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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Anak Sekolah merupakan aset atau modal utama pembangunan di masa
depan yang perlu dijaga, ditingkatkan dan dilindungi kesehatannya. Sekolah
selain sebagai tempat pembelajaran juga dapat menyebabkan timbulnya
gangguan kesehatan jika tidak dikelola dengan baik. Kejadian yang banyak
terjadi pada usia anak sekolah antara SD sampai SMP ialah kesalahan sikap
tubuh atau postur tubuh dalam melaksanakan kegiatan belajar mengajar yang
dapat menyebabkan gangguan cedera akibat kesalahan sikap tubuh (Rosadi,
20009).

Salah satu Issue kesehatan yang menyangkut anak usia sekolah adalah
tentang keluhan muskuloskletal yang diduga akibat penggunaan tas punggung
(Backpack) yang terlalu berat. Tas sekolah digunakan sebagai wadah buku
dan alat sekolah lainnya untuk dibawa ke sekolah. Kecenderungan saat ini
sekolah sering memberi pekerjaan rumah, tugas-tugas, dan kegiatan ekstra
kurikuler yang berdampak pada banyaknya material yang harus dibawa siswa
sekolah. Sementara, dari berbagai jenis tas yang ada, tas punggung
(Backpack) merupakan tas yang banyak digunakan (Beuer & Freivalds,
2009).

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa terdapat kecenderungan

peningkatan nyeri punggung pada siswa sekolah dan sebagian dari penelitian



tersebut menyatakan bahwa penggunaan tas punggung yang tidak benar
berhubungan dengan trauma muskuloskeletal, skoliosis, kifosis dan lordosis.
Walaupun masih kontroversial, jenis tas, cara membawanya, dan berapa lama
dibawa berkaitan dengan gangguan musculoskeletal akibat tas sekolah. Faktor
faktor lain yang berhubungan yaitu berat tas, ukuran, bentuk, distribusi berat, dan
kondisi fisik individu. Penelitian epidemiologi tentang hubungan tas punggung
dan nyeri atau gangguan punggung pada anak dan remaja dinyatakan oleh
sebagian peneliti berhubungan (Negrini, 2002; Negrini, 2007; Szpalski, 2002).
Sementara peneliti yang lain tidak menemukan hubungan tersebut (Jones, 2009;
Goodgold, 2002).

Secara ekperimental, penelitian pada anak dan dewasa menghasilkan
hubungan antara berat tas dan sudut inklinasi trunkus jika seseorang membawa
tas dengan beban lebih dari 20% dari massa tubuhnya (Hong Y, 2003). Peneliti
yang lain juga menemukan suatu perubahan pada trunkusnya ke arah depan pada
anak usia 11 sampai dengan 13 jika membawa beban mulai dari 17% dari masa
tubuhnya (Pascoe, 1997). Sementara hasil dari penelitian di beberapa negara
telah direkomendasikan bahwa berat tas sekolah tidak melebihi 10% dari berat
tubuh siswa sekolah (Cardon, 2005; Milanese, 2010).

Menurut Nurhayati (2010), penelitian yang dilakukan pada siswa kelas
IV-VI memperlihatkan bahwa berat tas anak indonesia sekitar 4,5 kg sudah
beresiko mengalami nyeri muskuloskletal bahkan cenderung terjadi skoliosis,
kifosis atau lordosis. Sedangkan menurut Alaa’Osaid (2012), penelitian yang
dilakukan terhadap 800 siswa di Turki menyatakan bahwa lama pemakaian

tas 5-30 menit dari rumah menuju sekolah setiap hari dengan berat tas rata



rata 5,267 kg atau 12,3% dari berat badan meyebabkan keluhan bahu 47,8%,
nyeri pada punggung bawah 21,6% dan nyeri pada leher 18,2%.

Melihat dari permasalahan diatas, maka penulis ingin melakukan penelitian
untuk mengetahui hubungan pemakaian Backpack dengan terjadinya nyeri

Muskuloskletal pada anak usia 8-12 tahun.

. Perumusan Masalah

Dengan melihat pembatasan masalah penelitian ini, maka dapat di
rumuskan masalah : “Apakah ada hubungan pemakaian Backpack dengan
terjadinya nyeri Muskuloskletal pada anak usia 8-12 tahun di SDN 2 Bener?”

. Tujuan Penelitian

Untuk mengetahui hubungan pemakaian Backpack dengan terjadinya
nyeri muskuloskletal pada anak usia 8-12 tahun di SDN 2 Bener Sragen.
. Manfaat Pelitian
1. Manfaat Praktis

a. Memberikan referensi dan bahan pembanding dalam kegiatan
pelayanan kesehatan.

b. Memberi masukan bagi khasanah ilmu pengetahuan baru, bagi dunia
pendidikan fisioterapi pada khususnya dengan harapan dapat
meningkatkan mutu pendidikan fisioterapi.

2. Manfaat Teoritis
Diharapkan dapat memberikan gambaran kepada masyarakat
mengenai dampak pemakaian backpack pada anak usia 8-12 tahun dan
dapat dikembangakan bagi dunia pendidikan fisioterapi pada khususnya

dengan harapan dapat meningkatkan mutu pendidikan fisioterapi.



