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ABSTRAK 

 
Faktor Resiko Yang Berhubungan Dengan Keluhan Penglihatan Pada 

Pekerja Bengkel Las Dikelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

 

Jurusan Kesehatan Lingkungan 2021 

(X +65+ 7 Lampran) 

Emi Sandra, Moh Gazali, Mely Gustina 

 

Dalam hal pekerjaan pekerja las menduduki peringkat kedua yang mengalami 

cidera mata. Selain itu dari sejumlah kejadian injury mata yang telah disebutkan, 

yaitu sekitar 1390 kasus eye injury karena pajanan bunga api pengelasan dan 

dapat mengakibatkan welder’s flas (photokeratitis) yang dapat menyebabkan 

penurunan ketajaman atau visus.Tujuan Penelitian adalah mengetahui faktor 

resiko yang berhubungan dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las 

dikelurahan lingkar barat kota bengkulu.Jenis penelitian ialah deskriptif analitik. 

Penelitian ini menggunakan metode pendekatan cross sectional. 

Hasil penelitian berdasarkan distribusi frekuensi Umur ≥ 40 Tahun 35%, Masa 

Kerja ≥ 5 tahun 45%, Lama paparan ≥ 7 Jam 65% APM Kacamata gelap biasa 

67,5%, ada keluhan penglihatan 57,5% dan tidak ada hubungan yang bermakna 

antara umur dengan keluhan penglihatan dengan (P Value =0.712),  menunjukan 

bahwa ada hubungan yang bermakna antara masa kerja dengan keluhan 

penglihatan yaitu (ρ value=0,000),ada hubungan yang bermakna antara lama 

paparan dengan keluhan penglihatan dengan (ρ value=0,003). ada hubungan yang 

bermakna antara alat pelindung mata dengan keluhan penglihatan yaitu (ρ 

value=0,002).Diharapkan pekerja las untuk menggunakan APD yang telah di 

tentukan dan memenuhi  standar seperti kacamata spectacles, goggles, dan tameng 

muka agar dapat terhindar darikecelakaan kerja atau penyakit akibat kerja.  

 

 

Kata kunci  : Keluhan Penglihatan, Umur, Masa Kerja, Lama  

     Paparan, Alat Pelindung Mata 

  

Daftar Pustaka : 2010- 2020 
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ABSTRACT 

 
Risk Factors Related To Visual Complaints In Welding Workshop Workers In 

The Kelurahan Lingkar Barat Of Kota Bengkulu  

 

Environmental Health 2021 

( X + 65 + 7 Attachment) 

In terms of work, welding workers are ranked second in terms of eye injuries. In 

addition, from some of the eye injuries mentioned above, there are about 1390 

cases of eye injury due to exposure to welding sparks and can result in welder's 

flash (photokeratitis) which can cause a decrease in sharpness or vision.  

The aim of the study was to determine the risk factors associated with vision 

complaints in welding workshop workers in the kel. lingkar barat of Bengkulu 

City. This type of research was descriptive analytical.. The results of the study 

were based on the frequency distribution of age 40 years 35%, working period of 

5 years 45%, duration of exposure 7 hours 65% APM Ordinary dark glasses 

67.5%, vision complaints 57.5% and there was no significant relationship 

between age and complaints vision with (P Value = 0.712), indicating that there 

is a significant relationship between tenure and visual complaints (ρ value = 

0.000), a significant relationship between length of exposure and visual 

complaints (ρ value = 0.003). there is a significant relationship between eye 

protection equipment with visual complaints, namely (ρ value = 0.002). Welding 

workers are expected to use personal protextive equipment that has bees 

determined and meets standards such as spectacles, goggles dan face shields in 

order to avoid work accidents and occupational diseases. 

Keywords: Vision Complaints, Age, Working Period,  

Length of time Exposure, Eye Protection  

Bibliography : 2010- 2020 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. LATAR BELAKANG 

       Menurut data dari International Labour Organization (ILO) Tahun 2018 

menyatakan bahwa, lebih dari 1,8 juta kematian akibat kerja terjadi setiap 

tahunnya di kawasan Asia dan Pasifik. Bahkan dua pertiga kematian akibat 

kerja di dunia akibat terjadi di Asia. Di tingkat global, lebih dari 2,78 juta 

orang meninggal setiap tahun akibat kecelakaan atau penyakit akibat kerja. 

Selain itu, terdapat sekitar 374 juta cedera dan penyakit akibat kerja yang 

tidak fatal setiap tahunnya.  

       Salah satu aspek upaya keselamatan dan kesehatan kerja ialah 

perlindungan tenaga kerja untuk mencapai produktivitas kerja yang optimal. 

Berkaitan dengan upaya penerapan keselamatan dan kesehatan kerja, 

penggunaan APD Merupakan pilihan terakhir  dalam melindungi keselamatan 

dan kesehatan kerja dari potensi bahaya, dalam hal ini APD dilakukan setelah 

pengendalian teknik dan administrasif tidak mungkin lagi upaya diterapkan 

salah satu upaya untuk melindungi sebagian atau seluruh tubuh pekerja dari 

adanya potensi bahaya atau kecelakaan kerja.(Permatasari dkk, 2017). 

       Disetiap pekerjaan pasti ada resiko terjadinya kecelakaan kerja.Resiko 

akan terjadinya kecelakaan kerja tergantung dari jenis produksi, pemakaian 

teknologi, bahan yang digunakan, tata ruang dan lingkungan bangunan serta 

kualitas manajemen dan dan tenaga pelaksana. Di Indonesia masalah
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 keselamatan dan kesehatan kerja masih sering diabaikan sehingga 

menyebabkan tingginya angka kecelakaan akibat kerja.(Asrori dkk, 2020) 

       Adapun faktor-faktor yang berhubungan dengan kecelakaan kerja yaitu 

faktor lingkungan dan manusia. Faktor lingkungan berhubungan dengan 

peralatan, kebijakan dan peraturan K3. Sedangkan faktor gangguan manusia 

berhubungan dengan perilaku dan kebiasaan yang tidak aman (Salsabela, 

2019) 

       Kesehatan dan keselamatan kerja (K3) suatu upaya untuk menciptakan 

agar suasana bekerja yang aman, nyaman, dan bisa mencapai tujuan lebih 

produktivitas setinggi tingginya. Kesehatan dan keselamatan kerja sangat 

penting untuk dilaksanakan pada semua bidang pekerjaan, tanpa terkecuali 

pada usaha bengkel las. (Helna, 2020) 

       Dalam hal pekerjaan pekerja las menduduki peringkat kedua yang 

mengalami cidera mata. Selain itu dari sejumlah kejadian injury mata yang 

telah disebutkan, yaitu sekitar 1390 kasus eye injury karena pajanan bunga 

api pengelasan dan dapat mengakibatkan welder’s flas (photokeratitis) yang 

dapat menyebabkan penurunan ketajaman atau visus. 

       Menurut penelitian yang dilakuan oleh Lyon (1977)  terdapat sinar-sinar 

elektromagnetik yang dihasilkan selama proses pengelasan tersebut dan 

terkait dengan indramata salah satunya sinar ultraviolet. Masalah kesehatan 

mata yang sering terjadi pada tenaga kerja pengelasan yang kurang 

memperhatikan kesehatan antara lain injuri mata dan photokeratitis, semakin 

tingginya resiko cedera mata yang dialami para pekerja ditempat las ini 
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disebabkan karena kurangnya tingkat kedisiplinan dalam menggunakan Alat 

pelindung Mata (APM). 

       Tingkat keparahan gangguan kesehatan yang dialami pekerja juga 

disebabkan oleh masa kerja dan lama paparan. Paparan sinar UV (ultraviolet) 

dapat mengakibatkan gangguan akut dan kronis. Paparan akut radiasi UV 

yang ditandai dengan terdapat benda asing pada mata, fotofobia, mata berair, 

blefarospasme dan nyeri. Paparan kronis radiasi UV terkait dengan prevalensi 

yang tinggi dan perubahan jangka panjang dibagian luar mata pada tukang las 

(Putri dkk, 2017). 

Berdasarkan data Dinas KetenagaKerja dan Transmigrasi Kota Bengkulu, 

tahun 2017 tercatat 628 kasus kecelakaan kerja di Provinsi Bengkulu, tahun 

2018 tercatat 690 kasus kecelakaan kerja di Provinsi Bengkulu ,dan pada 

tahun 2019 tercatat 1034 kasus kecelakan kerja di Provinsi Bengkulu. 

(Wahyu, 2020) 

       Berdasarkan survey awal yang dilakukan di kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu terdapat 12 bengkel las dengan jumlah pekerja 40 orang. Survey 

dilakukan oleh peneliti pada tanggal 25 Januari 2020 setiap bengkel las rata-

rata memiliki pekerja 3-5 orang, dan jarak setiap bengkel pun tidak berjauhan. 

Rata-rata masa kerja pekerja bengkel las diatas 6 bulan dan lama paparan 7 

jam dalam sehari bahkan dapat lebih panjang waktunya tergantung pada 

banyaknya pesanan. Adapun keluhan-keluhan yang di rasakan oleh pekerja 

bengkel las selama bekerja yaitu, Mata perih, Mata berair, Penglihatan agak 

kabur, Mata terasa gatal dan mata memerah.   
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       Faktor yang mempengaruhi keluhan penglihatan mata pada pekerja 

bengkel las menarik untuk dikaji lebih mendalam karena keselamatan pekerja 

pengelas pada saat bekerja dibengkel las harus lebih diutamakan dari pada 

hasil produksi yang ada. Mengingat pentingnya menggunakan APM dan 

akibat yang ditimbulkan apabila para pekerja las tidak menggunakan APM 

dapat membahayakan keselamatan dan kesehatan kerja maka perlu dilakukan 

penelitian mengenai “ Faktor resiko yang berhubungan dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu”. 

B. Rumusan Masalah 

       Berdasarkan uraian dari latar belakang di atas maka rumusan masalah 

dalam penelitian ini adalah “Faktor resiko yang berhubungan dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui faktor resiko yang berhubungan dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu. 

2. Tujuan Khusus 

a. Di ketahui distribusi frekuensi Umur, Masa kerja, Penggunaan APM 

dan Lama Paparan dengan keluhan penglihatan pada pekerja 

Bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 
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b. Di ketahui hubungan antara Umur dengan keluhan penglihatan pada 

pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

c. Di Ketahui hubungan antara Masa Kerja dengan keluhan penglihatan 

pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

d. Di ketahui hubungan antara APM dengan keluhan penglihatan pada 

pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu. 

e. Di ketahui hubungan Antara Lama Paparan dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat 

Kota Bengkulu. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Untuk pekerja las 

Dapat menambah pengetahuan tentang faktor-faktor yang 

berhubungan dengan keluhan penglihatan dan pentingnya memakai APD 

yang sesuai standar saat bekerja 

2. Untuk Institusi pendidikan 

Dapat menjadi sumbangan pemikiran dan menambah referensi 

untuk mengembangkan ilmu tentang kesehatan dan keselamatan kerja 

3. Untuk peneliti selanjutnya 

Sebagai bahan acuan dan pertimbangan bagi peneliti lain yang 

akan melakukan penelitian lebih lanjut dan dapat mengaplikasikan teori 

yang telah diperoleh di bangku kuliah dengan aplikasi di lapangan serta 

memberikan pengalaman langsung dalam pelaksanaan dan penulisan 

penelitian 
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E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 

Keaslian Peneltian 

 

No Judul 

penelitian 

Nama Tahun Hasil Penelitian Perbedaan 

1 Hubungan 

lama 

paparan dan 

penggunaan 

APD 

terhadap 

keluhan 

subjektif 

fotokeratitis 

pada 

pekerja las 

dibengkel 

las di 

wilayah 

kecamatan 

Tanjung 

Karang 

Barat Kota 

Bandar 

Lampung  

Nova Ayu 

Purnama 

Yuda 

2019 Hasil uji analisi 

pada penelitian ini 

didapatkan tidak 

terdapat hubungan 

antara lama paparan 

terhadap keluhan 

subjektif 

fotokeratitis 

(p=0,365) Terdapat 

hubungan 

kesesuaian 

penggunaan APD 

terhadap keluhan 

subjektif 

fotokeratitis 

(P=0,036) 

Penelitian 

ini berbeda 

dengan 

penelitian 

yang akan 

dilakukan 

oleh 

peneliti 

terkait 

jumlah 

sampel dan 

tempat 

penelitian 

2 Hubungan 

pengetahuan 

dengan 

penggunaan 

alat 

pelindung 

wajah (Face 

shield) pada 

pekerja 

pada 

pekerja las 

listrik di 

proyek 

Thamrine 

Nine Phase 

Li Pt. Total 

Bangun 

 

Agung 

Ahmad 

Riadi 

2018 Pada variabel 

univariat, 

pengetahuan 

didapatkan hasil 

sebesar 93,3% 

pekerja las listrik 

dengan 

pengetahuan baik, 

sedangkan pada 

penggunaan alat 

pelindung wajah 

(Face shield) 

didapat hasil 

sebesar 73,3% 

Penelitian 

ini berbeda 

dengan 

penelitian 

yang akan 

dilakukan 

oleh 

peneliti 

terkait 

jumlah 

sampel dan 

tempat 

penelitian 
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3 Hubungan 

katareistik 

pekerja las 

terhadap 

tajam 

penglihatan 

(Visus) 

pada 

industri 

pengelasan 

dikota 

pontianak  

Irvan 

Ardiansyah 

Zulmianto 

2019 Pada penelitian dari 

74 responden 

sebagian besar 

responden tidak 

disiplin dalam 

penggunaan APD 

yakni sebanyak 43 

respondenb(58,1%), 

telah selama 

bekerja selama 

lebih dari 5 tahub 

sebanyak 48 

responden (64,9%), 

lama paparan 

terbanyak berada 

pada rentang 5-8 

jam 39 responden 

(52,7%), sebagian 

besar responden 

megelas dalam 

jarak kurang aman 

dan kurang dari  52 

cm sebanyak 41 

responden (55,5%), 

dan memiliki 

kebiasaan sehari 

hari yang buruk 

yakni sebanyak 37 

responden (50,0%)  

Penelitian 

ini berbeda 

dengan 

penelitian 

yang akan 

dilakukan 

oleh 

peneliti 

terkait 

jumlah 

sampel dan 

tempat 

penelitian 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Tinjauan Teori 

1. Pengertian Pengelasan 

Pengelasan adalah proses menyambungkan dua bahan atau lebih 

dengan prinsip proses difusi yang mendasarinya, sehingga terjadi 

penyatuan bagian bahanyang disambung. Kelebihan dari sambungan las 

adalah konstruksi ringan, mudah pengerjaannya, dapat menahan kekuatan 

besar, dan ekonomis. Namun kekurangannya adalah terjadi perubahan sifat 

fisik maupun mekanis dari bahan tersebut.  

 

 

Gambar 2.1 Pengelasan 

Sumber SolusiKontruksi.Com 
 

Proses pengelasan bukan merupakan hal yang mudah dalam 

pengerjaannya karena resiko fisiknya sangat tinggi sehingga perlu keahlian 

dan alat pelindung diri untuk melindungi kecelakaan kerja. Hal-hal yang 
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dapat membahayakan antara lain percikan bunga api yang dapat mengenai 

mata dan kulit pekerja las, efek sinar-sinar yang bersifat radiasi yang bisa 

membahayakan kesehatan mata pekerja las, dan asap las listrik juga juga 

debu beracun yang dapat mengganggu proses pernafasan. (Nova, 2019) 

a. Jenis Jenis Pengelasan 

Berdasarkan proses pengelasan, maka pengelasan terbagi menjadi 

dua yaitu: 

1) Las Karbit  

Las karbit merupakan proses pengelasan secara manual dengan 

pemanasan permukaan logam yang di las atau disambungkan sampai 

mencair oleh nyala gas Asetilen melalui pembakaran C2H2 oleh gas  O2  

dengan atau logam pengisi. Pembakaran C2H2 oleh gas  O2  dapat 

menghasilkan suhu yang sangat tinggi sehingga dapat mencairkan 

logam. Gas Asetilen ialah gas yang mudah terbakar dibawah pengaruh 

suhu dan tekanan. Gas Asetilen dapat disimpan dalam suhu yang bisa 

menahan tekanan. Jenis bahaya yang dapat ditimbulkan oleh gas 

asetilen yaitu : Yang pertama polimerisasi, yaitu peristiwa yapat 

menyebabkan suhu gas meningkat jauh lebih tinggi dalam waktu yang 

singkat. Polemirisasi ini dapat terjadi pada suhu 300
0
C, jika berada 

dalam tekanan 1atm. 

2) Las Listrik 

Las listrik merupakan proses pengelasan yang menggunakan aliran 

listrik melalui bidang atau permukaan-permukaan benda yang akan 
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disambung. Elektroda yang dialiri dari listrik digunakan untuk 

menekankan benda kerja dengan tekanan yang cukup. Penyambungan 

dua buah logam agar menjadi satu dengan cara melelehkan atau 

mencairkan dengan menggunakan busur nyala listrik. Tahanan yang 

timbul oleh arus listrik pada bidang-bidang sentuhan dapat 

menimbulkan panas dan bisa berguna untuk mencairkan permukaan 

yang akan disambung.(Agung, 2018) 

Las listrik terbagi menjadi beberapa bagian antara lain sebagai 

berikut: 

a) Las listrik dengan elektroda berselaput fluks 

Jenis las ini sudah dikenal dan banyak penggunanya. 

Listrik yang terjadi diantara elektroda dan bahan bakar dasar akan 

mencairkan elektroda dan sebagian besar selaput elektroda. 

Setelah terbakar elektroda tersebut akan mencair dan 

menghasilkan gas yang melindungi kawat las, busur listrik, ujung 

elektroda, dan daerah sekitar busur listrik dari pengaruh oksidasi. 

b) Las Busur Gas MIG (Metal Inert Gas) 

Las ini menggunakan kawat las yang berfungsi sebagai 

elektroda. Elektroda tersebut berupa gulungan kawat yang 

gerakannya diatur oleh motor listrik. Kecepatan elektroda ini 

dapat disesuaikan dengan kebutuhan. Biasanya las jenis ini 

digunakan untuk pengelasan baja karat dan aluminium. Gas yang 

digunakan adalah argon dan helium. 
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c) Las Busur Rendam 

Las busur rendam menggunakan fluks serbuk sebagai 

pelindungnya. Pada saat pengelasan, fluks mencair dan membeku 

menutupi las. Sebagian fluks serbuk yang tidak mencair dapat 

dipakai lagi setelah dibersihkan dari terak las. (Nova,  2019) 

d) Las Busur TIG (Tungsten Inert Gas) 

  Las TIG menggunakan elektroda wolfram. Busur listrik 

yang terjadi antar ujung elektroda wolfram dan bahan dasarnya 

merupakan sumber panas, dan tidak ikut mencair saat terjadi 

busur listrik 

e) Las Tahanan Listrik 

Las jenis ini merupakan cara mengelas dengan 

menggunakan hambatan listrik yang terjadi antara dua logam 

yang akan disambungkan. Prinsipnya ialah menyambungkan dua 

logam atau lebih dengan cara melelehkan dengan busur listrik. 

Cara mengaitkan busur nyalanya dengan mendekatkan elektroda 

las benda kerja pada jarak beberapa milimeter.  

Potensi Bahaya Dalam Pengelasan 

b. Bahaya Debu (Fume) 

Debu Biasanya terlihat pada saat proses pengelasan. Debu ini  berasal 

dari komponen yang yang dihasilkan oleh elektroda, logam dasar dan fluk 

pada setiap operasi. Elektroda merupakan penghasil utama fume yang 

paling utama. Debu dalam asap las berkisar sekitar 1,2 mikrometer s/d 3 
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mikrometer. Jika butiran debu yang berukuran > 0,5, mikrometer bila 

terhisap akan tertahan oleh bulu hidung pada pipa pernafasan.  

c. Bahaya Radiasi 

Kegiatan pengelasan merupakan proses penyatuan logam-logam yang 

akan menghasilkan percikan api dan pecahan logam yang dapat berupa 

partikel kecil. Maka dari itu pengelasan bukanlah suatu pekerjaan yang 

mudah karena memiliki resiko fisik yang sangat tinggi sehingga dalam 

proses pengerjaannya memerlukan keahlian serta peralatan khusus agar 

tidak terjadi kecelakaan kerja. Salah satu organ yang sangat sensitif dalam 

menanggapi rangsangan intensitas cahaya yaitu mata. Jika seorang pekerja 

pengelasan sering berhadapan dengan cahaya intensitas tinggi akan 

memberikan dampak pada sistem kerja matanya.(Agung, 2018) 

d. Efek radiasi sinar-sinar las terhadap ketajaman penglihatan 

Sinar-sinar yang dihasilkan selama proses pengelasan termasuk dalam 

radiasi energi tinggi atau radiasi ionisasi. Sinar-sinar tersebut antara lain: 

1) Sinar Tampak 

Sinar tampak yang dihasilkan oleh benda kerja dan bahan 

tambah yang sedang mencair. Sinar tampak merupakan sinar ionisasi 

yang ditimbulkan dari radiasi. Sinar tampak memiliki panjang 

gelombang 400-760 nm. Semua sinar tampak yang masuk ke mata akan 

diteruskan oleh lensa dan kornea mata ke retina mata. Jika cahaya yang 

dihasilkan terlalu kuat maka akan menyebabkan kelelahan pada mata. 

(Nurdin, 1999). Kelelahan pada mata dapat berdampak dengan 
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berkurangnya daya akomodasi mata. Hal ini dapat menyebabkan 

pekerja dalam melihat mencoba mendekatkan matanya terhadap obyek 

untuk memperbesar ukuran benda, maka akomodasi lebih dipaksa. 

Keadaan dapat menyebabkan penglihatn rangkap dan kabur. Selain itu, 

pemaksaan daya akomodasi dapat juga menyebabkan sakit kepala di 

daerah diatas mata. 

2) Sinar Infra Merah 

Sinar infra merah dan sinar ultraviolet berasal dari busur 

listrik. Sinar inframerah merupakan sumber panas yang dapat 

memancarkan gelombang-gelombang elektromagnetis. Jika 

gelombang ini mengenai benda maka benda tersebut akan berubah 

menjadi panas. Sinar inframerah tidak terasa jika terkena mata, 

karena itu sinar ini lebih berbahaya sebab tidak diketahui, tidak 

terlihat dan tidak terasa. Pengaruh sinar inframerah terhadpat mata 

sama dengan pengaruh panas, yaitu akan terjadi pembekakan pada 

kelopak mata, terjadinya penyakit konea, presbiovia yang terlalu dini 

dan kerabunan. 

Lensa mata mempunyai radiosensitivitas lebih tinggi 

dibandingka  dengan retina mata. Radiasi juga dapat menimbulkan 

kerusakan sel pada lensa mata sehingga sel-sel itu tidak mampu 

melakukan permajaan. Akibatnya, lensa mata mengalami 

kerusakan permanen. Lensa mata yang terpapar radiasi dalam 

waktu yang cukup lama akan berakibat pada fungsi transparasi 
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lensa mata menjadi terganggu sehingga penglihatan menjadi kabur. 

Penyinaran yang mengenai mata dengan dosis 2-5 sv dapat 

mengakibatkan terjadinya katarak pada lensa mata. Radiasi lebih 

mudah menyebabkan katarak pada usia muda dibandingkan usia 

tua. (Teuku, 2013) 

3) Sinar Ultra Violet  

Sinar UV memiliki panjang gelobang antara 240-320 nm. 

Sumber sinar UV selain dari matahari juga dihasilkan dari proses 

pengelasan, lampu-lampu pijar, pengerjaan laser, dan lain-lain 

(Budiono, 2003). Sinar Ultraviolet merupakan pancaran yang 

mudah terserap, tetapi sinar ini mempunyai pengaruh besar 

terhadap reaksi kimia yang terjadi di dalam tubuh. Sinar UV akan 

segera merusak epitel kornea. Seorang yang telah terkena sinar 

ultraviolet akan memberikan keluhan 4-10 jam setelah trauma. 

Seseorang tersebut akan meras matanya sangkat sakit, mata seperti 

kelilipan atau kemasukan pasir, fotofobia, blefarospasme, dan 

konjungtiva kemotik. (Teuku, 2013) 

2. Jenis Alat Pelindung Diri Bagi Pekerja Las 

Jenis-jenis alat pelindung diri untuk pekerja las antara lain: 

a. Alat Pelindung Kepala 

Alat pelindung kepala digunakan untuk melindungi rambut agar 

tidak tererat oleh mesin pada saat bekerja dan melindungi kepala dari 
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bahaya benturan benda keras dan benda yang melayang, percikan bahan 

kimia korosif, panas sinar matahari dan lain-lain.  

b. Alat Pelindung Mata dan Wajah ( Face Shield) 

Dalam pekerjaan pengelasan sangat memerlukan alat 

pelindung wajah yang berguna untuk melindungi wajah dan mata 

dari kemungkinan adanya potensi bahaya yang ditimbulkan 

.Manfaat penggunaan alat pelindung wajah yaitu untuk melindungi 

wajah dari bahaya sinar las (sinar tampak, sinar ultraviolet,dan 

sinar inframerah), radiasi panas las serta percikan bunga api las 

yang tidak dapat dilindungi dengan bahaya menggunakan alat 

pelindung mata saja.  

c. Masker 

Masker berguna agar partikel atau debu tidak masuk ke 

dalam saluran pernafasan, masker dapat terbuat dari kain dengan 

ukuran tertentu 

d. Pakaian pelindung (Apron) 

Alat pelindung jenis ini digunakan untuk melindungi seluruh 

atau sebagian tubuh dari percikan api, suhu panas, cairan kimia, 

dan lain-lain. Pakaian pelindung dapat berbentuk apron yang 

menutupi sebagian tubuh pemakainya yaitu dari daerah dada 

sampai lutut 
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e. Alat Pelindung Tangan 

Alat ini berfungsi untuk melindungi tangan dan jari dari 

pejanan api, panas, radiasi elektromagnetik, sengatan listrik, bahan 

kimia, benturan, pukulan, tergores dan terinfeksi. Alat pelindung 

tangan biasanya disebut dengan sarung tangan. 

f. Alat Pelindung Kaki 

Alat ini berfungsi untuk melindungi kaki dari tertimpa benda 

berat, benda tajam, logam panas, dan kemungkinan tersandung atau 

tergelincir. Penggunaan alat ini untuk melindungi dari bahaya saat 

bekerja.  

3. Faktor Penyebab Keluhan Penglihatan 

Faktor-faktor yang berhubungan dengan keluhan penglihatan antara 

lain: 

a. Faktor pekerja, yaitu 

1) Masa kerja 

Berdasarkan kamus bahasa Indonesia (2012) masa kerja diartika 

sebagai jangka waktu orang yang sudah bekerja di kantor, badan 

industri dan lain-lain. Masa kerja merupakan kurun waktu atau 

lamanya seseorang itu bekerja disuatu tempat. 

Masa kerja seseorang pada suatu tempat kerja dapat 

mempengarhui efek akumulatif terhadap faktro resiko fisik dan 

psikis. Semakin lama seseorang telah bekerja makan semakin besar 

pula efek negatif yang akan diterima dari faktor resiko tersebut. 
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Masa kerja dapat diketgorikan menjadi dua, yaitu baru (< 5 tahun ) 

dan lama (≥5 tahun ). (Nurgazali, 2016) 

2) Kelainan Refraksi 

Hasil pembiasan sinar mata ditentukan oleh media oleh media 

penglihatan yang terdiri dari kornea, cairan mata, lensa, benda kaca, 

dan panjangnya bola mata. Orang normal memiliki susunan 

pembiasan oleh media penglihatan dan panjangnya bola mata 

demikian seimbang sehingga bayangan benda selalu melalui media 

penglihatan dibiaskan tepat di daerah makula lute. 

Dikenal pada beberapa titik dalam bidang refraksi, seperti 

pungtum proksium aialah titik terdekat dimana seseorang masih 

melihat dengan jelas. Pungtum remotum merupakan titik terjauh 

dimana seorang masih dapat melihat dengan jelas, titik ini 

merupakan titik yang berhubungan deangan retina atau foveola bila 

mata istirahat 

3) Umur 

Menurut suma’mur (1996), Penglihatan seseorang akan 

berkurang seiring dengan bertambahnya usia. Pada usia dini di 

antara 20 - ≥ 40 Tahun, memiliki kondisi tubuh yang sangat sehat. 

Tenaga kerja berusia lebih dari ≥ 40 tahun, Visus jarang di temukan 

6/6, melainka berkurang. Maka dari itu, kontras dan ukuran benda 

perlu lebig besar untuk melihat dengan ketajaman yang sama. 

Semakin bertambahnya umur, Lensa juga bertambah besar dan lebih 
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pipi, Berwarna kekuningan dan menjadi lebih keras. Hal ini 

mengakibatkan lensa kehilangan kekenyalan, dan kapasitasnya untuk 

melengkung juga berkurang. Akibatnya, titik-titik dekat menjauhi 

mata, sedangkan titik jauh pada umumnya tetap saja. 

b. Faktor Lingkungan, yaitu 

1) Lama Paparan 

Lama paparan merupakan salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi terjadinya welder’s flash/flash burn, semakin lama 

paparan terhadap radiasi sinar ultraviolet, akan memperparah 

terjadinya welder’s flash . Pernyataan ini didukung oleh penelitian 

di taiwan yang menyatakan bahwa terdapat perbedaan rata-rata 

lama paparan antara responden yang terpajan selama 41,1 menit, 

16,9 menit, dan 1 detik dengan kejadian photokeratoconjungtivitis. 

(Nova, 2019) 

Lama paparan sinar UV berkaitan dengan radiasi efektif, yaitu 

besarnya radiasi yang dterima oleh pekerja. Maka lama paparan 5-8 

jam merupakan faktor resiko. Yang artinya Prevalensi responden 

lama paparan 5-8 jam mempunyai peluang resiko sebesar 30.000 

kali memiliki resiko mengalami penurunan tajam mata penglihatan  

(Visus) di bandingkan yang 1-4 jam.(Iskandar dkk, 2019) 
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Tabel 2.1 Waktu pemajanan Radiasi yang di perkenankan 

No Masa pemaparan per hari Iradiasi Efektif (Ieff) Mw / cm
2
 

1 8 jam 0,0001 

2 4 jam 0,0002 

3 2 jam 0,0004 

4 1 jam 0,0008 

5 30 menit 0,0017 

6 15 menit 0,0033 

7 10 menit 0,005 

8 5 menit 0,01 

9 1 menit 0,05 

10 30 detik 0,1 

11 10 detik 0,3 

12 1 detik 3 

13 0,5 detik 6 

14 0,1 detik 30 

 Sumber : Kepmenakertrans RI No. PER 13./MEN/X/2011 

 

2) Kuat Penerangan atau pencahayaan 

Mata manusia sangan sensitif terhadap kekuatan pencahayaan, 

mulai dari beberapa lux di dalam ruangan gelap sehingga 100.000 lux 

ditengah terik matahari. Kekuatan pencahyaan ini beraneka ragam 

yaitu berkisar sekitar 50-500 lux pada malam hari dengan 

pencahayaan buatan. Penambahan kekuatan cahaya berarti menambah 

daya, tetapi kelelahan relatif bertambah pula. Meskipun pencahayaan 

cukup, harus dilihat pula aspek kualitas pencahayaan, diantaranya 

faktor letak sumber cahaya. Sinar yang salah arah dan pencahayaan 

yang sangat kuat menyebabkan kilauan pada objek. 

3) Pemakian alat pelindung mata 

 Kecelakaan kerja pada pekerja las umumnya disebabkan karena 

kurang hati-hati pada pengerjaan las, pemakaian alat pelindung diri 

yang kurang benar, pengaturan lingkungan yang tidak tepat. Untuk 
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menghindari kecelakaan tersebut perlu diperlukan adanya pengetahuan 

yang baik terhadap pemakaian alat pelindung diri dan mengetahui 

tindakan-tindakan yang bisa menyebabkan faktor-faktor terjadinya 

kecelakaan kerja. 

Menurut Occupational Safety and Health Administration (2008) 

pemakaian alat pelindung mata merupakan alternatif terakhir dalam 

upaya pengendalian efek sinar las yang diterima pekerja setelah upaya-

upaya lain tidak memungkinkan untuk dilakukan. Alat pelindung mata 

tidak dapat menghilangkan bahaya kerja yang ada tetapi hanya 

meminimalisir jumlah kontak dengan bahaya 7 dengan menempatkan 

penghalang antara pekerja dengan bahaya, sebagai upaya terakhir 

dalam usaha melindungi tenaga kerja. Alat pelindung mata harus 

nyaman dipakai, tidak mengganggu kerja dan memberikan 

perlindungan yang efektif terhadap bahaya (Salawati Liza, 2015). 

4. Cara Mengukur Keluhan Penglihatan 

       Cara ukur dengan wawancara, alat ukur menggunakan kuesioner 

Visual Fatigue Index (VFI) adopsi dan modifikasi dari Chiuloto (2011), 

hasil pengukuran melalui skoring dari kuesioner, menggunakan skala 

nominal. Pengukuran variabel keluhan pada penglihatan dengan 

menggunakan kuesioner VFI yang terdiri dari 22 pertanyaan dengan 

alternatif jawaban Tidak Pernah (skor 1), Kadang-kadang (skor 2), Sering 

(skor 3) dan Selalu (skor 4). Penilaian Keluhan Penglihatan berdasarkan 

VFI:  
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a. Tidak Pernah =  Tidak pernah mengalami keluhan  

b. Kadang-kadang  =  Keluhan 1-2 kali/minggu  

c. Sering     =  Keluhan 3-4 kali/minggu  

d. Selalu     =  Keluhan 5-7 kali/minggu  

 Kemudian dilakukan perhitungan VFI yaitu:  

VFI = 
                                  

                                                        
 

  Keterangan : 

Total of answer for each operator : Jumlah skor total yang diperoleh  

setiap responden.  

Total of higher coeficient of occurence for each ailment : Jumlah skor 

maksimal dari 22 pertanyaan   (22 x 4) = 88 

Hasil pengukuran:  

1) Ya (mengalami keluhan penglihatan) jika VFI ≥ 0,4  

2) Tidak (tidak mengalami keluhan penglihatan) jika VFI < 0,4. 

5. Tinjauan Umum Tentang Keselamatan Dan Kesehatan Kerja 

       Kesehatan dan keselamatan kerja merupakan suatu pengetahuan 

yang berkaitan dengan 2 kegiatan. Yang pertama berkaitan dengan upaya 

keselamatan terhadap keberadaan tenaga kerja yang sedang bekerja. 

Yang kedua berkaitan dengan upaya kondisi kesehatan sebagai akibat 

adanya penyalit akibat kerja. Secara umum, keselamatan dan kesehatan 

kerja merupakan upaya perlindungan yang ditujukan agar tenaga keja dan 

orang lain ditempat kerja atau perusahaan selalu dalam keadaan selamat 

dan sehat, serta agar setiap produksi dugunakan secara aman dan efisien.  
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Adapun yang berkaitan dengan Keselamatan dan kesehatan kerja 

antara lain: 

a. Penyakit Akibat Kerja (PAK) 

Penyakit yang disebabkan oleh suatu pekerjaan, alat kerja, bahan, 

proses maupun lingkunan kerja. Penyakit akibat kerja merupakan 

manifestasi kesehatan kerja, atau kondisi kesehatan dari tenaga kerja. 

Kesehatan kerja meliputi berbagai upaya pencocokan antara pekerja 

dengan pekerjaan dan lingkungan baik secara fisik maupun psikis 

dalam hal/metode kerja, proses kerja dan kondisi yang bertujuan untuk 

: 

1) Memelihara serta meningkatkan derajat kesehatan kerja 

masyarakat pekerja disemua lingkungan kerja setinggi-tingginya 

baik secara fisik maupun kesejahteraan sosialnya. 

2) Mencegah agar tidak terjadi gangguan kesehatan pada masyarakat 

pekerja yang disebabkan oleh keadaan/kondisi lingkunga 

kerjanya. 

3) Memberikan pekerjaan dan perlindungan bagi pekerja di dalam 

pekerjaan dari kemungkinan bahaya yang disebabkan karena 

faktor-faktor yang dapat membahayakan kesehatan.  

4) Menempatkan serta memelihara pekerja di lingkungan yang 

sesuai dengan kemampuan fisik dan psikis pekerjanya. 

b. Kecelakan Akibat Kerja (KAK) 
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Kecelakaan akibat kerja merupakan suatu kejadian yang tidak di 

inginkan yang dapat merugikan manusia serta merusak harta benda 

atau kerugian terhadap proses (AM Sugeng Budiono, 2003 : 171) 

KAK biasanya terjadi akibat kontak dengan suatu zat atau sumber 

energi. Secara umum kecelakan kerja di bagi menjadi dua golongan 

yaitu : 

1) Kecelakaan industri (Industrial accident) merupaka kecelakan 

yang disebabkan karena adanya sumber bahaya atau bahaya kerja. 

2) Kecelakaan akibat hubungan kerja (Community accident) 

merupakan kecelakaan yang terjadi diluar tempat kerja yang 

berkaitan dengan adanya hubungan kerja. (Ria, 2010) 

6. Dasar Hukum Alat Pelindung Diri 

       Kewajiban dalam penggunaan APD ditempat kerja yang mempunyai 

resiko terhadap timbulnya kecelakaan dan penyakit akibat kerja telah di 

atur dalam undang-undang No. 1 Tahun 1970 Tentang Keselamatan Kerja. 

Pasal-pasal yang mengatur tentang penggunaan alat pelindung diri antara 

lain: 

a. Pasal 3 (1 : f )      : Dengan peraturan per undang-undang di tetapkan 

syarat-syarat keselamatan kerja untuk memberikan alat-alat pelindung 

diri pada pekerja 

b. Pasal 9 (1 : C) : Pengurus di wajibkan menunjukkan dan menjelaskan 

pada tiap tenaga kerja baru tentang alat-alat pelindung diri bagi tenaga 

kerja yang bersangkutan 
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c. Pasal 12 ( b ) : Dengan peraturan per undang-undang diatur kewajiban 

dan atau hak tenaga kerja untuk memakai alat-alat pelindung diri yang 

di wajibkan 

d. Pasal 14 ( c ) : Pengurus diwajibkan menyediakan APD untuk setiap 

orang lain yang memasuki tempat kerja tersebut. 

7. Jenis Alat Pelindung Mata Pekerja Las Yang Memenuhi Standar 

       Mata manusia sudah dilengkapi dengan berbagai pelindung, misalnya 

tulang mata yang dapat melindungi dari benturan, otot-otot sekitar mata 

yang berfungsi sebagai shock absorbers terhadap pukulan, bulu-bulu mata 

sebagai tirai pengaman, alis mata yang melindungi mata dari keringat yang 

mengalir dari atas kepala, dan kelopak mata akan menutup secara refleks 

apabila ada cahaya yang menyilaukan Namun Natural Defence ini tidak 

melindungi mata dari Man-Made Enviroments seperti radiasi, bahan-bahan 

kimia, dan partikel-partikel yang melayang dengan cepat. (Nova, 2019) 

Berikut Jenis-jenis alat pelindung mata yang memenuhi menurut Peraturan 

Mentri Tenaga Kerja dan Transmigrasi Republik Indonesia No.PER. 

08/MEN/VII/2010. 

a. Kacamata Goggles 

Goggles digunakan untuk melindungi mata, gas, uap debu dan 

percikan larutan kimia. Bahan dapat terbuat dari plastik yang 

transparan dengan lensa yang dilapisi kobalt untuk melindungi dari 

bahaya radiasi gelombang elektromagnetik non ionisasi dan kesilauan 

atau lensa yang terbuat dari linsa yang dilapisi dengan timah hitam 
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agar bisa melindungi dari radiasi gelombang elektromagnetik dan 

mengion. 

Goggles umumnya kurang diminati oleh pemakainya karena 

kurang nyaman saat dipakai, tetapi alat ini bisa menutupi mata dengan 

ketat sehingga tidak terjadi pertukaran udara didalamnya kerna lensa 

dari goggles dilengkapi dengan lubang-lubang ventilasi. (Wahyu, 

2010) 

b. Tameng Wajah (Face Shield) 

Alat inii dugunakan untuk melindungi muka dari sinar las 

(Sinar UV, Sinar inframerah), radiasi panas las serta percikan bunga 

api las. Apabila muka tidak dilindungi maka kulit muka akan terbakar 

dan sel-sel kulit akan rusak. Pelindung muka dipakai untuk 

melindungi seluruh muka agar kulit tidak terbakar akibat dari akibat 

cahaya busur, percikan dan lain-lain. (Wahyu, 2010). 

c. Kacamata (Spectacles) 

Alat ini berfungsi untuk melindungi mata dari partikel-partikel 

kecil, debu dan radiasi gelombang elektromagnetik, kilatan cahaya 

atau cahaya yang menyilaukan. 

 

 

 

 

 



26 
 

 

 

 

 

B. Kerangka Teori 

  

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan   : 

 

 : Yang tidak diteliti 

 

 : Yang diteliti 

 

Gambar 2.2 Kerangka Teori 
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Masa Kerja 
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Lama Paparan 

Alat pelindung 

mata 
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C. Hipotesis 

Ha : Ada hubungan antara Umur, Masa kerja, Lama Paparan dan penggunaan 

APM dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan 

Lingkar Barat Kota Bengkulu.  
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis dan Rancangan Penelitian 

       Jenis Penelitian yang digunakan ialah Deskriptif Analitik dengan 

Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah Rancangan peneltian 

cross sectional yaitu penelitian analitik yang memperlajari dinamika korelasi 

antara faktor resiko dengan faktor efek, dengan cara penedekatan, observasi 

atau pengumpulan data sekaligus dengan waktu bersamaan.(notoatmodjo, 

2012) 

B. Kerangka Konsep 

 

Variabel Bebas     Variabel Terikat 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

Gambar 3.1 Kerangka Konsep 

 

Masa Kerja 

Lama Paparan 

Alat Pelindung 

Mata 

Keluhan Penglihatan 

Umur 
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C. Definisi Operasional 

Tabel 3.1 

 Definisi Operasional 

 
N0 Variabel Definisi 

Operasional 

Alat Ukur Cara 

Ukur 

Hasil Ukur Skala 

Ukur 

 

 

1 

Variabel 

bebas: 

Pemakai

an APM 

Suatu alat 

yang 

mempunyai 

kemampuan 

untuk 

melindungi 

seseorang 

yang 

fungsinya 

mengisolasi 

sebagian 

atau seluruh 

tubuh dari 

potensi 

bahaya 

kerja 

 

 

Kuesioner 

 

 

Wawan

cara 

 

 

0. Tidak 

memenu

hi 

standar 

1. Memenu

hi 

Standar 

 

 

 

Nominal 

 

 

 

2. Umur Perhitungan 

waktu yang 

di hitung 

dari umur 

20-40 tahun 

kelahiran 

sampai hari 

pada tahun 

saat 

dilakukan 

penelitian 

Kuesioner Wawan

cara 

0. < 40 

Tahun 

1. ≥ 40 

Tahun 

Nominal 

3. Lama 

Paparan 

Pernyataan 

responden 

tentang 

lama kerja 

perhari 

khusus 

pengelasan 

Kuesioner Wawan

cara 

1. < 7jam 

2. ≥ 7 jam 

(Iskandar 

dkk, 2019) 

Nominal 

4. Masa 

Kerja 

Jangka 

waktu atau 

lamanya 

seseorang 

bekerja 

 

Kuesiner 

 

Wawan

cara 

 

0.< 5 tahun 

1.≥ 5 tahun. 

(Nurgazali, 

2019) 

 

Nominal 

 

 

 

 



30 
 

 

 

disuatu 

tempat 

 

5 Variabel 

terikat: 

Keluhan 

Mata 

Kondisi 

dimana 

mata 

mengalami 

gangguan 

untuk 

melihat 

benda 

dengan jelas 

 
 

Kuesioner 

VFI 

Wawan

cara 

0. Ada 

Keluhan 

jika VFI ≥ 

0,4 

1. Tidak 

Ada 

Keluhan 

VFI< O,4 

Nominal 

 

D. Populasi dan sampel 

1. Populasi 

Populasi penelitian ini adalah seluruh pekerja las di Kelurahan 

Lingkar Barat Kota Bengkulu di 12 bengkel dengan jumlah pekerja 

sebanyak 40 orang. 

2. Sampel 

Menurut Arikunto adposi dari (Teuku, 2013) apabila populasinya 

di bawah 100, maka sampel yang di ambil adalah total populasi, yaitu 12 

bengkel dengan jumlah pekerja sebanyak 40 orang. 

E. Waktu dan Tempat Penelitian 

       Penelitian ini akan di lakukan dari bulan Maret – Mei 2021 yang akan di 

laksanakan di bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu.  

F. Teknik Pengumpulan Data 

1. Jenis Data 

a. Data Primer 

  Data primer merupakan data yang diperoleh secara langsung dari 
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 Subyek penelitian terutama responden dari penelitian berupa data 

Umur, Masa Kerja, Lama Paparan, Alat Pelindung Mata (APM) dan 

Keluhasn Penglihatan. 

b. Data Sekunder   

 Data sekunder adalah data yang diperoleh secara tidak 

langsung.data sekunder digunakan sebagai data penunjang atau 

pelengkap data primer yang ada releansinya dengan keperluan 

peneliti. Data sekunder diperoleh dari Industri kecil dan menengah, 

Perindustrian dan perdagangan Kota Bengkulu, Studi Pustaka dan 

Sumber data elektronik. 

2. Cara Pengumpulan Data 

 Pengumpulan Data didapat melalui Penentuan responden, Observasi 

dan Wawancara pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu 

3. Instrumen Pengumpulan Data 

 Instrumen yang digunakan pada penelitian ini adalah Kuesioner 

adopsi skripsi Irvan Ardiansyah Zulmianto (2019), alat tulis, kamera 

(Handphone).  

G. Teknik Pengolahan Analisis dan Penyajian Data 

1. Tekning Pengolahan Data 

a. Editing 

 Pada tahap ini dilakukan pengecekan kembali data atau lembar 

kuesioner pengukuran kelelahan yang telah terkumpul terkait 
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kelengkapan pengisian seluruh pertanyaan serta relevansi setiap 

jawaban. 

b. Coding 

 Pengkodean dilakukan setelah semua kuesioner diedit atau 

disunting. data dari setiap variabel dalam kuesioner yang telah diinput 

untuk dirubah dari bentuk huruf menjadi kode berupa angka untuk 

mempermudah processing data sebelum diinput kedalam spss. 

c. Tabulating 

 Tabulating merupakan proses pengelompokkan jawaban-jawaban 

yang serupa dan menjumlahkan dengan cara yang diteliti dan teratur 

ke dalam tabel yang telah disediakan. 

3. Analisis Data Data 

  Analisis data dalam penelitian ini ada dua yaitu  

a. Univariat 

 Analisa Univariat dilakukan terhadap tiap variabel dari hasil 

penelitian. Analisa ini digunakan untuk mendeskripsikan variabel 

penelitian yang disajikan dalam bentuk distribusi dan presentase dari 

tiap variabel. (Reza, 2013). Analisis yang bertujuan untuk distribusi 

dan presentase dari tiap variabel berupa Umur masa kerja, lama 

paparan, Alat Pelindung Mata (APM) dan keluhan penglihatan. 

b. Bivariat 

  Dilakukan untuk melihat hubungan antara variabel independen, yaitu 

pemakaian kacamata las dengan variabel dependent, yaitu keluhan 
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penglihatam secara signifikan dengan uji statistik.Uji statistik ysng 

digunakan adalah uji chi square untuk mengetahaui hubungan antara 

variabel kategorik dan non kategorik. Hubungan signifikan atau 

bermakna didapat degan nilai p < 0,05, sedangkan p > 0,05 dianggap 

hubungan tidak signifikan atau tidak bermakna 

4. Teknik Penyajian Data 

a. Narasi 

 Yaitu cara penyajian data hasil penelitian yang telah dilakukan 

dalam bentuk narasi atau kalimat Hubungan pemakaian kacamata las 

terhadap kesehatan mata pada pekerja bengkel las dikelurahan 

lingkar barat kota bengkulu. Penyajian dalam bentuk narasi atau teks 

merupakan gambaran umum tentang kesimpulan tentang hasil 

pengamatan. 

b. Tabel Distribusi Frekuensi 

 Tabel distribusi frekuensi adalah tabel yang menyusun distribusi 

datanya dalam frekuensi. Tabel ini dibagi menjadi dua, yaitu : Tabel 

distribusi tunggal dan tabel distribusi bergolong. 

c. Grafik atau Diagram 

 Penyajian data dalam bentuk grafik menggambarkan data secara 

visual dalam sebuah gambar. Sehungga penyajian data dalam bentuk 

ini lebih mudah untuk dibaca dan lebih menarik 
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BAB IV 

  HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

A. Jalannya Peneltian 

Peneltian ini yang berjudul “ Faktor Resiko Yang Berhubungan Dengan 

Keluhan Penglihatan Pada Pekerja Bengkel Las Di kelurahan Lingkar Barat 

Kota Bengkulu” dilaksanakan dikota Bengkulu. Peneltian dilakukan dengan 

cara wawancara untuk mengetahui umur, masa kerja lama paparan dan jenis 

kacamata yang digunakan saat bekerja.Media yang digunakan adalah 

kuesioner. 

Penelitian ini untuk mengetahui hubungan anatara umur, masa kerja, lama 

paparan dan penggunaan alat pelindung mata dengan keluhan penglihatan 

pada pekerja bengkel las di kelurahan lingkat barat kota bengkulu. Penelitian 

ini dilaksanakan dari 27 Mei – 25 Juni 2021.Langkah awal yang dilakukan 

penelitian adalah mengurus surat izin penelitian dari Poltekkes Kemenkes 

Bengkulu, Kepala kantor Kesbangpol Kota Bengkulu, Kepala dinas 

perindustrian dan perdagangan kota bengkulu dan pemilik bengkel las di 

kelurhan Lingkar Barat Kota Bengkulu .Setelah mendapat izin peneliti 

langsung melanjutkan untuk melakukan penelitian di bengkel las yang ada di 

Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu. Data yang diambil dikumpulkan 

dalam data sekunder yang diperoleh dengan melihat data jumlah sampel yang 

diambil dari dinas perindustrian dan perdagangan Kota Bengkulu,dan data 

primer yang diperoleh langsung dari pengisian kuesioner oleh responden 

yang diperoleh pada saat kegiatan bekerja dan waktu istirahat. Setelah 
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melakukan pengumpuan data dengan tahap,editing,coding,cleaning,dan data 

diolah dalam statistik ,kemudian data dianalisis secara univariat dan bivariat 

da disajikan dalam bentuk tabel. 

B. Hasil Penelitian 

1. Analisa Univariat 

Analisa Univariat digunakan untuk menggambarkan data 

responden dan variabel penelitian secara tunggal. Variabel penelitian 

terdiri dari Umur, Masa kerja, Lama paparan, Alat pelindung mata, dan 

Keluhan penglihatan. 

Tabel 4.1 

   Distribusi Frekuensi Responden Menurut umur pekerja bengkel las 

 di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No Umur Frekuensi (F) Presentase (%) 

1 < 40 Tahun 26 65,0 

2 ≥ 40 Tahun 14 35,0 

 Total 40 100 

  

Berdasarkan Tabel 4.1 responden yang berumur < 40 tahun sebanyak 

26 orang ( 65,0 %), selebihnya yang berumur > 40 tahun sebanyak 14 orang ( 

35,0 %). 

Tabel 4.2 

       Distribusi Frekuensi Responden Menurut masa kerja pekerja bengkel 

las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No Masa Kerja Frekuensi (F) Presentase (%) 

1 < 5 Tahun 22 55,0 

2 ≥ 5 Tahun 18 45,0 

 Total 40 100,0 

  

 



36 

 

 

Berdasarkan tabel 4.2 dari 40 responden sebanyak 22 ( 55,0 %) 

responden  yang bekerja < 5 tahun dan 18( 45,0%).responden yang sudah 

bekerja > 5 tahun  

Tabel 4.3 

      Distribusi Frekuensi Responden Menurut lama paparan pekerja bengkel 

lasdi Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No Lama Paparan Frekuensi (F) Presentase (%) 

1 < 7 Jam 14 35,0 

2 ≥ 7 Jam 26 65,0 

  40 100,0 

 

Berdasarkan tabel 4.3 dari 40 responden sebanyak 14 ( 35,0 

%)responden yang bekerja dalam sehari selama < 7 jam dan 26 orang ( 65,0 

%) yang bekerja dalam sehari selama > 7 jam 

Tabel 4.4 

       Distribusi Frekuensi Responden Menurut Alat Pelindung Mata pekerja 

bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No Alat Pelindung mata Frekuensi (F) Presentase (%) 

1 Tameng Muka 13 32,5 

2 Kacamata gelap biasa 27 67,5 

 Total   

 

Berdasarkan Tabel 4.4  dari 40 responden ada 13 orang pekerja ( 32,5 

%) yang menggunakan Tameng muka dan sebanyak 27 orang pekerja (67,5 

%) yang memakai kacamata gelap biasa 

Tabel 4.5 

       Distribusi Frekuensi Responden Menurut Keluhan mata pekerja bengkel 

las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No Keluhan Penglihatan Frekuensi (F) Presentase (%) 

1 Tidak ada keluhan 21 52,5 

2   Ada keluhan 19 47,5 

 Total 40 100,0 
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Berdasarkan Tabel 4.5 dari 40 responden ada 19 ( 47,5%)  pekerja yang 

tidak mengalami keluhan penglihatan dan ada sebanyak 21 pekerja ( 55,5 %) 

yang mengelami keluhan penglihatan. 

2. Analisa Bivariat 

Analisa bivariat merupakan uji statistik yang digunakan untuk melihat 

adanya hubungan variabel bebas yaitu, Umur, Masa kerja, Lama Paparan 

dan Penggunaan alat pelindung mata terhadap variabel terikat yaitu keluhan 

penglihatan menggunakan uji Chi square jika p Value < 0,05 maka terdapat 

hubungan yang bermakna dari variabel variabel yang diteliti 

a. Hubungan Umur Dengan Keluhan Penglihatan  

Tabel 4.6 

Hubungan Antara Umur Dengan Keluhan Penglihatan Pada Pekerja  

Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No Umur  

Keluhan Penglihatan  Jumlah  OR 

(95% 

CI) 

P 

Value  Tidak 

ada 

keluhan  

 ada 

keluhan 

  

N  % N  % N %   

1 < 40 

Tahun 

15 57,7 11 42,3 26 100,0 1.818 0,573 

2 ≥ 40 

Tahun 

6 42,9 8 57,1 14 100,0 0,489-

6.763 

 

 Jumla

h  

21 52,5 19 47,5 40 100,0   

  

        Berdasarkan Tabel 4.6 didapatkan hasil  uji Chi- Square   nilai p=0,712 

(p>0,05). Oleh sebab itu, Ho ditolak berarti tidak ada hubungan yang 

signifikan antara umur dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las. 

       Dari hasil penelitian ini juga menunjukkan Odd Rasio (OR) sebesar 1,818 

yang artinya pekerja yang memiliki lama umur >40 tahun akan memiliki 
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keluhan penglihatan sebesar 1,8 kali dibanding dengan yang memiliki lama 

paparan < 40 tahun. 

b. Hubungan masa kerja dengan keluhan penglihatan 

Tabel 4.7 

 Hubungan Antara Masa Kerja Dengan Keluhan Penglihatan Pada Pekerja  

Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No 
Masa 

Kerja  

Keluhan Penglihatan  Jumlah  OR 

(95% 

CI) 

P 

Value Tidak ada 

keluhan 

 ada 

keluhan 

  

N  % N  % N %   

1 < 5 

Tahun 

18 81,8 4 18,2 22 100,0 22,50

0 

0,000 

2 ≥ 5 

Tahun 

3 16,7 15 83,3 18 100,0 4,337-

116,7

26 

 

 Jumlah  21 52,5 19 47,5 40 100,0   

        

 

           Berdasarkan Tabel 4.7 didapatkan hasil uji Chi- Square dengan nilai 

p=0,000 (p< 0,05). berarti Ho diterima ada hubungan antara masa kerja dengan 

keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las 

           Dari hasil Tabel di atas juga menunjukkan Odd Rasio (OR) sebesar 

22,500 yang artinya pekerja yang memiliki masa kerja yang > 5 tahun akan 

memiliki keluhan penglihatan sebesar 22,5 kali dibanding dengan yang 

memiliki masa kerja < 5 tahun 
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c. Hubungan lama paparan dengan keluhan penglihatan  

Tabel 4.8 

  Hubungan Antara Lama Paparan Dengan Keluhan Penglihatan Pada     

  Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

No 

Lama 

Papara

n 

Keluhan Penglihatan  Jumlah  OR 

(95% CI) 

P 

Valu

e 
Tidak ada 

keluhan 

 ada 

keluhan 

  

N  % N  % N %   

1 <7 jam 13 92,9 1 7,1 14 100,0 29,250 0,00

1 

2 ≥7 jam 8 30,8 18 69,2 26 100,0 3.248-

263.415 

 

 Jumlah  21 52,5 19 47,5 40 100,0   

    

         Berdasarkan Tabel 4.8 didapatkan hasil uji Chi- Square dengan nilai 

p=0,001 dengan (p<0,05). Oleh sebab itu, Ho diterima  berarti ada hubungan 

antara lama paparan dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las. 

          Dari hasil tabel di atas juga menunjukkan Odd Rasio (OR) sebesar 29.250 

yang artinya pekerja yang memiliki lama paparan >7 jam akan memiliki keluhan 

penglihatan sebesar 29,2 kali dibanding dengan yang memiliki lama paparan <7 

jam. 

d. Hubungan Antara Alat Pelindung Mata Keluhan Penglihatan 

Tabel 4.9 

   Hubungan Antara Alat Pelindung Mata Dengan Keluhan Penglihatan Pada 

Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu 

N

No 

Alat 

Pelindung 

Mata  

Keluhan Penglihatan  Jumlah  OR 

(95% 

CI) 

P 

Valu

e 
 Tidak 

ada 

keluhan  

 ada 

keluhan 

  

N  % N  % N %   

1 Tameng 

muka 

12 92,3 1 7,7 13 100,0 24.000 0,00

2 

2 Kacamata 

gelap 

biasa 

9 33,3 18 66,7 27 100,0 2.682-

214.72

5 

 

 Jumlah  21 52,5 19 47,5 40 100,0   
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          Berdasarkan Tabel 4.9 didapatkan hasil uji Chi- Square dengan  nilai 

p=0,002 dengan (p<0,05). berarti Ho diterma ada hubungan antara 

pemakaian alat pelindung mata dengan keluhan penglihatan pada pekerja 

bengkel las. 

          Dari hasil penelitian ini juga menunjukkan Odd Rasio (OR) sebesar 

24.000 yang artinya pekerja yang memakai kacamata gelap biasa akan 

memiliki keluhan penglihatan sebesar 24 kali dibanding dengan pekerja yang 

memakai tameng muka/face shield. 

C. Pembahasan 

1. Analisa Univariat 

a. Umur 

Berdasarkan Tabel 4.1 t responden yang berumur < 40 tahun sebanyak 

26 orang ( 65,0 %), selebihnya yang berumur > 40 tahun sebanyak 14 

orang ( 35,0 %). 

Menurut suma’mur (1996), Penglihatan seseorang akan 

berkurang   seiring dengan bertambahnya usia. Pada usia dini di 

antara 20 - ≥ 40 Tahun, memiliki kondisi tubuh yang sangat sehat. 

Tenaga kerja berusia lebih dari ≥ 40 tahun, Visus jarang di temukan 

6/6, melainka berkurang. Maka dari itu, kontras dan ukuran benda 

perlu lebih besar untuk melihat dengan ketajaman yang sama. 

Semakin bertambahnya umur, Lensa juga bertambah besar dan lebih 

pipi, Berwarna kekuningan dan menjadi lebih keras. Hal ini 

mengakibatkan lensa kehilangan kekenyalan, dan kapasitasnya untuk 
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melengkung juga berkurang. Akibatnya, titik-titik dekat menjauhi 

mata, sedangkan titik jauh pada umumnya tetap saja. 

       Faktor umur merupakan salah satu faktor resiko yang dapat 

menyebabkan efek buruk dari radiasi sinar UV terhadap manusia. 

Penelitian tersebut menyebutkan bahwa dengan bertambahnya usia 

akan terjadi penurunan sensitivitas dan fragilitas pada kornea yang 

timbul oleh rangsangan mekanis. Pekerja yang umurnya masih < 40 

tahun menunjukkan fragilitas kornea masih sama, namaun setelah 

berumur > 40 tahun dapat meningkatkan efek radiasi sinar UV 

sehingga penurunan fragilitas kornea cepat menurun. (Ikesma, 2017) 

b. Masa Kerja 

       Berdasarkan hasil penelitian bahwa dari 40 responden 

sebanyak 22 ( 55,0 %) responden yang bekerja < 5 tahun dan 18( 

45,0%).responden yang sudah bekerja > 5 tahun. 

lamanya seseorang itu bekerja disuatu tempat. 

Masa kerja seseorang pada suatu tempat kerja dapat 

mempengarhui efek akumulatif terhadap faktro resiko fisik dan 

psikis. Semakin lama seseorang telah bekerja makan semakin besar 

pula efek negatif yang akan diterima dari faktor resiko tersebut. 

Masa kerja dapat diketgorikan menjadi dua, yaitu baru (< 5 tahun ) 

dan lama (≥5 tahun ). (Nurgazali, 2016) 

       Masa kerja merupakan rentan waktu seseorang yang dihitung 

dari awal ia bekerja di suatu tempat hingga sekarang. Semakin 
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bertambahnya masa kerja seseorang di bengkel las maka resiko 

pekerjaan mengalami keluhan penglihatan akan semakin tinggi. 

Lensa mata yang sering terpapar sinar las dalam waktu yang cukup 

lama akan berakibat pada fungsi transparasi lensa dapat terganggu, 

dapat mengiritasi mata yang ditandai dengan keluhan rasa pedih, 

gatal dan pandangan menjadi gelap.( Ikesma, 2017) 

c. Lama Paparan 

Berdasarkan hasil penelitian terlihat bahwa dari 40 

responden sebanyak 14 ( 35,0 %) responden yang bekerja dalam 

sehari selama < 7 jam dan 26 orang ( 65,0 %) yang bekerja dalam 

sehari selama > 7 jam 

Lama paparan merupakan salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi terjadinya welder’s flash/flash burn, semakin lama 

paparan terhadap radiasi sinar ultraviolet, akan memperparah 

terjadinya welder’s flash . Pernyataan ini didukung oleh penelitian 

di taiwan yang menyatakan bahwa terdapat perbedaan rata-rata 

lama paparan antara responden yang terpajan selama 41,1 menit, 

16,9 menit, dan 1 detik dengan kejadian photokeratoconjungtivitis. 

(Nova, 2019) 

Lama paparan sinar UV berkaitan dengan radiasi efektif, 

yaitu besarnya radiasi yang dterima oleh pekerja. Maka lama 

paparan 5-8 jam merupakan faktor resiko. Yang artinya Prevalensi 

responden lama paparan 5-8 jam mempunyai peluang resiko 



43 

 

 

sebesar 30.000 kali memiliki resiko mengalami penurunan tajam 

mata penglihatan (Visus) di bandingkan yang 1-4 jam.(Iskandar 

dkk, 2019). 

d. Penggunaan Alat Pelindung Mata 

Berdasarkan Tabel 4.4 dari 40 responden ada 13 orang 

pekerja ( 32,5 %) yang menggunakan Tameng muka dan sebanyak 

27 orang pekerja (67,5 %) yang memakai kacamata gelap biasa. 

Menurut Occupational Safety and Health Administration 

(2008) pemakaian alat pelindung mata merupakan alternatif 

terakhir dalam upaya pengendalian efek sinar las yang diterima 

pekerja setelah upaya-upaya lain tidak memungkinkan untuk 

dilakukan. Alat pelindung mata tidak dapat menghilangkan bahaya 

kerja yang ada tetapi hanya meminimalisir jumlah kontak dengan 

bahaya 7 dengan menempatkan penghalang antara pekerja dengan 

bahaya, sebagai upaya terakhir dalam usaha melindungi tenaga 

kerja. Alat pelindung mata harus nyaman dipakai, tidak 

mengganggu kerja dan memberikan perlindungan yang efektif 

terhadap bahaya (Salawati Liza, 2015). 

e. Keluhan Penglihatan 

 Berdasarkan hasil penelitian bahwa dari 40 responden ada 

19 ( 47,5%)  pekerja yang tidak mengalami keluhan penglihatan 

dan ada sebanyak 21 pekerja ( 52,5 %) yang mengalami keluhan 

penglihatan. 
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Cara ukur dengan wawancara, alat ukur menggunakan 

kuesioner Visual Fatigue Index (VFI) adopsi dan modifikasi dari 

Chiuloto (2011), hasil pengukuran melalui skoring dari kuesioner, 

menggunakan skala nominal. Pengukuran variabel keluhan pada 

penglihatan dengan menggunakan kuesioner VFI yang terdiri dari 

22 pertanyaan dengan alternatif jawaban Tidak Pernah (skor 1), 

Kadang-kadang (skor 2), Sering (skor 3) dan Selalu (skor 4). 

Penilaian Keluhan Penglihatan berdasarkan VFI:  

 Tidak Pernah =  Tidak pernah mengalami keluhan  

 Kadang-kadang  =  Keluhan 1-2 kali/minggu  

 Sering     =  Keluhan 3-4 kali/minggu  

 Selalu     =  Keluhan 5-7 kali/minggu  

 Kemudian dilakukan perhitungan VFI yaitu:  

VFI = ( Total of answer for each operator)/(Total of higher 

coeficient of occurence for each ailment) 

  Keterangan : 

Total of answer for each operator : Jumlah skor total yang 

diperoleh  setiap responden.  

Total of higher coeficient of occurence for each ailment : Jumlah 

skor maksimal dari 22 pertanyaan   (22 x 4) = 88 

Hasil pengukuran:  

 Ya (mengalami keluhan penglihatan) jika VFI ≥ 0,4  

 Tidak (tidak mengalami keluhan penglihatan) jika VFI < 0,4. 
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Keluhan penglihatan mata di pengaruhi oleh 2 faktor yaitu 

faktor internal dan eksternal. Beberapa penelti menyebutkan bahwa 

terdapat beberapa faktor yang mempengaruhi keterpajanan pekerja 

las terhadap sinar las. Seperti usia pekerja, masa kerja, lama 

paparan dan penggunaan alat pelindung mata.( Erwin dkk , 2020) 

2. Analisis Bivariat 

a. Hubungan Antara Umur Dengan Keluhan Penglihatan Pada 

Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu 

 

        Penelitian ini menunjukkan tidak ada hubungan yang 

signifikan antara umur dengan keluhan penglihatan pada pekerja 

bengkel las. Dengan Odd Rasio (OR) sebesar 1.818 yang artinya 

pekerja yang memiliki lama umur >40 tahun akan memiliki 

keluhan penglihatan sebesar 1,8 kali dibanding dengan yang 

memiliki lama paparan < 40 tahun. 

Peneltian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh ( Astin 

dkk, 2016) bahwa, tidak ada hubungan atau pengaruh usia terhadap 

terjadinya gangguan ketajaman penglihatan ( visus) pada pekerja 

las di wilayah kecamatan Mandau Kabupaten Bengkalis. 

Dari hasil analisa Bivariat pada penelitian ini menunjukkan 

bahwa pada variabel umur tidak terlihat bahwa umur turut 

mempengaruhi untuk terjadinya keluhan penglihatan pada pekerja 

bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu, Hal ini 

tidak sejalan dengan penelitian ynag dilakukan oleh Bambang 
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Trisnowiyanto ( 2002) di Surakarta yang mengatakn bahwa umur 

seseorang turut berpengaruh terhadap ketajaman penglihatan 

karena terjadinya penurunan fungsi organ mata. Kondisi ini dapat 

di pengaruhi oleh usia pekerja yang kurang dari 40 tahun sehingga 

pengaruh usia terhadap terjadinya gangguan ketajaman penglihatan 

tidak terlalu signifikan. Pertambahan usia bisa membuat lensa mata 

akan bertambah lebih besar dan lebih pipih, berwarna kekuningan 

dan menjadi lebih keras. 

b. Hubungan Antara Masa Kerja Dengan Keluhan Penglihatan 

Pada Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu 

 

        Penelitian ini menunjukkan ada hubungan antara masa 

kerja dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las. 

Dengan Odd Rasio (OR) sebesar 22.500 yang artinya pekerja yang 

memiliki masa kerja yang > 5 tahun jam akan memiliki keluhan 

penglihatan sebesar 22,5 kali dibanding dengan yang memiliki 

masa kerja < 5 tahun 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

oleh ( Erwin dkk, 2020) bahwa pekerja yang memiliki masa kerja > 

3 tahun yang dimana semakin lama seseorang bekerja dalam 

pengelasan maka semakin akan terjadi penurunan tajam 

penglihatan semakin berat, di barengi dengan bertambahnya masa 

kerja seseorang akan bertambahnya umurnya, dan juga mata akan 

dituntut terus untuk terakomodasi maka bisa menyebabkan 
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ketegangan pada otot-otot mata sehingga dapat menyebabkan 

kelelahan pada mata. Jika hal ini terus berlanjut dapat 

menyebabkan keluhan mata pada pekerja tersebut. 

Menurut susanto ( 2015) dalam penelitian ( Iskandar dkk, 

2019) juga menyatakan pada penelitian di Kota Makasar dimana 

terdapat hubungan yang signifikan antara masa kerja dengan 

keluhan gangguan mata pada pekerja las dengan masa kerja lebih 

dari 5 tahun. 

Encyclopedia Of Occupation Health and Safety (1998) mengatakan 

gangguan mata dapat terjadi jika masa kerja nya lebih dari 3-4 

tahun. 

c. Hubungan Antara Lama Paparan Dengan Keluhan 

Penglihatan Pada Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar 

Barat Kota Bengkulu  

 

       Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ada hubungan antara 

lama paparan dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel 

las. Dengan Odd Rasio (OR) sebesar 29.250 yang artinya pekerja 

yang memiliki lama paparan >7 jam akan memiliki keluhan 

penglihatan sebesar 29,5 kali dibanding dengan yang memiliki 

lama paparan <7 jam. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

( Erwin dkk, 2020) bahwa ada hubungan ysng signifikan antara 

lama paparan dengan kelelahan mata pada pekerja bengkel las 

sektor informal de Kelurahan Sawangan Baru dan pasir putih Kota 
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Depok tahun 2019. Hal ini dikarenakan didominasi pekerja yang 

melakukan pengelasan > 5 jam dalam sehari . Hal ini dikarenakan 

pekerja bekerja sesuai dengan pesanan yang ada. 

Kozlowski ( 2001) dalam penelitian (iskandar dkk, 2019) 

menyatakan bahwa semakin lama paparan maka semakin pula 

besar radiasi yang diterima mata, jika mata terkena radiasi terus 

menerus tanpa jeda dan istirahat selama kurang lebih 30 menit 

maka dapat meningkatkan kelelahan pada mata yang dapat 

menyebabkan photokeratokonjugtivitisa dan berbahaya bagi 

penglihatan pekerja las. 

d. Hubungan Antara Penggunaan Alat Pelindung Mata Dengan 

Keluhan Penglihatan Pada Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan 

Lingkar Barat Kota Bengkulu 

 

       Hasil penelitian ini menunjukkan ada hubungan antara alat 

pelindung mata dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel 

las. Dengan Odd Rasio (OR) sebesar 24.000 yang artinya pekerja 

yang memakai kacamata gelap biasa akan memiliki keluhan 

penglihatan sebesar 24 kali dibanding dengan pekerja yang 

memakai tameng muka/face shield. 

Menurut hasil peneltian yang dilakukan oleh ( Putri dkk, 

2017) pada pekerja las industri kecil di kecamatan tungkal ilir 

Kabupaten Tanjab di dapatkan hasil uji analsis Chi- Square dengan 

tingkat kepercayaan 95% ( a= 0,05) maka diperoleh p- value 

(0,022) < a (0,05) hal ini berarti terdapat hubungan antara 
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penggunaan alat pelindung wajah ( kacamata standar APD) 

terhadap keluhan mata pada pekerja las industri kecil. 

Alat pelindung diri (APD) merupakan salah satu syarat 

mutlak yang harus dikenakan bagi setiap  pekerja yang bekerja di 

area-area yang resikonyan tinggi. Pekerjaan mengelas merupakan 

pekerjaan yang memiliki banyak resiko terjadi gangguan kesehatan 

bahkan dapat menimbulakn kematian. Mulai dari terpaparnya mata 

oleh sinar las listrik yang mengandung inframerah maupun sinar 

ultraviolet sampai dengan teradinya tersengat listrik. 

Sebagian besar pekerja menggunkan APD yang standar 

namun cara pemakaiannya tidak disiplin karena terkadang masih 

banyak yang tidak menggunakan saat melakukan pekerjaan las. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan APD berupa 

kacamata yang standar lebih sedikit pekerja yang mengalami 

keluhan penglihatan. Sebaliknya pekerja yang menggunakan alat 

pelindung mata tidak sesuai standar seperti kacamata gelap biasa 

lebih besar tingkat resiko mengalami keluhan penglihatan. 

Pentingnya penggunaan alat pelindung mata yang memenuhi 

standar karena digunakan untuk menghindari pengaruh radiasi 

energi seperti sinar UV, Inframerah dan lainnya yang dapat 

merusak mata.  
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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

A. Simpulan 

1. Tidak adat hubungan yang bermakna antara umur dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu dengan nilai P Value  0.573( P Value > 0,05) 

2. Ada Hubungan yang bermakna antara masa kerja dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja bengkel las yang ada di Kelurahan Lingkar Barat 

Kota Bengkulu dengan nilai P Value  0.000 ( P Value < 0,05) 

3. Ada hubungan yang bermakna antara lama paparan dengan keluhan 

penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan Lingkar Barat Kota 

Bengkulu  dengan nilai P Value  0.001 ( P Value < 0,05)  

4. Ada hubungan yang bermakna antara penggunaan alat pelindung mata 

dengan keluhan penglihatan pada pekerja bengkel las di Kelurahan 

Lingkar barat Kota Bengkulu dengan nilai P Value  0.00 ( P Value < 0,05) 

B. Saran  

1. Bagi Pekerja Las 

Bagi pekerja las diharapkan untuk menggunakan alat pelindung mata 

yang telah di tentukan dan memenuhi standar seperti kacamata 

spectacles, goggles, dan tameng muka agar bisa terhindar dari 

kecelakaan akibat kerja atau penyakit akibat kerja. 
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2. Bagi Akademik 

Bagi Akademik semoga Hasil penelitian ini dapat memberikan 

masukan untuk peneliti lebih lanjut dalam mengembangkan ilmu yang 

berhubungan dengan keselamatan dan kesehatan kerja terutama yang 

berhubungan dengan penggunaan alat pelindung diri 

3. Bagi Peneliti Lain 

Bagi peneliti selanjutnya agar menambahkan variabel lain dan 

melakukan penelitian di bengkel las yang lain. 
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KUESIONER PENELITIAN 

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KELUHAN 

PENGLIHATAN PADA PEKERJA BENGKEL LAS DI KELURAHAN 

 LINGKAR BARAT KOTA BENGKULU 

Nama Responden   : 

Tanggal Wawancara  : 

Indentitas Responden 

Nama   : 

Umur   :  

1. Keluhan Penglihatan 

Pentunjuk pengisian : Berikan tanda checklist () pada salah satu jawaban untuk 

setiap pertanyaa di bawah ini. 

Penilaian keluhan mata berdasarkan Visual Fatigue Index (VFI)  : 

a. Tidak Ada Keluhan penglihatan  ≤ 0,4 

b. Ada keluhan penglihatan ≥ 0,4 

No 

 

Pertanyaan Jawaban 

Tidak 

pernah 

(1) 

Kadang 

kadang 

(2) 

Sering 

(3) 

Selalu 

(4) 

1 Nyeri atau terasa 

berdenyut disekitar 

mata 

    

2 Mata terasa sakit     

3 Mata Terasa Perih     

4 Penglihatan kabur     

5 Penglihatan ganda 

atau berbayang 

    



 

 
 

6 Mata terasa panas     

7 Mata berair     

8 Mengantuk     

9 Mata terasa tegang     

10 Mata terasa kering     

11 Mata terasa gatal     

12 Sakit kepala     

13 Sulit memfokuskan 

penglihatan 

    

14 Mata sering dikucek     

15 Silau     

16 Kelopak mata 

berdenyut atau 

kejang 

    

17 Kelopak mata sulit 

memejam 

    

18 Terasa sakit pada 

mata saat 

menggerakan bola 

mata 

    

19 Terasa sakit jika 

dipejamkan dengan 

kuat 

    

20 Mata terasa perih 

dan terasa berpasir 

    

21 Mata terasa berat     

22 Mata memerah     

(Irvan, 2019) 

2. Masa Kerja 

a. Sudah Berapa lama anda bekerja di bengkel las ini : 

a) Kurang dari ( < ) 5 Tahun 

b) Lebih dari (≥) 5 Tahun 



 

 
 

3. Lama Paparan 

a. Berapa jam anda bekerja dalam satu hari ? 

a) Kurang dari ( < ) 7 jam 

b) Lebih dari ( ≥ ) 7 jam  

 

4. Pemakaian Alat Pelindung Mata 

a. Jenis alat pelindung mata apa yang anda pakai saat bekerja ? 

a) Kacamat gelap biasa 

b) Kacamata Goggles 

c) Tameng muka ( face shield ) 

d) Tidak memakai apapun 

e) Kacamata Spectacles 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

       Assalamualaikum Wr. Wb 

       Saat ini Emi Sandra mahasiswa dari Poltekkes Kemenkes Bengkulu Prodi 

DIII Sanitasi Jurusan Kesehatan Lingkungan sedang melakukan penelitian 

mengenai “Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Keluhan Penglihatan 

Pada Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu” 

untuk kepentingan pengumpulan data penelitian ini, peneliti mengharapkan 

partisipasi bapak/ibu/saudara/i dalam menjawab pertanyaan dibawah ini dengan 

pengetahuan, pendapat dan pengalaman yang dimiliki. Terima kasih sebesar-

besarnya atas kesediaan bapak/ibu/saudara/i berpartisipasi dalam penelitian ini. 

Apakah bapak/ibu/saudara/i setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian 

ini? 

1. Ya     2. Tidak       (Pilih salah satu jawaban) 

Surat pernyataan kesediaan menjadi responden penelitian 

Yang bertanda tangan dibawah ini 

Nama    : 

Tempat tanggal lahir :  

Alamat   : 

Menyatakan bersedia untuk menjadi responden dan menjawab kuesioner tentang 

“Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Keluhan Penglihatan Pada 

Pekerja Bengkel Las di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu” 

Peneliti 

 

 

 

 

(Emi Sandra) 

Bengkulu................2021 

Responden 

 

 

 

(...............................) 

 

 



 

 
 

         REKAPITULASI MASTER DATA FAKTOR RESIKO YANG BERHUBUNGAN DENGAN KELUHAN PENGLIHATAN

nama umur kode kode kode apm Kode kode

< 40 th ≥ 40 Tahun < 5 th > 5Th < 7 jam > 7 jam gelp biasa face. S spectacles googles ada tidak

iwn 30 0  0  1  1 0,38 0

aidl 28 0  1  1  1 0,45 1

hendi 25 0  0  1  1 0,4 1

haris 46 1  1  1  1 0,45 1

junaidi 30 0  0  0  0 0,36 0

ahmad 40 1  1  1  1 0,45 1

fzi 34 0  0  0  0 0,36 0

sholeh 41 1  1  1  1 0,45 1

hsym 44 1  0  1  1 0,38 0

arfn 39 0  1  1  1 0,48 1

spardn 43 1  0  1  1 0,38 0

yani 48 1  1  1  1 0,45 1

yanto 45 1  1  1  1 0,45 1

rifai 38 0  0  1  1 0,36 0

rojali 41 1  0  0  1 0,37 0

drmo 35 0  1  1  1 0,43 1

taufik 23 0  0  0  0 0,36 0

fikri 22 0  0  0  0 0,45 1

mrdnto 24 0  0  0  0 0,37 0

mlydi 40 1  1  1  1 0,4 1

bkri 41 1  1  1  1 0,54 1

Agus 47 1  1  1  1 0,42 1

whyudi 21 0  0  1  0 0,38 0

bmbang 35 0  0  0  1 0,37 0

deki 28 0  0  1  1 0,46 1

sbardn 17 0  1  1  1 0,37 0

niko 32 0  0  1  0 0,37 0

mslim 38 0  1  1  1 0,45 1

m.farzi 32 0  1  1  1 0,52 1

medi 25 0  0  1  1 0,46 1

rebi 23 0  0  0  0 0,39 0

ryan 26 0  1  1  1 0,42 1

asep 29 0  0  0  0 0,32 0

hmdn 33 0  1  1  1 0,45 1

umar 38 0  0  0  0 0,35 0

sdiro 50 1  1   0  0 0,37 0

spri 30 0  0  1  1 0,32 0

prmn 44 1  1  0  0 0,36 0

ujng 33 0  0  0  0 0,38 0

zainal 43 1  0  0  1 0,36 0

PADA PEKERJA BENGKEL LAS DI KELURAHAN LINGKAR BARAT KOTA BENGKULU

Keluhan Penglihatanlama paparanmasa kerja



 

 
 

 

Nama P.1 P.2 P.3 P.4 P.5 P.6 P.7 P.8 P.9 P.10 P.11 P.12 P.13 P.14 P.15 P.16 P.17 P.18 P.19 P.20 P.21 P.22 Total VFI kode

iwn 1 1 2 2 1 1 2 2 1 1 2 2 1 3 2 1 1 1 1 2 2 2 34 0,38 0

aidl 2 2 3 2 2 1 3 2 1 1 3 2 1 3 2 1 1 1 1 2 1 3 40 0,45 1

hendi 2 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 2 2 1 3 2 1 1 1 2 1 2 36 0,4 1

haris 1 2 2 2 1 2 3 2 2 1 3 2 1 3 2 1 1 1 1 2 2 3 40 0,45 1

junaidi 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 1 2 2 2 32 0,36 0

ahmad 1 2 3 2 2 1 3 2 1 1 3 2 1 3 2 2 1 1 1 2 2 2 40 0,45 1

fzi 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 1 2 2 2 32 0,36 0

sholeh 1 2 3 2 1 2 3 2 2 2 2 2 1 3 2 1 1 1 1 2 1 3 40 0,45 1

hsym 2 2 2 2 1 1 3 2 1 1 3 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 34 0,38 0

arfn 1 1 2 2 2 1 1 3 3 1 3 3 3 2 2 2 2 1 1 1 2 2 41 0,48 1

spardn 1 1 2 2 1 1 2 2 1 1 3 2 1 2 2 2 1 1 1 1 2 2 34 0,38 0

yani 1 2 2 2 1 1 2 2 2 1 3 2 2 3 2 2 1 1 1 2 2 3 40 0,45 1

yanto 1 1 2 2 1 1 3 3 1 1 3 2 2 3 2 2 1 1 1 2 2 3 40 0,45 1

rifai 1 1 1 1 2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 32 0,36 0

rojali 2 1 2 2 1 1 2 2 2 1 2 2 1 2 1 1 1 1 1 2 1 2 33 0,37 0

drmo 1 2 2 2 1 2 3 3 1 1 3 2 1 2 2 1 1 1 1 2 1 3 38 0,43 1

taufik 2 1 1 1 1 1 1 3 1 2 1 2 2 3 3 1 1 1 1 1 1 1 32 0,36 0

fikri 1 3 3 3 1 2 3 2 1 1 3 2 1 1 3 1 2 1 1 2 2 1 40 0,45 1

mrdnto 1 2 2 2 1 1 2 2 1 1 1 2 2 2 2 1 1 1 1 2 1 2 33 0,37 0

mlydi 2 2 2 2 1 1 2 1 1 1 1 3 1 1 2 1 2 2 2 1 2 3 36 0,4 1

bkri 2 2 2 3 3 3 2 3 2 3 1 1 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 48 0,54 1

Agus 2 2 2 2 1 2 2 2 1 1 3 2 1 3 2 1 1 1 1 2 1 2 37 0,42 1

whyudi 2 2 2 1 2 1 2 2 1 1 2 1 2 1 2 2 1 2 1 1 1 2 34 0,38 0

bmbang 1 2 3 1 1 1 2 2 1 2 1 1 2 1 1 2 1 1 2 2 1 2 33 0,37 0

deki 1 2 3 2 2 1 3 2 1 1 3 2 3 1 3 2 1 1 1 2 2 2 41 0,46 1

sbardn 1 2 2 1 1 2 2 2 1 1 2 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 2 33 0,37 0

niko 1 2 2 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1 2 1 1 1 1 1 2 2 33 0,37 0

mslim 1 2 3 2 2 3 3 2 1 1 2 2 2 1 2 2 1 1 1 2 2 2 40 0,45 1

m.farzi 2 1 2 3 3 2 2 3 3 1 1 3 1 3 3 3 1 1 1 2 2 3 46 0,52 1

medi 2 3 2 1 1 3 1 1 1 1 2 1 3 1 3 2 1 1 3 3 1 4 41 0,46 1

rebi 1 2 3 1 1 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 1 2 1 1 2 1 2 35 0,39 0

ryan 2 1 2 2 1 2 3 1 1 3 2 1 3 2 1 1 1 1 2 1 2 2 37 0,42 1

asep 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 29 0,32 0

hmdn 1 2 2 2 1 2 3 2 2 1 3 2 1 3 2 1 1 1 1 2 2 3 40 0,45 1

umar 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 1 2 1 2 31 0,35 0

sdiro 2 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 1 2 2 2 33 0,37 0

spri 1 1 2 2 1 1 2 1 1 1 1 2 1 2 2 1 1 1 1 1 1 2 29 0,32 0

prmn 2 1 2 1 2 1 2 1 1 1 1 2 1 2 2 1 1 1 1 2 2 2 32 0,36 0

ujng 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 3 2 1 1 1 1 1 2 3 34 0,38 0

zainal 1 1 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 3 2 1 1 1 1 2 1 2 32 0,36 0

Penilaian Keluhan Penglihatan Pada Pekerja Bengkel Las Di Kelurahan Lingkar Barat Kota Bengkulu



 

 
 

HASIL UJI SPSS 

Masakerja 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 5 Tahun 22 55.0 55.0 55.0 

> 5 Tahun 18 45.0 45.0 100.0 

Total 40 100.0 100.0  

 

Lamapaparan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 7 Jam 14 35.0 35.0 35.0 

> 7 Jam 26 65.0 65.0 100.0 

Total 40 100.0 100.0  

  

Alatpelindungmata 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tameng muka 13 32.5 32.5 32.5 

Gelap Biasa 27 67.5 67.5 100.0 

Total 40 100.0 100.0  

 

Umur 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 40 Tahun 26 65.0 65.0 65.0 

> 40 Tahun 14 35.0 35.0 100.0 

Total 40 100.0 100.0  

 

 

 



 

 
 

KeluhanPenglihatan 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak mengalami 21 52.5 52.5 52.5 

Mengalami 

keluhan 

penglihatan 

19 47.5 47.5 100.0 

Total 40 100.0 100.0  

 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

Masakerja * 

KeluhanPenglihatan 
40 100.0% 0 .0% 40 100.0% 

Lamapaparan * 

KeluhanPenglihatan 
40 100.0% 0 .0% 40 100.0% 

Alatpelindungmata * 

KeluhanPenglihatan 
40 100.0% 0 .0% 40 100.0% 

Umur * 

KeluhanPenglihatan 
40 100.0% 0 .0% 40 100.0% 

 

Masakerja * KeluhanPenglihatan 

Crosstab 

   KeluhanPenglihatan 

Total 

   

Tidak mengalami 

Mengalami 

keluhan 

penglihatan 

Masakerj

a 

< 5 

Tahun 

Count 18 4 22 

Expected Count 11.6 10.4 22.0 

% within Masakerja 81.8% 18.2% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
85.7% 21.1% 55.0% 



 

 
 

> 5 

Tahun 

Count 3 15 18 

Expected Count 9.4 8.6 18.0 

% within Masakerja 16.7% 83.3% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
14.3% 78.9% 45.0% 

Total Count 21 19 40 

Expected Count 21.0 19.0 40.0 

% within Masakerja 52.5% 47.5% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
100.0% 100.0% 100.0% 

 
    

 

Chi-Square Tests 

 

Value Df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 16.851
a
 1 .000   

Continuity Correction
b
 14.340 1 .000   

Likelihood Ratio 18.269 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 
16.430 1 .000 

  

N of Valid Cases
b
 40     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8,55. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 

Symmetric Measures 

  

Value 

Asymp. Std. 

Error
a
 Approx. T

b
 

Approx. 

Sig. 

Interval by Interval Pearson's R .649 .120 5.259 .000
c
 

Ordinal by Ordinal Spearman 

Correlation 
.649 .120 5.259 .000

c
 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null hypothesis.     



 

 
 

Symmetric Measures 

  

Value 

Asymp. Std. 

Error
a
 Approx. T

b
 

Approx. 

Sig. 

Interval by Interval Pearson's R .649 .120 5.259 .000
c
 

Ordinal by Ordinal Spearman 

Correlation 
.649 .120 5.259 .000

c
 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null hypothesis.     

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.  

c. Based on normal approximation.     

 

Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

 Lower Upper 

Odds Ratio for Masakerja (< 5 

Tahun / > 5 Tahun) 
22.500 4.337 116.726 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Tidak mengalami 
4.909 1.715 14.051 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Mengalami keluhan 

penglihatan 

.218 .088 .542 

N of Valid Cases 40   

 

Lamapaparan * KeluhanPenglihatan 

Crosstab 

   KeluhanPenglihatan 

Total 

   

Tidak 

mengalami 

Mengalami 

keluhan 

penglihatan 

Lamapapar

an 

< 7 Jam Count 13 1 14 

Expected Count 7.4 6.6 14.0 

% within Lamapaparan 92.9% 7.1% 100.0% 



 

 
 

% within 

KeluhanPenglihatan 
61.9% 5.3% 35.0% 

> 7 Jam Count 8 18 26 

Expected Count 13.6 12.4 26.0 

% within Lamapaparan 30.8% 69.2% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
38.1% 94.7% 65.0% 

Total Count 21 19 40 

Expected Count 21.0 19.0 40.0 

% within Lamapaparan 52.5% 47.5% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
100.0% 100.0% 100.0% 

 

 

Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 14.067
a
 1 .000   

Continuity Correction
b
 11.687 1 .001   

Likelihood Ratio 16.050 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 
13.715 1 .000 

  

N of Valid Cases
b
 40     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,65. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 

Symmetric Measures 

  

Value Asymp. Std. Error
a
 Approx. T

b
 

Approx. 

Sig. 

Interval by Interval Pearson's R .593 .112 4.540 .000
c
 

Ordinal by Ordinal Spearman 

Correlation 
.593 .112 4.540 .000

c
 



 

 
 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null 

hypothesis. 

    

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.  

c. Based on normal approximation.     

 

Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

 Lower Upper 

Odds Ratio for Lamapaparan (< 

7 Jam / > 7 Jam) 
29.250 3.248 263.415 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Tidak mengalami 
3.018 1.665 5.469 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Mengalami keluhan 

penglihatan 

.103 .015 .694 

N of Valid Cases 40   

Alatpelindungmata * KeluhanPenglihatan 

 

Crosstab 

   KeluhanPenglihatan 

Total 

   

Tidak 

mengalami 

Mengalami 

keluhan 

penglihatan 

Alatpelindu

ngmata 

Tameng 

muka 

Count 12 1 13 

Expected Count 6.8 6.2 13.0 

% within 

Alatpelindungmata 
92.3% 7.7% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
57.1% 5.3% 32.5% 

Gelap Biasa Count 9 18 27 

Expected Count 14.2 12.8 27.0 



 

 
 

% within 

Alatpelindungmata 
33.3% 66.7% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
42.9% 94.7% 67.5% 

Total Count 21 19 40 

Expected Count 21.0 19.0 40.0 

% within 

Alatpelindungmata 
52.5% 47.5% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
100.0% 100.0% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Value Df 

Asymp. 

Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 12.238
a
 1 .000   

Continuity Correction
b
 9.988 1 .002   

Likelihood Ratio 13.929 1 .000   

Fisher's Exact Test    .001 .000 

Linear-by-Linear 

Association 
11.932 1 .001 

  

N of Valid Cases
b
 40     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,18. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 

Symmetric Measures 

  Value Asymp. Std. Error
a
 Approx. T

b
 Approx. Sig. 

Interval by 

Interval 

Pearson's R 
.553 .114 4.093 .000

c
 

Ordinal by 

Ordinal 

Spearman 

Correlation 
.553 .114 4.093 .000

c
 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null 

hypothesis. 

    



 

 
 

Symmetric Measures 

  Value Asymp. Std. Error
a
 Approx. T

b
 Approx. Sig. 

Interval by 

Interval 

Pearson's R 
.553 .114 4.093 .000

c
 

Ordinal by 

Ordinal 

Spearman 

Correlation 
.553 .114 4.093 .000

c
 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null 

hypothesis. 

    

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.  

c. Based on normal approximation.     

 

Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

 Lower Upper 

Odds Ratio for 

Alatpelindungmata (Tameng 

muka / Gelap Biasa) 

24.000 2.682 214.725 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Tidak mengalami 
2.769 1.588 4.829 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Mengalami keluhan 

penglihatan 

.115 .017 .773 

N of Valid Cases 40   

 

Umur * KeluhanPenglihata 

Crosstab 

   KeluhanPenglihatan 

Total 

   

Tidak 

mengalami 

Mengalami 

keluhan 

penglihatan 

Umur < 40 Tahun Count 15 11 26 

Expected Count 13.6 12.4 26.0 

% within Umur 57.7% 42.3% 100.0% 



 

 
 

% within 

KeluhanPenglihatan 
71.4% 57.9% 65.0% 

> 40 Tahun Count 6 8 14 

Expected Count 7.4 6.6 14.0 

% within Umur 42.9% 57.1% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
28.6% 42.1% 35.0% 

Total Count 21 19 40 

Expected Count 21.0 19.0 40.0 

% within Umur 52.5% 47.5% 100.0% 

% within 

KeluhanPenglihatan 
100.0% 100.0% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Value Df 

Asymp. 

Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) Exact Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square .803
a
 1 .370   

Continuity Correction
b
 .318 1 .573   

Likelihood Ratio .804 1 .370   

Fisher's Exact Test    .510 .286 

Linear-by-Linear 

Association 
.783 1 .376 

  

N of Valid Cases
b
 40     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,65. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 

 

Symmetric Measures 

  

Value 

Asymp. Std. 

Error
a
 Approx. T

b
 Approx. Sig. 

Interval by 

Interval 

Pearson's R 
.142 .157 .882 .383

c
 

Ordinal by 

Ordinal 

Spearman 

Correlation 
.142 .157 .882 .383

c
 

N of Valid Cases 40    

a. Not assuming the null 

hypothesis. 

    

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.  

c. Based on normal approximation.     

 

Risk Estimate 

 

Value 

95% Confidence Interval 

 Lower Upper 

Odds Ratio for Umur (< 40 

Tahun / > 40 Tahun) 
1.818 .489 6.763 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Tidak mengalami 
1.346 .676 2.680 

For cohort KeluhanPenglihatan 

= Mengalami keluhan 

penglihatan 

.740 .391 1.402 

N of Valid Cases 40   

 

 

 

 

 

 



 

 
 

DOKUMENTASI 

      

Mengisi Lembar Persetujuan Jadi Responden 

 

            

Wawancara Kepada Responden 

            

 

 

 



 

 
 

 
 



 

 
 

 



 

 
 

 

 



 

 
 

 



 

 
 

 

 

 



 

 
 

 

 



 

 
 

 


