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ABSTRAK

Paparan benzene pada manusia dapat menimbulkan risiko efek karsinogenik
dan nonkarsionogenik. Benzene adalah salah satu zat kimia berbahaya yang terdapat
dalam minyak bumi yang dapat menggangu kesehatan manusia melalui paparan
inhalasi, oleh karena itu pekerja dapat terpapar benzene selama proses pengolahan
sampel minyak. Tujuan dari penelitian ini adalah menganalisis risiko kesehatan
akibat paparan benzene pada pekerja laboratorium PT. Pertamina RU Il1 Palembang
Tahun 2018. Penelitian ini menggunakan metode analisis risiko kesehatan
lingkungan (ARKL). Sampel penelitian ini adalah sebanyak 31 responden dari
masing-masing bagian laboratorium. Penelitian ini sudah dilakukan uji etik oleh
Komisi Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) dan dinyatakan disetujui dan layak
untuk dilaksanakan. Berdasarkan analisis risiko kesehatan yang dilakukan, hanya
12 pekerja di ruang timbang yang terkena paparan benzene selama bekerja sehingga
dapat disimpulkan bahwa 12 orang atau sebesar 31,8% pekerja di laboratorium
memiliki nilai Risk Quotient atau RQ >1 dan nilai Excess Cancer Risk atau ECR >
10 yang berarti mempunyai risiko nonkarsinogenik dan karsinogenik baik untuk
paparan realtime (paparan sebenarnya sesuai durasi kerja) maupun paparan lifetime
(paparan 30 tahun ke depan). Sedangkan 19 orang atau 61,3% pekerja di
laboratorium tidak memiliki paparan benzene selama bekerja. Karena adanya
pekerja yang berisiko perlu dilakukan pengendalian dan pencegahan untuk
meminimalisasi risiko kesehatan pada pekerja dengan melakukan pengendalian
teknis seperti pembuatan desain skat antar pekerja dan sampel minyak yang akan
diolah. Selain itu, rotasi kerja ke semua bagian laboratorium juga dapat dilakukan
sebagai bentuk pengendalian admnistratif, serta pengefektifan penggunaan gask
mask sebagai alat pelindung diri.

Kata Kunci  : Benzene, laboratorium, Analisis Risiko Kesehatan Lingkungan.
Kepustakaan : 51 (1990-2017)
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ABSTRACT

Benzene exposure in humans can cause a risk of carcinogenic and
noncarsionogenic effects. Benzene is one of harmful chemical contained in crude
oil which can interfere with human health through inhalation exposure, therefore
workers may be exposed to benzene during processing of oil samples. The purpose
of this study is to analyze the health risk of benzene exposure in laboratory workers
of PT. Pertamina RU Il Palembang in 2018. This research is using environment
health risk analysis (ARKL). The sample of this research are 31 respondents from
each laboratory section. This research has been conducted ethical test by health
research ethics commission (KEPK) and declared approved and feasible to be
implemented. Based on the analysis of health risks, only 12 workers in weighing
rooms were exposed to benzene during work. So it can be concluded that 12 persons
or as 31,8% of laboratory workers had Risk Quotient or RQ > 1 values and Excess
Cancer Risk or ECR > 10* values which means the workers having
noncarcinogenic and carcinogenic risks for both realtime (real exposure) and
lifetime (30 years exposure) exposure. While 19 workers or 61,3% of laboratory
workers did not have benzene exposure during work. Control and prevention to
minimize health risks to workers by performing technical controls such as making
skate design among workers and oil samples that to be processed. In addition, work
rotation to all section of the laboratory can also be done as a form of administrative
control, as well as the effectiveness of using gask mask as a personal protective
equipment.

Keywords : Benzene, laboratory, environment health risk analysis.
Literature 51 (1990-2017)
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Minyak dan gas bumi (migas) merupakan salah satu sumber daya alam yang
tidak dapat diperbaharui namun sangat bermanfaat dan amat dibutuhkan bagi
kelangsungan hidup manusia di dunia.. Indonesia adalah negara yang kaya akan
sumber daya alam terutama minyak dan gas bumi. Hampir semua aspek kehidupan
manusia berhubungan dengan adanya migas. Selain membawa manfaat bagi
manusia, migas juga dapat mendatangkan bahaya dan risiko kesehatan bagi
manusia itu sendiri bila tidak ditangani dengan baik (Pusdiklat, 2014).

Sejarah perkembangan usaha pertambangan migas di Indonesia sejak awal
menunjukkan bahwa hal-hal yang menyangkut keselamatan dan kesehatan kerja
serta lingkungan hidup, telah menjadi masalah utama yang perlu diawasi oleh
pemerintah secara ketat. Kerugian yang ditimbulkan akibat kecelakaan migas
berupa cedera, hilangnya aset-aset penting, harta benda, rusaknya lingkungan
bahkan hilangnya nyawa manusia. Bahan migas yang memiliki karakteristik
tersebut mengharuskan adanya penanganan keselamatan dan kesehatan kerja secara
menyeluruh mulai dari eksplorasi/drilling, pengumpulan, produksi, hingga ke
distribusinya (Pusdiklat, 2014).

Minyak bumi terdiri dari campuran senyawa-senyawa hidrokarbon yang
sangat kompleks, yaitu senyawa-senyawa organik yang mengandung unsur-unsur
karbon dan hidrogen. Salah satu golongan senyawa hidrokarbon dalam minyak
bumi adalah hidrokarbon aromatik. Jika hidrokarbon aromatik dibakar, akan
menimbulkan asap hitam pekat dan beberapa bersifat karsinogen (menyebabkan
kanker). Senyawa hidrokarbon aromatik yang terdapat dalam minyak bumi adalah
senyawa benzene (Helwani, Z.2015).

Menurut Agency for Toxic Substance and Disease Register (ATSDR) bahan
kimia berbahaya dan beracun yang terdapat didalam kandungan minyak yaitu
benzene, toluene, xylene, ethylene. Dari keempat bahan kimia tersebut pajanan
benzene merupakan yang paling berdampak serius bagi kesehatan (ATSDR, 2007).
Benzene merupakan senyawa hidrokarbon aromatik dengan rumus molekul CgHe.

1
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Disebut senyawa aromatik karena beberapa turunan benzene yang banyak
digunakan berbau harum. Benzene mempunyai sifat yang berbeda dengan senyawa
hidrokarbon lain. Salah satu sifat fisik benzene adalah uap benzene yang bersifat
toksik dan karsinogenik (Sulami, 2010).

Benzene secara alami terdapat dalam minyak mentah pada tingkat sampai 4
g/ |, aktivitas manusia dalam menggunakan minyak bumi menyebabkan terjadinya
paparan. Kegiatan ini meliputi pengolahan produk minyak bumi, kokas batubara,
produksi toluena, xilena dan senyawa aromatik lainnya, serta penggunaanya dalam
bidang industry. Sebagai bahan kimia dalam komponen bensin, adanya benzene
dalam bensin akan menyebabkan terjadinya penguapan yang dapat mengakibatkan
paparan kerja yang signifikan dan emisi yang meluas ke lingkungan. Ditinjau dari
pengaruh benzene terhadap kesehatan manusia benzene dapat dapat masuk ke
dalam tubuh manusia melalui jalur inhalasi, ingesti, dan melalui kulit. Sebagian
besar paparan benzene terjadi melalui jalur inhalasi dan pernafasan dikarenakan
sifatnya yang sangat mudah menguap (WHO,2010).

Beberapa efek kesehatan yang dapat diakibatkan oleh benzene yaitu efek
akut dan kronis. Efek akut paparan benzene menimbulkan adanya keluhan sakit
kepala, pusing, mengantuk, bingung, tremor, dan kehilangan kesadaran. Selain itu
dapat menyebabkan iritasi mata dan iritasi kulit. Efek kronis yang disebabkan oleh
paparan benzene adalah dapat mengurangi produksi sel darah merah dan sel darah
putih dari sumsum tulang pada manusia mengakibatkan anemia, pansitopenia, dan
trombositopenia. Pada pemajanan kronik, efek yang paling berbahaya adalah
anemia aplastik, leukimia mieloblastik akut dan eritroleukimia akut (Harrington,
2003).

Berdasarkan Peraturan Mentri Tenaga Kerja dan Transmigrasi Republik
Indonesia NO.PER 13/MEN/X/2011 tentang Nilai Ambang Batas Faktor Fisika dan
Kimia di Tempat Kerja, benzene dikategorikan sebagai bahan kimia karsinogenik
golongan A-1 yaitu bahan kimia yang terbukti karsinogen untuk manusia
(Confirmed Human Carcinogen) atas dasar bukti dari studi-studi epidemologi atau
bukti klinik yang meyakinkan dalam pemaparan terhadap manusia yang terpajan.
Sehingga ditetapkan nilai ambang batas paparan benzene di lingkungan kerja adalah

sebesar 0,5 ppm.
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Uci diana (2014) yang
menganalisis tentang risiko kesehatan paparan benzene pada pekerja di pusat
pengumpul produksi PT.Pertamina EP Asset 2 Prabumulih Field menyimpulkan
bahwa mayoritas pekerja yang memiliki risiko tinggi terhadap efek karsinogenik
maupun nonkarsinigenik di Pusat Pengumpul Produksi adalah operator tangki dan
petugas laboratorium dimana terdapat 12 orang pekerja yang mempunyai risiko
nonkarsinogenik paparan realtime dan 16 orang pekerja paparan lifetime.
Sedangkan untuk risiko karsinogenik 9 orang pekerja berisiko untuk paparan
realtime dan 14 orang pekerja berisiko untuk paparan lifetime. Selain itu
berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Dewi Kartikasari et al (2016) yang
menganalisis risiko kesehatan pajanan benzene pada pekerja bagian laboratorium
PT. Pertamina RU IV Cilacap menyimpulkan bahwa untuk pajanan realtime
sebanyak 37,3% responden berisiko efek nonkarsinogenik dan 39,2% responden
berisiko karsinogenik. Sedangkan untuk risiko pajanan lifetime seluruh responden
memiliki risiko pajanan efek nonkarsinogenik maupun efek karsinogenik.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Rendy (2011) tentang
analisis risiko kesehatan paparan benzene pada karyawan SPBU Depok yang
menyatakan bahwa seluruh karyawan berisiko efek kanker pada pajanan lifetime.
Dimas Triyadi et al (2016) juga melakukan analisis risiko kesehatan akibat paparan
benzene pada petugas SPBU di sekitar UNDIP Semarang menyatakan bahwa hasil
intake non karsinogenik dan karsinogenik secara realtime dan lifetime mengalami
peningkatan yang dipengaruhi oleh faktor nilai konsentrasi dan pola pajanan
benzene.

Pertamina Refinery Unit Il merupakan salah satu dari 6 (enam) Refinery
Unit Pertamina dengan kegiatan bisnis utamanya adalah mengolah minyak mentah
(crude oil) dan intermediate product menjadi produk jadi, diantaranya BBM dan
Non BBM. Sebelum didistribusikan, baik produk BBM maupun Non BBM
dilakukan uji analisa kualitas minyak di laboratorium terlebih dahulu. Banyaknya
sampel minyak yang akan di analisa di laboratorium lebih dari 100 liter setiap
harinya dan untuk satu shift kerja berarti lebih dari 30 liter / hari. Sehingga kadar
benzene yang terkandung dalam sampel minyak per harinya adalah lebih dari 400

g dan untuk setiap satu shift kerja (8 jam/hari) adalah lebih dari 120 g / 8 jam / hari.
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Berdasarkan pengukuran paparan benzene yang pernah dilakukan, kadar uap
benzene di laboratorium mencapai 5 ppm setiap harinya sedangkan NAB paparan
benzene di lingkungan kerja adalah 0,5 ppm sehingga pekerja di lingkungan
laboratorium PT. Pertamina RU Il palembang sangat berpotensi terpapar uap
benzene selama bekerja (PT. Pertamina Refinery Unit Il Company Profile, 2017).

Sampel uji berupa minyak mentah dan produk jadi baik produk BBM dan
Non BBM dapat menguap pada suhu dan tekanan tertentu dari mulai proses
pengambilan sampel, penyimpanan sampel, hingga pengujian sampel. Semakin
banyak sample minyak yang di analisa setiap harinya maka akan semakin besar
potensi benzene untuk menguap karena dalam beberapa jenis pengujian sampel
diperlukan proses pembakaran atau pemanasan pada sampel uji, hal ini dapat
menyebabkan benzene menguap ke udara sehingga memiliki risiko untuk
menimbulkan efek yang merugikan bagi kesehatan pekerja laboratorium (PT.
Pertamina Refinery Unit I1l Company Profile, 2017).

Berdasarkan laporan hasil pemantauan gas toxic benzene, toluene dan
xylene di area laboratorium PT. Pertamina (persero) RU 11l Palembang pada bulan
Maret 2017 terdeteksi paparan benzene yang melebihi NAB (0,5 ppm) yaitu sebesar
5-7 ppm pada ruang timbang/ density crude laboratory. Sedangkan di bagian lain
area laboratorium tidak terdeteksi adanya paparan benzene. Hal ini dikarenakan
pada ruang timbang terjadi proses pemanasan dan pembakaran sampel minyak yang
menyebabkan minyak berpotensi tinggi untuk menguap sehingga pekerja di bagian
ruang timbang memiliki risiko yang lebih tinggi untuk terpapar benzene
dibandingkan pekerja di bagian lain area laboratorium (Occupotional Health
Section PT. Pertamina RU I1l Palembang, 2017).

Beberapa upaya pengendalian juga sudah dilakukan pihak perusahaan untuk
mengurangi risiko paparan benzene pada pekerja seperti pemasangan blower,
pemasangan sign sticker bahaya benzene, pergantian shift kerja, dan penggunaan
APD, namun upaya pengendalian tersebut belum mengurangi paparan benzene
secara efektif. Selain itu PT. Pertamina RU Ill Palembang juga belum pernah
melakukan analisis risiko kesehatan lingkungan untuk melihat karakterisitik risiko
yang mungkin akan dialami oleh pekerja akibat paparan benzene (Occupotional
Health Section PT. Pertamina RU Ill Palembang, 2017).
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Berdasarkan uraian di atas, dapat diketahui bahwa pekerja area laboratorium
PT. Pertamina RU |1l Palembang berisiko untuk terkena paparan benzene selama
bekerja sehingga penulis merasa perlu untuk melakukan penelitian tentang analisis
risiko kesehatan paparan benzene pada pekerja laboratorium PT. Pertamina RU IlI
Palembang Tahun 2018 .

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan laporan hasil pemantauan gas toxic benzene, toluene dan
xylene di area laboratorium PT.Pertamina (persero) RU Il Palembang yang
dilakukan oleh Occupational Health Section pada bulan Maret 2017 terdeteksi
paparan benzene yang melebihi NAB di lingkungan kerja yaitu sebesar 5-7 ppm.
Benzene merupakan senyawa yang dapat menimbulkan efek kesehatan baik
karsinogenik maupun nonkarsinogenik. Beberapa upaya pengendalian telah
dilakukan PT. Pertamina RU Ill Palembang untuk mengurangi paparan benzene
pada pekerja, namun keefektifannya belum bisa disimpulkan. Oleh karena itu perlu
dilakukan penelitian mengenai analisis risiko kesehatan paparan benzene pada
pekerja laboratorium PT. Pertamina RU Il Palembang dengan mengetahui
konsentrasi paparan benzene pada pekerja, intake pajanan, antropometri pekerja,

dan pola aktivitas pekerja.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis risiko kesehatan paparan

benzene pada pekerja laboratorium PT. Pertamina RU 11l Palaembang Tahun

2018.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengukur konsentrasi paparan benzene individu pada pekerja laboratorium
PT. Pertamina RU Ill Palembang.

2. Menghitung intake paparan benzene pada pekerja laboratorium PT.
Pertamina RU Il Palembang.

3. Mengukur antropometri pekerja di Laboratorium PT. Pertamina RU Il

Palembang berupa usia, jenis kelamin, dan berat badan.
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4. Menganalisis pola aktivitas pekerja di Laboratorium PT. Pertamina RU Il
Palembang mencakup lama paparan, frekensi paparan, dan durasi paparan.

5. Menganalisis risiko efek karsinogenik dan nonkarsinogenik akibat paparan
benzene pada pekerja di laboratorium PT. Pertamina RU 11 Palembang.

6. Merumuskan suatu upaya manajemen risiko apabila terdapat risiko
kesehatan baik risiko nonkarsinogenik maupun risiko karsinogenik pada

pekerja di laboratorium PT. Pertamina RU 11l Palembang.

1.4 Manfaat penelitian

1.4.1 Bagi Peneliti

Sebagai sarana untuk mengaplikasikan ilmu dan kemampuan dalam
menganalisis risiko yang ada di lingkungan kerja khususnya di industri minyak
dan gas bumi sehingga dapat memberikan suatu rumusan upaya pencegahan dan
pengendalian dari potensi bahaya yang ada di tempat kerja.
1.4.2 Bagi PT. Pertamina RU I11 Palembang

Dengan diketahuinya analisis risiko kesehatan paparan benzene pada
pekerja maka perusahaan menjadi lebih waspada dan menyusun tindakan
preventif untuk menghindarkan pekerja dari penyakit akibat kerja yang
disebabkan oleh paparan benzene tersebut. Selain itu perusahaan juga
mendapatkan masukan mengenai manajemen risiko yang harus dilakukan
sebagai upaya pencegahan dan pengendalian untuk meminimalkan efek
gangguan kesehatan pada pekerja.
1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya

Sebagai bahan masukan dan referensi dalam rangka mengembangkan
ilmu pengetahuan dan teknologi terutama untuk lingkup Keselamatan dan
Kesehatan Kerja di industri minyak dan gas bumi (migas).

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Waktu
Waktu pelaksaan untuk melakukan penelitian ini adalah pada bulan
Februari-Maret 2018.
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1.5.2 Lingkup Tempat

Tempat penelitian ini adalah di Laboratorium PT. Pertamina RU Il
Palembang.
1.5.3 Lingkup Materi

Materi dalam penelitian ini antara lain :
A. Pengukuran konsentrasi dan intake paparan benzene individu pada pekerja.
B. Pengukuran pola aktivitas pekerja melalui wawancara dengan
menggunakan kuisioner.

C. Analisis Risiko Kesehatan Lingkungan (ARKL).
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