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Pengenalan: Persekitaran kerja dan peralatan yang digunakan untuk menuai 
BTS telah dikenalpasti sebagai salah satu daripada faktor penyumbang 
kepada peningkatan gangguan rangka otot (GRO). Objektif utama kajian ini 
adalah mereka bentuk dan menghasilkan rekaan alat penuaian untuk 
mengurangkan masalah kesihatan yang berpotensi terhasil dan 
berorientasikan prinsip ergonomik serta menilai faktor risiko GRO yang 
secara khususnya pada bahagian atas badan dan belakang bawah dalam 
kalangan penuai sawit di Johor. 
 

Kaedah :Seramai 273 orang penuai sawit yang memenuhi inklusif kriteria 
kajian telah terlibat dalam kajian. Borang soal selidik Nordic yang telah 
diubahsuai mengikut kesesuaian persekitaran kerja untuk menentukan 
kelaziman masalah GRO (aduan sepanjang 12 bulan lepas dan 7 hari 
kebelakangan bekerja) telah diterjemahkan dalam Bahasa Indonesia 
(Lombok). Postur kerja setiap penuai sawit direkod dan dianalisa 
menggunakan RULA.Ukuran antropometrik secara terpilih dan ukuran alat 
pahat telah diambil untuk menentukan nilai kesepadanan.Pembangunan 
rekaan telah dijalankan menggunakan prinsip User Centered Design 
(UCD).Fabrikasi prototaip dihasilkan dan ujian lapangan kajian telah 
dijalankan. 
 

Keputusan:100% penuai merupakan pekerja Indonesia dan purata umur 
29.13 ± 6.50 tahun. Sebanyak 78.0% aduan berkenaan GRO sepanjang 12 
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bulan lepas dan 75.5% menyatakan GRO adalah daripada pekerjaan 
dilakukan. Bahagian anggota belakang bawah paling tinggi menerima aduan 
berbanding anggota lain. 85.3% penuai merasakan alat pahat yang 
digunakan berat. Risiko bekerja dalam keadaan postur janggal dengan 
menggunakan RULA analisis (skor 3 – 4) adalah 18.2 kali lebih tinggi untuk 
mengalami GRO. Tempoh mengunakan alat pahat kurang daripada 1 adalah 
5.7 kali lebih tinggi untuk menggalami GRO. Simulasi analisis RULA 
menunjukkan rekaan konvensional adalah berisiko tinggi untuk mengalami 
GRO iaitu pada skor 7 pada peringkat tindakan. Keputusan ujian lapangan 
kajian (prototaip) dan simulasi 3D rekaan baru terdapat penurunan markah 
RULA iaitu pada peringkat tindakan 2 (risiko rendah) berbanding rekaan 
konvensional iaitu pada peringkat tindakan 4 (risiko tinggi). 
 

Kesimpulanya:Objektif kajian telah dicapai dengan cadangan rekaan alat 
penuaian ergonomik baru yang menggabungkan kajian sains perubatan dan 
proses reka bentuk industri bagi meningkatkan keselamatan dan kesihatan 
penuai sawit di Johor secara amnya. 
 

Kata Kunci:Penuai sawit, RULA, Antropometrik, GRO, Penghasilan rekaan, 
Simulasi, Alat penuaian. 
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Introduction: Work environment and the equipment used to harvest BTS 
have been identified as one of the factors contributing to the increase of 
GRO. The primary objective of this study is to design and develop a 
harvesting equipment aim to reduce potential health problems using 
ergonomic principles and evaluate GRO risk factors specifically on the upper 
body and lower back amongst palm harvester in Johor. 
 

Method: A total of 273 palm harvesters who meet inclusion criteria were 
chosen for the study. Nordic questionnaire was modified and translated into 
Bahasa Indonesia (Lombok) to suit the working environment in order to 
determine the regularity of GRO related problems (complaints over the last 
12 months and 7 days past work). Every palm harvester work posture was 
recorded and analyzed using RULA. Selective anthropometric measurements 
and chisel measurement were taken to match congruity value. Development 
of the design was carried out using the principles of User Centered Design 
(UCD). Fabrication of prototypes produced and field testing studies have 
been conducted. 
 

Results: 100% of harvesters consists of Indonesian workers with an average 
age of 29.13 ± 6:50. A total of 78.0% of complaints made concerning GRO in 
the past 12 months and 75.5% indicated GRO is outcome of a job done. 
Lower back received the most complain compared to other parts of the body. 
85.3% of the harvesters felt the chisel used was a heavy equipment. Using 
RULA analysis (score 3-4) to evaluate, risks working in awkward postures 
was found to be 18.2 times higher for experienced GRO. Period of using a 
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chisel tool less than 1 was 5.7 times higher to experience GRO. Simulation 
analysis shows RULA conventional design face high risk of experiencing 
GRO with the score of 7 on the action level. The results of the field test study 
(prototype) and 3D simulation of new designs found RULA’s score decreases 
to second action level (low risk) compared to conventional designs where the 
score is at action 4 (high risk). 
 

Conclusion: The objective of this study was achieved with the proposed 
design of a new ergonomic harvesting tool which combines medical science 
and industrial design to increase the safety and health of the palm harvesters 
in Johor in general. 
 

Keywords: Palm harvesters, RULA, Anthropometric, GRO, Production 
design, Simulation, Harvesting tools. 
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BAB 1 
 

PEGENALAN 
 

1.1 Latar belakang 
 

Malaysia telah memberi tumpuan dalam industri sawit sejak sekian lamanya 
lagi. Kerajaan Malaysia berhasrat untuk menghasilkan sendiri sumberbio-
kimia yangbolehdigunakan sebagaibahanapi dan pelbagai produk untuk 
kegunaan pengguna yang berasaskan kepada sumber tumbuhan. Pada 
tahun 2011, Malaysia merupakan negara pengeksport minyak sawit terbesar 
di dunia dengan menyumbang sebanyak 27.9% minyak dunia (Oil World, 
2012) dan menjadi salah satu daripada teras ekonomi di Malaysia.  

 

Industri sawit Malaysia diklasifikasikan kepada tiga peringkat utama iaitu 
peringkat perladangan, pemprosesan dan penghasilan produk.Pada 
peringkat perladangan yang merangkumi kerja-kerja semaian, penanaman, 
penuaian, pengumpulan dan penghantaran ke kilang. Pada peringkat kedua 
iaitu peringkat pemprosesan, peringkat ini melibatkan aktiviti penghasilan 
minyak, penapisan, pengumpulan bahan dan proses pemasaran. Peringkat 
terakhir iaitu peringkat penghasilan bahan yang merupakan peringkat yang 
berasaskan produk bukan makanan dan produk makanan. Secara 
keseluruhannya, aktiviti pada peringkat perladangan sawit masih lagi 
bergantung kepada kemampuan dan produktif yang dilakukan secara manual 
oleh pekerja buruh(Jelani et al., 2008). 

 

Tenaga buruh kasar digunakan secara meluasdi ladang 
sawitkeranaterdapatkebergantunganterhadap kerja yang dilakukan 
secaramanualbagi semuaaktiviti utamasepertipenyediaan ladang, semaian, 
penanaman, pembajaan, penjagaanatau penyelenggaraan, penuaian, 
pengumpulan dan pengangkutan. Kerja-kerja secara manualmasih 
lagidigunakan secara meluas keranakosperalatan sepertipahatdan 
sabitadalahlebih rendah berbanding daripadamekanisasiuntuk aktiviti 
penuaian buah tandan segar (BTS) (Jelani, 1997).  

 

Pelbagai usaha telah dilaksanakan untuk menarik minat pekerja tempatan 
untuk menceburi sektor perladangan sawit. Antara usaha yang dilakukan 
ialah mereka bentuk alatan dalam bentuk mekanisasi yang bertujuan untuk 
mengurangkan masalahkebergantungankepada pekerja asing dan menarik 
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minatpekerja tempatanbagi menyertai sektor perladangan sawit (Jelani et al., 
2008).  
 

Antara aktiviti-aktiviti perladangan sawit yang terlibat adalah semaian pokok 
sawit, membaja, meracun dan penuaian BTS. Aktiviti menuai BTS dikenal 
pasti sebagai tugasan yang berisiko tinggi yang memerlukan penggunaan 
tenaga yang banyak berbanding dengan kerja-kerja lain. Tugasanyang 
dilakukan oleh penuai adalah memotong tandan buah sawit yang telah 
masak dan memangkas daun pelepah yang tidak diperlukan bagi tujuan 
tumbesaran pokok. Oleh itu, jadual kerjatuaian BTS adalah bergantung 
kepada kematangan buah sawit melalui kaedah pemerhatian di 
ladang(Owolarafe & Arumughan, 2007).  

 

Oleh itu, penuai di ladang sawit lebih berisiko terhadap masalah kesihatan 
yang disebabkan oleh hazad fizikal, psikososial hazad dan ergonomik hazad. 
Menurut Chapman & Meyers (2001); Meyers et al. (2000,1997), terdapat tiga 
faktor dalam sektor pertanian yang menjadi faktor penyumbang utama 
kepada risiko gangguanrangka otot (GRO)antaranya ialahaktiviti mengangkat 
dan membawa beban lebih 22.7 kg; struktur badan yang membengkok 
(bongkok) secara tetap atau berulang dan kerja-kerja yang melibatkan 
anggota tangan yang dilakukan secara berulang-ulang (memotong 
buah).Kenyataan ini turut disokong melalui kajian yang telah dijalankan oleh 
Mazz et al. (1997), apabila sektor pertanian telah dikenalpasti sebagai salah 
satu pekerjaan yang paling berisiko di Amerika Syarikat. 
 

Institut Keselamatan dan Kesihatan Pekerjaan Negara (NIOSH, 1997) 
mencadangkan istilah “ganguan ergonomik” digantikan dengan “kerja 
berkaitan GRO. Gangguan rangka otot termasuk sindrom „Carpal tunnel 
syndrome, Trigger finger, De Quervain’s’ dan penyakit lain (Clagget et al., 
2002). Secara dasarnya, pekerjaan yang boleh mendatangkan masalah 
kesihatan kepada pekerja dalam bidang pertanian boleh diklasifikasikan 
kepada dua ketegori yang berbeza iaitu kecederaan akut dan GRO (Davis & 
Kotowski, 2007). Kecederaan akut ditakrifkan sebagai penyakit atau 
kecederaan yang terjadi dalamjangka masasingkat dan memerlukan rawatan 
segera (Stedman's Medical Dictionary, 2004) seperti luka-luka berdarah, 
kecederaan teruk (jatuh sehingga patah, di tendang binatang) dan 
kemalangan yang berlaku secara tiba-tiba di tempat kejadian.Sebaliknya, 
GRO terjadi secara kumulatifdalam keadaan semula jadi danterhasildaripada 
dedahan atau kelakuan yang berulang-ulang (Davis & Kotowski, 2007). 
 
Sehubungan dengan itu, aktiviti memotong tandan sawit berpontensi 
terdedah kepada risiko GRO dalam kalangan penuai seperti postur janggal, 
keadaan kerja statik yangdilakukan secara berulang-ulang dan penggunaan 
tenaga secara paksa serta melampau.Di samping itu juga, GRO juga boleh 
terhasil daripada kesan penggunaan alatan yang tidak ergonomik dan 
mempunyai kaitan yang ketara terhadap kesihatan penuai sawit dalam 
jangka masa panjang (Mohd Nizam & Rampal, 2005). Menurut Mohd Nizam 

http://www.stedmans.com/
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& Rampal(2005) lagi, pekerja sawit (pemotong) yang mengalami sakit 
belakang mempunyai perkaitan yang signifikan (O.D: 5.010, 95%CI: 1.42, 
18.27) dengan postur kerja janggal yang membongkok pada tahap prevelans 
yang tinggi.  
 
Pada masa kini, alatan yang digunakan bagi aktiviti memotong tandan sawit 
secara manual adalah alat pahat dan sabit.Bagi menghasilkan reka bentuk 
alat yang berkesan atau melakukan penambahbaikan pada rekaan mesin 
atau peralatan, garis panduan dan prinsip-prinsip ergonomik 
yangberorientasikankepada keperluanfisiologi dan psikologipengguna perlu 
disertakan. Proses mereka bentuk peralatan sentiasa mempunyai hubung 
kait dengan keperluan biologi penggendali yang ditentukan dengan garis 
panduan ergonomik dan keperluan fizikal antara jentera atau peralatan (Das 
& Sengupta, 1996). Maklumat asas ukuran antropometrik pengguna dan 
ukuran alatan tangan yang digunakan oleh pengguna diperlukan bagi 
menghasilkan rekaan yang bersesuaian dengan pengguna dan 
berorentasikan kepada prinsip ergonomik. Terdapat kajian yang 
menunjukkan terdapat perkaitan ketidaksepadanan antara peralatan yang 
digunakan dengan ukuran antropometrik pengguna (Gouvali & Boudolos, 
2006;Panagiotopoulou et al., 2004). Sehubungan dengan itu, ukuran 
antropometrik memainkan peranan yang sangat penting dalam mereka 
bentuk sesebuah alatan yang bersesuaian dengan kehendak kerja dan 
pengendali. Meskipun begitu, faktor risiko yang menjadi penyumbang kepada 
masalah GRO seharusnya diberikan penekanan selain daripada ukuran 
antropometrik dalam proses mereka bentuk alatan tangan yang ergonomik. 
 

Oleh itu, faktor yang menyumbang kepada risiko GRO ialah kedudukan 
postur kerja dan kedudukan tangan yang secara statik dalam tempoh waktu 
yang lama, gerakan melentur atau pergerakan tangan melebihi paksi normal, 
tekanan pada pangkal tapak tangan, ketegangan yang berterusan, 
genggaman, getaran,dan penggunaan anggota tangan yang melampau dan 
kedudukan postur janggal (Armstrong et al., 1993).  
 

Secara amnya, adalah sukar untuk menemui kajian yang memberi tumpuan 
secara khusus kepada reka bentuk alat pahat yang berteraskan kepada 
prinsip-prinsip ergonomik atau membincangkan kesan hazad ergonomik 
kepada kesihatan para pekerja. Walau bagaimanapun, terdapat kajian yang 
dilakukan berkaitan gangguan rangka otot pada bahagian belakang bawah 
yang menyebabkan sakit pinggang dalam kalangan penuai sawit. 
Sehubungan dengan itu, terdapat hubungan yang signifikan antara alatan 
yang digunakan dengan postur kerja (Mohd Nizam & Rampal, 2005). 
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1.2 Penyataan masalah 
 

Penggunaan alatan tangan seperti pahat dan sabit bagi tujuan penuaian 
telah lama digunakan sejak industri sawit diperkenalkan di Malaysia. Walau 
bagaimanapun, keadaan kerja dan struktur reka bentuk alat itu sendiri 
berpotensi mendatangkan kesan kepada kesihatan pekerja seperti gejala 
GRO yang terhasil daripada postur janggal, kelakuan kerja berulang-ulang, 
penggunaan tenaga yang melampaui kemampuan tubuh, pergerakan 
berterusan yang melangkaui limitasi paksi normal kepada penuai sawit. 
Berdasarkan kaji selidik yang telah dijalankan oleh Walker‐Bone & Palmer 
(2002) berkaitan penyakit yang dilaporkan di Britain pada tahun 1995, 
terdapat 43,000 orang pekerja di sektor pertanian mengalami simptom gejala 
GRO yang berpunca daripada pekerjaan yang dilakukan. Sebanyak 25% 
pekerja di sektor pertanian mengalami masalah pada bahagian anggota atas 
badan - kesakitan berpanjangan dalam seminggu (Davis & Kotowski, 2007). 
 

Secara amnya, pokok sawit yang rendah di antara paras dada dan kebawah 
menggunakan alat pahat untuk aktiviti menuai BTS dan memangkas 
pelepah. Penggunaan alat pahat pada pokok sawit yang rendah memerlukan 
penuai membongkokkan badan dan menggunakan tenaga yang melebihi 
kemampuan tubuh untuk aktiviti menuai dan memangkas.Pada peringkat 
ini,penuai berhadapan dengan risiko GRO seperti penghasilan tenaga yang 
melampau, pergerakan berulang-ulang, pergerakan tangan yang melampau 
dan postur membongkok. MenurutMcCurdy et al. (2003); Meyers et al. 
(1997),menyatakanbahawa GRO yang terjadi tidak membawa maut tetapi 
kecederaan yang paling biasaberlaku pada pekerja dalam bidang pertanian, 
terutama sekali pekerja yang terlibatdalam amalan kerja yang dilakukan 
secaraintensif. 
 

Secara amnya, penggunaan alat pahat untuk menuai BTS boleh 
mendatangkan kecederaan yang tidak di duga pada jangka masa panjang 
seperti sindrom GRO. Menurut Takala et al. (2005), 40% kos perubatan 
adalah berpunca daripada GRO yang mempunyai kaitan dengan kerja yang 
dilakukan. Salah satu daripada faktor utama kepada penyumbang 
kecederaan adalah reka bentuk alatan yang digunakan adalah tidak 
bersesuaian. 
 

Tahap kualiti reka bentuk alat pahat yang rendah dan tidak mengikut garis 
panduan ergonomik merupakan salah satu faktor yang menjadi penyumbang 
kepada tekanan biomekanik, peningkatan risiko trauma secara kumulatif 
serta gangguan urat saraf (Anderson & Chaffin, 
1986),meningkatkanrisikokecederaan dan kesan GRO untuk jangka masa 
yangpanjang. Tiwari et al. (2002), melaporkan bahawa kadar nisbah 
keseluruhan kecederaandalam sektor pertanian 
adalah1.25/1000pekerja/tahun di negaraIndia. Menurut Tiwari et al. (2002), 
dianggarkan 77.6% daripada semua kejadianadalahdisebabkan daripada 
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sektor yang melibatkan jentera ladang, 11.8%berpunca daripadaalatan 
tangan yang digunakandanselebihnya10.6%disebabkanolehfaktor-faktor lain 
seperti terjatuh, gigitan binatang liar dan lain-lain. 
 

Dalam konteks mereka bentuk alatan tangan, ukuran antropometrik pada 
anggota tangan diperlukan. Ukuran antropometrik tangan digunakan di 
pelbagai aspek dalam industri jentera (Parcells et al. 1999),hal inibertujuan 
supaya reka bentuk peralatan dan mesin lebih berkesan serta dapat 
memberikan keselesaan kepada pengguna. Secara amnya, bagi 
mendapatkan prestasi yang optimum di antara pengendali dan mesin, nilai 
kesepadanan atau kesesuaian yang betul di antara keperluan mesin atau 
peralatan dan keupayaan pengendali diperlukan. Dalam mereka bentuk 
peralatan tangan, pereka seharusnya menitikberatkan antara keperluan 
fisiologi pengguna yang ditentukan melalui garis panduan ergonomik dan 
keperluan fizikal pengguna (Kumar et al. (2008); Buchholz et al., 1992). 
 

Dalam proses penghasilan reka bentuk rekaan, para 
jurutera/ergonomisperlumerujuk kepadadata antropometrik. Rekaan yang 
dihasilkan tidak dapat berfungsi dengan baik sekiranya  tidak mematuhi 
prinsip ergonomik (Haslegrave, 1986). Perkara ini dapat mengurangkan 
kecekapan operasi dan menjadi tidak selamat serta menyebabkan 
ketidakselesaan kepada pengendali. (Gite & Singh, 1997). 
 

Oleh yang demikian, perkara-perkara yang perlu diberikan penekanan dalam 
penghasilan alat tangan yang ergonomik adalah dengan berlandaskan 
prinsip ergonomik seperti ukuran antropometrik pengguna/penggendali dan 
faktor-faktor risiko yang boleh menjurus kepada GRO seperti keadaan postur 
janggal ketika mengendalikan alat, kedudukan posisi tangan dengan 
pemegang dan saiz alatan yang tidak bersepadanan dikalangan penuai sawit 
serta nilai estetika pada rekaan. 
 

1.3 Justifikasi kajian 
 

Kebanyakan kajian tertumpu kepada kaedah peningkatan dan penghasilan 
reka bentuk bagi meningkatkan hasil produktiviti buah sawit.Walau 
bagaimanapun, masih kurang penekanan diberikan kepada faktor-faktor 
risiko yang boleh mempengaruhi kesihatan pekerja ketikamenggendalikan 
alat penuaian sawit kerana faktor-faktorini juga mampu memberi kesan 
kepada prestasi kerja dan membawa kesan sampingan pada masa depan 
seperti masalah GRO. 
 

Kajian ini penting dijalankan kerana ketidaksepandanan alat berpotensi 
membawa kepada kesan kesihatan jangka masa yang panjang seperti GRO 
kepada penuai sawit dan ini boleh mendatangkan kesan pada produktiviti 
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kerja. Dalam bidang pertanian, kerja-kerja yang dilakukan melebihi 
kemampuan tangan merupakan salah satu faktor risiko yang membawa 
kepada gangguan pada anggota bahu (Fulmer et al., 2002). Menurut kajian 
Sen (1984), dengan melakukan pengubahsuaian pada bahagian 
pemegangdapatmeningkatkanprestasi kerja 
menyodoksertamengurangkankekerapan postur kerja membongkokatau 
posturmembongkok tidakdiperlukan lagi. 
 

Kajian ini juga  dapat mengenalpasti faktor risiko yang menjadi penyumbang 
kepada masalah GRO yang melibatkan bidang kerja, faktor sosio-demografik 
sertafaktorpsikososial. Oleh itu, kajian juga mengkaji perkara-perkara yang 
berpotensi menjurus kepada faktor risikoGRO yang secara khusus kepada 
penuai sawit yang mengunakan alat pahat. Sehubungan dengan itu, 
maklumat daripada kajian ini dapat membantu dalam proses mereka bentuk 
dengan mengenal pasti risiko hazadergonomik dan faktor risiko lain yang 
melibatkan kesihatan pekerja bagi menghasilkan rekaan yang menepati 
keperluan ergonomik serta bersesuaian dengan keperluan penuai sawit yang 
menggunakan pahat bagi aktiviti memotong tandan buah sawit secara amnya 
di Johor. 
 

Dengan adanya kajian seperti ini, permasalah yang sering di alami oleh 
pekerja ladang sawit secara khususnya pemotong buah (penuai) dapat 
dikenalpasti. Di antara permasalah yang dikenalpasti seperti masalah 
kesihatan yang dialami oleh perkerja dan kesesuaian alat tuaian dengan 
pekerja. Maklumat seperti ini dapat di gunakan oleh komuniti perladangan 
sawit serta negara secara amnya bagi tujuan penambahbaikan terhadap 
hasil produktiviti dan menggalakkan golongan muda dikalangan penduduk 
tempatan menceburi industri perladangan sawit.    
 

1.4 Persoalan kajian  
 

I. Adakah pekerja – pekerja penuai (pemotong) sawit yang 
menggunakan alat pahat mengalami masalah kesihatan? 
 

II. Adakah postur kerja penuai (pemotong) sawit menyumbang kepada 
masalah kesihatan kepada pekerja yang menggunakan alat pahat?. 

 

III. Adakah saiz dan ukuran alat pahat (tuaian) bersesuian dengan ukuran 
antropometrik penuai dan apakah kesannya kepada penuai?. 
 

IV. Adakah penambahbaikan pada alat tuaian (pahat) perlukan dilakukan 
yang berdasarkan keperluan kerja dan ukuran antropometrik penuai?.  
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1.5 Objektif kajian  
 

1.5.1 Objektif umum 
 

Mereka bentuk dan mengubahsuai rekaan alat penuaian bagi mengurangkan 
postur janggal yang berorientasikan kepada prinsip ergonomik dan menilai 
faktor risiko GRO yang secara khususnya pada bahagian atas badan dan 
belakang bawah di kalangan penuai sawit di Johor. 

 

1.5.2 Objektif Spesifik 
 

I. Untuk menentukan prevalenskesanGROantara 12 bulan lepas 
dan7 hariterakhir hari bekerjapada bahagiananggota tubuh 
badan atas dan belakang bawah di kalanganpenuai sawit di 
Johor. 

 

II. Untuk mendapatkan maklumat yang berkaitan dengan alatan 
tangan yang digunakan dan kelaziman kesan kesihatan yang di 
alami oleh pekerja. 

 

III. Menilai postur kerja penuai sawit dengan menggunakan kaedah 
Rapid Upper Limb Assessment (RULA). 

 

IV. Menentukan perkaitan faktor risikodengan GRO pada bahagian 
anggotaatas badan dan belakang bawah. 
 

V. Mengukur ukuran ketidaksepadanan ukuran alat yang 
digunakan oleh penuai sawit dengan ukuran antropometrik dan 
mencadangkan ukuran baru yang bersesuaian denganpenuai. 

 

VI. Mencadangkan reka bentuk baharu alat pahat berdasarkan 
kepada ukuran yang dicadangkan yang merangkumi data 
analisis yang telah dilakukan dan menilaikeberkesanan rekaan 
baru terhadap postur kerja. 
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1.6 Hipotesis kajian 
 

1. Terdapat perkaitan hubung kait antara faktor risiko dengan 
gangguan rangka otot pada anggota bahagian atas badan dan  
belakang bawah dikalangan penuai sawit. 

 

2. Terdapat penurunan yang signifikan dari analisis RULA bagi 
rekabentuk alat tuaian ergonomik baru berbanding dengan alat 
tuaian sedia ada.  

 
 

1.7 Kerangka konsep kajian 
 

Kajian ini hanya memfokus kepada bidang pertanian dan khusus kepada 
penuai sawit yang menggunakan alat pahat bagi aktiviti penuaian.Reka 
bentuk pahat yang digunakan secara manual pada ketika ituuntuk aktiviti 
penuaian buah sawit didapati terdapat beberapa faktor risiko yang menjadi 
penyumbang kepada masalah kesihatan dan memberi kesan kepada 
produktiviti kerja.Terdapat tiga pembolehubah tidak bersandar yang dikaji 
dalam kajian ini iaitu faktor risiko yang berhubung kait dengan kerja dan tidak 
berhubung kait dengan kerja, risiko ergonomik/postur tubuh janggal dan 
ukuran kesepadanan alat dengan data antropometrik (Kumar et al 2008). 
 

Faktorrisiko dalam reka bentuk alatan tangan yang ergonomik ialah perkara 
yang berhubung kait dengan kerja penuaian sawit seperti hari rehat (cuti) 
pekerja kerana hari tersebut pentinguntuk otot-ototpulih daripada keletihan. 
Sekiranya badantidakmendapatrehat yang cukupmakasecara khususnya 
otottidakdapat membaiki dengan sendiri otot-otot yang tercedera. Otot-otot 
yangrosakboleh menyebabkan kecederaansecara kumulatif. Jangka masa 
bekerja merupakan jumlah waktu kerja yang diperuntukkan oleh penuai bagi 
melaksanakan tugasan  dalam sehari. Faktor ini adalah penting kerana 
dalam tempoh waktu itu penuai terdedah kepadasemuafaktor-faktor 
risikoyang boleh membawa kepada masalah GRO terutama sekali pada 
bahagian anggota atas badan dan belakang bawah. Kecederaan lepas yang 
berhubung dengan kerja adalah salah satu daripada faktor risiko terjadinya 
GRO yang secara khususnya pada anggota yang banyak terlibat untuk 
aktiviti penuaian seperti bahagian siku, lengan, tangan, leher, belakang atas 
dan belakang bawah yang pernah mengalami kecederaaan. Situasi ini akan 
meningkatkan lagi potensi terdedah kepada gejala GRO(Mohd Nizam & 
Rampal, 2005). 
 

Faktor risiko yang tidak melibatkan bidang pekerjaan responden juga harus 
diberi perhatian dalam mereka bentuk alatan tangan yang ergonomik agar 
penuai dapat memenuhi kesesuaian ruang kerja. Aktiviti pada waktu lapang 
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juga boleh memainkan peranan sebagai penyumbang kepada masalah 
kesihatan kerana aktiviti yang dilakukan seperti berkebun yang memerlukan 
postur tubuh dalam keadaan janggal dengan secara tidak langsung 
membantu meningkatkan risiko kepada GRO. Tahap pendidikan seseorang 
itu juga boleh mempengaruhi tahap kesedaran dalam menangani risiko yang 
terjadi dan kebarangkalian tahap risiko berlaku adalah berbeza-beza dan 
bergantung pada tahap pendidikan seseorang itu (Niu, 2010). Peningkatan 
tahap umur seseorang akan cenderung kepada gejala GRO kerana semakin 
berumur seseorang itu, semakin kurang tahap kemampuan tenaga dan 
kekuatan otot dapat dihasilkan(Kidd et al., 2000). Secara umumnya,banyak 
kajian telah membuktikan bahawa merokok merupakan faktor penyumbang 
kepada gejala GRO. Menurut Gamsky et al. (1992), peningkatan pervalens 
pekerja dalam sektor ladang yang merokok lebih daripada lapan bulan ada 
hubungkait dengan simptom gangguan pernafasan. 
 

Semasa menghasilkan rekaan yang memenuhi keperluan dan mengikut 
perinsip ergonomik, postur kerja harus diambil perhatian kerana situasi kerja 
ketika mengendalikan alatan kerja dalam keadaan yang janggal seperti 
membongkokkanbadan secara berulang-ulang, penggunaan tenaga yang 
berlebihan dan posisi tangan yang membengkok/berpintal akan 
menghasilkan kecederaan pada anggota yang terlibat serta akan menjurus 
kepada faktor risiko terjadinya masalah GRO secara kumulatif. 
 

Data antropometrik yang diambil adalah ketinggian dan diameter genggaman 
dalam tangan. Manakala ukuran alat pahat yang diambil adalah panjang 
pahat dan diameter luar pahat dengan menggunakan kaedah Chaffin et al. 
(1991); Panero & Zelnik (1979), iaitu nilai yang melebihi 95% atau kurang 
80% daripada nilai jumlah rujukan responden diklasifikasikan sebagai tidak 
sepadan.  
 

Sehubungan dengan itu, nilai ukuran ketidaksepadanan sekiranya digunakan 
dalam penghasilan reka bentuk alatan tangan akan menyumbang kepada 
faktor risiko gejala GRO pada anggota tubuh badan terutama sekali pada 
bahagian tangan seperti kecederaan otot, ligamen otot koyak, patah dan 
gangguan pada urat saraf. Disebaliknya, gangguan dan kecederaan dapat 
dikurangkan dengan menggunakan nilai kesepadanan yang diperolehi 
melalui penyesuaian nilai antara ukuran alatan dan data antropometrik 
berdasarkan kepada 95% jumlah populasi kajian. 
 

Pembolehubah bersandar dalam kajian ini adalah menghasilkan rekaan alat 
penuaian yang ergonomik berdasarkan kepada maklumat-maklumat 
daripada pembolehubah tidak bersandar seperti faktor risiko, risiko 
ergonomik dan data antropometrik serta ukuran alatan.Ukuran kesepadanan 
digunakan dalam penghasilan ukuran rekaan. Rekabentuk berpaksikan 
pengguna (RPP) digunakan dalam proses menghasilkan rekaan baru, 
diantara elemen- elemen yang diterapkan adalah pemilihan material, 
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keselamatan, inovatif, estetik, teknikal aspek, mesra pengguna, mudah 
dikendalikan, mengurangkan potensi masalah kesihatan dan faktor 
persekitaraan yang berlandaskan daripada pembolehubah kajian. Rekaan 
baru alat penuaian ergonomik dapat dihasilkan dengan berteraskan ciri-ciri 
ergonomik supaya dapat mengurangkan potensi kecederaan dan gejala 
GRO daripada berlaku.Rajah 1.1 menunjukkan kerangka kajian dalam 
menghasilkan rekaan alat penuaian baru yang berteraskan prinsip 
ergonomik. 
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Rajah 1.1: Kerangka konsep kajian  

GRO 
(Bahagian atas badan& 

belakang bawah) 
Leher, Bahu, Tangan, Atas 

belakang, Siku Rekabentuk Perpaksikan Pengguna 

 Gejala 
berkaitan 
dengan GRO 

 Menggurang
kan tahap 
kecekapan 
kerja 
produktiviti 
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1.8 Definisi pembolehubah 
 

1.8.1 Faktor risiko  
 

Definisi konsep  
 

 Faktor-faktor yang menjadi penyumbangkepadaterjadinya kecederaan 
atau gangguan otot rangka. Faktor risiko merupakan sesuatu yang boleh 
menjadi penyebab atau penyumbang kepada kecederaan (Workers’ 
Compensation Board of British Columbia, 2013). 
 

Definisi operasi 
 

 Faktor risiko pekerjaanyang menyebabkanataumenyumbang kepada 
GROadalahkerja-kerja yang dilakukan secaraberulang-ulang, secara 
paksaan, atau ketegangan berpanjangan pada anggota tangan seperti 
kekerapanmengangkat objek berat, menolak objek berat,menarik objek 
berat,atau membawaobjek beratdan kedudukan postur  badan dalam 
keadaanjanggal yang berterusan. Aktiviti yang tidak melibatkan pekerjaan 
yang membawa kepada faktor risiko GRO adalah sepertibersukan, 
bermain badminton,berkebun,pertukangan,menjahit,danbermainalat 
muzik(Kathleen et al., 2001). 

 

1.8.2 Risiko ergonomik (postur tubuh)  
 

Definisi konsep  
 

 Keadaan ruangkerja yang tidak ergonomik boleh 
menyebabkangangguanvisual,otot danpsikologisepertitekanan pada mata, 
sakit kepala, keletihan, GROseperti sakit belakang yang kronik, leher 
dansakit bahu, gangguantrauma secara kumulatif, kecederaanpergerakan 
yang berlaku secara berulang-ulang, keteganganpsikologi, kebimbangan 
dan kemurungan (DOSH, 2008). 
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Definisi operasi 
 

 Risiko ergonomik ditakrifkan sebagai tekanan postur atau kedudukan 
anggota tubuh badan penuai sawit yang melampau dan dalam kedudukan 
janggal yang berlaku secara berulang-ulang ketika mengendalikan alat 
pahat yang menjadi penyumbang kepada masalah GRO. Faktor risiko 
ergonomik dikenal pasti melalui kaedah pemerhatian yang dijalankan 
dalam kajian lapangan terhadap kedudukan postur kerja penuai yang 
sedang menuai buah sawit yang berisiko tinggi mengalami masalah GRO 
melalui kaedah RULA. 

 

1.8.3 Antropometrik dan alatan tangan 
 

Definisi konsep  
 

 Antropometrik merupakankajianukurantubuh badan manusiauntuk 
membantudalam memahamivariasifizikal manusiadanmembantu 
dalamklasifikasiantropologiPheasant & Haslegrave (2006).  

 

Definisi operasi 
 

 Menurut kajian Marras & Kim (1993); Hsiao et al. (2002), dimensi ukuran 
data antropometrik adalah berbeza-beza serta bergantung kepada jenis 
pekerjaan yang dilakukan oleh pekerja. Oleh yang demikian, hanya data 
antropometrik terpilih dan ukuran alatan yang terlibat seperti ukuran 
diameter genggaman tangan, lebar tapak tangan, ketinggian responden, 
berat, panjang alatan dan diameter alat pahat di gunakan dalam kajian ini. 
 

1.8.4 Gangguan rangka otot  
 

Definisi konsep  
 

 Gangguan rangka otot adalahkecederaan, saraf, tendon, ligamen, 
sendi,rawan,atau tulangbelakang. Putz-Anderson et al. (1997), 
mentakrifkan GROsebagai satu kumpulangangguanyang 
menjejaskansistemanggota badantermasuksaraf, tendon, otot, dan 
yangmenyokong struktur badanseperti tulang belakang. 
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Definisi Operasi 
 

 Dalam kajian ini GRO dikenalpasti dengan menggunakan Standardized 
Nordic Questionnaire (SNQ) oleh Kuorinka et al. (1987). Menggunakan 
kaedah SNQ yang telah di ubahsuai berdasarkan kehendak keadaan 
kerja. Gangguan rangka otot ditakrifkan sebagai 
kesakitanyangdilaporkanberlaku di dalamenambahagian anggota 
badanyangberbeza iaitu 1) leher, 2) bahu, 3) belakang atas, 4) belakang 
bawah, 5) siku dan 6) pergelangan tangan. 
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