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BAB 1
PENDAHULUAN

[
1.1 Latar Belakang

Sektor pertanian merupakan mata pencaharian utama bagi sebagian
besar warga di desa Sidokare kecamatan Rejoso kabupaten Nganjuk.
[gl:“:bagian besar komoditas pertanian yang dikembangkan oleh petani di desa
Sidokare adalah bawang merah[.uﬁntuk mendapatkan hasil pertanian yang
maksimal banyak petani yang menggunakan pestisida melebihi dosis[.37]>
Pestisida meracuni manusia tidak hanya pada saat pestisida itu di gunakan,
tetapi juga saat mempersiapkan, atau sesudah melakukan penyemprotan
(Yuantari, MG. C. 2011)[.6]1>Destisida adalah senyawa kimia yang digunakan
untuk meningkatkan produksi pertanian, perkebunan, dan memberantas
vektor penyakit. Yang banyak di gunakan kebanyakan adalah pestisida
sintetik karena dapat meningkatkan produksi pangan untuk menunjang
kebutuhan yang makin tinggi. Akan tetapi juga berdampak negatif bagi
manusia, hewan, mikroba, dan lingkungan (Priyanto, 2010).

Kejadian keracunan pestisida selalu lebih dari 12.000 kematian di
Indonesia[.wData Sentra Informasi Keracunan Nasional (SIKERNAS)
menyatakan tahun 2014 tertimpa 710 angka keracunan pestisida di
wilayah Indonesia. Dan terdapat studi angka toxic pestisida di provinsi
Jatim di taun 2015 dengan sasaran 29 jiwa di oleh karenakan menggunakan

[6]»
pestisida tidak sesuai dan terpajan melalui jalur inhalasi (Putri, 2016).
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Pestisida dapat masuk ke tubuh melalui berbagai cara yaitu melalui
mulut dengan cara menelan langsung, merokok,dan kontaminasi makanan
yang dibungkus oleh bekas pembungkus pestisida[.ﬂ}Sedangkan melalui
Pernafasan dengan cara menghisap pestisida sewaktu kita sedang bernafas.

6>
Dan melalui Kulit dengan cara masuk ke tubuh melalui permukaan kulit;

o> . . . . ..
mungkin melalui pakaian yang terkontaminasi oleh pestisida, atau peralatan

lain yang digunakan dalam perlengkapan penyemprotan[.G]ﬁeberapa bagian
tubuh yang mudah dilewati pestisida seperti leher, ketiak bagian depan, jari
tangan dan pergelangan serta telapak kaki (Raini, M, 2007).

Pestisida bisa disebabkan meningkatnya peroksidasi lipid di badan
sehingga meningkatkan akumulasi radikal dapat memunculkan reaksi
peradangan dan berimpact ke increase count on white blood cell. (Karya
Ilmiah, 2018).

“é»ingh et al yang melakukan penelitian terhadap 20 orang penyemprot
sebagai kasus dan 20 orang sebagai kontrol[.l]bl-lasil studi menunjukkan
malondialdehyde (MDA) secara signifikan lebih tinggi pada kelompok
terpapar dibanding kelompok tidak terpapar[.l]i-lal ini merupakan indikator
adanya peroksidasi lipid yang tinggi[.mPeningkatan yang signifikan pada
peroksidasi mebran lipid dimungkinkan karena produksi radikal bebas.
[Il];eningkatan jumlah leukosit sangat dimungkinkan karena pengaruh
toksisitas kronik pestisida yang berlangsung cukup lama (Marijanati, 2012).

Berdasarkan uraian diatas, penggunaan pestisida berdampak

terjadinya gangguan pada profil darah. Akan tetapi masih banyak petani

tidak memakai APD dan melanggar peraturan dalam pengaplikasian
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pestisida. Untuk meminimalisir dampak negatif pestisida yakni
menggunakan alat pelindung diri (APD) meliputi celana panjang, baju,
sarung tangan, masker, topi dan sepatu. Upaya lain adalah dengan
menyemprot pestisida sesuai arah angin bertiup (Sulistyani, 2018).
Berdasarkan masalah itu peneliti berminat melakukan studi penelitian ialah
gambaran hitung jenis leukosit di desa Sidokare kecamatan Rejoso

kabupaten Nganjuuk.

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimanakah gambaran hitung jenis leukosit pada petani yang

terpajan pestisida

1.3 Tujuan Penelitian
Mengetahui bagaimana gambaran hitung jenis leukosit pada petani

yang sangat terpajan pestisida?
1.4 Manfaat

1.4.1 Manfaat Teoritis
Hasil experiment dituntut memberikan informasi tentang
bagaimana gambaran hitung jenis leukosit pada petani yang
terpapar pestisida dan cara penggunaan pestisida dengan benar dan

sesuai dengan persyaratan yang berlaku.

[9]»
1.4.2 Manfaat Praktis

a. Bagi Pemerintah
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Manfaat penelitian bermotif memberikan masukan kepada
pemerintah untuk meningkatkan riset dalam bidang toksikologi
yang tujuannya untuk mengurangi efek toksik atau dampak

. L., B
negatif pestisida.
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BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep Pestisida
21>
2.1.1 Pengertian

Pestisida adalah suatu zat kimia yang digunakan untuk
membunuh hama dan pest[.wPest sebagai target pestisida meliputi
insekta, jamur, tikus, mites, dan larva serangga (Priyanto, 2010).
Secara khusus, pestisida yang digunakan dalam pengelolaan tanaman
disebut produk perlindungan tanaman atau pestisida pertanian. Produk
pestisida sendiri cukup banyak dan terdiri dari berbagai macam jenis
dan fungsi. Produk-produk pestisida yang digunakan untuk tanaman
baik di bidang pertanian, perkebunan maupun perhutanan, untuk
hewan baik di bidang perikanan maupun peternakan, untuk kesehatan
masyakat (termasuk pengendalian hama vektor penyakit manusia),
untuk bangunan (termasuk pengendalian rayap), fungisida rumah

tangga dan rumah tangga industri (Djojosumarto, 2008).

2.1.2 Penggolongan Pestisida

Zat pestisida juga membasmi organisme-organisme dengan
cara dapat menyebabkan keracunan,sebab tersebut tidak menutup
kemungkinan dapat toksisitas bagi makhluk hidup. Pestisida dapat
menyebabkan kematian. Beberapa pestisida yang relatif tidak
toksik dapat mengiritasi kulit, mata, hidung, dan mulut (Priyanto,

2010)
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A. Penggolongan berdasarkan Toksisitasnya
Penggolongan pestisida berdasarkan toksisitasnya dapat
bermacam-macam, toksisitas pestisida dimasukkan pada golongan
toksisitas tertingginya berdasarkan toksisitas akutnya. Misalnya
suatu pestisida berdasarkan toksisitas oral dan dermal akut
tergolong toksik ringan, tetapi toksisitas akut inhalasi termasuk
toksisitas tinggi maka pestisida tersebut digolongkan mempunyai
toksisitas tinggi.
1) Berdasarkan Toksisitas Oral
a) Aktifitas beracunnya tinggi, LDso kurang dari 50 mg/kg bb
b) Tinggi, LDso 200-1000 mg/kg bb, dan
¢) Ringan, LDso lebih dari 1000 mg/kg bb
2) Berdasarkan Toksisitas Dermal
a) Tinggi, LDso kurang dari 300 mg/kg bb
b) Toksik, LDso 300-1000 mg/kg bb, dan
¢) Ringan, LDso lebih dari 1000 mg/kg bbc.
3) Berdasarkan Volatilitanya (Inhalasi)
a) Sangat berbahaya jika konsentrasi saturasi lebih besar dari
pada konsentrasi toksik
b) Berbahaya jika konsentrasi saturasi lebih besar dari pada
konsentrasi ambang, dan
c) Sedikit berbahaya jika konsentrasi saturasi tidak
menimbulkan efek toksik.

4) Berdasarkan Stabilitasnya



a) Sangat stabil jika dekomposisi menjadi senyawa non toksik
lebih dari 2 tahun

b) Stabil jika dekomposisi menjadi senyawa non toksik 6
bulan sampai 2 tahun

¢) Moderat stabil jika dekomposisi menjadi senyawa non
toksik 1 sampai 6 bulan, dan

d) Stabilitas rendah jika dekomposisi menjadi senyawa non

toksik kurang dari 1 bulan.

2.2 Leukosit
2.2.1 Definisi
Leukoosit ialah  perangkat ketahanan imun yang
menyeluruh bagi barang asing dapat menginput ke jaringan. Sel-
sel leuukosit dibuat untuk sumsuum bone dan satuan limfesit[.}g]>
Leeukosit dipecah menjadi (dua) suku yaicu granullosit (neutrofil,
eosinofil dan basofil) dan non granulosit (monosit dan limfosit).
" tukosit hidup sclama 4-5 hari, 50-70% dari leukosit adalah
neutrofil (Baradero dkk, 2009).
2.2.2 Fungsi Leukosit
Sel darah puteh atau leukosiit bermanfaat ketika tertimpa
inflamation dan mayoritas diboyong khusuus menuju kawasan yang

terinfeksi sebagai center kehidupan dan be strong terhadap agen-

agen infeksius toksik. Salah satunya granulosit dan monosit, kedua
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sel ini mempunyai kemampuan untuk mencari dan merusak setiap
benda asing yang menyerang (Nugraha, 2013).
2.2.3 Jenis-jenis Leukosit
WBC atau leukoosit inilah bagian kecil pertahanannya
tubuh yang berkala terus menerus[.%].l’umlah total leukosit dalam
keadaan normal berkisar 5.000-10.000 sel/mm’darah dengan rata-
rata 7.000 sel/mm3[.26]:1"erdapat lima macam leukosit yang bisa

[26]»
ditemukan dalam darah. Kelima sel tersebut adalah nuetrofil,

eosinofil, basofil, monosit dan limfosit (Sherwood, 2001).

[
2.3 Mekanisme Efek Toksik Dari Pestisida

Pestisida menyebabkan peningkatan peroksidasi lipid dalam tubuh
sehingga meningkatkan radikal bebas yang akan memicu reaksi inflamasi
dan berdampak pada peningkatan jumlah leukosit dalam darah[.loﬁadikal
bebas diartikan sebagai molekul yang relatif tidak stabil, mempunyai satu
atau lebih elektron yang tidak berpasangan di orbit luarnya. Molekul
tersebut bersifat reaktif dalam mencari pasangan elektronnya. Jika sudah
terbentuk dalam tubuh maka akan terjadi reaksi berantai yang disebut
peroksidasi lipid dan menghasilkan radikal bebas baru yang akhirnya
jumlahnya terus bertambah[.mRespon inflamasi dari endotel pembuluh
darah membuat endotel mengekspresikan mediator inflamasi seperti
Intercellular Adhesion Molecule (ICAM)[.”]»Ekspresi ICAM banyak terjadi

pada endotel dan makrofag pada proses pembentukan atherosklerosis.
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Peningkatan ICAM-1 akan mengundang monosit, leukosit dan bioaktif
darah lainnya menuju tempat lesi.

Singh et al yang melakukan penelitian terhadap 20 orang penyemprot
sebagai kasus dan 20 orang sebagai kontrol. Hasil studi menunjukkan
malondialdehyde (MDA) secara signifikan lebih tinggi pada kelompok
terpapar dibanding kelompok tidak terpapar. Hal ini merupakan indikator
adanya peroksidasi lipid yang tinggi. Peningkatan yang signifikan pada
peroksidasi mebran lipid dimungkinkan karena produksi radikal bebas.
Peningkatan jumlah leukosit sangat dimungkinkan karena pengaruh
toksisitas kronik pestisida yang berlangsung cukup lama (Marijanati,
2012).

Kecil dan jarangnya sesuatu partikel-partikel masuk menuju organ
tubuh akan mewujudkan 2 jenis toxicicity, akut dan kronis[.z]'foksisitas akut
untuk menunjukkan efek yang timbul segera setelah paparan atau
maksimal setelah 24 jam paparan[.Z]lSestisida dengan toksisitas akut sangat
tinggi akan segera dapat menimbulkan kematian walaupun hanya sejumlah
kecil yang terabsorpsi. Dalam studi dengan hewan coba, paparan diberikan
lebih dari 3 bulan. Toksisitas kronik lebih mungkin terjadi pada pestisida
yang mengalami akumulasi dalam sistem biologi yang sulit terdegradasi
dalam 1ingkungan[.lo]>

Tugas utama dari leukosit adalah melakukan fagositosis terhadap
pecahan-pecahan sel dan mikroorganisme pathogen[.mi;ungsi lain adalah

. . . . Loy .
terlibat dalam respon imun, inflamasi, nyri dan panas. Zat seperti benzene
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dan kloramfenikol dapat menyebabkan proliferase leukosit yang
berlebihan sehingga mengganggu fungsinya.
[llg,J:/aluasi adanya toksisitas oleh suatu zat terhadap darah dapat
dilakukan melalui pemeriksaan:
a[. Iien%at]ok;it (perbandingan antara eritrosit dengan volume darah)
b. Kadar hb dalam darah
c. Jumlah sel darah merah tiap volume tertentu
d. Jumlah sel drah putih tiap volume tertentu
e. Jumlah protombin
f[. K1ad£1r Z]at ;ertentu dalam plasma (glukosa, urea atau Pb).
2.3.1 Mekanisme Efek Toksik Pestisida Golongan Organoklorin
Pestisida organoklorin menyebabkan inaktivasi kanal Na* pada
membran saraf dan menyebabkan aksipotensial yang tidak terkontrol
pada sebagian besar neuron dan menyebabkan transpor Ca**
terganggu[.”]z}anguan Ca** akan mempengaruhi repolarisasi dan
meningkatkan eksitabilitas neuron yang dapat memicu tremor dan
kejang. Organoklorin termasuk senyawa yang relatif stabil atau
degradasinya lebih lambat dibandingkan dengan pestisida yang lain
dan sering mengalami bioakumulasi terutama pada ekosistem
aquatik.
2
2.3.2 Mekanisme Kerja Organofosfat dan Karbamat
Tanda-tanda keracunan akut pestisida jenis ini timbul setelah 1-

12 jam inhalasi atau absorpsi melalui kulit dan prosesnya akan lebih

vilg
cepat melalui ingesti. Gejala klinik yang timbul pada keracunan
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pestisida golongan ini meliputi depresi pernapasan, mulut berbusa,

diare, dan depresi jantung akibat perangsangan parasimpatik yang

berlebihan[.Z]IK/Iunculnya tanda-tanda di atas sangat dipengaruhi oleh
berat ringannya efek toksik.

[Z](Srganofosfat termasuk  pestisida yang paling Dberbahaya.

Organofosfat dapat membuat asetilkolinesterase pada red blood cell,

plasma darah, dan part tubuh lainnya[.zli{al ini menyebabkan kadar

asetilkolinesterase untuk dapat kembali seperti semula perlu waktu
lama beberapa hari sampai beberapa minggu[.mSedangkan pada
karbamat, kadar asetilkolinesterase akan kembali seperti semula
hanya dalam waktu beberapa jam sampai beberapa hari.

2.3.3 Mekanisme Insektisida dari Tanaman

a) Nikotin bereaksi dengan reseptor nikotinik (ganglion simpati,
parasimpatik, dan neuromuskuler jungtion) menyebabkan
depolarisasi membran. Keracunan ditandai dengan salivasi,
mual, kelemahan otot, kejang, dan depresi pernapasan.

b) Pyrethrum adalah insektisida yang banyak digunakan dalam
rumah tangga. Pyrethrum diabsorpsi melalui inhalasi atau
ingesti, dan absorpsi melalui kulit tidak signifikan. Bentuk
esternya sangat cepat dimetabolisme oleh mamalia sehingga
kurang toksik. Jika masuk dalam tubuh dengan jumlah yang
cukup besar akan menimbulkan eksitasi, kejang, dan paralisi.

Pyrethrum bekerja di SSP pada kanal Na* Ca**, dan CI".
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c) Rotenon jarang menimbulkan keracunan pada manusia, jika
tertelan menyebabkan iritasi GI. Secara topikal dapat
menyebabkan konjungtivis, dermatitis, faringitis, dan rinitis.

[
2.3.4 Mekanisme Herbisida

a) Paraquat, toksisitasnya kemungkinan melalui pembentukan
radikal bebas superoksid (O>") dan menyebabkan peroksidasi
membran lipid[.1 lJ]Eka tertelan dapat menyebabkan iritasi GI dan
edema paru-paru. Kematian dapat beberapa minggu setelah
terpapar.

b) 4-Dichlorophenoxyacetic acid (2,4-D) dan senyawa sejenis
menyebabkan paralisis neuromuskuler dan koma. Efek toksik
juga dapat terjadi karena adanya kontaminasi oleh dioksin.

[11]»>
2.3.5 Mekanisme Fumingan dan Rodentisida

a) Sianida, mempunyai afinitas yang tinggi terhadap ion feri (Fe***)
dan sitokrom oksidase pada mitokondria menyebabkan hambatan
respirasi sel dengan menghambat penggunaan oksigen.

b) Strihnin, secara kompetitif mengeblok neurol glisin post
jungtion menghasilkan eksitasi SSP, kejang, dan kontraksi otot

volunter secara dramatis. Kematian yang terjadi umumnya akibat

depersi pernapasan (Priyanto, 2010).

2.4 Mekanisme Pestisida mempengaruhi Hitung Jenis Leukosit
Pestisida menyebabkan peningkatan peroksidasi lipid dalam tubuh

sehingga meningkatkan radikal bebas yang akan memicu reaksi inflamasi
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dan berdampak pada peningkatan jumlah leukosit dalam darah. Singh et al
yang melakukan penelitian terhadap 20 orang penyemprot sebagai kasus dan
20 orang sebagai kontrol. Hasil studi menunjukkan malondialdehyde
(MDA) secara signifikan lebih tinggi pada kelompok terpapar dibanding
kelompok tidak terpapar. Hal ini merupakan indikator adanya peroksidasi
lipid yang tinggi. Peningkatan yang signifikan pada peroksidasi mebran
lipid dimungkinkan karena produksi radikal bebas. Peningkatan jumlah
leukosit sangat dimungkinkan karena pengaruh toksisitas kronik pestisida
yang berlangsung cukup lama (Marijanati, 2012).

Dari hasil wawancara terhadap responden penelitian, diketahui
bahwa petani sering merasa gatal pada kulit dan sesak nafas terutama
setelah melakukan penyemprotan. Eosinofil merupakan salah satu jenis
leukosit yang terlibat dalam reaksi alergi, gatal-gatal, penyakit kulit, saluran
nafas dan cerna serta infeksi terutama parasit. Peningkatan eosinophil pada
penelitian ini kemungkinana karena pestisida dapat meningkatkan radikal
bebas dalam tubuh, memicu stres oksidatif pada seldan menimbulkan reaksi
peradangan yang memicu meningkatnya eosinophil (Marijanati, 2012).

[”Xdanya peningkatan peroksidasi lipid akibat pestisida dilaporkan
oleh Singh et al yang melakukan penelitian terhadap 20 orang penyemprot
sebagai kasus dan 20 orang sebagai kontrol. Hasil studi menunjukka
malondialdehyde (MDA) secara signifikan lebih tinggi pada kelompok
terpapar dibanding kelompok tidak terpapar. Hal ini merupakan indikator
adanya peroksidasi lipid yang tinggi akan merangsang meningkatnya sel

leukosi (Karya Ilmiah, 2018).
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2.5 Pengambilan Darah Vena

Tahapan penyamplingan vena lengan dilakukan dengan membersihkan
bagian pembuluh darah vena dengan alkohol steril dan didiamkan sampai
mengering[.ﬂ}si ambil pada bagian vena mediana cubiti, dipasang ikatan
pembendung pada lengan atas dan pasien diminta mengepal agar vena
terlihat jelas. Pembendungan pada lengan atas dan pasien diminta mengepal
agar vena terlihat jelas. Pembendungan vena jangan terlalu erat, hanya
cukup untuk memperlihatkan dan menonjolkan vena saja[.3zl](>emudian kulit
ditegangkan diatas vena itu dengan jari-jari tangan kiri supaya vena tidak
dapt bergerak[.ﬂ{alu kulit ditusuk dengan jarum dan spuit dengan tangan
kanan sampai ujung jarum masuk ke dalam lumen vena. Setelah itu
pembendungan dilepaskan dan penghisap spuit ditarik secara perlahan.
Kapas alkohol ditaruh diatas jarum lalu spuit dan jarum itu dicabut.
Meminta probandus supaya tempat tusukan itu ditekan selama beberapa
menit dengan kapas tadi. Lalu mengangkat jarum dari spuit dan darah
dialirkan (jangan disemprotkan) melalui dinding tabung yang tersedia.
Kemudianspuit segera dibuang kedalam tempat sampah medis

(Gandasoebrata, 2013).

[y
2.6 Pemeriksaan Hitung Jenis Leukosit

Pemeriksaan hitung jenis leukosit umumnya digunakan untuk
mendeteksi keabnormalan masing-masing jenis leukosit[.mpemeriksaan
hitung jenis leukosit biasanya diikuti dengan pemeriksaan hitung jumlah

[
atau termasuk bagian dari pemeriksaan complete blood count (CBC). Tes
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ini dapat digunakan untuk skrining, diagnosis, atau untuk memonitor
kondisi dan penyakit yang menyerang sel darah putih atau dapat juga untuk
memantau hitung jenis leukosit.
2.7 Presentase Harga Normal Hitung Jenis Leukosit

Hitungan jenisnya leukosit mampu diketahui, apabila seseorang
melakukan pemeriksaaan darah lengkap complete blood count (CBC) bisa
dengan menggunakan metode manual ataupun dengan metode otomatis.
Jumlah limfosit dalam tubuh 20-40%, monosit 2-9%, neutrofil stab 2-6%,
neutrofil segmen 50-70%, eosinofil 2-4%, dan basofil 1%. Apabila
jumlahnya berada diatas atau dibawah harga normal, harus segera dicari apa

faktor penyebabnya (Afandi, 2017).

[
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3.1 Kerangka Konseptual

Keterangan :

Faktor yang
mempengaruhi :

1. Masa Kerja

2. Usia

3. Status Gizi

4. Kebiasaan
Merokok

5. Higiene Personal

6. Jenis Kelamin

7. Penggunaan APD

BAB 3
KERANGKA KONSEPTUAL
i Petani yang
i terpapar pestisida
—

Hitung Jenis
Leukosit

[
[
[ N. Segmen
[

Monosit
. i Basofil i !
E E Limfosit I
i Metode i Metode
! Manual Otomatis
Tinggi Nermal Rendah
b ' Tidak diteliti
Diteliti
» Mempengaruhi

16
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3.2 Penjelasan Kerangka Konseptual

Penelitiannya diperuntukkan untuk diketahui nilainya hitung jenis
leukoosit pada farmer yang terkena zat pestisida di Dusun Mbagor,
Kecamatan Sawahan, Kabupaten Kertosono untuk mengetahui apakah
petani tersebut keracunan zat kimia yang dimiliki oleh pestisida. Mengingat

kandungan benzene dalam pestisida dapat mempengaruhi leukosit.

Experimental ini dimulai pengambilannya bahan darah pada
petani lalu digotong ke laboratorium klinik untuk melakukan pemeriksaan
complete blood count (CBC) dengan menggunakan alat Hematologi
Analyzer sehingga akan secara langsung didapatkan hasil Eosinofil,
Neutrofil Stab, Neutrofil Segmen, Basofil, Monosit, Limfosit yang
nantinya dapat dikelompokkan Leukosit jenis apa yang menunjukkan
dibawah normal, diatas normal dan normal. Akan tetapi peneliti juga
melihat berdasarkan faktor-faktor yang ikut mempengaruhi meliputi ;
masa kerja, usia, status gizi, kebiasaan merokok, higiene personal, jenis

(1>
kelamin, dan penggunaan APD.
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BAB 4

METODE PENELITIAN

[7p
4.1 Desain Penelitian
Desain penelitian yang dipakai dalam penelitian ini adalah

deskriptif, karena peneliti hanya ingin memberikan gambaran tentang hitung

jenis leukoosit pada petani yang terpaparnya pestisida.
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4.2 Kerangka Kerja (Frame work)
Kerangka kerja adalah cara-cara untuk kegiatan ilmiah, mulai dari

penetapannya populasi, sampel dan lain sebagainya yaitu sejak pertama
dilaksanakannya eksperimen (Nursalam, 2008). Kerangka kerja dalam

karya tulis adalah sebagai berikut:

[ Penentuan Masalah ]
[

A 4

[ Pembuatan Proposal ]

y

Bentuk Penelitian

Deskriptip

A 4

Populasi

Petani di Desa Mbagor, Kecamatan Kertosono,Kabupaten
Nganjuuk yang berjumlah 48 orang

\ 4

Sampling

Purposive Sampling

A 4

Sampel

Sebagian Petani bawang merah di Desa Sidokare Kecamatan
Rejoso Kabupaten Nganjuk yang berjumlah 20 orang.

A 4

[ Penoolahan Data ]

A 4

[ Penyajian Data ]

y

[ Penarikan Kesimpulan ]



http://www.plagscan.com/highlight?doc=126976121&source=1&cite=6&hl=textonly#6

20

4.1 Kerangka Kerja tentang Gambaran Hitung Jenis Leukosit pada Petani

yang Terpapar Pestisida

Tabel 4.2Definisi Variabel Operasional

Ne Variabel Definisi Indikator Instrument Skala Kategori
operasional parameter

1. Hitung Pemeriksaan Hitung Lembar Ordinal a.Monosit
jenis Eosinofil jenis Observasi rendah 2%
leukosit ,Monosit, leukosit Hematologi
pada Neutrofil Analyzer normal2-9%
petani Stab,dan
yang Netrofil tinggi 9%
terpapar Segmen. b.N.Stab
pestisida rendah 2%

normal2-6%
tinggi 6%
c.N.Segmen

rendah 50%

normal50-
70%

tinggi 70%
d.Eosinofil
rendah 2%

normal2-4%

tinggi 4%

4.3 Instrumen Penelitian dan Pengumpulan Data

4.3.1 Alat Penelitian

1

2. Spuit dan needle

3

4. Kapas kering

5

. Torniquet

. Kapas alkohol

. Plester

6. Tabung Vacutainer (ungu)

7

. Label
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8. Rak Tabung

9. Hematologi Autoanalizer

4.3.2 Material Penelitian
1. Darah EDTA

2. Alkohol 70%

4.3[.233113r0sedur Pemeriksaan Hitung Jenis Leukosit

1. menyiapkan material darah yang segera dicek

2. memastikan alat yang akan digunakan sudah dalam posisi siap

3. Klik menu pada alat

4[. Igi]lﬂ: register (isi kolom pada nomer, test, patient ID, first
name)

5. Klik manual (tulis nomer ID pasien sesuai dengan yang di
register)

6. Klik ok, lalu masukkan sampel

7. Melakukan secara berkali-kali dengan cara yang sama sampae

selesai.

3>
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BAB 5

HASIL DAN PEMBAHASAN

5.1 Hasil
5.1.1 Data Umum

[16]»
a. Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Pengetahuan tetang Pestisida

Mengetahui Tidak Mengetahui

No. Pengetahuan
(%) Frekuensi (%)

Frekuensi

Definisi
1. Pestisida 5 33% 10 67%

Dampak
2. Pestisida 0 0% 15 100%
3. Dosis Pestisida 7 47% 8 53%

Sumber {:”l')ata Primer 2019
Menunjukkan bahwa semua

Berdasarkan Tabel 5.1

responden tidak mengetahui dampak pestisida bagi kesehatan

yaitu 15 orang (100%).

6
b. Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur

No. Umur Frekuensi Persentase
1. 20-30 Tahun 0 0 %
2. 31-40 Tahun 0 0 %
3. 41-50 Tahun 15 100 %

Total 15 100%

Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 5.2 Menunjukkan bahwa seluruh
responden berumur 41-50 tahun yaitu 15 orang (100%).

[sp
c. Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis

Kelamin
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No.  Jenis Kelamin Frekuensi Persentase
1. Laki 10 87%
2. Wanita 5 13%
e Total 15 100%

Sumber : Data Klinik 2019
Berdasarkan Tabel 5.3 Menunjukkan bahwa hampir semua

responden berjenis kelamin laki-laki yaitu 13 orang (87%).

5.1.2 Data Khusus
a. Masa Kerja

[15]»
Tabel 5.4 Distribusi Frekuensi Responden
Berdasarkan Masa Kerja

No. Masa Kerja Frekuensi Persentase
1. 10 Tahun 15 100%
2. 10 Tahun 0 0%
Total 15 100%

Sumber : Data Klinik 2019
Berdasarkan Tabel 5.4 Menunjukkan bahwa semua

responden sudah menjadi petani bawang merah selama lebih

dari 10 tahun yaitu 15 orang (100%).

b. Waktu Penyemprotan

[1sp»
Tabel 5.5 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Waktu

Penyemprotan
No. Waktu Frekuensi Persentase
Penyemprotan
1. Sore 15 100%
2. Pagi 0 0%
Total 15 100%

Sumber : Data Primer 2019
Berdasarkan Tabel 5.5 Menunjukkan bahwa semua
responden melakukan penyemprotan pestisida saat sore hari

yaitu 15 orang (100%).
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c. Hygiene Personal

[15>
Tabel 5.6 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Hygiene
Personal

No. Hygiene Personal Frekuensi Persentase

Selalu mencuci
tangan setelah
menyemprot
pestisida
Tidak pernah
e mencuci tangan
2. setelah 0 0%
menyemprot
pestisida
Total 15 100%
Sumber : Data Primer 2019

15 100%

Berdasarkan Tabel 5.6 Menunjukkan bahwa semua
responden selalu mencuci tangan setelah menyemprot yaitu 15
orang (100%).

d. Kelengkapan APD

[15]»
Tabel 5.7 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Kelengkapan APD

No. Kelengkapan APD Jumlah Persentase

Menggunakan topi,
masker, kaos panjang,
celana panjang, sarung

tangan, dan sepatu
Hanya menggunakan

2. sebagian alat 3 60%
pelindung diri
3 Tidak mf:nggunal?a.n 0 100%
alat pelindung diri

Total 15 100%
Sumber : Data Klinik 2019

11 40%

[
Berdasarkan Tabel 5.7 Menunjukkan bahwa hampir seluruh

responden hanya menggunakan sebagian alat pelindung diri

yaitu 9 orang (60%).
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e. Berdasarkan Frekuensi Menyemprot

[15]»>
Tabel 5.8 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Frekuensi
Menyemprot

25

Frekuensi .
No ckuens Frekuensi Persentase
Menyemprot

1. Kurang daq 3 jam 6 40%
sehari

[4p ih dari 3 i:
A Lebih dari .3 Jjam 9 60%
sehari

Total 15 100%

Sumber : Data Primer 2019

Berdasarkan Tabel 5.8 Menunjukkan bahwa hampir

seluruh responden menyemprot pestisida lebih dari 3 jam sehari

yaitu 9 orang (60%).

5.1.3 Analisa Variabel Penelitian

Hitung Jenis Leukosit pada petani bawang merah

23
Tabel 5.9 Distribusi Frekuensi Jumlah Sel Eosinofil pada

Responden
No. Kategori Jumlah Eosinofil Frekuensi Persentase
1. Normal 2-4 % 1 7 %
2. Rendah 2% 3 20 %
3. Tinggi 4% 11 73 %
Total 15 100 %
Sumber : Data Primer 2019

Berdasarkan Tabel 5.9 diketahui bahwa hasil pemeriksaan

eosinofil pada hampir semua responden dinyatakan tinggi yaitu

11 orang (73%).

Tabel 5.10 Distribusi Frekuensi Jumlah Sel Neutrofil pada
Responden
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No. Kategori Jumlah Frekuensi Persentase
Neutrofil
1. Normo 4 27 %
2. Rendah 0 0
3. Tinggi 11 73 %
Total 15 100 %

Sumber : Data Primer 2019

Berdasarkan Tabel 5.10 diketahui hasil pemeriksaan
neutrofil pada hampir semua responden adalah tinggi yaitu 11

orang (73%).

23
Tabel 5[.II] Distribusi  Frekuensi Jumlah Sel Monosit pada

Responden
N 0[.23 Kategori qulah Frekuensi Persentase
Monosit
o Normal 5 33 %
2. Rendah 4 27 %
3. Tinggi 6 40 %
Total 15 100 %

Sumber : Data Primer 2019

Berdasarkan Tabel 5.11 diketahui hasil pemeriksaan
monosit pada lebih dari sebagian responden Tinggi yaitu 6 orang
(40%).

[43]»

5.2 Pembahasan
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti didapatkan
hasil sesuai dengan data di atas[.mBanyak faktor-faktor yang dapat
mempengaruhi hitung jenis leukosit pada petani bawang merah yang

P
terpapar pestisida.
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Gambaran hitung jenis leukosit pada petani bawang merah yang
terpapar pestisida dapat dipengaruhi oleh frekuensi menyemprot. Dimana
pada Tabel 5.8 Menunjukkan bahwa lebih dari sebagian responden
menyemprot pestisida lebih dari 3 jam sehari yaitu sebanyak 9 orang (60%).
Menurut opini peneliti, semakin lama responden bekerja sebagai
penyemprot pestisida akan semakin banyak akumulasi paparan racun dalam
tubuh responden yang dapat mempengaruhi profil darah responden.
Menurut Afrianto, Pemaparan pestisida pada tubuh manusia dengan
frekuensi yang sering dan dengan interval waktu yang pendek
menyebabkan residu pestisida dalam tubuh menjadi lebih tinggi
(Afriyanto, 2008).

Menurut Budiyono (2004) kelengkapan pemakaian alat pelindung
diri dan mengganti pakaian setelah menyemprot dapat menurunkan
risiko keracunan pestisida. Hasil penelitian Budiono mendapatkan besar
proporsi absorbsi pestisida masuk dalam tubuh jika tidak mengganti
pakaian setelah menyemprot bawang merah sebesar 64,72%[.51i"idak mandi
setelah menyemprot dengan proporsi 55,88% dapat pula meningkatkan

keracunan pestisida pada petani penyemprot (Budiyono, 2004).

[17]»
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BAB 6

KESIMPULAN DAN SARAN

[18]»
6.1 KESIMPULAN

Berdasarkan dari penelitian, dapat disimpulkan bahwa Bambaran
Hitung Jenis Leukosit pada petani bawang merah yang terpapar pestisida
adalah sebagian besar jenis leukosit tinggi yaitu jenis eosinofil, neutrofil,

dan monosit tinggi.

6.2 SARAN
6.2.1 Bagi Petani
Diharapkan dengan adanya hasil penelitian ini, petani lebih melindungi
diri dari paparan pestisida. Lebih memperhatikan dari segi kesesuaian
dosis, kelengkapan alat pelindung diri, dan lebih memperhatikan status

gizi.
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