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 ABSTRAK  

Tinnitus subjektif merupakan persepsi suara yang tidak berhubungan dengan bunyi fisik, dan hanya 

dapat didengar oleh individu yang mengalaminya. Faktor risiko keluhan tinnitus subjektif bisa 

bersumber dari faktor individu maupun faktor pekerjaan. Faktor individu yakni usia, jenis kelamin, 
penggunaan obat, tekanan darah, kebiasaan merokok, dan kesehatan mental. Faktor pekerjaan ialah 

intensitas bising, masa kerja, lama kerja, pemakaian Alat Pelindung Telinga, dan paparan getaran. 

Tujuan penelitian untuk menganalisis faktor yang hubungan dengan keluhan tinnitus subjektif pada 
pekerja bagian produksi di industri meubel PT. Faninda Jaya. Jenis penelitian ini adalah penelitian 

observasional analitik dengan desain penelitian cross sectional. Populasi penelitian adalah seluruh 

pekerja di bagian produksi industri meubel PT. Faninda dengan penentuan sampel menggunakan 
Sampling jenuh (exhaustive sampling) yang berjumlah 52 orang. Analisis data menggunakan uji chi 

square dengan tingkat kesalahan (α) = 5%. Hasil penelitian diperoleh nilai signifikansi faktor intensitas 

bising (p-value = 0,025), faktor tekanan darah (p-value = 0,691), faktor masa kerja (p-value = 0,002), 
faktor lama kerja (p-value = 1,000), dan faktor usia (p-value = 0,009). Simpulan ada hubungan faktor 

intensitas bising, masa kerja, dan usia dengan keluhan tinnitus subjektif pada pekerja bagian produksi 

industri meubel PT. Faninda Jaya. Dan tidak ada hubungan faktor tekanan darah dan lama kerja dengan 
keluhan tinnitus subjektif pada pekerja. Disarankan bagi pemillik PT. Faninda Jaya untuk mengelola 

manajemen K3 lebih baik, bagi pekerja untuk lebih menyadari kesehatan dan keselamatan di tempat 

kerja.  

 ABSTRACT  
Subjective tinnitus is the perception of sound unrelated to physical sounds and can only be heard by 

the individual experiencing it. Risk factors for subjective tinnitus complaints can stem from both 

individual and occupational factors. Individual factors include age, sex, medication use, blood 

pressure, smoking habits, and mental health. In the meantime, occupational factors include noise 

intensity, length of service, length of work, use of hearing protection, and exposure to vibration. The 

study aimed to analyze factors associated with subjective tinnitus complaints in production workers 

in the furniture industry at PT. Faninda Jaya. This study was classified as an observational, 

analytical study with a cross-sectional design The study populations were all 52 workers in the 

furniture production department of PT. Faninda Jaya. Meanwhile, the sample size was determined 

using exhaustive sampling, with a chi-square test at a 5% error rate (a). The findings indicated 

significant values for noise intensity (p-value 0.025), blood pressure (p-value 0.691), length of service 

(p-value=0.002), length of service (p-value = 1.000), and age (p-value-0.009). In conclusion, noise 
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intensity, length of service, and age are associated with subjective tinnitus complaints among workers 

in the furniture production department of PT. Faninda Jaya has been identified. However, blood 

pressure and length of service were not associated with subjective tinnitus complaints. It is 

recommended that the owner of PT. Faninda Jaya improves occupational health and safety 

management and encourages workers to be more aware of workplace health and safety. 

 

 

 

PENDAHULUAN 

Salah satu gangguan kesehatan pendengaran yang memerlukan perhatian khusus adalah 

tinnitus, yaitu persepsi bunyi atau bising tanpa adanya sumber suara eksternal. Tinnitus dapat berupa 

suara dengungan, desisan, atau suara sejenis lainnya yang hanya dapat didengar oleh penderitanya. 

Istilah tinnitus berasal dari bahasa Latin tinnire yang berarti berdenging. Kondisi ini bukan merupakan 

suatu penyakit atau sindrom tersendiri, melainkan merupakan gejala dari suatu gangguan atau 

kelainan tertentu (Claudya et al., 2022). 

Secara fisiologis, tinnitus berkaitan dengan rumah siput (koklea), bagian telinga dalam yang 

berisi rambut-rambut halus (cilia) yang berfungsi untuk menangkap gelombang suara. Gangguan pada 

struktur ini dapat memicu persepsi suara abnormal yang dikenal sebagai tinnitus (Kamadjaja, 2020). 

Tinnitus subjektif adalah bentuk yang paling umum dan hanya dirasakan oleh individu yang 

mengalaminya. Penyebabnya bervariasi, mulai dari gangguan otologis, gangguan neurologis, infeksi, 

hingga efek samping obat-obatan (Widjaja & Gunawan, 2023) 

Secara global, tinnitus merupakan masalah kesehatan masyarakat dengan beban yang 

signifikan. Sebanyak lebih dari 740 juta orang dewasa dilaporkan mengalami tinnitus, dan lebih dari 

120 juta orang menganggapnya sebagai masalah utama dalam hidup mereka. Prevalensi global 

tinnitus pada orang dewasa mencapai 14,4%, dengan kecenderungan peningkatan pada kelompok usia 

muda, meskipun puncaknya terjadi pada usia lanjut (Jarach et al., 2022). Di Indonesia, meskipun data 

pasti mengenai prevalensi tinnitus belum tersedia, laporan dari CDC menyebutkan bahwa sekitar 8% 

pekerja global menderita tinnitus, dan 16% di antaranya mengalami gangguan pendengaran signifikan 

akibat paparan kebisingan (CDC, 2023). 

Kebisingan industri merupakan salah satu faktor risiko utama tinnitus. Penelitian oleh  

Hidayat et al. (2020) menemukan bahwa paparan kebisingan di industri plywood dapat mencapai 

108,2 dBA, dengan prevalensi Noise-Induced Hearing Loss (NIHL) sebesar 31,81%. Gangguan 

pendengaran seperti ini juga dapat dipicu oleh faktor-faktor lain seperti hipertensi, penggunaan obat 

ototoksik (contohnya antibiotik aminoglikosida), serta gaya hidup yang tidak sehat seperti merokok, 

konsumsi kafein berlebihan, dan kurangnya aktivitas fisik (Salsabillah, 2021). 

Industri meubel merupakan salah satu sektor yang memiliki tingkat paparan kebisingan tinggi 

karena penggunaan mesin-mesin berat dalam proses produksi. PT. Faninda Jaya yang berlokasi di 

Desa Hutadaa, Kecamatan Telaga Jaya, Kabupaten Gorontalo, merupakan perusahaan meubel yang 

melibatkan 52 pekerja dalam proses produksinya. Proses ini meliputi empat tahapan kerja, yaitu 

perakitan, pengamplasan/penghalusan, pewarnaan (wiping), dan finishing. Hasil wawancara dengan 

10 pekerja di tiga bagian terakhir menunjukkan bahwa 90% pekerja mengalami keluhan tinnitus 

subjektif. 

Data pengukuran intensitas kebisingan di tiga bagian tersebut pada 18 Januari 2024 

menunjukkan nilai kebisingan melebihi ambang batas yang ditetapkan, yaitu >85 dB. Bagian 

pengamplasan memiliki intensitas tertinggi yaitu 90,67 dB, disusul bagian finishing (86,23 dB) dan 

wiping (80,14 dB). Temuan ini konsisten dengan hasil penelitian Ladiku (2021) yang mencatat rata-

rata kebisingan di bagian produksi PT. Faninda Jaya sebesar 88,90 dB. Kebisingan dengan intensitas 

tinggi secara kronis dapat menyebabkan kerusakan permanen pada sel rambut di koklea dan memicu 

gejala tinnitus (Aurolia et al., 2023). 
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Selain kebisingan, beberapa faktor lain turut berkontribusi terhadap kejadian tinnitus. 

Tekanan darah tinggi merupakan salah satu faktor yang memiliki korelasi kuat dengan tinnitus, 

terutama pada penderita hipertensi derajat 3 (Ramatsoma & Patrick, 2022). Pengukuran terhadap 10 

pekerja menunjukkan bahwa 50% mengalami hipertensi, yang berpotensi meningkatkan risiko 

tinnitus. 

Faktor masa kerja juga memainkan peranan penting. Pekerja yang telah terpapar kebisingan 

selama bertahun-tahun lebih rentan terhadap kerusakan telinga akibat akumulasi paparan suara. 

Penelitian oleh Salbiah et al. (2023) menunjukkan adanya hubungan antara masa kerja dengan 

keluhan gangguan pendengaran. Dari hasil wawancara, sebanyak 60% pekerja memiliki masa kerja 

≤5 tahun, sementara sisanya >5 tahun. 

Jam kerja yang panjang juga dikaitkan dengan peningkatan risiko tinnitus, terutama jika 

melebihi 8 jam per hari pada kondisi kebisingan >85 dB, sebagaimana diatur dalam Permenaker No. 5 

Tahun 2018. Meskipun secara umum pekerja di PT. Faninda Jaya bekerja selama 8 jam/hari, namun 

seringkali mereka melakukan lembur pada akhir pekan untuk mengejar target produksi (Lestari et al., 

2023). 

Faktor usia turut berkontribusi dalam kejadian tinnitus karena proses degeneratif yang terjadi 

secara alami pada sel rambut halus di koklea. Penelitian oleh Jaya et al. (2022) menunjukkan 

hubungan antara usia dan gejala gangguan pendengaran. Berdasarkan hasil wawancara, sebanyak 60% 

pekerja berusia >40 tahun, yang merupakan kelompok berisiko lebih tinggi mengalami tinnitus 

dibandingkan dengan mereka yang berusia ≤40 tahun. 

Berdasarkan uraian di atas, diketahui bahwa tinnitus merupakan masalah kesehatan yang 

cukup kompleks dan multifaktorial, khususnya pada lingkungan kerja yang memiliki paparan 

kebisingan tinggi. Oleh karena itu, penting dilakukan penelitian untuk mengidentifikasi faktor-faktor 

yang berhubungan dengan keluhan tinnitus subjektif pada pekerja di bagian produksi industri meubel 

PT. Faninda Jaya, Kabupaten Gorontalo. 

 

METODE 

Jenis penelitian ini adalah penelitian observasional analitik dengan desain penelitian cross 

sectional. Populasi penelitian adalah seluruh pekerja di bagian produksi industri meubel PT. Faninda 

dengan penentuan sampel menggunakan Sampling jenuh (exhaustive sampling) yang berjumlah 52 

orang. Analisis data menggunakan uji chi square dengan tingkat kesalahan (α) = 5%. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Penelitian ini dilakukan di PT. Faninda Jaya, sebuah perusahaan manufaktur meubel yang 

berdiri sejak tahun 2012 dan berlokasi di Desa Hutadaa, Kecamatan Telaga Jaya, Kabupaten 

Gorontalo. Perusahaan ini memproduksi berbagai jenis meubel seperti jam hias, lemari, dan kursi, 

serta memasarkan produknya ke dalam dan luar Provinsi Gorontalo. Proses produksinya meliputi 

empat tahap utama: perakitan, pengamplasan, pewarnaan (wiping), dan finishing, yang seluruhnya 

dilakukan di ruang tertutup menggunakan peralatan mekanik berskala besar. Aktivitas produksi ini 

menghasilkan kebisingan kontinu selama jam kerja yang berlangsung dari pukul 08.00 hingga 17.00 

WITA setiap hari Senin hingga Sabtu. Secara geografis, Desa Hutadaa memiliki luas 100 Ha dan 

berbatasan langsung dengan Desa Buhu (utara), Desa Tenggela (selatan dan timur), serta Danau 

Limboto (barat). 

Data penelitian dikumpulkan dari pekerja bagian produksi di PT. Faninda Jaya. Pengukuran 

intensitas kebisingan dilakukan di empat titik area kerja (perakitan, pengamplasan, pewarnaan, dan 

finishing) sebanyak tiga kali sehari (pagi, siang, sore) selama dua menit tiap kali pengukuran, 

menggunakan alat Sound Level Meter. Sementara itu, tekanan darah pekerja diukur pada pertengahan 

jam kerja menggunakan Sphygmomanometer digital, dengan persiapan menghindari konsumsi kafein 

dan merokok 30 menit sebelum pengukuran. Pengumpulan data berlangsung selama dua pekan pada 
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hari Rabu, Kamis, dan Jumat, melibatkan total 52 pekerja dari berbagai unit produksi. 
 

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin, pendidikan terakhir, unit kerja, dan 

kebiasaan merokok 
 

Karakteristik 
Responden 

Jumlah (Orang) Persentase 
(%) 

Jenis Kelamin   
Laki-laki 48 92,3 
Perempuan 4 7,7 

Pendidikan Terakhir   
SD 17 32,7 
SMP 22    42,3 
SMA 13 25,0 

Unit Kerja   
Perakitan dan Pembentukan 11 21,2 
Pengamplasan/Penghalusan 18 34,6 
Wiping/Pewarnaan 
Finishing 

13 
10 

  25,0 
  19,2 

Kebiasaan Merokok   
 Iya 48 92,3 
Tidak 4 7,7 

   

Sumber : Data Primer, 2024 

 

 Berdasarkan Tabel 1, distribusi frekuensi responden menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden berjenis kelamin laki-laki (92,3%). Berdasarkan tingkat pendidikan terakhir, responden 

terbanyak berpendidikan SMP sederajat (42,3%). Dilihat dari unit kerja, responden paling banyak 

berasal dari bagian pengamplasan atau penghalusan (34,6%). Sementara itu, mayoritas responden 

memiliki kebiasaan merokok (92,3%). 

 
Tabel 2. Distribusi responden berdasarkan intensitas bising, tekanan darah, masa kerja, lama kerja, usia, 

dan keluhan tinnitus subjektif 
 

Distribusi 
Responden 

Jumlah (Orang) Persentase 
(%) 

Intensitas Bising   
Sesuai NAB 19 36,5 
Melebihi NAB 33 63,5 

Tekanan Darah   
Normal 8 15,4 
Prehipertensi 37    71,2 
Hipertensi Derajat I 
Hipertensi Derajat II 

6 
1 

11,5 
1,9 

Masa Kerja   
≤ 5 tahun (Baru) 9 17,3 
>5 tahun (Lama) 43 82,7 

Lama Kerja   
 ≤ 8 jam/hari (Tidak Beresiko) 6 11,5 

      >8 jam.hari (Beresiko) 46 88,5 
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  Usia 
      ≤ 8 jam/hari (Tidak Beresiko 
      > 8 jam.hari (Beresiko) 

 
35 
17 

 
     63,7 
     32,7 

   Keluhan Tinnitus Subjektif                              
      Tidak ada keluhan                                        21                                                         40,4 
       Ada keluhan                                                  31                                                         59,6 
Sumber : Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 2, terdapat dua lokasi unit kerja yang memiliki intensitas kebisingan 

melebihi Nilai Ambang Batas (NAB) menurut Permenaker No. 5 Tahun 2018 (>85 dB), yaitu bagian 

Perakitan dan Pembentukan dengan rata-rata 99,01 dB serta bagian Pengamplasan atau Penghalusan 

sebesar 90,05 dB. Sebagian besar responden (63,5%) terpapar intensitas kebisingan yang melebihi 

NAB. Terkait tekanan darah, responden paling banyak memiliki kategori Prehipertensi (71,2%), 

dengan tekanan darah sistolik tertinggi 170 mmHg dan terendah 100 mmHg. Diastolik tertinggi 

tercatat 110 mmHg dan terendah 60 mmHg. Berdasarkan lama masa kerja, mayoritas responden 

memiliki masa kerja lebih dari 5 tahun (82,7%), dengan masa kerja maksimal 11 tahun. Sebagian 

besar responden juga bekerja lebih dari 8 jam per hari (88,5%), dengan lama kerja maksimal 14 jam. 

Dari segi usia, responden terbanyak berada dalam kategori usia berisiko (≤ 40 tahun) sebanyak 63,7%, 

dengan usia tertinggi 59 tahun dan terendah 25 tahun. Keluhan tinnitus subjektif paling banyak 

dialami oleh responden yang mengalami keluhan seminggu sekali atau setiap hari (59,6%), dengan 

frekuensi paling umum adalah seminggu sekali. 

Tabel 3. Hubungan intensitas kebisingan dengan keluhan tinnitus subjektif 

Intensitas 
bising 

Keluhan tinnitus subjektif 
Total 

P-value Tidak ada keluhan Ada keluhan 
n % n % n % 

Sesuai NAB 12 63,2 7 36,8 19 100 
0,025 Melebihi NAB 9 27,3 24 72,7 33 100 

Total 21 40,4 31 59,6 52 100 
Sumber: Data primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 3, mayoritas responden yang terpapar intensitas bising melebihi NAB 

(72,7%) mengalami keluhan tinnitus subjektif. Sebaliknya, pada responden dengan intensitas bising 

sesuai NAB, sebagian besar (63,2%) tidak mengalami keluhan tersebut. Hasil uji statistik 

menunjukkan nilai p = 0,025 (< 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara intensitas bising dengan keluhan tinnitus subjektif. 

Tabel 4. Hubungan tekanan darah dengan keluhan tinnitus subjektif 

Tekanan Darah 

Keluhan tinnitus subjektif 
Total 

P-value Tidak ada keluhan Ada keluhan 

n % n % n % 

Normal 4 50,0 4 50,0 8 100 

0,691 

Prehipertensi 15 40,5 22 59,5 37 100 

Hipertensi 

Derajat I 
2 33,3 4 66,7 6 100 

Hipertensi 

Derajat II 
0 0,0 1 100 1 100 

Total 21 49,4 31 59,6 52 100 

Sumber: Data primer, 2024 
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Berdasarkan Tabel 4, sebagian besar responden dengan tekanan darah prehipertensi dan 
hipertensi memiliki keluhan tinnitus subjektif, sedangkan responden dengan tekanan darah normal 
terbagi secara seimbang. Namun, hasil uji statistik menunjukkan nilai p = 0,691 (> 0,05), sehingga 
dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara tekanan darah dengan 
keluhan tinnitus subjektif. 

 

Tabel 5. Hubungan masa kerja dengan keluhan tinnitus subjektif 

Masa Kerja 

Keluhan tinnitus subjektif 
Total 

P-value Tidak ada keluhan Ada keluhan 

n % n % n % 

≤ 5 tahun (Baru) 8 88,9 1 11,1 9 100 

0,002 >5 tahun (Lama) 13 30,2 30 69,8 43 100 

Total 21 40,4 31 59,6 52 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Berdasarkan tabel 5, persentase tertinggi keluhan tinnitus subjektif terdapat pada responden 

dengan masa kerja lama, yaitu sebesar 69,8%. Hal ini menunjukkan bahwa semakin lama masa kerja 

seseorang, semakin besar kemungkinan mengalami tinnitus subjektif. Hasil uji statistik menunjukkan 

p-value = 0,002 (< 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara masa kerja dengan keluhan tinnitus subjektif. 
 

Tabel 6. Hubungan lama kerja dengan keluhan tinnitus subjektif 

Lama Kerja 

Keluhan tinnitus subjektif 
Total 

P value Tidak ada keluhan Ada keluhan 

n % n % n % 

 ≤ 8 jam/hari (Tidak berisiko) 2 33,3 4 66,7 6 100 

1,000 > 8 jam/hari (Berisiko) 19 41,3 27 58,7 46 100 

Total 21 49,4 31 59,6 52 100 

Sumber: Data primer, 2024 

 

Berdasarkan tabel 6, persentase tertinggi keluhan tinnitus subjektif terdapat pada responden 

dengan masa kerja tidak berisiko, yaitu sebesar 66,7%. Namun, hasil uji statistik menunjukkan p-

value = 1,000 (> 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara masa kerja dengan keluhan tinnitus subjektif. 

 

Tabel 7. Hubungan usia dengan keluhan tinnitus subjektif 

Usia 

Keluhan tinnitus subjektif 
Total 

P-value Tidak ada keluhan Ada keluhan 

n % n % n % 

≤ 40 tahun 

(Tidak berisiko) 
19 54,3 16 45,7 35 100 

0,009 > 40 tahun 

(Berisiko) 
2 11,8 15 88,2 17 100 

Total 21 40,4 31 59,6 52 100 

Sumber: Data primer, 2024 

 

Berdasarkan tabel 7, persentase tertinggi keluhan tinnitus subjektif terdapat pada responden 

dengan usia berisiko, yaitu sebesar 88,2%. Hasil uji statistik menunjukkan p-value = 0,009 (< 0,05), 
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sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara usia dengan keluhan 

tinnitus subjektif. 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Intensitas Bising Dengan Keluhan Tinnitus Subjektif 
      Berdasarkan hasil pengukuran intensitas kebisingan di empat unit kerja, diketahui bahwa dua 

bagian yakni perakitan dan pembentukan (99,01 dB) serta pengamplasan atau penghalusan (90,05 dB) 

melebihi Nilai Ambang Batas (NAB) > 85 dB. Sementara bagian wiping (81,97 dB) dan finishing 

(84,66 dB) masih berada dalam ambang batas aman. Mayoritas responden yang mengalami keluhan 

tinnitus subjektif (72,7%) bekerja di lingkungan dengan intensitas kebisingan melebihi NAB. Hal ini 

menunjukkan adanya hubungan antara paparan bising yang tinggi dan keluhan tinnitus, yang dapat 

disebabkan oleh kerusakan sel-sel rambut di koklea akibat stimulasi akustik berlebihan tanpa 

penggunaan alat pelindung telinga (APT). 

Beberapa responden (36,8%) dengan intensitas bising sesuai NAB juga mengalami keluhan 

tinnitus. Hal ini dapat dipengaruhi oleh faktor lain seperti kebiasaan merokok, gaya hidup tidak sehat 

(begadang), durasi kerja > 8 jam, serta masa kerja > 5 tahun. Sebaliknya, ditemukan pula 27,3% 

responden yang meskipun bekerja dalam lingkungan dengan kebisingan tinggi, tidak mengeluhkan 

tinnitus, yang dapat dikaitkan dengan faktor usia muda, tekanan darah yang normal hingga 

prehipertensi, serta kemungkinan adaptasi fisiologis atau tidak menyadari gejala tinnitus. 

Hasil uji statistik menunjukkan nilai p = 0,025 (< 0,05), yang menunjukkan adanya hubungan 

signifikan antara intensitas kebisingan dengan keluhan tinnitus subjektif. Sumber kebisingan berasal 

dari mesin-mesin produksi seperti gurinda, bor kayu, mesin serut, serta pengeras suara yang 

digunakan selama jam kerja. Tidak tersedianya APT juga turut meningkatkan risiko tinnitus pada 

pekerja. 

Secara ilmiah, paparan kebisingan yang berlebihan dapat menyebabkan kerusakan struktural 

dan fungsional pada sistem pendengaran, khususnya koklea (Haider et al., 2018). Rangsangan akustik 

berlebih merusak stereosilia, sehingga otak kehilangan input auditori dan melakukan reorganisasi di 

korteks auditori, yang memicu persepsi suara palsu atau tinnitus subjektif (Shore & Wu, 2019). 

Berdasarkan Permenaker RI No. 5 Tahun 2018, batas aman paparan kebisingan di lingkungan 

kerja ditetapkan sebesar 85 dB untuk durasi 8 jam per hari. Paparan melebihi batas tersebut tanpa 

perlindungan yang memadai dapat menyebabkan gangguan pendengaran, termasuk tinnitus. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan temuan Aurolia et al. (2023), yang menunjukkan adanya hubungan 

signifikan antara paparan kebisingan dari rel kereta api dan keluhan tinnitus pada warga sekitar 

Jodipan, Malang. Kerusakan sel-sel rambut koklea akibat kebisingan tinggi memicu adaptasi sistem 

saraf pendengaran pusat, yang dapat menyebabkan tinnitus. 

Penelitian serupa oleh Sunarto & Yudhastuti (2022) juga membuktikan adanya hubungan 

antara intensitas bising dan keluhan tinnitus pada pekerja industri gas, di mana mayoritas penderita 

tinnitus terpapar kebisingan di atas 85 dB. Selain itu, Susanti et al. (2022) menunjukkan bahwa 

pekerja welder dengan paparan kebisingan >85 dB memiliki risiko 256 kali lebih besar mengalami 

gangguan pendengaran akibat bising (GPAB) dibandingkan dengan mereka yang bekerja pada 

intensitas ≤85 dB. Temuan-temuan tersebut memperkuat bukti bahwa kebisingan tinggi merupakan 

faktor risiko utama terhadap gangguan pendengaran, termasuk tinnitus subjektif. 

Hubungan Tekanan Darah Dengan Keluhan Tinnitus Subjektif  

Berdasarkan hasil penelitian, sebagian responden dengan tekanan darah normal (50%) tetap 

mengalami keluhan tinnitus subjektif, yang diduga akibat paparan bising jangka panjang tanpa 

perlindungan dan riwayat kerja sebelumnya yang juga terpapar kebisingan. Faktor usia > 40 tahun 

juga berkontribusi terhadap penurunan fungsi pendengaran. 
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Sementara itu, dari 37 responden dengan tekanan darah prehipertensi, sebagian (40,5%) tidak 

mengalami keluhan tinnitus. Hal ini mungkin dipengaruhi oleh toleransi individu terhadap kebisingan 

serta usia yang masih relatif muda (≤ 40 tahun). Demikian pula, dua dari enam responden dengan 

hipertensi derajat I juga tidak mengalami tinnitus, diduga karena daya tahan vaskular dan usia yang 

masih muda. 

Uji statistik menghasilkan nilai p = 0,691 (> 0,05), yang menunjukkan tidak terdapat 

hubungan signifikan antara tekanan darah dan keluhan tinnitus subjektif. Meskipun banyak responden 

tinnitus berada pada kategori prehipertensi, kondisi ini belum dapat dianggap sebagai penyebab 

langsung tinnitus. Hal ini sesuai dengan Ramatsoma & Patrick (2022), yang menyatakan bahwa 

prehipertensi umum terjadi pada populasi dewasa sehingga dapat mencerminkan tren umum, bukan 

hubungan kausal. 

Secara teori, tekanan darah dapat memengaruhi aliran darah ke koklea, memicu gangguan 

mikrosirkulasi dan homeostasis cairan telinga dalam (Ausland et al., 2024). Namun, hubungan 

tersebut bersifat kompleks dan tidak langsung, dipengaruhi oleh variabilitas individu, mekanisme 

kompensasi, dan faktor genetik (Messina et al., 2022). 

Temuan ini konsisten dengan hasil penelitian Carneiro et al. (2022), yang menyimpulkan 

bahwa tidak ada hubungan signifikan antara hipertensi arteri sistemik dan tinnitus, meskipun 

hipertensi dapat memperburuk gejala pada kasus tertentu. 

Hubungan Masa Kerja Dengan Keluhan Tinnitus Subjektif  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 31 responden yang mengalami tinnitus subjektif, 

sebagian besar (69,8%) memiliki masa kerja lebih dari 5 tahun. Hal ini sejalan dengan karakteristik 

PT. Faninda Jaya sebagai perusahaan meubel besar di Gorontalo yang banyak mempekerjakan pekerja 

jangka panjang, difasilitasi pula oleh penyediaan mess bagi perantau. 

Dari 9 responden dengan masa kerja ≤ 5 tahun, hanya 1 orang mengalami tinnitus, yang 

diduga dipengaruhi oleh faktor risiko lain seperti usia > 40 tahun, jam kerja > 8 jam, gaya hidup, dan 

paparan bising > 85 dB tanpa alat pelindung. 

Menariknya, 13 responden dengan masa kerja > 5 tahun tidak mengalami tinnitus. Mayoritas 

dari mereka berusia ≤ 40 tahun, memiliki tekanan darah normal atau prehipertensi, sehingga belum 

cukup memperparah risiko tinnitus. 

Uji statistik menghasilkan nilai p = 0,002 (< 0,05), yang menunjukkan adanya hubungan 

signifikan antara masa kerja dan keluhan tinnitus subjektif. Masa kerja panjang meningkatkan risiko 

trauma akustik kumulatif, terutama bila disertai kebiasaan kerja lembur dan tanpa alat pelindung 

telinga. 

Hasil ini didukung oleh Raya et al. (2019), yang menyatakan bahwa organ pendengaran 

memiliki ambang batas terhadap kebisingan, dan paparan berulang selama ≥ 5 tahun dapat 

menyebabkan keluhan seperti tinnitus. Penelitian serupa oleh Lestari et al. (2023) menunjukkan 

temuan serupa, bahwa semakin lama masa kerja, semakin besar risiko gangguan pendengaran, 

termasuk tinnitus. 

Hubungan Lama Kerja Dengan Keluhan Tinnitus Subjektif 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 6 responden dengan durasi kerja ≤ 8 jam (kategori 

tidak berisiko), sebanyak 4 orang (66,7%) tetap mengalami tinnitus subjektif. Hal ini disebabkan 

karena mereka telah bekerja > 5 tahun, tidak menggunakan alat pelindung telinga (APT), dan 

sebagian memiliki tekanan darah tinggi, yang turut meningkatkan risiko tinnitus. 

Sementara itu, dari 46 responden yang bekerja > 8 jam (kategori berisiko), sebanyak 19 orang 

(41,3%) tidak mengalami tinnitus. Hal ini diduga karena adanya toleransi fisiologis individu terhadap 
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bising, kondisi kesehatan yang relatif baik (tekanan darah normal/prehipertensi), serta adanya faktor 

lingkungan seperti hiburan musik yang membantu mengurangi stres kerja. 

Analisis statistik menunjukkan nilai p = 1,000 (> 0,05), yang berarti tidak terdapat hubungan 

signifikan antara lama kerja dan keluhan tinnitus subjektif. Walaupun jam kerja formal telah 

ditetapkan, sistem kerja fleksibel di PT. Faninda Jaya (termasuk lembur menjelang hari besar) serta 

keberadaan hiburan di tempat kerja dapat membantu menurunkan stres, yang diketahui sebagai faktor 

pemicu atau perburuk tinnitus. 

Studi Salbiah et al. (2023) mendukung hasil penelitian ini, bahwa lama kerja bukan faktor 

tunggal penentu tinnitus, melainkan dipengaruhi oleh kombinasi antara jenis pekerjaan, intensitas 

bising, serta kondisi fisik dan mental individu. Namun demikian, hasil ini berbeda dengan Susanti et 

al. (2022) yang menemukan bahwa durasi paparan > 8 jam per hari berhubungan signifikan dengan 

keluhan tinnitus, menunjukkan bahwa pengaruh lama kerja bisa bersifat kontekstual tergantung 

karakteristik populasi dan lingkungan kerja. 

Hubungan Usia Dengan Keluhan Tinnitus Subjektif 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 35 responden berusia ≤ 40 tahun (kategori usia 

tidak berisiko), sebanyak 16 orang (45,7%) mengalami tinnitus subjektif. Temuan ini 

mengindikasikan bahwa usia muda tidak menjamin terbebas dari tinnitus, terutama jika terdapat faktor 

risiko lain seperti paparan bising >85 dB, tidak menggunakan APT, bekerja >8 jam per hari, dan 

kebiasaan merokok. Suara musik dari pengeras suara di tempat kerja juga menambah beban 

pendengaran. 

Sementara itu, dari 17 responden berusia > 40 tahun (kategori usia berisiko), terdapat 2 orang 

(11,8%) yang tidak mengalami tinnitus. Hal ini diduga karena adanya adaptasi terhadap lingkungan 

kerja atau tidak menyadari gejala tinnitus ringan. Kedua responden ini juga memiliki tekanan darah 

prehipertensi dan tetap bekerja dalam lingkungan bising. 

Hasil uji statistik menunjukkan nilai p = 0,009 (< 0,05), yang berarti terdapat hubungan 

signifikan antara usia dan keluhan tinnitus subjektif. Responden usia ≤ 40 tahun lebih banyak 

mengalami tinnitus dibandingkan kelompok usia > 40 tahun. Hal ini berkaitan dengan gaya hidup usia 

muda, seperti mendengarkan musik keras di lingkungan kerja yang sudah bising, sehingga 

mempercepat kerusakan saraf pendengaran. 

Temuan ini sejalan dengan Bhatt (2018), yang melaporkan tingginya prevalensi tinnitus pada 

usia muda akibat kebisingan dan infeksi telinga. Haji et al. (2022) juga menemukan bahwa 22,7% 

dewasa muda mengalami tinnitus setelah terpapar suara keras dalam aktivitas rekreasional seperti 

konser. Rhee et al. (2020) menambahkan bahwa remaja lebih tua memiliki prevalensi tinnitus lebih 

tinggi, dipengaruhi oleh stres dan gaya hidup seperti merokok atau obesitas. 

Sebaliknya, Sunarto & Yudhastuti (2022) tidak menemukan hubungan yang signifikan antara 

usia dan keparahan tinnitus, sehingga faktor lain seperti gaya hidup dan kesehatan mental juga perlu 

dipertimbangkan. Dengan demikian, usia memang merupakan salah satu faktor risiko signifikan untuk 

tinnitus, namun bukan satu-satunya. Kombinasi antara paparan lingkungan, gaya hidup, dan kondisi 

kesehatan turut memengaruhi munculnya keluhan tinnitus subjektif. 

 

KESIMPULAN 

Intensitas bising berhubungan signifikan dengan tinnitus subjektif (p = 0,025), terutama pada 

kebisingan >85 dB dan tanpa alat pelindung telinga. Tekanan darah tidak berpengaruh signifikan (p = 

0,691). Masa kerja >5 tahun juga terkait signifikan dengan tinnitus (p = 0,002), akibat paparan bising 

jangka panjang. Lama kerja harian >8 jam tidak berhubungan signifikan (p = 1,000), karena 

dipengaruhi faktor lain seperti penggunaan alat pelindung dan kondisi fisik. Usia berhubungan 

signifikan (p = 0,009), dengan prevalensi tinnitus lebih tinggi pada usia ≤40 tahun, yang 

memungkinkan karena gaya hidup berisiko seperti mendengarkan musik keras dan merokok. 
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Secara keseluruhan, penelitian ini menegaskan bahwa paparan bising di atas ambang batas, 

masa kerja yang panjang, dan faktor usia muda menjadi determinan penting munculnya keluhan 

tinnitus subjektif. Intervensi melalui penyediaan alat pelindung telinga, pengawasan kebisingan kerja, 

serta edukasi mengenai gaya hidup sehat sangat dianjurkan untuk mencegah gangguan pendengaran 

akibat bising di lingkungan kerja. 
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