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DE QUERVIEN’S SYNDROME PADA PEMAIN GAME ONLINE 

DI YOGYAKARTA¹ 

 

Mahsun Bayu Pratama², Asyhara Naela Arifin³ 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Game online merupakan permainan yang paling sering di mainkan 

disegala usia yang menyebabkan ketagihan, mengganggu waktu, perhatian, serta 

perilaku pengguna. Durasi penggunaan jari jempol secara terus menerus dalam waktu 

lama pada permainan game online menyebabkan gangguan berupa De Quervain 

Syndrome. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan durasi bermain game online 

terhadap resiko de quervien’s syndrome pada komunitas game online di Kelurahan 

Wedomartani Sleman DIY. Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan desain korelatif. Jenis penelitian yang digunakan adalah rancangan 

cross sectional. Responden penelitian adalah komunitas game online dikelurahan 

Wedomartani Selman DIY berjumlah 24 orang diambil dengan  rumus Slovin. 

Instrument penelitian berupa kuesioner, pemeriksaan test Finkelstein dan What test.  

Hasil: Hasil uji Spearman nila p=0.00 (p<0.05), correlatione coefficient (0.836) yang 

dapat disimpulkan ada hubungan sangat kuat antara durasi bermain game online 

dengan De Quervain Syndrome pada pemain game online. Kesimpulan: Ada 

hubungan durasi bermain game online terhadap resiko de quervein syndrome pada 

pemain game online komunitas game online wedomartani sleman DIY 

Kata kunci : Durasi Bermain game online, De Quervain Syndrome 
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PENDAHULUAN 

Penggunaan smartphone dalam 

jangka waktu yang lama juga dapat 

mengakibatkan cedera regangan 

berulang, terutama pada leher, bahu, 

tangan, dan pergelangan tangan. 

Sindrom De Quervain adalah salah 

satu cedera regangan berulang yang 

dapat terjadi akibat gerakan berulang 

pada ibu jari. Ini dapat menyebabkan 

peradangan pada tendon ekstensor 

polisis brevis dan polisis longus, yang 

pada gilirannya dapat menyebabkan 

nyeri dan pembengkakan pada 

pergelangan tangan dan ibu jari. 

Prevalensi Sindrom De 

Quervain lebih tinggi pada individu 

yang menggunakan tangan mereka 

secara berulang, seperti masinis dan 

sekretaris, serta pada wanita. Data 

menunjukkan bahwa penggunaan 

smartphone yang berlebihan dapat 

meningkatkan risiko cedera regangan 

berulang, yang dapat memicu sindrom 

ini. Pada kasus yang lebih parah, 

Sindrom De Quervain dapat menjadi 

kronis dan memengaruhi mobilitas 

tangan dan pergelangan tangan. 

Pengobatan Sindrom De 

Quervain dapat mencakup istirahat, 

kompres es, terapi fisik, obat-obatan, 

atau bahkan pembedahan pada kasus 

yang parah. Penting untuk mencari 

perawatan medis jika mengalami 

gejala seperti nyeri, pembengkakan, 

atau kesulitan dalam menggerakkan 

ibu jari atau pergelangan tangan. 

Penting untuk diingat bahwa 

aktivitas sehari-hari kita sangat 

bergantung pada kesehatan tangan 

kita, mulai dari pergelangan tangan 

hingga jari-jari. Oleh karena itu, 

menjaga kesehatan tangan sangat 

penting, terutama bagi mereka yang 

rentan terhadap Sindrom De Quervain 

akibat penggunaan smartphone atau 

bermain game online dalam jangka 

waktu yang lama. 

Dalam rangka mengatasi 

masalah nyeri pada Sindrom De 

Quervain, perawatan fisioterapi dapat 

menjadi salah satu pilihan, sesuai 

dengan standar pelayanan fisioterapi 

yang diatur oleh PERMENKES RI 

nomor 65 tahun 2015. Fisioterapi 

dapat membantu mengembangkan, 

memelihara, dan memulihkan gerak 

dan fungsi tubuh, termasuk tangan dan 

pergelangan tangan, melalui berbagai 

teknik dan peralatan fisik dan 

elektroterapeutis. 

Dengan memahami dampak 

penggunaan game online dan 

smartphone dalam jangka waktu yang 

lama terhadap kesehatan tangan dan 
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Sindrom De Quervain, kita dapat lebih 

waspada terhadap potensi risiko ini 

dan mengambil langkah-langkah 

pencegahan yang tepat untuk menjaga 

kesehatan tangan kita. 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan 

penelitian kuantitatif korelatif. Jenis 

penelitian yang digunakan adalah 

metode cross sectional dengan 

pendekatan kuantitatif. Populasi pada 

penelitian ini adalah pemain game 

online di Wedomartanai, Sleman 

Yogyakarta yang berjumlah 24 

pemain. Teknik pengambilan sampling 

berdasarkan rumus Slovin. 

Alat yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah kusioner Likert 

yang berisi pertanyaan sebanyak 14 

pertanyaan untuk mengetahui 

hubungan durasi bermain game online, 

dan menggunakan test finkelstein dan 

WHAT test untuk mengetahui resiko 

De Quervain Syndrome. 

HASIL 

Penelitian ini dilakukan di 

Cafe Ngopa Ngopi Ngopo di 

Wedomartani, Yogyakarta. Tempat ini 

menjadi pusat berkumpul remaja 

madya yang antusias bermain game 

online. Penelitian ini dimulai dengan 

meminta izin dari ketua home industri 

di lokasi studi. Selanjutnya, peneliti 

mendapatkan persetujuan dari 

responden dengan menandatangani 

informed consent, yang menunjukkan 

bahwa responden bersedia menjadi 

sampel penelitian dan mengikuti 

semua tahapan penelitian. Selanjutnya, 

responden mengisi kuisioner Likert 

yang mencakup informasi pribadi dan 

pertanyaan tentang durasi bermain 

game.  

Tahap berikutnya adalah 

pelaksanaan dua tes, yaitu Finkelstein 

test dan WHAT test (wrist hyperflexion 

and abduction test), yang bertujuan 

untuk mendeteksi kemungkinan De 

Quervain Syndrome pada responden. 

1. Karakter responden 

a. Analisis Hasil 

1) Jenis kelamin 

Karakteristik responden 

berdasarkan jenis kelamin 

dapat dilihat pada table 1 

berikut : 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakter 

Jenis Kelamin 

 

Berdasarkan responden dapat 

diketahui bahwa responden yang 

Jenis 

kelamin 

Frekuensi Persentase 

 

Laki Laki 

 

 

 

24 

 

100% 

Jumlah 24 100 
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terbanyak adalah berjenis kelamin 

laki-laki yaitu 24 orang dengan 

persentase 100%.data diatas yang 

diperoleh dari 24  

2) Usia  

Karakteristik responden 

berdasarkan usia dapat dilihat 

pada table 2 berikut :  

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Karakter 

Usia 

Berdasarkan data yang 

diperoleh dari 24 responden dapat 

diketahui bahwa terdapat Umur 14 

tahun sebanyak 2 responden dengan 

persentase 8.3%, untuk umur 15 tahun 

sebanyak 3 responden dengan 

persentase 12.5%, untuk umur 16 

tahun sebanyak 2 responden dengan 

persentase 8.3%, untuk umur 17 tahun 

sebanyak 6 responden dengan 

persentase 25.0%, untuk umur 18 

tahun sebanyak 9 responden dengan 

persentase 37.5%, untuk umur 19 

tahun sebanyak 1 responden dengan 

persentase 4.2%, dan untuk umur 22 

tahun sebanyak 1 responden dengan 

persentase 4.2%. jadi untuk 

kesimpulanya untuk umur terbanyak 

dalam penelitian ini terdapat pada 

umur 18 tahun dengan persentase 

37.5%. 

b. Analisis univariat  

1) Durasi Bermain Game  

Karakteristik responden 

berdasarkan durasi bermain 

game dapat dilihat pada table 

3 berikut :  

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Karakter 

Durasi Bermain Game 

Durasi 

bermain 

game online 

Frekuen

si 

Persentase(

%) 

Tinggi  >33 15 62.5% 

Sedang 24 – 

32 

 

9 37.5% 

Ringan <23 0 0% 

Jumlah 24 100% 

Dari tabel diatas dapat dilihat 

bahwa terdapat 15 responden (62.5%) 

memiliki durasi bermain game yang 

tinggi, lalu 9 responden (37.5%) 

memiliki durasi bermain game sedang. 

Dan 0 responden (0%)  memiliki 

durasi bermain game Ringan.  

 

Umur Frekuensi Persentase 

14 tahun 2 8.3% 

15 tahun 3 12.5% 

16 tahun 2 8.3% 

17 tahun 6 25.0% 

18 tahun 9 37.5% 

19 tahun 1 4.2% 

22 tahun 1 4.2% 

Jumlah 24 100% 
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2) Test De Quervain Syndrome 

a) Finkelstein test 

Karakteristik responden 

berdasarkan test 

Finkelstein test dapat 

dilihat pada table 4 

berikut: 

Tabel 4 Distribusi Frekuensi Karakter 

test finkelstein test 

Finkelstein 

test 

Frekuensi Persentase(

%) 

Negatif 9 37.5% 

Positif 15 62.5% 

Total 24 100% 

Berdasarkan tabel diatas 

diketahui bahwa 24 resonden yang 

telah dilakukan test Finkelstein test 

yang negatif (-) sebanyak 9 responden 

37.5%, dan yang positif (+) sebanyak 

15 responden 62.5%. 

b) What test (Wrist Hiper 

flekxion And Abduction 

Tumb) 

Karakteristik responden 

berdasarkan test 

Finkelstein test dapat 

dilihat pada table berikut: 

Tabel 5 Distribusi Frekuensi Karakter 

Test What test 

WHAT 

test 

Frekuensi Persentase(%) 

Negatif 9 37.5% 

Positif 15 62.5% 

Total 24 100% 

 

Berdasarkan tabel diatas 

diketahui bahwa 24 resonden yang 

telah dilakukan test WHAT test yang 

negatif (-) sebanyak 9 responden 

37.5%, dan yang positif (+) sebanyak 

15 responden 62.5%. 

c. Analisis Bivariat  

Distribusi frekuensi tingkat 

hubungan durasi bermain game 

dan test Finkelstein De Quervain 

Syndrome dapat dilihat pada 

table 6 berikut :  

Tabel 6 Distribusi frekuensi tingkat 

hubungan durasi bermain game dan 

test Finkelstein De Quervain 

Syndrome 

Variabel 
Nilai 

P 

Correlation 

coefficient 

Durasi 

bermain 

game online 

  

Finkelstein 

test 

0.00 0.836 

Berdasarkan tabel 6 

menjelaskan pengujian nilai signifikan 

hubungan durasi dengan test 

Finkelstein test pada pemain game 

online di komunitas wedomartani 

dilakukan menggunakan uji spearman. 

Hasil uji statistik didapatkan nilai p-

value (p<0,05). Berdasarkan hasil 

tersebut, dapat disimpulkan bahwa ada 

hubungan antara durasi bermain game 
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online dengan de quervain syndrome 

pada pemain game online 

wedomartani. Uji korelasi 

menjelaskan keeratan hubungan 

diketahui nilai correlation coefficient 

(0.836) menunjukan bahwa adanya 

hubungan yang sangat kuat. 

Interpretasi dari table di atas 

menunjukan semakin tinggi durasi 

bermain game online semakin besar 

resiko terkena De Quervain Syndrome. 

Tabel 7 Distribusi frekuensi tingkat 

hubungan durasi bermain game dan 

test What test  De Quervain Syndrome 

Berdasarkan tabel 4.7 

menjelaskan pengujian nilai signifikan 

hubungan durasi dengan test WHAT 

test pada pemain game online di 

komunitas wedomartani dilakukan 

menggunakan uji spearman. Hasil uji 

statistik didapatkan nilai p-value 

(p<0,05). Berdasarkan hasil tersebut, 

dapat disimpulkan bahwa ada 

hubungan antara durasi bermain game 

online dengan de quervain syndrome 

pada pemain game online 

wedomartani. Uji korelasi 

menjelaskan keeratan hubungan 

diketahui nilai correlation coefficient 

(0.836) menunjukan bahwa adanya 

hubungan yang sangat kuat. 

Interpretasi dari table di atas 

menunjukan semakin tinggi durasi 

bermain game online semakin besar 

resiko terkena De Quervain Syndrome. 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini 

membahas hubungan antara durasi 

bermain game online dengan De 

Quervain Syndrome pada pemain 

game online. Dalam bagian ini, kami 

akan menjelaskan temuan yang 

diperoleh dari analisis data serta 

mengaitkannya dengan penelitian 

terdahulu yang mendukung atau 

tidak sejalan dengan hasil penelitian 

ini. 

1. Durasi Bermain Game Online: 

Hasil analisis data menunjukkan 

bahwa mayoritas responden 

(62,5%) memiliki riwayat 

bermain game online dalam 

rentang waktu yang tinggi (> 33 

jam), sementara 37,5% lainnya 

bermain dalam rentang waktu 

sedang (24-32 jam). Temuan ini 

mengindikasikan bahwa pemain 

game online cenderung 

menghabiskan waktu yang cukup 

lama untuk bermain game online. 

Hasil ini sejalan dengan 

penelitian terdahulu yang 

mengatakan bahwa pemain game 

Variabel 
Nilai P Correlation 

coefficient 

Durasi 

bermain 

game online 

  

WHAT test 
0.00 0.836 
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online sering kali bermain dalam 

durasi yang panjang. Studi oleh 

David et al. (2019) dan Smith et al. 

(2016) menunjukkan bahwa bermain 

game online dalam durasi yang 

berlebihan dapat meningkatkan 

risiko masalah kesehatan terkait 

tangan, termasuk De Quervain's 

syndrome. Hasil ini menunjukkan 

pentingnya kesadaran akan ergonomi 

dan batasan waktu saat bermain 

game online. 

2. Test De Quervain Syndrome: Dari 

hasil analisis data, sebagian besar 

responden (62,5%) mengalami 

gejala positif De Quervain 

Syndrome, seperti kesemutan, 

kram, dan nyeri saat dilakukan 

pemeriksaan fisik De Quervain. 

Hanya 37,5% responden yang 

tidak mengalami gejala negatif. 

Temuan ini konsisten dengan 

penelitian lain yang menunjukkan 

bahwa pemain game online yang 

bermain dalam durasi yang panjang 

cenderung mengalami gejala De 

Quervain Syndrome. Hasil penelitian 

oleh Hidayat (2014) juga 

menunjukkan bahwa bermain game 

online dalam durasi yang berlebihan 

memiliki kecenderungan untuk 

mengalami De Quervain's Syndrome. 

3. Hubungan Durasi Dengan De 

Quervain Syndrome: Hasil 

analisis statistik menunjukkan 

adanya hubungan yang sangat 

kuat antara durasi bermain game 

online dengan De Quervain 

Syndrome. Hasil uji korelasi 

dengan menggunakan tes 

Finkelstein menunjukkan bahwa 

hampir semua responden yang 

bermain game online dalam 

durasi yang tinggi memiliki gejala 

positif De Quervain Syndrome. 

Hal ini juga didukung oleh hasil 

uji Spearman dengan WHAT test 

yang menunjukkan nilai p-value 

(p<0,05) dan korelasi yang sangat 

kuat (0,836). 

Hasil ini sejalan dengan 

penelitian terdahulu yang 

menemukan hubungan antara durasi 

bermain game online dan risiko 

terkena De Quervain Syndrome. 

Dalam konteks ini, penting untuk 

mencatat bahwa aktivitas repetitif 

yang melibatkan gerakan jari dan 

pergelangan tangan, seperti menekan 

tombol-tombol pada keyboard atau 

kontroler secara berulang, dapat 

meningkatkan tekanan pada tendon-

tendon di sekitar ibu jari dan 

pergelangan tangan. Hal ini dapat 

menyebabkan peradangan, nyeri, 

pembengkakan, dan keterbatasan 

gerakan. 



 

11 
 

Namun, perlu diingat bahwa 

penelitian ini memiliki batasan 

tertentu, seperti jumlah sampel yang 

terbatas pada hanya pemain game 

online laki-laki. Oleh karena itu, 

penelitian lebih lanjut dengan sampel 

yang lebih besar dan beragam jenis 

kelamin dapat memberikan 

pemahaman yang lebih mendalam 

tentang hubungan ini. 

Kesimpulan: Dalam konteks 

penelitian ini, durasi bermain game 

online yang tinggi cenderung 

berhubungan dengan De Quervain 

Syndrome pada pemain game online. 

Aktivitas repetitif yang melibatkan 

gerakan jari dan pergelangan tangan, 

serta posisi yang tidak ergonomis 

saat bermain game online, dapat 

meningkatkan risiko terkena sindrom 

ini. Oleh karena itu, penting untuk 

mengimbangi waktu bermain game 

online dengan istirahat yang cukup, 

mengadopsi posisi ergonomis, dan 

memperhatikan kesehatan tangan 

dan pergelangan tangan untuk 

mencegah potensi masalah kesehatan 

seperti De Quervain's Syndrome. 

 

KESIMPULAN 

 Berdasarkan hasil penelitian ini, 

dapat disimpulkan bahwa penelitian 

ini bertujuan untuk mengkaji 

hubungan antara durasi bermain game 

online dengan De Quervain Syndrome 

pada pemain game online di 

komunitas Wedomartani. Sampel 

penelitian terdiri dari 24 responden, 

semuanya adalah laki-laki dengan 

rentang usia antara 14 hingga 22 

tahun. 

 Hasil analisis karakteristik sampel 

menunjukkan bahwa mayoritas 

pemain game online di komunitas 

Wedomartani adalah laki-laki yang 

berusia antara 15 hingga 18 tahun. 

Data juga menunjukkan bahwa 

mayoritas responden bermain game 

online dalam durasi tinggi, yaitu lebih 

dari 33 jam per minggu. 

 Dalam pemeriksaan De Quervain 

Syndrome, sebagian besar responden 

menunjukkan gejala positif De 

Quervain, seperti kesemutan, kram, 

dan nyeri saat dilakukan pemeriksaan 

fisik De Quervain. Hal ini 

menunjukkan adanya keterkaitan yang 

kuat antara durasi bermain game 

online dengan kemungkinan terjadinya 

De Quervain Syndrome. 

 Dari hasil analisis statistik, 

didapatkan nilai p-value yang kurang 

dari 0,05, menunjukkan adanya 

hubungan yang signifikan antara 

durasi bermain game online dengan 
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De Quervain Syndrome. Hasil ini 

sejalan dengan penelitian sebelumnya 

yang menunjukkan bahwa penggunaan 

berlebihan pada jari-jari tangan, 

seperti bermain game online dalam 

durasi yang lama, dapat menyebabkan 

gangguan seperti De Quervain 

Syndrome. 

 Berdasarkan temuan tersebut, 

disarankan bagi para pemain game 

online untuk mengurangi durasi 

bermain game dan mengambil istirahat 

secara teratur untuk menghindari 

risiko terkena De Quervain Syndrome. 

Selain itu, peran orang tua dan 

pengawasan dalam mengatur waktu 

bermain game juga menjadi faktor 

penting untuk mencegah terjadinya 

cedera regangan berulang pada pemain 

game online. 

SARAN 

Berkaitan dengan hasil kesimpulan 

penelitian ini, maka peneliti 

mengajukan saran yang dapat 

disimpulkan sebagai berikut: 

1. Manfaat bagi Responden  

Responden dari penelitian ini akan 

mendapatkan manfaat berupa 

pengetahuan tentang hubungan antara 

durasi bermain game online dan risiko 

terkena De Quervain Syndrome dalam 

bentuk leaflet dan edukasi dari 

peneliti. Dengan adanya pengetahuan 

ini, responden diharapkan lebih 

mampu mengatur dan membatasi 

waktu bermain game online untuk 

menghindari kemungkinan terjadinya 

cedera De Quervain. Pengetahuan ini 

juga dapat meningkatkan kesadaran 

mereka terhadap pentingnya kesehatan 

jangka panjang dan bagaimana 

meminimalkan risiko kesehatan yang 

terkait dengan kebiasaan bermain 

game. 

2. Manfaat bagi Fisioterapi  

Penelitian ini memiliki manfaat 

bagi fisioterapi karena memberikan 

sumber informasi tentang hubungan 

antara durasi bermain game online dan 

De Quervain Syndrome. Hasil 

penelitian ini dapat dipublikasikan dan 

digunakan sebagai referensi oleh para 

fisioterapis dalam memberikan 

edukasi dan penanganan kepada 

pasien yang mengalami gejala De 

Quervain yang terkait dengan 

kebiasaan bermain game online. 

Fisioterapis dapat menggunakan 

pengetahuan ini untuk memberikan 

perawatan yang lebih tepat dan efektif, 

serta memberikan saran kepada pasien 

tentang cara menghindari cedera yang 

mungkin timbul akibat durasi bermain 

game yang berlebihan. 
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3. Manfaat bagi Peneliti 

Manfaat bagi peneliti adalah 

peningkatan wawasan mengenai De 

Quervain Syndrome dan hubungannya 

dengan durasi bermain game online. 

Penelitian ini dapat menjadi tambahan 

pengetahuan dan pengalaman dalam 

bidang kesehatan dan riset ilmiah. 

Hasil penelitian ini juga dapat menjadi 

dasar untuk penelitian lanjutan yang 

lebih mendalam tentang cedera akibat 

penggunaan teknologi dan perangkat 

elektronik, serta membuka peluang 

untuk penelitian-penelitian lainnya 

yang berkaitan dengan kesehatan 

remaja dan pemain game online. 
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