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MOTTO 

“Allah tidak akan membebani seseorang melainkan sesuai 

dengan kadar kesanggupannya.” (QS. Al-Baqarah: 286) 

 

“Karena sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada 

kemudahan, sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada 

kemudahan.” (QS. Al-Insyirah: 5-6) 
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INTISARI 
 

Latar Belakang: Musculoskeletal Disorders merupakan cedera pada jaringan lunak yang 
disebabkan oleh paparan yang seketika ataupun terus-menerus terhadap gerakan 
berulang, gaya, getaran, dan posisi yang canggung. Gangguan ini bisa pengaruhi otot, 
ligamen, saraf, tendon, serta persendian. Keluhan Muskuloskeletal di Indonesia 
menyebutkan jika pekerja hadapi cidera otot dibagian leher bawah (80%), bahu (20%), 
punggung (40%), pinggang kebelakang (40%), pinggul kebelakang (20%), pantat (20%), 
paha (40%), lutut (60%), serta betis (80%). Pengobatan nonfarmakologi yang cukup 
efisien dalam menanggulangi musculoskeletal disorders salah satunya merupakan 
pengobatan bekam kering. 
Tujuan: Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui bagaimana pengaruh bekam 
kering terhadap musculoskeletal disorders ekstremitas atas dan bawah berdasarkan 
artikel atau jurnal yang telah dianalisis. 
Metode: Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah literature review dengan 
mengambil 15 jurnal yang terdiri dari 3 jurnal nasional dan 12 jurnal internasional. 
Hasil: Sebanyak 15 jurnal telah diidentifikasi, penilaian utama dalam penelitian ini adalah 
intensitas nyeri pada ekstremitas atas dan bawah. Hasil utama dalam penelitian ini 
menunjukkan adanya penurunan nyeri secara signifikan setelah pemberian terapi bekam 
kering terhadap nyeri ekstremitas atas dan bawah. 
Kesimpulan: Terapi bekam kering sangat efektif dalam menurunkan nyeri 
musculoskeletal disorders ekstremitas atas dan bawah. 
 
 
Kata Kunci: Bekam Kering, Musculoskeletal Disorders, Ekstremitas Atas dan Bawah 
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ABSTRACT 
 

Background: Musculoskeletal disorders (MSDs) are soft tissue injuries caused by sudden 
or continuous exposure to repetitive movements, forces, vibrations, and awkward 
positions, thus affecting the normal functioning of fine tissues in the musculoskeletal 
system which includes muscles, ligaments, nerves, tendons, and joints. Musculoskeletal 
complaints in Indonesia state that workers experience muscle injuries in the lower neck 
(80%), shoulders (20%), back (40%), back waist (40%), back hips (20%), buttocks (20%),  
thighs (40%), knees (60%), and calves (80%). One of the non-pharmacological treatments 
that are quite efficient in tackling musculoskeletal disorders is dry cupping treatment. 
Objective: The purpose of this research was to determine the effect of dry cupping on 
musculoskeletal disorders of the upper and lower extremities based on analyzed articles 
or journals. 
Methods: The method used in this research is a literature review by taking 15 journals 
consisting of 3 national journal and 12 international journals. 
Results: A total of 15 journals have been identified, the primary assessment in this study 
is the intensity of pain in the upper and lower extremities. The primary results in this study 
showed a significant reduction in pain after cupping therapy for upper and lower 
extremities pain. 
Conclusion: Dry cupping therapy is very effective in reducing upper and lower extremities 
musculoskeletal disorders pain. 
 
 
Keywords: Dry Cupping, Musculoskeletal Disorders, Upper and Lower Extremities 
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