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LAMPIRAN

Lampiran 1. Surat Izin Obsevasi

DAN TEKNOLO
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
PROGRAM STUDI S1 FISIOTERAPI
JL. PERINTIS KEMERDEKAAN KAMPUS ‘IAMANMNI"E: :v::ASSAR 90245 FAKULTAS KEPERAWATAN LANTAI 2
emall : keperawatan.unhas.ac.|

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET GI

Nomor
Perihal

Kepada
Yth.

: 343/UN4.18.8/DL.16/2024 21 Februari 2024
- Permohonan izin Observasi.

. Manager Koperasi TKBM Karya Tulus Pelabuhan Makassar

di
Makassar

Dengan hormat, kami sampaikan bahwa untuk kelancaran proses belajar mengajar Mahasiswa
Program Studi S1 Fisioterapi Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin, khususnya terkait
penyelesaian Tugas Akhir (Skripsi), maka kami mohon perkenan Bapak/ibu kiranya dapat mengizinkan
mahasiswa kami untuk melakukan observasi dalam rangka mendapatkan data awal yang berhubungan

h

dengan Judul Skripsi mahasiswa yang g

Adapun data mahasiswa tersebut, adalah sebagai berikut :

1. Nama : Dewi Masitoh
NIM : R021201011
Prodi/Fakultas : SI Fisioterapi Fakultas Keperawatan Unhas
- Hubungan Berat Beban Dan Frekuensi Angkat Beban Terhadap Keluhan Neck

Judul Skripsi
Pain Pada Buruh Angkut.
2. Nama : Dwiyana Aulia
NIM : R021201031

Prodi/Fakultas : SI Fisi pi Fakultas Kep Unhas
Judul Skripsi  : Hubungan Posisi dan Berat Beban Dengan Tingkat Terjadinya Kifosis Pada Buruh
Angkut.
Demikian penyampaian kami, atas perhatian, bantuan serta kebijaksanaannya kami ucapkan terima
kasih.

5
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jofitsdd Ahsaniyah, S.Ft.Physio.MKes
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Lampiran 2. Surat Izin Penelitian

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
Ji.Bougenvilie No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936

Website : http ap .go.id Email : ptsp@suiselprov.go.id
Makassar 90231

Nomor : 11596/S.01/PTSP/2024 Kepada Yth.
Lampiran " Pimpinan PT. Pelabuhan Indonesia

¥ (Persero) Regional 4 Makassar
Perihal . lzin penelitian

di-
Tempat

Berdasarkan surat Dekan Fak Keperawatan UNHAS Maka :01438/UN4.18/PT.01.04/2024
tanggal 08 Mei 2024 perihal tersebut diatas, mahasiswa/pen wah ini:
Nama : DEWI MASITOH o
Nomor Pokok *R021201011
Program Studi : Fisioterapi
Pekerjaan/Lembaga *"Mahasiswa (S1)
Alamat : JI P. Kemerdeka m. 10 Makassar

PROVINSI SULAWESI| SELATAN

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,
dengan judul :

" Hubungan Antara Berat Beban Dan Posisi Angkat Dengan Keluhan Neck Pain Di Pelabuhan
Soekarno - Hatta Kota Makassar "

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 15 Mei s.d 15 Juni 2024

Sehubungan dengan hal tersebut diatas. pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 12 Mei 2024

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU
SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

Tembusan Yth
1. Dekan Fak UNHAS o ar:

2. Pertinggal
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Lampiran 3. Surat Izin Etik

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

: Lantsi 2 UNHAS
Rampas Km0 Makassar %248

Laman : kopk_hapuhGrnnas oc o

Nomor : 987/UN4.18.3/TP.01.02/2024
Tanggal: 27 Mei 2024

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol berikut ini

telah mendapatkan Persetujuan Etik :
No Sponsor
No Protokol UH2405090 Protokol
Peneliti Utama Dewi Masitoh Sponsor
Judul Peneliti Hubungan Antara Berat Beban dan Posisi Angkat dengan Keluhan Neck Pain pada
_— Buruh Angkut di Pelabuhan Sockarmo-Hatta Kota Makassar

No Versi Protokol | 1 Tanggal Versi | 16 Mei 2024
No Versi PSP 1 Tanggal Versi | 16 Mei 2024
Tempat Penclitian | Pelabuhan Sockamo-Hatta Kota Makassar

D Exempted

) ) Masa berlaku Frekuensi
Jenis Review B Spicid o Md 24 review
sampai 27 Mei .
D Fullboard : lanjutan
. Tapda$lingan o

Ketua KEPK R ) iz i

Dr. Kadek Ayu Erika, S.Kep., Ns., M.Kes Ny 5

L &

Nama : % ~ ~"‘".

Sekretaris KEPK | . Hastutl, S.Kep., Na., M.Kes ~ Mf

Kewajiban Peneliti Utama :

* Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

e Menyerahkan Laporan SAE ke Komite Etik dalam 24 jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor
Suspected Unexpected Serious Adverse Reaction (SUSAR) dalam 72 jam setelah Peneliti Utama
menerima laporan

d M v hi l ol K a. (r o
setahun untuk penelitian resiko rendah

e Menyerahkan laporan akhir setelah penelitian berakhir

* Meclaporkan penyimpangan dari protokol yang disetujui (protocol deviation/violation)
M, shi semua yang ditentukan

report) setiap 6 bulan untuk penclitian resiko ringgi dan setiap

Ly
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Lampiran 4. Surat Keterangan Selesai Meneliti

KOPERASI JASA TENAGA KERJA BONGKAR MUAT
KARYA TULUS
PELABUHAN MAKASSAR

BADAN HUKUM : NO.AHU-0003617.AH.01.27.TAHUN 2021
Jalan Nusantara Baru No. 3 , Makassar

SURAT KETERANGAN
No : KP 2. 2/048/KJTKBM-2024

Yang bertanda tangan di bawah ini, Pengurus Koperasi Jasa Tenaga Kerja Bongkar
Muat Karya Tulus Pelabuhan Makassar menerangkan :

Nama : DEWI MASITOH

Nomor Pokok : R021201011

Program Studi : Fisioterapi

Pekerjaan/Lembaga : Mahasiswa (S1) UNHAS Makassar

Alamat : JI. P. Kemerdekaan Km. 10 Makassar

Keterangan : Benar-benar telah melakukan penelitian di Koperasi Jasa

Tenaga Kerja Bongkar Muat Karya Tulus Pelabuhan
Makassar mulai tanggal 15 sd 23 Mei 2024 untuk
menyusun skripsi dengan judul “Hubungan Antara Berat
Beban Dan Posisi Angkat Dengan Keluhan Neck Pain
Di Pelabuhan Soekarno — Hatta Kota Makassar”

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sebenar-benamya agar dapat digunakan
sebagaimana mestinya.

Makassar, 15 Mei 2024




Lampiran 5. Informed Consent

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

INFORMED CONSENT

Yang bertanda tangan di bawah ini :

v I

Usia : (f-

Jenis Kelamin : A_g\" =

Setelah mendapatkan penjelasan dari peneliti terkait pemeriksaan yang akan

diberikan, saya bersedia menjadi responden penelitian yang berjudul “Hubungan-

Antara Berat Beban Dan Posisi Angkat Beban Dengan Keluhan Neck Pain Pada
Buruh Angkut Di Pelabuhan Soekarno-Hatta Kota Makassar” yang akan dilakukan
oleh Dewi Masitoh (R021201011) mahasiswa Program Studi Fisioterapi Fakultas

Keperawatan Universitas Hasanuddin Makassar.

Demikian lembar persetujuan ini dibuat dengan penuh kesadaran dan tanpa paksaan
dari pihak Jain, untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Makassar, Mei 2024

Penanggung jawab penelitian :

Nama : Dewi Masitoh

Alamat : J1.Politeknik no.29 Griya Putri Indah
No.Hp : 087875867050

E-mail : dewimsthhO4{@gmail.com
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Lampiran 6. Kuisioner pengisian data diri

DATA DIRI RESPONDEN

- I

Usia 1 4% Aangn
Alamat B Sabuturg Bans

Frekuensi angkat beban / hari : |7y

Riwayat cedera sekitar leher : =

Masa kerja : 1 kalun
Durasi mengangkat LS jam
Jarak angkat beban 1120 m
Indeks massa tubuh * 2 (doxmalt )
« BeratBadan fE
«  Tinggi badan T L
Sesi istirahat 2 bim
Berat beban
1. Q.90 6. 4%,62
2 .16 ¥ o9
s 239 985,18
. G 9. §¢. 12
& 64.3 lo- 3,90

Rata - rata beban yang diangkut :

50 vt)C;l‘(loqmm



Lampiran 7. Kuisioner NDI

NECK DISABILITY INDEX

DIBACA : Kuisioner ini digunakan untuk mengetahui pengukuran nyeri leher yang mempengaruhi

kemampuan fungsional aktivitas schari-hari. Jawablah setiap pertanyaan dengan melingkari SATU

PILIHAN sesuai apa yang dirasakan. Jika ada rasa lebih dari satu jawaban pilihan. LINGKARI
PILIHAN YANG PALING DIRASAKAN TERHADAP KELUHAN UTAMA SAAT INL

SESI 1 - TINGKATAN NYERI

a. Sekarang saya tidak merasakan nyeri.

b. Sekarang saya merasakan nyeri sangat ringan.
c. Sekarang saya merasakan nyeri sedang.

d. Sekarang saya merasakan nyeri cukup hebat.
e. Sekarang saya merasakan nyeri sangat hebat.

@Sekamng nyeri yang saya rasakan tidak tertahan

SESI 6 - KONSENTRASI

a. Saya dapat konsentrasi dengan baik tanpa adanya
kesulitan.

b. Saya sedikit kesulitan konsetrasi , tetapi masih
dapat konsentrasi dengan baik.

c. Saya sedikit kesulitan konsentrasi.

d. Saya memiliki kesulitan yang cukup besar
untuk konsentrasi.

) Saya memiliki kesulitan yang sangat besar untuk
'~ konsentrasi.

f. Saya tidak dapat konsentrasi pada semua hal .

SESI 2 - PERAWATAN DIRI
a.Saya dapat melakukan aktivitas fungsional

b. Saya dapat melakukan aktivitas fungsional,
tetapi saya merasakan nyeri.

Saya merasa nyeri saat melakukan aktivitas
sehari — hari dan saya melakukan perlahan dan
hati — hati.

d. Saya butuh bantuan untuk melakukan aktivitas
fungsional sehari — hari, tetapi saya dapat
melakukan aktivitas tertentu.

e. Saya butuh bantuan pada semua aktivitas
fungsional sehari — hari.

f. Saya sulit untuk melakukan aktivitas fungsional

sehari — hari dan hanya di tempat tidur.

sehari — hari tanpa adanya nyeri yang bermakna.}

SESI 7- BEKERJA

a. Saya dapat melakukan pekerjaan , sebanyak
yang saya inginkan.

b. Saya dapat melakukan pekerjaan sehari — hari ,
tetapi tidak berlebihan.

c. Saya dapat melakukan pekerjaan sehari — hari ,
sesuai yang saya inginkan.

d. Saya tidak dapat metakukan pekerjaan
sehari — hari.

e) Saya kesulitan melakukan seluruh pekerjaan.

f. Saya tidak dapat melakukan seluruh pekerjaan.
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 /(SEST3 —MENGANGKAT

a. Saya dapat mengangkat sesuatu tanpa adanya
nyeri.

b. Saya dapat mengangkat sesuatu , tetapi adanya

nyeri. :

@Saya harus dengan posisi tertentu yang benar
untuk mengangkat sesuatu supaya tidak nyeri.

d. Saya dapat mengangkat sesuatw yang ringan
sampai sedang dengan posisi tertentu yang
benar , supaya tidak nyeri.

e. Saya dapat mengangkat sesuatu yang sangat
ringan.

f. Saya tidak dapat mengangkat apapun.

SESI 8 - MENGENDARAI

a. Saya dapat mengendarai sendiri kendaraan saya,
tanpa adanya nyeri.

b. Saya dapat mengendarai sendiri keadaan saya
walaupun ada nyeri ringan pada leher.

c. Saya dapat mengendarai sendiri kendaraan saya
walaupun ada nyeri sedang pada leher.

d. Saya tidak dapat mengendarai sendiri kendaraan
saya , karena ada nyeri sedang pada leher.

@ Saya kesulitan mengandarai sendiri kendaraan
saya , karena nyer hebat pada leher .

f. Saya tidak dapat mengendarai sendiri kendaraan

saya.

SESI 4 - MEMBACA

a. Saya dapat membaca apapun, tanpa
menimbulkan nyeri pada leher .

b. Saya dapat membaca apapun , disertai nyeri
sangat ringan pada leher.

c. Saya dapat membaca apapun, dengan nyeri
sedang pada leher.

d. Saya tidak dapat membaca sebanyak yang
saya mau , karena ada nyeri sedang pada leher.

@Saya tidak dapat membaca yang saya mau,
karena sangat nyeri pada leher.

f. Saya tidak dapat membaca apapun.

SESI 9 - TIDUR

a. Saya tidak memiliki gangguan tidur.

b. Ada sedikit gangguan tidur (kurang dari 1 jam,
tak dapat tidur ).

c. Ada gangguan tidur (1-2 jam , tak dapat tidur).

@) Ada gangguan tidur yang cukup (2-3 jam, tak
dapat tidur ).

e. Tidur saya sangat terganggu (3-5 jam , tak dapat
tidur ).

f. Saya tidak dapat tidur sama sekali ( 5-7 jam ).

SESI 5 - SAKIT KEPALA

a. Saya tidak mengeluh sakit kepala.

b. Jarang sekali, saya mengeluh sedikit sakit
kepalaa.

¢. Jarang sekali, saya mengeluh sakit kepala

sedang.

SESI 10 - REKREASI

a. Saya dapat melakukan semua aktivitas rekreasi,
tanpa adanya nyeri leher .

b. Saya dapat melakukan semua aktivitas rekreasi ,
walaupun ada sedikit nyeri pada leher.

c. Ada aktivitas rekreasi tertentu yang tidak dapat
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[d. Sering sekali , saya mengeluh sakit kepala
sedang.

e. Sering sekali , saya mengeluh nyeri kepala
hebat.

@Saya mengeluh nyeri kepala hampir tiap saat.

saya lakukan , karena nyeri pada leher .
Saya hanya dapat melakukan beberapa aktivitas
rekreasi , karena nyeri pada leher .

e. Saya kesulitan untuk melakukan aktivitas
rekreasi , karena nyeri pada leher.

f. Saya tidak dapat metakukan semua aktivitas

rekreasi

Ront = % ( Sorga fig )
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Lampiran 9. Hasil Uji Spss

Berat Beban

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid  Sedang 36 48.0 48.0 48.0
Berat 39 52.0 52.0 100.0
Total 75 100.0 100.0
Posisl Angkat
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Fercent
Valid Risiko sedang 4 Bzl Eil Eiel
Risiko tinggi 34 453 453 A0.7
Risiko sangat tinggi 37 483 49.3 100.0
Total 75 100.0 100.0
Neck Pain
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Walid Keluhan sedang 4 53 53 53
Keluhan tinggi 39 520 52.0 57.3
Keluhan sangat tinggi 32 427 42.7 100.0
Total 75 100.0 100.0
Usia
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Remaja 2 2.7 2.7 2.7
Dewasa 61 81.3 81.3 a84.0
Lansia 12 16.0 16.0 100.0
Total 75 100.0 100.0
Indeks Massa Tubuh
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Underweight 10 133 133 133
Marmal 34 453 453 587
Overweight 16 21.3 213 80.0
Ohesitas 1 13 17.3 17.3 97.3
Ohesitas 2 2 27 27 100.0
Total 75 100.0 100.0
Masa Kerja
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Masa kerja baru 17 227 227 227
Masa kerja lama a8 77.3 7.3 100.0
Total 7h 100.0 100.0
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Durasi Angkat

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Walid Durasi pendek 43 7.3 7.3 7.3
Durasi menengah 30 40.0 40.0 97.3
Durasi panjanag 2 27 27 100.0
Total 75 100.0 100.0
Frekuensi angkat
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid  Rendah 37 49.3 483 49.3
Tinggi 38 50.7 50.7 100.0
Total 75 100.0 100.0
Jarak angkat
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent FPercent
Walid Dekat 5 ] 8.0 8.0
Jauh 69 92.0 92.0 100.0
Total 5] 100.0 100.0
Usia * Berat Beban Crosstabulation
Berat Beban
Sedang Berat Total
Usia Remaja Count 0 2 2
% within Usia 0.0% 100.0% 100.0%
% within Berat Behan 0.0% 5.1% 2.7%
% of Total 0.0% 2.7% 2.7%
Dewasa Count k) 30 61
% within Usia 50.8% 49.2% 100.0%
% within Berat Behan 86.1% 76.9% 81.3%
% of Total 41.3% 40.0% 81.3%
Lansia Count H 7 12
% within Usia 41.7% 58.3% 100.0%
% within Berat Beban 13.9% 17.9% 16.0%
% of Total 6.7% 9.3% 16.0%
Total Count 36 39 75
% within Usia 48.0% 52.0% 100.0%
% within Berat Beban 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 43.0% 52.0% 100.0%




Indeks Massa Tubuh * Berat Beban Crosstabulation

Berat Beban
Sedang Berat Total
Indeks Massa Tubuh  Underweight Count 4 6 10
% within Indeks Massa 40.0% 60.0% 100.0%
Tubuh
% within Berat Beban 1.1% 15.4% 13.3%
% of Total 5.3% 8.0% 13.3%
MNormal Count 18 16 34
% within Indeks Massa 52.9% 471% 100.0%
Tubuh
% within Berat Beban 50.0% 41.0% 45.3%
% of Total 24.0% 21.3% 45.3%
Overweight Count 10 6 16
% within Indeks Massa 62.5% 3I75% 100.0%
Tubuh
% within Berat Beban 27.8% 15.4% 21.3%
% of Total 13.3% 8.0% 21.3%
Ohesitas 1 Count 4 9 13
% within Indeks Massa 30.8% 69.2% 100.0%
Tubuh
% within Berat Beban 11.1% 23.1% 17.3%
% of Total 5.3% 12.0% 17.3%
Ohesitas 2 Count 0 2 2
% within Indeks Massa 0.0% 100.0% 100.0%
Tubuh
% within Berat Beban 0.0% 5.1% 2.7%
% of Total 0.0% 2.7% 2.7%
Total Count 36 39 75
% within Indeks Massa 48.0% 52.0% 100.0%
Tubuh
% within Berat Beban 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 48.0% 52.0% 100.0%
Masa Kerja * Berat Beban Crosstabulation
Berat Behan
Sedang Berat Total
Masa Kerja Masa kerjabaru  Count 6 11 17
% within Masa Kerja 35.3% 64.7% 100.0%
% within Berat BEeban 16.7% 28.2% 22.7%
% of Total 8.0% 14.7% 227%
Masa kerjalama Count 30 28 58
% within Masa Kerja 51.7% 48.3% 100.0%
% within Berat Beban 83.3% 71.8% 77.3%
% of Total 40.0% 37.3% 77.3%
Total Count 36 39 75
% within Masa Kerja 48.0% 52.0% 100.0%
% within Berat BEeban 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 48.0% 52.0% 100.0%
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Durasi Angkat * Berat Beban Crosstabulation

BeratBeban
Sedang Berat Total

Curasi Angkat  Durasi pendek Count 16 a7 43
% within Durasi Angkat 37.2% 62.8% 100.0%

% within Berat Beban 44.4% G9.2% 57.3%

% of Total 21.3% 36.0% 57.3%

Durasi menengah  Count 18 12 30

% within Durasi Angkat 60.0% 40.0% 100.0%

% within Berat BEeban 50.0% 30.8% 40.0%

% of Total 24.0% 16.0% 40.0%

Durasi panjang Count 2 0 2

% within Durasi Angkat 100.0% 0.0% 100.0%

% within Berat Beban 5.6% 0.0% 2.7%

% of Total 2.7% 0.0% 2.7%

Total Count 36 39 75

% within Durasi Anglat 48.0%

% within Berat Beban
% of Total

100.0%
48.0%

52.0% 100.0%
100.0% 100.0%
52.0% 100.0%

Frekuensi angkat * Berat Beban Crosstabulation

Berat Beban
Sedang Eerat Tatal
Frekuensiangkat Rendah Count 17 20 a7
% within Frekuensi angkat 45.9% 841% 100.0%
% within Eerat Beban 47.2% 51.3% 49.3%
% of Total 22.7% 26.7% 49.3%
Tingai Count 18 18 38
% within Frekuensi angkat 50.0% 50.0% 100.0%
% within Berat Beban 52.8% 18.7% 50.7%
% of Total 25.3% 25.3% 50.7%
Total Count 36 39 75
9% within Frekuensi angkat 48.0% H2.0% 100.0%
% within Berat Beban 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 48.0% 52.0% 100.0%
Jarak angkat * Berat Beban Crosstabulation
Berat Beban
Sedang Berat Total

Jarak angkat Dekat Count L] 1 i]

Expected Count 29 31 6.0

% within Jarak angkat 83.3% 16.7% 100.0%

% within Berat Beban 13.9% 2.6% 8.0%

% of Total 6.7% 1.3% 8.0%

Jauh Count 31 38 69

Expected Count 331 359 69.0

% within Jarak angkat 44.9% 551% 100.0%

% within Berat Beban 86.1% 97.4% 92.0%

% of Total 41.3% 50.7% 92.0%

Total Count 36 39 75

Expected Count 36.0 38.0 75.0

% within Jarak angkat 48.0% 52.0% 100.0%

% within Berat Beban 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 48.0% 52.0% 100.0%
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Usia * Posisi Angkat Crosstabulation

FPosisi Angkat

Risiko sangat

Risiko sedang  Risiko tingai tinggi Total

Usia  Remaja Count 0 1 1 2
% within Usia 0.0% 50.0% 50.0% 100.0%

% within Posisi Angkat 0.0% 2.9% 2.7% 2.7%

% of Total 0.0% 1.3% 1.3% 2.7%

Dewasa Count 3 26 32 61

% within Usia 4.9% 42.6% 52.5% 100.0%

% within Posisi Angkat 75.0% 76.5% 86.5% 81.3%

% of Total 4.0% 34.7% 42.7% 81.3%

Lansia Count 1 7 4 12

% within Usia 8.3% 58.3% 33.3% 100.0%

% within Posisi Angkat 25.0% 20.6% 10.8% 16.0%

% of Total 1.3% 9.3% 5.3% 16.0%

Tatal Count 4 34 37 75
% within Usia 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%

% within Posisi Angkat 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%

Indeks Massa Tubuh * Posisi Angkat Crosstabulation

Fosisi Angkat

Risiko sangat

Risiko sedang  Risiko tingai tingai Total
Indeks Massa Tubuh  Underweight Count 0 ] 5 10
% within Indeks Massa 0.0% 50.0% 50.0% 100.0%
Tubuh
9% within Posisi Angkat 0.0% 14.7% 135% 13.3%
% of Total 0.0% 6.7% 6.7% 13.3%
MNormal Count 2 16 16 34
% within Indeks Massa 5.9% 471% 47 1% 100.0%
Tubuh
% within Posisi Angkat 50.0% 47.1% 43.2% 45.3%
% of Total 27% 21.3% 21.3% 45.3%
Overweight  Count 2 6 a 16
% within Indeks Massa 12.5% 37.5% 50.0% 100.0%
Tubuh
% within Posisi Angkat 50.0% 17.6% 21.6% 21.3%
% of Total 27% B.0% 10.7% 21.3%
Ohesitas 1 Count 0 5 8 13
% within Indeks Massa 0.0% 38.5% B1.5% 100.0%
Tubuh
% within Posisi Angkat 0.0% 14.7% 21.6% 17.3%
% of Total 0.0% 6.7% 10.7% 17.3%
Obesitas 2 Count 0 2 1) 2
% within Indeks Massa 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
Tubuh
% within Posisi Angkat 0.0% 5.9% 0.0% 2.7%
% of Total 0.0% 27% 0.0% 27%
Total Count 4 34 37 75
% within Indeks Massa 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%
Tubuh
%6 within Posisi Angkat 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%
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Masa Kerja * Posisi Angkat Crosstabulation

FPosisi Angkat

Risiko sangat

Risiko sedang  Risiko tinggi tingai Total

Masa Kerja Masa kerja baru Count 0 11 6 17
% within Masa Kerja 0.0% 64.7% 35.3% 100.0%

% within Fosisi Angkat 0.0% 32.4% 16.2% 22.7%

% of Total 0.0% 14.7% 8.0% 22.7%

Masa kerja lama  Count 4 23 31 58

% within Masa Kerja 6.9% 39.7% 53.4% 100.0%

% within Posisi Angkat 100.0% 67.6% 83.8% T7.3%

% of Total 5.3% 30.7% 41.3% T7.3%

Total Count 4 34 &ltf 75
% within Masa Kerja 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%

% within Posisi Angkat 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%

Durasi Angkat * Posisi Angkat Crosstabulation

Posisi Angkat

Risiko sangat
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Risiko sedang  Risiko tinggi tingoi Total
Durasi Angkat Durasi pendek Count 2 23 18 43
% within Durasi Angkat 4.7% 53.5% 41.9% 100.0%
% within Posisi Angkat 50.0% 67.6% 48.6% 57.3%
% of Total 2.7% 30.7% 24.0% 57.3%
Durasi menengah Count 2 11 17 30
% within Durasi Angkat 6.7% 36.7% 56.7% 100.0%
% within Posisi Angkat 50.0% 32.4% 45.9% 40.0%
% of Total 2.7% 14.7% 22.7% 40.0%
Durasi panjang Count 0 0 2 2
% within Durasi Angkat 0.0% 0.0% 100.0% 100.0%
% within Posisi Angkat 0.0% 0.0% 5.4% 2.7%
% of Total 0.0% 0.0% 2.7% 2.7%
Total Count 4 34 37 75
% within Durasi Anglkat 5.3% 415.3% 459.3% 100.0%
% within Posisi Angkat 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 45.3% 459.3% 100.0%
Frekuensi angkat * Posisi Angkat Crosstabulation
Fosisi Angkat
Risiko sangat
Risiko sedang Risiko tinggi tingai Total
Frekuensi angkat Rendah Count 2 19 16 ar
% within Frekuensi angkat 5.4% 51.4% 43.2% 100.0%
% within Posisi Angkat 50.0% 55.9% 43.2% 459.3%
% of Total 2.7% 25.3% 21.3% 459.3%
Tinggi Count 2 15 21 38
% within Frekuensi angkat 5.3% 359.5% 55.3% 100.0%
% within Posisi Angkat 50.0% 44.1% 56.8% 50.7%
% of Total 2.7% 20.0% 28.0% 50.7%
Total Count 4 34 37 75
% within Frekuensi angkat 5.3% 45.3% 459.3% 100.0%
% within Posisi Angkat 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%




Jarak angkat * Posisi Angkat Crosstabulation

Posisi Angkat

Risiko sangat

Risiko sedang  Risiko tinggi tinggi Total
Jarak angkat Dekat Count 0 2 4 3]
Expected Count 3 27 30 6.0
% within Jarak angkat 0.0% 33.3% 66.7% 100.0%
% within Posisi Angkat 0.0% 5.9% 10.8% 8.0%
% of Total 0.0% 2.7% 53% 8.0%
Jauh  Count 4 32 33 69
Expected Count 37 33 340 68.0
% within Jarak angkat 5.8% 46.4% 47.8% 100.0%
% within Posisi Angkat 100.0% 94.1% 89.2% 92.0%
% of Total 5.3% 42.7% 44.0% 492.0%
Total Count 4 34 av 75
Expected Count 40 340 370 T5.0
% within Jarak angkat 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%
% within Posisi Angkat 100.0% 100.0% 100.0%  100.0%
% of Total 5.3% 45.3% 49.3% 100.0%
Usia * Neck Pain Crosstabulation
Meck Pain
Keluhan Keluhan
sedang Keluhan tinggi sangattinggi Total
Usia Femaja Count 0 1 1 2
% within Usia 0.0% 50.0% 50.0% 100.0%
% within Meck Pain 0.0% 2.6% 31% 27%
% of Total 0.0% 1.3% 1.3% 2.7%
Dewasa Count 4 28 29 61
% within Usia 6.6% 459% 47.5% 100.0%
% within Meck Pain 100.0% 71.8% 90.6% 81.3%
% of Total 5.3% 37.3% 38.7% 81.3%
Lansia Count 0 10 2 12
% within Usia 0.0% 83.3% 16.7% 100.0%
% within Meck Fain 0.0% 25.6% 6.3% 16.0%
% of Total 0.0% 13.3% 2.7% 16.0%
Taotal Count 4 39 32 75
% within Usia 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
% within Meck Fain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%

Indeks Massa Tubuh * Neck Pain Crosstabulation
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Neck Pain

Keluhan Keluhan
sedang Keluhan tinggi  sangattinggi Total
Indeks Massa Tubuh  Underweight Count 0 7 3 10
% within Indeks Massa 0.0% 70.0% 300% 100.0%
Tubuh
% within Neck Pain 0.0% 17.9% 9.4% 133%
% of Total 0.0% 9.3% 4.0% 13.3%
Mormal Count 1 18 15 34
% within Indeks Massa 2.9% 528% 441% 100.0%
Tubuh
% within Neck Pain 25.0% 46.2% 46.9% 45.3%
% of Total 1.3% 24.0% 20.0% 45.3%
Overweight Count 0 10 6 16
% within Indeks Massa 0.0% 62.5% 375% 100.0%
Tubuh
% within Neck Pain 0.0% 25.6% 18.8% 21.3%
% of Total 0.0% 13.3% 8.0% 21.3%
Obesitas 1 Count 1 4 8 13
% within Indeks Massa 7.7% 30.8% 61.5% 100.0%
Tubuh
% within Meck Pain 25.0% 10.3% 25.0% 17.3%
% of Total 1.3% 6.3% 10.7% 17.3%
Obesitas 2 Count 2 0 0 2
% within Indeks Massa 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
Tubuh
% within Neck Pain 50.0% 0.0% 0.0% 27%
% of Total 27% 0.0% 0.0% 27%
Total Count 4 38 32 75
% within Indeks Massa 53% 520% 427% 100.0%
Tubuh
% within Neck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 52.0% 427% 100.0%
Masa Kerja * Neck Pain Crosstabulation
Meck Pain
Keluhan Keluhan
sedang Keluhan tingai sangattinggi Total
Masa Kerja Masa kerja baru  Count 1 12 4 17
% within Masa Kerja 5.9% T0.6% 2356% 100.0%
% within Meck Pain 25.0% 30.8% 12.5% 22.7%
% of Total 1.3% 16.0% 53% 227%
Masa kerjalama Count 3 27 28 58
% within Masa Kerja 5.2% 46.6% 48.3% 100.0%
% within Meck Pain 75.0% 69.2% B7.5% 77.3%
% of Total 4.0% 36.0% 37.3% 77.3%
Total Count 4 39 32 75
% within Masa Kerja 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
% within Meck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
Jarak angkat * Neck Pain Crosstabulation
Meck Pain
Keluhan Keluhan
sedang Keluhan tinggi sangat tinggi Total
Jarak angkat Dekat Count a 3 3 [
Expected Count 3 3.1 26 6.0
% within Jarak angkat 0.0% 50.0% 50.0% 100.0%
% within Meck Pain 0.0% T7% 8.4% B.0%
% of Total 0.0% 4.0% 4.0% 8.0%
Jauh Count 4 36 29 63
Expected Count 37 359 20.4 69.0
% within Jarak angkat 5.8% 52.2% 42.0% 100.0%
% within Meck Pain 100.0% 92.3% 90.6% 92.0%
% of Total 53% 48.0% 38.7% 92.0%
Total Count 4 38 32 75
Expected Count 4.0 39.0 320 75.0
% within Jarak angkat 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
% within Meck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 53% 52.0% 42 7% 100.0%




Durasi Angkat * Neck Pain Crosstabulation

MNeck Pain
Keluhan Keluhan
=zedang Keluhan tinggi sangat tinggi Total

Durasi Angkat  Durasi pendek Count 2 25 16 43

% within Durasi Angkat 4.7% 58.1% 37.2% 100.0%

% within Neck Pain 50.0% 64.1% 50.0% 57.3%

% of Total 2.7% 33.3% 21.3% 57.3%

Durasi menengah  Count 2 12 16 30

% within Durasi Angkat 6.7% 40.0% 53.3% 100.0%

% within Neck Pain 50.0% 30.8% 50.0% 40.0%

% of Total 2.7% 16.0% 21.3% 40.0%

Durasi panjang Count 0 2 0 2

% within Durasi Angkat 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%

% within Meck Pain 0.0% 5.1% 0.0% 2.7%

% of Total 0.0% 2.7% 0.0% 2.7%

Total Count 4 39 32 75

% within Durasi Angkat 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%

% within Neck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%

Frekuensi angkat * Neck Pain Crosstabulation
Meck Pain
Keluhan Keluhan
sedang Keluhantingai sangattinggi Total

Frekuensi angkat Rendah Count 1 20 16 37
% within Frekuensi angkat 2.7% 54.1% 43.2% 100.0%
% within Meck Pain 25.0% 51.3% 50.0% 49.3%
% of Total 1.3% 26.7% 21.3% 49.3%
Tingai Count 3 19 16 38
% within Frekuensi angkat 7.9% 50.0% 421% 100.0%
% within Neck Pain 75.0% 48.7% 50.0% 50.7%
% of Total 4.0% 25.3% 21.3% 50.7%
Total Count 4 39 32 75
% within Frekuensi angkat 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
% within Meck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%




Posisi Angkat * Neck Pain Crosstabulation

Meck Pain
Keluhan Keluhan
sedang Keluhan tingagi sangattinggi Total
Posisi Angkat  Risiko sedang Count 0 4 0 4
Expected Count 2 21 1.7 4.0
9% within Posisi Angkat 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
% within Neck Pain 0.0% 10.3% 0.0% 5.3%
% of Total 0.0% 53% 0.0% 53%
Risiko tinggi Count 4 26 4 34
Expected Count 1.8 17.7 14.5 34.0
% within Posisi Angkat 11.8% TE5% 11.8% 100.0%
% within Neck Pain 100.0% 66.7% 12.5% 45.3%
% of Total 5.3% 347% 53% 45.3%
Risiko sangattinggi  Count 0 g 28 37
Expected Count 2.0 198.2 158 37.0
9% within Posisi Angkat 0.0% 24.3% 75.7% 100.0%
% within Neck Pain 0.0% 231% a87.5% 49.3%
% of Total 0.0% 12.0% 37.3% 49.3%
Total Count 4 39 32 75
Expected Count 4.0 39.0 320 75.0
% within Posisi Angkat 53% 52.0% 427% 100.0%
% within Neck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
Berat Beban * Neck Pain Crosstabulation
Meck Pain
Keluhan Keluhan
sedang Keluhan tinggi sangattinggi Total
BeratBeban Sedang Count 0 15 2 36
% within Berat Beban 0.0% 41.7% 58.3% 100.0%
% within Meck Pain 0.0% 38.5% 65.6% 45.0%
% of Total 0.0% 20.0% 28.0% 48.0%
Berat Count 4 24 11 38
% within Berat Behan 10.3% 61.5% 28.2% 100.0%
% within MNeck Pain 100.0% 61.5% 34.4% 52.0%
% of Total 5.3% 32.0% 14.7% 52.0%
Total Count 4 39 32 75
% within Berat Behan 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%
% within MNeck Pain 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 5.3% 52.0% 42.7% 100.0%




One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test

Unstandardize

d Residual
N 75
Normal Parameters2? Mean .0000000
5td. Deviation 55133241
Most Extreme Absolute 202
Differences Positive 20
Negative -.202
Test Statistic 202
Asymp. Sig. (2-talled)s <.001
Monte Carlo Sig. (2- Sig. =001
tailed)? 99% Confidence Lower 000
Interval Bound
Upper {000
Bound

a. Test distribution is Normal.
b. Calculated from data
c. Lilliefors Significance Correction.

d. Lilliefors' method based on 10000 Monte Carlo samples with starting seed

1502173562.

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test

Unstandardize
d Residual
N 75
Normal Parameters®2 Mean 0000000
Std. Deviation 46877980
Most Extreme Absolute 232
Differences Positive 158
Negative -.232
Test Statistic 232
Asymp. Sig. (2-failed)s =.001
Monte Carlo Sig. (2- Sig. =001
failed)® 99% Confidence Lower 000
Interval Bound
Upper 000
Bound

a. Test distribution is Normal.
b. Calculated from data
¢ Lilliefors Significance Correction

d. Lilliefors’ method based on 10000 Monte Carlo samples with starting seed

743671174,

81



Correlations
Berat Neck
Beban Pain
Spearman's Beraf Correlation 1.000 =337
rho Beban Coefficient
Sig. (2-tailed) ) .003
N 75 75
Neck Pain  Correlation =337 1.000
Coefficient
Sig. (2-tailed) 003 .
N 75 75
** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
Correlations
Posisl, Neck
Angkat Pain
Spearman's Posisi Correlation 1.000 6527
rho Angkat Coefficient
Sig. (2-tailed) =.001
N 7 [E]
Neck Pain Correlation 6527 1.000
Coefficient
Sig. (2-tailed) =001 )
N 75 75

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Lampiran 10. Dokumentasi Penelitian

- Pengisian informed consent dan data diri responden
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- Posisi angkat barang

- Pengisian kuisioner NDI
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Lampiran 11. Riwayat Hidup Peneliti

CURRICULUM VITAE

A. Data Pribadi

1.
2.
3.
4,

Nama : Dewi Masitoh

Tempat Tanggal Lahir : Jakarta, 04 September 2002
Alamat : Griya Putri Indah

Kewarganegaraan : Warga Negara Indonesia

B. Riwayat Pendidikan
Tamat SD tahun 2014 di SDN Pinang 7 Kota Tangerang
Tamat SMP tahun 2017 di SMPN 18 Kota Tangerang
Tamat SMA tahun 2020 di SMAN 14 Kota Tangerang
C. Kegiatan Kemahasiswaan Yang Pernah Diikuti

1.
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Basic Learning Skill And Creativity (BALANCE) Universitas Hasanuddin
pada tahun 2020.

Latihan Dasar Kepemimpinan 1 Himafisio F.KEP-UH pada tahun 2021
Bakti Sosial Himafisio F.Kep — UH pada tahun 2022

Coach AIESEC Future Leader in AIESEC UNHAS

Delegate AIESEC Future Leader in AISEC UGM
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