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ABSTRAK 

Intensitas kebisingan merupakan salah satu faktor fisik di lingkungan kerja yang 

dapat mempengaruhi kerusakan pada indera pendengaran. Kerusakan pada 

pendengaran dapat ditandai dengan adanya keluhan tinnitus dimana keadaan ini 

memberikan sensasi berdenging atau berdenggung pada telinga penderitanya. 

Penelitiaan ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara intensitas kebisingan 

dengan keluhan tinnitus pada pekerja konstruksi di Proyek Jembatan Musi Tol 

Kayu Agung – Palembang – Betung Seksi II. Penelitian kuantitatif ini 

menggunakan desain penelitian cross sectional bersifat analitik observasional. 

Populasi penelitian ini adalah seluruh pekerja konstruksi di Proyek Jembatan Musi 

Tol Kayu Agung - Palembang - Betung Seksi II, dengan sampel penelitian 

berjumlah 88 pekerja. Hasil penelitian menunjukan adanya hubungan antara 

keluhan tinnitus dengan intensitas kebisingan (p-value = 0,000), usia pekerja (p-

value = 0,000), riwayat merokok (p-value = 0,001), hobi terkait bising (p-value = 

0,006), penggunaan alat pelindung telinga (APT) (p-value = 0,004), dan lama 

pajanan (p-value = 0,004) serta tidak terdapat hubungan antara keluhan tinnitus 

dengan masa kerja (p-value = 0,283). Pekerja di lingkungan kerja dengan intensitas 

kebisingan tinggi berisiko 4,100 kali mengalami keluhan tinnitus setelah dikontrol 

oleh variabel penggunaan APT, lama pajanan, masa kerja, dan riwayat merokok. 

Untuk mengurangi risiko keluhan tinnitus perusahaan dapat melakukan program 

konservasi pendengaran, medical checkup audiometri, membatasi waktu kerja di 

area bising, maintenance mesin/alat kerja dan memberikan penyuluhan terkait 

bahaya merokok di area kerja, dan memberikan pengawasan terkait penggunaan 

APT, serta melarang pekerja menyalakan alat pemutar musik saat bekerja. 

 

Kata Kunci : Intensitas Kebisingan, Tinnitus, Pekerja Konstruksi 

Kepustakaan : 79 (1972 – 2022) 
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ABSTRACT 

Noise intensity is one of the physical factors in the work environment that can affect 

damage to the sense of hearing. Damage to hearing can be characterized by tinnitus 

complaints where this condition gives a ringing or buzzing sensation in the 

sufferer's ears. This research aims to determine relationship between noise intensity 

and tinnitus complaints in the construction workers for the Kayu Agung-

Palembang-Betung Toll Musi Bridge Project II. This quantitative research uses a 

cross-sectional research design that is observational analytic. The population of 

this study were all construction workers in the Kayu Agung Toll Road Musi Bridge 

Project - Palembang - Betung Section II, with a total sample of 88 workers. The 

results showed that there was a relationship between tinnitus complaints and noise 

intensity (p-value = 0.000), working age (p-value = 0.000), smoking history (p-

value = 0.001), hobbies related to noise (0.006), use of ear protection devices  

(APT) (p-value = 0.004), and duration of exposure (0.004) and there is no 

relationship between tinnitus complaints and years of service (p-value = 0.283).  

Workers in a work environment with high noise intensity have a risk of 4.100 times 

experiencing tinnitus complaints after controlling for the variables of APT use, 

length of exposure, years of service, and smoking history. To reduce the risk of 

tinnitus complaints, companies can carry out hearing conservation programs, 

audiometric medical checkups, limit working time in noisy areas, maintain work 

machines/equipment and provide counseling regarding the dangers of smoking in 

the work area, and provide supervision regarding the use of APT, and prohibit 

workers from turning on music player while working. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Percepatan pembangunan infrastruktur yang dilakukan oleh pemerintah 

merupakan perkembangan era industrialisasi yang bersifat global dan menjadi 

perkembangan yang sangat pesat, salah satunya seperti industri konstruksi yang 

menyediakan jasa konstruksi dan mempunyai peran yang cukup signifikan terhadap 

pembangunan saat ini (Srisantyorini & Safitriana, 2020). Pekerjaan di sektor 

konstruksi merupakan pekerjaan yang berbahaya dan mempunyai risiko yang dapat 

menimbulkan kecelakaan maupun penyakit akibat kerja yang cukup besar, tidak 

terkecuali pada proyek pembangunan infrastruktur jembatan. 

Pembangunan infrastruktur jembatan merupakan salah satu jenis proyek 

konstruksi yang memiliki lingkup pekerjaan yang kompleks, durasi pelaksanaan 

pekerjaan yang lama, dan membutuhkan biaya yang besar (Susanti et al., 2019). 

Oleh karena itu, proyek konstruksi tidak lepas dari penerapan Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja (K3) dalam pelaksanaannya. 

Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3) merupakan semua kondisi dan 

faktor yang dapat berdampak pada Keselamatan dan Kesehatan Kerja bagi para 

pekerja maupun orang disekitar lingkungan kerja (kontraktor, pemasok, 

pengunjung dan tamu) (British Standard Institute (BSI), 2007). Menurut World 

Health Organization (WHO), Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3) merupakan 

salah satu upaya yang digunakan untuk meningkatkan dan memelihara derajat 

kesehatan fisik, mental serta sosial yang setinggi-tingginya bagi pekerja di semua 

jenis pekerjaan, perlindungan bagi para pekerja dalam pekerjaannya dari risiko 

akibat faktor yang dapat merugikan kesehatan, dan pencegahan terhadap penyakit 

akibat kerja bagi para pekerja yang diakibatkan oleh kondisi pekerjaan. 

Berdasarkan Keputusan Presiden No. 22 Tahun 1993 tentang Penyakit yang 

Timbul Karena Hubungan Kerja, menjelaskan bahwa Penyakit akibat kerja adalah 

penyakit yang disebabkan oleh pekerjaan atau lingkungan kerja. Terdapat beberapa 

faktor penyebab terjadinya Penyakit Akibat Kerja antara lain : Faktor fisik, faktor 
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kimia, faktor biologi, faktor ergonomi, dan faktor psikososial (Keputusan Presiden, 

1993). 

Salah satu hazard fisik yang sering dijumpai pada lingkungan kerja 

merupakan kebisingan, karena hal tersebut sulit untuk dipisahkan dari 

perkembangan industrialisasi hal ini dikarenakan hampir semua proses produksi di 

lingkungan kerja akan menimbulkan kebisingan. Suara yang dikeluarkan oleh 

mesin dalam proses produksi menjadi sumber terjadinya kebisingan dalam sektor 

industri. Melihat dari banyaknya variasi baik dalam bentuk jumlah serta ukuran 

mesin, noise menjadi satu dari banyak hazard fisik di dunia industri. Kekuatan 

mesin yang digunakan serta kapasitas jumlah produksi juga dapat meningkatkan 

intensitas kebisingan. (Wiyanti et al., 2021).  

Dalam pembangunan proyek konstruksi salah satu faktor fisik yang dapat 

menimbulkan Penyakit Akibat Kerja adalah kebisingan (noise). Sumber kebisingan 

yang ditimbulkan selama proses konstruksi disebabkan oleh aktivitas lalu lintas 

kendaraan pengangkut alat-alat material, mesin-mesin dan peralatan yang 

digunakan pada proses pelaksanaan konstruksi atau pembangunan selama kegiatan 

pembangunan berlangsung. Mesin-mesin dan peralatan yang digunakan dalam 

pembangunan jembatan diantaranya alat pemancang tiang fondasi, alat 

penggali, crane, truck, concrete mixer atau concrete mixer truck, alat pemadat, 

backhoe, loader, dan beko (Raya Prima & Hafudiansyah, 2022). 

Secara sederhana, ukuran kebisingan lingkungan dapat dijelaskan dan 

dipertimbangkan melalui frekuensi suara, variasi tiap level kebisingan, dan tingkat 

tekanan suara. Kebanyakan noise tersusun dari gabungan kompleks frekuensi yang 

berbeda. Frekuensi mengarah pada jumlah getaran suara yang merambat per detik 

di udara dengan satuan Hertz (Hz) (Lintong, 2013).  

Manusia mempunyai kesanggupan mendengar frekuensi suara dalam 

rentang 20 Hz – 20.000 Hz. Manusia juga hanya dapat mendengar suara dari 0 

(pelan sekali) sampai 140 dB (suara tinggi dan menyakitkan). Jika kebisingan yang 

didengar > 140 dB dapat mengakibatkan terjadinnya kerusakan pada gendang 

telinga dan organ-organ dalam gendang telinga. Ambang batas maksimum bising 

yang aman bagi manusia adalah 80 dB dengan memperhatikan waktu paparannya 

(Lintong, 2013). 
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World Health Organization (WHO), menganggap kebisingan mempunyai 

dampak buruk untuk kualitas kehidupan, kesehatan dan kesejahteraan bagi 

manusia, pihak perusahaan maupun lingkungan sekitar kebisingan. Kebisingan 

didefinisikan sebagai bunyi yang berisik atau suara yang tidak dikehendaki 

sehingga dapat menimbulkan rasa tidak nyaman bagi para pendengarnya 

(Cahyawati et al., 2021). Selain itu, menurut Peraturan Menteri Tenaga Kerja dan 

Transmigrasi Nomor 13 Tahun 2011 kebisingan atau Noise Pollution merupakan 

suara yang tidak dikehendaki yang bersumber dari alat-alat proses produksi 

dan/atau alat-alat kerja yang pada tingkat tertentu dapat menimbulkan gangguan 

pendengaran. 

Berdasarkan Peraturan Menteri Ketenagakerjaan Republik Indonesia 

Nomor 5 Tahun 2018 Tentang Keselamatan dan Kesehatan Kerja Lingkungan 

Kerja, Nilai Ambang Batas (NAB) adalah standar faktor bahaya di Tempat Kerja 

sebagai kadar/intensitas rata-rata tertimbang waktu (Time Weighted Average) yang 

dapat diterima oleh tenaga kerja tanpa mengakibatkan penyakit atau gangguan 

kesehatan, dalam pekerjaan sehari-hari untuk waktu tidak melebihi 8 jam sehari 

atau 40 jam seminggu (Permenaker, 2018). 

Paparan kebisingan diatas NAB > 8 jam dalam kurun waktu 8 jam 

memberikan dampak buruk dari segi kesehatan. Menurut WHO diperkirakan 

hampir 14% dari total tenaga kerja di negara industri terpapar bising melebihi 90 

dB di tempat kerja dan WHO memperkirakan di tahun 2001 terdapat 250 juta orang 

di dunia dengan gangguan pendengaran sedang maupun berat, angka ini meningkat 

menjadi lebih dari 275 juta orang pada tahun 2004, dimana 80% dari kejadian 

tersebut berada di negara berkembang. Angka ini terus meningkat sejak penelitian 

awal yang dilakukan oleh WHO pada tahun 1986. Selain itu, sebanyak 360 juta 

penduduk dunia mengalami ketulian, yang mana setengah dari kejadian tersebut 

berada di Asia Tenggara. Indonesia merupakan negara yang menduduki peringkat 

ke-4 di Asia Tenggara sebagai negara dengan  angka ketulian tertinggi setelah Sri 

Lanka, Myanmar dan India (V. J. Caiozzo, F. Haddad, S. Lee, M. Baker et al., 

2019). 

Efek yang terjadi apabila terpapar kebisingan bagi derajat kesehatan 

manusia adalah gangguan pada indera pendengaran. Dampak buruk yang 



4 

 

Universitas Sriwijaya 

 

ditimbulkan akibat kebisingan pada indera pendengaran hanya bersifat temporary 

atau berdampak dalam jangka pendek dengan penyembuhan dapat terjadi secara 

pesat, jika seseorang berada dalam lokasi yang terpapar kebisingan secara terus-

menerus melebihi ambang batas, maka akan berisiko tinggi mengalami penurunan 

atau kehilangan fungsi indera pendengar yang sifatnya permanen. Gangguan 

pendengaran merupakan ketidakmampuan dalam menangkap bunyi atau suara baik 

secara parsial ataupun total pada indera pendengaran (Eryani et al., 2017). Telinga 

yang mendengung atau sering disebut keluhan tinnitus menjadi penanda seseorang 

memiliki gangguan pendengaran permanen. 

Tinnitus merupakan kata yang berasal dari bahasa Latin tinnire yang berarti 

menimbulkan suara atau dering. Tinnitus adalah suatu gangguan terhadap indera 

pendengaran yang berkaitan dengan fungsi cilia yang ditandai dengan keluhan pada 

saat mendengarkan bunyi tanpa ada rangsangan bunyi atau suara dari luar. Adapun 

keluhan yang dialami ini seperti bunyi mendengung, mendesis, menderu, atau 

berbagai macam bunyi yang lain (Agustini, 2016). Tinnitus merupakan keluhan 

yang menjadi salah satu tanda dari adanya gangguan pendengaran. Keluhan ini 

belum diketahui secara pasti apa penyebabnya, namun sebagian besar penderita 

tinnitus disebabkan oleh pajanan bising dengan intensitas tinggi. 

Tinnitus memiliki dampak yang buruk bagi kesehatan manusia hal ini 

dikarenakan keluhan tinnitus dapat mengganggu aktivitas sehari-hari seperti 

menurunnya konsentrasi, gangguan bersosialisasi, serta gangguan tidur. Selain itu, 

Pasien dengan keluhan tinnitus memiliki kualitas hidup yang lebih rendah 

dibanding pasien dengan pendengaran normal hal ini dikarenakan keluhan tinnitus 

memiliki hubungan erat dengan dampak emosional yang dapat menimbulkan 

tekanan/stress, depresi, kecemasan, dan penurunan kualitas hidup (Nayoan et al., 

2016). 

Kualitas hidup pasien dapat diukur dengan berbagai macam kuesioner 

seperti Tinnitus Severity Scale, Tinnitus Questionnaire, Tinnitus Handicap 

Questionnaire, Subjective Tinnitus Severity Scale, Tinnitus Severity Index dan 

Tinnitus Handicap Inventory (THI). Jenis kuesioner yang digunakan pada 

penelitian ini adalah Tinnitus Handicap Inventory (THI) (Nayoan et al., 2016). 
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Prevalensi kejadian tinnitus dari data epidemiologi, untuk kategori dewasa, 

menjangkiti sebesar 10-15% pada skala global. Namun, meningkat menjadi 29.6-

30.3% untuk kategori lansia (Makar et al., 2012). Prevalensi keluhan tinnitus naik 

mencapai 70% - 80% pada penderita gangguan pendengaran. Berdasarkan 

penelitian yang dilakukan pada 65 pekerja kontraktor tambang sebanyak (56,9%) 

mengalami keluhan tinnitus. Sebagian besar pasien dengan tinnitus memiliki 

riwayat terhadap bising atau presbikusis (Susilawati, 2021). Selain itu, penelitian 

yang dilakukan pada pekerja industri PT Kondang Buana Asri tahun 2020 

didapatkan sebanyak (92,5%) pekerja mengalami keluhan tinnitus ringan, dan 

kategori sedang sebanyak (7,5%). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan pada 148 Mahasiswa yang 

menganalisis Hubungan Antara Pola Penggunaan Earphone dengan Tingkat 

Kejadian dan Tingkat Keparahan Tinnitus menyimpulkan bahwa kebisingan diatas 

NAB dapat mengakibatkan terjadinya keluhan tinnitus. Hasil uji menampilkan ada 

kaitan yang sangat signifikan antara pola penggunaan earphone dengan kejadian 

tinnitus (p < 0,017) setelah dikontrol dengan variabel lama penggunaan dan durasi 

penggunaan. Responden yang memiliki kebiasaan penggunaan earphone dengan 

penggunaan jangka panjang berisiko lebih tinggi mengalami keluhan tinnitus 

(Velaro & Zahara, 2021).  

Selain itu, berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Berliana Syah & 

Keman pada 2017 dengan objek penelitian adalah pekerja bengkel, menunjukkan 

bahwa kebisingan melebihi NAB dapat mengakibatkan terjadinya Noise Induced 

Hearing Loss (NIHL) dan keluhan tinnitus. Para pekerja bengkel dalam objek 

penelitian yang terpapar kebisingan memiliki prevalensi Noise Induced Hearing 

Loss (NIHL) dan tinnitus yang tinggi. Dalam hasil penelitian memiliki temuan 

bahwa adanya pengaruh yang signifikan antara kebiasaan penggunaan earphone 

dengan keluhan tinnitus. Pekerja yang memiliki kebiasaan menggunakan earphone 

berisiko 140 kali lebih tinggi mengalami keluhan tinnitus. Variabel masa kerja tidak 

memiliki pengaruh dikarenakan tinnitus dapat terjadi secara langsung pada para 

pekerja setelah terpapar bising serta beberapa pekerja tetap mengalami keluhan 

tinnitus walaupun tidak mengalami NIHL (Berliana Syah & Keman, 2017). 
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Lingkungan kerja pada proyek konstruksi memiliki dampak pada kualitas 

kesehatan pekerja salah satunya dalam kebisingan yang ditimbulkan dari mesin atau 

proses pembangunan yang dapat mengakibatkan menurunnya sensitivitas dalam 

mendengar yang dapat mengganggu komunikasi antar pekerja.  Pembangunan 

proyek jembatan dalam proses pembangunannya bekerja dengan menggunakan alat 

berat sehingga memiliki risiko tinggi yang membahayakan pekerja. Sumber bahaya 

fisik sangatlah luas dan tidak dapat diabaikan, serta dapat menyebabkan gangguan 

kesehatan dan kecelakaan kerja. Sumber bahaya fisik yang sering dijumpai pada 

proyek konstruksi ialah kebisingan. Kebisingan merupakan hazard fisik yang 

sangat mengganggu aktivitas tenaga kerja. Sulitnya berkomunikasi ketika berada 

pada lingkungan bising yang melebihi NAB tentu saja sangat membahayakan para 

pekerja, tidak hanya menimbulkan penyakit akibat kerja tetapi juga dapat 

menimbulkan kecelakaan akibat kerja. Berdasarkan latar belakang tersebut maka 

perlu dilakukan penelitian mengenai Hubungan Intensitas Kebisingan dengan 

Keluhan Tinnitus pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung 

– Palembang – Betung Seksi II. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Dalam pembangunan Proyek Konstruksi Jembatan Musi Tol Kayu Agung-

Palembang-Betung semua proses pembangunan menggunakan alat berat sebagai 

alat kerja, sehingga salah satu faktor fisik yang tidak dapat dihilangkan pada 

lingkungan kerja dari penggunaan alat berat selama proses konstruksi berlangsung 

adalah kebisingan. Intensitas kebisingan ini akan meningkat seiring dengan 

kekuatan mesin dan jumlah mesin yang digunakan selama proses pembangunan. 

Intensitas kebisingan yang melebihi NAB tentu saja dapat merusak indera 

pendengaran pada manusia salah satunya adalah tinnitus yang merupakan tanda 

awal dari gangguan pendengaran. Oleh karena itu perlu dilakukan penelitian 

mengenai Hubungan Intensitas Kebisingan dengan Keluhan Tinnitus pada Pekerja 

Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – Palembang – Betung Seksi 

II. 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis Hubungan Intensitas Kebisingan dengan Keluhan Tinnitus 

pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – Palembang – 

Betung Seksi II. 

  

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui Intensitas Kebisingan di Proyek Jembatan Musi Tol Kayu 

Agung – Palembang – Betung Seksi II. 

2. Mengetahui Keluhan Tinnitus pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan 

Musi Tol Kayu Agung – Palembang – Betung Seksi II. 

3. Mengetahui Gambaran Umur, Riwayat Merokok, Hobi Terkait Bising, 

Penggunaan Alat Pelindung Telinga (APT), Lama Pajanan, dan Masa Kerja 

pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – 

Palembang – Betung Seksi II. 

4. Menganalisis Hubungan Antara Umur dengan Keluhan Tinnitus pada 

Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – Palembang – 

Betung Seksi II. 

5. Menganalisis Hubungan Antara Riwayat Merokok dengan Keluhan 

Tinnitus pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung 

– Palembang – Betung Seksi II. 

6. Menganalisis Hubungan Antara Hobi Terkait Bising dengan Keluhan 

Tinnitus pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung 

– Palembang – Betung Seksi II. 

7. Menganalisis Hubungan Antara Penggunaan Alat Pelindung Telinga (APT) 

dengan Keluhan Tinnitus pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi 

Tol Kayu Agung – Palembang – Betung Seksi II. 

8. Menganalisis Hubungan Antara Lama Pajanan dengan Keluhan Tinnitus 

pada Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – 

Palembang – Betung Seksi II. 
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9. Menganalisis Hubungan Antara Masa Kerja dengan Keluhan Tinnitus pada 

Pekerja Konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – Palembang – 

Betung Seksi II. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Sebagai media penerapan ilmu keselamatan dan kesehatan kerja. 

2. Sebagai bahan masukan dan referensi dalam rangka mengembangkan ilmu 

pengetahuan dan teknologi terutama pada lingkup Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja (K3) di Proyek Konstruksi. 

3. Sebagai informasi tambahan bagi mahasiswa yang tertarik dengan topik 

penelitian Penyakit Akibat Kerja. 

 

1.4.2 Bagi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung-Palembang-Betung Seksi 

II 

1. Sebagai bahan masukan dalam upaya meningkatkan bidang Keselamatan 

dan Kesehatan Kerja (K3) perusahaan 

2. Mendapatkan informasi mengenai gambaran keluhan tinnitus pada pekerja, 

serta memberikan minimal tindakan untuk meminimalkan efek gangguan 

kesehatan pada pekerja. 

3. Sebagai bahan masukan dalam upaya mengurangi kejadian penyakit akibat 

kerja terhadap pekerja konstruksi Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung 

– Palembang – Betung Seksi II. 

 

1.4.3 Bagi Mahasiswa 

Sebagai sarana untuk mengaplikasikan ilmu dan kemampuan mahasiswa/i 

serta dapat menambah wawasan mengenai dampak pajanan dari intensitas 

kebisingan yang ada di lingkungan kerja khususnya pada pekerja konstruksi, serta 

diharapkan mahasiswa/i dapat mengaplikasikan teori yang diperoleh selama 

dibangku kuliah dan meningkatkan pengetahuan langsung dilapangan. 
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1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di Proyek Jembatan Musi Tol Kayu Agung – 

Palembang – Betung Seksi II. 

  

1.5.2 Lingkup Waktu 

Lingkup waktu pelaksanaan pada penelitian ini dilaksanakan pada bulan 

November 2022 s/d Selesai. 

 

1.5.3 Lingkup Materi 

Ruang lingkup materi dalam penelitian ini adalah Ilmu Kesehatan 

Masyarakat dalam bidang Kesehatan dan Keselamatan Kerja (K3), khususnya 

mempelajari hubungan intensitas kebisingan dengan keluhan penyakit akibat kerja 

tinnitus. 
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