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ABSTRAK

Pekerja kantoran memiliki risiko tinggi mengalami gangguan muskuloskeletal akibat duduk
dalam posisi statis dalam jangka waktu lama. Penelitian ini dilakukan di Lembaga Pembiayaan
Ekspor Indonesia untuk mengeksplorasi hubungan antara desain kursi kerja khususnya
keberadaan penyangga punggung bawah (lumbar support) dengan keluhan muskuloskeletal.
Metode yang digunakan meliputi penyebaran kuesioner, serta analisis menggunakan RULA dan
Nordic Body Map terhadap 32 partisipan. Hasil menunjukkan bahwa area punggung bawah dan
pinggang menjadi lokasi keluhan terbanyak. Meskipun kursi yang digunakan sudah memiliki
desain ergonomis, penyangga punggung bawah belum optimal. Dengan merancang lumbar
support yang disesuaikan berdasarkan data antropometri, diperoleh indikasi peningkatan
kenyamanan dan postur kerja secara signifikan.

Kata kunci: ergonomi, lumbar support, muskuloskeletal, postur kerja

ABSTRACT

Office workers are at high risk of developing musculoskeletal disorders due to prolonged static
sitting positions. This study was conducted at the Indonesia Eximbank to explore the relationship
between office chair design particularly the presence of lumbar support and musculoskeletal
complaints. The methods used included questionnaires, as well as assessments using RULA and
the Nordic Body Map, involving 32 participants. The results indicated that the lower back and
waist were the most frequently reported areas of discomfort. Although the chairs used were
ergonomically designed, the lumbar support was not optimal. By designing a lumbar support
based on anthropometric data, a significant improvement in posture comfort was observed.

Keywords: ergonomics, lumbar support, musculoskeletal, work posture

PENDAHULUAN

Dalam era kerja modern yang sangat bergantung pada teknologi informasi, aktivitas
bekerja di depan komputer dalam posisi duduk selama berjam-jam telah menjadi bagian dari
rutinitas utama para pekerja kantoran. Kondisi ini, meskipun tampak tidak berat secara fisik,
justru menyimpan risiko kesehatan yang cukup besar, terutama terhadap sistem
muskuloskeletal. Keluhan seperti nyeri punggung bawah, leher kaku, dan ketegangan bahu
menjadi sangat umum terjadi. Ini dikenal sebagai musculoskeletal disorders (MSDs), yakni
gangguan pada otot, sendi, ligamen, dan struktur tulang akibat postur yang tidak ergonomis,
gerakan repetitif, atau duduk dalam durasi panjang tanpa variasi posisi [1].

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mencatat bahwa lebih dari 1,7 miliar orang di
dunia mengalami gangguan muskuloskeletal, menjadikannya salah satu penyebab utama
ketidakmampuan dan menurunnya produktivitas kerja [2]. Di Indonesia sendiri,
Kementerian Kesehatan melaporkan bahwa hingga 40% pekerja kantoran mengalami
keluhan pada punggung, terutama punggung bawah. Kondisi ini diperburuk oleh kurangnya
kesadaran terhadap pentingnya ergonomi dan minimnya intervensi desain tempat kerja yang
disesuaikan dengan kondisi fisik individu pekerja.

Salah satu penyebab utama dari MSDs adalah ketidaksesuaian desain kursi kerja,
terutama pada bagian sandaran punggung yang tidak mengikuti kelengkungan alami tulang
belakang manusia. Kurva alami tulang belakang manusia berbentuk “S”, dengan bagian
lumbar (punggung bawah) membentuk cekungan ke dalam (lordosis lumbar). Saat duduk
tanpa dukungan lumbar yang sesuai, beban berat tubuh akan menyebabkan tulang belakang
kehilangan lengkung alami ini, yang dalam jangka panjang menimbulkan tekanan berlebih
pada diskus intervertebralis serta menimbulkan rasa nyeri dan ketegangan otot [3].
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Beberapa kursi perkantoran saat ini memang diproduksi dengan fitur "ergonomis",
namun sering kali tidak mempertimbangkan data antropometri lokal dan kelengkungan
punggung pengguna secara aktual. Akibatnya, kursi tersebut mungkin nyaman bagi sebagian
kecil populasi, tetapi tidak memberikan manfaat maksimal bagi mayoritas pekerja, terutama
di Indonesia yang memiliki karakteristik tubuh berbeda dengan populasi desain kursi dari
negara-negara barat [4].

Lembaga Pembiayaan Ekspor Indonesia (LPEI) merupakan salah satu institusi
keuangan nasional yang memiliki beban kerja administratif tinggi. Dalam observasi awal,
ditemukan bahwa sebagian besar karyawan LPEI menghabiskan waktu duduk lebih dari 6
jam per hari, dan hampir 70% melaporkan keluhan nyeri pada punggung bagian bawah dan
pinggang. Kursi kerja yang digunakan belum dilengkapi dengan lumbar support yang
mampu menopang kurva lumbar secara optimal [5].

Kondisi ini mendorong perlunya dilakukan perancangan /umbar support tambahan
yang ergonomis, terukur, dan sesuai dengan data antropometri dan kelengkungan tulang
punggung aktual dari para pengguna. Tujuan akhirnya adalah untuk mengurangi risiko
gangguan MSDs serta meningkatkan kenyamanan dan produktivitas kerja secara
berkelanjutan [6].

METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilakukan pada salah satu perusahaan Lembaga Negara yaitu, Lembaga
Pembiayaan Ekspor Indonesia yang berlokasi di Kawasan SCBD District 8 Jakarta Selatan.
Pada penelitian ini terdapat beberapa tahapan yang dilakukan yang dapat dilihat di flowchart
pada Gambar 1.
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Gambar 1. Flowchart Penelitian
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Penelitian ini diawali dengan dua metode pendekatan, yaitu studi lapangan dan studi
literatur. Setelah kedua studi dilakukan, ditemukan permasalahan saat studi literatur.
Permasalahan tersebut kemudian dibatasi agar fokus penelitian tidak melebar ke topik lain
[7]. Data yang telah dikumpulkan selanjutnya diidentifikasi dan dianalisis. Berdasarkan hasil
analisis tersebut, dirancang sebuah alat bantu sebagai solusi untuk mengurangi permasalahan
yang ditemukan. Setelah alat selesai dirancang, alat akan diuji coba oleh pihak perusahaan.
Penelitian ini ditutup dengan kesimpulan dan saran yang diperoleh dari hasil analisis serta
uji coba alat tersebut [8].

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berbagai metode digunakan dalam proses analisis ini, antara lain kuesioner,
wawancara, Nordic Body Map, serta pengukuran Anthropometri. Tahapan pertama
dilakukan dengan wawancara kepada para pengemudi untuk menggali informasi awal terkait
kondisi kerja mereka. Setelah wawancara dilakukan, kuesioner disebarkan kepada masing-
masing pengemudi dengan tujuan untuk memperoleh data yang lebih rinci dan mendalam
mengenai keluhan fisik yang mereka alami selama bekerja [9]. Dalam proses pengisian
kuesioner dan pelaksanaan wawancara tersebut, para pengemudi diminta untuk menjelaskan
secara spesifik jika mereka mengalami ketidaknyamanan atau keluhan pada bagian tubuh
tertentu. Informasi ini sangat penting untuk mengidentifikasi potensi risiko ergonomis yang
dapat memengaruhi kesehatan dan kenyamanan kerja para karyawan. Seperti yang dapat
dilihat pada Gambar 2.

Pada Bagian apa saja yang pada umumnya terasa sakit?

32 responses

SakivKaku Di Leher Bagin . s 3 (9.4%)
SakiVKaku Leher Bagian
Sakit Bahu Kin
SakiVKaku Bahu Kanan
Sakit pada Lengan Atas Kiri
Sakit Pada Lengan Alas K
Sakit Pada Baguan Pungg
Sakit Pada Bagian Pinggang
Sakit Pada Bagian Bokong
Sakit Pada Bagian Pantat
Sakit Pada Bagian Siku Kiri

22 (68.8%)
20 (62.5%)

6 (18.8%)

3 (9.4%)

1(3.1%)

Sakit Pada Bagian Siku K 4 (12.5%)
Sakit Pada Bagian Lenga 1(3.1%)
Sakit Pada Bagian Lenga 4 (12.5%)
Sakit Pada Baglan Pergel 4 (12.5%)
Sakit Pada Baglan Pergel 4 (12.5%)
Sakit Pada Tangan Kiri 2(6.3%)
Sakit Pada Tangan Kanan 4 (12.5%)
Sakit Pada Paha Kirl 1(3.1%)
Sakit Pada Paha Kanan 2 (6.3%)
Sakit Pada Bagian Lutut Kiri 1(3.1%)
Sakit Pada Bagwan Lutut K 2(63%)
Sakit Pada Bagian Beus Kiri 2(6.3%)
Sakit Pada Bagian Betis K 1(3.1%)
Sakit Pada Bagian Pergel 2 (6.3%)
Sakit Pada Baguan Pergel 3(9.4%)
Sakit Pada Kaki Kiri 2(6.3%)

Sakit Pada Kaki Kanan 3 (9.4%)

o 5 10 15 20
Gambar 2. Grafik Kuisioner Nordic Body Map (NBM)

Dapat dilihat, ditunjukkan pada Grafik dari Pertanyaan yang bertanya pada bagian
Tubuh sebanyak 28 Titik yang Rawan terjadinya Rasa Pegal, Kaku atau Sakit. Dari Hasil
data di atas menunjukkan bahwa Mayoritas Responden Memilih sakit pada bagian Punggung
dan Pada Bagian Pinggang dengan Persentase pada Sakit Pinggang sebanyak 22 Responden
dengan Persentase (68,8%) dan sakit pada Bagian Pinggang dengan Responden sebanyak 20
Responden dengan Persentase (62,5%).

Setelah itu dilakukan Wawancara. Wawancara dilaksanakan secara langsung selama
lima hari berturut-turut di lokasi kerja responden, guna menangkap variasi kondisi fisik yang
mungkin terjadi dari hari ke hari. Dalam satu hari, dilakukan empat kali sesi wawancara, yaitu
pada sebelum bekerja (pagi hari), sebelum istirahat (menjelang tengah hari), sesudah istirahat
(siang hari), dan setelah selesai bekerja (sore hari). Tujuan dari pembagian waktu ini adalah
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untuk memantau dinamika dan perkembangan keluhan tubuh yang mungkin muncul atau
meningkat seiring berjalannya waktu kerja. Responden diminta untuk menunjukkan bagian
tubuh yang dirasakan nyeri, pegal, atau tidak nyaman pada lembar NBM, yang kemudian
dicatat dan dianalisis berdasarkan intensitas dan lokasi keluhan. Pendekatan ini diharapkan
mampu memberikan gambaran yang menyeluruh mengenai beban kerja fisik yang dialami
oleh responden serta membantu dalam mengidentifikasi potensi risiko ergonomi yang
memerlukan perhatian lebih lanjut [10]. Dokumentasi Wawancara dapat Dilihat pada Gambar
3.

Gambar 3. Dokumentasi Wawancara

Setelah dilakukan Wawancara Didapatkanlah Data Tentang Nordic Body Map (NBM)
yaitu pada sebelum bekerja (pagi hari), sebelum istirahat (menjelang tengah hari), sesudah
istirahat (siang hari), dan setelah selesai bekerja (sore hari).

Tabel 1. Rekap Kuisioner Nordic Body Map 5 Hari 4 Kondisi

Tingkat Keluhan Dalan § Hari

Mo Reterangan Sebelum Bekierga Sebelum Istirahat Sesudah Istirahat Sesudah Bekera
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
0 |SakitKake pada leher bagian atas 16 0 0 0 1 3 4 ] 2 2 4 7 1 § 3 L]
1 SakitKakn pada leher bagian bawah 16 L] 0 ] 1 5 7 1 2 5 1 2 5 7
2 |Sakin pada babu kiri 16 0 0 0 2 4 ] 2 3 4 § H 3 4 §
3 Sakit pada lengan atas kanan 16 0 0 0 p 5 [ 2 2 L] [3 2 2 5 [
4 |Sakit pada babu lengan atas kird 16 0 0 0 2 5 1 2 7 5 1 2 7 5
3 |Sakit pada panggung 16 1] 1] ] 2 2 9 3 [ E] 4 2 1 7 [
6 Sakit pada balm kanan 16 0 1} 0 2 4 ] 3 2 'l 2 3 2 4 [ 3
T |Sakit pada pinggang 16 0 0 ] 2 1 10 3 3 § 4 1 1 12 3
& Sakit pada bokong 16 L] 0 ] 4 2 7 2 5 5 4 2 3 4 [] e}
9 |Sakit pada pasiat 16 0 0 ] 3 2 4 6 3 13 4 2 1 1 4 9
10 Sakit pada siku kin 16 0 o 0 1 5 ] 2 2 5 [ 2 2 5 L] 2
11 |Sakit pada sikn kanan 16 0 0 0 3 5 § 2 3 § 5 2 3 § § 2
12 [Sakit pada sika bawah lengan ki 16 1] 1] ] 3 ] 3 2 3 [ 3 2 3 & 3 2
13 Sakit pada sika bawah lengan kanan 16 0 o 0 4 4 5 2 4 'l 5 2 4 4 5 2
14 |Sakit pada pergelangan tangan kiri 16 0 0 0 3 7 3 2 3 7 3 2 3 7 3 2
15 |Sakit pada pergelangan tangan kanan 16 0 0 0 5 4 3 2 § 4 E 2 5 4 ] 2
16 |Sakit pada tasgan kiri 16 0 0 ] 4 5 4 1 4 5 4 1 4 5 4 1
17 Sakit pada tangan kanan 16 0 o 0 4 4 5 1 4 1 5 1 4 4 5 1
15 |Sakit pada paba kiri 16 0 0 0 4 2 4 0 4 7 4 0 4 7 3 0
19 Sakit pada paha kanan 16 1] 0 0 4 [} 5 1} 4 [ 5 a 4 & 5 i
20 Sakit pada Dot kin 16 0 1} 1] 7 5 i 1} 7 L] ] 1] 7 5 k] 0
21 |Sakit pada bonut kanan 16 0 0 0 5 6 4 0 5 [3 4 0 5 6 4 L]
2 Sakit pada betis kini 16 0 0 ] 3 7 3 1 5 T 3 [1] 5 7 i (1]
23 [Sakir pada betis kanas 16 0 0 ] 5 4 [ 0 $ 4 6 0 5 4 6 L]
24 |Sakit pada perpelangan kaki kiri 16 0 0 0 4 8 3 0 4 8 3 0 4 § 3 0
25 |Sakit pada pergelanga kaki kanag 16 0 0 0 3 4 ] 0 5 4 [ 0 ¥ 4 ] i)
26 Sakit pada kaki kiri 16 1] 0 ] 8 [ 1 o 13 L 1 1] 8 & 1 i
Sakit pada kaki kanan 16 [} o 1] 7 [ 2 o 7 [ 2 1] 7 & 2 0
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Tabel 2. Tabel Rekapitulasi Nordic Body Map

Tingkat Keluhan Dalam 5 Hari
Nor Keterangan Sebelum Bekerja Sebelum Istirahat Sesudah Istirahat Sesudah Bekerja
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 3 4
1 |Sakit pada punggung 16 0 0 0 2 2 9 6 3 4 1 6
2 |Sakit pada bahu kanan 16 0 0 0 2 4 1] 3 4 2 3 4 G 3
3 |Sakit pada pinggang 16 0 0 0 2 1 10 3 3 4 3 1 1 12 3
4 |Sakit pada bokong 16 0 0 0 4 2 5 5 4 2 4 6 3

Dapat dilihat dari tabel di atas dapat disimpulkan bahwa setelah diberikan lebih detail
terdapat 18 orang dari 30 subjek wawancara mengisi bahwa Pinggang terasa Lumayan sakit
dengan Skala 3 dan Punggung sebanyak 30 orang dari 30 subjek wawancara mengisi
punggung sangat sakit dengan Skala 4 sehingga dapat menjadi titik utama dalam analisis ini.
Analisa Antropometri terhadap tulang punggung dilakukan. Berdasarkan pada jenis kursi
yang umum dipakai, baik untuk bekerja maupun untuk bersantai, maka pada penelitian ini
hanya akan diukur kurva tulang belakang pada 1 macam sudut kemiringan alas duduk yaitu
kemiringan 0° (horizontal), Seluruh responden akan diukur kurva tulang belakangnnya pada
1 macam kemiringan alas duduk. Berikut tabel pengambilan data penelitian. Pengukuran
dilakukan pada 15 titik sesuai dengan jumlah bilah alat ukurnya. Rangkaian gambar berikut
menunjukkan proses pengambilan data responden menggunakan alat ukur semi digital.

=S i
1 Jarak: 0.1 cm 8
: S D @UNTAR
: 3 Jarak: 0.1 cm 'ml
4 Jarak: 0.0 cm TEXNIK
S Jarak: 0.4 cm S
— S Status:
____A B Jarak 01 cm MengUkUI'...
8 Jasak: 0.2 com
) Jarak: 0,5 cm
10 Jarak: 0.4 cm
1 Jarak: 0.7 cm
2 Jarak: 0.2 cm
7 B 13 Jarak: 0.3 cm Kuncl PengUkUran
2 = L 14 Jarak: 0.4 cm Dibant Oteh Vinsensius Reinard
’ 1s Jarak: 0.1 cm

Gambar 4. Proses Pengukuran Kurva Tulang Belakang

Berikut beberapa dokumentasi hasil pengukuran dan analisisnya. Sebagian kegiatan
disajikan pada Gambar 4 dan sebagian hasil disajikan pada Gambar 5.

Gafnbar 5. Rangkaian Pengambilan Data Kurva Tulang Belakang
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1 activated Jarak: 0.8 cm 3 10
1 activated arak: 1.
2 |actvaea Jarak: 11 em = e Lial activated Jorak: 1.1 | om activated Jarak: 1.0 i
activated arak: | i ] activated arak:

2 DA Q0B Dl : S Sarak 5060 :n" ‘ L e R
o g i b b acuvated Jarak: 8060 cm tala Jarak: 8060  cm
= Py 4 activated Jarak: 0.2 .cm acivated Jarak: 0.0 cm activated Jarak: 0.2 cm
2 e °~5 cm 5 sctivated Jarak: 0.9 cm’ aienetl Jarak 0.6 ey activated Jarak: 0.7 cm
- sk . cm [ 6 tvated Jarak: 0.4 cm =Ty Jarak 0.7 B activated Jarak: 0.5 cm
- Jumk: 13 cm | 7 Jarak: 1.4 cm et Jarak: 13 m activated Jarak: 1.4 cm
- jar:kk g: cm B Jarak: 0.3 cm = Jarak 04 s activated Jarak: 0.3 cm

arak: 0. cm ) Jarak /03| cm 7 Jarak: 0.4 cm

a Jarak: 0.4 cm

10 Jarak: 01 cm BD Jaraki0.2 || em P o Jarak: 0.3 cm
11 Jarak: 03 cm 1 Jarak 04 cm Py pe 11 Jarak: 0.2 cm
12 Jarak: 0.2 cm | 12 Jarak 04| em by Ty o 12 ivated Jarak: 0.3 cm
3 Sarak e 13 [ actv Jarak 0.7 | cm o piiy 13 e Jarak: 0.1 cm l
12 Jaraki 01 | 4 Jarak 01 cm | TR piin 14 Jarak: 0.2 cm
15 Jarak: 0.1 cm 15 AtV i Jarpk: 0.1 cm Jarak: 0.2 cm Jarak: 0.2

E—
Gambar 6. Sebagian Data Kurva Tulang Belakang

Data hasil pengukuran seluruh responden perlu diketahui karaktersitik statistiknya
secara umum. Oleh karena itu dilakukan perhitungan untuk mendapatkan rata-rata, median,
standar deviasinya. Tabel 3 menyajikan secara ringkas hasil perhitungan menggunakan
software statistika. Sedangkan Gambar 7 menyajikan contoh keseragaman data hasil
pengukuran.

Tabel 3. Ringkasan Statistik Data Hasil Pengukuran Tulang Belakang

Statistik Tinggi Jarak perpindahan bilah ukur (mm)
Badan 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Mean 168,69 0,71 1,05 0,553 027 069 0,69 1,09 026 027 023 035 025 031 023 0,36
Median 15,00 0,80 1,10 0,60 0,25 0,70 0,50 1,20 0,30 0,20 020 035 020 0,25 0,20 0,30
Mode (modus) 14,00 0,90 1,20 0,60 020 0,70 0,50 1,20 0,30 0,20 0,10 040 020 0,10 0,10 0,10
Varians 60,73 0,08 0,10 0,03 0,03 026 096 022 0,03 0,07 003 003 0,04 0,07 0,05 0,08

Standar Deviasi 7,79 029 031 016 0,18 051 098 047 0,6 026 0,16 0,16 0,19 026 022 0,29

Control Chart: Tinggi Badan
= Tinggi Badan
—~« UCL = 186,1658
190 -—- Average = 168,6944
—=« LCL = 151,2231

Rule
violation

o

1 3 =) 7 Q 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35

Sigma level El

Contral Chart: Jarak 1
m—wrmk 1
=~ UOL = 17 3448
a0 ]
ma LEL = -§ GEFO

Fiile
wialatian

Wi

a

1 3 s 7 o 11 12 185 17 1@ 21 23 28 27 2@ 31 33 38

Slgms level 3

Gambar 7. Contoh Uji Keseragaman Data

Berdasarkan data hasil pengukuran tulang belakang pada postur duduk menggunakan
alat ukur semi digital maka diperoleh bentuk kurva regresi kelengkungan tulang belakang
saat duduk. Sedangkan untuk data perancangan sandaran punggung, akan digunakan nilai
rata-rata. Berikut beberapa kurva regresi masing-masing responden disajikan pada Gambar
8 di bawah ini.
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Maria Obtava e .i Cloudia Glry atchatmyna Rata 3 Rata

I "

Gambar 8. Kurva Regresi Kelengkungan Gambar 9. Kurva Regresi Umum
Tulang Belakang 3 Orang Responden

Berdasarkan data hasil pengukuran diperoleh bahwa tiap responden memiliki bentuk
kurva yang berbeda. Hal ini karena setiap orang adalah unik, memiliki postur, tinggi badan,
berat badan, proporsi dimensi masing-masing anggota badan yang bersifat individu. Hal ini
disebut dengan anthropometri. Berdasarkan data anthropometri kelengkungan tulang
belakang selanjutnya dapat dipakai untuk perancangan sandaran tulang belakang yang
ergonomis, khususnya untuk postur duduk dengan alas duduk horizontal.

Hasil pengukuran data kelengkungan tulang belakang saat duduk menggunakan alat
ukur kelengkungan tulang belakang semi digital terhadap responden mahasiwa teknik
industry telah menghasilkan kurva kelengkungan tulang belakang pada postur duduk tegak
santai pada alas duduk horizontal. Untuk data perancangan sandaran punggung, akan
digunakan nilai rata-ratanya. Berdasarkan data hasil penukuran diperoleh bahwa tiap
responden memiliki bentuk kurva yang berbeda. Hal ini karena setiap orang adalah unik,
memiliki postur, tinggi badan, berat badan, proporsi dimensi masing-masing anggota badan
yang bersifat individu. Persamaan kelengkungan tulang belakang tersebut dipergunakan
untuk mendisain sandaran tulang punggung yang ergonomis. Sandaran punggung memiliki
lebar dan tinggi. Pada perancangan sandaran ini lebar sandaran punggung mengikuti lebar
alas duduk yaitu lebar pinggul. Perancangan menggunakan persentil 95 lebar pinggul agar
95% pengguna nyaman menggunakan sandaran ini. Kelonggaran diberikan 1 cm kiri dan
kanan untuk ketebalan pakaian dan kelonggaran dinamis. Sedangkan tinggi sandaran
mengikuti ketinggian bahu [11]. Pada perancangan sandaran punggung diambil persentil ke-
50 tinggi bahu yaitu sebesar 54,89 cm.

Perancangan Konsep

Setelah Menganalisa dari hasil data yang didapatkan, maka salah satu alat yang dapat
mengurangi dampak Musuloskelatal pada bagian punggung para Karyawan ini dibuat
dengan ergonomis dan portabel sehingga dapat digunakan oleh setiap orang dan mudah
untuk diaplikasikan. Dihasilkanlah 3 konsep desain pada Lumbar Support dengan
Menggunakan aplikasi Fusion 360. Konsep Perancangan dapat dilihat pada Gambar 10.
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A%

Gambar 10. Tiga Konsep Rancangan Desain Lumbar Support

Berdasarkan Keluhan dan Data yang telah dianalisa dan disaring, disimpulkan 1
Desain yang menjadi Konsep Final dari model Perancangan ini yang dapat memenuhi
keseluruhan spesifikasi dalam perancangan Lumbar Support. Desain Final Produk dapat
dilihat pada Gambar 11.

Gambar 11. Desain Final Produk

Dari Hasil Analisa mendalam dan berdasarkan Data yang didapatkan, dihasilkanlah
spesifikasi Cekungan maksimum (lordosis lumbar) terjadi pada titik ke-7, dengan kedalaman
rata-rata £1,09 mm (mengindikasikan kebutuhan penopang khusus di area lumbar bawah).
Total panjang tulang punggung yang ditopang lumbar support adalah £25-30 cm. Lordosis
lumbar (punggung bawah): Cekungan ke dalam sekitar 2045 derajat, Kifosis torakal
(punggung tengah): Cembungan ke luar sekitar 20—40 derajat, Lordosis servikal (leher):
Sekitar 20-35 derajat. Panjang total tulang belakang sekitar 70 cm, dan tinggi rata-rata
lordosis lumbar berada pada titik antara L1-L5, sekitar 12—15 cm dari dudukan kursi, dengan
kedalaman kurva rata-rata 2—5 cm (dari garis lurus tegak ke titik terdalam cekungan).

KESIMPULAN

Penelitian ini berhasil merancang lumbar support portabel yang ergonomis dengan
pendekatan berbasis data empirik melalui beberapa metode, yaitu kuisioner tertutup dan
terbuka untuk mengidentifikasi tingkat kenyamanan serta frekuensi keluhan fisik,
wawancara terstruktur untuk menggali persepsi dan kebutuhan spesifik pengguna terhadap
kursi kerja, serta pemetaan Nordic Body Map (NBM) yang digunakan untuk menentukan
distribusi area tubuh yang paling sering mengalami ketegangan atau nyeri. Selain itu,
penelitian ini juga melibatkan pengukuran kurva tulang belakang secara langsung
menggunakan alat ukur semi-digital pada 15 titik vertebra untuk memahami kelengkungan
alami punggung bawah saat duduk. Seluruh data tersebut dikombinasikan dan dianalisis
sebagai dasar dalam merancang bentuk, ketebalan, serta titik tumpu lumbar support yang
disesuaikan dengan karakteristik antropometri lokal pekerja di lingkungan perkantoran.
Pendekatan ini memastikan bahwa desain yang dihasilkan tidak hanya bersifat teoritis, tetapi
juga aplikatif dan sesuai dengan kebutuhan ergonomis pengguna sebenarnya.
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