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ABSTRAK 

      

  

Nama : Sabrina Dwi Annisa 

Program Studi : Pendidikan Dokter 

Judul : Karakteristik Karyawan dengan Keluhan Kesehatan Akibat 

Terpajan Benzene di PT Pertamina RU III Plaju 

 

Benzene merupakan senyawa kimia yang terkandung dalam minyak dan gas bumi 

yang dapat menyebabkan berbagai keluhan kesehatan akut maupun kronik. PT 

Pertamina RU III Plaju merupakan salah satu tempat berisiko terpajan benzene. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui karakteristik karyawan dengan keluhan 

kesehatan akibat terpajan benzene di PT Pertamina RU III Plaju. Penelitian ini 

dilakukan menggunakan penelitian deskriptif dengan jumlah sampel sebanyak 102 

yang memenuhi kriteria inklusi. Sampel penelitian ini adalah karyawan PT 

Pertamina RU III Plaju dengan pengambilan sampel menggunakan teknik 

purposive sampling. Populasi penelitain adalah karyawan PT Pertamina RU III 

Plaju. Hasil penelitian menunjukkan karakteristik karyawan yang paling terbanyak 

usia >30 tahun sebanyak 29 orang (61,8%), berjenis kelamin laki-laki sebanyak 45 

orang (95,7%), lama pajanan ≤8 jam sebanyak 47 orang (100%), mengalami durasi 

pajanan  >3 tahun sebanyak 40 orang (85,1%), tingkat kepatuhan APD yang baik 

sebanyak 42 orang (89,4%), dan keluhan kesehatan yang terbanyak adalah 

mengantuk (41,2%), sakit kepala (17,6%), kulit terbakar (9,8%), penglihatan kabur 

(7,8%), pusing (7,8%), muntah (3,9%), diare (3,9%), mual (2,9%) dan kesulitan 

bernafas (2%) sehingga dapat disimpulkan terdapat keluhan Kesehatan pada 

karyawan PT Pertamina RU III Plaju akibat terpajan benzene. 

 

Kata kunci : Keluhan Kesehatan, benzene, karakteristik 
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ABSTRACT 

 

Name : Sabrina Dwi Annisa 

Study Program : Medical Education 

Title : Characteristics of employees with health complaint due to 

benzene exposure at PT Pertamina RU III Plaju 

 

 

Benzene is a chemical compound contained in oil and natural gas that can cause 

various acute and chronic health complaints. PT Pertamina RU III Plaju is one of 

the risk areas for benzene exposure. This study aims to determine the characteristics 

of employees with health complaints due to benzene exposure at PT Pertamina RU 

III Plaju. This research was conducted using descriptive research with a total sample 

of 102 that met the inclusion criteria. The sample of this research is employees of 

PT Pertamina RU III Plaju with sampling using purposive sampling technique. The 

research population is employees of PT Pertamina RU III Plaju. The results showed 

that the most employees were aged >30 years as many as 29 people (61,8%), male 

sex as many as 45 people (95,7%), duration of exposure ≤8 hours as many as 47 

people (100%), experienced a duration of exposure >3 years as many as 40 people 

(85,1%), a good level of PPE compliance was 42 people (89,4%), and the most 

health complaints were drowsiness (41,2%), headache (17.6%), sunburn (9,8%), 

blurred vision (7,8%), dizziness (7,8%), vomiting (3,9%), diarrhea (3,9%), nausea 

(2,9%) and difficulty breathing (2%) so it can be concluded that there are health 

complaints among employees of PT Pertamina RU III Plaju due to benzene 

exposure. 

 

Keywords : Health complaints, benzene, cahracteristics 
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BAB I 

PENDAHULUAN  

  

 

1.1 Latar Belakang 

Salah satu industri yang berkembang pesat saat ini adalah industri 

minyak dan gas bumi. Salah satu bahan kimia yang berbahaya yang terkandung 

dalam produk yang dihasilkan industri minyak dan gas bumi adalah kandungan 

benzene. Menurut Agency for Toxic Substances and Disease Register (ATSDR), 

bahan kimia berbahaya dan beracun yang terdapat di dalam kandungan minyak 

yaitu benzene, toluene, xylene, ethylene, TPH (Total Petroleum Hydrocarbon), 

dan Polycyclic Aromatic Hydrocarbon (PAHs). Dari keenam bahan kimia 

tersebut pajanan benzene yang berdampak serius bagi Kesehatan 

(ATSDR,2014). 

Benzene merupakan senyawa kimia yang terkandung dalam minyak 

dan gas bumi, bersifat tidak berwarna, mudah menguap bercampur dengan 

udara lingkungan dan dapat terhirup oleh pernafasan. Benzene (C6H6) adalah 

senyawa aromatik dengan enam cincin karbon tunggal tidak jenuh, mempunyai 

nama lain benzol, cyclohexatrene, phenyl hydride, atau coal naphta. Secara 

alamiah,  benzene terbentuk dalam minyak mentah pada tingkat 4 g/l. Cairan 

ini mendidih pada suhu 80,1oC, sangat mudah terbakar dan uapnya sangat 

mudah meledak. Benzene dihasilkan melalui distilasi batu bara atau minyak 

mentah (World Health Organization, 2010). 

Paparan ringan benzene dapat mengiritasi kulit, mata dan saluran 

pernafasan. Paparan akut benzene dapat menyebabkan depresi sistem saraf 

pusat dan aritmia. Paparan benzene jangka panjang dapat menyebabkan 

anemia, leukemia, dan perubahan sistem imunologi (Mityanand,2015). 

Dampak pajanan benzene akut juga dapat menyebabkan kurangnya suplai 

oksigen ke otak sehingga menimbulkan gejala pusing, denyut jantung cepat, 

sakit kepala, dan penurunan kesadaran (Sipayung dkk, 2016). 

Menurut International Agency for Research on Cancer (IARC) pajanan 

kronis benzene dapat menyebabkan leukimia myeloid akut, neoplasma limfoid, 
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dan kanker pada organ hematolimfatik (IARC, 2012). Menurut penelitian yang 

dilakukan oleh Qian dkk (2018) menyatakan bahwa paparan kronis benzene 

dengan dosis tinggi atau rendah dapat menyebabkan berbagai penyakit seperti 

anemia aplastik, sindrom myelodysplastic, dan leukimia. Nilai Ambang Batas 

untuk benzene sebagaimana peraturan adalah sebesar 0.5 ppm (Peraturan 

Menteri Ketenagakerjaan No. 05, 2018). 

Pada peraturan Menteri Ketenagakerjaan No.05 tahun 2018 disebutkan 

bahwa pelaksanaan syarat-syarat K3 (Keselamatan dan Kesehatan Kerja) 

lingkungan kerja dilakukan melalui kegiatan pengukuran dan pengendalian 

lingkungan kerja dan penerapan higiene dan sanitasi (Peraturan Menteri 

Ketenagakerjaan No. 05, 2018). Pada penelitian yang dilakukan terhadap 

pekerja salah satu perusahaan minyak dan gas bumi di Kalimantan Timur 

menunjukkan risiko penurunan salah satu komponen darah pada kelompok 

terpajan sebesar 1,71 kali (95%) (Wiraagni, 2012). Pada penelitian lain yang 

dilakukan oleh Haen dan Oginawati (2012) mendapatkan korelasi antara 

kosentrasi pajanan Benzene di udara lingkungan kerja terhadap profil darah 

pekerja. 

PT Pertamina adalah sebuah Badan Usaha Milik Negara (BUMN) yang 

berperan mengelola penambangan minyak dan gas bumi di Indonesia. Kegiatan 

Pertamina dalam menyelenggarakan usaha di bidang energi dan petrokimia 

terbagi ke dalam sektor Hulu dan Hilir serta ditunjang oleh kegiatan anak-anak 

perusahaan (Pertamina,2015). 

PT Pertamina (Persero) Refinery Unit III Plaju merupakan salah satu 

dari 6 unit pengolahan minyak yang saat ini dimiliki oleh PT Pertamina 2 

(Persero) dan dikenal sebagai kilang musi dengan daerah operasi yang meliputi 

kilang Plaju dan kilang Sungai Gerong. Minyak mentah yang diolah di 

Refinery Unit III Plaju dan Sungai Gerong sebagian besar berasal dari daerah 

Sumatera bagian selatan (Sumbagsel) dan sebagian lagi dari luar Sumbagsel 

(Pertamina,2015). 

Sebagai perusahaan Bahan bakar minyak dan gas bumi, PT Pertamina 

(Persero) tentunya menggunakan bahan yang kompleks serta peralatan dengan 

tingkat teknologi tinggi dalam proses produksinya. Dalam lingkungan kerja, 
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PT Pertamina tidak terlepas dari ancaman bahaya di tempat kerja maupun 

gangguan kesehatan pekerja yang diakibatkan oleh paparan dari benzene. 

Dari permasalahan tersebut, menjadi acuan penulis untuk memilih judul 

“Karakteristik karyawan dengan keluhan Kesehatan akibat terpajan benzene di 

PT Pertamina RU III Plaju”. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah apa saja karakteristik 

karyawan dengan keluhan Kesehatan akibat terpajan benzene di PT Pertamina 

RU III Plaju? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui karakteristik karyawan dengan keluhan Kesehatan akibat 

terpajan benzene di PT Pertamina RU III Plaju. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi keluhan Kesehatan pada 

karyawan di PT Pertamina RU III Plaju. 

2. Mengetahui karakteristik demografi yang terdiri dari usia, jenis 

kelamin, lama pajanan, durasi pajanan dan tingkat kepatuhan 

APD yang menyebabkan keluhan Kesehatan karyawan di PT 

Pertamina RU III Plaju. 

3. Mengetahui gambaran perilaku karyawan yang menyebabkan 

keluhan Kesehatan pada karyawan di PT Pertamina RU III 

Plaju. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

1. Menambah wawasan ilmu pengetahuan dan pengalaman 

penulisan mengenai karakteristik karyawan dengan keluhan 

Kesehatan akibat terpajan benzene di PT Pertamina RU III 

Plaju. 
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2. Dapat dijadikan referensi bagi peneliti selanjutnya serta 

menambah bahan kepustakaan. 

1.4.2 Manfaat Praktis  

1. Bagi karyawan 

Untuk menambah pengetahuan, wawasan dan menginformasikan 

tentang risiko pajanan benzene terhadap Kesehatan. 

2. Bagi institusi pendidikan khususnya mahasiswa 

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan atau dasar untuk 

penelitian selanjutnya. 

3. Bagi tenaga Kesehatan 

Untuk mengumpulkan informasi dan mengidentifikasi masalah 

Kesehatan yang dipengaruhi oleh pajanan benzene. 

 

1.5 Keaslian Penelitian  

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

 
Peneliti Judul Desain Penelitian Hasil  

Mauliana, 

Ari, 

Ekawati 

(2018) 

Hubungan Paparan 

Benzene dengan 

fungsi paru pada 

awak mobil tangki 

BBM di PT.X 

Semarang 

Cross Sectional p-value : 0,411, tidak 

terdapat hubungan an-

tara kadar fenol dalam 

urin dengan gangguan 

fungsi paru pada awak 

mobil tangki BBM di 

PT.X Semarang 

Adji 

Swandito 

(2016) 

Analisis Risiko 

Pajanan Benzene 

Terhadap Kesehatan 

Pekerja Bahan 

Kimia di Perusahaan 

Minyak dan Gas 

Bumi PT.A 

Cross Sectional Terdapat hubungan yang 

bermakna antara pajanan 

benzene terhadap nor-

malitas kadar hemo-

globin (p=0,015) dan 

eritrosit (p=0,000). 

Dayu, 

Sulistiyani, 

Analisis Risiko 

Kesehatan Pajanan 

Observasi deskriptif Konsentrasi benzene 

rata-rata yang terhirup 
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Budiyono 

(2018) 

Benzene di Industri 

Percetakan X Kota 

Semarang 

adalah 0,13 ppm dan 

28,6% pekerja berisiko 

efek non kanker dan 

50% pekerja berisiko 

efek non kanker 

Dewi, 

Nurjazuli, 

Mursid 

(2016) 

Analisis Risiko 

Kesehatan 

Pajanan 

Benzene pada 

Pekerja di 

Laboratorium 

Industri 

Pengolahan 

Minyak Bumi 

PT Pertamina 

  RU IV Cilacap 

Prediksi-Risk Analysis 

paradigma 

Sebanyak 37,3% respon-

den berisiko efek non 

karsinogenik dan 39,2% 

responden be-risiko efek 

karsinogenik. 
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