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Abstract

Carpal Tunnel Syndrome (CTS) is a musculoskeletal disorder commonly experienced by
workers engaged in repetitive tasks, such as areca nut splitting and sorting. Intense manual
labor, poor ergonomic posture, and repetitive movements increase the risk of CTS. This study
aims to assess the effectiveness of muscle stretching exercises in alleviating CTS symptoms in
areca nut workers at CV Indokara. Using a quantitative approach with a before-and-after
design, 44 workers participated in a regular muscle stretching intervention for about 3 weeks.
Data analysis employed the paired t-test for normally distributed data and the Wilcoxon test
for non-normally distributed data, with a significance level of 95% (p<0.05). Results indicated
a significant reduction in CTS complaints, such as pain, tingling, and numbness in the wrist,
following the stretching exercises. These exercises effectively relaxed tense muscles and
reduced pressure on the median nerve, thereby controlling CTS among workers performing
repetitive tasks. Based on the findings, the study recommends incorporating muscle stretching
exercises into occupational health programs to minimize the risk of CTS in workers with
repetitive activities.

Keywords: Carpal Tunnel Syndrome, Ergonomic, Muscle Stretching Exercise, Musculosceletal
Disorder, Repetitive Activities

Pendahuluan Gerakan yang dilakukan secara berulang-

Salah satu penyakit akibat kerja yang
termasuk dalam gangguan ergonomi yaitu
Musculoskeletal Disorders (MSDs), terdapat
beberapa jenis MSDs yang terdaftar di
International Labour Organization (ILO), salah
satunya yang sering dilaporkan yaitu Carpal
Tunnel Syndrom (CTS) (Nadhifah et al., 2019).
Carpal Tunnel Syndrome (CTS) adalah
serangkaian gejala yang disebabkan oleh
terjadinya tekanan pada saraf medianus yang
berada dibawah fleksor retinakulumnya
(ligamen carpal transversum) pada pergelangan
tangan (Farighan, 2022).
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ulang dapat mengurangi pasokan oksigen ke
otot, sehingga menghambat proses metabolisme.
Gerakan repetitif ini juga dapat memberi
tekanan pada saraf medianus yang berada di
dalam terowongan karpal (Nurullita et al.,
2023).Gejala yang umumnya dialami oleh
pasien CTS meliputi rasa sakit, kebas, dan
kesemutan di area yang dipersarafi oleh nervus
medianus, seperti pada ibu jari, telunjuk, jari
tengah, dan sebagian jari manis.

Keluhan CTS dapat menyebar hingga ke
tangan, dan sensasi gejala yang dirasakan dapat
bervariasi pada setiap individu (Farighan, 2022)
Sindrom ini  menyebabkan berkurangnya
mobilitas dan kemandirian dalam aktivitas
sehari-hari. Bagi para pekerja, kondisi ini dapat
meningkatkan risiko ketidakhadiran serta
kebutuhan perawatan medis, yang pada
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gilirannya berdampak pada produktivitas
(Genova, 2020). Dampak dari CTS dapat
menyebabkan kerugian yang signifikan, di
antaranya berupa penurunan produktivitas dan
kapasitas kerja, serta peningkatan biaya yang
harus ditanggung oleh Perusahaan (Maharani et
al., 2024).

Berdasarkan laporan International Labour
Organization (ILO) bahwa pada setiap kasus
penyakit akibat kerja selalu dijumpai keluhan
CTS (Pratiwi et al., 2022) Data Wisconsin
Worker’s Compensation (2017) menyebutkan
tingkat kejadian CTS sekitar 7,9 kasus per
100.000 pekerja (Services et al., 2020). Kasus
dari berbagai neuropati lainnya terdapat sekitar
90% angka kejadian CTS, data Occupational
Health Indicator Tennessee (2020) melaporkan
tingkat kasus CTS dengan hilangnya waktu
kerja yang diajukan ke sistem workers’
compensation sekitar 2.52 kasus per 100.00
pekerja yang dilindungi (Indicators, 2020).

Penelitian terdahulu tentang CTS oleh Putri,
dkk (2021) menyebutkan bahwa pada pegawai
operator komputer proporsi gejala CTS sebesar
61,9% (Indicators, 2020). Penelitian Nadhifa,
dkk (2019) menyebutkan bahwa proporsi
keluhan CTS sebesar 81,7% pada pekerja sortasi
daun tembakau (Nadhifah et al., 2019) dan
berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh
Nafasa, dkk didapatkan bahwa 38 (70,4%) dari
54 orang positif terkena Carpal Tunnel
Syndrome (Nafasa et al., 2019).

Salah satu pekerjaan vyang berisiko
menimbulkan penyakit akibat kerja CTS yaitu
pekerja belah dan sortir pinang. Pekerja sortir
adalah salah satu pekerjaan dengan prevalensi
rata-rata CTS yang tinggi, hal ini dikarenakan
pekerjaan ini memerlukan ketepatan dan
ketelitian. Pada saat proses belah dan sortir
pekerja mengandalkan kekuatan dan keahlian
tangan, posisi tangan serta tubuh bagian atas
tidak ergonomi, gerakan tangan dan pergelangan
tangan  berulang akan  memungkinkan
menyebabkan tekanan pada pergelangan tangan,
sehingga dapat menimbulkan terjadinya CTS,
hal ini dirasakan oleh pekerja belah dan sortir
pinang di CV Indokara.
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Berdasarkan hasil wawancara dan observasi
di lapangan, proses kerja sortir pinang di CV
Indokara terbagi menjadi dua kelompok yaitu
proses belah yang berasal dari buah pinang
masak serta proses sortir pinang yang berasal
dari biji pinang belah. Proses kerja di CV
Indokara terdapat tahap penjemuran buah
pinang yang dimasukkan kedalam keranjang
gantung yang terbuat dari kawat, pada tahap ini
pekerja tidak menggunakan alat bantu dan alat
pelindung diri sehingga dapat berpotensi
mengalami kecelakaan kerja.

Tahap pembelahan pinang menggunakan
kacip dan proses sortir pinang secara manual
dilakukan secara berulang dengan postur kerja
tidak ergonomis yang dapat berpotensi
menimbulkan penyakit akibat kerja salah
satunya yaitu gejala CTS. Tahap pengovenan
selama +10 jam, dilanjutkan dengan pemolesan
pertama, proses fumigasi (+48 jam), pemolesan
kedua hingga tahap terakhir yaitu packing.
Berdasarkan hasil observasi lapangan di CV
Indokara, diketahui bahwa terdapat suatu proses
aktivitas pekerjaan yang memiliki risiko bahaya
K3 yang cukup tinggi dan dapat mengakibatkan
terjadinya CTS vyaitu pada bagian pekerjaan
belah dan sortir pinang.

Mayoritas pekerja belah dan sortir pinang di
CV Indokara adalah perempuan yang rata-rata
berusia >40 tahun dan sebagian besar telah
bekerja selama >2 tahun. Pekerjaan dilakukan
rata-rata selama £8 jam per hari dimulai pukul
07.00 WIB-16.00 WIB dengan waktu istirahat
sekitar 1 jam yang dimulai antara pukul 12.00
WIB-13.00 WIB. Pada wawancara awal yang
telah dilakukan di CV Indokara, diketahui
bahwa terdapat 11 dari 15 orang pekerja belah
dan sortir pinang diduga mengalami keluhan
CTS berupa rasa nyeri, kesemutan dan kebas
pada pergelangan tangan terutama pada ibu jari,
jari telunjuk dan jari tengah. Pekerja tersebut
juga mengeluhkan rasa sakit pada pergelangan
tangan pada saat malam hari yang dimana ini
sangat mengganggu waktu istirahat.

Latihan peregangan otot dapat menjadi terapi
yang baik dalam pengendalian bahaya CTS (Sari
et al., 2024). Berdasarkan temuan survei awal
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dan beberapa masalah yang didukung dengan
penelitian ~ sebelumnya,  pekerja  yang
menggunakan tangan dalam jangka waktu yang
lama dan gerakan berulang saat melakukan
pekerjaannya akan lebih rentan terhadap CTS.
Penelitian terdahulu yang meneliti tentang CTS
paling banyak dilakukan pada pekerja yang
menggunakan computer (Putri et al., 2021),
(Parinduri et al., 2021). Namun, masih sedikit
yang melakukan penelitian mengenai CTS pada
pekerja belah dan sortir pinang. Selain itu,
sebelumnya di CV Indokara sendiri belum ada
yang melakukan penelitian dilokasi ini. Maka
dari itu peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian lebih mendalam mengenai efektivitas
latihan peregangan otot dalam pengendalian
Carpal Tunnel Syndrome pada pekerja belah dan
sortir pinang di CV. Indokara.

Metode

Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan
desain  eksperimen yang  menggunakan
pendekatan before and after design. Penelitian
ini bertujuan untuk menganalisis efektivitas
latihan peregangan otot dalam pengendalian
Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada pekerja
belah dan sortir pinang di CV. Indokara yang
berlokasi di JI. Suak Kandis, Desa Pudak, RT 09,
Kecamatan Kumpeh Ulu, Kabupaten Muaro
Jambi.

Penelitian ini dilaksanakan pada periode
April hingga November 2024. Populasi dalam
penelitian ini adalah seluruh pekerja belah dan
sortir pinang di perusahaan tersebut, dengan
sampel yang diambil sebanyak 44 pekerja
menggunakan teknik total sampling. Intervensi
dilakukan selama tiga minggu, dengan
pengukuran tingkat keparahan CTS dilakukan
pada awal dan akhir penelitian menggunakan
instrumen Boston Carpal Tunnel Syndrome
Questionnaire (BCTSQ) dan dapat mengukur
gejala CTS dengan kategori ringan, sedang, atau
berat.

Data yang terkumpul dianalisis
menggunakan uji statistik T-berpasangan jika
data berdistribusi normal, atau uji Wilcoxon jika
data berdistribusi tidak normal, dengan tingkat
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kepercayaan 95% (p<0,05). Hasil uji ini akan
menunjukkan apakah terdapat perbedaan
signifikan antara tingkat keparahan CTS
sebelum dan setelah intervensi latihan
peregangan  otot. Penelitian ini  telah
memperoleh izin dari lembaga yang berwenang
dan mengikuti standar etika penelitian, dengan
menjaga kerahasiaan dan hak-hak partisipan.
Semua partisipan diberikan penjelasan terkait
tujuan dan prosedur penelitian serta diminta
untuk memberikan persetujuan tertulis sebelum
berpartisipasi.

Hasil
Data Univariat

Berikut hasil penelitian yang didapat setelah
edukasi sederhana tentang bahaya kerja
ergonomi dan terapi latihan peregangan otot
selama + 3 minggu pada pekerja belah dan sortir
pinang di CV Indokara. Sampel penelitian
berjumlah 44 orang terdiri dari dua jenis proses
kerja yaitu proses belah yang berasal dari buah
pinang masak serta proses sortir pinang yang
berasal dari biji pinang belah diberikan edukasi
sederhana tentang bahaya kerja ergonomi serta
terapi latihan peregangan otot = 3 minggu
setelah selesai bekerja.

Hasil penelitian karakteristik pekerja [tabel
1] didapatkan bahwa dari 45 responden,
mayoritas pekerja belah dan sortir pinang di CV.
Indokara berusia antara 31-41 tahun keatas
yaitu sebanyak 20 responden berusia 31-40
tahun 44,4% dan 20 responden berusia lebih dari
41 tahun sebanyak 44,4%. Pekerja bagian belah
dan sortir pinang semua berjenis kelamin
perempuan (100%). Masa kerja responden
mayoritas selama 2 tahun sebanyak 37 orang
dengan presentase 82,2%. Sedangkan untuk
lama kerja dalam sehari semua responden
bekerja selama 8 jam dengan presentase100%.
Pekerja banyak mengalami keluhan CTS sangat
berat (Skor BCTQ 4,2-5) sebanyak 13 orang
dengan presentase 28,9%, keluhan CTS berat
(Skor BCTQ 3,1-4) 21 orang dengan presentas
46,7%, keluhan CTS sedang (Skor BCTQ 2,1-3)
sebanyak 4 orang 9,9%, keluhan CTS ringan
(Skor BCTQ 1,1-2) sebanyak 5 orang dengan
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presentasell,1% dan yang tidak ada keluhan
CTS (Skor BCTQ 1) sebanyak 2 orang dengan
presentase 4,4%.

Berdasarkan [tabel 2] sebagian besar pekerja
belah dan sortir pinang di CV. Indokara berusia
>40 tahun yaitu sebanyak 24 orang dengan
presentase 55,5%. Semua responden memiliki
masa kerja >2 tahun sebanyak 44 responden
dengan presentase 100%. Pekerja yang
merasakan adanya keluhan CTS sebanyak 44
orang (100%).

Data Bivariat

Sebelum dilakukan uji statistik dalam
penelitian ini, maka harus melakukan uji
normalitas terlebih dahulu. Hal ini dilakukan
untuk melihat data apakah berdistribusi normal
atau tidak. Peneliti  menggunakan  uji
Kolmogorov-Smirnov karena ukuran sampel
dalam penelitian ini berjumlah 30 orang. Hasil
uji normalitas data dapat dilihat pada [tabel 3].

Hasil uji kolmogorof [tabel 3] merupakan
tampilan tabel hasil uji normalitas keluhan CTS
pada pekerja. Dari hasil tersebut diperoleh
bahwa keluhan CTS pada pekerja proses belah
dan proses sortir diberi edukasi sederhana
tentang bahaya ergonomi dan terapi latihan
peregangan otot sama-sama berdistribusi normal
dengan nilai signifikansi signifikansi > 0,05
yaitu, 0,102 (pre-test) dan 0,102 (post-test),.
Maka uji yang digunakan untuk analisis bivariat
adalah uji T-berpasangan. Hasil uji paired T-
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Test keluhan Carpal Tunnel Syndrome pada
pekerja belah dan sortir pinang ada pada [tabel
4].

Berdasarkan [tabel 4] menunjukan bahwa
skor rerata keluhan Carpal Tunnel Syndrome
responden sebelum dilakukan intervensi adalah
2.932 dengan standar deviasi .9999, sedangkan
skor rerata nilai post-test adalah 2.493 dengan
standar deviasi .9631. Hasil statistik didapatkan
nilai p= 0,033. Berarti ada perbedaan yang
signfikan rata-rata nilai test sebelum diberi
intervensi berupa peregangan otot pada pekerja
belah dan sortir pinang dengan setelah diberi
intervensi berupa peregangan otot pada pekerja
belah dan sortir pinang di CV Indokara.

Keluhan Carpal Tunnel Syndrome (CTS)
terjadi akibat disfungsi saraf median yang
disebabkan oleh peningkatan tekanan di dalam
terowongan karpal (Utami et al.,, 2023).
Berdasarkan  berbagai  fenomena  dalam
penelitian, pekerja belah dan sortir pinang sering
mengandalkan kekuatan otot pergelangan dan
jari tangan secara intensif. Sebagian besar
pekerja ini mengalami keluhan pegal linu serta
kesemutan setelah bekerja. Hasil uji pada [tabel
4] menunjukkan bahwa pekerja memiliki gejala
subjektif CTS, seperti nyeri, kesemutan, dan
kebas. Pekerja belah dan sortir pinang berisiko
tinggi terhadap gerakan berulang (repetitive
motion), yang dapat memicu CTS akibat pola
kerja yang intens dan repetitif.
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Tabel 1. Tabel karakteristik Pekerja

Karakteristik Responden Frekuensi (n) Persentase (%)
Usia
20-30 4 9,1
31-40 20 45,5
41-50 16 36,4
51-60 4 9,1
Jenis Kelamin
Laki — Laki 0 0
Perempuan 44 100
Masa Kerja
1 tahun 5 11,4
2 tahun 36 81,8
3 tahun 6,8 6,8
Lama Kerja
1-7 jam 0 0
8-10 jam 44 100

Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Variabel Penelitian Pada Pekerja Belah
dan Sortir Pinang di CV. Indokara

Variabel Penelitian Frekuensi (n) Persentase (%)

Usia

> 40 tahun 20 455

< 40 tahun 24 55,5
Masa Kerja

> 2 tahun 44 100

< 2 tahun 0 0
Keluhan Carpal Tunnel Syndrome

Ada keluhan 44 100

Tidak ada keluhan 0 0

Total 44 100

Tabel 3. Uji Normalitas Keluhan CTS pada Pekerja Belah dan Sortir Pinang CV. Indokara
Kolmogorov-Smirnov

Statistic df Sig.
Pre-test 122 44 .102
Pos-test 122 44 .102

Tabel 4. Hasil uji Paired T-Test keluhan Carpal Tunnel Syndrome pada pekerja belah dan
sortir pinang CV. Indokara

Variabel Jumlah (n) Mean SD p-value

Pre test 44 2.932 .9999 < 0,033
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Pembahasan

Hasil wuji statistik menunjukkan adanya
perbedaan signifikan pada keluhan CTS
sebelum dan sesudah penerapan terapi latihan
peregangan otot selama + 3 minggu pada pekerja
belah dan sortir pinang di CV. Indokara. Carpal
Tunnel Syndrome (CTS) merupakan disfungsi
umum pada ekstremitas atas, yang terjadi akibat
kompresi saraf median di terowongan karpal.
Kondisi ini dapat menyebabkan gangguan
fungsi tangan yang memicu gejala nyeri dan
parestesia yang persisten. Penyesuaian dalam
aktivitas kerja, seperti memberikan jeda istirahat
dan melakukan peregangan, terbukti membantu
dalam mengurangi keluhan CTS. Dengan
demikian, penerapan terapi peregangan otot
setelah bekerja efektif untuk meredakan gejala
CTS pada pekerja yang mengalami kondisi ini
(Rosady, 2024).

Setelah pemaparan materi terkait edukasi
sederhana tentang bahaya Kkerja ergonomi
dilakukan, kemudian dilanjutkan dengan
pelatihan terapi latihan peregangan otot = 3
minggu setelah selesai bekerja pada pekerja
belah dan sortir pinang di CV. Indokara. Terapi
peregangan ini selalu dilakukan oleh pekerja
pada saat setelah selesai bekerja dan disertai
oleh tim penelitian dalam pemantauan selama +
3 minggu agar pekerja menerapkan pentingnya
peregangan selama bekerja (Radinda et al.,
2022).

Setelah pelaksanaan terapi peregangan otot
+ 3 minggu, kegiatan selanjutnya adalah
mengukur kembali kasus kejadian Carpal
Tunnel Syndrome pada pekerja. Setelah diberi
latihan peregangan otot, tim akan berdiskusi
tanya jawab kepada para pekerja mengenai
pemahaman mereka terkait keluhan CTS serta
manfaat yang mereka rasakan setelah rutin
melaksanakan terapi peregangan otot.

Penelitian ini sejalan dengan Suherdin
(2024), yang menjelaskan bahwa aktivitas kerja
menggunakan tangan saat menyortir pinang
merupakan penyebab utama timbulnya gejala
Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada pekerja.
Suherdin juga menemukan perbedaan signifikan
pada skor rata-rata keluhan CTS sebelum dan
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sesudah intervensi, dengan hasil yang
menunjukkan bahwa latihan tangan (hand
exercise) lebih efektif dalam menurunkan
keluhan CTS (Suherdin, 2024). Perubahan
keluhan CTS setelah diberikan terapi active
stretching sejalan dengan penelitian Maneesha,
dkk (2021), yang menemukan bahwa intervensi
konservatif berupa nerve median dan tendon
gliding, dengan dosis 9 sesi atau 3 kali dalam
seminggu, efektif dalam mengurangi keluhan
CTS (Maneesha et al., 2021). Penelitian
Adenikheir dkk., (2024) menunjukkan bahwa
peregangan  aktif  dapat  meningkatkan
kemampuan fungsional tangan pada pekerja
dengan CTS, seperti yang ditemukan pada
pengemudi ojek online dan pekerja pandai besi
(Pande et al.,, 2019). Efektivitas ini dapat
dihubungkan dengan pengurangan gejala nyeri
di pergelangan tangan, lengan dan kekakuan
otot, yang relevan dengan kondisi pekerja belah
dan sortir pinang (Adenikheir, 2024).

Efektivitas terapi peregangan tangan pada
pekerja belah dan sortir pinang sejalan dengan
hasil penelitian  Fransiska, dkk (2023)
menunjukkan bahwa mengurangi gerakan
berulang dan memperbaiki postur kerja sangat
penting dalam menurunkan risiko Carpal
Tunnel Syndrome (CTS). Penelitian ini
mengungkap bahwa gerakan berulang dan
postur yang tidak ergonomis memiliki hubungan
signifikan dengan timbulnya keluhan CTS.
Melalui terapi peregangan, pekerja dapat
merelaksasi  otot-otot yang tegang dan
mengurangi risiko cedera akibat gerakan
berulang dan postur yang kurang ideal
(Choagolan et al., 2023).

Hasil penelitian Aswin et al. (2022),
menunjukkan bahwa gerakan repetitif secara
signifikan berkaitan dengan peningkatan risiko
keluhan Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada
pekerja pengemasan ikan. Menurutnya sebanyak
85% pekerja dengan aktivitas berulang
menunjukkan gejala CTS. Hal ini sejalan dengan
hasil penelitian di CV. Indokara, di mana
pekerja belah dan sortir pinang yang menjalani
terapi peregangan otot setelah bekerja
mengalami penurunan keluhan CTS. Terapi ini
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efektif dalam merelaksasi otot dan mengurangi
tekanan pada saraf median, sehingga dapat
mengurangi risiko cedera akibat gerakan
berulang yang intens (Aswin, 2022).

Kesimpulan

Penelitian ini menunjukkan bahwa latihan
peregangan otot efektif dalam mengurangi
keluhan Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada
pekerja belah dan sortir pinang di CV. Indokara.
Setelah intervensi selama + 3 minggu, terjadi
penurunan signifikan pada gejala CTS seperti
nyeri, kesemutan, dan kebas. Hal ini sejalan
dengan penelitian terdahulu yang menunjukkan
bahwa gerakan repetitif dan postur kerja yang
tidak ergonomis  berkontribusi  terhadap
peningkatan risiko CTS. Latihan peregangan
otot, dilakukan secara rutin setelah bekerja,
membantu merelaksasi otot-otot yang tegang
dan mengurangi tekanan pada saraf median,
sehingga terbukti efektif dalam pengendalian
CTS. Implementasi latihan peregangan sebagai
bagian dari program pencegahan kesehatan kerja
direkomendasikan untuk mengurangi risiko
CTS pada pekerja dengan aktivitas repetitif.

Penelitian selanjutnya, disarankan untuk
melakukan evaluasi jangka panjang terhadap
efektivitas latihan peregangan, serta
perbandingan dengan metode lain seperti latihan
penguatan otot. Selain itu, perlu dilakukan studi
mengenai pengaruh postur kerja yang ergonomis
dan implementasi program pendidikan tentang
ergonomi untuk meningkatkan kesadaran
pekerja. Penelitian di berbagai lokasi industri
dan analisis pengaruh variabel demografis juga
dapat memberikan wawasan lebih dalam
mengenai risiko CTS. Terakhir, kolaborasi
multidisiplin antara profesional kesehatan dan
ergonomi sangat penting untuk merancang
program pencegahan yang komprehensif.
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Gambar 1. Penyampaian edukasi sederhana tentang bahaya kerja ergonomi
pada pekerja belah dan sortir pinang di CV. Indokara

Gambar 2. Pemantéuan terapi latihan péregangan otot + 3 minggu setelah
selesai bekerja pada pekerja belah dan sortir pinang di CV. Indokara

Gambér 3. Pegukurn kembali asus kejadian Carpal unnel Syndrome Paa Perja Belah
dan Sortir Pinang di CV. Indokara setelah diberi latihan peregangan otot
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