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Abstrak

Nyeri punggung bawah (Low Back Pain atau LBP) merupakan salah satu keluhan muskuloskeletal yang
paling umum dialami oleh perempuan, terutama yang memiliki aktivitas rumah tangga atau mengurus
balita. Aktivitas seperti membungkuk, mengangkat beban, atau posisi menyusui yang tidak ergonomis
menjadi faktor risiko utama. Berdasarkan hal tersebut, edukasi tentang "Proper Body Mechanics" menjadi
penting untuk mencegah dan mengurangi LBP. Tujuan Meningkatkan pengetahuan ibu-ibu anggota Persit
Kartika Chandra Kirana Koramil Jebres mengenai postur dan teknik yang benar dalam aktivitas sehari-hari,
mengukur efektivitas edukasi melalui metode pre-test dan post-test serta memberikan keterampilan praktis
agar mereka dapat mengurangi atau mencegah keluhan LBP. Metode pengabdian masyarakat berupa
edukasi kepada wanita dengan keluhan nyeri punggung bawah (low back pain) mengenai proper body
mechanics dapat dilakukan dalam beberapa tahapan. Kegiatan edukasi tentang proper body mechanics
terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan kesadaran ibu-ibu Persit Koramil Jebres mengenai
pencegahan dan pengurangan LBP dari 53% menjadi 77%.

Kata kunci: proper body mechanics; nyeri punggung bawah; lower back pain; ergonomis; tulang belakang
Abstract

Lower back pain (Low Back Pain or LBP) is one of the most common musculoskeletal complaints experienced
by women, especially those involved in household activities or caring for toddlers. Activities such as bending,
lifting loads, or non-ergonomic breastfeeding positions are major risk factors. Based on this, education about
"Proper Body Mechanics" becomes essential to prevent and reduce LBP. The goal is to increase the knowledge
of mother members of the Persit Kartika Chandra Kirana in Koramil Jebres regarding correct posture and
techniques in daily activities, measure the effectiveness of education through pre-test and post-test methods,
and provide practical skills so that they can reduce or prevent LBP complaints. The community service method
involves educating women with lower back pain (LBP) about proper body mechanics, which can be conducted
in several stages. Educational activities on proper body mechanics have been proven effective in increasing the
knowledge and awareness of the wives of Persit Koramil Jebres regarding the prevention and reduction of LBP
from 53% to 77%.

Keywords: proper body mechanics; lower pelvic pain; lower back pain; ergonomics; spine

1. PENDAHULUAN
Proper body mechanics merupakan faktor kunci dalam mencegah dan mengurangi Nyeri
pada Punggung bawah yang lebih sering disebut Lower Back Pain atau LBP. Menjaga postur
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tubuh yang baik dengan berdiri tegak, menjaga kurva alami tulang belakang, serta menghindari
gerakan membungkuk atau memutar berlebihan saat mengangkat beban dapat mengurangi
tekanan pada tulang belakang [1l. Penggunaan kursi yang ergonomis dan menopang lumbal
juga dianjurkan [21.

Teknik mengangkat beban yang tepat meliputi menekuk lutut dan pinggul alih-alih
membungkukkan punggung, menjaga beban dekat dengan tubuh, serta menghindari
mengangkat beban yang terlalu berat [3l. Penerapan prinsip ergonomi di tempat kerja, seperti
penyesuaian ketinggian meja dan kursi, penggunaan penyangga kaki, serta istirahat reguler,
dapat meminimalkan risiko LBP terkait pekerjaan [4.

Latihan fisik yang tepat dapat memperkuat otot punggung dan perut guna menopang
tulang belakang. Peregangan ringan, latihan penguatan core muscle, serta pilihan olahraga
low-impact seperti berenang, yoga, atau pilates bermanfaat untuk mengurangi risiko LBP [51.
Menjaga berat badan ideal juga penting, karena obesitas meningkatkan risiko LBP 6.

Beristirahat dengan posisi yang mendukung kesehatan punggung, seperti menggunakan
kasur dan bantal yang sesuai, menghindari posisi tidur telungkup, serta menopang leher dan
lutut saat tidur miring, dapat mencegah LBP [.Manajemen stres yang efektif melalui relaksasi,
ekspresi emosi, dan pencarian dukungan juga berperan penting, karena stres berkontribusi
pada ketegangan otot dan LBP [8l.

Edukasi proper body mechanics yang konsisten dan penerapannya dalam keseharian
merupakan strategi penting dalam mencegah dan mengelola LBP [9. Namun, bila gejala tidak
membaik atau justru memburuk, konsultasi lebih lanjut dengan tenaga kesehatan sangat
dianjurkan untuk mendapatkan evaluasi dan penanganan yang sesuaill9l. Perpaduan edukasi,
modifikasi gaya hidup, dan perawatan medis yang tepat, penderita LBP dapat meredakan nyeri
dan meningkatkan kualitas hidup.

Wanita memang lebih sering mengalami nyeri low back pain (LBP) dibandingkan pria
karena berbagai faktor biologis dan fisiologis yang khas. Perubahan hormonal selama siklus
menstruasi, kehamilan dan menopause dapat mempengaruhi ligamen dan jaringan lunak di
area punggung bawah. Estrogen khususnya memiliki peran dalam mempengaruhi elastisitas
jaringan dan metabolisme tulang, yang dapat berkontribusi pada peningkatan risiko LBP pada
wanita [111-

Faktor anatomis juga berperan penting dalam tingginya prevalensi LBP pada wanita.
Struktur pelvis wanita yang lebih lebar dan perbedaan distribusi lemak tubuh dapat
menyebabkan perubahan biomekanik yang mempengaruhi tulang belakang. Penelitian
menunjukkan bahwa wanita memiliki massa otot yang lebih rendah di area punggung bawah
dibandingkan pria, yang dapat mengurangi stabilitas dan dukungan pada area tersebut [12I-

Kehamilan merupakan periode kritis yang sangat mempengaruhi kejadian LBP pada
wanita. Sekitar 50-70% wanita hamil mengalami LBP selama kehamilan karena perubahan
postur, peningkatan berat badan, dan peregangan ligamen akibat hormon relaksin. LBP yang
terjadi selama kehamilan dapat berlanjut hingga periode postpartum dan bahkan menjadi
kronis jika tidak ditangani dengan tepat:13

Faktor psikososial dan okupasional juga berkontribusi terhadap tingginya prevalensi LBP
pada wanita. Peran ganda sebagai ibu rumah tangga dan pekerja, serta tuntutan pekerjaan
yang melibatkan posisi statis dalam waktu lama atau gerakan berulang dapat meningkatkan
risiko LBP. Studi menunjukkan bahwa wanita yang bekerja di sektor pelayanan dan
perkantoran memiliki risiko lebih tinggi mengalami LBP dibandingkan populasi umum [14}

Strategi pencegahan dan penanganan LBP pada wanita memerlukan pendekatan
komprehensif yang mempertimbangkan faktor biologis, psikologis, dan sosial. Intervensi
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seperti latihan penguatan otot core, edukasi ergonomi, dan manajemen stress telah terbukti
efektif dalam mengurangi kejadian dan keparahan LBP pada populasi wanita. Pentingnya
deteksi dini dan penanganan yang tepat dapat membantu mencegah LBP menjadi kondisi
kronis yang mempengaruhi kualitas hidup [15-

Proper body mechanics merupakan pendekatan penting dalam mengatasi dan mencegah
nyeri low back pain (LBP). Teknik ini melibatkan penggunaan postur dan gerakan tubuh yang
tepat untuk mengurangi tekanan pada tulang belakang dan struktur pendukungnya.
Implementasi proper body mechanics yang konsisten dapat membantu mengurangi risiko
cedera dan mempercepat pemulihan dari LBP [16]-

Salah satu prinsip dasar proper body mechanics adalah mempertahankan postur netral
tulang belakang. Ini berarti menjaga kurva alami tulang belakang saat melakukan berbagai
aktivitas. Ketika duduk, penting untuk menggunakan kursi yang mendukung lengkung lumbar
dan memastikan kedua kaki menapak rata di lantai. Penggunaan bantal lumbar atau handuk
yang digulung dapat memberikan dukungan tambahan pada punggung bawah [17]-

Teknik mengangkat beban yang benar merupakan komponen krusial dalam proper body
mechanics. Saat mengangkat benda, individu harus menekuk lutut dan pinggul, bukan
membungkuk dari pinggang. Beban harus dijaga dekat dengan tubuh, dan gerakan memutar
tubuh saat mengangkat harus dihindari. Penelitian menunjukkan bahwa mengangkat beban
dengan teknik yang salah adalah penyebab umum terjadinya LBP akut [18]-

Posisi tidur dan pemilihan kasur yang tepat juga memainkan peran penting dalam
manajemen LBP. Kasur yang terlalu keras atau terlalu lunak dapat memperburuk gejala. Tidur
miring dengan bantal di antara lutut atau tidur terlentang dengan bantal di bawah lutut dapat
membantu menjaga alignment tulang belakang yang baik selama tidur. Studi menunjukkan
bahwa kualitas tidur yang baik berkontribusi signifikan terhadap pemulihan LBP [191.

Proper body mechanics saat bekerja di depan komputer sangat penting di era digital ini.
Monitor harus ditempatkan setinggi mata, keyboard dan mouse harus mudah dijangkau, dan
kursi harus disesuaikan sehingga siku membentuk sudut 90 derajat. Penting juga untuk
melakukan micro-breaks setiap 30-60 menit untuk menghindari posisi statis yang
berkepanjangan (201,

Aktivitas sehari-hari seperti menyapu, mengepel, atau berkebun harus dilakukan dengan
memperhatikan proper body mechanics. Penggunaan alat dengan gagang panjang dapat
membantu menghindari membungkuk berlebihan. Saat melakukan pekerjaan rumah tangga,
penting untuk mengubah posisi secara teratur dan mengambil istirahat pendek untuk
mencegah kelelahan otot (211,

Latihan penguatan otot core merupakan komponen integral dari proper body mechanics.
Otot core yang kuat memberikan stabilitas pada tulang belakang dan membantu
mempertahankan postur yang baik. Program latihan harus mencakup exercises untuk otot
perut, punggung, dan panggul, dengan fokus pada teknik yang benar untuk mencegah cedera
[22],

Proper body mechanics juga mencakup teknik relaksasi dan manajemen stress.
Ketegangan mental dapat menyebabkan ketegangan otot yang berkontribusi pada LBP. Teknik
seperti pernapasan diafragma dan progressive muscle relaxation dapat membantu mengurangi
ketegangan otot dan memperbaiki postur [23].

Edukasi tentang proper body mechanics harus dimulai sejak dini dan menjadi bagian dari
program kesehatan okupasional. Pelatihan yang terstruktur tentang teknik mengangkat beban,
postur kerja, dan ergonomi dapat membantu mencegah terjadinya LBP di tempat Kkerja.
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Penelitian menunjukkan bahwa program edukasi yang komprehensif dapat mengurangi
insiden LBP hingga 45% [24].

Keberhasilan implementasi proper body mechanics membutuhkan kesadaran dan
konsistensi. Perubahan kebiasaan postur dan gerakan membutuhkan waktu dan latihan yang
teratur. Dukungan dari profesional kesehatan seperti fisioterapis dapat membantu
memastikan teknik yang digunakan sudah tepat dan sesuai dengan kondisi individual [25].

2. METODE

Metode pengabdian masyarakat berupa edukasi kepada wanita dengan keluhan nyeri
punggung bawah (low back pain) mengenai proper body mechanics dapat dilakukan dalam
beberapa tahapan. Pertama, perlu dilakukan identifikasi calon peserta yang mengalami
keluhan nyeri punggung bawah melalui survei atau pemeriksaan awal(26]. Hal ini penting untuk
memastikan bahwa edukasi yang diberikan sesuai dengan kebutuhan dan kondisi peserta.

Kedua, perlu disusun materi edukasi yang mencakup penjelasan mengenai anatomi dan
fisiologi tulang belakang, penyebab umum low back pain, serta prinsip-prinsip proper body
mechanics!27l. Materi edukasi dapat disajikan dalam bentuk presentasi, leaflet, atau booklet
yang menarik dan mudah dipahami oleh peserta. Selain itu, demonstrasi langsung mengenai
postur dan gerakan yang tepat juga perlu diberikan agar peserta lebih memahami
penerapannya dalam aktivitas sehari-haril28l.

Ketiga, pelaksanaan edukasi dapat dilakukan dalam bentuk seminar, workshop, atau kelas
kecil yang interaktifi29l. Peserta diberi kesempatan untuk bertanya, berbagi pengalaman, dan
mempraktikkan proper body mechanics di bawah bimbingan tim pengabdian masyarakat.
Evaluasi pemahaman peserta dapat dilakukan melalui pre-test dan post-test untuk mengukur
efektivitas edukasi yang diberikan.

Keempat, perlu dilakukan tindak lanjut setelah edukasi untuk memastikan bahwa peserta
menerapkan proper body mechanics dalam aktivitas sehari-haril30l. Tindak lanjut dapat berupa
kunjungan ke rumah peserta, pemantauan melalui telepon atau media sosial, atau pertemuan
berkala untuk berbagi pengalaman dan kendala yang dihadapi.

Terakhir, evaluasi keseluruhan program pengabdian masyarakat perlu dilakukan untuk
menilai dampak edukasi terhadap penurunan keluhan low back pain pada pesertal2sl. Hasil
evaluasi dapat menjadi masukan untuk perbaikan program di masa mendatang. Dengan
metode pengabdian masyarakat yang terstruktur dan komprehensif, diharapkan dapat
meningkatkan pengetahuan dan keterampilan wanita dalam menerapkan proper body
mechanics untuk mencegah dan mengurangi keluhan low back pain.

Luaran yang akan dicapai dari setiap solusi yang akan dilaksanakan dan bersifat
kuantitatif dilaksanakan dengan melakukan pretest dan postes. Kegiatan pengabdian kepada
masyarakat ini memiliki target supaya terjadi peningkatan pengetahuan mengenai proper body
mechanics untuk mencegah dan mengurangi keluhan low back pain. Hasil dari pengabdian
masyarakat akan dipublikasikan dalam jurnal pengabdian kepada masyarakat.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan di Koramil 0735/04/Jebres Surakarta
dengan alamat JI. Ir. Sutami No.58, Pucangsawit, Kec. Jebres, Kota Surakarta, Jawa Tengah
57125. Kegiatan diawali dengan memberikan pengenalan dan memberikan informasi terkait
akan diadakannya pemeriksaan kesehatan terutama tentang nyeri pada low back pain.
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a. Tahapan Kegiatan
1) Sosialisasi dan koordinasi awal dengan pengurus Persit dan Koramil

2) Pelaksanaan pre-test untuk mengukur tingkat pengetahuan awal tentang LBP dan
body mechanics.

3) Penyuluhan interaktif mengenai: Anatomi dasar tulang belakang dan penyebab LBP,
Prinsip-prinsip proper body mechanics (cara duduk, berdiri, mengangkat beban,
menyusui, menyapu, dll, Demonstrasi dan latihan postur

4) Pelaksanaan post-test untuk mengukur perubahan pengetahuan.

5) Diskusi dan tanya jawab sebagai bentuk evaluasi pemahaman peserta.

b. Instrumen Evaluasi (Kuesioner Pre-Test dan Post-Test)
Kuesioner terdiri dari 10 pertanyaan pilihan ganda/sederhana, mencakup

Pengetahuan dasar tentang LBP, Faktor risiko LBP, Teknik mengangkat anak yang benar,
Posisi tidur atau menyusui yang dianjurkan, Aktivitas rumah tangga yang berisiko.

t Kartika Chandra Kirana Koramil Jebres

R

Gambar 2. Komunitas Persi
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Gambar 3. Kegiatan Edukasi Proper Body Mechanics

Perbandingan Skor Pre-test dan Post-test Edukasi Body Mechanics
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Grafik 1. Hasil Pretest dan Post Test

Tabel 1. Hasil nilai Pretest dan Posttest peserta

Peserta Pretest Post-test
Peserta 1 6,0 9,2
Peserta 2 5,4 7,7
Peserta 3 6,1 8,7
Peserta 4 7,1 8,7
Peserta 5 5,3 7,5
Peserta 6 5,3 7,8
Peserta 7 7,1 9,0
Peserta 8 6,3 9,0
Peserta 9 5,0 7,2
Peserta 10 6,0 8,4
Peserta 11 5,0 7,2
Peserta 12 5,0 8,5
Peserta 13 5,7 8,2
Peserta 14 3,6 5,6
Peserta 15 3,8 6,7
Peserta 16 4,9 6,8
Peserta 17 4,5 7,1
Peserta 18 5,8 7,3
Peserta 19 4,6 6,4
Peserta 20 4,1 6,7
Total 106,6 153,7
Rata-rata 5,3 7,7
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Grafik di atas menunjukkan adanya peningkatan skor signifikan dari sebelum (pre-test) ke
sesudah edukasi (post-test). Sebelum intervensi, sebagian besar peserta memiliki pemahaman
terbatas mengenai prinsip body mechanics (rata-rata skor 5.3 dari 10). Setelah dilakukan
edukasi interaktif disertai praktik langsung, skor meningkat secara signifikan (rata-rata post-
test 7.6 dari 10).

Dari hasil pengisian pre-test, mayoritas peserta (sekitar 53%) memiliki tingkat
pengetahuan rendah hingga sedang mengenai prinsip body mechanics. Setelah dilakukan
edukasi, terjadi peningkatan signifikan pada hasil post-test, di mana lebih dari 77% peserta
dapat menjawab dengan benar mayoritas pertanyaan. Ini menunjukkan bahwa metode
edukasi yang disampaikan secara interaktif dan dilengkapi dengan praktik langsung terbukti
efektif dalam meningkatkan pemahaman peserta.

Peserta menunjukkan antusiasme tinggi, terutama saat sesi demonstrasi postur dan
gerakan. Banyak peserta menyadari bahwa kebiasaan lama mereka (misalnya membungkuk
saat mengangkat anak) ternyata salah secara ergonomis. Diskusi juga mengungkap bahwa
sebagian besar peserta belum pernah mendapatkan informasi serupa sebelumnya.

Dalam Jurnal yang ditulis oleh Rawat etal. (2023) dalam menilai pengetahuan dan praktik
perawat di rumah sakit Yordania tentang teknik body mechanics yang tepat dan hubungannya
dengan nyeri punggung non-spesifik. Hasilnya menunjukkan bahwa perawat dengan
pengetahuan dan praktik yang lebih tinggi mengalami nyeri punggung yang lebih sedikit(36l.
Sedangkan menurut Kilic Akca et al (2013) menyatakan bahwa efek pendidikan singkat
tentang body mechanics di lingkungan klinis terhadap nyeri punggung bawah. Hasilnya
menunjukkan bahwa pendidikan singkat ini efektif dalam mengurangi nyeri dan
meningkatkan fungsi fisik pasien[37l. Penerapan teknik proper body mechanics terbukti efektif
dalam mengurangi nyeri punggung bawah di berbagai populasi, termasuk perawat dan terapis
fisik. Edukasi dan pelatihan tentang teknik ini penting untuk mencegah dan mengurangi LBP.

Pentingnya edukasi berulang tentang ergonomi dalam komunitas ibu rumah tangga atau
ibu balita. Kegiatan serupa sebaiknya dilanjutkan dengan latihan fisik ringan (stretching atau
yoga untuk nyeri punggung). Disarankan adanya media visual (poster, video) yang dapat
dijadikan panduan berkelanjutan.

4. KESIMPULAN
Kegiatan edukasi tentang proper body mechanics terbukti efektif dalam meningkatkan
pengetahuan dan kesadaran ibu-ibu Persit Koramil Jebres mengenai pencegahan dan
pengurangan LBP. Pre-test dan post-test menjadi instrumen evaluasi yang baik untuk menilai
pencapaian tujuan kegiatan. Dengan edukasi yang tepat, diharapkan keluhan LBP dapat
ditekan dan kualitas hidup peserta meningkat.

UCAPAN TERIMA KASIH
Penulis mengucapkan terima kasih kepada Komunitas Persit Kartika Chandra Kirana
Koramil Jebres yang telah memberi dukungan terhadap pengabdian ini.
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