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Abstrak: Menurut skema Surveillance of Work-related and Occupational Respiratory Disease 

(SWORD), insiden silikosis memiliki rata-rata tahunan sekitar 30 kasus, dan memiliki angka 

kematian di Indonesia mencapai 69,2 kasus. Silikosis disebabkan oleh debu silika yang umum 

terjadi pada pekerjaan yang berhubungan dengan debu seperti pertambangan, konstruksi, dan 

lainnya. Pekerja pengasapan ikan berisiko terkena silikosis karena paparan debu silika dari abu 

sabut kelapa yang terbakar. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan durasi paparan, 

masa kerja, dan penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) terhadap adanya gejala silikosis pada 

pekerja pengasapan ikan di Desa Karimunjawa. Penelitian ini menggunakan desain Cross-

Sectional menggunakan kuesioner Gejala Silikosis dari penelitian Jayanti tahun 2017, dengan 

jumlah sampel 23 responden. Data dikumpulkan pada bulan Februari 2023, dan dianalisis 

menggunakan Uji Chi-Square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 30,4% responden memiliki 

gejala silikosis. Hasil penelitian menunjukkan bahwa lama paparan memiliki korelasi yang 

signifikan dengan gejala silikosis (p = 0,017), masa kerja tidak memiliki korelasi dengan gejala 

silikosis (p = 0,176), dan penggunaan APD tidak memiliki hubungan dengan gejala silikosis (p = 

0,366). Dari hasil penelitian ini di simpulkan bahwa makin lama terpapar debu, makin besar risiko 

timbulnya gejala silikosis. 

 

Kata Kunci: Abu sabut kelapa, debu silika, gejala silikosis 

 

PENDAHULUAN 

Silikosis, jenis pneumokoniosis yang 

dialami akibat pajanan debu silika.1 Paparan 

biasa terjadi pada pekerjaan yang 

menghasilkan debu silika seperti tambang, 

industri semen, konstruksi, dan lain-lain, 
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dimana pasir memiliki unsur utama silika.2 

Silikosis dapat menimbulkan gangguan 

fungsi paru seperti penurunan kemampuan 

pengembangan, kapasitas difusi paru, dan 

kapasitas vital.3  

Data ILO (International Labour 

Organization) tahun 2013 mengenai studi 

epidemiologi di negara berkembang 

menunjukkan bahwa antara 30% dan 50% 

pekerja di industri primer dan sektor berisiko 

tinggi mungkin menderita silikosis dan 

pneumoconiosis lainnya.4 Pada pekerja yang 

terpapar debu di Indonesia, angka 

kesakitannya mencapai 70%, sedangkan 

tingkat kematian silikosis sebesar 69,2 

kasus.2,5 Dari skema SWORD, dinilai ada 

peningkatan kejadian yaitu 24 kasus pada 

2018 dan 27 kasus pada 2019, dengan 

estimasi kasus tahunan memiliki rata-rata 

sekitar 30 kasus per tahun.6 Berdasarkan 

data yang diperoleh dari Puskesmas 

Karimunjawa, ISPA menjadi angka 

kesakitan tertinggi yaitu mencapai 1263 

kasus pada tahun 2019. Namun ISPA sendiri 

memiliki banyak jenis, dimana butuh 

pemeriksaan lebih lanjut untuk menegakkan 

diagnosis dengan benar. Namun karena 

kurangnya fasilitas di Puskesmas 

Karimunjawa, maka hal tersebut sulit 

dilakukan. 

Karimunjawa sendiri merupakan 

daerah kepulauan dengan hasil laut 

melimpah terutama ikan, yang kemudian 

banyak di olah menjadi ikan asap maupun 

ikan asin, dimana banyaknya keberadaan 

asap di tempat pengolahan ikan menjadi 

risiko bagi para pekerja untuk menderita 

gangguan saluran pernafasan. Proses 

pengolahannya adalah dengan diasapi di atas 

sabut kelapa yang dibakar. Dari pengasapan 

tersebut menghasilkan abu sabut kelapa. 

Pada abu sabut kelapa mengandung unsur 

silika yang tinggi.7 Ketika dibakar, debu 

silika akan terdispersi ke udara berbarengan 

partikel lainnya dalam bentuk abu. Debu 

silika yang terhirup dapat menimbulkan 

kelainan pada paru seperti: inflamasi akut 

maupun kronik, fibrosis paru, penyakit paru 

obstruktif kronik, hingga kanker paru.10  

Di Indonesia, masih banyak pekerja 

belum memperhatikan keadaan lingkungan 

kerjanya yang berpotensi menimbulkan 

penyakit akibat kerja.2 Selain itu kapasitas 

paru dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu 

umur, jenis kelamin, status gizi, lama kerja, 

masa kerja, riwayat penyakit, riwayat 

pekerjaan, kebiasaan olahraga, dan 

kebiasaan merokok.8 Untuk mengurangi 

gangguan pernapasan yang muncul adalah 

dengan pemakaian Alat Pelindung Diri 

(APD), yang paling utama ialah masker yang 

dipakai guna mencegah debu masuk ke 

dalam saluran pernapasan. Sedangkan pada 

penerapannya, pada industri kecil menengah 

sangat sulit menerapkan kebiasaan memakai 

APD karena masih belum terbiasanya 

pekerja tersebut, menjadikan banyaknya 

pekerja yang tidak memakai APD masker.9 

Penelitian mengenai penyakit silikosis 

masih belum banyak diteliti, sehingga data 

terkait silikosis masih kurang. Studi yang 

berkaitan dengan penyakit silikosis sering 

kali dihubungkan dengan proyek konstruksi 

bangunan dan pertambangan, sedangkan 

belum ada penelitian yang mengkaji 

mengenai gejala silikosis pada pekerja 
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pengasap ikan, yang mendapat paparan 

silika dari abu sabut kelapa yang dihasilkan. 

Sesuai persoalan itu, maka peneliti tertarik 

lakukan penelitian terkait analisa faktor 

risiko (lama paparan, masa kerja dan 

pemakaian APD) dengan gejala silikosis 

pada pekerja pengasap ikan di Desa 

Karimunjawa. 

 

METODE 

Penelitian ini dilakukan di Desa 

Karimunjawa, Kecamatan Karimunjawa, 

Kabupaten Jepara, Provinsi Jawa Tengah 

pada bulan Februari 2023. Penelitian ini 

merupakan penelitian observasional analitik 

dengan menggunakan Desain cross 

sectional. Populasi yang dituju adalah 24 

orang pekerja pengasapan ikan di 

Karimunjawa. Desa. Sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah 

seluruh pekerja pengasapan ikan yang 

memenuhi kriteria. Kriteria inklusi adalah 

mereka yang bekerja sebagai pekerja 

pengasapan ikan di Desa Karimunjawa dan 

bersedia menjadi responden dalam 

penelitian ini. Kriteria eksklusi adalah 

memiliki riwayat penyakit paru kronis. 

penyakit (seperti: asma bronkial, PPOK, 

tuberkulosis paru) dan memiliki riwayat 

merokok sambil bekerja sebagai perokok 

ikan. 

Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah total 

sampling. Variabel independen dalam 

penelitian ini adalah lama paparan, lama 

masa kerja, dan penggunaan APD, dengan 

variabel independen Variabel penelitian ini 

adalah gejala silikosis. Metode yang 

digunakan untuk mengumpulkan data adalah 

kuesioner yang telah diuji validitas dan 

reliabilitasnya. Data lama paparan adalah 

dibagi menjadi 2, yaitu responden yang 

bekerja > 40 jam per minggu, dan ≤ 40 jam 

per minggu. Masa kerja dibagi menjadi 2, 

yaitu responden yang bekerja ≥ 5 tahun dan 

< 5 tahun. APD Data penggunaan dibagi 

menjadi 2, yaitu responden yang tidak 

menggunakan APD dan responden yang 

menggunakan APD. Data tentang silikosis 

Gejala silikosis dibagi menjadi 2 yaitu risiko 

silikosis jika skor ≥ 54,23, sedangkan 

responden yang tidak mempunyai risiko 

gejala silikosis jika skornya < 54,23,5 

Analisis data digunakan untuk 

mengetahui korelasi variabel durasi paparan, 

variabel masa kerja dan penggunaan APD 

terhadap gejala silikosis adalah uji statistik 

chi square pengujian dan perhitungan rasio 

prevalensi untuk menentukan besarnya 

risiko. Etika izin diperoleh dari Sertifikat 

Kelayakan Etika Penelitian Kesehatan 

Komisi Etik Kedokteran (KEPK) Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Semarang dengan No.018/EC/KEPK-

FK/UNIMUS/2023. 

 

HASIL 

Penelitian ini dilakukan dengan 

mengambil data primer berupa kuesioner 

pada tanggal 24 Februari 2023, dengan 

mengambil sampel sebanyak 24 pekerja ikan 

asap yang kemudian menjadi 23 pekerja, 

karena terdapat 1 pekerja laki-laki yang 

merupakan perokok aktif yang masuk dalam 

kriteria eksklusi. Data responden yang 

dikumpulkan adalah data yang telah 

memenuhi kriteria inklusi. 
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Tabel 1.  Distribusi Responden Sesuai Umur 

Variabel Mean SD Min-Max 

Umur 41,7 9,324 23-65 

 

Dari tabel 1 terlihat 23 responden 

didapat nilai rerata umur responden adalah 

41,7. Umur terendah responden ialah 23 

tahun dan umur tertinggi 65 tahun, dengan 

nilai simpangan baku 9,324. 

 
Tabel 2.  Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden 

Variabel Frekuensi Presentasi (%) 

Jenis kelamin   

Laki-laki 0 0 

Perempuan 23 100 

Status gizi   

Kurang (<18,5 kg/m2) 1 4,3 

Normal (18,5-25 
kg/m2) 

6 26,1 

Berlebih (>25 kg/m2) 16 69,6 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa 23 

responden semuanya perempuan (100%). 

Sebagian besar berstatus gizi lebih sebanyak 

16 responden (69,6%), sebagian besar IMT 

berlebih ada 16 responden (69,6 %), IMT 

normal sebanyak 6 responden (26,1 %) dan 

IMT kurang sebanyak 1 responden (4,3 %) 

yaitu pada responden lansia umur 65 tahun. 

 

Analisis Univariat 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden 

Variabel Frekuensi Persentase (%) 

Lama Paparan   

>40 jam/minggu 5 21,7 

≤40 jam/minggu 18 78,3 

Masa Kerja   

>5 tahun 14 60,9 

≤5 tahun 9 39,1 

Pemakaian APD   

Tidak Memakai 18 78,3 

Memakai 5 21,7 

Gejala Silikosis   

Berisiko 7 30,4 

Tidak Berisiko 16 69,6 

Berdasarkan data pada tabel 3, dari 23 

responden sebagian besar lama paparan > 40 

Jam sebanyak 5 responden (21,7 %) dan 

lama paparan ≤ 40 Jam sebanyak 18 

responden (78,3 %). Pekerja pengasap ikan 

mulai bekerja rata-rata dari pukul 17.00-

18.00 sampai pukul 22.00-23.00 malam. 

Dari data masa kerja responden, sebagian 

besar memiliki masa kerja > 5 tahun yaitu 14 

responden (60,9%) dan pekerja paling lama 

memiliki masa kerja 12 tahun. sebagian 

besar tidak memakai APD ada 18 responden 

(78,3 %) dan jenis APD yang digunakan 

dalam penelitian ini berupa masker. 

Sebagian besar tidak berisiko silikosis 

sebanyak 16 responden (69,6%) dan berisiko 

silikosis sebanyak 7 responden (30,4%). 

Analisis Bivariat 

Tabel 4. Hubungan Lama Paparan Responden terhadap 
Gejala Silikosis 

Lama 
Pemapa

ran 

Gejala Silikosis 

Total PR 
(95% 
CI) 

Nila
i P 

Berisik
o 

Tidak 
Berisik

o 

N % N % N % 

>40 
jam/ming

gu 
4 

17,
4 

1 4,3 5 
21,
7 4,8 

(1.56
3-

14.74
2) 

0,01
7 

≤40 
jam/ming

gu 
3 

13,
0 

1
5 

65,
2 

1
8 

78,
3 

Total 7 
30,
4 

1
6 

69,
6 

2
3 

10
0 

 

Berdasarkan data pada Tabel 4, terlihat 

bahwa persentase yang beresiko mengalami 

gejala silikosis lebih tinggi pada responden 

dengan lama paparan selama > 40 jam 

sebesar 17,4% (4 orang), sedangkan dengan 

lama paparan < 40 jam sebesar 13,0% (3 

orang). Berbeda dengan responden dengan 
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lama paparan selama < 40 jam ditemukan 

responden yang tidak beresiko sebesar 

65,2% (15 orang), dimana persentase 

tersebut lebih tinggi jika dibandingkan 

dengan lama paparan > 40 jam yaitu sebesar 

4,3% (1 orang).  

Sesuai hasil uji chi-square didapat 

lama paparan mempunyai korelasi secara 

bermakna dengan gejala silikosis karena ρ 

value (fisher exact) <0,05 (ρ value = 0,017). 

Dari analisis prevalence ratio menunjukkan 

bahwa pekerja dengan lama paparan > 40 

jam/minggu berrisiko 4,8 kali lebih besar 

alami gejala silikosis daripada lama paparan  

≤ 40 jam/minggu dengan gejala silikosis (PR 

= 4,8). 

 
Tabel 5. Hubungan Masa Kerja Responden dengan 
Gejala 

Masa 
Kerja 

Gejala Silikosis 

Total PR 
(95%I

K) 

Nilai 
P Berisiko 

Tidak 
Berisiko 

N % N % N % 

>5 
tahun 

6 26,1 8 34,8 14 60,9 3.857 
(0.55

2-
26.95

8) 

0,17
6 

≤5 
tahun 

1 4,3 8 34,8 9 39,1 

Total 7 30,4 16 69,6 23 100 

 

Berdasarkan Tabel 5, diketahui bahwa 

bahwa persentase yang beresiko mengalami 

gejala silikosis lebih tinggi pada responden 

yang telah bekerja selama > 5 tahun sebesar 

26,1% (6 orang) dan < 5 tahun sebesar 4,3% 

(1 orang). Sedangkan responden yang tidak 

bergejala silikosis persentase pada pekerja 

yang telah bekerja >5 tahun sama dengan 

yang bekerja selama <5 tahun yaitu sebesar 

34,8% (8 orang).  

Dari hasil uji chi-square masa kerja 

responden didapat ρ-value (fisher exact) 

yakni  0,176 (ρ value > 0,05), maka dapat 

diketahui tidak ada hubungan yang 

bermakna antara masa kerja responden 

terhadap gejala silikosis pada pekerja 

pengasapan ikan di Karimunjawa. 

 
Tabel 6. Hubungan Pemakaian APD Responden 
Terhadap Gejala Silikosis 

Penggun
aan APD 

Gejala Silikosis 

Total PR 
(95% 
CI) 

Nila
i P 

Berisik
o 

Tidak 
Ada 

Risiko 

N % N % N % 

Tidak 
Memakai 

6 
26,
1 

1
0 

43,
5 

1
6 

69,
6 

2.625 
(0,38

4-
17,93

5) 

0,3
66 

Memakai 1 4,3 6 
26,
1 

7 
30,
4 

Total 7 
30,
4 

1
6 

69,
6 

2
3 

10
0 

 

Berdasarkan Tabel 6, menunjukkan 

bahwa persentase yang beresiko mengalami 

gejala silikosis lebih tinggi pada responden 

tidak memakai APD sebesar 26,1% (6 

orang), sedangkan yang memakai APD 

sebesar 4,3% (1 orang). Berbeda dengan 

responden tidak memakai APD ditemukan 

responden yang tidak beresiko sebesar 

43,5% (10 orang), dimana persentase 

tersebut lebih tinggi jika dibandingkan 

dengan yang memakai APD yaitu sebesar 

26,1% (6 orang).  

Sesuai hasil uji chi-square pemakaian 

APD responden didapat ρ-value (fisher 

exact) yakni 0,366 (ρ value > 0,05), maka 

dapat diketahui tidak ada hubungan yang 

berarti antara pemakaian APD responden 

terhadap gejala silikosis pada pekerja 

pengasapan ikan di Karimunjawa. 

 

DISKUSI 

 Sesuai hasil penelitian didapatkan 

adanya korelasi lama paparan pada adanya 

gejala silikosis, dimana didapatkan p value = 

0,017, sehingga menunjukkan hasil yang 

signifikan dengan nilai prevalence ratio 4,8 

yang berarti pekerja dengan lama paparan 

>40 jam/minggu berisiko 4,8 kali lebih besar 

alami silikosis dibanding pekerja dengan 

lama paparan <40 jam/minggu. Hal ini 
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sejalan dengan penelitian dari Apsari yang 

menunjukan bahwa pekerja dengan lama 

paparan > 8 jam/hari memiliki peluang 

untuk mengalami gangguan fungsi paru 

5,238 kali lebih besar dibandingkan dengan 

pekerja yang memiliki lama paparan ≤ 8 

jam/hari.11 

Lama paparan menunjukkan batas 

waktu yang diperbolehkan bagi seseorang 

yang terpapar agar tidak menimbulkan 

gangguan kesehatan pada orang tersebut.12 

Semakin lama pekerja terpapar debu maka 

akan semakin berisiko mengalami gangguan 

kesehatan pernapasan, dikarenakan 

banyaknya debu yang terhirup kedalam 

tubuh.13 Debu fisik bersifat particulate 

matter dimana debu hanya sementara berada 

di udara dan langsung jatuh ke bawah karena 

gaya gravitasi. Partikel yang berukuran kecil 

dari 0,5 µm dan sifat aerodinamik dari debu 

dan jumlah debu yang terdapat di udara akan 

mempengaruhi penyakit paru akibat kerja.  

Dengan demikian, semakin lama pekerja 

terpapar debu, maka semakin banyak pula 

partikel debu yang masuk ke dalam 

pernapasan pekerja, sehingga semakin 

berpotensi mengalami gangguan kesehatan 

terutama pernapasan.14 

Berdasarkan hasil penelitian, diketahui 

bahwa masa kerja tidak memiliki korelasi 

dengan adanya gejala silikosis. Tidak 

adanya hubungan ini dapat disebabkan oleh 

variabel lain yang berpengaruh dengan 

gangguan fungsi paru lainnya seperti lama 

paparan, status gizi, usia, penggunaan APD 

dan kebiasaan olahraga. Hasil ini sesuai 

dengan penelitian sebelumnya yang 

menyatakan bahwa masa kerja tidak 

memiliki korelasi dengan gejala silikosis.5 

Hal ini dapat disebabkan oleh faktor lain 

seperti lingkungan atau lokasi kerja. Faktor 

yang dapat memengaruhi pekerja dengan 

masa kerja >5 tahun sehingga mengalami 

penurunan gejala silikosis diantaranya 

adalah dilakukannya rolling lokasi kerja, 

lingkungan fisik pekerjaan, jenis kegiatan 

pekerjaan (berat, sedang dan ringan), 

mengonsumsi cakupan gizi seimbang, 

melakukan olahraga rutin dan memiliki pola 

tidur teratur.5 Hasil yang sama juga ditemui 

pada penelitian Wardhani yang menyatakan 

bahwa tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara masa kerja dengan keluhan 

gangguan pernapasan akibat debu silika 

pada pekerja pengecoran.15 

Hasil penelitian ini tidak sejalan 

dengan penelitian Rasyid yang menyatakan 

bahwa terdapat hubungan berarti antara 

masa kerja dengan kapasitas vital paru pada 

pekerja di industri percetakan, dimana dalam 

penelitian tersebut 97,1% pekerjanya  

mengalami gangguan kapasitas vital paru 

dengan p value = 0,000.16 Begitu juga dalam 

penelitian yang dilakukan Risma ditemukan 

bahwa terdapat hubungan bermakna antara 

masa kerja dengan kejadian ISPA pada 

pekerja Home Industry batu bata yang 

memiliki masa kerja >5 tahun.17  

Berdasarkan hasil penelitian, 16 

pekerja pengasapan ikan tidak mengenakan 

masker. Pada penelitian ini, hasil 

pengukuran penggunaan APD dengan gejala 

silikosis menunjukkan tidak ada hubungan 

antara penggunaan APD dengan keberadaan 

gejala silikosis pada pekerja. Banyaknya 

responden yang tidak mengenakan APD dan 

tidak mengalami gejala silikosis 

kemungkinan disebabkan oleh proses 

pengasapan ikan di Karimunjawa yang 

dilakukan di ruang terbuka (lapangan) 

sehingga asap yang dihasilkan langsung 

terbawa angin dan faktor gaya hidup 

olahraga. Dari 6 responden yang 

berolahraga, lebih banyak (4 orang) yang 

tidak mengalami gejala silikosis. 

Tidak adanya hubungan yang 

signifikan antara pemakaian APD dan gejala 

silikosis kemungkinan juga dikarenakan 
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berdasarkan hasil observasi didapatkan 

responden yang memakai APD dan 

bergejala silikosis tidak memakai masker 

dengan benar, masker sering terpakai hanya 

sebatas dagu dan juga sering melepas 

masker. Sedangkan hasil wawancara dengan 

responden didapatkan masker yang 

digunakan biasanya masker kain, dipakai 

berulang (2-3 hari kerja baru dicuci). 

Berdasarkan hasil wawancara 

kuesioner, mayoritas pekerja yang tidak 

memakai APD masker beralasan karena 

tidak nyaman dipakai ketika bekerja dan 

metode pengasapan di ruang terbuka 

sehingga mengabaikan fungsi pemakaian 

APD. Diketahui juga bahwa pekerja hanya 

memakai masker ketika masa pandemi 

Covid 19 yang mengharuskan mereka 

memakai masker agar dapat diberikan izin 

untuk bekerja dan menghindari sanksi. 

Namun setelah pandemi mereda dan 

peraturan pemakaian masker tidak 

diwajibkan, para pekerja kembali tidak 

mengenakan masker ketika bekerja. 

Alat Pelindung Diri (APD) adalah alat 

yang digunakan untuk melindungi seseorang 

dan berfungsi membatasi tubuhnya dari 

potensi bahaya yang ada di tempat kerja. 

Masker tidak dapat melindungi tubuh secara 

sempurna, tidak mengurangi atau 

menghilangkan potensi bahaya yang ada, 

tetapi dapat mengurangi tingkat keparahan 

kecelakaan yang terjadi dengan mengurangi 

kontak dengan potensi bahaya tersebut. 

Efektivitas APD dapat menurun tergantung 

pada perilaku pekerja, termasuk faktor-

faktor penyebabnya, yaitu kurangnya 

peralatan yang tepat, pelatihan yang 

memadai, pemeliharaan dan penyimpanan 

yang baik, serta penerapan alat pelindung 

diri.18 

Alat pelindung diri memang tidak 

nyaman digunakan, namun fungsi alat ini 

sangat penting, karena dapat mencegah 

penyakit akibat kerja atau kecelakaan kerja. 

Paparan dan risiko di tempat kerja tidak 

selalu dapat dihindari, sehingga penggunaan 

APD harus disesuaikan oleh karyawan di 

mana dan pekerjaan apa yang mereka 

lakukan. Namun, kurangnya kesadaran dan 

sanksi yang dikenakan membuat banyak 

pekerja tidak menggunakan alat pelindung 

diri. Pemakaian masker tidak hanya dalam 

waktu singkat, namun diperlukan pemakaian 

secara rutin sejak awal bekerja, karena efek 

samping dari debu tersebut muncul tidak 

secara langsung namun butuh waktu lama 

untuk munculnya gejala penyakit tersebut.19  

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

Juwita, dari hasil penelitian yang diperoleh 

menyatakan bahwa tidak terdapat korelasi 

antara penggunaan masker APD dengan 

kejadian penyakit ISPA pada pekerja 

panglong kayu di Kabupaten Aceh Jaya,19 

sementara penelitian ini berbanding terbalik 

dengan penelitian Risma mengenai 

hubungan APD dengan ISPA pada pekerja 

Home Industry batu bata, yang memiliki 

hasil bahwa APD memiliki hubungan yang 

bermakna dengan kejadian ISPA.17,20 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilakukan, diketahui bahwa lama paparan 

memiliki hubungan dengan gejala silikosis, 

dengan nilai PR = 4,8. Pekerja dengan lama 

paparan >40 jam/minggu memiliki risiko 4,8 

kali lebih besar untuk mengalami silikosis 

dibandingkan pekerja dengan lama paparan 

≤40 jam/minggu. Lama kerja dan 

penggunaan APD tidak memiliki hubungan 

dengan gejala silikosis. 
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