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Abstract: The packaging industry plays an essential role in the economy,
involving various activities such as material crushing. Without proper control
measures, workers in this sector are at risk of developing health problems,
particularly those affecting lung function. Employees in the crusher area are
continuously exposed to dust and airborne pollutants generated during the
crushing process, which may lead to long-term respiratory disorders,
including chronic obstructive pulmonary disease (COPD). This study aims to
assess the lung function status of workers in the crusher area of a packaging
industry and to analyze factors influencing respiratory health through basic
pulmonary examinations and infection detection using high-sensitivity C-
reactive protein (hs-CRP) tests. Lung function was evaluated using
spirometry, and hs-CRP levels were measured from blood serum samples. The
study involved 30 workers who worked approximately 40 hours per week.
The results showed that 22 workers (73.3%) had normal lung function, while
8 workers (26.7%) experienced mild restriction. Meanwhile, hs-CRP
examination revealed that 17 workers (56.7%) had elevated hs-CRP levels,
and 13 workers (43.3%) were within the normal range.
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Pendahuluan morbiditas, bahkan berkontribusi

mortalitas(Firouzi et al., 2024) .

terhadap

Industri packaging merupakan sektor yang
penting dalam perekonomian. Berbagai resiko di
antaranya resiko bagi pekerja. Namun pekerja di
dalamnya sering terpapar berbagai risiko
kesehatan suhu panas. Permaslahan lain yang
berkaitan dengan fungsi paru-paru dan hadirnya
berbagai penyakit degeneratif. Paparan debu
dapat menyebabkan berbagai masalah kesehatan
termasuk ~ gangguan  pernapasan  yang
serius(Ellingsen et al., 2024). Menurut data dari
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) polusi
udara dan paparan debu di tempat kerja dapat
memperburuk kondisi kesehatan paru-paru dan
meningkatkan risiko penyakit pernapasan,
seperti penyakit paru obstruktif kronis (PPOK)
dan asma (Ramadan et al., 2024).

Fungsi paru-paru adalah melakukan pertukaran
gas antara oksigen dan karbon dioksida dalam
darah. Gangguan pada fungsi paru dapat
menurunkan kualitas hidup, meningkatkan
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Pekerja pada buagian crucher melakukan
pekerjaan selama 7 jam dalam sehari , apabila
tuntutan pekerjaan banyak maka akan
menambahkan jam kerja hingga 14 jam. Selama
proses kerja pekerja crusher terpapar oleh debu
dan partikel halus yang berpotensi menyebabkan
gangguna pada sisiterm pernafasan(Chen et al.,
2024). Debu berasal dari serpihan material
kemasan gallon yang dipotong yang beresiko
menyebkan penurunan fungsi paru dan mengarah
pada penyakit paru obstruktif kronis. Paparan
debu pada area crusher dan polusi udara di area
kerja dapat meningkatkan cemaran yang
berpotensi menjadi resiko. Penyakit paru
obstruktif kronis (PPOK) dan asma merupakan
kondisi yang sering terjadi pada pekerja dengan
paparan debu dan polusi di tempat kerja.

Data  terbaru ILO-WHO  (2024)
memperkirakan lebih dari 160 juta pekerja setiap
tahun mengalami masalah kesehatan yang
berkaitan dengan faktor risiko di tempat kerja,
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termasuk paparan debu dan polusi udara
(Driscoll, 2004). Laporan WHO juga
menegaskan bahwa di negara berkembang,
penyakit pernapasan masih menjadi salah satu
gangguan kesehatan utama yang dialami tenaga
kerja, dengan jumlah penderita mencapai 400—
500 juta orang, di mana sekitar 30—40 persennya
merupakan pekerja. Angka ini menunjukkan
besarnya ancaman gangguan fungsi paru
terhadap kualitas hidup dan produktivitas
pekerja. Untuk mengurangi risiko tersebut,
pemerintah Indonesia melalui regulasi kesehatan
kerja telah menetapkan nilai ambang batas
paparan debu dan polutan, sebagai bentuk
perlindungan bagi tenaga kerja terhadap penyakit
akibat kerja (Tualeka et al., 2019).

Beberapa penelitian terdahulu
menunjukkan bahwa pekerja dengan paparan
cemaran menunjukkan keluhan kesehatan

termasuk iritasi pernapasan dan gejala asma
akibat paparan debu material (Su et al., 2003)
Faktor lain seperti kebiasaan merokok dan
kurangnya penggunaan alat pelindung diri (APD)
dan kondisi lingkungan kerja (Sholihah et al.,
n.d.) turut memperburuk kondisi kesehatan.
Namun, pemeriksaan faal paru saja sering kali
belum cukup untuk menggambarkan adanya
proses inflamasi sistemik yang menyertai akibat
paparan debu jangka panjang.

Pekerja crusher di industri packaging
memiliki risiko tinggi terpapar debu dan partikel
halus yang dapat menimbulkan gangguan fungsi
paru (2187-9085-1-PB, n.d.). Keluhan fungsi
paru berupa pola obstruktif maupun restriktif
(Mulfiyanti et al., n.d.) . Pemeriksaan spirometri
menjadi metode standar untuk menilai fungsi
paru melalui parameter FVC, FEVi, dan rasio
FEV/FVC. Namun, dibutuhkan parameter
tambahan yang dapat memberikan gambaran
tentang kondisi inflamasi tubuh

High Sensitivity C-Reactive Protein (hs-
CRP) merupakan biomarker inflamasi yang lebih
sensitif dan banyak digunakan untuk mendeteksi
peradangan  tingkat rendah  (low-grade
inflammation) yang sering tidak terdeteksi
dengan pemeriksaan rutin. Hs CRP menunjukkan
peradangan yang masih terjadi dalam tubuh
penderita(Vega Nela et al., 2025) . Peningkatan
hs-CRP  pada  pekerja  crusher  dapat
mencerminkan adanya respon inflamasi sistemik
akibat paparan debu yang berkepanjangan,
meskipun fungsi paru secara klinis belum
sepenuhnya menurun (Nightingale et al., 2023).
Kelebihan penelitian ini dapat
mengombinasikan screening faal paru dengan

pemeriksaan hs-CRP, sehingga penelitian ini
mampu memberikan gambaran yang lebih
komprehensif mengenai dampak paparan debu
terhadap kesehatan pekerja, sehingga dapat
menjadi dasar pencegahan dini dan intervensi
kesehatan kerja.

Penelitian ini bertujuan untuk mengukur
kapasitas paru pekerja dengan menggunakan
metode spirometri dan screening inflamasi
dengan pemeriksaan Hs CRP yang sangat sensitif
yang akan memberikan informasi mengenai
kondisi kesehatan paru pekerja pada bagian
crusher. Perusahaan perlu mengambil langkah
strategis untuk meningkatkan keselamatan dan
kesehatan kerja, antara lain melalui edukasi
bahaya merokok (Wang et al., 2023; Xin et al.,
2024). Kewajiban penggunaan alat pelindung diri
(APD). Urgensi dilakukannya penelitian ini
adalah untuk mengukur pengaruh paparan debu
crusher terhadap fungsi paru dan status inflamasi
pada pekerja industri. Hasil penelitian ini
diharapkan mampu memberikan bukti ilmiah
mengenai dampak paparan debu crusher terhadap
faal paru pekerja, sekaligus menjadi dasar
rekomendasi  preventif untuk melindungi
kesehatan tenaga kerja di industri terutama
industri packaging.

Bahan dan Metode

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan
Agustus 2025 di salah satu industri packaging
(perusahaan X) pada pekerja yang di bagian
crusher galon. Desain penelitian yang digunakan
adalah cross-sectional. Populasi penelitian
adalah seluruh pekerja unit crusher, dan
sebanyak 30 orang memenuhi kriteria inklusi
sehingga seluruhnya dijadikan sampel melalui
teknik total sampling atau sampel jenuh
(Sugiyono., 2023). Kriteria inklusi ditetapkan
berdasarkan usia (20-28 tahun), masa kerja
minimal 6 bulan, dan jam kerja >40 jam per
minggu. Data yang dikumpulkan terdiri atas data
primer berupa hasil pemeriksaan faal paru, kadar
Hs-CRP, serta kuesioner mengenai riwayat
kesehatan, kebiasaan merokok, dan penggunaan
APD. Pemeriksaan fungsi paru dilakukan
menggunakan spirometer digital dengan
parameter FEV1 dan FVC (Alavi Foumani et al.,
2024).Pemeriksaan Hs-CRP  dilakukan di
laboratorium dengan metode ELISA.

Tahapan penelitian dimulai dari proses
perizinan, seleksi subjek sesuai kriteria, dan
pemberian informed consent sebelum responden
mengisi kuesioner. Setelah itu, pemeriksaan faal
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paru dilakukan dalam posisi duduk dengan tiga
kali pengukuran untuk memastikan nilai terbaik
(Magbool et al., 2022). Pengambilan sampel
darah untuk pemeriksaan Hs-CRP
menggunakan metode ELISA (Bastian Darwin &
Meyrita Birka Yolanda, 2023). Pengukuran
konsentrasi debu di area kerja menggunakan dust
sampler . Data penelitian dianalisis secara
deskriptif menggunakan Microsoft Excel untuk
memperoleh gambaran karakteristik responden
serta nilai rerata dan distribusi fungsi paru dan
Hs-CRP (Magbool et al., 2022; Vega Nela et al.,
2025).

Hasil dan Pembahasan

Kondisi faal paru dikategorikan menjadi 2,
yaitu normal dan gangguan. Gangguan faal paru
seperti restriksi atau obstruksi. Tabel 1 Total
responden penelitian ini berjumlah 30 orang,
dengan 22 pekerja (73,3%) memiliki faal paru
normal dan 8 pekerja (26,7%) mengalami
restriksi ringan. Mayoritas responden berada
pada rentang usia produktif 20-24 tahun.
Ganggun faal dlam hal ini berupa retriksi lokal.
Berdasarkan umur pekerja secara keseluruhan
usia pekerja antara 20-24 tahun yag masuk dlam
kategoriu  usia  produktif. Masa  kerja
dikategorikan di golongkan menjadi dua yaitu
kurang dari 6 bulan atau lebih dari enam bulan.
Pekerja dengan kategori umur muda, 75%
pekerjanya memiliki kondisi faal paru normal
dan 3 orang atau ( 25%) dengan kategori retriksi
ringan.

Tabel 1. Tabel hasil distroibusi pasien dan
pemeriksaan fungsi paru

o Umur Responden Masa Kerja Status
(tahun) (tahun) Paru

1 20 2 8 Normal

2 22 1 8 Normal
3 8 Normal
5 14 Normal
6 14 Normal
8 20 Normal

3 23 4 14 Normal
7 20 Normal
0w e
10 26 Eﬁg;;ks‘
11 26 Restriksi

ringan

No Umur Responden Masa Kerja Status
(tahun) (tahun) Paru

4 24 12 26 Normal
13 10 Normal

5 25 14 12 Normal
15 20 ﬁﬁzt;;k“

6 26 16 15 Normal
17 28 ﬁﬁ;:;k“

7 27 18 18 Normal
19 24 Normal
20 30 iflzt;;k“

8 28 21 22 Normal
22 25 Normal
23 28 Normal
24 30 Normal

Data primer. 2024

Ganggun faal seperti retriksi lokal apada
pekerja dan dikategorikan berdasarkan umur
pekerja secara keseluruhan usia pekerja antara
20-24 tahun yang masuk dalam kategoriu usia
produktif. Masa kerja dikategorikan di
golongkan menjadi dua yaitu kurang dari 6 bulan
atau lebih dari enam bulan. Pekerja dengan
kategori umur muda, 75% pekerjanya memiliki
kondisi faal paru normal dan 3 orang atau ( 25%)
dengan kategori retriksi ringan. Selain itu untuk
pekerja dengan masa kerja kurang dari 6 bulan
dan mengalami gangguan faal paru sebesar 3
pekerja atau sebesar 42,9% dari total pekerja
dengan masa kerja kurang dari 6 bulan. Hasil
peneltian ini sejalan dengan penelitan yang
menyebut bahwa peningkatan paparan terhadap
debu kyang dapat dihirup dikaitkan dengan
penurunan fungsi paru-paru(Saers et al., 2024).

Tabel 2 Rata-rata Hasil Pengukuran Parameter
Fungsi Paru dan Paparan Debu

Nilai Rata-rata
Parameter Satuan Ambang Hasil
Batas Pengukuran
FVC L >3.0 3.1
FEV1 L >Q2.5 2.7
Rasio
FEVI/FVC % >70% 85%
Debu
Partikulat mg/m? <10 6

Hasil pemeriksaan faal paru terhadap 30
responden, diperoleh rata-rata nilai FVC sebesar
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3,1 L dan FEV: sebesar 2,7 L, keduanya masih
berada di atas nilai ambang batas normal. Rasio
FEV/FVC menunjukkan hasil rata-rata 85%,
lebih tinggi dari standar >70%, yang menandakan
fungsi paru responden secara umum masih baik.
Sementara itu, paparan debu partikulat di area
kerja tercatat sebesar 6 mg/m?®, masih berada di
bawah ambang batas 10 mg/m®.

Tabel 3. Distribusi Faal Paru Pekerja Berdasarkan
Kebiasaan Merokok.

Faal

Kebiasaan Jumlah
Persentase paru

Faal paru

merokok pekerja \ormalS2ngguan
Tidak 12 40 11 1
merokok
Merokok 18 60 13 5
Total 30 100 24 6

Tabel 3 adalah distribusi faal paru pekerja
berdasarkan kebiasaan merokok dari 30 orang
sampel. Terdapat 12 (40% ) pekerja yang tidak
merokok dan 18 orang atau 60 % merokok. Dari
jumlah diatasa ada 24 orang memiliki faal paru
yang normal yang terdiri dari 11 dengan
kebiasaan tidak merokok dan 13 merokok.
Sampel dengan gangguna faal paru terdiri dari 6
orang yang terdiri dari 1 orang tidak merokok dan
5 orang merokok.

Tabel 4. Hasil pemeriksaan Hs CRP pada pekerja

Usia/ tahun Kadar Hs-CRP Presentase
Tinggi  Normal (%)
20-22 3 5 26,6%
23-25 6 4 33,3%
26-28 8 4 40 %
Total 17 13 100%

Hasil pemeriksaan kadar Hs-CRP pada
kelompok pekerja dengan rentang usia 20 hingga
28 tahun, diperoleh gambaran bahwa sebagian
besar responden memiliki kadar Hs-CRP yang
tergolong tinggi. Pada kelompok usia 20-22
tahun, sebanyak 3 orang menunjukkan kadar Hs-
CRP tinggi dan 5 orang berada dalam kategori
normal, dengan proporsi 26.6% dari total
responden. Pada kelompok usia 23-25 tahun,
jumlah pekerja dengan kadar Hs-CRP tinggi
meningkat menjadi 6 orang dan yang normal juga
4 orang (40%). Sementara itu, pada kelompok
usia 26-28 tahun, terdapat 8 pekerja dengan
kadar tinggi dan 4 orang dengan kadar normal
(25%). Secara keseluruhan, dari total 30
responden, sebanyak 17 orang (56,7%)

menunjukkan kadar Hs-CRP tinggi dan 13 orang
(43,3%) berada dalam kisaran normal.

Pembahasan

Tempat penelitian ini dilakukan di area
crusher dan pada karyawan bagiusan crusher.
Karyawan pada bagian crusher ini bekerja untuk
menghancurkan sisa matrial dai bahan galon dan
poliethileen (PET) di sebuah pabrik. Karyawan
bekerja dalam waktu 40 jam dalam seminggu.
Keseharian dalam operasional bekerja karyawan
menggunakan alat pelingdung diri sperti masker,
topi, baju dan sepatu boot. Secara tata letak area
pabrik dikelilingi oleh banyak pepohonan atau
ruang terbuka hijau dengan rasio jumlah yang
proposional. Pabrik tempat crusher ini
merupakan pabrik industri packaging yang
memliki luas sekitar 3 hektar. Penelitian sejenis
dengan  penelitian ini telah  dilakukan
menunjukkan  kompartemen plastik stirena
menyebabkan peningkatan stres oktidatif yang
diduga menyebbakan kerusakan fungsi paru(Sati
etal., 2011a)

[Hasil uji spirometri terhadap 30 pekerja
diperoleh 27 orang (90%), dan 3 orang (10%)
mengalami restriksi ringan. Mayoritas pekerja
berada pada usia produktif (20-28 tahun).
Berdasarkan data pada tabel 1 usia pekerja antara
20-28 tahun dengan jenis kelamin laki- laki.
Secara garis besar usia pekerja relatif masih
muda sehingga menunjukkan uji kapasitas paru-
paru cenderung optimal. Penelitian ini sejalan
dengan studi lain menyebut bahwa menunjukkan
prevalensi abnormal FEV1, FVC, dan FEV/FVC
meningkat seiring bertambahnya usia dan lama
paparan debu (He et al., 2022).

Berdasarkan kebiasaan merorok pada tabel
3 diperoleh 12 orang pekerja dari 30 % tidak
merokok dan 18 pekerja dengan kebiasaan
merokok. Gangguan paru lebih banyak
ditemukan pada pekerja dengan kebiasaan
merokok, yang menunjukkan bahwa faktor gaya
hidup dapat memperburuk dampak paparan debu
dari aktivitas crusher. Durasi pekerjaan sekitar 7
jam per hari, serta penggunaan alat pelindung diri
(APD), diduga turut membantu menjaga kondisi
paru tetap baik (Mulfiyanti et al., n.d.). Hasil
penelitian ini sejalan dengan studi lain di industri
semen dan pertambangan yang melaporkan
prevalensi gangguan faal paru pada pekerja
terpapar debu berkisar 20-35%, sementara pada
penelitian ini hanya ditemukan 10% restriksi
ringan. Penelitian lain juga menyebut risiko
makin meningkat untuk pekerja dengan paparan
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debu (Rahman et al., 2025). Perbedaan ini
diduga dipengaruhi oleh adanya ruang terbuka
hijau perusahaan sekitar 30—40% yang berperan
sebagai penyaring alami debu dan peningkat
kualitas oksigen, sehingga menurunkan risiko
gangguan paru dibandingkan lingkungan kerja
dengan vegetasi terbatas.

Pembahasan tambahan menunjukkan
bahwa masa kerja pekerja yang kurang dari 2
tahun mungkin juga berperan dalam hasil normal
ini. Penelitian sebelumnya telah menemukan
bahwa pekerja baru biasanya memiliki fungsi
paru yang lebih baik daripada pekerja yang telah
bekerja selama beberapa tahun (Sohrabi et al.,
2022). Hal ini karena pekerja baru cenderung
lebih sehat dan kurang terpapar faktor risiko
kesehatan yang berkelanjutan. Temuan ini
menunjukkan bahwa terdapat kecenderungan
peningkatan kadar Hs-CRP pada kelompok usia
yang lebih tua dalam populasi pekerja, yang
dapat mengindikasikan adanya respons inflamasi
sistemik akibat paparan faktor risiko lingkungan
kerja seperti debu, stres oksidatif, atau beban
fisik yang tinggi (Vega Nela et al., 2025). Nilai
Hs CRP meningkat pada 17 pekerja meskipun
dalam usia relatif muda hal ini kemungkinan
besar disebabkan karena pekerja merokok
(Bastian Darwin & Meyrita Birka Yolanda,
2023). Nilai ini selaras dengan distribusi data
bahwa jumlah pekerja merokok adalah 18 orang.
Nilai Hs-CRP yang meningkat berpotensi
mencerminkan adanya peradangan kronis tingkat
rendah yang dapat berhubungan dengan
peningkatan risiko gangguan kardiovaskular
pada pekerja, sehingga perlu dilakukan upaya
pencegahan melalui pemantauan kesehatan
berkala dan pengendalian paparan di lingkungan
kerja (Sati et al., 2011b).

Paparan debu industri, terutama pada area
crusher, tidak hanya memengaruhi kondisi
mekanik sistem pernapasan, tetapi juga
menimbulkan respons biologis sistemik pada
tubuh pekerja (Omair et al., 2024) . Salah satu
respons tersebut adalah peningkatan penanda
inflamasi seperti High-sensitivity C-Reactive
Protein (Hs-CRP) yang mencerminkan adanya
peradangan akibat iritasi partikel debu yang
terhirup (Koskela et al., 2024). Hs-CRP berperan
sebagai indikator biologis awal terhadap stres
oksidatif dan inflamasi yang terjadi di saluran
napas maupun jaringan paru akibat pajanan
kronis di lingkungan kerja yang berdebu. Debu
dan asap rokok diduga mempercepat proses
gangguan paru (Sains et al., n.d.).

Kelebihan penelitian ini yaitu telah
mengkombinasikan antara pemeriksaan faal
paru dan Hs-CRP mendeteksi perubahan
fisiologis dan biologis lebih dini. Pemeriksaan
faal paru mencerminkan kapasitas ventilasi paru
secara langsung, sedangkan Hs-CRP sebagai
deteksi dini adanya infeksi dan sebagai indikasi
respons inflamasi sistemik yang mungkin
belum menimbulkan gejala klinis (Jung et al.,
2010). Penggunaan screening kedua parameter
ini dapat digunakan sebagai biomarker biologis
untuk memantau risiko penyakit paru akibat
kerja, seperti bronkitis kronis atau PPOK,
terutama pada pekerja yang terpapar debu halus
di bagian crusher (Hill et al., 2010).

Paparan debu di lingkungan kerja industri
seperti area crusher dapat memicu respons
biologis tubuh berupa peradangan sistemik dan
gangguan fungsi paru. Partikel debu halus yang
terhirup bisa mencapai alveolus dan
mengaktifkan ~ makrofag  alveolar, yang
kemudian melepaskan mediator proinflamasi
seperti IL-6 dan TNF-a. Kedua sitokin ini
merangsang hati untuk menghasilkan high-
sensitivity ~ C-reactive  protein  (Hs-CRP),
sehingga Hs-CRP menjadi indikator adanya
peradangan sistemik akibat stres oksidatif
kronik (Hiraiwa & Van Eeden, 2013). Proses
inflamasi ~ di saluran napas menghasilkan
perubahan fisiologis yang dapat terdeteksi
melalui penurunan nilai FEV: dan FVC pada
screening fungsi paru. Kedua pemeriksaan Hs-
CRP dan fungsi paru tidak hanya berfungsi
sebagai skrining kesehatan kerja, tetapi juga
merepresentasikan respons biologis tubuh
terhadap paparan debu dan kondisi kerja
industri  yang  berpotensi  menimbulkan
gangguan sistem respirasi (Zhang et al., 2022).

Secara umum lingkungan seperti Jumlah
ruang terbuka hijau memberi dampak positif
untuk pencegah paparan polutan sperti
mengurangi debu, polutan dan kebisingan.
Keberradaan pohon di area crucher memberikan
manfaat untuk pnyerapan debu dan polutan
senoiggan mengueangi paparan untuk pekerja ..
Pemantauan kualitas udara mengonrrolan fungsi
ruang terbuka hijau merupakan upaya untuk
melindungi kesehatan paru pekerja, terutama
yang bekerja di area pengolahan seperti crusher
yang memiliki resiko paparan  debu
(Benoumeldjadj et al., 2023).
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Kesimpulan

Penelitian ini menyimpulkan bahwa
sebagian pekerja di area crusher industri
packaging mengalami gangguan fungsi paru
ringan dan peningkatan kadar Hs-CRP, yang
menunjukkan adanya indikasi respons inflamasi
biologis akibat paparan debu di lingkungan kerja.

Ucapan Terima Kasih

Terima kasih penulis ucapkan kepada
semua pihak yang terlibat dalam penelitian ini.
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