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ABSTRAK 

Latar Belakang : Aktivitas kerja di rumah sakit cukup berat dan mempunyai potensi 

timbulnya penyakit akibat kerja. Salah satu penyakit akibat kerja yang menjadi masalah 

kesehatan yang umum terjadi di dunia dan mempengaruhi hampir seluruh populasi adalah 

Low Back Pain (LBP). Sebanyak 90% kasus LBP bukan disebabkan oleh kelainan organik, 

melainkan oleh kesalahan posisi tubuh dalam bekerja. Pekerjaan mengangkat atau manual 

handling yang menjadi penyebab terlazim dari LBP. 

Tujuan : Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara kerja manual 

handling dengan keluhan nyeri punggung bawah (LBP) pada perawat ICU dan ICCU di RS. 

SHKJ. 

Metode Penelitian : Jenis penelitian ini bersifat deskriptif analitik dengan metode dengan 

metode Cross Sectional. Populasi pada penelitian ini adalah semua perawat ICU dan ICCU di 

RS.SHKJ sebanyak 30 orang dan sampel yang diambil merupakan sampel jenuh dimana 

semua populasi termasuk kedalam sampel. Analisis data pada penelitian ini menggunakan 

analisis univariat dan analisis bivariat Pearson Product Moment. 

Hasil : Rata-rata perawat ICU dan ICCU berusia 21-30 tahun (46,7%), sebanyak 27 orang 

(90%) berjenis kelamin perempuan dan jumlah perawat yang bekerja antara 1-10 tahun 

sebanyak 19 orang perawat (63,3%). Sebanyak 17 perawat mengalami tingkat keluhan nyeri 

punggung bawah tinggi dengan persentase 56,1%  dan 8 perawat mengalami tingkat keluhan 

nyeri punggung bawah yang sangat tinggi dengan persentase 26,4 %. Sebanyak 16 perawat 

mengalami tingkat risiko kerja manual handling tidak ergonomis yang tinggi dengan 

persentase 52,8 %. Hasil uji korelasi didapatkan P-value = 0,000 < 0,05 menunjukkan ada 

hubungan yang signifikan antara kerja manual handling dengan keluhan nyeri punggung 

bawah. Nilai r adalah 0,804 sehingga keeratan hubungan kedua variabel sangat kuat. Tanda 

korelasi positif memiliki makna bahwa kedua variabel memiliki arah hubungan yang berpola 

searah. Dari kesimpulan ini dapat disimpulkan bahwa H0 ditolak dan Ha diterima yang 

berarti “Ada hubungan antara keja manual handling dengan keluhan nyeri punggung bawah 

(LBP) pada perawat ICU dan ICCU di RS SHKJ”. 

 

Kata kunci : Kerja Manual Handling, Nyeri Punggung Bawah      
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PENDAHULUAN 

Secara global, International Labour Organization (ILO)  memperkirakan sekitar 

337 juta kecelakaan kerja terjadi tiap tahunnya yang mengakibatkan sekitar 2,3 juta 

pekerja kehilangan nyawa.,pada tahun 2013 ILO, 1 pekerja di dunia meninggal setiap 

15 detik karena kecelakaan kerja dan 160 pekerja mengalami sakit akibat kerja. 

Di Indnesia tahun 2013 rata-rata terdapat 99.000 kasus kecelakaan kerja, 70 % 

berakibat fatal, kematian dan cacat seumur hidup. Dimana 9 pekerja meninggal setiap 

hari, yang mengakibatkan kerugian nasional mencapai Rp 50 triliun. 

Tahun 2014 Kepmenkes, laporan pelaksanaan kesehatan kerja di 26 Provinsi di 

Indonesia tahun 2013, jumlah kasus penyakit umum pada pekerja ada sekitar 2.998.766  

kasus, dan jumlah kasus penyakit yang berkaitan dengan pekerjaan berjumlah 428.844  

kasus. 

Sedangkan  jumlah perawat yang bekerja di perusahaan atau industri, namun data 

dari Kemenakertrans menunjukkan bahwa sejumlah 7.000 lebih perawat telah 

mengikuti pelatihan HIPERKES (Hygiene Perusahaan dan Kesehatan Kerja),angka ini 

belum ditambah para penggiat kesehatan kerja lainnya seperti perawat akademisi dan 

para pemangku kebijakan (Kepmenkes, 2014). 

Rumah Sakit Siloam Hospital Kebun Jeruk (SHKJ) merupakan Rumah Sakit Tipe 

B, yang menyediakan  pelayanan kesehatan. Sumber daya manusia yang ada sejumlah 

980 orang yang terdiri dari 420 tenaga keperawatan, sedangkan untuk perawat yang 

bekerja di ICU dan ICCU berjumlah 31 orang (Profil RS SHKJ, 2016). 

Dari hasil studi pendahuluan dengan pihak manajemen rumah sakit, mengatakan 

bahwa di ICU dan ICCU ditemukan kasus bahwa 1 perawat sudah mengalami HNP 

(hernia nukleus pulposus) dengan begitu, penelitian difokuskan pada ruang ICU dan 

ICCU. Hasil dari wawancara yang dilakukan peneliti di ruang ICU dan ICCU dari 10  

responden sebanyak 7 responden mengeluhkan nyeri tulang belakang setelah bekerja. 

Umumnya mereka mengeluh nyeri tulang punggung setelah melakukan tindakan 

mengangkat, mendorong, menahan dan menarik saat merawat pasien. 

Berdasarkan data-data diatas, maka saya tertarik untuk mengetahui lebih jauh 

secara khusus tentang hubungan kerja manual handling dengan keluhan nyeri puggung 

bawah (LBP) pada perawat ICU dan ICCU di RS. SHKJ. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang dilakukan dalam penelitian ini  yaitu menggunakan 

penelitian survei yang bersifat deskriptif analitik dengan pendekatan observasional. 

Desain penelitian pada penelitian ini menggunakan penelitian cross sectional  (potong  

lintang)  adalah  suatu  penelitian  untuk  mempelajari dinamika  korelasi  antara  

faktor-faktor  resiko  dengan  efek,  dengan  cara pendekatan, observasi atau 

pengumpulan data sekaligus pada suatu saat (point time approach) artinya setiap subjek 

penelitian hanya diobservasi sekali saja dan  penelitian  dilakukan  terhadap  status  

karakter  atau  variabel  subjek  pada saat pengamatan. 

Berdasarkan teori tersebut, maka penelitian ini menggunakan desain penelitian 

cross sectional dan menggunakan metode REBA ergonomic risk assessment tools untuk 

mengidentifikasi resiko terhadap bahaya ergonomi yang ada di dalam aktifitas kerja 

secara Direct Observation atau pengamatan langsung terhadap pekerjaan.  
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1 Analisis Univariat 

Hasil penelitian mengenai hubungan kerja manual handling terhadap keluhan 

nyeri punggung bawah (LBP) pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ Jakarta Barat 

diperoleh, sebagai berikut: 

4.1.1 Gambaran Karakteristik Responden 

1. Distribusi responden berdasarkan usia 

Tabel 4.1. Distribusi Proporsi Responden Berdasarkan Umur Responden di 

Ruang ICU dan ICCU RS.SHKJ (n = 30) 

Kelompok Umur F % 

21-30 14 46,7 

31-40 10 33,3 

41-50 1 3,3 

51-60 5 16,7 

Total  30 100 

Dari tabel 4.1 dapat dilihat distribusi proporsi responden berdasarkan umur, 

yang paling besar adalah kelompok umur 21-30 yaitu berjumlah 14 orang 

(46,7%) dan yang paling kecil adalah pada kelompok umur 41-50 yaitu berjumlah 

1 orang (3,3%). 

2. Distribusi responden berdasarkan jenis kelamin 

Tabel 4.2. Distribusi Proporsi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Responden di Ruang ICU dan ICCU RS.SHKJ (n = 30) 

Jenis Kelamin F % 

Laki-laki 3 10 

Perempuan 27 90 

Total  30 100 

Dari tabel 4.2 dapat dilihat distribusi responden berdasarkan jenis kelamin, 

sebagian besar perawat adalah jenis kelamin perempuan dengan jumlah 27 orang 

(90%) dan sebagian kecilnya adalah perawat dengan jenis kelamin laki-laki, 

sebanyak 3 orang (10%). 

 

3. Distribusi responden berdasarkan lama bekerja 

Tabel 4.3. Distribusi Proporsi Responden Berdasarkan Lama Bekerja 

Responden di Ruang ICU dan ICCU RS.SHKJ (n = 30) 

Lama Bekerja F % 

1-10 19 63,3 

11-20 4 13,3 

21-30 7 23,3 

Total  30 100 

Dari tabel 4.3 dapat dilihat distribusi proporsi responden berdasarkan lama 

bekerja, paling banyak adalah kelompuk 1-10 tahun sebanyak 19 orang (63,3%) 
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sedangkan paling sedikit adalah kelompok 11-20 tahun sebanyak 4 orang 

(13,3%). 

 

4.1.2 Variabel Dependen 

1. Gambaran Data Berdasarkan Variabel Dependen ( Keluhan Nyeri 

Punggung Bawah) 

Variabel dependen pada penelitian ini adalah keluhan nyeri punggung 

bawah pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ.  

2. Total Skor Variabel Dependen (Keluhan Nyeri Punggung Bawah) 

Analisa deskriptif dilakukan untuk memberikan gambaran distribusi total 

penelitian mengenai variabel dependen yang dihitung menggunakan kuisioner 

dengan 30 responden secara subyektif dan 20 butir pertanyaan. Jika jumlah skor 

keluhan nyeri punggung bawah dipisahkan menjadi beberapa kategori, dapat 

diketahui tingkat keluhan nyeri punggung bawah pada perawat ICU dan ICCU di 

RS.SHKJ adalah sebagai berikut: 

Tabel 4.4. Distribusi Frekuensi Tingkat Keluhan Nyeri Punggung Bawah 

Responden di Ruang ICU dan ICCU RS.SHKJ (n = 30) 

Total skor 

individu 

Tingkat keluhan 

nyeri 

F 
% 

20-31 Sangat Rendah 0 0,0 

32-43 Rendah 0 0,0 

44-55 

56-67 

68-80 

Sedang 

Tinggi 

Sangat Tinggi 

5 

17 

8 

16,5 

56,1 

26,4 

Total  30 100 

Dari tabel 4.4 tingkat keluhan nyeri punggung bawah  pada perawat 

menunjukkan sebagian besar perawat mengalami tingkat keluhan nyeri punggung 

yang tinggi sebanyak 17 orang dengan presentase 56,1% , dan sebagian kecilnya 

perawat mengalami keluhan nyeri punggung bawah dengan tingkat yang sedang 

sebanyak 5 orang dengan presentase 16,5%.   

 

4.1.3 Variabel Independen 

1.       Gambaran Data Berdasarkan Variabel Indevenden (Keja Manual Handling) 

Variabel independen pada penelitian ini adalah keja manual handling pada 

perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ Jakarta Barat. 

 

2.  Total Skor Variabel Independen (Kerja Manual Handling) 

  Analisis deskriftif ini dilakukan untuk memberikan gambaran distribusi 

total skor penelitian mengenai variabel independen yang dihitung menggunakan 

REBA Employee Assessment Worksheet dengan 30 responden. Jika jumlah skore 

reba dipisahkan menjadi beberapa kategori,dapat diketahui tingkat risiko keja 

manual handling pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ adalah sebagai 

berikut: 

Tabel 4.5. Distribusi Frekuensi Tingkat Risiko Kerja Manual Handling 

Responden di Ruang ICU dan ICCU RS.SHKJ (n = 30) 

Total Sore 

Individu 

Level 

Risiko 
F % 
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1 Dapat Diterima 0 0,0 

2-3 Rendah 0 0,0 

4-7 

8-10 

11-15 

Sedang 

Tinggi 

Sangat Tinggi 

4 

16 

10 

13,2 

52,8 

33,0 

Total  30 100 

Dari tabel 4.5 dapat dilihat distribusi frekuensi tinkat risiko kerja manual 

handling pada perawat menunjukkan sebagian besar perawat mengalami tingkat 

risiko yang tinggi yaitu sebanyak 16 orang dengan presentase 52,8% dan sebagian 

kecil perawat mengalami tingkat risiko yang sedang yaitu 4 orang dengan 

presentase 13,2%. 

4.2    Analisis Bivariat 

4.2.1 Uji Normalitas 

untuk membuktikan bahwa variabel penelitian yang digunakan berdistribusi 

normal atau tidak normal dilakukan uji normalitas dengan melakukan pengujian pada 

setiap variabel  yaitu kerja manual handling dan keluhan nyeri punggung bawah 

dengan menggunakan uji normalitas yaitu Kolmogorov Smirnov. 

Keluaran hasil uji ini adalah dengan melihat z hitung masih diantara nilai -1,96 

sampai dengan 1,96 maka dapat dikatakan bahwa data berdistribusi normal. Atau 

dengan melihat besarnya nilai signifikasi, apabila nilai signifikasi (p)> 0,05 berarti data 

dalam distribusi normal (karena dalam pengujian H0 merupakan data berdistribusi 

normal maka H0 diterima), apabila nilai signifikasi (p)< 0,05 berarti data dalam 

distribusi tidak normal (maka H0 ditolak). Jika data distribusi normal maka uji hipotesis 

selanjutnya adalah menggunakan uji pearson product moment, tetapi jika data tidak 

berdistribusi normal maka uji hipotesis selanjutnya adalah menggunakan spearman 

rank. Hasil uji normalitas data tersebut dapat dilihat pada tabel berikut ini: 

Tabel 4.6. Uji Normalitas Data Kerja Manual Handling dan Keluhan Nyeri 

Punggung Bawah. 

Variabel Data Z Hitung P 

Kerja Manual Handling 

 

Keluhan Nyeri Punggung Bawah 

0,892 

 

0,647 

0,404 

 

0,796 

Berdasarkan tabel 4.6 diketahui bahwa nilai z hitung variabel keja manual 

handling adalah 0,892< 1,96 dan 0,896 > -1,96 maka data berdistribusi normal. 

Sedangkan variabel keluhan nyeri punggung bawah nilai signifikasinya adalah 0,647 < 

1,96 dan 0,647 > -1,96 maka data berdistribusi normal. Selanjutnya penelitian ini 

menggunakan uji hipotesis Pearson product moment. 

 

 4.2.2 Uji HIpotesis 

Untuk mengetahui korelasi kerja manual handling dengan keluhan nyeri 

punggung bawah pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ Jakarta Barat, peneliti 

melakukan uji hipoteis dengan menggunakan metode analisis Pearson Product 

Moment. Hasil pengujian hubungan kerja manual handling dengan keluhan nyeri 

punggung bawah pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ, menggunakan analisis 

korelasi Pearson product moment diperoleh nilai-nilai sebagai berikut: 
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Tabel 4.7. Hasil Uji Pearson Product Moment Hubungan Kerja Manual Handling 

dengan Keluhan Nyeri Punggung Bawah Pada Perawat ICU dan ICCU di 

RS.SHKJ. 

Variabel  

R 

 

P-Value 

Keeratan 

Hubungan 
Sifat 

Hubungan X Y 

Kerja 

Manual 

Handling 

 

Keluhan 

Nyeri 

Punggung 

Bawah 

0,804 0,000 Sangat Kuat Positif 

 

Berdasarkan hasil uji korelasi pearson product moment diperoleh P-value = 0,000 

< 0,05 menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara kerja manual 

handlingdengan keluhan nyeri punggung bawah pada perawat ICU dan ICCU di 

RS.SHKJ. Dan nilai r adalah 0,804 sehingga keeratan hubungan kedua variabel sangat 

kuat. Tanda korelasi positif memiliki makna bahwa kedua variabel memiliki arah 

hubungan yang berpola searah. Hal ini dapat diartikan bahwa makin tinggi risiko kerja 

manual handling tidak ergonomis maka semakin tinggi juga keluhan nyeri punggung 

bawah yang timbul, dan sebaliknya semakin rendah tingkat risiko kerja manual 

handling yang tidak ergonomis maka semakin rendah juga keluhan nyeri punggung 

bawah yang timbul. Hasil ini menunjukkan bahwa H0 ditolak dan Ha diterima yang 

berarti “ ada hubungan yang signifikan antara kerja manual handling dengan keluhan 

nyeri punggung bawah pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ Jakarta Barat.   

 

KESIMPULAN 

Dari hasil penelitian ini dapat diambil kesimpulan umum yaitu ada hubungan 

antara kerja manual handling dengan keluhan nyeri punggung bawah pada perawat ICU 

dan ICCU di Siloam Hospital Kebun Jeruk Jakarta Barat. Selain kesimpulan diatas 

dapat diambil kesimpulan lain secara khusus, diantaranya : 

a. Dari 30 perawat sebagian besar sebanyak 16 orang mengalami tingkat risiko 

kerja manual handling tidak ergonomis yang tinggi dengan presentase 52,8%, 

sedangkan 10 orang mengalami tingkat risiko sangat tinggi dengan presentasi 

33,0%, dan sebanyak 4 orang mengalami tingkat risiko sedang dengan 

presentase 13,2%. 

b. Dari 30 perawat sebagian besar sebanyak 17 orang mengalami tingkat 

keluhan nyeri punggung yang cukup tinggi dengan persentase 56,1%, 

sedangkan sebanyak 8 orang mengalami tingkat keluhan yang sangat tinggi 

dengan presentase 26,4%, dan sisanya 5 orang mengalami tingkat keluhan 

nyeri sedang dengan presentase 16,5%. 

c. Berdasarkan hasil uji korelasi pearson product moment P-value = 0,000 < 

0,05 menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara kerja manual 

handling dengan keluhan nyeri punggung bawah pada perawat ICU dan ICCU 

di RS. SHKJ Jakarta Barat, dan nilai r adalah 0,804 bersifat positif, sehingga 

keeratan hubungan kedua variabel sangat kuat. Maka dapat disimpulkan 

bahwa Ho ditolak dan Ha diterima yang berarti “Ada hubungan yang 

signifikan antara kerja manual handling dengan keluhan nyeri punggung 

bawah (LBP) pada perawat ICU dan ICCU di RS.SHKJ jakarta barat. 
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SARAN 

1. Penulis menyarankan kepada perawat ICU dan ICCU untuk selalu 

memperhatikan cara keja manual handling yang aman, nyaman dan benar. 

2. Penulis menyarankan kepada manajemen Rumah Sakit Siloam Hospital Kebun 

Jeruk untuk memperhatikan kesejahteraan perawatnya. 

3. Penulis menyarankan kepada manajemen Rumah Sakit Siloam Hospital untuk 

memeberikan pelatihan atau training tentang akibat kerja manual handling  yang 

tidak ergonomis. 

4. Manajemen Rumah sakit Siloam Kebun Jeruk sebaiknya memberikan kebijakan 

dalam hal pembagian beban kerja, sehingga perbandingan perawat dengan pasien 

yang dirawat diharapkan seimbang. 

5. Disarankan kepada Rumah Sakit Siloam Hospital Kebun Jeruk untuk 

memberikan beberapa penatalaksanaan kepada perawat yang terkena keluhan 

nyeri punggung bawah seperrti :  

a. Terapi konservatif (tirah baring, fisioterapi dan pemakaian korset di daerah 

punggung bawah). 

b. Terapi operatif.  
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