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Abstrak — Aktivitas menjahit yang dilakukan secara 

berulang dalam jangka waktu panjang dapat menyebabkan 

keluhan fisik, terutama bila lingkungan kerja tidak 

ergonomis. Merry Konveksi di Lampung Utara mengalami 

kondisi tersebut, ditandai dengan tingginya keluhan fisik 

pada penjahit. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

deskriptif kuantitatif dengan metode Rapid Entire Body 

Assessment (REBA) dan Maynard Operation Sequence 

Technique (MOST). REBA digunakan untuk menilai risiko 

postur kerja, sedangkan MOST untuk mengukur efisiensi 

waktu kerja. Data dikumpulkan melalui observasi, kuesioner 

Nordic Body Map, dan pengukuran antropometri pada 

sepuluh pekerja. Hasil awal menunjukkan skor REBA rata-

rata 10 (kategori risiko tinggi) dan ditemukannya waktu tidak 

produktif akibat gerakan tidak efisien. Setelah dilakukan 

redesain stasiun kerja berdasarkan data antropometri dan 

pengaturan ulang alat, skor REBA menurun menjadi 4 dan 

efisiensi waktu meningkat sebesar 14,91%. Kesimpulan 

menunjukkan bahwa perbaikan postur kerja melalui 

pendekatan ergonomi mampu menurunkan keluhan fisik dan 

meningkatkan efektivitas kerja. Temuan ini menekankan 

pentingnya ergonomi dalam desain stasiun kerja, terutama 

bagi usaha kecil, untuk mendukung produktivitas sekaligus 

menjaga kesehatan jangka panjang pekerja. 

Kata kunci— Desain Ulang Stasiun Kerja, Ergonomi, Industri 

Konveksi, MOST, REBA. 

 

I. PENDAHULUAN 

Industri konveksi menjadi salah satu sektor yang 

berperan penting dalam penyerapan tenaga kerja di 

Indonesia, termasuk di wilayah Lampung Utara yang 

mengalami pertumbuhan usaha mikro dan kecil secara 

signifikan. Salah satu unit produksi yang berkembang di 

daerah ini adalah Merry Konveksi, yang menghadapi 

tantangan ergonomis pada aktivitas menjahit. Aktivitas 

menjahit yang dilakukan secara berulang, dalam postur 

tubuh statis dan dalam waktu lama, menjadi penyebab 

utama munculnya gangguan musculoskeletal disorders 

(MSDs) pada pekerja. Permasalahan ini semakin 

diperparah oleh desain stasiun kerja yang belum 

disesuaikan dengan karakteristik antropometri penjahit, 

seperti tinggi meja, kursi, dan posisi alat kerja. Seiring 

berkembangnya penelitian ergonomi, berbagai pendekatan 

telah digunakan untuk mengurangi risiko kerja, seperti 

penerapan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) 

dan Maynard Operation Sequence Technique (MOST). 

Studi sebelumnya menunjukkan bahwa intervensi 

ergonomis efektif dalam menurunkan risiko cedera dan 

meningkatkan efisiensi kerja. Namun, penerapan ergonomi 

di sektor usaha kecil-menengah masih terbatas dan belum 

optimal. Berdasarkan kondisi tersebut, penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi keluhan fisik akibat 

aktivitas menjahit, menganalisis tingkat risiko ergonomi, 

serta memberikan solusi perbaikan melalui redesain stasiun 

kerja berbasis data antropometri dan evaluasi efisiensi 

kerja. Diharapkan hasil penelitian ini dapat meningkatkan 

kenyamanan dan produktivitas kerja, sekaligus menjadi 

acuan penerapan ergonomi di industri konveksi skala kecil. 

II. KAJIAN TEORI 

A. Ergonomi 

Ergonomi adalah ilmu yang merancang lingkungan 

kerja, peralatan, dan tugas agar sesuai dengan kemampuan 

tubuh manusia, untuk meningkatkan kenyamanan, 

produktivitas, dan mencegah gangguan musculoskeletal 

disorders (MSDs) (Hasanain, 2024). Prinsip ergonomi 

membantu mencegah cedera akibat postur salah atau 

gerakan berulang. Teknologi seperti sensor wearable dan 

augmented reality (AR) kini digunakan untuk memantau 

postur secara real-time dan memberikan koreksi (Rahman 

dkk., 2023). Penerapan ergonomi yang baik juga 

meningkatkan kualitas hidup, mengurangi stres fisik, dan 

mendukung kesejahteraan pekerja (Hasanain, 2024). 

 

B. Nordic Body Map 

Nordic Body Map (NBM) adalah alat pengukuran 

subyektif yang digunakan untuk menilai dan 

mengidentifikasi keluhan MSDs yang dirasakan oleh 

pekerja. Pengukuran ini pekerja diminta untuk 

menunjukkan bagian tubuh yang terasa sakit menggunakan 

diagram tubuh yang terstandarisasi, dengan penilaian skala 

intensitas tidak sakit (TS) skor 1, agak sakit (AS) skor 2, 

sakit (S) skor 3, sangat sakit (SS) skor 4. Penggunaan NBM 

membantu dalam menentukan area tubuh mana yang paling 

terdampak oleh keluhan MSDs, yang sering dikaitkan 



 

 

dengan postur tubuh atau gerakan repetitif yang tidak 

ergonomis di tempat kerja (Darvishi dkk., 2022). 

 

C. Beban Kerja 

Beban kerja dipengaruhi oleh berbagai faktor fisik, 

lingkungan, dan organisasi. Jam kerja panjang, lembur 

tanpa kompensasi, serta tekanan emosional dari lingkungan 

kerja dapat memicu stres dan kelelahan (Ingusci dkk., 

2021; WHO). Rendahnya kepuasan kerja dan kurangnya 

penghargaan juga memperburuk kondisi ini, meningkatkan 

risiko stres dan burnout (Gemine dkk., 2021). Selain itu, 

penggunaan teknologi berlebihan, terutama dalam kerja 

jarak jauh (techno overload), dapat menambah beban kerja 

dan berdampak negatif pada kesehatan (Ingusci dkk., 

2021). 

 

D. Musculoskeletal Disorders (MSDs) 

Musculoskeletal disorder adalah sekumpulan kondisi 

yang mempengaruhi otot, tulang, sendi, tendon, ligamen, 

dan tulang belakang. Kondisi ini merupakan salah satu 

masalah kesehatan yang paling umum di seluruh dunia, 

dengan dampak signifikan terhadap disabilitas dan kualitas 

hidup banyak orang. Beberapa MSD yang paling sering 

ditemui antara lain osteoartritis, low back pain (LBP), nyeri 

leher, artritis reumatoid, dan asam urat. Gangguan ini dapat 

menyebabkan rasa sakit kronis, masalah mobilitas, dan 

disabilitas jangka panjang, yang mengganggu kemampuan 

individu untuk bekerja dan menjalani aktivitas sehari-hari 

(Belluzzi dkk., 2023). 

 

E. Rapid Entire Body Assesment (REBA) 

Rapid Entire Body Assessment (REBA) adalah alat 

penilaian ergonomis untuk mengukur risiko gangguan 

muskuloskeletal (MSDs) berdasarkan postur kerja, 

melibatkan penilaian leher, punggung, kaki, lengan, 

kekuatan, frekuensi gerakan, dan interaksi dengan alat 

kerja (Beatrix, 2021). Skor REBA berkisar 1–15, dengan 

nilai lebih tinggi menunjukkan risiko MSDs yang lebih 

besar. Studi terbaru menunjukkan REBA efektif menilai 

risiko pada tenaga medis seperti residen oftalmologi, 

dengan hasil yang bervariasi tergantung postur dan 

peralatan kerja (Morrison dkk., 2024). 

 

F. Antropometri 

Antropometri adalah ilmu yang mempelajari dimensi 

fisik manusia untuk merancang fasilitas atau alat kerja yang 

sesuai dengan karakteristik tubuh pengguna, guna 

meningkatkan kenyamanan, efisiensi, dan keselamatan 

kerja (Schram dkk., 2020). Selain itu, antropometri juga 

digunakan dalam penilaian kesehatan seperti pengukuran 

BMI dan lingkar pinggang (Wang dkk., 2024), serta dalam 

industri untuk mendesain produk seperti kursi atau alat 

pelindung agar sesuai dengan ukuran tubuh. Teknologi 

seperti pemindaian 3D kini mempermudah pengumpulan 

data secara akurat (Jellema dkk., 2019). Menurut Persatuan 

Ergonomi Indonesia (PEI), terdapat 36 dimensi tubuh 

penting yang menjadi acuan dalam desain ergonomis 

(Jellema dkk., 2019). 

 

 

 

G. Manyard Operation Sequence Technique 

Maynard Operation Sequence Technique (MOST) 

adalah salah satu teknik pengukuran kerja yang dikompilasi 

berdasarkan urutan subjektif atau gerak. Aktivitas ini 

umumnya berasal dari pola berulang, dengan objek dan 

pola yang diidentifikasi dan disesuaikan sebagai 

serangkaian peristiwa, diikuti oleh transmisi objek. (Juniv 

Samsudin & Febri Satoto, 2024). Metode pengukuran 

waktu kerja yang digunakan untuk menganalisis dan 

memperbaiki proses kerja (Kurniaty Ratoko, 2024). MOST 

juga digunakan untuk menganalisis gerakan-gerakan yang 

dihasilkan oleh pekerja baik gerakan yang dapat 

dikombinasikan maupun gerakan   yang   tidak   

memberikan   nilai   tambah   yang   dilakukan pekerja 

(Listianingrum dkk., 2024) 

III. METODE 

 
A. Diagram Alur Penelitian 
 

 
GAMBAR 1  

FLOWCHART PENELITIAN 

Penyusunan data dalam penelitian ini dimulai dengan 

studi pustaka untuk mencari referensi yang relevan sebagai 

pedoman dalam pelaksanaan studi lapangan dan analisis 

data. Selanjutnya dilakukan observasi langsung di Merry 

Konveksi guna memahami sistem kerja, proses kerja, dan 

area kerja, sekaligus mengidentifikasi masalah yang ada. 

Pengumpulan data mencakup observasi langsung, 

penyebaran kuesioner Nordic Body Map (NBM), 

pengukuran postur kerja, serta pengambilan data 

antropometri. Data tersebut kemudian diolah, dimulai dari 

identifikasi keluhan musculoskeletal disorders (MSDs) 

menggunakan NBM yang disajikan dalam bentuk tabel dan 

histogram untuk menggambarkan tingkat keluhan pada 

bagian tubuh pekerja. Penilaian postur dilakukan 

menggunakan metode REBA untuk mengetahui tingkat 

risiko ergonomis, serta metode MOST untuk mengukur 

waktu kerja berdasarkan elemen gerakan. 

Data antropometri yang telah dikumpulkan diolah 

menggunakan perhitungan persentil untuk mengetahui 



 

 

variasi ukuran tubuh pekerja, yang berperan penting dalam 

merancang lingkungan dan peralatan kerja yang 

ergonomis. Hasil analisis ini digunakan untuk merancang 

fasilitas kerja baru menggunakan perangkat lunak 

SolidWorks, sehingga dihasilkan model desain 3D yang 

disesuaikan dengan karakteristik fisik pekerja. Proses 

desain dilakukan setelah analisis awal terhadap data 

antropometri, yang menjadi dasar dalam menentukan 

dimensi kursi dan meja kerja. Tahap akhir dari penelitian 

ini adalah analisis keseluruhan hasil pengolahan data dan 

perumusan kesimpulan serta rekomendasi perbaikan pada 

stasiun kerja penjahit. 

 
B. Teknik Pengumpulan Data 

Penelitian ini data dikumpulkan dengan cara observasi 

secara langsung berupa: 

1. Kuesioner Nordic Body Map (NBM) 

Data diperoleh selama penelitian melalui kuisioner 

yang disebarkan kepada para responden, yang berisi 

serangkaian pertanyaan atau pernyataan tertulis guna 

mendapatkan pendapat mereka. Jenis data yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah data primer, yang 

diambil langsung dari tempat penelitian. Pengisian 

kuesioner NBM bertujuan untuk mengetahui lokasi serta 

tingkat masalah yang dihadapi oleh penjahit. 

2. Penilaian Postur Tubuh 

Data penilaian postur kerja diperoleh melalui 

pengamatan langsung serta melalui video yang direkam 

dengan sudut pandang 360°. 

3. 3.   Antropometri 

Pengumpulan data antropometri dilakukan melalui 

pengukuran dimensi tubuh yang diperlukan untuk 

merancang fasilitas kerja yang baru 

 
C. Teknik Analisa Data 
 Teknik analisis data dalam penelitian ini menggunakan 
tiga pendekatan utama, yaitu Nordic Body Map (NBM), 
Rapid Entire Body Assessment (REBA), dan antropometri. 
NBM digunakan untuk mengidentifikasi keluhan 
musculoskeletal pada tubuh pekerja dengan menyebarkan 
kuesioner yang dianalisis menggunakan skala Likert, mulai 
dari tidak sakit (skor 1) hingga sangat sakit (skor 4). 
Selanjutnya, REBA digunakan untuk mengevaluasi risiko 
postur kerja melalui pengukuran sudut tubuh. Tabel A 
mencakup leher, punggung, dan kaki, sedangkan Tabel B 
mencakup lengan atas, lengan bawah, dan pergelangan 
tangan. Nilai dari kedua tabel tersebut dikombinasikan 
dalam Tabel C untuk memperoleh skor akhir, yang 
menunjukkan tingkat risiko ergonomis semakin tinggi skor, 
semakin besar risiko yang dihadapi, sehingga dapat 
ditentukan perlunya perbaikan postur kerja. Analisis 
antropometri dilakukan dengan menghitung persentil dari 
data dimensi tubuh pekerja, untuk memahami variasi 
ukuran tubuh dalam populasi. Data ini menjadi dasar dalam 
merancang fasilitas kerja agar sesuai dengan karakteristik 
fisik mayoritas pekerja, meningkatkan kenyamanan, 
keamanan, serta meminimalkan risiko cedera akibat desain 
yang tidak ergonomis. 
 
 
 
 

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

 
A. Proses Menjahit  

 
GAMBAR 2  

FLOWCHART PROSES MENJAHIT 

Proses menjahit di Merry Konveksi dimulai dari 

pembuatan desain dan pola, diikuti dengan pemilihan 

bahan seperti kain, benang, dan aksesoris sesuai kebutuhan. 

Setelah itu, bahan dipotong sesuai pola, lalu dijahit dengan 

teknik yang tepat oleh penjahit berpengalaman. Tahap 

akhir mencakup finishing seperti pemberian label, 

pengikatan benang, dan pengepresan untuk merapikan hasil 

akhir pakaian. 

B. Karakteristik Responden 
 Penelitian ini dilakukan dengan melibatkan 10 
responden yang bekerja sebagai penjahit di stasiun kerja 
menjahit pakaian. Seluruh kegiatan dilakukan dalam posisi 
duduk selama jam kerja berlangsung. Responden 
merupakan perempuan berusia 27-52 tahun, dengan jumlah 
total sebanyak 10 pekerja. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengidentifikasi pola kerja, postur tubuh, serta faktor yang 
memengaruhi kenyamanan dan produktivitas di stasiun 
kerja mereka selama proses menjahit berlangsung. 
 
C. Rapid Entire Body Assesment (REBA) 

Data mengenai penilaian postur kerja pada penjahit 

pakaian diperoleh melalui proses dokumentasi yang 

melibatkan pengambilan foto dan video saat pekerja sedang 

menjalankan aktivitas menjahit. Dokumentasi ini 

dilakukan secara langsung di lingkungan kerja untuk 

menangkap postur tubuh secara alami dan akurat. Data 

visual yang terkumpul kemudian dianalisis menggunakan 

metode REBA, yaitu suatu metode penilaian ergonomi 

yang dirancang untuk mengevaluasi risiko musculoskeletal 

berdasarkan posisi tubuh secara keseluruhan, termasuk 

leher, punggung, lengan, dan kaki. Fokus analisis ditujukan 

pada postur tubuh penjahit saat melakukan aktivitas utama 

mereka, yaitu menjahit dengan posisi duduk dalam durasi 

waktu yang cukup lama. Melalui pendekatan ini, diperoleh 



 

 

pemahaman mengenai tingkat risiko ergonomi yang 

dihadapi oleh para pekerja. 

 

 
GAMBAR 4  

POSTUR KERJA PENJAHIT 

1. Penilaian Postur Badan, Leher dan Kaki 
TABEL 1  

PENILAIAN POSTUR BADAN 

Pergerakan Skor Perubahan 

Tegak 1 

+1jika memutar atau 

menyamping 

0 - 20 flexion 
2 

0 - 20 extension 

20 - 60 flexion 
3 

>20 extension 

>60 extension 4 

Postur kerja penjahit menunjukkan punggung 

membungkuk dengan sudut fleksi sekitar 27 derajat, 

menimbulkan beban statis pada otot dan tulang belakang. 

Jika dilakukan terus-menerus tanpa istirahat, berisiko 

menyebabkan gangguan musculoskeletal. Berdasarkan 

analisis REBA, posisi ini memperoleh skor 4 (risiko 

sedang), sehingga memerlukan perhatian dan perbaikan 

ergonomis. 
TABEL 2  

PENILAIAN POSTUR LEHER 

Pergerakan Skor Perubahan 

0 - 20 flexion 1 +1 jika memutar 

atau menyamping >20 extension atau extension 2 

Tabel menunjukkan postur leher penjahit menunduk 

dan sedikit berotasi dengan sudut sekitar 53 derajat, 

menyimpang dari posisi netral. Kondisi ini memberi beban 

pada otot leher dan tulang belakang atas, terutama jika 

berlangsung lama. Berdasarkan analisis REBA, postur ini 

mendapat skor 3 (risiko rendah–sedang) dan tetap perlu 

diperhatikan untuk mencegah gangguan muskuloskeletal 

jangka panjang. 

 
TABEL 3  

PENILAIAN POSTUR KAKI 

Pergerakan Skor Perubahan 

Kaki bertopang ketika 

berjalan atau duduk dengan 

bobot seimbang rata-rata 

1 (+1 jika lutut 

antara 30-60 

flexion 

Pergerakan Skor Perubahan 

Kaki bertopang atau bobot 

tubuh tidak tersebar merata 

2 +2 jika lutut 

antara >60 

flexion 

Tabel menunjukkan posisi kaki penjahit tidak 

simetris, dengan satu kaki menjadi tumpuan dominan, 

sehingga beban tubuh tidak merata. Fleksi lutut sebesar 87 

derajat menambah ketegangan otot dan sendi. Berdasarkan 

REBA, postur ini mendapat total skor 4 (risiko sedang), 

sehingga perlu evaluasi ergonomis pada posisi duduk dan 

area kerja. 
TABEL 4  

SKOR NILAI A 

Table A 

Neck 

Legs 
1 2 3 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Trunk 

Posture 

Score 

1 1 2 3 4 1 2 3 5 3 3 5 6 

2 2 3 4 5 3 4 5 6 4 5 6 7 

3 2 4 5 6 3 5 6 7 5 6 7 8 

4 3 5 6 7 3 6 7 8 6 7 8 9 

5 4 6 7 8 3 7 8 9 7 8 9 9 

Hasil penilaian postur menggunakan REBA 

menunjukkan bahwa skor leher, punggung, dan kaki diolah 

melalui Tabel A. Skor trunk dicocokkan dengan skor neck 

dan disesuaikan dengan skor kaki, menghasilkan skor akhir 

Tabel A sebesar 9, yang mencerminkan tingkat risiko 

ergonomi dari kombinasi postur tubuh atas dan bawah. 

 

2. Penilaian Postur Tubuh Lengan Atas, Lengan 

bawah dan Pergelangan Tangan 
TABEL 5  

PENILAIAN POSTUR LENGAN ATAS 

Pergerakan Skor Perubahan 

20 extension - 20 flexion 1 
(+1) jika lengan 

atas abducted 

>20 extension 

2 

(+1) jika pundak 

atau bahu 

ditinggian 
20 - 45 flexion 

45 - 90 flexion 3 

(+1) jika operator 

bersandar atau 

bobot 

Aktivitas menjahit menunjukkan bahwa lengan atas 

pekerja bergerak ke depan dengan sudut sekitar 60 derajat 

terhadap sumbu tubuh. Berdasarkan metode REBA, sudut 

ini termasuk dalam kategori fleksi 45°–90°, yang 

menunjukkan adanya aktivitas otot statis cukup tinggi 

akibat posisi lengan yang dipertahankan cukup lama. Posisi 

ini memperoleh skor 3 dengan tambahan perubahan 1, 

sehingga total skor untuk lengan atas adalah 4 dan 

digunakan dalam Tabel B untuk menentukan tingkat risiko 

ergonomi secara keseluruhan. 

 
TABEL 6  

PENILAIAN POSTUR LENGAN BAWAH 

Pergerakan Skor 

60 - 100 flexion 1 

<60 flexion atau >100 flexion 2 

Tabel di atas menunjukkan bahwa saat menjahit, 

lengan bawah berada dalam posisi menekuk dengan sudut 

sekitar 94 derajat. Berdasarkan rentang 60–100 derajat, 

posisi ini termasuk kategori flexion dengan skor REBA 



 

 

sebesar 1, yang menunjukkan pergerakan masih dalam 

batas standar ergonomis. 
TABEL 7  

PENILAIAN POSTUR PERGELANGAN TANGAN 

Pergerakan Skor Perubahan 

0 - 15 flexion atau extension 1 (+1) jika 

pergelangan tagan 

menyimpang atau 

berputar 
>15 flexion atau extension 2 

Tabel di atas menunjukkan pergerakan pergelangan 

tangan saat menjahit dengan sudut flexion sebesar 0 

derajat, termasuk dalam kategori 0–15°, sehingga 

memperoleh skor REBA sebesar 2. Ditambah skor 

coupling sebesar 1 (kategori fair), total skor pergelangan 

tangan adalah 3. 
TABEL 8  

SKOR NILAI B 

Table B 

Lower Arm 

wrist 
1 2 

1 2 3 1 2 3 

Upper 

Arm 

Score 

1 1 2 2 1 2 3 

2 1 2 3 2 3 4 

3 3 4 5 4 5 5 

4 4 5 5 5 6 7 

5 6 7 8 7 8 8 

6 7 8 8 8 9 9 

Penilaian REBA menunjukkan skor awal 5 dari tabel 

B, kemudian ditambahkan skor coupling sebesar 0 

sehingga total tetap 5. Skor ini digabungkan dengan skor 

tabel A melalui tabel C untuk menentukan tingkat risiko 

ergonomis secara keseluruhan dan merumuskan langkah 

perbaikan yang tepat. 

3. Penentuan Skor Akhir 
TABEL 9  

PENILAIAN SKOR C 

 
Hasil analisis REBA menunjukkan skor akhir sebesar 

10 setelah penggabungan Tabel A dan B melalui Tabel C. 

Karena frekuensi gerakan menjahit kurang dari satu kali per 

menit, tidak ada skor tambahan untuk faktor aktivitas (0), 

sehingga skor total tetap 10. Nilai ini mencerminkan 

tingkat risiko ergonomis secara keseluruhan dan menjadi 

dasar untuk merancang intervensi guna mengurangi potensi 

cedera muskuloskeletal. 
TABEL 10  

LEVEL SKOR REBA 

 
Hasil analisis REBA menunjukkan skor 8, yang 

tergolong risiko tinggi (level 3) dan memerlukan perbaikan 

segera. Postur tubuh penjahit—termasuk punggung 

membungkuk 35°, leher menekuk 47°, lengan terangkat 

60°, serta posisi kaki tidak simetris—menunjukkan beban 

biomekanik tinggi dan risiko gangguan muskuloskeletal 

(MSDs). Diperlukan intervensi ergonomis seperti 

penyesuaian meja, kursi, dan tata letak alat untuk 

mengurangi beban fisik dan meningkatkan kenyamanan 

kerja. 

 
D. Manyard Operation Sequence Technique (MOST) 

TABEL 11  

KEGIATAN PENJAHIT MOST 

 
Tabel di atas menunjukkan aktivitas pengambilan barang 
oleh penjahit di Merry Konveksi, dengan jarak tempuh 4–
5 langkah. Karena durasi kegiatannya kurang dari 10 menit 
dan melibatkan aktivitas sederhana seperti berjalan, 
mengambil, dan meletakkan barang, maka dikategorikan 
dalam Basic MOST dengan struktur kode dasar yang 
sesuai. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 

TABEL 12  
KODE MOST 

 Tabel di atas menunjukkan analisis kegiatan 
berdasarkan skala MOST. Kegiatan mengambil dan 
meletakkan bahan atau benang jahit, yang berjarak sekitar 
4–5 langkah, masing-masing menggunakan elemen Action 
Distance (6), Body Motion (1), dan Gain Control atau 
Placement (1), tergantung aktivitasnya. Semua kegiatan 
melibatkan gerakan sederhana tanpa hambatan atau 
penyesuaian khusus, sehingga elemen lainnya bernilai 0. 

TABEL 13 

 TIME MEASUREMENT UNIT 

 
Tabel di atas menunjukkan nilai TMU dari setiap kode 
kegiatan, dengan 1 TMU setara 0,0036 detik. Nilai ini 
digunakan untuk menghitung durasi aktivitas penjahit saat 
mengambil dan meletakkan barang. 

TABEL 14 

 TOTAL TMU 

 
Hasil pengukuran dengan metode MOST menunjukkan 
waktu kerja sekitar 11 detik per siklus. Meski singkat, 

durasi ini signifikan bila diakumulasi sepanjang jam kerja. 
Nilai ini berguna sebagai dasar evaluasi efisiensi kerja, 
penyusunan standar waktu, dan identifikasi potensi 
pemborosan serta risiko akibat gerakan berulang. 
 
E. Antropometri 

Perancangan stasiun kerja ergonomis untuk penjahit 
dilakukan dengan mengacu pada data antropometri standar 
populasi Indonesia. Kombinasi persentil ke-50 dan ke-95 
digunakan untuk menentukan dimensi kursi dan meja 
secara optimal. Persentil ke-50 dipakai untuk ukuran 
vertikal seperti tinggi popliteal dan panjang paha guna 
mendukung kenyamanan duduk, sedangkan persentil ke-95 
digunakan untuk dimensi horizontal seperti lebar bahu dan 
pinggul agar kursi dapat mengakomodasi ukuran tubuh 
lebih besar. Ukuran-ukuran ini menjadi dasar dalam 
merancang tinggi dudukan, lebar, kedalaman kursi, dan 
tinggi sandaran yang sesuai bagi penjahit. 

TABEL 15  

DATA ANTROPOMETRI MEJA 

 
TABEL 16  

DATA ANTROPOMETRI KURSI 

 
Data antropometri pada tabel digunakan untuk merancang 
kursi dan meja kerja yang ergonomis dan sesuai dengan 
tubuh pengguna. Lebar bahu (D17) dan lebar pinggul (D19) 
memakai persentil ke-95 agar kursi cukup lebar bagi 
pengguna bertubuh besar. Sementara itu, tinggi bahu 
(D10), panjang popliteal (D14), dan tinggi popliteal (D16) 
menggunakan persentil ke-50 untuk mewakili ukuran rata-
rata populasi. Pemilihan ini bertujuan menciptakan furnitur 
kerja yang nyaman, efisien, dan sesuai bagi mayoritas 
pekerja. 
 
F. Perancangan dan Pengembangan Stasiun Kerja 

1. Meja Jahit 

 



 

 

Gambar 3 Desain Meja Jahit Usulan 
 Meja kerja dirancang ergonomis dengan tinggi yang 
dapat disesuaikan, menyesuaikan perbedaan antropometri 
penjahit untuk mencegah postur tidak netral dan risiko 
MSDs. Lebarnya 120 cm, cukup untuk ruang gerak 
menjahit, dan dilengkapi rak samping 50×50 cm untuk 
menyimpan alat, mengurangi gerakan berlebih serta 
meningkatkan efisiensi dan kenyamanan kerja. 
 

2. Kursi Jahit 

 
GAMBAR 4  

DESAIN MEJA JAHIT USULAN 

 Kursi kerja dirancang ergonomis dengan fitur pengatur 
tinggi hidrolik (27,4–60 cm) agar sesuai dengan tinggi meja 
dan tubuh penjahit, menjaga sudut siku 90° serta 
mengurangi tekanan pada bahu dan punggung. Sandaran 
setinggi 45 cm mendukung punggung tengah hingga 
bawah, sementara pijakan 50 cm menjaga stabilitas dan 
mencegah kaki menggantung. Desain ini membantu 
mencegah keluhan MSDs, meningkatkan kenyamanan, dan 
mendukung produktivitas kerja. 
 
G. Rapid Entire Body Assisment (REBA) Usulan 
 Berikut adalah evaluasi posisi kerja yang diajukan 
dengan menggunakan metode REBA untuk mengetahui 
klasifikasi postur karyawan saat melaksanakan tugas. yang 
dilakukan pada software jack untuk membuat desain 3D. 

 
GAMBAR 5  

DESAIN 3D 

1. Penilaian Postur Badan, Leher dan Kaki 
TABEL 15  

PENILAIAN POSTUR BADAN 

Pergerakan Skor Perubahan 

Tegak 1 

0 - 20 flexion 2 

0 - 20 extension 

(+1 jika 

memutar atau 

menyamping 

20 - 60 flexion 
3 

>20 extension 

>60 extension 4 

 Tabel di atas merupakan hasil perhitungan REBA 
usulan dari perhitungan badan (trunk), nilai badan memiliki 
besaran 13 derajat yang dimana nilai ini masuk ke 
pergerakan 0-20 flexion dengan memiliki nilai skor 2. 

TABEL 16  

PENILAIAN POSTUR LEHER 

Pergerakan Skor Perubahan 

0 - 20 flexion 1 (+1)jika 

memutar atau 

menyamping 
>20 extension atau 

extension 
2 

Tabel di atas merupakan hasil perhitungan REBA 

usulan dari perhitungan leher (neck), nilai badan memiliki 

besaran 19 derajat yang dimana nilai ini masuk ke 

pergerakan 0-20 flexion dengan memiliki nilai skor 1. 

TABEL 17  

PENILAIAN POSTUR KAKI 

 
Tabel di atas merupakan hasil perhitungan kaki (legs) 

usulan, di mana kaki pada penjahit bertopang atau tubuh 
tidak tersebar merata dan memili nilai 2 dan penambahan 
nilai 2 disebabkan oleh ukuran derajat dari kaki lebih dari 
60 yaitu 90 derajat. 

TABEL 18  

SKOR NILAI A 

 
Tabel di atas merupakan hasil gabungan nilai REBA 

tabel A antara postur badan, leher dan kaki yang memiliki 

hasil nilai 5. Nilai tersebut menjadi akan acuan dalam 

proses penilaian yang berikutnya. 
 

2. Penilaian Postur Lengan Atas, Lengan Bawah dan 
Pergelangan Tangan 



 

 

TABEL 19  

PENILAIAN POSTUR LENGAN ATAS 

 
 Tabel di atas merupakan hasil perhitungan REBA 
usulan dari perhitungan badan (trunk), nilai badan memiliki 
besaran 13 derajat yang dimana nilai ini masuk ke 
pergerakan 20-20 flexion dengan memiliki nilai skor 1. 

TABEL 20  

PENILAIAN POSTUR LENGAN BAWAH 

 
Tabel di atas merupakan hasil perhitungan REBA 

usulan dari perhitungan lengan bawah (lower arm), dimana 

nilai ini masuk ke pergerakan 60-100 flexion dengan 

memiliki nilai skor 1. 
TABEL 21  

PENILAIAN POSTUR PERGELANGAN TANGAN 

 
Tabel di atas merupakan hasil perhitungan REBA 

usulan dari perhitungan pergelangan tangan (lower arm), 
dimana nilai ini masuk ke pergerakan 60-100 flexion 
dengan memiliki nilai skor 1. 

TABEL 22  

SKOR NILAI B 

 
Tabel di atas merupakan hasil gabungan nilai REBA 

tabel B antara postur lengan atas, lengan bawah dan 

pergelangan tangan yang memiliki hasil nilai 2. Nilai 

tersebut menjadi akan acuan dalam proses penilaian yang 

berikutnya. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

3. Penentuan Skor Akhir 
TABEL 23  

SKOR NILAI C 

 
TABEL 24  

AKTIVITAS LEVEL PERBAIKAN 

 
Skor nilai dari REBA usulan desain menunjukkan 

angka di nilai 4 miliki level risiko sedang artinya nilai 

usulan ini sudah mencukupi mengurangi level risiko yang 

sebelumnya di angka 10 setelah perbaikan mendapatkan 

nilai di angka 4. Nilai ini turun secara drastis sehingga 

aman untuk dilanjutkan oleh pekerja saat 

diimplementasikan secara langsung. 

H. MOST Usulan 

 
GAMBAR 6  

DESAIN MOST PENGAMBILAN BAHAN 

 
GAMBAR 7  

DESAIN MOST PENGAMBILAN BENANG 



 

 

 
 
 

TABEL 24  
KEGIATAN MOST USULAN 

 
Tabel di atas merupakan kode Basic Most yang akan 

digunakan di dalam penelitian ini dengan struktur kode 

A,B,G,A,B,P,A. Struktur kode ini memiliki artinya 

masing-masing pada setiap kegiatannya. Selanjutnya 

struktur kode ini memiliki juga kode angka yang akan 

digunakan di setiap kegiatannya. Kegiatan yang dihasilkan 

memiliki 4 aktivitas sehingga terdapat 4 kode juga yang 

akan digunakan untuk menentukan hasil nilainya 

berdasarkan skala metode MOST didapatkan hasil sebagai 

berikut. 
TABEL 25  

TMU PERBAIKAN 

 
Tabel di atas merupakan tabel hasil perhitungan 

keseluruhan dari perhitungan metode MOST usulan di 

dapatkan hasil nilai perhitungan durasi sebesar 9,36 detik 

yang di mana mengalami pengurangan nilai MOST dari 

sebelumnya yang sebesar 11 detik. Nilai usulan ini 

memiliki pengurangan sebesar 1,24 detik perhitungan 

MOST. 
TABEL 26  

TOTAL TMU PERBAIKAN 

 
 
 

V. KESIMPULAN 

 Berdasarkan hasil penelitian di Merry Konveksi, 
ditemukan bahwa keluhan musculoskeletal disorders 
(MSDs) pada penjahit disebabkan oleh postur kerja yang 
tidak ergonomis, gerakan berulang, dan durasi kerja yang 
panjang tanpa istirahat memadai. Analisis dengan metode 
REBA menunjukkan skor awal sebesar 10, tergolong 
dalam kategori risiko tinggi, sehingga diperlukan intervensi 

ergonomis segera. Hasil kuesioner Nordic Body Map 
(NBM) mengungkapkan bahwa bagian tubuh yang paling 
sering mengalami keluhan adalah leher, bahu, punggung, 
lengan, pinggang, hingga kaki kanan, dengan tingkat rasa 
sakit yang signifikan. Penelitian ini memberikan 
rekomendasi berupa desain ulang stasiun kerja 
menggunakan SolidWorks dengan penyesuaian dimensi 
berdasarkan data antropometri, penataan ulang alat kerja, 
dan pelatihan postur kerja. Setelah perbaikan, skor REBA 
menurun dari 10 menjadi 4, dan durasi kerja berdasarkan 
metode MOST turun dari 11 detik menjadi 9,36 detik, 
menunjukkan peningkatan efisiensi waktu kerja sebesar 
14,91%. 
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