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ABSTRAK

GAMBARAN RISIKO MUSCULOSKELETAL DISORDERS (MSDS) PADA
PERAWAT DI RUANG ICU RSUD ULIN BANJARMASIN

Farida Santi

Latar belakang: Musculoskeletal Disorders (MSDs) merupakan kondisi atau
kerusakan pada sistem otot dan rangka tubuh manusia yang telah diakui sebagai
salah satu cedera yang paling umum terjadi dan telah diidentifikasi berisiko tinggi
pada perawat di bidang pelayanan medis salah satunya pada perawat di ruang
ICU.

Tujuan: Untuk menggambarkan risiko MSDs pada perawat di ruang ICU RSUD
Ulin Banjarmasin.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan jumlah sampel 45
perawat yang aktif bekerja di ruang ICU RSUD Ulin Banjarmasin dengan
menggunakan teknik total sampling. Instrumen yang digunakan yaitu kuesioner
Nordic Body Map (NBM).

Hasil: Bagian tubuh yang paling banyak dirasakan keluhan yaitu pinggang 35
perawat (77,7%) dan punggung 21 perawat (46,6%). Nilai skor tertinggi yang
dialami oleh responden adalah 4 yaitu “sangat sakit” pada bagian pinggang dan
punggung. Lebih dari separuh perawat mengalami tingkat risiko rendah yaitu 42
perawat (93%) dan 3 (7%) perawat dengan risiko sedang.

Kesimpulan: Diharapkan perawat dapat mengetahui kondisi yang dapat
menyebabkan MSDs serta dapat mengatasi risiko MSDs yang dihadapi agar tetap
dapat melakukan pekerjaan dengan baik dan nyaman.

Kata-kata kunci: Musculoskeletal Disorders (MSDs), perawat, nyeri
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ABSTRACT

DESCRIPTION OF THE RISK OF MUSCULOSKELETAL DISORDERS (MSDS)
IN NURSES IN THE ICU ROOM OF RSUD ULIN BANJARMASIN

Farida Santi

Background: Musculoskeletal Disorders (MSDs) are conditions that cause
damage to muscles and the skeletal system and recognized as common
injuries. These have been identified as a high-risk issue for nurses,
especially those working in ICU.

Objective: The study aimed to describe the risk of MSDs among nurses in
the ICU of RSUD Ulin Banjarmasin.

Method: Used a descriptive method with a sample of 45 nurses who actively
worked in the ICU of RSUD Ulin Banjarmasin, used total sampling technique
and used Nordic Body Map (NBM) questionnaire.

Results: The majority of complaints were in the waist (35 nurses, 77.7%)
and back (21 nurses, 46.6%). The highest pain score of 4 (very painful) was
reported for both areas. Most nurses were at low risk (42 nurses, 93%),
while 3 nurses (7%) had moderate risk.

Conclusion: Nurses need to recognize the conditions causing MSDs and
address these risks to work effectively and comfortably.

Keywords: Musculoskeletal Disorders (MSDs), nurse, pain.
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