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Abstrak: Musculoskeletal Disorders (MSDs) merupakan salah satu gangguan kesehatan
akibat kerja yang dapat disebabkan oleh postur kerja tidak ergonomis, gerakan berulang, dan
aktivitas kerja dalam waktu tertentu. Pekerja pengupas kepiting berisiko mengalami keluhan
MSDs karena melakukan pekerjaan manual dengan postur kerja yang cenderung statis.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan postur kerja dan lama kerja dengan
keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) pada pekerja pengupas kepiting di UD AP 97
Kabupaten Batu Bara. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain
observasional analitik menggunakan pendekatan cross-sectional. Sampel berjumlah 41
responden yang dipilih menggunakan teknik total sampling. Pengumpulan data dilakukan
menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA), kuesioner Nordic Body Map
(NBM), dan wawancara karakteristik responden. Analisis data dilakukan secara univariat
dan bivariat menggunakan uji Chi-Square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar pekerja melakukan aktivitas pengupasan kepiting dalam posisi duduk dengan postur
pekerja yang cenderung statis. Seluruh responden (100%) memiliki postur kerja kategori
risiko sedang berdasarkan REBA dan lama kerja <8 jam per hari. Sebanyak 36 responden
(87,8%) mengalami keluhan MSDs kategori risiko rendah dan 5 responden (12,2%) kategori
risiko sedang. Analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square tidak dapat dilakukan karena
variabel postur kerja dan lama kerja bersifat konstan. Disimpulkan bahwa seluruh responden
memiliki postur kerja risiko sedang dan lama kerja <8 jam per hari, dengan sebagian besar
mengalami keluhan MSDs kategori risiko rendah.

Kata Kunci: Postur Kerja, Lama Kerja; Musculoskeletal Disorders (MSDs); Rapid Entire
Body Assessment (REBA); Nordic Body Map (NBM)

Abstract: Musculoskeletal Disorders (MSDs) are one of the occupational health problems
that may be caused by non-ergonomic work postures, repetitive movements, and prolonged
work activities. Crab peeling workers are at risk of experiencing MSDs complaints because
they perform manual work with relatively static postures. This study aimed to determine the
relationship between work posture and working hours with Musculoskeletal Disorders
(MSDs) complaints among crab peeling workers at UD AP 97, Batu Bara Regency. This
quantitative study used an analytic observational design with a cross-sectional approach.
The sample consisted of 41 respondents selected using total sampling. Data were collected
using the Rapid Entire Body Assessment (REBA), Nordic Body Map (NBM) questionnaire,
and interviews on respondents’ characteristics. Data were analyzed using univariate and
bivariate analyses with the Chi-Square test. The results showed that most workers performed
crab peeling activities in a sitting position with relatively static work postures. All
respondents (100%) had work postures classified as moderate risk based on REBA and
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working hours of <8 hours per day. A total of 36 respondents (87.8%) experienced MSDs
complaints at the low-risk category, while 5 respondents (12.2%) were in the moderate-risk
category. Bivariate analysis using the Chi-Square test could not be performed because the
work posture and working hours variables were constant. It was concluded that all
respondents had moderate-risk work postures and working hours of <8 hours per day, with
most respondents experiencing MSDs complaints in the low-risk category.

Keywords: Work Posture; Working Duration; Musculoskeletal Disorders (MSDs); Rapid
Entire Body Assessment (REBA); Nordic Body Map (NBM).
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PENDAHULUAN

Musculoskeletal Disorders (MSDs) merupakan gangguan pada sistem
muskuloskeletal yang dapat menimbulkan keluhan berupa nyeri atau ketidaknyamanan
pada bagian tubuh, seperti leher, bahu, punggung, dan pergelangan tangan. Keluhan
tersebut dapat memengaruhi kondisi kesehatan, kemampuan bekerja, produktivitas, serta
kualitas hidup pekerja.! Secara global, gangguan muskuloskeletal menjadi salah satu
masalah kesehatan yang berkontribusi terhadap disabilitas dan penyakit akibat kerja. Data
yang dikemukakan dalam penelitian terdahulu menunjukkan bahwa gangguan
muskuloskeletal berkaitan dengan berbagai aktivitas pekerjaan yang melibatkan beban
fisik dan gerakan berulang.3

Keluhan MSDs dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor, di antaranya postur kerja,
usia, lama kerja, serta gerakan berulang yang dilakukan dalam posisi tubuh yang kurang
ergonomis.* Postur kerja yang tidak sesuai dengan prinsip ergonomi dan aktivitas fisik
yang dilakukan secara berulang dapat meningkatkan risiko gangguan muskuloskeletal.
Kondisi tersebut tidak hanya berdampak terhadap kesehatan pekerja, tetapi juga dapat
menghambat produktivitas dan menurunkan kualitas hidup.® Oleh karena itu, identifikasi
risiko ergonomi dan penilaian keluhan muskuloskeletal diperlukan sebagai langkah awal
untuk mendukung upaya pencegahan. Penilaian postur kerja dapat dilakukan
menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA), sedangkan keluhan
muskuloskeletal dapat diidentifikasi melalui Nordic Body Map (NBM).6.”

Pekerjaan pengupasan kepiting merupakan salah satu aktivitas pengolahan hasil
laut yang melibatkan gerakan tangan secara berulang dan dapat dilakukan dalam posisi
tubuh statis atau membungkuk. Kondisi kerja tersebut perlu diperhatikan dari sudut
pandang ergonomi untuk mengurangi risiko keluhan muskuloskeletal pada pekerja.®
Salah satu tempat pengolahan hasil laut yang melakukan aktivitas tersebut adalah UD AP
97 di Kabupaten Batu Bara, Sumatera Utara. Kegiatan pengolahan di tempat ini meliputi
pengukusan, pengupasan kepiting, pemisahan daging berdasarkan jenisnya, dan
pengemasan. Pekerjaan dimulai pada pukul 09.00 WIB, sedangkan waktu selesai
bergantung pada ketersediaan bahan baku yang dapat menyebabkan perbedaan lama kerja
dan beban aktivitas harian.

Berdasarkan observasi awal dan wawancara di UD AP 97, sejumlah pekerja
menyampaikan keluhan pada bagian leher, bahu, punggung, dan tangan. Aktivitas
pengupasan dilakukan secara manual dan berulang, dengan postur kerja yang cenderung
statis atau membungkuk. Penilaian awal menggunakan REBA juga menunjukkan adanya
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postur kerja dengan tingkat risiko ergonomi sedang hingga tinggi. Sementara itu, keluhan
yang banyak ditemukan berdasarkan penilaian NBM meliputi bagian leher, bahu,
punggung bawah, dan pergelangan tangan. Meskipun demikian, data keluhan MSDs pada
pekerja belum terdokumentasi secara sistematis sehingga diperlukan pengkajian lebih
lanjut untuk memperoleh gambaran kondisi pekerja.

Penelitian sebelumnya telah membahas faktor pekerjaan dan lama kerja yang
berkaitan dengan keluhan muskuloskeletal pada berbagai sektor pekerjaan. Namun,
kajian yang secara khusus membahas postur kerja dan lama kerja dengan keluhan MSDs
pada pekerja pengupas kepiting di Kabupaten Batu Bara masih terbatas. Berdasarkan
kondisi tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan postur kerja dan
lama kerja dengan keluhan MSDs pada pekerja pengupas kepiting di UD AP 97
Kabupaten Batu Bara. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi informasi awal dalam
mengidentifikasi risiko ergonomi dan mendukung upaya pencegahan keluhan
muskuloskeletal pada pekerja.

METODE PENELITIAN
Jenis dan Desain Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain observasional analitik
menggunakan pendekatan cross-sectional. Penelitian bertujuan untuk mengetahui
hubungan postur kerja dan lama kerja dengan keluhan Musculoskeletal Disorders
(MSDs) pada pekerja pengupas kepiting di UD AP 97 Kabupaten Batu Bara. Pengukuran
variabel independen dan dependen dilakukan pada periode pengumpulan data yang sama
tanpa memberikan intervensi kepada responden.

Lokasi, Populasi, dan Sampel Penelitian

Penelitian dilaksanakan di UD AP 97, Jalan Imam Bonjol, Kelurahan Labuhan
Ruku, Kecamatan Talawi, Kabupaten Batu Bara, Sumatera Utara, pada Januari 2026.
Populasi penelitian adalah 53 pekerja pengupas kepiting yang aktif bekerja. Pengambilan
sampel menggunakan teknik total sampling. Dari 53 pekerja aktif, sebanyak 41 orang
memenuhi kriteria penelitian dan bersedia berpartisipasi, sehingga jumlah sampel akhir
adalah 41 responden.

Teknik dan Instrumen Pengumpulan Data

Pengumpulan data dilakukan melalui observasi langsung, dokumentasi postur
kerja, wawancara terstruktur, dan pencatatan data sekunder. Postur kerja dinilai
menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) melalui pengamatan posisi
tubuh pekerja saat melakukan pengupasan kepiting dan dokumentasi foto. Lama kerja
dinilai berdasarkan rata-rata durasi kerja harian selama tujuh hari pengamatan. Informasi
mengenai jam kerja per hari, jumlah hari kerja dalam seminggu, waktu istirahat, serta
karakteristik responden, meliputi usia dan masa kerja, dikumpulkan melalui wawancara
terstruktur. Keluhan MSDs diidentifikasi menggunakan kuesioner Nordic Body Map
(NBM) yang mencakup keluhan pada bagian tubuh selama 12 bulan terakhir. Pengisian
NBM dilakukan oleh peneliti berdasarkan jawaban lisan responden. Data sekunder
meliputi jumlah pekerja, profil usaha, dan gambaran umum proses kerja yang diperoleh
dari pihak UD AP 97. Penelitian memperhatikan prinsip etika berupa persetujuan lisan
setelah responden memperoleh penjelasan mengenai penelitian, kerahasiaan identitas,
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dan partisipasi sukarela. Izin penelitian diperoleh dari institusi pendidikan dan pihak
terkait.

Pengolahan dan Analisis Data

Data diolah melalui tahapan penyuntingan (editing), pemberian kode (coding),
pemasukan data (entry), dan pemeriksaan kembali (cleaning). Analisis univariat
digunakan untuk menyajikan distribusi frekuensi dan persentase setiap variabel
penelitian. Analisis bivariat direncanakan menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat
kemaknaan 0,05 untuk menilai hubungan postur kerja dan lama kerja dengan keluhan
MSDs. Namun, uji hubungan tidak dapat dilakukan karena seluruh responden berada
dalam kategori risiko postur kerja sedang dan kategori lama kerja <8 jam per hari,
sehingga kedua variabel tersebut tidak memiliki variasi kategori.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Gambaran Umum Lokasi Penelitian

Penelitian ini dilakukan di UD AP 97 yang berlokasi di Jalan Imam Bonjol,
Kelurahan Labuhan Ruku, Kecamatan Talawi, Kabupaten Batu Bara, Sumatera Utara.
UD AP 97 merupakan usaha pengolahan hasil laut, terutama kepiting, yang hasilnya
dikirim ke perusahaan lanjutan untuk ekspor.

Proses pengupasan kepiting dilakukan secara manual dengan sistem upah borongan
berdasarkan jumlah hasil kupasan. Pekerja mulai bekerja pukul 09.00 WIB, dengan waktu
selesai bergantung pada ketersediaan bahan baku, yaitu sekitar pukul 12.00 WIB hingga
pukul 17.00 WIB atau lebih. Berdasarkan observasi, sebagian besar pekerja melakukan
pengupasan dalam posisi duduk dengan tubuh membungkuk, sementara sebagian lainnya
bekerja dalam posisi berdiri. Aktivitas ini melibatkan gerakan tangan dan pergelangan
tangan secara berulang yang berpotensi menimbulkan keluhan Musculoskeletal
Disorders (MSDs).

Karakteristik Responden

1. Karakteristik Responden Berdasarkan Umur
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur

Kelompok Umur Frekuensi Persentase (%)
< 35 tahun 14 34,1
> 35 tahun 27 65,9
Total 41 100

Karakteristik usia responden yang disajikan pada Tabel 1 menunjukkan bahwa
kelompok usia >35 tahun merupakan kelompok terbanyak, yaitu sebanyak 27 responden

(65,9%). Sementara itu, responden dengan usia <35 tahun berjumlah 14 responden
(34,1%).

2. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%)
Laki-laki 0 0

Perempuan 41 100

Total 41 100
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Karakteristik jenis kelamin responden pada Tabel 2 menunjukkan bahwa seluruh
responden dalam penelitian ini berjenis kelamin perempuan, yaitu sebanyak 41 responden
(100%).

3. Karakteristik Responden Berdasarkan Masa Kerja
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Masa Kerja

Masa Kerja Frekuensi Persentase (%)
<5 tahun 18 43,9
> 5 tahun 23 56,1
Total 41 100

Karakteristik masa kerja responden yang tercantum pada Tabel 3 menunjukkan
bahwa sebagian besar responden telah bekerja selama >5 tahun, yaitu sebanyak 23
responden (56,1%). Sementara itu, responden dengan masa kerja <5 tahun berjumlah 18
responden (43,9%).

Analisis Univariat

1. Distribusi Frekuensi Postur Kerja
Tabel 4 Distribusi Frekuensi Postur Kerja

Kategori Postur Kerja Frekuensi Persentase (%)
Sedang 41 100

Tinggi 0 0

Sangat Tinggi 0 0

Total 41 100

Hasil penilaian postur kerja yang disajikan pada Tabel 4 menunjukkan bahwa
sebagian besar pekerja melakukan aktivitas pengupasan kepiting dalam posisi duduk
dengan postur kerja yang cenderung statis. Berdasarkan penilaian menggunakan metode
Rapid Entire Body Assessment (REBA), seluruh responden berada pada kategori risiko
sedang, yaitu sebanyak 41 responden (100%). Tidak ditemukan responden dengan
kategori risiko tinggi maupun sangat tinggi.

2. Distribusi Frekuensi Lama Kerja
Tabel 5 Distribusi Frekuensi Lama Kerja

Lama Kerja Frekuensi Persentase (%0)
<8 jam 41 100

> 8 jam 0 0

Total 41 100

Data lama kerja responden pada Tabel 5 menunjukkan bahwa seluruh responden
memiliki durasi kerja <8 jam per hari, yaitu sebanyak 41 responden (100%). Durasi kerja
pekerja bervariasi tergantung pada ketersediaan bahan baku, mulai dari sekitar 3 jam
hingga 8 jam per hari. Tidak terdapat responden dengan durasi kerja lebih dari 8 jam per
hari.

3. Distribusi Frekuensi Keluhan MSDs

Tabel 6 Distribusi Frekuensi Keluhan MSDs
Keluhan MSDs Frekuensi Persentase (%0)
Risiko Rendah 36 87,8
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Risiko Sedang 5 12,2
Risiko Tinggi 0 0
Sangat Tinggi 0 0
Total 41 100

Distribusi keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) pada responden yang
tercantum dalam Tabel 6 menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada
kategori risiko rendah, yaitu sebanyak 36 responden (87,8%). Sementara itu, sebanyak 5
responden (12,2%) termasuk dalam kategori risiko sedang. Tidak terdapat responden
yang masuk dalam kategori risiko tinggi maupun sangat tinggi.

Analisis Bivariat

1. Hubungan Postur Kerja dengan Keluhan MSDs
Tabel 7 Hubungan Postur Kerja dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs)
Kategori Postur

Keri Keluhan MSDs Total p-value
erja
Risiko Rendah n Risiko Sedang n o
(%) (%) " (%)
Risiko Sedang 36 (87,8) 5(12,2) 41 (100) Tidak dapat diuji
Total 36 (87,8) 5(12,2) 41 (100)

Sumber: Data Primer, 2026

Hasil analisis pada Tabel 7 menunjukkan bahwa seluruh responden memiliki postur
kerja dalam kategori risiko sedang, yaitu sebanyak 41 responden (100%). Dari seluruh
responden, sebanyak 36 responden (87,8%) mengalami keluhan MSDs dalam kategori
risiko rendah dan 5 responden (12,2%) mengalami keluhan MSDs dalam kategori risiko
sedang. Uji statistik menggunakan Chi-Square tidak dapat dilakukan karena variabel
postur kerja bersifat konstan, yaitu seluruh responden berada pada kategori risiko sedang.
Kondisi tersebut menyebabkan tidak terdapat variasi kategori postur kerja yang dapat
dibandingkan dengan keluhan MSDs, sehingga nilai Chi-Square dan p-value tidak dapat
dihitung. Dengan demikian, hubungan antara postur kerja dan keluhan MSDs tidak dapat
diuji secara statistik.
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Tabel 8 Hasil Pengukuran Derajat Postur Kerja Responden Menggunakan Metode REBA

Kode Posisi Leher Batang Lengan Lengan Kaki  Analisis Rekomendasi
Responden Kerja  (°) Tubuh Atas (°) Bawah )
) )

R1 Duduk  15° 19° 16° 25° 77° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R2 Duduk  19° 17° 17° 27° 94° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R3 Duduk  11° 19° 16° 21° 93° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R4 Duduk  15° 17° 21° 19° 65° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.
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Kode Posisi Leher Batang Lengan Lengan Kaki  Analisis Rekomendasi
Responden Kerja  (°) Tubuh Atas (°) Bawah )
©) )

R5 Duduk  16° 19° 19° 22° 109°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R6 Duduk  16° 17° 15° 17° 89° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R7 Duduk  17° 22° 8° 15° 94° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R8 Duduk  18° 19° 18° 21° 94° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R9 Duduk  16° 19° 15° 23° 95° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
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Kode Posisi Leher Batang Lengan Lengan Kaki  Analisis Rekomendasi
Responden Kerja  (°) Tubuh Atas (°) Bawah )
©) )
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R10 Duduk  12° 19° 12° 15° 72° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R11 Duduk  15° 19° 8° 11° 70° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R12 Duduk  16° 15° 15° 10° 90° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R13 Duduk  17° 19° 28° 15° 98° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.
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Kode Posisi Leher Batang Lengan Lengan Kaki  Analisis Rekomendasi
Responden Kerja  (°) Tubuh Atas (°) Bawah )
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R14 Duduk  19° 17° 17° 10° 131°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R15 Duduk  13° 16° 18° 17° 117°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R16 Duduk  15° 11° 18° 16° 90° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R17 Duduk  14° 17° 13° 14° 88° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
fleksi batang tubuh yang lebih besar
sehingga meningkatkan beban pada
otot punggung selama bekerja.

R18 Duduk  29° 30° 14° 9° 81° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan

1925

dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.
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Kode Posisi Leher Batang Lengan Lengan Kaki  Analisis Rekomendasi
Responden Kerja  (°) Tubuh Atas (°) Bawah ®)
©) )
posisi leher yang lebih  fleksi
dibandingkan sebagian besar
responden sehingga berpotensi
meningkatkan beban pada otot leher.

R19 Duduk  15° 11° 22° 12° 40° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
fleksi batang tubuh yang lebih besar
sehingga meningkatkan beban pada
otot punggung selama bekerja.

R20 Duduk  18° 29° 12° 14° 111°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R21 Duduk  18° 18° 18° 10° 84° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
fleksi batang tubuh yang lebih besar
sehingga meningkatkan beban pada
otot punggung selama bekerja.

R22 Duduk  15° 31° 20° 16° 85° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
posisi leher sedikit fleksi dan batang

1926

dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.
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Kode Posisi Leher Batang Lengan Lengan Kaki  Analisis Rekomendasi
Responden Kerja  (°) Tubuh Atas (°) Bawah ®)
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tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R23 Duduk  14° 16° 12° 21° 94° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R24 Duduk  17° 21° 18° 22° 95° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R25 Duduk  19° 15° 15° 37° 82° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher yang lebih fleksi
dibandingkan sebagian besar
responden sehingga berpotensi
meningkatkan beban pada otot leher.

R26 Duduk  23° 22° 12° 24° 192°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

1927

dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.
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R27 Duduk  20° 18° 13° 28° 103°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R28 Duduk  16° 10° 30° 33° 89° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher yang lebih fleksi
dibandingkan sebagian besar
responden sehingga berpotensi
meningkatkan beban pada otot leher.

R29 Duduk  20° 8° 20° 36° 96° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R30 Duduk  19° 20° 15° 29° 96° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

1928

dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.
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R31 Duduk  21° 15° 12° 31° 89° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
fleksi batang tubuh yang lebih besar
sehingga meningkatkan beban pada
otot punggung selama bekerja.

R32 Duduk  18° 25° 21° 34° 145°  Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R33 Duduk  17° 12° 11° 12° 84° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R34 Duduk  18° 18° 6° 15° 89° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R35 Duduk  19° 16° 13° 26° 85° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut

REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan

1929

dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.
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Kode
Responden

Posisi
Kerja

Leher
®)

Batang
Tubuh

©)

Lengan
Atas (°)

Lengan
Bawah

©)

Kaki
)

Analisis

Rekomendasi

R36

R37

R38

R39

Duduk

Berdiri

Berdiri

Berdiri

16°

17°

19°

18°

13°

14°

12°

12°

14°

83°

18°

19°

18°

38°

27°

27°

56°

176°

182°

179°

posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

Hasil penilaian menggunakan metode
REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
aktivitas kerja dilakukan dalam posisi
berdiri sehingga beban kerja lebih
banyak bertumpu pada tungkai dan
bahu.

Hasil penilaian menggunakan metode
REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
aktivitas kerja dilakukan dalam posisi
berdiri sehingga beban Kkerja lebih
banyak bertumpu pada tungkai dan
bahu.

Hasil penilaian menggunakan metode
REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan
aktivitas kerja dilakukan dalam posisi
berdiri sehingga beban kerja lebih
banyak bertumpu pada tungkai dan
bahu.

Hasil penilaian menggunakan metode
REBA, postur kerja responden
termasuk kategori risiko sedang dengan

1930

Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.

Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.

Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.

Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
dan dilakukan perubahan terhadap
postur kerja sesegera mungkin.
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posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R40 Duduk  27° 16°° 10° 20° 68° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

R41 Duduk  15° 11° 16° 23° 89° Hasil penilaian menggunakan metode Diperlukan penyelidikan lebih lanjut
REBA, postur kerja responden dan dilakukan perubahan terhadap
termasuk kategori risiko sedang dengan  postur kerja sesegera mungkin.
posisi leher sedikit fleksi dan batang
tubuh sedikit membungkuk selama
bekerja.

Hasil pengukuran sudut postur kerja pada masing-masing responden menunjukkan adanya variasi derajat pada bagian tubuh yang
diamati, meliputi leher, batang tubuh, lengan atas, lengan bawah, dan kaki selama melakukan aktivitas pengupasan kepiting. Perbedaan
nilai sudut tersebut menunjukkan adanya variasi posisi tubuh antarresponden saat bekerja. Namun, hasil penilaian menggunakan
metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) menunjukkan bahwa seluruh responden termasuk dalam kategori risiko sedang. Hal ini
menunjukkan bahwa meskipun terdapat perbedaan derajat postur antarresponden, tingkat risiko ergonomi yang dihasilkan masih berada
pada kategori yang sama sehingga diperlukan evaluasi dan perbaikan postur kerja untuk mengurangi risiko gangguan muskuloskeletal.

1931
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2. Hubungan Lama Kerja dengan Keluhan MSDs

Tabel 9 Hubungan Lama Kerja dengan Keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs)

Lama Kerja Keluhan MSDs Total
Risiko Rendah n (%0) Risiko Sedang n (%) n (%)

<8 jam 36 (87,8) 5(12,2) 41 (100)

Total 36 (87,8) 5(12,2) 41 (100)

Sumber: Data Primer, 2026

Tabel 8 menunjukkan bahwa seluruh responden (41 orang atau 100%) memiliki lama
kerja <8 jam per hari. Pada pengukuran keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs), terdapat
36 responden (87,8%) yang termasuk dalam kategori risiko rendah dan 5 responden (12,2%)
berada pada kategori risiko sedang. Variabel lama kerja tidak dapat dianalisis menggunakan
uji Chi-Square karena seluruh responden memiliki kategori lama kerja yang sama, sehingga
variabel tersebut bersifat konstan. Kondisi ini menyebabkan asumsi uji Chi-Square tidak
terpenuhi dan nilai Pearson Chi-Square tidak dapat dihitung untuk melihat hubungan antara
lama kerja dengan keluhan MSDs.

Integrasi Keislaman

Hasil penelitian menunjukkan bahwa seluruh responden memiliki postur kerja dengan
risiko sedang berdasarkan metode REBA dan bekerja tidak lebih dari 8 jam per hari.
Meskipun uji Chi-Square tidak dapat dilakukan karena kategori kedua variabel tidak
bervariasi, upaya pencegahan keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) tetap penting
melalui penerapan ergonomi, pengaturan waktu kerja, dan istirahat yang cukup.

Hal itu sejalan dengan petunjuk Allah Swt. seperti yang disebutkan dalam Al-Qur'an, Surat.

Surat Al-Bagarah ayat 195, yaitu: L o )
BRI ) 2l 1585 Y 5 i Jasa ) sail 5
"...Dan janganlah kamu menjatuhkan dirimu sendiri ke dalam kebinasaan..."
(QS. Al-Bagarah [2]: 195)

Avyat tersebut mengingatkan pentingnya menghindari tindakan yang membahayakan
diri, termasuk menjaga keselamatan dan kesehatan selama bekerja. Hal ini juga sejalan
dengan hadis Rasulullah %: . )

"Sesungguhnya tubuhmu mempunyai hak atasmu."

(HR. Bukhari)

Hadis tersebut menegaskan pentingnya menjaga kesehatan tubuh. Oleh karena itu,
penerapan prinsip ergonomi, postur kerja yang tepat, serta pengaturan waktu kerja dan
istirahat merupakan upaya untuk menjaga kesehatan pekerja agar tetap dapat menjalankan
aktivitas sehari-hari dengan baik.

KESIMPULAN

Penelitian mengenai hubungan postur kerja dan lama kerja dengan keluhan
Musculoskeletal Disorders (MSDs) pada pekerja pengupas kepiting di UD AP 97 Kabupaten
Batu Bara menghasilkan beberapa kesimpulan sebagai berikut:

1932
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1. Hasil penilaian postur kerja dengan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA)
menunjukkan bahwa seluruh pekerja yang menjadi responden berada pada kategori
risiko sedang. Seluruh responden juga memiliki durasi kerja <8 jam per hari.
Pengukuran keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) menggunakan kuesioner
Nordic Body Map (NBM) menunjukkan bahwa sebanyak 36 responden (87,8%)
mengalami keluhan MSDs kategori risiko rendah, sedangkan 5 responden (12,2%)
mengalami keluhan MSDs kategori risiko sedang.

2. Analisis hubungan antara postur kerja dengan keluhan Musculoskeletal Disorders
(MSDs) menggunakan uji Chi-Square tidak dapat dilakukan. Hal ini dikarenakan
seluruh responden memiliki kategori postur kerja yang sama, yaitu risiko sedang,
sehingga variabel postur kerja tidak memiliki variasi data atau bersifat konstan. Kondisi
tersebut menyebabkan persyaratan dalam pengujian Chi-Square tidak terpenuhi.

3. Analisis hubungan lama kerja dengan keluhan Musculoskeletal Disorders (MSDs) juga
tidak dapat dilakukan menggunakan uji Chi-Square. Seluruh responden memiliki lama
kerja <8 jam per hari sehingga variabel lama kerja tidak memiliki perbedaan kategori
dan bersifat konstan. Oleh karena itu, hubungan antara lama kerja dan keluhan MSDs
tidak dapat diuji secara statistik.
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