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Complaints of the musculoskeletal system are ergonomic problems that are
often encountered in the workplace. This research uses an observational
analytic study with a quantitative approach and a cross sectional is a non-
experimental research in order to study the dynamics of the correlation between
risk factors and effects in the form of certain diseases or health status. The
related factors are the variable of working period with P Value 0.010, smoking
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habit variable with P Value 0.036, exercise habits variable with P Value 0.020,
disease history variable with P Value 0.030, work posture variable with P Value
0.029, unrelated factors are age variable with P Value 0.244, gender variable
with P Value 0.194 based on multivariate analysis, the influencing factors are
years of service, smoking habits, exercise habits, disease history, and work
posture. Based on the results of research that has been carried out on 32
officers of the Banten Class Il Port Health Office in 2021, it was concluded that
from a total of 32 respondents, there were 19 respondents (59.4%) who
experienced MSDS complaints and 13 respondents (40.6%) had no complaints.
The dominant variable is work posture, seeing the magnitude of the impact of
the work position.
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keluhan muskuloskeletal (msds),
resiko ergonomi,
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Keluhan sistem muskuloskeletal merupakan masalah ergonomis yang sering
dijumpai di tempat kerja. Penelitian ini merupakan penelitian observasional
analitik dengan pendekatan kuantitatif dan cross sectional merupakan penelitian
non-eksperimental untuk mempelajari dinamika hubungan antara faktor risiko
dan efek berupa penyakit atau status kesehatan tertentu. Faktor-faktor yang
berhubungan adalah variabel masa kerja dengan P Value 0,010, variabel
kebiasaan merokok dengan P Value 0,036, variabel kebiasaan olahraga dengan
P Value 0,020, variabel riwayat penyakit dengan P Value 0,030, variabel postur
kerja dengan P Value 0,029 faktor yang tidak berhubungan adalah variabel
umur dengan P Value 0,244, variabel jenis kelamin dengan P Value 0,194
berdasarkan analisis multivariat, faktor yang mempengaruhi adalah masa kerja,
kebiasaan merokok, kebiasaan olahraga, riwayat penyakit, dan postur kerja.
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan terhadap 32 petugas wilayah
kerja Kantor Kesehatan Pelabuhan Klas Il Banten tahun 2021, disimpulkan
bahwa dari total 32 responden terdapat 19 responden (59,4%) yang mengalami
Keluhan MSDS dan 13 responden (40,6%) tidak memiliki keluhan. Variabel
yang paling dominan adalah postur kerja, melihat besarnya pengaruh posisi
kerja.
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PENDAHULUAN

Ergonomi adalah ilmu, seni, dan
teknologi yang berupaya menyelaraskan
alat, metode, dan lingkungan kerja dengan
kemampuan, kemampuan, dan segala
keterbatasan manUmur agar manUmur
dapat bekerja secara optimal tanpa
pengaruh buruk pekerjaannya (Tarwaka
dalam Widitia et al., 2020). Berdasarkan
Pusat Data dan Informasi Kementerian
Kesehatan RI, jumlah kecelakaan kerja
tertinggi pada tahun 2011-2014 adalah
pada tahun 2013 sebanyak 35.917 kasus
kecelakaan kerja (2011 = 9.891; 2012 =
21.735; 2014 = 24.910). Berdasarkan data
Kantor Wilayah PT Jamsostek Banten,
angka kecelakaan kerja tertinggi dan terus
meningkat terjadi di Kota Cilegon. Ada
325 kasus selama tahun 2015 dengan
sebelas kematian. Sedangkan pada tahun
2014 terdapat 259 kasus dengan enam
kematian. Setiap hari terjadi 69 kasus
kecelakaan kerja dengan tiga pekerja
penyandang disabilitas dan satu orang
meninggal dunia. Angka kecelakaan kerja
tertinggi dan terus meningkat terjadi di
Kota Cilegon. (Jamsostek, 2014)

Berdasarkan data laporan tahunan
2020 Dinas Kesehatan Pelabuhan Kelas Il
Banten, jumlah kedatangan kapal dalam
dan luar negeri sebanyak 51.060 kapal,
sedangkan pada 2019 sebanyak 42.762.

Berdasarkan  data  tersebut, jumlah

keberangkatan kapal pada tahun 2020
sebanyak 51.845 kapal, sedangkan pada
tahun 2019 sebanyak 42.838. Hal ini
menunjukkan bahwa pemeriksaan sanitasi
kapal menjadi tugas penting Kantor
Kesehatan  Pelabuhan  (KKP) untuk
memastikan tingkat sanitasi kapal yang
baik di seluruh Indonesia. (Dinas
Kesehatan Pelabuhan, 2020)

Berdasarkan hasil penelitian Azis
(2018) pada Pekerja Bongkar Muat
Pelabuhan Soekarno Hatta Makassar Dari
78 responden yang menjadi sampel, 51
responden  (65,4%) memiliki keluhan
MSDs. Hal ini merupakan dampak dari
proses kerja pekerja bongkar muat yang
tidak ergonomis dan terjadi gerakan yang
berulang-ulang saat melakukan proses
bongkar muat. Pekerjaan yang dilakukan
dengan gerakan yang berulang dan terus
menerus juga mempengaruhi keluhan
gangguan muskuloskeletal. Dari hasil
tersebut pemanen yang melakukan gerakan
berulang dan terus menerus akan
mempengaruhi keluhan MSDs.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan
yang dilakukan peneliti dengan observasi
langsung dan wawancara dengan petugas
dari wilayah kerja Anyer, Merak dan
Bojonegara di  Kantor = Kesehatan
Pelabuhan Klas Il Banten yang dilakukan
dari tanggal 11 Oktober sampai 11
November 2021 terdapat 21 (70%) petugas
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dari 31 petugas yang mengalami gangguan
muskuloskeletal akibat bekerja dengan
sikap yang tidak wajar akibat desain alat
kerja yang tidak ergonomis dengan
pengulangan sikap kerja yang cukup
intensif sehingga menimbulkan banyak
keluhan seperti nyeri pada leher, bahu,
punggung bawah , dan bagian lainnya saat
memeriksa kapal di laut. wilayah kerja
Kantor Kesehatan Pelabuhan Kelas 1l
Banten.

Berdasarkan data-data yang telah
diuraikan, Tujuan dari penelitian ini adalah
untuk menganalisis determinan gangguan
muskuloskeletal Kantor Kesehatan

Pelabuhan, sekarang gambaran
karakteristik individu berdasarkan Umur,
Jenis Kelamin, Masa Kerja Kebiasaan
Merokok, Kebiasaan Olahraga, Riwayat
Hidup Penyakit, Postur Kerja pada Petugas
Wilayah  Kerja  Kantor  Kesehatan
Pelabuhan Kelas Il Banten, Mengetahui
hubungan antara variabel bebas terhadap

variabel terikat dan faktor Determinan.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
observasional analitik dengan pendekatan
kuantitatif dan cross sectional merupakan
penelitian non-eksperimental untuk
mempelajari dinamika hubungan antara
faktor risiko dan efek berupa penyakit atau

status kesehatan tertentu dengan ‘titik

waktu'. Penelitian ini dilaksanakan di
Wilayah

Pelabuhan Kelas Il Banten, tepatnya di

Kerja  Kantor  Kesehatan
wilayah kerja Merak, Anyer dan
Bojonegara. Populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh petugas dari wilayah kerja
Merak, Anyer dan Bojonegara Kantor
Kesehatan Pelabuhan Kelas Il Banten yang
berjumlah 32 orang. Total Sampling
adalah teknik pengambilan sampel dimana
semua anggota populasi dijadikan sampel
(Sugiyono, 2019). Sampel yang diambil
peneliti sebanyak 32 orang.

Variabel bebas penelitian ini adalah
Umur, Jenis Kelamin, Masa Kerja,
Kebiasaan Merokok, Kebiasaan Olahraga,
Riwayat Penyakit, dan Postur Kerja.
Variabel terikat penelitian ini adalah
Keluhan Musculoskeletal Disorder. Dalam
penelitian ini peralatan yang digunakan
untuk mendukung dan mengumpulkan
data adalah Karakteristik responden, Form
REBA (Rapid Entire Body Assessment),
Form Nordic Body Map (NBM), Kamera
dan Aplikasi Arc. Analisis univariat dalam
penelitian ini akan menunjukkan distribusi
frekuensi  dan

frekuensi  distribusi

persentase masing-masing variabel
independen (Umur, Jenis Kelamin, Masa
Kerja, Kebiasaan Merokok, Kebiasaan
Olahraga), Riwayat Penyakit, Postur
Kerja) dan variabel terikat yang diinginkan

(Musculoskeletal Disorder). Sedangkan
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dilakukan

dengan tujuan untuk menguji hipotesis

Analisis Bivariat  Analisis
yang dianggap saling berkaitan. Dalam hal
ini variabel bebas (Umur, Jenis Kelamin,
Merokok,
Kebiasaan Olahraga, Riwayat Penyakit,

terikat

Masa Kerja, Kebiasaan

Postur Kerja) dan variabel

(Musculoskeletal  Disorder) Pengujian
hipotesis menggunakan Chi-square, dan
Analisis multivariat dilakukan dengan
tujuan melihat hubungan antara beberapa
(lebih dari satu) variabel bebas dengan satu
atau lebih variabel terikat (umumnya satu

variabel terikat).

HASIL

Berdasarkan Hasil Penelitian Tabel 1
Menunjukan Mayoritas Distribusi
Frekuensi diketahui lebih dari separuh
Umur responden berada pada rentang

Umur < 35 tahun sebanyak 22 responden

dengan persentase 68.8%. Jenis kelamin
responden sebagian besar berada pada
laki-laki

responden dengan persentase 81.2%. Pada

kategori yaitu sebanyak 26

variabel kebiasaan merokok lebih dari
separuh responden Ya merokok setiap hari
sebanyak 17 responden dengan persentase
53.1%. Pada variabel masa kerja lebih dari
separuh responden memiliki masa Kkerja
lama 10 tahun sebanyak 17 responden
dengan persentase 53.1%. Pada variabel
kebiasaan besar

olahraga  sebagian

responden kurang berolahraga yaitu
sebanyak 28 responden dengan persentase

87.5%. Pada variabel riwayat penyakit

lebih dari separuh responden tidak
memiliki riwayat  penyakit  yang
mempengaruhi  MSDs  sebanyak 20

responden dengan persentase 62.5%.

Analisis Univariat

Tabel 1. Distribusi Karakteristik

Karakteristik Individu Total (n) Persentase (%)
Umur
Muda < 35 Tahun 22 68.8
Tua >35 Tahun 10 31.2
Jenis Kelamin
Laki Laki 26 81.2
Perempuan 6 18.8
Kebiasaan Merokok
Ya, Setiap Hari 17 531
Tidak Pernah 15 46.9
Masa Kerja
Lama 10 Tahun 17 53.1
Baru < 10 Tahun 15 46.9
Kebiasaan Olahraga
Cukup 4 125
Kurang 28 87.5
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Riwayat Penyakit

Ya, Jika ada 1 atau lebih
Tidak Ada

12 375
20 62.5

(Sumber : Data Primer, 2021)

Tabel 2 menunjukkan distribusi
mayoritas postur Kkerja dan sebaran
gangguan muskuloskeletal diketahui lebih
dari separuh responden memiliki postur

kerja yang tidak ergonomis sebanyak 18

responden, dengan persentase 56.2% dan
diketahui lebih dari separuh responden
memiliki keluhan MSDS sebanyak 19

responden, dengan persentase 59.4%.

Tabel 2. Distribusi Postur Kerja dan MSDS

Variabel Total (n) Persentase (%)
Postur Kerja

Tidak Ergonomis 18 56.2
(skor > 4)

Ergonomis 14 43.8
(skor > 4)

Keluhan MSDs

Ada Keluhan 19 59.4
(skor <28)

Tidak ada keluhan (skor > 28) 13 40.6

(Sumber : Data Primer, 2021)

Berdasarkan Hasil Analisis
Bivariat, Tabel 3 Menunjukan Hubungan
Variabel Independen Terhadap Variabel
Dependen, Variabel Independen (Umur,

Analisis Bivariat

Jenis Kelamin, Masa Kerja, Kebiasaan
Merokok, Kebiasaan Olahraga, Riwayat
Postur

Penyakit, Kerja) dan Variabel

Dependen (Musculoskeletal Disorder).

Tabel 3. Hubungan antara variabel dependen dan variabel independen

Musculoskeletal Disorder

Ada Keluhan Tidak ada keluhan
Faktor Total
(Skor <28) (Skor > 28) P- value
N % N % N %
Umur
Muda < 35
Tahun 15 46.9 7 21.9 22 68.8 0.244
Tua >35
Tahun 4 125 6 18.8 10 31.2

70



Frame of Health Journal Vol 1 No 1 Agustus 2022

Jenis Kelamin

Laki Laki 17 53.1 9 28.1 26 812

0.194
Perempuan 2 6.2 4 12.5 6 188
Kebiasaan Merokok
Ya, Setiap 7 21.9 10 31.2 17 531
Hari 0.036
Tidak 12 375 3 94 15 46.9
Pernah
Masa Kerja
Lama 10 14 43.8 3 94 17 531
Tahun 0.010
Baru <10 5 15.6 10 31.2 15 46.9
Tahun
Kebiasaan Olahraga
Cukup 0 0 4 12.5 4 125

0.020
Riwayat Penyakit
Ya, Jika 1 4 125 8 25.0 12 375
atau lebih 0.030
Tidak Ada 15 46.9 5 15.6 20 62.5
Postur Kerja
Tidak 14 43.8 4 125 18 56.2
Ergonomis 0.029
(skor > 4)
Ergonomis 5 15.6 9 28.1 14 438
(skor > 4)

(Sumber : Data Primer, 2021)

Tabel 4 Analisis multivariat
dilakukan untuk mengetahui faktor mana
yang paling berhubungan dengan keluhan
gangguan muskuloskeletal. Analisis faktor
determinan, Analisis tahap 1. pemilihan
bivariat. Pada tahap ini, variabel
independen dipilih untuk dimasukkan
dalam analisis multivariat. Analisis Model

Analisis Multivariat

Akhir Tahap Il: Pemodelan Multivariat.
Berdasarkan  hasil  seleksi  bivariat,
variabel-variabel yang termasuk dalam
pemodelan multivariat akan dianalisis
menggunakan regresi logistik berganda,
bersifat

karena  variabel terikatnya

kategoris dan dikotomis.

Tabel 4.1. Hasil Seleksi Variabel tahap |

Variabel

Umur
Jenis Kelamin
Masa Kerja

p - value

0.244
0.194
0.029*
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Kebiasaan Olahraga 0.020*
Riwayat Penyakit Yang Mempengaruhi MSDs 0.030*
Kebiasaan Merokok 0.036*
Postur Kerja (REBA) 0.029*

(Sumber : Data Primer, 2021)

Tabel 4.2. Hasil Analisis Tahap Il Model Akhir : Permodelan Multivariat

Variabel p - value OR
Masa Kerja 0.029* 3.269E8
Kebiasaan Olahraga 0.020* 0.000
Riwayat Penyakit MSDs 0.030* 0.084
Merokok 0.036* 0.008
Postur Kerja (REBA) 0.029* 4.62E15*

(Sumber : Data Primer, 2021)

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil tabel tabulasi silang
umur diketahui dari 22 responden (68.8%)
yang berUmur muda 35 tahun, terdapat 15
responden (45.9%) yang memiliki keluhan
gangguan  muskuloskeletal dan 7
responden (21.9%) tidak memiliki keluhan
gangguan  muskuloskeletal.  keluhan.
gangguan muskuloskeletal dan dari 10
responden (31.2%) yang berUmur lebih
dari 35 tahun, terdapat 4 responden
(12.5%) yang memiliki keluhan gangguan
muskuloskeletal, dan 6 responden (18.8%)
tidak  memiliki  keluhan  gangguan
muskuloskeletal dengan  jumlah 32
responden (100%). Berdasarkan hasil uji
chi-square menunjukkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara
Umur dengan keluhan muskuloskeletal

dimana nilai p-value 0,244 (> 0.05). Hasil

ini sejalan dengan penelitian hag, dkk
(2021) dengan p-value 0.457 yang
penelitiannya juga menemukan tidak
adanya hubungan antara Umur dengan
keluhan musculoskeletal disorder. Hal ini
tidak sejalan dengan penelitian Anas, dkk
(2017) dengan p-value 0,0001 (< 0,05) dan
tidak sesuai dengan teori buckwalter dalam
Azis (2018) gangguan muskuloskeletal
adalah salah satu masalah kesehatan yang
paling umum dan dialami oleh Umur
menengah ke atas. Beberapa studi
menemukan Umur menjadi faktor penting
terkait dengan msds. Prevalensi msds
meningkat ketika orang memasuki masa
kerja mereka. Pada Umur 35 tahun,
kebanyakan orang mulai merasakan
peristiwa atau pengalaman pertama mereka

dari sakit punggung.
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Berdasarkan hasil tabel tabulasi silang
jenis kelamin diketahui bahwa dari 26
responden (81.2%) berjenis kelamin laki-
laki, terdapat 17 responden (53.1%) yang
mengalami gangguan muskuloskeletal dan
9 responden (28.1%) tidak mengalami
keluhan ~ muskuloskeletal. ~ gangguan
muskuloskeletal dan dari 6 responden
(18.8%) berjenis kelamin perempuan,
terdapat 2 responden (6.2%) yang
memiliki keluhan gangguan
muskuloskeletal, dan 4 responden (12.5%)
tidak mengalami keluhan gangguan
muskuloskeletal ~dengan  jumlah 32
responden. (100%). Berdasarkan hasil uji
chi-square menunjukkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara
jenis kelamin dengan  gangguan
muskuloskeletal dimana nilai p-value
sebesar 0,194 (>0.05). Hal ini tidak sejalan
dengan penelitian Anas, dkk (2017)
dengan p-value 0,0001 (< 0,05) dan tidak
sesuai dengan teori roquelaure dalam
Aghnia (2017) menunjukkan  bahwa
prevalensi dari kasus  gangguan
muskuloskeletal pada pekerja wanita
sebesar 14,8% dengan ci 95%, sedangkan
pada pekerja pria, prevalensi kasus
gangguan muskuloskeletal sebesar 11,2%.
Hal tersebut menandakan bahwa kasus
gangguan muskuloskeletal pada wanita
lebih besar dari pria dikarenakan kekuatan

otot yang lebih.,

Berdasarkan tabulasi silang kebiasaan
merokok diketahui bahwa dari 17
responden (53.1%) yang merokok setiap
hari, terdapat 7 responden (21.9%) yang
mengalami gangguan muskuloskeletal dan
10 responden (31.2%) vyang tidak.
memiliki keluhan gangguan
muskuloskeletal dan dari 15 responden
(46,9%) yang tidak pernah merokok sama
sekali terdapat 12 responden (37.5%) yang
memiliki keluhan gangguan
muskuloskeletal, dan 3 responden (9.4%)
tidak mengalami keluhan gangguan
muskuloskeletal dengan sebanyak 32
responden (100%). Berdasarkan hasil chi-
square menunjukkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara kebiasaan
merokok dengan keluhan Musculoskeletal
Disorder dimana p-value sebesar 0,036
(<0.05). Hasil ini sejalan dengan penelitian
Rahayu (2012) dengan p-value 0,0001
yang penelitiannya juga menemukan
adanya hubungan antara  kebiasaan
merokok dengan keluhan musculoskeletal
disorder.

Berdasarkan hasil tabel tabulasi silang
masa kerja diketahui dari 16 responden
(53.1%) yang bekerja dengan masa kerja
lama, terdapat 14 responden (43.8%) yang
mengalami Musculoskeletal Disorder dan
3 responden (9.4%) tidak mengalami
Keluhan Musculoskeletal Disorder dan

dari 15 responden (46.9%) yang bekerja
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dengan masa kerja baru, terdapat 5
responden (15.6%) mengalami keluhan
Disorder, dan 10
responden (31.2%) tidak mengalami

Musculoskeletal

Musculoskeletal Disorder dengan jumlah
32 responden (100 %). Berdasarkan hasil
chi-square menunjukkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara masa
kerja dengan keluhan Musculoskeletal
Disorder dimana p-value 0.029 (<0.05).
Hasil ini sejalan dengan penelitian Anas et
al (2017) dengan p-value 0.0001 yang
penelitiannya juga menemukan hubungan
antara masa kerja dengan keluhan
Musculoskeletal Disorder. Berdasarkan
penjelasan tersebut dapat diketahui bahwa
semakin lama petugas bekerja maka
semakin besar resiko terjadinya Keluhan
Musculoskeletal Disorder pada petugas
tersebut.

Berdasarkan hasil tabel tabulasi silang
kebiasaan olahraga, olahraga diketahui
dari 4 responden (12.5%) yang cukup
berolahraga, terdapat 4 responden (12.5%)
yang tidak  mengalami  gangguan
muskuloskeletal dan dari 28 responden
(87.5%) yang kurang berolahraga, 19
responden (59.4%) mengalami gangguan
muskuloskeletal, dan 9 responden (28.1%)
tidak mengalami gangguan
muskuloskeletal ~dengan  jumlah 32
responden (100%). Berdasarkan hasil chi-

square menunjukkan bahwa terdapat

hubungan yang signifikan antara kebiasaan
olahraga dengan keluhan Musculoskeletal
Disorder dimana p-value 0.020 (<0.05).
Hasil ini sejalan dengan penelitian
Handayani (2011) dengan p-value 0.003
yang penelitiannya juga menemukan
hubungan antara kebiasaan olahraga
dengan keluhan gangguan
muskuloskeletal. Berdasarkan penjelasan
tersebut dapat diketahui bahwa semakin
sedikit kebiasaan Kkerja petugas maka
semakin besar risiko terjadinya keluhan
Musculoskeletal Disorder pada petugas
tersebut.

Berdasarkan hasil tabel tabulasi silang
riwayat penyakit diketahui bahwa dari 12
responden (37.5%) yang memiliki riwayat
penyakit, terdapat 4 responden (12.5%)
yang mengalami gangguan
muskuloskeletal dan 8 responden (25.0%)
tidak mengalami keluhan muskuloskeletal.
gangguan muskuloskeletal dan dari 20
responden (62.5%) yang tidak pernah
merokok sama sekali, 15 responden
(46.9%)

muskuloskeletal, dan 5 responden (15.6%)

mengalami gangguan

tidak mengalami gangguan
muskuloskeletal dengan  jumlah 32
responden (100%). Berdasarkan hasil uji
chi-square menunjukkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara riwayat
penyakit dengan keluhan gangguan

muskuloskeletal dimana p-value 0.030
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(<0.05). Hasil ini sejalan dengan penelitian
Handayani (2011) dengan p-value 0.027
yang penelitiannya juga menemukan
hubungan antara riwayat penyakit dengan
keluhan ~ gangguan  muskuloskeletal.
Berdasarkan penjelasan tersebut dapat
diketahui bahwa petugas yang memiliki
riwayat  pekerjaan  dapat  berisiko

mengalami  keluhan  Musculoskeletal
Disorder pada petugas tersebut.
Berdasarkan hasil tabel tabulasi silang
postur kerja diketahui bahwa dari 18
responden (56.2%) yang postur kerjanya
tidak ergonomis, terdapat 14 responden
(43.8%) yang memiliki keluhan gangguan
muskuloskeletal dan 4 responden (12.5 %)
tidak  memiliki  keluhan.  gangguan
muskuloskeletal dan dari 14 responden
(43.8%) dengan postur kerja ergonomis, 5
responden (15.6%) mengalami gangguan
muskuloskeletal, dan 9  responden
(28.13%) tidak mengalami gangguan
muskuloskeletal. ~ Dengan  total 32
responden (100%). Berdasarkan hasil uji
chi-square menunjukkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara kebiasaan
olahraga dengan keluhan gangguan
muskuloskeletal dimana p-value 0.030
(<0.05). Hasil ini sejalan dengan penelitian
Kusmawan (2021) dengan p-value 0.002
yang penelitiannya juga menemukan
hubungan antara postur kerja dengan
Disorders.

keluhan Musculoskeletal

Berdasarkan penjelasan tersebut dapat
diketahui bahwa semakin banyak petugas
bekerja dengan postur kerja yang tidak
ergonomis maka semakin besar risiko
terjadinya gangguan muskuloskeletal pada
petugas tersebut.

Analisis faktor determinan, Analisis
tahap 1: pemilihan bivariat. Pada tahap ini,
variabel  independen  dipilih  untuk
dimasukkan dalam analisis multivariat.
Dalam pemilihan bivariat, menentukan
variabel-variabel yang termasuk dalam
pemodelan multivariat dengan melihat
hasil pengolahan nilai p analisis bivariat
pada variabel bebas dengan mengolah nilai
p lebih dari 0.25 maka variabel tersebut
tidak diikutsertakan dalam analisis
selanjutnya, dapat diketahui  bahwa
variabel bebas yang menghasilkan nilai p
value kurang dari 0.25 adalah variabel
masa kerja, kebiasaan merokok, kebiasaan
olahraga, riwayat penyakit dan postur kerja
(REBA).

Analisis Model Akhir Tahap |II:
Pemodelan Multivariat. Berdasarkan hasil
seleksi bivariat, variabel-variabel yang
termasuk dalam pemodelan multivariat
akan dianalisis menggunakan regresi
logistik ~ berganda, karena  variabel
terikatnya  bersifat  kategoris  dan
dikotomis. Menunjukkan bahwa kelima
variabel memiliki p-value >0.05 hal ini

berarti secara statistik tidak ada hubungan
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dengan keluhan Musculoskeletal Disorder.
Namun salah satu variabel memiliki nilai
koefisien regresi Exp B >4, sehingga
variabel tersebut tetap digunakan dalam
melakukan analisis hubungan. Variabel
tersebut menunjukkan bahwa faktor yang
paling dominan adalah variabel postur
kerja dengan nilai Exp (B) sebesar
4.624E15. Hasil ini menunjukkan bahwa
petugas wilayah kerja Dinas Kesehatan
Pelabuhan Banten kelas Il yang bertugas
dengan postur kerja yang tidak ergonomis
selama bertahun-tahun akan
mengakibatkan risiko
muskuloskeletal 4.624 kali lebih besar.

gangguan

Hasil ini sejalan dengan penelitian
Kusmawan (2021) dengan nilai p-value
0.002 dan nilai Exp (B) sebesar 2.229 yang
berarti memiliki risiko 2.229 kali lebih
besar  untuk  mengalami keluhan
Musculoskeletal Disorder. Masa kerja
sejalan dengan terjadinya keluhan MSDs
karena semakin lama petugas bekerja
dengan postur kerja yang ergonomis atau
tidak ergonomis maka risiko MSDs adalah

Sama.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan terhadap 32 petugas
wilayah kerja Kantor Kesehatan Pelabuhan
Klas Il Banten tahun 2021, disimpulkan
bahwa dari total 32 responden terdapat 19

responden (59.4%) yang mengalami
keluhan MSDS dan 13 responden (40.6%)
tidak merasa ada keluhan. Berdasarkan
faktor risiko MSDS didapatkan bahwa
kategori umur paling banyak merasakan
keluhan responden dengan kelompok umur
muda <35 tahun, untuk kategori jenis
kelamin keluhan paling banyak dirasakan
responden pada kelompok jenis kelamin
laki-laki, kategori keluhan masa kerja
paling banyak dirasakan oleh responden
dengan kelompok masa kerja lama,
kategori kebiasaan merokok, keluhan
paling banyak dirasakan oleh responden
dengan kelompok merokok, kategori
kebiasaan olahraga keluhan paling banyak
dirasakan  oleh  responden  dengan
kelompok kurang olahraga, kategori
riwayat penyakit keluhan yang paling
banyak dirasakan oleh responden dengan
kelompok tanpa riwayat penyakit yang
mempengaruhi MSDs, kategori keluhan
postur kerja paling banyak dirasakan oleh
responden dengan kelompok yang bekerja
dengan postur kerja yang tidak ergonomis.

Berdasarkan hasil analisis bivariat,
faktor-faktor yang berhubungan dengan
keluhan MSDS adalah variabel masa kerja
dengan nilai p = 0.010, variabel kebiasaan
merokok dengan nilai p = 0.036, variabel
kebiasaan olahraga dengan nilai p = 0.020,
variabel riwayat penyakit dengan nilai p

nilai = 0.030, variabel postur kerja dengan
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nilai p = 0.029 dan faktor yang tidak
berhubungan dengan keluhan MSDS
adalah variabel umur dengan nilai p =
0.244, variabel jenis kelamin dengan nilai
p = 0.194

multivariat,

Berdasarkan  analisis
faktor-faktor yang
mempengaruhi  keluhan MSDS adalah
masa kerja, kebiasaan merokok, kebiasaan
olahraga, riwayat penyakit, dan postur
kerja dan variabel yang paling dominan
mempengaruhi terjadinya keluhan MSDS
adalah postur kerja.

Pekerja sebaiknya melakukan istirahat
atau peregangan disaat sudah mulai
merasakan stres pada otot tubuh. Melihat
besarnya manfaat olahraga, maka
sebaiknya pekerja secara rutin melakukan
senam pagi yang diselenggarakan oleh
perusahaan maupun melakukan olahraga di
luar perusahaan. Meskipun pada penelitian
ini  rokok tidak berpengaruh tetapi
disarankan pada pekerja untuk mulai
berhenti merokok. Jika pekerja mengalami
keluhan MSDs dianjurkan untuk langsung
memeriksakan diri ke dokter agar

mendapat pengobatan medis.
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