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ABSTRACT 

 

Hemoglobin is a tetrameric protein of erythrocytes that binds to an iron porphyrin 

compound called heme. Hemoglobin is a molecule consisting of heme (iron) and 

globin polypeptide chains (alpha, beta, gamma and delta), located in erythrocytes 

and is responsible for transporting oxygen. Hemoglobin levels can be influenced 

by several factors, one of which is moderate to severe physical activity determined 

by hemoglobin levels. Work productivity is the main thing that every worker must 

have to produce products, many factors can affect work such as nutritional status 

and anemia. One of the jobs that perform moderate-to-heavy intensity physical 

activity is construction workers. The aim of the study was to determine 

hemoglobin levels in construction workers based on normal hemoglobin levels 

and age range. This type of research is descriptive. Flowcytometry method by 

comparing one reference with other references. from the results of the study 

(Gunadi Valerie I.R, Mewo Y M, Tiho Murniati, 2016), (I gusti Ayu agung Mas 

Indrayani, 2020), (Efri Wahyu Ningsih, Rima Septiani, 2019). The results 

obtained were hemoglobin levels in construction workers with normal values 

>70% and low hemoglobin levels <30%. based on the age range, normal 

hemoglobin levels were >13% and low hemoglobin levels were <10%. Normal 

hemoglobin is higher then work productivity will be better. Construction workers 

pay more attention to rest times, working hours and nutritional intake 

 

Key words: Hemoglobin, construction workers 
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ABSTRAK  

Haemoglobin merupakan suatu protein tetramerik eritrosit yang mengikat 

senyawa porfirin besi yang disebut heme. Haemoglobin merupakan molekul 

yang terdiri dari kandungan heme (zat besi) dan rantai polipetida globin 

(alfa,beta,gama dan delta), berada didalam eritrosit dan bertugas untuk 

mengangkut oksigen. Kadar haemoglobin dapat dipengaruhi oleh beberapa 

factor, salah satunya adalah aktivitas fisik intensitas sedang hingga berat 

ditentukan oleh kadar haemoglobin. Produktivitas kerja menjadi hal utama 

yang harus di miliki setiap tenaga kerja untuk menghasilkan produk, banyak 

factor yang dapat mempengaruhi kerja seperti status gizi dan anemia. 

Pekerjaan yang melakukan aktivitas fisik intensitas sedang-berat salah 

satunya adalah pekerja bangunan. Tujuan Penelitian untuk mengetahui kadar 

haemoglobin pada pekerja bangunan berdasarkan kadar haemoglobin normal 

dan rentang usia. Jenis penelitian ini adalah deskriptif.  

Metode Flowcytometri dengan membandingkan satu refrensi dengan refrensi 

lain nya. Dari Hasil penelitian (Gunadi ValerieI.R, Mewo Y M, Tiho 

Murniati,2016), (I gusti Ayu agung Mas indrayani,2020), (Efri wahyu 

ningsih,Rima septiani,2019). Didapatkan Hasil Penelitian Kadar haemoglobin 

pada pekerja bangunan dengan nilai normal >70%  dan kadar haemoglobin 

rendah <30%. berdasarkan rentang usia di dapatkan kadar haemoglobin 

normal  > 13% dan kadar haemoglobin rendah <10% . Haemoglobin yang 

normal lebih tinggi maka produktivitas kerja akan lebih baik.Kepada pekerja 

bangunan lebih memperhatikan waktu istirahat,jam kerja dan asupan nutrisi. 

 

Kata kunci : Haemoglobin, Pekerja bangunan  
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

Haemoglobin merupakan suatu protein tetramerik eritrosit yang mengikat 

senyawa porfirin besi yang disebut heme.Haemoglobin mempunyai dua fungsi 

penting di dalam tubuh manusia,yakni pengankutan oksigen ke jaringan dan 

pengankutan karbondioksida dan proton dari jaringan perifer ke organ 

respirasi.(Kennelly 2009). Haemoglobin merupakan molekul yang terdiri dari 

kandungan heme (zat besi) dan rantai polipetida globin (alfa,beta,gama dan 

delta),berada didalam eritrosit dan bertugas untuk mengangkut oksigen . kualitas 

darah ditentukan oleh kadar haemoglobin.(Hasanan,2018). 

Produktivitas kerja menjadi hal utama yang harus di miliki setiap tenaga 

kerja untuk menghasilkan produk banyak factor yang dapat mempengaruhi kerja 

seperti status gizi dan anemia. Anemia merupakan masalah gizi yang dapat 

menyebabkan kelelahan dan penurunan kapasitas kerja serta produktivitas 

(Khasanah et al, 2018). Kadar haemoglobin dapat digunakan sebagai parameter 

yang menandakan keadaan anemia zat besi (Citra Kesumasari,2012). 

Aktivitas fisik manusia sangat mempengaruhi kadar haemoglobin dalam 

darah. pada tenaga kerja Individu yang secara rutin berolahraga kadar 

haemoglobin akan sedikit naik. Hal ini disebabkan karena jaringan atau sel akan 

lebih banyak membutuhkan O2 (Oksigen) ketika melakukan aktivitas 

(Hasanan,2018). Aktivitas fisik dari intesitas sedang hingga berat dapat 

menurunkan kadar haemoglobin,dikarenakan ketidakseimbangan antara produksi 

radikal bebas dan system pertahanan antioksidan tubuh,yang dikenal sebagai 

stress oksidatif. Pada kondisi stress oksidatif,radikal bebas akan menyebabkan 

terjadinya peroksidasi lipid membrane sel dan merusak organisasi  sel. Membrane 

sel ini sangat penting bagi fungsi reseptor dan  enzim,sehingga terjadinya 

peroksidasi lipid membrane sel oleh radikal bebas yang dapat mengakibatkan 

hilangnya fungsi seluler secara total.Peroksidasi lipid membrane sel memudahkan 

sel eritrosit mengalami hemolysis,yaitu terjadinya lisis pada membrane eritosit 
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yang menyebabkan haemoglobin terbebas dan pada akhirnya menyebabkan kadar 

haemoglobin mengalami penurunan (Saputro etc 2015). 

Berdasarkan hasil penelitian (Valeri et al, 2016) hasil penelitian 

didapatkan responden yang memiliki kadar haemoglobin normal (13,2-17,3 g/dL) 

sebanyak 28 orang (93,4%),1 orang memiliki kadar haemoglobin yang kurang 

dari nilai normal dan 1 orang (3,3%) memilki kadar haemoglobin yang lebih dari 

nilai normal. Dari hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa gambaran kadar 

haemoglobin pada pekerja bangunan sebagian besar (93,4%) memiliki kadar 

hemoglobin normal. 

Hal serupa dilakukan oleh (Efri Wahyu N dan Rima septiani, 2019).hasil 

penelitian didapatkan 29% kadar Hb normal.Berdasarkan usia dewasa nilai 

hemoglobin tidak normal sebanyak 43%. Berdasarkan lama bekerja untuk 

kategori >10 Tahun,nilai haemoglobin yang tidak normal sebanyak 50% . Untuk 

kategori <10 Tahun yang tidak normal sebanyak 27%. 

Berdasarkan latar belakang diatas penulis tertarik untuk melakukan 

penelitian review tentang “Analisis KadarHaemoglobin pada pekerja bangunan ” 

berdasarkan artikel penelitian terdahulu. 

 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang diatas maka yang menjadi rumusan masalah adalah 

bagaimana perbandingan hasil haemoglobin yang terdapat di dalam beberapa 

artikel terdahulu. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mendeskripsikan kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan berdasarkan 

usia / lama kerja dari beberapa penelitianterdahulu. 
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1.3.2 Tujuan Khusus 

Untuk mendeskripsikan kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan berdasarkan 

usia / lama kerja dari beberapa penelitian terdahulu. 

 

1.4 Manfaat penelitian 

a. Untuk menambah pengetahuan bagi peneliti tentang kadar Haemoglobinpada 

pekerja bangunan dengan menjaga kadar haemoglobin serta memperhatikan 

waktu istirahat, jam kerja, dan asupan nutrisi sehingga  dapat menjadi  

pembanding pada massa yang akan datang  

b. Sebagai bahan bacaan dan refrensi  bagi pendidikan yang sama. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

 

2.1 TINJAUAN PUSTAKA  

2.1.1 Darah  

Darah merupakan cairan yang tebal dan homogen. Darah memiliki komponen 

seluler dan cairan. Darah adalah suatu cairan tubuh yang kental dan bewarna 

merah.kedua sifat ini utama ini,yaitu warna merah dan kental membedakan darah 

dari cairan tubuh yang lain.Kekentalan ini disebabkan senyawa dengan berbagai 

macam berat molekul,dari yang kecil sampai yang besar seperti protein,yang 

terlarut di dalam darah. Warna merah,yang memberi ciri yang sangat khas bagi 

darah yang disebabkan oleh adanya senyawa yang bewarna merah dalam sel-sel 

darah merah yang tersuspensi dalam darah (Marieb dan Hoehn,2011). Sel darah 

terdiri atas 3 jenis yaitu eritrosit ,leukosit dan thrombosit (Kolman J, 2001).  

 

2.1.2 Komponen darah  

Darah terdiri dari 2 komponen utama, yaitu sebagai berikut : 

1. Plasma darah  

Lebih dari separuh bagian dari darah merupakan cairan (plasma),yang sebagian 

besar mengadung garam –garam terlarut dan protein.Protein utama dalam 

plasma adalah albumin. Protein lainnya adalah antibodi (immunoglobulin) dan 

protein pembekuan. Selain itu plasma juga mengandung hormon, elektrolit, 

lemak, gula, mineral dan vitamin. 

2. Butir-butir darah (blood corpuscles), yang terdiri atas: 

a. Eritrosit    : sel darah merah (SDM) - red blood cell (RBC). 

b. Leukosit   : sel darah putih (SDP) - white blood cell (WBC).  

c. Trombosit     : butir pembeku-platelet. Plasma darah dikurangi protein 

pembekuan darah disebut sebagai serum (Bakta, 2006). 
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Gambar 2.1.2  

(Sumber: Hello sehat.com Ditinjau oleh: dr Mikhael Yosia | Ditulis 

oleh: Karinta Ariani Setiaputri) 

 

2.1.3 Fungsi Darah  

Ada 3 jenis fungsi darah ( Gilang,2017). 

a. Transpotasi  

Darah mengakut oksigen ke paru-paru ke sel-sel tubuh untuk metabolisme. 

Karbondioksida yang dihasilkan selama metabolisme dibawa kembali ke paru-

paru oleh darah,dimana ia kemudian dihembuskan keluar. Darah juga 

menyediakan zat nutrisi dan mengankut hormon.  

b. Regulasi  

Darah membantu menjaga keseimbangan tubuh. Misalnya, memastikan suhu 

tubuh yang tetap terjaga. Hal ini dilakukanmelalui plasma darah, yang bisa 

mengabsorpsi panas, serta melalui kecepatan aliaran darah. Saat pembuluh 

darah melebar,darah mengalir lebihlambat dan ini memyebabkan panas hilang. 

Bila suhu lingkungan rendah, maka pembuluh darah bisa berkontraksi, 

sehingga hanya sedikit panas yang hilang. 

c. Perlindungan 

Jika pembuluh darah rusak, bagian tertentu dari gumpalan darah bersatu 

dengan sangat cepat dan memastikan bagian luka berhenti berdarah. Inilah 

cara tubuh terlindungi dari kehilangan darah. Sel darah putihberperan dalam 

sistem kekebalan tubuh. 

 

https://hellosehat.com/author/dr-mikhael/
https://hellosehat.com/author/karinta/
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2.1.4 Haemoglobin 

Haemoglobin (Hb) merupakan protein kompleks yang mengikat zat besi (Fe) dan 

terdapat di dalam eritrosit. Fungsi utama haemoglobin adalah mengangkut 

oksigen (O2) dari paru-paru keseluruh tubuh dan menukarkannya dengan karbon 

diosida (CO2) dari jaringan untuk di keluarkan melalui paruparu 

(Nugraha,2015).Haemoglobin merupakan molekul yang terdiri dari kandungan 

heme (zat besi) dan rantai polipeptida globin(alfa,beta,gama dan delta),berada di 

dalam eritrosit dan bertugas untuk mengankut oksigen.Kualitas darah di tentukan 

oleh kadar haemoglobin(Hasanan,2018). Selain memberi warna, haemoglobin 

juga berfungsi membantu sel darah merah mendapatkan bentuk alaminya, yaitu 

bulat dengan bagian tengahnya lebih pipih. 

Dengan bentuk seperti ini, sel darah merah dapat dengan mudah bergerak 

dan mengalir di dalam pembuluh darahika jumlah atau bentuk haemoglobin 

mengalami kelainan, sel darah merah tidak dapat berfungsi dengan baik dalam 

mengangkut oksigen dan karbon dioksida. Hal inilah yang dapat memicu 

terjadinya berbagai masalah kesehatan, termasuk anemia(Alodokter 2020). 

 

2.1.4.1 Nilai Batas Normal kadar Haemoglobin  

Nilai batas normal kadar Hb menurut WHO (2001) yaitu untuk umur 5-11 tahun  

< 11,5 g/dL, umur 12-14 tahun <12,0 g/dL, umur diatas 15 tahun untuk 

perempuan  >  12,0 g/dL dan laki-laki > 13,0 g/dL (Anamisa, 2015). 

 

2.1.4.2 Bentuk Haemoglobin  

1. Kadar haemoglobin 

Kadar haemoglobin adalah ukuran pigmen respiratorik dalam butiranbutiran 

darah merah.Jumlah haemoglobin dalam darah normal adalah kira-kira 15gram 

setiap 100 ml darah dan jumlah ini biasanya disebut 100%.Batas normal nilai 

haemoglobin untuk seseorang sukar ditentukan karena kadar haemoglobin 

bervariasi diantara setiap suku bangsa.hasil pemeriksaan haemoglobin juga 

dapat dipengaruhi oleh peralatan pemeriksaan yang di pergunakan.  
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2. Stuktur Haemoglobin 

Haemoglobin adalah protein globular yang mengandung besi. Terbentuk dari 4 

rantai polipeptida (rantai asam amino) terdiri dari dua rantai alfa dan dua rantai 

beta. Rantai asam amino tersebut terbuat dari 141 − 146 asam amino.stuktur 

setiap rantai polipeptida yang tiga dimensi dibentuk dari delapan heliks bergantian 

dengan tujuh segmen non heliks.setiap rantai mengandung grup prostetik yang 

dikenal sebagai heme yang bertanggung jawab pada warna merah pada darah. 

Molekul heme mengandung cincin porphirin,pada tengah nya atom besi bivalen 

dikordinasikan.molekul heme ini dapat secara reversible dikombinasikan dengan 

satu molekul oksigen atau karbon dioksida. Haemoglobin mengikat empat 

molekul oksigen per tetramer (satu per subunit heme),dan kurva saturasi oksigen 

memiliki bentuk sigmoid. Sarana yang menyebabkan oksigen terikat pada 

haemoglobin adalah jika sudah terdapat molekul oksigen lain pada tetrameter 

yang sama. 

Oksigen akan lebih mudah berikatan apabilah sudah ada oksigen 

berikutnya (Anamisa, 2015). Lebih dari 95%haemoglobin orang dewasa tersusun 

oleh HbA dengan rantai alfa mengandung 141 asam amino dan dari setiap rantai 

beta mengadnung 146 asam amino berkisar 2,2 − 3,5 %haemoglobin orang 

dewasa adalah HbA2. (Thomas et al,2012). 

 

2.1.4.3 Fungsi Haemoglobin 

Adapun fungsi haemoglobin dalam darah adalah sebagai berikut: 

a. Mengatur penukaran oksigen dengan karbondioksida di dalam jaringan tubuh. 

b. Mengambil oksigen dari paru-paru kemudian keseluruh tubuh untuk dipakai 

sebagai bahan bakar.  

c. Membawa karbondioksida dari jaringan-jaringan tubuh sebagai hasil 

metabolisme tubuh ke paru-paru untuk dibuang. (Widayanti,2008). 
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Faktor-faktor yang mempengaruhi hemoglobin antaranya : 

a. Umur dan jenis kelamin 

Umur dan jenis kelamin adalah factor yang cukup menentukan kadar 

haemoglobin darah.nilai media haemoglobin naik selama 10 tahun pada 

massa anak-anak,selanjutnya akan meningkat pada massa pubertas (Gibson 

2005).Usia lanjut dengan bertambahnya umur seseorang seperti hilangnya 

massa jaringan aktif ,dan bekurangnya fungsi dari banyak organ dalam tubuh 

manusia menyebabkan kadar hemoglobin menurun.kadar hemoglobin wanita 

lebih rendah 13 dari pada karena wanita mengalami menstruasi ( Andriani 

dan wirjatmi 2012 ). 

b. Anemia  

Anemia adalah suatu kondisi saat jumlah sel darah atau jumlah haemoglobin 

dalam sel darah merah berada dibawah normal (kadar haemoglobin<10 g/dl) 

sehingga darah tidak mampu mengangkut oksigen dan makanan dalam 

jumlah yang dibutuhkan oleh tubuh.kadar Hb normal apabila berada diatas 12 

g/ dl, yang paling bagus diatas 13 g/dl, dikatakan anemia jika kadar Hb 

menurun yakni ketika Hb antara 10-12 g/dl.disebut anemia ringan.sedangkan 

kadar Hb 8-10 g/dl disebut anemia sedang,dan kadar Hb 6-8 g/dl disebut 

anemia berat (akmal et al, 2016). 

Anemia dapat terjadi akibat factor gizi dan non gizi terkait dengan 

defisiensi protein, vitamin dan mineral. Sedangkan non gizi terkait penyakit 

infeksi . protein berperan dalam proses pembentukan hemoglobin,ketika 

tubuh kekurangan protein dalam jangka waktu lama pembentukan sel darah 

merah dapat terganggu dan ini yang menyebabkan timbul gejala 

anemia,sedangkan vitamin yang terkait defisiensi zat besi adalah vitamin c 

yang yang dapat membantu mempercepat penyerapan besi didalam tubuh 

secara serta berperan dalam memindahkan besi kedalam darah, mobilisasi 

simpanan besi terutama hemosiderin dalam limpa. Sebagian besar anemia 

disebabkan oleh kekurangan satu atau lebih zat gizi esensial (zat besi asam 

folat B12) yang digunakan dalam pembentukan sel-sel darah merah anemia 
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dapat diklasifikasikan menurut ukuran sel dan hemoglobin yang 

dikandungnya (Masrizal, 2017). 

 

Klasifikasi anemia 

1. Anemia makrositik adalah ukuran sel darah merah bertambah besar dan 

jumlah hemoglobin tiap sel juga bertambah.  

Ada dua jenis anemia makrositik yaitu: 

a. Anemia megaloblastik adalah kekurangan vitamin B12, asam folat dan 

gangguan sintesis DNA.  

b. Anemia non megaloblastik adalah eritropolesis yang dipercepat dan 

peningkatan luas permukaan membran. 

2. Mikrositik Mengecilnya ukuran sel darah merah yang disebabkan oleh 

defisiensi besi, gangguan sintesis globin, porfirin dan heme serta gangguan 

metabolisme besi lainnya.  

3. Normositik Pada anemia normositik ukuran sel darah merah tidak berubah, ini 

disebabkan kehilangan darah yang parah, meningkatnya volume plasma secara 

berlebihan, penyakit-penyakit hemolitik,gangguan endokrin, ginjal, dan hati.  

4. Anemia Defisiensi besi adalah anemia yang terjadi akibat kekurangan zat besi 

dalam darah, artinya konsentrasi hemoglobin dalam darah berkurang karena 

terganggunya pembentukan sel-sel darah merah akibat kurangnya kadar zat 

besi dalam darah. Jika simpanan zat besi dalam tubuh seseorang sudah sangat 

rendah berarti orang tersebut mendekati anemia walaupun belum ditemukan 

gejala-gejala fisiologis. Zat besi yang sangat rendah lambat laun tidak akan 

cukup untuk membentuk sel-sel darah merah di dalam sumsum tulang 

sehingga kadar hemoglobin terus menurun di bawah batas normal, keadaan 

inilah yang disebut anemia gizi besi. Anemia defisiensi besi adalah anemia 

yang disebabkan oleh berkurangnya cadangan besi tubuh. Anemia defisiensi 

besi ini ditandai dengan menurunnya saturasi transferin, berkurangnya kadar 

feritin serum atau hemosiderin sumsum tulang. Secara morfologis keadaan ini 

diklasifikasikan sebagai anemia mikrositik hipokrom disertai penurunan 

kuantitatif pada sintesis hemoglobin (Masrizal, 2017). 
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a. Indeks massa tubuh  

Indeks Massa Tubuh (IMT) atau Body Mass Index (BMI) merupakan alat 

atau cara yang sederhana untuk memantau status gizi orang dewasa, 

khususnya yang berkaitan dengan kekurangan dan kelebihan berat badan 

(Supariasa, 2013). Status gizi mempunyai korelasi positif dengan 

konsentrasi 12 hemoglobin artinya semakin buruk status gizi seseorang 

maka semakin rendah kadar hemoglobin orang tersebut.sedangkan 

aktivitas yang mereka lakukan  cukup berat sehingga mengalami gangguan 

pencernaan,akibatnya proses penyerapan dalam tubuh terganggu sehingga 

menyebabkan kekurangan nutrisi dan juga zat besi yang mempengaruhi 

ukuran bentuk dan status gizi serta kadar hemoglobin (Sukarno,marunduh 

dan pangamenan, 2016). 

 

b. Aktivitas fisik  

Aktivitas Fisik merupakan setiap gerakan tubuh yang diakibatkan kerja 

otot rangka dan meningkatkan pengeluaran tenaga serta energy(Galeri 

P2PTM Kemenkes RI, 2019). Aktivitas fisik terbagi atas aktifitas fisik 

ringan, aktivitas fisik sedang dan aktifitas fisik berat.Aktivitas fisik yang 

dapat mempengaruhi kadar Hb ialah aktivitas fisik intensitas sedang 

hingga berat.Perubahan kadar Hb melalui aktifitas fisik sedang sampai 

berat,terjadi karena perubahan volume plasma, perubahan pH dan 

hemolysis intravascular (Guanadi,Mewo danTibo, 2016).Aktifitas fisik 

berat dapat memicu terjadinya ketidakseimbangan antara produksi radikal 

bebas dan system pertahanan antioksidan tubuh yang dikenal sebagai 

stress oksidatif,pada stress oksidatif,radikal bebas akan menyebabkan 

terjadinya peroksidasi lipid membrane sel dengan merusak organisasi 

membrane sel (Gunadi ,Mewo dan Tiho, 2016).Latihan fisik berat yang 

dilakukan secara terus menerus dan dengan durasi yang lama dapat 

menyebabkan penurunan massa sel darah merah dengan cara hemolysis 

intravascular hemolisis intravascular disebabkan oleh rupture mekanik 

dingding sel eritrosit yang terjadi jika ketika sel darah merah 
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melewatikapiler-kapiler darah dari otot yang berkontraksi,hal tersebut 

dapat berpengaruh terhadap penurunan kadar Hb (Gunandi et al, 2016). 

 

2.1.5 Pekerja Bangunan 

Kegiatan Kontruksi adalah kegiatan yang berkaitan dengan upaya pembangunan 

infrastukttur atau sarana-sarana fisik yang mempunyai rangkaian kegiatan dan 

memenuhi persyaratan melalui suatu ruang lingkup pekerja tertentu yang 

dilakukan beberapa kelompok orang. Kegiatan konstruksi identic dengan 

pekerjaan proyek kontruksi, yaitu kegiatan sementara yang berlangsung dalam 

jangka waktu terbatas,dengan alokasi sumber daya tertentu untuk melaksanakan 

tugas yang sasaran nya telah digariskan dengan jelas. Perkembangan bidang 

manajemen konstruksi perlu di imbangi dengan adanya tenaga kerja atau pekerja 

dengan kualitas sumber daya manusia yang baik.yang termasuk dalam dalam 

aspek sumber daya manusia adalah pekerja bangunan dilapangan , yaitu pekerja 

bangunan yang terlibat langsung pada pelaksanaan proyek dan memegang peran 

penting dalam pencapaian sasaran proyek.dan memegang peranan penting dalam 

pencapaian sasaran proyek. 

 

2.1.6 Waktu Kerja  

Waktu kerja adalah penggunaan tenaga dan penggunaan organ tubuh secara 

terorganisasi dalam waktu tertentu. Semakin lama waktu kerja yang dimiliki oleh 

seorang tenaga kerja maka akan menambah berat beban kerja yang 

diterimanyadan sebaliknya jika waktu yang digunakan oleh tenaga kerja itu 

dibawah waktu kerja sebenarnya maka akan mengurangi beban kerja. Lamanya 

seseorang bekerja secara normal dalam sehari pada umumnya 8 jam, sisanya 16 

jam lagi dipergunakan untuk kehidupan dalam keluarga dan masyarakat, istirahat, 

tidur, dan lain-lain. Memperpanjang waktu kerja lebih dari kemampuan, biasanya 

tidak disertai efisiensi, efektivitas dan produktivitas kerja yang optimal, bahkan 

biasanya terlihat penurunan kualitas (suma’mur, 2009). 
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2.1.7 Pemeriksaan Kadar Haemoglobin 

1. Metode Tallquist  

Prinsipnya adalah membandingkan darah asli dengan suatu skala warna yang 

bertingkat-tingkat mulai dari warna merah muda sampai warna merah tua. 

Cara ini hanya mendapatkan kesan dari kadar hemoglobin saja, sebagai 

dasar diambil darah = 100% = 15,8 gr hemoglobin per 100 ml darah. Tallquist 

mempergunakan skala warna dalam satu buku mulai dari merah muda 10% di 

tengah-tengah ada lowong dimana darah dibandingkan dapat dilihat menjadi 

darah dibandingkan secara langsung sehingga kesalahan dalam melakukan 

pemeriksaan antara 25-50%. 

 

2. Metode Kupri Sulfat 

Prinsipnya adalah cara ini hanya dipakai untuk menetapkan kadar hemoglobin 

dari donor yang diperlukan untuk kebutuhan transfusi darah. Hasil metode ini 

adalah persen hemoglobin. Kadar hemoglobin dari seorang donor cukup kira-

kira 80% hemoglobin. Kadar minimum ini ditentukan dengan setetes darah 

yang tenggelam dalam larutan cupri sulfat dengan berat jenis 1,053. 

Cara ini dipakai untuk menetapkan kadar hemoglobin dari donor yang 

diperlukan untuk transfuse darah. Hasil dari metode ini adalah persen dari 

hemoglobin. Perlu diketahui bahwa kadar hemoglobin cukup kira-kira 80% 

hemoglobin. Kadar minuman ini ditentukan dengan setetes darah yang 

tenggelam dalam larutan kufrisulfat dengan berat jenis. (Bakri S, 1989). 

 

3. Metode sahli  

Pada cara ini hemoglobin menjadi hematin asam, kemudian warna yang terjadi 

dibandingkan dengan secara visual dengan standar dalam alat. Cara sahli 

bukanlah cara yang teliti.  

Cara ini kurang baik karena tidak semua hemoglobin dapat diubah 

menjadi asam hematin misalnya karboksihemoglobin, methemoglobin dan 

sulfhemoglobin. Hasil pemeriksaan dipengaruhi oleh faktor subjektivitas, 
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warna standar pudar, dan penyinaran. Faktor kesalahan mencapai 5% −

10% (Gandosoebrata, 1969). 

 

4. Metode sianmethemoglobin  

Prinsip dari metode sianmethemoglobin adalah heme dioksidasi oleh kalium 

ferrisianida menjadi methemoglobin kemudian methemoglobin bereaksi dengan 

ion sianida membentuk sianmethemoglobin yang berwarna cokelat, kemudian 

absorbansi diukur dengan kolorimeter atau spektrofotometer pada panjang 

gelombang 540 nm. Pemeriksaan kadar hemoglobin dengan metode 

sianmethemoglobin menggunakan larutan drabkins dengan komposisi kalium 

ferrisianida yang berfungsi untuk mengikat heme menjadi methemoglobin, dan 

ion sianida yang mengubah methemoglobin menjadi sianmethemoglobin. 

Metode sianmethemoglobin lebih akurat jika dibandingkan dengan metode 

sahli,dengan faktor kesalahan ±2% (Norsiah, 2015).  

 

5. Metode Flow Cytometry  

Pemeriksaan hitung kadar hemoglobin metode otomatis menggunakan alat 

Hematology Analyzer. Alat ini bekerja berdasarkan prinsip flow cytometry, 

yaitu metode pengukuran jumlah dan sifat-sifat sel yang dialirkan oleh aliran 

cairan melalui celah sempit. Ribuan sel dialirkan melalui celah tersebut 

sedemikianrupa sehingga sel dapat lewat satu per satu , kemudian dilakukan 

perhitungan jumlah sel dan ukurannya (Puspitasari, 2016). 

 

6. Metode strip tes haemoglobin (Hb)  

Cara Strip tes haemoglobin merupakan cara yang paling cepat, akurat, mudah 

dan praktis dilakukan. Prinsip pemeriksaan strip tes hemoglobin yaitu diletakan 

pada alat, ketika darah diteteskan pada zona reaksi tes strip, katalisator 

hemoglobin akan mereduksi hemoglobin dalam darah. Intensitas dari elektron 

yang terbentuk dalam strip setara dengan konsentrasi hemoglobin dalam darah. 
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2.2 Kerangka konsep  

Variable Bebas                Variable Terikat                                     Parameter 

 

   

 

 

 

 

 

  

 

2.3 Definisi operasional  

1. Pekerja bangunan adalah orang yang bekerja sebagai Pekerja bangunan yang 

memiliki jam kerja selama 8-9 jam per hari yang dalam penelitian/artikel ini, 

di jadikan sebagai sampel/refrensi yg telah dilakukan pemeriksaan 

hemoglobin dari beberapa refrensi artikel . 

2. Haemoglobin adalah protein kaya zat besi dalam sel darah merah yang 

bertugas membawa oksigen ke seluruh tubuh. Dimana hasil pemeriksaan 

darah menggunakan metode “Hematologi analyzer” yang dilakukan peneliti 

sebelumnya yang terdapat pada artikel/penelitian ini dengan satuan g/dL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pekerja 

Bangunan  

Rentang 

Usia 
Nilai batas normal kadar Hb menurut 

WHO (2001) yaitu untuk umur 5-11 

tahun  < 11,5 g/dL, umur 12-14 tahun 

<12,0 g/dL, umur diatas 15 tahun untuk 

perempuan  >  12,0 g/dL dan laki-laki > 

13,0 g/dL (Anamisa, 2015). 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Jenis dan desain penelitian  

Jenis Penelitian yang digunakan dalam penelitian berdasarkan studi literature 

mendeskripsikan yang bertujuan untuk menganalisis dan mendeskripsikan kadar 

Haemoglobin pada pekerja bangunan dari beberapa penelitian terdahulu. 

 

3.2 Lokasi dan waktu Penelitian 

3.2.1 Lokasi Penelitian  

Penelitian dilakukan di Poltekkes Kemenkes Medan dengan mencari dan 

menyeleksi data dari beberapa artikel yang dilakukan pada semua artikel yang di 

dapatkan. 

 

3.2.2 Waktu Penelitian / Review  

Waktu penelitian dilakukan mulai dari bulan Januari-Juli 2021 mulai dari 

penulusuran,pengumpulanartikel (artikel 2016-2020),penulisan proposal dan 

laporan hasil penelitian. 

 

3.3. Objek Penelitian  

Objek penelitian ini adalah artikel yang digunakan sebagai referensi dengan 

memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi yaitu : 

Tabel 3.1 Tabel Kriteria Inklusi dan Eksklusi  

 Kriteria  Inklusi Ekslusi 

Population / Problem Produktivitas Tenaga Kerja 

Bangunan Rendah di 

Pengaruhi Kadar 

Haemoglobin yang tidak 

normal  

Artikel yang tidak memiliki 

Hubungan tentang 

Produktivitas Tenaga Kerja 

Bangunan Rendah di 

Pengaruhi Kadar 
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Haemoglobin yang tidak 

normal  

Intervention Faktor yang Mempengaruhi 

Kadar Haemoglobin Pada 

Pekerja Bangunan  

Faktor yang tidak 

berhubungan dengan Kadar 

Haemoglobin Pada Pekerja 

Bangunan  

Comparation Membandingkan 

Satu Jurnal dan 

Jurnal yang lain 

nya. 

Tidak adanya Faktor 

Pembanding  

Outcome 
Di harapkan 

Produktivitas 

dengan 

Haemoglobin 

Yang normal Para 

Pekerja Mampu 

Melakukan 

Pekerjaan Selama 

7-9 Jam Sesuai 

Yang di Harapkan  

Tidak adanya  

Produktivitas Haemoglobin 

yang normal  sehingga 

Para Pekerja Mampu 

Melakukan Pekerjaan 

Selama 7-9 Jam sesuai 

Yang di Harapkan  

Study Design  Deskriptif  Selain Deskriptif  

Tahun Terbit  Artikel yang di Publish 

Tahun 2016-2020 

Artikel yang di Publish  

 

 

 

  

 

Bahasa  
Bahasa Indonesia  Selain Bahasa Indonesia 
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Objek penelitian studi literature ini adalah menggunakan artikel penelitian : 

1. Gambaran kadar hemoglobin pada pekerja bangunan,2016. Gunadi ValerieI.R, 

Mewo Y M, Tiho Murniati. 

2. Gambaran kadar hemoglobin pada pekerja bangunan di Rumah Sakit Daerah 

Mangusuda Kabupaten badung 2020. I gusti Ayu agung Mas indrayani . 

3. Analisis Kadar Hb pada Pekerja Bangunan, 2019. Efri wahyu ningsih,Rima 

septiani. 

 

3.4 Jenis dan cara Pengumpulan Data  

3.4.1 Jenis Data 

Data yang diperoleh dari penelusuran berupa artikel kemudian ditabulasi kedalam 

table grid. 

 

3.4.2 Cara Pengumpulan Data  

Data yang sudah didapat dari beberapa artikel yang sudah dimasukan ke tabel grid 

di analisa secara manual dalam bentuk tabel,distribusi,frekuensi. Kemudian di 

narasikan dan di deskripsikan dengan membandingkan dengan refrensi  dari jurnal 

dan buku-buku pustaka yang sesuai. 

 

3.5 Metode Penelitian  

Metode pemeriksaan yang digunakan dalam penelitian ini adalah dengan Metode 

Flowecytometry. 

 

3.6 Prinsip Penelitian 

Terdapat nya hasil analisis kadar haemoglobin yang normal pada pekerja 

bangunan  

 

3.7 Alat dan Bahan  

3.7.1 Alat  

Dalam penelitian ini alat yang di gunakan adalah : Torniquet, Jarum Vacutainer 

Merk BD, Holder, Tabung vacutainer merk BD dengan tutup berwarna ungu 
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dengan antikoagulan EDTA , Cooler Box, Hematology analyzer (Automated 

Hematology CELL-DYN Ruby). 

 

3.7.2 Bahan  

Alkohol swab 70% merk OneMed, Kapas kering merk OneMed, Plester merk 

OneMed, Sampel darah vena 3 cc, dan Label. 

 

3.8 Analisa data 

Analisa data yang diambil dalam penelitian studi literatur berupa tabulasi dan 

frekuensi yang diambil dari referensi yang digunakan dalam penelitian kemudian 

memuat  pembahasan berdasarkan daftar pustaka yang ada lalu menyimpulkan 

hasil yang diperoleh. 

 

3.9 Etika Penelitian 

Dalam melakukan penelitian menekankan masalah etika yang meliputi : 

1. Informed consent (persetujuan menjadi responden), dimana subjek harus 

mendapatkan informasi lengkap tentang tujuan penelitian yang akan 

dilaksanakan, mempunyai hak untuk bebas berpartisipasi atau menolak 

menjadi responden. 

2. Anonymity (tanpa nama), subjek mempunyai hak agar data yang diberikan 

dirahasiakan. Kerasian responden dijamin dengan menghambat identitas dari 

responden atau tanpa nama. 

3. Confidentiality (rahasia) kerahasian yang diberikan kepada responden dijamin 

oleh peneliti. 

Penelitian studi literature sudah mendapat persetujuan, dan dalam hal ini 

peneliti bertanggung jawab untuk melindungi dan menjaga semua informasi yang 

dikumpulkan dan hanya diketahui oleh peneliti, pembimbing dan pihak kampus 

yang berhubungan dengan penelitian ini. 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

4.1 Hasil  

Hasil Penelitian yang didapatkan dari ke Tiga artikel tentang Analisis Kadar 

Haemoglobin pada pekerja Bangunan di sajikan dalam bentuk berupa tabel sintesa 

Grid. 

Tabel 4.1 Analisis Kadar Haemoglobin pada Pekerja Bangunan Berupa tabel 

Sintesa Grid. 

No Peneliti Judul Metode Hasil Resume 

1. Gunadi 

Valeriel. R, 

Mewo Y M, 

Murniati 

Tiho.(2016) 

Gambaran 

Kadar 

haemoglobin 

Pada Pekeja 

Bangunan  

Total 

Sampling 

<13,2 g/dL 

13,2-17,3 g/dL > 

17,3 g/dL 

Hasil Peneltian 

pada pekerja 

bangunana 

didapatkan 

sebagian besar 

Responden yaitu 

28 orang 

(93,4%) 

Memiliki kadar 

haemoglobin 

normal sesuai 

dengan WHO 

(2001) 
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2. Efri Wahyu 

Ningsih 

Rima 

Septiani 

(2019). 

Analisis 

Kadar Hb 

Pada Pekerja 

Bangunan  

Kuantitaf 

deskriptif  

Berdasarkan 

hasil penelitian 

didapatkan 29% 

kadar Hb, tidak 

normal. 

Berdasarkan usia 

untuk dewasa 

muda nilai 

hemoglobin 

yang tidak 

normal sebanyak 

24% untuk usia 

dewasa nilai 

hemoglobin 

tidak normal 

sebanyak 43%, 

Berdasarkan 

lama bekerja 

untuk kategori > 

10 Tahun nilai 

haemoglobin 

tidak normal 

sebanyak 50% 

untuk kategori 

baru < 10 Tahun 

yang tidak 

normal sebanyak 

27%. 

Pada Hasil 

penelitian artikel 

kedua 

menunjukkan 

bahwa kadar 

Haemoglobin 

pada pekerja 

bangunan 

banyak yang 

tidak normal 

yang tidak sesuai 

dengan WHO 

(2001). Kepada 

Pekerja 

bangunan 

diharapkan 

untuk lebih 

memperhatikan 

aktifitas fisik dan 

jam waktu 

istirahat. 

3. I Gusti Ayu  

Agung Mas 

Indrayani 

Gambaran 

Kadar 

Haemoglobin 

Flowcytometry Hasil Penelitian 

di peroleh 

(73,3%). Kadar 

Hasil Uji Metide 

Flowcytometry 

didapatkan kadar 
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(2020) Pada pekerja 

bangunan di 

RSUD 

Mangusuda 

Kabupaten 

Badung 

Haemoglobin 

normal (26,7%). 

Kadar 

Haemoglobin 

Rendah Paling 

banyak pada 

responden 

dengan rentang 

usia 17-25 Thn 

(13,3%),   Massa 

Kerja > 1 Tahun 

(26,7%),IMT 

Normal (20%) . 

haemoglobin 

berada dan 

dalam batas 

normal sesuai 

dengan WHO 

(2001). 

 

1. Refrensi I 

Hasil Penelitian (Valerie et al,2016).yang bertujuan untuk mengetahui 

gambaran kadar haemoglobin pada pekerja bangunan dengan hasil sebagai 

berikut: 

Tabel 4.2 Distribusi Responden kadar Haemoglobin 

Kadar haemoglobin N % 

< 13,2 g/dL 

 

13,2 – 17,3 g/dL 

 

>17,3 g/dL 

1 orang 

           28 orang 

 

             1 orang 

3,3% 

93,4% 

3,3 % 

Total 30 orang 100 % 

 

Hasil Pemeriksaan kadar Haemoglobin didapatkan nilai maksimun 17,5 

g/dL nilai minimum 11,8 g/dL, nilai median 15,25 g/ dL dan nilai rata-rata 

15,8 g/dL dengan standar deviasi 1,105. 

Hasil Penelitian pada pekerja bangunan didapatkan sebagian besar 

responden yaitu 28 orang (93,4%) memiliki kadar Haemoglobin yang normal. 
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2. Refrensi II 

Hasil Penelitian (I Gusti ayu,2020). Dengan tujuan penelitian untuk 

mengetahui kadar haemoglobin pada pekerja bangunan di rumah sakit umum 

daerah mangusada dengan metode flowcytometry. Dengan hasil sebagai 

berikut : 

 

Tabel 4.3 Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan rumah sakit umum 

daerah mangusada. 

No Hemoglobin N % 

1. 

2. 

Normal 

Tidak normal 

11 

4 

73,3% 

26,7% 

 

Total 15 100% 

 Dari tabel 4.1.1 di atas menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang 

diteliti kadar hemoglobin pada pekerja bangunan di rumah sakit umum daerah 

mangusada di dapatkan hasil normal sebanyak (73,3 %) dan kadar hemoglobin 

rendah sebanyak 26,6 %  

 

Tabel 4.4 Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan Rumah Sakit 

Umum Mangusuda berdasarkan umur 

No  Berdasarkan umur N % 

1. 17-25 Tahun      2 13,3% 

Total     2 orang 13,13% 

 

Dari tabel 4.1.2 diatas kadar hemoglobin berdasarkan umur 17-25 tahun 

menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar hemoglobin pada 

pekerja bangunan di rumah sakit umum daerah mangusuda di dapatkan 

sebanyak 2 orang dengan persentasi (13,3%). 
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Tabel 4.5 Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan Rumah Sakit Umum 

Mangusuda berdasarkan massa kerja 

No 
Massa 

Kerja 
N % 

1.  
>1Tahun 4 26,7% 

  Total                4            26,7% 

 

 

Dari tabel 4.1.3 diatas kadar hemoglobin berdasarkan massa kerja 

>1tahun menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar 

hemoglobin pada pekerja bangunan rumah sakit umum daerah mangusuda 

ditemukan (26,7 %) sebanyak 4 orang. 

 

Tabel 4.6 Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan Rumah Sakit Umum 

Mangusuda kadar haemoglobin berdasarkan aktivifitas fisik. 

No  Aktivitas       N % 

    

1.  Fisik Berat  4 26,7% 

 Total 4 26,7% 

 

Dari Tabel 4.1.4diatas kadar hemoglobin berdasarkan aktivitas fisik 

berat menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar 

hemoglobin pada pekerja bangunan rumah sakit umum daerah mangusuda 

ditemukan (26,7%). 
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Tabel 4.7  Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan Rumah Sakit Umum 

Mangusuda kadar haemoglobin berdasarkan IMT 

No IMT N % 

1. 
Normal 3 20 % 

      Total 3 20 % 

 

 Dari Tabel 4.1.5 diatas kadar hemoglobinberdasarkan IMT menunjukan 

bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar hemoglobin pada pekerja 

bangunan rumah sakit umum daerah mangusuda ditemukan (20%). 

Kepada pekerja bangunan sebaiknya lebih memperhatikan jam kerja,waktu 

istirahat,dan asupan nutrisi. 

 

3. Refrensi III 

Hasil penelitian (Efriet,al,2019). Tujuan penelitian untuk mengetahui gambaran 

kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan berdasarkan usia dan lama bekerja. 

Tabel 4.8 Tabel Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan  

No Haemoglobin N % 

1.  

 

         2. 

Normal 

Tidak Normal 

20 

8 

71% 

29% 

                      Total 28 100% 

Dari tabel 4.1.6 diatas menunjukan bahwa dari 28 sampel darah uang 

diteliti kadar hemoglobin pada pekerja proyek lapangan,didapat hasil yang normal 

sebanyak 20 orang (71%) sedangkan yang tidak normal sebanyak 8 orang (29%). 
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Tabel 4.9 Tabel kadar haemoglobin pada pekerja bangunan berdasarkan usia. 

  Haemoglobin  

No Usia Normal Tidak normal Jumlah 

1. 

 

 

2. 

Dewasa Muda (<40 

Tahun ) 

Dewasa (> 40 Tahun ) 

57,14% 

 

14,30% 

17,90% 

 

10,71% 

75% 

 

25% 

 
Total 71,40% 28,60% 100% 

 Berdasarkan tabel 4.1.7 diatas untuk kategori dewasa muda di dapat hasil 

normal sebanyak 57,14 % dan kadar haemoglobin yang tidak normal sebanyak 

16,90% dengan total 75%. Sedangkan untuk kategori usia dewasa kadar Hb 

normal sebanyak 14,30%  dan yang tidak normal 10,71% dengan total 25%. 

 

Tabel 5.0  Tabel  kadar Hb pada pekerja bangunan  berdasarkan lama bekerja. 

No  Usia      Normal   Tidak 

normal      

Jumlah  

     

1.  

 

 

2.  

Lama  (>10 

Tahun ) 

Baru  (< 10  

Tahun ) 

  3,57% 

 

67,85% 

 3,57% 

 

25% 

7,14% 

 

  92,86% 

 Total 71,42%  

 

28,57% 100% 

Berdasarkan tabel 4.1.8 ini menunjukan bahwa dari 28 sampel darah yang 

telah diteliti pada pekerja bangunan berdasarkan lama bekerja > 10 Tahun yang 

memiliki kadar Hemoglobin dengan jumlah persentasi sebanyak 7,14%dan lama 

bekerja < 10 tahun sebanyak 92,86%. Dengan total keseluruhan kadar 

haemoglobin normal sebanyak 71,42% dan tidak normal sebanyak 28,57%. 
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4.2 Pembahasan  

4.2.1 Distribusi Responden Terhadap Kadar Haemoglobin  

Berdasarkan hasil penelitian pada refrensi I pada pekerja bangunan sebagaimana 

terlihat pada tabel 4.1 dari 28 sampel darah memiliki kadar haemoglobin yang 

berada dalam batas normal,satu orang responden memilki kadar haemoglobin 

yang lebih rendah dari pada nilai rujukan normal,dan satu orang responden 

memilki kadar hemoglobin yang lebih tinggi dari pada nilai rujukan normal. 

Hasil penelitian didapatkan sebagaian besar responden yang merupakan 

pekerja bangunan memiliki kadar haemoglobin yang berada dalam batas normal. 

Keadaan ini dapat dipengaruhih oleh asupan nutrisi serta kebiasaan merokok dari 

responden,sehingga walaupun aktivitas fisik yang dilakukan pekerja bangunan 

termasuk dalam insensitas berat,kadar haemoglobin nya dapat terlihat normal. 

Menurut peneliti tabel 4.1 kurang lengkap karena pada tabel tersebut tidak 

dijelaskan rentang umur kadar haemoglobin yang tidak sesuai dengan judul pada 

hasil penelitian  yang dimana seharusnya pada tabel tersebut lebih di lengkapi 

data-data sepeerti tabel refrensi yg lain nya. 

 

4.2.1.1 Tabel Kadar Haemoglobin Pada Pekerja Bangunan Rumah Sakit 

Umum Daerah Mangusada.  

Berdasarkan hasil penelitian refrensi II tabel 4.1.1 distribusi frekuensi kadar 

hemoglobin pada pekerja bangunan rumah sakit umum daerah mangusada 

menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar hemoglobin pada 

pekerja bangunan di rumah sakit umum daerah mangusada di dapatkan hasil 

normal sebanyak (73,3 %) dan kadar hemoglobin rendah sebanyak 26,6 % . 

 Hasil penelitian didapatkan bahwa tidak semua para pekerja bangunan di 

rumah sakit umum mangusuda kadar haemoglobin nya dalam batas normal. 

Keadaan ini seharusnya para bekerja bangunan di rumah sakit umum mangusuda 

sebaiknya lebih memperhatikan jam kerja,waktu istirahat,dan asupan nutrisi. 
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4.2.1.2 Tabel Kadar Haemoglobin Berdasarkan Umur di Rumah Sakit 

Umum Daerah Mangusada.  

Berdasarkan hasil penelitian pada tabel 4.1.2 distribusi frekuensi kadar 

hemoglobin berdasarkan umur diatas kadar hemoglobin berdasarkan umur 17-25 

tahun menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar hemoglobin 

pada pekerja bangunan di rumah sakit umum daerah mangusuda di dapatkan 

sebanyak (13,3%). 

  Hasil penelitian didapatkan bahwa para pekerja bangunan berdasarkan 

umur mengalami kadar hemoglobin rendah. Untuk itu disarankan kepada para 

pekerja bangunan berdasarkan umur 17-25 tahun lebih memperhatikan jam 

kerja,waktu istirahat dan makanan. 

 

4.2.1.3 Tabel Kadar Haemoglobin Berdasarkan Massa Kerja di Rumah Sakit 

Umum Daerah Mangusada.  

Berdasarkan hasil penelitian tabel 4.1.3 diatas kadar hemoglobin berdasarkan 

massa kerja > 1Tahun menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar 

hemoglobin pada pekerja bangunan rumah sakit umum daerah mangusuda 

ditemukan (26,7 %). 

 

4.2.1.4 Tabel Kadar Haemoglobin Berdasarkan Aktivifitas Fisik di Rumah 

Sakit Umum Daerah Mangusada.  

Berdasarkan hasil penelitian tabel 4.1.4 diatas kadar hemoglobin berdasarkan 

aktivitas fisik berat menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar 

hemoglobin pada pekerja bangunan rumah sakit umum daerah mangusuda 

ditemukan (26,7%). 

 

4.2.1.5 Tabel Kadar Haemoglobin Berdasarkan IMT di Rumah Sakit Umum 

Daerah Mangusada.  

Berdasarkan hasil penelitian tabel 4.1.5 diatas kadar hemoglobin berdasarkan IMT 

menunjukan bahwa dari 15 sampel darah yang diteliti kadar hemoglobin pada 

pekerja bangunan rumah sakit umum daerah mangusuda ditemukan (20%). 
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 Hasil penelitian didapatkan bahwa para pekerja bangunan rumah sakit 

umum daerah mangusuda berdasarkan IMT adalah normal untuk itu para pekerja 

bangunan diharapkan untuk menjaga kadar hemoglobin dengan cara 

memperhatikan waktu istirahat,asupan nutrisi dan lain-lain. 

 

4.2.1.6 Tabel Kadar Haemoglobin Pada Pekerja bangunan  

Berdasarkan hasil penelitian refrensi III pada pekerja bangunan sebagaimana 

terlihat pada tabel 1 dari 28 sampel darah yang diperiksa sebanyak 20 orang  

dengan persentasi (71%) yang memiliki kadar Hb normal dan sebanyak 8 orang 

dengan persentasi (29%) yang memiliki kadar Hb tidak normal . Jadi yang 

memiliki kadar Hb normal lebih banyak dibandingkan Hb yang tidak normal. 

 Hasil penelitian teori berasumsi bahwa kadar hemoglobin pada pekerja 

bangunan menurun hal ini dapat disebabkan karena aktifitas fisik dengan 

intensitas berat pada unit kerja yang diteliti. Oleh karena itu, dibutuhkan peran 

petugas K3 untuk memberikan informasi atau pengetahuan lebih cara menjaga 

kadar hemoglobin pada pekerja, seperti konsumsi gizi yang cukup,waktu istirahat 

yang cukup. 

 

4.2.1.7 Tabel Kadar Haemoglobin Pada Pekerja Bangunan Berdasarkan Usia 

Berdasarkan tabel 4.1.7 diatas untuk kategori dewasa muda di dapat hasil normal 

sebanyak 57,14 %  dan kadar haemoglobin yang tidak normal sebanyak 16,90% 

dengan total 75%. Sedangkan untuk kategori usia dewasa kadar Hb normal 

sebanyak 14,30%  dan yang tidak normal 10,71%  dengan total 25%. 

  Berdasarkan hasil penelitian teori dan penelitian terkait berasumsi bahwa 

hal ini disebabkan karena semakin tua usia pekerja bangunan maka kebutuhan 

energy semakin menurun. Ditambah lagi pekerja bangunan yang bekerja diluar 

atau langsung terpapar matahari dan debu kendaraan bermotor yang mengandung 

unsur timbal (Pb).Selain itu tubuh yang semakin lansia aktifitas kerja dan 

olahraga yang tidak terkontrol dengan baik sehingga fisik mulai lemas dan mulai 

terjadi kelelahan yang berkepanjangan dan muka pucat yang akan terajdi jatuh. 
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4.2.1.8 Table Kadar Haemoglobin Pada Pekerja Bangunan Berdasarkan 

Lama Bekerja. 

Berdasarkan tabel 4.1.8 ini menunjukan bahwa dari 28 sampel darah yang telah 

diteliti pada pekerja bangunan berdasarkan lama bekerja > 10 Tahun yang 

memiliki kadar Hemoglobin dengan jumlah persentasi sebanyak 7,14% dan lama 

bekerja < 10 tahun sebanyak 92,86%. Dengan total keseluruhan kadar 

haemoglobin normal sebanyak 71,42% dan tidak normal sebanyak 28,57%. 

  Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh ramli,dkk 

tahun 2015, petani dengan massa kerja lama yang anemia sebanyak 30 orang 

(75%) dengan rata-rata kadar hemoglobin 12,13 gr/dL.untuk petani yang massa 

kerja baru yang anemia sebanyak 5 orang (71,4%) dengan rata-rata kadar 

hemoglobin 12,71 gr/dL. Dari hasil penelitian tersebut dapat diketahui bahwa 

tidak ada perbedaan kadar hemoglobin yang signifikan antara petani dengan 

massa kerja yang lama dan baru. Hal ini disebabkan anemia terjadi bukan hanya 

dari paparan pestisida, namun banyak factor yang dapat menyebabkan 

anemia,seperti rendahnya factor ekonomi dan kurangnya asupan gizi. 

 Berdasarkan hasil penelitian, teori dan penelitian terkait peneliti berasumsi 

bahwa hal ini disebabkan karena banyak factor lain yang dapat mempengaruhi 

kadar hemoglobin menurun,normal,dan juga meningkat baik itu unit kerja, 

aktifitas pekerjaan maupun asupan makanan atau gizi. 

 Menurut peneliti bahwa seharus nya para pekerja bangunan harus lebih 

peduli terhadap kesehatan pribadi karena semakin tua usia pekerja bangunan maka 

kebutuhan energy semakin menurun, Sehingga kualitas bekerja semakin rendah 

juga oleh karena itu pekerja bangunan harus menjaga asupan nutrisi yang cukup 

sehingga setiap pekerja bangunan tidak mengalami turun nya kadar haemoglobin. 
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4.2.1.9 RANGKUMAN HASIL  

Berdasarkan hasil dari ketiga refrensi yang digunakan diperoleh rangkuman hasil 

sebagai berikut:  

1. Berdasarkan hasil refrensi I didapatkan hasil penelitian pada pekerja 

bangunan didapatkan sebagian besar responden dengan persentase (93,4%) 

memiliki kadar Haemoglobin dalam batas normal. 

2. Berdasarkan hasil refrensi II di dapatkan hasil penelitian pada pekerja 

bangunan di Rumah Sakit Umum daerah mangusada dengan karakteristik 

usia 17-25 Tahun, Massa kerja seluruh pekerja bangunan > 1 Tahun , pekerja 

bangunan seluruhnya memiliki aktivitas fisik intensitas berat,dan IMT paling 

banyak dengan IMT Normal . 

3. Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan di Rumah Sakit Umum 

Mangusada terdapat 11 orang dengan persentasi 73,3% dengan kadar 

haemoglobin normal 4 orang dengan persentasi 26,7% dengan kadar 

haemoglobin rendah. 

4. Karakteristik responden berdasarkan kelompok usia didapatkan hasil kadar 

hemoglobin rendah paling banyak pada rentang usia 17-25 tahun sebanyak 2 

orang (13,3%), kelompok masa > 1 tahun sebanyak 4 orang (26,7%), aktivitas 

fisik berat sebanyak 4 orang (26,7%), dan IMT normal sebanyak 3 orang 

(20%). 

5. Berdasarkan Refrensi III di dapatkan hasil penelitian pada pekerja bangunan 

dengan kadar haemoglobin normal diperiksa sebanyak 20 orang  dengan 

persentasi (71%) yang memiliki kadar Hb normal dan sebanyak 8 orang 

dengan persentasi (29%) yang memiliki kadar Hb tidak normal . Jadi yang 

memiliki kadar Hb normal lebih banyak dibandingkan Hb yang tidak normal. 

6. Kadar Haemoglobin pada pekerja bangunan untuk kategori dewasa muda di 

dapat hasil normal sebanyak 57,14 %  dan kadar haemoglobin yang tidak 

normal sebanyak 16,90% dengan total 75%. Sedangkan untuk kategori usia 

dewasa kadar Hb normal sebanyak 14,30% dan yang tidak normal 10,71% 

dengan total 25%.   
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7. Pekerja bangunan berdasarkan lama bekerja > 10 Tahun yang memiliki kadar 

Hemoglobin dengan jumlah persentasi sebanyak 7,14% dan lama bekerja < 

10 tahun sebanyak 92,86%. Dengan total keseluruhan kadar haemoglobin 

normal sebanyak 71,42% dan tidak normal sebanyak 28,57%. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 KESIMPULAN  

Dari hasil penelitian  Analisis kadar haemoglobin pada pekerja bangunan dapat 

disimpulkan : 

1. Kadar haemoglobin pada pekerja bangunan berdasarkan 3  refrensi rata-rata di 

dapatkan kadar haemoglobin normal di dapatkan >70%  dan kadar 

haemoglobin rendah <30%. 

2. Kadar haemoglobin berdasarkan rentang usia di dapatkan normal  > 13% dan 

rendah <10% . 

3. Haemoglobin yang normal lebih tinggi maka produktivitas kerja akan lebih 

baik. 

 

5.2 SARAN  

Berdasarkan hasil penelitian ini, maka saran yang dapat disimpulkan oleh penulis, 

yaitu: 

1. Kepada pekerja bangunan agar tetap mengontrol aktifitas fisik yang dilakukan 

dan lebih memperhatikan jam bekerja dan istirahat, serta memperhatikan 

asupan makanan agar kebutuhan energi pada saat bekerja tidak menurun. 

2. Kepada pekerja bangunan yang memiliki hasil kadar haemoglobin normal 

diharapkan mempertahankan kadar haemoglobin nya dengan mengomsumsi 

makanan yang sehat,melakukan aktivitas fisik yang berlebihan serta memulai 

dan menjaga hidup sehat. 

3. Kepada pekerja bangunan yang memiliki hasil kadar haemoglobin dibawah 

nilai normal, disarankan untuk memperhatikan asupan nutrisi , tidak melakukan 

aktivitas fisik berat secara berlebihan serta menjaga gaya hidup sehat  

4. Kepada pekerja bangunan disarankan pada saat bekerja untuk dapat memakai 

alat pelindung seperti masker pada saat bekerja sehingga sisa debu semesn 

tidak terhirup . 
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