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Pengantar: nyeri punggung bawah (LBP) merupakan keluhan
yang sering timbul terkait dengan pekerjaan dan aktivitas yang
dapat dialami oleh siapa saja. Tujuan; mengetahui hubungan
antara postur tubuh dan waktu duduk dengan keluhan nyeri
punggung bawah (LBP) pada mahasiswa. Metode: Sebuah studi
observasional cross-sectional dilakukan dan total 198
mahasiswa kedokteran. Pengumpulan data menggunakan
kuesioner, Hasil: menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara postur kepala saat duduk (p=0,024), indeks
massa tubuh (p = 0,000), kebiasaan merokok (p= 0,003) dengan
keluhan nyeri punggung bawah (LBP). Tidak ada hubungan
antara postur tubuh dan sendi lutut saat duduk, lama duduk,
jenis kelamin dan usia dengan keluhan nyeri punggung bawah
(LBP). Kesimpulan: Ada hubungan yang signifikan antara
postur kepala (bawah atau atas) saat duduk, indeks massa tubuh
(IMT), dan kebiasaan merokok dengan keluhan nyeri punggung
bawah (LBP).

Abstract. Introduction: Low back pain (LBP) is a complaint that
often arises related to work and activities that can be
experienced by anyone. Aim; know the relationship between
posture and sitting time with complaints of low back pain (LBP)
in students. Methods: A cross-sectional observational study was
conducted and a total of 198 medical students. Data collection
using a questionnaire, results: showed a significant relationship
between head posture while sitting (p = 0.024), body mass index
(p = 0.000), smoking habits (p = 0.003) and complaints of low
back pain (LBP). There is no relationship between posture and
knee joints when sitting, length of sitting, gender and age with
complaints of low back pain (LBP). Conclusion: There is a
significant relationship between head posture (lower or upper)
when sitting, body mass index (BMI), and smoking habits with
complaints of low back pain (LBP).
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Pendahuluan

Nyeri punggung bawah (NPB) adalah keluhan yang sering timbul terkait dengan suatu
pekerjaan dan aktivitas (Kusumaningrum D, 2019). Nyeri punggung bawah termasuk ke dalam
masalah kesehatan, termasuk didalamnya adalah masalah kesehatan kerja. Nyeri yang dirasakan
pada punggung bawah berasal dari tulang belakang, otot, saraf atau struktur lain pada daerah
tersebut (Kaur K, 2016; Aras D, 2019). Masalah yang muncul saat ini adalah sikap dan lama
duduk yang dapat menimbulkan keluhan NPB dan timbul biasanya pada usia muda dewasa ini
(Roffey DM, dkk, 2010). Sikap duduk yang salah dapat menyebabkan ketegangan pada otot-
otot punggung bawah dan menimbulkan kerusakan jaringan sekitarnya sehingga memicu adanya
keluhan NPB (Tanderi EA, dkk, 2017). Duduk dalam waktu yang lama juga dapat menjadi
faktor resiko terjadinya NPB (Purba JS, dkk, 2006).

Keluhan NPB dapat dialami oleh siapa saja. Di Eropa, dilaporkan bahwa prevalensi
nyeri punggung bawah lebih dari 70% terdapat pada negara industri dengan insidens dalam satu
tahun sebesar 15-45% (Kusumaningrum D, 2019). prevalensi NPB dalam satu tahun didapatkan
hasil bahwa insidens NPB untuk episode pertama kali berkisar antara 6,3-15,4% sedangkan
untuk episode yang tidak menentu berkisar antara 1,5-36% (Hoy D, dkk, 2010). Hasil penelitian
yang dilakukan Pokdi Nyeri PERDOSSI (Persatuan Dokter Saraf Seluruh Indonesia) di
Poliklinik Neurologi Rumah Sakit Cipto Mangunkusumo (RSCM) tahun 2002 didapatkan
prevalensi penderita NPB sebanyak 15,6%. Angka ini berada pada urutan kedua tertinggi
setelah sefalgia dan migren (Kusumaningrum D, 2019; Purba JS, dkk, 2006).

Duduk statis selama 90-300 menit (1,5-5 jam) terbukti merupakan faktor risiko
timbulnya nyeri punggung bawah (Yue P, dkk, 2012; Samara D, 2005). Dalam menjalankan
kewajibannya menuntut ilmu pengetahuan, mahasiswa tidak terlepas dari aktivitas pengajaran di
dalam ruangan, sehingga membuat mahasiswa harus berada dalam sikap duduk untuk beberapa
waktu sesuai jam ajar yang sudah ditentukan oleh pengajar. Hal ini memungkinkan timbulnya
keluhan NPB pada mahasiswa. Untuk itulah penelitian ini dilakukan. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan antara sikap dan lama duduk dengan keluhan NPB pada
mahasiswa. Selain itu untuk mengetahui frekuensi mahasiswa yang memiliki keluhan nyeri
punggung bawah, mengetahui jenis sikap duduk yang dapat menyebabkan keluhan NPB dan
menilai lama duduk yang dapat menimbulkan keluhan NPB pada mahasiswa

Metode

Jenis penelitian yang dilakukan adalah potong silang atau cross-sectional. Penelitian ini
dilakukan di Fakultas Kedokteran Universitas X. Pengambilan sampel dilakukan dimulai dari
bulan Oktober 2013 sampai dengan November 2013. Populasi target adalah seluruh mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti. Responden yang berpartisipasi pada penelitian ini
adalah mahasiswa di Fakultas Kedokteran Universitas X yang aktif mengikuti perkuliahan dan
Tidak menderita penyakit atau kelainan pada tulang belakang yang menyebabkan keluhan nyeri
punggung bawah, seperti lordosis, kifosis, skoliosis, riwayat trauma atau penyakit infeksi pada
tulang belakang yang berjumlah 198 orang. Untuk mendapatkan data yang digunakan pada
penelitian ini, maka diperlukan persetujuan dari subjek penelitian untuk mengisi kuesioner
secara sukarela. Persetujuan berupa informed consent didapatkan setelah penjelasan diberikan.
Instrumen yang digunakan adalah timbangan badan dan pengukur tinggi badan merek SMIC
buatan China. Instrumen lainnya adalah kuesioner yang berisi daftar pertanyaan untuk diisi
sendiri oleh responden. Uji Chi-Square dengan tingkat kemaknaan 0.05 digunakan untuk
menguji hubungan variabel bebas dan varaibel terikat. Analisis data menggunakan SPSS 17 for
Windows. Penelitian ini memiliki surat etika clerence dengan nomor 88/KER-FK/IX/2013.
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Hasil Dan Pembahasan

Tabel 1.
Distribusi karakteristik responden mahasiswa Fakultas Kedokteran,
Variabel N %
Jenis kelamin
Laki-laki 73 36.9
Perempuan 125 63.1
Usia
18-20 tahun 125 63.1
21-23 tahun 73 36.9
Indeks massa tubuh
Kurus 22 11.1
Normal 151 76.3
Gemuk 25 12.6
Merokok
Tidak pernah 180 90.9
Pernah atau masih 18 9.1
Sikap Duduk
Sikap kepala
Tegak 75 37.9
Menunduk atau mendongak 123 62.1
Sikap badan
Bersandar atau tegak 93 47.0
Membungkuk atau merosot 105 53.0
Sikap sendi lutut
Tepat 90 derajat 56 28.3
< 90 derajat dan > 90 derajat 142 71.7
Lama duduk
0 - 89 menit
90 - 360 menit 78 394
Keluhan nyeri punggung bawah 120 60.6
Tidak
Ya 137 69.2
61 30.8

Keterangan: n=jumlah subjek, %=persen

Berdasarkan tabel diatas didapatkan hasil mayoritas responden adalah perempuan yaitu
sebanyak 125 orang (63.1%). Usia dominan pada rentang usia 18-20 tahun (63.1%), memiliki
indeks massa tubuh ditingkat normal (7.3%), dan tidak mengkonsumsi rokok (90.9%). Untuk
sikap duduk, posisi kepala menunduk atau mendongak menjadi yang dominan (62.1%),
sedangkan posisi badan membungkuk atau merosot menjadi yang paling dominan (53%), dan
sikap sendi lutut saat duduk < 90 derajat dan > 90 derajat menjadi yang dominan (71.7%).
Durasi atau lamanya duduk paling dominan berada pada waktu 90-360 menit, yaitu sebanyak
120 orang (60.6%). Sebanyak 137 orang (69.2%) tidak mengeluhkan timbulnya nyeri punggung

bawah.
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Tabel 2.
Hubungan antara karakteristik responden dengan keluhan NPB.

Keluhan nyeri punggung bawah

Variabel (NPB) p value
Ya Tidak
n (%) n (%)
Jenis kelamin
Laki-laki 27 (37%) 46 (63%) 0.150*
Perempuan 34 (27.2%) 91 (72.8%)
Usia
18-20 tahun 35 (28%) 90 (72%) 0.263*
21-23 tahun 26 (35.6%) 47 (64.4%)
Indeks massa tubuh
Kurus 11 (50%) 11 (50%) 0.000*
Normal 35 (23.2%) 116 (76.8%)
Gemuk 15 (60%) 10 (40%)
Merokok
Tidak pernah 50 (27.8%) 130 (72.2%) 0.003*
Pernah atau masih 11 (61.1%) 7 (38.9%)

*Uji Chi-square, bermakna p < 0,05

Berdasarkan hasil analisis data, didapatkan tidak adanya korelasi atau hubungan antara
jenis kelamin dengan timbulnya keluhan NPB (p=0.150). Hasil yang didapat pada penelitian ini
berbeda dengan penelitian sebelumnya (Aras D, 2019; Andini F, 2015). Jenis kelamin sangat
mempengaruhi tingkat risiko keluhan otot rangka. Hal ini terjadi karena secara fisiologis,
kemampuan otot wanita lebih rendah daripada pria. Berdasarkan beberapa penelitian
menunjukkan prevalensi beberapa kasus musculoskeletal disorders lebih tinggi pada wanita
dibandingkan pada pria (Andini F, 2015). Kemampuan otot wanita lebih rendah dibandingkan
pria dan pada wanita terjadi proses menopause yang dapat menyebabkan kepadatan tulang
berkurang akibat penurunan hormon estrogen sehingga memungkinkan terjadinya nyeri
pinggang (Aras D, 2019). Menurut penulis, hasil dari penelitian ini tidak terjadi hubungan
antara jenis kelamin dengan kejadian timbulnya NPB dikarenakan data responden mayoritas
pada tingkat umur yang masih muda (18-23 tahun) sehingga belum adanya gangguan hormonal
yang dapat mempengaruhi timbulnya suatu kejadian NPB, seperti gangguan hormonal yang
sebabkan menopause. Akan tetapi peneliti setuju terhadap peneliti sebelumnya, bahwa
pembahasan lebih lanjut mengenai hubungan antara jenis kelamin dan nyeri punggung bawah
masih merupakan hal yang kompleks karena bersifat multifactor (O’Sullivan PB, dkk, 2011).

Variabel usia tidak memiliki hubungan dengan timbulnya kejadian NPB (p=0.263). Hal
ini bertentangan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa ada hubungan antara
keduanya (Fitriningsih, dkk, 2011). Pada umumnya keluhan otot skeletal dimulai dirasakan pada
usia kerja yaitu 25 tahun. Keluhan pertama biasanya dimulai pada usia 35 tahun dan tingkat
keluhan akan terus bertambah sejalan dengan bertambahnya umur. Saat seseorang menginjak
usia 25 tahun, secara perlahan namun nyata fungsi organ tubuh akan mengalami penurunan
dengan tingkat persentase yang berbeda-beda termasuk juga kondisi tulang yang kita miliki
(Fitriningsih, dkk, 2011). Degenerasi tulang sendiri dimulai pada saat umur 30 tahun (Andini R,
2019; Bridger R, 2008). Pada penelitian ini didapatkan karakteristik responden terbanyak berada
diumur 18-23 tahun, sehingga menurut penulis faktor inilah yang sebabkan mengapa tidak ada
hubungan antara umur dengan kejadian timbulnya NPB.

Terdapat hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) dengan angka kejadian timbulnya
NPB (p=0.000). Hal ini sesuai dengan penelitian-penelitian sebelumya (Septiawan H, 2014;
Aras D, 2019). Seseorang yang overweight lebih berisiko 5 kali menderita LBP dibandingkan
dengan orang yang memiliki berat badan ideal (Andini F, 2015). Efek kausal antara obesitas dan
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LBP adalah kemungkinan multifaktorial dan melibatkan perbedaan dalam beban mekanik ke
tulang belakang, efek dari sistem peradangan kronis dan penurunan aliran nutrusi ke diskus.
Penurunan aliran nutrisi ke diskus diakibatkan morbilitas tulang belakang yang berkurang
(Atchison JW, dkk, 2012; Andini R, 2019). Ketika berat badan bertambah, tulang belakang akan
tertekan untuk menerima beban yang membebani tersebut sehingga mengakibatkan mudahnya
terjadi kerusakan dan bahaya pada stuktur tulang belakang. Salah satu daerah pada tulang
belakang yang paling berisiko akibat efek dari obesitas adalah verterbrae lumbal (Purnamasari
H, dkk, 2010; Andini F, 2015). Pada tabel 2. Kita dapat melihat bahwa responden obesitas lebih
banyak mengeluhkan keluhan NPB dibandingkan yang tidak mengeluhkan. Hal ini mendukung
teori yang sudah dikemukakan diatas.

Merokok memiliki hubungan dengan timbulnya NPB (p=0.003). Hal ini sesuai dengan
penelitian sebelumnya (Andini F, 2015; Kantana T, 2010; Wahab A, 2019; Lubis HS, 2016).
nikotin pada rokok dapat menyebabkan berkurangnya aliran darah ke jaringan. Selain itu,
merokok dapat pula menyebabkan berkurangnya kandungan mineral pada tulang sehingga
menyebabkan nyeri akibat terjadinya keretakan atau kerusakan pada tulang (Kantana T, 2010).
Terlebih pada pekerjaan yang memerlukan pengerahan otot sehingga aliran darah yang
membawa sari makanan amat diperlukan untuk kepentingan metabolisme pada jaringan. Selain
itu, kebiasaan merokok juga dapat menurunkan kapasitas paru-paru, sehingga kemampuan
untuk mengkonsumsi oksigen menurun dan sebagai akibatnya tingkat kesegaran tubuh juga
menurun (Wahab A, 2019). Akan tetapi pada penelitian yang lain tidak didapatkan adanya
hubungan antara konsumi rokok dengan kejadian NPB (Astuti I, dkk, 2019). Hal ini
dikarenakan pada penelitian tersebut ia meniliti hingga ke variabel tingkat konsumsi rokok itu
sendiri. Ini menjadikan masukan kepada penulis maupun peneliti selanjutnya agar bisa
dilakukan penelitian hingga tingkat konsumsi rokok berhubungan dengan angka kejadian NPB.

Tabel 3.
Hubungan antara sikap duduk dan lama duduk dengan keluhan NPB.

Keluhan nyeri punggung bawah

Variabel Ya Tidak p value
n (%) n (%)

Sikap kepala
Tegak 16 (21,3%) 59 (78,7%) 0,024*
Menunduk atau mendongak 45 (36,6%) 78 (63,4%)

Sikap badan
Bersandar atau tegak 26 (28%) 67 (72%) 0,413*
Membungkuk atau merosot 35 (33,3%) 70 (66,7%)

Sikap sendi lutut
Tepat 90 derajat 16 (28,6%) 40 (71,4%) 0,669*
< 90 derajat atau > 90 derajat 45 (31,7%) 97 (68,3%)

Lama duduk
0 - 89 menit 30 (38,5%) 48 (61,5%) 0,060*
90 - 360 menit 31 (25,8%) 89 (74,2%)

*Uji Chi-square, bermakna p < 0,05

Sikap duduk pada penelitian ini terbagi menjadi 3 bagian yaitu sikap kepala, sikap
badan dan sikap sendi lutut tersering saat duduk di kelas. Dari ketiga pembagian tersebut, yang
memiliki hubungan dengan keluhan nyeri punggung bawah adalah sikap kepala (p=0.024).
Sikap kepala dibagi menjadi 2 yaitu pertama tegak dan kedua menunduk atau mendongak.
Mahasiswa yang duduk dengan sikap kepala menunduk atau mendongak memiliki resiko lebih
besar untuk mengalami keluhan NPB. Hasil penelitian ini sesuai dengan studi sebelumnya
(Kalim H, dkk). Sikap duduk yang salah menyebabkan otot pinggang berkontraksi kuat dan
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terus menerus untuk menjaga agar batang tubuh tetap seimbang namun setelah beberapa periode
waktu pada satu posisi, otot pinggang menjadi lelah dan menyebabkan keluhan nyeri pinggang
sederhana. Keadaan kepala saat duduk yang benar sebaiknya tegak sehingga tidak menambah
beban otot-otot pinggang untuk mempertahankan posisi tubuh dalam keadaan seimbang
sehingga mengurangi timbulnya keluhan nyeri punggung bawah (Kusumaningrum D, 2019).

Sikap duduk yang dilihat dari sikap badan dan sikap sendi lutut tidak memiliki
hubungan dengan keluhan nyeri punggung bawah (p=0.413). Hal ini dapat disebabkan karena
adanya pengaruh dari kursi yang digunakan dalam kelas. Bentuk kursi yang digunakan memiliki
sandaran punggung dan penyangga kaki yang memungkinkan badan dan kaki untuk bersandar
sehingga dapat mengurangi beban dari otot-otot punggung bawah dalam menjaga posisi tubuh
agar seimbang.

Tidak ada hubungan antara lama duduk dengan keluhan nyeri punggung bawah
(p=0.060). Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya (Fitriningsih F, dkk, 2011). Selain
lama duduk faktor lain dapat mempengaruhi timbulnya NPB, speperti postur yang salah ataupun
jam istirahat yang kurang. Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian lain (Samara D, 2005;
Wijayanti F, 2017; Wulandari 1D, 2010). Perbedaan hasil studi ini dapat disebabkan karena
Mobilitas dari mahasiswa sangat banyak dan tidak hanya duduk statis dalam waktu yang lama
berbeda dengan pekerja yang harus duduk statis dalam waktu yang cukup lama

Simpulan Dan Saran

Terdapat hubungan antara sikap kepala saat duduk dengan keluhan nyeri punggung
bawah mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas X, di mana mahasiswa yang duduk dengan
sikap kepala menunduk atau mendongak memiliki resiko untuk mengalami keluhan NPB.
Terdapat juga hubungan antara indeks massa tubuh dan merokok dengan keluhan NPB.
Mahasiswa dengan indeks massa tubuh (IMT) gemuk dan pernah atau masih merokok memiliki
resiko mengalami keluhan NPB. Keterbatasan dari penelitian ini adalah tidak melakukan
penelitian terhadap kursi yang digunakan apakah ergonomi atau tidak. Hal ini dapat
mempengaruhi dari sikap duduk yang dilakukan oleh mahasiswa. Untuk itu pada penelitian
selanjutnya penulis berharap terdapat penelitian tentang hal tersebut.

Ucapan Terimakasih

Ucapan terima kasih penulis ucapkan kepada contributor-kontributor yang
berperan hingga karya ilmiah ini selesai.
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