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Abstrak— Penelitian ini mengusulkan sistem perhitungan indeks risiko secara otomatis dengan memanfaatkan
metode evaluasi Rapid Upper Limb Assessment (RULA). Sistem yang diusulkan mencakup perancangan hardware
dan software yang menggabungkan sistem deteksi postur kerja tanpa memerlukan penambahan alat pada tubuh,
melainkan menggunakan pemrosesan gambar dan memanfaatkan model deep learning MediaPipe. Software yang
diusulkan secara spesifik mengestimasi postur kerja dari gambar yang diperoleh melalui webcam real-time atau
gambar yang sudah ada. Selanjutnya, software menghitung sudut tubuh dan menghasilkan skor serta indeks risiko
RULA. Pendekatan ini telah berhasil dievaluasi dalam skala laboratorium, dan penelitian ini memberikan
gambaran komprehensif tentang sistem yang diusulkan, termasuk hasil validasi. Implementasi dan perbandingan
hasil juga dilakukan dengan merujuk pada jurnal terkait. Sistem yang diusulkan memperoleh skor RULA 4,
sedangkan jurnal pembanding mmeperoleh skor RULA 6. Sistem yang diusulkan menunjukkan bahwa sistem yang
diusulkan secara efektif dapat memprediksi sudut kriteria RULA dengan signifikan, dan melakukan analisis RULA
dengan akurasi yang sebanding atau bahkan lebih baik dibandingkan dengan analisis manual. Keefektifan ini tetap
berlaku bahkan dalam kondisi yang tidak terduga yang biasanya dihadapi di lingkungan kerja.

Kata kunci: penilaian resiko ergonomi, pemrosesan gambar, pembelajaran mendalam, rula, manufaktur

Abstract— This study proposes an automated risk index calculation system utilizing the Rapid Upper Limb Assessment
(RULA) evaluation method. The proposed system encompasses the design of both hardware and software, integrating a
posture detection system without the need for additional body-worn devices. Instead, it leverages image processing and
employs the MediaPipe deep learning model. The proposed software specifically estimates posture landmarks from real-
time webcam images or existing pictures. Subsequently, the software calculates body angles, generates scores, and
produces RULA risk indices. This approach has been successfully evaluated on a laboratory scale, providing a
comprehensive overview of the proposed system, including validation results. Implementation and result comparisons
were conducted by referring to relevant journals. The proposed system achieved a RULA score of 4, while the
comparative journal obtained a RULA score of 6. The proposed system demonstrates its effectiveness in significantly
predicting RULA criteria angles and performing RULA analysis with accuracy comparable to, or even surpassing,
manual analysis. This effectiveness persists even in unexpected conditions commonly encountered in work
environments.
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I. PENDAHULUAN nyaman dapat mengurangi  konsentrasi

Ergonomi merupakan suatu konsep yang sangat penting
dalam desain sistem, mesin, peralatan, pekerjaan,
lingkungan, dan aspek lain yang berhubungan dengan
interaksi manusia.. Dalam penerapannya, ergonomi tidak
hanya terfokus pada mesin ergonomis, tetapi juga
melibatkan perancangan sistem dan fasilitas kerja yang
memperhitungkan perilaku, kemampuan, dan keterbatasan
manusia. Ergonomi juga terkait dengan optimalisasi,
efisiensi, kesehatan, keamanan manusia, dan kenyamanan di
tempat kerja [1]. Analisis postur tubuh dan aktivitas yang
dilakukan  oleh pekerja menjadi  krusial dalam
mengidentifikasi risiko biomekanik, terutama terkait dengan
beban kerja pada tempat kerja. Posisi tubuh yang tidak
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meningkatkan frekuensi kecelakaan, dan memicu gangguan
muskuloskeletal. Oleh karena itu, banyak metode analisis
telah dikembangkan oleh ahli ergonomi, seperti Rapid Upper
Limb Assessment (RULA) [2], Rapid Entire Body
Assestment (REBA) [3], Ovako Working Posture Analysis
System (OWAS) [4], dan Nordic Body Map (NBM) [5],
untuk mengevaluasi dampak postur tubuh terhadap
kesehatan.

RULA merupakan metode yang mudah untuk menilai
risiko postur kerja. Penelitian sebelumnya [6], [7]
menunjukkan bahwa metode observasional dianggap efektif
dalam menilai beban kerja biomekanik, dengan keunggulan
lebih fleksibel dan sedikit memakan waktu dibandingkan



dengan  pengukuran  skala laboratorium. RULA
memungkinkan untuk memperoleh indeks numerik yang
mewakili nilai kuantitatif risiko yang dihadapi pekerja
selama aktivitas kerja yang ditargetkan, serta menentukan
tingkat prioritas intervensi dan tindakan yang diperlukan.
Metode RULA disarankan untuk identifikasi gangguan
postur anggota tubuh atas, leher, dan punggung terkait
dengan tindakan otot dan beban eksternal yang diterapkan
pada tubuh. Metode ini dirujuk dalam standar internasional
untuk penilaian risiko kerja [8] dan disebut sebagai metode
terpilih untuk pencegahan Gangguan Muskuloskeletal
Disorders (MSDs) oleh International Ergonomics
Association (IEA) dan World Health Organization (WHO)
[9]. Metode ini juga luas diterapkan dalam berbagai konteks
kerja, terutama aktivitas kerja industri (sektor sekunder) dan
produksi barang dan jasa (sektor tersier), yang ditandai
dengan standarisasi tugas, geometri, gerakan, dan frekuensi
eksekusi yang memungkinkan prediksi dan kuantifikasi
beban kerja biomekanik secara sistematis dan terkontrol.
Meskipun telah ada standar internasional yang mengatasi
risiko biomekanik, penggunaan metode ini biasanya
dilakukan secara manual oleh para ahli yang
mengidentifikasi postur, tindakan, atau sudut sendi yang
dapat menyebabkan bias subjektif, yang menyebabkan
postur berisiko tinggi selama periode operasional terabaikan
[10], [11]. Tantangan terhadap metode ini adalah untuk
memberikan perbaikan segera atau pemantauan jangka
panjang dari risiko kecelakaan kerja, karena memerlukan
penilaian offline. Secara keseluruhan, dalam pengunaannya
memakan waktu dan rawan kesalahan saat meninjau postur
kerja secara manual. Oleh karena itu, mengotomatiskan
identifikasi kerangka berisiko tinggi untuk penyelidikan
lebih lanjut akan menjadi pendekatan yang berguna dan
praktis.

Penilaian risiko gangguan MSDs secara real-time
merupakan tantangan penelitian yang terus dihadapi [12].
Untuk mengatasi kendala ini, sejumlah penelitian telah
mengusulkan berbagai metode, seperti pemasangan sensor
pada tubuh, penggunaan sistem penangkapan gerak optik,
dan analisis gerak berbasis gambar. Sebagai contoh, sensor
Inertial Measurement Unit (IMU) telah digunakan untuk
mengevaluasi Ergonomic Assessment WorkSheet (EAWS)
[13] dan RULA. Namun, penggunaan metode ini dapat
memengaruhi gerakan subjek dan menghasilkan evaluasi
yang kurang akurat. Metode optik melibatkan penempatan
penanda reflektif pada sendi atau posisi tertentu pada tubuh
manusia untuk mendapatkan sudut atau postur sendi [14].
Penerapannya di lingkungan kerja sangat menantang, dan
ketepatan penempatan penanda reflektif dapat terpengaruh
oleh faktor lingkungan. Setiap metode akuisisi yang
membutuhkan pemasangan sensor atau penanda optik pada
tubuh manusia dapat memengaruhi alur Kkerja dan
menyebabkan hasil penilaian yang tidak tepat.

Machine vision melibatkan teknik analisis gambar untuk
mengukur gerakan dan sudut sendi tanpa menggunakan
sensor yang dipasang pada tubuh manusia. Postur kerja dan
gambar bergerak dapat direkam selama pengoperasian dalam
waktu lama, dan kamera dapat menjadi alat yang tepat yang
mudah dipasang di tempat kerja untuk mengumpulkan
informasi. Model MediaPipe adalah model pengenalan
postur yang menggunakan deep learning untuk menghitung
sudut sambungan berdasarkan posisi sambungan dalam
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gambar RGB [15]. Model ini menyediakan koordinat 2D dan
3D dari 33 sendi tubuh (landmark). Studi terbaru telah
mengusulkan  penggunaan model MediaPipe untuk
mengenali postur kerja dan menemukan landmark secara
real-time tanpa menggunakan sensor yang terpasang pada
sendi tubuh.

Studi ini bertujuan untuk mengembangkan penilaian
metode RULA dengan mengintegrasikan machine vision dan
sudut sambungan sendi yang dihitung dari model MediaPipe.
Langkah pertama adalah mengestimasi 33 landmark postur
kerja yang diperoleh dari mengekstrak gambar atau foto.
Kemudian memodifikasi landmark untuk menyesuaikan
penilaian postur kerja kriteria RULA. Kemudian dilanjutkan
dengan memberi garis penghubung setiap landmark dan
line-connection yang selanjutnya digunakan untuk
menghitung sudut sambungan. Selanjutnya  sudut
sambungan digunakan untuk penilaian postur kerja RULA
dalam memperkirakan tingkat resiko MSDs. Pengujian
meliputi estimasi postur kerja RULA dan menghitung skor
RULA pada postur kerja pekerja. Implementasi sistem yang
diusulkan selanjutnya digunakan untuk mengestimasi postur
kerja pekerja, serta dibandingkan dengan jurnal referensi.

Il.  STuDIPUSTAKA

2.1 METODE PENILAIAN RISIKO ERGONOMI

Gangguan MSDs merupakan permasalahan kesehatan
terkait pekerjaan yang krusial [16], [17] dan disebabkan oleh
akumulasi beban muskuloskeletal akibat postur yang tidak
sesuai yang diambil oleh pekerja selama pekerjaan manual.
Untuk mengurangi  MSDs, ahli ergonomi telah
menggunakan protokol penilaian risiko ergonomi yang
membantu mereka mengevaluasi risiko, yang didasarkan
pada pengamatan langsung di lokasi kerja. Meskipun mudah
digunakan dan dapat diterapkan pada banyak skenario kerja,
metode ini memerlukan kegiatan pengamatan di lapangan
atau analisis manual yang memakan waktu dan biaya. RULA
[2] adalah alat penilaian "cepat" yang memberikan skor dari
1 (risiko terendah) hingga 7 (risiko tertinggi) untuk tugas
yang dianalisis. Ini dilakukan dengan membandingkan sudut
yang diambil oleh beberapa sendi tubuh (misalnya, leher
terhadap punggung, siku, bahu, lutut) dengan rentang
angular yang telah ditentukan. Metode ini juga
mempertimbangkan beban otot dan frekuensi pengulangan
postur dalam tugas untuk menghitung skor, tetapi tidak
mempertimbangkan total durasi siklus. Metode RULA yang
dikembangkan oleh Dr. Lynn McAtamney melalui beberapa
tahap dibagi menjadi dua bagian yang disebut sebagai grup
A dan grup B, sebagai berikut:

Grup A terdiri dari kriteria penilaian lengan atas, lengan
bawah, dan pergelangan tangan,

Table 1. The Score of Upper Arm Movements
Movement Score Change Score
20" extention - 20° flexion 1 +1 if the shoulder is raising
Extention > 20° or 20°— 40° flexion 2 +1 if the upper arm is abducted
459-90" flexion 3 -1if leaning, or the load of the arm is supported
90° flexion or > 4

Nilai untuk lengan atas (Tabel 1) akan berada dalam
rentang 1-6. Penilaian ini didasarkan pada sejauh mana bahu
melakukan fleksi atau ekstensi, bersama dengan penyesuaian
untuk bahu yang diangkat dan/atau diabduksi. Fleksi bahu
merujuk pada pergerakan anterior lengan atas dalam bidang
sagital (gerakan ke depan), sementara ekstensi bahu merujuk
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pada pergerakan posterior lengan atas dalam bidang sagital
(gerakan ke belakang). Penyesuaian untuk elevasi dan
abduksi lengan atas (bahu) juga dapat diterapkan. Penting
untuk mencatat kemungkinan penyesuaian skor (-1) yang
digunakan jika bahu pekerja didukung atau pekerja condong
ke depan dengan cara tertentu sehingga gravitasi membantu
posisi bahu.

Table 2. The Score of Lower Ann Movement
Movement Score Change Score
60" — 100 flexion 1 +1 if the arm moves beyond the center line of the body or its side
< 60"flexion atau >100°flexion 2

Nilai untuk lengan bawah (Tabel 2) akan berada dalam
rentang 1 - 3. Penilaian ini bergantung pada seberapa besar
fleksi atau pembengkokan siku. Pilih penyesuaian lengan
bawah jika salah satu lengan bawah bekerja melintasi garis
tengah atau ke arah luar tubuh.

Table 3. The Score of Wrist Movements

Movement Score Change Score
Netral Position 1
(" - 15"flexion / extension 2 +1 1f the wrists are on either radial or ulnar deviation
=15"lexion / extension 3

Nilai untuk pergelangan tangan (Tabel 3) akan berada
dalam rentang 1 - 4. Penilaian ini bergantung pada sejauh
mana fleksi atau ekstensi pergelangan tangan, disertai
dengan kemungkinan penyesuaian +1 jika diperlukan deviasi
pergelangan tangan. Pilih putaran pronasi atau supinasi
pergelangan tangan jika pergelangan tangan berputar di
tengah rentang gerak atau jika pergelangan tangan berputar
di atau dekat ujung rentang gerak.

Grup B, Skor dan rentangnya terdiri dari leher, tubuh, dan
kaki sebagai berikut:

Table 4. The Score of Neck Movements
Movement Score
07— 10" flexion 1
10°— 20" flexion 2
= 30° flexion 3
If in extension 4

Skor penempatan leher (Tabel 4) akan berada dalam
rentang 1 - 6. Penilaian ini berdasarkan seberapa besar fleksi
atau ekstensi leher, disertai dengan penyesuaian untuk
memutar atau membengkokkan leher ke samping. Fleksi
leher adalah gerakan dagu ke arah dada dari posisi leher
netral. Ekstensi leher adalah memindahkan dagu menjauh
dari dada (ke belakang) dari posisi leher netral. Para ahli
biomekanika menggunakan berbagai landmark dan metode
untuk mendefinisikan posisi netral (atau titik nol antara fleksi
dan ekstensi) dari leher. Definisi netral sebagai postur kepala
atau leher ketika tubuh berdiri tegak (duduk atau berdiri
lurus).

‘T'able 5. he Score of Back Movement ( torso)
Movement
‘When sitting down, and the arm is supported well, and the corner of thigh — body is 90" or >
07— 20"flexion
20" - 60° flexion
= 60" flexion

Score

U b=

Skor posisi batang tubuh (Tabel 5) akan berada dalam
rentang 1 - 6. Penilaian ini bergantung pada seberapa besar
fleksi atau ekstensi batang tubuh, disertai dengan
penyesuaian untuk memutar atau membengkokkan batang
tubuh/punggung ke samping (fleksi lateral). Fleksi batang
tubuh didefinisikan sebagai gerakan anterior (ke depan) dari
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batang tubuh dalam bidang sagital (seperti membungkuk
mencapai ujung kaki). Ekstensi batang tubuh didefinisikan
sebagai gerakan posterior (ke belakang) dari batang tubuh
dalam bidang sagital (seperti melukis langit-langit).

Nilai posisi kaki akan menjadi 1 atau 2. Jika kaki dan
kaki didukung dengan distribusi berat yang merata, nilai
tambahnya adalah +1. Jika kaki dan kaki tidak didukung
atau terdapat distribusi berat yang tidak merata, nilai
tambahnya adalah +2.

Selanjutnya skor yang diperoleh dari Tabel 1 — 3
digunakan untuk mengisi Tabel 6.

Table 6. Group A” Pusture Scure

Upper Wrists
Arm 1 2 3 4
Forearm

woiwist  wotwist  w.twist  w.twist
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Untuk mengisi skor pata Tabel 7 diperlukan skor yang
diperoleh pada Tabel 4 — 5 dan kriteria posisi kaki.

Table 7. Group B’s Posture Score

Back
1 2 3 4 5 6
eps  legs  legs  leps  legs  legs

Neck

legs

1.2 1 2 1 2 1 2 1.2 12
1 132 3 3 45566 77
2 232 3 455561777
3 0333 4455606777
4 555 6 6 77771788
5 777 77 8 8 &8 8 & 8B 8
6 8% &8 8§ 8 8 B 8§ 9 9 9 9 9

Skor dari Tabel 6 dan Tabel 7 digunakan untuk
menentukan skor RULA pada Tabel 8.

Table 8. Grand Score

5]

12 3 4 5 6 7+

(1 2 3 3 4 5 3§
212 2 3 4 4 5 5
3|3 3 3 4 4 5 6
(_43 3345 6 6
5(4 4 4 5 6 7 7
6|4 4 5 6 6 7 7
7[5 5 6 6 7 7 7
8|5 5 6 7 7 7 7

2.2 ALAT PENILAIAN RISIKO ERGONOMI

Untuk efisiensi waktu dalam menganalisis gambar dengan
metode RULA, beberapa penelitian mengusulkan alat
penilaian risiko ergonomi otomatis atau semi-otomatis.
Pada awalnya, sistem-sistem tersebut didasarkan pada
akuisisi postur tubuh manusia melalui perangkat keras
pemantauan gerak tingkat tinggi, seperti sensor optik atau
inersial yang dapat digunakan seperti pada penelitian [18]-
[20]. Kendala dari instrumen-instrumen ini adalah, di satu
sisi, investasi ekonomi tinggi yang diperlukan untuk



memperolehnya dan, di sisi lain, penggunaan yang tidak
praktis di lingkungan manufaktur, misalnya memerlukan
pekerja untuk mengenakan sensor yang invasif selama
akuisisi. Untuk mengurangi biaya dan menghilangkan
penggunaan sensor, beberapa penelitian mengusulkan
sistem berbasis alat pemantauan gerak berbiaya rendah,
Microsoft Kinect v2, misalnya [21], [22], untuk
mengumpulkan secara otomatis sudut-sudut sendi yang
diperlukan untuk penilaian risiko ergonomi menggunakan
RULA. Namun, meskipun Microsoft Kinect v2 adalah
peralatan berbiaya rendah jika dibandingkan dengan
peralatan berakhir tinggi, tetapi mengalami masalah oklusi
[23], [24]. Oklusi tubuh manusia adalah hal yang normal
dalam lingkungan manufaktur, dan karena menghasilkan
akuisisi tubuh manusia yang parsial, Kinect tidak dapat
menjadi solusi universal yang dipilih. Menggabungkan data
yang diperoleh dari kamera kedalam algoritma deep
learning adalah solusi efektif untuk memprediksi sudut-
sudut sendi yang teroklusi oleh rintangan, namun
memerlukan pemrosesan komputasi yang tinggi [22].

2.3 DEEP LEARNING ESTIMASI SENDI DAN POSTUR

Teknologi estimasi postur tubuh berdasarkan akuisisi
pemrosesan gambar menggunakan teknik kecerdasan
buatan semakin mendapatkan momentum. Contoh pertama
adalah OpenPose. Ini dapat mendeteksi dan melacak postur
tubuh, tangan, dan wajah dengan akurasi baik dan tanpa
masalah oklusi [25], dan terbukti efektif dalam melakukan
penilaian risiko ergonomi [26]. Namun, memerlukan Kinerja
sebuah komputer berkomputasi yang tinggi [27]. Sebuah
metode baru, yang disebut tf-pose-estimation diusulkan. Ini
dikembangkan sebagai alat ringan untuk memungkinkan
perhitungan real-time. Karena komputasinya yang ringan,
metode ini juga dapat diaplikasikan pada perangkat android,
akurasinya sebagai alat bantu ahli ergonomi dalam menilai
risiko ergonomi cukup baik [28]. Kemudian, Google
mengusulkan MediaPipe. Metode ini mempunyai beberapa
fitur seperti mendeteksi postur tubuh, deteksi pose, deteksi
tangan, deteksi iris, yang akurasinya telah dinilai dalam
beberapa penelitian [29], [30]. Semua karya yang disajikan
di sini memiliki karakteristik umum: mereka diuji hanya di
bawah kondisi terkendali di lingkungan laboratorium.
Validasi metode tersebut secara terapan di lingkungan
industri (misalnya, pabrik manufaktur) adalah langkah
berikutnya yang dapat dikembangkan. Makalah ini
mengusulkan sistem otomatis yang memanfaatkan metode
yang disajikan dalam [31] untuk melakukan beberapa
penilaian risiko ergonomi menggunakan metode RULA,
dengan menambahkan beberapa fitur dan antarmuka alat
yang ramah pengguna, dan mengujinya di lingkungan
manufaktur.

Ill.  MEeTODE

Pada penelitian ini, kami mengusulkan pengembangan
metode RULA berbasis image processing dan deep learning
untuk meningkatkan penilaian ergonomi risiko kerja secara
otomatis. Sistem yang kami usulkan meliputi perancangan
hardware dan software. Metode yang kami usulkan dapat
dilihat pada Gambar 1. Pada diagram alur penelitian tersebut,
disajikan rincian mengenai langkah-langkah pengerjaan
dari perancangan alat, perancangan software yang terdiri

30

JURNAL CYCLOTRON Vol. 7, No. 01, Januari 2024

dari: pengambilan gambar, pemrosesan gambar, estimasi
landmark menggunakan MediaPipe, modifikasi landmark
dan postur, rekonstruksi sendi dan postur, perhitungan sudut
kriteria RULA, menghasilkan skor RULA, dan resiko kerja.
Kami juga melakukan validasi sistem yang kami usulkan
dengan mengestimasi postur kerja terhadap kriteria RULA,
lalu implementasi untuk menghitung skor RULA terhadap
beberapa postur kerja, serta membandingkannya dengan
metode manual dari jurnal referensi.

v Sistem
yang
Diusulkan

Rancang Bangun Alat

Fengamat Mengambi
Foto / Gambar yang
sudah Ada

Tipe Join Sendi ]4—[
v
[ Rekonstruksi Sendi
v
Penerapan Aturan
[ LevelMSDS €= yan penilaian F!UL_A]

dan Postur Kerja
h 4

Uji Coba Sistem yang
Diusulkan

mage Frocess Ing
dan Model Deep
Leaming

Perhitungan Join
Sendi

Perhitungan Sudut
Postur Kerja

mplementa5| Istem
yang Diusulkan pada
Aktifitas Kerja

Hasil, Analisis dan
Kesimpulan

Gambar 1. Diagram Alur Penelitian.

A. Pemrosesan Komputasi

Software yang diusulkan dijalankan pada sebuah
workstation PC dengan prosesor Intel(R) Xeon(R) CPU E5-
2686 v4 @ berkecepatan 2.30 GHz (36 CPUs) dan RAM
64.00 GB, serta GPU yang digunakan adalah NVIDIA
GeForce GTX 1080 Ti, yang menjalankan Windows 11 Pro.
Setelah gambar dikumpulkan, sudut-sudut sendi dihitung
oleh sistem vyang diusulkan, yang beroperasi pada
workstation PC yang sama. Untuk menghindari
kemungkinan perbedaan hasil yang disebabkan oleh
kesalahan aproksimasi, sistem ini digunakan untuk
menghitung skor RULA dengan mempertimbangkan sudut
yang diekstraksi secara otomatis.

B. Hardware dan Instrumen

Instrumen yang telah dibuat terdiri dari sebuah monitor
tampilan kedua dan kamera yang terhubung dengan
perangkat komputer. Monitor display tampilan kedua
dihubungkan dengan komputer melalui koneksi HDMI,
sementara kamera terhubung dengan komputer melalui
koneksi USB.
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Diagram perancangan hardware dapat dilihat pada
Gambar 2. Pada diagram ini, disajikan rincian mengenai
susunan dan koneksi antara monitor tampilan kedua, kamera,
dan perangkat komputer. Koneksi HDMI digunakan untuk
menghubungkan monitor tampilan kedua agar dapat
menampilkan Guide User Interface (GUI). Monitor display
tampilan kedua di atur sehingga memiliki orientasi potrait.
Di sisi lain, koneksi USB digunakan untuk memastikan
kamera dapat terhubung dengan perangkat komputer
sehingga dapat mentransfer data atau gambar atau foto.
Melalui perangkat keras yang telah dirancang ini, diharapkan
dapat memfasilitasi pengambilan data atau gambar yang
diperlukan.

»>| Komputer

Alat yang Dibuat :
HOMI :

Display Monitor 2

UsB

-

Gambar 2. Diagram Perancangan Hardware.

Kamera

C. Software

Diagram perencanaan perangkat lunak pada Gambar 3
dapat dijelaskan sebagai berikut. Perancangan software
berbasis antarmuka grafis pengguna (GUI) menggunakan
pemrograman Python memiliki tiga tombol akses. Tombol 1,
"Load Gambar" berfungsi untuk mengambil gambar dari
direktori komputer, kemudian melanjutkan dengan sistem
yang diusulkan pada Gambar 1.

T
s

Set Tombol
ave 1o Database
"OFF"

Set Tombol
Capture Photo
'ON

Set Tombol
Load Gambar
"ON®

i
]

Tombol
Capture Photo
"Ditekan”

Tombol
Load Gambar
"Ditekan"

Save to Database

Sistem yang

Simpan Gambar » Dlusulkan

Tombol
Save to Database

"Ditekan"
Set Tombol Set Tombol Set Tombol
Luad Gambar Capture Fhmo ave IU Daiabase

Tidak

Tidak

Gambar Criginal,
Landmark, Sudut,
kriteria penilaian
RULA dan Skor
RULA

Gambar 3. Diagram Perancangan Software.

31

Tombol 2, "Capture Photo™ berfungsi untuk mengambil
foto secara real-time dari kamera, yang kemudian diteruskan
dengan sistem yang diusulkan pada Gambar 1. Tombol 3,
"Save to Database" berfungsi untuk menyimpan data seperti
landmark, sudut, skor kriteria RULA, skor RULA, dan
indeks risiko ergonomi pada basis data. Saat pertama kali
software dijalankan, hanya tombol 1 dan 2 yang aktif,
sementara tombol 3 tidak aktif. tombol 3 akan menjadi aktif
setelah terdapat postur kerja yang dihasilkan dari tombol 1
atau tombol 2. Hal ini dirancang untuk memberikan
fungsionalitas yang lebih terarah dan efisien bagi pengguna,
memastikan bahwa tombol 3 hanya dapat digunakan ketika
data yang relevan telah diakuisisi melalui tombol 1 atau
tombol 2.

D. Persamaan
Untuk memperoleh landmark koordinat x dan y pada
suatu gambar L,, (X,, ¥,) menggunakan persamaan (1),
Ly (Xn, Yn) = (- W,y - H) @
Dimana, L,, adalah nomor landmark ke-n. x,,, y, adalah
koordinat landmark normalisasi x dan y bernilai antara O - 1.
X,,, Y, adalah koordinat landmark aktual x dan y pada suatu
gambar. W, H adalah lebar dan tinggi gambar. Lebar (W)

dan tinggi (H) gambar diperoleh dengan menggunakan
fungsi img.shape pada python.

Jarak garis antara dua landmark (Jn,n ) dapat diperoleh
dengan menggunakan persamaan (2):

]nl,nz = \/(an - an)2 + (Ynz - Yn1)2 (2)

Sedangkan koordinat landmark tengah diantara 2 landmark
diperoleh dengan menggunakan persamaan (3),

Lnt (an’ YnZ) — Ln;nz — ((an-;-an) ) (Ynl';'ynz)) (3)
Dimana, L, ,, adalah vektor dari 2 landmark.

LoiXo, Yo)
Lo{Xo, Yo .

La(X4. Yq)
Gambar 3. Contoh Pengukuran Sudut.

Determinan utama dari postur tubuh adalah sudut yang
terbentuk oleh garis leher dan garis tubuh terhadap sumbu y.
Dalam konteks ini, garis leher dibentuk dengan
menghubungkan tengah bahu dan tengah telinga, dengan
tengah bahu dianggap sebagai titik pivot. Secara bersamaan,
garis tubuh didefinisikan oleh hubungan antara tengah
pinggul dan tengah bahu, di mana tengah pinggul dianggap
sebagai titik pivot dalam hal ini. Sudut-sudut khusus ini,
yang terbentuk oleh titik-titik penting ini, memainkan peran



dasar dalam memahami dan menilai postur tubuh,
memberikan ukuran kuantitatif untuk menganalisis
penyelarasan dan orientasi bagian atas tubuh.

Sebagai contoh kita mengambil bagian leher, maka kita
dapat mengidentifikasi beberapa landmark yang penting
dalam  analisis  ini.  Secara  khusus, ketika
mempertimbangkan titik L,, koordinat L-nya sama dengan
L,. Untuk mempermudah perhitungan, kita tentukan bahwa
Y, adalah 0, pilihan ini dibuat untuk mensederhanakan Y,
tetap valid untuk semua nilai Y. Dalam mencari sudut antara
ketiga titik pada Gambar 3, kita menggunakan pendekatan
vektor [32]. Sudut antara dua vektor, yaitu Ly, dan Ly,
dapat dihitung dengan persamaan vektor. Untuk
mendapatkan sudut vektor 2D (6) menggunakan persamaan
cos™! (4),

6 = cos ™ ((Lag  La)/(Laor] - [Lagl) (@)
Menyelesaikan (8) dengan mengaplikasikan 2 titik
menjadi persamaan (5),

— -1 (2—-Y1)-(=11)
0 = cos (\/(Xz-y1)2+(Y2—Y1)2'Y1) ®)

Menghitung sudut (S) pada Gambar 3, diketahui  sebesar
3,14,

180

-l

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN

Langkah pertama adalah kami memodifikasi landmark
dan line-connection. Dengan Gambar 4A diperoleh
menggunakan MediaPipe, sedangkan Gambar 4B adalah
metode yang diusulkan. Luaran 33 landmark MediaPipe: 0 —
nose; 1 - left eye (inner); 2 - left eye; 3 - left eye (outer); 4 -
right eye (inner); 5 - right eye; 6 - right eye (outer); 7 - left
ear; 8 - right ear; 9 - mouth (left); 10 - mouth (right); 11 -
left shoulder; 12 - right shoulder; 13 - left elbow; 14 - right
elbow; 15 - left wrist; 16 - right wrist; 17 - left pinky; 18 -
right pinky; 19 - left index; 20 - right index; 21 - left thumb;
22 - right thumb; 23 - left hip; 24 - right hip; 25 - left knee;
26 - right knee; 27 - left ankle; 28 - right ankle; 29 - left heel;
30 - right heel; 31 - left foot index; 32 - right foot index.

Luaran 27 landmark sistem yang diusulkan: O - upper
neck; 1 - left ear; 2 - right ear; 3 - left shoulder; 4 - lower
neck; 5 - right shoulder; 6 - left elbow; 7 - right elbow; 8 -
left wrist; 9 - right wrist; 10 - left pinky; 11 - right pinky; 12
- leftindex; 13 - right index; 14 - left thumb; 15 - right thumb;
16 - left hip; 17 - center hip; 18 - right hip; 19 - left knee; 20
- right knee; 21 - left ankle; 22 - right ankle; 23 - left heel;
24 - right heel; 25 - left foot index; 26 - right foot index.

Untuk memudahkan dalam hal perbandingan, pada
Gambar 4 menggunakan latar belakang orang dengan tingkat
transparasi 70% sehingga landmark dan line-connection
terlinat lebih  kontras untuk dianalisa. MediaPipe
menghasilkan 33 landmark. Sedangkan penelitian yang kami
usulkan menghasilkan 27 landmark dengan menghilangkan
landmark pada Gambar 4A: 1 - left eye (inner); 2 - left eye;
3 - left eye (outer); 4 - right eye (inner); 5 - right eye; 6 -
right eye (outer); 9 - mouth (left); 10 - mouth (right).
Sebaliknya untuk penelitian ini, kami memerlukan garis

s =| ®)
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leher dan garis sehingga pada Gambar 4B menambahkan
landmark: O - upper neck; 4 - lower neck; 17 - center hip.

A B
Gambar 4. Perbedaan Landmark (titik hijau ber-label angka) dan Line-
Connection (garis merah) pada Estimasi Postur. A. MediaPipe. B.
Penelitian yang Diusulkan.

Hasil perancangan hardware ditunjukkan pada Gambar 5.
Monitor display kedua berdiri dengan orientasi portrait di
stand kamera, kemudian posisi kamera berada diatasnya.
Posisi kamera berada di ketinggian 200 cm dari lantai.
Dengan posisi ini jarak optimal pekerja yang diamati dengan
alat yang diusulkan antara 200 — 400 cm. Dimensi
keseluruhan alat tinggi 200 cm dan luas area melingkar 80
cm.

&
Komputer

-y Stand '
Kamera

Gambar 5. Rancang Bangun Alat. A. Tampilan Keseluruhan Alat, B.
Tampak depan, C. Tampak Belakang.

Aplikasi software yang dirancang berbasis GUI
menggunakan pemrograman python yang didukung library
Numpy, TKkinter, OpenCv, MediaPipe, Math. Antarmuka
GUI software memiliki lebar 320 dan tinggi 900 pixel.
Monitor display kedua mempunyai spesifikasi lebar 1440
dan tinggi 2560 pixel. GUI software dapat di resize secara
proporsional atau ukuran maksimal monitor display kedua.
Seperti pada Gambar 6, GUI dibagi menjadi 3 grup. Grup 1
merupakan ~ komponen  canvas, berfungsi  untuk
menampilkan gambar original pekerja dan hasil estimasi
postur kerja (landmark dan line-connection). Grup 2
merupakan kumpulan tombol, dimana cara kerja sesuai
dengan diagram alur pada Gambar 3. Grup 3 merupakan
console berfungsi untuk menampilkan notifikasi, apa yang
sedang diproses, skor dan indeks resiko ergonomi kerja.
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Display Gambar dan
Hasil Rekonstruksi
Postur.

Tombol 1: Load Image
Tombol 2: Capture Photo
Tombol 3: Save to Database

Hasil Skor RULA

Gambar 6. Antarmuka Software yang Diusulkan.

Hasil pengujian sistem yang diusulkan diaplikasikan pada
kriteria penilaian RULA. Visualisasi data pada Gambar 5 —
15 menggunakan posisi gambar bagian tubuh berada
dibawah hasil estimasi postur metode yang diusulkan.
Gambar 7 menyajikan hasil estimasi postur metode yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
sudut lengan atas yang dibentuk sesuai dengan Tabel 1.
Gambar 7A menunjukkan lengan atas membentuk sudut
ekstensi 20° - fleksi 20°, Gambar 7B menunjukkan lengan
atas membentuk sudut ekstensi > 20° , Gambar 7C
menunjukkan lengan atas membentuk sudut fleksi 20° - 45°,
Gambar 7D menunjukkan lengan atas membentuk sudut
fleksi 45° - 90°, dan Gambar 7E menunjukkan lengan atas
membentuk sudut fleksi > 90°.

id Lo

Gambar 7. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Sudut Lengan Atas. A.
Ekstensi 20° - fleksi 20°. B. Ekstensi > 20°. C. Fleksi 20° - 45°. D. Fleksi
45°-90°. E. Fleksi > 90°.

Gambar 8 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
tambahan sudut lengan atas yang dibentuk sesuai dengan
Tabel 1. Gambar 8A menunjukkan pundak naik melebihi
posisi normal, Gambar 8B menunjukkan salah satu atau dua
lengan atas diangkat, Gambar 8C menunjukkan lengan posisi
menyangga.

Gambar 9 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
sudut lengan bawah yang dibentuk sesuai dengan Tabel 2.
Gambar 9A menunjukkan lengan bawah membentuk sudut
fleksi 60° - 100°, Gambar 9B menunjukkan lengan bawah
membentuk sudut fleksi < 60°, Gambar 9C menunjukkan
lengan bawah membentuk sudut fleksi > 100°.

Gambar 8. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Tambahan Sudut Lengan
Atas. A. Bahu terangkat. B. Lengan Atas Terangkat. C. Lengan Posisi
Menyangga.
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A B C
Gambar 9. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Sudut Lengan Bawah. A.
Fleksi 60° - 100°. B. Fleksi < 60°. C. Fleksi > 100°.

Gambar 10 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
sudut telapak tangan yang dibentuk sesuai dengan Tabel 3.
Gambar 10A menunjukkan telapak tangan posisi netral 0°,
Gambar 10B menunjukkan telapak tangan sudut fleksi atau
ekstensi 0° - 15°, Gambar 10C menunjukkan telapak tangan
membentuk sudut fleksi > 15°, Gambar 10D menunjukkan
telapak tangan membentuk sudut ekstensi > 15°.

bt

Gambar 10. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Sudut Telapak Tangan.
A. Netral 0°. B. Fleksi atau ekstensi 0° - 15°. C. Fleksi > 15°.

Gambar 11 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
sudut leher yang dibentuk sesuai dengan Tabel 4. Gambar
11A menunjukkan leher membentuk sudut fleksi 0° - 10°,
Gambar 11B menunjukkan leher membentuk sudut fleksi
10° - 20°, Gambar 11C menunjukkan te leher membentuk
sudut fleksi > 30°, Gambar 11D menunjukkan leher
membentuk sudut ekstensi.

A B C D

Gambar 11. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Sudut Leher. A. Fleksi
0°-10°". B. Fleksi 10° - 20°. C. Fleksi > 30°. D. Ekstensi.

Gambar 12 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
tambahan sudut leher. Gambar 12A menunjukkan leher
memutar ke samping, Gambar 12B menunjukkan leher
menekuk ke samping.

A B
Gambar 12. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Tambahan Sudut Leher.
A. Leher Memutar. B. Leher Menekuk.

Gambar 13 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
sudut punggung yang dibentuk sesuai dengan Tabel 5.
Gambar 13A menunjukkan punggung tegak 0°, Gambar 13B



menunjukkan punggung membentuk sudut fleksi 0° - 20,
Gambar 13C menunjukkan punggung membentuk sudut
fleksi 20° - 60°, Gambar 13D menunjukkan punggung
membentuk sudut fleksi > 60°.

A
Gambar 13. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Sudut Punggung. A. 0°.
B. Fleksi 0° - 20°. C. Fleksi 20° - 60°. D. Fleksi > 60°.

Gambar 14 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
tambahan sudut punggung. Gambar 14A menunjukkan
punggung memutar ke samping, Gambar 14B menunjukkan
punggung menekuk ke samping.

i A

Gambar 14. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Tambahan Sudut
Punggung. A. Punggung Memutar. B. Punggung Menekuk.

i

B
Gambar 15. Hasil Estimasi Postur Kriteria RULA Tambahan Kaki. A.
Posisi Normal. B. Posisi Menahan Salah Satu.

Gambar 15 menyajikan hasil estimasi postur sistem yang
diusulkan dapat merekonstruksi dengan baik kriteria RULA
tambahan sudut kaki. Gambar 15A menunjukkan posisi kaki
normal, Gambar 15B menunjukkan posisi kaki menahan
salah satu.

4\ \\:\\‘\"

Gambar 16. Postur Kerja Hasil Implementasi Sistem yang Diusulkan
pada Pekerja Operator Forklift (Titik Hijau adalah Landmark dan Garis
Merah adalah Line-Connections).
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Gambar 17. Skor RULA Hasil Implementasi Sistem yang Diusulkan
pada Pekerja Operator Forklift dan Perbandingan Hasil.

Hasil implementasi sistem pada pekerja operator forklift
dapat dilihat melalui Gambar 16, yang menunjukkan postur
kerja setelah penerapan sistem yang diusulkan. Pada gambar
tersebut, titik hijau menandakan posisi landmark, sedangkan
garis merah menggambarkan line-connections antara
landmark. Dari hasil sistem yang diusulkan, terlihat
peningkatan dalam penyesuaian postur kerja pekerja
operator forklift, yang dapat meningkatkan akurasi estimasi
penilaian RULA.

Gambar 17 menunjukkan hasil skor RULA setelah
implementasi sistem pada pekerja operator forklift. Skor
RULA digunakan sebagai indikator evaluasi ergonomi,
dengan perbandingan hasil referensi jurnal [33] dan dengan
sistem yang diusulkan. Pada gambar tersebut tanda merah
menunjukkan hasil yang kami peroleh dari referensi jurnal,
sedangkan tanda hijau merupakan sistem yang diusulkan.
Namun sistem yang diusulkan pada penelitian ini memiliki
keterbatasan dalam menilai kriteria RULA dalam hal
estimasi pembebanan dan durasi aktifitas pekerja. Hal ini
dikarenakan metode yang diusulkan menggunakan metode
pengolahan gambar sehingga tidak dapat memproses durasi
aktifitas pekerja secara otomatis. Selain itu estimasi
pembebanan juga belum dapat direalisasikan disebabkan
oleh luasan permukaan benda belum tentu menujukkan
beban benda berat, sehingga pada metode ini belum dapat
direalisasikan. Dapat ditunjukkan pada Gambar 17 skor
RULA di kolom A2 untuk referensi jurnal memberikan
angka 1, sedangkan sistem yang ditunjukkan memberikan
angka 0. Lalu pada pada Gambar 17 skor RULA di kolom
B2 untuk referensi jurnal memberikan angka 1, sedangkan
sistem yang ditunjukkan memberikan angka 0. Sehingga
skor RULA akhir pada penilaian tersebut referensi jurnal
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memperoleh skor 6, sedangkan sistem yang diusulkan
memperoleh skor 4. Secara keseluruhan sistem yang
diusulkan mempunyai keunggulan menilai skor RULA
lebih efektif dan efisien dalam menilai kriteria postur kerja.

V. KESIMPULAN

Rancang bangun sistem (hardware dan software) dapat
beroperasi dengan normal dapat ditunjukkan pada Gambar
5 - 6. Hasil pengujian menunjukkan bahwa sistem yang
diusulkan mampu merekonstruksi postur kerja sesuai
kriteria RULA yang dapat ditunjukkanpada Gambar 7 - 15.
Implementasi hasil estimasi postur kerja menggunakan
sistem yang diusulkan pada pekerja operator forklift dapat
diestimasi dengan baik sesuai dengan Gambar 16. Sistem
yang diusulkan mempunyai keunggulan menilai skor RULA
lebih akurat dan efisien dalam menilai kriteria postur kerja
terlihat pada Gambar 17.
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