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Abstract. Low Back Pain (LBP) is a significant health problem because it can cause 
disability and impaired quality of life. Medical students have a demanding curriculum 

that can lead to a sedentary lifestyle. This study was conducted to determine the 
relationship between body mass index and physical activity with complaints of low 

back pain in medical students in West Java. The research method used is 

observational analytic with a cross-sectional approach. Data were obtained through 
questionnaires using snowball sampling. Data was collected in September–  

November 2021. Data processing used SPSS version 23 and statistical analysis using 

the chi-square test. The results showed body mass index mostly normal (45.1%), 
physical activity mostly sedentary (64.8%), and complaints of low back pain as much 

as 76.9 %. The results of the statistical test showed body mass index and physical 
activity with complaints of low back pain (p=0.715 and 0.854 respectively). This 

study concludes that there is no correlation between body mass index and physical 

activity with the complaints of low back pain. 
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Abstrak. Low Back Pain (LBP) merupakan masalah kesehatan yang sangat penting, 

karena dapat menyebabkan disabilitas dan gangguan kualitas hidup. Mahasiswa 
kedokteran memiliki kurikulum yang padat sehingga dapat mengarah pada sedentary 

lifestyle. Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan indeks massa tubuh 
dan aktivitas fisik dengan keluhan low back pain pada mahasiswa fakultas kedokteran 

di Jawa Barat. Metode penelitian yang digunakan yaitu analitik observasional dengan 

pendekatan cross sectional. Data diperoleh melalui kuesioner, dengan cara snowball 
sampling. Pengambilan data dilakukan pada bulan September–November 2021. 

Pengolahan data menggunakan SPSS versi 23 dan analisis statistik menggunakan uji 
chi square. Hasil penelitian menunjukkan indeks massa tubuh sebagian besar normal 

(45,1%), aktivitas fisik sebagian besar ringan (64,8%) dan keluhan low back pain 

sebanyak 76,9%. Hasil uji statistik indeks massa tubuh dan aktivitas fisik dengan 
keluhan low back pain (p=0,715 dan 0,854). Simpulan penelitian ini, tidak terdapat 

hubungan antara indeks massa tubuh dan aktivitas fisik dengan keluhan low back 

pain. 

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Indeks Massa Tubuh, Low Back Pain, Mahasiswa 

Kedokteran.  
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A. Pendahuluan 

Musculoskeletal disorders (MSDs) dapat mempengaruhi sebagian besar individu, terutama yang 

pekerjaannya membutuhkan usaha fisik dan psikologis yang signifikan. Menurut Global Burden 

of Disease (GBD) tahun 2017, musculoskeletal disorder menyumbang disabilitas global 

tertinggi kedua. Laporan yang sama menunjukkan bahwa low back pain (LBP) merupakan 

penyebab utama disabilitas secara global.1 Beberapa faktor, seperti genetik, psikologis, usia, 

jenis kelamin, obesitas, merokok, sedentary lifestyle, aktivitas fisik dan inappropriate posture 

diidentifikasi sebagai faktor risiko LBP.2,3 

Penelitian sebelumnya melaporkan bahwa mahasiswa rentan terhadap musculoskeletal 

disorder seperti LBP.4,5 Penelitian di Brazil melaporkan prevalensi LBP tinggi pada mahasiswa 

kedokteran yaitu 81,7%.5 Mahasiswa kedokteran memiliki kurikulum yang padat, sehingga 

dapat mengarah pada sedentary lifestyle dan dengan demikian rentan terkena episode LBP yang 

berulang.6 Dengan peningkatan penggunaan komputer dan laptop, menyebabkan aktivitas fisik 

menurun di kalangan mahasiswa.3 Aktivitas fisik yang menurun dapat menyebabkan 

fleksibilitas dan kekuatan otot berkurang, sehingga menjadi faktor yang berkontribusi terhadap 

perkembangan LBP.7 Pada penelitian Kayihan, dkk memaparkan bahwa hubungan aktivitas 

fisik dan LBP adalah U-shaped, yang artinya baik sedentary lifestyle dan aktivitas fisik 

intensitas tinggi meningkatkan risiko LBP.7 

Peningkatan berat badan dan tinggi badan merupakan salah satu faktor risiko LBP. 

Beberapa penelitian menunjukkan terdapat hubungan antara obesitas dengan LBP di kalangan 

mahasiswa.8 Penelitian Roland, dkk menunjukkan bahwa IMT ≥25 kg/m2 berisiko 2,244 kali 

lebih besar mengalami kejadian LBP dibandingkan dengan IMT ≤25 kg/m2.9 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan indeks massa tubuh dan 

aktivitas fisik dengan keluhan low back pain pada mahasiswa fakultas kedokteran di Jawa Barat. 

B. Metodologi Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode analitik observasional dengan pendekatan cross sectional. 

Subjek penelitian ini sejumlah 182 orang yang dipilih menggunakan snowball sampling. 

Rekrutmen responden dilakukan menggunakan kuesioner dalam bentuk Google Form yang 

disebarkan melalui sosial media seperti Line, Twitter, dan Instagram. Periode pengambilan data 

mulai dari September–November 2021. Penggunaan subjek dan data klinis telah mendapat 

persetujuan dari Dewan Komite Etik Penelitian Kedokteran dan Kesehatan Universitas Islam 

Bandung, Indonesia, pada tanggal 27 Mei 2021 dengan nomor etik: 044/KEPK-Unisba/V/2021. 

Kriteria inklusi meliputi mahasiswa fakultas kedokteran angkatan 2018-2019, 

mahasiswa berusia 19-25 tahun. Kriteria eksklusi meliputi mahasiswa yang didiagnosis oleh 

dokter memiliki penyakit yang menyebabkan LBP seperti skoliosis, stenosis spinal, spondilosis, 

spondiolisis, riwayat LBP sebelumnya dan mahasiswa yang mengalami trauma pada punggung.  

Data sampel diuji menggunakan analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat untuk 

melihat karakteristik subjek penelitian seperti usia, jenis kelamin, tahun angkatan, asal 

universitas, indeks massa tubuh (IMT), aktivitas fisik dan keluhan LBP. Sedangkan analisis 

bivariat untuk menguji hubungan antara IMT, aktivitas fisik dengan keluhan LBP menggunakan 

uji chi square. Analisis data dilakukan dengan menggunakan program Statistical Product and 

Service Solution (SPSS) for Windows versi 23 pada derajat kepercayaan 95% dan nilai p ≤ 0,05. 

Apabila data tidak memenuhi syarat uji chi-square dilakukan dengan uji alternatif yaitu uji 

fisher – exact. 

C. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

Pada penelitian ini didapatkan responden sebanyak 182 mahasiswa Fakultas Kedokteran yang 

telah memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi, pengambilan data dilakukan pada tanggal 

September– November 2021.  Karakteristik responden ditampilkan pada tabel 1. 
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Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik Jumlah (n) Persentase (%) 

Usia    

Laki-laki 46 25.3 

Perempuan 136 74.7 

Usia (tahun)   

19 10 5.5 

20 54 29.7 

21 90 49.5 

22 22 12.1 

23 6 3.3 

Tahun Angkatan   

     2018 120 65.9 

     2019 62 34.1 

Asal Universitas   

    Universitas Islam Bandung 81 44.5 

    Universitas Jendral Achmad Yani 32 17.58 

    Universitas Padjajaran 38 20.88 

    Universitas Swadaya Gunung Jati 31 17.03 

Tabel 1 menunjukkan bahwa bahwa dari 182 orang Mahasiswa Fakultas Kedokteran di 

Jawa Barat mayoritas berjenis kelamin perempuan sebanyak 136 orang (74,7%) dan 46 orang 

(25,3%) laki-laki. Data pada tabel 1 mengenai usia, mayoritas berusia 21 tahun sebanyak 90 

orang (49,5%) dan berusia 23 tahun sebanyak 6 orang (3,3%). Mahasiswa Fakultas Kedokteran 

di Jawa Barat sebagian besar Angkatan 2018 yakni sebanyak 120 orang (65,9%) dan Angkatan 

2019 sebanyak 62 orang (34,1%). Asal universitas sebagian besar berasal dari Universitas Islam 

Bandung sebanyak 81 orang (44,5%). 

Tabel 2. Gambaran IMT dan Aktivitas Fisik dengan Keluhan Low Back Pain 

Variabel Jumlah (n) Persentase (%) 

IMT   

1.Underweight 30 16.5 

2.Normal 82 45.1 

3 Overweight 70 38.5 

Aktivitas Fisik   

1.Ringan 118 64.8 

2. Sedang 46 25.3 

3. Tinggi 18 9.9 

Keluhan LBP   

1.Ya 140 76.9 

2.Tidak 42 23.1 

Data pada tabel 2 mengenai faktor risiko menunjukkan bahwa: kategorisasi IMT 

didasarkan pada perhitungan berat badan (kg)/tinggi badan (m2) sebanyak 16,5% dengan IMT 

underweight, 45,1% dengan IMT normal dan 38,5% dengan IMT overweight; kategorisasi 

aktivitas fisik sebanyak 64,8% ringan, 25,3% sedang dan 9,9% tinggi; Keluhan low back pain 

sebanyak 76,9% mengalami keluhan dan 23,1% tidak mengalami keluhan. 



  Hubungan Indeks Massa Tubuh dan Aktivitas Fisik dengan Keluhan …  |   1129 

 Medical Science 

Tabel 3. Hubungan Indeks Massa Tubuh dan Aktivitas Fisik dengan Keluhan LBP 

Tabel 3 menunjukkan nilai probabilitas (p-value) IMT dengan keluhan low back pain 

adalah sebesar 0,715, karena nilai ini lebih besar dari 0,05 artinya tidak terdapat hubungan IMT 

dengan keluhan LBP. Nilai probabilitas (p-value) aktivitas fisik dengan keluhan low back pain 

adalah sebesar 0,854 karena nilai ini lebih besar dari 0,05 artinya tidak terdapat hubungan 

aktivitas fisik dengan keluhan LBP.  

Berdasarkan data analisis bivariat mengenai hubungan IMT dengan kejadian LBP 

menunjukkan bahwa mahasiswa Fakultas Kedokteran di Jawa Barat dengan IMT underweight, 

normal dan overweight dan ditemukan adanya LBP dengan persentase masing-masing sebesar 

80,00%, 75,61% dan 73,33%. Persentase mahasiswa yang tidak mengalami LBP dengan IMT 

normal (24,39%), underweight (20.00%) dan overweight (26.67%). Pada penelitan Nordin, dkk 

melaporkan bahwa mahasiswa yang mengeluhkan LBP memiliki IMT underweight (38,9%), 

normal (37,5%) dan overweight (50%) dengan yang tidak memiliki keluhan LBP memiliki IMT 

underweight (61,1%), normal (62,5%) dan overweight (50%).10 Penelitian yang dilakukan 

sejalan dengan penelitian Nordin, dkk yang melaporkan bahwa tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara IMT dengan LBP.10 Penelitian ini sesuai dengan penelitian case control yang 

dilakukan oleh Koley, dkk di India yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 

IMT dan keluhan LBP pada orang dewasa. Penelitian cohort prospective yang dilakukan oleh 

Mangwani, dkk menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang bermakna antara IMT 

dengan LBP, penelitian ini juga memperlihatkan bahwa penurunan IMT tidak mengurangi 

kesakitan akibat LBP.11,12 Penelitian lain yang dilakukan di Sri Lanka menunjukkan hal yang 

berbeda bahwa overweight dan underweight merupakan faktor risiko LBP.13 Penelitian cross 

sectional yang dilakukan oleh Hershkovich, dkk menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

bermakna antara peningkatan IMT dengan kejadian LBP dan diketahui bahwa perbedaan p-

value pada laki-laki maupun perempuan tidak jauh berbeda.14 

Adanya perbedaan dalam hasil penelitian antara IMT dengan keluhan LBP menjelaskan 

bahwa IMT tidak menyebabkan LBP secara langsung, melainkan juga dapat secara tidak 

langsung. Penyebab secara tidak langsung bisa disebabkan karena gabungan dari faktor lain 

yang dapat mendukung terjadinya LBP, yaitu faktor yang tidak dapat diubah yang dapat 

memperberat terjadinya LBP. Faktor yang tidak dapat diubah berupa faktor usia, jenis kelamin  

dan hormonal.15 

Selama perkuliahan dilaksanakan, responden tetap memiliki kegiatan lain berupa 

aktivitas fisik dan latihan fisik. Aktivitas fisik termasuk waktu yang dihabiskan saat di tempat 

kerja atau perkuliahan, di rumah dan saat waktu luang. Juga termasuk waktu yang dihabiskan 

untuk duduk di meja, mengunjungi teman, membaca, duduk santai atau berbaring saat menonton 

televisi dan lain-lain lebih didominasi oleh responden yang memiliki aktivitas ringan dengan 

persentase sebesar 64,8%, kemudian aktivitas sedang sebesar 25,3% dan aktivitas tinggi sebesar 

9,9%. Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Wahyuni, dkk menunjukkan bahwa 

Faktor Risiko 

Keluhan LBP 
P-value 

Tidak Ya 

N % N % 

IMT      
Underweight 14 20.00 56 80.00 

0,715 
Normal 20 24.39 62 75.61 

Overweight 8 26.67 22 73.33 

Aktivitas Fisik 
        

  

Ringan 26 22.03 92 77.97 
0,854 

Sedang 12 26.09 34 73.91 

Tinggi 4 22.22 14 77.78 
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mahasiswa melakukan aktivitas ringan sebesar 47.1% seperti berdiri dan berbaring.16 Hasil 

analisis data antara aktivitas fisik dengan keluhan LBP, diketahui tidak terdapat hubungan (p-

value= 0,854 > 0,05). Hal ini serupa dengan penelitian dari Fina, dkk menunjukkan bahwa tidak 

terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan keluhan LBP (p-value = 0,101 > 0,050).17  

Ketika melakukan aktivitas fisik terdapat perubahan pada otot rangka, yaitu 

meningkatnya kekuatan otot yang meliputi komponen neural dan muskular. Kekuatan otot yang 

meningkat dapat disebabkan oleh massa otot yang meningkat. Adanya perubahan pada sendi 

dan otot menyebabkan tubuh lebih tahan terhadap stres mekanik, sehingga orang dengan 

aktivitas fisik sedang hingga tinggi diharapkan tidak mengalami LBP.17 Disisi lain, aktivitas 

fisik berlebihan atau terlalu tinggi, dapat menyebabkan cedera pada sendi atau otot, sehingga 

menyebabkan nyeri. Aktivitas fisik rendah dapat menyebabkan kekuatan otot menurun. 

Penurunan kekuatan otot bisa menjadi faktor gangguan kontrol postural yang terlihat pada 

individu yang tidak aktif.13  

Hubungan yang tidak konsisten antara aktivitas fisik dan LBP yang dijelaskan dalam 

penelitian sebelumnya disebabkan oleh karakteristik aktivitas fisik yang berbeda-beda yaitu, 

jenis, intensitas, dan durasi.19 Hasil penelitian yang berbeda antara hubungan aktivitas fisik dan 

LBP menggambarkan bahwa aktivitas fisik tidak menyebabkan LBP secara langsung melainkan 

dapat dengan secara tidak langsung. Penyebab secara tidak langsung apabila aktivitas fisik 

disertai faktor-faktor lain yang dapat menyebabkan LBP. Faktor yang dapat menyebabkan LBP 

seperti usia, jenis kelamin, IMT, faktor genetik dan psikologis.17 

D. Kesimpulan 

Penelitian ini menunjukkan tidak terdapat hubungan antara indeks massa tubuh dan aktivitas 

fisik dengan keluhan low back pain pada mahasiswa Fakultas Kedokteran di Jawa Barat. 
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