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BAB V 

PENUTUP 

5.1 Kesimpulan 

 Berdasarkan hasil pengolahan data dan analisa data maka dapat di tarik 

kesimpulan sebagai berikut : 

1. Perancangan alat cetak tahu yang dilakukan dengan pendekatan antropometri 

yaitu tinggi bahu berdiri ( 138,5cm ), tinggi pinggang berdir ( 91,61cm ), lebar 

bahu ( 42,04cm ), Jangkauan tangan ( 68,33cm ), diameter genggaman tangan 

( 4,15cm ). 

2. Denyut nadi kerja sebelum perancangan (DNK) sebesar 109,56 

(Denyut/Menit) dan beban kardiovaskuler (%CVL) sebesar 34,5 % yang 

berati tergolong dalam kategori sedang atau di perlukan perbaikan karena 

(DNK) 109,56 > 100 denyut/menit dan (%CVL) 34,5% > 30%. 

3. Denyut nadi kerja setelah perancangan (DNK) sebesar 84,41 (Denyut/Menit) 

dan beban kardiovaskuler (%CVL) sebesar 13,31% yang berarti tergolong 

dalam kategori ringan karena (DNK) 84,41% < 100 Denyut/menit dan 

(%CVL) 13,1% < 30%. 

4. Dari data tersebut diperoleh penurunan denyut nadi kerja (DNK) sebesar 

25,15 denyut/menit dan penurunan beban kardiovaskuler (%CVL) sebesar 

16,69%. Jadi dapat disimpukan bahwa dengan menggunakan alat yang baru 

dapat mengurangi tingkat beban kerja pada operator alat cetak tahu. 
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5. produktifitas mengalami peningkatan sebesar 1,15%. Peningkatan 

produktifitas di peroleh dari perbandingan produktifitas sebelum dilakukan 

perancangan alat cetak tahu sebesar 15,1% dan setelah dilakukan perancangan 

alat cetak tahu sebesar 16,25%. 

 

5.2 Saran 

 Berdasarkan dari kesimpulan diatas, maka peneliti dapat memberikan 

beberapa saran sebagai berikut: 

1. Dalam melakukan perancangan alat bantu kerja hendaknya memperhatikan 

bentuk alat dan posisi kerja operator, karena dengan posisi kerja yang tidak 

baik akan memperbesar resiko beban kerja yang di terima operator. 

2. Untuk penelitian selanjutnya diharapkan lebih memperhatikan kondisi 

lingkungan kerja, karena dalam penelitian ini masih banyak kekurangan dalam 

menetapkan tingkat performa rating operator. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


