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ABSTRACT 
 

With a decrease in threshold (hearing loss) is weakening hearing in one or two ears, some 
or all of which occurred during or after work. This not only caused by the noise but also by 
other factors such as environment, activities, and individuals. Employees who have experienced 
a decrease in the threshold based on the results of the examination PTI Medical Service in 2008 
terdistribusi almost evenly in the area with high and low noise, so that risk factors other than the 
noisy they need to be inspected This study aims to identify risk factors incident to the decrease 
in the value of the threshold (hearing loss) in the employee section Process Plant PT. Inco 
Soroako. Type of research that is used is analytical research and the design Case Control and 
tested with the value in the interval Odds Ratio 95% CI belief. Case is the employee PTI 
Process Plant stated that decrease the threshold based on the results of the audiometric exa-
mination Medical Check Up in 2008. While that does not decrease as the threshold of the 
control group. The number of samples of 172 people, taken using the sampling method pur-
posively. Results of research shows that the noisy high-intensity (≥ 85 dB), age (≥ 40 years), 
and the period of employment (≥ 5 years) is a risk factor occurrence of a decrease in threshold 
(hearing loss) with a value of each variable is a noisy intensity (OR = 2.527), age (OR = 
10.348), and the workplace (OR = 2.344). While the types of protective equipment with a high 
risk ear (ear plug) is not a risk factor for occurrence of a decrease in threshold values with OR = 
0.558. This research suggest the need for adjustment between the noise level with the old 
system to work through the rolling employees, increased control and discipline in the ear 
protection equipment, and the distribution of the ear protection equipment should high noisy 
low intensity in the workplace, so employees who actually have high gain exposure protection 
hearing and the power reduction is also high. 
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PENDAHULUAN 
Perkembangan industri diberbagai bidang tidak 

lepas dari adanya faktor bahaya dan timbulnya resiko 
akibat kerja. Salah satu bahaya yang umum dan se-
ring ditemui diberbagai tempat kerja adalah bahaya 
kebisingan. Pemajanan kebisingan yang melebihi ba-
tas ambang yang ditentukan merupakan resiko pada 
fungsi pendengaran manusia. Kondisi ini dapat se-
cara langsung menurunkan produktivitas kerja me-
reka. 

Terjadinya gangguan pendengaran akibat bising 
banyak dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti in-
tensitas bising, frekuensi bising, lama berada dalam 
lingkungan bising, sifat bising, kepekaan individu, 
umur, sifat perorangan, spektrum suara dan waktu di-
luar dari lingkungan bising1. 

Resiko kerusakan pendengaran pada tingkat ke-
bisingan 85 dB untuk paparan harian selama 8 jam 
ada kemungkinan bahwa setelah 5 tahun kerja, 1% 
pekerja akan memperlihatkan sedikit gangguan pen-
dengaran, setelah 10 tahun kerja 3% mungkin me-
ngalami kehilangan pendengaran dan setelah 15 ta-

hun kerja meningkat menjadi 5%. Pada tingkat bi-
sing 90 dB berturut-turut persentasenya 4 %, 10 %, 
dan 14 %, dan pada tingkat 95 dB adalah 7 %, 17 %, 
dan 24 %2. 

Penderita gangguan pendengaran di Indonesia 
termasuk tinggi di ASEAN, yaitu 4,6 % dari popu-
lasi. Hasil survey kesehatan indera pendengaran pada 
1993 – 1996, menunjukkan gangguan pendengaran 
mencapai 16%, ketulian 0,4 %, morbiditas THT (Te-
linga, Hidung, Dan tenggorokan) 38,6% dan morbi-
ditas telinga sebesar 18,5%3. 

Penelitian tentang bahaya bising terhadap organ 
pendengaran telah banyak dilakukan, antara lain hasil 
penelitian dari balai Hiperkes dengan jumlah sampel 
2.154 orang tenaga kerja yang terpapar kebisingan 
diatas 85 dB terhadap 1.121 orang (52%)  yang me-
ngalami ketulian yaitu 701 orang (63%) tenaga kerja 
pria dan 420 orang (37%) tenaga kerja wanita4. Ber-
dasarkan hasil penelitian yang dilakukan di PT. An-
tam Tbk. UBPN Pomalaa, memperlihatkan bahwa 
distribusi kejadian gangguan pendengaran paling ba-
nyak dijumpai pada karyawan yang terpapar bising 
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lebih lama yaitu 43,1%. Sedangkan yang tidak lama 
terpapar bising hanya 23,9%5. 

Sebagai sebuah perusahaan tambang, PT.Inco 
memiliki beberapa area kerja dengan tingkat kebisi-
ngan yang tinggi. Seperti bagian Proces, Mining, 
SES, SCM, dll. Kesemuanya ini memiliki risiko me-
nyebabkan penurunan ambang dengar (hearing loss) 
dengan tingkat yang berbeda. Data Work Room Mo-
nitoring Noise bagian Industrial Hygiene PT.Inco ta-
hun 2006-2008 memperlihatkan dari beberapa area 
ini yang memperlihatkan tingkat kebisingan tinggi 
adalah bagian Proces Plant. Berdasarkan data An-
nual Check Up, EHS Medical Service Dept. PT Inco 
tahun 2008 diperoleh hasil bahwa dari semua pekerja 
yang melakukan pemeriksaan audiometry (3.389 o-
rang) terdapat 436 orang mengalami penurunan am-
bang dengar. Pada pekerja bagian Proces Plant sen-
diri, dari semua pekerja yang melakukan pemeriksa-
an audiometry (854 orang) terdapat 111 orang me-
ngalami penurunan ambang dengar dengan perincian 
: 79 orang kategori ringan, 22 orang kategori sedang, 
dan 10 orang dengan kategori berat. 

Berdasarkan uraian dan data-data di atas serta 
hasil penelitian sebelumnya ,masih ada tenaga kerja 
yang mengalami gangguan pendengaran dengan jum-
lah yang tidak sedikit. Selain itu, masih banyak pe-
kerja yang mengalami penurunan ambang dengar 
yang tidak sepenuhnya berasal dari area kerja dengan 
kebisingan tinggi. Hal ini membuat peneliti tertarik 
mengadakan penelitian di perusahaan ini untuk me-
nganalisis faktor risiko kebisingan, umur, masa kerja 
dan jenis Alat Pelindung Telinga (APT) terhadap ke-
jadian penurunan ambang dengar (hearing loss) pada 
karyawan bagian Proces Plant  PT.Inco 2008.   
 
BAHAN DAN METODE 

Penelitian ini adalah penelitian analitik dengan 
rancangan kasus kontrol yaitu suatu rancangan pe-
ngamatan epidemiologis untuk mempelajari hubu-
ngan tingkat keterpaparan dengan berbagai keadaan 
penyakit atau masalah kesehatan lainnya. 
 
Lokasi Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di Rumah Sakit Inco 
Soroako dan bagian Proces Plant PT. International 
Nickel Indonesia (INCO), Tbk. RS PT.Inco meru-
pakan pusat tempat pelayanan kesehatan karyawan 
PT.Inco, mencakup pemeriksaan awal dan rutin (me-
dical check up). Bagian Proces Plant merupakan area 
kerja yang memiliki tingkat kebisingan rata-rata ting-
gi dari semua area kerja PT.Inco. 
 
Populasi dan Sampel 

Populasi dalam penelitian ini adalah semua kar-
yawan di bagian Proces Plant PT.Inco Soroako se-
banyak 876 orang. Sampel dalam penelitian ini di-

bagi dalam dua kelompok yaitu kasus dan kontrol. 
Kasus adalah semua karyawan bagian Proces Plant 
PT.Inco Soroako yang dinyatakan mengalami penu-
runan ambang dengar (hearing loss) berdasarkan ha-
sil pemeriksaan audiometri bagian Medical Check 
Up tahun 2008 sebanyak 111 orang, sedangkan yang 
tidak mengalami penurunan ambang dengar sebagai 
kelompok kontrol sebanyak 743 orang. 

Besar sampel pada penelitian ini menggunakan 
Tabel besar sampel untuk penelitian kasus kontrol 
dengan menduga Odds Ratio (OR) dalam jarak 50 % 
dari OR yang sesungguhnya dengan kepercayaan 95 
% dimana OR = 2,00 dan P2 = 0,20. Rumus yang di-
gunakan untuk besar sampel pada penelitian ini me-
nurut Lemeshow6. Jadi besar sampel untuk kelom-
pok kasus sebanyak 86 orang. Perbandingan jumlah 
sampel kasus dan kontrol adalah 1 : 1, jadi total sam-
pel sebanyak 172 orang. Sampel untuk kontrol diam-
bil dengan cara melakukan matching jenis kelamin. 
 
Pengumpulan Data 

Data intensitas kebisingan diperoleh dari data 
Work Room Monitoring dan data paparan bising per 
orang (Personal Noise Sampler) dari bagian In-
dustrial Hygiene PT.Inco Soroako tahun 2008. Pe-
ngukuran intensitas bising menggunakan Sound Le-
vel Meter - Quest 2900, seial number CDE 120001. 
Data penggunaan APT melalui wawancara langsung 
dengan kuosioner. Data menge-nai umur, masa kerja 
dan penurunan ambang dengar diperoleh melalui data 
terkini yang tercatat dalam rekam medik atau Ksatria 
Medical System. Peralatan audiometri yang diguna-
kan adalah tipe Amplivox Ltd 30098. 
 
Analisis Data 

Pengolahan data dilakukan dengan komputer 
menggunakan program SPSS (Statistical Packages 
for Social Science) 11.5 dan Microsoft Office Excel 
2007. Digunakan untuk analisis univariat, seperti pre-
sentase dan distribusi masing-masing variabel peneli-
tian serta untuk analisis bivariat berupa Odds Ratio 
untuk melihat risiko masing-masiong variabel bebas 
terhadap variabel terikat. Analisis data dilakukan un-
tuk menguji hipotesis nol dengan menggunakan ru-
mus Odds Ratio dengan Tabel  2x2. 

Responden yang terpapar kebisingan lebih dari 
85 dB (tinggi) lebih banyak mengalami penurunan 
ambang dengar yaitu 80,2% (69 orang) dibanding 
responden yang tidak mengalami penurunan ambang 
dengar yaitu 61,6 % (53 orang). Hasil analisis sta-
tistik dengan odd rasio diperoleh nilai OR = 2,527 
dengan nilai CI 95 %, Lower Limit = 1,273 dan Up-
per Limit = 5,018. Oleh karena nilai LL dan UL tidak 
mencakup nilai satu, maka intensitas bising yang 
tinggi merupakan faktor risiko kejadian penurunan 
ambang dengar. 
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HASIL 
Intensitas Bising 
 

Tabel  1. Faktor Risiko Intesitas Bising terhadap Kejadian Penurunan Ambang Dengar Pada 
Karyawan bagian Proces Plant  PT.Inco Soroako 2008 

Intensitas 
Bising 

Penurunan Ambang Dengar Jumlah 
Hasil Analisis Ya Tidak 

n % n % n % 
Tinggi (>85 dB) 69 80,2 53 61,6 122 70,9 OR 2,527 

LL – UL 
1,273-5,018 

Rendah (≤85dB) 17 19,8 33 38,4 50 29,1 
Jumlah 86 100,0 86 100,0 172 100,0 

Sumber : data primer 
 

Umur 
 

Tabel  2. Faktor Risiko Umur terhadap Kejadian Penurunan Ambang Dengar 
Pada Karyawan bagian Proces Plant PT.Inco Soroako 2008 

Umur 
(tahun) 

 

Penurunan Ambang Dengar 
Jumlah Hasil Analisis Ya Tidak 

n % n % n % 
Tua (≥ 40) 63 73,3 18 20,9 81 47,1 OR 10,348 

LL – UL 
5,110-20,955 

Muda (< 40) 23 26,7 68 79,1 91 52,9 
Jumlah 86 100,0 86 100,0 172 100,0 

Sumber : data primer 
 
Responden yang memiliki umur lebih atau sama 

dengan 40 tahun (tua) lebih banyak menderita penu-
runan ambang dengar yakni sebanyak 73,3% (63 or-
ang) dibanding responden yang tidak menderita pe-
nurunan ambang dengar yakni sebanyak 20,9 % (18 
orang). Hasil analisis statistik dengan odd rasio di-
peroleh nilai OR = 10,348 dengan CI 95%, Lower 
Limit = 5,110 dan Upper Limit = 20,955. Oleh kare-
na nilai LL dan UL tidak mencakup nilai satu, maka 
umur tua merupakan faktor risiko kejadian penuru-
nan ambang dengar. 

Masa Kerja 
Responden yang memiliki masa kerja ≥ 5 tahun 

lebih banyak menderita penurunan ambang dengar 
yakni sebanyak 87,2% (75 orang) dibanding respon-
den yang tidak menderita penurunan ambang dengar 
yakni sebanyak 74,4 % (64 orang). Hasil analisis sta-
tistik dengan odd rasio diperoleh nilai OR = 2,344 
dengan nilai CI 95 %, Lower Limit = 1,056 dan Up-
per Limit = 5,200. Nilai LL dan UL tidak mencakup 
nilai satu, maka masa kerja yang lama merupakan 
faktor risiko kejadian penurunan ambang dengar. 

 
Tabel  3. Faktor Risiko Masa Kerja terhadap Kejadian Penurunan Ambang 

Dengar Pada Karyawan bagian Proces Plant  PT.Inco Soroako 2008 

Masa Kerja 
(tahun) 

Penurunan Ambang Dengar Jumlah Hasil 
Analisis 

Ya Tidak 
n % n % n % 

Lama (≥ 5) 75 87,2 64 74,4 139 80,8 OR2,344 
LL – UL 
1,056-5,200 

Baru (< 5) 11 12,8 22 25,6 33 19,2 
Jumlah 86 100,0 86 100,0 172 100,0 

Sumber : data primer 
 
Jenis Alat Pelindung Telinga 

Responden yang menggunakan jenis APT de-
ngan risiko tinggi (ear plug) lebih banyak tidak men-
derita penurunan ambang dengar yaitu sebanyak 81,4 
% (70 orang) dibanding responden yang menderita 
penurunan ambang dengar yaitu sebanyak 70,9 % (61 

orang). Hasil analisis statistik dengan odd rasio di-
peroleh nilai OR = 0,558 dengan nilai CI 95 %, 
Lower Limit = 0,273 dan Upper Limit = 1,140. Oleh 
karena anilai OR < 1 maka Ho diterima. Nilai UL 
dan LL mencakup nilai satu, maka nilai OR dianggap 
bermakna, maka jenis APT dengan risiko tinggi (ear 
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plug) bukan faktor risiko terhadap kejadian penu- runan ambang dengar.  
 

Tabel  4. Faktor Risiko Jenis APT terhadap Kejadian Penurunan Ambang Dengar 
Pada Karyawan bagian Proces Plant  PT.Inco Soroako 2008 

Jenis APT 
Penurunan Ambang Dengar 

Jumlah Hasil Analisis Ya Tidak 
n % n % n % 

Risiko Tinggi 61 70,9 70 81,4 131 76,2 OR0,558 
LL – UL 
0,273-1,140 

Risiko Rendah 25 29,1 16 18,6 41 23,8 
Jumlah 86 100,0 86 100,0 172 100,0 

Sumber : data primer 
 
PEMBAHASAN 
Intensitas Bising  

Hasil analisis statistik dengan odd rasio mem-
perlihatkan nilai OR sebesar 2,527 (CI 95 %; 1,273 - 
5,018). Ini berarti bahwa risiko kejadian penurunan 
ambang dengar pada karyawan yang terpapar bising 
tinggi (>85 dB) adalah 2,527 kali lebih tinggi diban-
ding dengan yang terpapar bising rendah (≤85 dB). 
Dengan demikian intensitas bising yang tinggi meru-
pakan faktor risiko kejadian penurunan ambang de-
ngar. 

Sesuai dengan teori yang mengemukakan bahwa 
intensitas bunyi yang ditangkap oleh telinga berban-
ding langsung dengan logaritma kuadrat tekanan aku-
stik yang diasilkan getaran dalam rentang yang dapat 
didengar. Jadi semakin tinggi intensitas yang diteri-
ma akan sebanding dengan tekanan akustik yang di-
terima oleh organ pendengaran dalam telinga. Hal ini 
dapat menyebabkan lesilesi irreversibel pada koklea 
dan kerusakan pada organ corti2. 

Hal ini sesuai pula dengan penelitian yang dila-
kukan di PT. Maruki International Indonesia, Ma-
kassar. Hasil penelitian memperlihatkan bahwa dari 
57 responden tidak ada (0%) yang mengalami gang-
guan pendengaran dengan intensitas bising yang me-
menuhi syarat (≤ 85 dB) dan terdapat 12 responden 
(32,4%) yang mengalami gangguan pendengaran 
yang bekerja dilokasi dengan intensitas bising tidak 
memenuhi syarat (> 85 dB)7. 

Tingkat risiko kebisingan juga dipengaruhi oleh 
sifat bising. Sifat bising yang terus-menerus (konti-
nyu) lebih berbahaya dari bising yang terputus-putus. 
Adanya sistem kerja 24 pada PT.Inco maka karya-
wan akan terpapar kebisingan secara terus-menerus 
(kontinyu). Hal ini akan mempertinggi risiko karya-
wan mengalami penurunan ambang dengar. 
 
Umur  

Hasil analisis statistik dengan odd rasio mem-
perlihatkan nilai OR sebesar 10,348 (CI 95 %; 5,110 
- 20,955). Ini berarti bahwa risiko kejadian penuru-
nan ambang dengar pada karyawan yang berumur tua 
(≥ 40 tahun) adalah 10,348 kali lebih tinggi diban-

ding dengan yang berumur muda (< 40 tahun). De-
ngan demikian faktor umur yang tua (≥ 40 tahun) 
merupakan faktor risiko kejadian penurunan ambang 
dengar. 

Pengaruh umur terhadap gangguan pendengaran 
juga pernah diteliti pada pekerja bagian produksi PT. 
Sermani Steel Makassar. Jumlah pekerja yang me-
ngalami gangguan pendengaran dengan umur > 40 
tahun, lebih banyak dari pada pekerja yang berumur 
≤ 40 tahun. Dari 38 pekerja pada bagian produksi 
dengan umur ≤ 40 tahun terdapat 3 orang (7,9 %) 
yang mengalami gangguan pendengaran, sedangkan 
yang berumur > 40 tahun ditemukan sebanyak 5 
orang (83,3%) yang mengalami gangguan pendenga-
ran8. 

Pendengaran seseorang berangsur-angsur akan 
berkurang sesuai dengan bertambahnya umur, akan 
tetapi proses ini banyak tergantung dari polusi suara 
atau kebisingan yang didengar sepanjang hidupnya. 
Semakin bertambahnya umur seseorang, maka dege-
nerasi organ dapat terjadi dan fungsinya juga akan 
mengalami penurunan. Degenerasi organ pendenga-
ran (koklea) akan mempermudah timbulnya penuru-
nan ambang dengar jika terpapar bising. 

Dengan bertambahnya umur, makin berkurang 
kesanggupan sel-sel tertentu di telinga bagian dalam 
untuk membelah diri (mitosis), berkurangnya nuclear 
protein, berkumpulnya pigmen dan bahan-bahan 
yang tidak larut lainnya di sitoplasma, sehingga me-
nyebabkan perubahan kimia pada cairan interseluler 
dan ini akan menyebabkan degenerasi. Proses dege-
nerasi ini menyebabkan perubahan struktur morfolo-
gi di telinga bagian dalam (koklea) dan syaraf pende-
ngaran, antara lain berupa mengecilnya (atrofi) sel-
sel rambut penunjang pada organ corti, pengurangan 
jumlah dan ukuran dari saraf9. 
 
Masa Kerja 

Hasil analisis statistik dengan odd rasio mem-
perlihatkan nilai OR sebesar 2,344 (CI 95 %; 1,056 - 
5,200). Ini berarti bahwa risiko kejadian penurunan 
ambang dengar pada karyawan yang memiliki masa 
kerja lama (> 5 tahun) adalah 2,344 kali lebih tinggi 
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dibanding dengan yang memiliki masa kerja baru (< 
5 tahun). Dengan demikian faktor masa kerja yang 
lama (≥ 5 tahun) merupakan faktor risiko kejadian 
penurunan ambang dengar. 

Berbagai penelitian telah memberikan pernya-
taan bahwa gangguan pendengaran yang timbul pada 
seseorang yang bekerja pada lingkungan bising, bia-
sanya pada anamnesis didapatkan pernah bekerja 
atau sedang bekerja di lingkungan bising dalam jang-
ka waktu yang cukup lama, biasanya 5 tahun atau le-
bih. Tuli akibat bising terjadi secara bertahap atau 
memerlukan waktu dan sangat tergantung dari bi-
singnya sendiri disamping kepekaan seseorang, kare-
na itu peranan waktu sangat penting pengaruhnya.  

Hasil penelitian yang dilakukan pada karyawan 
pabrik unit PLTD dan penggilingan batubara PT. Se-
men Tonasa II, Kab.Pangkep menyatakan bahwa res-
ponden yang bekerja pada lingkungan bising antara 
102–104 dB yang mengalami gangguan pendengaran 
terdapat pada karyawan yang bekerja > 5 tahun (20 
%) dan 12 % responden yang bekerja pada lingkun-
gan bising antara 92–96 dB mengalami gangguan 
pendengaran10. 

Masa kerja > 5 tahun mempunyai prosentase 
yang lebih tinggi mengalami gangguan pendengaran 
dari pada ≤ 5 tahun. Hal ini disebabkan paparan 
bising yang berulang selama periode waktu yang 
panjang dapat merusak struktur telinga dalam (kok-
lea). Struktur tersebut sangat peka oleh pengaruh bi-
sing yang merusak sel reseptor (sel-sel rambut). Ter-
gantung dari beratnya, paparan bising dapat meng-
hasilkan kerusakan yang terbatas pada sel rambut 
atau dapat menyebabkan kerusakan total organon 
corti. Umumnya gangguan pendengaran yang dise-
babkan oleh bising timbul setelah bertahun-tahun 
paparan. Hal ini terjadi karena tenaga kerja terpapar 
intensitas bising yang tinggi dalam jangka waktu 
yang lama tanpa disadari oleh tenaga kerja bahwa ke-
lemahan pendengaran terjadi secara perlahan-lahan 
pada telinga yang dapat menyebabkan penurunan ke-
tajaman pendengaran2. 
 
Jenis APT  

PT. Inco sebagai salah satu perusahaan bertaraf 
internasional sangat memperhatikan masalah keseha-
tan dan keselamatan kerja (K3) termasuk dalam 
penggunaan APT. Kenyataan dilapangan bahwa di 
semua unit kerja telah disediakan APT baik itu ear 
plug maupun ear muff, apalagi mengingat area pro-
ces plant merupakan wilayah kerja yang paling tinggi 
rata-rata tingkat kebisingannya. Selain itu, karyawan 
yang ada sangat disiplin dalam pemakaian APT saat 
bekerja. Hal ini didukung oleh sistem pengawasan 
yang baik dan pemberian sanksi yang tegas bagi kar-
yawan yang tidak menggunakan APT saat bekerja. 
Melihat hal diatas maka penelitian ini tidak melihat 

dari faktor penggunaan APT tetapi je-nis APT yang 
digunakan. Penggunaan APT jenis ear plug dikatego-
rikan sebagai faktor risiko positif (risiko tinggi) kare-
na daya reduksi bisingnya lebih rendah dari pada je-
nis ear muff atau kombinasi.  

Hasil analisis statistik dengan odd rasio mem-
perlihatkan nilai OR sebesar 0,558 (CI 95 %; 0,273 - 
1,140). Dengan demikian faktor jenis APT dengan 
tingkat risiko tinggi (ear plug) bukan faktor risiko 
kejadian penurunan ambang dengar (faktor protektif).  

Hal ini bisa disebabkan karena pembagian ear 
muff pada karyawan memang tidak banyak. Hasil ob-
servasi menunjukkan bahwa kecenderungan yang 
memiliki ear muff adalah atasan seperti koordinator, 
supervisor ataupun kepala bagian. Hanya beberapa 
orang  pekerja saja yang memiliki ear muff. Satu hal 
yang juga mungkin menjadi pertimbangan adalah 
masalah harga. Harga ear muff lebih mahal diban-
ding dengan ear plug, sehingga menjadi suatu per-
timbangan untuk memberikan ear muff kepada semua 
karyawan, terlebih lagi bagi karyawan kontraktor 
yang terkadang sangat mempertimbangkan faktor 
ekonomis. 
 
KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian dan pembahasan tentang 
Faktor Risiko Kejadian Penurunan Ambang Dengar 
(hearing loss) pada Karyawan bagian Proces Plant 
PT.Inco Soroako 2008, maka dapat diambil kesim-
pulan bahwa Intensitas bising yang tinggi (>85 dB) 
merupakan faktor risiko kejadian penurunan ambang 
dengar. Responden yang terpapar bising tinggi (>85 
dB) berisiko 1,106 kali mengalami penurunan am-
bang dengar dibanding dengan yang terpapar bising 
rendah (<85 dB), umur ≥ 40 tahun (tua) merupakan 
faktor risiko kejadian penurunan ambang dengar. 
Responden yang berumur tua (> 40 tahun) berisiko 
10,348 kali mengalami penurunan ambang dengar 
dibanding dengan yang berumur muda (< 40 tahun), 
masa kerja yang lama (> 5 tahun) merupakan faktor 
risiko kejadian penurunan ambang dengar. Respon-
den yang memiliki masa kerja lama (> 5 tahun) be-
risiko 2,344 kali mengalami penurunan ambang de-
ngar dibanding dengan yang memiliki masa kerja 
baru (< 5 tahun) dan jenis APT dengan tingkat risiko 
tinggi (ear plug) bukan faktor risiko kejadian penu-
runan ambang dengar (faktor protektif). 

Hasil penelitian ini menyarankan perlunya pe-
nyesuaian antara tingkat kebisingan dengan lama be-
kerja dengan melakukan sistem rolling karyawan 
terutama pada area kerja dengan tingkat kebisingan-
nya tinggi (≥ 85 dB), peningkatan pengawasan dan 
disiplin dalam pemakaian APT saat bekerja di ling-
kungan bising, pengaturan pem-bagian APT sebaik-
nya diorientasikan menurut tinggi rendahnya inten-
sitas bising di tempat kerja, sehingga karyawan yang 
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benar-benar mengalami paparan tinggi mendapat 
proteksi pendengaran dengan daya reduksi yang 

tinggi pula. 
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