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RINGKASAN
Korelasi Postur Kerja dengan Keluhan Muskuloskeletal pada Pekerja

Pabrik Beton Bagian Produksi PT. X Bali

Komang Yoga Suryawan
NRP: 1523016039
Keluhan muskuloskeletal atau dikenal dengan musculoskeletal disorders (MSDs)
adalah masalah kesehatan pada bagian otot skeletal yang sering diakibatkan atau
diperparah oleh pekerjaan dan lingkungan kerja. Menurut World Health
Organization (WHO) melaporkan bahwa MSDs mencakup 40% dari semua
keluhan terkait dalam pekerjaan. Menurut hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
tahun 2013 melaporkan prevalensi keluhan muskuloskeletal sebesar 11,9% dengan
prevalensi tertinggi di Provinsi Bali yaitu sebesar 19,3%.

Musculoskeletal disorders (MSDs) adalah keluhan yang melibatkan sistem
muskuloskeletal berupa otot, tendon, ligamen, persendian, maupun saraf. Keluhan
muskuloskeletal yang timbul di lingkungan kerja diakibatkan oleh aktiivas yang
melibatkan sistem tersebut berlebihan yang melebihi kemampuan tubuh untuk
menyembuhkan diri. Keluhan muskuloskeletal diukur menggunakan Nordic Body
Map (NBM) yaitu kuesioner yang diberikan untuk mengetahui bagian-bagian otot
yang mengalami keluhan dan tingkat keluhan dari tidak sakit hingga sangat sakit.

Faktor-faktor yang dapat menyebabkan munculnya keluhan muskuloskeletal
dapat berupa peregangan otot, aktivitas yang berulang, serta postur kerja yang tidak
alamiah. Risiko postur kerja yang tidak alamiah dicirikan oleh posisi yang bergerak

menjauhi posisi netral seperti postur yang membungkuk, kepala mengangkat terlalu

X



atas, dan pergerakan tangan yang menjauhi pusat gravitasi tubuh. Postur kerja dapat
dianalisis menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) yang
digunakan untuk menilai risiko postur kerja

Penelitian ini dilakukan demi mengetahui korelasi postur kerja dengan keluhan
muskuloskeletal pada pekerja pabrik. Penelitian yang bersifat analitik
observasional dan desain penelitian cross sectional. Sampel diambil dengan teknik
consecutive sampling dengan besar sampel yang dianalisis adalah 43 orang pekerja
pabrik beton bagian produksi PT. X Bali. Penelitian dilakukan di Pabrik Beton PT.
X Bali yang dilaksanakan pada tanggal 15 Juli — 17 Juli 2019.

Penelitian dimulai dengan memberikan briefing pagi serta menjelaskan dan
memberikan lembar information for consent agar responden tahu manfaat dan
tujuan serta pengisian lembar informed consent. Setelah didapatkan responden yang
memenuhi kriteria inklusi dilanjutkan dengan observasi secara langsung di lokasi
pekerjaan dan menilai postur kerja menggunakan metode REBA. Penilaian keluhan
muskuloskeletal dilakukan dengan pengisian kuesioner NBM pada saat waktu
istirahat.

Analisis korelasi variabel independen dan variabel dependen dilakukan dengan
uji Kendall’s Tau-C. Didapatkan nilai p=0,000 yang berarti terdapat hubungan yang
signifikan antara postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal. Didapatkan nilai
koefisien korelasi 1=0,769 yang menandakan adanya korelasi positif kuat antara
postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal. Nilai-nilai tersebut dapat diartikan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan dengan korelasi positif kuat antara postur

kerja dengan keluhan muskuloskeletal sehingga Ha dapat diterima.



ABSTRAK

KORELASI POSTUR KERJA DENGAN KELUHAN
MUSKULOSKELETAL PADA PEKERJA PABRIK BETON BAGIAN
PRODUKSI PT X. BALI
Komang Yoga Suryawan Mahardika
NRP: 1523016039

Latar Belakang: Keluhan muskuloskeletal (MSDs) adalah kelainan yang
melibatkan sistem muskuloskeletal yang dapat disebabkan atau diperparah akibat
bahaya yang ada di lingkungan kerja. Faktor-faktor pada pekerjaan yang
menyebabkan munculnya MSDs berupa peregangan otot yang berlebihan, aktivitas
berulang, postur kerja yang janggal. Postur kerja yang janggal yang dipertahankan
dalam waktu lama akan menimbulkan keluhan dan menyebabkan produktivitas
pekerja yang menurun yang berdampak bagi pekerja dan perusahaan. Tujuan:
Mengetahui korelasi postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal pada pekerja
pabrik beton bagian produksi PT. X Bali. Metode: Penelitian analitik observasional
dengan desain cross-sectional yang diikuti oleh 43 pekerja pabrik beton bagian
produksi dengan teknik consecutive sampling. Penelitian dilaksanakan di pabrik
beton yang terletak di JI. Prof. Dr. Ida Bagus Mantra No. 2461, Kabupaten Gianyar,
Bali pada tanggal 15 Juli — 17 Juli. Pengukuran postur kerja dilakukan dengan
metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) dan penilaian keluhan
muskuloskeletal dengan Nordic Body Map (NBM). Uji statistik yang digunakan
adalah kendall’s tau-c untuk mengetahui hubungan dan kekuatan korelasi antara
postur kerja dengan MSDs. Hasil: Didapatkan tingkat risiko postur kerja responden
terbanyak pada risiko sedang (46,5%). Tingkat keluhan muskuloskeletal pada
responden terbanyak pada risiko sedang (46,5). Keluhan terbanyak dirasakan di
pinggul dan bahu. Analisis korelasi postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal
didapatkan (p=0,000) dan (1=0,769). Simpulan: Terdapat hubungan yang
signifikan dengan korelasi positif kuat antara postur kerja dengan keluhan
muskuloskeletal. Semakin tinggi risiko postur kerja yang dimiliki oleh responden
maka semakin tinggi tingkat keluhan muskuloskeletal yang dialami oleh responden.
Kata Kunci: Postur kerja, keluhan muskuloskeletal, pekerja beton.
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ABSTRACT

CORRELATION BETWEEN WORKING POSTURE AND
MUSCULOSKELETAL DISORDERS ON CONCRETE WORKER OF
PRODUCTION DIVISION IN PT. X BALI
Komang Yoga Suryawan Mahardika
NRP: 1523016039

Background: Musculoskeletal disorders are injuries that affect the musculoskeletal
system that can be caused or aggravated by the working environment. Factors which
are present during work that can cause MSDs are exertion of force, repetition, and
awkward posture. Awkward posture held too long in the same position will cause
injuries and complaints which in turn will decrease the productivity for the workers
and the company. Objective: The aim of the study is to know the correlation
between working posture and musculoskeletal disorders on concrete workers of
production division in PT. X Bali. Method: This study is an observational
analytical study with cross-sectional design participated by 43 concrete workers of
production division using consecutive technique sampling. The study was held at
PT X’s concrete plant on Jl. Prof. Dr. Ida Bagus Mantra No. 2461, Kabupaten
Gianyar, Bali from 15" July to 17" July. Working posture is measured with Rapid
Entire Body Assessment (REBA) and the level of musculoskeletal disorder is
measured with Nordic Body Map (NBM). Both variables are analyzed using
Kendall’s Tau-C to determine the correlation between working posture and
musculoskeletal disorders. Results: Most workers had moderate risk of working
posture measured with REBA (46,5%). Using the NBM method, most workers had
moderate level of musculoskeletal disorders. (46,5%). The distribution of MSDs on
the body part are mostly located on shoulder and hip. Analysis of correlation
between working posture and musculoskeletal disorder results in (p=0,000) and
(1=0,769). Conclusion: There is a strong positive correlation between working
posture and musculoskeletal disorder which means that the higher the working
posture is, the higher the level of musculoskeletal disorder, and vice versa.
Keywords: Working posture, musculoskeletal disorder, concrete worker.
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