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Abstrak
Sentra Indutri Tas Kendal merupakan salah satu paguyuban di daerah Kendal yang memproduksi tas, dimana setiap aktivitas kerjanya, pekerja berisiko untuk menderita terjadinya Musculoskeletal Disorder’s (MSDs) terkait dengan masalah ergonomi. Rapid Entire Body Assessment (REBA) adalah sebuah metode dalam bidang ergonomi yang digunakan secara cepat untuk menilai postur leher, punggung, pergelangan tangan, dan kaki pekerja. Penelitian dilakukan untuk mengetahui gambaran postur kerja dan gambaran keluhan subjektif MSDs pada pekerja bagian pola dan gudang. Desain penelitian adalah Cross Sectional Deskriptif. Penelitian postur kerja menggunakan metode REBA dan kuesioner Nordic Body Map (NBM). Data dianalisis secara deskriptif. Hasil dari penelitian ini menunjukkan skor REBA akhir yaitu 10 pada aktifitas pembuatan pola 1 pekerja (25%), dan skor 10 pada aktifitas gudang 1 pekerja (33%). Keluhan subjektif MSDs terbanyak dirasakan pekerja pada bagian pinggang 6 dari 7 pekerja (86%). Gambaran keluhan MSDs berdasarkan masa kerja pada kategori <5 tahun di bagian pinggang sebesar 100% dan kategori masa kerja 5-10 tahun keluhan pada leher bagian atas sebesar 80%. Sehingga, diperlukan tindakan segera dalam melakukan proses kerja, perubahan alat kerja dan desain area kerja untuk mengurangi risiko ergonomi dan keluhan subjektif MSDs.
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[bookmark: _Toc393299255]Abstract
Bag Industrial Centra Kendal is one of the Kendal community groups that produce bags, where each work activity, workers at risk to suffer the occurrence of Musculoskeletal Disorders (MSDs) associated with ergonomics problems. Rapid Entire Body Assessment (REBA) is a method of ergonomics used rapidly to assess the posture of the neck, back, wrist, and worker's feet. This research to describe the work posture and the subjective complaints picture of MSDs on the workers. This research used Cross Sectional Descriptive. This research was conducted by assessing work posture using REBA method and questionnaire of Nordic Body Map. Data analyzed  by descriptive. The results showed the final REBA score of 10 on the pattern making activity 1 worker(25%), and score 10 on the warehouse activity of 1 worker (33%). Subjective complaints MSDs most felt workers at the waist 86%. Description of MSDs complaints based on employment in the <5 year category at the waist 100% and 5-10 years working period of complaints on the upper neck 80%. Immediate action is required in the work process, change the work tools and work area design to reduce the ergonomics risk and subjective complaints MSDs.
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PENDAHULUAN
Pembangunan sektor industri baik industri formal maupun informal saat ini merupakan salah satu andalan dalam pembangunan nasional Indonesia yang berdampak positif terhadap penyerapan tenaga kerja, peningkatan pendapatan dan pemerataan pembangunan. Kegiatan industri baik dalam industri dengan skala besar maupun kecil dalam proses produksinya selalu disertai faktor-faktor yang mengandung risiko bahaya sehingga terjadinya kecelakaan kerja maupun penyakit akibat kerja. Penerapan faktor ergonomi sangat penting dilakukan terutama pada sektor industri, yaitu pengetahuan sikap, tata cara dan perencanaan alat kerja yang tepat. Santoso (2009).
Ergonomi adalah ilmu terapan yang menjelaskan interaksi antara manusia dengan tempat kerjanya. Ergonomi antara lain memeriksa kemampuan fisik para pekerja, lingkungan tempat kerja, dan tugas yang dilengkapi dan mengaplikasikan informasi ini dengan desain model alat, perlengkapan, metode-metode kerja yang dibutuhkan tugas menyeluruh dengan aman (Etchison, 2007).
Gangguan Musculoskeletal adalah gangguan pada bagian otot rangka yang disebabkan karena otot menerima beban statis secara berulang dan terus menerus dalam jangka waktu yang lama dan akan menyebabkan keluhan sendi, ligamen, dan tedon. (WHO, 2007) Musculoskeletal Disorders adalah cedera atau keluhan pada jaringan lunak (seperti otot, tedon, ligamen, sendi, dan tulang rawan) dan sistem saraf dimana keluhan ini dapat mempengaruhi hampir seluruh jaringan termasuk saraf dan sarung tendon (Martaleo, 2012).
Faktor-faktor risiko keluhan musculoskeletal menurut Peter Vi (2000, dalam Tarwaka, 2010) menjelaskan bahwa, terdapat beberapa faktor yang dapat menyebabkan terjadinya keluhan otot skeletal adalah aktivitas berulang, sikap kerja tidak alamiah, gerakan otot berlebihan, beban, postur janggal, durasi, getaran dan suhu.
Postur kerja merupakan titik penentu dalam menganalisa keefektifan dari suatu pekerjaan. Apabila postur kerja yang dilakukan oleh operator sudah baik dan ergonomis maka dapat dipastikan hasil yang diperoleh oleh operator tersebut akan baik. Akan tetepi bila postur kerja operator tersebut tidak ergonomis maka operator tersebut akan mudah kelelahan. Apabila operator mudah mengalami kelelahan maka hasil pekerjaan yang dilakukan operator tersebut juga akan mengalami penurunan dan tidak sesuai dengan yang diharapkan (Susihono, 2012). Rapid Entire Body Assessment (REBA) adalah sebuah metode dalam bidang ergonomi yang digunakan secara cepat untuk menilai postur leher, punggung, lengan, pergelangan tangan, dan kaki seorang pekerja.
Upaya yang dapat dilakukan untuk mengurangi tingkat risiko terjadinya keluhan subjektif musculoskeletal disorders pada pekerja yaitu dengan cara menyesuaikan alat kerja dengan postur kerja pekerja. Sentra Indutri Kendal merupakan salah satu paguyuban di daerah Kendal yang memproduksi tas, dimana setiap aktivitas kerjanya, pekerja berisiko untuk menderita terjadinya Musculoskeletal Disorders (MSDs) terkait dengan masalah ergonomi.
Berdasarkan hasil penelitian sebelumnya yang telah dilakukan di Sentra Industri Tas Kendal pada bagian jahit diketahui bahwa ada hubungan antara postur kerja dengan keluhan nyeri punggung bawah (Low Back Pain) yaitu p=0,007. Postur kerja yang berisiko tinggi terjadinya nyeri punggung bawah sebesar 46%. (Razak, 2014)
Dan berdasarkan hasil studi pendahuluan dalam proses pembuatan tas dari tahap awal hingga tahap akhir, diketahui bahwa pekerja merasakan keluhan nyeri pada beberapa anggota tubuhnya saat bekerja dan setelah bekerja pada bagian leher, pinggang, dan tangan. Hampir seluruh pekerja melakukan aktifitas kerjanya dengan posisi duduk yang terus menerus dan bekerja sesuai jumlah borongan dengan jumlah tas yang harus dibuat tiap orang yaitu minimal 100 tas per minggu, jam kerja panjang dari hari senin hingga sabtu (mulai pukul 08.00-17.00), dan waktu istirahat pekerja tidak diatur, hingga banyak pekerja yang bekerja lebih lama, hingga ada beberapa pekerja yang kembali bekerja dimalam harinya sampai jam 23.00. Hal ini dapat menyebabkan penurunan produktifitas kerja akibat dari keluhan Musculoskeletal Disorders yang dirasakan oleh pekerja. Dikalukannya penelitian ini adalah untuk menganalisis postur kerja dan keluhan Subjektif Musculoskeletal Disorders (MSDS) pada pekerja di Sentra Industri Kendal. 

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan pendekatan cross sectional. Subjek penelitian dipilih dengan cara purposive sampling. 7 dari 32 (total pekerja) pekerja dipilih sebagai responden, yaitu 4 pekerja bagian pola dan 3 bagian gudang di Sentra Industri Tas Kendal. Sampel penelitian dipilih di bagian pola dan gudang oleh karena merupakan bagian pekerjaan yang berisiko untuk terjadi MSDs. 7 responden sudah dapat mewakili sampel yang ada.
Variabel-variabel yang dianalisis dalam penelitian yaitu postur kerja dan keluhan subjektif Musculoskeletal Disorders. Variabel karakteristik responden seperti umur, jenis kelamin, dan masa kerja diperoleh melalui wawancara dengan kuesioner. Variabel postur kerja diperoleh dari hasil observasi atau pengamatan peneliti dan penilaian postur kerja dengan metode REBA yang dinilai dari postur kerja yang telah direkam dan di foto pada pekerja bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal. Pada pekerjaan di Sentra Industri Tas Kendal ini paling cocok untuk mengukur postur kerja adalah REBA. Sedangkan untuk mengetahui tingkat keluhan subjektif Musculoskeletal Disorders diperoleh dari kuesioner yang berisi 28 item pertanyaan tentang keluhan yang dirasakan di seluruh bagian-bagian tubuh.
HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Karakteristik 
Sentra Industri Tas Kendal Kecamatan Kangkung melakukan proses produksi mulai dari pembuatan pola, pemotongan pola, proses penjahitan potongan-potongan pola, pemasangan aksesoris tas, pengecekan hingga sampai pemasaran. Pada proses ini menimbulkan risiko terjadinya keluhan subjektif Musculoskeletal Disorder, terutama di bagian pola dan gudang..
Karakteristik pekerja pada bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal yaitu 4 pekerja di bagian pola dan 3 pekerja dibagian gudang. Pekerja ini bekerja selama 6 hari kerja, dari hari senin-sabtu. Jam kerja dimulai dari jam 08.00-17.00 WIB, dengan jam istirahat istirahat yang tidak teratur, bahkan ada pekerja yang melanjutkan pekerjaannya di jam istirahat, dan kembali bekerja dimalam harinya hingga jam 23.00. Semua pekerja berjenis kelamin laki-laki. Usia pekerja minimal 25 tahun dan maksimal 40 tahun. 43% berusia 33 tahun. Masa kerja minimal 2 tahun dan paling lama 10 tahun.

Tabel 1 Karakteristik Pekerja bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal tahun 2017
	Karakteristik Responden
	N = 7

	Umur (tahun)
25 tahun
33 tahun
35 tahun
40 tahun
	
2 (29%) 
3 (43%)
1 (14%)
1 (14%)

	Jenis Kelamin
Laki-laki (%)
Perempuan 
	
7 (100%)
0

	Masa kerja
3 tahun
5 tahun
7 tahun
10 tahun
	
2 (29%)
1 (14%)
2 (29%)
2 (29%)





2. Postur Kerja
Tabel 2. Analisis Postur Kerja
	Nama Responden
	Hasil pengukuran
	Tindakan

	
	REBA
	Tingkat Risiko
	

	Responden 1
	10
	Tinggi
	Segera diperlukan perbaikan

	Responden 2
	7
	Sedang
	Diperlukan perbaikan

	Responden 3
	7
	Sedang
	Diperlukan perbaikan

	Responden 4
	7
	Sedang
	Diperlukan perbaikan

	Responden 5
	6
	Sedang
	Diperlukan perbaikan

	Responden 6
	10
	Tinggi
	Segera diperlukan perbaikan

	Responden 7
	4
	Sedang
	Diperlukan perbaikan


Penilaian postur bagian pola dan gudang menggunakan metode REBA menunjukkan hasil tingkat risiko tinggi yang artinya segera diperlukan tindakan sejumlah 2 pekerja (29%). Penyebab utama dari tingginya nilai akhir REBA pada pekerja bagian pola dan gudang  di Sentra Industri Tas Kendal adalah postur kerja statis, dimana pekerja bekerja dalam posisi duduk dalam jangka waktu yang lama tanpa menggunakan alas duduk, leher menunduk secara terus menerus untuk menjangkau objek, punggung membungkuk, pergelangan tangan yang menahan pola pada saat menggambar dan pergerakan tangan kanan yang melakukan gerakan pengguntingan. Sedangkan postur janggal pada pekerja bagian pola disebabkan karena pekerja mengangkat beban terlalu berat tanpa alat bantu. Penilaian postur menggunakan metode REBA menghasilkan tingkat risiko tinggi yang artinya perlu tindakan investigasi dan perubahan sikap segera.
[image: Description: D:\Proposal skripsi ayus\foto\foto fix\IMG20170608135332.jpg][image: Description: D:\Proposal skripsi ayus\foto\img\IMG20170518112443.jpg]










Gambar 1. Pekerja di Bagian Pola		Gambar 2 . Pekerja di Bagian Gudang





3. Keluhan musculoskeletal disorders (MSDs)
Tabel 3. Distribusi Keluhan MSDs Berdasarkan Bagian Pekerjaan (Pola dan Gudang) 
	NO
	JENIS KELUHAN
	Keluhan MSDs

	
	
	Bagian Pola
	Bagian Gudang

	
	
	Dalam 1 tahun terakhir
	Dalam 7 hari
Terakhir
	Dalam 1 tahun terakhir
	Dalam 7 hari terakhir

	
	
	Ada
	%
	ada
	%
	Ada
	%
	ada
	%

	0
	Sakit/kaku di leher bagian atas
	3
	75
	1
	25
	2
	67
	1
	33

	1
	Sakit/kaku di leher bagian bawah
	-
	-
	1
	25
	2
	67
	-
	-

	2
	Sakit di bahu kiri
	-
	-
	1
	25
	-
	-
	-
	-

	3
	Sakit di bahu kanan
	2
	50
	1
	25
	3
	100
	1
	33

	4
	Sakit pada lengan atas kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	33
	-
	-

	5
	Sakit di punggung
	2
	50
	2
	50
	2
	67
	1
	33

	6
	Sakit pada lengan atas kanan
	1
	25
	-
	-
	2
	67
	1
	33

	7
	Sakit pada pinggang
	3
	75
	-
	-
	3
	100
	-
	-

	8
	Sakit pada bokong
	-
	-
	1
	25
	-
	-
	-
	-

	9
	Sakit pada pantat
	2
	50
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	10
	Sakit pada siku kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	11
	Sakit pada siku kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	12
	Sakit pada lengan bawah kiri
	1
	25
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	13
	Sakit pada lengan bawah kanan 
	1
	25
	-
	-
	1
	33
	1
	33

	14
	sakit pada pergelangan tangan kiri
	-
	-
	1
	25
	2
	67
	-
	-

	15
	Sakit pada pergelangan tangan kanan
	3
	75
	1
	25
	2
	67
	1
	33

	16
	Sakit pada tangan kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	17
	Sakit pada tangan kanan
	2
	50
	1
	25
	-
	-
	-
	-

	18
	Sakit pada paha kiri
	1
	25
	-
	-
	1
	33
	-
	-

	19
	Sakit pada paha kanan
	-
	-
	-
	-
	1
	33
	-
	-

	20
	Sakit pada lutut kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	33
	-
	-

	21
	Sakit pada lutut kanan
	-
	-
	-
	-
	2
	67
	-
	-

	22
	Sakit pada betis kiri
	3
	75
	-
	-
	-
	-
	1
	33

	23
	Sakit pada betis kanan
	-
	-
	1
	25
	-
	-
	1
	33

	24
	Sakit pada pergelangan kaki kiri
	-
	-
	1
	25
	-
	-
	-
	-

	25
	Sakit pada pergelangan kaki kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	26
	Sakit pada kaki kiri
	2
	50
	1
	25
	1
	33
	-
	-

	27
	Sakit pada kaki kanan
	-
	-
	1
	25
	-
	-
	-
	-



Tabel 4. Distribusi Keluhan MSDs Berdasarkan Umur pada Pekerja Bagian Pola dan Gudang 
	NO
	JENIS KELUHAN
	Keluhan MSDs

	
	
	< 30 tahun
	30-40 tahun

	
	
	Dalam 1 tahun terakhir
	Dalam 7 hari
Terakhir
	Dalam 1 tahun terakhir
	Dalam 7 hari terakhir

	
	
	Ada
	%
	ada
	%
	Ada
	%
	ada
	%

	0
	Sakit/kaku di leher bagian atas
	1
	50
	1
	50
	4
	80
	1
	20

	1
	Sakit/kaku di leher bagian bawah
	2
	100
	-
	-
	-
	-
	2
	40

	2
	Sakit di bahu kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	3
	Sakit di bahu kanan
	1
	50
	1
	50
	3
	60
	1
	10

	4
	Sakit pada lengan atas kiri
	1
	50
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	5
	Sakit di punggung
	1
	50
	1
	50
	3
	60
	2
	40

	6
	Sakit pada lengan atas kanan
	1
	50
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	7
	Sakit pada pinggang
	2
	50
	-
	-
	4
	80
	-
	-

	8
	Sakit pada bokong
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	1
	20

	9
	Sakit pada pantat
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	10
	Sakit pada siku kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	11
	Sakit pada siku kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	12
	Sakit pada lengan bawah kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	13
	Sakit pada lengan bawah kanan 
	1
	50
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	14
	sakit pada pergelangan tangan kiri
	1
	50
	-
	-
	1
	20
	1
	20

	15
	Sakit pada pergelangan tangan kanan
	1
	50
	1
	50
	3
	60
	2
	40

	16
	Sakit pada tangan kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	17
	Sakit pada tangan kanan
	-
	-
	-
	-
	2
	40
	1
	20

	18
	Sakit pada paha kiri
	1
	50
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	19
	Sakit pada paha kanan
	1
	50
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	20
	Sakit pada lutut kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	21
	Sakit pada lutut kanan
	1
	50
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	22
	Sakit pada betis kiri
	-
	-
	-
	-
	3
	60
	-
	-

	23
	Sakit pada betis kanan
	-
	-
	1
	50
	-
	-
	1
	20

	24
	Sakit pada pergelangan kaki kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	20

	25
	Sakit pada pergelangan kaki kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	26
	Sakit pada kaki kiri
	1
	50
	-
	-
	2
	40
	1
	20

	27
	Sakit pada kaki kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	20



Tabel 5. Distribusi Keluhan MSDs Berdasarkan Masa Kerja Pada Pekerja Bagian Pola dan Gudang di Sentra Industri Tas Kendal Tahun 2017
	NO
	JENIS KELUHAN
	Keluhan MSDs

	
	
	< 5 tahun
	5-10 tahun

	
	
	Dalam 1 tahun terakhir
	Dalam 7 hari
Terakhir
	Dalam 1 tahun terakhir
	Dalam 7 hari terakhir

	
	
	Ada
	%
	Ada
	%
	Ada
	%
	Ada
	%

	0
	Sakit/kaku di leher bagian atas
	1
	50
	1
	50
	4
	80
	1
	20

	1
	Sakit/kaku di leher bagian bawah
	1
	50
	-
	-
	1
	20
	2
	40

	2
	Sakit di bahu kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	3
	Sakit di bahu kanan
	1
	50
	1
	50
	3
	60
	1
	20

	4
	Sakit pada lengan atas kiri
	
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	5
	Sakit di punggung
	1
	50
	1
	50
	3
	60
	2
	40

	6
	Sakit pada lengan atas kanan
	1
	50
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	7
	Sakit pada pinggang
	2
	100
	-
	-
	3
	60
	-
	-

	8
	Sakit pada bokong
	-
	-
	-
	-
	-
	
	1
	20

	9
	Sakit pada pantat
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	10
	Sakit pada siku kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	11
	Sakit pada siku kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	12
	Sakit pada lengan bawah kiri
	1
	50
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	13
	Sakit pada lengan bawah kanan 
	-
	-
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	14
	sakit pada pergelangan tangan kiri
	-
	-
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	15
	Sakit pada pergelangan tangan kanan
	1
	50
	1
	50
	3
	40
	2
	40

	16
	Sakit pada tangan kiri
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	17
	Sakit pada tangan kanan
	-
	-
	-
	-
	2
	40
	-
	-

	18
	Sakit pada paha kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	19
	Sakit pada paha kanan
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	20
	Sakit pada lutut kiri
	-
	-
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	21
	Sakit pada lutut kanan
	1
	50
	-
	-
	1
	20
	-
	-

	22
	Sakit pada betis kiri
	1
	50
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	23
	Sakit pada betis kanan
	-
	-
	1
	50
	-
	-
	1
	20

	24
	Sakit pada pergelangan kaki kiri
	-
	-
	1
	50
	-
	-
	-
	-

	25
	Sakit pada pergelangan kaki kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	26
	Sakit pada kaki kiri
	-
	-
	1
	50
	2
	40
	-
	-

	27
	Sakit pada kaki kanan
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	20



Tabel-tabel 3,4, dan 5 merupakan hasil wawancara dengan kuesioner Nordic Body Map (NBM) pada pekerja bagian pola dan gudang di Sentra Industri Kendal. Berdasarkan lokasi keluhan menunjukkan bahwa pekerja merasakan keluhan pada bagian tubuh pinggang sebanyak 6 pekerja (86%) dalam jangka waktu 1 tahun terakhir. Gambaran distribusi keluhan subjektif musculoskeletal disorders (MSDs) yang dirasakan pekerja berdasarkan kategori individu adalah sebagai berikut:
a. Pekerja bagian pola sebanyak 3 pekerja (75%) dari 4 pekerja merasakan keluhan pada bagian tubuh leher atas, pinggang, pergelangan tangan kanan, dan betis kiri.
b. Pekerja bagian gudang keluhan yang dirasakan oleh pekerja dalam kurun waktu 1 tahun terakhir adalah pada bagian pinggang yaitu sebanyak 3 pekerja (100%)
c. Pekerja dengan umur <30 tahun sebanyak 2 (100%) pekerja merasakan keluhan pada leher bagian atas.
d. Pekerja yang berumur 30-40 tahun, keluhan yang paling banyak dirasakan dalam kurun waktu 1 tahun terakhir yaitu pada leher bagian atas dan pinggang, sebanyak 4 pekerja (80%), dan sebanyak 3 pekerja (60%) merasakan keluhan pada bagian bahu kanan, punggung, pergelangan tangan kanan, dan betis kiri.
e. Pekerja dengan masa kerja < 5 tahun lebih banyak mengeluhkan pada bagian punggung sebanyak 2 pekerja (100%) dalam kurun waktu 1 tahun terakhir.
f. Dan pekerja dengan masa kerja 5-10 tahun lebih banyak mengeluhkan pada bagian bahu sebelah kanan sebanyak 4 pekerja (80%) dalam kurun waktu 1 tahun terakhir.
Penyebab utama keluhan subjektif Musculoskeletal Disorders yang dirasakan pekerja bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal adalah postur janggal, postur kerja statis, dimana pekerja bekerja dengan posisi duduk terus menurus tanpa menggunakan alas duduk, leher menunduk untuk menjangkau objek, punggung membungkuk, dan pergelangan tangan kanan yang melakukan gerakan pengguntingan pola. 
Pemilik perusahaan sebaiknya memperhatikan masalah-masalah ergonomi yang terkait dengan postur kerja dengan tujuan untuk mengurangi tingkat keluhan subjektif Musculoskeletal Disorders pada pekerja bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal.
KESIMPULAN
Setelah dilakukan semua tahap-tahap penelitian mulai dari pengumpulan data, pengolahan data, analisis data, penyajian hasil penelitian  dan pembahasan dapat disimpulkan bahwa pekerja di Sentra Industri Tas Kendal pada bagian pola dan gudang hasil akhir penilaian menggunakan metode REBA yaitu tingkat risiko tinggi, sehingga perlu tindakan investigasi dan perubahan segera.
Penelitian terkait gambaran keluhan subjektif musculoskeletal disorders yang dirasakan pekerja pada aktifitas bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal, tahun 2017 adalah postur janggal, postur statis, durasi, dan frekuensi.
Dalam rangka mengurangi tingkat keluhan subjektif musculoskeletal pada pekerja bagian pola dan gudang di Sentra Industri Tas Kendal, disarankan bagi pemilik perusahaan industri informal pembuatan tas tersebut untuk memberikan penyuluhan guna mengurangi tingkat risiko ergonomi. Mendesain beberapa area kerja yang disesuaikan dengan pekerja sehingga dapat mengurangi postur janggal.
Pada aktifitas pembuat pola dan potong bekerja dalam posisi duduk tanpa alas, dapat ditambah menggunakan alas berupa busa atau bantal bekas agar lebih nyaman saat bekerja. Pada aktifitas di gudang pekerja mengangkat barang-barang secara manual, sebaiknya menggunakan alat bantu berupa troli.
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