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CARPAL TUNNEL SYNDROME PADA OPERATOR PENGISI BBM DI 

SPBU KOTA JAKARTA PUSAT TAHUN 2022” 

 
ABSTRAK 

Carpal Tunnel Syndrome merupakan patofisiologis mononeuropati perifer lantaran 

peningkatan tekanan jaringan di carpal tunnel. Mekanisme penekanan dan anemia 

lokal menimbulkan gejala parestesia (kesemutan), nyeri, dan gangguan sensorik 

dan gangguan motorik sepanjang nervus medianus. Tujuan penelitian ini adalah 

Untuk mengetahui faktor risiko usia, IMT, riwayat penyakit diabetes melitus, 

kebiasaan merokok, postur kerja, masa kerja, dan gerakan repetitif yang 

berhubungan dengan keluhan Carpal Tunnel Syndrome pada petugas operator 

pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat pada tahun 2022. Jenis penelitian ini 

adalahpenelitian kuantitatif dengan desain studi Cross Sectional. Populasi pada 

penelitian ini merupakan operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat. 

Jumlah sampel yang diambil menggunakan teknik sampel Lemeshow karena tidak 

diketahui jumlah populasi total sebanyak 198 responden. Pengumpulan data 

dilakukan denganmenggunakan kuesioner, pengukuran, dan observasi. Analisis 

data yang digunakan yaitu analisis univariat menunjukkan responden berisiko 

mengalami keluhan Carpal Tunnel Syndrome (73,2%), berusia ≥30 tahun (77,8%), 

tidak berisiko <25 (75,3%), tidak memiliki riwayat penyakit: diabetes melitus 

(91,4%), memiliki kebiasaan merokok (75,8%), memiliki risiko tinggi ≥4 (87,3%), 

memiliki masa kerja lama ≥4 tahun (89,9%), jarang melakukan gerakan repetitif 

(92,9). Hasil analisis bivariat menggunakan Uji Chi Square menunjukkan terdapat 

hubungan usia, IMT, kebiasaan merokok dan postur kerja (Pvalue < 0,05). 

Sedangkan riwayat penyakit: diabetes melitus, masa kerja, gerakan repetitif tidak 

berhubungan dengan keluhan Carpal Tunnel Syndrome (Pvalue ≥ 0,05). Maka 

saran yang bisa diberikan yakni lebih memperhatikan postur kerja, melaksanakan 

istirahat berkala dan peregangan. 

 

Kata Kunci: Carpal Tunnel Syndrome, faktor risiko, Operator pengisi BBM 
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ABSTRACT 

Carpal Tunnel Syndrome is a pathophysiological peripheral mononeuropathy due 

to increased tissue pressure in the carpal tunnel. The mechanism of local 

suppression and anemia causes paresthesias (tingling), pain, and sensory and motor 

disturbances along the median nerve. The purpose of this study was to determine 

the risk factors for age, BMI, history of diabetes mellitus, smoking habits, work 

posture, working period, and repetitive movements associated with complaints of 

Carpal Tunnel Syndrome among fuel filler operators at gas stations in Central 

Jakarta in 2022. This type of research is quantitative research with a cross sectional 

study design. The population in this study are operators of fuel fillers at gas stations 

in Central Jakarta. The number of samples taken using the Lemeshow sampling 

technique because the total population is not known as many as 198 respondents. 

Data was collected using questionnaires, measurements, and observations. 

Analysis of the data used, namely univariate analysis, showed that respondents 

were at risk for complaints of Carpal Tunnel Syndrome (73.2%), aged 30 years 

(77.8%), not at risk <25 (75.3%), had no history of disease: diabetes mellitus 

(91.4%), has a smoking habit (75.8%), has a high risk of 4 (87.3%), has a long 

working period of 4 years (89.9%), rarely performs repetitive movements (92 ,9). 

The results of the bivariate analysis using the Chi Square test showed that there 

was a relationship between age, BMI, smoking habits and work posture (P value < 

0.05). Meanwhile, medical history: diabetes mellitus, years of work, repetitive 

movements were not associated with complaints of Carpal Tunnel Syndrome 

(Pvalue 0.05). So the advice that can be given is to pay more attention to work 

postures, take periodic breaks and stretch. 

 

Keywords: Carpal Tunnel Syndrome, risk factors, fuel filler operator 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
 

A. Latar Belakang 

Implementasi kesehatan dan keselamatan kerja di industri memiliki 

urgensi untuk meningkatkan kualitas hidup tenaga kerja serta meningkatnya 

produktivitas kerja (Budiman et al., 2017). Pada praksisnya, setiap pekerja 

pasti memiliki risiko akibat kerja yang pada akhirnya berujung timbulnya 

penyakit. Salah satu Penyakit Akibat Kerja (PAK) yaitu Musculoskeletal 

disorders (MSDs) merupakan kejadian yang disebabkan oleh kejadian 

berulang pada suatu pekerjaan mengakibatkan gangguan fungsi sistem 

musculoskeletal. Sistem musculoskeletal mencakup bantalan tendon (tendon 

sheath), ligamen, tendon, bursa, pembuluh darah, sendi, tulang, otot, dan 

persarafan. Kejadian MSDs tidak serta merta langsung terjadi begitu saja, 

melainkan total akumulasi dan kombinasi dari kejadian atau perilaku yang 

dilakukan secara berulang-ulang pada waktu yang lama (Sekaaram & Ani, 

2017). 

WHO melakukan riset yang diikuti oleh negara-negara di Wilayah 

Pasifik Barat dengan 427 juta dan Wilayah Asia Tenggara dengan 369 juta 

bahwa diketahui muskuloskeletal merupakan kontributor terbesar untuk tahun 

hidup dengan disabilitasdi seluruh dunia dengan sekitar 149 juta tahun hidup 

dengan disabilitas (YLDS), terhitung 17% dari semua YLD di seluruh dunia 

(WHO, 2019). Beban kesehatan dan sosial ekonomi dari gangguan kesehatan 

muskuloskeletal menggambarkan, dan seringkali melampaui, dari Penyakit 

Tidak Menular lainnya. Sebagai kelompok PTM, kondisi kesehatan MSK yang 

tidak dapat dipungkiri adalah penyebab utama kecacatan di seluruh dunia, 

mewakili 17% dari tahun-tahun global hidup dengan disabilitas (YLDs) pada 

tahun 2019, dengan tingkat YLD yang dikaitkan dengan MSK per 100.000 

penduduk meningkat sebesar 23% sejak 1990 (Abbafati et al., 2020). 
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Banyak penyakit tergolong MSDs diantaranya adalah Carpal 

Tunnel Syndrome (CTS) merupakan kondisi-kondisi terkait dengan 

gangguan fungsi saraf akibat pemberian tekanan fokal kronis yang 

disebabkan oleh jebakan saraf median pada tingkat terowongan karpal di 

pergelangan tangan. CTS adalah presentasi paling umum dari neuropati 

ditandai dengan gejala termasuk parestesia, disestesia, kehilangan 

sensorik dan pada akhirnya dapat menyebabkan pelemahan dan atrofi 

otot tenar. Gejala biasanya terlokalisasi pada tangan tetapi dapat 

menyebar secara proksimal (dekat ke pusat) ke lengan bawah, lengan 

atas dan bahkan bahu. Meskipun menyebabkan gejala yang relatif lokal, 

CTS dapat memiliki konsekuensi fisik, psikologis dan ekonomi yang 

substansial. Pada beberapa kasus, mungkin ada hubungan dengan 

pekerjaan tertentu (seperti industri perawatan dan rekreasi), yang 

melibatkan penggunaan tangan dan pergelangan tangan yang berlebihan 

serta komorbiditas fisik lainnya termasuk kehamilan, diabetes, 

hipotiroidisme, dan obesitas (Burton et al., 2018). 

Prevalensi (perkiraan kasar) dari pasien yang datang dalam 

perawatan primer dengan CTS di Negara Inggris antara 1993 dan2013 

dan demografi penduduk populasi penyebut untuk prevalensi meningkat 

dari 1.117.433 orang-tahun pada tahun 1993menjadi 3.473.094 orang- 

tahun pada tahun 2013. Prevalensi totalpada tahun 1993 adalah 26,03 

per 10.000 orang-tahun (95% CI 25,10 hingga 27,00), dan untuk tahun 

2013, 36,08 per 10.000 orang-tahun (95% CI 35,45 to 36,72) (Burton et 

al., 2018). CarpalTunnel Syndrome (CTS) terjadi sebagai akibat faktor- 

faktor yaitufaktor okupasi seperti getaran, lama kerja, gerakan berulang, 

postur kerja, dan masa kerja dan faktor non okupasi seperti riwayat 

penyakit, Riwayat merokok, status gizi, umur, status kehamilan dan jenis 

kelamin (Asfian et al., 2021). 

Fenomena CTS dapat terjadi pada lingkungan Stasiun Pengisian 

Bahan Bakar Umum (SPBU) mengarahkan petugasoperator bensin ke 

banyak risiko dan bahaya yang berakibat gangguan pada kesehatan, yang 

seharusnya dapat dipandang serius karena dapat mempengaruhi status 
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kesehatan pekerja, status para pekerja. Beberapa risiko tersebut 

diantaranya: adanya kontak dengan bahan bakar dan produk yang 

mengandung bahan kimia lainnya karena harus tetap dekat dengan 

pompa bahan bakar, kebisingan, panas, dingin, risiko terlindas, 

perampokan, gerakan berulang, jam kerja yang panjang, dan beban kerja 

yang berlebihan karena fungsi berbeda yang mereka lakukan (Cezar- Vaz 

et al., 2012). Dalam salah satu penelitian baru-baru ini, Padapenelitian 

yang dilakukan oleh (Asvian et al, 2018) didapatkan beberapa variabel 

yang berhubungan dengan CTS yaitu postur kerja, masakerja, gerakan 

repetitif. Selanjutnya, pada penelitian yangdilakukan oleh Mariana et 

al., 2018 diketahui bahwa tidak sebandingnya antara jam untuk 

beristirahat dengan waktu untukmelakukan pekerjaan mengikat kawat 

yang sejalan dalam meningkatnya risiko terjadinya Carpal Tunnel 

Syndrome (CTS).Berikutnya, pada penelitian yang dilakukan pada petani 

penyadappohon karet diketahui bahwa adanya pengaruh jenis kelamin, 

masa kerja, lama kerja, postur tangan, dan gerakan berulangdengan 

CTS (Selviyati et al., 2016). Pada telitian lain diketahui adanya 

pengaruh usia, IMT, Gerakan repetitif, masakerja, postur kerja terhadap 

keluhan CTS (Nadhifah et al., 2019).Disisi lain pada salah satu penelitian 

pada negara china didapatkanadanya pengaruh antara merokok dengan 

CTS (Petit et al., 2015). 

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pada 

bulan Desember di 2 SPBU di kota Jakarta Pusat diketahui dari 15pekerja 

ditemukan 7 orang diantaranya mengaku seringmengalami kesemutan 

dibarengi dengan rasa nyeri tertusuk, linu pada saat melaksanakan 

aktivitas terutama saat bekerja sedangkan 6 orang lainnya hanya 

merasakan nyeri pada saat malam harisetelah melakukan pekerjaan. 

Selain itu, operator mengeluhkanpegal pada saat melakukan kerja 

karena posisi menuangkancorong berkali-kali dalam waktu yang lama 

hal ini memicutimbulnya keluhan penyakit akibat kerja Carpal Tunnel 

Syndromesehingga bisa merugikan pekerja dan SPBU yang dikarenakan 

penurunan produktifitas kerja. 
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Dalam pandangan Islam yang didasari oleh Al-Qur’an Allah 

berfirman pada surah Ar-Ra’d Ayat 11 yaitu, “Sesungguhnya Allah tidak 

akan mengubah keadaan suatu kaum sebelum merekamengubah keadaan 

diri mereka sendiri. Dan apabila Allah menghendaki keburukan terhadap 

suatu kaum, maka tak ada yang dapat menolaknya dan tidak ada 

pelindung bagi mereka selain Dia” dari ayat tersebut kita dapat 

memaknai bahwa melaksanakan pekerja haruslah didampingi dengan 

kesadaran untuk serta merta menjaga kesehatan dan keselamatan diri dari 

dampak negatif akibat kerja. 

Berdasarkan uraian diatas, maka dibutuhkan penelitian lanjutan 

lantaran masih kurangnya penelitian mengenai penyakit akibat kerja 

dalam hal ini berkenaan dengan Carpal Tunnel Syndrome (CTS) yang 

banyak ditemui pada kehidupan kerja maupun kehidupan keseharian, 

terlebih pada Kota Jakarta Pusat yang notabene merupakan salah satu 

kotapada Provinsi DKI Jakarta yang tentunya memiliki produktivitas 

yang tinggi. Selain itu, CTS sering kali tidak disadari oleh kebanyakan 

orang dan masih terbatasnya data di Indonesia mengenai penyakit akibat 

kerja tersebut. Dalam hal ini adanya penelitian lanjutan sebagai bahasan 

mengenai permasalahan kesehatan kerja yang masih belum dipandang 

serius oleh berbagaisektoral pada hal ini yaitu pekerja operator pengisi 

Bahan Bakar Minyak (BBM) pada Stasiun Pengisian Bahan Bakar 

Umum (SPBU) di Kota Jakarta Pusat yang menjadi episentrum 

pergerakan massa dalam hal pemenuhan perekonomiannya. Pada 

fenomena ini, tentunya menjadikan pengisian Bahan Bakar Minyak 

(BBM) menjadi salah satu sumber daya penting dalam menyokong 

kelancaran proses ekonomi dan kegiatan-kegiatan pada sektor lainnya. 

 
B. Rumusan Masalah 

Bersumber pada latar belakang di atas dapat disimpulkan 

bahwasanya pokok permasalahan dalam penelitian ini yaitu faktorrisiko 

yang berhubungan dengan keluhan Carpal Tunnel Syndrome(CTS), pada 

hasil studi pendahuluan, masih banyaknya operator SPBU yang 
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merasakan pegal dan nyeri ketika dan setelah bekerja serta belum 

sepenuhnya diteliti dengan baik yang dapat dilihat daripendataan kasus 

penyakit akibat kerja yang belum ada serta dampak jangka panjang dari 

CTS tersebut mengingat pencegahan mengenai CTS dapat dilakukan di 

lingkungan kerja. Oleh karena itu dibutuhkan penelitian untuk 

menelusuri lebih mendalam faktorrisiko yang berhubungan dengan CTS 

terlebih pada petugas operator pengisi BBM yang memiliki risiko 

mengalami keluhan penyakit tersebut terutama pada pekerja operator 

yang bekerja pada SPBU Kota Jakarta Pusat. 

 
C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui faktor risiko yang berhubunga ndengan keluhan 

carpal tunnel syndrome pada operator pengisiBBM di SPBU Kota Jakarta 

Pusat tahun 2022. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui gambaran usia dengan keluhan carpal tunnel 

syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat 

tahun 2022. 

b. Untuk mengetahui gambaran IMT dengan keluhan carpal tunnel 

syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat 

Tahun 2022. 

c. Untuk mengetahui gambaran riwayat penyakit diabetes melitus dengan 

keluhan carpal tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU 

Kota Jakarta Pusat Tahun 2022. 

d. Untuk mengetahui gambaran kebiasaan merokok dengan keluhan 

carpal tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota 

Jakarta Pusat Tahun 2022. 

e. Untuk mengetahui gambaran postur kerja dengan keluhan carpal 

tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta 

Pusat Tahun 2022. 

f. Untuk mengetahui gambaran masa kerja dengan keluhan carpal tunnel 
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syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat 

Tahun 2022. 

g. Untuk mengetahui gambaran gerakan repetitif dengan keluhan carpal 

tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta 

Pusat Tahun 2022. 

h. Untuk mengetahui hubungan antara usia dengan keluhan carpaltunnel 

syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat 

tahun 2022. 

i. Untuk mengetahui hubungan antara IMT dengan keluhan carpaltunnel 

syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat 

tahun 2022. 

j. Untuk mengetahui hubungan antara riwayat penyakit diabetes melitus 

dengan keluhan carpal tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di 

SPBU Kota Jakarta Pusat tahun 2022. 

k. Untuk mengetahui hubungan antara kebiasaan merokok dengan 

keluhan carpal tunnel syndrome pada operator pengisi BBM diSPBU 

Kota Jakarta Pusat tahun 2022. 

l. Untuk mengetahui hubungan antara postur kerja dengan keluhancarpal 

tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta 

Pusat tahun 2022. 

m. Untuk mengetahui hubungan antara masa kerja dengan keluhan carpal 

tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta 

Pusat tahun 2022. 

n. Untuk mengetahui hubungan antara gerakan repetitif dengan keluhan 

carpal tunnel syndrome pada operator pengisi BBM di SPBU Kota 

Jakarta Pusat tahun 2022. 

 
D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Institusi 

Adapun manfaat dari penelitian ini diharapkan dapat memberi 

kontribusi untuk menambah khazanah referensi dan wawasan ilmiah 

sebagai pertambahan pengetahuan mengenai keluhan carpal tunnel 
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syndrome bagi civitas akademik UHAMKA yang dalam hal ini masih 

menjadi permasalahan yang luput dari pandangan banyak pihak, 

mengingat kampus memiliki peran yang sangat penting dalamoptimalisasi 

sektor pendidikan sebagaimana laboratoriumintelektual dalam memberi 

implementasi secara holistik danberkesinambungan pada bentuk program 

kesehatan kerja yang dapatselaras dengan kemampuan institusi dan pada 

nantinya dapat membangun kolaborasi dengan berbagai sektoral 

diantaranya negara atau swasta dalam rangka meningkatkan sekaligus 

mengutamakan keselamatan dan kesehatan kerja. 

 
2. Manfaat Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi dan 

rujukanbagi masyarakat untuk terus memperhatikan aspek kesehatandan 

keselamatan kerjanya disaat melakukan aktivitas kerjanya 

sebagaiinvestasi dalam upaya menjaga dirinya dari berkurangnya 

produktivitas kerja serta menjadi sarana pengembangan wawasan 

sekaligus dorongan bagi peningkatan kesadaran masyarakat untuk lebih 

peduli serta memberi stimulasi komitmen bangsa untuk serius 

menindaklanjuti problematik kesehatan dan keselamatan kerja. 

 
3. Manfaat Bagi Peneliti 

Manfaat bagi peneliti selain sebagai wahana dalam memberikan 

kebermanfaatan dan implementasi hasil belajar yaitu sebagai dasar 

berpikir untuk menyikapi, dan memberikan solusi dalam melihat situasi 

serta kondisi yang ada saat ini sekaligus sebagai urgensi perandan fungsi 

mahasiswa untuk berandil meningkatkan dan mengutamakan kesehatan 

dan keselamatan kerja. 

 
E. Ruang Lingkup 

Ruang lingkup penelitian ini dibatasi pada pembahasan faktor 

risiko yang berhubungan dengan keluhan Carpal Tunnel Syndrome pada 

operator pengisi BBM di SPBU Kota Jakarta Pusat tahun 2022. 
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Penelitian ini diteliti karena menelusuri faktor risiko yang berhubungan 

dengan keluhan yang terindikasi CTS pada operator pengisian BBM di 

SPBU. Variabel yang akan diteliti terdiri dari variabel independen yaitu 

faktor personal (usia, IMT, riwayat penyakit diabetes melitus, kebiasaan 

merokok), faktor pekerjaan (postur kerja, masa kerja, gerakan repetitif) 

dan variabel dependen yaitu keluhan carpal tunnel syndrome. Penelitian 

ini akan dilaksanakan mulai pada bulan November tahun 2021 dan 

pengumpulan serta pengolahan data pada bulan Maret hingga Mei tahun 

2022. Penelitian ini dilakukan di SPBU yang berada di Kota Jakarta 

Pusat. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain 

cross sectional dan menggunakan teknik sampling yaitu total sampling. 

Data yang digunakan adalah data primer yang akan dikumpulkan dengan 

menggunakan angket melalui kuesioner dan observasi. 
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