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Abstract 

Lead is a heavy metal element that is toxic and widely used in everyday life. Globally, 
lead is an environmental chemical that is widely distributed and has toxic effects that 
are harmful to health. One of the health effects caused by exposure to lead is damage 
to the hematopoietic system, which leads to a decrease inhemoglobin and hematocrit 
levels. Accumulated lead exposure in the blood is caused by factors such as fossil fuel 
combustion, the battery industry, the ceramics industry, the paint industry, corrosion 
of piping systems, cosmetic products, and pesticides. This study aims to determine 
the relationship between lead exposure and hemoglobin and hematocrit levels in 
ceramics industry workers in Padukuhan Kajen based on their length of service. Data 
processing techniques used the Shapiro-Wilk normality test, which yielded non-normal 
results, so the Spearman's rho correlation test was performed. Based on the test, the 
p-value was >0.05. The results of this study showed that there was no significant 
relationship between blood lead levels and hemoglobin and hematocrit levels, nor was 
there a relationship between length of service and blood lead levels. This study shows 
that lead levels do not affect hemoglobin and hematocrit, and that length of 
employment does not influence the accumulation of lead levels in the blood. 

Keywords: plumbum; ceramic workers; hemoglobin; hematocrit. 

 

Abstrak 

Timbal merupakan unsur logam berat yang memiliki sifat beracun dan banyak 
digunakan dalam kehidupan masyarakat. Secara global, timbal menjadi bahan kimia 
lingkungan yang tersebar secara melimpah dan memiliki efek toksisitas yang 
berbahaya bagi kesehatan. Salah satu dampak kesehatan yang disebabkan paparan 
timbal adalah sistem hematopoetik yang berdampak pada penurunan kadar 
hemoglobin dan hematokrit. Paparan timbal yang terakumulasi dalam darah 
diakibatkan oleh faktor-faktor seperti pembakaran bahan bakar fosil, industri aki, 
industri keramik, industri cat, korosi sistem perpipaan, produk kosmetik, dan pestisida. 
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan paparan timbal dengan kadar 
hemoglobin dan hematokrit pekerja industri keramik di Padukuhan Kajen berdasarkan 
masa kerja. Teknik pengolahan data menggunakan uji normalitas Saphiro wilk hasil 
yang didapatkan tidak normal, sehingga dilanjutkan dengan uji korelasi Spearman’s 
rho. Berdasarkan uji didapatkan hasil p-value >0,05. Hasil penelitian ini menunjukkan 
tidak terdapat adanya hubungan yang signifikan antara kadar timbal dalam darah 
dengan kadar hemoglobin dan hematokrit serta hubungan antara masa kerja dengan 
kadar timbal dalam darah. Penelitian ini menunjukkan bahwa kadar timbal tidak 
mempengaruhi hemoglobin dan hematokrit serta masa kerja tidak memiliki pengaruh 
terhadap akumulasi kadar timbal dalam darah 

Kata kunci: timbal; pekerja keramik; hemoglobin; hematokrit.  
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Timbal atau timah hitam merupakan unsur 
logam berat yang memiliki sifat beracun 
dan banyak digunakan dalam kehidupan 
masyarakat. Secara global, timbal menjadi 
bahan kimia lingkungan yang tersebar 
secara melimpah, namun memiliki sifat 
yang berbahaya (Pratiwi, 2020). Menurut 
WHO tahun 2021, terdapat sekitar 1,5 juta 
kematian di seluruh dunia setiap tahunnya 
akibat penyakit kardiovaskuler, kerusakan 
neuorologis dan perilaku yang tidak dapat 
dipulihkan terutama pada anak-anak yang 
diakibatkan oleh paparan timbal. 
Sedangkan di Indonesia, lebih dari 8 juta 
anak-anak yang memiliki kadar timbal 
dalam darah > 5 µg/dL (UNICEF, 2020). 
Kadar ini termasuk dalam tingkat paparan 
yang harus membutuhkan perawatan 
medis. 

Paparan timbal dapat masuk ke 
dalam tubuh diakibatkan oleh faktor-faktor 
seperti pembakaran bahan bakar fosil, 
industri aki, industri keramik, industri cat, 
korosi sistem perpipaan, produk kosmetik, 
dan pestisida. Keberagaman sumber 
paparan ini mengakibatkan peningkatan 
konsentrasi timbal di lingkungan yang 
berimplikasi pada risiko kesehatan 
manusia (WHO, 2007). Salah satu 
dampak paparan timbal pada kesehatan 
manusia adalah sistem hematopoetik atau 
sistem pembentukan sel darah (Pahlawan 
& Keman, 2014). 

Paparan timbal yang masuk kedalam 
tubuh, sebanyak 40% timbal akan 
terserap melalui saluran pernapasan dan 
sekitar 5-10% melalui saluran pencernaan 
(Carocci et al. 2016). Timbal yang masuk 
melalui saluran pernapasan sebanyak 
95% akan didistribusikan ke pembuluh 
darah dan paru-paru. Setelah paparan 
timbal masuk kedalam aliran darah 
kemudian akan berikatan dengan eritrosit 
yang menyebabkan terjadinya komplikasi 
kesehatan (Lubis et al. 2013). Paparan 
timbal yang terakumulatif dalam tubuh 
berpengaruh pada sistem hematopoetik 
dengan menurunnya sintetis sel eritrosit 
dan berkurangnya viabilitas eritrosit akibat 

terjadinya perubahan struktural pada 
membran seluler (Pahlawan & Keman, 
2014). Paparan timbal juga memiliki efek 
merugikan dengan menghambat enzim-
enzim yang berperan aktif dalam 
biosintesis heme, terutama δ-
Aminolevulinic Acid Dehydratase (ALAD) 
dan ferrochelatase, yang berkaitan 
dengan penurunan signifikan nilai 
hemoglobin dan hematokrit (Zhang et al. 
2021). 

Penurunan kadar hemoglobin dan 
hematokrit dapat dipengaruhi oleh-oleh 
faktor seperti asupan zat besi, vitamin B12, 
dan asam folat yang memainkan peran 
krusial dalam sintesis hemoglobin (Kumar 
et al. 2017). Selain itu, penyakit kronis 
akibat keracunan timbal, gagal ginjal, 
inflamasi dapat menurunkan kadar 
hemoglobin dan hematokrit melalui 
berbagai mekanisme, termasuk gangguan 
eritropoeiesis dan metabolisme zat besi 
(Lee et al. 2022). Gaya hidup dan 
kebiasaan sehari-hari termasuk merokok, 
aktivitas fisik, masa kerja yang 
berlangsung lama pada industri-industri 
seperti industri keramik, cat, dan industri 
aki juga berkontribusi terhadap variasi 
kadar hemoglobin dan hematokrit (Wilson 
et al. 2019). Menurut penelitian Ahmad et 
al., tahun 2019 ditemukan bahwa pekerja 
dengan masa kerja lebih > 5 tahun 
memiliki kadar hemoglobin dan hematokrit 
lebih rendah dibandingkan pekerja 
dengan masa kerja < 5 tahun. Sejalan 
dengan penelitian Zhang et al., tahun 2021 
menjelaskan bahwa ditemukan penurunan 
progresif kadar hemoglobin 0,8-1,2 g/dL 
per tahun pada pekerja yang terpapar 
timbal secara kronis. 

Meskipun berbagai studi telah 
mengkaji hubungan antara paparan timbal 
dengan perubahan parameter hematologi, 
sebagian besar penelitian sebelumnya 
hanya berfokus pada kelompok pekerja 
industri atau komunitas dengan paparan 
tinggi. Hampir tidak ada penelitian yang 
secara khusus menganalisis kualitas 
pemeriksaan laboratorium (quality 
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control/QC) terkait parameter hemoglobin 
dan hematokrit pada fasilitas pelayanan 
kesehatan, terutama rumah sakit daerah 
seperti RSUD Sleman. Padahal, 
keakuratan pemeriksaan hematologi 
sangat krusial untuk mendeteksi 
perubahan kadar hemoglobin/hematokrit 
pada pasien yang mungkin terpapar timbal 
secara kronis. Selain itu, belum banyak 
penelitian yang membandingkan hasil QC 
internal laboratorium dengan kondisi 
paparan timbal di wilayah pelayanan 
RSUD Sleman yang memiliki potensi 
paparan dari aktivitas industri dan 
perkotaan. Celah penelitian ini 
menegaskan perlunya evaluasi QC secara 
komprehensif di RSUD Sleman agar hasil 
pemeriksaan hematologi benar-benar 
valid dan dapat digunakan sebagai dasar 
pengambilan keputusan klinis. 

Penelitian ini memiliki kontribusi 
penting karena merupakan salah satu 
studi pertama yang mengintegrasikan 
analisis pengaruh paparan timbal 
terhadap parameter hematologi dengan 
evaluasi kualitas pemeriksaan 
laboratorium (QC) di RSUD Sleman. 
Pendekatan ini memberikan nilai tambah 
dibandingkan penelitian terdahulu yang 
hanya menilai dampak timbal pada 
pekerja industri tanpa meninjau aspek 
kualitas pemeriksaan laboratoriumnya. 
Kebaruan penelitian terletak pada upaya 
memastikan reliabilitas hasil hemoglobin 
dan hematokrit melalui QC, sehingga 
interpretasi klinis terhadap risiko paparan 
timbal menjadi lebih akurat dan dapat 
dipertanggungjawabkan. Selain itu, 
penelitian ini juga berkontribusi dalam 
memberikan rekomendasi peningkatan 
mutu laboratorium di rumah sakit daerah 
sehingga dapat mendukung deteksi dini 
dan penatalaksanaan kasus paparan 
timbal di masyarakat. 

 

METODE  

Penelitian ini dilakukan di industri keramik 
rumahan yang berada di wilayah 
padukuhan Kajen, kalurahan Bangunjiwo, 

Bantul, Yogyakarta. Kalurahan 
Bangunjiwo merupakan penghasil produk 
keramik terbesar di Yogyakarta. Produk 
industri keramik yang dihasilkan 
menggunakan cat glasir yang memiliki 
kandungan timbal (Pb) dalam proses 
pemberian warna. Studi ini merupakan 
riset observasional analitik, menggunakan 
desain cross sectional. Populasi penelitian 
adalah seluruh pekerja industri keramik di 
Padukuhan Kajen, dengan besar populasi 
20 pekerja. Sampel yang dijadikan subyek 
dalam penelitian ini berjumlah 14 pekerja 
yang ditentukan menggunakan metode 
purposive sampling berdasarkan kriteria 
inklusi dan ekslusi. 

Paparan timbal yang terakumulasi 
dalam darah pekerja akibat terhirup saat 
proses pemberian cat glasir dan 
pembakaran produk industri keramik 
diukur menggunakan metode Graphite 
Furnace Atomic Absorption 
Spectrophotometry (GF-AAS). Kadar 
hemoglobin dan hematokrit diukur 
menggunakan metode Point of Care 
Testing (POCT) EasyTouch®. Masa kerja 
dikategorikan menjadi 6 tahun, 7 tahun, 8 
tahun, 9 tahun, 10 tahun, dan > 10 tahun. 
Variabel masa kerja diukur dengan 
pengisian kuesioner. Data dianalisis 
menggunakan uji normalitas Shapiro- wilk 
untuk mengetahui distribusi data. 
Berdasarkan uji normalitas data 
terdistribusi tidak normal kemudian 
dilajutkan uji korelasi Spearman’s rho 
untuk mengetahui hubungan antara 
variabel bebas dan terikat, yaitu hubungan 
kadar timbal dalam darah dengan kadar 
hemoglobin dan hematokrit pekerja 
industri keramik dan hubungan masa kerja 
dengan kadar hemoglobin dan hematokrit. 

Penelitian ini menerapkan semua 
prinsip etika penelitian kesehatan. 
Beberapa hal penting yang diperhatikan 
adalah menjaga kerahasiaan identitas 
responeden, informed consent dan 
sebagainya. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
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Hasil 

Penelitian yang telah dilakukan mengenai 
hubungan paparan timbal (Pb) dengan 
kadar hemoglobin dan hematokrit pekerja 
industri keramik di Padukuhan Kajen 
berdasarkan lama masa kerja 
menggunakan metode penelitian 
observasional analitik dengan jumlah 
subyek penelitian 14 orang, kemudian 
hasil penelitian disajikan dalam bentuk 
tabel sebagai berikut: 

Tabel 1. Distribusi Kadar Timbal, 
Hemoglobin, Hematokrit, dan Masa 

Kerja Pekerja Industri Keramik 

Variabel Mean Min Max 

Kadar Timbal 
darah (µg/dL) 

1.37 1.00 6.30 

Kadar 
Hemoglobin 
(g/dL) 

18.38 16.9 20.8 

Kadar 
Hematokrit 
(%) 

53.93 48.0 61.0 

Masa Kerja 
(Tahun) 

10.21 6.00 >10.0 

Berdasarkan Tabel 1, didapatkan 
rerata kadar timbal dalam darah pekerja 
yaitu 1,37 µg/dL dengan kadar timbal 
terendah 1,00 µg/dL dan kadar timbal 
tertinggi 6,30 µg/dL. Rerata kadar 
hemoglobin yang didapatkan yaitu 18,38 
g/dL dengan kadar hemoglobin terendah 
16,9 g/dL dan kadar hemoglobin tertinggi 
20,8 g/dL. Sedangkan hasil pemeriksaan 
kadar hematokrit pekerja didapatkan 
rerata yaitu 53,9% dengan kadar 
hematokrit terendah 48,0% dan 
hematokrit tertinggi 61,0%. Masa kerja 
pekerja didapatkan rata-rata 10,21 tahun 
dengan masa kerja paling singkat 6 tahun 
dan masa kerja paling lama lebih dari 10 
tahun.  

Tabel 2. Uji Korelasi Spearman’s rho 

 Kadar Timbal darah 

Variabel r p-
value 

Kadar 
Hemoglobin 

0.207 0.478* 

Kadar 
Hematokrit 

-0.175 0.549* 

Masa Kerja 0.144 0.624* 

Keterangan * =p-value >0.05 (tidak ada hubungan) 

Berdasarkan Tabel 2, hasil uji 
korelasi menggunakan Spearman’s rho 
didapatkan koefisien korelasi dan nilai 
signifikansi (r = 0.207; p-value = 0.478) 
antara variabel kadar timbal darah dengan 
hemoglobin dan (r =-0.175; p-value = 
0.549) antara variabel kadar timbal dalam 
darah dengan hematoktrit. Hasil uji 
mengindikasikan bahwa tidak terdapat 
adanya hubungan yang signifikan. Tabel 2 
juga menunjukkan hasil uji korelasi antara 
masa kerja dengan kadar timbal dalam 
darah didapatkan koefisien korelasi dan 
nilai signifikansi (r =0.125; p-value  = 
0.670). Hasil ini menunjukkan bahwa tidak 
terdapat adanya hubungan yang 
signifikan. 

Pembahasan  

Paparan timbal dalam darah pada 
penelitian ini sebagian besar 
menunjukkan kadar timbal yang masih 
dalam ambang batas normal. Menurut 
World Health Organization tahun 2021 
nilai normal kadar timbal dalam darah 
adalah < 5 µg/dL. Terdapat 92,9 % (13 dari 
total 14 pekerja) memiliki kadar timbal 
dalam darah masih dalam batas normal 
yaitu 1 µg/dL dan 7,1 % (1 dari total 14 
pekerja) yang memiliki kadar timbal 
memiliki kadar timbal yang melebihi batas 
normal yaitu 6,3 µg/dL. Pekerja yang 
memiliki kadar timbal lebih dari normal 
merupakan pekerja yang bekerja secara 
fulltime dan sudah bekerja lebih dari > 10 
tahun. Selain itu  kebiasaan merokok juga 
memungkinkan akumulasi kadar timbal 
dalam darah yang lebih dari normal. Hal ini 
konsisten dengan beberapa penelitian 
sebelumnya yang menyatakan bahwa 
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terdapat faktor-faktor tertentu yang 
menyebabkan akumulasi kadar timbal 
tinggi dalam darah seperti masa kerja 
yang semakin lama akan dapat 
meningkatkan akumulasi kadar timbal 
dalam tubuh dan orang dengan kebiasaan 
merokok memiliki risiko kadar timbal lebih 
tinggi dibandingkan dengan non-perokok 
(Witcahyo, 2013) (Sadeghi et al. 2014). 
Paparan timbal pada penelitian ini diukur 
menggunakan metode Graphite Furnace 
Atomic Absorption Spectrophotometry 
(GFAAS). Metode ini memiliki keunggulan 
yang dapat mendeteksi analit dalam 
konsentrasi sangat rendah dan proses 
pengabuan pada tahapannya 
memungkinkan suhu tinggi menguapkan 
pelarut dan analit dari komponen pengikat 
yang dapat memaksimalkan absorbansi 
yang dihasilkan. Kekurangan dari metode 
ini terletak pada perlakuan khusus pada 
sampel dan alat sebelum dilakukan 
pengukuran yang harus dilakukan oleh 
tenaga kerja ahli dan berpengalaman 
untuk mendapatkan hasil analisis yang 
adekuat (Prihatin et al. 2017). 

Pekerja industri keramik merupakan 
salah satu pekerjaan yang berhubungan 
secara langsung dengan paparan timbal 
yang terkandung dalam glasir yang 
digunakan sebagai bahan untuk 
pengecatan produk keramik. Hasil kadar 
timbal masih dalam ambang batas normal 
pada penelitian ini dapat disebabkan oleh 
faktor-faktor seperti asupan gizi yang 
masuk kedalam tubuh seperti zink dan 
vitamin C secara rutin akan menurunkan 
kadar timbal yang terakumulasi dalam 
darah bahkan ketika paparan timbal terus 
berlangsung (Ardillah, 2016). 

Pemeriksaan kadar hemoglobin 
yang telah dilakukan, didapatkan 64,3% (9 
dari total 14 pekerja) memiliki kadar 
hemoglobin lebih dari normal yaitu (18,1 
g/dL, 18,1 g/dL, 18,4 g/dL, 18,4 g/dL, 18,4 
g/dL, 18,6 g/dL, 19,6 g/dL, 20.3 g/dL dan 
20.8 g/dL) dan 35.7% (5 dari total 14 
pekerja) memiliki kadar hemoglobin masih 
dalam kadar hemoglobin normal. Nilai 

normal kadar hemoglobin untuk laki-laki 
dewasa yaitu 13-18 g/dL (Ummah et al. 
2024). Kadar hemoglobin yang lebih dari 
normal dapat disebabkan oleh beberapa 
faktor seperit usia, jenis kelamin dan 
metabolisme besi dalam tubuh (Jacobus 
et al. 2016). Peningkatan kadar 
hemoglobin juga bisa disebabkan oleh 
kondisi hipoksia atau kondisi kekurangan 
tekanan parsial oksigen (PO2) (Waani et 
al. 2014). Sedangkan pada pemeriksaan 
hematokrit didapatkan 28.6% (4 dari total 
14 pekerja) memiliki kadar hematokrit 
yang lebih dari normal yaitu (56%, 59%, 
60%, 61%) dan 71,4% (10 dari total 14 
pekerja) yang memiliki kadar hematokrit 
normal. Nilai normal hematokrit pada laki-
laki dewasa yaitu 40-54% (Maharani & 
Eka, 2020). Peningkatan kadar hematokrit 
umumnya ditemukan pada kasus demam 
berdarah dengue (DBD) yang 
mengindikasikan kondisi syok, polistemia, 
dan hipoksia. Peningkatan kadar 
hematokrit juga sering dikaitkan dengan 
kondisi kehilangan banyak cairan dalam 
tubuh atau dehidrasi (Rottie et al. 2015). 
Pemeriksaan kadar hemoglobin dan 
hematokrit pada penelitian ini 
menggunakan metode Point of Care 
Testing (POCT) karena dapat 
memberikan hasil yang cepat, tidak 
memerlukan reagen tambahan, dan harga 
alatnya yang terjangkau. Sejalan dengan 
penelitian Saputri dkk yang menyatakan 
bahwa metode POCT memiliki kelebihan 
yaitu tidak membutuhkan reagen dalam 
pemeriksaannya, hasil pengukuran yang 
cepat (10 detik) (Saputri et al. 2023). 
Namun terdapat juga kekurangan dari 
metode ini yaitu akurasi dan presisi kurang 
baik, akurasi dan presisi belum ada 
standar, dan proses quality control yang 
belum baik (Gusmayani et al. 2021).  

Berdasarkan Uji korelasi 
Spearman’s rho didapatkan nilai 
signifikansi (p>0.05). Hal ini menunjukkan  
bahwa tidak terdapat adanya hubungan 
yang bermakna antara kadar timbal dalam 
darah dengan kadar hemoglobin dan 
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hematokrit. Sejalan dengan penelitian 
Annashr bahwa kadar timbal darah tidak 
mempunyai korelasi bermakna dengan 
kadar hemoglobin dalam tubuh dengan 
nilai signifikansi (p-value = 0.918). Hasil 
dalam penelitian ini juga menunjukkan 
bahwa tidak terdapat hubungan signifikan 
antara kadar timbal dalam darah dengan 
kadar hematokrit dengan nilai signifikansi 
yang didapatkan yaitu (p-value = 0.385) 
(Annashr et al. 2020). Temuan serupa juga 
ditemukan pada penelitian yang dilakukan 
oleh Ahmed & Banafa tahun 2023 yang 
menyatakan bahwa tidak terdapat korelasi 
antara kadar timbal dalam darah dengan 
kadar hemoglobin (p-value = 0.712) dan 
kadar hematokrit (p-value = 0.308). 
Berbeda dengan dua penelitian 
sebelumnya, penelitian yang dilakukan 
oleh Hsieh et al., tahun 2017 pada pekerja 
pabrik timbal di Taiwan menyatakan 
bahwa blood lead levels atau kadar timbal 
dalam darah memiliki korelasi yang 
signifikan dengan semua indikator 
hematologi termasuk hematokrit 
(p<0.001), hemoglobin (p<0.001), eritrosit 
(p<0.05), MCV (p<0.01), MCH 
(p<0.01)dan MCHC (p<0.05). 

Analisis hubungan masa kerja 
dengan kadar timbal dalam darah 
menggunakan uji korelasi Spearman’s rho 
juga didapatkan nilai signifikansi (p>0.05) 
yang artinya tidak terdapat adanya 
hubungan yang bermakna antar variabel. 
Sebagian besar pekerja yang memiliki 
masa kerja lebih dari 10 tahun tidak 
memiliki hubungan yang signifikan 
terhadap peningkatan kadar timbal dalam 
darah yang mengakibatkan penurunan 
kadar hemoglobin dan hematokritnya. 
Hasil ini konsisten dengan penelitian 
Qoriah et al., tahun 2015 yang 
menyatakan bahwa tidak terdapat 
hubungan yang signifikan antara masa 
kerja dengan kadar timbal darah dengan 
nilai signifikansi (p-value = 0.100). Sejalan 
juga dengan penelitian Pusparini et al., 
tahun 2016 yang menyatakan tidak ada 
korelasi bermakna antara masa kerja 

dengan kadar Pb dalam darah dengan 
nilai signifikansi (p-value = 0.106). Hasil 
yang menyatakan tidak terdapat adanya 
hubungan yang signifikan antara masa 
kerja dengan kadar timbal dalam darah 
pada penelitian ini dapat disebabkan 
karena ruang lingkup penelitian yang 
sangat terbatas, hanya dilakukan pada 
pekerja yang berada di wilayah 
Padukuhan Kajen yang mengakibatkan 
data yang diperoleh kurang variatif. 
Faktor-faktor lain yang dapat 
menyebabkan hubungan yang tidak 
signifikan adalah aktivitas lain seperti 
olahraga, asupan makanan bergizi yang 
dapat mengeksresi racun timbal dalam 
tubuh. 

 

PENUTUP 

Simpulan 

Penelitian ini menunjukkan bahwa 
sebagian besar pekerja industri keramik di 
Padukuhan Kajen memiliki kadar timbal 
darah dalam batas normal, dengan hanya 
satu pekerja yang melebihi ambang batas. 
Tidak ditemukan hubungan yang 
bermakna antara kadar timbal darah 
dengan kadar hemoglobin maupun 
hematokrit, serta antara masa kerja 
dengan kadar timbal darah (p>0,05). 
Temuan ini mengindikasikan bahwa pada 
kelompok pekerja ini, paparan timbal dan 
lama masa kerja belum berpengaruh 
signifikan terhadap parameter hematologi 
yang diukur, meskipun pemantauan 
paparan timbal dan faktor-faktor lain yang 
berpotensi memengaruhi hemoglobin dan 
hematokrit tetap diperlukan. 

Saran 

Penelitian selanjutnya perlu melibatkan 
sampel yang lebih besar serta 
mempertimbangkan faktor lain seperti 
asupan gizi, kebiasaan merokok, dan 
kondisi lingkungan kerja untuk 
memperoleh gambaran yang lebih 
komprehensif. Penguatan prosedur quality 
control laboratorium juga disarankan agar 
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hasil pemeriksaan lebih akurat dan dapat 
diandalkan. 
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