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Gangguan otot rangka ekstremitas atas merupakan masalah kesehatan kerja yang 

umum pada pemanen kelapa sawit akibat postur kerja tidak ergonomis, beban 

fisik berat, dan masa kerja yang panjang. Penelitian ini bertujuan menganalisis 

faktor risiko ergonomis, termasuk usia, masa kerja, beban kerja, dan postur kerja, 

terhadap keluhan otot rangka di PT RAP, Kalimantan Barat. Desain penelitian 

menggunakan metode cross-sectional dengan 43 responden yang dipilih secara 

consecutive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner demografis, Nordic 
Body Map, Rapid Upper Limb Assessment (RULA), dan analisis statistik bivariat 

menggunakan chi-square. Hasil menunjukkan bahwa usia (p = 0,010), masa kerja 

(p < 0,001), beban kerja (p = 0,001), dan postur kerja (p < 0,001) memiliki 

hubungan signifikan dengan keluhan otot rangka. Postur kerja tidak ergonomis 

merupakan faktor risiko utama. Temuan ini menekankan pentingnya intervensi 

ergonomis, seperti alat bantu mekanis dan pelatihan teknik kerja yang aman, 

untuk mengurangi keluhan otot rangka dan meningkatkan kesejahteraan pekerja. 
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Upper extremity musculoskeletal disorders are common occupational health 

problems among oil palm harvesters due to non-ergonomic work postures, heavy 

physical loads, and long working durations. This study aims to analyze 

ergonomic risk factors, including age, tenure, workload, and work posture, on 

musculoskeletal complaints at PT RAP, West Kalimantan. A cross-sectional 

design was used with 43 respondents selected via consecutive sampling. Data 
were collected using demographic questionnaires, Nordic Body Map, Rapid 

Upper Limb Assessment (RULA), and bivariate statistical analysis with chi- 

square tests. Results revealed significant associations between age (p = 0.010), 

tenure (p < 0.001), workload (p = 0.001), and work posture (p < 0.001) with 

musculoskeletal complaints. Non-ergonomic work posture was identified as the 

primary risk factor. These findings highlight the importance of ergonomic 

interventions, such as mechanical aids and safe work technique training, to 

reduce musculoskeletal complaints and improve workers’ well-being. 
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PENDAHULUAN 

Gangguan otot rangka merupakan salah 

satu masalah kesehatan kerja yang paling umum, 

khususnya di sektor pertanian dan perkebunan.1 

Keluhan ini sering ditandai dengan rasa nyeri, 

cedera, atau kelainan yang memengaruhi 

jaringan otot rangka, termasuk otot, sendi, 

tendon, dan ligamen.2 Berbagai penelitian 

menunjukkan bahwa aktivitas kerja yang 

melibatkan postur tubuh tidak ergonomis, beban 

fisik berlebihan, dan gerakan berulang 

merupakan faktor risiko utama terjadinya 

gangguan otot rangka.3 

Industri kelapa sawit, salah satu sektor 

penting di Indonesia, banyak bergantung pada 

tenaga kerja manual dalam proses pemanenan.4 

Aktivitas ini melibatkan penggunaan alat 

tradisional seperti dodos dan egrek, yang 

seringkali mengharuskan pekerja untuk 

mempertahankan postur kerja tidak ergonomis 

dalam waktu lama.5 Postur yang tidak ideal, 

seperti membungkuk atau meregangkan lengan 

dalam posisi statis, meningkatkan risiko cedera 

otot rangka, terutama pada ekstremitas atas.6 

Selain itu, masa kerja yang panjang dan beban 

fisik yang berat juga diketahui dapat 

mempercepat akumulasi cedera pada jaringan 

otot rangka.7 

Sementara peran ergonomi dalam 

pencegahan cedera kerja telah diakui secara luas, 

literatur menunjukkan bahwa penerapan prinsip 

ergonomi di sektor perkebunan, khususnya 

kelapa sawit, masih minim.8 Di sisi lain, studi 

tentang kesehatan kerja di sektor ini sering kali 

hanya terfokus pada risiko umum seperti 

kecelakaan kerja, tanpa membahas secara 

mendalam  faktor  risiko  ergonomis  yang 

berdampak langsung pada keluhan otot rangka 

pekerja.9 

Lingkungan kerja yang tidak memadai, 

seperti permukaan tanah yang tidak rata dan 

kondisi cuaca ekstrem, semakin memperparah 

risiko ini.10 Kondisi fisik yang kurang 

mendukung, ditambah dengan kurangnya alat 

pelindung diri yang sesuai, juga dapat 

meningkatkan kejadian gangguan otot rangka di 

kalangan pekerja.11 Akibatnya, keluhan 

kesehatan seperti nyeri bahu, punggung, dan 

lengan menjadi masalah yang sering dilaporkan 

oleh pekerja di sektor ini.12 Faktor risiko lain 

seperti usia pekerja, masa kerja, serta aktivitas 

beban kerja juga turut berperan dalam 

menimbulkan gangguan otot rangka pada 

pekerja pemanen kelapa sawit.13 

Berdasarkan laporan internal PT RAP, 

Kalimantan Barat, antara 7–10 pekerja per bulan 

dilaporkan mengalami gangguan otot rangka 

yang signifikan, menunjukkan tingginya risiko 

kesehatan kerja pada populasi ini. Oleh karena 

itu, penting untuk melakukan penelitian yang 

mendalam untuk mengidentifikasi faktor risiko 

ergonomis yang berkontribusi terhadap 

gangguan otot rangka pada pemanen kelapa 

sawit.14 

Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan antara faktor risiko 

sumber bahaya ergonomis, seperti usia, masa 

kerja, beban kerja, dan postur kerja terhadap 

keluhan gangguan otot rangka pada ekstremitas 

atas pemanen kelapa sawit di PT RAP, 

Kalimantan Barat. Hasil penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan rekomendasi 

yang komprehensif untuk mencegah gangguan 
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otot rangka dan meningkatkan kesehatan serta 

keselamatan kerja di sektor perkebunan. 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif dengan desain cross-sectional yang 

dilaksanakan pada tahun 2024 di PT RAP, 

Kalimantan Barat. Populasi penelitian meliputi 

seluruh pemanen kelapa sawit di PT RAP, 

Kalimantan Barat. Sampel diambil 

menggunakan metode consecutive sampling, 

menghasilkan 43 responden yang memenuhi 

kriteria inklusi dan eksklusi. Kriteria inklusi 

meliputi: pemanen kelapa sawit yang aktif 

bekerja, berusia 20–55 tahun, dan bersedia 

mengikuti penelitian dengan menandatangani 

informed consent. Kriteria eksklusi meliputi 

responden dengan riwayat cedera anggota gerak 

atas atau bawah, serta responden yang telah 

terdiagnosis penyakit otot rangka. Pengumpulan 

data dikumpulkan melalui kuesioner terstruktur 

mencakup informasi demografis (usia, masa 

kerja), dan pengalaman keluhan otot rangka, 

kuesioner instrumen beban kerja dengan 

validitas dan reliabilitas telah diuji pada 

penelitian sebelumnya15, observasi postur kerja 

menggunakan metode Rapid Upper Limb 

Assessment (RULA) untuk mengevaluasi postur 

tubuh dan mengklasifikasikan risiko ergonomis 

ke dalam kategori rendah dan sedang-tinggi, 

instrumen Nordic Body Map (NBM) untuk 

mengidentifikasi keluhan otot rangka yang 

dijumpai.16 

Data dianalisis menggunakan perangkat 

lunak SPSS versi terbaru. uji statistik yang 

digunakan mencakup analisis univariat untuk 

menampilkan distribusi frekuensi variabel 

penelitian serta analisis bivariat menggunakan 

uji chi-square atau fischer exact untuk 

mengevaluasi hubungan antara variabel 

independen (usia, masa kerja, beban kerja, dan 

postur kerja) dengan variabel dependen (keluhan 

gangguan otot rangka). Tingkat signifikansi 

ditetapkan pada p < 0,05. Penelitian ini 

dilakukan sesuai dengan Deklarasi Helsinki. 

Semua responden diberikan penjelasan rinci 

mengenai tujuan, manfaat, dan potensi risiko 

penelitian sebelum memberikan persetujuan 

tertulis. Kerahasiaan data dijaga dengan ketat, 

dan penelitian tidak melibatkan prosedur invasif. 

HALSIL 

Karakteristik Responden 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi 

Karakteristik Responden 
 

Karakteristik 

 Responden  

Jumlah 

(n)  

Persentase 

(%)  

Total 

(%)  

Usia 

20-30 Tahun 20 46,5 
100% 

31-55 Tahun 23 53,5 

Masa Kerja    

1-5 Tahun 15 34,9  

5-10 Tahun 23 53,5 100% 

>10 Tahun 5 11,6  

Beban Kerja    

Ringan 25 58,1 
100% 

Berat 18 41,9 

Postur Tubuh    

Risiko Rendah 16 37,2  

Risiko Sedang- 
Tinggi 27 62,8 

100% 

 

Sebanyak 43 responden berpartisipasi 

dalam penelitian ini. Distribusi karakteristik 

responden ditunjukkan pada tabel 1. Mayoritas 

responden berada pada kelompok usia 31–55 

tahun (53,5%). Berdasarkan masa kerja, 

sebagian besar responden memiliki masa kerja 

antara 5–10 tahun (53,5%), diikuti oleh masa 
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kerja 1–5 tahun (34,9%) dan lebih dari 10 tahun 

(11,6%). Beban kerja ringan dilaporkan oleh 

58,1% responden, sementara sisanya (41,9%) 

memiliki beban kerja berat. Dari aspek postur 

kerja, 62,8% responden dikategorikan dalam 

risiko sedang-tinggi, sedangkan 37,2% lainnya 

berada pada risiko rendah. 

Keluhan Otot Rangka 

 

Tabel 2. Distribusi Keluhan 

Gangguan Otot Rangka 
 

Keluhan Gangguan 

Otot Rangka 

Jumlah 

(n) 

Persentase 

(%) 

Total 

(%) 

Ada Gangguan 28 65.1 100 
% Tidak Ada Gangguan 15 34.9 

Sebanyak 65,1% responden melaporkan 

keluhan gangguan otot rangka, terutama pada 

ekstremitas atas, sedangkan 34,9% lainnya tidak 

mengalami keluhan tersebut. Rincian distribusi 

keluhan ini disajikan dalam tabel 2. 

Analisa Bivariat 

Hasil analisis bivariat menunjukkan 

hubungan yang signifikan antara usia, masa 

kerja, beban kerja, dan postur kerja dengan 

keluhan gangguan otot rangka (tabel 3). 

Responden berusia 31–55 tahun lebih 

banyak mengalami keluhan otot rangka (44,2%) 

dibandingkan responden berusia 20–30 tahun 

(20,9%). Analisis statistik menunjukkan 

hubungan signifikan antara usia dan keluhan otot 

rangka (p = 0,010). 

Keluhan otot rangka paling banyak 

dialami oleh responden dengan masa kerja 5–10 

tahun (46,5%), diikuti masa kerja lebih dari 10 

tahun (11,6%), dan 1–5 tahun (7,0%). Hubungan 

antara masa kerja dan keluhan otot rangka 

signifikan (p < 0,001). 

Responden dengan beban kerja berat 

memiliki proporsi keluhan otot rangka yang 

lebih tinggi (39,5%) dibandingkan dengan 

responden dengan beban kerja ringan (25,6%). 

Hubungan ini signifikan secara statistik (p = 

0,001). 

Keluhan otot rangka lebih sering 

ditemukan pada responden dengan postur kerja 

risiko sedang-tinggi (60,5%) dibandingkan 

dengan risiko rendah (4,7%). Hubungan ini 

sangat signifikan secara statistik (p < 0,001). 

Tabel 3. Hubungan Usia, Masa Kerja, Postur 

Tubuh, dan Beban Kerja dengan Gangguan 

Otot Rangka 
 

 

 

Variabel 

Penelitian 

Gangguan Otot 

Rangka Akibat 
 Kerja  

 

 

Total 

(%) 

 

 

p-Value 
Ada 

Gangguan 

         (%)  

Tidak Ada 

Gangguan 

(%)  

Usia 

20-30 
Tahun 

9 (20,9) 11 (25,6) 20 (46,5) 
 

   0,010a 
31-55 
Tahun 

19 (44,2) 4 (9,3) 23 (53,5)  

Masa 

Kerja 
    

1-5 Tahun 3 (7,0) 12 (27,9) 15 (34,9)  

5-10 
Tahun 

20 (46,5) 3 (7,0) 23 (53,5) <0,001b 

>10 
Tahun 

5 (11,6) 0 (0,0) 5 (11,6)  

Beban 

Kerja 
    

Ringan 11 (25,6) 14 (32,6) 25 (58,1) 
0,001a 

Berat 17 (39,5) 1 (2,3) 18 (41,9)  

Postur 

Tubuh 
    

Risiko 
Rendah 

2 (4,7) 14 (32,6) 16 (37,2)  

Risiko 
Sedang- 

 Tinggi  

   <0,001a 

26 (60,5) 1 (2,3) 27 (62,8)  

aChi square, bFischer’s Exact 

 

DISKUSI 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

usia, masa kerja, beban kerja, dan postur kerja 

memiliki  kontribusi  signifikan  terhadap 
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gangguan otot rangka pada pemanen kelapa 

sawit. Responden dengan postur kerja risiko 

sedang-tinggi lebih rentan terhadap keluhan otot 

rangka, sejalan dengan studi sebelumnya yang 

menyatakan bahwa postur kerja tidak ergonomis 

meningkatkan risiko cedera otot rangka. Masa 

kerja yang lebih panjang juga terkait dengan 

akumulasi stres fisik, yang mendukung hasil 

penelitian ini. Selain itu, beban kerja berat 

berkontribusi terhadap peningkatan tekanan fisik 

pada ekstremitas atas, yang konsisten dengan 

penelitian terdahulu.8 

Penelitian ini menemukan bahwa 

responden berusia 31–55 tahun memiliki 

proporsi keluhan otot rangka yang lebih tinggi 

dibandingkan responden yang lebih muda. Hasil 

ini sejalan dengan penelitian yang menunjukkan 

bahwa fungsi otot rangka cenderung menurun 

dengan bertambahnya usia, meningkatkan risiko 

nyeri dan cedera pada pekerja.17 Penurunan 

elastisitas jaringan lunak dan kekuatan otot pada 

usia dewasa lanjut dapat memperburuk dampak 

aktivitas fisik berulang dan postur tidak 

ergonomis.18 Selain itu, pekerja yang lebih tua 

mungkin telah terpapar risiko ergonomis dalam 

waktu yang lebih lama, mempercepat terjadinya 

akumulasi cedera kronis.3 Oleh karena itu, 

program intervensi ergonomis yang 

mempertimbangkan faktor usia menjadi sangat 

penting untuk mengurangi keluhan otot rangka 

pada kelompok ini.19 

Masa kerja 5–10 tahun ditemukan sebagai 

periode dengan keluhan otot rangka tertinggi. 

Temuan ini konsisten dengan penelitian yang 

menyebutkan bahwa akumulasi paparan 

terhadap gerakan repetitif dan postur tidak 

ergonomis  dapat  meningkatkan  prevalensi 

gangguan otot rangka. Periode kerja yang 

panjang sering kali dikaitkan dengan 

peningkatan tekanan biomekanis pada tubuh, 

terutama pada pekerja yang tidak memiliki 

pelatihan ergonomis yang memadai.20 Namun, 

masa kerja lebih dari 10 tahun pada penelitian ini 

menunjukkan penurunan keluhan. Fenomena ini 

kemungkinan disebabkan oleh efek "healthy 

worker survivor bias," di mana pekerja dengan 

gangguan serius cenderung keluar dari pekerjaan 

lebih awal, sehingga yang tersisa adalah pekerja 

dengan daya tahan fisik yang lebih baik.21 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

beban kerja berat secara signifikan 

meningkatkan risiko gangguan otot rangka. 

Beban kerja berat, seperti mengangkat alat berat 

atau tandan buah segar dalam jumlah besar, 

meningkatkan tekanan pada otot, tendon, dan 

sendi.22 Penelitian menunjukkan bahwa aktivitas 

fisik dengan beban tinggi secara signifikan 

meningkatkan risiko gangguan otot rangka, 

terutama pada ekstremitas atas.23 Hal ini relevan 

dengan aktivitas pemanen kelapa sawit yang 

sering melibatkan beban berat dalam posisi tidak 

ergonomis. Intervensi yang berfokus pada 

pengurangan beban fisik, seperti penggunaan 

alat bantu mekanis, dapat membantu 

mengurangi risiko ini.11 

Postur kerja tidak ergonomis ditemukan 

sebagai faktor risiko utama keluhan otot rangka 

dalam penelitian ini. Mayoritas responden yang 

memiliki postur kerja dengan risiko sedang- 

tinggi melaporkan keluhan otot rangka. Hasil ini 

mendukung penelitian yang menunjukkan 

bahwa postur kerja tidak ergonomis, seperti 

membungkuk, meregangkan lengan secara 

statis, atau bekerja dalam posisi statis untuk 
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waktu yang lama, meningkatkan tekanan pada 

otot dan sendi. Dalam konteks pemanenan 

kelapa sawit, pekerja seringkali harus memotong 

tandan buah segar dari ketinggian lebih dari 10 

meter, menyebabkan leher dan lengan berada 

dalam posisi terentang yang tidak alami.24 

Gangguan otot rangka tidak hanya 

memengaruhi kesehatan pekerja, tetapi juga 

produktivitas perusahaan. Keluhan otot rangka 

dapat menyebabkan penurunan efisiensi kerja, 

absensi, bahkan kecacatan permanen pada 

pekerja.25 Oleh karena itu, diperlukan strategi 

pengelolaan risiko ergonomis yang 

komprehensif, termasuk: modifikasi lingkungan 

kerja dengan memperkenalkan alat bantu 

ergonomis seperti alat panen mekanis yang dapat 

mengurangi kebutuhan postur kerja tidak 

ergonomis26; pelatihan ergonomis yaitu 

memberikan pelatihan kepada pekerja tentang 

teknik kerja yang benar, termasuk cara 

mengangkat beban dengan aman27; serta 

pengurangan beban kerja dengan mengurangi 

intensitas kerja dengan membagi beban fisik 

secara merata di antara pekerja.28 

Penelitian ini menggarisbawahi 

pentingnya pengelolaan risiko ergonomis di 

sektor perkebunan kelapa sawit. Studi lanjutan 

dapat difokuskan pada evaluasi efektivitas 

intervensi ergonomis, seperti penggunaan alat 

bantu mekanis atau penerapan teknologi terbaru 

dalam proses pemanenan. 

KESIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa usia, 

masa kerja, beban kerja, dan postur kerja 

memiliki hubungan signifikan dengan keluhan 

gangguan otot rangka pada ekstremitas atas 

pemanen kelapa sawit di PT RAP, Kalimantan 

Barat, dengan postur kerja tidak ergonomis 

sebagai faktor risiko paling dominan. Keluhan 

ini berpotensi menurunkan produktivitas dan 

kesejahteraan pekerja, sehingga diperlukan 

intervensi seperti penggunaan alat bantu 

ergonomis, pelatihan teknik kerja yang aman, 

dan pembagian beban kerja yang merata. Studi 

ini menekankan pentingnya pengelolaan risiko 

ergonomis untuk meningkatkan kesehatan kerja 

dan produktivitas di sektor perkebunan kelapa 

sawit, meskipun diperlukan penelitian lanjutan 

untuk mengevaluasi efektivitas intervensi yang 

diusulkan. 
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