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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Timbal (Pb) ialah galat satu jenis logam berat yg seringkali dianggap dengan
istilah timah hitam. Timbal yg terdapat di lingkungan lebih banyak di hasilkan
oleh kegiatan insan di bandingkan timbal (Pb) yang berasal dariproses alami
(Rahayu, 2018). Timbal artinya keliru satu logam berat yg sifatnya berbahaya bagi
kesehatan insan yang terdapat pada pada kerak bumi atau asal berasal aktivitas
insan, misalnya berlangsung seumur hidup sebab timbal berakumulasi dalam
tubuhmanusia, pada masalah polusi timbal dalam dosis rendah sekalipun ternyata
bisa menimbulkan gangguan di tubuh tanpa menyebabkan gejala klinik (Mayaserli
& Shinta, 2019). Pb mempunyai angka atom 82 serta termasuk galat satu logam
berat yang dapat mencemari lingkungan dan mempunyai sifat beracun dan
berbahaya bagi kehidupan makhluk hidup (Ardillah, 2016).

Sumber keracunan timbal biasanya berasal dari kendaraan yang
menggunakan bahan bakar yang mengandung timbal, biji logam dari hasil
pertambangan, peleburan, pabrik pembuatan timbal atau recycling industri, debu,
tanah, cat, mainan, perhiasan, air minum, permen, keramik, obat tradisional, dan
kosmetik. Timbal masuk ke dalam tubuh manusia ketika bernafas, makan,
menelan, atau meminum zat apa saja yang telah terkontaminasi dengan timbal
ketika air mengalir melalui pipa atau keran kuningan yang mengandung timbal
(Takwa et al., 2017).

Toksisitas timbal atau yang biasa di sebut dengan keracunan timbal dapat

berupa keracunan akut atau kronis. Penelitian dari Amerika menyebutkan bahwa



keracunan timbal akut dapat memberikan efek terhadap tekanan darah pada
keracunan kronis bisa mengakibatkan gangguan pada sistem organ tubuh seperti
saraf, ginjal, sistem reproduksi, saluran cerna dan anemia. Tingkat paparan timbal
dalam darah tertinggi terjadi dibeberapa negara seperti Amerika Latin, Timur
Tengah, Asia dan Eropa bagian Timur. Mengacu pada analisis Adult Blood Lead
Epidemiology and Surveylance (ABLES), dari tahun 2002 s/d 2011 telah
ditemukan bahwa sekitar 11.536 orang dewasa memiliki kadar timbal dalam darah
sangat tinggi, yakni 40 pg/dl. Selain itu, sekitar 91 % kadar timbal yang sangat
tinggi terjadi pada orang dewasa dengan masalah okupasi dan beberapa sumber
yang sudah diketahui.

Sejalan dengan hal itu, Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME)
menyebutkan bahwa pada tahun 2013 terdapat sekitar 853.000 kematian yang
disebabkan oleh efek paparan timbal jangka panjang dan angka tertinggi terjadi di
negara berkembang (Juliana et al., 2017). Ginjal merupakan organ ekskresi yang
dapat mengalami gangguan akibat terpapar kontaminan seperti logam berat salah
satunya Timbal Pb. Salah satu cara untuk mengetahui fungsi kinerjanya adalah
dengan mengukur kadar ureum dan kreatinin darah. Kadar di luar kisaran normal
menunjukkan adanya gangguan fungsi ginjal.

Berdasarkan penelitian Roshelaria (januari, 2020) bahwa kadar ureum pada
darah tukang cat mobil di Kota Padang dari 20 sampel masih dalam nilai ambang
batas normal dengan rata-rata 17,2mg/dl. Berdasarkan penelitian Deni Sri
Widiawati, Muarrofah, Evi Puspita Sari. Dosen STIKes ICME Program Studi D3

Analis Kesehatan STIKes Insan Cendekia Medika Pemeriksaan Kadar Kreatinin



Darah Pada Petugas SPBU (Stasiun Pengisian Bahan Bakar Umum).
Pada petugas SPBU di Kota Jombang, didapatkan hasil bahwa dari 16 responden
sebagian besar responden memiliki kadar kreatinin abnormal dengan jumlah 9
responden(56,25%).

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti sangat tertarik untuk melakukan
penelitian lebih lanjut mengenai Hubungan kadar ureum kreatinin yang terpapar
Timbal (Pb) dalam darah.

1.2. Rumusan Masalah

Rumusan masalah pada penelitian ini adalah bagaimana Hubungan kadar
ureum kreatinin dalam darah pada Tikus Jantan Putih yang terpapar Timbal Pb.

1.3. Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum

Untuk mengetahui kadar ureum kreatinin dalam darah pada Tikus Jantan
Putih yang terpapar Timbal (Pb).
1.3.2. Tujuan Khusus
1. Untuk mengetahui kadar Timbal (Pb) dalam darah Pada Tikus Putih Jantan.
2. Untuk mengetahui kadar ureum kreatinin dalam darah pada Tikus Jantan Putih
yang terpapar Timbal (Pb).
3. Untuk mengetahui hubungan Timbal (Pb) dalam darah dengan kadar ureum
kreatinin.

1.4. Manfaat Penelitian

Manfaat dari penelitian ini yaitu dapat di jadikan sebagai acuan, referensi
serta informasi dalam pengembangan ilmu pengetahuan yang berkaitan dengan

bahaya keracunan timbal (Pb) pada kadar ureum kreatinin dalam darah.



BAB V
PEMBAHASAN

5.1 Hubungan Kadar Timbal (Pb) Dengan Morfologi Sel Eritrosit

Penelitian ini dilakukan dengan cara menganalisis logam berat
menggunakan menggunakan metoda SSA Spektrofotometer Serapan Atom
ialah suatu alat yg digunakan pada metode analisis buat memilih unsur-unsur
logam dan metaloid yg berdasarkan pada penyerapan absorbsi radiasi oleh
atom bebas dengan menggunakan cara vandalisme basah yaitu pemanasan
sampel organik juga biologis menggunakan adanya pengoksidasi bertenaga
mirip asam-asam mineral tunggal ataupun adonan. Bila sampel dimasukkan
zat pengoksidasi selanjutnya dipanaskan dengan temperatur yang relatif
tinggi serta pemanasan dilakukan secara berlanjut menggunakan saat yang
cukup lama, maka sampel akan teroksidasi tepat sebagai akibatnya
meninggalkan aneka macam elemen-elemen pada larutan asam pada bentuk
senyawa anorganik yg sinkron buat dianalisis Penelitian ini menggunakan
metode Spektrofotometer Serapan Atom (SSA) dikarenakan mampu
menganalisis secara kuantitatif unsur-unsur logam sekalipun pada jumlah
yang sangat kecil sebab memiliki kepekaan yg tinggi (batas deteksi kurang
dari 1 ppm) menggunakan pengerjaannya yang relatif sederhana (Gandjar,
Ibnu, & Rohman, 2007). Pengukuran kadar Timbal (Pb) dilakukan dengan
cara memipet 3 ml sampel whole blood dan masukkan ke dalam labu
destruksi yang beralaskan beaker glass lalu tambahkan 5 ml aquadest dan
tambahkan 5 ml HNOs pekat. Destruksi hingga jernih dan tepatnya mencapai

volume 5 ml. Dinginkan, saring 39 dan masukkan ke dalam botol
33



menggunakan corong, beri label dan ukur dengan alat SSA Spektrofotometer
Serapan Atom.

Pemeriksaan Kadar Ureum dan Kreatinin dalam darah, Darah Tikus
yang ditelah di ambil. diamkan selama 15 menit, disentrifugasi pada putaran
7000 rpm selama lima menit. Kemudian lapisan jernih berwarna kuning
muda yang berada dibagian atas adalah serum, segera di ambil dengan pipet
mikro dan dimasukan kedalam tube serum/cap serum yang bersih. Lalu
periksa dengan alat spektrofotometer. Sambungkan united states of americake
arus listrik tekan electricity “ON” untuk menghidupkan, lalu hidupkan
komputer (tunggu sampai proses selesai). Selanjutnya hidupkan alat dengan
menekan tombol “ON” yang terdapat padabagian belakang alat. Dimonitor
klik menu “Selectra Analyzer” untuk dilakukan perawatan harian, setelah itu
dilakukan reagen blanko, dilakukan satisfactory manipulate. Setelah qc
masuk barulah menjalankan pemeriksaan rutin sesuai denganparameter yang
dimaksud. Dengan cara Request sample tekan F8, sample dealing with tekan
F9, start measurement tekan f3, dan compare sample tekan f7. Hasil akan
keluar sendiri dalam bentuk print.

Salah satu indikator untuk mendeteksi kadar Timbal adalah dengan
melakukan pemeriksaan dengan menggunakan sampel darah hal tersebut
dikarenakan darah dapat menentukan tinggi atau rendahnya kadar timbal
yang terjadi didalam tubuh. Timbal (Pb) yang berada di dalam darah akan
menyebabkan toksik dan bersifat akumulatif. Walaupun jumlah Timbal (Pb)

yang diserap tubuh sangat 40 sedikit tetapi efeknya berbahaya sekali.
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