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ABSTRAK 

Penggunaan metode RULA dan REBA dalam analisis postur kerja di industri konveksi sangat 

penting untuk mengidentifikasi potensi risiko ergonomis dan menerapkan perbaikan yang 

diperlukan. Pendekatan ini tidak hanya membantu meningkatkan kesehatan dan keselamatan 

pekerja, tetapi juga berkontribusi pada peningkatan produktivitas dan kualitas kerja. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui perbedaan pengukuraan metode Rula dan Reba. Penelitian ini 

menggunakan metode kuantitatif. Penelitian ini melibatkan 15 responden dan analisa data 

menggunakan uji paired simple t – test untuk melihat perbedaan pengukuran metode RULA dan 

REBA. Berdasarkan uji Paired Simple T-test terdapat nilai P-Value 0,000 < 0,05 yang menandakan 

adanya nilai perbedaan metode REBA dan RULA untuk pengukuran postur kerja. Untuk penelitian 

selanjutnya, disarankan agar sampel diperluas untuk mencakup berbagai jenis pekerjaan di industri 

konveksi agar hasil lebih representatif. Selain itu, implementasi perbaikan ergonomis berdasarkan 

temuan RULA dan REBA sebaiknya dipantau secara berkala untuk menilai efektivitasnya terhadap 

kesehatan pekerja dan peningkatan produktivitas. 

Kata Kunci: REBA, RULA, Postur Kerja. 

 

ABSTRACT 

The use of RULA and REBA methods in analyzing work posture in the garment industry is crucial 

for identifying potential ergonomic risks and implementing necessary improvements. This approach 

not only helps enhance workers’ health and safety but also contributes to increased productivity and 

work quality. The aim of this study was to determine the differences in measurements between the 

RULA and REBA methods. This research employed a quantitative method, involving 15 respondents, 

and data analysis was conducted using the paired simple t-test to examine differences in RULA and 

REBA measurements. Based on the Paired Simple T-test, the P-Value was 0.000 < 0.05, indicating 

a significant difference between the REBA and RULA methods in assessing work posture. For future 

research, it is recommended to expand the sample to include various types of jobs in the garment 

industry to achieve more representative results. Additionally, the implementation of ergonomic 

improvements based on RULA and REBA findings should be monitored regularly to evaluate their 

effectiveness in improving workers’ health and productivity. 

Keywords: REBA, RULA, Work Posture. 

 

PENDAHULUAN 

Industri manufaktur adalah sektor yang memanfaatkan peralatan canggih seperti 

mesin industri dan program manajemen yang terstruktur untuk mengubah bahan mentah 

menjadi produk akhir yang siap dipasarkan. Beberapa contoh industri manufaktur meliputi 

perusahaan tekstil, industri garmen, kerajinan tangan, elektronik, dan otomotif. Secara 

definisi, otomatisasi produksi adalah penggunaan sistem mekanis, elektronik, dan berbasis 

komputer untuk menggantikan proses produksi manual dengan sistem otomatis. Teknologi 

otomatisasi pertama kali diterapkan oleh James Watt pada abad ke-18 pada gubernur 

sentrifugal untuk mengatur kecepatan mesin. 

Di negara berkembang, di mana tenaga kerja murah sering digunakan, metode analisis 

postur sering kali diabaikan. Padahal, proses yang repetitif dan penanganan material secara 

manual adalah masalah utama di pabrik yang dapat menyebabkan gangguan 
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muskuloskeletal (MSD) akibat postur yang buruk dan aktivitas yang berulang1. Penerapan 

metode REBA dan RULA dalam industri konveksi sangat penting untuk menilai dan 

mengurangi risiko cedera muskuloskeletal pada pekerja. Dengan meningkatkan postur kerja 

dan mengidentifikasi faktor risiko yang ada, perusahaan dapat menciptakan lingkungan 

kerja yang lebih aman dan lebih produktif. Evaluasi secara berkala menggunakan metode 

ini juga dapat membantu meningkatkan keselamatan kerja di seluruh industri konveksi 

global. 

Industri konveksi, yang berfokus pada pembuatan pakaian, tekstil, dan produk sejenis, 

merupakan sektor yang sangat bergantung pada tenaga kerja manusia. Pekerjaan di industri 

ini sering kali melibatkan posisi tubuh yang tidak ergonomis, gerakan berulang, serta beban 

berat, yang dapat menimbulkan masalah muskuloskeletal (MSD) atau gangguan pada otot 

dan sendi. Oleh karena itu, penting untuk menganalisis posisi dan postur kerja para pekerja 

guna mencegah cedera dan meningkatkan kesejahteraan mereka. 

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), masalah muskuloskeletal merupakan 

salah satu gangguan yang paling sering terjadi, dengan jumlah kasus mencapai 570 juta di 

seluruh dunia2. WHO pada tahun 2018 melaporkan bahwa kondisi kecacatan global 

disebabkan oleh masalah ini3. Studi Global Burden of Disease (GBD) menunjukkan 

dampak besar dari kondisi muskuloskeletal, dengan menyoroti beban disabilitas yang 

signifikan akibat kondisi ini. Prevalensi gangguan muskuloskeletal bervariasi berdasarkan 

usia diagnosis, dengan sekitar 20%-33% populasi dunia mengalami rasa sakit akibat kondisi 

ini4. Oleh karena itu, penilaian risiko di tempat kerja sangat penting untuk mengidentifikasi 

dan mengurangi faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kesehatan pekerja, termasuk 

penilaian postur kerja menggunakan metode seperti RULA dan REBA. 

Menurut Peraturan Presiden Republik Indonesia Nomor 7 Tahun 2019, Penyakit 

Akibat Kerja (PAK) adalah penyakit yang dialami oleh pekerja sebagai akibat dari 

pekerjaan atau lingkungan kerjanya. Berdasarkan hasil Riskesdas 2018, prevalensi keluhan 

MSDs di Indonesia tercatat sebanyak 7,9%, menurut diagnosis dokter. Salah satu provinsi 

dengan prevalensi keluhan MSDs tertinggi adalah Provinsi Banten4. Data keluhan MSDs 

menunjukkan bahwa pekerja di 

 Indonesia banyak mengalami cedera otot pada bagian tubuh seperti leher bawah 

(80%),  bahu  (20%),  punggung  (40%),  pinggang  belakang  (40%),  pinggul 

belakang (20%), pantat (20%), paha (40%), lutut (60%), dan betis (80%)5. Organisasi 

Buruh Internasional (ILO) juga melaporkan adanya peningkatan kasus gangguan 

muskuloskeletal di berbagai negara, seperti di Korea yang mencatat sekitar 4.000 kasus 

baru. 

Postur kerja yang tidak tepat dapat menimbulkan risiko tinggi terhadap gangguan 

muskuloskeletal, sehingga dibutuhkan intervensi ergonomis untuk mencegah hal tersebut. 

Beberapa rekomendasi perbaikan mencakup penyesuaian tinggi meja kerja, penyediaan 

kursi yang mendukung postur tubuh yang benar, serta pelatihan bagi pekerja mengenai 

teknik kerja yang ergonomis. Penggunaan metode RULA dan REBA dalam analisis postur 

kerja di industri konveksi sangat penting untuk mengidentifikasi potensi risiko ergonomis 

dan menerapkan perbaikan yang diperlukan. Pendekatan ini tidak hanya membantu 

meningkatkan kesehatan dan keselamatan pekerja, tetapi juga berkontribusi pada 

peningkatan produktivitas dan kualitas kerja6. 

Penelitian sebelumnya mengungkapkan cedera yang sering dialami oleh penjahit, 

yang diharapkan dapat memberikan rekomendasi untuk perbaikan standar kerja. Data yang 

digunakan dalam penelitian ini diperoleh dari salah satu industri jahit rumahan di Kabupaten 

Sleman, Yogyakarta, dengan menggunakan kuesioner Nordic Body Map (NBM) dan 

analisis foto. Berdasarkan data yang terkumpul, mayoritas gangguan yang dialami pekerja 
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berfokus pada tubuh bagian atas, terutama punggung bagian atas dan bawah. Untuk analisis 

lebih lanjut, digunakan metode Rapid Upper Limb Assessment (RULA). Hasil dari analisis  

RULA menunjukkan skor total sebesar 5, yang menurut tabel klasifikasi tingkat 

risiko, memerlukan investigasi lebih mendalam serta penerapan tindakan perbaikan segera. 

Berdasarkan Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan, khususnya 

Pasal 16 ayat 1 dan 2 mengenai kesehatan kerja, tujuan dari upaya kesehatan kerja adalah 

untuk melindungi pekerja agar tetap sehat dan terhindar dari gangguan kesehatan serta 

dampak pekerjaan, baik di sektor formal maupun informal7. Usaha di sektor informal 

memiliki risiko kesehatan yang relatif tinggi, dan banyak penyakit akibat kerja di sektor ini 

seringkali diabaikan oleh pemilik usaha maupun pekerja itu sendiri. Salah satu jenis usaha 

informal yang banyak ditemukan di Indonesia dengan risiko kesehatan besar adalah usaha 

menjahit. Pekerjaan ini mengharuskan pekerja duduk dalam waktu lama, sekitar 4–8 jam 

per hari secara terus-menerus. 

Postur duduk yang tidak benar, durasi duduk yang terlalu lama, dan penggunaan kursi 

yang tidak ergonomis dapat menyebabkan nyeri pada punggung bawah. Secara umum, nyeri 

ini disebabkan oleh peregangan otot serta faktor usia yang mengurangi aktivitas fisik dan 

gerakan tubuh, yang menyebabkan otot punggung dan perut menjadi lemah. Selain itu, 

faktor-faktor lain yang dapat meningkatkan risiko nyeri punggung bawah meliputi usia, 

jenis kelamin, indeks massa tubuh (IMT), lama bekerja, dan kebiasaan berolahraga8. 

Berdasarkan survey awal, ruang produksi di Sabina Collection cukup strategis. 

Pekerja bekerja di ruang yang cukup luas, dengan pencahayaan alami yang baik dan 

ventilasi yang memadai. Lokasinya juga mudah diakses, sehingga memudahkan distribusi 

serta pengiriman produk. Meski demikian, pekerja merasa masih ada ruang untuk 

peningkatan dalam penataan area kerja agar lebih efisien. Dalam keseharian, memang ada 

saat-saat pekerja harus duduk dalam waktu yang cukup lama dan kadang harus 

membungkuk untuk melihat detail jahitan, terutama ketika menangani desain tas yang rumit 

dengan motif ulos. Walaupun pekerja mencoba untuk memberikan jeda istirahat, terkadang 

pekerjaan menuntut konsentrasi tinggi sehingga posisi duduk pekerja bisa tidak ideal dan 

menimbulkan ketidaknyamanan pada tangan serta punggung. 

Pekerja pernah mengalami nyeri di punggung bagian bawah dan leher, biasanya hal 

itu muncul ketika pekerja sedang menyelesaikan pesanan dalam jumlah banyak, sehingga 

harus duduk lama dengan posisi membungkuk. Selain itu, nyeri pada pergelangan tangan 

kadang muncul saat pekerja melakukan jahitan berulang-ulang pada detail kecil produk, 

yang membuat tangan sering kali merasa tegang. Memang ada kalanya pekerja merasa 

kelelahan di akhir hari kerja, terutama ketika posisi tubuh tidak terjaga dengan baik. Duduk 

statis dalam jangka waktu lama dan posisi yang kurang ergonomis membuat pekerja merasa 

lelah serta kadang sulit untuk mempertahankan konsentrasi. Istirahat singkat di sela- sela 

pekerjaan sangat membantu, namun idealnya perbaikan pada ergonomi ruang kerja masih 

diperlukan. 

Untuk peralatan kerja, Sabina Collection sudah menyediakan meja, kursi, dan 

peralatan lain yang dirancang untuk mendukung postur yang baik. Namun, karena 

perbedaan tinggi badan setiap penjahit, terkadang pekerja merasa bahwa penyesuaian lebih 

lanjut diperlukan. Ada beberapa situasi di mana tinggi meja atau kursi terasa kurang pas 

sehingga berpotensi menyebabkan ketidaknyamanan. 

 Pekerja berharap ke depannya bisa ada evaluasi dan penyesuaian ergonomi yang 

lebih optimal agar posisi dan postur kerja dapat diminimalkan. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis postur tubuh pekerja di setiap 

stasiun kerja dan merancang rekomendasi perbaikan metode kerja atau stasiun kerja guna 

mengurangi risiko cedera pada pekerja selama bekerja. Pengumpulan data dalam penelitian 
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ini dilakukan melalui wawancara dengan pekerja dan melakukan observasi untuk 

mengetahui bagian tubuh mana yang merasa tidak nyaman atau sakit. Data yang diperoleh 

kemudian dianalisis menggunakan metode Rapid Entire Body Assessment (REBA) dan 

Rapid Upper Limb Assessment (RULA) untuk menilai postur tubuh pekerja selama 

menjalankan pekerjaannya. REBA dan RULA digunakan untuk mengevaluasi tingkat risiko 

muskuloskeletal yang timbul dari postur kerja. 

Metode REBA lebih cocok digunakan untuk menganalisis pekerjaan yang melibatkan 

gerakan tubuh secara keseluruhan, sementara RULA lebih sesuai untuk pekerjaan yang 

memerlukan pekerja untuk tetap berada di satu tempat, seperti pekerjaan mengetik. Kedua 

metode ini digunakan karena keunggulan masing-masing dalam jenis pekerjaan yang 

dianalisis. 

 

METODE 

Menurut Sugiyono dalam bukunya "Metode Penelitian Kuantitatif " edisi terbaru 

(2022)38 metode penelitian kuantitatif adalah Metode penelitian yang berdasarkan pada 

filsafat positivisme, digunakan untuk meneliti pada populasi atau sampel tertentu, teknik 

pengumpulan data menggunakan instrumen penelitian, analisis data bersifat kuantitatif atau 

statistik, dengan tujuan untuk menguji hipotesis yang telah ditetapkan . 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain analitik, yang 

bertujuan untuk mengidentifikasi hubungan antara variabel independen dan dependen. 

Metode yang digunakan mencakup observasi, wawancara, kuesioner, dan pengukuran 

terhadap responden tanpa memberikan perlakuan atau intervensi. Tujuan utama penelitian 

ini adalah untuk menemukan hubungan atau pengaruh antar variabel melalui analisis data 

dan hasil observasi yang terkumpul. 

Penelitian ini bersifat cross-sectional, karena melibatkan variabel independen seperti 

usia, masa kerja, durasi kerja, dan postur tubuh, serta variabel dependen berupa REBA dan 

RULA. Pengambilan sampel dilakukan dengan metode total sampling, di mana seluruh 

anggota populasi dijadikan sampel. Analisis data dilakukan menggunakan T dependen 

dengan tingkat signifikansi 0,05. Jika p-value < 0,05, maka hasilnya dianggap signifikan 

secara statistik sehingga terdapat perbedaan nyata antara dua kondisi (misalnya sebelum dan 

sesudah intervensi), data dikumpulkan melalui lembar kertas REBA dan RULA. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil analisis deskriptif, diperoleh rata-rata skor penilaian postur kerja 

menggunakan metode REBA sebesar 6,93 dengan standar deviasi 1,486 dan standar error 

0,384. Sementara itu, rata-rata skor penilaian menggunakan metode RULA adalah 4,53 

dengan standar deviasi 1,125 dan standar error 0,291. Hasil ini menunjukkan bahwa skor 

REBA lebih tinggi dibandingkan skor RULA, yang berarti metode REBA cenderung 

menilai postur kerja responden berada pada tingkat risiko yang lebih tinggi. Temuan ini 

sejalan dengan karakteristik metode REBA yang lebih komprehensif karena 

memperhitungkan lebih banyak aspek postur tubuh, seperti punggung, leher, kaki, lengan 

atas, lengan bawah, serta pergelangan tangan, disertai faktor beban, cengkeraman, dan 

aktivitas statis. Sebaliknya, metode RULA lebih fokus pada analisis postur tubuh bagian 

atas, sehingga cenderung menghasilkan skor yang lebih rendah dibandingkan REBA. 

Perbedaan nilai rata-rata tersebut juga dikonfirmasi melalui hasil uji Paired Sample t-

test, di mana diperoleh selisih rata-rata (Mean Difference) antara skor REBA dan RULA 

sebesar 2,400 dengan standar deviasi 1,595 dan standar error 0,412. Nilai signifikansi (p-

value) yang dihasilkan adalah 0,000 (p < 0,05), sehingga dapat disimpulkan terdapat 

perbedaan yang signifikan antara skor penilaian postur kerja menggunakan metode REBA 
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dan RULA pada 15 responden. Hasil ini menegaskan bahwa metode REBA lebih ketat 

dalam memberikan skor risiko postur kerja dibandingkan RULA, sehingga lebih sering 

menempatkan pekerja pada kategori yang membutuhkan tindakan perbaikan segera. Dengan 

demikian, penggunaan REBA dapat memberikan gambaran risiko yang lebih serius 

terhadap potensi gangguan muskuloskeletal yang dialami pekerja, sedangkan RULA 

cenderung menampilkan tingkat risiko yang lebih moderat. 

Perbedaan hasil penilaian ini penting untuk dipahami oleh praktisi keselamatan dan 

kesehatan kerja (K3), karena pemilihan metode penilaian akan memengaruhi rekomendasi 

tindakan ergonomi yang diberikan. Jika hanya menggunakan RULA, risiko yang 

ditampilkan mungkin terlihat lebih ringan sehingga intervensi perbaikan bisa dianggap tidak 

terlalu mendesak. Namun, bila menggunakan REBA, pekerja akan lebih cepat diarahkan 

untuk melakukan perubahan postur atau modifikasi pekerjaan agar risiko cedera dapat 

diminimalkan. 

Secara teori, metode REBA (Rapid Entire Body Assessment) menghasilkan skor yang 

lebih tinggi dibandingkan metode RULA (Rapid Upper Limb Assessment) karena ruang 

lingkup penilaiannya lebih luas dan detail. REBA dirancang untuk mengevaluasi seluruh 

tubuh, termasuk postur leher, punggung, kaki, lengan atas, lengan bawah, serta pergelangan 

tangan, dengan mempertimbangkan faktor tambahan seperti beban kerja, gaya (force), jenis 

pegangan (coupling), serta aktivitas statis atau dinamis. Dengan cakupan tersebut, REBA 

lebih sensitif dalam mendeteksi deviasi postur yang kecil sekalipun, serta memberikan 

bobot risiko yang lebih tinggi jika terdapat kombinasi postur tidak ergonomis dan faktor 

pembebanan. 

 Pada pekerja penjahit, skor REBA cenderung lebih tinggi karena metode ini menilai 

keseluruhan tubuh, termasuk postur punggung, leher, kaki, serta faktor beban kerja dan 

aktivitas statis. Pekerja penjahit biasanya bekerja dalam posisi duduk statis dalam waktu 

lama, dengan punggung sering membungkuk, leher menunduk, serta kaki yang tidak selalu 

berada pada posisi ergonomis. Kondisi tersebut membuat REBA memberikan skor lebih 

tinggi karena menangkap risiko dari postur tubuh bagian bawah dan durasi kerja statis, 

sedangkan RULA lebih berfokus pada analisis tubuh bagian atas (upper limb) sehingga 

risikonya terlihat lebih rendah. 

Sementara itu, metode RULA lebih berfokus pada analisis postur tubuh bagian atas, 

terutama pada lengan, pergelangan tangan, leher, dan punggung. Faktor beban kerja dan 

aktivitas statis pada RULA dinilai lebih sederhana dan tidak seluas REBA. Oleh karena itu, 

meskipun RULA efektif dalam menilai risiko pekerjaan yang dominan menggunakan 

anggota tubuh bagian atas (upper limb intensive task), metode ini cenderung menghasilkan 

skor yang lebih rendah karena tidak memasukkan seluruh komponen tubuh dalam 

perhitungannya. 

Sejalan dengan penelitian Dohyung Kee, Waldemar Karwowski, (2007), Penelitian 

ini membandingkan OWAS, RULA, dan REBA berdasarkan 301 postur kerja dari berbagai 

sektor industri. Hasil menunjukkan bahwa hanya sekitar 21% postur diklasifikasikan 

sebagai risiko tinggi (level 3 atau 4) oleh OWAS dan REBA, sementara sekitar 56% postur 

dikategorikan sebagai risiko tinggi menurut RULA. Artinya, dalam konteks ini, RULA 

menilai risiko lebih tinggi daripada REBA, berbeda dengan temuan umum namun 

mencerminkan bahwa sensitivitas tiap metode memang berbeda dalam kondisi tertentu. 

 Selain itu penelitian Ozkan Ayvaz, (2023), Berdasarkan hasil penelitian, rata-rata 

skor REBA adalah 6,86, sedangkan rata-rata skor RULA sebesar 5,71. Perbedaan ini 

menunjukkan bahwa REBA memberikan penilaian risiko postur kerja yang lebih serius 

dibandingkan RULA. Meskipun kedua metode sama-sama menempatkan postur kerja pada 

kategori medium risk, skor REBA yang konsisten lebih tinggi memperkuat bahwa metode 
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ini lebih sensitif dalam mendeteksi berbagai faktor postural. 

Penelitian ini juga diperkuar Korkmaz dan Unver (2024), Penelitian 2024 di sebuah 

pabrik gas springs di Turki membandingkan hasil evaluasi postur kerja menggunakan 

Metode Klasik REBA, REBA calculator, RULA, dan OWAS: Hasil menunjukkan bahwa 

53,33% postur kerja termasuk dalam risiko level menengah, namun penggunaan REBA 

memberikan gambaran risiko yang lebih detail. 

Temuan ini mengindikasikan bahwa penggunaan REBA lebih sesuai untuk pekerjaan 

menjahit yang melibatkan postur statis dan penggunaan tubuh secara keseluruhan. 

Sementara itu, RULA masih bermanfaat dalam memberikan gambaran risiko postur tubuh 

bagian atas, khususnya lengan, bahu, leher, dan punggung. Perbedaan hasil antara kedua 

metode ini penting dipahami agar intervensi ergonomi yang diberikan dapat lebih tepat 

sasaran. 

Dalam Islam, menjaga kesehatan termasuk ke dalam maqashid syariah pada aspek 

hifz an-nafs (menjaga jiwa) dan hifz al-‘aql (menjaga akal). Dengan kondisi fisik yang sehat, 

pekerja dapat beribadah dengan lebih baik dan produktif dalam 

ه  الل ل  وس  ر   ل  اق   :ل  ا  ق ،ه  ن  ع   ه  الل ي  ض  ر   ة  ر  ي  ر  ه   يب  أ   ن  ع    bersabda: SAW Rasulullah bekerja. 

، ك  ع  ف  ن  ي   ا  م ى  ل  ع ص  ر  ح  ا .ر  ي  خ   ل   ك   يف  و   ،ف  ي  ع  الض ن  م  ؤ  م  ل  ا ن  م   ه  الل ىل  إ   ب  ح  أ  و   ر  ي  خ   ي  و  ق  ال ن  م  ؤ  م  ل  ا»صلى الله عليه وسلم  

» ز  ج  ع  ت  لا  و   ،ه  للا  ب ن  ع  ت  س  ا  و  

 Al-Mu’minul qawiyyu khairun wa ahabbu ilallāhi minal mu’minidh dha’īf, wa fī 

kullin khair. Ihrish ‘alā mā yanfa’uka, wasta’in billāh wa lā ta’jaz." 

(HR. Muslim, no. 2664). Hal ini menunjukkan pentingnya menjaga kekuatan fisik, 

termasuk melalui penerapan prinsip ergonomi di tempat kerja. Hasil penelitian 

mengungkapkan bahwa sebagian besar pekerja terpapar risiko tinggi akibat postur kerja 

yang salah. Dalam perspektif Islam, pengusaha maupun manajemen memiliki tanggung 

jawab moral untuk menyediakan lingkungan kerja 

ُ  ي  ْ  ي  أب   او  ق  ل  ت لا  و     ْ ْ  ت  ال ىل  إ    ُ  ل     ِ  berfirman: SWT Allah aman. yang 

Wa lā tulqū bi-aydīkum ila at-tahlukah. 

dan janganlah kamu menjatuhkan dirimu sendiri ke dalam kebinasaan...” (QS. Al- 

Baqarah: 195). 

Ayat ini dapat dihubungkan dengan kewajiban perusahaan untuk mencegah pekerja 

dari bahaya kecelakaan atau penyakit akibat kerja. Dengan demikian, rekomendasi 

ergonomi yang dihasilkan penelitian ini sejalan dengan tuntunan agama untuk menghindari 

bahaya (dar’ul mafasid). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, rata-rata skor penilaian postur kerja menggunakan 

metode REBA sebesar 6,93, sedangkan metode RULA sebesar 4,53. Hasil ini menunjukkan 

bahwa skor metode REBA lebih tinggi dibandingkan metode RULA, yang mengindikasikan 

adanya perbedaan tingkat penilaian postur kerja di antara kedua metode tersebut. Selain itu, 

metode RULA dinilai lebih sulit dalam proses pengukuran dibandingkan metode REBA. 

Perbedaan utama kedua metode ini terletak pada fokus penilaian: REBA lebih komprehensif 

dalam menilai postur seluruh tubuh termasuk leher, punggung, kaki, dan aktivitas beban, 

sedangkan RULA lebih berfokus pada analisis postur tubuh bagian atas seperti lengan, 

pergelangan tangan, dan leher. Berdasarkan uji Paired Sample T-test diperoleh nilai P-Value 

sebesar 0,000 < 0,05, yang menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan antara metode 

REBA dan RULA dalam pengukuran postur kerja. 

Saran 

1. Secara teoritis 

Berdasarkan hasil penelitian yang menunjukkan bahwa metode REBA memberikan 
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skor risiko postur kerja lebih tinggi dibandingkan metode RULA, maka secara teoritis 

penelitian ini memberikan kontribusi pada pengembangan ilmu ergonomi, khususnya dalam 

penilaian risiko postur kerja. Pertama, penelitian ini menguatkan bahwa metode REBA 

lebih sensitif dalam menilai postur tubuh secara menyeluruh, termasuk keterlibatan segmen 

tubuh bagian bawah dan faktor beban kerja, sehingga dapat dijadikan rujukan utama untuk 

pekerjaan yang melibatkan posisi duduk statis dan aktivitas berulang seperti menjahit. 

Kedua, hasil penelitian ini menegaskan pentingnya pemilihan instrumen analisis yang 

sesuai dengan karakteristik pekerjaan, sehingga dalam teori ergonomi dapat ditegaskan 

bahwa REBA lebih relevan digunakan pada pekerjaan yang menuntut kestabilan postur 

tubuh bagian bawah dalam jangka waktu lama. 

2. Bagi Pekerja 

Pekerja, khususnya penjahit, disarankan untuk lebih memperhatikan postur kerja saat 

melakukan aktivitas menjahit. Posisi duduk yang terlalu membungkuk dan statis dalam 

waktu lama dapat meningkatkan risiko gangguan muskuloskeletal. Oleh karena itu, pekerja 

sebaiknya melakukan peregangan ringan (stretching) secara berkala untuk mengurangi 

ketegangan otot, menjaga posisi punggung tetap tegak, serta mengatur tinggi kursi dan meja 

kerja agar lebih ergonomis. Selain itu, penting bagi pekerja untuk meningkatkan kesadaran 

akan pentingnya ergonomi sehingga dapat meminimalkan risiko cedera kerja dan 

meningkatkan produktivitas. 

3. Bagi Perusahaan 

Perusahaan disarankan untuk memperhatikan aspek ergonomi dalam lingkungan 

kerja, khususnya pada divisi penjahit. Hal ini dapat dilakukan dengan menyediakan kursi 

dan meja kerja yang sesuai standar ergonomi, sehingga postur tubuh pekerja lebih seimbang 

dan tidak menimbulkan ketegangan otot berlebih. Selain itu, perusahaan dapat melakukan 

rotasi kerja, memberikan waktu istirahat singkat secara teratur, serta menyelenggarakan 

pelatihan mengenai postur kerja yang benar. Perusahaan juga wajib melakukan pengukuran 

dan evaluasi kondisi ergonomi minimal setiap enam bulan sekali untuk memantau 

efektivitas penerapan ergonomi dan mengidentifikasi potensi risiko baru. Dengan upaya 

tersebut, diharapkan risiko gangguan muskuloskeletal dapat berkurang dan produktivitas 

kerja pekerja semakin meningkat.Bagi Penelitian Selanjutnya 

Bagi penelitian selanjutnya, disarankan untuk menggunakan jumlah sampel yang 

lebih besar agar hasil penelitian lebih representatif dan dapat digeneralisasikan. Selain itu, 

penelitian dapat dilakukan pada berbagai jenis pekerjaan lain dengan risiko ergonomi 

berbeda sehingga perbandingan antara metode REBA dan RULA menjadi lebih 

komprehensif. Peneliti selanjutnya juga dapat menambahkan variabel lain, seperti faktor 

kelelahan kerja, durasi kerja, maupun kondisi lingkungan kerja (pencahayaan, suhu, dan 

kelembaban) yang berpotensi memengaruhi postur kerja. Dengan demikian, penelitian 

dapat memberikan gambaran yang lebih mendalam mengenai faktor risiko ergonomi pada 

pekerja.  
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