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ABSTRAK 
Bensin merupakan salah satu produk migas yang mengandung senyawa benzene (C6H6) yang berfungsi 

untuk meningkatkan nilai oktan. Paparan benzene secara kronis menyebabkan penurunan produksi sel-sel darah 
di sumsum tulang. trans, trans-Muconic Acid (ttMA) merupakan metabolit benzene yang dapat digunakan sebagai 
indikator yang lebih sensitif dan spesifik untuk biomonitoring biologi, terutama untuk paparan benzene dengan 
konsentrasi rendah. Penelitian ini bertujuan untuk melihat korelasi paparan benzene melalui pemeriksaan kadar 
ttMA dalam urin dengan gambaran Complete Blood Count (CBC) pada karyawan di Stasiun Pengisian Bahan 
Bakar Umum X dan Y PT. Pertamina Medan. Penelitian ini merupakan suatu penelitian deskriptif analitik dengan 
desain cross sectional study. Responden penelitian ini adalah karyawan Stasiun Pengisian Bahan Bakar Umum 
(SPBU) PT. Pertamina Medan (n=43) dengan masa kerja ≥6 bulan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 9 dari 43 
responden memiliki kadar  ttMA lebih dari 500 µg/g creatinin. Korelasi kadar ttMA dengan CBC tidak signifikan 
(p>0,05), ttMA berkorelasi negatif dengan semua parameter CBC. Kesimpulan penelitian ini adalah bahwa per-
bedaan rata-rata kadar  ttMA pada masa kerja ≤1 tahun dan masa kerja >1 tahun tidak signifikan (p=0,45), dan 
perbedaan rata-rata kadar ttMA pada subjek yang merokok dan tidak merokok tidak signifikan (p=0,559).
Kata kunci : Benzene,  ttMA, Complete Blood Count

ABSTRACT
Gasoline is a gas product that contains benzene (C6H6), which serves to increase octane value. Chronic 

exposure to benzene decreases the production of blood cells in the bone marrow. trans, trans-Muconic Acid (ttMA) 
is a benzene metabolite that can be used as a more sensitive and specific indicator for biomonitoring, especially 
for low concentrations of benzene exposure. The aim of this study was to find the correlation between benzene 
exposure through examination of ttMA levels in the urine and the Complete Blood Count (CBC) of employees in 
the X and Y gas stations of PT. Pertamina Medan. This study is a descriptive analytical study with a cross sectional 
design. The subjects were employees of PT. Pertamina Medan gas stations (n=43) with a work duration of ≥ 6 
months. Findings of this study indicate that 9 of the 43 subjects had ttMA levels of more than 500 µg/g creatinine. 
The correlation of ttMA levels with CBC were not significant (p>0,05). Additionally, the ttMA was negatively 
correlated with all of the CBC parameters. It was concluded that the difference inaverage ttMA levels of subjects 
with a work duration of ≤1 year and a work duration of >1 year was not significant (p=0,451). Furthermore, the 
difference in average ttMA levels of subjects who smoke and do not smoke was not significant (p=0,559).
Keywords : Benzene, ttMA, Complete Blood Count
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PENDAHULUAN
Perkembangan pesat dalam dunia industri 

migas tidak lepas keterkaitannya dari penggu-
naan beraneka ragam bahan kimia.1 Penggunaan 
benzene dalam bahan bakar bensin menimbulkan 
berbagai masalah, mulai dari masalah limbah, 
pencemaran udara, hingga masalah pengaruh 
penggunaan bahan berbahaya bagi kesehat-                                                                                        
an pekerja dan manusia di lingkungan sekitar.2,3,4 
Bensin mengandung senyawa benzene (C6H6) 
yang berfungsi untuk meningkatkan nilai oktan 
dalam bahan bakar bensin.5,6

Dampak yang ditimbulkan akibat paparan 
benzene secara akut, yaitu menyebabkan gang-
guan pada sistem saraf, kurangnya suplai oksigen 
ke otak, pusing, denyut jantung yang cepat, sakit 
kepala, tremor, kebingungan dan juga pingsan.7,8 
Paparan benzene secara kronis dapat menyebab-
kan penurunan produksi sel darah merah yang 
menyebabkan anemia.9 Benzene juga dapat sampai 
ke sumsum tulang dan merusak produksi sel-sel 
darah sehingga orang yang terpapar benzene dapat 
mengalami penyakit-penyakit yang berkaitan de- 
ngan penurunan produksi sel-sel darah di sumsum 
tulang.10 Pengukuran udara ambient (ambient air 
monitoring) dan pengukuran bahan biologis (bio-
logical monitoring) dapat dilakukan untuk menge-                                                                               
tahui adanya paparan benzene.11 Beberapa peneli-
tian mengindikasikan hubungan kuantitas antara 
paparan benzene secara inhalasi dengan trans, 
trans-Muconic Acid (ttMA) sebagai biomarker 
terhadap paparan benzene.12 trans, trans-Muconic 
Acid (ttMA) merupakan metabolit minor dari ben-
zene yang dapat digunakan sebagai indikator bio- 
logi untuk paparan benzene.12,13 Terjadinya abnor-
malitas pada sistem hematopoietik akibat paparan 
benzene menjadi perhatian utama. Pemeriksaan 
dan pengujian secara laboratorium yang dilaku-
kan terhadap pekerja yang berisiko terpapar ben-
zene mencakup Complete Blood Count (CBC) de-  
ngan hitung jenis leukosit, hematokrit, haemoglo-
bin (Hb), jumlah eritrosit, indeks eritrosit (MCV, 
MCH, MCHC), dan jumlah trombosit.14,15,16 

Organ hati merupakan tempat utama dalam 
metabolisme benzene, akan dihasilkan bebera-
pa metabolit.17-22 Setelah masuk ke  dalam aliran 
darah, benzene akan beredar ke seluruh tubuh 
dan disimpan sementara di dalam jaringan lemak 
dan sumsum tulang, kemudian akan dikonver-

si menjadi metabolit di dalam hati dan sumsum 
tulang.23,24,25 Setelah kurang lebih 48 jam paparan, 
sebagian besar hasil metabolisme akan keluar 
melalui urin.12,15 Di dalam hati benzene pertama 
sekali dioksidasi oleh katalis enzyme cytochrome 
P-450 monooksigenase menjadi   benzene oksida. 
Setelah reaksi ini, maka terbentuklah beberapa 
metabolit sekunder baik secara enzymatic dan non 
enzymatic.26,27,32 Biotransformasi benzene dalam 
tubuh berupa metabolit akhir yang utama adalah 
fenol yang dieksresikan melalui urin dalam ben-
tuk konjugasi dengan asam sulfat dan glukuro-
nat.5,14,21,28 Setelah benzene dimetabolisme di hati 
dan menghasilkan metabolit-metabolit sekunder, 
maka metabolit-metabolit tersebut kemudian 
dibawa ke sumsum tulang, toksisitas benzene ter-
lihat melalui metabolit reaktif benzene.29-33 trans, 
trans-Muconic Acid (ttMA) dapat digunakan se-
bagai indikator yang lebih  sensitif dan spesifik un-
tuk biomonitoring biologi, terutama untuk paparan 
benzene dengan konsentrasi rendah.34-38 Penelitian 
ini bertujuan melihat paparan benzene melalui pe-
meriksaan kadar ttMA dalam urin pada karyawan 
di Stasiun Pengisian Bahan Bakar Umum (SPBU)  
X dan Y PT. Pertamina Medan, yaitu korelasinya 
terhadap gambaran Complete Blood Count (CBC) 
untuk dapat diketahui dan dicegah kemungkinan 
adanya gangguan sistem hematopoietik akibat pa-
paran benzene.

BAHAN DAN METODE
Jenis penelitian yang digunakan adalah 

deskriptif analitik dengan desain cross sectional 
study. Penilitian ini dilakukan di Kota Medan pada 
bulan Oktober 2014 – Maret 2015. Populasi pene-
litian adalah seluruh karyawan Stasiun Pengisian 
Bahan Bakar Umum (SPBU)  X dan Y PT. Per-                                                                                                
tamina Medan, dengan jumlah responden seba-                                                                                        
nyak 43 orang berusia 18-36 tahun, yang diperoleh 
dengan cara consecutive sampling. Kriteria inklusi 
adalah responden yang bekerja >6 bulan. Respon-
den yang memiliki riwayat penyakit hematologi 
dan mengonsumsi obat-obatan yang memengaruhi 
sistem hematopoietik dieksklusikan pada pene-
litian ini. Pengambilan sampel darah post-shift 
dilakukan untuk kemudian dilakukan pemeriksaan 
jenis hitung parameter Complete Blood Count 
(CBC). Pemeriksaan sel darah Complete Blood 
Count (CBC) dilakukan menggunakan Hematolo-
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gy Analyzer ABX Micros 60 dengan prinsip kerja 
berdasarkan spesifikasi ukuran sel yang melewa-
ti filter dengan memakai tegangan listrik untuk 
sekali pembacaan yang mampu memeriksa seka-
ligus beberapa parameter seperti hitung leukosit, 
eritrosit, trombosit, hematokrit, haemoglobin dan 
indeks eritrosit (MCV, MCH dan MCHC). 

Pengambilan sampel urin post-shift dilaku-
kan untuk pemeriksaan kadar trans, trans-Mu-
conic Acid (ttMA). Pemeriksaan ttMA dilakukan 
mengunakan High Performance Liquid Chro-
matography (HPLC). Urine post-shift sebanyak 
250 ml, dimasukkan ke dalam botol polyethilene, 
kemudian ditambahkan thymol secukupnya. Sam-
pel urine disimpan dengan pengaturan suhu 40C. 
Sebelum melakukan analisa ttMA, terlebih dahu-
lu dilakukan analisa creatinin urin. Sebanyak 1 
ml sampel urin dicampur dengan 80µL HCL 6N, 
kemudian ditambahkan NaCl sebanyak 0,3 gram. 
Kemudian ditambahkan ethyl asetat sebanyak 4 
ml, kemudian disentifugasi dengan kecepatan 100 
kali gravitasi selama 5 menit. Sebanyak 200 µL 
fasa organik ditransfer ke lapisan atas botol HPLC 
dan dibiarkan selama 30 menit sampai mengering, 
sambil dipanaskan menggunakan air dengan suhu 
300C, kemudian dibilas dengan menggunakan 
nitrogen yang dialirkan. Standar kerja disiapkan 
dengan rentang 10-1000 µg/ml dengan pengencer-
an hipuric acid yang digabungkan dengan larutan 
stok menggunakan urin sintesis. Setelah itu, seti-
ap standar, sampel dan kontrol diambil sebanyak 
10 µL kemudian diinjeksikan ke HPLC untuk 
menentukan ketinggian puncak kadar ttMA di 
dalam sampel. Setiap gram analit dihitung de-
ngan membandingkan pada setiap gram creatinin 
(CR=gr creatinin/L urin) dalam sampel urin. Ana-                       
lisa data akan menggunakan SPSS ver.20.0. Anali-                     
sis normalitas dan homogenitas data dilakukan 
menggunakan uji Shapiro-Wilk. Analisis korelasi 
diuji menggunakan Spearman Correlation de-                                                                                         
ngan batas kemaknaan yang ditetapkan sebesar 
5%. Untuk mengetahui perbandingan rata-rata    
kadar ttMA pada kelompok dengan masa kerja ≤1 
tahun dan >1 tahun, juga perbandingan rata-rata 
kadar ttMA pada kelompok merokok dan tidak 
merokok, dilakukan dengan uji Mann-Whitney 
dengan batas kemaknaan yang ditetapkan  sebesar 
5%. Penyajian data dalam bentuk tabel dan diser-
tai narasi.

HASIL
Sebagian besar responden berjenis kelamin 

laki-laki (58,1%), dengan kelompok umur 18-24 
tahun (72,1%), bertugas sebagai operator pengi-
sian (81,4%), dengan masa kerja lebih dari 1 tahun 
(69,7%), dan tidak merokok (74,4%) (Tabel 1). Ha-
sil penelitian menunjukkan 9 responden (20,9%) 
dari 43 memiliki kadar ttMA dalam urin lebih dari 
500 µg/g creatinine (Tabel 2). Hasil uji statistik 
menunjukkan ttMA urin memiliki korelasi negatif 
dengan semua parameter CBC dan diperolah nilai 
p>0,05 (Tabel 3). Kadar ttMA rata-rata yang diper-
oleh adalah sebesar 586,8 µg/g creatinine.

Tabel 1. Karakteristik Responden
Karakteristik n=43 %

Jenis Kelamin
Laki-laki
Perempuan

Usia (tahun)
18 – 24
25 – 30
31 – 36

Petugas
Administrasi
Operator

Masa Kerja
≤ 1 tahun
> 1 Tahun

Kebiasaan Merokok
Merokok
Tidak merokok

25
18

31
8
4

8
35

13
30

11
32

58,13
41,86

72,10
18,60
9,30

18,60
81,40

30,23
69,77

25,58
74,42

Sumber : Data Primer, 2015

Sebagian besar nilai parameter CBC yang 
diperiksa berada pada batas nilai normal untuk 
setiap parameter. Parameter CBC yang berada di 
bawah nilai normal adalah eritrosit, hematokrit 
dan MCV, sedangkan parameter CBC yang ber-
ada di atas nilai normal adalah leukosit, trombo- 
sit, hematokrit, haemoglobin, MCH dan MCHC            
(Tabel 4). Pada penelitian ini dilakukan juga uji 
perbandingan rata-rata kadar ttMA berdasar-
kan masa kerja. Dari hasil uji statistik diperoleh 
p=0,451 (p>0,05). Kemudian hasil uji statistik un-
tuk responden yang merokok dan tidak merokok 
diperoleh p=0,559 (Tabel 5).

PEMBAHASAN
Hasil penelitian terhadap 43 responden 
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yang bekerja di SPBU X dan Y milik PT. Perta-                                                                                          
mina Medan dengan melakukan pemeriksaan 
kadar ttMA dalam urin dan pemeriksaan CBC 
didapatkan adanya hasil yang bervariasi. Hasil 
analisis korelasi kadar ttMA dengan parameter 
CBC diperoleh tidak signifikan (p>0,05) setelah 
diuji secara statistik. Hal ini disebabkan jumlah 
kadar ttMA yang sangat berbeda (sangat rendah 
dan sangat tinggi) satu sama lain, kemudian nilai 
setiap parameter CBC yang didapatkan tidak 
menunjukkan adanya gangguan. 

Korelasi ttMA dengan semua parameter 
CBC didapatkan arah korelasi negatif (berhubu- 
ngan terbalik), artinya peningkatan kadar ttMA 
dalam urine tidak diikuti dengan peningkatan 
nilai parameter CBC. Hasil pemeriksaan yang 
dilakukan untuk setiap parameter CBC didapatkan 
gambaran yang menunjukkan tidak adanya gang-
guan yang terjadi pada masing-masing nilai  para-         
meter CBC, hanya ada beberapa sampel saja yang 
menunjukkan nilai parameter CBC yang rendah. 
Pada penelitian ini nilai parameter CBC didapat- 
kan tidak terjadi penurunan yang signifikan. Se-
mentara penelitian sebelumnya yang dilakukan 
oleh Jorrun et al., terhadap pekerja pertambangan 
minyak mentah, menemukan adanya penurunan 
leukosit dan trombosit pada pekerja yang terpa-
par dengan benzene. Hal ini disebabkan pekerja 
berada di lokasi pertambangan minyak selama 24 
jam sehingga terpapar oleh benzene secara terus          
menerus.15 

Dari hasil penelitian pada pemeriksaan 
kadar ttMA dalam urin terhadap 43 responden 
didapatkan 9 diantaranya memiliki kadar ttMA 
lebih dari batas normal (>500 µg/gr creatinine). 

Peningkatan kadar ttMA pada 9 responden terse-
but diduga terjadi akibat beberapa faktor, diantara-
nya riwayat pekerjaan sebelumnya dan kebiasaan 
mengonsumsi makanan yang mengandung asam 
sorbat tinggi. Diketahui dari 9 responden dengan 
kadar ttMA tinggi satu orang diantaranya memili-
ki riwayat pekerjaan sebelumnya yang juga terpa-
par dengan benzene, beberapa diantaranya sudah 
bekerja di atas 1 tahun sebagai karyawan SPBU, 
ada yang bertugas sebagai kepala shift yang ber-
tanggungjawab dalam  hal penyimpanan bahan ba-
kar minyak dari mobil tangki dan pendistribusian 
ke depot penjualan. Luipong et al., mengatakan 
setelah benzene terdistribusi ke dalam aliran da-
rah, maka sebagian besar benzene akan terdistribu-
si ke dalam jaringan lemak, hal ini disebabkan oleh 
benzene bersifat lipofilik yang menyebabkan ben-
zene terakumulasi di dalam tubuh, tidak diketahui 
berapa lama akumulasi benzene di dalam tubuh.33 
Marthyn et al., mengatakan jumlah benzene dalam 
jaringan lemak, sumsum tulang dan urin 20 kali 
lebih banyak dibandingkan dengan jumlah ben-
zene yang terdapat di dalam aliran darah.34 

Pada penelitian ini diketahui bahwa res- 
ponden  dengan kadar ttMA tertinggi (6825µg/gr 
creatinine), sebelum bekerja sebagai karyawan 
di SPBU pernah memiliki riwayat pekerjaan se-
bagai kondektur truk selama 3 bulan dan beker-
ja di bengkel mesin selama 2 tahun dan bekerja 
setiap hari se-pulang sekolah. Selama bekerja di 
bengkel subjek tersebut biasanya bertugas untuk 
mencuci mesin dan elemen-elemennya serta per-
alatan-peralatan dengan menggunakan bensin, 
hal ini dilakukan dengan tangan terbuka sehing-
ga responden terpapar benzene baik secara kontak 

Tabel 2. Gambaran Kadar ttMA Urin Responden

trans,trans-Muconic Acid 
(ttMA)

n
%

Rendah Tinggi Jumlah
34

79,06
9

20,93
43
100

Sumber : Data Primer, 2015

Tabel 3. Hasil Uji Korelasi ttMA dengan CBC

t
t

M
A

Hasil Uji Leukosit Eritrosit Trombosit Hematokrit Haemoglobin MCV MCH MCHC

Koefisin 
korelasi (r)

p-value

-0,065

0,680

-0,119

0,446

-0,082

0,602

-0,113

0,469

-0,153

0,326

-0,093

0,552

-0,027

0,864

-0,027

0,866
Sumber : Data Primer, 2015



86

Leo Pardon Sipayung : Korelasi Paparan Benzene dengan Gambaran Complete Blood Count  Karyawan SPBU X dan Y

langsung dengan kulit dan juga secara inhalasi. 
Hal ini sesuai dengan penelitian terdahulu yang 
dilakukan oleh Hunting et al., secara kohort yang 
menemukan 3 kasus kematian akibat leukemia 
dari 338 pekerja laki-laki yang biasanya meng-
gunakan cairan Bahan Bakar Minyak (BBM) 
untuk membersihkan peralatan-peralatan dengan 
tangan terbuka, bahkan juga untuk mencuci ta- 
ngan mereka.35 Berdasarkan literatur disebutkan 
bahwa absorbsi benzene melalui kulit lebih kecil 
jika dibandingkan dengan total absorbsi secara ke-
seluruhan.5,16 Namun, apabila paparan kontak de-                                                                                            
ngan kulit terjadi secara terus-menerus dalam 
waktu yang cukup lama, hal ini juga memiliki 
risiko yang sama dengan jalur paparan lainnya.2

Jumlah rata-rata benzene yang masuk ke da-
lam tubuh secara inhalasi, akan dieliminasi sekitar 
30% dari seluruh jumlah paparan.3 Junchiech et 
al., mengatakan hal tersebut berlangsung rever- 
sibel sehingga benzene tidak sempat mengalami 
reaksi metabolisme di dalam tubuh dan benzene 
akan dieksresikan oleh paru-paru dan dibuang 
melalui ekshalasi.36 Hal inilah yang menjadi ala-
san dari seluruh responden, 34 diantaranya kadar 
ttMA dalam urine didapatkan sangat kecil, yakni 
<500 µg/gr creatinine. Selain dari pada itu mana-

jemen SPBU X dan Y menerapkan sistem jadwal 
kerja yang cukup baik, yakni SPBU X dengan dua 
shift kerja (pagi-sore) menerapkan jadwal kerja 
4-1, artinya karyawan bekerja 4 hari dan libur 1 
hari. Kemudian, SPBU Y dengan 3 shift kerja (pa-
gi-sore-malam) menerapkan jadwal kerja 3-1, arti- 
nya karyawan bekerja 3 hari dan libur 1 hari, dan 
durasi setiap shift kerja dari kedua SPBU adalah 8 
jam kerja. Hal ini memungkinkan responden tidak 
terpapar oleh benzene secara terus menerus se-                                                                                    
hingga kadar ttMA di dalam urin ditemukan sa-
ngat kecil. 

Pada penelitian ini, selain bertujuan untuk 
melihat korelasi paparan benzene melalui peme- 
riksaan kadar ttMA dengan CBC, juga bertujuan 
untuk melihat gambaran dari setiap variabel ber-
dasarkan perbedaan lama bekerja dan kebiasaan 
merokok. Dampak yang dapat timbul akibat pa-
paran benzene dibagi berdasarkan paparan secara 
akut dan kronis. Responden yang bekerja ≤1 ta-
hun tergolong ke dalam kategori paparan  akut, 
sedangkan responden yang bekerja >1 tahun ter-
golong kategori paparan kronis. Didapatkan ada 
sebanyak 13 orang yang bekerja kurang dari 1 
tahun. Pada bulan pertama bekerja umumnya ada 
keluhan berupa gangguan pada pernafasan (sesak), 

Tabel 4. Gambaran Nilai CBC Responden
Rendah

n(%)
Tinggi
n(%)

Normal
n(%)

Jumlah
n(%)

Leukosit
Eritrosit
Trombosit
Hematokrit
Haemoglobin
MCV
MCH
MCHC

	 -
7 (16,27)
1 (2,33)
1 (2,33)

-
-
-
-

2 (4,65)
-

1 (2,33)
2 (4,65)
5 (11,63)

36 (83,72)
31 (72,09)
11 (25,59)

41 (95,35)
36 (83,73)
42 (97,67)
40 (93,02)
38 (88,37)
6 (13,95)
12 (27,91)
32 (74,41)

43 (100)
43 (100)
43 (100)
43 (100)
43 (100)
43 (100)
43 (100)
43 (100)

Sumber : Data Primer, 2015

Tabel 5. Hasil Uji Perbandingan Rata-Rata Kadar ttMA 
Berdasarkan Masa Kerja dan Kebiasaan Merokok

N Mean SD p
Masa Kerja

≤ 1 tahun
> 1 tahun

Kebiasaan Merokok
Merokok
Tidak Merokok

13
30

11
32

1177,30
331,03

923,63
471,12

1177,30
331,03

923,63
471,12

0,451

0,559

Sumber : Data Primer, 2015
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sakit kepala, sulit konsentrasi, dan beberapa per-
nah mengalami pingsan pada saat bekerja. Hal 
ini sesuai dengan beberapa penelitian sebelum-               
nya, yaitu Udonwa et al., dan Tanasorn et al., yang 
menyebutkan bahwa efek paparan benzene secara 
akut dapat berupa gangguan pada sistem saraf  yai-
tu munculnya efek ringan seperti sakit kepala, pu-
sing, kebingungan (hilang konsentrasi), rasa mual, 
gangguan pada saluran pernafasan, bahkan dapat 
menyebabkan hilang kesadaran.8,37

Hasil pemeriksaan ttMA pada responden 
yang bekerja kurang dari 1 tahun sebanyak 13 orang 
menunjukkan gambaran yang bervariasi, yaitu ada 
beberapa yang berada dalam batas normal, akan 
tetapi ada pula yang lebih dari  batas normal. Hal 
ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Virginia et al., terhadap sekolompok mahasiswa 
yang terpapar benzene dan rutin mengonsum-
si asam sorbat bahwa apabila seseorang terpapar 
benzene, ditambah dengan faktor-faktor lain yang 
juga dapat menyebabkan munculnya ttMA dalam 
tubuh, maka akan menyebabkan tingginya kadar 
ttMA dalam urin.37 Apabila dibandingkan dengan 
kelompok responden yang bekerja di atas 1 tahun, 
gambaran kadar ttMA yang didapatkan tidak jauh 
berbeda. Kadar ttMA yang diperoleh juga bervaria-                                                                                                 
si, yaitu ada beberapa yang masih berada dalam 
batas normal, tetapi ada juga yang memiliki nilai 
ttMA tinggi. Hal ini menjadi alasan yang menye-
babkan hasil uji secara statistik menunjukkan ti-
dak adanya perbedaan yang signifikan antara res-       
ponden yang bekerja kurang dari 1 tahun yang 
bekerja diatas 1 tahun. Virginia et al., mengatakan 
bahwa kadar ttMA dalam urin tidak dipengaruhi 
oleh berapa lama seseorang terpapar, melainkan 
berdasarkan seberapa besar konsentrasi benzene 
yang terpapar pada seseorang.37 

Selain masa kerja, pada penelitian ini juga 
dibedakan antara responden yang merokok dan 
tidak merokok. Merokok merupakan faktor peng-
ganggu yang potensial dalam monitoring biologi 
terhadap paparan benzene. Asap rokok juga me-                   
rupakan salah satu sumber paparan benzene yang 
dapat menyumbangkan ttMA di dalam tubuh.1 Pe-
nelitian yang dilakukan oleh Wiwanitkit et al., ter-
hadap 45 orang laki-laki di daerah perkotaan yang 
bekerja sebagai karyawan perkantoran, terdiri dari 
10 orang perokok dan 35 orang bukan perokok, 
dilakukan analisis ttMA dalam urin menggunakan 

metode HPLC, didapatkan adanya perbedaan ka-
dar ttMA yang signifikan antara perokok dan bu-
kan perokok.38 Pada penelitian ini ada sebanyak 
11 orang yang merokok dan 32 orang yang tidak 
merokok. Responden yang merokok menyebut-
kan bahwa mereka rata-rata merokok tidak lebih 
dari 1 bungkus (12 batang) per hari. Merujuk pada 
Indeks Brinkman (IB) bahwa derajat berat ringan 
merokok dinilai berdasarkan perkalian jumlah 
rata - rata batang rokok yang dihisap perhari dikali 
dengan lama merokok dalam tahun. Berdasarkan 
skor Indeks Brinkman (IB) dikatakan perokok 
ringan: 0–200; sedang: 200–600;  berat: >600. 
Dari 11 responden yang merokok didapatkan per-
hitungan Indeks Brinkman (IB), dengan skor rata- 
rata=20–30, terdapat 2 responden diantaranya 
didapatkan skor IB=120–130. Angka ini menun-
jukkan bahwa responden yang merokok masih ter-
golong dalam kategori perokok ringan. Wiwanitkit 
et al., menyebutkan seseorang akan mendapatkan 
paparan benzene sekitar 3-4% apabila orang terse-
but merokok satu bungkus perhari.38 Gambaran 
nilai ttMA yang didapatkan dari responden yang 
merokok dan tidak merokok adalah bervariasi, 
yaitu ada responden yang merokok dengan nilai 
ttMA tinggi, responden merokok dengan nilai 
ttMA rendah, responden tidak merokok dengan 
nilai ttMA tinggi, dan responden tidak merokok 
dengan nilai ttMA rendah. Hal ini   menjadi alasan 
bahwa hasil uji secara statistik menunjukkan tidak                                                                        
adanya perbedaan yang signifikan rata-rata kadar 
ttMA pada responden yang merokok dan tidak 
merokok.

KESIMPULAN DAN SARAN
Penelitian ini menyimpulkan bahwa ada 

korelasi ttMA dalam urin dengan penurunan nilai 
CBC, yang ditunjukkan dengan arah korelasi nega-
tif, yaitu peningkatan kadar ttMA urin menyebab-
kan penurunan nilai dari parameter CBC. Tidak 
terdapat perbedaan kadar ttMA yang signifikan 
pada responden dengan masa kerja ≤1 tahun dan 
masa kerja >1 tahun (p=0,451), dan kebiasaan 
merokok (p=0,559).

Dari penelitian ini disarankan secara umum 
kepeda pemerintah dan secara khusus kepada 
pengelola manajemen Stasiun Pengisian Ba-                
han Bakar Umum di seluruh Indonesia agar men-
fasilitasi mekanisme kesehatan keselamatan ker-
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ja bagi karyawan di SPBU tanpa mengabaikan 
prinsip kerja, yaitu “Senyum, Salam, Sapa” yang 
dapat berupa penggunaan alat pelindung diri                                 
yaitu masker penutup hidung dan mulut, dan                                                                
sarung tangan agar tidak terjadi paparan benzene 
secara kontak dengan kulit dan inhalasi. Di SPBU 
dapat digunakan fasilitas berupa operator audio, 
banner, atau poster/spanduk yang berfungsi untuk 
menyampaikan senyum, salam dan sapa kepa-
da konsumen agar karyawan bisa menggunakan 
alat pelindung sebagai cara pencegahan terhadap          
paparan benzene, tetapi prinsip kerja tetap tidak   
diabaikan.
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