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ABSTRACT

Pesticides as plant protection products can have negative effects on farmers who use
them. One of the blood components that is used as a parameter for pesticide poisoning is
hemoglobin (Hb). The purpose of this study was to determine hemoglobin levels in farmers
who used pesticides in loa Janan Ulu Village. The type of research used was descriptive. The
sample in this study were farmers in Loa Janan Ulu Village, namely 80 farmers. The inspection
method used is cyanmethemoglobin. Data analysis used was univariate analysis. The results
of this study showed that the characteristics of farmers based on age were mostly elderly (56-
65 years), 28 farmers used incomplete PPE, 31 farmers used pesticides according to
recommendations and pesticide spraying time < 5 hours. The lowest average hemoglobin level
was 9.8 gr/dL and the highest was 27.1 gr/dL. The percentage of hemoglobin levels based on
the standard value of the World Health Organization (WHOQO) is 56.8%.

Keywords: Pesticides, Hemoglobin Levels, Cyanmethemoglobin

ABSTRAK

Pestisida sebagai produk perlindungan tanaman dapat menimbulkan efek negatif pada
petani yang menggunakan. Salah satu komponen darah yang menjadi parameter keracunan
yaitu hemoglobin (Hb). Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui kadar hemoglobin pada
petani yang menggunakan pestisida di Desa Loa Janan Ulu. Jenis penelitian yang digunakan
adalah deskriptif. Sampel dalam penelitian adalah petani di Desa Loa Janan Ulu yaitu 37 petani.
Teknik yang digunakan adalah purposive sampling. Metode pemeriksaan yang digunakan yaitu
cyanmethemoglobin. Analisis data yang digunakan adalah analisis univariate. Hasil dari
penelitian ini didapatkan karakteristik petani berdasarkan usia yang paling banyak adalah usia
lansia (56-65 tahun), penggunaan APD tidak lengkap 28 petani, dosis pestisida sesuai anjuran
sebanyak 31 petani dan lama penyemprotan pestisida < 5 jam. Rata-rata kadar hemoglobin
terendah 9,8 gr/dL dan tertinggi 27,1 gr/dL. Persentase kadar hemoglobin berdasarkan
standar nilai World Health organization (WHO) sebanyak 56,8%.
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PENDAHULUAN

Sektor pertanian saat ini menjadi
salah satu penopang sistem perekonomian
nasional Indonesia. Data pada tahun 2013
menunjukkan bahwa jumlah penyerapan
tenaga kerja disektor pertanian tergolong
tinggi yaitu sebanyak 46% tenaga kerja
dengan menyumbang pendapatan bruto
nasional (hasil pertanian) sebanyak
15,8% (Rangan, 2017)!. Untuk menjaga
hasil pertanian agar terhindar dari gagal
panen maka diperlukan perawatan dan
pemeliharaan hasil pertanian
menggunakan obat kimia pembasmi hama
tanaman seperti pestisida (Oktarlina et al.,
2019)2.

Menurut Food and Agriculture
Organization (FAO) pestisida termasuk
produk, bahan, zat atau campuran yang
dapat berfungsi untuk  mencegah,
mengendalikan, = menghancurkan dan
mengontrol hama yang merupakan vektor
terhadap manusia, binatang dan tanaman
(Rangan, 2017)%.

Pestisida sebagai produk
perlindungan tanaman dapat
menimbulkan efek negatif pada petani
yang menggunakan. Sembiring (2012)3
Pestisida memiliki kandungan zat yang
berbahaya antara lain organoklorin,
organofosfat, karbamat, insektisida,
rodentisida dan herbisida. Adanya
kandungan pestisida dapat menyebabkan
terjadinya keracunan pestisida.

Menurut Sembiring (2012)3
petani sebagai pengguna
pestisida dapat berisiko

mengalami keracunan pestisida

yang berdampak pada organ dalam tubuh
manusia dan gangguan pada profil darah.
Efek dari paparan kandungan zat tersebut
dapat berupa keracunan akut dan keracunan
kronis. Dari hasil yang dirasakan beberapa
petani mengalami gejala berupa diare,
pusing, disertai iritasi kulit ringan pada tubuh
setelah melakukan penyemprotan pestisida.
Keracunan ini dapat diketahui melalui
pemeriksaan dengan menggunakan sampel
darah. Salah satu komponen darah yang
menjadi parameter keracunan pestisida yaitu
hemoglobin (Hb) (Dorland, 2018)%.
(Oktarlina et al., 2019)? Hemoglobin
adalah metalprotein pengangkut oksigen
yang bersifat reversibel. Hemoglobin dapat
mempengaruhi kesehatan tubuh. Apabila
kadar hemoglobin berkurang maka dapat
menyebabkan anemia. Hemoglobin dapat
membentuk senyawa turunan yaitu
methemoglobin dan sulfhemoglobin.
Terbentuknya senyawa tersebut disebabkan
karena zat toksik pestisida yang masuk
kedalam tubuh sehingga kadar hemoglobin
mengalami penurunan Sembiring (2012)3.
Beberapa penelitian yang telah dilakukan
menunjukkan adanya keracunan yang
menyebabkan penurunan kadar hemoglobin.
Kasus keracunan pestisida sangat
banyak terjadi di Indonesia. Berdasarkan
data dari World Health Organization (WHQO)
sebanyak 18,2% pekerja petani mengalami
keracunan pestisida dengan kadar
hemoglobin <14 gr/dL dan sebanyak 16,8%
pekerja petani meninggal akibat keracunan
pestisida setiap tahunnya (Oktarlina et al.,
2019)2.
Penelitian Wardani (2017)>

menunjukkan hasil penelitian terhadap para



petani di Jawa Timur vyaitu
sebanyak 45% petani memiliki

kadar hemoglobin terendah
dengan nilai 11,2 gr/dL dim

yang disebabkan karena
penggunaan Alat Pelindung Diri

(APD) tidak lengkap sehingga
pestisida masuk

melalui hidung dan kulit. Selain karena
penggunaan APD penurunan kadar
hemoglobin juga dapat disebabkan karena
faktor lama penyemprotan.

Menurut Penelitian Berliana
(2022)” menunjukkan hasil penelitian
terhadap petani di Kabupaten Jembrana
yaitu sebanyak 36,7% petani memiliki
kadar hemoglobin terendah dengan nilai
12,4 gr/dL dengan rentang usia 41-50
tahun dengan lama penyemprotan 8-10
jam per hari dimana semakin lama
melakukan penyemprotan maka banyak
zat kimia akan terakumulasi dalam darah.
Penurunan kadar hemoglobin juga dapat
disebabkan karena faktor usia dan dosis
penggunaan pestisida.

Berdasarkan Penelitian Mirnawati
(2020)8 menunjukkan hasil penelitian
terhadap petani di Kecamatan Sumowono
yaitu sebanyak 11% petani memiliki kadar
hemoglobin terendah dengan nilai 11,7
gr/dL yang
penggunaan dosis berlebihan yaitu 1,8-

disebabkan karena

2,0 kg/ha. Dimana ada beberapa faktor
yang mempengaruhi kadar hemoglobin
abnormal pada petani yang terpapar
pestisida diantaranya usia, penggunaan
APD, dosis dan lama penyemprotan.
Penggunaan pestisida

selain di daerah Jawa Timur dan

Sumatera Utara juga banyak digunakan di
daerah Kalimantan Timur. Salah satu
wilayah yang aktivitasnya padat dengan
kegiatan pertanian terletak di Desa Loa
Janan Ulu. Letaknya vyang strategis
membuat masyarakat yang tinggal di
wilayah Desa Loa Janan Ulu menjadikan
hasil pertanian sebagai komoditas utama
untuk mencukupi kebutuhan.

Petani sebagai pengguna pestisida
masih memiliki pengetahuan yang minim
mengenai cara penyemprotan (dosis dan
lama penyemprotan) yang benar serta
pemakaian APD vyang lengkap. Menurut
Yadav (2018)° semakin tinggi dosis
penyemprotan maka akan semakin besar
risiko petani terpapar pestisida. Berdasarkan
uraian tersebut maka peneliti tertarik
melakukan penelitian dengan judul Analisis
Kadar Hemoglobin (Hb) Pada Petani yang
Menggunakan Pestisida di Desa Loa Janan
Ulu.

METODOLOGI PENELITIAN

Jenis Penelitian

Jenis penelitian adalah  deskriptif
dimana peneliti hanya menggambarkan
variabel yang diteliti tanpa menganalisa
hubungan antar variabel (Dharma, 2011)%0,
Penelitian ini menganalisis kadar hemoglobin
pada petani yang menggunakan pestisida di

Desa Loa Janan Ulu.

Waktu dan Tempat Penelitian

Penelitian dilaksanakan pada bulan Mei
2023. Tempat penelitian ini terdiri dari
tempat pengambilan sampel darah petani

yang dilakukan di Desa Loa Janan Ulu dan



tempat pemeriksaan sampel
dilakukan di
Hematologi Jurusan Teknologi

Laboratorium Medik Politeknik

Laboratorium

Kesehatan Kementerian

Kesehatan Kalimantan Timur.

Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian
yaitu sampel darah yang diambil
dari 80 petani di Desa Loa Janan
Ulu. Sampel dalam penelitian
berjumlah 37 petani.
Pemeriksaan dalam penelitian
dilakukan 1 kali pengukuran
sampel darah petani vyang
dibutuhkan
sebanyak 20 mikron, dengan pengulangan
pemeriksaan sebanyak 2 kali (duplo).
Sehingga pada 1 petani total sampel yang
dibutuhkan adalah 5 ml yang terdiri dari
darah dengan antikoagulan EDTA
(Ethylen Diamine Tetra Acetic Acid).
Teknik sampling yang digunakan pada
penelitian ini adalah teknik purposive

sampling.

Alat dan Bahan
Alat

Alat yang digunakan pada saat
penelitian adalah Alat Pelindung Diri
(APD), spektrofotometer, rak tabung
reaksi, tabung reaksi, tabung vacuum,
tourniquet, kapas kering, alkohol swab,
mikropipet 10 mikron dan mikropipet 1000

mikron dan tip kuning dan tip biru.

Bahan
Bahan yang digunakan

pada saat pemeriksaan adalah

sampel darah vena (EDTA), reagen
pemeriksaan yang terdiri dari larutan
drabkins, larutan kalium hexacyanoferrate
(III) (K3Fe(CN)6), larutan kalium cyanide

(KCN), ekstran dan aquadest.

Prosedur Penelitian
Prosedur penelitian terdiri dari tahap pra

analitik, analitik dan pasca analitik.
A. Pra Analitik

1. Persiapan instrumen penelitian

a. Melakukan persiapan surat izin
penelitiaan.
b. Membuat informed consent dan
kuesioner penelitian.
c. Menjelaskan informed consent dan
kuesioner kepada responden.
d. Menyiapkan alat pemeriksaan
dilapangan seperti jarum  vacum
sebanyak 37 buah, holder sebanyak 3
buah, tabung ungu berisi antikoagulan
EDTA sebanyak 37 buah, dan cool box
sebanyak 1 buah untuk pemeriksaan
kadar hemoglobin.

2. Pengumpulan sampel

a. Melakukan pengambilan darah pada
petani di Desa Loa Janan Ulu.

b. Setiap 1 sampel diambil sebanyak 3 ml
dan dibutuhkan untuk pemeriksaan
sebanyak 20 mikron sampel darah.

c. Membawa sampel ke Laboratorium
Politeknik Kesehatan Kementeria

Kesehatan Kalimantan Timur untuk
dilakukan preparasi sampel.

3. Preparasi reagen
a. Masukkan isi botol 1 dan satu botol 2

kedalam 1000 ml labu takar yang telah
diisi dengan aquadest kira-kira 800 mL.
b. Membilas dengan benar botol tersebut,

labu ukur diisi dengan aquabidest lagi



sampai batas garis (=1000 5. Menginkubasi larutan selama 3 menit

mL), kemudian homogenkan pada suhu ruangan.
larutan. 6. Warna yang terbentuk diukur
Cc. Menyimpan larutan di dalam menggunakan spektrofotometer pada
botol gelap pada suhu kamar panjang gelombang 540 nm dengan
(+15° s/d +25°C) untuk larutan drabkins sebagai blanko dengan
menjaga reagen tetap stabil. metode end point.
B. Analitik 7. Pengukuran diulangi sebanyak 2 kali.
1. Memipet 5 mL larutan C. Pasca Analitik
drabkins ke dalam tabung. 1. Mencatat hasil pengukuran larutan
2. Memipet 20 pl darah, hapus sampel tersebut.
sisa darah yang melekat
pada bagian luar pipet. 2. Menghitung pengukuran berulang duplo
3. Memasukkan 20 mikron dengan menggunakan rumus
darah ke dalam tabung yang mean/rata-rata berdasarkan Anggita
telah diisi larutan drabkins 5 (2018) :
mL. Mean x = E’;‘—ﬂm
4. Mencampurkan darah Keterangan :

dengan reagen hingga
g g 99 X = Nilai rata-rata
homogen. . o
Xi = Nilai tengah
fi = Frekuensi

HASIL PENELITIAN

Tabel 4.1 Karakteristik Petani Yang Menggunakan Pestisida Di Desa Loa Janan Ulu

Karakteristik Kategori N %
Usia (Tahun) 26-35 1 2,7
35-45 10 27
56-65 26 70,2
Jumlah 37 99,9
Pemakaian APD Lengkap 9 24,3
Tidak Lengkap 28 75,6
Jumlah 37 99,9
Dosis Sesuai Anjuran 31 83,4
Tidak Sesuai
Anjuran 6 16,2
Jumlah 37 99,9
Lama Penyemprotan < 5jam 35 94,6
> 5 jam 2 5,4
Jumlah 37 100

Sumber : Data Primer (2023)

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan usia sebanyak 1 petani berusia 26-35

hasil bahwa berdasarkan karakteristik tahun, sebanyak 10 petani berusia 35-



45 tahun dan sebanyak 26 petani
berusia 56-65 tahun. Sebanyak 9
petani menggunakan APD lengkap dan
sebanyak 28 petani menggunakan APD
tidak lengkap. Sebanyak 31 petani
menggunakan dosis pestisida sesuai
anjuran The United States

Environmental yaitu 0,5-1,5 kg/ha dan

sebanyak 6 petani menggunakan dosis
pestisida tidak sesuai anjuran The
United States Environmental yaitu 0,5-
1,5 kg/ha. Sebanyak 35 petani
melakukan penyemprotan pestisida
dengan lama penyemprotan < 5 jam
dan sebanyak 2 petani melakukan

penyemprotan > 5 jam.

Tabel 4.2 Rata-Rata Kadar Hemoglobin Petani Yang Menggunakan Pestisida Di

Desa Loa Janan Ulu

Kode Sampel

Rata-rata kadar Hb (gr/dL)

A

=S < cHWwnw ®mO 9O Z2=nmrR4wWwH~I@ETMmMmOUOT

10,5
12,5
10,9
11,0
9,8

16,9
18,9
15,5
16,1
17,1
15,8
18,4
16,7
14,6
17,0
14,7
18,8
13,5
27,1
15,6
16,6
15,3
25,3



X 18,3

18

zZ 13,9

zZAA 14,6
BB 15,6
CC 23,9
DD 12,8
EE 15,7
FF 18,3

GG 16,9
HH 16,2
II 22,4

1] 17,2

Sumber : Data Primer (2023)
Rata-rata kadar hemoglobin pada tabel 4.2. Rata-rata kadar hemoglobin

diperoleh dari hasil pengukuran 3 kali
pengulangan kemudian dihitung
menggunakan rumus mean. Perhitungan

rata-rata kadar hemoglobin dapat dilihat

terendah didapatkan pada responden kode E
dengan kadar 9,8 gr/dL sedangkan kadar
tertinggi pada kode S sebesar kadar 27,1
gr/dL.

Tabel 4.3 Persentase Kadar Hemoglobin Petani Yang Menggunakan Pestisida Di

Desa Loa Janan Ulu

Keterangan Frekuensi (N) Persentase (%)
Kadar Hemoglobin normal 21 56,8
berdasarkan standar WHO 13-17
gr/dL
Kadar Hemoglobin abnormal
berdasarkan standar WHO 13-17
gr/dL 10 27,0
Tinggi 6 16,2
Rendah
Jumlah 37 100

Sumber : Data Primer (2023)

rendah.

Berdasarkan tabel 4.3 didapatkan hasil
persentase kadar hemoglobin pada petani dari
standar WHO yaitu normal sebanyak 21 petani
dengan persentase sebesar 56,8%.
Persentase kadar hemoglobin abnormal
sebanyak 16 petani yaitu 10 petani dengan
persentase 27,0% kadar hemoglobin tinggi

dan 6 petani dengan persentase 16,2%

Analisis Data

Analisis data yang digunakan pada
penelitian adalah analisis univariate. Data
dalam penelitian ini berupa hasil kadar
hemoglobin dari 37 petani dan dianalisa

secara komputerisasi untuk menghitung



persentase dari hasil kadar hemoglobin yang
memenuhi standar WHO serta disajikan dalam

bentuk tabel dan narasi.

PEMBAHASAN

Penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi karakteristik, rata-rata dan
persentase kadar hemoglobin petani yang

menggunakan pestisida di Desa Loa Janan Ulu.

Dalam penelitian ini dipilih parameter
pemeriksaan hemoglobin karena pestisida
dapat mempengaruhi penurunan kadar

hemoglobin dalam darah. Pengambilan sampel
darah menggunakan tabung tutup ungu
dimana tabung ini untuk pemeriksaan darah
lengkap  seperti hemoglobin, leukosit,
eritrositdan trombosit. Tabung pengambilan
EDTA

mencegah terjadinya pembekuan pada sampel

sampel berisi antikoagulan untuk
karena jika beku hasil yang didapatkan tidak
sesuai. Antikoagulan adalah obat atau cairan
yang berfungsi mencegah penggumpalan
darah dengan cara menghambat faktor-faktor
2019)1.

Kemudian, sampel yang diambil disimpan

pembekuan darah (Anisa et al.,

menggunakan cool box dengan suhu 2-8°C
untuk menjaga kualitas sampel.

Darah yang disimpan pada suhu tersebut
tidak mengalami perubahan bentuk dan
viskositas sehingga kadar hemoglobin dalam
darah tetap (Arikunto, 2010)'2.

melakukan pemeriksaan dilakukan inkubasi

Pada saat

sampel selama 3 menit pada suhu ruang 25°C
hal ini dilakukan agar sampel dan reagen
dapat homogen secara sempurna. Proses
reaksi inkubasi sempurna terjadi dalam waktu
2-3 menit sehingga warna yang terbentuk
bersifat stabil (Rosad, 2020)1!3.

Kadar hemoglobin diukur menggunakan

alat  spektrofotometer dengan metode

cyanmethemoglobin karena hasil pemeriksaan

yang didapatkan lebih tepat dan akurat.

Menurut  International = Committee  for
Standardization Hematology (ICSH) telah
menetapkan bahwa gold standart

pemeriksaan hemoglobin adalah
menggunakan metode cyanmethemoglobin.
disebabkan

menggunakan metode ini kesalahan dalam

Hal ini karena dengan
pemeriksaan semakin kecil sehingga hasil
yang didapatkan
(Badrawi, 2018)14.

1. Karakteristik petani yang menggunakan

lebih tepat dan akurat

pestisida

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan hasil
karakteristik petani dengan usia tertinggi
adalah 56-65 tidak
sejalan dengan penelitian Siagian (2022)%°
dan Wardani (2017)°. Penelitian Siagian
(2022)*> di Kelurahan Klaigit, Kabupaten

Sorong Papua didapatkan petani dengan

tahun. Penelitian

usia tertinggi adalah usia 46-55 tahun

sedangkan pada penelitian Wardani
(2017)> di Desa Banjardowo, Kabupaten
Jombang Jawa Timur didapatkan petani
dengan usia tertinggi adalah usia 46-55
tahun Perbedaan hasil dari tiga penelitian
ini karena adanya faktor perekonomian,
lahan pertanian dan pendidikan dalam

suatu wilayah.

Penelitian Siagian (2022)!> dimana
Papua merupakan salah satu wilayah yang
memiliki angka perekonomian tinggi dari
segi industri, ekspor-impor, inflasi serta
keuangan sehingga masyarakat Papua
yang berusia 15-35 tahun tertarik untuk
bekerja dalam bidang tersebut. Hal ini juga

menyebabkan sebagian penduduk papua



mayoritas adalah petani yaitu berusia 40-
60 tahun. Berdasarkan Data Sensus (2010)
penduduk wusia kerjadi wilayah Papua
adalah penduduk berusia 15-35 tahun yang
ekonomi dan

bekerja dalam bidang

perdagangan mencakup ekspor-impor,
industri, inflasi, input output, komunikasi

dan keuangan.
Sedangkan Penelitian Wardani

(2017)> karena Jawa Timur merupakan salah
satu wilayah aktivitas padat dengan
kegiatan pertanian sehingga banyak petani
usia dewasa akhir hingga lansia yang tinggal
menetap dan bekerja di sektor pertanian.
Menurut Wijayanti (2021)'® Jawa Timur
salah satu wilayah produksi pertanian
terbesar di Indonesia dengan rentang usia

45-55 tahun.

Berdasarkan penelitian yang
dilakukan karena penduduk usia 20-45 tahun
yang tinggal di Kalimantan Timur banyak
yang menempuh pendidikan dan bekerja
diluar pulau, sehingga sebagian besar petani
di Kalimantan Timur adalah berusia 56-65
tahun. Berdasarkan data Direktorat Jendral
Kependudukan dan Pencatatan Sipil
(Dukcapil) Kementrian Dalam Negeri, jumlah
penduduk Kalimantan Timur sebanyak 3,8
juta jiwa dan sebanyak 2,62 juta jiwa
(68,89%) penduduk Kaltim adalah kelompok
usia 45-64 tahun yang bekerja sebagai

petani.

Menurut Purwasih (2013)!7 semakin
bertambah usia maka sistem kekebalan
tubuh  akan  berkurang dan dapat
berpengaruh terhadap penurunan fungsi
metabolisme

sehingga mempermudah

terjadinya keracunan pestisida.

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan

karakteristik dari pemakaian APD bahwa
sebagian besar petani menggunakan APD
tidak lengkap sebanyak 28 petani. Penelitian
sejalan dengan penelitian Wardani (2017)°
dan Siagian (2022)!5. Penelitian Wardani
(2017)> didapatkan sebagian besar petani
menggunakan APD tidak lengkap vyaitu
sebanyak 12 petani dari 20 responden dan
(2022)*> didapatkan

sebagian besar petani menggunakan APD

penelitian Siagian
tidak lengkap yaitu sebanyak 47 petani dari
50 responden. Dimana pada penelitian
Wardani (2017)° dan Siagian (2022)!° petani
paling banyak tidak menggunakan APD
seperti sarung tangan dan masker.

dilakukan
didapatkan petani paling banyak tidak

Penelitian yang

menggunakan APD seperti sarung tangan

dan masker  sehingga memudahkan
masuknya pestisida melalui kulit dan sistem
pernapasan. Menurut Priyanto (2020)!8
masuknya pestisida ke dalam tubuh dapat
melalui kulit dan hidung yang disebabkan
karena penggunaan APD yang tidak lengkap.
Pemakaian APD yang tidak lengkap dapat
menyebabkan berbagai gangguan kesehatan
pada petani yang menggunakan pestisida
seperti gejala iritasi kulit karena kontak
dengan pestisida. Keracunan pestisida dapat
terjadi karena ~mengabaikan prosedur
keamanan, kesehatan dan keselamatan
kerja serta peralatan kerja yang kurang

memadai (Sartono, 2012)%°.

Penelitian tidak sejalan dengan
penelitian Darmiati (2020)2° didapatkan
bahwa paling banyak petani menggunakan
APD lengkap sebanyak 20 petani dimana
petani menggunakan APD lengkap pada saat
melakukan

penyemprotan seperti jas



berkebun, sepatu booth, masker dan sarung
tangan. Penggunaan APD yang lengkap akan
mencegah dan mengurangi dampak
terjadinya risiko keracunan pada petani

sebagai pengguna pestisida.

Menurut Permenakertrans RI NO
PER.08/MEN/VII/2010
pelindung diri (APD) merupakan alat untuk

tentang alat
melindungi dan mencegah dari risiko

terjadinya bahaya di tempat kerja
diantaranya dapat berupa topi sebagai
pelindung kepala, goggles sebagai pelindung

mata, masker sebagai pelindung

pernapasan, baju apron sebagai pelindung
badan, sarung tangan sebagai pelindung
tangan, serta booth

sepatu sebagai

pelindung kaki.

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan
karakteristik dari dosis penggunaan pestisida
bahwa sebagian besar petani menggunakan
dosis yang sesuai anjuran The United States
Environmental vyaitu 0,5-1,5 kg/ha vyaitu
sebanyak 31 petani atau 83,4% dari 37
responden. Penelitian sejalan dengan Siagian
(2022)*> menurut standar dosis The United
States Environmental yaitu 0,5-1,5 kg/ha
bahwa paling banyak petani menggunakan
dosis sesuai anjuran sebanyak 30 petani

atau 60% dari 50 responden.

Penggunaan dosis yang sesuai
anjuran tidak menimbulkan efek negatif bagi
petani sebagai pengguna, sedangkan dosis
yang berlebihan dapat berisiko terjadinya
keracunan pestisida. Berdasarkan Prasetya
(2010)%1

digunakan dapat menyebabkan terjadinya

semakin besar dosis yang

keracunan pada petani pengguna pestisida.

Dosis yang sesuai anjuran tidak

menyebabkan adanya efek bagi petani

pengguna pestisida sedangkan, dosis yang
tidak sesuai dapat menyebabkan gangguan
kulit, iritasi mata dan sesak napas (Siagian,
2022)%5,

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan
karakteristik dari lama penyemprotan
pestisida bahwa sebagian besar petani
melakukan penyemprotan pestisida dengan
lama < 5 jam yaitu 1-2 jam yaitu sebanyak
35 petani dari 37 responden. Penelitian
sejalan dengan penelitian Darmiati (2020)2°
didapatkan bahwa petani melakukan lama
penyemprotan paling tinggi yaitu < 2 jam
selama 1-2 jam yaitu sebanyak 20 petani dari

30 responden. Penyemprotan pestisida yang

tidak melebihi batas waktu 5-6 jam per hari
berdasarkan WHO memiliki risiko yang kecil
untuk mengalami keracunan pestisida.
Menurut WHO lama penyemprotan pestisida

yaitu selama 5-6 jam per hari (WHO, 2008)22.

Berdasarkan Rustia (2010)23 semakin
lama melakukan penyemprotan maka
semakin tinggi tingkat intensitas paparan
pestisida. Semakin sedikit waktu kontak
dengan pestisida maka risiko keracunan
pestisida semakin kecil (Afriyanto et al.,
2015)%,
Rata-rata kadar hemoglobin pada petani
yang menggunakan pestisida

Berdasarkan tabel 4.2 didapatkan
hasil rata-rata kadar hemoglobin petani di
Desa Loa Janan Ulu dari 37 responden yaitu
terendah dengan kode E sebesar 9,8 gr/dL
dan tertinggi sebesar 27,1 gr/dL. Penelitian
yang dilakukan tidak sejalan dengan
penelitian Wardani (2017)°> dan Berliana
(2022). Pada penelitian Wardani (2017)° di
Desa Banjardowo dari 20 responden memiliki

kadar terendah sebesar 11,2 gr/dL dan



tertinggi sebesar 19,3 gr/dL, sedangkan
penelitian Berliana (2022)7 di Desa Subak
Tegal Badeng dari 30 responden didapatkan
kadar terendah sebesar 12,4 gr/dL dan
tertinggi sebesar 18,5 gr/dL.

Perbedaan hasil penelitian Wardani
(2017)°, Berliana (2022)” dan penelitian
yang dilakukan disebabkan karena status
gizi. Dimana pada penelitian Wardani
(2017)> dan (2022)7

responden yang melakukan sarapan pagi

Berliana banyak
sedangkan pada penelitian yang dilakukan
responden hanya sedikit yang malakukan
sarapan pagi. Menurut Fiananda (2014)%°
status gizi berkaitan dengan asupan protein
di dalam tubuh. Banyaknya asupan protein di
dalam tubuh dapat meningkatkan energi
tubuh sedangkan kurangnya asupan protein
di dalam tubuh dapat menyebabkan
terjadinya anemia atau penurunan kadar

hemoglobin.

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan kadar hemoglobin pada petani
juga didapatkan kadar yang bervariasi yaitu
ada yang rendah, normal dan tinggi. Kadar
terendah yaitu dengan kode E sebesar 9,8
gr/dL disebabkan karena pemakaian APD
yang tidak lengkap, pemakaian dosis
pestisida yang tidak sesuai anjuran dan lama
penyemprotan yang melebihi dari 5 jam per
hari atau 30 jam dalam seminggu.

Petani tersebut melakukan
penyemprotan selama 24 jam atau seharian
di sawah pada waktu pagi dan sore hari.
Menurut Rustia (2010)%* semakin lama
melakukan penyemprotan maka semakin
tinggi intensitas paparan yang terjadi dan
batas petani kontak dengan pestisida kurang

dari 5 jam per hari atau 30 jam dalam satu

minggu.

Petani dengan kode A, B, C, D, dan
DD didapatkan sebesar 10,5 gr/dL, 12,5
gr/dL, 10,9 gr/dL, 11,0 gr/dL dan 12,8 gr/dL.
Penurunan kadar hemoglobin pada petani
tersebut disebabkan karena faktor dari
dalam dan luar tubuh. Faktor dari dalam
tubuh dapat berupa usia petani yaitu 53
tahun dan 61 tahun. Semakin bertambah
usia dapat mempengaruhi penurunan fungsi
metabolisme dan sistem kekebalan tubuh
sehingga mempermudah terjadinya
keracuanan pestisida (Purwasih, 2013)%’.
(2014)%

kekurangan gizi dapat menurunkan daya

Berdasarkan Fiananda
tahan dan meningkatkan kepekaan terhadap
infeksi dan dapat berisiko mengalami
keracunan yang lebih besar. Penurunan
kadar hemoglobin juga dapat dipengaruhi

karena status gizi seseorang. Penyemprotan
pestisida oleh petani dengan kode A dan C
tidak melakukan sarapan pagi sebelum
kontak dengan

pestisida. Petani yang

memiliki status gizi buruk  dapat
menyebabkan berkurangnya asupan energi
protein dan menurunkan daya tahan tubuh.
Penurunan kadar hemoglobin pada petani
dengan kode A dan C dapat disebabkan

karena lama masa kerja.

Petani dengan kode A dan C
merupakan petani yang sudah lama bekerja
sebagai petani asli. Petani tersebut telah
bekerja selama 30 tahun. Menurut Rustia
(2010)?* semakin panjang waktu kerja,
semakin sering terjadi kontak langsung
dengan pestisida sehingga risiko untuk
keracunan pestisida semakin meningkat.

Penurunan kadar hemoglobin pada

kode A juga dapat disebabkan karena



pemakaian dosis yang tidak sesuai anjuran
The United States yaitu
sebanyak 0,5-1,5 kg/ha. Petani pada kode A
menggunakan dosis sesuai tutup botol yang
tidak tertakar. Menurut Prasetya (2010)%

Environmental

penggunaan dosis yang tidak tepat dapat
berisiko terjadinya keracunan pada petani
pengguna pestisida.

Penurunan kadar hemoglobin dapat
disebabkan karena efek penggunaan pestisida
yang dapat masuk ke dalam tubuh petani
pada saat melakukan penyemprotan atau
kontak dengan pestisida. Menurut (Pinkhas et
al. 2022)%
disebabkan

kecacatan enzimatik pada sel darah merah

penurunan kadar hemoglobin

dapat karena terjadinya
dan jumlah zat toksik bahan kimia pestisida

yang masuk ke dalam tubuh.

Pestisida berfungsi membunuh
serangga dan hama pembawa penyakit pada

tanaman. Namun disisi lain pestisida

merupakan bahan beracun dan

yang
berbahaya apabila tidak dikelola dengan baik
dan benar terutama pada petani yang kontak
langsung dengan pestisida (Suparti et al.,
2018)%.

Menurut peneliti penurunan kadar
hemoglobin disebabkan tidak menggunakan

APD seperti sarung tangan, masker, sepatu

boots dan jas berkebun pada saat
penyemprotan, sehingga pestisida dapat
masuk kedalam tubuh melalui sistem

pernapasan dan ekskresi.

Priyanto (2010)!® penggunaan APD
yang tidak lengkap dapat menyebabkan
masuknya pestisida ke dalam tubuh manusia
melalui kulit dan sistem pernapasan. Melalui
yang
dipermukaan bisa meresap masuk kedalam

kulit yaitu pestisida menempel

tubuh menimbulkan keracunan pestisida,
sedangkan melalui sistem pernapasan akan

terhirup dan masuk kedalam tubuh sehingga

terganggunya fungsi paru-paru. Selain
penggunaan APD peningkatan kadar
hemoglobin pada petani juga dapat

dipengaruhi karena kebiasaan merokok.

Menurut Wardani (2017)>
penggunaan APD dan kebiasaan merokok
dapat menyebabkan peningkatan kadar

hemoglobin akibat penggunaan pestisida.
Kebiasaan merokok juga dapat menyebabkan
terjadinya peningkatan kadar hemoglobin
dalam darah seseorang. Kandungan pada
rokok nikotin mempunyai pengaruh terhadap
tidak

achetylicholine

serabut otot sehingga dapat

yang
dilepaskan. Akibatnya, jumlah achetylcholine

menghidrolisis

meningkat sehingga merangsang serabut otot
Kebiasaan
kadar
hemoglobin mengalami peningkatan (Rustia,
2010)%.

dan menimbulkan hemalian.

merokok dapat menyebabkan

Rata-rata kadar hemoglobin juga
dipengaruhi dari status kesehatan. Petani
tersebut menderita penyakit kelainanan
darah. Rinaldi (2019)?® kelainan darah atau
polisitemia menyebabkan peningkatan jumlah
sel darah merah karena terjadinya penurunan

volume plasma di dalam darah.

Hasil penelitian didapatkan
sebanyak 20 petani merokok. Petani dengan
kode G, L, Q, X, dan FF sebesar 18,9 gr/dL,
18,4 gr/dL, 18,8 gr/dL, 18,3 gr/dL, dan 18,3
gr/dL. Petani dengan kode S, W, CC dan II
sebesar 27,1 gr/dL, 25,3 gr/dL, 23,9 gr/dL
dan 22,4 gr/dL. Kode S, W, CC dan II
memiliki rata-rata kadar hemoglobin yang

hampir sama dikarenakan sampel tersebut



mengalami pembekuan pada saat

pengambilan dan pemeriksaan sampel
sehingga dapat menyebabkan eritrosit dalam
darah meningkat dan kadar hemoglobin
tinggi. Darah yang mengalami pembekuan
darah

lengkap seperti hemoglobin dan hematokrit

menyebabkan hasil pemeriksaan

tinggi palsu.
Menurut peneliti peningkatan kadar
disebabkan

kebiasaan merokok petani yang dilakukan

hemoglobin  dapat karena
setiap hari. Petani di Desa Loa Janan Ulu
melakukan aktivitas merokok 2-3 kali sehari
yaitu sebanyak 2-5 batang. Menurut Wardani
(2017)°
mengganggu pembentukan hemoglobin dan

tubuh

logam berat pada rokok dapat

mekanisme kompensasi terhadap
rendahnya kadar oksigen yang berikatan
dengan hemoglobin akibat digeser oleh
karbon monoksida yang afinitasnya lebih
kuat sehingga terjadinya peningkatan kadar

hemoglobin.

Petani dengan kode F, I, M, U, GG
dan HH sebesar 16,9 gr/dL, 16,1 gr/dL, 16,7
gr/dL, 16,6 gr/dL, 16,9 gr/dL dan 16,2 gr/dL.
Petani dengan kode J, O, dan 1] sebesar 17,1
gr/dL, 17,0 gr/dL, dan 17,2 gr/dL. Kadar
hemoglobin normal pada petani tersebut
disebabkan karena status gizi atau kebiasaan
sarapan vyang baik. Sebelum melakukan
penyemprotan petani melakukan sarapan pagi
untuk memenuhi asupan protein dari makanan
yang bersumber dari hewan (ikan) maupun
tumbuhan (sayur-sayuran). Jenis makanan
sayur dan ikan memiliki kandungan zat besi
yang tinggi
kekurangan energi dalam beraktivitas.

sehingga tidak menyebabkan

Penelitian sejalan dengan Wardani

(2017)> kadar hemoglobin  dipengaruhi

kebiasaan sarapan petani diamana hemoglobin
normal didapatkan dari kecukupan gizi yang
diperoleh dari makanan yang bersumber dari
hewan maupun tumbuhan dimana pada
masyarakat desa asupan gizi yang diperoleh
memiliki kandungan zat besi yang lebih tinggi
seperti sayur-sayuran, ikan dan jenis makanan
lainnya. Makanan yang berpengaruh dalam
kadar hemoglobin adalah makanan yang
banyak mengandung zat besi. Zat besi akan
dimetabolisme tubuh untuk menjadi bahan

pembentukan hemoglobin (Almatsier, 2011)%°.

Kadar hemoglobin normal pada kode
M, GG, HH, ] dan 1] disebabkan karena
kebiasaan memakai APD yang lengkap seperti
masker, sepatu booth, sarung tangan, jas
berkebun, topi kerja dan lain sebagainya
sehingga mengurangi efek paparan pestisida
saat masuk ke dalam tubuh.
Sartono (2012)%°

keracunan pestisida dapat terjadi disebabkan

Menurut bahwa

masuknya pestisida yang berlebih  karena
mengabaikan prosedur keamanan sedangkan
APD atau kelengkapan prosedur keselamatan
kerja seperti masker, sarung tangan, sepatu
booth dan jas berkebun yang lengkap dapat
mengurangi efek paparan pestisida.

kode F dan U
kadar hemoglobin normal yang
tidak jauh berbeda yaitu 16,9 gr/dL dan 16,6
kode F dan U

menggunakan dosis pestisida sesuai dengan

Petani dengan

memiliki
gr/dL dimana pada
anjuran dan waktu kontak dengan pestisida
< 5 jam.

Petani pada kode I memiliki kadar
hemoglobin sebesar 16,1 gr/dL dan kode O
memiliki kadar hemoglobin sebesar 17,0
gr/dL dimana terdapat perbedaan kadar

yang jauh disebabkan karena kode I waktu



kontak dengan pestisida < 5 jam sedangkan
pada kode O penggunaaan dosis sesuai
dengan anjuran dan waktu kontak < 5 jam.

Petani tersebut melakukan kontak
langsung atau penyemprotan pada hasil
pertanian sehingga dapat mempengaruhi
kadar hemoglobin petani tersebut.
Berdasarkan observasi kode F, I, U dan O
tidak menggunakan APD yang lengkap saat
melakukan penyemprotan tetapi memiliki
kadar hemoglobin normal disebabkan karena
petani tersebut tidak melakukan kontak
dengan pestisida sebelum pemeriksaan
laboratorium kadar hemoglobin. Selain itu,
petani tersebut tidak melakukan

pencampuran jenis pestisida.

Menurut Rustia (2010)23 semakin
lama melakukan kontak langsung atau
penyemprotan pestisida maka akan semakin
tinggi tingkat intensitas paparan yang
terjadi. Petani dengan kode I memiliki masa
kerja sebagai petani asli yaitu selama 10
tahun sedangkan, pada petani kode O
dengan masa kerja selama 30 tahun
sehingga hal tersebut dapat menjadi faktor
perbedaan kadar hemoglobin. Semakin
panjang waktu atau masa kerja akan
semakin sering terjadi kontak langsung
dengan pestisida Semakin lama petani
kontak pestisida menyebabkan risiko untuk
keracunan yang lebih besar (Budiawan,
2019)3°,
petani berdasarkan World
Organization (WHO).

Persentase kadar hemoglobin
Health

Berdasarkan tabel 4.3 menunjukkan
hasil bahwa persentase kadar hemoglobin
normal berdasarkan standar WHO yaitu 13-
17 gr/dL adalah 56,8% dan abnormal 43,2%
yaitu tinggi 27,0% dan rendah 16,2% dari 37

petani di Desa Loa Janan Ulu. Penelitian ini
sejalan dengan penelitian Wardani (2017).

Menurut Wardani (2017)° didapatkan
hasil bahwa persentase kadar hemoglobin
normal 55% dan abnormal 45% vyaitu tinggi
20% dan rendah 25% dari 20 petani di Desa
Banjardowo dan tidak sejalan dengan
standar normal yang digunakan Wardani
(2017)°
menggunakan standar berdasarkan Kiswari
(2014)3! yaitu 13-18 gr/dL.

dimana pada penelitian ini

Penelitian ini tidak sejalan dengan
Mutia (2019)%, dan (2022)".
Penelitian Mutia (2019)® didapatkan hasil

bahwa persentase kadar hemoglobin normal

Berliana

menggunakan standar Kiswari (2014)3!
adalah 40% dan abnormal 60% yaitu tinggi
13,3% dan rendah 46,7% dari 15 petani di
Desa Cinta Rakyat.

(2022)7

didapatkan hasil bahwa persentase kadar

Penelitian Berliana
hemoglobin normal berdasarkan Kiswari
(2014)3' adalah 70% dan abnormal 30%
yaitu tinggi 6,7% dan rendah 23,3% dari 30
petani di Desa Subak Tegal Badeng.

Rendahnya kadar hemoglobin  dapat
disebabkan karena terjadinya kecacatan
enzimatik pada sel darah merah dan jumlah
zat toksik yang masuk ke dalam tubuh.
Penurunanan kadar hemoglobin dapat terjadi

pada penderita keracunan pestisida.

Salah satu reaksi kimia yang
terbentuk di dalam sel darah merah akibat
keberadaan pestisida adalah reaksi
pembentukan dietil ditio karbamat (ziram)
2019)1,

sulfhemoglobin dan methemoglobin dalam

(Anisa et al., Adanya

darah akan menyebabkan penurunan kadar

hemoglobin di dalam sel darah merah



sehingga dapat menyebabkan terjadinya

anemia.

Terbentuknya sulfhemoglobin

terjadi karena kandungan sulfur yang tinggi

pada pestisida sehingga membentuk ikatan
sulfhemoglobin (Pinkhas et al., 2022)2°.

KESIMPULAN

Kesimpulan dalam penelitian ini

adalah :

1. Karakteristik berdasarkan usia didapatkan

petani yang paling banyak adalah usia

lansia 56-65 tahun, petani tidak
menggunakan APD lengkap sebanyak 28
petani, penggunaan dosis pestisida sesuai
anjuran sebanyak 31 petani dan lama
melakukan

petani penyemprotan

pestisida paling banyak yaitu < 5 jam.

. Rata-rata kadar hemoglobin pada petani

yang menggunakan pestisida di Desa Loa
Janan Ulu didapatkan kadar hemoglobin
terendah vyaitu 9,8 gr/dL dan tertinggi
yaitu 27,1 gr/dL.

. Persentase petani yang memiliki kadar

hemoglobin berdasarkan standar nilai
normal World Health Organization (WHO)
13-17 gr/dL didapatkan normal sebesar
56,8% dan abnormal tinggi 27,0%,
rendah 16,2%.

SARAN
1. Diharapkan dapat meningkatkan
pelayanan kesehatan terhadap

masyarakat khususnya petani dengan
cara memberikan  penyuluhan dan

pencegahan tentang dampak dari

penggunaan pestisida terhadap
kesehatan, serta pentingnya pemakaian
APD saat melakukan penyemprotan yang

dilakukan secara rutin setiap 3 bulan

sekali.

Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat

melanjutkan penelitian tentang

pemeriksaan kesehatan menggunakan
sampel kulit yang gatal untuk mendeteksi
adanya jamur pada kulit akibat pestisida
yang masuk kedalam tubuh dan efek
terhadap penurunan kadar hemoglobin
dapat dilakukan pemeriksaan dengan
metode yang berbeda dari peneliti seperti

metode POCT dan Hematology Analyzer.

Petani dapat menggunakan APD yang
lengkap seperti masker, sarung tangan,
booth  dan

mengurangi  efek

jas  berkebun, sepatu

sebagainya untuk
penggunaan pestisida yang dapat masuk
melalui kulit dan pernapasan serta dapat
menggunakan pestisida secara bijak
dengan menyesuaikan dosis pemakaian
pestisida sesuai The United States
Environmental yaitu 0,5 - 1,5 kg/ha dan
memperhatikan lama melakukan

penyemprotan.
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