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ABSTRAK 

 

Heart strain adalah peningkatan denyut nadi, tekanan darah, suhu tubuh, 

pengeluaran keringat dan penurunan berat pada pekerja. Penyebabnya karena di 

industri yang menghasilkan  lingkungan panas baim dari pembakaran ataupun sinar 

terik matahari dapat mengalami tekanan panas. Tujuan penelitian ini untuk 

menganalisis faktor-faktor penyebab tekanan darah pada pekerja pembuatan batu bata 

dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering Ilir Ulu Timur. 

Jenis penelitian ini deskriptif analitik dengan pendekatan Cross Sectional Study. 

Sampel penelitian ini berjumlah 51 orang. Teknik pengambilan sampling dengan total 

sampling. Teknik analisa data secara univariat dan bivariat. Data kemudian disajikan 

dalam bentuk tabel dan narasi untuk menginterpretasikan data tersebut. Hasil 

penelitian menunjukan terdapat hubungan antara tekanan panas  (p-value = 0,009), 

umur (p-value = 0,008), status gizi (p-value = 0,021), lama kerja (p-value = 0,008) 

dan merokok  (p-value = 0,018) dengan tekanan darah. Masa kerja (p-value = 0,147) 

dan jenis kelamin (p-value = 1,000) tidak memiliki hubungan dengan tekanan darah 

pada pekerja pembuatan batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan 

Belitang Ogan Komering Ilir Ulu Timur. Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa 

ada hubungan antara tekanan panas, umur, status gizi,  lama kerja dan merokok 

dengan tekanan darah,  sehingga diharapkan pekerja pembuatan batu bata dan 

genteng mencukupi kebutuhan air selama bekerja dan menggunakan pakaian untuk 

menyerap keringat serta ada nya kerjamasama antara pihak puskesmas dan pemilik  

usaha melakukan screening tekanan darah setiap 6 bulan pada pekerja saat bekerja.  
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ABSTRACK 

 

Heart strains is improving the pulse, blood pressure,body temperature, 

expenditure sweat and severe reduction in workers.The cause because in industry that 

produces environment heat baim of burning or rays the heat can have pressure heat 

.The purpose of this research to analyze the factors that cause the blood pressure on 

workers bricks and tile in the village sidomulyo kecamatan belitang ogan komering 

ilir ulu kelurahan east .The kind of research this descriptive analytic with the 

approach cross sectional study .The sample are always 51 people. The sampling 

method of with a total of sampling of the receipt of the technique .Technique in 

univariat and bivariat data available for analysis .Then data presented in the form of 

table and for his narrative to the interpretation of the data .The results of the study 

showed there are the relationship between pressure heat ( p-value = 0,009 ) , p-value 

= 0.008 ) life , nutritional status of ( p-value = 0,021 ) , long work ( p-value = 0.008 ) 

and smoking ( p-value = 0,018 ) with blood pressure. Length of employment ( p-

value = 0,147 ) and the form sex ( p-value = 1,000 ) had no relationship with blood 

pressure on workers making bricks and roof-tiles in the village sidomulyo belitang of 

suspects ogan komering ilir east. From this research it can be concluded that there is a 

relationship between heat pressure, age, nutritional status, length of work and 

smoking with blood pressure, so that it is hoped that brick and tile manufacturing 

workers will meet their water needs while working and use clothes to absorb sweat 

and there is cooperation between parties. Puskesmas and business owners screen 

workers' evry 6 month blood pressure at work. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pertumbuhan industri merupakan suatu hal yang sangat diperlukan bagi 

kegiatan tenaga kerja sebagai unsur dominan yang mengelola bahan baku/material, 

mesin, peralatan dan proses lainnya yang dilakukan ditempat kerja, guna 

menghasilkan suatu produk yang bermanfaat bagi masyarkat. Oleh karena itu, tenaga 

kerja mempunyai peranan yang sangat penting sebagai penggerak roda pembangunan 

nasioanl khususnya yang berkaitan dengan sektor industri. Disamping itu tenaga kerja 

adalah unsur yang langsung berhadapan dengan berbagai akibat dari kegiatan 

industri, sehingga sudah seharusnya kepada mereka diberikan perlindungan dan 

pemeliharaan kesehatan.  

Begitu pula dengan tenaga kerja di industri tradisoanal pembuatan batu bata 

yang beroperasi secara manual. Proses produksi yang tenaga kerja lakukan dalam 

pembuatan batu bata dan genteng, secara garis besar meliputi pengangkutan bahan 

baku mentah, pembuatan bahan mentah batu bata (blok tanah), pemotongan blok 

tanah, stasiun pengepresan (pencetakan), penghalusan, prapengeringan, pengeringan 

dan pembakaran pembangunan di sektor industri sedang akan terus berlangsung di 

sector baik industri maju, industri sedang dan industri tradisional. 

Pekerja di dalam lingkungan panas, seperti ditungku pembakaran atas bekerja 

di luar ruangan di bawah terik matahari dapat mengalami tekanan panas. Selama 

aktivitas pada lingkungan panas tersebut, tubuh secara otomatis akan memberikan 

reaksi untuk memelihara suatu kisaran panas lingkungan yang konstan dengan 

menyeimbangkan antara panas yang diterima dari luar tubuh kehilangan panas dari 

dalam tubuh. Menurut Suma’mur (2009) mengungkapkan bahwa suhu tubuh manusia 

dipertahankan hampir menetap (homoeotermis) oleh suatu suhu (thermoregulatory 

system). Suhu menetap ini dapat dipertahankan akibat keseimbangan antara panas 

yang dihasilkan dari metabolism tubuh dan pertukaran panas di antara dengan 

lingkungan sekitarnya. Sedangkan produksi panas didalam tubuh tergantung dari 
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kegiatan fisik tubuh, makanan, gangguan system pengaturan panas seperti dalam 

kondisi demam. 

Lingkungan kerja adalah semua keadaan yang terdapat disekitar tempat kerja 

seperti temperature, kelembaban udara, sirkulasi udara, pencahayaan, kebisingan, 

gerakan mekanis, bau-bauan, warna dan lain-lain yang dalam hal ini akan 

berpengaruh secara signifikan terhadap hasil kerja manusia tersebut. Menurut 

Wignjosoebroto (2008) menjelaskan cuaca kerja adalah kombinasi dari suhu 

udara,kelembaban udara, kecepatan gerakan udara dan suhu radiasi. Kombinasi 

keempat factor itu dihubungkan dengan produksi panas oleh tubuh disebut tekanan 

panas. 

Demikian pula efek cuaca kerja kepada daya kerja. Efesiensi kerja sangat 

dipengaruhi oleh cuaca kerja dalam daerah nikmat kerja, jadi tidak dingin dan 

kepanasan. Suhu nikmat demikian sekitar 24-26°C bagi orang-orag Indonesia tekanan 

panas merupakan salah satu factor penting yang harus diperhatikan agar 

produktivitas, penyakit akibat kerja dan kecelakaan kerja dapat dikendalikan secara 

maksimal mungkin. Tenaga kerja yang terpapar panas di lingkungan kerja akan 

mengalami heart strain. Heart strain atau regangan panas merupakan efek yang 

diterima tubuh atas beban iklim. 

Indikator Heart strain adalah peningkatan denyut nadi, tekanan darah, suhu 

tubuh, pengeluaran keringat dan penurunan berat industri pembuatan batu bata 

dengan tungku pemanas atau bekerja di luar ruangan dibawah terik matahari dapat 

mengalami tekanan panas. Menurut Tarwaka (2004) mengungkapkan bahwa salah 

satu stressor yang dapat menganggu kesehatan jika tidak dikelola dengan baik. Total 

panas yang ada pada seseorang yang berasal dari kombinasi antara panas metabolis 

dan panas dari lingkungan. 

Salah satu faktor yang mempengaruhi produktifitas tenaga kerja adalah 

kelelahan. Kelelahan merupakan suatu bentuk mekanisme perlindungan tubuh agar 

tubuh terhindar dari kerusakan lebi lanjut, sehingga demikian terjadi pemulihan. Hal 

ini dapat disebabkan oleh beberapa faktor diantaranya tekanan panas yang yang 
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melebihi nilai ambang batas yang menimbulkan keluhan-kelehuan gejala kelelahan 

seperti berkurangnya kosentrasi, rasa haus, pusing-pusing dan cepat berkeringat.  

Penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Lestari (2018) dengan Judul hubungan 

paparan panas dengan tekanan darah pada pekerja pabrik baja lembaran panas dengan 

hasil pekerja dalam produksi daerah memiliki tingkat tekanan darah sistolik (SBP) 

yang secara signifikan lebih tinggi (137,52 ± 14,98 mmHg) dan tekanan darah 

diastolik (DBP) (86,41 ± 9,64 mmHg)dari pekerja di ruang kontrol (SBP: 119,15 ± 

10,92 mmHg, DBP: 77,62 ± 5,17mmHg). Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

stres panas berkorelasi positifdengan sistolik (p = 0,000) dan diastolik (p = 0,001). 

Kesimpulannya, paparan panas adalah faktor risiko utama untuk hipertensi. Paparan 

panas bisa meningkatkan darahtekanan. Oleh karena itu, bengkel dengan suhu tinggi 

harus melakukan yang terbaik untuk menurunkannya suhu lingkungan untuk 

mengontrol tekanan darah. 

Kemudian Shintyar (2015) dengan judul hubungan tekanan panas dengan 

tekanan darah pada pekerja perparkiran kendaraan bermotor di Basement Plaza 

Center Point Medan Tahun 2015. Dengan hasil penelitian menunjukkan bahwa 

selama 3 hari, suhu rata-rata adalah 28,95 C. Suhu yang lebih tinggi adalah 29,54 C. 

Suhu yang lebih rendah adalah 28,63 C pada hari Minggu. Rata-rata tekanan darah 

sistolik sebelum bekerja adalah 121 mmHg dan rata-rata tekanan darah diastolik 

sebelum bekerja adalah 81 mmHg, sedangkan rata-rata tekanan darah sistolik setelah 

bekerja adalah 133 mmHg dan rata-rata tekanan darah diastolik setelah mengambil 

kerja adalah 89 mmHg. ini menunjukkan bahwa ada peningkatan tekanan darah 

sebelum dan sesudah bekerja. Ada korelasi antara suhu dan peningkatan tekanan 

darah ke operator parkir di basement Plaza Center Point Medan 2017 (p = 0,001). 

Bedasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 05 Januari 

2020 di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang dengan, yaitu sebuah indusri kecil yang 

mengolah bahan mentah tanah campuran menjadi batu bata dan genteng yang proses 

pengelolahannya dilakukan seacara tradiosonal terdapat bagian tekanan panas, yaitu 

bagian area outdoor. Dari hasil pengukuran awal yang dilakukan pada pukul 10.00 
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WIB dengan menggunakan area heart stress monitor,  bagian outdoor memiliki sifat 

ISBB rata-rata 33,47°C. 

Dari hasil pengukuran diketahui bahwa kedua bagian termasuk dalam beban 

kerja sedang dan dalam 8 jam kerja kedua bagian tersebut terdapat waktu istirahat  ± 

1 jam (60 menit), sehingga kedua bagian tersebut bekerja 75% dan istirahat 25% 

dengan beban kerja sedang. Menurut Permenaker No. 5 tahun 2018, Indeks Suhu 

Basah dan Bola (ISBB) yang diperkenankan untuk kerja 75%-istirahat 255 dengan 

beban kerja sedang adalah 28°C. Hal ini berati dibagian pencetakan area outdoor 

terpapar panas lebih dari Nilai Ambang Batas (NAB) yang diperkenankan, sedangkan 

di bagian pencetakan area indoor terpapar panas kurang dari Nilai Ambang Batas 

yang diperkenankan. 

Hasil survei diatas maka diperoleh hasil bagian outdoor memiliki nilai indeks 

suhu Bola Basah  (ISBB) > NAB. Hasil pengukuran tekanan panas tenaga kerja 

tersebut melebihi nilai ambang batas untuk jenis beban kerja sedang yaitu 28,0. Dari 

berbagai faktor tersebut di atas, panas merupakan salah satu penyebab yang 

berpengaruh terhadap tenaga kerja. Tenaga kerja yang berkerja di lingkungan panas 

tersebut disamping beban kerjanya sendiri. Oleh karena lingkungan  kerja yang  

terlalu panas, baik akibat iklim kerja setempat, proses produksi maupun mesin yang 

mengeluarkan panas perlu dikendalikan baik secara teknis maupun praktis. 

Berdasarkan uraian masalah yang telah dipaparkan tentang hal yang 

menyebabkan hubungan tekanan panas dengan tekanan darah pada pekerja 

pembuatan batu bata dan genteng yang bisa menyebabkan pekerja tersebut menjadi 

suhu badan  panas, bekeringat, pusing dan kelelahan. berdasarakan uraian latar 

belakang ditas, perlu dilakukan sebuah penelian hubungan tekanan panas dengan 

tekanan darah pada pekerja pembuatan batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo 

Kecamatan Belitang. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan hasil survei awal yang dilakukan di Desa Sidomulyo Kecamatan 

Belitang Ogan Komering Ulu Timur, dampak yang buruk bagi kesehatan tenaga kerja 



5 

 

Universitas Sriwijaya 

dan berpotensi menimbulkan peningkatan tekanan darah harus diperhatikan agar 

tenaga kerja dapat terus sehat dan produktif dalam bekerja. Pembutan batu bata dan 

genteng merupakan salah satu pekerjaan informal yang pada umumnya bekerja 

dengan peralatan sederhana yang memiliki resiko tekanan darah, terdapat tekanan 

panas yang berasal dari proses pembakaran batu bata dan genteng, pembakaran 

dilakukan 1 hari dalam proses pembakaran batu bata dan genteng, penjemuran batu 

bata dan genteng disinar matahari selama 8 jam perhari,dan banyak pekerja yang 

sudah bekerja lebih dari dari 1 tahun dan membuat pekerja berisiko besar mengalami 

tekan darah. Adapun rumusan masalah adalah bagaimana faktor-faktor yang 

berhubungan pada lingkungan tekanan panas dengan tekanan darah pada pekerja 

pembuatan batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Kabupaten 

Ogan Komering Ulu Timur? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis hubungan tekanan panas dengan tekanan darah pada pekerja 

pembuatan batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan 

Komering Ulu Timur. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis distribusi frekuensi tekanan panas pada pekerja pembuatan batu 

bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering Ulu 

Timur. 

2. Menganalisis distribusi frekuensi tekanan darah pada pekerja pembuatan batu 

bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering Ulu 

Timur. 

3. Menganalisis distribusi karakteristik individu (umur, status gizi, masa kerja, lama 

kerja, kebiasaan merokok dan jenis kelamin) dengan tekanan darah di Desa 

Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering Ulu Timur. 
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4. Menganalisis hubungan umur dengan tekanan darah pekerja pembuatan batu 

bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering Ulu 

Timur. 

5. Menganalisis hubungan status gizi dengan tekanan darah pekerja pembuatan 

batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering 

Ulu Timur. 

6. Menganalisis hubungan masa kerja dengan tekanan darah  pekerja pembuatan 

batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering 

Ulu Timur. 

7. Menganalisis hubungan lama kerja dengan tekanan darah pekerja pembuatan 

batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering 

Ulu Timur. 

8. Menganalisis hubungan merokok dengan tekanan darah pekerja pembuatan 

batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan Komering 

Ulu Timur. 

9. Menganalisis hubungan jenis kelamin dengan tekanan darah pekerja 

pembuatan batu bata dan genteng di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan 

Komering Ulu Timur. 

 

1.4 Manfaat Penulisan 

1.4.1 Bagi Pendidikan 

1. Dapat digunakan sebagai referensi dan bahan bacaan serta kajian bagi penelitian 

selanjutnya. 

2. Menjadi informasi bagi seluruh civitas akademik Fakultas Kesehatan Masyarakat. 

3. Menambah korelasi pustaka mengenai hubungan tekanan panas dengan 

tekanan darah pada pekerja pembutan batu bata dan genteng. 

4. Menjadi bahan pertimbangan untuk penelian selanjutnya mengenai hubungan 

tekanan panas dengan tekanan darah pada pekerja pembutan batu bata dan 

genteng. 
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1.4.2 Bagi Pekerja 

1. Agar pekerja pembuatan batu bata dan genteng dapat mengetahui gejala yang 

dialami. 

2. Pekerja dapat mencegah dan penanganan kesehatan terkait tekanan panas dan 

tekanan darah. 

1.4.3 Bagi Peneliti 

1. Peneliti mendapatkan pengetahuan, wawasan serta pengalaman mengenai faktor 

yang berkaitan dengan gangguan pernapasan yang di alami pekerja di indonesia. 

2. Sarana melatih diri dan cara berpikir ilmiah serta praktis sebagai penerapan ilmu 

pengetahuan dan keterampilan yang diperoleh selama pendidikan. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.4.4 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilaksanakan di Desa Sidomulyo Kecamatan Belitang Ogan 

Komering Ulu Timur. 

1.4.5 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Januari - November 2020. 

1.4.6 Lingkup Materi 

Penelitian ini mengenai analisis faktor–faktor yang berhubungantekanan panas 

dengan tekanan darah pada pekerja pembuatan batu bata dan genteng. 
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