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Pendahuluan: Pekerjaan sebagai perajin sapu ijuk yang melibatkan gerakan 

repetitif dan postur tubuh yang tidak ergonomis dalam waktu yang lama, 

berpotensi menimbulkan risiko tinggi gangguan musculoskeletal. Studi ini 

bertujuan untuk mencegah terjadinya gangguan muskuloskeletal pada perajin 

sapu ijuk melalui penerapan penggunaan kursi ergonomis yang sesuai dengan 

kebutuhan kerja. Metode: Metode implementasi. Pengambilan data dilakukan 

melalui observasi, kuesioner RULA, dan kuesioner Nordic Body Map. Hasil: 

Penurunan signifikan skor Rapid Upper Limb Assessment (RULA) setelah penerapan 

kursi ergonomis yang mengindikasikan perbaikan postur kerja. Selain itu, terdapat 

penurunan keluhan gangguan muskuloskeletal seperti nyeri punggung dan leher 

pada para perajin. Kesimpulan: Penggunaan kursi ergonomis terbukti efektif 

memperbaiki postur kerja dan mengurangi gangguan muskuloskeletal para 

perajin sapu ijuk. 
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Background: Work as a palm fiber broom crafter involves repetitive movements 

and unergonomic body postures for long periods of time, potentially causing a high 

risk of musculoskeletal disorders. This study aims to prevent the occurrence of 

musculoskeletal disorders in palm fiber craftsmen through the use of ergonomic 

chairs that suit work needs. Method: Implementation method. Data collection was 

carried out through observation, the RULA questionnaire, and the Nordic Body 

Map questionnaire. Results: Significant reduction in Rapid Upper Limb 

Assessment (RULA) scores after implementing an ergonomic chair which indicates 

improved work posture. Apart from that, there was a decrease in complaints of 

musculoskeletal disorders such as back and neck pain among craftsmen. 

Conclusion: The use of ergonomic chairs has proven to be effective in improving 

work posture and reducing musculoskeletal disorders for palm fiber craftsmen. 
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PENDAHULUAN 

Posisi duduk yang tidak ergonomis, seperti penggunaan dingklik oleh perajin sapu ijuk, 

merupakan salah satu faktor risiko utama terjadinya gangguan muskuloskeletal (Jordan et al., 2023). 

Prinsip ergonomi mengajarkan bahwa posisi duduk yang baik harus memberikan dukungan optimal 

pada tulang belakang dan memastikan distribusi beban tubuh yang merata. Ketidaksesuaian dalam 

penerapan posisi duduk ergonomis dapat menyebabkan sejumlah gangguan kesehatan yang serius. 

Pertama, dingklik yang terlalu rendah atau terlalu tinggi memaksa perajin untuk bekerja dalam posisi 

membungkuk dalam waktu lama. Posisi ini meningkatkan tekanan pada tulang belakang, leher, dan 

bahu, serta memicu cedera pada struktur otot dan rangka akibat postur yang statis dan tidak alami 

(Kotnik & Koprivnik, 2024). Duduk dalam posisi membungkuk lebih dari 20 derajat dalam jangka 

panjang dapat menyebabkan ketegangan berlebih pada punggung bawah, yang menjadi penyebab 

umum keluhan nyeri punggung kronis (Hendrika et al., 2022). 

Kedua, dingklik tanpa sandaran punggung tidak memberikan dukungan yang memadai pada 

tulang belakang bagian bawah, yang dikenal sebagai salah satu area paling rentan terhadap cedera 

akibat posisi duduk yang tidak ergonomis. Tanpa sandaran yang memadai, beban tubuh tidak 

didistribusikan secara optimal, sehingga menyebabkan peningkatan risiko nyeri punggung bawah 

(Repansah & As’ad, 2023); Ketiga, permukaan dudukan dingklik yang keras dan tidak nyaman dapat 

memberikan tekanan berlebih pada bokong dan paha. Ketika duduk dalam waktu lama tanpa 

permukaan yang cukup empuk atau sesuai dengan bentuk tubuh, hal ini dapat memicu rasa sakit 

pada area tersebut. Selain itu, bahan yang keras dapat menghalangi sirkulasi darah di bagian bawah 

tubuh, meningkatkan risiko gangguan peredaran darah seperti deep vein thrombosis (DVT) atau 

varises (Repansah & As’ad, 2023); Keempat, duduk terlalu lama tanpa perubahan posisi juga 

menimbulkan bahaya tambahan. Menurut (Susana & Ketut, 2023), duduk dalam durasi panjang tanpa 

istirahat dapat menyebabkan aliran darah terhambat, otot menjadi kaku, dan akhirnya berisiko 

menyebabkan cedera otot seperti myofascial pain syndrome atau kelelahan otot kumulatif.  Fakta-

fakta ini menunjukkan betapa pentingnya variasi gerakan dan pengaturan posisi duduk yang 

ergonomis, terutama dalam pekerjaan yang memerlukan duduk dalam waktu lama. 

Penerapan prinsip ergonomi dalam posisi duduk bertujuan untuk mengurangi tekanan pada 

tulang belakang, memberikan dukungan punggung yang optimal, dan meminimalkan ketegangan 

pada otot-otot utama (Martha et al., 2023). Selain menggunakan peralatan yang mendukung postur 

alami tubuh, seperti kursi dengan tinggi yang dapat disesuaikan, sandaran punggung yang memadai, 

serta bantalan duduk yang nyaman, penting juga untuk mengintegrasikan istirahat secara berkala 

guna menjaga kesehatan sistem muskuloskeletal (Nevita, 2019). 

Perajin sapu ijuk di UD Sido Makmur, Kabupaten Boyolali, Provinsi Jawa Tengah sering 

mengalami gangguan muskuloskeletal akibat pekerjaan mereka yang menuntut postur tubuh statis 

dalam waktu lama. Hasil penilaian awal terkait gangguan muskuloskeletal pada perajin sapu ijuk 

yang berlokasi di UD Sido Makmur, Kabupaten Boyolali pada tanggal 27 Mei 2024 dilakukan 

wawancara terhadap responden sebanyak 20 perajin sapu ijuk (semuanya perempuan). Hasil 

pengisian kuesioner Nordic Body Map ditemukan informasi frekuensi nyeri muskuloskeletal (nyeri 

punggung: 80%, nyeri leher: 60%, nyeri bahu: 50%, nyeri siku: 30%, nyeri pergelangan tangan: 20%), 

durasi nyeri yang dirasakan: < 1 jam: 20%, 1-3 jam: 40%, 3-6 jam: 30%, 6 jam: 10%), tingkat keparahan 

nyeri (ringan: 30%, sedang: 50%, berat: 20%). Faktor yang memperburuk nyeri antara lain: bekerja 
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dalam waktu lama: 80%, postur tubuh statis: 70%, gerakan berulang: 60%. Upaya mengatasi nyeri 

yang dilakukan perajin antara lain: pijat: 60%, minum obat pereda nyeri: 50%, Istirahat: 40%. Penilaian 

postur kerja menunjukkan postur yang tidak tidak ergonomis dikarenakan tempat duduk berupa 

dingklik dirasa terlalu pendek dan dengan posisi membungkuk dan menunduk dalam waktu lama. 

Dingklik yang digunakan tidak dapat menopang postur tubuh dengan baik. Gambar 1 menunjukkan 

postur kerja perajin sapu ijuk ketika menggunakan dingklik.  

 
Gambar 1. Postur Kerja Perajin Sapu Ijuk Ketika Menggunakan Dingklik 

 

Dengan demikian, perajin sapu ijuk bagian perakitan di UD Sido Makmur memiliki risiko 

tinggi mengalami gangguan muskuloskeletal akibat pekerjaan mereka. Hal ini disebabkan oleh 

postur tubuh statis dalam waktu lama, dan gerakan berulang. Upaya mengatasi nyeri yang dilakukan 

umumnya bersifat sementara dan tidak efektif dalam jangka panjang. Oleh karena itu, diperlukan 

intervensi untuk meningkatkan ergonomi kerja dan menurunkan risiko gangguan muskuloskeletal 

pada perajin sapu ijuk. 

Berdasarkan beberapa penelitian dan pengabdian sebelumnya sebagai dasar acuan kegiatan 

pengabdian ini belum mengarah ke desain kursi ergonomis, antara lain pemberdayaan perajin sapu 

ijuk di Kota Semarang (Suwahyo & Widodo, 2017), analisis keuntungan dalam usaha perajin sapu 

ijuk (Maramis et al., 2021), analisis pendapatan pengerajin sapu ijuk dan kontribusinya terhadap 

pendapatan keluarga (Erwinsyah et al., 2013), dan upaya pembinaan perajin sapu ijuk untuk 

meningkatkan nilai produktivitas, pemasaran, dan manajemen home industry. Sedangkan satu artikel 

membahas pencegahan gangguan muskuloskeletal menggunakan metode Quick Exposure Check 

(QEC) pada perajin sapu ijuk, namun hanya sampai usulan desain dan belum sampai pada tahap 

implementasi. Dengan demikian penggunaan hasil rancangan kursi ergonomis ini menarik untuk 

dilakukan. 

Dalam konsep ergonomi, perbaikan postur kerja dalam rangka penurunan gangguan 

muskuloskeletal dapat diketahui dengan menggunakan kuesioner RULA (Rapid Upper Limb 

Assessment) yaitu metode yang digunakan untuk menilai risiko gangguan muskuloskeletal pada 

anggota tubuh atas (Nova & Hariastuti, 2022). Metode ini dilakukan dengan mengisi kuesioner yang 

menanyakan tentang postur tubuh, gaya kerja, dan durasi kerja. Skor RULA dihitung berdasarkan 

jawaban kuesioner dan diklasifikasikan menjadi empat kategori: Skor 1-4 (Risiko rendah), Skor 5-6 

(Risiko sedang), Skor 7-9 (Risiko tinggi), dan Skor 10 (Sangat tinggi). Semakin tinggi skor RULA, 

semakin tinggi pula risiko gangguan muskuloskeletal. Penurunan skor RULA menunjukkan bahwa 

risiko gangguan muskuloskeletal juga berkurang (Lynn & Corlett, 1993). Hal ini dapat dicapai melalui 
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beberapa cara meningkatkan ergonomi tempat kerja melalui penyediaan kursi yang nyaman 

digunakan disesuaikan dengan tinggi objek kerja (Kakaraparthi et al., 2023).  

Hasil penelitian dan pengabdian menunjukkan bahwa penggunaan kursi ergonomis dapat 

meningkatkan kenyamanan kerja dan menurunkan skor RULA seperti pada pembatik tradisional 

(Sumardiyono & Wijayanti, 2019; Sumardiyono et al., 2023), yang merupakan indikator risiko 

gangguan muskuloskeletal. Namun, upaya-upaya ini belum diterapkan pada perajin sapu ijuk UD 

Sido Makmur Boyolali.  

Tujuan kegiatan pengabdian adalah untuk menurunkan gangguan muskuloskeletal dan 

meningkatkan kenyamanan kerja perajin sapu ijuk di UD Sido Makmur Boyolali melalui penggunaan 

kursi ergonomis dalam rangka penerapan kesehatan kerja di industri informal. Keterkaitan masalah 

dengan target kegiatan adalah penggunaan kursi ergonomis dapat membantu memperbaiki postur 

tubuh perajin sapu ijuk dan mengurangi risiko gangguan muskuloskeletal. Hal ini dapat 

meningkatkan kenyamanan kerja dan produktivitas perajin sapu ijuk.  

 

METODE  

Mitra pengabdian dan permasalahan 

Mitra pengabdian adalah UD Sido Makmur Boyolali merupakan sebuah industri kecil (sektor 

informal) yang memproduksi sapu ijuk. Industri ini mempekerjakan 20 orang perempuan perajin 

sapu ijuk. Perajin sapu ijuk bekerja selama 8 jam per hari dan 6 hari per minggu. Mereka duduk di 

dingklik yang tidak ergonomis saat bekerja. Perajin sapu ijuk di UD Sido Makmur Boyolali memiliki 

masalah sering mengalami gangguan muskuloskeletal akibat pekerjaan mereka. Gangguan 

muskuloskeletal ini dapat menyebabkan berbagai masalah kesehatan, seperti nyeri punggung, leher, 

dan bahu, serta pinggang. Dingklik yang digunakan perajin sapu ijuk saat ini tidak ergonomis dan 

tidak dapat menopang postur tubuh dengan baik. Hal ini dapat menyebabkan kelelahan dan 

ketidaknyamanan saat bekerja, serta meningkatkan risiko gangguan muskuloskeletal. 

 

Cara penyelesaian masalah 

1. Pengenalan program ergonomi melalui model pembelajaran berbasis masalah (problem-based 

learning model), yaitu model yang memulai pengenalan permasalahan yang nyata. Model ini 

menggunakan tinjauan lapangan untuk mempelajari permasalahan secara langsung, 

mengumpulkan data, dan mencari solusi. Model ini membantu peserta untuk mengembangkan 

keterampilan berpikir kritis, problem solving, dan komunikasi terkait masalah gangguan 

muskuloskeletal serta diskusi/tanya jawab tentang faktor-faktor risiko gangguan 

muskuloskeletal pada pekerjaan pembuatan sapu ijuk, seperti postur tubuh statis, gerakan 

repetitif, dan beban kerja. 

2. Pengukuran antropometri perajin sapu ijuk dengan melakukan pengukuran dimensi anggota 

tubuh 20 perajin perempuan yang digunakan untuk merancang ukuran kursi, selanjutnya 

memilih ukuran ekstrim (persentil 5% dan 95%) sebagai dasar desain kursi ergonomis.  

3. Mendesain kursi ergonomis berdasarkan data antropometri dan menambahkan spons pada alas 

duduk dan sandaran punggung untuk meningkatkan kenyamanan perajin sapu ijuk.  
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Teknik pengumpulan data 

1. Tujuan:  

a. Membantu peserta memahami konsep ergonomi dan pentingnya penerapan ergonomi di 

tempat kerja.  

b. Meningkatkan kemampuan peserta dalam mengidentifikasi dan menganalisis masalah 

ergonomi di tempat kerja.  

c. Mengembangkan keterampilan berpikir kritis, problem solving, dan komunikasi terkait 

masalah gangguan muskuloskeletal.  

d. Mengidentifikasi faktor-faktor risiko gangguan muskuloskeletal pada pekerjaan pembuatan 

sapu ijuk.  

 

2. Pengambilan data 

a. Tinjauan Lapangan dengan mengamati langsung kondisi tempat kerja dan mengumpulkan 

data tentang masalah ergonomi yang dihadapi oleh perajin sapu ijuk.  

b. Melakukan observasi terhadap lingkungan kerja dan aktivitas perajin sapu ijuk.  

c. Melakukan wawancara dengan perajin sapu ijuk tentang masalah gangguan 

muskuloskeletal yang perajin rasakan menggunakan kuesioner Nordic Body Map.  

d. Melakukan wawancara produktivitas berdasarkan waktu penyelesaian pekerjaan dan 

jumlah produk yang dihasilkan sebelum dan sesudah intervensi. Kuesioner produktivitas 

berisi 3 pertanyaan dengan skor jawaban menggunakan skala Likert antara 1 sampai 5. 

e. Melakukan wawancara kepuasan kerja menggunakan kuesioner kepuasan kerja yang sudah 

diuji validitas dan reliabilitasnya sebelum dan sesudah intervensi. Kuesioner kepuasan kerja 

berisi 3 pertanyaan dengan skor jawaban menggunakan skala Likert antara 1 sampai 5. 

f. Melakukan pengukuran antropometri perajin sapu ijuk untuk menilai postur kerja mereka.  

g. Ambil foto dan video untuk menilai postur kerja dengan menggunakan kuesioner RULA. 

 

3. Diskusi/tanya jawab tentang faktor-faktor risiko gangguan muskuloskeletal.  

a. Meminta kepada peserta untuk menyebutkan faktor-faktor risiko gangguan muskuloskeletal 

yang mereka rasakan dalam pekerjaan pembuatan sapu ijuk.  

b. Mencatat faktor risiko yang disebutkan di papan tulis.  

c. Melakukan diskusi kelompok besar untuk membahas faktor-faktor risiko tersebut dan 

mencari solusi untuk mengatasinya.  

d. Mencatat semua solusi yang diusulkan oleh peserta.  

e. Merangkum hasil diskusi dan berikan kesimpulan tentang faktor-faktor risiko gangguan 

muskuloskeletal dan solusinya. 

 

Teknik analisis data 

1. Analisis univariat 

Data yang diukur dideskripsikan berdasarkan variabel yang diukur dengan menggunakan 

tabel atau grafik untuk memvisualisasikan hasil survei. 
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2. Analisis perbandingan 

a. Dokumentasi foto dapat digunakan perbandingan postur kerja sebelum dan sesudah 

menggunakan kursi ergonomis serta menilai skor RULA. 

b. Data kepuasan kerja sebelum dan sesudah intervensi. 

c. Data produktivitas sebelum dan sesudah intervensi. 

d. Data hasil penilaian gangguan muskuloskeletal menggunakan kuesioner Nordic Body Map 

dianalisis perbedaannya sebelum dan sesudah menggunakan kursi ergonomis menggunakan 

uji Paired T Test. 

e. Menilai tingkat Efektivitas program pemberian kursi ergonomis terhadap penurunan 

gangguan muskuloskeletal dengan menggunakan uji Cohen’s d. 

 

Lokasi pengabdian 

Pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan di industri kerajinan sapu ijuk UD Sido 

Makmur yang beralamat di desa Manggis, kabupaten Boyolali, Jawa Tengah. 

 

Waktu dan durasi kegiatan 

1. Kunjungan tanggal 3 Juni 2024, melakukan pengenalan program ergonomi melalui model 

pembelajaran berbasis masalah kepada perajin, menilai postur kerja perajin menggunakan 

kuesioner RULA pada saat perajin menggunakan dingklik sebagai alas duduk (Gambar 3a), dan 

pengukuran antropometri. Selanjutnya data antropometri digunakan untuk dasar perancangan 

kursi ergonomis bagi perajin sapu ijuk. Gambar 2 menunjukkan diskusi pengenalan program 

ergonomi dan pengukuran antropometri perajin. 

 
Gambar 2. (a) Pengenalan Program Ergonomi; (b) Pengukuran Antropometri 

 

2. Tanggal 10 Juni 2024 memesan kursi ergonomis perajin sapu ijuk hasil rancangan berdasarkan 

data antropometri (alokasi waktu 2 minggu). 

3. Kunjungan tanggal 24 Juni 2024 mengimplementasikan kursi hasil rancangan dengan melakukan 

aktivitas mengukur skor gangguan muskuloskeletal (pre-test) menggunakan kuesioner Nordic 

Body Map. Meminta perajin menggunakan kursi ergonomis hasil rancangan ketika bekerja. 

4. Kunjungan tanggal 26 Juni 2024 dan tanggal 28 Juni 2024 untuk memonitoring penggunaan kursi 

ergonomis hasil rancangan selama perajin bekerja. 

5. Kunjungan 1 Juli 2024 melakukan penilaian gangguan muskuloskeletal setelah satu minggu 

pekerja menggunakan kursi ergonomis hasil rancangan (post-test) dan menilai postur kerja 

menggunakan kuesioner RULA (Gambar 3b). 
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Gambar 3. (a) Penilaian postur kerja menggunakan dingklik; (b) Kursi hasil rancangan 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Peserta pengabdian kepada masyarakat semuanya adalah perajin perempuan dengan dekripsi 

usia, masa kerja, skor RULA, dan skor gangguan muskuloskeletal terlihat pada Tabel 1.   

 

Tabel 1. Deskripsi Statistik 

Variabel Rata-

Rata 

SD Min Max 

Usia (tahun)  42,1 7,3 30 54 

Masa kerja (tahun) 13,0 7,0 4 30 

Skor pre-test gangguan muskuloskeletal  86.7 4,4 79 92 

Skor post-test gangguan muskuloskeletal 49.4 3,5 43 55 

 

Data yang disajikan dalam Tabel 1 memberikan gambaran umum mengenai karakteristik 

peserta pengabdian masyarakat, yaitu perajin perempuan di UD Sido Makmur, Kabupaten Boyolali. 

Variabel yang diukur meliputi usia, masa kerja, dan skor gangguan muskuloskeletal sebelum dan 

sesudah intervensi penggunaan kursi ergonomis. Rata-rata usia peserta adalah 42,1 tahun, dengan 

rentang usia terendah 30 tahun dan tertinggi 54 tahun. Hal ini mengindikasikan bahwa mayoritas 

peserta berada pada usia produktif. Rata-rata masa kerja peserta adalah 13 tahun, dengan rentang 

terendah 4 tahun dan tertinggi 30 tahun. Masa kerja yang cukup panjang ini menunjukkan bahwa 

sebagian besar peserta telah melakukan aktivitas perajinan sapu ijuk dalam waktu yang lama, 

sehingga berpotensi mengalami gangguan muskuloskeletal menjadi lebih besar. Skor gangguan 

muskuloskeletal pre-test menunjukkan sebelum diberikan intervensi, rata-rata skor gangguan 

muskuloskeletal adalah 86,7 poin, dengan skor tertinggi 92 poin. Skor ini mengindikasikan bahwa 

sebagian besar peserta mengalami gangguan muskuloskeletal yang cukup signifikan sebelum 

penggunaan kursi ergonomis. Setelah intervensi menggunakan kursi ergonomis hasil rancangan 

(Post-test) diperoleh rata-rata skor menurun menjadi 49,4 poin, dengan skor tertinggi 55. Penurunan 

skor ini menunjukkan adanya perbaikan yang signifikan pada kondisi gangguan muskuloskeletal 

peserta setelah menggunakan kursi ergonomis. 

Deskripsi proses pembuatan kursi ergonomis yang diawali dengan pengukuran antropometri 

(data terlihat pada Tabel 2) yang selanjutnya digunakan sebagai ukuran desain kursi ergonomis. Hasil 

desain kursi ergonomis terlihat pada Gambar 4. 
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Tabel 2. Ukuran Dimensi Tubuh dan Kursi Ergonomis 

Dimensi tubuh Ukuran kursi 

 

Rata-

Rata 

SD Persentil Ukuran 

kursi 

Lebar pinggul Lebar kursi (cm) 42,1 7,3 5 32 

Jarak lekuk lutut – telapak kaki Tinggi kursi (cm) 13,0 7,0 5 30 

Tinggi lekuk lutut – Garis punggung Panjang kursi (cm) 86.7 4,4 5 30 

Tinggi punggung duduk Tinggi sandaran 

punggung (cm) 

49.4 3,5 5 47 

 

 
Gambar 4. Kursi ergonomis hasil rancangan 

 

Tabel 2 menyajikan informasi mengenai hasil pengukuran antropometri para perajin sapu ijuk 

dan dimensi kursi ergonomis yang dirancang berdasarkan hasil pengukuran tersebut. Berdasarkan 

ukuran dimensi tubuh dapat dirancang ukuran kursi ergonomis dengan ukuran menyesuaikan 

ukuran dimensi tubuh para perajin sapu ijuk dengan hasil rancangan terlihat pada Gambar 4. Dengan 

demikian, ukuran kursi ergonomis yang dihasilkan telah disesuaikan dengan dimensi tubuh perajin 

sapu ijuk menggunakan ukuran persentil 5% sehingga diharapkan menunjang postur tubuh yang 

baik dan mengurangi gangguan muskuloskeletal saat bekerja.  

Pengukuran antropometri adalah proses esensial dalam desain kursi ergonomis. 

Antropometri memberikan data dimensi tubuh manusia yang digunakan sebagai acuan dalam 

merancang produk yang dapat menyesuaikan tubuh pengguna, sehingga mengurangi risiko cedera 

dan meningkatkan kenyamanan. Prinsip-prinsip desain kursi ergonomis berfokus pada beberapa 

aspek kunci: 1) Penyesuaian dengan dimensi tubuh, yang berarti Desain kursi ergonomis harus 

memperhatikan data antropometri pengguna. Kursi harus dirancang sesuai dengan persentil 

tertentu, umumnya persentil 5% hingga 95%, agar dapat mencakup sebagian besar variasi ukuran 

tubuh manusia (Sokhibi, 2017). Misalnya, lebar kursi disesuaikan dengan lebar pinggul, sedangkan 

tinggi kursi disesuaikan dengan panjang kaki dari lutut ke lantai. Tinggi dudukan yang tidak sesuai 

dapat menyebabkan kaki menggantung atau terlalu menekuk, yang keduanya berpotensi 

menyebabkan tekanan berlebih pada bagian bawah tubuh dan gangguan sirkulasi darah (Fanny, 

2017); 2) Dukungan Lumbar dan Sandaran, yang berarti sandaran punggung, terutama dukungan 
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pada area lumbar (pinggang bagian bawah), sangat penting dalam desain kursi ergonomis. Sandaran 

yang tepat akan menjaga kelengkungan alami tulang belakang, sehingga mengurangi tekanan pada 

diskus intervertebralis dan risiko nyeri punggung bawah (Natosba & Jaji, 2016). Tinggi dan 

kemiringan sandaran juga harus dapat disesuaikan dengan preferensi dan kebutuhan pengguna 

untuk memberikan dukungan penuh sepanjang tulang belakang (Ramadhan, 2023); 3) Kenyamanan 

dan distribusi beban, yaitu kursi ergonomis harus dirancang untuk mendistribusikan beban tubuh 

secara merata. Dudukan kursi yang terlalu keras atau terlalu lunak dapat menyebabkan rasa tidak 

nyaman pada bagian tubuh yang bersentuhan langsung dengan kursi, seperti paha dan bokong 

(Cahyono et al., 2024). Desain kursi yang ideal menghindari permukaan keras yang menekan jaringan 

tubuh dan dapat menyebabkan rasa sakit, serta menggunakan bahan yang dapat menyerap tekanan, 

seperti busa berteknologi tinggi yang mendistribusikan berat tubuh dengan baik (Rosanti & 

Wulandari, 2016); 4) Dukungan lengan dan kaki, yaitu kursi ergonomis biasanya dilengkapi dengan 

sandaran tangan yang dapat disesuaikan, yang membantu mengurangi ketegangan pada bahu dan 

lengan saat bekerja. Sandaran tangan harus dirancang pada ketinggian yang memungkinkan lengan 

berada dalam posisi rileks, tidak terlalu tinggi atau terlalu rendah, untuk mengurangi ketegangan 

otot (Adrianto et al., 2017). Selain itu, kursi harus memungkinkan kaki untuk beristirahat dengan 

nyaman di lantai atau pijakan kaki untuk menghindari ketegangan pada otot paha dan betis; 5) 

Fleksibilitas dan penyesuaian, yaitu kursi ergonomis yang baik biasanya menawarkan berbagai 

penyesuaian, seperti ketinggian kursi, sudut kemiringan sandaran, serta posisi dudukan dan 

sandaran tangan. Kursi yang dapat disesuaikan membantu pengguna menemukan posisi duduk yang 

optimal sesuai dengan kebutuhan individualnya. Penyesuaian ini penting untuk mencegah postur 

statis yang berkepanjangan, yang dapat menyebabkan kelelahan dan gangguan muskuloskeletal 

(Nugraha et al., 2019); 6) Produktivitas dan kesehatan, yaitu kursi ergonomis yang dirancang sesuai 

dengan prinsip-prinsip di atas tidak hanya meningkatkan kenyamanan tetapi juga produktivitas 

kerja. Penelitian menunjukkan bahwa postur duduk yang baik dapat meningkatkan konsentrasi dan 

mengurangi kelelahan, yang berkontribusi pada produktivitas kerja yang lebih baik (Nugraha et al., 

2019). Dengan dukungan yang tepat, pekerja dapat mempertahankan postur tubuh yang sehat, yang 

berperan penting dalam mencegah cedera akibat posisi duduk yang salah dalam jangka panjang 

(Adrianto et al., 2017). 

Perbandingan penilaian postur tubuh perajin sapu ijuk menggunakan skor RULA saat 

menggunakan dingklik dan kursi ergonomis hasil rancangan seperti terlihat pada Gambar 3. 

Selanjutnya dianalisis perbedaannya menggunakan analisis statistik paired t-test dan uji Cohens’s d 

terlihat pada Tabel 3.  

 

Tabel 3. Perbandingan skor RULA menggunakan Dingklik dan Kursi Ergonomis 

Skor RULA Rerata ± SD Δ t p-value Cohen’s d 

Skor RULA 

(dingklik) 

6,7 ± 0,47 2,2 11,894 <0,001 2,6 

Skor RULA 

(kursi 

ergonomis) 

4,5 ± 0,61     
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Tabel 3 menyajikan hasil analisis skor RULA pada dua kondisi, yaitu saat menggunakan 

dingklik dan setelah menggunakan kursi ergonomis. Skor RULA yang lebih tinggi menunjukkan 

risiko gangguan muskuloskeletal yang lebih besar. Nilai rata-rata skor RULA untuk kondisi 

menggunakan dingklik adalah 6,7, sedangkan untuk kondisi menggunakan kursi ergonomis adalah 

4,5. Penurunan skor RULA sebesar 2,2 menunjukkan bahwa penggunaan kursi ergonomis efektif 

dalam mengurangi risiko gangguan muskuloskeletal pada perajin sapu ijuk. Uji Statistik yang 

membandingkan skor RULA sebelum dan sesudah intervensi diperoleh nilai t-statistik sebesar 11,894 

dengan p-value = <0.001 menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara skor RULA 

pada kedua kondisi tersebut. Efek size diukur menggunakan Cohen's d sebesar 2.6, yang termasuk 

kategori efek size yang besar. Berdasarkan analisis skor RULA dan uji statistik, dapat disimpulkan 

bahwa penggunaan kursi ergonomis efektif dalam menurunkan risiko gangguan muskuloskeletal 

pada perajin sapu ijuk. 

Perbandingan gangguan muskuloskeletal ketika memakai dingklik dan setelah menggunakan 

kursi ergonomis hasil rancangan, serta hasil analisis statistik paired t-test dan uji Cohen’s d terlihat pada 

Tabel 4. 

 

Tabel 4. Perbandingan Gangguan Muskuloskeletal menggunakan Dingklik dan Kursi Ergonomis 

Sarana Kerja Rerata ± SD Δ t p-value Cohen’s d 

Menggunakan Kursi ergonomis 85,7 ± 0,38 36,3 27,666 <0,001 6,2 

Menggunakan Dingklik 49,4 ± 3,53     

*Variabel terikat: Gangguan muskuloskeletal 

 

Tabel 4 menampilkan hasil perbandingan gangguan muskuloskeletal antara saat 

menggunakan dingklik dan setelah menggunakan kursi ergonomis yang dirancang. Rata-rata skor 

gangguan muskuloskeletal secara signifikan lebih tinggi saat menggunakan dingklik (85,7) 

dibandingkan dengan menggunakan kursi ergonomis (49,4). Penurunan skor sebesar 36,3 

menunjukkan bahwa kursi ergonomis efektif dalam mengurangi gangguan muskuloskeletal pada 

perajin sapu ijuk. Uji t berpasangan menunjukkan perbedaan yang signifikan antara skor gangguan 

muskuloskeletal pada kedua kondisi (t = 27,666, p-value < 0.001). Cohen's d sebesar 6.2 menunjukkan 

efek size yang besar, artinya penggunaan kursi ergonomis memiliki dampak yang kuat dalam 

mengurangi gangguan muskuloskeletal. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa penggunaan 

kursi ergonomis yang dirancang efektif dalam mengurangi gangguan muskuloskeletal pada perajin 

sapu ijuk. 

Perbandingan produktivitas ketika memakai dingklik dan setelah menggunakan kursi 

ergonomis hasil rancangan, serta hasil analisis statistik paired t-test tersaji pada Tabel 5. 

 

Tabel 5. Perbandingan Produktivitas menggunakan Dingklik dan Kursi Ergonomis 

Sarana Kerja Rerata ± SD Δ t p-

value 

Menggunakan Kursi ergonomis  3,25 ± 0,44 0,8 4,660 <0,001 

Menggunakan Dingklik 2,45 ± 0,51    

*Variabel terikat: Produktivitas Kerja 
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Tabel 5 memberikan gambaran evaluasi perbandingan produktivitas kerja saat menggunakan 

dingklik dan kursi ergonomis pada pekerja pembuat sapu ijuk. Hasil analisis menunjukkan bahwa 

rata-rata produktivitas pekerja saat menggunakan kursi ergonomis adalah 3,25 ± 0,44, sedangkan saat 

menggunakan dingklik hanya 2,45 ± 0,51. Terdapat peningkatan produktivitas sebesar 0,8-unit 

setelah intervensi dengan kursi ergonomis. Uji t menghasilkan nilai 4,660 dengan p-value < 0,001, 

yang menunjukkan bahwa perbedaan ini signifikan secara statistik. Dengan demikian, penggunaan 

kursi ergonomis secara nyata meningkatkan produktivitas pekerja dibandingkan dengan dingklik. 

Perbandingan kepuasan kerja ketika memakai dingklik dan setelah menggunakan kursi 

ergonomis hasil rancangan, serta hasil analisis statistik paired t-test tersaji pada Tabel 6. 

 

Tabel 6. Perbandingan Kepuasan Kerja menggunakan Dingklik dan Kursi Ergonomis 

Sarana Kerja Rerata ± SD Δ T p-value 

Menggunakan Kursi ergonomis  3,80 ± 0,77 2,25 12,795 <0,001 

Menggunakan Dingklik 1,55 ± 0,51    

      *Variabel terikat: Kepuasan Kerja 

 

Tabel 6 mengungkapkan perbandingan kepuasan kerja antara penggunaan kursi ergonomis 

dan dingklik pada pengrajin sapu ijuk. Rata-rata kepuasan kerja pekerja saat menggunakan kursi 

ergonomis mencapai 3,80 ± 0,77, sedangkan saat menggunakan dingklik hanya 1,55 ± 0,51, dengan 

selisih 2,25 unit. Uji statistik t menghasilkan nilai 12,795 dengan p-value < 0,001, yang menunjukkan 

bahwa perbedaan ini signifikan secara statistik. Dengan demikian, penggunaan kursi ergonomis 

memberikan dampak positif yang nyata terhadap peningkatan kepuasan kerja pengrajin 

dibandingkan dengan penggunaan dingklik. 

Kursi ergonomis dirancang khusus untuk mendukung postur tubuh yang baik dan 

mengurangi tekanan pada otot, sendi, dan tulang belakang. Desainnya mempertimbangkan dimensi 

tubuh manusia secara umum, namun juga dapat disesuaikan dengan kebutuhan individu (Nilamsari 

et al., 2015). Gangguan muskuloskeletal adalah kondisi medis yang melibatkan otot, tendon, saraf, 

ligamen, dan tulang. Kondisi ini sering disebabkan oleh gerakan berulang, postur tubuh yang buruk 

dalam jangka waktu yang lama, atau beban kerja yang berlebihan (Soares et al., 2019). Hubungan 

antara penggunaan kursi ergonomis dengan penurunan gangguan muskuloskeletal berkaitan 

dengan: 1) Postur tubuh, dimana kursi ergonomis membantu menjaga postur tubuh yang tegak dan 

alami. Ketika duduk dalam posisi yang benar, beban terdistribusi secara merata pada tulang 

belakang, sehingga mengurangi tekanan pada cakram tulang belakang dan sendi (Hadi & Hasmar, 

2021); 2) Tekanan pada jaringan lunak, dimana kursi ergonomis dilengkapi dengan bantalan yang 

mendukung punggung, pinggang, dan leher. Bantalan ini membantu meredam tekanan pada 

jaringan lunak seperti otot dan tendon, sehingga mengurangi risiko kelelahan dan nyeri(Lee et al., 

2021); 3) Peredaran darah, dimana desain kursi ergonomis yang baik memungkinkan aliran darah 

yang lancar ke seluruh tubuh, termasuk ke area yang sering mengalami tekanan saat duduk dalam 

waktu lama (Danida et al., 2020). Ini membantu mengurangi kelelahan dan mempercepat pemulihan 

otot; dan 4) Pencegahan cedera, dimana dengan mengurangi tekanan pada otot, sendi, dan tulang 

belakang, kursi ergonomis dapat membantu mencegah terjadinya cedera akibat gerakan berulang 

atau postur tubuh yang buruk. Contoh gangguan muskuloskeletal yang dapat dicegah dengan 

pemakaian kursi ergonomis adalah: 1) Nyeri punggung bawah. Kursi ergonomis dengan dukungan 
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punggung yang baik dapat membantu mencegah dan mengurangi nyeri punggung bawah; 2) Nyeri 

leher. Posisi kepala yang salah saat duduk dapat menyebabkan nyeri leher. Sandaran kepala yang 

dapat disesuaikan pada kursi ergonomis membantu menjaga kepala dalam posisi yang netral (Riris 

& Nasri, 2024). 

Keunggulan luaran kegiatan PkM berdasarkan: 1) Relevansi dengan masalah adalah masalah 

yang nyata karena kegiatan ini secara langsung menjawab permasalahan yang dihadapi oleh perajin 

sapu ijuk, yaitu tingginya risiko gangguan muskuloskeletal akibat pekerjaan repetitif dan postur 

tubuh yang tidak ergonomis; dan solusi spesifik karena penggunaan kursi ergonomis merupakan 

solusi yang tepat untuk mengatasi masalah tersebut, kursi ergonomis dirancang khusus untuk 

mendukung postur tubuh yang baik dan mengurangi tekanan pada otot, sendi, dan tulang belakang; 

2) Dampak Langsung yaitu peningkatan kesehatan karena kursi ergonomis secara signifikan 

mengurangi risiko terjadinya gangguan muskuloskeletal seperti nyeri punggung, leher, dan bahu; 

serta peningkatan produktivitas karena dengan mengurangi rasa sakit dan meningkatkan 

kenyamanan kerja, produktivitas para perajin dapat meningkat. Sedangkan kelemahan luaran 

kegiatan PKM dan pertimbangannya antara lain keterbatasan anggaran karena biaya produksi 

pembuatan kursi ergonomis dalam jumlah banyak membutuhkan biaya produksi yang cukup besar, 

kursi ergonomis juga membutuhkan perawatan dan pemeliharaan secara berkala. Kelelahan lain juga 

dapat dilihat dari penerimaan masyarakat terkait perubahan kebiasaan yaitu membiasakan diri 

menggunakan kursi ergonomis membutuhkan waktu dan adaptasi (Keshavarzi et al., 2022).  

Tingkat kesulitan pelaksanaan kegiatan PKM antara lain: 1) Tantangan dalam implementasi 

dalam hal menerapkan perubahan kebiasaan kerja, seperti menggunakan kursi ergonomis, seringkali 

menemui resistensi dari para pekerja; dan keterbatasan sumber daya baik sumber daya manusia 

maupun finansial dapat menjadi kendala dalam pelaksanaan kegiatan PKM, misalnya keterbatasan 

anggaran untuk produksi kursi ergonomis dalam jumlah besar; 2) Tantangan dalam produksi barang 

terkait standarisasi desain dan terkait material dan biaya produksi yaitu pemilihan material yang 

tepat dan biaya produksi yang efisien menjadi pertimbangan penting dalam produksi massal.  

  

KESIMPULAN 

Kegiatan Pengabdian Masyarakat (PKM) yang berfokus pada penerapan kursi ergonomis bagi 

perajin sapu ijuk di UD Sido Makmur Boyolali telah berhasil mencapai target utama, yaitu 

mengurangi tingkat gangguan muskuloskeletal pada para perajin. Penggunaan metode yang tepat, 

yakni desain kursi ergonomis yang disesuaikan dengan kebutuhan dan dimensi tubuh perajin, 

terbukti efektif dalam mengatasi masalah kesehatan yang mereka hadapi. Hal ini ditunjukkan oleh 

penurunan signifikan pada skor penilaian risiko gangguan muskuloskeletal setelah penggunaan 

kursi ergonomis. Namun, guna memastikan dampak jangka panjang dan keberlanjutan program ini, 

diperlukan langkah-langkah lanjutan, termasuk monitoring rutin, evaluasi berkala, dan peningkatan 

kerjasama dengan pihak-pihak terkait, seperti dinas kesehatan, pemerintah daerah, dan akademisi. 

Untuk penelitian selanjutnya, penting untuk mengeksplorasi faktor-faktor lain yang 

mempengaruhi kesehatan kerja perajin, seperti durasi kerja, intensitas beban kerja, serta faktor 

psikososial yang dapat mempengaruhi tingkat kelelahan dan risiko cedera. Penelitian juga dapat 

difokuskan pada pengembangan dan pengujian produk ergonomis lainnya, seperti meja kerja atau 

alat pendukung, yang dirancang untuk lebih meningkatkan kenyamanan dan produktivitas kerja. 

Selain itu, perlu dilakukan kajian mengenai strategi pembiayaan yang lebih efisien guna memastikan 
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bahwa produk-produk ergonomis yang inovatif dapat diakses oleh pelaku industri kecil dan 

menengah, sehingga manfaatnya dapat dirasakan lebih luas di masyarakat. Dengan demikian, 

kegiatan PKM ini dapat menjadi model untuk diterapkan pada kelompok pekerja lain, baik di sektor 

formal maupun informal, guna meningkatkan kesehatan kerja secara berkelanjutan. 
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