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ABSTRAK

Latar Belakang : Pekerjaan pengoperasian ekskavator oleh operator memiliki
risiko terjadinya penyakit akibat kerja seperti Low Back Pain (LBP). Kondisi ini
disebabkan oleh faktor posisi ergonomi dan durasi kerja. Posisi ergonomi akan
diterapkan dengan baik jika operator memiliki tingkat pengetahuan posisi ergonomi
yang baik. Penerapan posisi yang tidak ergonomi dan durasi kerja yang lama akan
menyebabkan kelainan pada tulang belakang sehingga menimbulkan LBP. Kondisi
LBP dapat menyebabkan seseorang mengalami disabilitas yang akan berdampak
pada aktivitas kerja sehari-hari dan kegiatan pribadi.

Tujuan : Mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan posisi ergonomi dan
durasi kerja terhadap kejadian disabilitas akibat LBP pada operator ekskavator PT
Arara Abadi.

Metode : Desain penelitian ini menggunakan rancangan cross sectional dengan
teknik sampling purposive sampling pada 35 operator ekskavator PT Arara Abadi
Distrik Sorek. Pengambilan data menggunakan kuesioner tingkat pengetahuan
posisi ergonomi, kuesioner durasi kerja, kuesioner Visual Analog Scale, dan
kuesioner Oswestry Disability Index. Analisis data menggunakan uji fisher exact.
Penelitian ini telah mendapatkan Ethical Clearance dari Komisi Etik Penelitian
Kedokteran Universitas Diponegoro.

Hasil : Hasil analisis bivariat menunjukkan hubungan antara tingkat pengetahuan
posisi ergonomi (P = 0,010) dan durasi kerja (P = 0,004) dengan kejadian LBP serta
hubungan antara kejadian LBP (P = 0,020) dengan kejadian disabilitas akibat LBP.
Simpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan posisi
ergonomi dan durasi kerja dengan kejadian LBP. Terdapat hubungan yang

signifikan antara kejadian LBP dengan kejadian disabilitas akibat LBP.

Kata kunci : Operator Ekskavator, Pengetahuan Posisi Ergonomi, Durasi Kerja,

Low Back Pain, Disabilitas
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ABSTRACT

Background : Excavator operators are at risk of having occupational diseases, such
as Low Back Pain (LBP). This condition is caused by the ergonomic position and
work duration factors. One can implement an ergonomic position properly if the
operator has good knowledge. The non-ergonomic position and extensive work
duration implementation will cause abnormalities in the spine, resulting in LBP.
LBP conditions can cause disability, which impacts daily work and personal
activities.

Aim : Understand the correlation between the knowledge level of ergonomic
position and work duration toward disability incidence due to LBP in PT Arara
Abadi excavator operators.

Methods : This research used a cross-sectional design with a purposive sampling
technique on 35 excavator operators at PT Arara Abadi Distrik Sorek. The author
used four questionnaires to collect the data: knowledge level of ergonomic position,
work duration, Visual Analog Scale, and Oswestry Disability Index questionnaires.
This research has obtained ethical clearance from the Medical Research Ethics
Committee of Diponegoro University.

Results : The bivariate analysis results showed a correlation between the
knowledge level of ergonomic positions (P = 0.010) and work duration (P = 0.004)
with the incidence of LBP and a correlation between the incidence of LBP (P =
0.020) with the incidence of disability due to LBP.

Conclusions : There is a significant correlation between knowledge level of
ergonomic position and work duration with LBP incidence. There is a significant

correlation between LBP incidence with disability incidence due to LBP.

Keywords : Excavator Operator, Knowledge of Ergonomics, Work Duration, Low
Back Pain, Disability.
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