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Abstrak 

Kursi roda merupakan suatu fasilitas penyandang cacat kaki. Orang yang tidak bisa melakukan 

aktivitasnya dengan kaki, sangat membutuhkan kursi roda ini untuk melakukan mobilitas. Salah 

satu kegiatan yang dilakukan secara rutin ialah naik dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur. 

Karena keterbatasan kaki yang lemah, maka tidak memungkinkan pasien utuk berpindah dari/ke 

kursi roda ke/dari tempat tidur. Perlu bantuan seseorang/perawat untuk menggendong pasien 

tersebut. Akan tetapi, bila itu dilakukan terus menerus setiap hari, dan juga apabila pasien tersebut 

berat, maka hal tersebut bisa mencederai perawat tersebut. Oleh karena itu, dirancang suatu alat 

angkut/angkat dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur, yang bisa membantu perawat memindahkan 

pasien. Penelitian dimulai dengan mengumpulkan data dan spesifikasi kursi roda ( bentuk dan 

dimensi : lebar, panjang, tinggi alas dan kursi roda keseluruhan ), bahan pendukung untuk alas 

alat angkut pasien yang kuat dan data antropometri ( dimensi tubuh manusia yang akan 

merepresentasikan dimensi pasien ). Dari data-data tersebut dipilih dan dirancang sebuah fasilitas 

yang memudahkan perawat memindahkan pasien dari/ke kursi roda ke/dari tempat ridur. Aspek 

yang diperhatikan ialah ergonomic, yaitu aspek kenyamanan, aspek keamanan dan aspek 

kemudahan pemindahan pasien. Hasil dari rancangan berupa alas pemangku dan alat 

pengangkut.  

 

Kata kunci: alat angkut, ergonomi, kursi roda, tempat tidur 

 

Abstract 

A wheelchair is a facility for disabled feet. People who can't do their activities with their feet really 

need this wheelchair for mobility. One of the activities carried out regularly is getting from/to the 

wheelchair to/from the bed. Due to the limitations of weak legs, it is not possible for the patient to 

move from/to a wheelchair to/from the bed. Need someone/nurse help to carry the patient. 

However, if it is done continuously every day, and also if the patient is heavy, then it can injure the 

nurse. Therefore, a conveyance/lift from/to the wheelchair to/from the bed will be designed, which 

can help nurses move patients. The research began by collecting data and specifications for 

wheelchairs (shape and dimensions: width, length, base height, and overall wheelchair), 

supporting materials for strong patient transport bases and anthropometric data (human body 

dimensions which will represent patient dimensions). From these data, a facility was selected and 

designed to make it easier for nurses to move patients from/to wheelchairs to/from sleeping areas. 

The aspect that is considered is ergonomics, namely the comfort aspect, the safety aspect, and the 

ease of moving the patient. The results of the design are a holder base and a transport tool. 
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1. Pendahuluan 

Kursi roda ialah suatu sarana yang sangat sudah umum dibutuhkan oleh penyandang cacat 

kaki dalam melakukan mobilitas. Yang dimaksud dengan penyandang cacat kaki disini ialah 

orang yang lumpuh kaki, kaki tidak bisa bergerak, kaki lemah (hanya mampu bergerak minim) 

dan kaki tidak bisa dipakai untuk berdiri/berjalan. Sehingga dalam melakukan aktivitasnya, 

tangan merupakan anggota tubuh yang dominan. Perpindahan tubuh banyak dilakukan dengan 

bantuan tangan. Baik naik maupun turun dari kursi roda.  

 

Penulis belum menemukan penelitian yang relevan dengan rancangan alat bantu sejenis untuk 

pemindahan pasien dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur melalui pendekatan ergonomi, 

terutama untuk ketinggian tempat tidur yang flexible. Penelitian lebih banyak menekankan 

pada tatacara pemindahan pasien dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur secara manual. Dalam 

beberapa SOP yang dibuat oleh beberapa instansi lebih cenderung dijabarkan untuk 

memindahkan pasien dari/ke kursi roda ke tempat tidur secara manual dan dengan tinggi 

tempat tidur yang direndahkan, sedangkan tidak semua tempat tidur bisa direndahkan 

(Koyama et al., 2020; Kitamura et al., 2022). 

 

Dalam banyak kasus, untuk kegiatan naik/turun dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur cukup 

sulit dilakukan, apalagi bila tempat tidur cukup tinggi, artinya lebih tinggi dari tinggi alas 

duduk kursi roda. Maka, diperlukanlah bantuan orang lain/perawat untuk memangku 

penyandang dari/ke tempat tidur ke/dari kursi roda. Akan tetapi, bila hal itu dilakukan terus 

menerus setiap hari, bisa membuat perawat cedera. Apalagi bisa pasien mempunyai tubuh 

yang berat, potensi kecelakaan/cedera sangat mudah terjadi. Dan bila terjatuh, akan membuat 

pasien terluka/cedera, baik penyandang kursi roda maupun penolong/perawat (Kjellberg, 

Lagerström dan Hagberg, 2004). 

 

Pemindahan pasien ini memiliki berbagai tujuan, antara lain: mempertahankan kenyamanan 

pasien, mempertahankan kontrol diri pasien, memindahkan pasien untuk pemeriksaan 

(diagnostik, fisik, dll.), memungkinkan pasien untuk bersosialisasi dan memudahkan perawat 

yang akan mengganti seprei, dan seterusnya (Andriani, 2016). Dalam penelitian ini akan 

merancang suatu alat bantu untuk membantu perawat memindahkan pasien untuk naik/turun 

dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur. Jenis kursi roda yang akan dipakai sebagai patokan 

dalam perancangan alat pengangkut ini adalah jenis kursi roda yang umum ada dipasaran, yang 

dikenal dengan nama kursi roda standar. Kursi roda ini banyak digunakan rumah-rumah sakit, 

hotel/penginapan, pusat perbelanjaan/mall, pusat rehabilitasi tunadaksa, tempat-tempat 

rekreasi dan lain-lain. Merk dari kursi roda standar yang beredar di pasaran seperti: JUARA 

tipe JM03, HUSADA tipe FS-875, SELLA tipe Ky 809B, GMS tipe FS 809, GEA tipe FS 

875. 

 

Tahapan penelitian ini adalah sebagai berikut. Tahap pertama adalah mengumpulkan data-data 

dan spesifikasi dari kursi roda standar, baik dari bentuk dan dimensinya. Data-data ini 

digunakan sebagai dasar untuk menetapkan dimensi dari alat angkut, agar alat angkut dapat 

selaras dengan kursi roda yang dipakai. Tahap kedua adalah mengumpulkan data 

antropometri. Data-data ini diambil dari data antropometri orang Indonesia, yang diambil dari 

buku “Konsep Dasar, dan Aplikasinya”, karangan Eko Nurmianto (Nurmianto, 2004). Data-

data antropometri ini dipilah-pilah disesuaikan dengan dimensi yang dibutuhkan untuk dalam 

perancangan alat angkut pasien, kemudian ditetapkan persentilnya. Tujuannya ialah agar 

pasien dapat dengan nyaman diangkut dari/ke kursi roda maupun sebaliknya, dalam arti tidak 

terlalu sempit dan tidak terlalu lapang. Selanjutnya, dari kedua data-data yang dikumpulkan 

dirancanglah sebuah alat bantu angkut, yang terdiri dari alas pemangku dan alat pengangkut, 

dengan memperhatikan kemudahan, kenyamanan dan keamanan pasien, serta kemudahan 

orang yang membantu pemindahan pasien. 
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Tujuan utama dari penelitian ini ialah untuk membantu perawat penyandang tunadaksa jenis 

paraplegia, yaitu penyandang tuna daksa yang memiliki ketidaksempurnaan kedua 

tungkai/panggul ke bawah (mereka tidak bisa berjalan) dalam memindahkan pasien dari/ke 

kursi roda ke/dari tempat tidur melalui suatu alat yang ergonomis, yaitu yang memenuhi 

sasaran kenyamanan, keamanan dan kemudahan. 

 

2. Tinjauan Pustaka 

Kata Ergonomi berasal dari Bahasa Yunani, yang pertama dari kata Ergo dan kata kedua dari 

kata Nomos. Arti kata “Ergo” artinya kerja, sedangkan kata “Nomos” artinya tata 

laksana/aturan. Sehingga kalau disatukan kedua katanya, artinya menjadi tata aturan kerja 

(Sutalaksana, Anggawisastra dan Tjakraatmadja, 1979). Definisi Ergonomi: suatu disiplin 

ilmu yang menganalisa keterbatasan manusia, kelebihan manusia, serta karakteristik manusia, 

kemudian memanfaatkan informasi tersebut dalam merancang suatu sistem kerja yang 

meliputi produk, alat/mesin, fasilitas dan lingkungan. Tujuannya ialah meningkatkan kualitas 

kerja menjadi yang terbaik tanpa menghilangkan atau mengabaikan aspek keselamatan 

manusia, kesehatan manusia, serta kenyamanan manusia sebagai penggunanya (Iridiastadi dan 

Yassierli, 2014). Sesuai dengan cakupan Ergonomi yang salah satunya ialah perancangan yang 

berorientasi pada Kesehatan dan Keselamatan Kerja, maka: Kesehatan dan Keselamatan Kerja 

didefinisikan sebagai penanganan kesehatan kerja dengan semua aspek kesehatan dan 

keselamatan di dalam tempat kerja dan fokus yang kuat pada pencegahan bahaya primer 

(Wikipedia, no date). 

 

Human Factor atau dikenal dengan nama ergonomi merupakan sebuah penerapan prinsip-

prinsip aspek psikologis dan fisiologis manusia untuk merekayasa dan menrancang sebuah 

produk, sebuah proses, dan/atau sebuah sistem. Tujuan dari ergonomi adalah untuk 

mengurangi atau meminimasi kesalahan-kesalahan yang diakibatkan oleh manusia, kemudian 

meningkatkan produktivitas kerja, dan akhirnya meningkatkan keamanan dan kenyamanan 

manusia dalam bekerja dengan fokus mempertimbangkan pada interaksi antara manusia 

sebagai pengguna dan hal yang berhubungan dengannya (Wickens, Gordon dan Liu, 1997). 

 

Antropometri adalah suatu ilmu yang digunakan untuk membantu suatu perancangan dalam 

ergonomi. Antropometri digunakan untuk bahan pertimbangan perencanaan produk suatu 

produk. Hasil pengukuran antropometri disusun menjadi data antropoemtri yang merupakan 

suatu informasi mengenai ukuran tubuh manusia, yang diterapkan dalam perancangan 

peralatan kerja, seperti alat bantu/perkakas kerja, mesin-mesin yang digunakan manusia atau 

produk lainnya yang digunakan manusia (Kuswana, 2014). 

 

Langkah-langkah dalam merancang terdiri dari: menemukan ide, mengurai dan menganalisa 

permasalahan yang muncul, membuat rancangan produk yang dibutuhkan untuk 

mengeliminasi permasalahan, pembuatan sebuah rancangan dan terakhir adalah penyelesaian 

sebuah rancangan (Yusra, 2017). Dalam merancang dan mengembangkan suatu produk dapat 

didasarkan pada 4 jenis, yaitu: 1) Platform produk baru (merancang produk baru dari grupnya 

berdasarkan platform baru); 2) Turunan dari platform produk yang sudah ada (pengembangan 

platform produk untuk mendapatkan desain produk yang lebih baik); 3) Peningkatan perbaikan 

pada produk yang sudah ada (menambah dan/atau memodifikasi beberapa detail bagian dari 

produk yang sudah ada); pengembangan produk, artinya merancang produk yang sangat 

berbeda (Ulrich dan Eppinger, 2001). 

 

3. Hasil dan Pembahasan 

Pada penelitian ini, peneliti menetapkan suatu jenis kursi roda yang sudah sangat umum, 

dimana jenis kursi roda ini cukup banyak dipergunakan oleh masyarakat, karena selain jenis 

kursi roda ini ringkas, ringan, kokoh, dan juga harganya yang lebih murah dibandingkan 

dengan jenis kursi roda lainnya. Dan jenis kursi roda ini dikenal dengan nama kursi roda 
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standar. Jenis kursi roda mudah didapati di Rumah Sakit, Puskesmas, Pusat Rehabilitasi 

Tunadaksa, Balai Pengobatan, Hotel maupun di tempat rekreasi. Dimensi utama kursi roda 

jenis standar tersebut diberikan pada Tabel 1 di bawah ini. Tampak atas, depan, samping dan 

tampak 3D dari kursi roda standar, diperlihatkan pada Gambar 1 di bawah ini. Selanjutnya, 

data-data antropometri yang akan dipergunakan dalam rancangan ini data antropometri yang 

telah diukur dari dimensi tubuh orang Indonesia, diberikan pada Tabel 2 di bawah ini. 

Keterangan nomor yang ada pada tabel di atas, kolom Jenis Data Antrpopometri ialah nomor 

antropometri yang ada pada sumber, yang dipetakan seperti gambar pada Lampiran 1 dan 

Lampiran 2. 

 
Tabel 1. Dimensi jenis kursi roda standar 

Dimensi dari Kursi Roda  
Ukuran 

(cm) 
 Dimensi dari Kursi Roda  

Ukuran 

(cm) 

Lebar dari kursi roda pada saat digunakan, 

dari kiri ke kanan 
65,0   Diameter handle 2,5  

Lebar kursi roda saat dilipat 24,0   Panjang handle 9,5  

Lebar sandaran 47,0   Lebar footrest 16,5  

Diameter ban bagian belakang 57,0   Panjang footrest 13,0  

Diameter ban bagian depan 20,0   Panjang sandaran untuk tangan 42,0  

Tinggi alas duduk dari lantai 52,0   Lebar sandaran untuk tangan 3,0  

Tinggi keseluruhan kursi roda 89,0   Tinggi sandaran untuk tangan 23,0  

Panjang dari kursi roda 106,0   Tinggi minimal pijakan kaki 32,5  

Lebar alas tepat duduk kursi roda 47,0   Tinggi maksimal pijakan kaki 52,5  

Panjang alas tempat duduk kursi roda 39,0   Jarak jangkauan ke tuas rem 49,5  

Tinggi sandaran kursi roda 45,0   Diameter besi 2,2  

Diameter pemutar 54,0     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Gambar 1. Tampak atas, depan, samping dan 3D jenis kursi roda standar 

 
Tabel 2. Data antropometri (dalam cm) 

Jenis Data Antropometri 
Pria Wanita 

5% x 95% Sd 5% x 95% Sd 

Tinggi badan pada posisi duduk – No. 6 80,9 86,4 91,9 33 77,5 83,4 89,3 36 

Tinggi bahu pada posisi duduk – No. 8 52,3 57,2 62,1 30 50,1 55,0 59,9 30 

Jarak dari lipat lutut (popliteal) ke pantat – No. 12 40,5 45,0 49,5 27 48,8 53,7 58,6 30 

Lebar bahu (bideltoid) – No. 15 38,2 42,4 46,6 26 34,2 38,5 42,8 26 

Lebar panggul – No. 16 29,1 33,1 37,1 24 29,8 34,5 39,2 29 

        Sumber: (Nurmianto, 2004) 
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Agar alat pemangku yang dirancang dapat digunakan baik untuk pria dan wanita, maka data 

antropometri yang telah tersedia di Tabel 2, digabungkan menjadi data antropometri yang 

diberikan di Tabel 3 di bawah ini. Keterangan nomor yang ada pada tabel di atas, kolom Jenis 

Data Antrpopometri ialah nomor antropometri yang ada pada sumber, yang dipetakan seperti 

gambar pada Lampiran 1 dan Lampiran 2. 

 

Proses pemindahan pasien dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur sangat memerlukan teknik 

tersendiri, agar pemindahan pasien bisa dilakukan dengan baik dan aman, tanpa mencederai 

penolong dan pasien (Bergman and Jesus, 2020, 2022; Pasuruan, 2020; Sulistyorini, 2021). 

Peralatan yang akan dirancang terdiri dari 2 bagian. Bagian pertama ialah bagian alas 

pemangku dan bagian kedua ialah bagian rangka. Cara kerjanya ialah: alas akan memangku 

pasien, kemudian diangkat menggunakan tali pengikat yang terdapat pada bagian rangka. 

 

Bagian alas dibuat dari kain keras yang kuat, sejenis kain terpal (Gambar 2), yang 

permukaannya dilapisi dengan kain halus dan busa. Tujuan menggunakan kai terpal ialah 

untuk mendapatkan kekuatan dan tidak mudah sobek. Sedangkan tujuan dilapisi kain halus 

dan busa ialah agar pasien dapat dengan nyaman dipangku di dalam bagian alas ini. Selain itu, 

alat pemangku ini merupakan suatu keharusan untuk mendapatkan kemudahan dan keamanan 

pada saat proses pemindahan pasien dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur (Tang et al., 2018). 

Bentuk alas pemangku pasien digambarkan pada Gambar 3, sedangkan penjelasan keterangan 

kode abjad dan peruntukannya diberikan dalam Tabel 4. 

 
Tabel 3. Data antropometri olahan (dalam cm) 

Jenis Data Antropometri Peruntukan 5% x 95% 

Tinggi badan pada posisi duduk – 

No. 6 

Tinggi maksimal sandaran alat 

pemangku 

77,5  84,9  91,9 

Tinggi bahu pada posisi duduk – 

No. 8 

Tinggi minimal sandaran alat 

pemangku 

50,1  56,1  62,1 

Jarak dari lipat lutut (popliteal) ke 

pantat – No. 12 

Panjang alas pemangku 40,5  49,4  58,6 

Lebar bahu (bideltoid) – No. 15 
Lebar pemangku bagian 

sandaran 

34,2  40,5  46,6 

Lebar panggul – No. 16 
Lebar pemangku bagian 

dudukan/alas 

29,1  33,8  39,2 

 

 
Gambar 2. Kain terpal 

Sumber: (Shopee, no date) 

 

 
Gambar 3. Bentuk bagian alas pemangku 

D 
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Titik merah ialah titik untuk pemasangan safety belt. Pemilihan safety belt adalah safety belt 

yang bisa dipakai oleh pilot pesawat terbang. Pertimbangannya ialah faktor keamanan, yaitu 

dapat mencegah pasien untuk terlalu bungkuk, mencegah tubuh meluncur ke bawah pada saat 

dinaikan dan mencegah tubuh ke samping, yang mana akan mengakibatkan ketidak-

seimbangan. Berikut adalah contoh safety-belt yang ada di pasaran, yang digunakan dalam 

rancangan alas pemangku (lihat Gambar 4). Dimensi bagian alas pemangku ini dan 

perhitungannya diperlihatkan dalam Tabel 4. Jarak antara bagian dudukan dalam (bagian yang 

berkain halus dan busa) ke sisi kain terluar di sekelilingnya ialah 2 cm. Rancangan alas 

pemangku yang sudah diberikan safety-belt, digambarkan pada Gambar 5 di bawah ini. Untuk 

menentukan dimensi rangka untuk alat pengangkut diberikan pada Tabel 5.  

 

    
 

Gambar 4. Safety Belt 

Sumber: (AeroEXPO, no date; GLB Flight Products Ltd, no date) 

 
Tabel 4. Perhitungan dimensi bagian alas pemangku. 

Kode Jenis 

antropometri atau 

acuan lain yang 
digunakan 

Peruntukan Penggunaan 

persentil 

Dimensi 

(cm) 

Kelonggaran 

(cm) 

Keterangan 

Kelonggaran 

Dimensi 

yang 

digunakan 
(cm) 

A Jarak dari lipat 

lutut (popliteal) 
ke pantat – No. 12 

Tinggi 

maksimal 
sandaran alat 

pemangku 

50% 49,4 0.6 Pembulatan 50 

B Tinggi bahu pada 
posisi duduk – 

No. 8 

Tinggi minimal 
sandaran alat 

pemangku 

95% 62,1 0.9 Pembulatan 63 

C Lebar bahu 
(bideltoid) – No. 

15 

Panjang alas 
pemangku 

95% 46,6 0.4 Pembulatan 47 

D Lebar panggul – 

No. 16 

Lebar 

pemangku 

bagian sandaran 

95% 39,2 10 + 10 Kelonggaran 

sisi kiri dan 

sisi kanan 

masing-
masing 10 

cm 

60 

 

        
Gambar 5. Gambar 3D alat pengangkut 
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Tabel 5. Perhitungan dimensi bagian rangka 
Kode Jenis antropometri atau 

acuan lain yang 

digunakan 

Penggunaan 

persentil 

Dimensi 

(cm) 

Kelonggaran 

(cm) 

Keterangan 

Kelonggaran 

Dimensi 

yang 

digunakan 

(cm) 

E 2 X Panjang dari kursi 

roda, agar lebih leluasa 

- 106 14 Penambahan 

jarak 7 cm di 

depan dan 

dibelakang kursi 

roda 

120 

F Tengah-tengah dari 

dimensi E 

- 60 - Kelonggaran 

sudah 

ditambahkan 

pada dimensi E 

60 

G Menambah 

keseimbangan agar 

rangka tidak oleng pada 

saat ada beban 

 20 - - 20 

H Lebar bahu (bideltoid) – 

No. 15 

95% 
Mempertim-

bangkan 
orang 

berbahu lebar 

dapat nyaman 

46,6 0.4 Pembulatan 47 

I Lebar dari kursi roda 

pada saat digunakan, 

dari kiri ke kanan 

- 65 20 Masing-masing 

10 cm kiri dan 

kanan kursi roda 

85 

 

 

 

J 

Tinggi alas duduk dari 

lantai 

 52  

 

 

203.9 

-  

 

 

205 

Tinggi badan pada 

posisi duduk – No. 6 

95% 
Mempertimba
ngkan orang 

yang 

berbadan 
tinggi 

91,9 - 

Tinggi pengangkatan 

maksimal 

 60 Dimensi ini harus 

melebihi Tinggi 

sandaran untuk 

tangan (23 cm) 

K Faktor keamanan agar 

rangka lebih mudah 

jatuh pada saat ada 

beban 

- 20 - - 20 

 

Keterangan tabel: 

 

J 
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Bagian rangka terbuat dari besi yang kokoh, yang di las. Bentuk dan ukuran dari bagian rangka 

diberikan pada Gambar 6 di bawah ini. Rangka terbuat dari besi holo berukuran 4 cm x 4 cm, 

dengan ketebalan 0.2 mm. Bagian yang berwarna merah ialah motor penggerak listrik untuk 

menggulung kabel pengangkut alas pemangku. Bentuk besi segitiga yang terlihat di atas dan 

bawah Gambar 6 untuk tujuan agar alat angkut kokoh dan stabil pada saat mengangkut pasien. 

Lebar dari celah alat angkut yang berukuran 85 cm cukup untuk mamasukan kursi roda ke 

dalam alat angkut. Tinggi dari alat angkut setinggi 219 cm dengan pertimbangan tinggi alas 

kursi roda ditambah dengan tinggi pasien dalam posisi duduk. Tinggi tersebut sudah 

mempertimbangkan pasien yang mempunyai postur tertinggi. Gambarannya diberikan pada 

Gambar 7. 

 

 
Gambar 6. Tampak atas bagian rangka 

 

    
Gambar 7. Tampak samping bagian rangka 
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Tampak depan dari bagian rangka diberikan pada Gambar 8. Bagian yang berwarna biru ialah 

alat pemangku pasien, yang tergantung pada alat angkut. Pada Gambar 9 diperlihatkan tampak 

atas dari alat angkut dan alat pemangku yang sudah terpasang pada alat angkut. Roda yang 

digunakan dipilih dengan ukuran diemater roda yang cukup besar dan ada penguncinya. Hal 

ini bertujuan: 1) Dengan diameter roda yang lebih besar, akan lebih meringankan untuk 

menggeser dan memindahkan fasilitas ini; 2) Dengan roda yang diberikan pengunci, akan 

mengamankan fasilitas untuk tetap diam pada saat menaikan dan menurunkan pasien. 

 

Berdasarkan pengamatan dan pemilahan roda-roda yang ada di pasaran, maka ditetapkan roda 

dengan spesifikasi sebagai berikut: 1) Diameter roda 4 inch atau 10 cm; 2) Ada pengunci, 

mekanismenya dengan cara menginjak tuas untuk mengunci, dan menaikan tuas untuk 

membuka pengunci; 3) Bahan rangka roda dari besi; 4) Bahan roda dari karet, agar tidak licin 

di permukaan; 5) Jumlah yang dibutuhkan 6 buah (kekuatan untuk 1 roda 150 kg). Untuk 

gambar roda yang digunakan diberikan pada Gambar 10 di bawah ini. 

 

      
Gambar 8. Tampak depan bagian rangka 

 

 
Gambar 9. Tampak atas Fasilitas Pemindahan Pasien 

 

 
Gambar 10. Roda 

Sumber: (Monotaro, no date) 
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Deskripsi dari Mesin Katrol Penarik yang digunakan dalam rancangan ini adalah sebagai 

berikut: kapasitas 200 kg; daya listrik: 650 W; tegangan listrik 220V - 50Hrz; panjang Wire 

Rope: Singel Hook (12 Meter) Double Hook (6 Meter). Karena fasilitas pengangkut pasien ini 

hanya mengunakan peralatan listrik untuk Mesin Katrol Penarik, maka hanya dibutuhkan daya 

listrik sebesar 650 watt. Mesin katrol yang digunakan dalam rancangan ini diberikan pada 

Gambar 11 di bawah ini. 

 

Pemasangan Mesin Katrol Penarik dilakukan dengan mur baut dan untuk memperkuat 

diberikan titik pengelasan. Mesin katrol dilengkapi dengan tuas penahan dan piringan penahan 

(seperti yang ditunjukkan dalam Gambar 12) sebagai pengaman bila alat pengangkut sudah 

mencapai tinggi maksimum. Mekanisme pengamannya ialah bila alat pengangkut sudah 

mencapai tinggi maksimum, maka Piringan Penahan akan menekan Tuas Penahan. Tuas 

Penahan ini bila tertekan, akan menghentikan mesin. 

 

 
Gambar 11. Mesin Katrol Penarik 

Sumber: (Tokopedia, 2022) 

 

 
Gambar 12. Gambar pemasangan Mesin Katrol Penarik, Tuas Panahan dan Piringan Penahan 

 

 

   
Gambar 13. Tempat penyimpanan saklar on/off mesin penarik 

Tuas 

Pengaman 

Piringan 

Pengaman 
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Saklar on/off yang digunakan adalah saklar dua tombol. Tombol atas untuk menaikan alat 

pengangkut, dan tombol bawah untuk menurunkan alat pengangkut. Penggunaannya hanya 

tinggal ditekan. Pada saat tekanan dilepaskan, maka mesin berhenti. Penempatan Saklar on/off 

diberikan pada Gambar 13 di atas. Pada ujung tali yang menghubungkan tali gantungan dengan 

alat pengangkut, terdapat pengait seperti tampak pada Gambar 15. Gambar tersebut 

memperlihatkan gambaran secara keseluruhan rancangan alat bantu untuk memindahkan 

pasien dari/ke kursi roda ke/dari tempat tidur, yang terdiri dari Alas Pemangku yang 

tergantung pada Alat Pengangkut. 

 

Mekanisme pemindahan 

Untuk memudahkan pemindahan, bagian alas pemangku ini sebagai tambahan alas pada kursi 

roda, sehingga pada saat pemindahan bisa langsung diikatkan pada tali, terutama bila pasien 

memiliki berat yang besar. Pada saat memindahkan pasien dari kursi roda ke tempat tidur, 

dekatkan Alat Pengangkut (rangka) di samping tempat tidur. Kemudian selipkan kursi roda 

ditengah-tengah Alat Pengangkut. Kaitkan tali pengait pada masing-masing cantelah pada Alat 

Pengangkut. Colokan steker pada listrik, kemudian tekan tombol “up” untuk menaikan pasien. 

 

  
Gambar 14. Pengait yang menghubungkan tali dengan alat pengangkut. 

Sumber: (Tokopedia, no date) 

 

           
Gambar 15. Gambar 3D fasilitas pengangkat pasien secara keseluruhan 

(Alat pemangku yang sudah terpasang pada Alat Angkut) 
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Setelah bagian pantat dari Alas Pemangku sudah berada lebih tinggi dari tempat tidur, maka 

tarik kursi roda keluar dari Alat Pengangkut. Dengan perlahan putar Alat Pengangkut 

menghadap ke tempat tidur, dan dorong pasien ke atas tempat tidur. Posisikan arah pasien 

dengan arah yang sesuai dengan yang diinginkan. Kemudian tekan tombol “down” untuk 

menurunkan pasien di atas tempat tidur, dan lepaskan pengait.  

 

Melepaskan Alas Pengangkut dari pasien menggunakan cara standar yaitu dengan 

menggulingkan pasien 90 derajat ke kiri/kanan, kemudian melipat Alas Pemangku kearah 

punggung pasien. Lalu, gulingkan pasien 180 derajat ke kanan/kiri, untuk melepaskan Alas 

Pemangku. Demikian juga untuk memasang Alas Pemangku di belakang punggung pasien 

sebelum diangkat. Pada saat memindahkan pasien dari tempat tidur ke kursi roda, arahkan Alat 

Pengangkut ke atas tempat tidur pasien. Kemudian hubungkan tali Alat Pengangkut dengan 

menggunakan kait yang sudah tersedia. Tekan timbol “on” untuk menaikan pasien sampai 

bagian pantat Alas Pemangku terangkat melebihi alas tempat tidur. Kemudian, perlahan-lahan 

putar Alat Pengangkut menghadap kursi roda. Masukan kursi roda ke dalam Alat Pengangkut, 

sampai pada posisi yang benar (posisi dimana bila pasien diturunkan, pasien dapat duduk 

dengan sempurna). Kemudian turunkan pasien dengan menekan tombol “down”. Kemudian 

lepaskan pengaitnya. 

 

4. Kesimpulan 

Fasilitas Pengangkut Pasien ini dibutuhkan untuk memindahkan pasien dari kursi roda ke  

tempat tidur, begitupun sebaliknya, dari tempat tidur ke kursi roda. Fasilitas Pengangkut 

Pasien ini dirancang cukup lebar sehingga kursi roda bisa leluasa untuk masuk ke dalam alat 

pengangkut. Di kedua sisinya diberikan tambahan besi segitiga untuk mencegah alat 

pengangkut oleng dan jatuh.  

 

Roda yang digunakan digunakan kokoh, dimana satu roda berkekuatan 150 kg, sehingga total 

dengan 6 buah roda, dapat memiliki kekuatan 900 Kg. Permukaan roda tidak licin (karena 

permukaannya terbuat dari karet) dan terdapat penguncinya. Tujuan pengunci ini agar pada 

saat pasien dinaikan melalui Alas Pemangku, Alat Pengangkut tidak bergerak, sehingga 

pengangkutan dapat dilakukan dengan stabil. 

 

Mesin yang digunakan memiliki kekuatan 200 Kg, artinya dapat menaikan pasien dan Alas 

Pemangku sampai maksimal 200 Kg. Daya angkut mesin ini sudah memadai, dimana pada 

umumnya sangat jarang sekali ditemukan pasien yang memiliki bobot sampai 200 Kg. Akan 

tetapi, bila digunakan untuk pasien yang memiliki berat mendekati atau melebihi 200 Kg, 

maka Alat Pengangkut ini perlu diganti mesinnya dengan kekuatan yang lebih besar. 

 

Fasilitas ini juga dapat memindahkan pasien selain dari/ke tempat tidur, misalnya dari/ke kursi, 

bangku atau ke lantai dengan aman. Keamanan bagi pasien, juga keamanan bagi perawat yang 

mengangkut menjadi yang terpenting. Apalagi bila bobot pasien sangat berat. Karena terlalu 

seringnya perawat mengangkut beban berat, dapat menimbulkan cedera. 
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Lampiran 

 
Lampiran 1. Penunjukan Antropometri dimensi tubuh manusia 

Sumber: (Nurmianto, 2004) 
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Lampiran 2. Antropometri dimensi tubuh manusia 

Sumber: (Nurmianto, 2004) 

 

 

 

 


