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ABSTRAK

Abstrak: Risiko merupakan kombinasi dari dua aspek, yaitu kemungkinan terjadinya
kejadian berbahaya dan keparahan suatu cidera atau sakit. Pemahaman akan risiko
kecelakaan dan kesehatan kerja akan mempermudah untuk melakukan manajmenen
risiko. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan pemahaman pengrajin terhadap risiko
keselamatan dan kesehatan kerja pada setiap proses pembuatan anyaman bambu.
Metode yang digunakan dalam kegiatan ini adalah sosialisasi dan Focus Group
Disscusion (FGD). Hasil kegiatan menunjukan peningkatan pemahaman pengrajin
sebesar 80 % sesudah sosialisasi. Pengrajin dapat mempersepsikan dengan baik
tentang penyakit dan kecelakaan yang pernah dialaminya sebagai risiko keselamatan
dan kesehatan kerja yang perlu dikendalikan. Upaya pengendalian bahaya ergonomi
melalui substitusi, rekayasa teknis, dan administrasi dapat disusun dengan baik untuk
dilaksanakan oleh pengrajin dan pengelola kerajinan anyaman bambu.

Kata Kunci: Pengendalian Bahaya; Pengrajin anyaman bambu; Risiko K3

Abstract: Risk is a combination of two aspects, the possibility of harm and the severity
of an injury or illness. Understanding the risk of occupational safety and health will
make it easier to carry out risk management. This activity aims to increase the bamboo
woven craftsmen's understanding of occupational safety and health in each bamboo
woven-making process. The method used 1s socialization and Focus Group Discussed
(FGD). The activities showed an 80% increase in the understanding of craftsmen after
socialization. Craftsmen’s can perceive well about the diseases and accidents they have
experienced as risks to occupational safety and health that need to be controlled.
Ergonomic hazard control efforts through substitution, technical engineering, and
administration can be well structured to be carried out by craftsmen and business
managers of woven bamboo crafts.
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A. LATAR BELAKANG

Upaya keselamatan dan kesehatan kerja mempunyai tujuan melindungi
tenaga kerja supaya mendapatkan kehidupan yang aman dan sehat,
terbebas dari gangguan keselamatan dan kesehatan yang berasal dari
pekerjaanya. (RI, 2019). Dalam penerapan upaya keselamatan dan
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kesehatan kerja, setiap organisasi diharuskan membuat dan menentapkan
serta memelihara segala prosedur mengenal bagaimana mengidentifikasi
bahaya yang ada, menilai risiko dan menetapkan pengendalian yang
diperlukan (BSI, 2007) Risiko adalah kemungkinan sesuatu dapat terjadi.

Risiko merupakan kombinasi dari dua aspek, yaitu kemungkinan
terjadinya kejadian berbahaya dan keparahan suatu cidera atau sakit yang
disebabkan oleh kejadian berbahaya tersebut. Oleh sebab itu Risiko sudah
dapat diukur sehingga memudahkan untuk penetapan upaya pengendalian.
(BSI, 2007) Upaya keselamatan dan kesehatan kerja harus dilakukan di
semua tempat kerja, baik usaha sektor formal maupun informal. Hal
tersebut dikarenakan semua tempat kerja memiliki potensi bahaya dengan
risiko terjadinya gangguan keselamatan dan Kesehatan kerja. (RI, 2019).
Usaha sektor informal biasanya berbentuk Usaha Mikro Kecil (UMK) yang
merupakan sektor usaha milik perorangan.

Berdasarkan bentuk usahanya, UMK di Kabupaten Tasikmalaya
memiliki proporsi yang tinggi pada aktivitas ekonomi yaitu sekitar 99,68 %.
Salah satunya bentuk UMK yang berkembang baik adalah sentra kerajinan
dengan berbagai bentuk produk yang dihasilkan. Salah satu produk
unggulan kerajinannya adalah anyaman dari bambu, mendong, dan
pandan.

Berdasarkan data dari Diskoperindag Kabupaten Tasikmalaya (2018),
diketahui bahwa jumlah industri kerajinan anyaman di Kabupaten
Tasikmalaya sebanyak 3.822 unit usaha yang tersebar di 30 Kecamatan
dan menyerap sebanyak 35.839 tenaga kerja atau sekitar 3,98 % dari total
tenaga kerja di sektor industri, atau menyerap tenaga kerja sebanyak 5,2 %
dari toral tenaga kerja di Kabupaten Tasikmalaya. Berdasarkan ketiga
bahan kerajinan anyaman tersebut, bahan bambu merupakan termasuk
bahaya pekerjaan yang memiliki risiko paling merugikan dibandingkan
bahan mendong maupun pandan.

Hal tersebut dikarenakan bahan bambu yang tajam dan berbulu dapat
menjadi sumber bahaya mekanik yang dapat menimbulkan terjadinya luka
sayat akibat dari bahan bambu yang tajam. Selain itu bahan bambu
memiliki bulu-bulu halus pada batangnya yang apabila kontak dengan kulit
dapat menyebabkan gatal-gatal (Sriagustini & Supriyani, 2021).

Pembuatan kerajinan anyaman bambu ini dilakukan melalui dua tahap
kegiatan yaitu tahap pembuatan anyaman sebagai dasar pembuatan
kerajinan dan tahap pembuatan produk kerajinan bambu. Persoalan yang
ditemukan oleh tim pengabdian kepada masyarakat dari hasil analisis
risiko keselamatan dan kesehatan kerja pada semua tahap pembuatan
anyaman bambu ini diketahui bahwa terdapat 71 potensi bahaya yang
teridentifikasi, dengan rincian 15 potensi bahaya termasuk low risk, 36
bahaya temasuk tingkat medium risk, dan 20 potensi bahaya termasuk
tingkat high risk.
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Bahaya kimia dan bahaya ergonomi merupakan jenis potensi bahaya
yang termasuk pada tingkat high risk. Salah satu bahaya kimia adalah
penggunaan pewarna buatan jenis naphtol yang apabila pengrajin terpapar
bahan kimia tersebut dapat menimbulkan risiko kesehatan berupa
gangguan pernapasan, iritasi pada mata dan kulit. Sedangkan bahaya
ergonomi berasal dari adanya cara kerja yang salah seperti duduk dengan
punggung dan leher membungkuk serta adanya gerakan berulang dari jari
jari tangan ketika membuat anyaman.

Hal tersebut dapat menimbulkan risiko kesehatan berupa keluhan otot
rangka yaitu: sakit di bagian punggung, leher, kepala dan lainnya
(Sriagustini & Supriyani, 2021). Pengrajin sering mengeluhkan rasa perih
di mata ketika mengaplikasikan pewarna, mengeluh sakit pada punggung
serta pegal-pegal di sekitar leher dan pundak, namun secara pasti dari
mana keluhan tersebut berasal belum secara jelas diketahui pengrajin.

Pemahaman akan risiko kecelakaan dan kesehatan kerja akan
mempermudah untuk melakukan manajmenen risiko sehingga manakala
potensi bahaya menjadi manifest akibat yang ditimbulkan tidak terlalu
parah atau bahkan tidak menimbulkan gangguan keselamatan maupun
kesehatan kerja. Sosialisasi atau peningkatan pemahaman terhadap
keselamatan dan kesehatan kerja dapat dilakukan dalam segala aspek.
Ridwan (2021), melakukan kegiatan sosialisasi mengenai Alat pelindung
Diri (APD) yang dapat digunakan untuk pencegahan Kecelakaan Akibat
Kerja (KAK).

Hasil sosialisasi tersebut diketahui lebih banyak lagi pekerja
memngetahui dan memahami mengenai K3 terutama tentang APD. Upaya
peningkatan pemahaman mengenai K3 juga dapat menajadi tahap awal
penerapan K3 di tempat kerja atau tempat laiinya. Djaali (2020),
melakukan sosialisasi mengenai K3 terhadap siswa SMA mengenai potensi
bahaya di sekolah dan upaya pencegahan bahaya, sehingga terbentuk
keterampilan siswa dalam melakukan upaya pencegahan dari semua
potensi bahaya yang ada di lingkungan sekolah.

Tujuan akhir dari upaya keselamatan dan kesehatan kerja adalah
terhindar dari kecelakaan akibat kerja ataupun penyakit akibat kerja. Dan
dampaknya adalah produktivitas kerja tenaga kerja menjadi meningkat.
Pemahaman akan adanya potensi bahaya dan risiko keselamatan dan
kesehatan kerja di tempat akan menjadi faktor penentu upaya keselamatan
dan kesehatan kerja tersebut. Situngkir (2021), melakukan kegiatan
sosialisasi K3 di perkantoran sebagai upaya pencegahan keselakaan kerja
dan penyakit akibat kerja.

Setelah sosialisasi pengetahuan peserta mengenai K3 perkantoran
meningkat, dan peserta mulai menyadari pentingnya menerapkan K3 di
tempat kerjanya masing-masing. Hasil penelitiannya Syaputra (2017),
menunjukan bahwa terdapat hubungan pengetahuan dengan kecelakaan
kerja secara signifikan. Adapun penelitian Hanifa (2017), menunjukan
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adanya hubungan bermakna tingkat pengetahuan dengan upaya penerapan
K3, dimana responden yang memiliki pengetahuan K3 yang baik, juga
menerapkan K3 yang baik pula. Sedangkan Sinuhaji (2019), menjelaskan
dalam hasil penelitiannya bahwa Penerapan K3 memberikan pengaruh
positif dan signifikan terhadap produktivitas kerja karyawan.

Setiap tempat kerja memiliki potensi bahaya yang berbeda tergantung
karekteristik dari tempat kerjanya. Besar kecilnya konsekwensi yang
ditimbulkan akibat potensi bahaya tersebut menjadi manifest juga akan
berbeda, tergantung dari bagaimana potensi bahaya dan risiko yang ada di
tempat kerja tersebut dapat dikelola atau tidak. Upaya pengendalian dapat
dilakukan melalui tahapan hirarki pengendalian di tempat kerja, namun
kemampuan organisasi dalam melakukan pengendalian juga dapat
mempengaruhi pemilihan pendekatan pengendalian mana yang dapat
diterapkan di tempat kerjanya.

Berdasarkan hal tersebut, solusi yang ditawarkan dalam kegiatan
pengabdian kepada masyarakat ini adalah meningkatan pemahaman
pengrajin dan pengelola usaha kerajinan anyaman bambu mengenai risiko
keselamatan dan kesehatan kerja melalui kegiatan sosialisasi sehingga
dapat membuat rencana pengendalian bahaya yang dapat diterapkan
sesual dengan potensi bahaya yang ada dan kemampuan pengelola usaha
kerajinan anyaman bambu, terutama pengendalian untuk potensi bahaya
yang termasuk pada kategori high risk.

Sosialisaasi merupakan pengenalan berbagai sumber pengetahuan yang
memungkinkan seorang memahami akan pengetahuan tersebut, sehingga
dapat berikap dan bertindak sesuai dengan pemahamannya yang baik.
Dalam kegiatan sosialisasi ini terdapat kegiatan pemberian informasi
dengan maksud meningkatkan pengetahuan atau pemahaman peserta
(Murtani, 2019). Yusmaniar et al. (2021), melakukan kegiatan pemberian
informasi terhadap peserta pelatihan mengenai keamanan pangan rumah
tangga. Pelatihan tersebut menghasilkan peningkatan peserta pelatihan
sebanyak 20,80%.

Peningkatan pemahaman pengetahuan tersebut menimbulkan motivasi
peserta pelatihan untuk berpartisipasi aktif membuat alat pendeteksi
keamanan pangan di rumah tangga dari bahan yang mudah diperoleh.
Maka dari itu kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini memailiki tujuan
yang ingin dicapai yaitu: setelah kegiatan pengabdiaan ini selesai
dilakukan diharapkan (1) Pengrajin dan pengelola usaha kerajinan
anyaman bambu memiliki pemahaman yang bailk mengenai risiko
keselamatan dan kesehatan kerja pada setiap tahap pembuatan kerjinan
anyaman bambu. 2) Pengrajin dan pengelola usaha kerajinan anyaman
bambu memiliki motivasi dalam upaya pengendalian risiko, sehingga dapat
menyusun rencana pengendalian risiko, terutama risiko dengan kategori
high risk.



2364 | JMM (Jurnal Masyarakat Mandiri) | Vol. 5, No. 5, Oktober 2021, hal. 2360-2372

B. METODE PELAKSANAAN
Metode yang digunakan dalam pengabdian masyarakat ini terdiri dari
dua tahap. Tahap pertama adalah sosialisai risiko keselamatan dan
kesehatan kerja pada setiap tahap pembuatan kerjinan anyaman bambu.
Tahap ini dilakukan dengan tujuan memberikan pemahaman kepada
pengrajin bahwa pada setiap tahap proses pembuatan kerjinan anyaman
bambu memiliki risiko terhadap gangguan kesehatan dan keselamatan.
Sosialisasi ini dilakukan dengan cara pemberian informasi secara langsung
kepada pengrajin berdasakan hasil risk assessment penelitian sebelumnya.
Tahap kedua adalah Focus Group Discussion (FGD). Tahap ini
dilakukan guna menggali kemampuan pengrajin dalam menentukan dan
menentapkan pengendalian yang diperlukan untuk setiap risiko
keselamatan dan kesehatan kerja yang ada pada setiap tahap proses
pembuatan kerjinan anyaman bambu. Pihak yang terlibat dalam Focus
Group Discussion (FGD) ini adalah pengelola usaha kerajinan anyaman
bambu, pengrajin sebanyak 5 orang, tim pengabdian kepada masyarakat,
kepala Puskesmas Leuwisari, dan pemegang program kesehatan
lingkungan Puskesmas Leuwisari.
Adapun Langkah-langkah kegiatan yang dilakukan adalah:
1. Menjelaskan Tujuan Kegiatan
2. Memberikan Pretes untuk mengukur pemahaman peserta melalui
kuesioner.
3. Sosialisasi tetang bahaya dan risiko keselamatan dan kesehatan kerja
pada setiap proses pebuatan kerajinan anyaman bambu
4. Memberikan posttest untuk mengukur pemahaman peserta melalui
kuesioner
5. Evaluasi tingkat pemahaman pengrajin dilakukan dengan
membandingkan hasil pretes dengan posttest. Sebelumnya kuesioner
yang dibagikan sebelum dan sesudah sosialisasi diberikan penilaian
dan hasilnya dikategorikan baik jika skor 70%-100%, cukup jika skor
56%-75%, dan kurang jika skor < 56 % (Nursalam, 2016).
6. Melakukan Focus Group Discussion (FGD).
a. Diskusi terarah mengenail pengendalian risiko keselamatan dan
kesehatan kerja di tempat kerja
b. Menyusun alternatif pengendalian risiko keselamatan dan kesehatan
kerja

C. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian Kepada Masyarakat ini dilaksanakan pada hari Rabu
tanggal 30 september 2020 yang bertempat di salah satu Usaha Kecil
Menengah (UKM) kerajinan anyaman bambu yang ada di Kecamatan
Leuwisari. Kecamatan Leuwisari merupakan kecamatan dengan pengrajin
anyaman bambu paling banyak yang juga sebagai penyokong produk
kerajinan anyaman bambu ke sentra kerajinan Kecamatan Rajapolah.
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Sosialisasi dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini mengenai
risiko keselamatan dan kesehatan kerja pada setiap tahap pembuatan
kerjinan anyaman bambu. Materi yang diberikan mengenai potensi bahaya
pada setiap tahap proses pembuatan kerajinan anyaman bambu yang
berisiko menimbulkan gangguan kecelakaan maupun kesehatan kerja.
Dipaparkan juga mengenai potensi bahaya yang memiliki kategori high
risk.

Bahaya yang tergolong high risk adalah bahaya ergonomi dimana semua
proses kerja dilakukan dengan posisi kerja yang tidak alamiah, seperti
duduk di lantai dengan kaki ditekuk dan punggung membungkung juga
kepala menunduk dalam jangka waktu yang cukup lama. Berdasarkan
penelitian (Simorangkir, 2021) menyatakan bahwa terdapat hubungan yang
dignifikan antara postur tubuh dengan keluhan musculoskeletal (p value
=0,004), begitu pun masa kerja dengan dengan keluhan musculoskeletal
Disorders pada pekerja pembuatan ulos di Kecamatan Siatas Barita
Kabupaten Tapanuli Utara menunjukan hubungan yang signifikan.
Pemahaman pengrajin mengenai potensi bahaya dan risiko keselamatan
dan kesehatan kerja dapat dilihat pada Tabel 1 berikut.

Tabel 1. Pemahaman Pengrajin mengenai Potensi Bahaya dan Risiko Keselamatan
dan Kesehatan Kerja
Sebelum Sesudah
f % f %

No Pertanyaaan

Bapak/Ibu mengetahui adanya potensi bahaya
1 lingkungan kerja di setiap tahap proses pembuatan
kerajinan anyaman bambu

Tahu
Ragu-Ragu
Tidak Tahu 0 0 0 0
Bapak/Ibu mengetahui bahwa potensi bahaya
lingkungan kerja di setiap tahap proses pembuatan
kerajinan anyaman bambu dapat menimbulkan
risiko bambu dan keselamatan kerja

at

100

ot

100

e}
e}
o
e}

Tahu 0 0 5 100
Ragu-Ragu 2 40 O 0
Tidak Tahu 3 60 0 0

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa 100% pengrajin sudah memahami
mengenal adanya potensi bahaya sebelum sosialisasi mengenai risiko
kesehatan dan keselamatan kerja. Namun pengrajin masih belum tahu
dengan jelas mengenai risiko dari potensi bahaya yang ada pada setiap
tahap kegiatan pembuatan anyaman bambu. Hal tersebut dikarenakakan
sosialisasi in1 merupakan tahap lanjutan dari sosialisasi mengenai potensi
bahaya sebelumnya, sehingga pengrajin sudah terpapar mengenai apa saja
potensi bahaya yang ada pada setiap tahap proses pembuatan anyaman
bambu. Sedangkan untuk risiko keselamatan dan kesehatan kerja, masih
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60% pengrajin tidak tahu adanya risiko tersebut dan 40% lainnya ragu ragu
mengenali risiko tersebut.

Adapun sosialisasi untuk peningkatan pemahaman pengrajin
difokuskan pada hal-hal mengenai kemungkinan potensi bahaya tersebut
terjadi dan seberat apa konsekuensi yang didapatkan apabila potensi
bahaya tersebut menjadi bahaya nyata. Pengrajin diberikan pemahaman
bahwa setiap potensi bahaya yang sudah diketahuai dari sosialisasi
sebelumnya memiliki kemungkinan untuk menjadi bahaya nyata yang
dapat menimbulkan kecelakaan maupun kesakitan. Tim pengabdian
kepada masyarakat memaparkan risiko ini dengan rinci dari setiap potensi
bahaya yang di teridentifikasi pada setiap tahap proses pembuatan
kerajinan anyaman bambu sampai pengrajin memahami benar mengenai
risiko keselamatan dan kesehatan kerja apa saja yang perlu diperhatikan
dan segera dilakukan pengendalian karena memiliki risiko pada tingkat
high risk maupun extrem risk.

Adapun gambaran peningkatan pemahaman mengenai risiko
keselamatan dan kesehatan kerja pengrajin sebelum dan sesudah
sosialisasi dapat dilihat pada Tabel 2 berikut.

Tabel 2. Tingkat Pemahaman Pengrajin Sebelum dan Sesudah Sosialisasi

Tingkat Pemahaman fS ebelun;o fS esudal:/o
Baik 1 20 5 100
Cukup 4 80 0 0
Kurang 0 0 0 0
Jumlah 5 100 5 100

Berdasarkah Tabel 2 tersebut dapat diketahui bahwa sebelum
dilakukan sosialisasi 20 % pengrajin memahami dengan baik mengenai
risiko keselamatan dan kesehatan Kkerja pada setiap tahap proses
pembuatan kerajinan bambu. Pengrajin mengakui pernah mengalami
kecelakaan dalam proses kerja sepeti tersayat bahan bambu, kontak
dengan debu bambu, bahkan mengeluhkan sakit punggung atau pegal kaki
ketika sedang melakukan proses pembuatan kerajinan anyaman bambu.
Setelah sosialisasi, 100 % pengrajin baru mengetahuinya secara detail
semua risiko keselamatan dan kesehatan kerja pada setiap tahap proses
pembuatan kerajinan anyaman bambu. Pengrajin baru paham bahwa yang
dialaminya selama ini seperti: tertusuk paku, lebab terpukul palu, luka
bakar kecil akibat kontak dengan peralatan yang panas, sakit punggung
dan pegal di tangan dan kaki juga sekitar leher merupakan gangguan
keselamatan dan kesehatan yang lama kelamaan dapat menimbulkan
kerugian baik celaka maupun sakit. Dan risiko sekecil apapun harus
dikendalikan.

Peningkatan pemahaman pengrajin tersebut terjadi karena adanya
imformasi yang diberikan. Penyampaian infromasi penting untuk
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memberikan pengetahuan pada seseorang yang nantinya dapat
memberikan pengaruh terhadap pemahaman seseorang. Informasi yang
baik dapat meningkatkan pemahaman sesorang. Menurut (Wahab, 2004),
menafsirkan merupakan sebuah kemampuan mengenal dan memahami
konsep utama dari sebuah pengetahuan. Dimana sebuah kejadian dapat
dihubungkan dengan bagian bagian tertentu berdasarkan pengetahuan
yang sudah didapatnya. Hal itu sejalan dengan hasil penelitian (Herawati,
2013), yang menunjukan bahwa anggota bayangkari memiliki penerimaan
informasi KB dengan baik sehingga mempengaruhi pemahaman dalam ber-
KB dan menyebabkan anggota bayangkari tersebut memiliki perilaku yang
baik dalam mengendalikan kelahiran. Begitu juga edukasi yang diberikan
oleh (Elis et al., 2021) kepada kelompok ibu nifas tentang ASI ekslusif
dapat meningkatkan 70 % pengetahuan ibu nifas sehingga sesudah
edukasi Ibu nipas 100% paham mengenai stunting, ASI eksklusif dan cara
perawatan payudara. Sari et al. (2021), menunjukan kondisi yang sama
mengenal adanya peningkatan pemahaman setelah penyuluhan yang
dilakukannya. Dalam penyuluhan tersebut peserta diberikan informasi
mengenao pentingnya cuci tangan dan penggunaan masker untuk menjaga
kesehatan. Hasil dari kegiatan tersebut 85 % peserta dapat melakukan cuci
tangan yang benar dan menggunakan masker sesuai dengan yang
dianjurkan. Hal yang sama terjadi pada para pengrajin anyaman bambu,
dengan informasi yang diberikan pengrajin dapat memiliki pemahaman
yang baik mengenai potensi bahaya dan risiko keselamatan dan kesehatan
kerja sehingga dapat berperilaku aman dan sehat dalam bekerja.

Focus Group Discussion (FGD) merupakan lanjutan dari kegiatan
sosialisasi. Para pengrajin sudah memahami benar mengenai potensi
bahaya, risiko kesehatan dan keselamatan kerja dan bagaimana
pengendalian bahaya dari tahap sosialisasi sebelumnya. Agar tujuan dari
pengabdian masyarakat ini tercapal maka secara bersama-sama tim
pengabdian kepada masyarakat dengan pengrajin juga Kepala Puskesmas
Leuwisari dan pemegang program kesehatan lingkungan Puskesmas
Leuwisari berdiskusi menentukan langkah ataupun rencana pengendalian
bahaya yang dapat segera diaplikasikan sesuai dengan kemampuan
pengelola usaha kerajinan anyaman bambu. Kegiatan Focus Group
Discussion (FGD) dilakukan secara langsung di depan galeri pengelola
usaha kerajinan anyaman bambu seperti terlihat pada Gambar 1 di bawah
ni.
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Gambar 1. FGD Mengenai Pengendalian bahaya dengan Pengrajin

Pengendalian merupakan suatu kegiatan yang dapat dilakukan
manakala terdapat risiko keselamatan maupaun kesehatan yang tidak
dapat ditoleransi agar tidak dapat menimbulkan gangguan berupa
kecelakaan maupun penyakit akibat kerja(RI, 2019). Tingkat risiko pada
high risk merupakan risiko yang harus diprioritaskan untuk pengendalian.
(Australian Standard /New Zealand Standards, 2004)

Berdasarkan hasil evaluasi risiko, bahaya pada pembuatan kerajinan
anyaman bambu, yang termasuk pada tingkat high risk ada pada jenis
potensi bahaya kimia dan ergonomi (Sriagustini & Supriyani, 2021). Oleh
sebab itu, pokok bahasan utama dalam Focus Group Discussion (FGD) yang
dilakukan adalah bagaimana menyusun upaya pengendalian untuk potensi
bahaya ergonomi tersebut. Tujuan dari Focus Group Discussion (FGD) ini
adalah menentapakan pengendalian yang dapat dilakukan untuk
mengurang risiko bahaya kesehatan yang diakibatkan oleh adanya potensi
bahaya ergonomi.

Hal yang menjadi dasar dalam penetapan pengendalian adalah hierarki
pengendalian bahaya di tempat kerja yang meliputi : eleminasi, subtitusi,
rekayasa teknis, administrasi, dan alat pelindung diri (BSI, 2007). Bahaya
ergonomi yang termasuk pada kategori high risk adalah posisi yang janggal
saat melakukan pembuatan anyaman bambu yaitu duduk di lantai, berdiri
maupun jongkok dengan badan dan kepala membungkuk. Hal tersebut
menimbulkan keluhan pada muskuloskeletal dapat berupa nyeri dan pegal
di sekitar tulang punggung, kepala, kaki, bahkan tangan.

Oleh sebab itu Focus Group Discussion (FGD) menghasilkan poin
penting berupa rekomendasi upaya pengendalian untuk bahaya ergonomi
sesual hirarki pengendalian bahaya di tempat kerja seperti terlihat pada
Gambar 2 berikut ini.
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Gambar 2. Rekomendasi Pengendalian Bahaya Ergonomi

Pengendalian eliminasi dilakukan dengan menghilangkan bahan, alat,
proses kerja yang dapat menjadi bahaya. Bahaya ergonomi yang terjadi
disini adalah berkaitan dengan posisi kerja yang janggal dan kegiatan yang
dilakukan berulang menggunakan tangan. Oleh sebab itu jika pendekatan
eliminasi yang dilakukan mau tidak mau harus menghilangkan kegiatan
tersebut supaya bahaya tidak menjadi manifest. Namun yang perlu
diperhatikan jika pendekatan ini akan dilakukan, maka kegiatan produksi
akan terhambat.

Pengendalian subtitusi pada prinsipnya adalah mengganti, alat, bahan,
atau proses kerja dari yang berbahaya menjadi tidak berbahaya.
Pengendalian ini dapat dilakukan yaitu dengan mengganti posisi kerja
yang tidak janggal (duduk di lantai, jongkok, atau berdiri yang janggal)
dengan posisi kerja yang lebih mengaplikasikan prinsip ergonomi, yaitu
pekerjaan dilakukan dengan posisi kerja duduk pada bangku atau kursi
dan meja yang disesuaikan dengan kebutuhan pekerja saat melakukan
kegiatannya. Sikap kerja yang ideal adalah sikap kerja dengan kerja otot
statis sedikit, memakai tangan dengan mudah dan alami selama
melakukan pekerjaan, mempertahankan muscular effort kecil, dan sikap
kerja dinamis lebih baik daripada sikap tegang. Bila pekerjaan dilakukan
dengan posisi duduk sebaiknya diperhatikan posisi yang baik yaitu fleksi
lutut 90 derajat, fleksi badan-paha 90 derajat, rotasi ke belakang pelvis
lebih besar atau sama dengan 30 derajat. Begitupun dengan sikap berdiri
harus diperhatikan prinsip ergonomi. Bila dibandingkan dengan posisi
berdiri, posisi duduk lebih baik, karena duduk memerlukan sedikit energi
sehingga mengurangi banyaknya beban otot kaki.

Pengendalian dengan rekayasa teknis pada prinsipnya adalah isolasi
atau membatasi kontak sumber bahaya dengan pekerja. Melihat prinsip
tersebut maka pendekatan rekayasa teknis dapat dilakukan dengan
membuat kursi ataupun tempat kerja yang sesual dengan antropometri
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pengrajin, sehingga pengrajin merasa nyaman selama bekerja dan risiko
ergonomi dapat dihilangkan. Hasil penelitian (Mindayani, 2018), tentang
intervensi perbaikan fasilitas kerja untuk mengurangi keluhan
muskuloskeletal berupa kursi kerja dengan memperhatikan dimensi yang
sesual dengan data antropometri perajin sulaman tangan dapat
mengurangi pengrajin yang mengalami keluhan muskuloskeletal. Sejalan
dengan hasil penelitian (Rosanti & Wulandari, 2016), tentang intervensi
perbaikan kursi kerja pada pengrajin menjahit diketahui bahwa intervensi
tersebut menyebabkan perbedaan keluahan musculoskeletal sebelum dan
sesudah intervensi. Pengendalian ini dapat dilakukan dan disarankan
namun penyediaan kursi dan meja memerlukan perencanaan yang baik
mengingat perlunya biaya untuk merancang dan menyediakan kursi dan
meja yang sesual dengan antropometri pengrajin anyaman bambu.

Pengendalian administratif merupakan pengendalian dari sisi orang
yang akan melakukan pekerjaan. Pemberian informasi mengenai risiko
bahaya dari posisi kerja yang janggal dan refetitif tersebut adalah
pendekatan yang mungkin dapat dilakukan, sehingga pengrajin memiliki
pengetahuan tentang hal tersebut. Pengaturan jam kerja atau istirahat dan
relaksasi pada waktu sela bekerja, sehingga posisi janggal dan refetitif
tersebut dapat dikurangi, dan otot tidak terus menurus pada posisi janggal.
Relaksasi pada pekerja dapat mengurangi ketegangan otot saat bekerja.
Dan tidak ada Alat Pelindung diri (APD yang dapat direkomendasikan
untuk mengurangi risiko bahaya ergonomi ini.

Kegiatan Focus Group Discussion (FGD) berakhir dengan sebuah
dokumen perencanan pengendalian yang disepakati oleh para pengrajin,
pengelola usaha kerajinan anyaman bambu dan disaksikan juga oleh
Kepala Puskesmas Leuwisari juga pemegang program kesehatan
lingkungan. Selama kegiatan pengabdian kepada masyarakat tidak ada
kendala yang signifikan menganggu jalannya pengabdian kepada
masyarakat. Namun yang dikhawatirkan adalah keberlangsungan dari
penerapan upaya pengendalian bahaya keselamatan dan kesehatan kerja
yang sudah direncanakan. Kemungkinan rencana tersebut tidak
ditindaklanjuti oleh pengelola kerajinan anyaman bambu dapat terjadi.
Oleh sebab itu pengawasan dari pihak puskesmas dalam program upaya
kesehatan kerja mungkin dapat menjadi solusi agar rencana pengendalian
bahaya tersebut ditindak lanjuti oleh pengelola usaha kerajinan anyaman
bambu dan dapat berlangsung dengan baik sehingga tujuan menciptakan
tenaga kerja selamat dan sehat dapat tercapai.

D. SIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan sosialisasi mengenai risiko keselamatan dan kesehatan kerja
menyebabkan 100 % pengrajin mengetahui dengan benar semua risiko dari
bahaya yang ada di setiap tahap proses pembuatan kerajinan anyaman
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bambu. Selain itu pemahaman pengrajin mengenai risiko keselamatan dan
kesehatan kerja meningkat sebesar 80 % sesudah sosialisasi.

Peningkatan pemahaman tersebut menimbulkan motivasi pengrajin dan
pengelola usaha kerajinan anyaman bambu untuk menyusun rencana
pengendalian risiko, sehingga kegiatan Focus Group Discussion (FGD)
menghasilkan penetapan upaya pengendalian risiko dari potensi bahaya
ergonomi dengan rekomendasi pengendalian melalui teknik subtitusi yaitu
mengganti posisi kerja yang tidak janggal (duduk di lantai, jongkok, atau
berdiri yang janggal) dengan posisi kerja duduk pada bangku atau kursi
dan meja yang disesuaikan dengan kebutuhan pekerja saat melakukan
kegiatannya. Dan rekayasa teknis yaitu membuat kursi ataupun tempat
kerja yang sesual dengan antropometri pengrajin. Dan yang bisa
diaplikasikan segera adalah relaksasi untuk mengurangi ketegangan otot
saat bekerja karena posisi yang tidak alamiah.

Mengingat adanya kemungkinan rencana tersebut tidak ditindak lanjuti
oleh pengrajin dan pengelola usaha kerajinan anyaman bambu, sehingga
keberlangsungan upaya pengendalian risko tersebut tidak berjalan baik,
maka disarankan adanya pengawasan dari Puskesmas setempat melalui
program upaya kesehatan kerja yang ada.
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