan dikarenakan pergelangan tangan merupakan salah satu bagian dari 

anatomi yang terlibat saat menggunakan ponsel pintar dalam jangka waktu yang 

panjang dan gerakan yang berulang. Serta sejauh ini penelitian ini belum pernah 

dilakukan di Indonesia. Pada penelitian ini akan menggunakan kuesioner SAS-SV 

untuk menilai penggunaan ponsel pintar dan kuesioner TPRWHE untuk menilai 

nyeri pada pergelangan tangan. 
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Kerangka Konsep Latar Belakang 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Pandemi COVID-19 

Pembelajaran jarak jauh pada 

mahasiswa 

Penggunaan ponsel pintar 

meningkat 

Gerakan berulang pada pergelangan 

tangan dalam waktu yang lama 

Inflamasi pada sendi 

pergelangan tangan 

Nyeri pergelangan tangan  



4 

 

Universitas Sriwijaya 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah terdapat hubungan antara adiksi ponsel pintar dan nyeri pergelangan 

tangan pada mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya ? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis hubungan antara adiksi ponsel pintar dan nyeri pergelangan 

tangan pada mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi tingkat adiksi ponsel pintar berdasarkan kuesioner 

Smartphone Addiction Scale-Short Version (SAS-SV) pada mahasiswa 

kedokteran Universitas Sriwijaya 

2. Mengidentifikasi nyeri sendi pergelangan tangan menggunakan 

kuesioner The Patient Rated Wrist-Hand Evaluation (TPRWHE) pada 

mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya 

3. Menganalisis hubungan antara adiksi ponsel pintar dan nyeri 

pergelangan tangan pada mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

1.4 Hipotesis 

Terdapat hubungan antara adiksi ponsel pintar dan nyeri pergelangan 

tangan pada mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian dapat digunakan sebagai informasi mengenai tingkat adiksi 

ponsel pintar dan informasi mengenai gambaran mengenai nyeri pergelangan 

tangan pada mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya. Selain itu hasil 

penelitian dapat digunakan sebagai data dan bahan rujukan untuk penelitian 

selanjutnya yang serupa atau lebih mendalam serta penelitian juga bermanfaat 

sebagai wadah untuk mengaplikasikan ilmu melalui teori yang telah dipelajari. 
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1.5.2 Manfaat Praktis 

Hasil penelitian dapat digunakan sebagai informasi untuk meningkatkan 

pemahaman akan dampak berupa nyeri pergelangan tangan yang diakibatkan oleh 

penggunaan ponsel pintar yang berlebihan sehingga dapat mencegah terjadinya 

gangguan tersebut. 
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