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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis postur kerja yang bersifat statis dan repetitive
untuk mengurangi risiko musculoskeletal disorders operator pada proses pembuatan pipa. Dalam
penelitian ini, metode yang digunakan untuk menganalisis sikap dan posisi kerja adalah metode
Rapid Upper Limb Assessment (RULA). Metode RULA digunakan untuk mengestimasi terjadinya
gangguan musculoskeletal, sedangkan untuk analisis keluhan subjektif digunakan kuesioner Nordic
Body Map (NBM). Berdasarkan pengamatan menggunakan kuesioner NBM ditemukan bahwa pekerja
mengeluhkan agak sakit sebanyak 80% pada bahu kanan dan 60% pada siku kanan. Selain itu, 50%
pekerja mengeluhkan rasa sakit pada punggung dan 40% pada pinggang, serta 10% dari para
pekerja mengeluhkan rasa sakit sekali pada siku kiri dan kanan. Hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa dari tujuh kegiatan yang diteliti terdapat lima kegiatan yang memiliki level risiko rendah (low)
dan dua kegiatan yang memiliki level risiko medium. Penelitian mengusulkan perbaikan pada dua
postur tersebut dengan prioritas pada postur proses Dimensional & Visual Inspection dan End
Shearing.

Kata kunci: Musculoskeletal Disorders, Nordic Body Map (NBM), Posturkerja, Rapid Upper Limb
Assessment (RULA)

ABSTRACT

This study aimed to analyze the static working postures and repetitive to reduce the risk of
musculoskeletal disorders pipeline workers in the manufacturing process. In this study, the method
used to analyze the attitudes and positions of work are methods Rapid Upper Limb Assessment
(RULA). RULA methods used to estimate the occurrence of musculoskeletal disorders, whereas for
the analysis of subjective complaints questionnaire used Nordic Body Map (NBM). Based on the
observations using a questionnaire NBM found that workers complain a bit sick as much as 80% on
the right shoulder and 60% on the right elbow. In addition, 50% of workers complain of back pain
and 40% at the waist, as well as 10% of workers complain of pain once on the left and right elbow.
The results of this study showed that from the seven activities surveyed, there are five activities that
have a low risk level (low) and two activities that have a medium risk level. The study proposes
improvements to the two postures with priority on the posture Dimensional & Visual Inspection and
End Shearing.

Keywords: Musculoskeletal Disorders, Nordic Body Map (NBM), Posturkerja, Rapid Upper Limb
Assessment (RULA)

PENDAHULUAN perusahaan kurang memperhatikan
Salah satu aset berharga bagi keberlangsungan kenyamanan pekerja dalam melakukan
perusahaan adalah pekerja. Namun seringkali pekerjaannya, dalam hal ini adalah faktor
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ergonomisnya. Hal ini  mengakibatkan
banyaknya keluhan yang dialami pekerja pada
bagian tubuhnya (Nugraha, Astuti, &Rahman,
2013).

Keluhan yang sebagian besar terjadi
karena kelelahan akibat beban statis selama
proses bekerja. Selain itu, prosedur kerja dan
perancangan fasilitas kerja yang kurang
ergonomis memberikan dampak pada hasil
produktivitas kerja yang tidak optimal dan
berpotensi menimbulkan cidera pada bagian
tubuh tertentu akibat aktivitas kerja yang tidak
seimbang dengan keterbatasan manusia
(Susihono W., 2009).

Salah satu gejala umum yang timbul
akibat kerja adalah gangguan musculoskeletal.
Gangguan musculoskeletal adalah keluhan
pada Dbagian-bagian otot skeletal yang
dirasakan oleh seseorang mulai dari keluhan
sangat ringan sampai sangat sakit. Apabila otot
menerima beban statis secara repetitif dan
dalam waktu yang lama, akan dapat
menyebabkan keluhan berupa kerusakan pada
sendi, ligamen, dan tendon. Keluhan hingga
kerusakan inilah yang biasanya diistilahkan
dengan gangguan musculoskeletal disorders
(MSDs) (Tarwaka, Solichul, Bakri &
Sudiajeng, 2004).

Menurut Bridger (2003), ada beberapa
faktor utama yang mempengaruhi timbulnya
gejala MSDs, yaitu Kemampuan Individu,
Postur Tubuh, Gerakan Berulang, dan Durasi
Kerja.

Postur dan pergerakan memegang
peranan penting dalam ergonomic. Postur
janggal adalah posisi bagian tubuh yang
menyimpang dari posisi netralnya. Postur
janggal berhubungan dengan deviasi tulang
sendi dari posisi netralnya yang menyebabkan
posisi tubuh menjadi tidak simetris sehingga
membebani sistem otot rangka sebagai
penyangga tubuh (Bridger, 2009).

Postur kerja statis juga termasuk
postur janggal jika dilakukan dalam waktu
yang lama. Postur kerja statis meningkatkan
risiko low back pain dan hernia pada diskus.
Sering membungkuk dan berputar yang
berhubungan dengan aktivitas mengangkat
juga dapat menyebabkan cidera sehingga
memicu low back pain (Levy & Wegman,
2000)
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Nordic Body Map adalah kuesioner untuk
identifikasi risiko. Kuesioner Nordic Body
Map adalah alat yang digunakan untuk
mengetahui  gangguan kesehatan MSDs
berdasarkan keluhan pekerja terhadap keluhan
pada 27 bagian otot yang dirasakan sakit pada
jenis tingkatan keluhan, kelelahan atau
kesakitan (dari rasa tidak sakit sampai dengan
sangat sakit) (Karwowski, W., 2006).

Berdasarkan hasil kuesioner Nordic
Body Map yang diberikan pada operator
pembuatan pipa, diketahui bahwa Operator
mengeluhkan sakit sekali pada siku kiri dan
siku kanan, Operator mengeluhkan sakit pada
punggung dan pinggang, dan Operator
mengeluhkan agak sakit sebanyak pada bahu
kanan dan siku kanan.

Kondisi tersebut apabila dibiarkan
secara terus-menerus dalam jangka panjang
akan berpotensi menimbulkan cidera atau
nyeri punggung (low back pain) terhadap
operator. Untuk mengurangi potensi cidera
dan bahaya yang terjadi, harus segera
dilakukan perbaikan metode kerja
perancangan fasilitas

Perbaikan kerja dapat dilakukan
melalui beberapa penilaian. Penelitian ini
menggunakan metode penilaian Rapid Upper
Limb Assessment (RULA). RULA merupakan
salah satu metode penilaian risiko ergonomic
terhadap timbulnya MSDs (McAtemney &
Corlett, 1993).

RULA menyediakan sebuah
perhitungan yang mudah terhadap tingkat
musculoskeletal loads dari pekerjaan dimana
operator memiliki risiko dari beban leher dan
anggota bagian atas. Metode ini juga
memberikan sebuah nilai tunggal sebagai
“potret” dari pekerjaan tersebut yang
mencakup postur kerja, beban, dan pergerakan
menetap (static work). Risiko dihitung dengan
interval 1 (paling rendah) hingga 7 (paling
tinggi). Nilai ini dikelompokkan kedalam
empat level yang memberikan sebuah indikasi
dari susuanan waktu yang akan diajukan
pengendalian terhadap risiko yang ada.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk :

a. Mengetahui nilai RULA setiap kegiatan
yang bersifat statis dan berulang pada
proses pembuatan pipa

b. Mengetahui  kegiatan yang menjadi
prioritas perbaikan
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¢. Mendapatkan usulan perbaikan postur kerja

1. Memilih postur-postur yang akan dinilai

yang aman bagi para pekerja 2. Memberikan nilai pada postur
menggunakan lembar penilaian, diagram
METODE bagian tubuh dan tabel

Dalam melakukan penilaian postur
tubuh  dari  operator, penelitian ini
menggunakan RULA worksheet untuk menilai
tingkat risiko dar aktivitas penggunaan mesin
dalam pembuatan pipa. Adapun proses
pengunaan RULA dapat dijelaskan ke dalam
tiga (3) tahap (Stanton, Hedge, Brookhius,

3. Merubah nilai yang dihasilkan tersebut
menjadi salah satu dari 4 action level untuk
menganalisis gambaran tingkat risiko
MSDs.

Adapun variabel-variabel yang digunakan
dapat dilihat pada Tabel 1.

Salas & Hendrick, 2005), yakni:

Tabel 1. Variabel Operasional

No Variabel Definisi Operasional Cara Alat Ukur SkalaUkur
Ukur
1 Tingkat risiko Hasil dari kalkulasi risiko Observasi Lembar Penilaian Ordinal
ergonomi postur operator RULA
berdasarkan tabel nilai
RULA dan dikategorikan
ke beberapa klasifikasi
2 Keluhan Keluhan bersifat subyektif Nordic Body Map Ordinal
musculoskeletal yang berhubungan dengan Questionnaire
otot dan tulang yang
dirasakan sakit/nyeri,
kesemutan, mati rasa, dan
pegal
3 Posisi  lengan Sikap atau posisi lengan Observasi - Lembar Ordinal
atas atas operator ketika Penilaian
bekerja RULA
- Kamera
- Busur
4 Posisi  lengan Sikap atau posisi lengan Observasi - Lembar Ordinal
bawah bawah operator ketika Penilaian
bekerja RULA
- Kamera
- Busur
5 Posisi Sikap atau posisi  Observasi - Lembar Ordinal
pergelangan pergelangan tangan Penilaian
tangan operator ketika bekerja RULA
- Kamera
- Busur
6 Posisi leher Sikap atau posisi leher Observasi - Lembar Ordinal
operator ketika bekerja Penilaian
RULA
- Kamera
- Busur
7 Posisi  tulang Sikap atau posisi tulang Observasi - Lembar Ordinal
belakang belakang operator ketika Penilaian
bekerja RULA
- Kamera
- Busur
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No Variabel Definisi Operasional Cara Alat Ukur SkalaUkur
Ukur
8 Posisi kaki Sikap atau posisi kaki Observasi - Lembar Ordinal
operator ketika bekerja Penilaian
RULA
- Kamera
- Busur
9 Kekuatan otot ~ Sifat gerakan atau postur Observasi - Lembar Ordinal
operator yang Penilaian
membutuhka n kekuatan RULA
otot terkait durasi dan - Kamera
frekuensi gerakan yang - Busur
dilakukan
10  Beban Otot Merupakan besaran beban Observasi - Lembar Ordinal
yang  ditanggung  otot Penilaian
selama bekerja RULA
HASIL DAN PEMBAHASAN 1. Hasil penelitian kuesioner Nordic Body
Map
Proses pembuatan pipa pada PT X dimulai Pada penelitian ini, kuesioner diberikan

dengan mesin uncoiler hingga dimensional
and visual inspection. Berdasarkan hasil
pengamatan, tidak semua kegiatan dalam

kepada 10 operator pembuatan pipa. Hasil
kuesioner dapat dilihat seperti pada

Air & Water Cooling
v

Sazming

: =
¥ . -

Eegiatan Repetitive

—-v&Mengalam:Beban 1/2|3|4|5/6/7|8|9/10/11{12|13|14|15|16/17|18|19|20|21|22|23 |24 2526 |27

Statis

Cut Off

proses pembuatan pipa merupakan kegiatan Gambar 2.
berulang dan memiliki beban statis. Hal ini Dari hasil kuesioner Nordic Body Map
dapat dilihat pada Gambar 1. (NBM), dengan memberikan bobot 1 pada
} komponen Tidak Sakit, bobot 2 pada
(s komponen Agak Sakit, bobot 3 pada
‘ S ‘ komponen Sakit, dan bobot 4 pada
= [ Kegistan Reparivs | komponen Sakit Sekali, diperoleh bahwa
‘ Levelling Process ‘ | | & Mengalami Beban . cre1s
¥ | Statis | 10 bagian otot yang memiliki skor
‘ i Sh“’;“ e ‘ tertinggi adalah seperti yang dapat dilihat
‘ —— ‘ pada Gambar 3.
Forming
[ |
‘ Welding ‘
‘ Bea dR.:mmmE ‘ [ EKegiatan Reperitive ]
v L g&t;\::ngalam:Beban
‘ Ultrasonic On-line ‘ - - = Sakit Sekali
‘ nnn;ahng ‘ . Agakvsjkn
‘ * ‘ idak Sakit

Gambar 2. Hasil Kuesioner Nordic Body Map

Dimensional & Visual Inspection

/_'_ ™
/
_—/

Gambar 1. Diagram Alir Proses Pembuatan
Pipa
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Total Penilaian Nordic Body Map

Sakit di bahu kanan
Sakit pada lengan atas kanan

Sakit pada bokong

©  Sakitpada lengan bawah kanan
Sakit pada tangan kanan

‘ 10 ‘

1‘2‘3‘4‘5‘6‘7‘8

Gambar 3. Bagian Otot yang memiliki Skor
Nordic Body Map tertinggi

Berdasarkan ~ pengamatan = menggunakan
kuesioner NBM ditemukan bahwa pekerja
mengeluhkan agak sakit sebanyak 80% pada
bahu kanan dan 60% pada siku kanan. Selain
itu, 50% pekerja mengeluhkan rasa sakit pada
punggung dan 40% pada pinggang, serta 10%
dari para pekerja mengeluhkan rasa sakit
sekali pada siku kiri dan kanan.

2. Hasil penelitian postur kerja pada proses
Uncoiling dan Levelling (P.1)
Proses uncoiling dan leveling merupakan
proses paling awal yang dilakukan untuk
melepas gulungan baja dan meratakan
permukaan baja agar tersambung ke
mesin. Dalam melakukan proses ini,
operator mempertahankan gerakan dengan
model P.1. seperti yang terlihat pada
Gambar 4. Untuk itu, penilaian dilakukan
terhadap posisi lengan atas, posisi lengan
bawah, posisi pergelangan tangan, posisi
perputaran pergelangan tangan, posisi
leher, posisi punggung, dan posisi kaki.

Gambar 4. Postur kerja pada proses
Uncoiling dan Levelling (P.1)

Rangkuman nilai dan nilai akhir RULA
dapat dilihat pada Tabel 2.

Nilai total dari nilai akhir lengan dan
pergelangan tangan serta nilai akhir dari
leher, punggung, dan kaki diproses untuk
mendapatkan Grand Score dari RULA,
seperti yang dapat dilihat pada Tabel 3.
Grand Score yang diperoleh untuk Model
P.1. menunjukkan risiko model ini
termasuk dalam kategori aktivitas dengan
risiko rendah.

Tabel 2. Rincian Nilai RULA pada Model

P.1.
A Lengan dan Pergelangan Tangan (arm and wrist score)
Bagian Tubuh Kn—"i)‘% Keterangan
Tavigaiatss: 1 1 ?ﬁ:;yl::;::: kanan 25° dan 27° serta
Lengan bawah. 2 2 Sudut kin dan kanan masing-masmg 207
Pergelangan tangan 2 2 Sudut kin dan kanan mendekati 07
Putaran pergelangan tangan 1 1 Twisted in mid-range
Nilai Tabel A
Beban +0 +0 Force=1Kg
Penggunzan Otot +1 +1 Gerakan berulang dan reperitive
Nilai alchir arm and wrist 3 3
B. Leher, Punggung dan Kaki (neck; frunk, and leg score)
Bagian Tubuh Nilai Keterangan
s : S
Pungpung 2 Membentuk sudut 10"
Eak 1 Ditopang {well supporsed)
Nilai Tabel B 2
Beban -0 Force < 2Kg
Penggunzan Otot +1 Gerakan statis dan reperinve

Tabel 3. Grand Score RULA pada Model

Grand Action
Body Side Risk Level Explanation
v Score level P!
Right 3 2 Low Investigation and changes may
- be required
Left 3 2 Low Investigation and changes may

be required

Hasil penelitian postur kerja pada proses
End Shearing (P.2)

Proses End Shearing merupakan proses
yang dilakukan untuk mendapatkan ujung
coil rata dan tegak lurus sehingga proses
penyambungan berjalan dengan baik.
Dalam melakukan proses ini, operator
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mempertahankan gerakan dengan model
seperti yang dapat dilihat pada Gambar 5.

Gambar 5. Proses End Shearing Model
P.2.
Rincian nilai dan penilaian RULA dapat
dilihat seperti pada Tabel 4.

Tabel 4. Rincian Nilai RULA pada Model
P.2.

A Lengan dan Pergelangan Tangan (arm and wriar seore)

Bagian Tuhuh

Kiri  Kaman

Keterangan

Sodt kin dan ko 657 dan 53° serts

Lengan atas it s

Lengan bawah 2 2 Sadur lun dam kanan 10° dim 457
Pergriangan @ngan 4 4 Sachet kin dan kanan 60° dag 25"
Pumaran perpelangan tngas 1 1 Tuisted m mbd-remgn

Nilai Tabel A 4 4

Beban ] -0 Poree-1Kg

Pengusoan Cnot 1 =1 1Gerakan hemlang dan repetitive
Nl akbin arwr and serisr 5 5

B. Leher, Punggang dan Kaki (weck, sruwk, awd leg scorel

Bagian Tubuh Nilai Keterangan

Leher o 2 Membentak sxhn 16
?Lm.g_zlmg 3 Membenmak sador 33°

Fala 1 Ditopang {weil mpparsad)

Filai Tabel B 4

Beban 0 Force < 1Kg

Pengpsmaan O 1 Gerakan statis dan rapanity
Nikai akhir weck, ok 2

awed heg scove B

Grand Score RULA untuk Model P.2. dapat
dilihat seperti pada Tabel 5. Dari hasil grand
score RULA model P.2., diperoleh nilai risiko
kegiatan ini dalam skala medium yang
membutuhkan investigasi dan perubahan
metode gerakan.

Tabel 5. Grand Score RULA Model P.2.

: Grand ~ Action . .
BodySide ¢ e twa RbELed Explanatian

Right i 3 Noddnm J:;.:, ff, aion ond chamges

Lat 8 3 Mty Imedeaton o chnges

4. Hasil penelitian postur kerja pada proses
Jointing (P.3)
Proses Jointing merupakan proses yang
dilakukan untuk menyambungkan ujung
coil yang satu dengan ujung coil
berikutnya dengan menggunakan teknik
pengelasan Electric Resistance Welding
(ERW). Dalam melakukan proses ini,
operator mempertahankan gerakan dengan
model P.3. seperti yang dapat dilihat pada
Gambar 6.

Rincian nilai dan penilaian RULA dapat
dilihat pada Tabel 6.

Gambar 6. Proses Jointing Model P.3.

Tabel 6. Rincian Nilai RULA

Model P.3.
A. Lengan dan Pergelangan Tangan (arm and wrist seare)
Nilai .
Bagian Tubuk Kl Kanen Keterangan
- n
Lengn st y 1 \::‘II’J:III-:::-: kazan TE' dan 40" serma
Lengan bawab 1 2 Saduf kwy dim kman 80° dan X0°

Perpelangan angan ¥ 4 Sudut kil dom kanan 30" dan 30°

Putacan pespelangan tangas 1 Twisred in mid-rompe

1
Nilai Tabel A L] i
Bebar T4 0 Fenec? K
Prappusaas Ot - | - -1 _I)ﬂ‘-ll'“ﬂ:\;l.lﬂéul‘wﬂﬂr
Nillai alchiy arw and wrin '] i
B. Leher, Punggung dan Kaki (neck, munk, and leg score)
Hagian Tubuk Nilai Keterangan
Leher -] ;'I-n:\t-nm.l wd < 10*
Punggung 2 Menbennd axta 20°
Rk i Dutapang (wall sgpparsad)
Nilai Tabel B
Bebas -0 Forea = 2Kz
Pengfmaan Olot -1 Goeralkcan statys dan Fapaniig
Nilny akh weck, srwenik "
and leg score .

Grand Score RULA model P.3. dapat dilihat
seperti pada Tabel 7. Dari hasil penilaian
grand score model P.3, diperoleh level risiko
aktivitas ini pada skala rendah.
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Tabel 7. Grand Score RULA Model P.3.

Grand Action

Bodyside  Grend AN gisk Level Explanation Grand Score RULA model P.4. dapat dilihat
Right ! 2 Lo od seperti pada Tabel 9. Dari hasil penilaian
Left 3 2 Low

grand score model P.4, diperoleh level risiko
aktivitas ini pada skala rendah.

5. Hasil penelitian postur kerja pada proses

Bead Removing (P.4) Tabel 9. Grand Score RULA Model P.4.
Proses bead removing merupakan proses Bodyside  Gromd AR ik pever Explanation
penyerutan  yang  dilakukan  untuk g s : oo gomdraion,

menghilangkan ~ kampuh  las  (sisa
sambungan las) setelah melalui proses

pengelasan ERW, baik bagian luar 6. Hasil penelitian postur kerja pada proses
maupun bagian dalam. Dalam melakukan Ultrasonic On-Line (P.5)

proses ini, operator mempertahankan Proses Ultrasonic On-Line merupakan
gerakan dengan model P.4. seperti yang proses inspeksi yang bertujuan untuk

dilihat pada Gambar 7. mendeteksi cacat hasil pengelasan pipa
, secara dini (temporary reject). Jika
terindikasi reject, maka secara otomatis

pipa akan disemprot dengan tinta kuning.
Dalam melakukan proses ini, operator
mempertahankan gerakan dengan model
P.5. seperti yang terlihat pada Gambar 8.

Gambar 7. Proses Bead Removing Model P 4.

Rincian nilai dan penilaian RULA dapat
dilihat pada Tabel 8.

Tabel 8. Rincian Nilai RULA
Model P.4.

A. Lengan dan Pergelangan Tangan (arm and weiss score)
R —

“Kiri Kaman Gambar 8. Proses Ultrasonic On-Line

Bagian Tubuh —— Keterangan
Leugan atas 1 1 Sadut kan dan kanan seendekan 0* Model P 5

Lengan bawak 2 2 Sadut kn dan kanan -0° dan 1207

Sudut kan das kanan -0° dam 67

S —— Rincian nilai dan penilaian RULA dapat
dilihat pada Tabel 10.

Perpelangan tngan 1

Puataran pergelangan Gagm 1

Nilai Tabsl A

3
1
L]

Bebas -0 “  Fercé< 2Kz
+1

Peaggunian Ot 1 Gerakan berulang das repetiime

ek ke arm and et TR Grand Score RULA model P.5. dapat
B- Léheri Paagpuug dan Kl (4eok, sruuk; dnd leg sooiv) dilihat seperti pada Tabel 11. Dari hasil
B Tubuh Nil Keter, oy e
- = s s penilaian grand score model P.5,
Lehes 3 Membentak sudar 25"
paew— : P—— diperoleh level risiko aktivitas ini pada
Kala 1 Duiopang {well npported) Skala rendah'
Nillai Tabel B L)
Beban -0 Force < 2 Kg
Peagpumsan (ot . + ) Geralan stans dan reperove
Nilai akhir meck, frunk, .
awd leg seore
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Tabel 10. Rincian Nilai RULA
Model P.5. Tabel 12. Rincian Nilai RULA
A. Lengan dan Pergelangan Tangan (arm and wrist score) Model P.6
Bagian Tubub Nilal keterangan A. Lengan dan Pergelangan Tangan (arm and wrist scare)
Kiri  Kanan _ Nilai
o N : \;51 1." J.r\ ka0 dan 10" dan Bagian Tubuh m Keterangan
b . sl — y Sudut kini dan favan 16 dan 30" dan

Lengan bawab ! 2 Sudut kin dan kanan 20" das 120° eafdsteiosaunboo

- = = Lengan bawah 1 1 Sushut kiri dan kanan 45° dan 54°
Perprlangan tangan L] } Sudt kan dan kanag 307 dam 20

- Perpelangan tangan 3 3 Sudut kin dan kanan 17° dan 20°
Pataran perpelangan tngan 1 1 Putited im mid ramge - -
. - Putaran pergelangan tngan 1 1 Twdsied in mid-range
Nilsi Tabel A L] ]

Nitai Tabel A ] ]

Bebus ) - Forco < 1 Kg
- - Beaban “0 0 Force < 2Kg
Penggmaan O Pl : Ganakan birubing das repanttie Penagunaan Otot T 4l 1 Gerskanberuluig din repuritie
Nilai akhir arm awd wriv 4 4 - Nilak akhir arm anid wrist R 3 4 )

B. Leher, Punggung dan Kaki ineck, trunk, and leg swore)

Bagian Tubuk Nilad Keterangan

P Mrmbrotuk vadat 10 dan mrlakakan
Leey —

Pungpang Sudut membennk 10°

Kaks 1 Dvicpang (well fgported)

Nilai Tabel B

Beba - Foree < 1 Ka

Pengsaan 0wt =1 (et akan st das Aipetttnig

Nilai akhir meck, frmnk,

and leg roore

Tabel 11. Grand Score RULA Model P.5.

Body  Grand  Action  Rivk

Explanation

Side  Score  level  Livel i

Right i h Low  lavestigation and changes may be rauied
Laf i . Low  Dnwestigaiion and changes may be requivad

7. Hasil penelitian postur kerja pada proses

Cut-off (P.6)

Proses  Cut-off merupakan  proses

B. Leher, Punggung dan Kakl (neck, trunk, and leg score)

Bagian Tubuh Nilai Keterangan
Leber 1 Membentuk sudut < 10°
Punggiing 1 Sudut membentuk ~0°
Kiki 1 Ditopang (wel] supported)
Nilad Tabel B 1

“Beban T Force < 2Kg
Penggunann Otot T a

Gernkan statis dan repetitive

Nilah akhiy weck, runk, .

and leg score

Grand Score RULA model P.6. dapat dilihat
seperti pada Tabel 13. Dari hasil penilaian
grand score model P.7, diperoleh level risiko
aktivitas ini pada skala medium yang
membutuhkan investigasi lebih lanjut dan
perubahan metode gerakan.

Tabel 13. Grand Score RULA Model P.7.

.Gmnm"- ‘-lrf..i'cu
Body Side Score R Risk Level Explanation

and ¢hang

Righe

pemotongan pipa ke dalam ukuran yang
diinginkan. Dalam melakukan proses ini,
operator mempertahankan gerakan dengan
model P.6. seperti yang terlihat pada
Gambar 9.

Gambar 9. Proses Cut-off Model P.6.

Rincian nilai dan penilaian RULA dapat
dilihat pada Tabel 12.

Seminar Nasional Sains dan Teknologi 2016

Hasil penelitian postur kerja pada proses
Dimensional and Visual Inspection (P.7)

Proses Dimensional and Visual Inspection
merupakan proses yang bertujuan untuk
mendapatkan gambaran informasi secara
umum mengenai kondisi dari suatu
permukaan pipa atau bagian pipa yang
diperiksa. Inspeksi ini termasuk dalam
pengujian yang paling dasar dengan
menggunakan  pengamatan  langsung.
Dalam melakukan proses ini, operator
mempertahankan gerakan dengan model
P.7. seperti yang terlihat pada Gambar 10.
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Gambar 10. Proses Dimensional and
Visual Inspection Model P.7.

Rincian nilai dan penilaian RULA dapat
dilihat pada Tabel 14.

Grand Score RULA model P.6. dapat
dilihat seperti pada Tabel 15. Dari hasil
penilaian grand score model P.5,
diperoleh level risiko aktivitas ini pada
skala rendah.

Tabel 14. Rincian Nilai RULA

Model P.7

A. Lengan dan Pergelangan Tangam (arm and wrist score)

Nilai .
Bagian Tubuh Keterangan

E Kiri Kanan L
. o Sedw bn dan losan 50° daa 138" sem
Lemgan atas 3 4 R RS il bl
Jengn kownan meengalumn shdulra

Leagan bawab 2 2 Saxdud lon dan kanan 507 dap 35°
Pergelangan wagan Sadut kan dan kasan 45" dan 45
Putane perpelangan Gogsn 1 I w3
Nillai Tabel A 4 4
Beban -0 +0 Force<2Kg

Pengguman Otot -1 +1 Geralam berulang dan repetitne

Nilai akhir arm amd wrist 5

B. Leber, Panggung dan Kaki {meck, irunk, and leg score)

Bagian Tubah Nilai Keterangan
Leher 1 Membentuk mduat 107
Ponggung 3 Sodet membeptmi 75
Kalo 1 Dhiopany (we'| 2pporiad)
Nilai Tabsl B i L] B

Beban - Force < 2Kz

Pengrunaan Ox +] Creralan stans dan repenithee

Nilai akhor meck, frumk,
and leg score

Tabel 15. Grand Score RULA Model P.6.

Risk Lev Explanaiion
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Berdasarkan Grand Score RULA ketujuh
model, diperoleh rekapitulasi hasil penilaian
berdasarkan tingkat risiko seperti yang dapat
dilihat pada Tabel 16.

Tabel 16. Rekapitulasi Hasil Penilaian
Berdasarkan Tingkat Risiko

Action
level

1 Minimum : 0 ®

Risk level Model Total Percentage

Low P.1,P3.P4.P5.P6 5 T1.43%

Medium P2.P7

4 Higlr = 0 0%

Aktivitas Model P2 (End Shearing) dan Model
P.7. (Dimensional and Visual Inspection)

memiliki tingkat risiko medium dikarenakan
model tersebut gerakan yang dilakukan sedikit
membungkuk (> 20°), leher yang agak
menunduk, pergelangan tangan yang menekuk
dan gerakan lengan atas yang membentuk
>45° secara berulang untuk jangka waktu
tertentu. Jika dibiarkan terus-menerus, maka
besar kemungkinan operator yang melakukan
model tersebut akan mengalami gangguan
Musculoskeletal seperti Bursitis dan nyeri
punggung (low back pain).

Model P.1. (uncoiling and leveling process),
P.3. (jointing process), P.5. (Ultrasonic On-
Line), dan P.6. (Cut-off) memiliki level risiko
yang rendah dikarenakan gerakan yang
dilakukan kelima model tersebut memiliki
postur punggung yang tegak (< 20%). Postur
yang tegak tersebut disebabkan karena
sebagian besar alat yang dikerjakan pada
proses pembuatan pipa mengharuskan operator
untuk melakukan aktivitasnya sambil berdiri.

Berdasarkan rekomendasi dari Occupational
Safety and Health Administration (OSHA)
bahwa ada beberapa tindakan yang dapat
dilakukan untuk mengurangi risiko ergonomik,
yaitu:

1. Rekayasa Teknik, yang meliputi:
a. Eliminasi, dengan menghilangkan
sumber bahaya yang ada
b. Substitusi, dengan mengganti alat
lama dengan alat baru yang aman,
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menyempurnakan proses produksi,
dan  menyempurnakan  prosedur
penggunaan alat.
c. Partisi, dengan melakukan pemisahan
antara sumber bahaya dengan pekerja
d. Ventilasi, dengan menambah ventilasi
untuk mengurangi risiko sakit
2. Rekayasa Manajemen, berupa pendidikan
dan pelatihan, pengaturan waktu kerja,
istirahat yang seimbang, dan pengawasan
yang intensif.

Usulan prioritas perbaikan psotur kerja
diberikan kepada aktivitas yang memiliki
tingkat risiko medium dengan perhitungan
kemungkinan perbaikan seperti yang dapat
dilihat pada Tabel 17.dan Tabel 18.

Pada Model P.7., dapat dilihat bahwa dengan
mengubah postur punggung pada rentang 0°%-
20°, tingkat risiko turun menjadi rendah (low).
Oleh karena itu, diusulkan untuk model P.7,
dilakukan perubahan posisi punggung pada
rentang 0°2-20° dan posisi lengan atas pada
rentang sudut 20%-45°

Tabel 17. Perhitungan Kemungkinan
Perbaikan Postur Model P.7.

Pu\I;I I.ruguu. Posisl Pergelangan  Gramid

Sudut 20°-60°  Sudd 20° - 45°

15 =15 atan 157

16 g

No.  Posisl Punggung Risk fevel
Ats Tangan Sewre
Membentuk T - ;
S agh -5 3 I
147 anan =1 5° i Law
o 3 Loy
Membenmk Membenuk T
Sucut 07— 20" Sudut 20° - 45" b
[ 15 aran =13 3 Lo
7 i d Low
1 Mewbentuk 190150 ;
: Suucht 457 - 90" el) 4 i
4 15 atan =1 5° i Linv
] (i | Lo
1 "‘lmnhf““"',. 151 i g
Sudut 07 - 20
12 -13° ainn ~15° } Lan
13 g 4 Lo
1 Membennilk: Membentuk R | s
i
|
5

Membenruk
Sudut 457 - 90

18 =13 atau =1 § § Meddiuni

A5 15

Mediuny

Tabel 18. Perhitungan Kemungkinan
Perbaikan Postur Model P.2.

[ ] P Fouri Langsw
Na Fra prilengen
Famgiumj [E W L kv
Temgem

Lrmend e

Wlrmbeinnl

Membemmk  Membenmi
Sodm =207 Sedur 2 i5

Serlet 45" - 90

Pada Model P.2., dapat dilihat bahwa dengan
mengubah postur punggung pada rentang 0°-
20°, tingkat risiko turun menjadi rendah (low).
Oleh karena itu, diusulkan untuk model P.2,
dilakukan perubahan posisi punggung pada
rentang 0°-20°, posisi leher pada rentang 10%-
20°, dan posisi lengan atas pada rentang sudut
202-45°

SIMPULAN DAN SARAN

Hasil rangkaian penelitian yang dilakukan,

dapat diambil simpulan sebagai berikut:

1. Nilai akhir RULA untuk setiap kegiatan
yang  bersifat statis dan berulang
berdasarkan  nilai  tertinggi  meliputi
kegiatan End Shearing (bernilai 6), Cut off
(bernilai  6), Dimensional and Visual
Inspection (bernilai 5), Bead Removing
(bernilai 4), Jointing (bernilai 3), Uncoiling
and levelling (bernilai 3), dan Ultrasonic
on-line (bernilai 3)

2. Kegiatan yang menjadi prioritas perbaikan
adalah kegiatan yang memiliki tingkat
risiko medium. Pada penelitian ini,
diperoleh dua (2) kegiatan yang menjadi
prioritas  perbaikan,  yakni  kegatan
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Dimensional and Visual Inspection dan
End Shearing.

3. Usulan  perbaikan  diberikan  untuk
memberikan ruang bagi para pekerja untuk
bergerak dan menurunkan tingkat risiko
gangguan musculoskeletal seperti low back
pain. Usulan perbaikan untuk kegiatan
Dimensional and Visual Inspection adalah
perubahan  posisi punggung menjadi
rentang 0% - 20° dan posisi lengan atas
menjadi rentang 10°2-20%. Perbaikan pada
kegiatan End Shearing adalah perbaikan
posisi punggung menjadi rentang 0°-20°,
posisi leher menjadi rentang 10%-20°, dan
posisi lengan atas menjadi rentang 20°-45°.
Namun, perbaikan ini harus
mempertimbangkan waktu yang diperlukan
operator dalam menyesuaikan prosedur
baru karena perubahan metode dan cara
kerja akan memerlukan waktu
pembelajaran  yang cukup sehingga
kebiasaan yang dikatakan nyaman dapat
diubah mengarah pada ergonomi yang
sebenarnya, bukan nyaman karena
kebiasaan
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