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	Abstrak
___________________________________________________________________
Nyeri punggung bawah adalah suatu sindroma nyeri yang terjadi pada regio punggung bagian bawah dan merupakan work related musculoskeletal disorders. Hampir 80 % orang berusia 20 tahun ke atas pernah mengalami nyeri punggang. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara sikap kerja duduk dengan keluhan subyektif nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi di Tambak Rejo kelurahan Tanjung Mas Semarang Utara. Jenis dan rancangan penelitian ini survey analitik dengan Pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini yaitu  total sampling sebanyak 40 pekerja pembuat terasi di RW XVI Tambak Rejo Tanjung Mas. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner. Analisis data dilakukan secara Univariat dan bivariat (menggunakan uji chi square dengan α = 0,05). Kesimpulan dari penelitian ini ada hubungan anatara sikap kerja duduk dengan keluhan subyektif nyeri punggung bawah (p = 0,29). Saran yang diberikan diharapkan pihak pengusaha terasi di RW XVI lebih memperhatikan mengenai sikap duduk dalam bekerja dan menyediakan sarana dan prasarana kepada para pekerja yang ergonomis (memadai) supaya pekerja dalam bekerja akan merasa nyaman dan tidak mengalami gangguan kesehatan pada saat atau setelah bekerja.

Abstract
___________________________________________________________________
Lower back pain is a pain syndrome that occurs in the lower back region and it is work related musculoskeletal disorders. Nearly eighty percent of people aged 20 years and over had experienced low back pain. The purpose of this study was to determine the relationship between job attitudes sit with complaints of lower back pain in workers at Pond Rejo condiment maker Tanjung Mas Semarang urban North. This study type and design type analytic survey research with cross sectional approach. The population in this study are total sampling as many as 40 workers at RW XVI condiment maker Pond Rejo Tanjung Mas. The instrument used was a questionnaire. The data were analyzed Univariat and bivariate (chi square test with α = 0.05). The conclusion from this study there is a working group should sit down with the attitude of subjective complaints of lower back pain (p ​​= 0.29) Advice given employers expected at RW XVI condiment more concerned about the posture in working and providing infrastructure to the workers who ergonomic (adequate) to workers in work will feel comfortable and not have health problems during or after work.
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Pendahuluan

Nyeri punggung bawah (NPB) merupakan fenomena yang seringkali dijumpai pada setiap pekerjaan. Insidens dan beratnya gangguan NPB lebih sering dijumpai pada pekerja wanita dibandingkan laki-laki. Posisi statis dalam bekerja terkadang tidak dapat terhindarkan. Bila keadaan statis tersebut bersifat kontinu maka dapat menyebabkan gangguan kesehatan antara lain NPB. NPB yang timbul dapat mengakibatkan kehilangan jam kerja sehingga mengganggu produktivitas kerja (Diana Samara, 2005a:2). Keluhan nyeri punggung bawah sering terjadi dalam kehidupan sehari-hari dan dapat menyerang semua orang, jenis kelamin, usia, ras, status pendidikan dan profesi. Nyeri punggung bawah adalah suatu sindroma nyeri yang terjadi pada regio punggung bagian bawah dan merupakan work related musculoskeletal disorders. 
Nyeri dapat digambarkan sebagai sensasi tidak menyenangkan yang terjadi bila mengalami cedera atau kerusakan pada tubuh. Nyeri dapat terasa panas, gemetar, kesemutan seperti terbakar, tertusuk atau ditikam. Nyeri menjadi suatu maalah bila nyeri mempengaruhi cara kita menjalani hidup. Hal ini biasa terjadi karena nyeri berlangsung dalam waktu lama atau menjadi kronik. Nyeri juga dideskripsikan dalam hal berapa lama nyeri itu berlangsung. Nyeri akut atau singkat merupakan nyeri yang terjadi selama kurang dari 8 minggu, dan nyeri kronik atau lama umumnya terjadi selama lebih dari 2 bulan (Elanor Bull dkk., 2007:10).
Beberapa hal yang dapat mempengaruhi timbulnya nyeri punggung bawah adalah kebiasaan duduk, bekerja membungkuk dalam waktu yang relatif lama, mengangkat dan mengangkut beban dengan sikap yang tidak ergonomis, tulang belakang yang tidak normal, atau akibat penyakit tertentu seperti penyakit degeneratif. Disamping itu menurut beberapa ahli, faktor individu seperti umur, jenis kelamin, aktivitas fisik, kekuatan fisik dan ukuran tubuh juga dapat menjadi penyebab timbulnya keluhan nyeri punggung bawah (Tarwaka, dkk., 2004:18).
Hampir 80% penduduk di negara indutri pernah mengalami nyeri punggung bawah. Di Amerika Serikat prevalensinya dalam satu tahun berkisar antara 15% - 20% sedangkan insidensi berdasarkan kunjungan pasien baru ke dokter adalah 14,3%. Data epidemiologic mengenai nyeri punggung bawah di Indonesia belum ada. Di perkirakan 40% penduduk Jawa Tengah berusia 65 tahun pernah menderita nyeri pinggang dan prevalensinya pada laki-laki 18,2 % dan pada wanita 13,6 %. Prevalensi ini meningkat sesuia dengan meningkatnya usia insidensi berdasarkan kunjungan pisaca ke beberapa rumah sakit di Indonesia berkisar antara 3% - 17%. 
Faktor resiko terjadinya nyeri punggung bawah karena tegangnya postur tubuh, obesitas, kehamilan, faktor psikologi dan beberapa aktivitas yang dilakukan dengan tidak benar seperti mengangkat barang yang berat dan berdiri yang lama. Otot yang tegang terus menerus akan menimbulkan rasa pegal (dull ache), misalnya sikap duduk, tidur, berjalan, atau berdiri yang salah (berdiri lama). Untuk kasus berdiri dalam jangka waktu yang lama, sebenarnya tubuh hanya bisa mentolerir tetap berdiri dengan satu posisi hanya selama 20 menit. Jika lebih dari batas tersebut, perlahan-lahan elastisitas jaringan akan berkurang dan akhirnya tekanan otot meningkat dan timbul rasa tidak nyaman pada daerah punggung (Arnita, 2006:56). 
Hubungan tenaga kerja dalam sikap dan interaksinya terhadap sarana kerja akan  menentukan efisiensi, efektivitas, dan produktivitas kerja, selain SOP (Standard Operating procedure) yang terdapat pada setiap jenis pekerjaan. Sikap tubuh dalam bekerja di katakan ergonomic apabila memberikan rasa nyaman, aman, sehat, dan selamat dalam bekerja (Budiono,dkk., 2003:78). Program dalam ergonomi meliputi penentuan problematic, percobaan pemecahan masalah, penerapan hasil percobaan dan pembuktian efektivitas. Penentuan problematic dilakukan dengan melihat gejala absenteisme, pergantian kerja, yang mungkin merupakan akibat dari beban kerja yang berlebihan, organisasi kerja yang tidak baik, kesulitan dalam latihan kerja sebagai cerminan buruknya desain peralatan kerja dan cara kerja, kemudian diadakan analisis pekerjaan, peralatan dan bahan yang meliputi observasi langsung dari parameter, analisa bahaya, proses produksi dan model sehingga dalam rangka tercapainya aturan kerja yang ergonomis harus diperhatikan hal sebagai berikut : (1) beban kerja fisik yang di perkenankan, (2) sikap tubuh dalam bekerja, (3) macam kegiatan fisik serta masalah umum lainya (Suma’mur, 2009:173).
Sikap kerja yang sering di lakukan oleh manusia dalam melakukan pekerjaan antara lain berdiri, duduk, membungkuk, jongkok, berjalan, dan lainya. Sikap kerja tersebut dilakukan tergantung dari kondisi dari system kerja yang ada. Jika kondisi system kerjanya yang tidak sehat akan menyebabkan kecelakaan kerja, karena pekerja melakukan pekerjaan yang tidak aman (Rahmaniyah, 2007:28). Duduk dalam waktu  yang lama akan menimbulkan kejenuhan dan kelelahan, karena saat berdiri tegak beban yang dipengaruhi oleh gravitasi bekerja pada garis lurus vertikal melalui pusat tubuh yang ditahan oleh tulang belakang dan diproyeksikan kedua kaki, dengan demikian pusat titik berat rtubuh berada di depan tulang belakang , akibatnya terjadi moment gaya yang menyebabkan tubuh cenderung jatuh ke depan. Keadaan yang sama pada posisi duduk tegak, serta badan diproyeksikan ke tulang belakang bagian bawah. Sikap berdiri yang salah mengakibatkan masalah pada tulang belakang dan kaki, namun jika posisi duduk tekanan tulang belakang bagian bawah lebih besar di bandingkan  pada saat berdiri sehingga dibutuhkan suatu tempat yang ergonomis. Namun hal ini belum cukup untuk menjaga keseimbangan tubuh. Secara teoritis alas kaki dan punggung harus ditopang atau paling tidak bersentuhan pada permukaan bidang yang sesuai. Oleh karena itu perlu di perhatikan bahwa posisi yang benar adalah posisi duduk yang alami (terutama dalam posisi tegak), karena dapat konsumsi energi rendah, aliran darah, aliran darah lancar dan tekanan antar ruas tulang punggung dapat di kurangi (Eko Nurmianto, 2005:109). 
Nyeri punggung bawah paling sering dijumpai pada usia dekade ketiga dari awal deckde ke empat. Data dari rumah sakit di Indonesia menunjukan bahwa lebih dari setengah pasien berusia antara dekade kedua sampai awal dekade ke empat. Sekitar 90% nyeri punggung bawah akut maupun kronik benigna akan mengalami penyembuhan spontan dalam 4-6 minggu tetapi cenderung berulang. Bahkan pada umumnya episode nyeri punggung bawah atau siatika akan sembuh spontan dalam dua minggu dan sebagian kecil dalam 6-12 minggu hanya 1%-2% kasus yang memerlukan evaluasi untuk tindakan bedah (Tjokorda G.B, 2009:156).  
Bekerja dengan posisi duduk mempunyai keuntungan antara lain pembebanan pada kaki, pemakaian energi, dan keperluan untuk sirkulasi darah dapat dikurangi. Namun kerja dengan sikap duduk terlalu lama dapat menyebabkan otot perut melembek dan tulang belakang akan melengkung sehingga cepat lelah (Tarwaka dkk, 2004:23). Duduk sepanjang hari di tempat kerja yang tidak dirancang dengan baik dan melakukan tugas yang berulang seperti mengetik atau menjawab telepon dapat mengakibatkan nyeri punggung (Eleanor Bull dkk., 2007:40).
 	Masalah nyeri punggung bawah yang timbul akibat duduk lama menjadi fenomena yang sering terjadi saat ini. Menurut Chang (2006), ternyata, 60 % orang dewasa mengalami nyeri pinggang bawah karena masalah duduk yang terjadi pada mereka yang bekerja atau yang aktivitasnya lebih banyak dilakukan dengan duduk. Duduk lama dengan posisi yang salah dapat menyebabkan otot punggung bawah menjadi tegang dan dapat merusak jaringan lunak sekitarnya. Bila keadaan ini berlanjut, akan menyebabkan penekanan pada bantalan saraf tulang belakang yang mengakibatkan hernia nukleus pulposus (Idyan, 2007:1). Berdasarkan perjalanan penyakitnya, NPB terbagi menjadi NPB akut, sub-akut, dan kronis. NPB akut merupakan bentuk yang paling sering ditemui. Diantara 9 dari 10  penderita NPB akut akan sembuh dengan sendirinya dalam kurun waktu 8-12 minggu. Namun, tidak sedikit yang kemudian akan menjadi kronis dan menimbulkan disabilitas. Disabilitas terkait dengan NPB merupakan masalah utama di negara Barat. Sekitar 45-55% populasi pekerja diperkirakan mengalami NPB dalam periode 12 bulan. Lebih lanjut, dalam 6 bulan setelah episode akut, sedikitnya 60% pasien akan mengalami relaps dan 16% diantaranya akan menjadi penyebab hilangnya jam kerja. Di Inggris didapatkan data bahwa sekitar 6% pegawai akan kehilangan paling sedikit 1 hari kerja akibat NPB dalam 4 minggu.  
Salah satu pekerjaan yang beresiko tinggi terhadap posisi duduk kerja adalah pembuat terasi. Proses pembuatan terasi tersebut melalui tahapan yaitu dari pengumpulan hasil rebon yang ditangkap melalui hasil melaut, kemudian rebon tersebut dikeringkan digiling hingga berulang sampai tiga kali, setelah halus hasil olahan rebon tersebut dicetak sesuai cetakan kemudian dijemur kembali dan proses terakhir adalah pembungkusan dan  pendistribusian. Pekerjaan yang dilakukan oleh pembuat terasi tersebut sangat beresiko karena prosesnya dilakukan secara manual. Bagian pekerjaan pembuatan terasi yang lebih mendominasi adalah posisi duduk dalam bekerja, dengan posisi sikap duduk yang dilakukan setiap harinya. Industri rumah tangga pembuat terasi ini terletak di Tambak Lorok Tambak Rejo Kelurahan Tanjung Mas Semarang Utara.  Di lokasi Tambak Rejo ada beberapa industri rumahan pembuat terasi. Karyawan pada industri pembuat terasi kebanyakan juga warga sekitar  Tambak Lorok Tambak Rejo yang sudah lama hingga puluhan tahun berprofesi sebagai pembuat terasi. Para pekerja pembuat terasi tersebut didominasi oleh para wanita khususnya para ibu dengan usia lanjut. Para pekerja melakukan pekerjaanya dengan posisi duduk menggunakan  dingklik (kursi kecil) dan tanpa dingklik (kursi kecil). Penggunaan dingklik tersebut sesuai keinginan pekerja, biasanya setelah cukup lama tanpa menggunakan dingklik selang beberapa jam mereka akan menggunakan dingklik untuk kenyamanan dan rasa nyeri yang terjadi di posisi tulang punggung. Pekerjaan yang mempunyai potensi nyeri punggung (Lidia BR Tarigan, dkk., 2004: 451).
Dari hasil wawancara dan observasi awal pada  tanggal 11 April 2012 terhadap  30 sampel responden  pekerja pembuat terasi 25 pekerja dari 30 pembuat terasi mengalami keluhan nyeri punggung bawah dengan masa kerja  di atas lima tahun. Pekerja tersebut ada yang posisi duduknya menggunakan kursi kecil dan ada yang tanpa alas duduk. Berdasarkan latar belakang  masalah di atas, maka penulis  tertarik untuk mengangkat judul “Hubungan antara sikap kerja duduk dengan keluhan nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi di Tambak Rejo Kelurahan Tanjung Mas Kecamatan Semarang Utara” Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara sikap kerja duduk dengan keluhan subyektif  nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi di Tambak Rejo kelurahan Tanjung Mas Semarang Utara.

METODE PENELITIAN

Variabel Penelitian 
Variabel bebas adalah variabel yang mempengaruhi (Sugiyono, 2003:3). Variabel Bebas dalam penelitian ini adalah Sikap kerja duduk. Variabel Terikat adalah variabel yang  menjadi akibat (Sugiyono, 2003:3). Variabel Terikat dalam penelitian ini adalah Keluhan Subyektif  Nyeri Punggung Bawah. Variabel pengganggu adalah variabel yang berhubungan dengan variabel bebas dan berhubungan dengan variabel terikat, tetapi bukan merupakan variabel antara (Sudigdo Sastroasmoro, 1995:158). Variabel pengganggu dalam penelitian ini adalah Jenis Kelamin, Umur, Masa kerja, Riwayat Penyakit.
Hipotesis Penelitian 
Ada hubungan antara sikap kerja duduk terhadap keluhan subyektif nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi di Tambak Rejo Kelurahan Tanjung Mas Semarang Utara.

Jenis Penelitian 
Jenis dan rancangan penelitian survey analitik yaitu hubungan aktivitas kerja dan posisi kerja terhadap nyeri punggung belakang pada pekerja pembuat terasi. Penelitian analitik mencoba menggali mengungkap mengapa fenomena tersebut terjadi kemudian melakukan analisis dinamika korelasi antara fenomena Pendekatan  cross sectional karena di lakukan untuk mempelajari dinamika, korelasi antara faktor  risiko dengan efek, cara pendekatan, pengumpulan data sekaligus pada suatu saat (Soekidjo Notoatmodjo, 2002:148).

Alat dan bahan 
Alat yang di gunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner, timbangan injak, microtoice..

HASIL DAN PEMBAHASAN
Penelitian ini dilaksanakan di home industri pembuat terasi  di RW XVI Tambak Rejo Tanjung Mas Semarang Utara. Banyaknya jumlah Pekerja pembuat terasi di RW XVI sebanyak  36 Orang sehingga semua pekerja termasuk dalam sampel penelitian ini. Penelitian ini dilakukan pada pembuat terasi yaitu mengenai sikap duduk kerja yang mepengaruhi keluhan subyektif nyeri punggung bawah

Analisis Univariat
Analisis Univariat dalam penelitian ini meliputi analisis deskriptif data karakteristik sampel, posisi sikap duduk kerja dan keluhan subyektif nyeri punggung bawah. 	Sampe dalam penelitian ini sebanyak  36 orang. Gambaran distribusi sampel menurut kelompok umur, masa kerja, lama kerja, IMT (Indeks Masa Tubuh) yang di uraikan sebagai berikut :
Analisis Univariat dalam penelitian ini meliputi analisis deskriptif data karakteristik sampel, posisi sikap duduk kerja dan keluhan subyektif nyeri punggung bawah


Tabel 1. Distribusi Frekuensi Sampel berdasarkan Umur
	No
	Kelompok Umur
	Frekuensi
	Prosentase(%)

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)

	1
	20-40
	15
	41,6

	2
	≥ 40
	21
	58,4

	Total
	36
	100,00




Berdasarkan Tabel 1 Jumlah sampel dalam penelitian ini adalah sebanyak 36 responden. Distribusi sampel menurut  umur sampel di kelompokkan dalam umur produktif yaitu umur 20-40 tahun dan umur tidak produktif yaitu umur  < 20 tahun dan ≥ 40 tahun. Berdasarkan hasil penelitian di peroleh jumlah responden yang berumur 20-40 tahun (produktif) sebanyak 15 responden dan yang berumur ≥ 40 (tidak produktif) sebanyak 21  responden. 


Tabel 2. Distribusi Sampel menurut Masa Kerja
	No
	Masa Kerja
	Frekuensi
	Prosentase(%)

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)

	1
	< 5 tahun
	4
	12,5

	2
	≥ 5 tahun
	32
	87,5

	Total
	36
	100,00



Berdasarkan  Tabel 2 Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 36 responden. Distribusi sampel menurut masa kerja  di home industri pembuatan terasi terdiri dari masa kerja <5 sebanyak  3 atau 7,5% responden dan masa kerja ≥ 5 tahun sebanyak 37 responden atau  92,5 %. Maksimum waktu kerja tambahan yang masih efisien adalah 30 menit. Sedangkan di antara waktu kerja hams disediakan istirahat yang jumlahnya antara 15-30% dari seluruh waktu kerja. Apabila jam kerja melebihi dari ketentuan tersebut akan ditemukan hal-hal seperti penurunan kecepatan kerja, gangguan kesehatan, angka absensi karena sakit meningkat, yang dapat mengakibatkan rendahnya tingkat produktivitas kerja (Tarwaka dkk., 2004:70).
Distribusi sampel menurut lama kerja (jam/hari)  di home industri pembuatan terasi terdiri dari yaitu sebanyak 2 responden atau 5% bekerja kurang dari 8 jam/hari dan sebanyak 35 responden atau 95% bekerja lebih dari 8 jam/hari. Distribusi sampel menurut lama kerja  dapat dilihat pada Tabel 4.3 sebagai berikut :


Tabel 3. Distribusi Sampel berdasarkan Lama Kerja
	No
	Lama Kerja (jam/hari)
	Frekuensi
	Prosentase(%)

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)

	1
	< 8 jam
	2
	12,5

	2
	≥  8 jam
	34
	87,5

	Total
	36
	100,00




Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 36 responden. Distribusi sampel menurut IMT (Indeks Masa Tubuh)  di home industri pembuatan terasi terdiri dari terdiri dari IMT < 17,0 sebanyak 1 responden atau 2,8% , IMT 18,5 – 25 sebanyak 8 responden atau 22,2%, dan > 27,0 sebanyak 27 responden atau sebesar 75%. Distribusi sampel menurut IMT (Indeks Masa Tubuh)  dapat dilihat pada Tabel 4 sebagai berikut :

 
Tabel 4. Distribusi Sampel menurut IMT (Indeks Masa Tubuh)
	No
	IMT
	Frekuensi
	Prosentase(%)

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)

	1
	< 17,0
	1
	2,8

	2
	17,0 – 18,5
	0
	0

	3
	18,5 – 25.0
	8
	22,2

	4
	25,0 – 27.0
	0
	0 

	5
	˃  27,0
	27
	75

	Total
	36
	100,00



Berdasarkan  penelitian Diana samara (2005b) faktor-faktor yang terbukti merupakan resiko timbulnya nyeri punggung bawah pada pekerja perempuan adalah duduk statis selama 90-300 menit (1,5-5 jam), IMT ( Indeks Masa tubuh) kurus. Oleh karena itu lama duduk statis tidak boleh melebihi 1,5 jam dan berat badan pekerja kurus perlu di arahkan menjadi normal. Bila pekerjaan yang di lakukan membutuhkan duduk statis > 1,5 jam, maka di perlukan waktu untuk merelaksaikan badan di antara jam kerja tersebut.
Adapun untuk mengetahui hubungan antara sikap duduk kerja dengan keluhan subyektif nyeri punggung bawah dapat dilhat dengan tabulasi silang di bawah ini:

Gambaran Kelembaban Rumah Susun
Hasil pengukuran kelembaban dapat dilihat pada Tabel 5 berikut ini:


Tabel 5. Hubungan antara Sikap Kerja Duduk dengan Keluhan Subyektif Nyeri Punggung Bawah pada Pekerja Pembuat Terasi
	Sikap Kerja Duduk
	Keluhan Subyektif Nyeri Punggung Bawah
	Total
	%
	P value

	
	Ada Keluhan
	Tidak Ada Keluhan
	
	
	

	
	N
	%
	N
	%
	
	
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)

	Tidak Ergonomi
	26
	83,9
	5
	16,1
	31
	86,1
	0.029

	Ergonomi
	2
	40
	3
	60
	5
	13,9
	

	Total
	28
	77,8
	8
	22,2
	36
	100
	




Berdasarkan tabulasi diatas menunjukan hasil bahwa sebanyak 31 (86,1%) responden sikap kerja duduknya  tidak ergonomi, 26 (83,9%) responden diantaranya mengalami keluhan subyektif nyeri punggung bawah dan 5 (16,1%) responden tidak ada keluhan nyeri punggung bawah.Berdasarkan hasil uji Chi-Square diperoleh nilai p value 0.029 (p value < 0,05), maka Ha diterima yaitu p value 0,029, yang artinya ada hubungan yang signifikan antara sikap duduk kerja dengan keluhan subyektif nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi di RW XVI Tambak Rejo Kelurahan Tanjung Mas Kecamatan Semarang Utara Kota Semarang.
Berdasarkan hasil penelitian menunjukan bahwa sebanyak 31 (86,1%) responden  sikap kerja duduknya  tidak ergonomi terdiri dari 26 (83,9%) responden diantaranya mengalami keluhan subyektif nyeri punggung bawah dan 5 (17,1%) responden tidak ada keluhan nyeri punggung bawah. Hal ini berdasarkan hasil uji Chi-Square diperoleh nilai p value 0,029 (p value < 0,05), maka Ha diterima, yang artinya ada hubungan yang signifikan antara sikap duduk kerja dengan keluhan subyektif nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi. Pada penelitian ini sebanyak 2 responden atau 5,6% bekerja kurang dari 8 jam/hari dan sebanyak 34 responden atau 94,4% bekerja lebih dari 8 jam/hari. Ditemukan bahwa pekerja yang duduk statis 91-300 menit mempunyai risiko timbulnya NPB 2,35 kali lebih besar bila dibandingkan dengan pekerja yang duduk statis 5-90 menit (Diana Samara, 2005a:73). Terlalu lama duduk dengan posisi yang salah akan menyebabkan ketegangan otot-otot  dan keregangan ligamentum tulang belakang. Posisi tubuh yang salah selama duduk membuat tekanan abnormal dari jaringan sehingga menyebabkan rasa sakit (Harnizt JC, 2002: 56). 
Hal ini sesuai dengan teori yang menjelaskan bahwa sikap kerja yang tidak ergonomis dapat menyebabkan sikap kerja yang tidak alamiah dan menyebabkan keluhan subyektif (Tarwaka,2004:18). Salah satu keluhan subyektif adalah keluhan nyeri punggung. Sikap kerja yang tidak ergonomis juga dapat menyebabkan cidera otot dengan gejala nyeri (Emil Salim, 2002:88). Sikap kerja merupakan hal yang penting dalam melakukan aktivitas kerja, terutama pada pekerja dengan aktivitas berulang dan terus menerus seperti pada pekerja pembuat terasi di RW XVI Tambak Rejo Pada home industri pekerja pembuat terasi ini lebih banyak aktivitas dilakukan dengan sikap kerja duduk yang tidak alamiah, para pekerja duduk biasanya sesuai dengan kenyamanan para pekerja itu sendiri. Terdapat pekerja yang duduk menggunakan kursi kecil, ada yang tanpa kursi (langsung duduk pada lantai) dan ada yang sikap kerja duduknya dengan jongkok. Hal ini sangat mempengaruhi terhadap keluhan subyektif nyeri punggung bawah. Selain sikap kerja duduk yang tidak alamiah tersebut juga terdapat faktor lain yang mempengaruhi di antaranya yaitu umur, masa kerja dan lama. 
Sistem kerja yang baik tidak terlepas dari work place (tempat kerja) maupun langkah operasional tugas yang harus dilakukan dalam suatu pekerjaan. Penataan tempat kerja beserta perlengkapan atau peralatan yang digunakan maupun posisi tubuh pada saat bekerja akan sangat berpengaruh dalam menciptakan suatu melalui perbaikan yang di lakukan, akan menjadikan suatu industri bisa berjalan dengan efektif dan efisien (Rahmaniyah, 2007:27).
Sikap duduk yang salah atau duduk dengan kursi yang tidak ergonomis akan memicu nyeri punggung. Hal ini karena tulang punggung beserta jaringan tendo dan otot dipaksa untuk menjaga tubuh bagian atas secara berlebihan. Ini akan menyebabkan kelelahan pada jaringan otot punggung terutama otot bagian lumbal. Sedangkan sikap duduk yang benar adalah yang memiliki kemampuan untuk menghilangkan postur duduk yang tidak alami, melancarkan sistem aliran darah, dapat mengurangi konsumsi energi, dapat mengurangi tekanan antar ruas belakang (intradistal pressure). Diusahakan pada waktu duduk, kaki bertumpu langsung pada lantai agar tidak menghambat aliran darah ke kaki. Duduk dengan posisi yang salah akan menyebabkan otot-otot punggung menjadi tegang dan dapat merusak jaringan lunak sekitarnya. Dan bila ini berlanjut terus, akan menyebabkan penekanan pada bantalan saraf tulang belakang yang mengakibatkan hernia nukleus pulposus. Orang yang duduk tegak lebih cepat letih karena otot punggungnya lebih tegang. Sementara orang yang duduk membungkuk kerja otot lebih ringan, namun tekanan pada bantalan saraf lebih besar (Diana Samara, 2005b: 131). 
Berdasarkan uraian di atas apabila merasakan nyeri punggung, maka hal pertama yang perlu dilakukan adalah berdiri. Berelaksasi setiap 20-30 menit sangat penting untuk mencegah ketegangan otot. Berdiri dan meluruskan punggung beberapa kali sangat menolong (Diana Samara, 2005a:1).

SIMPULAN

	Adapun simpulan dari penelitian ini adalah ada hubungan sikap kerja duduk dengan keluhan subyektif nyeri punggung bawah pada pekerja pembuat terasi RW XVI Tambak Rejo Kelurahan Tanjung Mas Kecamatan Semarang Utara Kota Semarang dengan p value 0,029.
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