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ABSTRAK

Berdasarkan observasi secara langsung yang dilakukan di Pasar Pandan Sari
mengangkat beban tanpa aat bantu dan mengangkat beban melebihi nilai ambang batas maka
diperlukan penulisan ini untuk membantu edukas bahaya Muscul oskeletal Disorders (MSDs)
sebagal Program Keselamatan Kerja dalam bentuk pengandalian. Penelitian ini bertujuan
mengetahui tingkat risiko keluhan Musculoskeletal pada aktivitas pengankatan secara manual
dengan menggunakan metode Nordic Body Map (NBM) dan mengetahui tingkat risiko postur
kerja pada keluhan Musculoskeletal terhadap pekerja dengan menggunakan metode Rapid
Entire Body Assessment (REBA). Penulis menggunakan kuisioner NBM untuk kasus keluhan
Musculoskeletal Disorders (MSDs) terhadap pekerja dan menggunakan metode Rapid Entire
Body Assessment (REBA) untuk menilai postur tubuh saat bekerja. Hasil dari pembahasan
tersebut didapatkan ketidaksesuaian pada tingkat risiko postur kerja tinggi dan tingkat risiko
MSDs rendah, meski didapatkan hasil tingkat risko MSDs yang rendah akan tetapi pekerja
mengalami MSDs. Berdasarkan metode REBA tinggat risiko postur kerja didominasi tinggi
yang berarti dibutuhkan tindakan segera dan uji metode Nordic Body Map (NBM), didapakan
kesimpulan bahwa tingkat risiko keluhan M SDs berada pada level tingkat risiko sedang yang
berarti mungkin diperlukan tindakan dikemudian hari.

Kata Kunci: Musculoskeletal Disorders, Rapid Entire Body Assessment, Nordic Body Map

ABSTRACT

Based on direct observations made at Pandan Sari Market lifting weights without
tools and lifting loads exceeding the threshold value, it is necessary to write this paper to
help educate the dangers of Muscul oskeletal Disorders (MSDs) as a Work Safety Program in
the form of control. This study aims to determine the level of risk of musculoskeletal
complaints in manual lifting activities using the Nordic Body Map (NBM) method and to
determine the level of risk of work posture on musculoskeletal complaints to workers using
the Rapid Entire Body Assessment (REBA) method. The author uses the NBM questionnaire
for cases of Musculoskeletal Disorders (MSDs) complaints against workers and uses the
Rapid Entire Body Assessment (REBA) method to assess body posture at work. The results of
the discussion show that there is a discrepancy in the level of risk of high work posture and
low level of risk of MSDs, although the results of the level of risk of MSDs are low, workers
experience MSDs. Based on the REBA method, the risk level of the work posture is
predominantly high, which means immediate action is needed and the Nordic Body Map
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(NBM) method test, it is concluded that the risk level for MSDs complaints is at a moderate
risk level, which means that action may be needed in the future.

Key Words: Musculoskeletal Disorders, Rapid Entire Body Assessment, Nordic Body Map

PENDAHULUAN

Dari pengadaman menunjukan bahwa
setigp aktivitas atau pekerjaan yang
dilakukan, apabila tidak dilakukan secara
ergonomis akan mengakibatkan
ketidaknyamanan, biaya tinggi,
kecelakaan, dan penyakit akibat kerja
meningkat, performansi kerja menurun
yang berakibat kepada penurunan efisiens
dan daya keja Dengan demikian,
peneragpan ergomoni di segala bidang
kegiatan adalah suatu keharusan (Tarwaka,
2015).

Salah satu  bidang kegiatan adalah
pekerjaan Manual Material Handling
(MMH), Manual Material Handling di
definisikan sebagal suatu pekerjaan yang
berkaitan

dengan mengangkat,

menurunkan, mendorong, menarik,
menahan, membawa, atau memindahkan
beban dengan satu tangan atau kedua
tangan dan atau dengan pengerahan
seluruh badan (Tarwaka, 2015). Jenis
kegiatan tersebut sangat erat kaitannya
dengan pekerjakuli panggul.

Aktivitas kuli panggul dengan postur tubuh
yang kurang balk dalam pengangkatan

barang yang dilakukan pekerja dapat

menyebabkan Musculoskeletal Disorders
(MSDs). Riset yang dilakukan badan dunia
International Labour Organization (ILO)
2013, daam program The Prevention of
Occupational Diseases menyatakan bahwa
kasus Musculoskleletal Disorders (MSDs)
Carpa  Tunne  Syndrome
mewakili 59% dari kasus penyakit yang
ditemukan pada tahun 2005 di Eropa. Pada
tahun 2009, Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO) melaporkan bahwa MSDs
menyumbang lebih dari 10% dari seluruh

termasuk

tahun yang hilang karena kecacatan. Di
Inggris, MSDs membentuk sekitar 40%
dari semua kasus yang terkait dengan
pekerjaan penyakit untuk periode 2011-
2012. Pendlitian di Taiwan dalam Journal
of Dental Sciences, lebih dari separuh
pernah mengalami gegjala di bahu (75%),
leher (72%), dan punggung bawah (66%)
pada 197 dokter gigi di Tawan (Tzu-
Hsien, 2012).

Menurut data BPJS K etenagakerjaan 2019,
dalam lima tahun terakhir, jumlah penyakit
akibat kerja yang dilaporkan ada di bawah
100 kasus. Penyakit gangguan tulang
belakang, pendengaran, gatal — gatal pada
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kulit akibat zat kimia, dan gangguan kulit
pada tangan menjadi penyakit yang
tersebut.  Di
Indonesia diperkirakan angka prevalens
7,6% sampa 37%. Masaah nyeri
punggung pada pekerja pada umumnya

mendominas  laporan

dimulai pada usia dewasa muda dengan
puncak prevalensi pada kelompok usia 25-
60 (Koesyanto, 2013). Pendlitian pada
aktivitas pengangkutan beras di  PT.
Buyung Poetra Pangan Pegayut dalam
jurna ilmu kesehatan masyarakat 2017,
didapatkan 8 dari 10 pekerja kuli panggul
mengalami  keluhan ~ Muscul oskel etal
Disorders (Devi T, 2017).

METODE PENELITIAN

Metode yang digunakan dalam
penelitian ini adalah metode deskriptif
kualitatif. Menurut Sugiyono (2014)
metode deskriptif kualitatif adalah metode
yang digunakan untuk menggambarkan
atau menganalisis suatu hasil penelitian
tetapi tidak digunakan untuk membuat

kesimpulan yang lebih luas.

Penulis menggunakan kuisioner NBM
untuk kasus keluhan Musculoskeletal
Disorders (MSDs) terhadap pekerja dan
menggunakan metode Rapid Entire Body
Assessment (REBA) untuk menilai postur
tubuh saat bekerja.

HASIL PENELTIAN

a. Pekerjal
Gambar 1. Pekerjal

= {
Pada gambar pekerja 1, dapat dilihat
bahwa postur badan membentuk sudut 30°
sehingga diberi skor 3 pada pengukuran
badan. Posisi leher pekerja membentuk
sudut 20° dan menghasilkan skor 1 dan
ada penambahan skor +1 karena posisi
leher menengok, sehingga menghasilkan
skor 2 pada pengukuran leher. Posisi kaki
pekerja berdiri dengan kedua kaki yang
tertopang dengan bak di lanta menunjuk
skor 1 dan penambahan skor +1 karena
kaki ditekuk membentuk 40° sehingga
mengahasilkan skor 2 pada pengukuran
kaki. Kemudian, seluruh skor pengukuran
A dimasukan kedalam tabel A dan
didapatkan skor 5.

Tabel 2. Rekapitulasi Skor Postur Pekerja

Skor Akhir Nilai
" dan Grup dan Skor
Postur | Observast | b wbahan | Aktivitas | **" © | REBA
Skor (A-B)
Badan 30° Fleksi 3
1
Leher | 20°Fleksi | (71posis
kepala
mengensok) 5 7
(+2 beban ingkat
1 “10kg) n['TsikB 2
Keduna kaki (+1 kaki Kitooni.
Kali menapak X § 7 itegorl
i bed menekuk nsiko
407y sedang,
diperiukan
Lengan Atas | 20° Fleks 1 1 tindakan
Lengan 30° Fleksi (#2 Jenis
Bawah pezangan
Pergelangan | Menekuk 1 kurang
Tangan 10° baik)
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b. Pekerja2
Gambar 2. Pekerja 2

Pada gambar pekerja 2, dapat dilihat
bahwa postur badan membentuk sudut 65°
sehingga diberi skor 4 pada pengukuran
badan. Posis leher pekerja membentuk
sudut 30° dan menghasilkan skor 2 pada
pengukuran leher. Posis kaki pekerja
berdiri dengan kedua kaki yang tertopang
dengan baik di lantai menunjuk skor 1
pada pengukuran kaki. Kemudian, seluruh
skor pengukuran A dimasukan kedalam
tabel A dan didapatkan skor 5.

Tabel 3. Rekapitulasi Skor Postur Pekerja

Skor Akhir Nilai
: dan Grup dan - Skor
Fostur | Observast | p o ohahan | Aktivitss | 7€ | REBA
Skor (A-B)
Badan 65° Fleksi 4
Leher 30° Fleksa 2 ]
+
4 Salah | %

o (+1beban | oo C_T;J;gkaf

ua kaki 5-10k nsiko 3,
Kald menapak 1 e b Eategori

saat berdin T nistko

ng lebih Thaiag

1 menit | B8

-7 | diperlukan
Lengan Atas | 30° Fleksi 2 rﬁ:ﬁ‘ tindakan
'ﬁ;‘:f:: 60° Fleksi 1 , dalam 1| S°E°T3
it
Pergelangan | Menekuk 4 menit)
Tangan £l i

c. Pekerja3
Gambar 3. Pekerja3

Pada gambar pekerja 3, dapat dilihat
bahwa postur badan membentuk sudut
105° sehingga diberi skor 4 pada
pengukuran badan. Posis leher pekerja
membentuk sudut 20° dan menghasilkan
skor 1 pada pengukuran leher. Posisi kaki
pekerja berdiri dengan kedua kaki yang
tertopang dengan bak di lanta menunjuk
skor 1 dan penambahan skor +1 karena
posiss kaki menekuk 30° sehingga
menghasilkan skor 2 pada pengukuran
kaki. Kemudian, seluruh skor pengukuran
A dimasukan kedalam tabel A dan
didapatkan skor 5.

Tabel 4. Rekapitulas Skor Postur Pekerja
3

Skor Akhir Nilai
2 dan Grup dan Skor
Postar | Observasi | 5\ hahan | Absivitas | 2" C | REBA
Skor (A-B)
Badan 105° Fleksi 4
Leher 20° Fleks1 1
3 10
i 1 (+2beban | ¢ f?l;ll(gk;t
ua kaki 7 : ~10k nsiko 3,
Eald menapak 5 k};ﬂui o L, Kategon
saat berdin meE Tepilist risiko
307) 4kal B
dalam 1 |  10EE
_ if) diperlukan
Lengan Atas | 80° Flekai 3 3 e tindakan
Lengan 40° Fleksi 1 (+2 Jems SEFETE
Bawah pegangan
Pergelangan | Menekuk 1 kurang
Tangan 10° bak)
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d. Pekerja4
Gambar 4. Pekerja4

Pada gambar pekerja 4, dapat dilihat
bahwa postur badan membentuk sudut
10° sehingga diberi skor 2 pada
pengukuran badan. Posisi leher pekerja
membentuk sudut 50° dan
menghasilkan skor 2 pada pengukuran
leher. Posisi kaki pekerja berdiri dengan
kedua kaki yang tertopang dengan baik
di lanta menunjuk skor 1 pada
pengukuran kaki. Kemudian, seluruh
skor pengukuran A dimasukan kedalam
tabel A dan didapatkan skor 3.

Tabel 5. Rekapitulas Skor Postur Pekerja

Shor Akhir MNilui
= tlan Gernp dlan = Skor
Eostis Qlecenic Perubalan | Akiivitas Al RERBA
Skor (A D)
Badan 10° Teksi
laoher S Fleks
(+2 bel o
2 belwmu 3 e
Eedna kaki 10 b (-I ¢ 1“1'1-11191\3
Kaki menapak 1 ks i tisiko 2,
saar bordis sepitisi | Kategori
i 4kali | risiko
da';;m_\ 1 nscdﬂng.
Lenaan Atas  30° Fleks 3 ; menit} | diperlukan
L:nvam ke tindakan
e 120° Tleksi 2 (2 Jenis
Da“-ah pPegmigan
Pergelangan  Menckuk 1 kuranig
‘Langan ki Lk

e. Pekerjab
Gambar 5. Pekerja5

3

Pada gambar pekerja 5, dapat dilihat
bahwa postur badan membentuk sudut 60°
sehingga diberi skor 3 pada pengukuran
badan. Posisi leher pekerja membentuk
sudut 20° dan menghasilkan skor 1 pada
pengukuran leher. Posisi kaki pekerja
berdiri dengan kedua kaki yang tertopang
dengan baik di lantai menunjuk skor 1 dan
ditambah skor +1 karena posisi kaki
menekuk membentuk sudut 30°, maka skor
berubah menjadi 2 untuk pengukuran kaki.

Kemudian, seluruh skor pengukuran A

dimasukan keddam tabel A dan
didapatkan skor 4.
Tabel 6. Rekapitulasi Skor Postur Pekerja
5
Slor Akbir Nilui
dan Grup dan Skor
Hostar Uhnereast [ iakan | ARG o Baann
Skor (A-B)
Rudan G0 Flekea 3
Loher 20 Flehsa 1
. i | (2 L\cban 7
Matl | mepu | GlmE VIR | e
ik |-mrii'i menzkak repilis
G 0%) 4 kali 2
dalam | [ 1'_ hu_l n
Lengan Aras | 40° Flcks 2 2 meni(]
Leugan a0 b e {12 Teni
Bawah Al e - |\|;_g:'lcg:::
Pergelangan | Menekuk 1 kurang
Tungan 100 kaik)
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Hasil perhitungan postur kerja untuk
kelima pekerja berdasarkan metode REBA
dapat dilihat pada tabel berikut.

NGO, Skor | lingkat | Kategori

Ubjek Akhir | Risike Risiko lindakan
1. Pekarja 1 7 2 Sedang Diperhnkan sindakan
2 Dekerja 2 ] 3 lingg: | Diperlukan tndakan scgerz
Pekerga 5 11 -] g | Paperlekan todikan seger
4. Pekerja 2 G 2 Ssdang Diperlukan tindakzn
Pekerga 5 E ] Pngg | Ihperlckan tndakan sezer

Berdasarkan tabel di aas yang
menunjukan hasil perhitungan penilaian
postur kerja pekerja kuli panggul di Pasar
Pandan Sari Kota Balikpapan yang
didapatkan 2 pekerja dengan Kkategori
risko sedang dan 3 pekerja dengan
kategori risiko tinggi, yang berarti setiap
posis kerja di gudang beras tersebut
memiliki tingkat risiko yang berbeda.
Analisis Nordic Body Map

Nordic Body Map adaah saah satu
metode yang
keluhan MSDs serta
menentukan tingkat rissko MSDs pada

digunakan untuk

menganasilis

pekerja kuli panggul. Dalam aplikasinya,
NBM menggukan lembar kerja berupa
tabel skor sebagal poin yang diisi pekerja
dan gambar peta tubuh manusia. Metode
ini cara yang sederhana , mudah dipahami,
tidak memakan banyak biaya, dan cepat.

Tabdl 6. Penilaian Kuosioner MSDs
Menggunakan NBM

Tutal Tuoial 2 .
Objek e | o e | EeES e e
ik = Skor Risiko
Kiri Kunan
Mumgkin diperluken
Pekerja | 10 13 23 1 tnnkakan ke nodian
bt
Mungkin diperlukan
Pekerjz 2 6 15 21 1 tindakan dikeudian
hari
Munzkin diperlukzn
Peleerja 3 9 ] 22 1 tindakan dikemadian
hari
Munghm diparhikean
Deleerja 4 12 12 25 1 tundakan dikemudian
hzri
Mungkin diparlukan
Deleerjz £ 17 11 28 1 tindakan dikerudian
hari

Berdasarkan hasil pengisian kuesioner dan
pengolahan data dari lembar kerja NBM,
maka didapatkan hasil dari seluruh pekerja
berada pada level tingkat risko sedang
yang berarti mungkin diperlukan tindakan
dikemudian hari.

Tabel 9. Keluhan Sistem Muskul osketeal
Bagian Kiri

A AT el meloa] aral Slr
Sistem Musk i 1 = 7
Leher atas 1 Pelrerja | 2 Pekerja | 1 Pekersa 1 Pekerja
Bahw kiri - 3 DPekeria | 1 Pekeria 1 Pekerja
Lenean atas kird | Pekerja | 2 Pekeria | 2 Pekeria -
Lenzan atas kanan | Pekerja | 2 Pekerja | I Pckeria -
Tinggnl - 2 Pekerja | 2 Pokena 1 Dekerja
Stk kiri % Delocrj - - -
Lenzan bawah Kin 2 Pekerja
Pergelmmin lrngm ki 2 Pekerja -
langan lir: 3 Pelerja | 1Pekerja | 1 Pekera
Taha kiri IDc¢kerja | 1Pckerja | 1 Pekeria
Lautut ki I Pekerja - 2 Pekera
Detis kiri I ja| 2Pckeria | 2 Pckera
Pergelangm kaki ki : 4 - -
Kaki ki 3 Dckegja

Tabel 10. Keluhan Sistem Muskul oskel etal

Bagian Kanan
Sistemn Muskuloskeleial ko
] 1 z 3
Lenghkuk - 1 Bekeru | 4 Pebena -
Bahv kanan - 2hckerja | 3 Ickeria
Puneggung - J Pekeria 2 Peleerja
Piaggang = 1 Pekera 4 Pelerja
Pantat 5 Pekerja -
Skt keariam 4 Pekene 1 Pekena
Lengan bawah kanan 2 Dckerja 3 DPekerga -
Pergelanpsn tanpan kanan 2 Pekerjz 2 Pekena | 1 Pekeria
Tangan haman 3 Pekerje 2 Pekequ -
Paha kanan 3Dckeryz 1 Dekerga | 1 Dekcria
Toattul krviem 4 Pekerp - | Pehera
Betis kanan 1 Bekerja 3 Dekega | 1 Dekeria
Permelangm kakd kanon 3 Pelenps - -
Kaki kamian 3 Beken:

AnalisisTingkat Risiko Postur Kerja
Hasil penelitian tingkat risiko postur kerja
yang dilakukan dengan metode Rapid

Entire Body Assessment (REBA) pada
pekerja kuli panggul Pasar Pandan Sari
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Kota Balikpapan yang berjumlah 5 orang
memperoleh 2 pekerja menghasilkan
tingkat risiko sedang dan 3 dengan tingkat
risko tinggi. Pada pekerjaan ini
mengalami sikap kerja tidak alamiah atau
postur janggal, seperti punggung Yyang
terlalu membungkuk, Ieher menunduk dan
posis tangan terangkat. Hal ini sesual
dengan teori yang disebutkan Lintang
(2015) beberapa gerakan, posisi, dan
postur jangga yang sering dilakukan pada
saat bekerja.

Pekerjaan  ini melipulti pekerjaan
memasukan beras dalam karung, menjahit
karung besar, menyusun beras di gudang,
mengangkat beras ke truck, dan menyusun
beras di truck dilakukan secara manual,
pekerjan ini banyak mengalami posisi
badan yang membungkuk atau keadaan
badan mengalami fleks, posis leher
menunduk, posisi lengan atas terangkat,
lengan bawah menekuk, dan pergelangan
tangan selalu bekerja meskipun tidak

terlalu memaksakan menekuk.

Dari hasil penelitian menggunakan REBA
didapatkan hasil 2 memliki tingkat risiko
sedang dan 3 dengan risiko tinggi yang
dimana hasil tingakat risiko tinggi lebih
mendominasi sehingga dapat disimpulkan
bahwa proses pekerjaan di gudang beras
harus segera ditinjau dan diperlukan
tindakan segera. Jika faktor ini dibiarkan
maka dapat memperparah keluhan MSDs,

oleh karena itu segera dilakukan tindakan
pada pekerja kuli panggul di pasar Pandan
Sari Kota Balikpapan mengingat dan
menimbang kasus yang terjadi pada

pekerja yang mengalami MSDs.

4.3.3 Analisis Musculoskeletal Disosders
(MSDs)

Musculoskeletal Disorders adalah suatu
keluhan yang terjadi pada bagian — bagia
otot skeletal yang dirasakan oleh seseorang
mulai dari adanya keluhan yang sangat
ringagn sampa  keluhan sangat sakit
(Tarwaka, 2015).

Berdasarkan penditian yang dilakukan
kepada 5 pekerja kuli panggul di Pasar
Pandan Sari Kota Balikpapan didapatkan
hasil bahwa semua pekerja mengalami
keluhan Muskuloskeletal. Berdasarkan
hasil kuesioner NBM keluhan berada pada
level tingkat risiko sedang yang berarti
mungkin diperlukan tindakan dikemudian
hari. Dari hasil wawancara bagian tubuh
yang paling merasakan keluhan meliputi
leher, pundak kanan Kiri, punggung,
pinggang, dan tangan kanan kiri. Pada
bagian tubuh tersebut adalah bagian tubuh
yang paling berisiko mengalami keluhan
muskuloskeletal karena pekerjaan yang
lebih  banyak melakukan  aktivitas
mengangkat beban berat dan membungkuk

yang berulang — ulang.

Pekerjaan mengangkat beras megaami

banyak pengulangan gerakan, beban yang
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berat, dan sikap kerja tidak alamiah. Pada
umumnya bekerja dalam kondisi tersebut
berisiko mengalami keluhan MSDs, hal ini
sesuai dengan teori Tarwaka (2015)
dengan faktor keluhan M SDs dalam faktor
pekerjaan yang meliputi peregangan otot
berlebihan, aktivitas berulang, sikap kerja
tidak alamiah.

Pembahasan Wawancar a | nforman

Berdasarkan  hasil  wawancara yang
dilakukan kepada 3 informan yaitu pemilik
gudang beras dan pekerja yang paling lama
masa kerjanya ini mendapatkan hasil pada
pertanyaan 1 bahwa 2 orang informan
menjawab tidak tahu pada kebenaran
postur pekerja pada aktivitas yang
dilakukan dan 1 informan menjawab sudah
benar pada postur pekerjaan yang
dilakukan. Pada hasil pertanyaan 2 para
informan menekankan terjadi  keluhan
yang sering terjadi pada leher dan
punggung, karena menunduk  dan
membungkuk. Menunduk dan
membungkuk ini merupakan postur kerja
tidak alamiah yang bisa menyebabkan
terjadinya keluhan MSDs kepada pekerja
kuli panggul. Hal ini sesuai dengan teori
Teori Tarwaka (2015) bahwa sikap kerja
tidak alamiah adalah sikap kerja yang
menyebabkan pergerakan tangan
terangkat, punggung terlalu membungkuk,
kepala terangkan, dsb. Semakin jauh posisi

bagian tubuh dari pusat grafitas tubuh,

maka semakin tinggi pula risiko terjadinya
keluhan sistem muscul oskeletal.

Pada hasil pertanyaan 3 kepada informan,
ketika terjadi keluhan atau nyeri pada
bagian tubuh pekerja saat melakukan
aktivitas para pekerja memilih untuk
beristirahat dan duduk sgenak dan
melakukan peregangan untuk memulihkan
keluhan yang terjadi pada bagian tubuh.
Hal ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan Vista (2017) pada umumnya
keluhan otot jarang dialami oleh seseorang
yang dalam aktivitas kesehariannya
mempunyai cukup  waktu untuk
beristirahat dan berolahraga. Sebaliknya,
bagi yang dalam pekerjaan kesehariannya
memerlukan tenaga besar dan tidak cukup
istirahat akan lebih sering mengalamu
keluhan otot.

Pada hasil pertanyaan 4 kepada informan,
pekerja membutuh kan penambahan
fasilitas kerja yang berupa troli untuk
memaksimalkan dan meringankan
pekerjaan membawa beras dari satu ke
tempat lain yang jaraknya cukup jauh serta
kipas angin atau blower agar tempat kerja
lebih sgjuk sehingga tempat kerja lebih
nyaman. Hasil wawacara pertanyaan 5
kepada informan, bahawa semua informan
dadam kata lain semua pekerja belum
pernah mendapatkan pemahaman atau
pelatihan

tentang ergomoni  selama

bekerja. Menimbang langkah - langkah
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mengatasi keluhan sistem muskul oskel etal
rekomendasi dari
Occupational Safety and Hedth
Administration (OSHA, 2000 daam
Tarwaka, 2015), tindakan ergonomi untuk

berdasarkan

mencegah adanya sumber penyakit adalah
melaui dua cara, yaitu rekayasa teknik dan
rekayasa mang emen.

KESIMPULAN DAN SARAN
KESIMPULAN

Hasil penelitian tingkat risiko postur kerja
yang dilakukan dengan metode Rapid
Entire Body Assessment (REBA) pada
pekerja kuli panggul Pasar Pandan Sari
Kota Balikpapan yang berjumlah 5 orang
memperoleh 2 pekerja menghasilkan
tingkat risiko sedang dan 3 dengan tingkat
risko tinggi. Pada pekerjaan ini
mengalami sikap kerja tidak alamiah atau
postur janggal, seperti punggung yang
terlalu membungkuk, leher menunduk dan

posisi tangan terangkat.
SARAN

Pihak perusahaan harus segera
memberikan fasilitas berupa troli yang
nantinya akan digunakan sebaga aat
pemindahan barang utama yang dapat

membantu pekerja untuk menghindari

aktifitas pemindahan barang secara

menunduk terus menrus
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