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ABSTRAK 

 

ANALISIS FAKTOR RISIKO NYERI LEHER DAN BAHU 

PADA PEGAWAI KANTOR DINAS KOMUNIKASI 

DAN INFORMATIKA KOTA PALEMBANG 

(Meilinda Tri Anugrah, Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 31 Desember 2021, 136 halaman) 
 

Latar Belakang: Nyeri leher dan bahu merupakan masalah kesehatan yang sangat 

umum dikeluhkan oleh masyarakat. Faktor-faktor risiko yang berperan dalam 

keluhan nyeri leher dan bahu dapat berbeda antara populasi satu dengan populasi 

yang lain. Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis pengaruh usia, jenis kelamin, 

indeks massa tubuh, aktivitas fisik, masa kerja, lama duduk dan postur kerja 

terhadap keluhan nyeri leher dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan 

Informatika Kota Palembang. 

 

Metode: Penelitian ini adalah penelitian analitik observasional dengan desain 

potong lintang. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik total sampling 

dengan besar sampel 87. Data penelitian diambil dengan melakukan pengukuran 

berat badan dan tinggi badan, wawancara dan pengisian kuesioner serta perekaman 

postur kerja. Data yang didapat selanjutnya dianalisis dengan menggunakan uji Chi-

square atau uji Fisher dilanjutkan dengan uji Regresi Logistik menggunakan 

perangkat SPSS. 

 

Hasil: Hasil analisis Chi-square menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara jenis kelamin (p=0,031), usia (p=0,004), indeks massa tubuh 

(p=0,000), aktivitas fisik (p=0,003), lama duduk (p=0,010), dan postur kerja 

(p=0,037) dengan nyeri leher. Melalui analisis bivariat didapatkan bahwa jenis 

kelamin (p=0,038), usia (p=0,005), indeks massa tubuh (p=0,000), aktivitas fisik 

(p=0,001), lama duduk (p=0,018), dan postur kerja (p=0,024) memiliki hubungan 

signifikan dengan nyeri bahu. Faktor risiko yang paling berpengaruh pada nyeri 

leher adalah jenis kelamin (p=0,021; OR=4,342) dan faktor risiko yang paling 

berpengaruh pada nyeri bahu yaitu jenis kelamin (p=0,023; OR=4,670). 

 

Kesimpulan: Faktor risiko yang berhubungan signifikan dengan nyeri leher dan 

bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang adalah 

jenis kelamin, usia, indeks massa tubuh, aktivitas fisik, lama duduk dan postur 

kerja.  

 

Kata Kunci: Nyeri leher dan bahu, faktor risiko, pegawai kantor. 
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ABSTRACT 

 

NECK AND SHOULDER PAIN RISK FACTORS ANALYSIS IN 

EMPLOYEES OF PALEMBANG CITY DEPARTMENT OF 

COMMUNICATION AND INFORMATICS 

(Meilinda Tri Anugrah, Faculty of Medicine University of Sriwijaya 

31 December 2021, 136 pages) 

 

 

Background: Neck and shoulder pain is one of the prevalent complaints among 

people. The risk factors that play a role in neck and shoulder pain complaints can 

differ from one population to another. This research was conducted to analyze the 

effect of age, gender, body mass index, physical activity, working period, prolonged 

sitting, and working posture on neck and shoulder pain among employees of 

Palembang City Department of Communication and Informatics.  

 

Methods: This research is an observational analytic study with a cross-sectional 

design. Sample selected by using total sampling technique with a total of 87 

samples. Research data were taken by measuring weight and height, interviewing 

and filling out questionnaires, and recording sitting posture. The data which were 

collected then analyzed using the Chi-square test or Fisher's test followed by the 

Logistic Regression test using the SPSS. 

 

Results: The results of the Chi-square analysis found that there were a significant 

relationship between gender (p=0,031), age (p=0,004), body mass index (p=0,000), 

physical activity (p=0,003), prolonged sitting (p=0,010), and working posture 

(p=0,037) with neck pain. Through bivariate analysis, found that gender (p=0,038), 

age (p=0,005), body mass index (p=0,000), physical activity (p=0,001), prolonged 

sitting (p=0,018), and working posture (p=0,024) had a significant relation with 

shoulder pain. The risk factor that most influenced neck pain was gender (p=0,021; 

OR=4,342) and the risk factor that most influenced shoulder pain was gender 

(p=0,023; OR=4,670). 

 

Conclusion: The risk factors that were significantly associated with the incidence 

of neck and shoulder pain among employees of Palembang City Department of 

Communication and Informatics were gender, age, body mass index, physical 

activity, prolonged sitting, and working posture.   

 

Keywords: Neck and shoulder pain, risk factors, office employees. 
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RINGKASAN 

Nyeri leher dan bahu merupakan masalah kesehatan yang sangat umum 

dikeluhkan oleh masyarakat. Sebagian besar keluhan nyeri leher dan bahu 

diakibatkan oleh faktor individu dan faktor pekerjaan. Faktor-faktor risiko yang 

berperan dalam keluhan nyeri leher dan bahu dapat berbeda antara populasi satu 

dengan populasi yang lain. Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis pengaruh 

usia, jenis kelamin, indeks massa tubuh, aktivitas fisik, masa kerja, lama duduk dan 

postur kerja terhadap keluhan nyeri leher dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi 

dan Informatika Kota Palembang. 

Penelitian ini adalah penelitian analitik observasional dengan desain potong 

lintang. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik total sampling dengan besar 

sampel 87 subjek penelitian yang telah memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Data 

penelitian diambil dengan melakukan pengukuran berat badan dan tinggi badan, 

wawancara dan pengisian kuesioner serta perekaman postur kerja. Data yang 

didapat selanjutnya dianalisis dengan menggunakan uji Chi-square atau uji Fisher 

dilanjutkan dengan uji Regresi Logistik menggunakan perangkat SPSS. 

Prevalensi nyeri leher pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika 

Kota Palembang adalah 59,8% dan prevalensi nyeri bahu sebesar 63,2%. Hasil 

analisis Chi-square menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

jenis kelamin (p=0,031), usia (p=0,004), indeks massa tubuh (p=0,000), aktivitas 

fisik (p=0,003), lama duduk (p=0,010), dan postur kerja (p=0,037) dengan nyeri 

leher. Melalui analisis bivariat didapatkan bahwa jenis kelamin (p=0,038), usia 

(p=0,005), indeks massa tubuh (p=0,000), aktivitas fisik (p=0,001), lama duduk 

(p=0,018), dan postur kerja (p=0,024) memiliki hubungan signifikan dengan nyeri 

bahu. Faktor risiko yang paling berpengaruh pada nyeri leher adalah jenis kelamin 

(p=0,021; OR=4,342) dan faktor risiko yang paling berpengaruh pada nyeri bahu 

yaitu jenis kelamin (p=0,023; OR=4,670). 

 

 

Kata Kunci: Nyeri leher dan bahu, faktor risiko, pegawai kantor. 
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NECK AND SHOULDER PAIN RISK FACTORS ANALYSIS IN EMPLOYEES 

OF PALEMBANG CITY DEPARTMENT OF COMMUNICATION AND 

INFORMATICS 

xix + 136 pages, 59 tables, 16 pictures, 13 attachments 
 

SUMMARY 

Neck and shoulder pain is one of the prevalent complaints among people. 

Most cases of neck and shoulder pain are caused by individual and occupational 

factors. The risk factors that play a role in neck and shoulder pain complaints can 

differ from one population to another. This research was conducted to analyze the 

effect of age, gender, body mass index, physical activity, working period, prolonged 

sitting, and working posture on neck and shoulder pain among employees of 

Palembang City Department of Communication and Informatics.  

This research is an observational analytic study with a cross-sectional 

design. Sample selected by using total sampling technique with a total of 87 samples 

that fulfilled the inclusion and exclusion criterias. Research data were taken by 

measuring weight and height, interviewing and filling out questionnaires, and 

recording sitting posture. The data which were collected then analyzed using the 

Chi-square test or Fisher's test followed by the Logistic Regression test using the 

SPSS. 

The prevalence of neck pain among employees of Palembang City 

Department of Communication and Informatics was 59,8% and the prevalence of 

shoulder pain was 63,2%. The results of the Chi-square analysis found that there 

were a significant relationship between gender (p=0,031), age (p=0,004), body 

mass index (p=0,000), physical activity (p=0,003), prolonged sitting (p=0,010), and 

working posture (p=0,037) with neck pain. Through bivariate analysis, found that 

gender (p=0,038), age (p=0,005), body mass index (p=0,000), physical activity 

(p=0,001), prolonged sitting (p=0,018), and working posture (p=0,024) had a 

significant relation with shoulder pain. The risk factor that most influenced neck 

pain was gender (p=0,021; OR=4,342) and the risk factor that most influenced 

shoulder pain was gender (p=0,023; OR=4,670). 

 
 

Keywords: Neck and shoulder pain, risk factors, office employees. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1    Latar Belakang 

Nyeri leher adalah sakit yang dirasakan di regio cervicalis posterior dari linea 

nuchae superior ke processus spinosus vertebra thoracica pertama, sedangkan nyeri 

bahu timbul di dalam atau di sekitar bahu pada persendian dan jaringan lunak di 

sekitarnya.1,2  

Penelitian yang dilakukan pada pengguna komputer di Las Vegas 

menunjukkan bahwa prevalensi keluhan muskuloskeletal adalah 67,9%. Sebagian 

besar gejala dilaporkan di daerah leher (84,6%) dan punggung atas atau bahu 

(65,4%).3 Sebuah studi menyebutkan bahwa prevalensi nyeri leher atau bahu pada 

pengguna komputer ditemukan 34,3% dengan nyeri persisten.4 Di Amerika Serikat, 

pekerja yang mengalami nyeri leher dan bahu dengan nyeri leher berat sekitar 56-

65% dari semua kecelakaan kerja. Di negara Eropa maju lainnya termasuk Belanda 

dan Denmark, prevalensi nyeri leher dan bahu telah dilaporkan 20-40%. Hal ini 

dianggap sebagai masalah kesehatan masyarakat utama. Nyeri leher dan bahu 

berdampak pada biaya pengobatan yang tinggi dan dapat mempengaruhi kualitas 

hidup serta kondisi kerja pasien.5,6 

Ada sejumlah faktor risiko yang berperan dalam keluhan nyeri leher dan bahu 

yaitu faktor pekerjaan dan individu. Adapun, faktor pekerjaan diantaranya adalah 

duduk lama, postur statis, postur canggung dan masa kerja yang lama. Faktor 

individu yang berpengaruh pada kejadian nyeri leher dan bahu adalah usia, jenis 

kelamin, indeks massa tubuh dan aktivitas fisik.5,7,8 

Seiring bertambahnya usia, kejadian nyeri leher semakin meningkat. Hal ini 

disebabkan karena perubahan jaringan di sekitar leher tersebut. Discus 

intervertebralis mengalami degenerasi dengan berjalannya waktu. Perubahan ini 

menyebabkan rasa nyeri dan terbatasnya gerak leher.7 Berdasarkan jenis kelamin, 
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nyeri leher dan bahu dilaporkan terjadi lebih banyak pada perempuan dibandingkan 

laki-laki. Hal ini disebabkan karena perbedaan massa otot antara perempuan dan 

laki-laki.9 Faktor individu lain terkait nyeri leher dan bahu adalah indeks massa 

tubuh. Individu dengan obesitas cenderung mengalami kesulitan dalam melakukan 

aktivitas sehari-hari akibat nyeri muskuloskeletal. Hal ini disebabkan karena 

obesitas dapat menginduksi peradangan sistemik yang bersifat kronis.7,10 Pekerjaan 

kantor yang mengharuskan pegawai duduk lama di depan komputer menyebabkan 

perilaku hidup sedenter dan rendahnya aktivitas fisik. Aktivitas fisik yang rendah 

berhubungan dengan nyeri leher dan bahu. Hal ini disebabkan oleh pengurangan 

fleksibilitas dan kekuatan otot sehingga lebih mudah mengalami kelelahan otot. 

Kurangnya kekuatan otot dapat meningkatkan beban pada discus intervertebralis 

sehingga risiko kerusakan discus meningkat.11 

Postur statis adalah sikap kerja dimana sebagian besar tubuh tidak aktif atau 

hanya sedikit bagian tubuh yang mengalami pergerakan.12 Sedangkan, postur 

canggung adalah sikap kerja yang mengalami penyimpangan dari posisi netral saat 

melakukan aktivitas kerja. Postur statis dan canggung dapat menyebabkan otot-otot 

leher dan bahu menjadi kelebihan beban dan akhirnya mengalami cedera sehingga 

timbul nyeri leher dan bahu.7 Pekerja kantor terutama pengguna komputer yang 

bekerja lebih dari 5 jam, berisiko mengalami nyeri leher dan bahu.13 Lama duduk 

tersebut telah dikaitkan dengan peningkatan aktivitas otot dan kelelahan otot leher 

dan bahu.9 Masa kerja yang lama juga dapat meningkatkan terjadinya cedera pada 

leher dan bahu. Hal ini disebabkan karena masa kerja yang lama dapat membebani 

otot leher dan bahu bekerja berlebihan secara berulang dalam waktu yang lama 

sehingga akan menimbulkan kerusakan pada sendi, ligamen dan tendon.8 

Faktor-faktor risiko yang berperan dalam keluhan nyeri leher dan bahu dapat 

berbeda antara populasi satu dengan populasi yang lain. Pegawai Dinas Komunikasi 

dan Informatika Kota Palembang menghabiskan waktu sekitar 7,5 jam dalam satu 

hari untuk bekerja yang sebagian besar dilakukan dalam posisi duduk.14 Hal ini 

menyebabkan pegawai memiliki risiko bekerja dalam postur statis dan duduk lama.5 

Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis pengaruh usia, jenis kelamin, indeks 

massa tubuh, aktivitas fisik, masa kerja, lama duduk dan postur kerja terhadap 
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keluhan nyeri leher dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika 

Kota Palembang. Postur kerja akan dinilai dengan menggunakan metode RULA 

(Rapid Upper Limb Assessment). 

 

1.2    Rumusan Masalah 

Apakah terdapat hubungan antara usia, jenis kelamin, indeks massa tubuh, 

aktivitas fisik, masa kerja, lama duduk dan postur kerja dengan keluhan nyeri leher 

dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang?  

 

1.3    Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis faktor risiko nyeri leher dan bahu pada pegawai Dinas 

Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi usia dan jenis kelamin pegawai Dinas Komunikasi dan 

Informatika Kota Palembang. 

2. Mengukur indeks massa tubuh, aktivitas fisik, masa kerja, lama duduk dan 

postur kerja pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

3. Menilai keluhan nyeri leher dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan 

Informatika Kota Palembang. 

4. Menganalisis hubungan usia, jenis kelamin, indeks massa tubuh, aktivitas 

fisik, masa kerja, lama duduk dan postur kerja dengan keluhan nyeri leher 

dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota 

Palembang. 

 



4 
 

 
Universitas Sriwijaya 

 

1.4    Hipotesis Penelitian 

1. Terdapat hubungan antara usia dan keluhan nyeri leher dan bahu pada 

pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

2. Terdapat hubungan antara jenis kelamin dan keluhan nyeri leher dan bahu 

pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

3. Terdapat hubungan antara indeks massa tubuh dan keluhan nyeri leher dan 

bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

4. Terdapat hubungan antara aktivitas fisik dan keluhan nyeri leher dan bahu 

pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

5. Terdapat hubungan antara masa kerja dan keluhan nyeri leher dan bahu 

pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

6. Terdapat hubungan antara lama duduk dan keluhan nyeri leher dan bahu 

pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

7. Terdapat hubungan antara postur kerja dan keluhan nyeri leher dan bahu 

pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

 

1.5    Manfaat Penelitian  

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini dapat menjadi informasi ilmiah yang memperkuat hasil 

penelitian sebelumnya mengenai hubungan usia, jenis kelamin, indeks massa tubuh, 

aktivitas fisik, masa kerja, lama duduk dan postur kerja dengan keluhan nyeri leher 

dan bahu pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 

1.5.2 Manfaat Kebijakan 

Data prevalensi dan faktor risiko pada penelitian ini dapat digunakan untuk 

melakukan evaluasi terhadap upaya pencegahan penyebab nyeri leher dan bahu 

pada pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang. 
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1.5.3 Manfaat Subjek 

Penelitian ini diharapkan menambah wawasan dan meningkatkan kesadaran 

bagi pegawai Dinas Komunikasi dan Informatika Kota Palembang mengenai 

dampak postur duduk yang buruk dan duduk lama statis terhadap keluhan nyeri 

leher dan bahu. 
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