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2.1. Pestisida
Menurut The United States Environmental Control Act pestisida

merupakan semua zat atau campuran zat yang digunakan untuk mengatur

tanaman (tetapi tidak terma alamgolongan pupuk). Memberantas atau

mencegah hama-hama luar pada hewan piaraan dan ternak, memberantas hama-
hama air, memberantas atau mencegah binatang-binatang dan jasad-jasad renik
dalam rumah tangga, bangunan, dan alat-alat pengangkutan. Memberantas atau
mencegah binatang-binatang yang dapat menyebabkan penyakit pada manusia

(Djojosumarto, 2008).
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Jenis-jenis golongan pestisida antara lain insektisida, herbisida,
fungisida, rodentisida, dan fumigan. Insektisida merupakan kelompok pestisida
yang terbesar dan terdiri atas beberapa sub kelompok kimia yang berbeda antara
lain organoklorin, organofosfat, karbamat dan piretroid. Organoklorin merupakan

insektisida chlorinated hydrocarbon secara kimiawi tergolong insektisida yang

relatif stabil dan kurang reaktif, ditandai dengan dampak residunya yang lama

syaraf dengan cara

pestisida golongan

Karbamat merupakan ester asam N-metilkarbamat yang dapat
menghambat asetilkolinesterase. Akan tetapi pengaruh karbamat terhadap enzim
tersebut tidak berlangsung lama, karena proses berlangsung cepat dan reversibel.
Apabila timbul gejala, tidak bertahan lama dan segera kembali normal. Pada
umumnya, pestisida kelompok ini dapat bertahan dalam tubuh antara 1 sampai 24

jam sehingga cepat diekskresikan (Raini, 2007).

http://repository.unimus.ac.id



http://repository.unimus.ac.id

Piretroid berasal dari piretrum yang diperoleh dari bunga
Chrysanthemum cinerariaefolium. Insektisida tanaman lain adalah nikotin yang
merupakan toksik kuat secara akut dan bekerja pada susunan saraf. Piretrum
memiliki toksisitas rendah pada manusia tetapi dapat menimbulkan alergi pada
orang yang peka (Raini, 2007).

Terdapat beberapa jenis herbisida yang toksisitasnya pada hewan belum

Beberapa jenis

Golongan yang adalah senyawa merkuri, senyawa
dikarboksimida, derivat ftalimida, senyawa aromatik. Senyawa merkuri, misalnya
metil dan etil merkuri merupakan fungisida yang sangat efektif dan telah
dipergunakan secara luas untuk mengawetkan butir padi-padian. Beberapa

kecelakaan tragis akibat penggunaan fungisida yaitu menyebabkan kematian dan

kerusakan neurologi menetap, sehingga tidak digunakan lagi (Raini, 2007).
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Senyawa dikarboksimida antara lain dimetil-tiokarbamat (ferbam, tiram
dan ziram) dan etilenbisditiokar (maneb, nabam dan zineb). Toksisitas akut
dikarboksimida relatif rendah, oleh karena itu zat ini dipergunakan secara luas
dalam pertanian akan tetapi ada kemungkinan berpotensi karsinogenik. Derivat
ftalimida misalnya kaptan dan folpet, memiliki toksisitas akut dan kronis yang

sangat rendah namun berpotensi karsinogenik dan teratogenik. Senyawa aromatik

bahan  pengawet  kayu.

gai fungisida dalam mengolah

dapat menembus tanah untuk erangga-serangga, hewan pengerat
dan nematoda tanah. Beberapa fumigan bersifat karsinogenik seperti etilen
bromida, 1,3-dikloropropen (Raini, 2007).

Cara kerja pestisida apabila sudah masuk kedalam tubuh manusia dapat
digolongkan menjadikan beberapa bagian yaitu gologan organoklorin,

organofosfat dan karbamat. Insektisida organoklorin bekerja dengan merangsang

sistem syaraf dan menyebabkan paratesia, peka terhadap rangsangan, iritabilitas,
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terganggunya keseimbangan, tremor dan kejang- kejang. Cara kerja zat ini tidak
diketahui secara tepat. Beberapa zat kimia ini bekerja pada sistem syaraf.
Sedangkan pestisida golongan organofosfat dan karbamat memiliki aktivitas
antikolinesterase seperti halnya fisostigmin, neostigmin, pirido-stigmin, distigmin,
ester asam fosfat, ester tiofosfat dan karbamat. Cara kerja semua jenis pestisida
organofosfat dan karbamat sama yaitu menghambat penyaluran impuls saraf

dengan cara mengikat kolinesteras ingga tidak terjadi hidrolisis asetilkolin

(Raini, 2007).

aktivitas cholinesterase dala ara al-"Penentuan tingkat keracunan dibagi
menjadi 4 tahap yaitu 75 - 100% dari normal kelompok ini dikategorikan normal,
> 50% - 75% dari normal kelompok ini dikategorikan keracunan ringan, > 25% -
50% dari normal kelompok ini dikategorikan keracunan sedang, 0% - 25% dari

normal kelompok ini dikategorikan keracunan berat (Afriyanto, 2008).
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Pestisida golongan karbamat menyebabkan karbamilasi dari enzim acetyl
cholinesterase dari jaringan, menimbulkan akumulasi dari acetylcholine pada
sambungan cholinergic neuroeffector. Racun ini juga menganggu syaraf pusat.
Karbamat dimetabolisir secara aktif oleh hati dan produk degradasinya diekskresi
oleh hati dan ginjal (Sianturi, 2006). Umumnya kadar cholinesterase serum

menurun pada kerusakan parenkim dan terutama berarti pada hepatitis kronis dan

Ml ..
: QL lam/sal enee
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akan terjadi. Pajanan mela al dapat dikurangi secara signifikan
dengan penggunaan pakaian pelindung, tetapi kenyataan di lapangan
penggunaannya sering diabaikan atau dianggap terlalu mahal dan tidak nyaman
digunakan, terutama pada cuaca panas (Masruroh, 2016).

Pestisida dapat masuk ke dalam saluran pernafasan (inhalasi) dalam

bentuk gas atau partikel semprotan yang sangat halus dapat masuk ke dalam paru-

paru, sedangkan partikel yang lebih besar akan menempel pada selaput lendir
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hidung atau kerongkongan. Pestisida berbentuk gas yang masuk ke dalam paru-
paru sangat berbahaya. Partikel atau droplet yang berukuran lebih dari 50 mikron
mungkin tidak mencapai paru-paru tetapi dapat menimbulkan gangguan pada
selaput lendir hidung dan kerongkongan. Pestisida masuk melalui portal entri oral
yaitu melalui mulut dan masuk ke dalam saluran pencernaan. Pestisida yang

masuk melalui oral sebagian besar dari kecerobohan (Masruroh, 2016).

tubuh dan faktor dari luar tuUbuh™Fa alam tubuh antara lain umur, status

gizi, jenis kelamin, keadaan kesehatan, kebiasaan merokok. Semakin bertambah
umur seseorang semakin besar risiko keracunanannya. Karena bertambahnya
umur seseorang menyebabkan fungsi metabolisme akan menurun berakibat
menurunkan aktivitas kolinesterase darah sehingga akan mempermudah terjadi
keracunan pestisida. Usia juga berkaitan dengan kekebalan tubuh dalam

mengatasi tingkat toksisitas suatu zat, semakin tua umur seseorang maka
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efektivitas sistem kekebalan di dalam tubuh akan semakin berkurang (Purwasih,
dkk, 2013). Semakin buruk status gizi seseorang akan semakin mudah terjadi
keracunan, dengan kata lain petani yang memiliki status gizi yang baik cenderung
memiliki aktivitas kolinesterase yang lebih baik. Keadaan gizi yang buruk pada
seseorang akan berakibat daya tahan tubuh menurun dan kepekaan terhadap
infeksi meningkat. Kondisi gizi yang buruk menyebabkan protein yang ada dalam

tubuh sangat terbatas sehingga ggu pembentukan enzim kolinesterase

tersebut dapat menyebabka

dilepaskan pada lempeng akhiran. Jumlah acetylcholine meningkat bersamaan
dengan timbulnya impuls beruntun sehingga merangsang serabut otot dan
menimbulkan kematian (Masruroh, 2016).

Faktor dari luar tubuh antara lain suhu lingkungan, cara penanganan
pestisida, penggunaan alat pelindung diri, dosis pestisida, dan jumlah jenis

pestisida. Faktor lain yaitu masa kerja menjadi penyemprot, lama menyemprot,
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frekuensi penyemprotan, tindakan penyemprotan dan waktu penyemprotan. Suhu
lingkungan berkaitan dengan waktu menyemprotan. Apabila matahari semakin
terik atau semakin siang maka suhu akan semakin panas. Kondisi tersebut akan
mempengaruhi efek pestisida melalui mekanisme penyerapan melalui kulit petani
penyemprot. Suhu yang aman dalam melakukan penyemprotan adalah 24°C —

30°C dan waktu penyemprotan dipagi hari antara 05.00 — 09.00 dan sore hari

dapat dikurangi sehingga T€ acu da masuk dalam tubuh melalui

bagian pernafasan, pencernaan dan kulit dapat dihindari.

Semua jenis pestisida adalah racun, semakin besar dosis maka akan
semakin besar terjadinya keracunan pestisida. Apabila dosis penggunaan pestisida
bertambah, maka efek dari pestisida juga akan bertambah. Pemakaian pestisida
yang tidak sesuai dosis berhubungan dengan kejadian keracunan pestisida

organofosfat petani penyemprot. Dosis yang tidak sesuai memiliki risiko 4 kali
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untuk terjadi keracunan dibandingkan penyemprotan yang dilakukan sesuali
dengan dosis aturan (Djojosumarto, 2008). Masing-masing pestisida memiliki
efek fisiologis yang berbeda-beda tergantung dari kandungan zat aktif dan sifat
fisik dari pestisida tersebut. Pada saat penyemprotan penggunaan pestisida >3
jenis dapat mengakibatkan keracunan pada petani. Banyaknya jenis pestisida yang

digunakan menyebabkan beragamnya paparan pada tubuh petani yang

Sedangkan petani denga geunan sedang memerlukan waktu istirahat

yang lebih lama untuk mencapai aktivitas kholinesterase normal. Semakin sering
seseorang melakukan penyemprotan, maka semakin tinggi pula resiko
keracunannya. Penyemprotan sebaiknya dilakukan sesuai dengan ketentuan.
Waktu yang dianjurkan untuk melakukan kontak dengan pestisida maksimal 2 kali
dalam seminggu. Penyemprotan yang baik searah dengan arah angin dan

penyemprot hendaklah mengubah posisi penyemprotan apabila angin berubah.
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Waktu penyemprotan perlu diperhatikan, karena berkaitan dengan suhu
lingkungan yang dapat menyebabkan keluarnya keringat lebih banyak terutama
pada siang hari. Sehingga waktu penyemprotan pada siang hari akan semakin
mudah terjadinya keracunan pestisida melalui kulit (Afriyanto, 2008).

Toksisitas adalah kapasitas atau kemampuan suatu zat dalam

menimbulkan kerusakan pada sistem biologi. Sistem biologi adalah tubuh

SRR
i o Sophic
-

TN
KeracuRen pestisida &aga d|ke -
keracunan akut keraS@Mm&%pﬁNﬁ(ut

akibat pemejanan terhadap

dosis atau kadar yang relatif tinggi Keracunan kronis ditandai oleh pemajanan
yang lama, mulai berbulan-bulan sampai bertahun-tahun. Sedangkan keracunan
kronis yang disebabkan pestisida misalnya kanker, gangguan syaraf, ginjal,

gangguan pernafasan dan fungsi hati (Sulistyoningrum, 2008).
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2.2. ALP (Alkali phosphatase)

ALP merupakan enzim yang keberadaan dan kadarnya dalam darah
dijadikan penanda terjadinya gangguan fungsi hati. Selain itu ALP adalah suatu
enzim yang terkait dengan saluran empedu, seringkali meningkat jika terjadi
sumbatan, karena enzim tersebut berada di sel-sel hati. Apabila terjadi kerusakan
pada hati, enzim tersebut akan dilepaskan ke dalam aliran darah (Siwiendrayanti,

dkk, 2012).

a
a
A

3 %dan diekskresikan.
-

L"!!" am Tti ak é'ggan Jangguan sel atau

3 : At (e 7 dick.-20 'f'd’ Eﬁa akan rusak juga

dangan pada hati.

nekrosis hat e i|Pn
Penyebabnya dapat berbagat\macam, A pai dengan obat-
N Bttt Ao o

hepatitis A, B, C, D, E,

obatan, termasu dari beberapa jenis:
at terjadi karena virus hepatitis b
dan ¢ yang berkelanjutan, alkohol, perlemakan hati atau penyakit lain yang
menyebabkan sumbatan saluran empedu. Kanker hati yang banyak terjadi adalah
hepatocellular carcinoma (HCC). HCC merupakan komplikasi akhir yang serius

dari hepatitis kronis, terutama sirosis yang terjadi karena virus hepatitis b, ¢ dan

hemochromatis (Frank, 2006).
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Perlemakan hati terjadi apabila penimbunan lemak melebihi 5 % dari
berat asli atau mengenai lebih dari separuh jaringan sel hati. Perlemakan hati
sering berpotensi menjadi penyebab kerusakan hati dan sirosis hati. Pemeriksaan
yang dilakukan pada kasus perlemakan hati adalah terhadap enzim SGOT, SGPT,
ALP. Nekrosis merupakan kerusakan akut. Beberapa zat kimia telah dibuktikan
atau dilaporkan menyebabkan nekrosis hati. Nekrosis hati merupakan suatu

manifestasi toksik yang be tapigtidak selalu kritis karena hati memiliki

‘1 ’ —hati ker'lan m. d
I# ..-:_':&E. T m

e, L .-- -y
\ Alka n..;,- Hc' &

. .se(

adalah

sirosis dan

osteoblast. et

laki dan peremp
empedu, kanker
(Siwiendrayanti, dkk, 2012). Obat dapat menyebabkan gangguan fungsi hati
dalam beberapa cara. Sebagian langsung merusak hati, lainnya diubah oleh hati
menjadi bahan kimia yang dapat berbahaya bagi hati secara langsung maupun

tidak langsung (Utami, 2013).

ALP diekskresi melalui saluran empedu. Meningkat dalam serum apabila
terdapat hambatan pada saluran empedu. Sebagian besar pada orang dewasa kadar

ALP dalam serum berasal dari hati sedangkan pada anak- anak sebagian besar
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berasal dari tulang. Penentuan isoenzim dapat membedakan ALP berasal dari hati
daripada organ lain (Kosasih, 2008).

Prinsip pemeriksaan alkali phosphatase adalah Alkali phosphatase dalam
suasana basa akan mengkatalisis 4 nitrophenilphosphate dan 2-amino-2-metil-1-
propanol (AMP) menjadi 4-nitrophenol. Kenaikan 4-nitrophenol diukur secara

fotometri pada panjang gelombang 405 nm yang sebanding dengan aktivitas alkali

Keracunan Akut

Kontaminasi Pada Akumulasi Dalam Tubuh

Air Minum / \
Penyakit l Kanker

Kronis

Kelainan Pada Bayi
Yang Baru Dilahirkan

Gambar 1. Mekanisme masuknya pestisida ke dalam tubuh
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Menurut Djojosumarto (2008) kasus keracunan pestisida secara langsung
yang paling sering menimbulkan kontaminasi adalah saat mengaplikasikan
terutama menyemprotkan pestisida. Penyemprotan pestisida yang tidak memenuhi
aturan akan mengakibatkan banyak dampak, di antaranya dampak kesehatan bagi
manusia yaitu timbulnya keracunan pada petani itu sendiri (Djafaruddin, 2008).

Keracunan bersifat efek akut sistemik merupakan efek yang muncul apabila

akan membawa pestisidagke-se

( - apar cia Biotransformasi, dirubah

Jafingan-jaringan
Waktu paruh

nyai toksisitas

pada hati yaitu

dan nekrosis sentrolobuler. Sebagian metabolit dari paparan pestisida akan
menjadi toksik dan sebagian lagi menjadi karsinogen yang aktif. Kanker yang
disebabkan dioksin antara lain dapat berupa kanker hati dan sebagainya (Yuantari,
2011). Selain itu, Insektisida mengalami proses biotransformation di dalam darah
dan hati. Dosis pencemaran insektisida malathion pada sayuran di Indonesia, bila
dikonsumsi selama 60 hari berturut- turut dapat menimbulkan kerusakan yang

nyata pada hati tikus (Elvira, dkk, 2013)
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Pajanan bahan toksik seperti pestisida, yang berlangsung terus menerus
dalam jangka waktu yang lama juga dapat meningkatkan risiko kejadian penyakit
kanker, diantaranya kanker hati. Organ hati dan ginjal memiliki fungsi fisiologis
sebagai penetralisir racun dan bahan kimia yang masuk ke dalam tubuh. Apabila
terjadi penurunan fungsi dari organ tersebut maka dapat menyebabkan

penimbunan racun dan bahan kimia yang berbahaya dalam tubuh yang dapat

k n z fahmudah, dkk, 2012).
’ pert| siosis hati, akan
!..“I' #

darah diakibatkan adanya perbedaan permeabilitas membran sel sehingga kadar

enzim aminotransferase dalam darah meningkat (Tsani, dkk, 2017).

Menurut Tsani, dkk (2017) adanya perubahan aktivitas serum AST dan
LDH pada orang yang terpapar pestisida. Pestisida, seperti paraquat dan
glyphosate dilaporkan menyebabkan penghambatan dalam aktivitas serum AST
dan LDH, sementara pestisida lainnya (organofosfat, organoklorin, dan piretroid)

dapat menyebabkan penghambatan LDH. Parameter untuk mengetahui kerusakan
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fungsi hati selain SGOT dan SGPT adalah ALP. Kadar ALP dapat mengukur

kerusakan pada fungsi hati. Apabila terjadi kerusakan pada hati kadar ALP akan

meningkat.

2.4. Kerangka Teori

Faktor internal : umur, jenis
kelamin, status gizi, keadaan
kesehatan, kebiasaan merokok

akter eksternal : suhu
sligan, cara penanganan

| pestisida, masa
njadi penyemprot,
nyemprot, frekuensi
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