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ABSTRAK 

 

Gangguan moskuloskeletal atau juga disebut sebagai Musculoskeletal Disorders (MSDs) adalah 

cedera atau penyakit pada sistem muskuloskeletal akibat paparan repetitif dari beragam bencana dan 

faktor keadaan di tempat kerja. Menjahit adalah salah satu jenis pekerjaan yang berhubungan 

langsung dengan keluhan muskuloskeletal, karena Menjahit dilakukan dengan posisi duduk yang 

lama dan terus-menerus. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana tingkat risiko dalam 

kegiatan penjahit pakaian di Desa Bukit Raya, Kecamatan Samboja. Penelitian ini menggunakan 

pendekatan kualitatif dengan metode RULA untuk mengevaluasi risiko ergonomi pada penjahit 

serta kuesioner NBM untuk mengidentifikasi keluhan subjektif setelah mereka menyelesaikan 

pekerjaan di Desa Bukit Raya, Kecamatan Samboja, penilaian terhadap tiga penjahit menunjukkan 

variasi tingkat risiko: satu penjahit berada pada risiko rendah, satu pada risiko sedang, dan satu lagi 

pada risiko tinggi. Bagian tubuh yang paling sering mengalami keluhan mencakup bahu kanan, 

punggung, pinggang, pinggul, siku, lengan kanan, dan kaki. Hasil RULA menunjukkan dua penjahit 

dengan skor 5 dan satu penjahit dengan skor 6. Ketiganya berada pada level tindakan 5-6, yang 

menunjukkan perlunya investigasi dan perbaikan segera terhadap postur kerja untuk mengurangi 

risiko cedera muskuloskeletal. Oleh karena itu, perbaikan postur tubuh saat bekerja sangat penting 

untuk mencegah cedera lebih lanjut pada sistem muskuloskeletal. 

 

Kata Kunci: Musculoskeletal Disorders, NBM, Penjahit, RULA. 

 

 

ABSTRACT 

Musculoskeletal disorders or also called Musculoskeletal Disorders (MSDs) are injuries or 

diseases of the musculoskeletal system due to repetitive exposure to various disasters and 

workplace conditions. Sewing is one type of work that is directly related to musculoskeletal 

complaints, because Sewing is done in a long and continuous sitting position. This study aims to 

determine the level of risk in clothing tailoring activities in Bukit Raya Village, Samboja District. 

This study uses a qualitative approach with the RULA method to evaluate ergonomic risks in 

tailors and the NBM questionnaire to identify subjective complaints after they complete their work. 

In Bukit Raya Village, Samboja District, an assessment of three tailors showed variations in risk 
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levels: one tailor was at low risk, one at medium risk, and one at high risk. The body parts that 

most often experience complaints include the right shoulder, back, waist, hips, elbows, right arm, 

and legs. RULA results showed two tailors with a score of 5 and one tailor with a score of 6. All 

three were at action level 5-6, indicating the need for immediate investigation and improvement 

of work posture to reduce the risk of musculoskeletal injuries. Therefore, improving posture while 

working is very important to prevent further injuries to the musculoskeletal system. 

 

Keywords: Musculoskeletal Disorders, NBM, RULA, Tailors. 

 

 

PENDAHULUAN 

Gangguan moskuloskeletal atau juga 

disebut sebagai Musculoskeletal Disorders 

(MSDs) adalah cedera atau penyakit pada 

sistem muskuloskeletal akibat paparan 

repetitif dari beragam bencana dan faktor 

keadaan di tempat kerja (Asali et al., 2017). 

Kerusakan di otot, saraf, tendon, ligamen, 

persendian, tulang rawan, dan discus 

invertebralis dikenal sebagai gangguan otot 

rangka atau muskuloskeletal (Septyadi, 

2018). Rasa sakit, nyeri, mati rasa, kebas, 

bengkak, kaku, gemetar, kesulitan tidur, dan 

rasa terbakar adalah gejala awal gangguan 

muskuloskeletal.  

Keluhan MSDs ini disebabkan oleh 

beberapa risiko. Risiko dikategorikan 

menjadi dua jenis yaitu psikologis dan fisik 

(yang terdiri dari faktor risiko pekerjaan, 

pribadi, dan lingkungan). Faktor risiko 

pekerjaan termasuk sikap tubuh saat kerja, 

bobot pekerjaan, kerapatan pekerjaan, dan 

waktu kerja. Faktor risiko karakter pribadi 

termasuk masa kerja, umur, kebiasaan 

merokok, jenis kelamin, stres, riwayat 

penyakit MSDs, dan IMT. Sedangkan 

getaran, kebisingan, dan suhu adalah faktor 

risiko lingkungan (Asali et al., 2017). 

Sikap tubuh adalah salah satu faktor 

risiko pekerjaan. Sikap tubuh adalah 

penyesuaian posisi tubuh saat melaksanakan 

pekerjaan. Saat seseorang melaksanakan 

pekerjaan, orang tersebut perlu memiliki 

sikap tubuh yang alami untuk meminimalkan 

risiko keluhan muskuloskeletal dan 

terciptanya kenyamanan saat melaksanakan 

pekerjaan. Sikap tubuh yang baik sangat 

ditentukan oleh pergerakan anggota tubuh 

selama melaksanakan pekerjaan (Septyadi, 

2018). Postur statis atau juga dikenal sebagai 

pembebanan statis adalah ketika seseorang 

atau pekerja melaksanakan aktivitas dengan 

tetap berada dalam posisi atau postur yang 

sama. Klasifikasi mobilisasi stamina ini 

meningkatkan bobot atau kemampuan otot 

dan tendon sehingga mengakibatkan 

kelelahan. Contoh postur statis termasuk 

duduk atau berdiri di tempat untuk jangka 

waktu yang lama, memegang alat yang tidak 

dapat diturunkan, mengangkat lengan untuk 

melaksanakan pekerjaan dan sebagainya. 

Metode RULA adalah metode yang 

memakai sikap tubuh sebagai target untuk 

memperkirakan risiko terjadinya gangguan 

muskuloskeletal, terutama gangguan 

ekstremitas atas, seperti gerakan berulang, 

pekerjaan berat, kegiatan otot statis/diam 

pada otot rangka, dan lain-lain. Selain itu, 

metode RULA adalah instrumen pengukuran 

awal yang dapat mendefinisikan tingkat risiko 

pekerja yang terkena faktor cedera, 

khususnya sikap tubuh, peregangan otot 

statis, gerakan berulang serta mobilisasi 

stamina dan pembebanan (Tarwaka, 2019). 

Menurut WHO, kurang lebih 1,71 

miliar orang di seluruh dunia menderita 

gangguan muskuloskeletal, termasuk nyeri 

punggung bawah, leher, patah tulang, cedera 

lainnya, osteoarthritis, amputasi dan artritis 

rheumatoid. Nyeri pinggang memberikan 

kontribusi yang signifikan terhadap 

keseluruhan beban penyakit muskuloskeletal 

kurang lebih 570 juta kejadian di seluruh 

dunia, yang terdiri dari 7,4% penyandang 

disabilitas. Sedangkan, nyeri leher 

memberikan kontribusi terhadap keluhan 

muskuloskeletal sekitar 222 juta orang 

dengan 22 juta penyandang disabilitas 

(Kesehatan Muskuloskeletal, 2022). Hasil 

Riskesdas tahun 2018, menujukan bahwa 
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prevalensi keluhan muskuloskeletal di 

Indonesia adalah 7,30%, dengan prevalensi 

musculoskeletal berdasarkan diagnosis dokter 

pada penduduk berumur ≥15 tahun di Aceh 

tertinggi (13,26%) dan untuk Kalimantan 

Timur berada di posisi ke 10 (8,12%). 

Prevalensi muskuloskeletal berdasarkan 

pekerjaan yaitu petani/buruh tani (9,86%), 

PNS/TNI/BUMN (7,86%), nelayan (7,36%), 

buruh/supir/pembantu rumah tangga (6,12%). 

Selain itu, prevalensi berdasarkan lokasi 

untuk pedesaan (7,83%) dan perkotaan 

(6,87%) (Tim Riskesdas 2018, 2018). 

Berdasarkan data Riskesdas tersebut 

menunjukan bahwa pekerja sektor informal 

mengalami keluhan muskuloskeletal paling 

tinggi. Menjahit dilakukan dengan posisi 

duduk yang lama, sekitar empat hingga 

delapan jam per hari, dan terus-menerus. 

Kondisi sikap tubuh yang kaku, beban otot 

statis, dan pekerjaan yang dilakukan secara 

repetitif serta kecepatan produksi adalah 

semua masalah yang sering dihadapi oleh 

para penjahit. Memiliki sikap tubuh yang 

tidak baik di tempat kerja mampu 

mengakibatkan keluhan seperti ngilu, pegal-

pegal, atau keram otot (Ashar et al., 2023). 

Penelitian yang dilakukan oleh As-Syifa et 

al., (2020) menyatakan bahwa ditemukan 

kaitan yang signifikan antara sikap kerja 

dengan kejadian nyeri leher pada penjahit. 

Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh 

Multazam, (2024) menyatakan bahwa faktor 

risiko sikap tubuh sangat berdampak pada 

keluhan neck pain pada penjahit.   

Berdasarkan survei pendahuluan yang 

dilakukan oleh penulis ditemukan bahwa 

ketiga penjahit di Desa Bukit Raya, 

Kecamatan Samboja melaksanakan sikap 

duduk dengan leher dan punggung yang 

membungkuk dan dalam waktu yang lama. 

Oleh karena itu, penulis tertarik untuk 

melaksanakan penelitian pada para penjahit 

yang bertujuan untuk mengetahui tingkat 

risiko dalam kegiatan penjahit pakaian di 

Desa Bukit Raya, Kecamatan Samboja. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah kualitatif. Penelitian ini 

dilakukan pada penjahit di Desa Bukit Raya, 

Kecamatan Samboja, Kabupaten Kutai 

Kartanegara dengan jumlah tiga orang 

penjahit, pada Maret 2024 – Juli 2024. Ketiga 

penjahit tersebut terdiri dari dua penjahit yang 

beralamat di Jalan Anggrek, RT 04, Desa 

Bukit Raya dan satu penjahit yang beralamat 

di Jalan Flamboyan, RT 02, Desa Bukit Raya.  

Pengumpulan data dilakukan melalui 

observasi, wawancara, kuesioner, serta 

dokumentasi. Data yang diperoleh kemudian 

diolah untuk menganalisis tingkat risiko 

ergonomi dalam aktivitas penjahit pakaian di 

wilayah tersebut. Analisis data ini 

menggunakan kuesioner NBM dan metode 

RULA untuk mengevaluasi risiko dan 

memberikan rekomendasi perbaikan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kuesioner NBM diberikan kepada tiga 

penjahit di Desa Bukit Raya, Kecamatan 

Samboja. Pengisian kuesioner dilakukan 

dengan memberikan tanda centang pada 

bagian-bagian tubuh yang mengalami 

keluhan, sesuai dengan panduan yang tersedia 

di lembar kuesioner NBM. Tujuan dari 

pengisian kuesioner ini adalah untuk 

mengidentifikasi apakah ada keluhan atau 

gangguan yang dirasakan oleh penjahit pada 

bagian tubuh tertentu selama menjalankan 

aktivitas mereka. Berikut ini adalah tabel 

rekapitulasi hasil NBM dari kegiatan penjahit 

pakaian, yang dapat dilihat pada Tabel 1.  
Tabel 1. Rekapitulasi hasil NBM dari kegiatan 

penjahit pakaian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sumber: Data primer, 2024 
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Berdasarkan hasil kuesioner yang 

diberikan kepada tiga penjahit di Desa Bukit 

Raya, Kecamatan Samboja, ketiganya 

menunjukkan tingkat keluhan yang berbeda-

beda. Penjahit pertama memperoleh total skor 

29, yang termasuk dalam kategori "sedang". 

Penjahit kedua memiliki total skor 13, yang 

masuk dalam kategori "rendah". Sementara 

itu, penjahit ketiga memiliki total skor 49, 

yang tergolong dalam kategori "tinggi". 

Pada kategori "rendah", tindakan 

perbaikan belum diperlukan karena keluhan 

yang dirasakan penjahit tersebut masih 

minimal. Untuk kategori "sedang", mungkin 

diperlukan tindakan perbaikan di masa 

mendatang guna mencegah keluhan lebih 

lanjut. Sedangkan, untuk kategori "tinggi", 

tindakan perbaikan harus dilakukan segera, 

karena penjahit dengan skor ini cenderung 

melakukan aktivitas dengan sikap tubuh yang 

kurang ideal, menyebabkan keluhan fisik 

yang signifikan. Kondisi ini terjadi karena 

aktivitas penjahit melibatkan banyak 

pergerakan tubuh, terutama gerakan berulang, 

yang berpotensi menyebabkan keluhan 

setelah bekerja. 

Berdasarkan hasil kuesioner NBM, 

ketiga penjahit melaporkan keluhan pada 

beberapa bagian tubuh, seperti bahu kanan, 

punggung, pinggang, pinggul, siku, lengan 

kanan, dan kaki. Jika dibiarkan, keluhan ini 

dapat berkembang menjadi nyeri atau sakit 

kronis yang berpotensi menyebabkan cedera 

muskuloskeletal. Oleh karena itu, diperlukan 

perbaikan sikap tubuh saat bekerja untuk 

mengurangi rasa sakit dan mencegah cedera 

lebih lanjut pada penjahit tersebut. 

Hasil penilaian menggunakan metode 

RULA terhadap ketiga penjahit di Desa Bukit 

Raya, Kecamatan Samboja menunjukkan 

variasi tingkat keluhan di antara mereka. 

Metode RULA bertujuan untuk menilai 

tingkat risiko gangguan muskuloskeletal yang 

mungkin dialami penjahit saat melakukan 

pekerjaannya. 

Berikut ini adalah tabel rekapitulasi 

hasil NBM dari kegiatan penjahit pakaian, 

yang dapat dilihat pada Tabel 2. 

 

Tabel 2. Rekapitulasi hasil RULA dari 

kegiatan penjahit pakaian 

 

 

 

 

 
Sumber: Data primer, 2024 

Berdasarkan hasil skor akhir RULA, 

penjahit pertama memiliki skor 6, yang 

termasuk dalam kategori aksi tinggi. Hal ini 

menunjukkan bahwa diperlukan tindakan 

segera untuk memperbaiki sikap kerja guna 

mencegah risiko cedera yang lebih parah. 

Penjahit kedua juga memperoleh skor akhir 5, 

yang masuk dalam kategori aksi tinggi, 

sehingga memerlukan perbaikan dalam 

postur kerja. Penjahit ketiga memiliki skor 

yang sama, yakni 5, yang juga termasuk 

dalam kategori aksi tinggi. 

Dengan demikian, ketiga penjahit 

tersebut berada pada kategori risiko tinggi 

menurut metode RULA, dan diperlukan 

investigasi serta perbaikan segera terhadap 

sikap kerja mereka untuk mencegah risiko 

cedera muskuloskeletal yang lebih serius. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penilaian NBM 

terhadap tiga penjahit di Desa Bukit Raya, 

Kecamatan Samboja menyatakan tingkat 

keluhan yang berbeda, dimana terdapat satu 

orang penjahit berada pada tingkat risiko 

rendah, satu orang penjahit berada pada 

tingkat risiko sedang, dan satu orang penjahit 

lainnya berada pada tingkat risiko tinggi. 

Hasil penilaian NBM dari ketiga penjahit 

tersebut juga menyatakan bahwa bagian tubuh 

yang paling sering mengalami keluhan yaitu 

bahu kanan, punggung, pinggang, pinggul, 

siku, lengan kanan, dan kaki. Hal ini terjadi 

ketika penjahit terlalu lama melaksanakan 

pekerjaannya tanpa waktu istirahat. Jika hal 
ini diabaikan secara terus-menerus, dapat 

menimbulkan rasa nyeri atau sakit dalam 

jangka waktu tertentu dan mengakibatkan 

terjadinya cedera otot muscleskeletal.  
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Sedangkan, berdasarkan hasil 

perhitungan tingkat risiko sikap tubuh pada 

tiga penjahit di Desa Bukit Raya, Kecamatan 

Samboja menggunakan metode RULA 

didapatkan hasil yaitu tingkat risiko sikap 

tubuh pada ketiga penjahit tersebut termasuk 

dalam kategori tinggi. Terdapat dua orang 

penjahit memiliki skor risiko tinggi yaitu 5 

dan satu orang penjahit lainnya memiliki skor 

risiko tinggi yaitu 6. Hasil perhitungan nilai 

RULA tersebut menyatakan tingkat risiko 

ketiga penjahit tersebut berada pada action 

level 5-6, dimana diperlukan adanya 

investigasi dan perbaikan segera terhadap 

sikap kerja pada pekerjaan yang sedang 

dilakukan tersebut untuk mencegah terjadinya 

risiko cidera yang lebih tinggi pada sistem 

muskuloskeletal. 
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