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Abstract

Ergonomic risk assessment in healthcare workers is important to prevent musculoskeletal disorders due to
unergonomic work postures. This study aims to analyze ergonomic risks in healthcare workers at the
General Clinic and Pharmacy Department of the Klafdalim Community Health Center in Moisegen
District, Sorong Regency using the Rapid Office Strain Assessment (ROSA) method. The ROSA method is
used to evaluate ergonomic risk factors including chairs, monitors, work desks, mice, keyboards, and work
duration. Data collection was carried out through direct observation of work activities, photo
documentation, and assessment of work postures during medical record recording and medication
dispensing. The assessment results showed that the final ROSA score for both work activities was 7, which
is included in the high-risk category. The main risks found included hunched sitting positions, inappropriate
table heights, lack of armrests, and narrow work areas. These conditions have the potential to increase
musculoskeletal complaints in the neck, shoulders, lower back, and wrists. Therefore, immediate ergonomic
intervention is needed in the form of improving work facilities, arranging work areas, and implementing
work posture training and microbreaks to reduce the risk of work-related health problems.
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Abstrak

Penilaian risiko ergonomi pada tenaga kesehatan penting dilakukan untuk mencegah terjadinya gangguan
muskuloskeletal akibat postur kerja yang tidak ergonomis. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
risiko ergonomi pada tenaga kesehatan di Poli Umum dan bagian Farmasi Puskesmas Klafdalim Distrik
Moisegen Kabupaten Sorong menggunakan metode Rapid Office Strain Assessment (ROSA). Metode ROSA
digunakan untuk mengevaluasi faktor risiko ergonomi yang meliputi kursi, monitor, meja kerja, mouse,
keyboard, serta durasi kerja. Pengumpulan data dilakukan melalui observasi langsung terhadap aktivitas
kerja, dokumentasi foto, serta penilaian postur kerja pada saat pencatatan rekam medis dan peracikan
obat. Hasil penilaian menunjukkan bahwa skor akhir ROSA pada kedua aktivitas kerja adalah 7, yang
termasuk dalam kategori risiko tinggi. Risiko utama yang ditemukan meliputi posisi duduk membungkuk,
ketinggian meja yang tidak sesuai, tidak tersedianya sandaran tangan, serta area kerja yang sempit.
Kondisi tersebut berpotensi meningkatkan keluhan muskuloskeletal pada leher, bahu, punggung bawah,
dan pergelangan tangan. Oleh karena itu, diperlukan intervensi ergonomi segera berupa perbaikan
fasilitas kerja, penataan area kerja, serta penerapan pelatihan postur kerja dan microbreaks untuk
menurunkan risiko gangguan kesehatan akibat kerja.

Kata kunci: ergonomi kerja, gangguan muskuloskeletal, postur kerja, ROSA, tenaga kesehatan,

1. Pendahuluan hingga manufaktur. Faktor yang paling sering
terkait dengan kejadian WMSDs adalah postur

Gangguan muskuloskeletal —akibat Kkerja kerja yang tidak ergonomis, penggunaan peralatan
(WMSDs) merupakan salah satu masalah yang tidak sesuai, beban kerja berulang, serta
kesehatan kerja yang paling sering ditemukan di durasi kerja statis yang berkepanjangan. Faktor
berbagai sektor industri, mulai dari perkantoran risiko MSDs diketahui meliputi aktivitas di tempat
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kerja seperti mengangkat beban berat, tugas berulang,
dan postur kerja yang tidak nyaman.[1]

Masalah punggung bawah (28,8%) ditemukan
sebagai masalah yang paling umum di antara
pekerja kantor. Perbedaan signifikan ditemukan
antara tingkat prevalensi muskuloskeletal yang
dilaporkan di daerah punggung atas, punggung
bawah, dan kaki/pergelangan kaki sebelum dan
sesudah intervensi.[2]

Karena posisi duduk yang tidak sesuai dengan
ergonomi dapat menimbulkan masalah pada
tulang belakang dan otot rangka, terutama yang
berkaitan dengan nyeri pinggang, sangat penting
bahwa sandaran kursi yang digunakan mampu
mengurangi rasa sakit, untuk mencegah kelelahan
dan mengurangi rasa nyeri.[3]

Setiap sendi artikulasi tubuh memiliki rentang
gerak normal. Bekerja dengan tubuh yang
diposisikan dalam postur netral berarti tidak ada
bagian tubuh yang ditekuk, diputar, atau dipelintir
dari posisi normal, rileks, dan nyaman. Untuk
segmen tubuh tertentu posisi ini tidak absolut dan
suatu tugas mungkin memerlukan pergerakan
sesekali di luar posisi tersebut, tetapi postur yang
berkelanjutan di luar postur netral dapat
menyebabkan ketidaknyamanan dan cedera.[4]

Hasil penelitian Obaseki & Erhabor, 2023[5]
menemukan bahwa mayoritas para perawat
menunjukkan ketidakpatuhan terhadap pedoman
ergonomi yang berkaitan dengan postur. Mereka
sering melakukan aktivitas yang melibatkan
memutar atau membungkukkan tubuh, memegang
lengan di atau di atas bahu, membungkuk atau
memutar leher, dan bekerja dalam satu posisi
untuk waktu yang lama. Aktivitas-aktivitas ini
dianggap sebagai postur yang canggung dan
statis, yang dapat meningkatkan risiko cedera
muskuloskeletal.[5]

Untuk mengidentifikasi risiko tersebut,
berbagai metode penilaian ergonomi
dikembangkan, diantaranya ROSA (Rapid Office
Strain Assessment), REBA (Rapid Entire Body
Assessment), dan RULA (Rapid Upper Limb
Assessment). Ketiganya merupakan metode
observasional yang dapat digunakan secara cepat
di lapangan untuk menilai tingkat risiko postur
kerja.[6]

Dalam penelitian ini metode ROSA lebih tepat
digunakan dibandingkan REBA dan RULA.
ROSA dirancang khusus untuk mengevaluasi
risiko ergonomis di lingkungan kerja kantor dan
berorientasi meja, dengan fokus pada komponen
stasiun kerja utama termasuk tempat duduk,
monitor, keyboard, mouse, telepon, dan durasi
kerja. Sebaliknya, REBA dan RULA lebih cocok
untuk  menilai tugas dinamis, aktivitas
penanganan manual, dan lingkungan industri atau
klinis yang melibatkan gerakan seluruh tubuh.

Karena aktivitas kerja yang dinilai dalam
penelitian ini terutama melibatkan duduk dalam
waktu lama dan tugas motorik halus di stasiun
kerja, ROSA memberikan evaluasi faktor risiko
postural yang lebih detail. Dengan demikian
ROSA memungkinkan identifikasi bahaya
ergonomis yang lebih akurat dan rekomendasi
yang lebih relevan untuk intervensi berbasis
stasiun Kkerja.

ROSA merupakan metode penilaian cepat
untuk mengidentifikasi risiko ergonomi pada
lingkungan kerja berbasis aktivitas meja (Seating,
Monitor, Keyboard/Mouse, Telephone, dan
Workstation Accessories). Penetapan faktor risiko
dari penggunaan komputer ditetapkan dalam
beberapa bagian yaitu kursi, monitor, telepon,
mouse dan keyboard. Faktor-faktor risiko tersebut
diberi nilai dari mulai 1 sampai 3. Nilai akhir
ROSA akan diperoleh nilai yang berkisar antara 1
sampai 10.[7][8]

2. Metodologi

Rapid Office Strain Assessment (ROSA)
merupakan metode penilaian yang digunakan
dalam penelitian ini, serta alat bantu kamera
handphone untuk memfoto postur kerja staf
bagian Poli Umum dan bagian Farmasi. Berikut
merupakan Flow Chart diagram alur penelitian :

Study Pustaka Study Lapangan

'

‘ Identifikasi Rumusan & Tujuan Penelitian |

'

| Pengumpulan Data Observasi & Wawancara |

.

Pengolahan Data :
1. Menentukan keluhan & kategori tingkat risiko NBM
2. Menentukan skor final postur kerja dengan metode ROSA

‘ Kesimpulan & Rekomendasi

v

Gambar 1. Flow Chart Penelitian

Cara pengukuran ROSA terdapat 4 (empat)
tahap prosedur, yaitu:

a. Melakukan pengamatan  aktivitas  dari
pekerjaan. Pengamatan dilakukan terhadap
posisi  kerja, kondisi fasilitas Kerja,
pengambilan gambar dengan menggunakan
kamera dan penilaian tempat kerja.

b. Melakukan penilaian posisi perangkat kerja.

SURYA TEKNIKA Vol. 12 No. 2, Desember 2025: 426-432 427



ISSN: 2354-6751

Penilaian dibagi menjadi 3 (tiga) bagian,yaitu:
(1) Penilaian A, terdiri dari tinggi kursi,
kedalaman dudukan kursi, sandaran tangan,
dan posisi sandaran punggung. (2) Penilaian
B, yaitu perangkat monitor dan telepon. (3)
Penilaian C, yiatu perangkat mouse dan
keyboard.

Setiap penyimpangan pada postur tubuh
yang netral akan ditambahkan nilai 1 (satu)
pada nilai di setiap bidang yang mengalami
perubahan postur tubuh normal.

c. Melakukan penilaian durasi kerja.
Mengukur durasi lamanya seorang pekerja
berada pada posisi tersebut, Kketentuan
lamanya durasi tersebut terdapat pada tabel 1.

Tabel 1.
Nilai Durasi ROSA
Nilai Durasi Kerja

-1 Durasi kerja < dari 30 menit dilakukan
secara kontinyu atau kurang dari 1 jam
setiap hari

0 Durasi kerja antara 30 menit sampai 1 jam
dilakukan secara kontinyu atau antara 1 jam
sampai 4 jam setiap hari

+1  Durasi kerja > dari 1 jam dilakukan secara
kontinyu atau lebih dari 4 jam setiap hari

d. Menetapkan Nilai Akhir

Penilaian penetapan nilai akhir dilakukan
dengan cara mencocokkan dua sub-bagian
fasilitas kantor terhadap satu sama lain untuk
mendapatkan nilai lengkap pada satu bagian.
Semua hasil nilai maksimum dari masing-
masing bagian digunakan sebagai sumbu
horizontal dan vertikal untuk mendapatkan
nilai sub-bagian A, B, C digunakan dalam
penetapan skor nilai akhir ROSA.

Posisi kerja dinilai berdasarkan gerakan yang
mempunyai risiko ergonomi dan aktivitas postur
janggal yang dapat menyebabkan keluhan
musculoskeletal. Tinjauan penilaian risiko faktor
ergonomi dengan metode ROSA terhadap
aktivitas pekerjaan di bagian Poli Umum dan
bagian Farmasi dapat dilihat pada gambar dan
tabel di bawah ini.

Gambar 3. Peracikan Obat Bagian Farmasi

Penjelasan pada gambar 2 dan gambar 3 dapat
dilihat pada tabel 3 berikut.

Tabel 2.
Acuan Penilaian ROSA
.. Tingkat . Tabel 3.
No  Nilai Ris%ko Tindakan Deskripsi Responden
1 1-2  Rendah Faktor risiko relatif rendah Responden Deskripsi
dan  dianggap  masih 1 Seorang tenaga kesehatan sedang
diterima mencatat rekam medik pasien meja.
2 34 Sedang Diperlukan analisis lebih Posisi duduk condong ke depan.
lanjut  dan  perubahan Meja relatif rendah.
mungkin diperlukan Lengan bekerja di atas permukaan
3 5-7  Tinggi Analisa lebih lanjut dan meja.
perubahan dibutuhkan 2 Seorang tenaga kesehatan sedang
segera mencampur  obat  menggunakan

4 8-10 Sangat Analisa lebih lanjut dan

Tinggi  perubahan dibutuhkan
sangat segera
3. Hasil dan Pembahasan
3.1. Deskripsi ~ Singkat  Aktivitas  Tenaga
Kesehatan

mortar & pestle di meja sempit.
Posisi duduk membungkuk.

Aktivitas melibatkan gerakan tangan
berulang dan ruang kerja terbatas.
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3.2. Penilaian ROSA 2 Telepon 2
(Menuli
Tabel 4. s sambil el ;
. i Posisi menulis
Penilaian ROSA pada responden 1 2; rbicar terlalu jauh (2)
PENILAIAN A i I
N | Postur/Posis Gambar Nil | Penamb Durasi | Durasi kerja 0
0 i ai ahan antara 30 menit
Nilai sampai 1 jam
1 | Ketinggian oo 2 Non- gllak_ukan secara
Kursi Q) Adjusta ontinyu atau
B O?Lﬂ ble (+1) antara 1 jam
o sampai 4 jam
Terlalu Rendah — setiap hari
Lutut sudut < 90° Total Nilai 2
)
2 Kedalam;lrr?taI M g Non Nilai B Monitor 3
Dudukan g‘f Adjusta 5 (1)‘ i‘ f‘ il (jD
.q.c\é ble (+1) 1 1 1 2 2
Terdapat ruang E ooz ©
>3 antara lutut — 3 3 z 2 f
dan tepi kursi (2) s 1 1 5 5 &
6 5 5 & 1. 8
Total Nilai 3 Nilai Akhir B 3
3 | Sandaran Tidak ada Non-
Tangan sandaran tangan Adjusta PENILAIAN C
Totl (IZ) ble (+1) N | Postur/Po Gambar Ni | Penamb
UL 3 0 sisi lai ahan
4 | Sandaran Q) Non- Nilai
Punggung %%7) Adjusta 1 | Mouse 5
- L ble (+1) (Posisi \
Petugas condong tangan
ke depan (2) saat Jarak lengan ke
Total Nilai 3 menulis) | permukaan meja saat
Nilai A ‘ 6 menulis terlalu jauh
Arm Rest and Back\ (2)
o] 3] 4 5[ (4
2] 2 2 3 4 5
3 2 2 3 4 5
4| 3 3 3 4 5
jig)i M @ Durasi Durasi kerja antara30 | 0
6 6 6 1 1 menit sampai 1 jam
sl 7 1 7 8 _ 8 dilakukan secara
- — - — kontin ntara 1
Durasi Durasi kerja lebih dari 1 jam +1 jaomt;aﬁjpztiazjznga a
dilakukan secara kontinyu atau setiap hari
lebih dari 4 jam setiap hari Total Nilai 3
Nilai Akhir A 7 2 | Keyboard 5
(Posisi =Y
PENILAIAN B f
Meja i i
No Postur/P Gambar Ni | Penamba i2) Pos(;s;]MZejaterlalu
osisi lai | han Nilai Sura S“ a.ﬁ). T
1 Monitor 2 | Terlalu urasi mz:ﬁ?saﬁ::)il?rl] ?;;
------ & j +
(RBelIJJ:rJn Q\ ”Q g;:ygkl) dilakukan secara
Medis) — Barang i fontnyy et amara
Posisi Menulis atas meja setiap hari
terlalu rendah (2) (+1) Total Nilai 3
Nilai C ‘ Keyboard 2
: — 0 Y |
Durasi Durasi kerja 0 of r 1 1 2 3 4
antara 30 menit ﬁ L R U
sampai 1 jam 4 g 2 @ N :
dilakukan secara El ey A S
kontinyu atau “[s 4+ s s 6 6 71
antara 1 jam 6/ 5 6 6 1 7T 8
sampai 4 jam 7.6 7 7 8 8 9
setiap hari Nilai Akhir C 2
Total Nilai 4
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Nilai B Mouse and Keyboard 3
&C . 1 : ("’f) ‘ j 5 : '7! : Nilai AnnR‘eslaudBack Suppm![ 7
(Perangk ElCal 2 o2 s 485 6 7 s A A 3 4 s e (1) §
at & Z—ﬁs@ﬁJsevs 227 3 4567
Monitor) | | [l e A R
[ ¢ 6 6 6 6 6 6 71 8 Sl 4 4 4 4 5 é 7
§—7 7 71 71 71 1 1 1 8 D s 5 5 5 s s
=N EE RS i A
— Nilai Akhir B & C 3 Duras | Durasi kerja antara 30 menit sampai 1 jam 0
Nilai i ot 7 [ dilakukan secara kontinyu atau antara 1 jam
Akhi B | N ) B sampai 4 jam setiap hari
r = 2 : RN Nilai Akhir A 7
ROS R PENILAIAN B
Y W R N | Postur/Posis Gambar Nila | Penambaha
QO o | i i | _nNi
T35 s s 9 5 9 9 5 9 o 1 | Monitor 2 Banyak
10| 10 10 1 10 10 10 10 10 10 (POSiSi Barang d|
Nilai Akhir ROSA 7 ‘é‘;i‘:ﬁhObat) - ?fls)mela
-
Posisi
L Tabel 5. terlalu
Penilaian ROSA Responden 2 rendah (2)
PENILAIAN A
N | Postur/Posis Gambar Nila | Penambaha Durasi Durasi 0
0 i i n Nilai urast ke“rjfgs'
1 | Ketinggian s 3 Non-
Kursi g"] Adjustable arlr?etﬁ? 30
e = *+1) sampai 1
Terlalu Jam
Rendah — gélcaakrgkan
Lutut sudut kontinyu
0
<90 atau antara
= no 1jam
E"FA sampai 4
jam setiap
- C,LZ. hari
Ruang Total Nilai 3
Tidak 2 | Telepon Tidak ada 0 ---
memadai di aktifitas
bawah meja
(+1) Durasi 0 .
Total Nilai 4 Total Nilai 0
2 | Kedalaman 2 Non-
Dudukan gﬁ Adjustable
| A (+1) Nila 2
Monitor
A | iB R W R
Terdapat ((; roro Q) 4
ruang >3” W A R TS A S
antara lutut g 31 2 2 3 3 1 5
dan tepi 3 4 3 3 4 4 5 6 1
arsi 2 =
Total Nilai 3 Nilai Akhir B 2
3 | Sandaran Tidak ada Non-
Tangan sandaran Adjustable ___PENILAIANC
tangan (2) (+1) N | Postur/Posis Gambar Nila | Penambaha
Total Nilai 3 0 [ i n Nilai
4 | Sandaran Q Non- 1 | Mouse 2 Genggaman
Punggung ¢ Adjustable (Posisi tangan pada
> (+1) tangan saat alat
N meracik obat penumbuk
- = ) Jarak (+1)
Petugas lengan
condong ke sesuai (1)
depan (2) : :
L Durasi Durasi 0 ---
Total Nilai 3 kerja
antara 30
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menit
sampai 1
jam
dilakukan
secara
kontinyu
atau antara
1jam
sampai 4
jam setiap
hari

Total Nilai 2

2 | Keyboard
(Posisi
Meja)

Posisi
Meja
terlalu
rendah (2)

Durasi Durasi 0
kerja
antara 30
menit
sampai 1
jam
dilakukan
secara
kontinyu
atau antara
1jam
sampai 4
jam setiap
hari

Total Nilai 2

Nilai C ‘ Keyboard I 2
[ 3] 4

T 2 3
1 2 3 4
2 O 4

4 4

=3

[P

Mouse

p—y
SRR I
.

5 6 6
6 7 7
6 7 7 8 8
Nilai Akhir C 2
Nilai B Mouse and Keyboard 2
&C L :
(Perangk D
at&

Monitor)

o v
o w

N

O 0~ o

5

1

[ Y

e

CEREE N e

LR P N IS
(=R - - - = - N
R R e N R ] B
\oon on oncnon oo o o

m|w ﬂum J‘.(H;_

R N R Y

Monitor and Telephone

9

Nilai AkhirB & C 2
Nilai Peripherals and Monilor 7
Akhir LG - il

ROS oy

5
5
5

1 1 5

1
6 6
; C@ ;
8 8 8 8
9 9 9 9
10 10 10 10 10 1

Chair

LLGLLLLL

6
7

G o s b b |

Nilai Akhir ROSA 7

3.3. Analisis Risiko Utama

Berdasarkan asessment menggunakan model
ROSA terhadap tenaga kesehatan pada Poli
Umum dan bagian Farmasi di Puskesmas
Klafdalim Distrik Moisegen Kabupaten Sorong

diperoleh skor total ROSA pada kedua gambar

adalah 7, yang dikategorikan sebagai risiko tinggi.

Tingkat risiko tinggi diperoleh dari penilaian kursi

tidak ada sandaran tangan, posisi menulis terlalu

rendah, terlalu banyak barang di atas meja serta
posisi duduk terlalu condong ke depan. Risiko
yang dapat ditimbulkan antara lain :

a. Gambar Responden 1 : (1) Membungkuk,
risiko cedera punggung bawah, (2) Meja
rendah, memaksa leher menunduk, (3) Tidak
ada penopang lengan, meningkatkan
ketegangan bahu.

b. Gambar Responden 2 : (1) Postur
membungkuk saat mencampur obat, (2)
Gerakan berulang pergelangan tangan, risiko
gangguan muskuloskeletal (MSDs), (3) Area
kerja sempit, meningkatkan beban statis
tubuh, (4) Tidak adanya footrest.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Najib et al, (2023)[9] yang menjelaskan bahwa
penyebab skor risiko tinggi adalah kurangnya
dukungan yang digunakan pekerja di tempat
kerja, termasuk kursi tanpa sandaran tangan dan
perangkat lain pada kursi yang digunakan, meja
yang terlalu tinggi, dan layar yang tidak
ditempatkan dengan benar di depan mata dan
keyboard yang terlalu tinggi. Kemudian durasi
penggunaan komputer yang terlalu lama yaitu 6-8
jam sehari. Pengendalian yang dilakukan dapat
berupa substitusi, yaitu mengganti kursi yang
sudah tidak ergonomis, pengendalian teknik
dengan perbaikan/modifikasi tempat kerja/meja
kerja sesuai dengan Permenkes No. 48 Tahun
2016 tentang Standar Keselamatan dan Kesehatan
Kerja.

Postur kerja dan kondisi tempat kerja memiliki
pengaruh signifikan terhadap potensi risiko
kesehatan, khususnya terkait gangguan MSDs,
temuan ini menegaskan bahwa tidak hanya
pekerjaan berbasis komputer, tetapi juga desain
ruang kerja menentukan risiko MSDs pada
pekerja kantor. [10]

Daerah muskuloskeletal seperti punggung,
leher, bahu, dan tangan/pergelangan tangan
adalah area yang umumnya sangat terpapar oleh
semua profesi perawatan kesehatan. Gangguan
muskuloskeletal terkait pekerjaan lazim terjadi di
kalangan profesional perawatan kesehatan karena
sifat lingkungan kerja mereka yang menuntut
secara fisik.[11]

Dari analisis risiko utama tersebut diperlukan

rekomendasi ergonomi antara lain :

a. Perbaikan Kursi
Dengan cara menggunakan Kursi dengan
sandaran punggung yang dapat menopang
kurva alami tulang belakang, meninggikan
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kursi  sehingga siku sejajar dengan
permukaan meja dan punggung tetap tegak,
gunakan footrest bila kaki tidak menapak
lantai dan berikan dukungan lengan (armrest
atau meja tambahan), serta terapkan
microbreaks 30-60 detik setiap 20-30 menit.
Meja dan area kerja

Antara lain dengan tinggikan meja 5-10 cm
agar postur lebih tegak sehingga tidak
memaksa tenaga kesehatan membungkuk,
meminimalkan barang di meja agar tangan
tidak sering menjangkau jauh, perangkat
kerja utama harus berada pada zona
jangkauan primer (<30 cm), serta
menyediakan area khusus peracikan obat
dengan ruang gerak memadai.

Postur Kerja

Dengan cara memberi pelatihan microbreaks
(istirahat ~ singkat tiap 20-30 menit),
melakukan latihan peregangan ringan (neck
stretching, shoulder rolls), serta ajarkan
teknik  kerja tegak saat melakukan
pencatatan.

4. Simpulan

Hasil analisis ROSA menunjukkan bahwa
postur

kerja tenaga kesehatan Puskesmas

Klafdalim Distrik Moisegen Kabupaten Sorong
pada Poli Umum dan bagian farmasi berada pada
risiko tinggi (Skor 7) dan belum memenuhi
standar sehingga intervensi ergonomi sangat

dibutuhkan

untuk mencegah keluhan

musculoskeletal.
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