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Abstrak – Perusahaan seringkali tidak menyadari kebisingan pada mesin produksi dapat 
menimbulkan berbagai gangguan kesehatan pekerja. Survei WHO tahun 2000 diper- 
kirakan 250 juta (4,2%) penduduk dunia menderita gangguan pendengaran dan 75 sampai 
140 juta di Asia Tenggara, Masalah yang harus ditangani dan salah satunya ialah tuli 
akibat pajanan bising. Tujuan penelitian untuk menganalisis pengaruh kebisingan 
terhadap gangguan pendengaran pada karyawan di PT PL Kabupaten Gresik tahun 2024 
Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan jenis penelitian observasional 
karena tidak memberikan perlakuan pada objek penelitian, penelitian analitik karena 
bertujuan mengetahui pengaruh kebisingan terhadap gangguan pendengaran pekerja dan 
pendekatan cross sectional karena meneliti variabel independen dan variabel dependen 
dalam satu waktu. Data yang terkumpul diolah dengan menggunakan uji statistik untuk 
dianalisa dengan uji chi square dengan (α) 0,05. Terdapat 90,6% dari 53 responden 
memiliki status pendengaran dengan kategori tidak mengalami penurunan dan sebagian 
kecil 9,4% penurunan Hasil uji statistik Chi square secara komputerisasi menggunakan 
software komputer dengan tingkat kemaknaan α= 0,05 didapatkan nilai p-value (0,000) 
< α (0,05) yang berarti ada hubungan antara Kebisingan terhadap Gangguan Pendengaran 
Pekerja di Perusahaan PT. PL, dengan tingkat keeratan 0,670 kategori keeratan 
kuat.Diharapkan dengan penelitian ini perusahaan dan pekerja lebih memperhatikan 
tentang pekerjaan yang terpajan dengan bising dan yang berdampak bagi pendengaran 
pekerja jangka panjang. 
Kata kunci : Kebisingan, Gangguan pendengaran, Tuli senso-neural 
 
Abstract - Companies often do not realize that noise on production machines can cause 
various health problems for workers. The WHO survey in 2000 estimated that 250 million 
(4.2%) of the world's population suffered from hearing loss and 75 to 140 million in 
Southeast Asia. Problems that must be addressed and one of them is deafness due to noise 
exposure. The aim of the research is to analyze the effect of noise on hearing loss in 
employees at PT PL Gresik Regency in 2024. This research uses a quantitative method 
with an observational research type because it does not provide treatment to the research 
object, analytical research because it aims to determine the effect of noise on workers' 
hearing loss and a cross sectional approach because it examines the independent and 
dependent variables at one time. The collected data was processed using statistical tests 
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to be analyzed using the chi square test with (α) 0.05. There were 90.6% of the 53 
respondents whose hearing status was in the category of no decline and a small 
percentage of 9.4% had a decline. The results of the computerized Chi square statistical 
test using computer software with a significance level of α= 0.05 showed a p-value 
(0.000) < α (0.05) which means there is a relationship between noise and hearing loss in 
workers at PT. PL, with a closeness level of 0.670 in the strong closeness category. It is 
hoped that with this research, companies and workers will pay more attention to jobs that 
are exposed to noise and that have an impact on workers' hearing in the long term. 
Keywords: Noise, hearing loss, senso-neural deafness 
 
PENDAHULUAN 

 Penggunaan mesin dapat menimbulkan efek samping berupa bahaya fisika 

seperti pencahayaan, kebisingan, vibrasi, tekanan panas atau suhu lingkungan kerja yang 

ekstrim, radiasi, dan getaran. Hal ini berakibat buruk kepada pekerjaan dan lingkungan 

kerja jika tidak memenuhi syarat kesehatan (Setyaningsih, 2018). Berkembangnya 

industrialisasi pada berbagai sektor menuntut adanya penerapan ilmu pengetahuan dan 

teknologi yang mendukung proses produksi. Pada sektor industri, mesin yang sangat 

sederhana sampai berbasis teknologi tinggi mulai digunakan untuk mempermudah 

pekerjaan (Tarwaka, 2015).  

Kebisingan adalah bunyi yang tidak diinginkan dari usaha atau kegiatan dalam 

tingkat dan waktu tertentu yang dapat menimbulkan gangguan kesehatan manusia dan 

kenyamanan lingkungan. Hal ini terjadi jika intensitas bising melebihi nilai ambang batas 

yang ditetapkan berdasarkan waktu dan tempat. Batasan pajanan terhadap kebisingan 

ditetapkan nilai ambang batas sebesar 85 dB selama 8 jam perhari (International Labour 

Organization, 2013). Standar dan persyaratan kesehatan lingkungan kerja industri yang 

terdiri atas nilai ambang batas, indikator pajanan biologi dan persyaratan lain harus 

dipenuhi karena lingkungan kerja industri yang tidak sehat dapat menurunkan kinerja dan 

produksi yang secara bersamaan meningkatkan risiko gangguan kesehatan maupun 

penyakit akibat kerja terhadap pekerja (Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 70 Tahun 

2016 Tentang Standar Dan Persyaratan Kesehatan Lingkungan Kerja Industri, 2016). 

Survei WHO tahun 2000 diper- kirakan 250 juta (4,2%) penduduk dunia 

menderita gangguan pendengaran dan 75 sampai 140 juta di Asia Tenggara, Masalah 

yang harus ditangani dan salah satunya ialah tuli akibat pajanan bising (NIHL) 

(Septianingsih et al., 2020).  Prevalensi ketulian di Indonesia yang sebesar 0,09% dan 

prevalensi gangguan pendengaran secara nasional yang sebesar 2,6% menunjukkan 

urgensi pemerintah atau pemangku kebijakan untuk membuat langkah promotif, 
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preventif, dan kuratif yang efektif (Kementerian Kesehatan RI, 2016). Menanggapi hal 

tersebut, Kemenkes telah menetapkan target global pencegahan dan pengendalian 

gangguan indra pendengaran: “Sound hearing 2030”, dengan mengurangi 90% ketulian 

yang dapat dicegah (Kementerian Kesehatan RI, 2016). Berdasarkan data dari Litbang 

Depkes Terdapat 9 provinsi di Indonesia dengan angka prevalensi gangguan pendengaran 

pada penduduk usia lebih dari 5 tahun melebihi angka nasional (2,6%), yaitu di Provinsi 

DIY, Sulbar, Jatim, Malut, Sumsel, Sulsel, Jateng, Lampung dan NTT (RS Indriati, 

2018). Penyebab gangguan pendengaran yaitu karena adanya kelainan atau penyakit 

penuaan, dan paparan bising atau gangguan pendengaran akibat bising (GPAB) yang 

mana gangguan penurunan fungsi indera pendengaran akibat terpapar oleh bising secara 

terus menerus dengan intensitas kebisingan yang berlebih dalam waktu lama, hal ini akan 

mengakibatkan hilangnya pendengaran (Septiana & Widowati, 2017; Sliwinska-

Kowalska & Davis, 2022; Zuhra, 2019). 

Pekerja seringkali tidak menyadari kebisingan tersebut dapat menimbulkan 

berbagai gangguan kesehatan seperti gangguan fungsi kardiovaskular, perubahan 

pernapasan, annoyance, gangguan tidur, dan pengaruh terhadap kesehatan fisik dan 

mental, serta mengakibatkan ketulian sementara (Temporary Threshold Shift (TTS)) 

yang dapat berakumulasi menjadi ketulian menetap (Noise Induced Permanent Threshold 

Shift (NIPTS)) (National Institute on Deafness and Other Communication Disorders, 

2016; Soedirman & Suma‟mur, 2014). Bising dengan intensitas tinggi yang berlangsung 

dalam waktu lama akan menyebabkan perubahan metabolisme dan vaskuler, sebagai 

akibat terjadi robekan sel-sel rambut organ Corti dan kerusakan degeneratif sel-sel 

tersebut, yang kemudian berlanjut dengan destruksi total dari organ tersebut dan 

kehilangan pendengaran yang permanen. Efek bising terhadap pendengaran dapat berupa 

trauma akustik, perubahan ambang pendengaran akibat bising yang berlangsung 

sementara, dan perubahan ambang pendengaran akibat bising yang berlangsung 

permanen. Gangguan pendengaran yang terjadi akibat bising adalah berupa tuli senso-

neural yang biasanya bilateral (Mahmuddin, 2022). 

Berdasarkan studi pendahuluan penelitian yang dilakukan pada karyawan di PT 

PL bulan Oktober (2023) pada pemeriksaan Audiometri ditemukan 5 karyawan yang 

memiliki penunurunan pendengaran. Menurut survey pendahuluan yang dilakukan pada 

62 karyawan terdapat 5 karyawan yang mengalami penurunan pendengaran. Hal ini 
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sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Septianingsih, Palandeng and Pelealu 

(2020) tentang Pengaruh Kebisingan terhadap Ambang Pendengaran Karyawan Arena 

Bermain. Audiometri adalah pemeriksaan yang bertujuan untuk menguji fungsi 

pendengaran berdasarkan kenyaringan (intensitas) dan kecepatan getaran gelombang 

bunyi (nada). Pemeriksaan ini dilakukan pada pasien yang mengalami gangguan 

pendengaran maupun sedang melakukan pemeriksaan awal (skrining) (Shargorodsky & 

Baltimore, 2022). 

Perusahaan belum melakukan pengendalian kebisingan pada mesin produksi, oleh 

sebab itu perusahaan memberikan Alat Pelindung Telinga (APT) berupa ear plug dan ear 

muff untuk melindungi pekerja dari pengaruh kebisingan. Perusahaan telah menempel 

poster anjuran menggunakan Alat Pelindung Diri (APD) termasuk Alat Pelindung 

Telinga (APT) pada area dengan intensitas kebisingan tinggi atau melampaui Nilai 

Ambang Batas (NAB), namun seringkali pekerja tidak menggunakan Alat Pelindung 

Telinga (APT) karena berbagai alasan, hal tersebut dapat mempengaruhi status 

pendengaran pekerja dan meningkatkan risiko untuk mengalami ketulian akibat bising. 

Ketulian akibat bising (NIHL) tidak bisa di sembuhkan, untuk itu pekerja sangat 

dirugikan, dan tentu saja berdampak pada produktifitas Perusahaan, Berdasarkan data 

tersebut peneliti kemudian tertarik untuk mengkaji lebih lanjut mengenai Pengaruh 

Kebisingan Terhadap Gangguan Pendengaran karyawan di PT PL Kabupaten Gresik 

tahun 2024.   

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian 

crossectional. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh Karyawan permanent PT PL 

sebanyak 62 orang. Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan simple 

random sampling, sehingga didapatkan 53 orang sampel. 

Metode pengumpulan data dalam penelitian ini terdiri dari data primer dan data 

sekunder. Data primer diperoleh dari observasi pengukuran dengan Sound Level meter 

dan test Audiometri sesuai dengan standar Medical Check Up dan lembar kuesioner, 

sedangkan data sekunder diperoleh dari PT PL Kabupaten Gresik. 
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HASIL PENELITIAN 
1. Data Umum 

a. Umur 

Tabel 1 Distribusi frekuensi responden berdasarkan umur 

No Umur Jumlah (N) Persentase (%) 
1. 17-25 tahun 10 18,9 
2. 26-35 tahun 30 56,6 
3. 36-45 tahun 13 24,5 
 Jumlah 53 100 

 
Tabel 1 Menunjukkan bahwa dari 53 responden, sebagian besar responden umur 
26-35 tahun yaitu 30 orang dan sebagian kecil umur 17-25 tahun yaitu 10 orang. 
 

b. Masa Kerja 

Tabel 2 Distribusi frekuensi responden berdasarkan masa kerja 

No Masa Kerja Jumlah (N) Persentase (%) 
1. ≤5 tahun 9 17 
2. > 5 tahun 44 83 
 Jumlah 53 100 

Tabel 2 Menunjukkan bahwa dari 53 responden, sebagian besar responden 
memiliki masa kerja >5 tahun yaitu 44 orang (83%) dan sebagian kecil memiliki 
masa kerja ≤5 tahun yaitu 9 orang (17%). 

2. Data Khusus 

a. Intensitas Bising 

Tabel 3 Distribusi frekuensi responden berdasarkan intensitas bising 

No Intensitas Bising Jumlah (N) Persentase (%) 
1. Tidak Bising 47 88,7 
2. Bising 6 11,3 
 Jumlah 53 100 

Tabel 3 Menunjukkan bahwa dari 53 responden, hamper seluruhnya responden 
memiliki intensitas kebisingan dengan kategori tidak bising yaitu 47 orang dan 
sebagian kecil memiliki intensitas kebisingan dengan kategori bising yaitu 6 
orang. 

b. Status Pendengaran 

Tabel 4 Distribusi frekuensi responden berdasarkan status pendengaran 

No Intensitas Bising Jumlah (N) Persentase (%) 
1. Tidak mengalami penurunan 48 90,6 
2. Penurunan 5 9,4 
 Jumlah 53 100 
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Tabel 3 Menunjukkan bahwa dari 53 responden, hamper seluruhnya responden 
memiliki status pendengaran dengan kategori tidak mengalami penurunan yaitu 
48 orang dan sebagian kecil memiliki status pendengaran dengan kategori 
penurunan yaitu 5 orang. 

c. Hubungan antara Kebisingan terhadap Gangguan Pendengaran 

Tabel 5 Hubungan antara Kebisingan terhadap Gangguan Pendengaran 

No. 

Intensitas 
Bising 

Status Pendengaran 

Jumlah P Value 
Tidak 

Mengalami 
Penurunan  

Mengalami 
Penurunan 

N % N % N % 
1. Tidak Bising 47 97,9 0 0 47 88,7 

0,000 2. Bising 1 2,1 5 100 6 11,3 
Jumlah 48 100 5 100 53 100 

 
Analisis Tabel 5 Menunjukan bahwa responden yang tidak mengalami 

penurunan gangguan pendengarannya hampir seluruhnya tidak terpapar 

kebisingan sebesar 47 (88,7%) dan sebagian kecil terpapar kebisingan sebesar 6 

(11,3%), sedangkan responden yang mengalami gangguan pendengarannya 

seluruhnya sebesar 5 (100%) dan tidak satupun tidak terpapar kebisingan sebesar 

48 (100%). Hasil uji statistik menunjukkan bahwa hasil uji statistik Chi square 

secara komputerisasi menggunakan software komputer dengan tingkat 

kemaknaan α= 0,05 didapatkan nilai p-value (0,000) < α (0,05) yang berarti ada 

hubungan antara Kebisingan terhadap Gangguan Pendengaran Pekerja di 

Perusahaan PT. PL, dengan tingkat keeratan 0,670 kategori keeratan kuat. 

 
PEMBAHASAN  

Adapun pembahasan atas hasil penelitian ini dijelaskan bahwa Pengaruh 

Kebisingan Terhadap Gangguan Pendengaran Pekerja Lepas Pantai di Perusahaan PT. 

Saka Pangkah Limited yaitu sebagai berikut: 

1.  Intensitas Bising 

Hasil analisis tabel 3 menunjukkan bahwa dari 53 responden, hampir seluruhnya 

memiliki intensitas kebisingan dengan kategori tidak bising dan sebagian kecil bising. 

Hasil penelitian ini didukung dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Septiana 

dan Widowati (2017) mengatakan bahwa tingkat kebisingan tidak bising atau ≤ 85 
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dBA menunjukkan presentase terbesar 71,8% dengan 110 responden. Kebisingan 

merupakan bunyi yang tidak diinginkan dan dapat menurunkan daya dengar (Zuhra, 

2019).  

Suara intensitas tinggi, seperti yang dikeluarkan oleh mesin industri, lalu lintas, 

kendaraan bermotor, dan pesawat terbang secara terus-menerus dalam jangka waktu 

yang lama dapat mengganggu manusia baik itu gangguan pendengaran (auditory) 

maupun gangguan non pendengaran (Minggarsari & Sahuri, 2019). Kebisingan yang 

sangat kuat dapat menyebabkan gangguan fisik pada organ telinga. Gangguan dengar 

yang terjadi pada frekuensi percakapan 500, 1000, 2000, dan 3000 Hz dan tergantung 

dari lama paparan bising maupun tingkatan / besar paparan bising (Eryani et al., 2017). 

Intensitas suara yang tinggi atau bising dapat mengganggu individu untuk proses 

mendengar. Kebisingan merupakan suara atau bunyi yang tidak seharusnya atau tidak 

ingin didengar oleh seseorang melebihi nilai ambang batas, nilai ambang batas paparan 

kebisingan setiap orang adalah 85 dBA. Resiko tinggi gangguan pendengaran pada 

pekerja atau individu yang mendengar suara bising lebih dari 85 dBA secara terus 

menerus. Semakain tinggi suara kebisingan dan semakin lamanya suara kebisingan itu 

terdengar oleh individu atau pekerja, maka akan semakin tinggi juga individua atau 

pekerja tersebut mengalami gangguan pendengaran.  

2. Status Pendengaran 

Hasil analisis tabel 4 menunjukkan bahwa dari 53 responden, hampir seluruhnya 

memiliki status pendengaran dengan kategori tidak mengalami penurunan dan 

sebagian kecil n penurunan. Hasil penelitian ini didukung dengan penelitian yang telah 

dilakukan oleh Ferial, Fitria, dan Wulandari (2022) mengatakan bahwa 74% dari 100 

responden memiliki pendengaran normal atau tidak mengalami gangguan 

pendengaran. Gangguan pendengaran merupakan gangguan kesehatan yang berisiko 

dari kondisi fisiologis individu (Puspita et al., 2023). 

Ganggguan   pendengaran   akibat   bising akan timbul  secara  bertahap  dan  

dalam  waktu  yang lama  sehingga  pekerja  tidak  menyadarinya (Septiana & 

Widowati, 2017). Kehilangan pendengaran akan  menetap  dan  perkembangannya  

menjadi lebih   lambat   setelah   10   tahun   bekerja   pada daerah bising (Septiana & 

Widowati, 2017). Orang yang bekerja pada daerah dengan intensitas kebisingan > 85 

dBA memiliki resiko terkena gangguan pendengaran akibat bising 2,779 kali lebih 
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besar daripada pekerja dengan intensitas dibawah 85 dBA untuk mengalami gangguan 

pendengaran akibat bising (Puspita et al., 2023).  

Pendengaran merupakan suatu kemampuan individu mengenali suara yang 

umumnya sekitar 0 dB. Tingkat suara normal 60-70 dB, suara tinggi 66-75 dB dan 

suara sangat keras berkisar antara 75-85 dB, ketika manusia berbiacara umumnya 

memiliki rentang frekuensi 250 Hz – 4.000 Hz. Pendengaran manusia mencakup 

frekuesnsi 20 Hz - 20.000 Hz atau yang disebut audiosonik. Manusia atau individu 

yang bekerja pada daerah dengan intensitas kebisingan > 85 dBA memiliki resiko 

tinggi mengalami gangguan pendengaran. Kebisingan suara yang diterimanya secara 

terus menerus dapat merusak sel-sel rambut telinga yang bertugas untuk 

mentransmisikan sinyal suara ke otak.  

3.  Hubungan antara Kebisingan terhadap Gangguan Pendengaran  

Hasil analisis tabel 5 menunjukkan uji statistik Chi square dengan tingkat 

kemaknaan α= 0,05 didapatkan nilai p-value (0,000) < α (0,05) yang berarti ada 

hubungan antara Kebisingan terhadap Gangguan Pendengaran Pekerja di Perusahaan 

PT. PL, dengan tingkat keeratan 0,670 kategori keeratan kuat. Hasil penelitian ini 

didukung dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Minggarsari dan Sahuri (2019) 

mengatakan bahwa terdapat hubungan antara intensitas kebisingan dengan keluhan 

auditori. Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ulfa, 

Syam, Batara, dan Amelia (2023) mengatakan bahwa tidak  ada  hubungan   antara 

Intensitas  Kebisingan  dengan  Gangguan  Pendengaran  Pada  Karyawan. 

Kebisingan yang terjadi dalam waktu lama dan terpajan secara terus menerus 

dapat menyebabkan gangguan kesehatan. Tekanan darah tinggi, gangguan psikologis, 

gangguan komunikasi, gangguan keseimbangan dan gangguan pendengaran 

merupakan gangguan kesehatan yang dapat dialami seorang pekerja yang terpapar 

kebisingan terus menerus. Gangguan kesehatan yang timbul akibat kebisingan 

dipengaruhi beberapa faktor, seperti umur, intensitas kebisingan, frekuensi kebisingan, 

dan lamanya seseorang terpajan oleh suara atau bunyi bising tersebut (Paramean, 

2023). 

Umur bagi tenaga kerja berada diantara 20 hingga 40 tahun, usia ini dianggap 

sangat produktif bagi tenaga kerja (Sinaga, 2019). Umur yang lebih dari 40 tahun akan 

mengalami penurunan pendengaran yang signifikan sehingga lebih mudah terkena 
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gangguan pendengaran akibat bising. Umur dapat memperparah terjadinya gangguan 

pendengaran pekerja terutama yang bekerja di daerah bising karena kemampuan 

pendengaran secara alami akan menurun (Septiana & Widowati, 2017). Selain usia, 

pajanan lama atau lamanya bekerja juga dapat memberikan dampak  

Dampak yang akan ditemukan seiring dengan bertambahnya durasi masa kerja 

seseorang yairu gangguan pendengaran (Putri et al., 2024). Ganggguan pendengaran 

akibat bising timbul secara bertahap dan dalam waktu yang lama sehingga pekerja 

tidak menyadari. Bising dengan intensitas tinggi dengan masa kerja lebih dari 10 tahun 

akan mengakibatkan robek hingga dekstruksi organ corti. Kehilangan pendengaran 

akan menetap dan perkembangannya menjadi lebih lambat setelah 10 tahun bekerja 

pada daerah bising (Septiana & Widowati, 2017).  

Kerusakan pendengaran dan gangguan komunikasi dapat diakibatkan karena 

pajanan kebisingan yang berulang dari masking effect maupun gangguan kejelasan 

suara (intelligibility). Gangguan komunikasi dapat menghambat informasi yang 

diterima oleh seseorang karena berkurangnya pendengaran, bahkan untuk menyatakan 

sesuatu terkadang diperlukan pengulangan atau isyarat (Paramean, 2023). Gangguan 

komunikasi karena penurunan pendengaran dapat menyebabkan terganggunya 

pekerjaan sampai pada kemungkinan terjadinya kesalahan karena tidak dapat 

mendengar isyarat atau tanda bahaya. Semakin tinggi intensitas kebisingan yang 

diterima seseorang maka risiko untuk terkena dampak dari kebisingan itu sendiri akan 

semakin besar. Intensitas kebisingan yang tinggi dapat merusak indera pendengaran 

manusia (Ibrahim et al., 2014). 

 Bising yang intensitasnya lebih dari 85 dB dapat mengakibatkan kerusakan pada 

reseptor pendengaran corti telinga dalam (Raya et al., 2018) Apabila pemaparannya 

lebih lama dan atau intensitasnya lebih besar, akan tercapai suatu tingkat ketulian yang 

tidak dapat kembali lagi ke pendengaran semula. Keadaan tersebut dinamakan ketulian 

akibat bising (noise induced hearing loss) atau perubahan ambang dengar permanen 

(Minggarsari & Sahuri, 2019). Semakin tingginya intensitas dan lamanya terpajan 

kebisingan yang diterima seseorang maka risiko memiliki gangguan pendengaran akan 

semakin besar.  

Bergerak di bidang hulu minyak dan gas, operasi bisnis PGN Saka tak terelakkan 

berisiko tinggi terhadap beragam kecelakaan kerja. Dengan jadwal kerja dinamis yang 



13 
 

melibatkan banyak kontraktor dari berbagai personel dengan tingkat pengetahuan dan 

pengalaman berbeda, kecelakaan kerja bisa terjadi sewaktu-waktu. Oleh karena itu, 

PGN Saka berkomitmen untuk tetap konsisten menjalankan program-program K3LL 

dan pengamanan di seluruh wilayah kerja. Tujuannya adalah untuk mencapai kinerja 

yang optimal dan memastikan aktivitas Perusahaan berjalan dengan aman dan lancer. 

Penerapan Sistem Pengelolaan K3LL dan Pengamanan yang efektif, efisien, dan 

andal berperan penting dalam menunjang kinerja bisnis Perusahaan, terutama untuk 

menekan dampak risiko operasional Perusahaan. Sistem Pengelolaan K3LL dan 

Pengamanan PGN Saka memastikan bahwa Perusahaan memenuhi kewajibannya 

dalam hal kesehatan, keselamatan kerja, pengamanan, serta perlindungan lingkungan. 

Lebih lanjut, PGN Saka menjamin bahwa penerapan dan pemantauan K3LL dan 

Pengamanan telah sesuai dengan kebijakan danperencanaan yang ditetapkan 

Perusahaan dengan mengadopsi prinsip-prinsip Plan-Do-Check- Act (PDCA). 

 
KESIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa ada hubungan antara Kebisingan terhadap 

Gangguan Pendengaran Pekerja di Perusahaan PT. PL, dengan tingkat keeratan 0,670 

kategori keeratan kuat.Diharapkan dengan penelitian ini perusahaan dan pekerja lebih 

memperhatikan tentang pekerjaan yang terpajan dengan bising dan yang berdampak bagi 

pendengaran pekerja jangka panjang agar keselamatan dan kesehatan kerja dapat terjaga 

kususnya bagi karyawan. 
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