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LAMPIRAN



Lampiran 1 : Informed Consent Penjelasan Penelitian

PENJELASAN PENELITIAN

Nama . Dinda Lutfiah Nabila Nasution

Nim 0801171014

Alamat : Jl. Cut nyak dhin no. 120 Kota Binjai
Judul Penelitian . Faktor — Faktor Yang Mempengaruhi
Keluhan

Musculoskeletal Disorders (MSDs) Pada
Pekerja Pengaduk Dodol Di Kabupaten
Langkat

Saya sebagai peneliti dari mahasiswa Program Studi Kesehatan
Masyarakat, Fakultas Kesehatan Masyarakat, Universitas Islam Negeri Sumatera
Utara, bermaksud melakukan penelitian dan saya mengharap partisipasi saudara
dalam penelitian yang saya lakukan ini, saya akan menjamin kerahasiaan dan
identitas saudara. Informasi yang anda berikan hanya semata-mata digunakan
untuk penrelitian ini agar saya dapat menyelesaikan pendidikan sarjana dan
pengembangan ilmu  kesehatan masyarakat dan tidak digunakan untuk maksud
lain.

Apabila anda bersedia menjadi responden, anda mengisi dan
mendatangani lembar persetujuan menjadi responden. Atas perhatian dan

kesediaan anda saya mengucapkan terima kasih.

Peneliti

Dinda Lutfiah Nabila Nasution



Lampiran 2 : Kuesioner Penelitian

Nama

Jenis Kelamin

Pria/Wanita Masa Bekerja

(tahun) :

Lama kerja (jam)

Pekerja di Bagian

Kebiasaan merokok : Merokok/ Tidak Merokok

Anda diminta untuk menilai apa yang anda rasakan pada pagian tubuh yang ditunjukkan
pada tabeldan gambar di bawah ini. Pilihlah tingkat kesakitan yang anda rasakan dengan
memberi tanda silang

(X) pada kolom pilihan anda.

Tingkat Keluhan
NO Bagian Tubuh
Tidak Sakit Agak Sakit | Sakit
0 Leher bagian atas
1 Leher bagian bawah
2 Bahu Kiri
3 Bahu kanan
4 Lengan atas Kiri
5 Punggung
6 Lengan atas kanan
7 Pinggul
8 Bokong
9 Pantat
10 Siku Kiri
11 Siku kanan
12 Lengan bawah Kiri
13 Lengan bawah kanan
14 Pergelangan tangan Kiri
15 | Pergelangan tangan kanan
16 Tangan Kiri
17 Tangan kanan
18 Paha Kiri
19 Paha kanan
20 Lutut Kiri
21 Lutut kanan
22 Betis Kiri
23 Betis kanan

24 Pergelangan kaki Kiri

25 Pergelangan kaki kanan

26 Kaki Kiri

27 Kaki kanan

Gambar 2.1 Nordic Body Map

Sumber : Tarwaka, 2020



Lampiran 3 : Surat Izin Riset Dari Kampus

8/4/2022 https://siselma.uinsu.ac.id/pengajuan/cetakaktif/NjYyMzl=

KEMENTERIAN AGAMA REPUBLIK INDONESIA
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUMATERA UTARA MEDAN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

JI.Williem Iskandar Pasar V Medan Estate
20371Telp. (061) 6615683-6622925 Fax.

6615683
Nomor :B.767 /Un.11/KM.1/PP.00.9/02/2022 01 Maret 2022
Lampiran : -
Hal : 1zin Riset

Yth. Bapak/Ibu Kepala
Assalamulaikum  Wr.
Wb.

Dengan Hormat, diberitahukan bahwa untuk mencapai gelar Sarjana Strata Satu (S1) bagi
Mahasiswa Fakultas Kesehatan Masyarakat adalah menyusun Skripsi (Karya limiah), kami
tugaskan mahasiswa:

Nama : Dinda Lutfiah Nabila Nasution

NIM : 0801171014

Tempat/Tanggal Lahir  : Binjai, 03 Oktober 1999

Program Studi : llmu Kesehatan Masyarakat

Semester : X (Sepuluh)

Alamat ; JALAN CUT NYAK DHIN NO.120 LK.1Il Kelurahan TANAH TINGGI
Kecamatan BINJAI TIMUR

untuk hal dimaksud kami mohon memberikan Izin dan bantuannya terhadap pelaksanaan Riset di JI. Tanjung

pura
- Pangkalan susu, Tanjung Pura, Kabupaten Langkat, guna memperoleh informasi/keterangan dan

data-data yangberhubungan dengan Skripsi (Karya limiah) yang berjudul:

Faktor - Faktor yang Mempengaruhi Keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) pada Pekerja
PengadukDodol di Kabupaten Langkat

Demikian kami sampaikan, atas bantuan dan kerjasamannya diucapkan terima kasih.

Medan, 01 Maret 2022

a.n. DEKAN

Wakil Dekan Bidang Akademik
danKelembagaan

Dr. Mhd. Furqan, S.Si., M.Comp.Sc.
NIP. 198008062006041003

Tembusan:
- Dekan Fakultas Keseh y UIN S Utara Medan

info : Stlahkan scan QRCode diatas dan kiik link yang muncul, untuk mengetahul keasltian
surat

https://siselma.uinsu.ac.id/pengajuan/cetakaktif/NjYyMzl= n



Lampiran 4 : Tabel Hasil Uji

Jenis_Kelamin

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Laki-Laki 60 100.0 100.0 100.0
Masa_Bekerja
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid <5 Tahun 40 66.7 66.7 66.7
>5 Tahun 20 333 333 100.0
Total 60 100.0 100.0
Lama_Bekerja
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid 4 Jam 24 40.0 40.0 40.0
5 Jam 36 60.0 60.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Pekerjaan
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  Mengaduk Dodol 60 100.0 100.0 100.0
Kebiasaan_Merokok
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Merokok 47 78.3 78.3 78.3
Tidak Merokok 13 21.7 21.7 100.0
Total 60 100.0 100.0




Leher.Bagian.Atas

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 14 23.3 233 233
Agak Sakit 45 75.0 75.0 98.3
Sakit 1 1.7 1.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Leher.Bagian.Bawah
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 13 21.7 21.7 21.7
Agak Sakit 45 75.0 75.0 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Bahu_Kiri
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 27 45.0 45.0 45.0
Agak Sakit 31 51.7 51.7 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Bahu_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 19 31.7 31.7 31.7
Agak Sakit 38 63.3 63.3 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0




Lengan.Atas Kiri

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 46 76.7 76.7 76.7
Agak Sakit 13 21.7 21.7 98.3
Sakit 1 1.7 1.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Lengan.Atas.Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 20 333 333 333
Agak Sakit 37 61.7 61.7 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Punggung
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 24 40.0 40.0 40.0
Agak Sakit 33 55.0 55.0 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Pinggul
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 20 333 333 333
Agak Sakit 37 61.7 61.7 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0




Bokong

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 48 80.0 80.0 80.0
Agak Sakit 8 13.3 13.3 93.3
Sakit 4 6.7 6.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Pantat
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 49 81.7 81.7 81.7
Agak Sakit 7 11.7 11.7 93.3
Sakit 4 6.7 6.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Siku_Kiri
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 51 85.0 85.0 85.0
Agak Sakit 8 13.3 13.3 98.3
Sakit 1 1.7 1.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Siku_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 49 81.7 81.7 81.7
Agak Sakit 10 16.7 16.7 98.3
Sakit 1 1.7 1.7 100.0
Total 60 100.0 100.0




Lengan.Bawah.Kiri

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 34 56.7 56.7 56.7
Agak Sakit 22 36.7 36.7 93.3
Sakit 4 6.7 6.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Lengan.Bawah.Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 16 26.7 26.7 26.7
Agak Sakit 39 65.0 65.0 91.7
Sakit 5 8.3 8.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Pergelangan.Tangan.Kiri
Cumulative
Frequency | Percent [ Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 34 56.7 56.7 56.7
Agak Sakit 20 33.3 333 90.0
Sakit 6 10.0 10.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Pergelangan.Tangan.Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 19 31.7 31.7 31.7
Agak Sakit 39 65.0 65.0 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0




Tangan_Kiri

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 41 68.3 68.3 68.3
Agak Sakit 17 28.3 28.3 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Tangan_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 12 20.0 20.0 20.0
Agak Sakit 36 60.0 60.0 80.0
Sakit 12 20.0 20.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Paha_Kiri
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 53 88.3 88.3 88.3
Agak Sakit 6 10.0 10.0 98.3
Sakit 1 1.7 1.7 100.0
Total 60 100.0 100.0
Paha_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 47 78.3 78.3 78.3
Agak Sakit 10 16.7 16.7 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0




Lutut_Kiri

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 52 86.7 86.7 86.7
Agak Sakit 5 8.3 8.3 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Lutut_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 50 83.3 83.3 83.3
Agak Sakit 7 11.7 11.7 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Betis_Kiri
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 23 38.3 38.3 38.3
Agak Sakit 35 58.3 58.3 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Betis_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tidak Sakit 13 21.7 21.7 21.7
Agak Sakit 45 75.0 75.0 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0




Pergelangan.Kaki.Kiri

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 41 68.3 68.3 68.3
Agak Sakit 11 18.3 18.3 86.7
Sakit 8 13.3 13.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Pergelangan.Kaki.Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 46 76.7 76.7 76.7
Agak Sakit 11 18.3 18.3 95.0
Sakit 3 5.0 5.0 100.0
Total 60 100.0 100.0
Kaki_Kiri
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 31 51.7 51.7 51.7
Agak Sakit 27 45.0 45.0 96.7
Sakit 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Kaki_Kanan
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Tidak Sakit 31 51.7 51.7 51.7
Agak Sakit 28 46.7 46.7 98.3
Sakit 1 1.7 1.7 100.0
Total 60 100.0 100.0




Keluhan_MSDs

Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Rendah 49 81.7 81.7 81.7
Sedang 9 15.0 15.0 96.7
Tinggi 2 33 33 100.0
Total 60 100.0 100.0
Sikap_Kerja
Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent
Valid  Resiko MSDs Rendah 48 80.0 80.0 80.0
Resiko MSDs Sedang 10 16.7 16.7 96.7
Resiko MSDs Tinggi 2 3.3 3.3 100.0
Total 60 100.0 100.0
Bivariat
Masa_Bekerja * Keluhan_MSDs Crosstabulation
Keluhan_MSDs
Rendah Sedang Tinggi Total
Masa_Bekerja <5 Tahun Count 32 8 40
% of Total 53.3% 13.3% 0.0% 66.7%
>5 Tahun Count 17 1 20
% of Total 28.3% 1.7% 3.3% 33.3%
Total Count 49 9 60
% of Total 81.7% 15.0% 3.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 6.0412 2 .049
Likelihood Ratio 6.841 2 .033
Linear-by-Linear Association 139 1 .710
N of Valid Cases 60




a. 3 cells (50.0%) have expected countless than5. The minimum

expected countis .67.

Lama_Bekerja * Keluhan_MSDs Crosstabulation

Keluhan_MSDs
Rendah Sedang Tinggi Total
Lama_Bekerja 4Jam  Count 18 5 1 24
% of Total 30.0% 8.3% 1.7% 40.0%
5 Jam Count 31 4 1 36
% of Total 51.7% 6.7% 1.7% 60.0%
Total Count 49 9 2 60
% of Total 81.7% 15.0% 3.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)

Pearson Chi-Square 1.2082 2 .547

Likelihood Ratio 1.186 2 .553

Linear-by-Linear Association .936 1 .333

N of Valid Cases 60

a. 3 cells (50.0%) have expected countless than 5. The minimum

expected countis .80.

Kebiasaan_Merokok * Keluhan_MSDs Crosstabulation

Keluhan_MSDs
Rendah Sedang Tinggi Total

Kebiasaan_Merokok Merokok Count 39 6 2 47
% of Total 65.0% 10.0% 3.3% 78.3%

Tidak Merokok  Count 10 3 0 13

% of Total 16.7% 5.0% 0.0% 21.7%

Total Count 49 9 2 60
% of Total 81.7% 15.0% 3.3% 100.0%




Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.3212 2 517
Likelihood Ratio 1.673 2 433
Linear-by-Linear Association .014 1 .907
N of Valid Cases 60

a. 3 cells (50.0%) have expected countless than 5. The minimum

expected countis .43.

Sikap_Kerja * Keluhan_MSDs Crosstabulation

Keluhan_MSDs
Rendah Sedang Tinggi Total
Sikap_Kerja  Resiko MSDs Rendah Count 48 0 0 48
% of Total 80.0% 0.0% 0.0% 80.0%
Resiko MSDs Sedang Count 1 9 0 10
% of Total 1.7% 15.0% 0.0% 16.7%
Resiko MSDs Tinggi Count 0 0 2 2
% of Total 0.0% 0.0% 3.3% 3.3%
Total Count 49 9 2 60
% of Total 81.7% 15.0% 3.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)

Pearson Chi-Square 112.8982 4 .000

Likelihood Ratio 61.099 4 .000

Linear-by-Linear Association 55.075 1 .000

N of Valid Cases 60

a. 6 cells (66.7%) have expected countless than5. The minimum

expected countis .07.



Lampiran 5 : Dokumentasi Penelitian







