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ABSTRAK

Telah dilakukan penelitian analisis perancangan alat kerja untuk menghindari musculoskeletal
disorders menggunakan metode rapid entire body assessment (REBA) di CV Rama Teknik
untuk mengetahui risiko postur kerja ketika proses perakitan produk alat peraga praktikum,
pengumpulan data melalui mengajukan pertanyaan saat wawancara, dan pengisian kuesioner
Nordic Body Map (NBM) untuk memastikan bagian tubuh mana saja yang mengalami
ketidaknyamanan yang dapat menyebabkan musculoskeletal disorders dengan tingkatan
tertentu. Kondisi postur pekerja proses perakitan yang dapat menyebabkan musculoskeletal
disorders adalah postur kerja duduk dan postur kerja berdiri. Hasil pengamatan Uji Petik
didapatkan bahwa frekuensi posisi duduk bungkuk adalah 41 kali dengan presentase 46% dan
frekuensi posisi duduk tegak adalah 49 kali dengan presentase 54%. Hasil kuesioner Nordic
Body Map tingkat risiko MSDs pekerja adalah “sedang” dengan tingkat skor individu 62 untuk
pekerja 1,62 untuk pekerja 2, dan 58 untuk pekerja 3. Sesuai dengan klasifikasi tingkat risiko
berdasarkan total skor individu dengan tingkat skor 50-70 berada pada tingkat risiko “sedang”.
Hasil perhitungan REBA pada postur kerja berdiri untuk pekerja kesatu adalah 3, pekerja kedua
adalah 2, dan pekerja ketiga adalah 2, maka level risiko postur kerja berdiri semua perakit
adalah “rendah”, Sedangkan hasil perhitungan REBA pada postur kerja duduk untuk pekerja
kesatu adalah 5, perakit kedua adalah 6, dan pekerja ketiga adalah 6, maka level risiko postur
kerja duduk adalah “sedang”, sesuai dengan tingkat risiko REBA apabila skor berada pada nilai
4-7 makalevel risikonya adalah “sedang”.

Kata Kunci : Rancangan Kerja Ergonomi, REBA, Alat Peraga

ABSTRACT

an Research analysis was carried out on designing work tools to avoid musculoskeletal disorders using
the Rapid Whole Body Assessment (REBA) method at CV Rama Teknik. Data was collected through
asking questions during interviews, and filling out the Nordic Body Map (NBM) questionnaire to
ascertain which parts of the body experienced discomfort which could cause a certain level of
musculoskeletal disorders. The posture conditions of assembly process workers that can cause
musculoskeletal disorders are sitting work posture and standing work posture. The results of the Pick
Test observations showed that the frequency of the slouched sitting position was 41 times with a
percentage of 46% and the frequency of the upright sitting position was 49 times with a percentage of
54%. The results of the Nordic Body Map questionnaire indicate that the risk level for workers' MSDs
is "medium™ with an individual score level of 62 for worker 1, 62 for worker 2, and 58 for worker 3. In
accordance with the risk level classification based on the total individual score with a score level of 50-
70, it is at “medium” risk level. The REBA calculation result for the standing work posture for the first
worker is 3, the second worker is 2, and the third worker is 2, so the risk level for the standing work
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posture for all assemblers is "low", while the REBA calculation result for the sitting work posture for
the first worker is 5, the second assembler is 6, and the third worker is 6, then the risk level for sitting
work posture is "medium”, according to the REBA risk level if the score is 4-7 then the risk level is
"medium”.

Keywords: Ergonomics Work Design, REBA, Teaching Aids

I. PENDAHULUAN

Produktivitas dan kesehatan pekerja merupakan dua aspek yang sangat penting dalam sebuah
industri. Ergonomi, yang mempelajari hubungan antara manusia dengan komponen lain dari sebuah
sistem, berperan penting dalam memastikan bahwa tempat kerja dirancang untuk meningkatkan
kenyamanan, keamanan, dan efisiensi pekerja. Salah satu metode yang sering digunakan untuk
mengevaluasi risiko ergonomis adalah Rapid Entire Body Assessment (REBA). REBA adalah alat
penilaian postur yang cepat dan mudah digunakan untuk mengidentifikasi risiko cedera pada tubuh
secara keseluruhan akibat postur kerja yang tidak ergonomis. Metode ini mempertimbangkan berbagai
faktor seperti postur tubuh, gaya angkat, dan jenis gerakan yang dilakukan oleh pekerja. Dengan
menggunakan REBA, kita dapat menentukan tingkat risiko ergonomis dari berbagai aktivitas kerja dan
memberikan rekomendasi perbaikan yang spesifik. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi dan
mengevaluasi risiko ergonomis yang dihadapi oleh pekerja di CV. Rama Teknik, serta memberikan
rekomendasi untuk perbaikan postur kerja yang lebih baik. Metode REBA dipilih karena
kemampuannya yang komprehensif dalam mengevaluasi postur tubuh secara menyeluruh dan
memberikan hasil yang cepat dan akurat. Dengan mengurangi risiko ergonomis, diharapkan dapat
meningkatkan kesehatan dan keselamatan pekerja, mengurangi angka cedera akibat kerja, serta
meningkatkan produktivitas perusahaan. Penelitian ini juga diharapkan dapat memberikan kontribusi
bagi pengembangan praktik ergonomis yang lebih baik di industri CV. Rama Teknik

Pada tahun 2005 CV. Rama Teknik berdiri yang pertamakalinya pengerjaan bengkel mobil dan
pergantian sparepart. Seiring perkembangan CV Rama Teknik development pada proses pekerjaan alat
peraga untuk dipasarkan di SMK kejuruan otomotif. Selama berdirinya bengkel ini telah mengalami
beberapa perubahan penyedia solusi bisnis yang inovasi dan pengembangan beberapa alat sebagai
permintaan konsumen. Salah satu upaya dalam membantu mencerdaskan bangsa adalah dengan
menonjolkan kemampuan para siswa SMK secara ilmu dibidangnya. Sehingga pada waktu lulusan
sudah siap untuk bersaing didunia industri. Kompetensi Memelihara kerusakan ringan pada rangkaian/
sistem kelistrikan, pengaman, dan kelengkapan tambahan mengajarkan kepada siswa secara
menyeluruh dan detail tentang pemahamaan dan keterampilan pada kelistrikan luar mobil, sehingga
diharapkan siswa berkompeten dan memiliki pemahaman khususnya dalam hal pengunaan alat peraga
sistem penerangan luar mobil. Oleh karena itu perlu adanya pengembangkan alat peraga sistem
penerangan dengan menggunakan komponen yang lebih lengkap dan bervariasi yang didalamnnya
terdapat materi sistem penerangan luar mobil, yang dapat digunakan oleh peserta didik untuk berlatih.
Dalam perawatan rem, gas, sistem kelistrikan, pengaman, dan kelengkapan tambahan mengajarkan
kepada siswa secara menyeluruh dan detail tentang pemahamaan dan keterampilan pada kelistrikan luar
mobil, sehingga diharapkan siswa berkompeten dan memiliki pemahaman khususnya dalam hal
pengunaan alat peraga sistem penerangan luar mobil. Oleh karena itu perlu adanya pengembangkan alat
peraga sistem penerangan dengan menggunakan komponen yang lebih lengkap dan bervariasi yang
didalamnnya terdapat materi sistem penerangan luar mobil, yang dapat digunakan oleh peserta didik
untuk berlatih.

Upaya keselamatan kerja di dalam suatu perusahaan untuk melindungi keselamatan pekerja
atau buruh guna memujudkan produktivitas kerja yang optimal pada Undang-Undang Ketenagakerjaan
Nomor 13 Tahun 2003, pasal 86 ayat 2 menyebutkan perlunya diselenggarakan keselamatan kerja.
Sedangkan berdasarkan Undang-Undang No.1 Tahun 1970 Pasal 3 Ayat 1 menyebutkan Untuk
menjamin keselamatan kerja, pengurus wajib menunjuk orang yang ahli dalam bidang keselamatan
kerja yang jumlahnya sesuai dengan kebutuhan dan besarnya risiko yang dihadapi serta menetapkan
petugas yang mempunyai tugas khusus di bidang keselamatan kerja. Pendekatan ergonomi pada
pekerjaan adalah strategi yang digunakan untuk merancang dan mengatur lingkungan kerja agar sesuai
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dengan kebutuhan fisik dan mental pekerja. Tujuan utama dari ergonomi adalah meningkatkan
kenyamanan, efisiensi, dan produktivitas serta mengurangi risiko cedera dan kelelahan. Ergonomi
merupakan disiplin ilmu yang mempelajari tentang interaksi antara manusia dan elemen-elemen lain
dalam suatu sistem, dengan tujuan untuk mengoptimalkan kesejahteraan manusia serta Kinerja
keseluruhan sistem tersebut. Ergonomi mengaplikasikan prinsip-prinsip anatomi, fisiologi, psikologi,
dan teknik untuk merancang pekerjaan, peralatan, dan lingkungan kerja agar sesuai dengan kebutuhan,
keterbatasan, dan kemampuan manusia.

Pada bengkel CV. Rama Teknik setelah dilakukan wawancara dan pengamatan memiliki
kondisi kerja yang tidak ergonomis di area kerja. Permasalahan ergonomi yang dimaksud adalah seperti
penyimpanan alat-alat perkakas tangan yang kurang baik. Jika alat-alat perkakas tangan tersebut tidak
disimpan dengan baik maka alat-alat tersebut akan mengalami kerusakan yang akan membahayakan
pekerja dan menyebabkan cedera tangan.

Selanjutnya seperti hasil studi lapangan terlihat bahwa beberapa pekerja pada proses perakitan
yang bekerja selama 8 jam dengan posisi monoton yang mana dapat menimbulkan kondisi tubuh mudah
lelah. Pendekatan REBA digunakan untuk mengevaluasi studi ini pada karyawan yang bekerja pada
bagian perakitan dan mempertimbangkan tempat kerja. Salah satu contoh pada saat melakukan
pekerjaan perakitan, pekerjaan ini dilakukan dengan berdiri dan meja kerja dengan bidang yang dirakit
memiliki tinggian yang sama. Kuesioner yang diberikan kepada karyawan CV. Rama Teknik bagian
perakitan digunakan untuk menilai penyakit musculoskeletal disorders.

Proses yang terjadi di dalam industri tersebut melibatkan interaksi antara manusia dan mesin
yang dapat menyebabkan pekerja terpapar pada faktor risiko ergonomis. Metode yang digunakan dalam
analisis ini melalui hasil evaluasi permasalahan dari beberapa karyawan bagian perakitan dengan
menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) untuk mengetahui risiko postur kerja
ketika proses perakitan produk alat peraga praktikum, pengumpulan data melalui mengajukan
pertanyaan saat wawancara, dan pengisian kuesioner Nordic Body Map (NBM) untuk memastikan
bagian tubuh mana saja yang mengalami ketidaknyamanan yang dapat menyebabkan musculoskeletal
disorders dengan tingkatan tertentu.

Il. METODOLOGI PENELITIAN

Lokasi penelitian dilakukan di CV Rama Teknik. Objek penelitian yang diamati adalah waktu
dari proses awal sampai dengan selesainya proses budidaya ikan nila dengan berfokus pada proses
perakitan. Riset ini meliputi proses pengumpulan, penyajian dan pengolahan data serta analisis dan
interpretasi. Dalam penelitian yang bersifat deskriptif, yaitu penelitian yang lebih menekankan pada
pemecahan masalah yang ada dalam lingkungan operasional perusahaan, yang bertujuan untuk
memperoleh ide atau gagasan dari hasil penelitian sebagai bahan pertimbangan untuk hasil yang lebih
baik dari keadaan sebelumnya.

Metode pengumpulan data adalah suatu cara pengadaan data primer maupun sekunder
untuk kebutuhan penelitian. Di dalam metode pengumpulan data, agar data yang diperoleh dapat
diuji kebenarannya, maka dalam penelitian ini digunakan sumber data dalam penulisan penelitian
yang akan dilakukan adalah:

1. Observasi Lapangan

Observasi lapangan dilakukan untuk mendapatkan data primer yang berhubungan langsung

dengan kondisi aktual di lapangan. Pengamatan ini melibatkan inspeksi visual terhadap

komponen teknis yang menjadi fokus penelitian, seperti struktur bangunan, mesin, atau
perangkat elektronik. Selama observasi, peneliti mencatat kondisi, ukuran, fungsi, dan keadaan
operasional dari objek yang diamati. Selain itu, dokumentasi melalui foto dan video juga
dilakukan untuk mendukung analisis lebih lanjut.

2. Wawancara Terstruktur

Wawancara terstruktur dilakukan dengan para ahli, teknisi, dan operator yang memiliki
pengalaman langsung dengan sistem atau perangkat yang diteliti. Daftar pertanyaan yang telah
disiapkan sebelumnya digunakan untuk memastikan informasi yang diperoleh konsisten dan
relevan dengan tujuan penelitian. Wawancara ini bertujuan untuk menggali pengetahuan
mendalam tentang Kinerja, masalah yang sering dihadapi, dan solusi yang telah diterapkan.
kegiatan, dan permasalahan serta hambatan yang dihadapi karyawan CV Rama Teknik.
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3. Pengujian Laboratorium
Pengujian di laboratorium dilakukan untuk memperoleh data kuantitatif yang akurat dan
terukur. Spesimen atau sampel dari objek penelitian diuji menggunakan peralatan laboratorium
yang sesuai. Misalnya, untuk penelitian material teknik, pengujian kekuatan tarik, uji
kekerasan, dan analisis mikroskopis dilakukan. Data yang diperoleh dari pengujian ini
kemudian dianalisis untuk memahami karakteristik material atau kinerja teknis dari objek yang
diteliti.

4. Pengumpulan Data Sekunder
Data sekunder dikumpulkan dari literatur yang ada, termasuk buku, jurnal ilmiah, laporan
teknis, dan standar industri. Peneliti mengumpulkan informasi yang relevan dengan topik
penelitian, seperti spesifikasi teknis, hasil penelitian sebelumnya, dan data statistik. Data ini
digunakan untuk mendukung analisis dan membandingkan temuan penelitian dengan standar
atau hasil penelitian lainnya.

5. Survei dilakukan untuk mendapatkan data dari sampel yang lebih luas. Kuesioner disebarkan
kepada responden yang berhubungan dengan objek penelitian, seperti pengguna akhir,
pemelihara, atau pengelola sistem teknis. Pertanyaan dalam kuesioner dirancang untuk
mengumpulkan data tentang penggunaan, persepsi, dan kepuasan responden terhadap sistem
atau perangkat yang diteliti. Hasil survei dianalisis secara statistik untuk mengidentifikasi tren
dan pola.

6. Studi Kasus
Studi kasus mendalam dilakukan pada proyek atau sistem tertentu yang relevan dengan
penelitian. Studi ini melibatkan analisis rinci terhadap implementasi, kinerja, dan hasil dari
kasus yang dipilih. Informasi dikumpulkan melalui kombinasi metode di atas, termasuk
observasi, wawancara, dan analisis dokumen. Studi kasus memberikan wawasan praktis dan
kontekstual yang dapat digunakan untuk generalisasi hasil penelitian.

Masalah-masalah ini, merupakan cedera pada sistem muskuloskeletal dan dikenal sebagai
musculoskeletal disorders (MSDs). Beban kerja yang berlebihan, pengulangan gerakan, durasi paparan,
postur Kerja, kuantitas stress dan karakteristik pengambilan risiko (intensitas kekuatan tinggi,
pengulangan, pengeluaran energi yang besar, peregangan otot, kondisi lingkungan dan psikososial yang
tidak bagus) adalah penyebab terjadinya muculoskeletal disrorders. Kram otot, kejang otot, kehilangan
kesimbangan, dan keseleo dapat disebabkan oleh kelelhan atau kerusakan pada otot. Rasa sakit yang
luar biasa dan mati rasa (kehilangan sensasi) di daerah yang terkena adalah efek samping tambahan dari
kelelahan otot. Diungkapkan oleh Chaffin dan Guo et al dalam (Tarwaka, 2010) bahwa masalah otot
rangka biasanya muncul antara usia 25 tahun dan 65 tahun. Masalah pertama biasanya dirasakan ketika
seseorang berusia 35 tahun dan seiring bertambahnya usia, tingkat keparahan keluhan akan meningkat.
Hal tersebut dapat 12 terjadi ketika ketahanan otot seseorang akan berangsur berkurang di usia paruh
baya, meningkatkan kemungkinan terjadinya keluhan. Kegiatan menjahit dilakukan dalam postur
duduk, dengan kedua tangan memegang benda yang dijahit dan kedua kaki menekan pedal dinamo.
Leher cenderung condong ke depan untuk memungkinkan penglihatan yang jelas dari objek yang akan
dijahit, sehingga tubuh membentuk sudut tertentu dan dilakukan dengan tuntutan tinggi untuk
memperoleh target. Tidak akan banyak perbaikan jika aktivitas ini dilakukan dalam waktu sebentar,
tetapi jika berulang selama berbulan bulan bahkan bertahun-tahun tentu akan menyebabkan otot-otot
tertentu menjadi lelah dan menyebabkan kekauan pada postur.

Berdasarkan hasil dari pengisian kuesioner dan pengolahan data, maka akan didapat hasil yang
mewakilkan kondisi tubuh pekerja. Dimana kondisi pekerja saat melakukan kegiatan bekerja yaitu
menggunakan kedua belah bagian tubuh secara seimbang. 13 Untuk memudahkan dalam
pengelompokkan keluhan Nordic Body Map, maka bagian tubuh dibedakan menjadi 9 bagian agar lebih
mudah mengklasifikasikan bagian tubuh mana yang dominan mengalami keluhan terbesar seperti
gambar berikut.

Tabel 2.1 Bagian Tubuh Kuesioner NBM
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Leher

Bahu

Punggung bagian atas
Siku

Punggung bagian bawah
Pergelangan tangan/tangan

Pinggang/ pantat

e A o

Sumber: Jurnal BUDIMAS, 2022

Tabel 2.2 Klasifikasi Tingkat Risiko Berdasarkan Total Skor Individu

: Total .
b.ka]a Skor T{ngkat Tindakan Perbaikan
Likert . Risiko
Individu
1 28-49 | Rendah | Belum diperlukan tindakan perbaikan
) 50-70 Sedang Dipcr]ukan tindakan perbaikan dikemudian
hari
3 71-90 Tinggi | Diperlukan tindakan perbaikan segera
4 92-122 SzringaF Dipcr]qkan tindakan menyeluruh sesegera
Tinggi | mungkin

(Sumber: Jurnal BUDIMAS, 2022)

Pendekatan REBA mengevaluasi semua bagian tubuh pekerja dengan fokus pada postur tubuh
secara keseluruhan, yang diyakinan dapat menurunkan risiko masalah muskuloskelatal dan kelelahan
kerja. Inilah salah satu pembeda antara metode REBA dan metode analisis lainnya. Penempatan fasilitas
yang tidak sesuai dengan antropometri merupakan penyebab umum dari postur kerja yang salah yang
dapat menganggu kinerja dan menimbulkan ketidaknyamanan. (Sulaiman, 2016).

I11. HASIL DAN PEMBAHASAN

Kuesioner Nordic Body Map dilakukan sebagai penelitian awal untuk mengetahui keluhan
musculoskeletal disorders yang dirasakan oleh karyawan berjumlah 3 orang.
Tabel 1 Kuesioner NBM Pekerja 1

Kuesioner Pekerja 1

No Keluhan Skor Keluhan | Total

1 2 1 3 |4 Skor
0 Sakit/kaku di leher bagian atas v 2
1 Sakit/kaku di leher bagian bawah v 2
2 sakit di bahu kiri v 3
3 Sakit di bahu kanan v 1
4 Sakit pada lengan atas kiri v 2
5 Sakit di punggung v 3
6 Sakit pada lengan atas kanan v 2
7 Sakit pada pinggang v 4
8 Sakit pada bokong v 4
9 Sakit pada pantat v 4
10 Sakit pada siku Kiri v 1
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11 Sakit pada siku kanan v 1
12 Sakit pada lengan bawah Kiri v 2
13 Sakit pada lengan bawah kanan v 1
14 Sakit pada pergelangan tangan Kiri v 2
15 Sakit pada pergelangan tangan kanan v 2
16 | sakit pada tangan Kiri v 1
17 Sakit pada tangan kanan v 2
18 Sakit pada paha kiri v 1
19 Sakit pada paha kanan v 2
20 Sakit pada lutut Kiri v 2
21 Sakit pada lutut kanan v 3
22 Sakit pada betis Kiri v 3
23 Sakit pada betis kanan v 3
24 Sakit pada pergelangan kaki Kiri v 2
25 Sakit pada pergelangan kaki kanan v 2
26 Sakit pada kaki kiri v 1
27 Sakit pada kaki kanan v 3

Total Skor 7122 21|12 | 62

(Sumber: Pengolahan Sendiri)

Posisi berdiri pada pengamatan pertama dilakukan untuk pengukuran anggota badan
atau tubuh dalam pengambilan data dapat dilihat sebagai berikut:

Gambar 1 Perakitan Posisi Berdiri Panjang Tangan
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Tabel 2 Kuesioner NBM Pekerja 2

[
Gambar 2 Perakitan Posisi Berdiri Tegak

Kuesioner Pekerja 2

No Keluhan Skor Keluhan Total
1 5 3 Skor
0 | Sakit/kaku di leher bagian atas v 2
1 | Sakit/kaku di leher bagian bawah v 2
2 | sakit di bahu Kiri v 1
3 | Sakit di bahu kanan v 2
4 | Sakit pada lengan atas Kiri v 1
5 | Sakit di punggung 4
6 | Sakit pada lengan atas kanan v 3
7 | Sakit pada pinggang 4
8 | Sakit pada bokong 4
9 | Sakit pada pantat 4
10 | Sakit pada siku kiri v 2
11 | Sakit pada siku kanan v 2
12 | Sakit pada lengan bawah Kiri v 1
13 | Sakit pada lengan bawah kanan v
14 | Sakit pada pergelangan tangan kiri v 2
15 | Sakit pada pergelangan tangan kanan v 2
16 | sakit pada tangan Kiri v 1
17 | Sakit pada tangan kanan v 2
18 | Sakit pada paha kiri v 2
19 | Sakit pada paha kanan v 2
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20 | Sakit pada lutut Kiri v )
21 | Sakit pada lutut kanan v 2
22 | Sakit pada betis kiri 3
23 | Sakit pada betis kanan 3
24 | Sakit pada pergelangan kaki Kiri v 2
25 | Sakit pada pergelangan kaki kanan v 2
26 | Sakit pada kaki kiri v 2
27 | Sakit pada kaki kanan v 2

Total Skor 32 16 62

(Sumber: Pengolahan Sendiri )

Gambar 3 Posisi Membungkuk |
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Gambar 4 Posisi Membungkuk I

51



Tabel 4 Kuesioner NBM Pekerja 3

Kuesioner Penjahit 3

No Keluhan Skor Keluhan Total

1 5 3 7 Skor
0 | Sakit/kaku di leher bagian atas v 1
1 | Sakit/kaku di leher bagian bawah v 1
2 | sakit di bahu kiri v 1
3 | Sakit di bahu kanan v 1
4 | Sakit pada lengan atas Kiri v 2
5 | Sakit di punggung v 3
6 | Sakit pada lengan atas kanan v 1
7 | Sakit pada pinggang v 4
8 | Sakit pada bokong v 3
9 | Sakit pada pantat v 4
10 | Sakit pada siku kiri v 1
11 | Sakit pada siku kanan 1
12 | Sakit pada lengan bawah kiri v 2
13 | Sakit pada lengan bawah kanan v 2
14 | Sakit pada pergelangan tangan Kiri v 2
15 | Sakit pada pergelangan tangan kanan v 2
16 | sakit pada tangan Kiri v 2
17 | Sakit pada tangan kanan v 2
18 | Sakit pada paha kiri v 2
19 | Sakit pada paha kanan v 3
20 | Sakit pada lutut kiri 2
21 | Sakit pada lutut kanan 2
22 | Sakit pada betis kiri 3
23 | Sakit pada betis kanan 3
24 | Sakit pada pergelangan kaki Kiri v 1
25 | Sakit pada pergelangan kaki kanan 2
26 | Sakit pada kaki kiri v 2
27 | Sakit pada kaki kanan v 3
Total Skor 8 24 | 18 8 58

(Sumber: Pengolahan Sendiri )
AS (Agak Sakit), S (Sakit), SS

Dengan desain studi skor 4 (Sangat Sakit). Temuan

likert, kuesioner diberikan kepada
tiga pekerja. Indikasi keluhan
berkisar antara TS (Tidak Sakit),
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mengenai keluhan dan tingkat
risiko ergonomis pada otot rangka
yang dialami oleh pekerja. Tabel
4.4 menunjukkan bahwa tiga

penjahit memiliki peluang
(Sedang) untuk mengembangkan
penyakit MSDs.

Tabel 4.4 Tingkat Risiko MSDs Berdasarkan Total Skor Individu

Tingkat Tingkat
Penjahit Skor Risiko
ke Individu MSDs
1 62 Sedang
2 62 Sedang
3 58 Sedang

(Sumber: Pengolahan Sendiri )

Hasil dari kuesioner Nordic
Body Map, didapatkan tingkat skor
individu penjahit kesatu adalah 62,
penjahit kedua adalah 62, dan penjahit
ketiga adalah 58, maka tingkat risiko
MSDs dari ketiga penjahit adalah
sedang. Sesuai dengan Tabel 2.2,
apabila skor berada 50-70 adalah
sedang. Untuk mengatasi hal ini, saran
yang dapat diberikan untuk mencegah
semakin meningkatnya tingkat risiko
dapat dilakukan melalui perbaikan
fasilitas kerja baik fisik maupun non
fisik. Seperti melakukan peregangandi
tengah jam kerja sehingga dapat
meminimalkan keluhan yang dirasakan
pada otot skeletal. Peregangan otot
dapat dilakukan dengan cara gerakan
menyerupai senam ringan selama 10-15
menit dalam kurun waktu 3-4 jam
sekali.

Penilaian dalam  penelitian
risiko ergonomi pada  operator
perakitan di CV. Rama Teknik, dengan
langkah awal melakukan observasi
pada aktivitas mersakit. Poin penting
dari hasil obeservasi akan menjadi
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fokus penelitian, yaitu:

. Pekerjaan menggunakan mesin rakit

Pekerja akan melakukan kegiatan
menjahit dengan duduk di depan meja
kerja. Kegiatan yang paling sering
dilakukan adalah menjahit, namun akan
diselingi beberapa aktivitas pendukung
menjahit seperti mengukur, memotong
bahan, dan memilih warna kabel yang
mendukung proses merakit.

. Pekerjaan selain menggunakan mesin rakit

Kegiatan  selain  menjahit  yang
dilakukan pekerja adalah membuat pola
pakaian dan  menggunting  pola.
Kegiatan ini dilakukan di atas meja
rakit dan pekerja

berada posisi berdiri. Kegiatan ini
dilakukan lebih sebentar dibandingkan
dengan kegiatan menjahit.

Dengan dua poin tersebut, maka
dipilih fokus penilaian pada dua postur
tersebut,  vyaitu postur  ketika
menggunakan mesin rakit (posisi
duduk) dan postur ketika tidak
menggunakan mesin rakit (posisi
berdiri).



V.

KESIMPULAN

Dari hasil pembahasan dalam penelitan ini dapat

1.

disimpulkan sebagai berikut:

Kondisi postur pekerja proses perakitan
yang dapat menyebabkan musculoskeletal
disorders adalah postur kerja duduk dan
postur kerja berdiri. Berdasarkan hasil
pengamatan Uji Petik didapatkan bahwa
frekuensi posisi duduk bungkuk adalah 41
kali dengan presentase 46% dan frekuensi
posisi duduk tegak adalah 49 kali dengan
presentase  54%. Berdasarkan hasil
kuesioner Nordic Body Map tingkat risiko
MSDs pekerja adalah “sedang” dengan
tingkat skor individu 62 untuk pekerja 1,62
untuk pekerja 2, dan 58 untuk pekerja 3.
Sesuai dengan Kklasifikasi tingkat risiko
berdasarkan total skor individu dengan
tingkat skor 50-70 berada pada tingkat
risiko “sedang”.

Hasil perhitungan REBA pada postur kerja
berdiri untuk pekerja kesatu adalah 3,
pekerja kedua adalah 2, dan pekerja ketiga
adalah 2, maka levelrisiko postur kerja
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berdiri semua perakit adalah ‘“rendah”,
sesuai dengan tingkat risiko REBA apabila
skor berada pada nilai 2-3 maka level
risikonyaadalah “rendah”. Sedangkan hasil
perhitungan REBA pada postur kerja
duduk untuk pekerja kesatu adalah 5,
perakit kedua adalah 6, dan pekerja ketiga
adalah 6, maka level risiko postur kerja
duduk adalah “sedang”, sesuai dengan
tingkat risiko REBA apabila skor berada
pada nilai 4-7 makalevel risikonya adalah
“sedang”
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