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ABSTRACT 
 

Musculoskeletal disorders are injuries that affect the movement of human body system such as 
muscles,tendons, blood vessels and others. Musculoskeletal complaints are complaints to partsof the 

skeletal muscles that are felt by a person ranging from minor complaints to extreme pain, if the muscles 

receive static loads repeatedly for a long time it can cause complaints in the form of damage tojoints, 
ligamens and tendons. The majority of dental therapists who work at the public health center in 

Tasikmalaya City experience musculoskeletal complaints (90,20%), the average complaints are felt on the 

right shoulder, back, right upper arm, waist, upper and lower neck. Objective : To determaine the 

relationship between individual characteristic dan musculoskeletal complaints of dental therapists at the 
public health center in Tasikmalaya City. Methods:This research was a non experimental study with a 

cross sectional design, the population of this study were all dental therapists at the public health center in 

Tasikmalaya City, total sampling 53 people, all dental therapists were the study samples. Primary data 
was taken directly using an identity sheet questionnaire and a Nordic Body Map. Independent variable: 

individual characteristic, dependent variable: musculoskeletal complaints. Results : Obtained p- value was 

>0,05. Conclusion : Based on the Spearman rank correlation test, there is no relationship between 
individual characteristic and musculoskeletal complaint of dental therapists workers at the public health 

center in Tasikmalaya City.  
Keywords: Individual characteristic; Musculoskeletal disorders; Dental therapist  

Pendahuluan 

 

Undang-undang No. 13 Tahun 2003 tentang 

Ketenagakerjaan, pasal 86 ayat 2 yang menyatakan 
bahwa di setiap tempat kerja wajib 

menyelenggarakan upaya kesehatan dan 

keselamatan kerja untuk melindungi keselamatan 
dan kesehatan pekerja guna mewujudkan 

produktivitas kerja yang optimal.1 Kesehatan kerja 

adalah bagian dari ilmu kesehatan beserta 

praktiknya dalam pemeliharaan kesehatan secara 
promotif, pereventif, kuratif dan rehabilitatif agar 

masyarakat tenaga kerja dan masyarakat umum 

terhindar dari bahaya akibat kerja, serta dapat 
memperoleh derajat kesehatan setinggi-tingginya 

untuk dapat bekerja produktif. Kondisi pekerja 

dikatakan tidak aman apabila keselamatan dan 
kesehatan pekerja mulai terganggu. Adanya 

kelelahan dan keluhan muskuloskeletal seperti 

tubuh terasa nyeri saat bekerja atau setelah bekerja 
merupakan salah satu indikasi adanya gangguan 

keselamatan dan kesehatan pekerja [2]. 

Gangguan musculoskeletal (musculoskeletal 

disorders) adalah sebuah cedera yang 
mempengaruhi gerakan sistem tubuh manusia 

seperti otot, tendon, ligamen, saraf, pembuluh 

http://ejournal.poltekkes-smg.ac.id/ojs/index.php/jkg/index
http://ejournal.poltekkes-smg.ac.id/ojs/index.php/jkg/index
http://u.lipi.go.id/1413993403
http://u.lipi.go.id/1526276072
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darah dan lainnya [3]. Keluhan muskuloskeletal 

adalah keluhan pada bagian-bagian otot rangka 
yang dirasakan oleh seseorang mulai dari keluhan 

ringan sampai sangat sakit, apabila otot menerima 

beban statis secara berulang dalam waktu yang 

lama akan dapat menyebabkan keluhan berupa 
kerusakan pada sendi, ligamen, dan tendon [4]. 

Data riskesdas tahun 2018, prevalensi 

penyakit sendi berdasarkan diagnosis dokter pada 
umur ≥15 tahun, yakni umur 15-24 tahun sebanyak 

1,2%, umur 25-34 tahun sebanyak 3,1%, umur 35-

44 tahun sebanyak 6,3%, umur 45-54 tahun 

sebanyak 11,1%, umur 55-64 tahun sebanyak 
15,5%, umur 65-74 tahun sebanyak 18,6% dan 

umur  ≥75 tahun sebanyak 18,9%. Prevalensi 

penyakit sendi berdasarkan diagnosis dokter 
menurut jenis kelamin pada umur ≥15 tahun pada 

laki-laki sebanyak 6,1% dan perempuan sebanyak 

8,5% [5]. 
Penyebab terjadinya muskuloskeletal 

diantaranya disebabkan oleh peregangan otot yang 

berlebihan, aktivitas berulang, sikap kerja tidak 

alamiah, penyebab sekunder (tekanan, getaran, 
mikroklimat, penyebab kombinasi) dan beberapa 

ahli menjelaskan bahwa faktor individu seperti 

umur, jenis kelamin, kebiasaan merokok, aktivitas 
fisik, kekuatan fisik dan ukuran tubuh juga dapat 

menjadi penyebab terjadinya keluhan otot skeletal 

[4]. 
Gangguan muskuloskeletal sering terjadi 

pada praktisi kesehatan, diantara praktisi kesehatan 

yang paling berisiko mengalami gangguan 

muskuloskeletal adalah dokter gigi, karena dokter 
gigi lebih mengutamakan kenyamanan pasien yang 

dirawat tetapi kurang memperhatikan kenyamanan 

bagi dirinya sendiri ketika merawat pasiennya, hal 
ini terjadi akibat posisi tubuh sewaktu bekerja 

kurang ergonomis dan terjadi dalam waktu yang 

lama serta berulang-ulang. Keluhan gangguan 

muskuloskeletal pada dokter gigi sebesar 72,7% 
dimana 81,8% responden melakukan gerakan 

berulang postur janggal lebih dari 4x per menit dan 

75% responden memerlukan waktu lebih dari 20 
menit untuk melakukan suatu tindakan [6].  

Hasil penelitian yang dilakukan oleh 

Sistarina, G, et al., (2017) menyatakan bahwa 
gangguan muskuloskeletal yang paling banyak 

dialami oleh dokter gigi adalah daerah punggung 

sebanyak 56,4% dan hasil penelitian 

Refresitaningrum, E, et al., (2018) menyatakan 
75% dokter gigi mengalami nyeri pinggang 

sedang. 

Dokter gigi maupun terapis gigi dan mulut 
merupakan petugas kesehatan gigi dan mulut yang 

memberikan pelayanan paripurna dalam bidang 

kesehatan gigi dan mulut yang bertujuan untuk 
meningkatkan status kesehatan gigi dan mulut [9]. 

Untuk mengetahui keluhan muskuloskeletal 

digunakan kuesioner Nordic Body Map (NBM). 

Nordic Body Map (NBM) merupakan metode 
sederhana yang digunakan untuk menilai tingkat 

keparahan atas terjadinya gangguan atau cedera 

pada sistem muskuloskeletal dengan menggunakan 
lembar kerja berupa peta tubuh (Body Map), 

sehingga dapat memudahkan dan mempersingkat 

observasi [4]. 

Hasil survey yang dilakukan oleh penulis 
pada tanggal 18-23 Juni 2020 dengan 

menggunakan kuesioner Nordic Body Map (NBM) 

pada terapis gigi dan mulut yang bekerja di 
Puskesmas Kota Tasikmalaya didapatkan data dari 

51 orang terapis gigi dan mulut 90,20% mengalami 

keluhan muskuloskeletal dengan tingkat keluhan 
muskuloskeletal rendah sebanyak 21 orang 

(41,18%), sedang sebanyak 13 orang (25,49%), 

tinggi sebanyak 15 orang (29,41%) dan sangat 

tinggi 1 orang (3,92%). Keluhan yang dirasakan 
rata-rata pada tubuh bagian bahu kanan, punggung, 

lengan atas kanan, pinggang, leher bagian atas dan 

bawah, bahu kiri, bokong, lengan bawah kanan 
serta pergelangan tangan kanan. Penulis berharap 

ada perubahan pada terapis gigi dan mulut dari 

yang tadinya mayoritas mengalami keluhan 
muskuloskeletal menjadi tanpa keluhan 

muskuloskeletal. Berdasarkan latar belakang 

masalah tersebut maka tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk mengetahui hubungan antara 
karakteristik individu dengan keluhan 

muskuloskeletal petugas kesehatan gigi dan mulut 

di puskesmas kota tasikmalaya. 

Metode Penelitian 

 

Jenis penelitian yang digunakan adalah non 

experimental dengan menggunakan rancangan 
cross sectional untuk mengetahui dinamika 

korelasi antara variabel independent dan variabel 

dependent diukur atau dikumpulkan sekaligus pada 
waktu bersamaan dan setiap subjek hanya diamati 

sekali saja.10  

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh 
terapis gigi dan mulut di Puskesmas Kota 

Tasikmalaya yang berjumlah 53 orang, teknik 

pengambilan sampel penelitian diperolah dengan 

cara total sampling.  
Data diambil dari data primer dan sekunder, 

data primer diambil secara  langsung oleh peneliti 

dengan memberikan kuesioner lembar identitas 
dan kuesioner Nordic Body Map (NBM), data 
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sekunder dari Dinas Kesehatan Kota Tasikmalaya 

bagian kepegawaian dan organisasi profesi terapis 
gigi dan mulut. Variabel independent yaitu 

karakteristik individu meliputi umur, jenis 

kelamin, lama kerja, masa kerja, indeks masa 

tubuh (IMT) dan kesegaran jasmani, variabel 

dependent yaitu keluhan muskuloskeletal petugas 

kesehatan gigi dan mulut.  
Data diolah dalam program excel dan 

disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi, data 

dianalisis dengan uji korelasi rank spearman 

dengan bantuan program SPSS 25.0 [11]. 
 

Hasil dan Pembahasan 

 
Penelitian dilakukan di Puskesmas Kota 

Tasikmalaya, dengan kegiatan pengisian lembar 

identitas, pengukuran tinggi badan dan berat badan 

serta pengisian lembar kuesioner Nordic Body 

Map (NBM). Hasilnya sebagai berikut : 

Tabel 1 

Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian Berdasarkan Umur 

No Rentang Umur Tahap Perkembangan f % 

1 26-35 tahun Dewasa Awal 6 11,3 

2 36-45 tahun Dewasa Akhir 26 49,1 
3 46-55 tahun Lansia Awal 19 35,9 

4 56-65 tahun Lansia Akhir 2 3,8 

Jumlah 53 100 

Tabel 2 

Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian Berdasarkan Jenis Kelamin 

No Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%) 

1 Laki-laki 8 15,1 
2 Perempuan 45 84,9 

Jumlah 53 100 

Tabel 3 

Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian Berdasarkan Lama Kerja 

No Lama Kerja Frekuensi Persentase (%) 

1 ≥ 7 jam per hari 22 41,5 

2 ˂ 7 jam per hari 31 58,5 

Jumlah 53 100 

Tabel 4 

Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian Berdasarkan Masa Kerja 

No Masa Kerja Frekuensi Persentase (%) 

1 ≤ 6 tahun 1 1,9 

2 6-10 tahun 5 9,4 
3 > 10 tahun 47 88,7 

Jumlah 53 100 

Tabel 5  

Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian Berdasarkan Kesegaran Jasmani 

No Kesegaran Jasmani Frekuensi Persentase (%) 

1 Olah raga < 150 menit/ minggu 21 39,6 

2 Olah raga 150 menit/minggu 24 45,3 

3 Tidak olah raga 8 15,1 

Jumlah 53 100 

Tabel 6  

Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian  Berdasarkan Indeks Masa Tubuh 

No Kesegaran Jasmani Frekuensi Persentase (%) 

1 Kurus 0 0 

2 Normal 18 34 

3 Gemuk 24 45,3 

4 Obesitas 11 20,7 

Jumlah 53 100 
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Tabel 7 

Distribusi Frekuensi Keluhan Muskuloskeletal  Subjek Penelitian 

No Muskuloskeletal Frekuensi Persentase (%) 

1 Keluhan Muskuloskeletal   

 Tidak ada Keluhan 5 9,4 

 Ada Keluhan 48 90,6 

2 Kategori Keluhan Muskuloskeletal   

 Rendah 41 77,4 

 Sedang 8 15,1 

 Tinggi 3 5,7 

 Sangat Tinggi 1 1,9 

Tabel 8 

Distribusi Frekuensi Persentase Bagian Tubuh Yang Dikeluhkan Subjek Penelitian Di Atas 50% 

Berdasarkan NBM 

No Bagian Tubuh yang Dikeluhkan Frekuensi Persentase (%) 

1 Tengkuk 27 51 

2 Bahu Kiri 30 57 
3 Bahu Kanan 32 60,1 

4 Punggung 31 58,5 

5 Lengan Atas Kanan 29 54,7 

6 Pinggang 32 60,1 

Tabel 9 

Tabulasi Silang Hubungan Antara Karakteristik Individu dengan Keluhan Muskuloskeletal 

Subjek Penelitian 

 Variabel Signifikansi Keterangan 

1 Umur 0,133 Tidak ada hubungan 

2 Jenis Kelamin 0,776 Tidak ada hubungan 

3 Lama Kerja 0,118 Tidak ada hubungan 
4 Masa Kerja 0,651 Tidak ada hubungan 

5 Indeks Masa Tubuh (IMT) 0,138 Tidak ada hubungan 

6 Kesegaran Jasmani 0,240 Tidak ada hubungan 

 
Tabel 1 menunjukan subjek penelitian 

mayoritas berumur 36-45 tahun sebanyak           26 

orang (49,1%) dan minoritas adalah berumur 56-65 
tahun sebanyak 2 orang (3,8%). Tabel 2 

menunjukan subjek penelitian mayoritas berjenis 

kelamin perempuan sebanyak 45 orang (84,9%). 

Tabel 3 menunjukan subjek penelitian mayoritas 
bekerja kurang dari 7 jam per hari sebanyak 31 

orang (58,5%). Tabel 4 menunjukan subjek 

penelitian mayoritas masa bekerja lebih dari 10 
tahun sebanyak 47 orang (88,7%) dan minoritas 

masa kerja terapis gigi dan mulut yaitu kurang dari 

atau sama dengan 6 tahun sebanyak 1 orang 

(1,9%). Tabel 5 menunjukan subjek penelitian 
mayoritas kesegaran jasmani melakukan olah raga 

selama 150 menit per minggu  sebanyak 24 orang 

(45,3%) dan minoritas tidak olah raga sebanyak    
8 orang (15,1%). Tabel 6 menunjukan subjek 

penelitian mayoritas indeks masa tubuh masuk 

kategori gemuk sebanyak 24 orang (45,3%) dan 
minoritas kategori kurus 0% (tidak ditemukan). 

Tabel 7 menunjukan bahwa subjek 

penelitian mayoritas mengeluhkan ada gangguan 

muskuloskeletal selama bekerja di Ruang 
Kesehatan Gigi dan Mulut (RKGM) Puskesmas 

yaitu sebanyak 48 orang (90,6%), mayoritas masuk 

dalam kategori rendah sebanyak  41 orang 

(77,4%), dan minoritas masuk dalam kategori 
sangat tinggi sebanyak  1 orang (1,9%). 

Tabel 8 menunjukkan bahwa subjek 

peneletian sebanyak 53 orang terapis gigi dan 
mulut yang bertugas di Ruang Kesehatan Gigi dan 

Mulut (RKGM) Puskesmas Kota Tasikmalaya 

lebih dari 50% mengeluhkan            6 bagian tubuh 

dari 28 bagian tubuh yang berkaitan dengan 
pekerjaan sebagai tenaga kesehatan gigi dan mulut.  

 Berdasarkan hasil analisis pada tabel 9, 

dengan menggunakan uji korelasi Spearman rho 
diketahui bahwa nilai p-value > lebih besar dari 

0,05 artinya tidak ada hubungan yang signifikan 

antara karakteristik individu yang meliputi umur, 
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jenis kelamin, lama kerja, masa kerja, indeks masa 

tubuh (IMT) dan kesegaran jasmani dengan 
keluhan musculoskeletal petugas kesehatan gigi 

dan mulut. 

Keluhan muskuloskeletal adalah keluhan 

pada bagian-bagian otot rangka yang dirasakan 
oleh seseorang mulai dari keluhan ringan sampai 

sangat sakit, berdasarkan hasil penelitian terhadap 

53 orang terapis gigi dan mulut menunjukkan 
bahwa antara umur dengan keluhan 

muskuloskeletal tidak ada hubungan dengan p-

value 0,133 (p-value >0,05). Faktor penyebab 

keluhan muskuloskeletal tidak hanya dipengaruhi 
oleh umur seseorang tetapi juga faktor pekerjaan 

dan lingkungan.12 Faktor yang dapat menyebabkan 

terjadinya keluhan musculoskeletal antara lain 
peregangan otot yang berlebihan, aktivitas 

berulang, sikap kerja tidak alamiah dan faktor 

penyabab sekunder meliputi mikroklimat/paparan 
suhu, getaran, tekanan dan iluminasi/pencahayaan 

[4]. 

Hubungan antara jenis kelamin dengan 

keluhan muskuloskeletal terapis gigi dan mulut 
tidak ada hubungan yang signifikan p-value 0,776 

(p-value >0,05). Keluhan muskuloskeletal 

tergantung dari aktivitas kerja dan beban kerja 
yang dikerjakannya [4]. Diperkuat oleh pernyataan 

Nusdwinuringtyas (2007) yang dikutip oleh 

Refresitaningrum, E (2018) bahwa laki-laki dan 
perempuan memiliki resiko yang sama terhadap 

keluhan nyeri pinggang sampai usia 60 tahun, 

namun kenyataannya jenis kelamin seseorang 

dapat mempengaruhi timbulnya keluhan. Keluhan 
pada perempuan cenderung lebih sering saat siklus 

mestruasi, selain itu proses menoupause juga dapat 

menyebabkan kepadatan tulang berkurang akibat 
penurunan hormone estrogen sehingga 

memungkinkan lebih sering terjadi keluhan nyeri 

pinggang.  

Hubungan antara lama kerja dengan keluhan 
muskuloskeletal terapis gigi dan mulut tidak ada 

hubungan p-value 0,118 (p-value >0,05). 

Produktivitas seseorang mulai menurun sesudah 4 
jam bekerja dan waktu istirahat selama setengah 

jam setelah bekerja sebanyak 4 jam secara terus 

menerus sangat memiliki arti penting dalam diri 
seseorang. Lama kerja dapat berpengaruh terhadap 

cadangan energi sehingga perlu diimbangi dengan 

istirahat yang cukup dalam sehari. Istirahat yang 

cukup akan mengembalikan energi yang hilang 
selama bekerja [13].  

Hubungan antara masa kerja dengan keluhan 

muskuloskeletal terapis gigi dan mulut tidak ada 
hubungan yang signifikan p-value 0,651 (p-value 

>0,05), hal ini dikarenakan pada waktu bekerja 

terapis gigi dan mulut selalu memperhatikan posisi 
kerja dan sesuai dengan SOP (standar operasional 

prosedur) tindakan perawatan yang akan 

dilakukan, mayoritas masa bekerja lebih dari       

10 tahun sebanyak 47 orang (88,7%) dimana lama 
masa kerja sangat mempengaruhi keterampilan 

dalam menjalankan pekerjaan, semakin terampil 

seseorang melakukan pekerjaannya maka akan 
semakin efisien, sehingga beban kerja semakin 

kecil [13].  

Hubungan antara indeks masa tubuh (IMT) 

dengan keluhan muskuloskeletal terapis gigi dan 
mulut tidak ada hubungan p-value 0,138                 

(p-value >0,05). Berat badan, tinggi badan dan 

masa tubuh merupakan faktor yang dapat 
menyebabkan keluhan muskuloskeletal walaupun 

pengaruhnya relatif kecil [4]. Seseorang yang 

memiliki keadaan gizi yang baik akan memiliki 
kapasitas kerja dan ketahanan tubuh yang baik 

[15]. 

Hubungan antara kesegaran jasmani dengan 

keluhan muskuloskeletal terapis gigi dan mulut 
tidak terdapat hubungan yang signifikan p- value 

0,240 (p-value >0,05). Kurang atau tidak dalam 

melakukan olahraga merupakan salah satu faktor 
resiko utama penyakit tidak menular diantaranya 

yang berhubungan dengan otot dan tulang yang 

kuat agar resiko dari pekerjaan dapat 
diminimalisir. Aktifitas olahraga yang cukup dan 

teratur akan meningkatkan kemampuan kerja fisik 

(daya tahan otot) sehingga tidak mudah lelah dan 

memiliki ketahanan yang stabil serta meningkatkan 
kesegaran jasmani [15]. 

Postur dan beban kerja sangat berpengaruh 

signifikan terhadap terjadinya gangguan 
muskuloskeletal pada dokter gigi terutama pada 

saat pencabutan gigi [16]. Posisi memiliki 

pengaruh yang signifikan dalam menurunkan nyeri 

punggung bawah [17]. Faktor risiko yang terkait 
low back pain yang merupakan bagian dari 

gangguan ergonomik antara lain 1) faktor individu 

seperti umur, jenis kelamin, kebiasaan merokok 
dan pengetahuan, 2) faktor pekerjaan seperti masa 

kerja, beban kerja, durasi pekerjaan, 3) faktor 

lingkungan seperti ergonomik dan stress kerja [12]. 
 

Simpulan 

 

Hubungan antara karakteristik individu baik 
umur, jenis kelamin, lama kerja, masa kerja, indeks 

masa tubuh dan kesegaran jasmani dengan keluhan 

muskuloskeletal petugas kesehatan gigi dan mulut 
di Puskesmas Kota Tasikmalaya menunjukkan 
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nilai p-value lebih besar dari 0,005 yang berarti 

hubungan antara variabel bebas dan variabel terikat 
tidak signifikan. Karakteristik terapis gigi dan 

mulut mayoritas berumur 36-45 tahun, mayoritas 

berjenis kelamin perempuan, mayoritas masa kerja 

lama lebih dari 10 tahun, mayoritas lama kerja 
kurang dari 7 jam/hari, mayoritas rutin melakukan 

olahraga selama 150 menit/minggu, indeks masa 

tubuh (IMT) kategori gemuk. Keluhan 
muskuloskeletal terapis gigi dan mulut mayoritas 

mengalami keluhan pada daerah bahu kanan dan 

pinggang. 
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