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ABSTRAK 

Industri restoran cepat saji menjadi salah satu bisnis yang paling 

kompetitif dan berkembang pesat, serta terus meningkat seiring dengan tuntutan 

zaman. Perkembangan yang cukup pesat terhadap KFC (Kentucky Fried 

Chicken) mengakibatkan semakin meningkatnya pekerja yang mengalami 

penyakit akibat kerja. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui Analisis Faktor 

Risiko Occupational Low Back Pain pada Pekerja KFC (Kentucky Fried 

Chicken) di Kota Palembang Tahun 2018. Penelitian ini bersifat deskriptif 

analitik dengan desain cross sectional. Lokasi penelitian adalah KFC (Kentucky 

Fried Chicken). Populasi penelitian adalah pekerja yang bekerja di KFC 

(Kentucky Fried Chicken) di Kota Palembang dengan sampel 66 orang dengan 

teknik pengambilan sampel proportional cluster sampling. Analisis data yang 

dilakukan adalah analisis univariat dan bivariat dengan uji statistik chi square. 

Hasil penelitian menunjukan prevalensi keluhan LBP 65,2% , variabel usia (p 

value = 0,000), masa kerja (p value = 0,008), posisi kerja (p value = 0,002) 

berpengaruh terhadap keluhan LBP. Variabel IMT (p value = 0,233), riwayat 

penyakit sebelumnya (p value = 0,519) tidak berpengaruh terhadap keluhan LBP. 

Dapat disimpulkan bahwa keluhan LBP pada pekerja KFC (Kentucky Fried 

Chicken) di Kota Palembang Tahun 2018 dipengaruhi oleh, usia, masa kerja dan 

posisi kerja. Sehingga saran yang diberikan berupa memberikan waktu istirahat 

yang lebih efektif terhadap pekerjanya, memberikan pelatihan serta pengetahuan 

tentang LBP dan memperbanyak minum air putih agar terhindar dari LBP. 

 

Kata kunci : Low Back Pain, KFC (Kentucky Fried Chicken), Usia, IMT, Masa 

Kerja, Posisi kerja, Riwayat Penyakit Sebelumnya. 
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ABSTRACT 

Fast food restaurants industry is one of the most competitive and progresses, and 

increasingly over the demands. The rapidly against kfc ( kentucky fried chicken ) 

resulted in an increased employee who had disease caused by work. The purpose 

of this research to know risk factor analysis of occupational low back pain on kfc 

( kentucky fried chicken) employees  in palembang city 2018. This research 

descriptive analitic study using cross sectional design. The population of this 

research is the employee who work at kfc ( kentucky fried chicken) in palembang 

city with 66 people choosen based on proportional cluster sampling method. Data 

analysis are univariate and bivariate using chi-square statistic test. The result 

showed prevalence of lbp complaint 65,2%, variable of Ase (p value = 0,000) , 

Length of Work (p value =  0.008) , Work Position ( p value = 0,002) has 

affecting of  lbp complaint. Variable of  IMT (p value = 0,233) , the acts of 

previous illness (p value = 0,519) has not affecting of  lbp complaint. We can be 

concluded that LBP complaints on KFC ( Kentucky Fried Chicken) employees in 

palembang city 2018 influenced by , age , length of employment and a position of 

employment. So the advice given in the form of providing more effective break 

time to the workers, provide training and knowledge about LBP and increase 

drinking water to avoid LBP. 

 

 

Keyword : Low Back Pain, KFC (Kentucky Fried Chicken), Ase, IMT, Length of 

Work, Work Position, Previous Disease History. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Menurut WHO (2003) Low Back Pain merupakan penyakit akibat kerja 

yang dapat menurunkan produktivitas pada pekerja. Nyeri punggung bawah 

tersebut merupakan penyebab utama kecacatan yang mempengaruhi pekerjaan 

dan kesejahteraan umum. Keluhan LBP dapat terjadi pada setiap orang, baik jenis 

kelamin, usia, ras, status pendidikan dan profesi (WHO, 2013). Data dari National 

Health Interview Survey (NHIS) tahun 2009, didapatkan persentase penderita LBP 

di Amerika Serikat mencapai 28,5%. Angka ini berada pada urutan pertama 

tertinggi untuk kategori nyeri yang sering dialami kemudian diikuti oleh sefalgia 

dan migren pada urutan kedua sebanyak 16% (NCHS, 2010). Pada tahun 2003, 

3,2% dari total tenaga kerja Amerika Serikat mengalami kerugian waktu produktif 

karena Low Back Pain (Colorado Department of Public Health and Environment 

Occupational Health Indicators Report, 2012). Hasil prevalensi di Iran 

mengatakan bahwa penduduk yang melaporkan terkena nyeri punggung bawah 

sebanyak 56,8%, dengan 45,1% pria dan 76,5% wanita (Ida, 2014). 

Prevalensi penyakit musculoskeletal di Indonesia yang  pernah didiagnosis 

oleh tenaga kesehatan yaitu 11,9 persen dan berdasarkan diagnosis atau gejala 

yaitu 24,7 persen (Riskesdas, 2013). Dilihat dari data yang dikumpulkan dari 

penelitian Pusat Riset dan Pengembangan Pusat Ekologi Kesehatan, Departemen 

Kesehatan yang melibatkan 800 orang dari 8 sektor informal di Indonesia 

menunjukkan keluhan LBP dialami oleh 31,6% petani kelapa sawit di Riau, 21% 

pengrajin wayang kulit di Yogyakarta, 18% pengrajin onix di Jawa Barat, 16% 

penambang emas di Kalimantan Barat, 14,9% pengerajin sepatu di Bogor dan 8% 

pengrajin kuningan di Jawa Tengah. Selain itu, pengerajin batu bata di Lampung 

dan nelayan di DKI Jakarta yang menderita keluhan LBP masing-masing 76,7% 

dan 41% (Sakinah, 2013).  

Data Direktorat Jendral Bina Pelayanan Medik RI (2006-2008) mengenai 

penyakit akibat kerja pada tahun 2005, 2006, dan 2007, dari 10 penyakit akibat 

kerja, keluhan LBP menempati urutan pertama dengan jumlah kasus terbanyak. 
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Pekerja dengan postur kerja membawa, menarik serta mendorong (mannual 

handling) dan mengangkat (lifting) merupakan penyebab utama terjadinya LBP 

Sekitar 25% kecelakaan kerja terjadi akibat pekerjaan material mannual handling 

dan sekitar 74% cedera tulang belakang disebabkan oleh aktivitas mengangkat 

(lifting activities) (Hastono, 2006). 

Saat ini, masyarakat lebih fokus pada penyakit-penyakit infeksi seperti flu 

burung, rabies bahkan HIV dan AIDS. Namun ada beberapa penyakit non infeksi 

memiliki tingkat urgensi yang cukup tinggi yang dapat menggangu fungsi tubuh 

jika tidak ditangani dengan baik. Penyakit non infeksi yang jarang mendapat 

perhatian khusus adalah penyakit-penyakit degenaratif karena dianggap terjadi 

sejalan dengan proses penuaan. Penyakit-penyakit ini, sesungguhnya dapat 

diperlambat ataupun dicegah dengan pendekatan pada faktor-faktor risikonya. 

Salah satu penyakit yang dianggap sebagai penyakit degeneratif adalah Low Back 

Pain (LBP) (Chou, 2007). 

Faktor yang dapat menyebabkan Low Back Pain (LBP) antara lain 

meliputi proses degeneratif, infeksi, neoplasma dan trauma (Djais, 2002). 

Penyebab utama Low Back Pain adalah faktor mekanis meliputi tarikan dan 

regangan mekanis (mechanical strains and sprains) yang terjadi pada aktivitas 

berat dan berulang (repetitive) terkait pekerjaan serta lumbar spondylosis, hernia 

diskus intervetebralis dan stenosis spinalis (Jayson, 1196). Dan Penyebab non-

mekanis Low Back Pain antara lain meliputi gangguan inflamasi dan infeksi 

seperti ankylosing spondylisitis, neoplasma primer dan sekunder, serta gangguan 

metabolik tulang seperti osteoporosis (Brown, 2004).  

Faktor risiko yang terkait dengan kejadian LBP yaitu usia diatas 35 tahun, 

perokok, masa kerja 5-10 tahun, posisi kerja, kegemukan dan riwayat keluarga 

penderita musculoskeletal disorder (Astuti, 2007). Faktor lain yang dapat 

mempengaruhi timbulnya gangguan LBP meliputi karakteristik individu yaitu 

indeks massa tubuh, tinggi badan, kebiasaan olahraga, masa kerja, posisi kerja dan 

berat beban kerja (Harrianto, 2007). Berat beban yang diangkat, frekuensi angkat 

serta cara atau teknik mengangkat beban sering dapat mempengaruhi kesehatan 

pekerja berupa kecelakaan kerja ataupun timbulnya nyeri atau cedera pada 

punggung (Effendi, 2007). 
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Gejala utama dari Low Back Pain atau Nyeri Punggung Bawah yaitu 

dengan ditandainya nyeri di daerah tulang punggung bagian bawah. Low Back 

Pain (LBP) dapat diklasifikasikan kedalam dua kelompok yaitu kronik dan akut. 

Low Back Pain akut akan terjadi dalam waktu kurang dari 12 minggu. Sedangkan 

Low Back Pain kronik terjadi dalam waktu 3 bulan (Anderson, 1997). Low Back 

Pain berasal dari tulang belakang, otot, dan saraf. Dampak dari nyeri punggung 

bawah sangat besar untuk pekerja, contohnya ketidak hadiran dalam bekerja, 

peningkatan risiko kronisitas, penurunan kualitas hidup, dan kelelahan (Cohen-

Mansfield et al., 1996). 

Industri restoran cepat saji menjadi salah satu bisnis yang paling 

kompetitif dan berkembang pesat, serta terus meningkat seiring dengan tuntutan 

zaman. Hal ini terjadi seiring dengan perubahan gaya hidup dalam mengkonsumsi 

makanan. Terlihat dengan berdirinya restoran-restoran cepat saji yang berdiri di 

Indonesia membuktikan bahwa masyarakat Indonesia memiliki gaya hidup yang 

modern. Semakin banyak restoran yang berdiri semakin banyak juga pekerja yang 

bekerja di dalamnya dan semakin meningkatnya pekerja yang mengalami 

penyakit akibat kerja. 

Restoran ternama yang tersebar di seluruh wilayah Indonesia dan 

merupakan restoran yang mempunyai tingkat risiko yang besar terhadap pekerjan. 

Restoran ternama di Indonesia tersebut yaitu KFC (Kentucky Fried Chicken) 

terdapat pekerja yang setiap hari melakukan aktivitas kerja secara berdiri. 

Perkembangan yang cukup pesat terhadap KFC mengakibatkan semakin 

meningkatnya pekerja yang mengalami penyakit akibat kerja. Pada restoran KFC 

terdapat 5 bagian pekerja, yang pertama pada bagian Dinning, tugas dinning yaitu 

membersihkan daerah depan, contohnya membersihkan meja tempat customer 

makan, mengepel area depan, menyapu area depan dan menggangkat piring kotor, 

kedua pada bagian Kitchen, tugas kitchen yaitu memasak sup ayam, cream sup, 

perkedel dan mencuci piring, ketiga pada bagian Cook, tugas cook yaitu memasak 

ayam, keempat pada bagian Back Up, tugas back up yaitu menyiapkan produk, 

contohnya burger, twisty, mengoreng kentang, mencetak nasi, oriental bento dan 

sejenisnya, serta menggangkat ayam dari holding kabinet (tempat penyimpanan 

ayam yang sudah di goreng) ke display (tempat penyajian ayam) dan yang 
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terakhir yaitu pada bagian Customer Servis ( Kasir) yang bertugas melayani 

costumer yang datang. 

Tiap harinya transaksi di tiap-tiap store KFC di Palembang memiliki 

jumlah yang beragam. Rata-rata transaksinya berkisaran 140 orang/hari. Store 

yang memiliki transaksi yang tertinggi yaitu pada store KFC Lia yang memiliki 

rata-rata transaksi 640 orang/hari, karena store KFC Lia buka 24jam setiap hari. 

Sedangkan pada store yang memiliki transaksi terendah terdapat pada store KFC 

Giant yang memiliki rata-rata transaksi 152 orang/hari. Jumlah transaksi dapat 

mempengaruhi berapa lama waktu pegawai berdiri untuk melayani customer. 

Semakin banyak jumlah transaksi, maka semakin lama pula waktu pegawai untuk 

berdiri yang dapat meningkatkan risiko terjadinya LBP. 

Semua pekerja di store KFC memiliki risiko yang sama terhadap kejadian 

Low Back Pain. Kegiatan yang dilakukan oleh semua pekerja dapat 

mengakibatkan pegal pada daerah bagian kaki dan apabila dilakukan secara terus 

menerus dapat mengakibatkan berbagai penyakit muskuloskeletal, gangguan 

psikologis, menurunkan tingkat produktivitas kerja, menurunkan perfoma kerja, 

menurunkan kualitas kerja, menurunkan konsentrasi kerja, serta secara tidak 

langsung meningkatkan resiko terjadinya kecelakaan kerja dan yang paling sering 

yaitu terjadi Low Back Pain. Pada pekerja kasir di restoran KFC (Kentucky Fried 

Chicken) pekerjaan tersebut dilakukan selama 8 jam sehari.  

Satu hari terdapat 3 shif kerja yang terbagi dari shif pagi, shif malam dan 

shif jam tanggung. Shif pagi dimulai dari jam 08.00 WIB sampai jam 16.00 WIB, 

shif malam dimulai dari jam 15.00 WIB sampai jam 22.00 WIB dan pada shif 

tanggung dimulai dari jam 12.00 WIB sampai jam 20.00 WIB. Jam istirahat hanya 

dilakukan pada jam 12 pagi ke bawah yaitu sekitar jam 11 pagi dan dilakukan 

secara bergantian antar setiap karyawan yang bekerja. kegiatan tersebut dilakukan 

secara terus menerus setiap harinya, dalam seminggu hanya ada satu hari waktu 

untuk libur yang diberikan perusahaan kepada pekerjanya. Pada hari-hari besar 

seperti tanggal merah, pekerja tidak diperbolehkan mengambil libur kerja, sebagai 

gantinya perusahaan memberikan bonus berupa uang kepada pekerjannya. 
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1.2 Rumusan Masalah 

KFC merupakan salah satu tempat kerja yang memiliki risiko tinggi 

terhadap pekerjanya untuk terkena Low Back Pain (LBP) karena hampir semua 

aktivitas kerja menuntut untuk banyak berdiri, sehingga dapat mempengaruhi 

produktivitas kerja mengingat jumlah rata-rata transaksi per hari di KFC yanng 

cukup tinggi. Adapun rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Bagaimana 

Analisis Faktor Risiko Occupational Low Back Pain pada Pekerja KFC 

(Kentucky Fried Chicken) di Kota Palembang Tahun 2018?”. 

 

1.3  Tujuan Penelitian 

1.3.1   Tujuan Umum 

Untuk mengetahui Analisis Faktor Risiko Occupational Low Back Pain 

pada Pekerja KFC (Kentucky Fried Chicken) di Kota Palembang Tahun 2018. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui karakteristik pekerja (usia, indeks masa tubuh, 

aktivitas/olahraga pekerja, masa kerja pekerja, lama kerja pekerja, posisi 

kerja pekerja, dan riwayat penyakit pekerja). 

2. Mengetahui hubungan antara faktor usia pekerja pada dengan keluhan 

Low Back Pain pada pekerja KFC di Kota Palembang. 

3. Mengetahui hubungan antara indeks masa tubuh pada pekerja dengan 

keluhan Low Back Pain pada pekerja KFC di Kota Palembang. 

4. Mengetahui hubungan antara masa kerja pada pekerja dengan keluhan 

Low Back Pain pada pekerja KFC di Kota Palembang. 

5. Mengetahui hubungan antara posisi kerja pada pekerja dengan keluhan 

Low Back Pain pada pekerja KFC di Kota Palembang. 

6. Mengetahui hubungan antara riwayat penyakit sebelumnya dengan 

keluhan Low Back Pain pada pekerja KFC di Kota Palembang. 
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1.4  Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Menjadi bahan referensi untuk menambah wawasan dan pengetahuan 

untuk penelitian-penelitian selanjutnya. 

2. Menjadi masukan dalam pengembangan kurikulum dan keilmuan di 

Fakultas Kesehatan Masyarakat khususnya pada peminatan Kesehatan 

Keselamatan Kerja (K3). 

 

1.4.2 Bagi Restoran KFC Palembang 

Penelitian ini diharapkan memberi masukan dan informasi tentang faktor-

faktor yang paling berhubungan dengan terjadinya Low Back Pain (LBP) pada 

pekerja. 

 

1.4.3 Bagi Peneliti 

1. Menerapkan ilmu kesehatan masyarakat khususnya ilmu Kesehatan 

Keselamatan Kerja (K3) yang diperoleh selama proses perkuliahan. 

2. Meningkatkan pengetahuan dan wawasan penulis mengenai upaya 

pencegahan Low Back Pain (LBP) pada pekerja kasir.  

 

1.5  Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.2 Lingkup Lokasi 

Lokasi penelitian dilakukan di Restoran KFC yang terdapat di Kota 

Palembang. 

 

1.5.3 Lingkup Waktu  

Waktu penelitian ini dilaksanakan pada bulan Mei 2018. 

 

1.5.4 Lingkup Materi 

Dalam penelitian ini lingkup materi adalah yang berhubungan dengan 

Low Back Pain (LBP) pada pekerja KFC. 
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