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ABSTRAK
LATAR BELAKANG
Tekanan darah tinggi atau hipertensi merupakan suatu kondisi yang 
mungkin tidak disadari oleh banyak orang namun menjadi faktor resiko 
independen untuk penyakit jantung, ginjal, pembuluh darah, mata, otak 
dan lain-lain. Akibat dari tekanan darah tinggi, aliran darah menjadi 
abnormal sehingga dapat merusak struktur organ-organ tersebut. Berbagai 
penelitian telah menunjukkan bahwa tekanan darah dapat dipengaruhi 
oleh pajanan dari perubahan fisika dan kimia lingkungan hidup. Salah 
satu pajanan pada lingkungan hidup yang dapat mempengaruhi tekanan 
darah adalah kebisingan. Untuk lebih memahami apakah terdapat 
pengaruh perubahan fisika dan kimia terhadap tekanan darah, maka perlu 
dilakukan penelitian tentang intensitas kebisingan sebagai parameter 
perubahan fisika tersebut pada pajanan bising kronis konstan di sebuah 
perusahaan.

METODE
Penelitian menggunakan studi observasional dengan desain potong 
lintang yang mengikutsertakan 62 tenaga kerja bagian produksi PT. 
X. Data dikumpulkan dengan menggunakan kuesioner yang meliputi 
usia, jenis kelamin, lama bekerja, Body Mass Index (BMI)Asia Pasifik, 
konsumsi rokok, konsumsi kafein, riwayat hipertensi keluarga, riwayat 
hipertensi diri, riwayat pengobatan hipertensi. Pengukuran intensitas 
bising menggunakan noise level meter dan pengukuran tekanan darah 
menggunakan sphygmomanometer air raksa. Analisis data menggunakan 
uji Fisher Exact dengan tingkat kemaknaan (p) 0.05.

HASIL
Analisis hubungan antar variabel menunjukkan adanya hubungan antara 
intensitas kebisingan dengan tekanan darah (p=0.002).

KESIMPULAN
Penelitian menunjukkan adanya hubungan antara intensitas kebisingan 
dengan peningkatan tekanan darah. 

Kata kunci : intensitas kebisingan, tekanan darah, hipertensi, kesehatan 
kerja
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Correlation between noise intensity and blood pressure at X Limited (Ltd.) Company

BACKGROUND	
High blood pressure or hypertension is an unwitting condition that actually is a major risk factor of developing 
some chronic disease such as heart disease, kidney disease, vascular disease, eye and brain damage. Abnormal 
blood pressure can damage the vascular system resulting in damage of the organs. Some studies show that blood 
pressure can be intervened by changes in physical and chemical environment. One environment that disrupts the 
cardiovascular system, for example noise. The purpose of this study was to determine the effect of chronic noise 
exposure on changes in blood pressure in factory workers.

METHODS
A Cross-sectional observational study was conducted and a total of 62 workers in production division in X Limited 
(Ltd.) Company. Data was collected by questionnaires covering on age, sex, years of working, body mass index 
(BMI) Asia Pacific classification, ciggarate consumtion, caffeine consumtion, familial hypertension history, self 
hypertension history, self medication of hypertension history. Noise intensity was measured by using (noise level 
meter) and blood pressure was measured using sphygmomanometer. Data were then analysed using Fisher Exact 
Test with significance (p) 0.05.

RESULT
There was an assosiation between noise intensity and blood pressure (p=0.002).

CONCLUSION
The study revealed an assosiation between noise intensity and the increase of blood pressure level.

Keywords : noise intensity, blood pressure, hypertension, occupational health

ABSTRACT

PENDAHULUAN
Hipertensi merupakan salah satu 

manifestasi gangguan keseimbangan hemodinamik 
yang mengakibatkan berbagai macam komplikasi 
kardiovaskular dan berbagai sistem lain dalam 
tubuh. Hasil riset kesehatan dasar (Riskesdas) tahun 
2018 memperlihatkan bahwa prevalensi hipertensi  
pada orang Indonesia dewasa yang berumur ≥18 
tahun sebesar 34.1%. Jika dibandingkan dengan 
data Riskesdas tahun 2015, jumlah tersebut 
meningkat 8.3%. Bukan hanya di Indonesia, 
hipertensi menjadi penting karena menyumbang 
sekitar 60% dari kematian di seluruh dunia.(1) 

Penyebab hipertensi bersifat multifaktorial 
antara lain faktor genetik, ras, sosio budaya, gaya 
hidup dan juga faktor lingkungan kerja di mana 
salah satunya adalah  kebisingan.(1,2) Kebisingan 
merupakan salah satu masalah industri dan dapat 
menimbulkan gangguan terhadap kesehatan 
pekerja seperti gangguan pendengaran, hipertensi, 
penyakit jantung iskemik, diabetes, gangguan 
tidur dan performa kerja.(2-6) Intensitas kebisingan, 
frekuensi kebisingan, dan lamanya terpajan bising 
di tempat kerja adalah faktor yang menentukan 
dampak gangguan kesehatan yang ditimbulkannya. 

Beberapa penelitian menunjukkan  
hasil  yang berbeda mengenai hubungan antara 
kebisingan dan tekanan darah.(2-7) Penelitian pada 
361 pekerja pelabuhan di Tarakan Kalimantan 

mendapatkan prevalensi hipertensi sebesar 21.88% 
dan kebisingan berhubungan dengan kejadian 
hipertensi.(2) Hasil penelitian oleh Sherman et 
al memperlihatkan perbedaan hasil, yaitu tidak 
menemukan adanya kenaikan insidens hipertensi 
pada pekerja industri yang terpajan bising.(7) 
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan 
antara kebisingan dengan kejadian hipertensi pada 
karyawan bagian produksi PT X. 

METODE
Penelitian ini merupakan studi potong 

lintang (cross-sectional) yang melibatkan pada 62 
responden bagian produksi PT X yaitu salah satu 
pabrik plastik di daerah Jawa Tengah, Indonesia. 
Pemilihan sampel secara stratified random 
sampling, dengan penarikan sampel secara acak 
pada pekerja tiap bagian produksi di PT X. Estimasi 
besar sampel yang dibutuhkan adalah 62 subjek. 
Semua subjek yang diikutsertakan diambil harus 
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi yang telah 
ditetapkan peneliti. Kriteria inklusi adalah pekerja 
bagian produksi karung PT X dan telah bekerja ≥5 
tahun.  Kriteria eksklusi yaitu riwayat keturunan 
hipertensi, diagnosis hipertensi dalam 5 tahun 
terakhir, dalam terapi hipertensi, obesitas (body 
mass index=BMI >25 Asia Pasifik),(8) kebiasaan 
merokok dan konsumsi kafein.
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Pengukuran intensitas kebisingan 
dilakukan dengan menggunakan digital sound 
level meter dengan merek Krisbow KW06-
291 4 in 1 Environment Meter. Tekanan darah 
diukur memakai sphygmomanometer air raksa 
(Riester, Rudolf Riester GmbH, Jerman). 
Klasifikasi tekanan darah berdasarkan JNC (Joint 
National Committee on hypertension) VIII.(9) 
Data univariat berupa karakteristik responden 
(usia, jenis kelamin, pendidikan, BMI, tekanan 
darah (sistolik dan diastolik) dan karakteristik 
pekerjaan (lama bekerja, lama kerja, unit kerja, 
intensitas kebisingan) disajikan dalam bentuk 
persentase pada tabel  distribusi frekuensi. 
Analisis bivariat antara kebisingan dan klasifikasi 
hipertensi menggunakan uji Fisher Exact dengan 
tingkat kemaknaan (p) <0.05. Persetujuan etik 
telah dikeluarkan dan disetujui oleh Komite Etik 
Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti.

HASIL
	 Karakteristik responden dan pekerjaan 
disajikan pada Tabel 1. Unit Kerja yang terdapat 
pada bagian produksi PT. X terbagi menjadi 3 
gedung (A,B dan E) di mana setiap gedung terdapat 
unit fungsional pelaksana produksi yang terbagi 
menjadi 3 tahapan produksi yang mencakup 
extruder, circular loom dan finishing. Waktu kerja 
terbagi dalam 3 shift yaitu shift 1 (07.00-16.00), 
shift 2 (16.00-23.00), dan shift 3 (23.00-07.00). 
Pekerja bagian produksi didominasi oleh wanita 
(74.2%), sebagian besar berusia antara 30–39 
tahun, berpendidikan sekolah menengah tingkat 
atas/kejuruan. Penelitian oleh Bodin mendapatkan 
bahwa intensitas bising >64 dB pada kelompok 
umur 40–59 tahun.(10) 

Intensitas kebisingan  terendah pada 
penelitian ini dijumpai pada unit Finishing A 
dengan 81.0 dB dan tertinggi 100.4 dB pada unit 
Circular Loom B, terdapat 53 responden (85.5%) 
dengan pajanan kebisingan melebihi nilai ambang 
kebisingan/8jam/hari (≤85 dB), dan didapatkan 18 
pekerja dengan tekanan darah normal, 24 pekerja 
prehipertensi dan 20 (32.2%) pekerja mengalami 
hipertensi. Untuk mengetahui hubungan antara 
intensitas kebisingan dan hipertensi, maka 
dilakukan uji Fisher yang dapat dilihat pada Tabel 
2.

Tabel 1. Distribusi  frekuensi karakteristik 
responden dan pekerjaan

Variabel Jumlah
(n = 62)

Persentase
(%)

Jenis Kelamin
Laki-Laki
Perempuan

16
46

25.8
74.2

Klasifikasi Umur (tahun)
<30
30-39
≥40

13
40
9

21
64.5
14.5

Pendidikan
SMP
SMA/SMK

4
58

6.5
93.5

Waktu Kerja
Shift 1
Shift 2
Shift 3

16
16
30

25.8
25.8
48.4

Unit Kerja
Extruder B
Circular Loom B
Circular Loom A
Finishing A
Extruder E
Circular Loom E
Finishing E

9
17
3
9
2
13
9

14.5
27.4
4.8
14.5
3.2
21.0
14.5

Klasifikasi BMI 
Underweight
Normal
Overweight

8
38
16

12.9
61.3
25.8

Klasifikasi Tekanan Darah
Normal
Pra-Hipertensi
Hipertensi Tahap 1
Hipertensi Tahap 2

18
24
17
3

29.0
38.7
27.4
4.8

Intensitas Kebisingan (dB)
81.0 (Finishing A)
92.2 (Finishing E)
93.7 (Extruder B dan E)
95.1 (Circular Loom A)
95.6 (Circular Loom E)
100.4 (Circular Loom B)

9
9
11
3
13
17

14.5
14.5
17.7
4.8
21.0
27.4

Nilai Ambang Batas 
Kebisingan/8Jam/Hari
Normal
Melebihi

9
53

14.5
85.5

Keterangan: n=jumlah responden, %=persen, 
SMP=sekolah menengah pertama, SMK=sekolah 
menengah kejuruan, BMI=body mass index; dB=deci 
Bell.

Dari Tabel 2, dapat disimpulkan bahwa 
terdapat hubungan bermakna (p=0.002) antara 
kebisingan dan tekanan darah.
	 Dari hasil uji Fisher Exact, ditemukan 
hubungan antara intensitas kebisingan dengan 
tekanan darah (p=0.002). Hal ini menunjukkan 
bahwa intensitas kebisingan yang melebihi nilai 
ambang batas yang telah ditentukan dalam jangka 
waktu tertentu dapat meningkatkan tekanan darah 
seseorang. 
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PEMBAHASAN
Penelitian  Chang et al yang melakukan 

studi kohort selama 10 tahun pada tenaga kerja 
pria  pabrik pembuatan pesawat di Taiwan  
menemukan rata-rata peningkatan tekanan darah 
sistolik dan diastolik setelah subjek diikuti selama 
10 tahun dan menemukan bahwa dalam 10 tahun 
subjek yang terpajan intensitas suara ≥85 dBA 
memiliki resiko hipertensi 1.93 kali lebih besar 
dari tenaga kerja yang terpajan intensitas suara 
≤85 dBA.(11) Penelitian dengan hasil serupa yaitu 
peningkatan tekanan darah dan denyut nadi juga 
ditemukan oleh Kalantary et al, yang melakukan 
studi kasus-kontrol pada tenaga kerja pada industri 
pembuatan suku cadang kendaraan bermotor  di 
Teheran, Iran.(12) Sebuah meta-analisis oleh Tomei 
et al yang menganalisis  15.658 tenaga kerja 
memberikan hasil bahwa semakin tinggi pajanan 
intensitas kebisingan, maka semakin tinggi juga 
peningkatan  tekanan darah sistolik, tekanan 
darah diastolik, frekuensi nadi dan  abnormalitas 
Elektrokardiografi (EKG).(13)

Kebisingan selain dapat mengganggu 
fungsi pendengaran, juga menyebabkan gangguan 
kesehatan lain seperti gangguan tidur, penurunan 
peforma, gangguan sistem kardiovaskular, 
dan gangguan psikis.(5,14,15) Sampai saat ini 
mekanisme terjadinya perubahan dalam hal 
peningkatan tekanan darah yang disebabkan oleh 
pajanan kebisingan masih belum pasti. Beberapa 
teori seperti ketidakseimbangan hormon dan 
peningkatan respon simpatis menjadi alasan dasar 
bagaimana mekanisme kenaikan tekanan darah  
dapat terjadi.(16)

Pada pajanan bising kronik dan melebihi 
nilai ambang batas yang ditentukan, maka sistem 
kardiovaskular tidak mengalami adaptasi yang 
serupa dengan adaptasi tubuh lain terhadap 
berbagai stress jenis lain, seperti penyesuaian 
tubuh untuk pengaturuan suhu terhadap 

lingkungan sekitar yang terlalu dingin atau panas 
dan tetap mengalami aktivasi saraf simpatis. 
Perubahan lain adalah tahap tidur yang dalam 
menuju tidur yang dangkal akibat respon terhadap 
kebisingan. Respon pertama tubuh terhadap 
kebisingan adalah aktivasi dari saraf simpatis, 
serupa saat persiapan tubuh bangun di pagi hari. 
Meskipun tekanan darah normalnya menurun 
selama tidur, manusia mengalami gangguan 
terhadap bising itu sendiri dan mengalami 
kesulitan mencapai titik nadir pada saat tidur 
dikarenakan tekanan darah dan nadi meningkat 
serupa peningkatan respon simpatis akibat bising.
(17) Berkurangnya kualitas dan lama waktu tidur 
meningkatkan ketegangan kardiovaskular yang 
bermanifestasi pada peningkatan tekanan darah 
dan gangguan irama sirkardian.(18) Gangguan tidur 
juga berhubungan dengan peningkatan hormon 
stress.(18,19) Kesiagaan/arousal berhubungan 
dengan peningkatan lipid dan tingkat kortisol, 
dan merupakan alur yang sama dengan gangguan 
tidur. Peningkatan lemak darah, denyut jantung, 
tekanan darah dan stress dapat menyebabkan 
aterosklerosis yang merupakan penyebab penyakit 
jantung.(20)

	 Dalam pelaksanaan penelitian ini, 
terdapat beberapa keterbatasan yang dapat 
memberikan pengaruh hasil penelitian yang telah 
dibahas. Belum terstandardisasinya kuesioner 
mungkin dapat mempengaruhi responden dalam 
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Penelitian 
ini menggunakan jenis penelitian potong lintang 
sehingga tidak dapat mengetahui hubungan 
sebab akibat secara jelas faktor-faktor apakah 
yang sebenarnya mempengaruhi tekanan darah 
pada subjek. Kami berharap agar kedepan dapat 
dilakukan penelitian lanjutan dengan desain 
penelitian kohort ataupun kasus kontrol, dengan 
mengukur kadar hormone, tingkat stress dan 
aktivitas sistem saraf simpatis. Hal tersebut perlu 
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Tabel 2. Intensitas kebisingan dan tekanan darah
Tekanan Darah

Nilai pNormal
Tidak 

Normal/ 
Meningkat

Intensitas Kebisingan n % n %
0.002*

Nilai Ambang Batas Normal 7 77.8 2 22.2
Kebisingan/8jam/hari Melebihi 11 20.8 42 79.2

Total 18 29.0 44 71.0

n= jumlah; %= persentase; *= uji Fisher



dilakukan untuk mengetahui hubungan jangka 
panjang maupun menentukan kemungkinan faktor 
resiko maupun mekanisme secara jelas hubungan 
antara intensitas kebisingan dan tekanan darah. 

KESIMPULAN
Terdapat hubungan yang bermakna antara 

intensitas kebisingan dengan tekanan darah pada 
tenaga kerja bagian produksi PT. X. 

KONFLIK KEPENTINGAN
Penulis menyatakan tidak ada konflik kepentingan.
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