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ABSTRAK 

 

 Ergonomi merupakan ilmu, seni dan penerapan teknologi untuk 

menyerasikan atau menyeimbangkan antara segala fasilitas yang digunakan  baik 

dalam beraktivitas maupun istirahat dengan segala kemampuan, kebolehan dan 

keterbatasan manusia baik secara fisik maupun mental, sehingga dicapai suatu 

kualitas hidup secara keseluruhan yang akan lebih baik. Postur berulang, postur 

janggal dan postur dalam waktu yang lama memiliki risiko ergonomi dan dapat 

dapat mempengaruhi produktivitas, efisiensi, dan efektifitas dalam menyelesaikan 

pekerjaannya.    

 Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif semi-kuantitatif dengan 

menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA), Bersifat 

observasional.Penelitian ini berlangsung dari bulan November 2017-Juni 2018. 

Pengamatan dilakukan pada  23 pekerja pada pembangunan pile cap.  

 Hasil penelitian menunjukkan dari 4 jenis pekerjaan yaitu, pembobokan 

bored pile, merangkai besi, bekisting, dan pengecoran  memiliki tingkat risiko 

ergonomi sedang, tinggi, sangat tinggi.  

 Untuk meminimalisir risiko ergonomi perlu dilakukan perubahan postur 

kerja seperti postur  punggung yang bungkuk menjadi tidak terlalu membungkuk, 

postur leher menunduk menjadi tidak terlalu menunduk, postur pergelangan 

tangan menekuk menjadi tidak menekuk karena sikap tubuh yang tidak alami 

harus dihindari agar tidak terbiasa, memberikan papan untuk pijakan kaki 

sehingga pijakan pekerja stabil, meletakan pegangan yang tersedia sehingga tidak 

terjadi pegangan janggal, melakukan peregangan sebelum bekerja, sela-sela waktu 

kerja, dan selesai bekerja. 

 

 

Kata Kunci : Ergonomi, Postur Kerja, REBA, Pekerja Pile Cap 
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ABSTRACT 

 

 Ergonomics is the science, art and application of technology to harmonize or 

balance all facilities used both in activity and rest with all the abilities, abilities 

and limitations of humans both physically and mentally, so as to achieve an 

overall quality of life that will be better.Repetitif posture, awkward posture and 

posture for a long contain ergonomics and can affect productivity, efficiency, and 

effectiveness in completing the work. 

 This research is a semi-quantitative descriptive study using the Rapid Entire 

Body Assessment (REBA) method, which is observational. This research took 

place from November 2017-June 2018. Observations were made on 23 worker 

Pile cap construction.  

 The results of the study showed that from 4 types of work, bored pile 

demolition work, forming iron frame, formwork, and faundry had moderate 

ergonomic risk, high, very high 

 To minimize the risk of ergonomics it is necessary to change the work 

posture such as Trunk posture to not be too bent, lowering the neck posture to not 

be too down, bend the wrist posture to not bend because unnatural posture must 

be avoided. provide a board for footing so that workers' footing is stable, put the 

available grip so that there is no awkward grip, stretch before working, between 

working hours, and finish work. 

 

 

Keywords : Ergonomic, Work Posture, REBA, Pile cap Workers 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pembangunan di sektor industri terus meningkat setiap tahunnya, 

baik industri negeri maupun industri swasta, banyaknya kebutuhan 

manusia mengenai bangunan dan rancangan bangunan yang harus 

terpenuhi dalam tuntutan perusahaan dan perkembangan zaman yang 

semakin maju maka menuntut manusia harus terus berkembang, baik 

dalam pengetahuan, inovasi, maupun keahlian. Dalam hal ini perusahaan 

harus mengatur dan memahami atas segala kebutuhan pekerja, bahwa 

pekerja bukanlah asset yang dapat terus-menerus dimanfaatkan melainkan 

sebagai makhluk sosial yang harus dijaga dan diperhatikan, mengingat 

banyaknya faktor risiko dan bahaya yang terdapat di tempat kerja. Oleh 

sebab itu pemerintah membuat peraturan dalam UU Nomor 1 Tahun 1970 

tentang keselamatan kerja yang menyatakan bahwa setiap tenaga kerja 

berhak untuk mendapatkan perlindungan atas keselamatannya dalam 

melakukan pekerjaan untuk kesejahteraan hidup dan meningkatkan 

produksi serta produktivitas nasional. 

Salah satu tempat kerja yang harus menerapkan keselamatan dan 

kesehatan kerja (K3) adalah pekerjaan yang bergerak dalam bidang 

konstruksi. Industri konstruksi memiliki banyak bahaya dan risiko yang 

dapat menyebabkan kecelakaan kerja serta penyakit akibat kerja (PAK), 

Berdasarkan data ILO tahun 2013, satu pekerja di dunia meninggal setiap 

15 detik karena kecelakaan kerja, 160 pekerja mengalami sakit akibat 

kerja. Tahun 2012 ILO mencatat angka kematian dikarenakan kecelakaan 

dan penyakit akibat kerja (PAK) sebanyak 2 juta kasus setiap tahun 

(Kemenkes RI, 2014). Salah satunya penyebab PAK yang terdapat dalam 

bidang konstruksi adalah bahaya ergonomi.  

Istilah ergonomi dikenal dalam bahasa Yunani, dari kata ergos dan 

nomos yang memiliki arti “kerja” dan “aturan atau kaidah”, dari dua kata 

tersebut secara pengertian bebas sesuai dengan perkembangannya, yakni 

Penilian Risiko Ergonomi... Dwi Amelia Selviani, FIKES, 2108



2 
 

 
 

suatu aturan atau kaidah yang ditaati dalam lingkungan pekerjaan 

(Kuswana, 2017). Jadi ergonomi adalah ilmu, seni dan penerapan 

teknologi untuk menyerasikan atau menyeimbangkan antara segala 

fasilitas yang digunakan  baik dalam beraktivitas maupun istirahat dengan 

segala kemampuan, kebolehan dan keterbatasan manusia baik secara fisik 

maupun mental, sehingga dicapai suatu kualitas hidup secara keseluruhan 

yang akan lebih baik (Tarwaka, 2011). 

Penerapan K3 dan ergonomi yang baik telah terbukti meningkatkan 

kesehatan dan keselamatan kerja sekaligus meningkatkan produktivitas 

kerjanya. Perancangan sistem kerja yang tidak ergonomis mengakibatkan 

pemakaian tenaga yang berlebihan serta postur kerja yang salah 

mengakibatkan keluhan otot dan kelelahan dini (Indriastuti, 2012) 

Postur kerja merupakan posisi tubuh pekerja yang dapat 

menimbulkan posisi kejanggalan dalam aktivitas kerja yang meliputi 

postur tangan dan pergelangan tangan, postur siku, postur bahu, postur 

leher, postur punggung, dan postur kaki (Mcatamney, 2000) 

Manual Handling merupakan 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, 2011) 

Muskuloskeletal Disorders merupakan gangguan kronik pada otot, 

tendon, dan saraf yang disebabkan oleh penggunaan tenaga secara 

repetitif, pergerakan yang cepat, penggunaan tenaga yang besar, kontak 

dengan tekanan, postur janggal atau ekstrim, getaran, dan temperatur yang 

rendah (ACGIH, 2010). 

MSDs menyumbang lebih dari 10% dari semua kasus kecacatan.  

Di Republik Korea, MSDs meningkat tajam dari 1.634  kasus pada tahun 

2011 menjadi 5.502 pada tahun 2010. Di Inggris, MSDs naik sekitar 40% 

dari semua kasus penyakit yang berhubungan dengan pekerjaan periode 

2011-2012. (ILO, 2013).  

Prevalensi penyakit Muskuloskeletal di Indonesia berdasarkan 

diagnosis yang dilakukan oleh tenaga kesehatan yaitu 11,9% dan 
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berdasarkan diagnosis atau gejala yaitu 24,7%. Prevalensi penyakit 

Musculoskeletal terbanyak pada pekerja adalah pekerjaan seperti petani, 

nelayan, dan buruh yaitu 31,2% (Riskesdas, 2013) 

REBA merupakan suatu alat analisis postural yang sangat sensitif 

terhadap pekerjaan yang melibatkan perubahan mendadak dalam posisi, 

biasanya sebagai akibat dari penanganan container yang tidak stabil atau 

tidak terduga. Penerapan metode ini ditujukan untuk mencegah terjadinya 

risiko cedera yang berkaitan dengan posisi, terutama pada otot-otot 

skeletal. Oleh karena itu, metode ini dapat berguna untuk melakukan 

pencegahan risiko dan dapat digunakan sebagai peringatan bahwa terjadi 

kondisi kerja yang tidak tepat di tempat kerja (Tarwaka, 2011) 

Pile cap merupakan Konstruksi penggabung antara tiang-tiang 

pancang sehingga menjadi tiang kelompok (pile grup) dan penghubung 

antara tiang pancang dengan kolom. Pile cap mempunyai fungsi untuk 

menyebarkan beban pada pile grup (Imron, 2008). Pile cap salah satu 

kegiatan pembangunan jalan Tol Serpong-Cinere dengan potensi bahaya 

ergonomi yang didalam pembangunannya terdapat banyak aktivitas 

pekerjaan seperti pembobokan tiang pancang, penggalian tanah pancang, 

merangkai besi, pemasangan bekisting, dan pengecoran pile cap  

PT. Waskita Karya (Persero) Tbk. Merupakan salah satu Badan 

Usaha Milik Negara (BUMN) terkemuka di Indonesia yang bergerak 

dalam bidang jasa konstruksi. Perusahaan tersebut telah menghasilkan 

berbagai macam bentuk bangunan seperti gedung apartemen, jalan raya, 

perkantoran, dan lain-lain baik proyek bangunan pemerintah maupun 

swasta. Salah satu proyek yang sedang dikerjakan saat ini adalah 

pembangun jalan Tol Serpong-Cinere yang akan digunakan sebagai 

alternatif akses menuju Jakarta dari wilayah luar Jakarta. Proyek 

pembangunan jalan Tol Serpong-Cinere tersebut sedang memasuki 

tahapan pembangunan pile cap, sehingga dalam kegiatan tersebut juga 

tidak terlepas dari bahaya ergonomi yang dapat berisiko pada pekerja. Dan 

Proyek Serpong-Cinere sendiri belum adanya penelitian tentang penilaian 

risiko ergonomi, maka hal ini sangat kurang baik bagi keselamatan dan 

Penilian Risiko Ergonomi... Dwi Amelia Selviani, FIKES, 2108



4 
 

 
 

kesehatan pekerja dalam menjalankan pekerjaannya, oleh sebab itu peneliti 

ingin melakukan penelitian yang berjudul “Penilaian  Risiko Ergonomi 

Terhadap Postur Kerja Dengan Metode Rapid Entire Body Assessment 

Pada Pekerja Pile Cap Di Proyek Tol Serpong-Cinere Tahun 2018”. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan pemaparan latar belakang yang telah dipaparkan, 

proyek Tol Serpong-Cinere merupakan salah satu proyek yang dalam 

pembangunannya dapat menyebabkan bahaya ergonomi yang termasuk 

kedalam Penyakit Akibat Kerja (PAK) yang dapat terjadi pada semua 

pekerjanya, begitu pentingnya keselamatan dan kesehatan kerja suatu 

perusahaan, maka perusahaan wajib memberikan perlindungan atas 

keselamatan para pekerja dalam melakukan setiap pekerjaannya. Adanya 

penilaian risiko ergonomi dapat mengetahui gambaran terhadap postur 

kerja yang dilakukan pekerja, ketika pekerja melakukan aktivitas kerja dan 

kondisi pekerjaan yang satatis, dinamis, dan repetitif sehingga dapat 

menyebabkan gangguan pada otot-otot skeletal seperti nyeri punggung, 

bahu, dan pinggang.  

Terdapat 4 jenis pekerjaan yang menggunakan manual handling. 

Pekerjaan–pekerjaan seperti pembobokan bored pile, merangkai besi, 

bekisting, dan pengecoran pile cap merupakan pekerjaan yang dalam 

mengerjakannya menyebabkan postur kerja janggal atau tidak baik, seperti 

membungkuk, berjongkok, dan memiringkan badan, ada juga melakukan 

gerakan repetisi. Hal ini dapat menjadi risiko terjadinya penyakit akibat 

kerja yang dapat menyebabkan penurunan produktivitas dalam bekerja, 

waktu kerja yang hilang, kelelahan dalam bekerja, dan menyebabkan 

kecelakaan kerja. Berdasarkan hal tersebut, peneliti tertarik untuk 

mengetahui gambaran mengenai penilaian risiko ergonomi pada pekerja 

pile cap. 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui penilaian 

tingkat risiko ergonomi terhadap postur kerja dengan metode REBA pada 

pekerja pile cap di proyek Tol Serpong-Cinere Tahun 2018 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dalam penelitian ini untuk : 

1. Mengetahui gambaran identifikasi proses kerja pada pekerjaan pile 

cap  yang dilakukan manual oleh pekeja di Proyek Tol Serpong-

Cinere 

2. Mengetahui gambaran identifikasi jenis postur kerja yang 

dilakukan manual oleh Pekerja pile cap di Proyek Tol Serpong-

Cinere 

3. Mengetahui gambaran postur tubuh pekerja pile cap pada saat 

pekerja melakukan pekerjaannya di Proyek Tol Serpong-Cinere 

4. Mengetahui tingkat risiko ergonomi pada pekerja pile cap yang 

dilakukan manual oleh pekerja dengan metode REBA di Proyek 

Tol Serpong-Cinere  

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Dalam penelitian ini  diharapkan dapat memberikan manfaat bagi 

semua pihak yang terlibat di dalamnya baik institusi tempat 

dilaksanakannya penelitian ini PT. Waskita Karya (Persero) Tbk., maupun 

FIKes UHAMKA dan Mahasiswa 

1.4.1 Bagi Peneliti 

a. Dapat menerapkan keilmuan keselamatan dan kesehatan 

kerja serta mengaplikasikannya antara teori yang diperoleh di 

bangku perkuliahan ke dalam lingkungan kerja di PT Waskita 

Karya (Persero) Tbk.  

b. Menambah pengetahuan di bidang keselamatan dan 

kesehatan kerja khususnya mengenai risiko ergonomi 
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terhadap Postur tubuh pekerja pile cap yang dapat dipelajari 

di lingkungan kerja PT. Waskita Karya (Persero) Tbk. 

c. Memperoleh kesempatan bekerja sama dengan profesi lain 

yang ada di PT. Waskita Karya (Persero) Tbk. 

d. Memperoleh pengalaman bekerja sesuai dengan topik yang 

akan diteliti di PT. Waskita Karya (Persero) Tbk. 

e. Dapat menambah wawasan mengenai dunia industri 

konstruksi dan meningkatkan keterampilan serta keahlian 

dalam bidang ergonomi 

1.4.2 Bagi Fakultas Ilmu-ilmu Kesehatan UHAMKA 

a. Memberikan referensi terhadap mahasiswa dan pengajar 

FIKes UHAMKA untuk bahan belajar mengajar mengenai 

penilaian risiko ergonomi dengan metode REBA 

1.4.3 Bagi PT. Waskita Karya (Persero) Tbk. 

a. Terjalinnya kerja sama dengan pihak institusi pendidikan 

dalam kaitannya meningkatkan sumber daya manusia. 

b. Mendapatkan informasi dan data mengenai tingkat risiko 

ergonomi dan gambaran postur tubuh pekerja pile cap di PT. 

Waskita Karya tahun 2018 

c. Memperoleh masukan positif tentang program K3 yang dapat 

dijadikan acuan dalam pelaksanaan penelitian keselamatan 

dan kesehatan kerja perusahaan 

d. Sebagai bahan masukan untuk melaksanakan tindakan 

pengendalian terhadap bahaya ergonomi yang ada dalam 

aktivitas kerja di PT. Waskita Karya. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

 Penelitian dilakukan pada pekerja pile cap di Proyek Tol Serpong-

Cinere. Penyusunan skripsi ini dilaksanakan pada bulan November 2017 

sampai bulan Juli 2018. Sedangkan waktu pengumpulan data dilakukan 

pada bulan Mei sampai dengan Juli 2018. Penelitian ini dibatasi pada 

bidang Ilmu Kesehatan Masyarakat yang ditekankan mengenai 

Penilian Risiko Ergonomi... Dwi Amelia Selviani, FIKES, 2108



7 
 

 
 

Keselamatan dan Kesehatan Kerja khususnya pada aspek penilaian risiko 

ergonomi terhadap postur kerja. Penelitian ini merupakan jenis penelitian 

deskriptif observasional dengan pendekatan kuantitatif dan 

menggunakan Tools ergonomic yaitu Rapid Entire Body Assessment 

(REBA).  
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