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Abstrak 

Nyeri Punggung Bawah (NPB) merupakan salah satu keluhan muskuloskeletal yang 

paling sering dialami oleh tenaga kesehatan dan dapat menurunkan produktivitas 

serta kualitas pelayanan di rumah sakit. Di Indonesia, data insidensi NPB pada 

tenaga kesehatan masih terbatas. Penelitian merupakan literature review sistematis 

yang disusun mengikuti pedoman PRISMA 2020. Pencarian artikel dilakukan 

melalui database Google Scholar dan Garuda untuk publikasi tahun 2016 hingga 

2025. Kriteria inklusi meliputi penelitian tentang NPB pada tenaga kesehatan rumah 

sakit di Indonesia. Artikel yang tidak memenuhi kriteria atau berupa studi kasus, 

studi kohort, meta-analisis, dan tinjauan pustaka dikeluarkan. Sebanyak 1.110 

artikel diidentifikasi, dan setelah proses seleksi diperoleh 10 artikel yang memenuhi 

kriteria. Mayoritas penelitian menggunakan metode silang lintang dan instrumen 

kuesioner untuk mengukur insidensi dan faktor risiko NPB. Rata-rata insidensi NPB 

pada tenaga kesehatan, khususnya perawat, faktor risiko utama meliputi umur, jenis 

kelamin, masa kerja, durasi kerja dan posisi kerja. Diperkirakan sebanyak 37,3% 

hingga 86,6% angka kejadian NPB pada tenaga kesehatan di Indonesia. Diperlukan 

upaya pencegahan seperti pelatihan ergonomis dan modifikasi lingkungan kerja 

untuk menurunkan risiko dan dampak NPB di rumah sakit. 
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Abstract 

Low Back Pain (LBP) is one of the most common musculoskeletal complaints 

among healthcare workers, potentially reducing productivity and the quality of 

hospital services. In Indonesia, data regarding the incidence of LBP among 

healthcare workers remains limited. 

This study is a systematic literature review following the PRISMA 2020 guidelines. 

Articles were retrieved from Google Scholar and Garuda databases, focusing on 

publications from 2016 to 2025. Inclusion criteria consisted of studies discussing 

LBP among healthcare workers in Indonesian hospitals. Case reports, cohort 

studies, meta-analyses, and narrative reviews were excluded.  

A total of 1,110 articles was identified, and after the selection process, 10 articles 

met the criteria. The majority of studies used a cross-sectional method and 

questionnaire instruments to measure the incidence and risk factors of low back 

pain (LBP). The average incidence of LBP among healthcare workers, particularly 

nurses, identified the main risk factors as age, gender, years of service, working 

hours, and working posture. It was estimated around 37,3% to 86,6% case of LBP 

incidence among healthcare workers in Indonesia. Preventive measures, such as 

ergonomic education and workplace modifications, are recommended to reduce the 

risk and negative impacts of LBP in hospital settings. 
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Pendahuluan  

Nyeri Punggung Bawah (NPB) atau low 

back pain (LBP) adalah masalah yang umum 

dialami oleh berbagai kalangan masyarakat. 

Nyeri punggung bawah menjadi salah satu 

alasan terbesar masyarakat tidak dapat bekerja 

dan pergi ke dokter. Nyeri punggung bawah 

dapat bervariasi intensitasnya, mulai dari nyeri 

bersifat tumpul dan konstan hingga nyeri yang 

tajam, tiba-tiba atau menusuk. Secara umum, 

NPB dibagai menjadi 2 jenis yaitu akut dan 

kronis di mana akut didefinisikan terjadi selama 

kurang dari 12 minggu, sementara kronis 

didefinisikan 12 minggu atau lebih.1 

Menurut studi Global Burden of Disease, 

NPB menjadi penyebab utama kehilangan 

tahun hidup dengan disabilitas atau Years Lived 

with Disability (YLD) secara internasional. Di 

tahun 2021, diestimasikan lebih dari 600 juta 

penduduk dunia menderita NPB, di antaranya 

42,5 juta penduduk mengalami NPB sebagai 

YLD.2 Di Asia Tenggara 2019, diperkirakan 

sebanyak 70 juta penduduk dunia mengalami 

NPB.3 Menurut Riset Kesehatan Dasar 

(RISKESDAS) tahun 2021, angka kejadian 

NPB di Indonesia sebanyak 3,71% laporan 

mencapai peringkat kedua sebagai penyakit 

yang dilaporkan setelah influenza.4 

Pentingnya melakukan penelitian 

mengenai NPB pada tenaga kesehatan terletak 

pada dampaknya yang luas, baik terhadap 

individu maupun institusi pelayanan kesehatan. 

Nyeri punggung bawah dapat menurunkan 

produktivitas, meningkatkan angka absensi 

kerja, serta berdampak pada kualitas pelayanan 

pasien. Selain itu, beban ekonomi yang timbul 

dari pengobatan, rehabilitasi, dan kompensasi 

ketenagakerjaan turut menambah kompleksitas 

masalah ini. Namun demikian, data 

epidemiologis nasional yang mendalam dan 

terkini mengenai insidensi NPB di kalangan 

tenaga kesehatan masih terbatas. 

 

Metodologi  

Penelitian menggunakan studi silang 

lintang dan randomized controlled trials 

mengenai kejadian atau insidensi NPB pada 

kalangan tenaga kesehatan (dokter, perawat, 

bidan, dan lain-lain) di Rumah Sakit Indonesia 

dalam 10 tahun terakhir (dari 2016 hingga 

2025). Penelitian menggunakan 2 database dari 

Google Scholar dan Garuda. Bahasa yang 

digunakan adalah bahasa Inggris dan Bahasa 

Indonesia. Kriteria inklusi meliputi kata kunci 

Nyeri Punggung Bawah (beserta istilah serupa 

seperti Nyeri Pinggang Belakang, Low Back 

Pain dan Lumbago), tenaga kesehatan di 

Rumah Sakit di Indonesia. Kriteria eksklusi 

meliputi penelitian tenaga rumah sakit yang 

tidak masuk sebagai tenaga kesehatan 

(administratif, petugas kebersihan, satpam, dan 

lain-lain), penelitian di instansi kesehatan 

lainnya (puskesmas, posyandu, klinik pribadi, 

dan lain-lain), penelitian laporan kasus, studi 

kohort, meta analisis dan tinjauan pustaka 

lainnya. 

 

Hasil  

Hasil pencarian yang diidentifikasi 

melalui pencarian database (n= 1.110). Setelah 

hasil duplikat dihapus kemudian disaring 

sebanyak 1078 berdasarkan judul dan abstrak, 

dari jumlah duplikat yang dihapus dikecualikan 

lagi sebanyak 374 yang tidak memenuhi 

kriteria kelayakan. Lalu hasil yang telah 

disaring sebanyak 27 dan dievaluasi jurnal teks 

lengkap yang layak digunakan sebanyak 10 

jurnal. 
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Tabel 1. Ekstraksi Data 

Penulis Metode Populasi Hasil 

Mahmud et al. (2021)5 Cross sectional  871 responden dari perawat RS 

Sardjito yang sudah bekerja lebih 

dari 1 tahun dan sedang tidak 

mengambil cuti. 

Dari 871 responden, didapatkan 800 responden 

dianggap valid. Sebanyak 324 (40,5%) dari 800 

responden memiliki riwayat NPB. Di antara 324 

responden, 288 (36%) masih mengalami NPB saat 

pengumpulan data. 

Simbolon et al. (2021)6 Cross sectional  80 tenaga medis RS Universitas 

Udayana yang telah memberikan 

informed consent. 

Dari 80 responden 67 responden memenuhi syarat 

eligibilitas, semua tergolong dalam perawat. Di 

antaranya, 25 (37,31%) responden mengalami NPB. 

Anisa et al. (2025)7 Cross sectional  62 perawat di tiga ruang rawat 

inap di RSUD Karawang 

Di antara 62 responden, 32 responden tergolong 

risiko rendah NPB, sementara 30 responden 

tergolong risiko sedang NPB. Didapatkan ada 

hubungan usia, lama kerja dan posisi kerja. 

Rachman et al. (2024)8 Cross sectional 128 responden terdiri dari perawat 

yang bertugas di ruang rawat inap, 

ICU, Instalasi Rawat Darurat, 

Kamar Bersalin, dan Kamar 

Operasi di Rumah Sakit Ibnu Sina 

42 responden memenuhi syarat eligibilitas, di 

antaranya tergolong 14 disabilitas minimal, 18 

disabilitas sedang, 8 disabilitas berat dan 2 parah. 

Oyoh et al. (2020)9 Cross sectional 30 repsonden terdiri dari  perawat 

di ruang ICU/ICCU, NICU, dan 

PICU RS Dustira Cimahi. 

14 responden mengalami NPB sementara 16 

responden lainnya tidak mengalami NPB. 

Goni et al. (2016)10 Cross sectional 50 responden terdiri dari perawat 

yang bekerja di RSUP Prof. Dr. R. 

D. Kandou Manado 

Di antara 50 responden, 43 responden (86%) 

menderita NPB dengan 39 di antaranya memiliki 

beban aktivitas ringan dan 4 memiliki beban 

aktivitas sedang. 

Anugrahwati & Silitonga 

(2024)11 

Cross sectional Perawat di RS Hermina Jatinegara 

sejumlah 242 orang. 

34 dari 242 responden di RS Hermina Jatinegara 

tergolong valid. Didapatkan 6 dari 17 responden 

(35,5%) pada perawat kamar operasi dan 13 dari 17 

responden (76,5%) pada perawat IGD yang 

memiliki keluhan NPB. Disimpulkan adanya 

hubungan dengan posisi kerja namun tidak dengan 

masa kerja. 

Pesihatu et al. (2023)12 Cross sectional 93 perawat intensive care dan 

instalasi gawat darurat  di RSUD 

Dr. Djasamen Saragih Pematang 

Siantar Medan. 

Dari 93 perawat sebanyak 77 responden mengalami 

NPB sedang (83%) dan 16 responden mengalami 

NPB tinggi (17%). 

Umboh et al. (2017)13 Cross sectional 83 perawat di 6 ruang rawat inap 

RSU Gereja Masehi Injili di 

Minahasa Pancaran Kasih 

Manado. 

Dari 83 perawat, 53 perawat yang dapat memenuhi 

syarat inklusi. 7 dari 53 perawat (13,2%) tidak 

pernah mengalami NPB sementara 46 dari 53 

perawat (86,6%) pernah mengalami NPB. 

Sumangando et al. 

(2017)14 

Cross sectional 40 perawat pelaksana yang 

bekerja di rawat inap dan unit 

gawat darurat RS Tingkat III 

Robert Wolter Monginsidi 

Manado. 

Sebanyak 28 dari 40 perawat pelaksana (70,0%) 

terdiagnosa mengalami NPB. Didapatkan faktor 

risiko yang tertinggi dikaitkan oleh NPB adalah 

faktor umur dan jenis kelamin. 

 

Pembahasan 

Dalam tinjauan literatur mengenai NPB 

terhadap tenaga kesehatan rumah sakit di 

Indonesia, didapatkan sebanyak 10 penelitian 

jenis silang lintang (cross-sectional) dievaluasi 

secara kritis. Sebanyak 7 penelitian 

mendiskusikan NPB yang terjadi kepada tenaga 

kesehatan, 3 penelitian mendiskusikan risiko 

NPB kepada di kalangan tenaga kesehatan dan 

2 penelitian mendiskusikan riwayat NPB 

terutama perawat rumah sakit di Indonesia. 

Sebanyak 9 jurnal penelitian menggunakan 

kuesioner sebagai metode screening NPB 

sementara 1 jurnal menggunakan diagnosis 

dokter sebagai metode screening NPB.  

Penelitian yang dilakukan di Rumah 

Sakit Umum Pusat dr. Sardjito Yogyakarta pada 

tahun 2021, didapatkan sebanyak 871 

responden. Metode screening yang digunakan 

untuk pengambilan data adalah the Keele STarT 

Back Screening Tool (KSBT) dan the Orebro 

Musculoskeletal Pain Questionnaire (OMPQ). 

Setelah kuesioner dibagikan, sebanyak 800 

responden dianggap valid. Didapatkan bahwa 

sebanyak 324 dari 800 (40,5%) responden 

pernah mengeluhkan NPB di antaranya, 288 

responden masih mengeluhkan NPB dan 36 

responden telah diberikan pengobatan atau 

terapi. Di antara 288 responden, sebanyak 225  

responden memiliki risiko rendah NPB, 55 

responden risiko sedang dan 8 berisiko tinggi 

NPB. Penyebab dan risiko utama NPB adalah 

jenis kelamin terutama pada perempuan (42,4% 

dari total perempuan dibandingkan 31,6% dari 

total laki-laki), dan kurangnya alat bantu untuk 

ergonomis seperti Easy Move dan Slide Board 
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diperkirakan sebanyak 263 dari 613 (42,9%) 

responden kekurangan akses alat bantu 

tersebut. Penelitian dengan metode serupa 

menggunakan metode KSBT dan OMPQ 

dilakukan di Damaskus, Suriah di mana riwayat 

keluarga dengan nyeri muskuloskeletal dan 

riwayat trauma merupakan faktor risiko 

signifikan yang berkontribusi terhadap 

tingginya prevalensi nyeri muskuloskeletal 

pada dokter residen.5,15 

 Menurut penelitian yang dilaksanakan 

di Rumah Sakit Universitas Udayana pada 

tahun 2021 didapatkan sebanyak 80 responden. 

Metode screening yang digunakan berupa 

kuesioner dan menggunakan Ovako Working 

Analysis System (OWAS) untuk menilai risiko 

NPB yang diakibatkan posisi ergonomis. Dari 

80 responden, 67 di antaranya termasuk ke 

dalam kriteria inklusi dan sebanyak 25 dari 67 

(37,3%) responden mengalami NPB. Kejadian 

NPB terbanyak terjadi pada kategori umur 25-

30 tahun (42,55% dari angka kejadian), dan 

posisi kerja (64,7% pada kategori 2 OWAS). Hal 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan di 

Rumah Sakit Reksa Waluya Mojokerto pada 

tahun 2022 menggunakan metode OWAS, 

menunjukkan bahwa ada korelasi dengan 

kategori umur diantara 26-30 tahun (58%) dan 

posisi kerja OWAS (68% pada kategori 2 atau 

sedang).6,16 

 Penelitian yang dilaksanakan pada 

tahun 2025 di Rumah Sakit Umum Daerah 

Karawang memiliki 62 responden yang 

merupakan perawat rawat inap di RSUD 

Karawang untuk mengetahui risiko NPB. 

Kuesioner yang digunakan adalah  the Pain and 

Distress Scale sebagai pengukuran skala nyeri 

dan lembar observasi Rapid Entire Body 

Assesment (REBA) untuk mengukur postur 

kerja. Didapatkan sebanyak 32 dari 62 (51,6%) 

responden  tergolong risiko rendah NPB dan 30 

dari 62 (48,6%) responden tergolong risiko 

sedang NPB. Didapatkan ada risiko hubungan 

kejadian NPB yaitu pada usia ≥35 tahun 

sebanyak  41 (66,1%) responden, lama kerja 

≥10 tahun berjumlah 37 responden (59,7%) dan 

postur kerja 32 (51,6%) responden berisiko 

sedang mengalami NPB. Penelitian serupa 

yang menggunakan metode REBA di sebuah 

rumah sakit distrik di Malaysia, keluhan NPB 

paling banyak dialami oleh tenaga kesehatan 

dengan postur kerja buruk (62,0%), yang sering 

melakukan pengangkatan pasien atau benda 

berat (93,3%), serta yang mengalami stres kerja 

(57,3%) dan kepuasan kerja rendah (16,5%).7,17 

 Penelitian yang dilaksanakan di Rumah 

Sakit Ibnu Sina Makassar pada tahun 2024 

memiliki 128 responden yang terdiri dari 128 

sampel perawat yang bertugas di ruang rawat 

inap, ICU, instalasi rawat darurat, kamar 

bersalin, dan kamar operasi sebanyak 128 

responden. Instrumen penelitian yang 

digunakan adalah Oswetry Disabilty Index 

(ODI) dan REBA. Dari 128 responden, 

didapatkan 42 (32,8%) responden mengalami 

NPB. Dari 42 responden tersebut didapatkan 35 

responden (83,3%) memiliki risiko rendah 

NPB, 5 responden termasuk risiko sedang NPB 

dan 2 tidak sama sekali miliki risiko NPB. 

Sebanyak 14 responden (33.3%) termasuk ke 

disabilitas rendah, 18 responden (42.9%) 

termasuk ke disabilitas sedang, 8 responden 

(19%) dan 2 responden (4.8%) mengalami 

disabilitas parah. Penyebab serta risiko terbesar 

dalam penelitian ini berada pada rentang usia 

26 - 35 tahun (sebanyak 21 responden (50%)), 

jenis kelamin perempuan (36 responden 

(85,7%)) lama kerja ≥10 tahun (28 responden 

(66,7%)) durasi kerja ≥8 jam per hari (31 

responden (68,9%)) dan posisi kerja, sebagian 

besar perawat berada pada kategori tingkat 

risiko rendah (35 responden (83,3%)). 

Penelitian yang serupa dilakukan di Turki 

menggunakan metode REBA dan ODI pada 

perawat ruang operasi, keluhan nyeri punggung 

bawah dialami oleh 76,1% responden, 

sementara 75,2% berada dalam kategori risiko 

postur kerja yang sangat tinggi, dengan faktor 

risiko yang sejalan yaitu posisi kerja, durasi 

kerja, dan postur kerja saat pengangkatan 

pasien.8,18 

 Menurut penelitian yang dilaksanakan 

pada tahun 2020 di Rumah Sakit Dustria 

Cimahi, didapatkan 30 responden yang terdiri 

dari perawat Intensive Care Unit (ICU), 

Intensive Cardiac Care Unit (ICCU), Natal 

Intensive Care Unit (NICU) dan Pediatric 

Intensive Care Unit (PICU). Instrumen 

penelitian yang digunakan adalah lembar 

observasi beban kerja dan lembar kuesioner 

masa kerja oleh Hidayat (2015). Dari 30 

responden, didapatkan 14 responden (46,7%) 

menderita NPB dan 16 responden (53,3%) 

lainnya tidak menderita NPB. Penyebab 

tertinggi NPB pada kasus ini berhubungan 

dengan masa kerja sebanyak 10 responden 

(66,7%) dengan keluhan NPB memiliki masa 

kerja lebih dari 5 tahun. Penelitian serupa 

dilakukan pada perawat RSUD dr. Gondo 

Suwarno Ungaran di tahun 2023 yang 
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menggunakan lembar observasi beban dan 

masa kerja oleh Primala, 69,4% responden 

berada pada level risiko rendah dan 61,1% 

mengalami low back pain dengan disabilitas 

minimal; terdapat hubungan signifikan antara 

sikap dan posisi kerja dengan kejadian low back 

pain (p=0,003; r=0,476).9,19 

 Penelitian yang dilakukan pada tahun 

2016 di Rumah Sakit Umum Pusat Prof. Dr. R. 

D. Kandou Manado, didapatkan 50 responden 

terdiri dari perawat yang tidak mengambil cuti 

saat pengambilan data. Instrumen pengambilan 

data yang digunakan adalah kuesioner dengan 

interpretasi Modified Oswestry Low Back Pain 

Disability Questionnaire. Dari 50 responden, 

43 responden (86%) masuk ke dalam kriteria 

inklusi dengan riwayat NPB. Dari 43 responden 

tersebut terdapat 39 (90,7%) mengalami 

pembatasan aktivitas ringan dan 4 (9,3%) 

lainnya mengalami pembatasan aktivitas 

sedang. Penyebab tertinggi dari pembatasan 

aktivitas diakibatkan NPB diakibatkan oleh 

durasi kerja lebih dari 8 jam sebanyak 36 

responden (83.7%), pada jenis kelamin 

perempuan sebanyak 29 responden (67.5%) 

dan masa kerja lebih dari 5 tahun sebanyak 27 

responden (62.8%). Penelitian yang serupa 

dilakukan Lahore, Pakistan menggunakan 

Modified Oswestry Low Back Pain Disability 

Questionnaire dengan pembatasan aktivitas 

ringan sebanyak 171 dari 263 responden 

(62,6%) dengan penyebab tertinggi 

bertentangan yaitu dikarenakan postur kerja 

yang buruk saat posisi mengangkat menjadi 

faktor risiko tertinggi. 10,20 

 Menurut penelitian yang dilakukan di 

Rumah Sakit Hermina Jatinegara pada tahun 

2024, didapatkan sebanyak 34 responden terdiri 

dari 17 perawat ruang operasi dan 17 perawat 

IGD. Instrumen penelitian yang digunakan 

adalah menggunakan The Pain and Distress 

Scale sebagai pengukuran skala nyeri. 

Sebanyak 19 dari 34 (55,9%) responden 

mengakui adanya keluhan NPB. Didapatkan 6 

dari 17 responden (35,5%) pada perawat kamar 

operasi dan 13 dari 17 responden (76,5%) pada 

perawat IGD yang memiliki keluhan NPB. 

Disimpulkan bahwa ada hubungan faktor risiko 

ergonomis pada perawat IGD, sebanyak 10 dari 

17 responden (58,7%) berisiko namun faktor 

risiko masa kerja tidak signifikan sebanyak 4 

dari 17 responden (23,5%) >10 tahun masa 

kerja berisiko. Penelitian serupa yang di 

lakukan di Banten menggunakan metode serupa 

yaitu dengan the Pain and Distress Scale  

menunjukkan hasil yang serupa dengan faktor 

risiko ergonomis seperti postur kerja berisiko 

tinggi menimbulkan NPB. 11,21 

 Menurut penelitian yang dilakukan 

pada tahun 2017 di Rumah Sakit Umum Daerah 

Dr. Djasamen Saragih Pematang Siantar 

Medan, didapatkan 93 responden terdiri dari 

perawat intensive care dan instalasi gawat 

darurat. Instrumen penelitian yang digunakan 

adalah kuesioner yang dibuat oleh Primala 

(2012) yang mengacu pada The Pain and 

Distress Scale. Dari 93 responden, didapatkan 

sebanyak 77 responden (82,8%) mengalami 

NPB tingkat sedang sementara  16 responden 

tergolong dalam NPB tingkat tinggi (17,2%). 

Disimpulkan dari penelitian ini bahwa NPB 

tidak berhubungan dengan beban kerja 

melainkan mengarah ke masa kerja terdapat 66 

responden (71%) lebih dari 10 tahun. Penelitian 

terdahulu yang dilakukan oleh perusahaan 

industri manufaktur di kota Semarang, 

didapatkan sebanyak 54,3% prevalensi NPB 

dengan hasil yang bertentangan yaitu 

berhubungan dengan beban kerja.12,22 

 Penelitian yang dilakukan pada tahun 

2017 di Rumah Sakit Umum Gereja Masehi 

Injili di Minahasa Pancaran Kasih Manado 

memiliki 83 responden terdiri dari perawat 

yang terbagi dalam 6 ruangan. Instrumen 

penelitian yang digunakan adalah kuesioner 

yang berisikan 20 pertanyaan. Dari 83 

responden, sebanyak 53 termasuk dalam syarat 

inklusi. 7 dari 53 perawat (13,2%) tidak pernah 

mengalami NPB sementara 46 dari 53 perawat 

(86,6%) pernah mengalami NPB. Hubungan 

terkuat dari riwayat NPB adalah masa kerja ≥5 

tahun yang mengalami NPB berjumlah 38 

responden (71,7%). Penelitian serupa yang 

dilakukan di Vellore, India didapatkan hasil 

yang bertentangan dengan lebih banyak faktor 

ergonomis postur tubuh  yang terkait (p<0,05), 

meskipun memiliki prevalensi serupa dengan 

210 dari 240 (84%) responden mengalami 

NPB.13,23 

Menurut penelitian yang dilakukan pada 

tahun 2017 Rumah Sakit Tingkat III Robert 

Wolter Monginsidi Manado di dapatkan 40 

responden terdiri dari perawat yang bekerja di 

8 ruang rawat inap dan 1 unit gawat darurat. 

Instrumen penelitian yang digunakan adalah 

kuesioner yang dibuat oleh Kambuaya yang 

berisikan 27 pertanyaan mengenai bobot kerja 

perawat dan disertakan lembar observasi untuk 

diagnosis NPB oleh dokter. Dari 40 responden 

di dapatkan 28 responden (70%) mengalami 
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NPB. Disimpulkan faktor risiko yang tertinggi 

dikaitkan oleh NPB adalah faktor umur pada 

usia 24 – 32 tahun sebanyak 35 responden 

(87,5%) dan jenis kelamin perempuan 

sebanyak 27 responden (67,5%) dibandingkan 

dengan faktor beban kerja sebanyak 6 

responden (15%). Penelitian terdahulu yang 

dilakukan di IGD RSUD Kabupaten Sorong 

menunjukkan hasil yang bertentangan yang 

lebih tinggi risiko akibat faktor beban kerja 

(60%).14,24,25 

 

 

Simpulan 

Diperkirakan sebanyak 37,3% hingga 

86,6% tenaga kesehatan memiliki kasus NPB di 

Indonesia. Didapatkan juga banyak tenaga 

kesehatan terutama perawat di Indonesia 

berisiko mengalami NPB meskipun 

kebanyakan ke dalam kategori risiko rendah 

yang disebabkan oleh beberapa faktor seperti 

umur, jenis kelamin, masa kerja, durasi kerja 

dan posisi kerja. Penelitian yang serupa 

mengenai NPB dilaksanakan di Malaysia di 

dapatkan sebanyak 19,8% hingga 76,5% 

dengan faktor risiko yang signifikan adalah 

umur, jenis kelamin dan indeks masa tubuh 

(IMT). Pentingnya edukasi dan akses alat bantu 

kerja dapat mengurangi risiko NPB pada tenaga 

kesehatan di Rumah Sakit Indonesia. 
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