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Hubungan Gerakan Kerja Berulang dan Aktivitas Fisik dengan Risiko Keluhan 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) pada Pekerja Industri Sarung Tenun Samarinda 

 

Dwi Rahmawati1*, Erni Wingki Susanti, M.Kes2, 

1.2,Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Samarinda, Indonesia. 

*Kontak Email: rahmawatidwi096@gmail.com , ews936@umkt.ac.id  

INTISARI 

Tujuan Studi: Tujuan utama dari penelitian ini adalah untuk mengetahui apakah terdapat 

hubungan antara gerakan kerja yang berulang dan aktivitas fisik serta pengaruhnya terhadap 

kemungkinan terjadinya keluhan musculoskeletal disorder (MSD) pada pekerja industri sarung 

tenun Samarinda. 

 

Metodologi: Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan metodologi cross-

sectional. Populasi penelitian adalah seluruh pekerja kerajinan sarung tenun yang aktif di wilayah 

Samarinda Seberang. Sebanyak 65 pekerja dijadikan sampel penelitian dengan menggunakan total 

sampling. Data terkait variabel penelitian dikumpulkan melalui metode tertentu, antara lain 

penggunaan stopwatch untuk mengukur gerakan berulang, instrumen Global Physical Activity 

(GPAQ) untuk menilai tingkat aktivitas fisik, dan instrumen Nordic Body Map (NBM) untuk 

mengukur keluhan MSDs. Analisis univariat menggunakan uji frekuensi dan persentase, 

sedangkan analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat signifikansi (α) yang 

ditetapkan sebesar 0,05. 

 

Hasil: Hasil analisis univariat mayoritas responden masing-masing memiliki gerakan kerja 

berulang yang berisiko (86.2%), aktivitas fisik dengan kategori sedang (86.2%) dan risiko keluhan 

MSDs dengan kategori risiko sedang (75.4%). Hasil analisis bivariat antara variabel gerakan kerja 

berulang dengan keluhan MSDs diperoleh nilai p-value sebesar 0,207 dan variabel aktivitas fisik 

dengan keluhan MSDs diperoleh nilai p-value sebesar 0,678 

 

Kesimpulan: Tidak ada hubungan antara gerakan kerja berulang dan aktivitas fisik dengan risiko 

keluhan MSDs. Diharapkan pekerja dapat mempertahankan pola pekerjaan menenun yang telah 

dilakukan seperti menjaga waktu istirahat yang cukup serta tetap melakukan olahraga atau 

peregangan untuk mengurangi terjadinya keluhan musculoskeletal. 

Kata Kunci: Gerakan Berulang, Aktifitas fisik, Musculoskeletal Disorders, Pengrajin Tenun 
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Association between Repetitive Work Movements and Physical Activity with the Risk of  

Developing Musculoskeletal Disorders (MSDs) among Weaving Craft Workers in Samarinda 

 

Dwi Rahmawati1*, Erni Wingki Susanti, M.Kes1, 

1.2.Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Samarinda, Indonesia. 

*Kontak Email: rahmawatidwi096@gmail.com , ews936@umkt.ac.id  

ABSTRACT 

Study Objective: The objective of this study is to investigate the potential correlation between 

repetitive work motions and levels of physical activity, as well as their association with the risk of 

musculoskeletal disorders (MSDs) complaints in Samarinda woven sarong industry workers. 

 

Methodology: This research employed a quantitative approach utilizing a cross-sectional 

methodology. The research population consisted of all currently active woven sarong craft 

workers in the Samarinda Seberang area. The study included a sample of 65 workers, selected 

through total sampling. Data related to the research variables were gathered using a stopwatch to 

measure repetitive motions, the Global Physical Activity (GPAQ) tool to assess physical activity 

levels, and the Nordic Body Map (NBM) tool to gauge complaints of musculoskeletal disorders 

(MSDs). Univariate analysis involved frequency and percentage tests, while bivariate analysis 

incorporated the Chi-Square test with a significance level (α) set at 0.05. 

 

Results: The results of univariate analysis of the majority of respondents each have repetitive 

work movements at risk (86.2%), physical activity with moderate category (86.2%), and the risk of 

MSDs complaints with moderate risk category (75.4%). The bivariate analysis results between the 

repetitive work movement variable and MSDs complaints obtained The p-value for the 

relationship between repetitive work movements and MSDs complaints was calculated as 0.207, 

while the p-value for the association between physical activity and MSDs complaints was 

determined to be 0.678. 

 

Conclusion: There is no relationship between repetitive work movements and physical activity 

with the risk of MSDs complaints. It is expected that workers can maintain weaving work patterns 

that have been carried out such as maintaining adequate rest time and continuing to exercise or 

stretch to reduce the occurrence of musculoskeletal complaints. 

Keyword: Repetitive Movements, Physical Activity, Musculoskeletal Disorders, Weaving Crafters 
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1. PENDAHULUAN 

Keluhan muskuloskeletal mengacu pada masalah kesehatan yang timbul dari cedera 

jaringan lunak akibat faktor-faktor seperti aktivitas ketegangan otot dan tulang yang berlebihan 

atau berkepanjangan, gerakan berulang yang berkepanjangan, dan paparan getaran, beban 

berlebihan di luar kapasitas seseorang, duduk statis dalam waktu lama, dan rasa tidak nyaman 

atau tidak nyaman. posisi kerja yang canggung. (Muhamad Ramdan et al., 2020). Kondisi ini 

dapat menimbulkan nyeri/sakit pada keluhan musculoskeletal yang dapat mempengaruhi Tulang, 

sendi, otot, tendon, ligamen, dan jaringan khusus yang menghubungkan struktur anatomi tersebut. 

(Atmajaya & Febriyanto, 2022). 

Angka kejadian gangguan muskuloskeletal akibat kerja secara global mencapai 1,144 

juta kasus, yang selanjutnya dikategorikan menjadi 493.000 kasus gangguan punggung, (Kotler 

& Keller, 2016). Secara global, penyakit akibat kerja yang berhubungan dengan gangguan 

muskuloskeletal mencapai 1.144 juta kasus, dengan pembagian 493.000 kasus pada bagian 

punggung, 426.000 kasus pada tubuh bagian atas, dan 224.000 kasus pada tubuh bagian bawah. 

Di Indonesia, prevalensi gangguan muskuloskeletal yang disebabkan oleh faktor pekerjaan 

cukup tinggi. Menurut sebuah studi yang dilakukan oleh Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia pada tahun 2020, sekitar 40,5% dari masalah kesehatan yang dialami oleh pekerja 

dapat dihubungkan langsung dengan lingkungan dan kondisi kerja mereka. 

Berdasarkan data dari Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2018, terdapat tiga 

provinsi di Indonesia dengan prevalensi tertinggi dalam kasus gangguan muskuloskeletal. Aceh 

memiliki prevalensi tertinggi sebesar 13,3%, diikuti oleh Bengkulu dengan 12,1%, dan Bali 

dengan 10,5%. Di provinsi Kalimantan Timur, prevalensi penyakit musculoskeletal mencapai 

8,1%. Jenis pekerjaan dengan prevalensi tertinggi dalam kasus ini adalah petani/buruh (9,9%), 

diikuti oleh PNS (7,5%), dan nelayan (7,4%). Gangguan muskuloskeletal yang disebabkan oleh 

faktor pekerjaan telah menimbulkan kerugian ekonomi yang signifikan, baik di negara maju 

maupun negara berkembang. Dampaknya tidak hanya dirasakan oleh individu pekerja, tetapi 

juga berdampak pada sektor bisnis, termasuk penurunan produktivitas, penurunan 

kesejahteraan karyawan, peningkatan biaya perawatan kesehatan, penurunan kepuasan kerja, 

penurunan kesehatan fisik dan mental, serta berkurangnya kemampuan untuk melakukan 

berbagai aktivitas fisik lainnya(Dinar et al., 2018). 

Penenun perajin termasuk dalam kategori risiko tinggi untuk mengalami keluhan MSDs 

karena sifat pekerjaan mereka. Proses pembuatannya melibatkan tenaga kerja manual dan 

gerakan yang berulang-ulang, terutama jika menggunakan alat tenun non mekanis (ATBM). 

Hal ini sering kali memerlukan duduk terus-menerus dalam waktu lama. Tindakan berulang ini 

terjadi dengan kecepatan 10 gerakan per menit dan secara signifikan melibatkan berbagai otot 

dan sistem pendukung di tubuh. Tingkat aktivitas fisik yang diamati pada pekerja tenun dapat 

berimplikasi pada kondisi fisik seseorang. Perlu dicatat bahwa tingkat kebugaran yang lebih 

tinggi dikaitkan dengan peningkatan produktivitas kerja dan berkurangnya kemungkinan 

mengalami keluhan MSDs.. Penelitian yang dilakukan oleh Ramdan & Azahra (2020) terdapat 

prevelensi gangguan musculoskeletal sebesar 80,5% ditemukan dikalangan penenun wanita di 

Samarinda dengan kategori rendah 15%, sedang 7,5% dan tinggi 77,5%.  

Hasil studi pendahuluan yang penulis lakukan pada pengerajin tenun di Samarinda, 

ditemukan 4 orang pekerja pengerajin sarung tenun di Samarinda 100% pekerja di industri 

sarung tenun Samarinda banyak yang mengalami keluhan dibagian punggung atas, punggung 

bawah atau pinggang bagian bawah saat bekerja dan hal tersebut merupakan gejala MSDs. 

Berdasarkan permasalahan tersebut, penulis melakukan penelitian mengenai hubungan gerakan 

kerja berulang dan aktivitas fisik dengan risiko keluhan musculoskeletal disorders (MSDs) 

pada pekerja kerajinan sarung tenun Samarinda.  

 

2. METODOLOGI 

Penelitian ini mengadopsi pendekatan penelitian berorientasi pada data kuantitatif. 

Metode penelitian yang diterapkan adalah deskriptif analitik dengan pendekatan cross-

sectional. Populasi dalam penelitian ini terdiri dari semua pekerja yang terlibat dalam kerajinan 

sarung tenun yang masih aktif di wilayah Samarinda Seberang, dengan jumlah total pekerja 

sebanyak 65 orang. Sampel penelitian ini juga terdiri dari 65 pekerja yang beroperasi di 
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wilayah pengerajin sarung tenun Samarinda. Teknik pengambil sampel menggunakan total 

sampling dan instrument pengumpulan data menggunakan pengukuran gerakan berulang 

dengan menggunakan stopwatch, lembar kuesioner GPAQ (Global Physical Activity 

Questionnaire) untuk mengukur aktivitas fisik dan lembar kuesioner NBM (Nordic Body Map) 

untuk mengukur risiko keluhan musculoskeletal disorders yang kemudian analisis data 

dilakukan secara univariat menggunakan uji frekuensi dan presentase, sedangkan analisis 

bivariat menggunakan uji chi square dengan α 0,05. 

 

3. HASIL DAN DISKUSI 

3.1 Analisis Univariat 

3.1.1 Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi variabel karakteristik sosio-demografi pada pekerja 

kerajinan tenun Samarinda 

Variabel n=65 (%) 

Kelompok Usia 

20-29 Tahun 

30-39 Tahun 

40-49 Tahun 

50-59 Tahun 

60-69 Tahun 

70-79 Tahun 

 

1 

12 

22 

20 

6 

4 

 

1,5 

18,5 

33,8 

30,8 

9,2 

6,2 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

0 

65 

 

0 

100 

Tingkat Pendidikan 

SD 

SMP 

SMA 

 

13 

23 

29 

 

20,0 

35,4 

44,6 

Masa Kerja 

<6 Tahun : Baru 

6-10 Tahun : Sedang 

>10 Tahun : Lama 

 

3 

8 

54 

 

4,6 

12,3 

83,1 

Durasi Bekerja 

(≤42 jam/minggu): Jam kerja 

efektif 

(>42 jam/minggu): Jam kerja 

tidak efektif 

 

32 

33 

 

49,2 

50,8 

Gerakan Kerja Berulang 

Tidak Berisiko <10 

Berisiko >10 

 

9 

56 

 

13,8 

86,2 

Aktivitas Fisik 

Berat 

Sedang 

 

9 

56 

 

13,8 

86,2 

Keluhan MSDs 

Sedang 

Tinggi 

 

49 

16 

 

75,4 

24,6 

Sumber : Data Primer 

 Tabel 1 yang mengelompokkan responden berdasarkan umur menunjukkan 

bahwa frekuensi responden terbanyak berada pada kelompok umur 40-49 tahun yaitu 

sebanyak 22 orang (33,8%). Sebaliknya frekuensi terendah terdapat pada kelompok 

umur 20-29 tahun yang hanya diwakili oleh 1 responden (1,5%). Jika 

mempertimbangkan gender, seluruh 65 responden adalah perempuan (100%). Dari 

segi latar belakang pendidikan, sebagian besar responden berpendidikan tamat SMA. 
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sebanyak 29 responden (44,6%). Sedangkan sebagian kecil responden berasal dari 

latar belakang SD sebanyak 13 responden (20,0%). Berdasarkan masa kerja 

menunjukkan bahwa sebagian besar pada kategori >10 Tahun : Lama sebanyak 54 

responden (83,1%). Sedangkan frekuensi terendah berada kategori <6 Tahun : Baru 

sebanyak 3 responden (4,6%). Berdasarkan durasi bekerja menunjukkan bahwa 

sebagian besar pada kategori >42 jam/minggu : jam kerja tidak efektif sebanyak 33 

responden (50,8%). Sedangkan sebagian kecil (≤42 jam/minggu): Jam kerja efektif 

sebanyak 32 responden (49,2%). Berdasarkan gerakan kerja berulang menunjukkan 

bahwa sebagian besar frekuensi gerakan kerja berulang pada pekerja tenun di 

Samarinda menunjukkan hasil sebanyak 56 responden pada kategori berisiko >10 

(86,2). Sedangkan sebagian kecil sebanyak 9 responden pada kategori tidak 

berisiko<10 (13,8%). Berdasarkan aktivitas fisik menunjukkan bahwa sebagian besar 

frekuensi aktivitas fisik pada pekerja tenun di Samarinda menunjukkan hasil sebanyak 

56 responden pada kategori sedang (86,25). Sedangkan sebagian kecil sebanyak 9 

responden pada kategori berat (13,8%). 

 

3.2 Analisis Bivariat 

3.2.1 Hubungan Gerakan Kerja Berulang Dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders 

Tabel 2 Hubungan Gerakan Kerja Berulang Dan Aktivitas Fisik Dengan Keluhan 

Musculoskeletal Disorders Pada Pekerja Kerajinan Sarung Tenun Samarinda 

 

Variables 

Keluhan MSDs  

p-value Sedang Tinggi 

n % n % 

Gerakan Kerja Berulang 

Tidak Berisiko <10 

 

Berisiko >10 

5 

 

44 

55,6 

 

78,6 

4 

 

12 

44,4 

 

21,4 
0,207 

Aktivitas Fisik  

Berat 

Sedang  

6 

43 

66,7 

76,8 

 

3 

13 

 

33,3 

23,2 

 

 

0,678 

 Sumber : Data Primer 

Berdasarkan hasil analisis data gerakan kerja berulang dengan keluhan MSDs, 

nilai p-value yang diperoleh adalah 0,207 yang melebihi ambang batas 0,05 (p > 

0,05). Hal ini menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan secara 

statistik antara gerakan kerja yang berulang dengan keluhan musculoskeletal disorder 

pada pekerja kerajinan sarung tenun di Samarinda. Demikian pula pada data aktivitas 

fisik dan keluhan MSDs diperoleh p-value sebesar 0,678 juga melebihi ambang batas 

0,05 (p > 0,05) yang menunjukkan tidak adanya hubungan yang signifikan antara 

aktivitas fisik dengan keluhan tersebut. musculoskeletal disorders pada pekerja 

kerajinan sarung tenun Samarinda. 

 

3.3 Diskusi 

3.3.1 Hubungan Gerakan Kerja Berulang Dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders 

Berdasarkan hasil uji statistik, tidak terdapat hubungan signifikan antara gerakan 

kerja yang berulang dengan keluhan gangguan muskuloskeletal pada pekerja kerajinan 

sarung tenun di Samarinda. Hasil ini konsisten dengan penelitian sebelumnya yang 

dilakukan oleh (Jusman, 2018) yang juga menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

antara gerakan kerja yang berulang dan keluhan gangguan musculoskeletal. 

Hasil penelitian ini sejalan (Prima et al., 2021), Tidak adanya korelasi antara 

gerakan kerja yang berulang dengan keluhan gangguan muskuloskeletal dapat 

disebabkan oleh terbatasnya variabilitas gerakan berulang dan permasalahan 
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muskuloskeletal. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan (Masyarakat, 2015), 

yang juga menyimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara gerakan kerja yang 

berulang dengan keluhan musculoskeletal disorder. Kurangnya pergaulan ini mungkin 

berasal dari waktu istirahat yang tidak menentu selama bekerja, karena para pekerja 

kadang-kadang berhenti sejenak untuk memeriksa atau memperbaiki benang yang 

putus atau untuk melakukan tugas-tugas seperti memutar gulungan bom kain.  
Kelelahan dan kelelahan otot merupakan risiko fisiologis signifikan yang berasal 

dari gerakan yang sering dan berulang. Kelelahan otot terjadi ketika otot berkontraksi 

sehingga memerlukan suplai oksigen dan nutrisi yang terus menerus melalui aliran 

darah. Dalam kasus di mana gerakan otot berulang terjadi terlalu cepat, sehingga 

menghambat kemampuan oksigen untuk mencapai jaringan atau menghambat 

penyerapan kalsium, kelelahan otot dapat terjadi. 

Pekerja kerajinan sarung tenun Samarinda untuk menghasilkan satu lembar kain 

sarung yang diingkin dibutuhkan waktu 4 hingga 5 hari dengan melakukan gerakan 

berulang secara terus menurus. Gerakan berulang dengan keluhan MSDs tidak 

berhubungan dapat disebabkan oleh pekerja memiliki waktu istirahat yang cukup 

sehingga pekerja tidak terlalu mengalami resiko keluhan MSDs. Selain itu, 

kemungkinan ada faktor lain yang menyebabkan gerakan berulang dan keluhan MSDs 

tidak berhubungan yaitu usia dan masa kerja pada usia pekerja 40-49 tahun dengan 

masa kerja yang lama Pekerja yang berusia di atas 35 tahun cenderung merasa lebih 

terbiasa dengan tugas pekerjaannya, sehingga keluhan lebih jarang terjadi pada 

kelompok usia tersebut. Dapat dibayangkan bahwa para pekerja yang berusia di atas 

35 tahun mempunyai pengalaman kerja yang lebih luas, terutama jika mereka 

memiliki latar belakang yang sama dalam industri sarung tenun, sehingga mereka 

memahami dengan baik tanggung jawab pekerjaannya. Hal ini sesuai dengan temuan 

penelitian sebelumnya. (Muhamad Ramdan et al., 2020b) menunjukkan bahwa usia 

tidak berhubungan dengan prevalensi MSD pada wanita penenun sarung Samarinda. 

3.3.2 Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders 

Berdasarkan analisis statistik, aktivitas fisik tidak menunjukkan hubungan yang 

signifikan dengan keluhan gangguan muskuloskeletal pada pekerja kerajinan sarung 

tenun di Samarinda. Ini mengindikasikan bahwa sebagian besar pekerja dalam 

kategori aktivitas fisik sedang, sehingga mengalami keluhan gangguan 

muskuloskeletal yang lebih sedikit. Kemungkinan faktor lain yang berkontribusi 

terhadap ketidakadaan hubungan antara aktivitas fisik dan keluhan gangguan 

muskuloskeletal adalah adanya waktu istirahat yang memadai, yang dapat membantu 

mencegah keluhan tersebut pada pekerja. Hasil ini konsisten dengan penelitian 

Rahayu dkk. pada tahun 2020 yang juga menyimpulkan bahwa tidak ada hubungan 

yang signifikan antara aktivitas fisik dan keluhan gangguan muskuloskeletal. 

Penelitian ini sejalan dengan temuan yang dilakukan oleh Jusman (2018) yang 

juga menunjukkan bahwa tidak ada korelasi yang signifikan antara aktivitas fisik dan 

keluhan gangguan muskuloskeletal. Responden yang melakukan aktivitas fisik berat 

memiliki potensi lebih tinggi untuk mengalami gangguan muskuloskeletal 

dibandingkan dengan responden yang melakukan aktivitas fisik ringan. Aktivitas fisik 

di sini mengacu pada tugas sehari-hari yang dilakukan individu. Pada umumnya, 

gangguan muskuloskeletal cenderung terjadi pada individu yang melakukan aktivitas 

dengan tingkat energi tinggi dan memiliki waktu istirahat yang terbatas, sehingga 

meningkatkan risiko keluhan otot seiring dengan peningkatan aktivitas fisik. 

Temuan ini juga sejalan dengan penelitian yang di lakukan oleh (Wenur et al., 

2013) yang menunjukkan ketidakadaan hubungan yang signifikan antara aktivitas 

fisik dan keluhan gangguan muskuloskeletal. Hal ini disebabkan oleh nilai koefisien 

korelasi yang rendah, yang mengindikasikan adanya hubungan yang lemah antara 

kedua faktor tersebut. Ini menegaskan bahwa aktivitas fisik tidak memiliki dampak 

yang signifikan terhadap timbulnya keluhan gangguan muskuloskeletal. 

Kemampuan kerja fisik mengacu pada kapasitas fungsional individu untuk 

melakukan tugas tertentu yang melibatkan keterlibatan otot dalam jangka waktu 
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tertentu. Durasi aktivitas ini dapat berkisar dari hanya beberapa detik (untuk tugas 

yang memerlukan kekuatan) hingga beberapa jam (untuk tugas yang memerlukan 

daya tahan). Kemampuan kerja fisik seseorang dan kebugaran jasmani secara 

keseluruhan dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti kekuatan otot, daya tahan otot, dan 

daya tahan kardiovaskular. 

Terlibat dalam aktivitas fisik secara teratur, seperti rutinitas olahraga, 

berkontribusi terhadap peningkatan vitalitas fisik secara keseluruhan. Peningkatan 

tingkat kesegaran tubuh akibat rutinitas olahraga teratur dapat menurunkan risiko 

cedera otot. Banyak pekerja yang tidak melakukan aktivitas fisik yang cukup sering 

kali merasa bahwa pekerjaan mereka melibatkan pengeluaran energi yang berlebihan. 

(Tjahayuningtyas, 2019). 

 

4. KESIMPULAN 

Hasil analisis yang meneliti hubungan antara gerakan kerja yang berulang dengan 

kemungkinan terjadinya keluhan muskuloskeletal disorder pada pekerja sarung tenun 

menunjukkan bahwa tidak terdapat korelasi yang substansial antara faktor-faktor tersebut. 

Demikian pula hasilnya menunjukkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara 

aktivitas fisik dengan kemungkinan terjadinya keluhan musculoskeletal disorders. 

 

5. SARAN DAN REKOMENDASI 

Bagi karyawan yang mengalami keluhan MSD, disarankan untuk berolahraga atau 

melakukan peregangan dengan lebih rutin, seperti sebelum bekerja, saat istirahat kerja, atau 

setelah selesai bekerja. Gerakan peregangan yang dapat diterapkan, yaitu gerakan peregangan 

dasar yang menggerakkan anggota tubuh dari bagian leher hingga kaki, dapat membantu 

mengurangi keluhan gangguan otot rangka. 
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