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ABSTRACT 

Indonesian migrant workers (PMIs) are at high risk of developing Carpal Tunnel Syndrome (CTS) due to 
repetitive work activities, non-ergonomic postures, and limited access to healthcare services. This community 
service program aimed to improve knowledge, early detection ability, and preventive skills related to CTS 
among PMIs in Penang, Malaysia. Methods included pre-test, health education, ergonomic training, hand 
stretching exercises (wrist stretching, tendon gliding, and nerve gliding exercises), early screening using Phalen 
and Tinel tests, and post-test. The results showed an increase in the average knowledge score from 2.74 to 4.03, 
with the proportion of participants in the high knowledge category rising from 5.13% to 82.05%. Early 
screening identified 9 participants (23.08%) with indications of early CTS symptoms. Additionally, 82.05% of 
participants were able to perform stretching exercises correctly. This community-based intervention effectively 
improved knowledge, early detection, and preventive skills simultaneously. The program has strong potential 
as a simple and applicable intervention model for other high-risk worker populations. 
Keywords: Carpal Tunnel Syndrome; migrant orkers; health education; stretching exercises; early screening. 

 

ABSTRAK 
Pekerja Migran Indonesia (PMI) merupakan kelompok berisiko tinggi mengalami Carpal Tunnel Syndrome 
(CTS) akibat aktivitas kerja repetitif dan postur tidak ergonomis, serta keterbatasan akses layanan 
kesehatan. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan meningkatkan pengetahuan, 
kemampuan deteksi dini, dan keterampilan pencegahan CTS pada PMI di Penang, Malaysia. Metode yang 
digunakan meliputi pre-test, penyuluhan kesehatan, edukasi ergonomi, pelatihan peregangan tangan (wrist 
stretching, tendon gliding, dan nerve gliding exercise), skrining dini menggunakan Phalen test dan Tinel test, 
serta post-test. Hasil menunjukkan peningkatan nilai rata-rata pengetahuan dari 2,74 menjadi 4,03, dengan 
proporsi kategori pengetahuan tinggi meningkat dari 5,13% menjadi 82,05%. Pemeriksaan dini 
mengidentifikasi 9 peserta (23,08%) dengan indikasi gejala awal CTS. Sebanyak 82,05% peserta mampu 
melakukan latihan peregangan dengan kategori baik. Intervensi berbasis komunitas ini efektif 
meningkatkan aspek kognitif, deteksi dini, dan keterampilan preventif secara simultan. Program ini 
berpotensi menjadi model intervensi sederhana dan aplikatif yang dapat direplikasi pada kelompok pekerja 
berisiko tinggi lainnya. 
Kata kunci: Carpal Tunnel Syndrome; pekerja migran; edukasi kesehatan; latihan peregangan; pemeriksaan 
dini. 
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PENDAHULUAN 

Pekerja Migran Indonesia (PMI) merupakan kelompok tenaga kerja yang memiliki 

kontribusi penting dalam mendukung perekonomian negara tujuan, khususnya di 

Malaysia yang menjadi salah satu destinasi utama (Spitzer, 2023). Di wilayah Penang, PMI 

banyak bekerja pada sektor manufaktur, jasa domestik, dan perhotelan yang didominasi 

oleh pekerjaan manual dengan aktivitas fisik tinggi, gerakan berulang, serta posisi kerja 

yang tidak ergonomis dalam durasi kerja panjang (Spitzer, 2023; Enh, 2024). Kondisi 

tersebut meningkatkan paparan faktor risiko ergonomi seperti gerakan repetitif, beban 

kerja fisik tinggi, dan durasi kerja lama yang berhubungan dengan peningkatan kejadian 

gangguan muskuloskeletal, terutama Carpal Tunnel Syndrome (CTS) (Genova, 2020; 

Hassan, 2022; Amalia, 2023). Menurut Amalia et al. (2023), CTS merupakan neuropati 

akibat kompresi saraf median di pergelangan tangan yang ditandai dengan nyeri, 

kesemutan, mati rasa, dan kelemahan otot tangan. 

Secara global, CTS merupakan salah satu gangguan muskuloskeletal paling sering 

terjadi dengan prevalensi sekitar 14,4% pada populasi umum dan 11–16% pada 

kelompok pekerja industri, bahkan lebih tinggi pada pekerjaan dengan aktivitas repetitif 

yang mencapai hingga 74,3% (Gebrye et al., 2024). Di Malaysia, prevalensi CTS pada 

kelompok pekerjaan tertentu juga tergolong tinggi, seperti pada tenaga kesehatan gigi 

sebesar 37,2% dan pekerja desain sebesar 20% (Jing-Ning Teo et al., 2022; Mohd Juzad et 

al., 2022). Selain itu, penelitian di sektor industri menunjukkan tingginya keluhan 

muskuloskeletal akibat faktor ergonomi seperti gerakan repetitif, postur kerja tidak 

ergonomis, serta durasi kerja panjang (Nurhanisah et al., 2024; Qi, 2019). Pekerja 

manufaktur bahkan memiliki risiko lebih tinggi mengalami CTS dibandingkan populasi 

umum (Battista et al., 2020). Dengan karakteristik pekerjaan yang serupa, PMI di Penang 

memiliki potensi risiko tinggi mengalami CTS, meskipun data spesifik masih terbatas. 

Selain tingginya risiko pekerjaan, PMI juga menghadapi hambatan dalam mengakses 

layanan kesehatan. Faktor biaya, keterbatasan cakupan asuransi, serta status hukum 

menyebabkan rendahnya pemanfaatan layanan kesehatan, terutama pada upaya 

promotif dan preventif (Loganathan et al., 2019). Kondisi ini menyebabkan penyakit 

akibat kerja, termasuk CTS, sering tidak terdeteksi sejak dini. Di sisi lain, jam kerja 

panjang dan beban kerja tinggi turut memperburuk kondisi kesehatan pekerja migran 

(Spitzer, 2023). Hal ini menunjukkan adanya kesenjangan antara tingginya risiko 

kesehatan kerja dengan rendahnya akses terhadap layanan kesehatan, yang menjadi 

permasalahan utama pada kelompok sasaran. 

Upaya penanganan gangguan muskuloskeletal selama ini masih cenderung berfokus 

pada pendekatan kuratif. Namun, berbagai penelitian menunjukkan bahwa pendekatan 

promotif dan preventif melalui edukasi kesehatan, intervensi ergonomi, serta latihan fisik 

lebih efektif dalam menurunkan risiko gangguan muskuloskeletal (Prihanto et al., 2025). 

Program berbasis komunitas yang mengombinasikan penyuluhan, pelatihan ergonomi, 

serta latihan peregangan terbukti mampu meningkatkan pengetahuan dan menurunkan 

keluhan muskuloskeletal pada pekerja (Mohd Suadi Nata et al., 2024; Trisha et al., 2025). 

Deteksi dini Carpal Tunnel Syndrome (CTS) penting untuk mencegah progresivitas 

penyakit dan disabilitas. Skrining dapat dilakukan menggunakan tes provokatif 
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sederhana seperti Phalen test dan Tinel test, yang bekerja dengan memicu gejala akibat 

kompresi nervus medianus (Dabbagh et al., 2023; Zhang et al., 2020, Kaczmarek et al., 

2025). Phalen test dilakukan dengan fleksi maksimal pergelangan tangan, sedangkan Tinel 

test dengan perkusi pada saraf median untuk menimbulkan parestesia (Ozdag et al., 2023; 

Trillos-Chacón et al., 2021). Meskipun sensitivitas dan spesifisitasnya bervariasi, kedua 

tes ini memiliki nilai diagnostik yang cukup baik sebagai skrining awal, terutama bila 

digunakan secara kombinasi dan dikombinasikan dengan penilaian gejala klinis (Zhang et 

al., 2020; Ozdag et al., 2023; Dabbagh et al., 2021). Metode ini bersifat sederhana, non-

invasif, dan mudah diterapkan di komunitas dengan keterbatasan sumber daya, sehingga 

relevan untuk populasi pekerja migran (Dabbagh et al., 2023; Ozdag et al., 2023; Trillos-

Chacón et al., 2021). 

Berdasarkan analisis situasi tersebut, masalah kesehatan utama pada PMI adalah 

tingginya risiko CTS akibat faktor pekerjaan serta rendahnya deteksi dini dan upaya 

pencegahan. Alternatif solusi yang dapat dilakukan meliputi edukasi kesehatan, 

intervensi ergonomi, latihan peregangan, serta skrining dini CTS. Dari berbagai alternatif 

tersebut, dipilih solusi yang paling sesuai dengan kondisi masyarakat, yaitu intervensi 

yang sederhana, mudah diterapkan, tidak memerlukan alat khusus, serta dapat dilakukan 

secara mandiri. Latihan seperti wrist stretching, tendon gliding exercise, dan nerve gliding 

exercise terbukti efektif dalam meningkatkan fleksibilitas jaringan dan mengurangi 

tekanan pada nervus medianus (Anggraini & Windhy Astari, 2021). Selain itu, intervensi 

ergonomi juga terbukti mampu menurunkan paparan faktor risiko kerja yang 

berkontribusi terhadap CTS (Trillos-Chacón et al., 2021; Gerger et al., 2024). 

Berdasarkan pemilihan solusi tersebut, kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini 

direncanakan dalam bentuk intervensi berbasis komunitas yang meliputi penyuluhan 

kesehatan mengenai CTS, edukasi ergonomi kerja, pelatihan latihan peregangan tangan, 

serta skrining dini menggunakan Phalen test dan Tinel test. Kegiatan dilaksanakan secara 

sistematis melalui tahapan identifikasi masalah kesehatan, perencanaan kegiatan, 

pelaksanaan intervensi, serta evaluasi melalui pre-test dan post-test. Pendekatan ini 

diharapkan mampu meningkatkan pengetahuan dan keterampilan serta membentuk 

perilaku preventif yang berkelanjutan. 

Tujuan kegiatan ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan PMI mengenai CTS 

dan faktor risikonya, meningkatkan kemampuan dalam menerapkan prinsip ergonomi 

kerja, serta meningkatkan kemampuan deteksi dini CTS. Manfaat yang diharapkan 

meliputi penurunan risiko gangguan muskuloskeletal, peningkatan kualitas hidup dan 

produktivitas PMI, serta pengembangan model intervensi preventif berbasis komunitas 

yang dapat direplikasi pada kelompok pekerja lainnya. 

 

METODE PELAKSANAAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan pendekatan edukatif 

dan preventif berbasis komunitas yang bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan, 

keterampilan, serta deteksi dini Carpal Tunnel Syndrome (CTS) pada Pekerja Migran 

Indonesia (PMI) yang melibatkan 4 dosen yaitu 3 orang dosen bagian Fisiologi dan 1 
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orang dosen bagian Gizi serta 2 mahasiswa semester 5 FK Trisakti. Kegiatan dilaksanakan 

di wilayah Penang, Malaysia pada tanggal 17 Januari 2026. Sasaran kegiatan adalah PMI 

sebanyak 39 orang yang bekerja di berbagai sektor seperti sektor manufaktur, konstruksi, 

perkebunan dan pekerja rumah tangga dengan karakteristik pekerjaan yang melibatkan 

aktivitas tangan repetitif dan durasi kerja yang panjang. 

Pelaksanaan kegiatan dilakukan melalui beberapa tahapan yang terstruktur. 

Kegiatan diawali dengan pre-test untuk mengukur tingkat pengetahuan awal peserta 

mengenai Carpal Tunnel Syndrome. Selanjutnya, dilakukan penyuluhan kesehatan yang 

mencakup pengertian, faktor risiko, tanda dan gejala, serta upaya pencegahan CTS. Tahap 

berikutnya adalah skrining dini CTS menggunakan metode sederhana dan non-invasif, 

yaitu Phalen test dan Tinel test, sebagai upaya deteksi awal pada peserta yang berisiko.  

 

Gambar 1. Pemeriksaan dini Carpal Tunnel Syndrome (A) Tinel test, (B) Phalen test 

(Kaczmarek et al., 2025) 

 

Kegiatan kemudian dilanjutkan dengan edukasi ergonomi kerja guna meningkatkan 

pemahaman peserta terkait prinsip postur kerja yang benar dan aman dalam aktivitas 

sehari-hari. Selain itu, dilakukan pelatihan dan demonstrasi latihan peregangan tangan 

yang meliputi wrist stretching, tendon gliding exercise, dan nerve gliding exercise.  

 

 

Gambar 2. Contoh gerakan pada latihan peregangan 

(U.S. Department of Health and Human Services. (n.d.)) 
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Gambar 3. Gerakan wrist stretching, tendon gliding exercise, dan nerve gliding exercise 

(American Academy of Orthopaedic Surgeons (AAOS), 2022) 

 

Latihan ini tidak hanya disampaikan secara teoritis, tetapi juga dipraktikkan secara 

langsung oleh peserta dengan pendampingan, sehingga diharapkan dapat diaplikasikan 

secara mandiri dan berkelanjutan. Pada tahap akhir, dilakukan post-test untuk 

mengevaluasi peningkatan pengetahuan peserta setelah seluruh rangkaian intervensi 

diberikan, serta untuk menilai efektivitas kegiatan yang telah dilaksanakan. 

Indikator keberhasilan kegiatan ini meliputi adanya peningkatan nilai pengetahuan 

peserta berdasarkan hasil pre-test dan post-test, minimal 80% peserta mampu 

mempraktikkan latihan peregangan dengan benar, serta teridentifikasinya peserta 

dengan gejala awal CTS melalui skrining. Evaluasi kegiatan dilakukan secara kuantitatif 

melalui analisis hasil pre-test dan post-test, serta secara kualitatif melalui observasi 

langsung terhadap keterampilan peserta dalam melakukan latihan peregangan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Program Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) ini melibatkan 4 dosen dan 2 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti, serta didukung oleh LPPM 

Universitas Trisakti dan Konsulat Jenderal Republik Indonesia (KJRI) di Penang. Kegiatan 

dilaksanakan melalui tahapan persiapan, pelaksanaan, hingga evaluasi, dengan 

partisipasi aktif PMI di Penang. Secara keseluruhan, kegiatan ini menunjukkan 

peningkatan pengetahuan, kemampuan deteksi dini, serta keterampilan peserta dalam 

melakukan latihan peregangan sebagai upaya pencegahan Carpal Tunnel Syndrome (CTS).  

Tahap persiapan diawali dengan koordinasi antara tim pelaksana dengan pihak KJRI 

di Penang pada 12 Desember 2025 secara daring untuk menyamakan persepsi terkait 

tujuan, mekanisme pelaksanaan, serta pembagian peran. Selanjutnya dilakukan 

persiapan teknis pada 16 Januari 2026 di ballroom Hotel Berjaya Penang, meliputi 

pemasangan spanduk, penyediaan media edukasi seperti flip chart, pengaturan tempat 
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duduk, serta sistem suara untuk mendukung kegiatan penyuluhan. 

 

Gambar 4. Pemasangan media penyuluhan 

Pelaksanaan kegiatan diawali dengan pembukaan oleh Konsul Jenderal Republik 

Indonesia di Penang, Bapak Wanton Saragih, dan dilanjutkan dengan sosialisasi 

kekonsuleran oleh staf KJRI. Kegiatan ini bertujuan untuk memberikan pemahaman awal 

terkait perlindungan dan layanan bagi PMI selama bekerja di luar negeri. Setelah itu, 

kegiatan dilanjutkan dengan program inti PkM yang berfokus pada pencegahan dan 

deteksi dini CTS. 

 

Gambar 5. Penyuluh mendampingi peserta dalam mengisi pre-test dan post-test 

 

Tahapan awal intervensi dimulai dengan penilaian tingkat pengetahuan peserta 

melalui pengisian pre-test yang mencakup pengertian, faktor risiko, tanda dan gejala, 

serta upaya pencegahan CTS. Instrumen pre-test terdiri dari 5 pertanyaan yaitu Q1 

mengenai pengertian CTS, Q2 mengenai gejala CTS, Q3 mengenai faktor risiko CTS, Q4 

mengenai upaya pencegahan CTS, dan Q5 mengenai pemeriksaan dini CTS dengan pilihan 

jawaban benar atau salah, dengan skor total 0–1 untuk menilai pemahaman konseptual 

dan aplikatif peserta. Tingkat pengetahuan kemudian dikategorikan menjadi rendah (0–

1), sedang (2–3), dan tinggi (4–5). Pada tabel 1 menyajikan hasil pretest yang sudah 

dilakukan. 
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Tabel 1. Hasil tingkat pengetahuan sebelum kegiatan PkM 
Tingkat Pengetahuan Skala Nilai Jumlah peserta (%) 

Tinggi 4-5 2 (5,13%) 
Cukup 2-3 36 (92,31%) 

Rendah 0-1 1 (2,56%) 

 

Hasil pre-test menunjukkan bahwa secara umum tingkat pengetahuan PMI di 

Penang masih berada pada kategori sedang, dengan nilai rata-rata sebesar 2,74 dari total 

skor 5. Distribusi tingkat pengetahuan menunjukkan bahwa sebanyak 2,56% peserta 

berada pada kategori rendah, 92,31% kategori sedang, dan 5,13% kategori tinggi. Jika 

ditinjau berdasarkan masing-masing pertanyaan diimana instrumen terdiri dari lima 

aspek utama yaitu Q1 mengenai pengertian CTS, Q2 mengenai gejala CTS, Q3 mengenai 

faktor risiko CTS, Q4 mengenai upaya pencegahan CTS, dan Q5 mengenai pemeriksaan 

dini CTS. Hasil menunjukkan bahwa pemahaman peserta relatif lebih baik pada aspek 

konseptual seperti pengertian dan faktor risiko, namun masih rendah pada aspek klinis 

dan preventif seperti gejala, pencegahan, dan terutama pemeriksaan dini. Rendahnya 

pemahaman pada Q5 menunjukkan bahwa sebagian besar peserta belum mengetahui 

metode skrining sederhana seperti Phalen test dan Tinel test. 

Temuan ini menunjukkan adanya kesenjangan antara pengetahuan dasar dan 

kemampuan aplikatif, yang menegaskan pentingnya intervensi edukasi yang 

komprehensif dan berbasis praktik. Temuan ini sejalan dengan penelitian Loganathan et 

al. (2019) yang menyatakan bahwa pekerja migran cenderung memiliki keterbatasan 

pengetahuan kesehatan akibat rendahnya akses terhadap informasi dan layanan 

kesehatan. Berdasarkan hasil tersebut, dilakukan intervensi berupa penyuluhan 

kesehatan dan edukasi ergonomi kerja. Penyuluhan dilakukan secara interaktif dengan 

materi meliputi definisi CTS, faktor risiko, tanda dan gejala, serta pentingnya deteksi dini, 

sedangkan edukasi ergonomi bertujuan meningkatkan kesadaran terhadap posisi kerja 

yang benar. 

 

Gambar 6. Pemberian materi CTS 

Setelah dilakukan intervensi berupa penyuluhan kesehatan, skrining dini, edukasi 

ergonomi dan pelatihan peregangan, hasil post-test menunjukkan adanya peningkatan 
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yang signifikan pada tingkat pengetahuan peserta. Nilai rata-rata meningkat dari 2,74 

pada pre-test menjadi 4,03 pada post-test. Selain itu, terjadi perubahan distribusi kategori 

pengetahuan yang signifikan, dimana proporsi peserta dengan kategori tinggi meningkat 

menjadi 82,05%, kategori sedang menjadi 17,95%, dan tidak terdapat lagi peserta dengan 

kategori rendah (0%). Peningkatan ini menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan 

efektif dalam meningkatkan pemahaman peserta baik pada aspek konseptual maupun 

aplikatif. Peningkatan paling bermakna terjadi pada aspek pencegahan (Q4) dan 

pemeriksaan dini (Q5), yang sebelumnya memiliki tingkat pemahaman rendah. Hal ini 

menunjukkan bahwa materi edukasi yang diberikan berhasil menjawab kesenjangan 

pengetahuan, khususnya terkait tindakan preventif dan deteksi dini CTS. Secara 

keseluruhan, hasil ini menegaskan bahwa pendekatan edukasi berbasis komunitas yang 

dikombinasikan dengan praktik langsung mampu meningkatkan pengetahuan secara 

signifikan dan merata pada seluruh aspek yang diukur. Peningkatan ini sejalan dengan 

penelitian Tersa-Miralles et al. (2022) yang menunjukkan bahwa edukasi kesehatan 

berbasis tempat kerja efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan kesadaran pekerja 

terhadap gangguan muskuloskeletal. Penelitian lain oleh Trillos-Chacón et al. (2021) juga 

menunjukkan bahwa intervensi edukasi dan ergonomi dapat meningkatkan pemahaman 

serta menurunkan risiko cedera kerja. 

 

Tabel 2. Hasil tingkat pengetahuan sesudah kegiatan PkM 
Tingkat Pengetahuan Skala Nilai Jumlah peserta (%) 

Tinggi 4-5 32 (82,05%) 
Cukup 2-3 7 (17,95%) 

Rendah 0-1 0 (0%) 

Selain peningkatan pengetahuan, kegiatan ini juga mencakup pemeriksaan dini CTS 

menggunakan Phalen test dan Tinel test. Penggunaan kedua metode ini terbukti efektif 

sebagai skrining sederhana karena mudah dilakukan, tidak invasif, dan sesuai untuk 

setting komunitas dengan keterbatasan akses layanan kesehatan. Hasil skrining 

menunjukkan bahwa sebanyak 9 orang (23,08%) peserta menunjukkan hasil positif pada 

salah satu atau kedua tes tersebut, yang mengindikasikan adanya kemungkinan gejala 

awal CTS. Dari jumlah tersebut, sebagian peserta menunjukkan hasil positif pada kedua 

pemeriksaan, sehingga memiliki dugaan lebih kuat mengalami CTS akibat adanya 

kompresi nervus medianus. Temuan ini menunjukkan bahwa sebagian PMI telah 

mengalami gangguan pada nervus medianus yang sebelumnya tidak terdeteksi. Hal ini 

menegaskan pentingnya skrining dini pada populasi berisiko tinggi, terutama pada 

kelompok pekerja dengan aktivitas repetitif. Temuan ini sejalan dengan penelitian oleh 

Dabbagh et al. (2021) yang menyatakan bahwa tes provokatif memiliki nilai diagnostik 

yang baik sebagai skrining awal CTS di komunitas. Penelitian lain oleh Zhang et al. (2020) 

juga menunjukkan bahwa kombinasi Phalen test dan Tinel test dapat meningkatkan 

akurasi deteksi CTS pada populasi pekerja. 
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Gambar 7. Pemberian materi pemeriksaan dini CTS dengan Phalen test 

 

 

 

Gambar 8. Pemberian materi pemeriksaan dini CTS dengan Tinel test 

Tahapan selanjutnya adalah pelatihan latihan peregangan tangan yang meliputi 

wrist stretching, tendon gliding exercise, dan nerve gliding exercise. Untuk menilai 

keterampilan peserta, dilakukan observasi menggunakan indikator ketepatan gerakan, 

urutan pelaksanaan, dan kesesuaian durasi. Hasil observasi menunjukkan bahwa 

sebanyak 82,05% peserta berada pada kategori baik, 12,82% kategori cukup, dan 5,13% 

kategori kurang. Peserta dengan kategori baik mampu melakukan latihan secara mandiri 

dan benar, sedangkan kategori cukup masih memerlukan arahan, dan kategori kurang 

belum mampu melakukan gerakan dengan tepat. Hasil ini menunjukkan bahwa pelatihan 

tidak hanya meningkatkan pengetahuan, tetapi juga keterampilan praktis yang penting 

dalam pencegahan CTS. Latihan peregangan yang dilakukan secara rutin dapat membantu 

meningkatkan fleksibilitas jaringan, memperbaiki sirkulasi, serta mengurangi tekanan 

pada nervus medianus. Temuan ini didukung oleh penelitian Wulandari & Ariyanto 

(2024) yang menunjukkan bahwa pemberian latihan peregangan efektif dalam 
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mengurangi gejala serta meningkatkan fungsi tangan pada penderita Carpal Tunnel 

Syndrome. Selain itu, penelitian oleh Anggraini & Windhy Astari (2021) menunjukkan 

bahwa Latihan peregangan dan gliding (tendon & saraf) efektif untuk mengurangi nyeri 

dan meningkatkan fungsi tangan pada penderita CTS, sehingga dapat digunakan sebagai 

terapi konservatif yang aman dan praktis. 

 

Gambar 9. Penyuluh bersama peserta melakukan latihan peregangan 

Secara keseluruhan, kegiatan ini menunjukkan bahwa intervensi berbasis edukasi, 

skrining dini, dan pelatihan memberikan dampak yang komprehensif, baik pada aspek 

kognitif, deteksi dini, maupun keterampilan. Peningkatan pengetahuan merupakan 

langkah awal dalam perubahan perilaku kesehatan, yang selanjutnya diikuti oleh 

peningkatan keterampilan dan kesadaran preventif. Deteksi dini melalui skrining 

sederhana memungkinkan identifikasi kasus lebih awal sehingga dapat mencegah 

progresivitas penyakit, sebagaimana dijelaskan dalam penelitian Genova et al. (2020) 

mengenai pentingnya diagnosis dini pada CTS.  

Namun demikian, terdapat beberapa kendala dalam pelaksanaan kegiatan, seperti 

keterbatasan waktu peserta dan belum optimalnya tindak lanjut medis. Kondisi ini juga 

dilaporkan dalam penelitian Loganathan et al. (2019) yang menyebutkan bahwa pekerja 

migran sering menghadapi hambatan dalam akses layanan kesehatan lanjutan. Dengan 

demikian, kegiatan ini tidak hanya meningkatkan pengetahuan dan keterampilan, tetapi 

juga memberikan model intervensi berbasis komunitas yang efektif, aplikatif, dan 

berpotensi direplikasi pada kelompok pekerja lain dengan risiko tinggi terhadap 

gangguan muskuloskeletal. 

 

SIMPULAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menunjukkan bahwa intervensi 

berbasis edukasi, skrining dini, dan pelatihan peregangan efektif dalam meningkatkan 

pengetahuan, kemampuan deteksi dini, serta keterampilan preventif Pekerja Migran 

Indonesia (PMI) terhadap Carpal Tunnel Syndrome (CTS). Peningkatan nilai pengetahuan 

dari pre-test ke post-test menegaskan bahwa penyuluhan kesehatan dan edukasi 

ergonomi mampu memperbaiki pemahaman peserta, tidak hanya pada aspek konseptual 
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tetapi juga aplikatif, khususnya dalam mengenali gejala dan upaya pencegahan CTS. 

Hasil skrining menggunakan Phalen test dan Tinel test menunjukkan adanya 

proporsi peserta yang terindikasi gejala awal CTS, yang sebelumnya tidak terdeteksi. 

Temuan ini menegaskan bahwa PMI merupakan kelompok berisiko tinggi yang 

membutuhkan intervensi preventif dan deteksi dini secara berkelanjutan. Selain itu, 

pelatihan latihan peregangan terbukti meningkatkan keterampilan peserta dalam 

melakukan tindakan preventif secara mandiri, yang berpotensi menurunkan risiko 

terjadinya CTS dalam jangka panjang. 

Secara keseluruhan, program ini tidak hanya berhasil meningkatkan aspek kognitif, 

tetapi juga aspek psikomotor dan kesadaran kesehatan peserta. Pendekatan berbasis 

komunitas yang sederhana, aplikatif, dan tidak memerlukan alat khusus menjadikan 

intervensi ini relevan dan berkelanjutan untuk diterapkan pada populasi pekerja dengan 

keterbatasan akses layanan kesehatan. Oleh karena itu, model intervensi ini memiliki 

potensi tinggi untuk direplikasi dan dikembangkan pada kelompok pekerja lain dengan 

risiko gangguan muskuloskeletal yang serupa. 
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