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Abstrak 
Sektor manufaktur ialah bagian penting dari perekonomian Indonesia. Sektor industri di 
Indonesia masih cenderung terfokus pada industri pengolahan. Industri pengolahan tetap 
menjadi fokus utama sektor industri Indonesia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 
hubungan hasil skor paparan faktor risiko dengan metode Quick Exposure Checklist (QEC) 
terhadap keluhan low back pain pada pengrajin keramik di sektor industri Kampung Keramik 
Dinoyo Malang. Metode penelitian studi cross sectional, dengan teknik statistik univariat dan 
bivariat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari total responden, 10 orang (58,8%) mengalami 
keluhan LBP, sementara 7 orang (41,2%) tidak mengalami keluhan LBP. Berdasarkan hasil 
paparan risiko dengan metode QEC, tidak ada responden yang berada dalam kategori "acceptable" 
(dapat diterima). Analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara 
paparan faktor risiko (berdasarkan QEC) dan keluhan LBP. Nilai koefisien korelasi (r) sebesar 
0,493 dengan p-value 0,044 menunjukkan bahwa hubungan ini signifikan secara statistik pada 
tingkat kepercayaan 95% (p < 0,05). Temuan ini menunjukkan bahwa ada hubungan yang 
signifikan antara paparan faktor risiko dan keluhan LBP, yaitu semakin besar paparan terhadap 
risiko ergonomis, semakin tinggi kemungkinan seseorang mengalami keluhan LBP. Penelitian ini 
menegaskan pentingnya penerapan prinsip ergonomis dalam lingkungan kerja untuk 
mengurangi risiko LBP. 
 
Kata kunci: Quick Exposure Checklist (QEC), Low Back Pain (LBP), Pengrajin Keramik 
 

Abstract 
The manufacturing sector is an important part of the Indonesian economy. The industrial sector 
in Indonesia still tends to focus on the processing industry. The processing industry remains the 
main focus of the Indonesian industrial sector. The purpose of this study was to determine the 
relationship between the results of risk factor exposure scores with the Quick Exposure Checklist 
(QEC) method and complaints of low back pain in ceramic craftsmen in the industrial sector of 
Kampung Keramik Dinoyo Malang. The research method was a cross-sectional study, with 
univariate and bivariate statistical techniques. The results showed that of the total respondents, 
10 people (58.8%) experienced LBP complaints, while 7 people (41.2%) did not experience LBP 
complaints. Based on the results of risk exposure with the QEC method, no respondents were in 
the "acceptable" category. Bivariate analysis showed a significant relationship between risk factor 
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exposure (based on QEC) and LBP complaints. The correlation coefficient value (r) of 0.493 with 
a p-value of 0.044 indicates that this relationship is statistically significant at a 95% confidence 
level (p <0.05). These findings indicate that there is a significant relationship between exposure to 
risk factors and LBP complaints, namely the greater the exposure to ergonomic risks, the higher 
the likelihood of someone experiencing LBP complaints. This study emphasizes the importance 
of implementing ergonomic principles in the work environment to reduce the risk of LBP. 
 
Keywords: Quick Exposure Checklist (QEC), Low Back Pain (LBP), Ceramic Craftsmen 
 
PENDAHULUAN 

Sektor manufaktur ialah bagian penting dari perekonomian Indonesia. Sektor industri di 
Indonesia masih cenderung terfokus pada industri pengolahan. Industri pengolahan tetap 
menjadi fokus utama sektor industri Indonesia. Sejumlah masalah, termasuk infrastruktur yang 
tidak memadai, kurangnya sumber daya manusia, dan kurangnya kreativitas secara keseluruhan, 
terus menghambat sektor industri Indonesia (Harahap et al., 2023). Proses produksi menjadi 
bagian yang paling penting dalam sektor industri. Pada proses ini, masih banyak ditemukan 
pekerjaan yang dilakukan secara manual. Salah satunya adalah produksi keramik. Pengrajin 
keramik masih mengandalkan perkakas tangan. Duduk di kursi kecil, para pekerja sedikit 
mencondongkan tubuh ke arah benda kerja sambil menjaga kaki mereka tetap tertekuk. 
Selanjutnya, pekerja menggunakan tangan kirinya untuk memutar benda kerja sementara tangan 
kanannya membentuknya (Anggraita et al., 2022). 

Baik bersifat sementara maupun permanen, penyakit muskuloskeletal menghambat 
kemampuan seseorang untuk bergerak bebas dan berpartisipasi dalam aktivitas sehari-hari 
karena masalah pada otot, tulang, sendi, dan jaringan ikat di sekitarnya. Nyeri punggung bawah 
adalah contoh kondisi muskuloskeletal. Gerakan yang sangat berat dan berulang dapat 
melelahkan otot rangka dan jaringan lunak lainnya, yang menyebabkan rasa sakit dan nyeri. 
Kapasitas seseorang untuk bekerja dan terlibat dalam masyarakat dapat berkurang karena 
kondisi ini (WHO, 2023). Sekitar 1,71 miliar orang di seluruh dunia merasakan masalah 
muskuloskeletal, seperti nyeri punggung bawah, ketidaknyamanan leher, patah tulang, 
osteoartritis, artritis reumatoid, dan penyakit lainnya, menurut analisis Global Burden of Disease 
(GBD) tahun 2019. Di sisi lain, pada tahun 2020, terdapat 12.914 orang di Indonesia yang 
mengalami nyeri punggung bawah, sehingga menjadikannya penyakit terbanyak kedua di 
negara ini setelah influenza (Riskesdas, 2021). 

Salah satu sentra industri keramik Kota Malang adalah Kampung Keramik Dinoyo 
Malang. Faktor-faktor yang menyebabkan nyeri punggung bawah pada proses produksi keramik 
antara lain beban kerja dan lingkungan kerja. Penelitian terdahulu terhadap pengrajin keramik 
di Dinoyo Malang menunjukkan bahwa pekerjaan mereka meningkatkan risiko nyeri punggung 
bawah karena faktor-faktor seperti duduk dalam waktu lama tanpa dukungan ergonomis yang 
tepat, terus-menerus menunduk, dan menggunakan bentuk tubuh yang salah saat membawa 
material yang berat. Pekerja ditemukan memiliki peringkat risiko rendah atau risiko sedang 
menurut studi ergonomis yang dilakukan dengan menggunakan REBA. Delapan orang (47%) 
melaporkan nyeri punggung ringan, tiga orang (18%) melaporkan nyeri signifikan, dan enam 
orang (35%) tidak merasakan nyeri sama sekali, di antara pekerja produksi keramik Dinoyo yang 
disurvei (Usman et al., 2022). Variabel lain yang memengaruhi keluhan nyeri punggung bawah 
ditemukan dalam penelitian lain pada personel Kantor X, Jakarta Selatan. Faktor-faktor tersebut 
meliputi masa kerja, postur tubuh, dan lama bekerja. Ketiga faktor penelitian tersebut ditemukan 
berhubungan signifikan dengan keluhan nyeri punggung bawah pada tenaga kerja di Kantor X, 
Jakarta Selatan (Agustin et al., 2023). 

MSD dapat meningkatkan kemungkinan terjadinya kecelakaan dan penyakit akibat kerja 

https://wolgitj.science.web.id/wolgitj/index


                                                    World Health Digital Journal   

           ISSN XXX XXX 
                    website: https://wolgitj.science.web.id/wolgitj/index   

 

World Health Digital Journal, 1(1), 2025, Pages 58-65 
 

60 

sekaligus mengurangi efisiensi dan produktivitas di tempat kerja, maka MSD memengaruhi 
karyawan dan pemberi kerja. Ketidakhadiran dan pergantian karyawan akan meningkat, yang 
merupakan berita buruk bagi bisnis (Ayu et al., 2021). Penting untuk menilai dampak variabel 
risiko terhadap laporan ketidaknyamanan punggung bawah pengrajin keramik guna merancang 
lingkungan kerja yang aman, nyaman, dan berkualitas tinggi. Formulir Quick Exposure Checklist 
(QEC) merupakan salah satu pilihan. Teknik QEC membantu meminimalkan bias subjektif 
dengan mempertimbangkan keadaan yang dihadapi pekerja dari sudut pandang peneliti dan 
pekerja (Ispăsoiu et al., 2021).. 
Berdasarkan pemaparan di atas, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul 
“Hubungan Hasil Skor Paparan Faktor Risiko dengan Metode Quick Exposure Checklist (QEC) 
terhadap Keluhan Low Back Pain pada Pengrajin Keramik di Sektor Industri Kampung Keramik 
Dinoyo Malang”. 
 
METODE 

Desain penelitian cross sectional ini menggunakan metodologi penelitian kuantitatif. Selama 
periode penelitian yang ditentukan, sebanyak 17 orang yang bekerja sebagai pengrajin keramik 
di Kampung Keramik Dinoyo Malang merupakan sampel penelitian. Total sampling dilakukan 
dalam penelitian ini dimana semua anggota populasi yang sesuai dengan kriteria inklusi akan 
diambil. Jumlah populasi pengrajin keramik di Sektor Industri Kampung Keramik Dinoyo 
Malang pada tahun 2024 sebanyak 17 pengrajin. Ada beberapa langkah dalam proses penelitian 
ini. Pertama, kuesioner QEC untuk pekerja diberikan kepada responden di Kampung Keramik 
Dinoyo Malang yang memenuhi kriteria inklusi untuk mengumpulkan data. Sedangkan, 
kuisioner QEC untuk pengamat diisi oleh pengamat setelah melihat secara langsung proses kerja 
yang dilakukan oleh pengrajin keramik. Kedua, kuesioner QEC yang diisi oleh pengrajin keramik 
dan pengamat dikumpulkan untuk mengumpulkan data. Ketiga, tahap terakhir meliputi 
pengolahan dan analisis data yang dikumpulkan, dilanjutkan dengan pengembangan 
kesimpulan penelitian berdasarkan temuan analisis. Dua bentuk analisis data univariat dan 
bivariat akan dilakukan dengan menggunakan perangkat lunak komputer untuk analisis statistik 
guna memproses data yang diperoleh. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL  

Univariat 

Setelah dilakukan penyebaran kuesioner pada sampel penelitian, berikut adalah data hasil 
univariat mengenai hubungan antara paparan faktor risiko dengan metode Quick Exposure 
Checklist (QEC) terhadap keluhan Low Back Pain (LBP) pada pengrajin keramik di sektor industri 
Kampung Keramik Dinoyo Malang. 

Tabel 5.1 Hasil Univariat Keluhan LBP 
Karakteristik Sampel N Persentase(%) 

Keluhan LBP   Tidak Ada  7  41.2%  

Ada 10 58.8% 

 
Dari total responden, 10 orang (58,8%) melaporkan mengalami keluhan LBP, sementara 7 

orang (41,2%) tidak mengalami keluhan tersebut. Tingginya prevalensi keluhan LBP ini 
menunjukkan bahwa faktor-faktor risiko ergonomis yang ada di lingkungan kerja dapat 
berkontribusi terhadap munculnya keluhan LBP di kalangan pengrajin keramik. 

 
 

Tabel 5.2 Hasil Univariat Quick Exposure Checklist (QEC) 
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Hasil Quick Exposure Check (QEC) N Persentase(%) 

 Acceptable 0 0.0% 

Paparan 
Faktor Risiko 

(QEC) 

  Investigate Further  2  11.8%  

 Change Soon  13  76.5%  

 Change Immadiately 2 11.8% 

Berdasarkan hasil paparan risiko secara keseluruhan dengan metode QEC, tidak ada 
responden yang berada dalam kategori "acceptable" (dapat diterima). Sebanyak 2 orang (11,8%) 
berada dalam kategori "investigate further" (perlu penyelidikan lebih lanjut), 13 orang (76,5%) 
masuk ke dalam kategori "change soon" (perlu perubahan segera), dan 2 orang (11,8%) berada 
dalam kategori "change immediately" (perlu perubahan segera mungkin). Ini menunjukkan bahwa 
mayoritas pengrajin terpapar risiko ergonomis yang memerlukan intervensi untuk mencegah 
dampak kesehatan yang lebih serius di masa mendatang. 
 Bivariat 

Analisis bivariat pada penelitian ini menggunakan tabulasi silang dan uji korelasi Spearman 
yang dapat dilihat pada tabel berikut. 

Tabel 5.3 Hasil Bivariat Tabulasi Silang dan Uji Korelasi Spearman 
 

   Keluhan LBP     

Paparan Faktor 
Risiko (QEC) 

Tidak Ada Ada Total r p-value 

 N % N % N %   

Acceptable 0 0% 0 0% 0 0%   

Investigate Further 2 11.8% 0 0% 2 11.8%   

Change Soon 5 29.4% 8 47.1% 13 76.5% 0.493 0.044 

Change Immadiately 0 0.0% 2 11.8% 2 11.8%   

Total 7 41.2% 10 58.8% 17 100%   

Berdasarkan hasil tabulasi silang, menunjukkan adanya hubungan antara tingkat paparan 
faktor risiko (berdasarkan metode Quick Exposure Check/QEC) dan keluhan LBP. Dalam 
kelompok paparan risiko "investigate further" (perlu penyelidikan lebih lanjut), sebanyak 2 orang 
(11,8%) tidak mengalami keluhan LBP, sementara tidak ada responden dalam kategori ini yang 
mengalami keluhan LBP. Di kelompok dengan paparan risiko "change soon" (perlu perubahan 
segera), sebanyak 5 orang (29,4%) tidak mengalami LBP, namun mayoritas responden dalam 
kategori ini, yakni 8 orang (47,1%), mengalami keluhan LBP. Pada kategori "change immediately" 
(perlu perubahan segera mungkin), sebanyak 2 orang (11,8%) mengalami LBP, sedangkan tidak 
ada responden yang tidak mengalami keluhan LBP dalam kategori ini. Dari total 17 responden, 7 
orang (41,2%) tidak mengalami keluhan LBP, sementara 10 orang (58,8%) mengalami keluhan 
LBP. Ini menunjukkan bahwa semakin tinggi paparan risiko ergonomis, semakin besar 
kemungkinan seseorang mengalami keluhan LBP. 

Uji korelasi Spearman memperkuat hasil tabulasi silang ini dengan menunjukkan adanya 
hubungan yang signifikan antara paparan faktor risiko (berdasarkan QEC) dan keluhan LBP. 
Nilai koefisien korelasi (r) sebesar 0,493 dengan p-value 0,044 menunjukkan bahwa hubungan ini 
signifikan secara statistik pada tingkat kepercayaan 95% (p < 0,05). Dengan kata lain, ada 
hubungan positif yang signifikan antara paparan faktor risiko dan keluhan LBP, yaitu semakin 
besar paparan terhadap risiko ergonomis, semakin tinggi kemungkinan seseorang mengalami 
keluhan LBP. Koefisien korelasi positif ini mengindikasikan bahwa peningkatan paparan risiko 
ergonomis seiring dengan peningkatan keluhan LBP. Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
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dilakukan di Kampung Keramik Dinoyo Malang, dapat diketahui bahwa hasil skor paparan 
faktor risiko QEC memiliki hubungan signifikan terhadap keluhan low back pain pada pengrajin 
keramik di Kampung Keramik Dinoyo Malang. 

Pada awal proses produksi keramik seringkali pengrajin melakukan gerakan mengangkat 
bahan baku tanah liat dengan postur punggung yang membungkuk. Kemudian, tanah liat akan 
diletakkan pada alat yang diputar secara manual menggunakan kaki. Dalam proses ini, pengrajin 
berada dalam posisi duduk yang lama dan tangan bergerak membentuk tanah liat menjadi 
keramik sesuai desain yang diinginkan. Setelah keramik terbentuk, proses produksi akan 
dilanjutkan pada tahap pengeringan. Proses pengeringan ini dilakukan secara sederhana, yaitu 
dengan menjemur keramik di bawah sinar matahari. Keramik-keramik yang sudah kering akan 
dipindahkan menuju ke tempat pengecatan. Pada tahap ini, para pengrajin juga melakukan 
proses pengecatan dengan posisi duduk yang lama dan bagian bahu aktif bergerak melakukan 
pengecatan. 

Berdasarkan tahapan di atas, dapat menjadi faktor penyebab tingginya prevalensi LBP pada 
pengrajin keramik di sektor industri Kampung Keramik Dinoyo Malang. Penelitian sebelumnya  
menunjukkan  bahwa  posisi  kerja  pekerja  di  keramik  Dinoyo  dapat meningkatkan 
resiko keluhan low back pain, seperti duduk tidak ergonomis dalam waktu lama, sering 
menunduk, dan posisi punggung yang salah saat mengangkat barang (Amaliah et al., 2022). 
Penelitian pada pekerja sortir dengan metode QEC ditemukan tingginya hasil paparan 
disebabkan karena postur punggung janggal yang cenderung membungkuk, sementara pada 
bagian bahu dan pergelangan tangan disebabkan oleh aktivitas pergerakan yang berulang serta 
durasi kerja yang lama. Sedangkan untuk bagian leher, akibat postur leher yang tidak ergonomis 
dan durasi kerja panjang serta kebutuhan penglihatan yang detail (Almira et al., 2022). 

Jumlah energi yang diperlukan untuk bekerja akan semakin meningkat ketika seseorang 
bekerja dalam posisi yang tidak ergonomis, yaitu posisi kerja yang tidak sesuai dengan kondisi 
otot rangka (Sahara et al., 2020). Otot, tendon, ligamen, dan sendi akan menerima beban mekanik 
yang besar ketika melakukan pekerjaan atau gerakan yang menggunakan tenaga besar. Hal 
tersebut dapat menyebabkan iritasi, inflamasi, kelelahan otot, kerusakan otot, tendon, dan 
jaringan lainnya (Sahara et al., 2020). Jumlah energi yang diperlukan untuk bekerja akan semakin 
meningkat ketika seseorang bekerja dalam posisi yang tidak ergonomis, yaitu posisi kerja yang 
tidak sesuai dengan kondisi otot rangka (Sahara et al., 2020). 

Bagi pekerja yang sudah mengalami keluhan LBP, perlu segera melakukan pengobatan 
agar produktivitas kerja bisa kembali pada kondisi semula. Pengobatan yang dilakukan harus 
sesuai dengan standar medis dan kondisi pasien. Sementara itu, bagi pekerja yang tidak 
mengalami keluhan LBP perlu dilakukan tindakan pencegahan. Salah satunya dengan 
melakukan penyesuaian lingkungan kerja agar lebih ergonomis. Secara keseluruhan, dengan 
memperhatikan aspek ergonomi dan kesehatan pekerja, perusahaan dapat menciptakan 
lingkungan kerja yang lebih sehat dan produktif. Langkah-langkah proaktif dalam menjaga posisi 
ergonomis yang baik dan mengatasi keluhan LBP akan membawa manfaat jangka panjang bagi 
pekerja dan perusahaan. 
 
SIMPULAN 

Terdapat hubungan yang signifikan antara hasil skor paparan faktor risiko QEC dan 
keluhan LBP pada pengrajin keramik di Kampung Keramik Dinoyo Malang. Sebagian besar 
pengrajin keramik di Kampung Keramik Dinoyo Malang mengalami keluhan LBP diantaranya 
sebanyak 10 orang (58,8%) melaporkan mengalami keluhan LBP, sementara 7 orang (41,2%) tidak 
mengalami keluhan tersebut. 
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