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Abstract: The water contamination in one place can affect the other places located far from
the source of pollution. One of the rivers that are polluted is Bengkulu river. One of the
causes of pollution in Bengkulu river that is coal waste originating from coal mine company
in the upstream of the river, which is still in service until now. The coal handling treatment as
crushing, grinding, washing, drying and low temperature combustion can cause any harmful
chemical substances like lead. Lead can get into the human body through the digestive tract
absorption or through the respiratory tract (inhalation) and skin absorption. One way of
disposal of heavy metal elements from the body is to accumulate in the hair, so the hair
analysis is a good way to estimate the content of heavy metal elements in the body and
determine its connection with hypertension. The purpose of this study is to determine the
content of lead in a coal waste accumulates in hair of coal waste collectors society in
Bengkulu river associated with hypertension. This study is an analytic observational study
with cross sectional study design. The case that will be studied is about the accumulation of
hair lead of coal waste collectors society in Bengkulu river against hypertension. The study
location is in Bengkulu river. Sample examination was conducted by Atomic Absorption
Spectrophotometry (AAS) analytical methods, and then performed statistical tests to
determine its connection with hypertension. The result of this study showed, from 40
respondents there were 14 respondents (35%) who had hair lead levels > 12µg/g suffered
from hypertension and 13 respondents (32.5%) who had hair lead levels > 12µg/g but did not
suffered from hypertension, and p(0.03)< 0.05 value which indicates a significant association.
Significant association between the levels of lead in the hair of coal waste collectors society in
Bengkulu river with hypertension
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Abstrak : Pencemaran air di suatu tempat dapat berpengaruh terhadap tempat lain yang
lokasinya jauh dari sumber pencemaran. Salah satu sungai yang mengalami pencemaran yaitu
Sungai Bengkulu. Salah satu penyebabsungai Bengkulu tercemar yaitu limbah batubara yang
berasal dari perusahaan penambangan batubara di hulu sungai yang masih beroperasi hingga
kini. Perlakuan penanganan batubara seperti peremukan, penggerusan, pencucian,
pengeringan dan pembakaran dengan suhu rendah dapat menimbulkan adanya zat-zat kimia
berbahaya seperti timbal. Timbal dapat masuk ke dalam tubuh manusia melalui serapan
saluran pencernaan (digesti) atau melalui saluran pernafasan (inhalasi) dan absorbsi kulit.
Pembuangan unsur-unsur logam berat dari tubuh adalah salah satunya dengan jalan
mengakumulasikannya di dalam rambut, maka analisis rambut adalah cara yang baik untuk
memperkirakan kandungan unsur-unsur logam berat dalam tubuh dan mengetahui
hubungannya dengan penyakit hipertensi. Tujuan dari penelitian adalah untuk mengetahui
adanya kandungan Timbal dari limbah batubara yang terakumulasi pada rambut masyarakat
pengumpul limbah batubara di sungai Bengkulu yang dihubungkan dengan Penyakit
hipertensi. Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain
penelitian bersifat cross sectional. kasus yang akan diteliti yaitu tentang akumulasi timbal
pada rambut masyarakat pengumpul limbah batubara di air sungai Bengkulu terhadap
penyakit hipertensi. Lokasi penelitian dilakukan di Sungai Bengkulu, Pemeriksaan sampel
dengan metode analisis Atomic Absorbtion Spectrofotometri (AAS), kemudian dilakukan uji
statistik untuk mengetahui hubungannya dengan penyakit hipertensi. Hasil penetian ini
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menunjukkan dari 40 responden, ada 14 responden (35%) yang memiliki kadar timbal
dirambut > 12µg/g yang menderita hipertensi dan 13 responden (32,5%) yang memiliki kadar
timbal dirambut > 12µg/g tetapi tidak menderita hipertensi dan dilihat dari nilai p(0,03)<0,05
yang menunjukkan adanya hubungan yang signifikan. Adanya hubungan yang bermakna
antara kadar timbal dalam rambut pengumpul limbah batubara di air sungai bengkulu dengan
penyakit hipertensi

Kata Kunci: Limbah Batubara, Timbal, Hipertensi

Pencemaran air di suatu tempat dapat ber-
pengaruh terhadap tempat lain yang lokasinya
jauh dari sumber pencemaran. Hal ini karena
gaya grafitasi, air yang dapat mengalir dari
tempat yang tinggi ke tempat yang lebih
rendah sehingga air yang berada di gunung
akan mengalir ke sungai, pantai dan berakhir
di laut (Wiryono, 2013).

Hampir 57 sungai lintas propinsi, negara
dan sungai strategis nasional dari 33 provinsi
dinyatakan 70-75% sungai yang dipantau
telah tercemar baik tercemar ringan,sedang
maupun berat (Kementerian Lingkungan Hi-
dup, 2014).

Sungai Bengkulu merupakan salah satu
sungai yang mengalami pencemaran yang
disebabkan perusahaan penambangan batuba-
ra di hulu sungai yang masih beroperasi hing-
ga kini. Batubara setelah selesai ditambang,
pada umumnya diolah terlebih dahulu. Hal ini
disebabkan karena masih tercampurnya
pengotor bersama batubara, dan perlunya
spesifikasi tertentu saat pemasaran sehingga
dilakukan pengurangan dan mereduksi
senyawa-senyawa kimia yang tidak dikehen-
daki pabrik peleburan. Perlakuan secara fisik
yang dilakukan antara lain peremukan,
penggerusan, pencucian, pengeringan dan
pembakaran dengan suhu rendah memung-
kinkan zat-zat kimia berbahaya ikut terbuang
termasuk logam berat seperti timbal. Ber-
dasarkan uji pendahuluan dengan mengambil
limbah batubara di 3 titik yaitu sungai serut,
sungai bengkulu dan muara pantai panjang
Bengkulu, batubara yang diuji mengandung
timbal sebesar 2,96 ppm, 5,03 ppm dan 8, 13
ppm.

Proses masuknya timbal ke dalam tubuh
dapat melalui makanan dan minuman, udara
dan perembesan atau penetrasi pada selaput
atau lapisan kulit.Timbal yang masuk ke
dalam tubuh manusia, tidak semua diserap
oleh tubuh. Hanya sekitar 5-10% dari jumlah

timbal yang masuk melalui makanan dan
sebesar 30% dari jumlah yang terhirup yang
akan diserap oleh tubuh dan hanya 15% yang
mengendap pada jaringan tubuh seperti
rambut dan lebih dari 90% logam timbal yang
terserap oleh darah berikatan dengan sel-sel
darah merah (eritrosit), serta sisanya akan
turut terbuang bersama sisa metabolisme
seperti urin dan feces (Palar, 2012).

Timbal (Pb) bersifat toksik, karsinoge-
nik, bioakumulator dan biomagnifikasi. Bio-
akumulasi timbal dapat terjadi pada kuku, hati
dan rambut (Marianti, 2013). Berdasarkan
KEPMEN RI No.1406 tahun 2002, pemerik-
saan kadar timbal dengan biomarker manusia
dapat menggunakan spesimen darah, urin dan
rambut. Rambut merupakan bahan biologis
yang menarik karena kemudahan pengumpul-
an sampel dan pengawetan. Konsentrasi lo-
gam dalam rambut telah digunakan untuk
tujuan medis sebagai tanda diagnostik penya-
kit atau sebagai indikator paparan polutan
(Kubova, 1994). Rambut merupakan bahan
yang dapat digunakan untuk penentuan bahan
anorganik dan organik terutama ketika cairan
tubuh (darah, urin dan lain-lain) tidak tersedia
untuk menyelidiki peristiwa keracunan atau
efek dari sumber lingkungan, gizi atau peker-
jaan pada tubuh. Rambut digunakan sebagai
salah satu jaringan pilihan oleh Badan Perlin-
dungan Lingkungan Amerika (EPA) dalam
menentukan paparan logam beracun.

Berdasarkan penelitian Saptutyningsih
(2009) di Kabupaten Bantul, timbal mengaki-
batkan timbulnya 97.628 kasus penurunan IQ
pada anak, 14 kasus jantung koroner, 107
kasus kematian dan 12.462 kasus hipertensi.
penyakit hipertensi dapat terjadi akibat adanya
peningkatan tekanan darah. Berdasarkan
penelitian Beeverset al., (1976) di daerah skot-
landia barat bahwa tekanan darah tinggi
berhubungan dengan kadar timbal yang tinggi
pada darah dimana berprevalensi tinggi penya-
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kit kardiovaskuler di daerah tersebut. Besarnya
risiko menderita penyakit hipertensi pada
pekerja STIMBALU yang memiliki Timbal
darah kadar tinggi (> 5 / ) untuk mende-
rita hipertensi dibandingkan dengan Timbal
kadar rendah (< 5 / ) dan penelitian
Deyot et al, (2013) menyatakan bahwa ada
hubungan antara kadar Timbal dalam darah
dengan kejadian hipertensi. Berdasarkan
penelitian Sanna (2007) menunjukkan adanya
hubungan yang significant antara kadar timbal
di dalam darah dan kadar timbal di dalam
rambut sehingga rambut juga dapat digunakan
sebagai biomarker paparan timbal selain
darah.

Penelitian ini dilakukan untuk mengeta-
hui seberapa besar kadar timbal yang teraku-
mulasi di dalam air sungai Bengkulu dan ram-
but masyarakat pengumpul limbah batubara
serta mengetahui hubungannya dengan penya-
kit hipertensi akibat paparan timbal sehingga
dapat memberikan informasikan kepada
pemerintah dan masyarakat pengumpul batu-
bara.

BAHAN DAN CARA KERJA

Penelitian yang dilakukan merupakan
penelitian observasional analitik yang menje-
laskan adanya hubungan antara variabel mela-
lui pengujian hipotesa. Sedangkan pelaksana-
an penelitian dengan metoda survei dan
pemeriksaan laboratorium dengan desain
penelitian bersifat cross sectional. Subjek
dalam penelitian ini adalah masyarakat pe-
ngumpul limbah batubara di sungai bengkulu
Teknik pengambilan sampel dengan pende-
katan purposive dengan jumlah sampel se-
banyak 40 responden. Dengan kriteria
pemilihan yaitu kriteria inklusi: ma-syarakat
pengumpul limbah batubara di sungai beng-
kulu, bersedia menjadi responden, berje-nis
kelamin laki-laki, masa kerja ≥3 tahun, lama
kerja ≥5 jam/hari, usia 20-50 tahun dan
kriteria eksklusi: mengonsumsi obat antihi-
pertensi, tidak bekerja sebagai pengumpul
limbah batubara, memiliki pekerjaan ganda.

Data primer diperoleh dari observasi,
kuisioner dan pengukuran timbal dirambut
dan air sungai menggunakann alat Atomic
Absorbtion Spectrofotometri (AAS) di labora-

torium kimia Universitas Sriwijaya dan tensi-
meter. Data kuantitatif dari kuisioner dan
pengukuran diolah dengan menggunakan pro-
gram stata.

HASIL

Pengukuran Kadar timbal diair sungai
Bengkulu yang merupakan lokasi penelitian
menunjukkan adanya kadar timbal terlarut
maupun timbal total. Timbal total dari ke tiga
titik didapatkan sebesar 0,0766 µg/mL; 0,0825
µg/mL; 0,0471 µg/mL sedangkan timbal
terlarut didapatkan sebesar 0,0471 µg/mL;
0,0412 µg/mL; 0,0295 µg/mL.

Tabel 1 Range reponden penelitian

Timbal di rambut 0- 206,3 µg/g
Usia 23-49 tahun

Masa kerja 3-8 tahun
Lama kerja 5-12 jam/hari

Tekanan darah sistolik 100-194mmHg
Tekanan darah diastolik 59-107 mmHg

Analisis awal Responden yang memiliki
kadar timbal di rambut yang melebihi ambang
batas beresiko 7,52 kali untuk menderita hi-
pertensi dengan nilai p(0,02)<0,05 yang me-
nunjukkan bahwa memiliki hubungan yang
signifikan antara timbal dirambut dengan
hipertensi, dan Secara statistik konsumsi ma-
kanan asin dengan p(0,331) dan kebiasaan
minum kopi dengan p(0,167) menunjukkan
hubungan yang tidak signifikan karena ber-
nilai >0,05. Tetapi secara klinis responden
yang mengkonsumsi makanan asin dengan
OR sebesar 2,4 memiliki risiko2,4 kali untuk
menderita hipertensi dan responden yang
memiliki kebiasaan minum kopi dengan nilai
OR sebesar 5,5 memiliki resiko 5,5 kali untuk
mengalami hipertensi.

Tabel 2 Final model: Hubungan dan besar resiko antara
hipertensi dengan timbal di rambut, konsumsi
makanan asin dan kebiasaan minum kopi

HipertensiOdd ratio Std. Err Z P>|z| (95% CI)
Timbal di

rambut
7,17 6,507 2,17 0,030 1,209-452,481

Konsumsi
makanan

asin

2,41 1,803 0,82 0,412 0,368-11,470

Kebiasaan
minum

kopi

3,27 3,104 1,24 0,213 0,507-21,043

cons 0,29 0,349 -1,03 0,304 0,027-3,075
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Berdasarkan Final model, Variabel yang
memiliki nilai p-value lebih dari 0,05 dike-
luarkan secara bertahap dengan mempertim-
bangkan perubahan nilai OR, perubahan nilai
OR yang lebih dari 10 % tetap diikutsertakan
karena merupakan variabel pengganggu, Pada
tabel 1, variabel merokok tidak diikutsertakan.
Hal ini dikarenakan perubahan OR yang
didapatkan dibawah dari 10% dan variabel
yang dapat dinyatakan sebagai variabel
pengganggu yaitu variabel konsumsi makanan
asin dan variabel kebiasaan minum kopi.
Dapat disimpulkan bahwa responden yang
memiliki kadar timbal didalam rambut >NAB
beresiko 7,16 kali untuk menderita hipertensi
dibandingkan responden yang memiliki kadar
timbal dirambut <NAB. Nilai risiko yang
didapatkan dari final model yaitu 7,16
merupakan nilai murni pengaruh timbal
rambut terhadap terjadinya hipertensi karena
variabel-variabel pengganggu sudah dikontrol
secara statistik.

Berdasarkan nilai P-value >0,05
konsumsi makanan asis dan kebiasaan minum
kopi memiliki hubungan yang tidak bermakna
tetapi secra klinis dilihat dari nilai OR
responden konsumsi makanan asin beresiko
2,4 kali untuk menderita hipertensi dan
responden yang memiliki kebiasaan minum
kopi berresiko 3,27 kali untuk menderita
hipertensi.

PEMBAHASAN

Pada penelitian pendahuluan telah dida-
patkan bahwa batubara yang menjadi sumber
pekerjaan masyarakat disekitar sungai Beng-
kulu mengandung timbal sebesar 2,96 ppm,
5,03 ppm dan 8,13 ppm. Penelitian Daniel et
al.,(2006) juga telah membuktikan adanya
timbal didalam batubara sebesar 0,008 µg/g.
Limbah batubara dari perusahaan tambang
batubara yang berada dihulu sungai, banyak
yang masuk ke badan air sehingga terbawa
arus sampai ke hilir sungai. Pada awal
penelitian telah dilakukan pengukuran kadar
timbal dengan sampel air sungai yang diambil
dari 3 titik aliran sungai dikota Bengkulu.
Titik pertama yang letaknya dekat dengan
perusahaan tambang batubara, yang juga

merupakan titik intake air PDAM, titik ke dua
diambil dengan memperkirakan titik tengah
dari titik pertama dan titik ke tiga,yaitu berada
di daerah Tanjung Agung, untuk titik yang ke
tiga berlokasi di hilir sungai atau tepatnya di
muara pantai.

Timbal dapat berada dalam badan per-
airan secara alamiah dan sebagai dampak dari
aktivitas manusia. Secara alamiah, timbal
yang masuk ke badan perairan melalui peng-
kristalan timbal di udara dengan bantuan air
hujan, disamping itu proses korosifikasi dari
batuan mineral akibat hempasan gelombang
dan angin juga menjadi jalur sumber
masuknya timbal ke badan perairan, dan dari
akibat-akibat aktivitas manusia seperti pertam-
bangan.

Hasil analisis kadar timbal di air sungai
dengan menggunakan alat Atomic Absorbtion
Spectrophotometer diketahui bahwa terdapat
kandungan timbal di dalam air baik timbal
total maupun timbal terlarut, dengan hasil
yang didapat kadar timbal di titik awal lebih
besar dibandingkan titik akhir yang semakin
ke hilir sehingga memungkinkan adaya peng-
aruh dari batubara yang menyebabkan sungai
menjadi mengandung timbal yaitu timbal total
sebesar 0,0766 µg/ml; 0,0825 µg/mL; 0,0471
µg/mL dan timbal terlarut sebesar 0,0471
µg/mL; 0,0412 µg/mL; 0,0295 µg/mL. Ber-
dasarkan peraturan daerah propinsi Bengkulu
No. 6 Tahun 2005, batasan timbal yang ter-
kandung di dalam air sungai berdasarkan kelas
I,II dan III yaitu 0,03 mg/L maka dapat dikata-
kan beberapa titik dari sungai yang diteliti
telah tercemar logam berat timbal.

Paparan air berisiko akan bervariasi ter-
gantung pada individu, keadaan, dan jumlah
air yang dikonsumsi. Timbal dapat dinyatakan
sebagai polutan yang sangat toksik dan ber-
bahaya karena sifatnya yang sukar terurai. Si-
fat inilah yang dapat menyebabkan timbal
dapat terakumulasi dalam jaringan tubuh
makhluk hidup sehingga dapat menyebabkan
keracunan secara akut dan kronis bahkan da-
pat menyebabkan kematian.

Bentuk-bentuk kimia dari senyawa Pb,
merupakan faktor penting yang mempeng-
aruhi tingkah laku Pb dalam tubuh manusia.
Senyawa Pb organik relatif lebih mudah untuk
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diserap tubuh melalui selaput lendir atau
lapisan kulit, bila dibandingkan dengan senya-
wa Pb anorganik.Sebagian besar Pb yang
terhirup pada saat bernafas akan masuk ke da-
lam pembuluh darah paru-paru. Tingkat
penyerapan itu sangat dipengaruhi oleh ukuran
partikel dari senyawa Pb yang ada dan volume
udara yang mampu dihirup pada saat bernafas.
Makin kecil ukuran partikel debu serta makin
besarnya konsentrasi Pb yang diserap oleh
tubuh. Logam Pb yang masuk ke paru-paru
melalui peristiwa pernafasan akan terserap dan
berikatan dengan darah paru-paru untuk
kemudian diedarkan ke seluruh jaringan dan
organ tubuh lebih dari 90% logam Pb yang
terserap oleh darah berikatan sel-sel darah
merah.

Ekskresi timbal berjalan sangat lambat
dalam darah kurang lebih 25 hari, pada
jaringan lunak 40 hari sedangkan pada tulang
25 tahun. Ekskresi yang lambat ini menye-
babkan timbal mudah terakumulasi dalam tu-
buh baik dalam pajanan okupasional maupun
non okupasional (Nordberg, 1998). Timbal di
dalam tubuh terutama terikat pada gugus –SH
dalam molekul protein dan menyebabkan
terjadinya hambatan pada aktivitas kerja
sistem enzim. Timbal bersirkulasi dalam darah
setelah diabsorpsi dari usus, terutama hubung-
annya dengan sel darah merah (eritrosit).
Selanjutnya didistribusikan ke dalam jaringan
lunak seperti tubulus ginjal dan sel hati, lalu
disimpan dalam tulang, rambut dan gigi
(Darmono, 2001).

Masyarakat pengumpul batubara yang
berada disungai Bengkulu dikumpulkan di ba-
wah tenda dan dibiarkan untuk istirahat sekitar
10 menit lalu responden dipanggil satu per
satu untuk dilakukan wawancara dan peng-
ukuran tekanan darah. Pengukuran tekanan
darah dilakukan dalam posisi duduk dan santai
menggunakan alat tensimeter manual dan
digital. Setelah itu dilakukan pengambilan
rambut.

Kadar timbal dikategorikan normal
berkisar 40-80µg/dL dan dalam kadar 80-
120µg/dL termasuk dalam kategori toleransi,
proses ekskresi yang lama dalam darah selama
25 hari memungkinkan timbal terakumulasi
didalam rambut, setelah didalam rambut

akumulasi akan terjadi bertahun-tahun dan
tidak tdapat terdeposisi karena rambut banyak
mengandung protein struktural yang tersusun
oleh asam-asam amino sistein yang mengan-
dung gugus ikatan disulfida (-s-s-) dan sistein
yang mengandung gugus sulfhidril (-SH) yang
berkemampuan mengikat logam berat timbal
dengan sangat kuat (Palar, 2012).

Akumulasi timbal didalam rambut dapat
menyebabkan besarnya kadar timbal di dalam
rambut walaupun batasan normal timbal di-
dalam rambut yaitu ≤12 µg/g (Autopsi ad-
ministration hospital) (Santoso, 2012). Hasil
pengukuran kadar timbal di dalam rambut,
didapatkan jumlah kadar timbal terbesar di
dalam rambut sebesar 206,3 µg/g dan yang
terkecil 0 µg/g dengan rerata 37.34975µg/g.

Dari 40 responden, responden yang
memiliki kadar timbal di rambut melebihi am-
bang batas 12µg/g ada 14 responden (35%)
yang menderita hipertensi dan 13 responden
(32,5%) yang memiliki kadar timbal dirambut
> 12µg/g tetapi tidak menderita hipertensi.
Berdasarkan hasil uji statistik, kadar timbal di
dalam rambut dengan hipertensi memiliki
hubungan yang signifikan karenanilai p-value
yang dihasilkan p 0,03<0,05 dan dari nilai OR
yang didapatkan sebesar 7,52 menyatakan
bahwa kadar timbal di rambut merupakan
faktor resiko 7,52 kali untuk terjadinya hiper-
tensi.

Hasil penelitian ini sejalan dengan pene-
litian Pasorong et al.,(2007) yang menyatakan
bahwa kadar timbal didalam tubuh memiliki
resiko 7,42 kali untuk menderita hipertensi,
sedangkan responden dengan kadar timbal
yang besar tetapi tidak menderita hipertensi
mungkin dapat terjadi karena daya tahan
tubuh yang berbeda-beda pada setiap orang.
Dari beberapa responden banyak mengeluh
untuk sulit mengingat-ingat sesuatu dan dilihat
dari fisik responden yang diteliti banyak
dalam keadaan kurus.

Berdasarkan penelitian hipertensi meru-
pakan keadaan tekanan darah sistolik lebih
dari 140 mmHg dan tekanan diastolik lebih
dari 90 mmHg. Semakin tinggi tekanan darah,
semakin tinggi risiko kerusakan pada jantung
dan pembuluh darah diorgan utama seperti
otak dan ginjal. Sehingga jika tidak dikontrol
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hipertensi dapat menyebabkan serangan jan-
tung, pembesaran jantung, gagal jantung, ga-
gal ginjal, kebutaan dan gangguan kognitif
(WHO, 2013).

Hipertensi dapat disebabkan oleh timbal
karena didalam darah, timbal secara langsung
mempengaruhi sistem peredaran darah
sehingga dapat meningkatkan produksi
Reactive Oxygen Species (ROS). ROS dapat
meningkatkan tekanan darah secara langsung
dan mempengaruhi perubahan atherosclerosis
dalam darah arteri dan gangguan jantung
(Farmand et al., 2005). Pada paparan timbal
kronis juga menyebabkan oxidative stress
meningkat sehingga terjadi inflamasi dan
mengganggu kerja Nitric Oxide (NO), dan
akhinya memicu proses-proses yang mening-
kat tekanan darah sehingga sebelum teraku-
mulasi di rambut, memungkinkan timbal di
dalam darah mengganggu kerja tekanan darah
(Vaziri et al., 2011).

Faktor lain dalam penelitian ini yang
diduga sebagai faktor–faktor yang menyebab-
kan hipertensi antara lain kebiasaan merokok,
kebiasaan minum kopi dan konsumsi makan-
an asin. Berdasarkan hasil analisis multivariat,
diketahui bahwa faktor pengganggu hubungan
kadar timbal di rambut dengan hipertensi yaitu
konsumsi makanan asin dan kebiasaan minum
kopi. Secara klinis responden yang mengkon-
sumsi makanan asin berisiko 2,4 kali untuk
menderita hipertensi dan responden yang
memiliki kebiasaan minum kopi berisiko 4,32
kali untuk mengalami hipertensi.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dan pemba-
hasan dapat disimpulkan sebagai berikut bah-

wa terdapat kandungan logam berat timbal
baik total maupun terlarut di dalam air sungai
Bengkulu, terdapat hubungan yang bermakna
antara kadar timbal di rambut dengan penyakit
hipertensi dilihat dari nilai p 0,03<0,05. Secara
klinis berdasarkan nilai OR (7,16) dengan
mengontrol variabel kebiasaan merokok, kon-
sumsi makanan asin dan kebiasaan minum
kopi dapat dinyatakan bahwa kandungan
timbal di dalam rambut dapat menyebabkan
timbulnya risiko 7,16 kali untuk menderita
hipertensi. Timbal didalam rambut merupakan
faktor risiko yang paling berpengaruh terha-
dap penyakit hipertensi pada masyarakat
pengumpul limbah batubara di sungai Beng-
kulu. Timbal merupakan logam berat yang
berbahaya bagi manusia dan lingkungan,
sehingga untuk mengurangi dampak negatif
disarankan bagi peneliti selanjutnya yang
ingin melakukan penelitian mengenai kadar
timbal di rambut, sebaiknya melakukan pene-
litian dengan dampak kesehatan yang lain
seperti gangguan terhadap sistem syaraf pusat
atau mengurangi kecerdasan IQ.

Bagi Dinas kesehatan dan Badan ling-
kungan Hidup Provinsi Bengkulu, sebaiknya
lebih menjadi perhatian mengenai masalah
limbah batubara yang mencemari sungai kota
Bengkulu, dan terlebih lagi air yang tercemar
juga masih digunakan sebagai intake air
PDAM dan bagi masyarakat pengumpul
limbah batubara, sebaiknya dari hasil peneli-
tian ini dapat menjadi peringatan pentingnya
alat pelindung diri saat bekerja seperti meng-
gunakan masker, baju dan celana panjang
untuk mengurangi paparan timbal dalam
tubuh.
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