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ABSTRAK 

SKELETAL MUSCLE DAMAGE DUE TO COVID-19 

 IN INDONESIA AND PALESTINE 

 

Ken Siwi, S.Ftr.,M.Biomed 

Sejak wabah pandemi Covid-19 telah terjadi ledakan kasus infeksi di seluruh dunia yang 

signifikan dan dapat memiliki efek sistemik pada berbagai organ-organ tubuh termasuk otot. 

Kerusakan otot yang dapat terjadi pada pasien Covid-19 mencakup berbagai tingkat keparahan, 

mulai dari nyeri otot ringan hingga kondisi miopati yang parah. Jenis yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif dengan menggunakan pendekatan cross sectional. 

Populasi penelitian adalah penyintas Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot dibeberapa 

bagian tubuh sejak terkonfirmasi Covid-19 hingga sudah sembuh dengan jumlah sampel 

sebanyak 456 orang yang berada di Indonesia dan Palestina. Pengumpulan data dilakukan 

dengan pengambilan data primer melalui kuesioner google form yang dapat diakses dan diisi 

oleh responden. Data yang dikumpulkan kemudian diolah menggunakan Microsoft Office 

Excel untuk melihat sebaran penyakit penyerta, gejala, tingkat keparahan dari lokasi isolasi, 

kelemahan tubuh, timbulnya nyeri dan kebiasaan olahraga. Hasil dari penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa penyintas Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian 

tubuhnya. Sebagian besar masuk dalam kategori berat badan berlebih dan tidak memiliki 

penyakit penyerta. Pada saat terkonfirmasi positif Covid-19 sebagian besar responden bergejala 

dan melakukan isolasi mandiri dirumah. Pasca sembuh dari Covid-19 sebagian besar responden 

merasakan tubuhnya menjadi melemah serta mudah lelah, dan didapati bahwa menghambat 

seluruh responden tidak rajin melakukan olahraga. 

 

Kata Kunci: Covid-19, Kerusakan otot rangka, Nyeri Otot 
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ABSTRACT 

 

SKELETAL MUSCLE DAMAGE DUE TO COVID-19 

 IN INDONESIA AND PALESTINE 

 

Ken Siwi, S.Ftr.,M.Biomed 

 

Since the outbreak of the Covid-19 pandemic there has been a significant explosion of infection 

cases worldwide and can have systemic effects on various organs of the body including muscles. 

Muscle damage that can occur in Covid-19 patients includes various levels of severity, from 

mild muscle pain to severe myopathic conditions. The type used in this study is descriptive 

quantitative using a cross sectional approach. The study population was Covid-19 survivors 

who had complaints of muscle pain in several parts of their bodies since Covid-19 was 

confirmed until they had recovered with a total sample of 456 people in Indonesia and 

Palestine. Data collection was carried out by taking primary data through a Google form 

questionnaire that can be accessed and filled out by respondents. The collected data was then 

processed using Microsoft Office Excel to see the distribution of comorbidities, symptoms, 

severity from the isolation location, body weakness, onset of pain and exercise habits. The 

results of this study can be concluded that most survivors of Covid-19 who have complaints of 

muscle pain in several parts of their body are mostly in the overweight category and do not 

have comorbid diseases. When confirmed positive for Covid-19, most of the respondents were 

symptomatic and self-isolating at home. After recovering from Covid-19, most of the 

respondents felt their bodies were getting weaker and tired easily, and it was found that almost 

all of the respondents were not diligent in exercising. 

Keywords: Covid-19, Skeletal muscle damage, Muscular Pain 
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BAB.I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) adalah pandemi global yang telah 

mengguncang seluruh dunia sejak munculnya pada akhir tahun 2019. COVID-19 

disebabkan oleh virus novel yang dikenal sebagai Severe Acute Respiratory Syndrome 

Coronavirus 2 (SARS-CoV-2). Virus ini menyebar dengan cepat dari manusia ke manusia 

melalui tetesan pernapasan dan kontak fisik dengan orang yang terinfeksi. Gejala klinis 

utama COVID-19 adalah demam, batuk kering, dan kesulitan bernapas, yang sering kali 

berhubungan dengan gangguan pernapasan yang parah. 

Namun, selama perkembangan pandemi ini, banyak pasien melaporkan gejala-gejala 

ekstra-pulmoner, termasuk nyeri otot atau mialgia. Nyeri otot adalah gejala yang 

menyebabkan ketidaknyamanan atau rasa sakit pada otot-otot tubuh dan telah menjadi 

salah satu gejala yang diamati secara luas pada pasien COVID-19. Nyeri otot dapat muncul 

pada tahap awal infeksi atau bahkan menjadi gejala utama tanpa disertai gejala pernapasan 

lainnya. 

Seiring dengan penyebaran COVID-19, semakin banyak bukti yang menunjukkan 

bahwa nyeri otot adalah salah satu gejala yang sering terjadi pada pasien terinfeksi virus 

SARS-CoV-2. Berbagai studi dan laporan kasus telah menyatakan bahwa sekitar 30-60% 

pasien COVID-19 mengalami nyeri otot, meskipun tingkat keparahan nyeri otot dapat 

bervariasi dari ringan hingga berat. Tingkat kejadian yang tinggi dan variasi gejala ini 

menunjukkan pentingnya pemahaman lebih lanjut tentang mekanisme dan implikasi nyeri 

otot pada pasien COVID-19. 
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Mekanisme terjadinya nyeri otot pada COVID-19 belum sepenuhnya dipahami. 

Namun, beberapa penelitian menunjukkan bahwa nyeri otot dapat terjadi sebagai respons 

imun tubuh terhadap infeksi virus. Selain itu, SARS-CoV-2 dapat mempengaruhi jaringan 

otot langsung melalui perlekatan pada reseptor tertentu yang ada di permukaan sel otot. 

Mekanisme inflamasi dan pelepasan sitokin yang berlebihan juga telah diidentifikasi 

sebagai kontributor potensial terjadinya nyeri otot pada pasien COVID-19. 

1.2 Rumusan Penelitian 

Berdasarkan latar belakang di atas maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah 

bagaimana distribusi faktor risiko covid-19 mengakibatkan kerusakan otot di Indonesia dan 

Palestina  

1.3 Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk distribusi faktor risiko covid-19 mengakibatkan 

kerusakan otot di Indonesia dan Palestina 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dimanfaatkan: 

1. Sebagai sumber informasi dan sebagai refrensi distribusi faktor risiko covid-19 

mengakibatkan kerusakan otot di Indonesia dan Palestina 

2. Sebagai sarana untuk mengaplikasikan ilmu yang telah didapat dan sekaligus 

menambah wawasan mengenai distribusi faktor risiko covid-19 mengakibatkan 

kerusakan otot di Indonesia dan Palestina 

1.4.2 Manfaat Praktis  

1. Bagi profesi Fisioterapi 

Hasil penelitian diharapkan bisa digunakan sebagai masukan bagi profesi Fisioterapi 



 

10 
 
 

 

khususnya dalam Fisioterapi Ergonomi dalam peningkatan keilmuan terkait tingkat 

kejadian covid-19 mengakibatkan kerusakan otot di Indonesia dan Palestina. 

2. Bagi peneliti selanjutnya 

 Sebagai bahan acuan dalam melakukan penelitian-penelitian lebih lanjut.  
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BAB II 

KAJIAN PUSTAKA 

2.1 Covid-19 

2.1.1 Definisi Covid-19 

COVID-19, yang disebabkan oleh virus SARS-CoV-2, merupakan pandemi 

global yang telah mengubah dunia sejak pertama kali dilaporkan di China pada akhir 

tahun 2019. Penyebaran virus ini dengan cepat dari manusia ke manusia telah 

menyebabkan krisis kesehatan dan sosial yang parah, mengancam kesehatan 

masyarakat dan perekonomian di seluruh dunia. Dalam kajian pustaka ini, akan 

dipaparkan beberapa studi penting yang telah dilakukan tentang COVID-19, 

mencakup aspek epidemiologi, virologi, patogenesis, manajemen klinis, serta upaya 

pencegahan dan pengendalian penyebaran virus.  

Studi epidemiologi telah memberikan wawasan tentang bagaimana virus SARS-

CoV-2 menyebar di seluruh dunia dan mempengaruhi berbagai populasi. Epidemi 

COVID-19 menunjukkan bahwa virus ini memiliki kemampuan yang tinggi untuk 

menular dari manusia ke manusia melalui tetesan pernapasan dan kontak fisik dengan 

individu yang terinfeksi. Selain itu, penelitian epidemiologis juga telah 

mengidentifikasi berbagai faktor risiko yang berkontribusi pada penyebaran dan 

keparahan infeksi COVID-19, termasuk usia, kondisi kesehatan mendasari, dan 

kondisi lingkungan.  

Kajian pustaka tentang manajemen klinis COVID-19 telah mengevaluasi 

pendekatan medis dan terapi yang digunakan dalam mengobati pasien yang terinfeksi 

virus SARS-CoV-2. Beberapa studi telah meneliti efektivitas obat antiviral, 

kortikosteroid, dan terapi imun lainnya dalam mengurangi gejala dan meningkatkan 
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tingkat kesembuhan pasien. Penelitian juga telah mencoba untuk mengidentifikasi 

tanda-tanda klinis yang membantu dalam mengidentifikasi pasien dengan risiko tinggi 

untuk mengembangkan gejala yang lebih parah. 

2.1.2 Covid-19 mengakibatkan kerusakan otot 

Pandemi Penyakit Virus Corona 2019 (COVID-19), yang disebabkan oleh virus 

SARS-CoV-2, telah menyebabkan dampak besar pada kesehatan masyarakat di seluruh 

dunia. Selain gejala pernapasan utama seperti demam, batuk, dan kesulitan bernapas, 

banyak pasien juga melaporkan gejala ekstra-pulmoner, termasuk kerusakan otot atau 

miopati. Kerusakan otot dapat berdampak serius pada pasien COVID-19, mengganggu 

mobilitas, pemulihan, dan kualitas hidup mereka. Dalam kajian pustaka ini, akan 

dipaparkan beberapa penelitian terkini yang telah dilakukan untuk memahami 

kerusakan otot yang disebabkan oleh COVID-19. 

Studi tentang terjadinya mekanisme kerusakan otot pada COVID-19 telah 

menunjukkan bahwa virus SARS-CoV-2 dapat menyebabkan kerusakan langsung pada 

jaringan otot melalui perlekatan pada reseptor ACE2 yang ada di permukaan sel otot. 

Infeksi langsung sel otot oleh virus ini dapat mengakibatkan nekrosis sel, peradangan, 

dan kerusakan struktural pada otot, yang pada pasangannya dapat menyebabkan nyeri, 

kelemahan, dan gangguan mobilitas. 

Penelitian juga telah menyoroti peran sistem kekebalan tubuh dalam 

menyebabkan kerusakan otot pada COVID-19. Respon imun yang berlebihan, yang 

disebut dengan "badai sitokin", dapat menyebabkan pelepasan sitokin yang berlebihan 

dan peradangan sistemik. Inflamasi yang tidak terkendali ini dapat menyebabkan 

kerusakan pada sel-sel otot dan meredakan gejala kerusakan otot pada pasien COVID-

19.  
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

3.1 Desain Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di Indonesia dan Palestina serta merupakan jenis penelitian 

deskriptif kuantitatif dengan menggunakan pendekatan cross sectional. Populasi penelitian 

adalah penyintas Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot dibeberapa bagian tubuhnya 

sejak terkonfirmasi Covid-19 hingga sudah sembuh dengan jumlah sampel sebanyak 456 

orang.  

3.2 Sampel dan Perlakuan 

Penelitian ini dilakukan dari bulan bulan Agustus 2022-Januari 2023. Populasi 

penelitian adalah penyintas Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot dibeberapa bagian 

tubuhnya sejak terkonfirmasi Covid-19 hingga sudah sembuh dengan jumlah sampel 

sebanyak 456 orang.  

3.3 Waktu Penelitian 

 Penelitian ini berlangsung dari bulan Agustus 2022-Januari 2023 

3.4 Pengumpulan Data 

Pengumpulan data dilakukan dengan pengambilan data primer melalui kuesioner 

google form yang bisa diakses dan diisi oleh responden. Data yang terkumpul kemudian 

diolah menggunakan Microsoft Office Excel untuk melihat distribusi penyakit penyerta, 

gejala, tingkat keparahan dari lokasi isolasi, kelemahan tubuh, timbulnya nyeri dan 

kebiasaan olahraga. 

3.5 Instrumen Penelitian 

Kuesioner google form 
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3.6 Teknik Analisis 

Data yang diperoleh dianalisis secara deskriptif (persentase) dan disajikan dalam bentuk 

tabel, diagram dan narasi.  
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Sebanyak 456 orang responden yang pernah terkonfirmasi mengidap Covid-19 dan 

telah sembuh telah mengisi kuesioner google form dan didapati data sesuai beberapa kriteria.  

1. Indeks Masa Tubuh 

Grafik.1 menunjukkan distribusi data indeks masa tubuh responden penelitian ini dan 

didapatkan ada sebanyak 7 orang yang masuk dalam kategori berat badan kurang dengan 

rentang IMT < 18,5. Sebanyak 91 orang masuk dalam kategori berat badan normal dengan 

rentang IMT 18,5 – 22,9. Sebanyak 214 orang masuk dalam kategori berat badan berlebih 

dengan rentang IMT ≥ 23 dan sebanyak 144 orang masuk dalam kategori obesitas tingkat 1 

dengan rentang IMT ≥ 30.  

 

 

Grafik.1 Data Indeks masa tubuh  
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Berdasarkan data berat badan diatas didapati bahwa sebagian besar responden yang merupakan 

penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian tubuhnya memiliki 

indeks masa tubuh yang masuk dalam kategori berat badan berlebih.  

2. Penyakit Penyerta 

Diagram.1 menunjukkan data penyakit penyerta yang diderita responden dan didapati sebanyak 

428 orang atau sekitar 94% tidak memiliki riwayat penyakit penyerta. Sebanyak 24 orang 

responden atau sekitar 5% dari jumlah total memiliki riwayat penyakit penyerta diabetes, dan 

sebanyak 4 orang atau sekitar 1% dari total responden memiliki riwayat penyakit jantung.   

 

    Diagram.1 Data Penyakit Penyerta  

Berdasarkan data penyakit penyerta diatas didapati bahwa sebagian besar responden yang 

merupakan penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian 

tubuhnya tidak memiliki penyakit penyerta.  

3. Gejala  

Diagram.2 menunjukkan data apakah terdapat gejala selama menderita Covid-19 dan didapati 

sebanyak 370 orang atau sekitar 81% dari jumlah total responden bergejala saat mengidap 

Tidak ada

94%

Diabetes

5%

Jantung

1%

Penyakit Penyerta

Tidak ada Diabetes Jantung
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Covid-19. Sebanyak 86 orang atau sekitar 19% dari jumlah total responden tidak bergejala saat 

mengidap Covid-19.  

 

Diagram.2 Data Gejala  

Berdasarkan data gejala didapati bahwa sebagian besar responden yang merupakan penyintas 

Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian tubuhnya disertai gejala pada 

saat terinfeksi sars-Cov 2.  

4. Tempat perawatan selama Covid-19 

Diagram.3 menunjukkan data tempat isolasi selama responden sedang menjalani perawatan 

saat menderita Covid-19 dan didapati sebanyak 388 orang atau sekitar 85% dari jumlah total 

responden menjalani isolasi mandiri dirumah.  Sebanyak 68 orang atau sekitar 15% dari jumlah 

total responden menjalani perawatan intensive di rumah sakit.   

81%

19%

Gejala

Ada Gejala Tidak ada gejala
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Diagram.3 Data perawatan selama mengidap Covid-19  

Berdasarkan data tempat perawatan selama Covid-19 didapati bahwa sebagian besar responden 

yang merupakan penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian 

tubuhnya melakukan isolasi mandiri selama sakit.  

5. Keluhan tubuh lemah  

Diagram.4 menunjukkan data keluhan tubuh menjadi mudah lemah pasca mengidap Covid-19 

dan didapati sebanyak 340 orang atau sekitar 75% dari total responden merasa tubuhnya 

menjadi mudah lemah sejak mengidap Covid-19. Sebanyak 116 orang atau sekitar 25% dari 

total responden tidak merasakan tubuhnya mudah lemah.  

 

15%

85%

Perawatan selama Covid-19

RS ISOMAN

75%

25%

Keluhan Tubuh Lemah

Melemah Tidak lemah
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Diagram.4 Data keluhan tubuh lemah   

Berdasarkan data keluhan tubuh melemah didapati bahwa sebagian besar responden yang 

merupakan penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian 

tubuhnya merasakan tubuhnya melemah dan menjadi mudah lelah sejak sakit. 

6. Kebiasaan olahraga 

Diagram.5 menunjukkan data kebiasaan olahraga para penyintas Covid-19 dan didapati 

sebanyak  92 orang atau sekitar 80% dari total responden rajin berolahraga baik sebelum 

maupun sesudah terinfeksi Covid-19. Sebanyak 364 orang atau sekitar 20% dari total responden 

tidak rajin berolahraga.  

 

Diagram.5 Data kebiasaan olahraga   

Berdasarkan data kebiasaan olahraga didapati bahwa sebagian besar responden yang 

merupakan penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian 

tubuhnya tidak rajin berolahraga.  
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BAB V 

RENCANA TAHAP BERIKUTNYA 

 

5.1 Rencana Tahap Berikutnya 

5.1.1 Jangka Pendek 

Rencana jangka pendek dalam penelitian ini adalah dapat mempublikasikan 

penelitian pada publikasi ilmiah jurnal terakreditasi  

5.1.2 Jangka Panjang 

Rencana jangka panjang dalam penelitian adalah: 

1. Dapat dijadikan bahan untuk pengembangan penelitian yang lebih kompleks pada 

tahun tahun berikutnya 
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BAB VI 

PENUTUP 

 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa penyintas Covid-19 yang 

memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian tubuhnya Sebagian besar masuk dalam 

kategori berat badan berlebih dan tidak memiliki penyakit penyerta. Pada saat terkonfirmasi 

positif Covid-19 sebagian besar responden bergejala dan melakukan isolasi mandiri 

dirumah. Pasca sembuh dari Covid-19 sebagian besar responden merasakan tubuhnya 

menjadi melemah serta mudah lelah, dan didapati bahwa hamper seluruh responden tidak 

rajin melakukan olahraga. Diharapkan bagi para penyintas Covid-19 untuk mulai menjaga 

gaya hidupnya menjadi lebih sehat untuk menurunkan indeks masa tubuh dan mulai rajin 

berolahraga dengan harapan dapat meningkatkan kebugaran dan daya tahan tubuh sehingga 

keluhan nyeri otot dapat berkurang. Selain itu diharapkan juga untuk peneliti selanjutnya 

dapat meneliti lebih lanjut hubungan tiap variable dengan terjadinya keluhan nyeri otot 

sebagai gambaran adanya kerusakan otot akibat Covid-19.  

5.2 Saran 

Berdasarkan hasil penelitian, peneliti dapat memberikan saran agar penelitian ini dapat 

bermanfaat untuk individu atau kelompok yang mungkin saja memiliki masalah serupa 

dengan penelitian ini. Berikut saran dan masukan dari penelitian adalah dapat melanjutkan 

penelitian terkait dengan kerusakan otot akibat covid-19 sehingga menambah khasanah 

ilmu pengetahuan serta dapat di implementasikan pada masyarakat luas. 
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ABSTRAK 

 

Sejak wabah pandemi Covid-19 telah terjadi ledakan kasus infeksi di seluruh dunia yang signifikan 

dan dapat memiliki efek sistemik pada berbagai organ-organ tubuh termasuk otot. Kerusakan otot 

yang dapat terjadi pada pasien Covid-19 mencakup berbagai tingkat keparahan, mulai dari nyeri 

otot ringan hingga kondisi miopati yang parah. Tujuan: Untuk distribusi faktor risiko covid-19 

mengakibatkan kerusakan otot di Indonesia dan Palestina. Metode: Penelitian ini menggunakan 

metode deskriptif kuantitatif dengan menggunakan pendekatan cross sectional. Populasi penelitian 

adalah penyintas Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot dibeberapa bagian tubuh sejak 

terkonfirmasi Covid-19 hingga sudah sembuh dengan jumlah sampel sebanyak 456 orang yang 

berada di Indonesia dan Palestina. Pengumpulan data dilakukan dengan pengambilan data primer 

melalui kuesioner google form yang dapat diakses dan diisi oleh responden. Data yang 

dikumpulkan kemudian diolah menggunakan Microsoft Office Excel untuk melihat sebaran 

penyakit penyerta, gejala, tingkat keparahan dari lokasi isolasi, kelemahan tubuh, timbulnya nyeri 

dan kebiasaan olahraga. Hasil: Berdasarkan data kebiasaan olahraga didapati bahwa sebagian 

besar responden yang merupakan penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot pada 

beberapa bagian tubuhnya tidak rajin berolahraga. Simpulan: Dapat disimpulkan bahwa penyintas 

Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa bagian tubuhnya Sebagian besar masuk 

dalam kategori berat badan berlebih dan tidak memiliki penyakit penyerta. 

Kata kunci: Covid-19, Kerusakan otot rangka, Nyeri Otot 
 

 

ABSTRACT 

 

Since the outbreak of the Covid-19 pandemic there has been a significant explosion of infection 

cases worldwide and can have systemic effects on various organs of the body including muscles. 

Muscle damage that can occur in Covid-19 patients includes various levels of severity, from mild 

muscle pain to severe myopathic conditions. Objective: For the distribution of risk factors for 

Covid-19 resulting. Muscle damage in Indonesia and Palestine. Methods: This research uses a 

quantitative descriptive method with using a cross sectional approach. The study population was 

Covid-19 survivors who had complaints of muscle pain in several parts of their bodies since Covid-

19 was confirmed until they had recovered with a total sample of 456 people in Indonesia and 

Palestine. Data collection was carried out by taking primary data through a Google form 

questionnaire that can be accessed and filled out by respondents. The collected data was then 

processed using Microsoft Office Excel to see the distribution of comorbidities, symptoms, severity 

mailto:kensiwi@um-surabaya.ac.id
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from the isolation location, body weakness, onset of pain and exercise habits. Results: Based data 

on exercise habits, it was found that the majority of respondents who were Covid-19 survivors and 

had complaints of muscle pain in several parts of their body did not exercise regularly. Conclusion: 

It can be concluded that Covid-19 survivors who have complaints of muscle pain in several parts 

of their body are mostly in the overweight category and do not have comorbidities. 

Keywords: Covid-19, Skeletal muscle damage, Muscular Pain 

 

PENDAHULUAN 

Coronavirus Disease 2019 (COVID-

19) adalah pandemi global yang telah 

mengguncang seluruh dunia sejak 

munculnya pada akhir tahun 2019. COVID-

19 disebabkan oleh virus novel yang 

dikenal sebagai Severe Acute Respiratory 

Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2). 

Virus ini menyebar dengan cepat dari 

manusia ke manusia melalui tetesan 

pernapasan dan kontak fisik dengan orang 

yang terinfeksi. Gejala klinis utama 

COVID-19 adalah demam, batuk kering, 

dan kesulitan bernapas, yang sering kali 

berhubungan dengan gangguan pernapasan 

yang parah. 

Namun, selama perkembangan 

pandemi ini, banyak pasien melaporkan 

gejala-gejala ekstra-pulmoner, termasuk 

nyeri otot atau mialgia. Nyeri otot adalah 

gejala yang menyebabkan 

ketidaknyamanan atau rasa sakit pada otot-

otot tubuh dan telah menjadi salah satu 

gejala yang diamati secara luas pada pasien 

COVID-19. Nyeri otot dapat muncul pada 

tahap awal infeksi atau bahkan menjadi 

gejala utama tanpa disertai gejala 

pernapasan lainnya. 

Seiring dengan penyebaran COVID-

19, semakin banyak bukti yang 

menunjukkan bahwa nyeri otot adalah salah 

satu gejala yang sering terjadi pada pasien 

terinfeksi virus SARS-CoV-2. Berbagai 

studi dan laporan kasus telah menyatakan 

bahwa sekitar 30-60% pasien COVID-19 

mengalami nyeri otot, meskipun tingkat 

keparahan nyeri otot dapat bervariasi dari 

ringan hingga berat. Tingkat kejadian yang 

tinggi dan variasi gejala ini menunjukkan 

pentingnya pemahaman lebih lanjut tentang 

mekanisme dan implikasi nyeri otot pada 

pasien COVID-19. 

Mekanisme terjadinya nyeri otot pada 

COVID-19 belum sepenuhnya dipahami. 

Namun, beberapa penelitian menunjukkan 

bahwa nyeri otot dapat terjadi sebagai 

respons imun tubuh terhadap infeksi virus. 
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Selain itu, SARS-CoV-2 dapat 

mempengaruhi jaringan otot langsung 

melalui perlekatan pada reseptor tertentu 

yang ada di permukaan sel otot. Mekanisme 

inflamasi dan pelepasan sitokin yang 

berlebihan juga telah diidentifikasi sebagai 

kontributor potensial terjadinya nyeri otot 

pada pasien COVID-19. 

 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode 

deskriptif kuantitatif dengan menggunakan 

pendekatan cross sectional. Populasi 

penelitian adalah penyintas Covid-19 yang 

memiliki keluhan nyeri otot dibeberapa 

bagian tubuh sejak terkonfirmasi Covid-19 

hingga sudah sembuh dengan jumlah 

sampel sebanyak 456 orang yang berada di 

Indonesia dan Palestina.  

Pengumpulan data dilakukan 

dengan pengambilan data primer melalui 

kuesioner google form yang dapat diakses 

dan diisi oleh responden. Data yang 

dikumpulkan kemudian diolah 

menggunakan Microsoft Office Excel 

untuk melihat sebaran penyakit penyerta, 

gejala, tingkat keparahan dari lokasi isolasi, 

kelemahan tubuh, timbulnya nyeri dan 

kebiasaan olahraga. 

Data yang diperoleh dianalisis 

secara deskriptif (persentase) dan disajikan 

dalam bentuk tabel, diagram dan narasi. 

HASIL  

Grafik 1. Indeks Masa Tubuh 

 

Berdasarkan data berat badan diatas 

didapati bahwa sebagian besar responden 

yang merupakan penyintas Covid-19 dan 

memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa 

bagian tubuhnya memiliki indeks masa 

tubuh yang masuk dalam kategori berat 

badan berlebih.  

Diagram 1. Data Penyakit Penyerta 

 

 

Berdasarkan data penyakit penyerta diatas 

didapati bahwa sebagian besar responden 

yang merupakan penyintas Covid-19 dan 

memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa 

bagian tubuhnya tidak memiliki penyakit 

penyerta.  
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Diagram 2. Data Gejala 

 

Berdasarkan data gejala didapati bahwa 

sebagian besar responden yang merupakan 

penyintas Covid-19 dan memiliki keluhan 

nyeri otot pada beberapa bagian tubuhnya 

disertai gejala pada saat terinfeksi sars-Cov 

2.  

 

Diagram 3. Data perawatan selama 

mengidap Covid-19 

 

Berdasarkan data tempat perawatan selama 

Covid-19 didapati bahwa sebagian besar 

responden yang merupakan penyintas 

Covid-19 dan memiliki keluhan nyeri otot 

pada beberapa bagian tubuhnya melakukan 

isolasi mandiri selama sakit.  

 

 

Diagram 4. Data keluhan tubuh lemah 

 

Berdasarkan data keluhan tubuh melemah 

didapati bahwa sebagian besar responden 

yang merupakan penyintas Covid-19 dan 

memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa 

bagian tubuhnya merasakan tubuhnya 

melemah dan menjadi mudah lelah sejak 

sakit. 

 

Diagram 5. Data kebiasaan olahraga 

 

Berdasarkan data kebiasaan olahraga 

didapati bahwa sebagian besar responden 

yang merupakan penyintas Covid-19 dan 

memiliki keluhan nyeri otot pada beberapa 

bagian tubuhnya tidak rajin berolahraga.  

KESIMPULAN 

Dapat disimpulkan bahwa penyintas 

Covid-19 yang memiliki keluhan nyeri otot 

pada beberapa bagian tubuhnya Sebagian 
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besar masuk dalam kategori berat badan 

berlebih dan tidak memiliki penyakit 

penyerta 
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usai dilaksanakan

b. Memberikan naskah publikasi darlatau luaran sesuai dengan ketentuan.

8. Jika dikemudian hari terjadi perselisihan yang bersumber dari perjanjian ini, maka PIHAK
PERTAMA berhak mengambil sikap secara musyawarah.

Surat Kontrak Penelitian ini dibuat rangkap 2 (dua) bermaterai cukup, dan ditanda tangani dengan
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