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ABSRACT

A Study Of Earplug Use By The Workers Of Forming Department In X
Company Demak Regency: Along with the advanced civilization, then, industrial
activity turns into the use of machine, ‘tools, installation, transportation and
dangerous materials. X company uses production machine that causes noise.
Overabundance noise causes health problems. Based on preliminary survey that
has been done by the researcher before, the noise has happened in the company
from the first time the company was established. The company applies silencer,
administrative control, and earplugs to minimize noise exposure in its working
environment. The purpose of this research was to analyze the factor of earplug
use by the workers of forming department in X Company. The method that was
used in this research is qualitative research that involves six informants, which
consists of four main informants and two triangulation informants. The data
collection was done through the direct observation and in-depth interviews using
questionnaires. Result showed, there was no conformity between responsibility
and the use of actual personal protective equipment. The company was
suggested to maintain the commitment and the written regulation pertaining to
the use of earplug and disseminate them to all of the workers. In addition, the
control must be enhanced not just by briefing.
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PENDAHULUAN

Keselamatan dan Kesehatan
Kerja (K3) merupakan upaya untuk
menciptakan suasana bekerja yang
aman dan nyaman dengan tujuan akhir
yaitu mencapai produktivitas setinggi
tingginya. K3 mutlak untuk dilaksanakan
pada setiap jenis bidang pekerjaan
tanpa kecuali. Upaya K3 diharapakan
dapat mencegah dan mengurangi risiko
terjadinya kecelakaan kerja  maupun
penyakit akibat melakukan pekerjaan.
Program pembangunan di - Indonesia
telah membawa kemajuan pesat di
segala bidang kehidupan seperti sektor
industri, jasa, properti, pertambangan,
transportasi .~ dan lain  sebagainya.
Peningkatan tersebut tentunya
memberikan dampak positif dan negatif
bagi tenaga kerja dan lingkungan.

Kesehatan sangat berpengaruh
penting bagi terwujudnya keselamatan.
Sekalipun ringan, gangguan kesehatan
dapat menurunkan konsentrasi dan
mengurangi kewaspadaan sehingga
memungkinkan  kecelakaan terjadi.
Kesehatan pendengaran merupakan
salah satu segi kualitas hidup, sehingga
kesehatan pendengaran perlu untuk

dijaga dan dilindungi. Kemajuan
peradaban telah menggeser
perkembangan industri kearah

penggunaan mesin, pesawat, instalasi,
alat-alat transportasi, bahan berbahaya
dan lain sebagainya di lingkungan kerja.
Kebutuhan industri akan terus
meningkat = sehingga  meningkatkan
ragam bahaya. Faktor-faktor yang
terdapat dalam lingkungan kerja bersifat
fisik, kimiawi, biologis, fisiologis dan
atau mental psikologis. Faktor-faktor
tersebut apabila melampaui batas sehat
pemaparan dapat mengakibatkan
gangguan kesehatan dan daya kerja.
Salah satu diantaranya adalah faktor
fisik, dan faktor fisik secara terperinci
yaitu pencahayaan, iklim kerja, getaran
mekanis, radiasi dan kebisingan.
Kebisingan didefinisikan sebagai
bunyi yang tidak dikehendaki. Dampak

kebisingan yang dirasakan bermacam-

macam, mulai dari tidak dapat
mendengarkan radio, televisi,
percakapan secara wajar, tidak dapat
tidur pada waktunya, sulit

berkonsentrasi dan gangguan psikologis
lain. Efek kebisingan pada pendengaran
mula—mula bersifat sementara, namun
apabila bekerja secara terus menerus di
tempat yang bising dapat berakibat
kehilangan daya dengar menetap dan
tidak dapat pulih kembali.

National Institute for
Occupational ~ Safety and Health
(NIOSH)  merekomendasikan bahwa

semua pekerja yang terpapar bahaya
kebisingan harus  dikontrol  dan
dikendalikan di bawah tingkat yang
ekuivalen 85 dB selama 8 jam untuk
meminimalkan - gangguan pendengaran
yang disebabkan kebisingan. Tindakan
pengendalian harus realistis dirancang
untuk memenuhi kebutuhan pada setiap
situasi, dan pilihan yang berbeda harus
dipertimbangkan dalam pandangan
faktor  seperti  efektivitas, biaya,
kelayakan - teknis, dan aspek sosial
budaya. - Kontrol intervensi | harus
mengikuti hirarki. Selain pengendalian,
pencegahan juga selayaknya dilakukan,
karena pencegahan merupakan cara
yang paling efektif untuk menghindari
bahaya penyakit. Upaya pencegahan
timbulnya risiko penyakit khususnya
kebisingan pada tenaga kerja dapat
dilakukan  melalui metode hirarki
pengendalian bahaya yaitu dengan
pengendalian pendekatan secara teknik,

administrasi dan pemakaian alat
pelindung  diri.  Pemakaian  APD
merupakan cara  terakhir  guna

menanggulangi bahaya kebisingan yang
terjadi di tempat kerja.

Saat ini diperkirakan ada 360
juta (5.3%) orang di dunia mengalami
gangguan cacat pendengaran, 328 juta
(91%) diantaranya adalah orang dewasa
(183 juta laki-laki, 145 juta perempuan)
dan 32 juta (9%) adalah anak-anak.
Prevalensi gangguan meningkat seiring
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dengan pertambahan usia. Prevalensi
gangguan pendengaran pada orang di
atas usia 65 tahun bervariasi dari 18
sampai hampir 50% di seluruh dunia.
Gangguan pendengaran akibat
kebisingan tidak dapat disembuhkan
dan tidak dapat diubah. Oleh sebab itu
program pencegahan sangat penting
untuk  dilaksanakan. Pengetahuan
merupakan hal penting untuk mencegah
timbulnya risiko penyakti akibat kerja.
Jika sesorang mengetahui tentang
manfaat suatu hal, maka seseorang
tersebut akan mempunyai sikap yang
positif. Sikap yang positif akan turut
serta dalam tindakan apabila mendapat
dukungan sosial dan tersedianya
fasilitas. Pengetahuan cenderung
disertai dengan penerapan sikap dan
perilaku seseorang.

Perusahaan telah melakukan
pemberian earplug pada pekerja di‘area
bising, akan tetapi belum ada kejelasan
sistem yang mengatur dan belum
diperhatikan oleh pekerja. Namun dalam
praktiknya pekerja ada yang tidak
memakai earplug saat memasuki area
kerja bagian forming.

Berdasarkan latar = belakang
tersebut di atas, maka peneliti
menganggap perlu dilakukan penelitian
mengenai perilaku penggunaan earplug
pada pekerja bagian forming PT X
Kabupaten Demak.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan
adalah penelitian deskriptif karena
menggambarkan/mendeskripsikan apa
yang terjadi dan muncul pada situasi
tertentu. Penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui sejauh mana kegiatan dan
proses yang berlaku, kegiatan dan
proses yang sedang berlangsung. Data
yang dikumpulkan dari penelitian berupa
kata—kata, gambar dan bukan angka.
Metode penelitian yang digunakan,
menggunakan metode kualitatif yaitu
suatu metode pengumpulan data
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berdasarkan pada pengamatan dan

wawancara.
Sampel

kualitatif ini,

dalam penelitian
peneliti  melakukan
pengambilan sampel secara
purposif/purposive  sampling dengan
berbagai pendekatan yang paling
mewakili untuk penelitian kualitatif yaitu
sampel yang sedikit dan dipilih menurut
tujuan penelitian. Penelitian kualitatif
tidak  dibutuhkan  teknik  random
sampling atau pemilihan secara acak
terhadap. partisipan di lokasi penelitian
yang biasanya dijumpai pada penelitian
kuantitatif.

Dalam penelitian ini jumlah
subjek penelitian kira-kira empat orang
dengan pemilihan  kriteria  yang
memenuhi kriteria sebagai informan
utama dalam penelitian ini, antara lain;
merupakan pekerja pada bagian forming
PT X Kabupaten Demak dan bukan
rekan kerja yang bekerja untuk satu

mesin di bagian forming PT X
Kabupaten Demak.
Subjek informan  triangulasi

dalam penelitian ini yaitu satu orang
petugas Keselamatan kesehatan kerja
dan lingkungan dan satu orang pihak
mandor/foreman | PT = X Kabupaten
Demak.

Pengolahan dan Analisis Data.
Pengumpulan Data; proses
pengumpulan data yang digunakan
dengan cara melakukan wawancara
mendalam kepada informan utama dan
informan triangulasi, observasi serta
didukung studi pustaka guna memenuhi
kebutuhan - informasi yang diperlukan
peneliti sesuai dengan tujuan penelitian.
Reduksi Data; proses penggabungan
dan penyeragaman segala bentuk data
yang diperoleh  melalui- wawancara
mendalam dan observasi menjadi satu
dalam bentuk tulisan yang akan
dianalisis. Penyajian Data; mengolah
data setengah jadi yang sudah seragam
dalam bentuk tulisan dan sudah memiliki
alur tema yang jelas kearah dalam
matriks kategori.
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Dalam penelitian ini data yang
disajikan dalam bentuk uraian singkat
(deskriptif) sesuai dengan variabel
penelitian. Penyajian data diarahkan
agar data hasil reduksi tersusun dalam
pola hubungan sehingga mudah
dipahami. Menarik Kesimpulan;
merupakan tahap akhir dalam penelitian
ini. Hasil yang diperoleh dilakukan
penyimpulan untuk memperoleh
gambaran yang menyeluruh dari objek
penelitian  sesuai dengan tujuan
penelitian.

Penelitian kualitatif, data yang
telah berhasil digali, dikumpulkan dan
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diusahakan kemantapan dan kebenaran
sehingga perlu diuji kebenarannya.
Keabsahan data dalam penelitian ini
dilakukan dengan teknik triangulasi.
Triangulasi adalah teknik pemerikasaan
keabsahan data yang memanfaatkan
sesuatu yang lain diluar data untuk
keperluan pengecekan atau sebagai
pembanding terhadap data tersebut.
Pada penelitian ini  peneliti
menggunakan teknik triangulasi sumber.
Triangulasi sumber berarti
membandingkan dan mengecek berapa
derajat kepercayaan pada suatu
informasi yang diperoleh dari informan

dicatat dalam kegiatan penelitian, harus utama maupun informan triangulasi.
HASIL PENELITIAN
A. Karakteristik Informan
Tabel 1. Karakteristik Informan Utama
Informan  Jenis  Umur Pendidikan Maga Jabatan sebagai
Utama Kelamin Kerja Operator
U1l Laki-laki 26 tahun SLTA 6 tahun Forming Sheet
U2 Laki-laki 25 tahun SLTA 4 tahun General purpose
U3 Laki-laki 25 tahun SLTA 5tahun Forming Sheet
U4 Laki-laki 27 tahun SLTA 5tahun Forming Roll

Berdasarkan tabel 1. diketahui
bahwa informan utama merupakan dua
orang operator forming sheet, satu
orang operator forming roll dan satu
orang operator general purpose. Jenis
Kelamin informan semuanya laki—laki
dengan usia < 25 tahun vyaitu 2

Tabel 2. Karakteristik Informan Triangulasi

informan dan > 25 tahun sebesar 2
orang. Masa kerja < 5 tahun terdapat 3
orang dan masa kerja > 5 ‘tahun
terdapat 1 orang. Kategori tingkat
pendidikan pada informan utama
semuanya sederajat yaitu SLTA.

Informan . Jenis . Umur Pendidikan Mas.,a Jabatan
Triangulasi Kelamin Kerja
IT1 Laki-laki 27 tahun SLTA 1,5tahun Foreman/Mandor
IT2 Laki-laki 29 tahun Sarjana 1,5tahun K3L
Berdasarkan tabel 2. dapat leibh dari 25 tahun yaitu 2 informan
diketahui  bahwa jenis  kelamin dengan usia 27 tahun dan 29 tahun.

informan triangulasi semuanya adalah
laki—laki. Umur informan triangulasi

Tingkat pendidikan informan triangulasi
yaitu SLTA dan Sarjana. Semua masa
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kerja informan triangulasi yaitu < 5
tahun.
B. Hasil Wawancara dengan Informan
Utama
Dari hasil wawancara mendalam

dengan informan utama  dapat
diartikan bahwa keempat informan
utama mengerti dan mengetahui

tentang pengetahuan yang berkaitan
dengan penggunaan earplug area
kerja yaitu di bagian forming, akan
tetapi dalam melakukan pekerjaanya
informan utama mengabaikan
penggunaan  earplug. Pemberian
earplug pada pekerja kurang berjalan
dengan baik karena beberapa hal yang
telah disampaikan oleh informan
utama. Pertama jadwal pemberian
earplug kurang sesuai jadwal dan yang

kedua harus ada tanda  tangan
foreman untuk mengambil earplug.
Hasil wawancara dengan informan
utama mengenai sikap, informan

memperlihatkan sikap yang baik
namun ada beberapa yang bersikap
kurang baik dengan tidak
menghiraukan rekan kerja pada saat
bekerja yang tidak menggunakan
earplug.

Hasil wawancara dengan
informan utama tentang ketersediaan
dan pelaksanaan kebijakan mengenai
penggunaan earplug, semua informan
menjelaskan program peraturan ini
berjalan dengan baik ketika petugas
atau pihak K3L pada era sebelumnya.
Pengawasan yang dilakukan atasan
yaitu K3L dan foreman masih pada
batasan tertentu hanya mengingatkan
dan menegur. Bila earplug hilang atau
kotor ketersediaan earplug terbatas
dan harus menunggu beberapa
minggu untuk mendapatkan earplug
yang baru.

C. Hasil Wawancara dengan Informan
Triangulasi

Terdapat 2 informan triangulasi
dalam penelitian ini. Pertama foreman
atau mandor mesin produksi dengan
kode IT1. Kedua petugas keselamatan
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dan kesehatan kerja lingkungan (K3L)
dengan kode IT2. Kedua informan
triangulasi  ini  mempunyai peran
penting untuk mengkroscek kembali
hasil data yang diperoleh peneliti dari
informan utama sehingga mencapai
kesesuaian jawaban sesuai dengan
tujuan peneliti. Berikut merupakan

hasil wawancara dengan informan
triangulasi.

Setelah melakukan wawancara
mendalam dengan informan
triangulasi, diperoleh hasil
pengetahuan pekerja mengenai
penggunaan earplug. Dari  hasil
wawancara dengan informan
triangulasi didapatkan informasi bahwa
beberapa operator sudah

berpengetahuan cukup baik karena
pengetahuan operator sejalan dengan
apa yang disampaikan operator saat
wawancara. Sikap operator dalam
penggunaan earplug, beberapa
operator ada yang sudah baik, tetapi
masih banyak sikap yang kurang baik
dari  operator. Berdasarkan hasil
wawancara pada informan triangulasi
tentang ketersediaan program/aturan
mengenai penggunaan earplug masih
sebatas kebijakan sendiri yang tidak
tertulis yang dikeluarkan oleh pihak
keselamatan dan kesehatan kerja
lingkungan.

Program/peraturan yang telah
berjalan selama ini sudah cukup
bagus, namun keberlangsungan
program ini kurang di patuhi oleh
pihak-pihak yang berkaitan yaitu
foreman, K3L dan operator. K3L telah
membentuk panitia pengawas
keselamatan dan kesehatan kerja di
perusahaan namun tidak berjalan
dikarenakan beberapa panitia telah
resign dari perusahaan. Tentang
pengawasan yang dilakukan dari pihak
manajemen yaitu K3L masih kurang
karena terbebani oleh tugas-tugas
keselamatan dan kesehatan kerja
lingkungan yang ditangani seorang diri
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PEMBAHASAN
A. Karakteristik Informan

Tingkat pendidikan dari informan
utama yaitu SMA. Sedangkan untuk
masa kerja 1 orang dengan masa kerja
4 tahun, 2 orang masa kerjanya 5
tahun dan 1 orang memiliki masa kerja
6 tahun. Berdasarkan karakteristik
tersebut semua informan memiliki
tingkat pendidikan akhir SMA, hal
tersebut tentunya juga mempengaruhi
tingkat pengetahuan dari informan
utama dalam penerapan program
ataupun peraturan mengenai earplug,
terlebih lagi informan utama
mendapatkan informasi atau
sosialisasi setelah masuk perusahaan.
Tingkat pendidikan berpengaruh dalam
memberi respon yang datang dari luar,
seseorang yang memiliki pendidikan
tingga akan memberikan respon yang
lebih rasional terhadap informasi yang
datang.

Pengalaman dalam bekerja juga

dapat berpengaruh terhadap
pengetahuan seseorang. Orang yang
berpengalaman akan mudah

menerima informasi dari lingkungan
sekitar sehingga lebih baik dalam
mengambil suatu keputusan.
Pengalaman seseorang tentang
berbagai hal dapat dipeoleh dari
lingkungan kehidupan dalam proses
perkembangannya. Pengalaman
bekerja yang dimiliki sebagian besar
informan utama yaitu antara 4 sampai
enam tahun sehingga secara umum
pengalaman mereka bekerja di PT X
Kabupaten Demak termasuk cukup
baik di bidangnya dan memerlukan
penyesuaian terhadap program dan
peraturan di  perusahaan yang
berkaitan dengan keselamatan dan
kesehatan kerja.
B. Analisis Faktor Predisposisi

Menurut WHO dalam Soekidjo
pengetahuan diperoleh dari
pengalaman sendiri atau pengalaman
orang lain. Kepekaaan individu dalam
bereaksi terhadap stimulus-stimulus
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tersebut dipengaruhi oleh kepribadian
yang terdiri dari aspek-aspek dalam

diri  manusia seperti intelegensi,
kehidupan emosinya, atau
pengamatan, cara berpikir, dan
pemecahan masalah, kebutuhan,
motivasi dan nilai.

Analisis peneliti terkait
pengetahuan  pekerja  khususnya
bagian forming PT X - Kabupaten

Demak berdasarkan uraian diatas
dapat dijelaskan bahwa secara umum
pengetahuan mengenai earplug sudah
baik. Infforman  utama  mampu
menjelaskan mengenai hal hal yang
berkaitan = dengan earplug, ‘dari
pengertian, fungsi, di bagian mana
harus memakai, cara memakai hingga
akibat ~ tidak  memakai. Namun
berdasarkan observasi praktek
informan utama saat bekerja di bagian
forming masih banyak informan yang
tidak menggunakan earplug, sehingga
dapat  disimpulkan pengetahuan
informan utama sudah baik namun
dalam tindakan atau prakteknya belum
menerapkan pengetahuan. = Dapat
disimpulkan  bahwa  pengetahuan
informan utama tidak mempengaruhi
tindakan atau praktek dalam perilaku
penggunaan earplug. Pernyataan
tersebut sejalan dengan penelitian
yang dilakukan ; oleh Asriyani = yang
menyatakan =~ bahwa tidak ada
hubungan yang signifikan antara
tingakat pengetahuan dengan praktik
oleh karyawan.

Sikap adalah respon tertutup
seseorang terhadap suatu stimulus
atau obyek, baik yang bersifat intern
maupun ekstern sehingga
manifestasinya tidak dapat langsung
dilihat, tetapi hanya dapat ditafsirkan
terlebih dahulu dari perilaku yang

tertutup  tersebut. Sikap  dalam
penelitian ini berupa sikap setelah
mengetahui fungsi penggunaan

earplug, adanya punishment atau SP,
kenyamanan, kepatuhan, kepercayaan
dan kebutuhan dalam penggunaan
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earplug. Keterangan informan utama
mengenai kepatuhan menjelaskan
bahwa para rekan kerjanya ada yang
patuh ada yang tidak, satu dari empat
menyatakan tidak patuh.

Sehingga  dapat  dijelaskan
bahwa sikap dalam penelitian ini
informan utama memberikan sikap
yang positif berdasarkan keterangan
mereka yang menyatakan bahwa lebih
senang dan membutuhkan earplug
saat bekerja serta percaya jika

menggunakan earplug dapat
mengurangi bising di area kerja
khususnya bagian forming.

Berdasarkan hasil wawancara dengan
informan traingulasi sikap informan
utama saat pembagian earplug sudah
cukup bagus, dipakai.

Sejalan dengan penelitian Taufig
Ade Elita yang menyatakan bahwa
sebagian besar subyek penelitian
memperlihatkan sesuaian antara sikap
dengan praktik subjek penelitian dalam
menerapkan Behaviour Based Safety
(BBS).

C. Analisis Faktor Pemungkin

Earplug diartikan sebagai
penyumbat telinga, berfungsi sebagai
penghalang antara sumber bising
digunakan pada lingkungan kerja yang
intensitas kebisingannya = 85 dB
karena kebisingan yang tinggi akan
berpengaruh  pada  terganggunya
konsentrasi kerja, terjadinya gangguan
komunikasi, tuli kondusif dan tuli
permanen, dan turunnya produktivitas
kerja.

Berdasarkan hasil wawancara
Informan utama sudah mengetahui
memperoleh earplug secara cuma-
cuma yaitu dari mandor setiap shift
pagi atau shift satu. Namun pembagian
earplug itu belum terlaksana dengan
baik karena jadwal pembagian itu
terkadang sebulan sekali dan kadang

bahkan sebulan tidak dibagikan
earplug. Berdasarkan keterangan
tersebut dapat disimpulkan bahwa
earplug sudah disediakan oleh

412

JURNAL KESEHATAN MASYARAKAT (e-Journal)
Volume 3, Nomor 1, Januari 2015 (I SSN: 2356-3346)
http://ejournal-sl.undip.ac.id/index.php/jkm

perusahaan akan tetapi dalam praktik
di lapangan masih terjadi pelanggaran
dari sebagian informan utama dengan
tidak memakai earplug saat melakukan
pekerjaan di bagian forming dengan
beberapa kendala. Hal tersebut seperti
penelitian yang dilakukan oleh Siti
Halimah yang menyatakan bahwa
tidak ada hubungan yang bermakna
antara ketersediaan APD dalam
penelitian ini adalah earplug dengan
perilaku tidak ‘aman di PT SIM Plant
tambun Il tahun 2010.

Kebijakan adalah arah yang
ditentukan oleh perusahaan untuk
dipatuhi dalam proses kerja oleh
semua pekerja. Kebijakan dalam
penelitian ini adalah ada atau tidak
kebijakan yang berisikan tentang
penggunaan earplug di area kerja dan
saat bekerja. Berdasarkan penelitian
yang dilakukan, didapatkan hasil
bahwa kebijakan penggunaan earplug
di PT X Kabupaten Demak belum
ditetapkan oleh perusahaan artinya
belum ‘ada kebijakan tertulis yang
berisikan tentang kewajiban
penggunaan earplug di area Kkerja
bagian forming dan saat bekerja.
Kebijakan dapat mempengarubhi
perilaku seseorang karena sifatnya
yang mengikat sama halnya seperti
peraturan peraturan. Sesuai dengan
penelitian Lukmanul Hakim tentang
faktor-faktor yang berhubungan
dengan perilaku penggunaan APD
oleh pekerja radiasi pada instalasi
radiologi rumah sakit wilayah kota
Palembang tahun 2004 - yang
menyatakan bahwa ada hubungan
signifikan ~antara kebijakan dengan
penggunaan alat pelindung diri.

D. Analisis Faktor Penguat

Faktor penguat merupakan faktor
yang dapat memperkuat terjadinya
perilaku tertentu. Pengawasan
merupakan kegiatan perusahaan untuk
memantau atau mengawasi pekerja
saat bekerja. Temuan-temuan perilaku
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atau kondisi lingkungan kerja dapat
terpantau melalui pengawasan.
Berdasarkan wawancara dengan
informan triangulasi 1 menyatakan
bahwa ketika terjadi pelanggaran
terhadap aspek K3 saat di tempat kerja
pihaknya tentunya memberikan
teguran secara langsung kepada
informan utama dan biasanya mereka

langsung mematuhinya seperti 3.

menggunakan APD. sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Fristi
yang menyatakan bahwa pengawasan
yang dilakukan oleh pengawas dan
SHE officer sudah cukup baik, namun
masih juga terdapat pekerja yang
berperilaku tidak aman.

Dilihat dari model pengawasan
yang dilakukan foreman juga hanya
briefing walaupun memiliki catatan.
Jadi hal tersebut bukanlah sanksi yang

dapat memberikan efek jera pada 4.

pekerja yang melanggar.

KESIMPULAN

1. Perilaku pekerja dalam
menggunakan earplug pada bagian
forming masih kurang sesuai.

2. Faktor predisposisi meliputi
pengetahuan dan sikap
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