CoMPHI Journal: Community Medicine and Public Health of Indonesia Journal CoMPHI

Vol. 5, No. 2, Bulan Oktober Tahun 2024, him. 161-167
e-ISSN 2722-8169
p-ISSN 2723097X

Ergonomic Factor Analysis of Work-Related Musculoskeletal Disorders
(WMSD) in Bakery Industry Workers

Nabilah Fildzah Alfisyahrin °Mehmed Mirzagalfary Kenan Wantu 3Nurfirah
Dzakitushiddigah Ekie
'Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Malang, Malang Indonesia
’Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Malang, Malang Indonesia
*Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Malang, Malang Indonesia

ABSTRAK

Lingkungan kerja yang aman dan sehat sangat penting untuk pengembangan ekonomi dan sosial. Menurut ILO dan
WHO, kecelakaan terkait kerja masih menyumbang 5% dari seluruh kematian di dunia pada tahun 2016. Di Indonesia
sendiri, terjadi peningkatan kecelakaan kerja sebesar 55,2% dari tahun 2019 hingga 2020. Produksi roti merupakan
sub-sektor perekonomian yang penting dan dapat menciptakan lapangan kerja, namun juga rentan terhadap bahaya
kesehatan dan keselamatan kerja. Gangguan muskuloskeletal adalah penyebab umum dari kecacatan dan
keterbatasan kerja, termasuk di sektor industri roti. Faktor risiko yang menyebabkan gangguan tersebut meliputi
usia, jenis kelamin, postur tubuh yang salah, dan kurangnya pengetahuan tentang ergonomi. Ergonomi berperan
penting dalam mencegah gangguan muskuloskeletal, dengan penyesuaian peralatan kerja dan sikap tubuh yang
ergonomis. Analisis faktor risiko, terutama faktor ergonomi, diperlukan untuk mengurangi potensi gangguan
muskuloskeletal pada pekerja industri roti. Penelitian ini bertujuan untuk melakukan analisis faktor ergonomi
terhadap Work-Related Musculoskeletal Disorders (WMSD) pada pekerja industri roti. Penelitian ini dilakukan
dengan metode literature review berdasarkan jurnal 5 tahun terakhir dari database Google Scholars, Pubmed,
Proguest dan Science Direct didapatkan bahwa faktor ergonomi berperan penting dalam menyebabkan WMSD yang
mencakup faktor antropometri, faal kerja, biomekanika, dan psikologi kerja pada pekerja industri roti. Setelah dikaji
dari empat risiko tersebut, faktor faal kerja dan biomekanika yang berhubungan signifikan dengan risiko terjadinya
WMSD pada pekerja industri roti. Hal ini sesuai dengan tingginya prevalensi keluhan nyeri persendian bahu, leher,
dan pergelangan tangan serta kejadian low back pain (LBP) pada pekerja industri roti.

Kata kunci: Faktor Ergonomi, Work-Related Musculoskeletal Disorder, Pekerja Industri Roti, Pencegahan

ABSTRACT

A safe and healthy working environment is essential for economic and social development. According to the ILO and
WHO, work-related accidents still accounted for 5% of all deaths in the world in 2016. In Indonesia, work accidents
increased by 55.2% from 2019 to 2020. Bakery industry is an important economic sub-sector and can create jobs, but
it is also vulnerable to occupational health and safety hazards. Musculoskeletal disorders are a common cause of
disability and work limitations, including in the bakery industry sector. Risk factors that cause these disorders include
age, gender, poor posture, and lack of knowledge about ergonomics. Ergonomics plays an important role in
preventing musculoskeletal disorders, with adjustments to ergonomic work equipment and posture. Analysis of risk
factors, especially ergonomic factors, is needed to reduce the potential for musculoskeletal disorders in bakery
industry workers. This study aims to conduct an ergonomic factor analysis of Work-Related Musculoskeletal
Disorders (WMSD) in bakery industry workers. This study was conducted using a literature review method based on
the last 5 years of journals from the Google Scholars, Pubmed, Proquest and Science Direct databases. It was found
that ergonomic factors play an important role in causing WMSD, including anthropometric factors, work function,
biomechanics, and work psychology in bakery industry workers. After reviewing that risks, work function and
biomechanics factors were significantly related to the risk of WMSD in bakery industry workers. This is in accordance
with the high prevalence of complaints of shoulder, neck, and wrist joint pain and the incidence of low back pain
(LBP) in bakery industry workers.
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Pendahuluan

Lingkungan kerja yang aman dan sehat
penting secara keseluruhan ~mempengaruhi
peluang pembangunan ekonomi dan sosial.
Menurut International Labor Organization (ILO)
dan World Health Organization (WHO)
mengungkapkan, Kesehatan dan Keselamatan
Kerja (K3) kecelakaan terkait kerja masih
menyumbang 5% dari seluruh kematian di dunia,
dengan perkiraan terdapat 1,9 juta orang pada
tahun 2016 123, Sedangkan menurut data di
Indonesia oleh Muhammad and Susilowati
(2021), jumlah kecelakaan kerja meningkat
sebesar 55,2% pada tahun 2019, dari 114.000
menjadi 177.000 kejadian pada tahun 2020 4°.

Produk roti dianggap sebagai makanan
pokok di banyak negara karena kandungan nutrisi
penting seperti protein, karbohidrat, serat dan
vitamin, dan dapat menyediakan sesuai
kebutuhan kita mulai dari roti enak, kue kering,
dan produk roti lainnya. Membuat produksi roti
ini menjadi salah satu sub sektor perekonomian
yang dapat menciptakan lapangan kerja dan
peningkatan  pendapatan bagi  pengusaha,
komunitas dan negara secara keseluruhan.
Industri roti atau kue seperti pekerjaan lainnya
sangat rentan terhadap berbagai tantangan
kesehatan dan keselamatan kerja yang dapat
menimbulkan bahaya terhadap para pekerjanya
678 Bahaya yang paling sering terjadi mulai dari
gangguan otot, sengatan listrik, jatuh, ledakan,
terpotong, terbakar, iritasi kulit, batuk dan gejala
asma 5 Menurut data WHO gangguan
muskuloskeletal adalah penyebab paling umum
dari kecacatan dan keterbatasan sehari-hari dan
pekerjaan. Selain itu, penelitian oleh Larese Filon
et al. (2023) mengungkapkan angka kejadian
penyakit akibat kerja disektor industri dan jasa
pada tahun 2019 sebanyak 261 kasus per 100.000
pekerja, dengan gangguan muskuloskeletal
mewakili 65% dari total kasus, diikuti oleh
penyakit telinga, kanker dan penyakit pernafasan
9,10

Work-related musculoskeletal disorders
(WMSD) adalah cedera dan gangguan pada otot,
saraf, tendon, ligamen, sendi, tulang rawan,
cakram tulang belakang, dan sistem kerangka
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(alat gerak) lainnya yang disebabkan oleh
aktivitas kerja, mulai dari gangguan ringan atau
sementara hingga gangguan yang irreversibel dan
menyebabkan kelumpuhan 11213 The US
Bureau of Labor Statistics (2021) melaporkan di
tahun 2019 terdapat 26,1% insiden kejadian
WMSD vyang berarti terdapat 266.530 hari
pekerja yang tidak masuk kerja, hal ini menjadi
masalah kesehatan kerja utama di negara maju
dan berkembang 141, Gejala umum yang
terkait dengan WMSD adalah nyeri kaku,
kemerahan, bengkak, dan lemah, manifestasi
klinis pada bagian tubuh yang paling sering
terkena WMSD, yaitu tulang belakang leher dan
lumbal, serta ekstremitas 7, Menurut penelitian
sebelumnya terkait dengan prevalensi gejala
gangguan muskuloskeletal pada ahli bedah
mengungkapkan keluhan terbanyak adalah nyeri
pinggang (62%), nyeri leher (59%), dan nyeri
bahu (49%). Sejumlah besar ahli bedah juga
menderita nyeri kaki dengan radikulopati (31%),
nyeri jari (31%), nyeri leher dengan radikulopati
(28%), nyeri siku (28%), dan nyeri pergelangan
tangan (25%) 2.

Terdapat beberapa faktor risiko yang
menyebabkan terjadinya WMSD diantaranya
usia yang semakin tua, jenis kelamin wanita,
durasi  kerja yang berlebih, buruknya
pengetahuan akan sikap ergonomi, postur tubuh
yang salah ketika bekerja, fasilitas atau alat kerja
yang tidak ergonomis, kurangnya aktivitas fisik,
dan kondisi psikososial yang tidak adekuat di
tempat bekerja 8. Sedangkan menurut penelitian
Yang et al. (2023) menyebutkan faktor risiko
signifikan terjadinya WMSD berupa gerakan
berulang yang berlebihan, postur tubuh yang
salah, mempertahankan postur tubuh yang tidak
nyaman selama berjam-jam, mengangkat beban
berat, dan sering menekuk serta melakukan
gerakan memutar pada anggota tubuh tertentu
seperti leher dan tangan *2%21, Diantara faktor
risiko terjadinya WMSD, faktor ergonomi yang
berperan penting dalam risiko terjadinya WMSD
pada pekerja khususnya pekerja di industri roti.
Ergonomi berasal dari bahasa Yunani terdiri dari
kata “Ergon” yang berarti kerja dan “Nomos”
yang berarti aturan atau normal. Definisi
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ergonomi menurut Sumakmur dalam buku berarti
suatu studi ilmiah tentang hubungan manusia
dengan lingkungan kerjanya baik sebagai
perorangan maupun kelompok. Tujuan ergonomi
antara lain untuk membuat seseorang merasa
nyaman saat melakukan pekerjaannya sehingga
dapat terhindar dari kecelakaan kerja dan
penyakit akibat kerja. Jika faktor ergonomi
diabaikan, maka akan meningkatkan faktor risiko
terjadinya MSDs (Musculoskeletal disorders),
yaitu gangguan fungsi pada otot, ligamen, saraf
dan tendon, sendi serta tulang belakang, Hal ini
dapat terjadi jika saat bekerja melakukan
tindakan-tindakan tidak ergonomis dalam waktu
yang lama 22, Pengelompokan bidang ergonomi
yang mencakup seluruh perilaku manusia dalam
bekerja diantaranya antropometri (penggunaan
peralatan kerja), faal kerja (berkaitan dengan
kelelahan kerja), biomekanika (berhubungan
dengan kekuatan, daya tahan, kecepatan, dan
kemampuan otot pekerjaan), dan psikologi kerja.
Cara mencegah terjadinya WMSD yakni
melakukan pekerjaan dengan sikap ergonomis
diantaranya ~ menghindari sikap  tubuh
membungkuk, lama bekerja dibatasi 6-8 jam
sisanya untuk istirahat, fasilitas kerja yang
mendukung sikap ergonomis, dan peralatan kerja
harus disesuaikan dengan antropometri pekerja®.

Oleh karena itu, analisis faktor risiko
khususnya faktor ergonomi dan pencegahannya
diperlukan  untuk  meminimalkan  potensi
penyakit akibat kerja pada pekerja industri roti.
Penelitian ini bertujuan untuk melakukan analisis
faktor  ergonomi  terhadap  Work-related
musculoskeletal disorders (WMSD) pada Pekerja
Industri Roti.

Metodologi

Penulis mencari jurnal dari database
Google Scholars, Pubmed, Proguest dan Science
Direct yang berasal dari jurnal dalam 5 tahun
terakhir. Kriteria inklusi yang digunakan adalah:
1) Artikel review yang termasuk dalam penelitian
ini berupa artikel penelitian, editorial, komentar,
tinjauan literatur dalam penelitian kuantitatif,
kualitatif atau metode campuran; 2) Makalah
harus ditulis dalam bahasa Inggris dan Indonesia.
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Makalah ulasan ini disaring secara manual oleh
penulis.

Hasil dan Pembahasan

Berdasarkan hasil literatur, terdapat 4
artikel dasar yang sesuai dengan Kriteria inklusi
dan kriteria eksklusi yang berhubungan dengan
faktor  ergonomi terhadap  Work-Related
Musculoskeletal Disorders (WMSD) pada
pekerja industri roti. Selain itu, terdapat 29 artikel
lain yang mendukung terkait dengan studi ini
yang berkaitan dengan faktor ergonomi terhadap
WMSD.

Melakukan suatu pekerjaan dimanapun
tempatnya selalu memiliki potensi risiko
terhadap terjangkitnya dan atau timbulnya
penyakit akibat kerja (PAK). Salah satu penyakit
akibat kerja adalah Work-related musculoskeletal
disorders (WMSD), merupakan penyakit
endemik di berbagai kelompok pekerjaan,
termasuk pekerja industri, orang yang terlibat
dalam pengolahan makanan dan daging, dan
pegawai 24, Faktor risiko yang berperan penting
dalam risiko terjadinya WMSD pada pekerja
khususnya pekerja di industri roti adalah faktor
ergonomi. Ergonomi berasal dari bahasa Yunani
terdiri dari kata “Ergon” yang berarti kerja dan
“Nomos” yang berarti aturan atau normal.
Definisi ergonomi menurut Sumakmur dalam
buku berarti suatu studi ilmiah tentang hubungan
manusia dengan lingkungan kerjanya baik
sebagai perorangan maupun kelompok %,
Menurut Omry et al. (2022), ergonomi
dikelompokkan berdasarkan bidang kajian yang
mencakup seluruh perilaku manusia dalam
bekerja yakni anthropometri, faal Kkerja,
biomekanika, dan psikologi kerja %.
Anthropometri

Kajian antropometri pada bidang
ergonomi yang dimaksud adalah mengkaji
masalah  dimensi  tubuh  manusia yang
dihubungkan dengan penggunaan peralatan
kerja?®. Menurut penelitian Demissie et al (2024),
pekerja perempuan lebih berisiko terkena WMSD
dibandingkan laki-laki. Hal ini disebabkan oleh
fakta bahwa otot perempuan lebih lemah dan
tinggi badan yang lebih pendek dibandingkan

163

Perhimpunan Dokter Kedokteran Komunitas dan Kesehatan Masyarakat Indonesia (PDK3MI)



CoMPHI Journal: Community Medicine and Public Health of Indonesia Journal
Vol. 5, No. 2, Bulan Oktober Tahun 2024, him. 161-167

laki-laki. Sehingga, perempuan mengalami beban
muskuloskeletal relatif lebih tinggi ketika
melakukan aktivitas yang sama dengan laki-laki
karena sebagian besar tempat kerja dirancang
menggunakan data antropometri dari laki-laki .
Namun, pada penelitian Chen et al. (2023)
menyebutkan bahwa tinggi badan >170 cm
menunjukkan tingkat ketidaknyamanan yang
tinggi dan perempuan biasanya tidak ditugaskan
untuk melakukan pembuatan adonan di toko roti.
Meja kerja dengan ketinggian yang relatif rendah
berbahaya bagi para pekerja yang bertubuh tinggi
24
Faal kerja

Menurut penelitian oleh Baailiang Zheng
et al. (2023) faktor kerja seperti masa kerja yang
lama, kerja lembur dan gaya hidup berkaitan
dengan kelelahan pada gangguan
muskuloskeletal pada pekerja industri %',
Penelitian lain oleh Tatipamula et al. (2021) para
pekerja roti, kesehatan dan keselamatan kerja
khususnya ergonomi sangat penting karena
mampu membantu kesesuaian pekerjaan bagi
para pekerjanya dengan meminimalkan kelelahan
otot,  meningkatkan  produktivitas,  dan
menurunkan kuantitas 2628 |

Studi cross sectional yang dilakukan
oleh Faidlullah et al. (2022) terdapat hubungan
yang signifikan terhadap tingkat kelelahan dan
WMSD, dengan nilai korelasi sebesar 0,264 %,
Kelelahan para pekerja di industri roti disebabkan
karena proses pembuatan roti secara manual dan
dilakukan berulang khususnya pada pergelangan
tangan (menguleni, menggulung dan
membulatkan adonan) 242°, Penelitian oleh
Hosseini et al. (2021) bahwa kelelahan dan
WMSD memiliki efek interaktif, Kelelahan
menyebabkan menurunnya kinerja akibat periode
aktivitas yang berlebihan yang diikuti dengan
waktu pemulihan yang tidak memadai. Kelelahan
otot disertai dengan penumpukan asam laktat
pada otot yang bekerja. Efek dari kelelahan
membuat para pekerja bergerak lebih lambat
ketika lelah, sehingga tugas-tugas sederhana bisa
memakan waktu lebih lama, dan meningkatkan
durasi paparan terhadap faktor risiko WMSD
lainnya %,
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Biomekanika

Kajian biomekanika di bidang ergonomi
membahas tentang kekuatan, daya tahan,
kecepatan, dan kemampuan otot dalam
berinteraksi dengan aspek mekanik yang
ditimbulkan oleh pekerja %. Faktor risiko
biomekanika diantaranya kekuatan otot, postur
anggota tubuh, gerakan berulang/ repetitif, dan
durasi kerja. Posisi leher, gerakan menekuk,
gerakan memutar, dan kombinasi gerakan
tersebut pada saat pembuatan adonan roti
berhubungan  signifikan dengan kejadian
WMSD. Menurut penelitian Roveshti et al.
(2023), proses pembuatan adonan roti tradisional
pada pekerja industri roti sebagian besar
menggunakan tangan kanan dengan gerakan
rotasi angular berperan penting dalam risiko
terjadinya WMSD. Selain itu, penelitian tersebut
menyebutkan bahwa gerakan berulang pada
pergelangan  tangan  (perubahan  gerakan
pergelangan tangan dan rentang gerak maksimum
selama menguleni, menggulung, dan
membulatkan adonan) merupakan risiko penting
ergonomi pada pekerja industri roti. Postur tubuh
yang buruk pada leher dan bahu memiliki risiko
potensial terhadap kejadian WMSD %,

Sedangkan menurut penelitian Beheshti
et al. (2021), gerakan berulang pada tangan,
menggunakan kekuatan otot tangan, dan postur
leher yang buruk dalam jangka waktu yang lama
berhubungan dengan keluhan tidak nyaman pada
pekerja industri roti. Gerakan berulang
menyebabkan kerusakan dan komplikasi lebih
lanjut pada anggota tubuh atas. Oleh karena itu,
dibutuhkan tindakan segera untuk mereduksi atau
mengeliminasi dampak dari faktor tersebut di
tempat pekerja 3.

Psikologi Kerja

Faktor psikososial kerja diidentifikasi
sebagai stres, motivasi rendah, ketidakpuasan
kerja, tuntutan pekerjaan dan dukungan dari
rekan kerja dapat menambah efek ketegangan
fisik dan psikologis. Faktor psikososial ini
menjadi salah satu bahaya kerja yang muncul di
tempat kerja selain bahaya fisik. Salah satu faktor
psikososial yakni stres kerja, reaksi merugikan
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yang dialami seseorang akibat tekanan berlebihan
atau tuntutan lain yang dibebankan padanya
28319 Ppekerja yang mengalami stres lebih mudah
terjadi WMSD, ketika pekerja diberi tugas yang
melebihi kemampuan mereka tanpa adanya
sumber daya yang diperlukan, mereka cenderung
menggunakan cara-cara yang akan
mengakibatkan cedera berulang °32. Selain itu,
menurut Tatipamula et al. (2021) stres secara
fisik secara terus menerus akan menimbulkan
beban tambahan pada tulang dan otot. Oleh
karena itu,para pekerja yang usianya lebih tua
tidak diberikan pekerjaan yang melelahkan
secara fisik seperti menjadi pembuat roti yang
memerlukan kekuatan dan kecepatan 28,

Menurut penelitian oleh Chang YF et al.
(2020), psikologis kerja yang berhubungan
dengan permintaan cuti sakit terhadap
ketidakmampuan  kerja akibat  gangguan
muskuloskeletal secara signifikan berpengaruh
terhadap ergonomis akibat WMSD. Cuti sakit
paruh waktu merupakan kesempatan bagi
karyawan untuk memanfaatkan sisa kapasitas
kerjanya untuk tetap aktif bekerja dan memiliki
partisipasi kerja yang lebih tinggi. Selain itu,
karena kemampuan kerja penting bagi kualitas
hidup pasien dengan WMSD, memodifikasi
posisi kerja, mengurangi beban kerja fisik dan
mental, meningkatkan otonomi, dan
meningkatkan lingkungan kerja fisik .

Keempat bidang kajian faktor ergonomi
berisiko  terjadiny)a WMSD ini  saling
berhubungan satu sama lain. Pertama, hal ini
ditunjukkan keterkaitan faktor psikologi kerja
dengan faal kerja yang dijelaskan bahwa pekerja
yang bekerja lembur lebih dari 5 jam per hari
rata-rata memiliki risiko 21,075 kali lebih tinggi
untuk  mengalami  kelelahan  kumulatif.
Sedangkan, gejala kelelahan kumulatif rata-rata
memiliki risiko 3,207 kali lebih tinggi terkena
WMSD, vyang menunjukkan bahwa stres,
gangguan muskuloskeletal, dan kelelahan
mungkin memiliki beberapa hubungan potensial
dengan risiko WMSD. Kedua, keterkaitan antara
faktor biomekanika dengan antropometri tubuh
menggunakan indeks Metode Occupational
Repetitive Action (OCRA) dan Assessment of
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Repetitive Task (ART) menunjukkan bahwa pada
pekerja roti khususnya jenis kelamin perempuan
termasuk pada tingkat yang tinggi dalam hal
resiko cedera muskuloskeletal.

Kesimpulan

Work-related musculoskeletal disorders
(WMSD) merupakan salah satu penyakit akibat
kerja di berbagai kelompok pekerjaan termasuk
pekerja industri roti. Terdapat beberapa faktor
risiko yang menyebabkan WMSD, namun faktor
ergonomi yang berperan penting. Dalam kajian
ergonomi, didapatkan empat risiko yakni faktor
antropometri, faal kerja, biomekanika, dan
psikologi kerja. Setelah dikaji dari empat risiko
tersebut, faktor faal kerja dan biomekanika yang
berhubungan signifikan dengan risiko terjadinya
WMSD pada pekerja industri roti. Hal ini sesuai
dengan tingginya prevalensi keluhan nyeri
persendian bahu, leher, dan pergelangan tangan
serta kejadian low back pain (LBP) pada pekerja
industri roti. Namun, risiko lain juga tidak boleh
diabaikan karena faktor tersebut saling berkaitan
dan berkesinambungan. Sehingga, diperlukan
pencegahan segera dan intervensi lebih lanjut
agar dapat menekan angka kejadian WMSD pada
pekerja khususnya industri roti.
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