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Abstract. Secondhand smoke (SHS) is a term for someone who are exposing to
secondhand smoke from an active smoker. Exposure to cigarette smoke itself has
been proven to be a risk factor for various health problems and is also a serious
problem in the workplace. As a result of smoking and exposure to cigarette smoke,
it increases the risk of several diseases, such as chronic obstructive pulmonary
disease (COPD) which is included in the type of non-communicable disease and is a
disease that is a health problem in the world. The purpose of this study was to
determine the relationship between secondhand smoke status and the risk of chronic
obstructive pulmonary disease in office workers. The study used the scoping review
method which was carried out by analyzing articles published in 2016-2021 on three
databases, namely Science Direct, Pubmed and Google Scholar, which matched the
inclusion criteria of 8,600 articles. There are 5 articles that meet the inclusion
criteria. After adjustments were made to the exclusion criteria and the feasibility test
using the Joanna Briggs Institute's critical appraisal checklist and based on PICOS,
5 articles were obtained. In one article, there is a comparison between smokers and
non-smokers, 196 (63.84%) were exposed to passive smoke (non-smokers), and 24
(12.24%) had COPD. Another article states that the prevalence of COPD is 2.2%
(2.4 million) in those who have never smoked. The conclusion of this study shows
that there is a relationship between passive smoking and the risk of COPD in the
workplace, one of them in the office area.
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Abstrak. Perokok pasif atau Secondhand Smoke (SHS) merupakan istilah bagi
seseorang yang terpapar asap rokok dari seorang perokok aktif. Paparan asap rokok
sendiri telah terbukti sebagai faktor risiko berbagai masalah kesehatan dan juga
menjadi permasalahan serius di tempat kerja. Akibat merokok dan paparan asap
rokok, adalah meningkatkan risiko beberapa penyakit, seperti penyakit paru
obstruktif kronik (PPOK) yang termasuk kedalam jenis penyakit tidak menular dan
merupakan penyakit yang menjadi masalah kesehatan didunia. Tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui hubungan antara status perokok pasif (secondhand smoke)
dengan risiko kejadian penyakit paru obstruktif kronik pada pekerja di perkantoran.
Penelitian menggunakan metode scoping review yang dilakukan dengan cara
menganalisis artikel yang dipublikasikan pada tahun 2016-2021 pada tiga database
yaitu Science Direct, Pubmed, dan Google Scholar yang sesuai dengan kriteria
inklusi sebanyak 8.600 artikel. Artikel yang sesuai dengan kriteria inklusi berjumlah
5 artikel. Setelah dilakukan penyesuaian dengan kriteria eksklusi dan uji kelayakan
menggunakan Joanna briggs Institute critical appraisal checklist dan berdasarkan
PICOS didapatkan 5 artikel. Pada salah satu artikel terdapat perbandingan antara
pekerja perokok dan bukan perokok didapatkan sebanyak 196 (63,84%) yang
terpapar asap pasif (non-perokok), dan 24 (12,24%) di antaranya menderita PPOK.
Acrtikel lain menyebutkan bahwa prevalensi PPOK 2,2% (2,4 juta) pada mereka
yang tidak pernah merokok. Kesimpulan pada penelitian ini menunjukkan bahwa
terdapat hubungan antara perokok pasif dengan risiko kejadian PPOK di tempat
kerja salah satunya di area perkantoran.

Kata Kunci: Perokok Pasif, PPOK, Pekerja Kantor.
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A. Pendahuluan

Perokok aktif di Indonesia terus bertambah sehingga menyebabkan terjadi peningkatan jumlah
perokok sekunder maupun tersier. Berdasarkan data Badan Pusat Statistik tahun 2018-2020
didapatkan persentase merokok pada para penduduk yang berusia > 15 tahun di Indonesia
sebanyak 2,20% (2018), 29,03% (2019), 28,69% (2020). Menurut International Labor
Organization (ILO) terdapat 200.000 pekerja meninggal pertahun akibat paparan asap rokok
di tempat kerja, kejadian ini merupakan 1 dari 7 penyebab kematian di tempat kerja (1).

Paparan asap rokok terbukti sebagai faktor risiko berbagai masalah kesehatan dan juga
menjadi permasalahan serius di tempat kerja. Akibat yang ditimbulkan dari merokok dan juga
paparan asap rokok, yaitu meningkatnya risiko dari beberapa penyakit, seperti penyakit paru
obstruktif kronik (PPOK). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana hubungan
perokok pasif yang terpapar zat-zat kimia seperti pada asap rokok yang dapat menyebabkan
risiko kejadian seperti PPOK khususnya bagi pekerja bukan perokok (2,3).

Kebiasaan merokok akan mempercepat penurunan fungsi paru. Secara tidak langsung,
perokok pasif menghirup zat-zat yang berbahaya ketika tidak sengaja asap rokok tersebut
terhirup, hal tersebut dapat lebih berbahaya karena asap rokok yang terhirup oleh perokok
aktif hanya 1 / 3 bagian, sisa dari hembusan asap rokok tersebut terhirup oleh orang di
sekitarnya (perokok pasif) dan berbahaya bagi kesehatan. Kandungan zat karsinogen paling
banyak pada rokok berasal dari asap pada ujung rokok yang tidak dihisap, karena berasal dari
pembakaran tembakau yang tidak sempurna (4). FEV1 pada seorang perokok mengalami
penurunan sebanyak > 50 ml/tahun sedangkan penurunan FEV1 pada yang tidak merokok dan
memiliki fungsi paru yang normal sebanyak 20 ml/tahun. Dimana pemeriksaan fungsi paru
dapat dilakukan menggunakan spirometry (5).

Menurut undang-undang Nomor 36 tahun 2015 tentang kesehatan yang mengatur
tentang kawasan tanpa asap rokok pada pasal 115 ayat 2 menyebutkan bahwa yang termasuk
dalam kawasan tanpa rokok salah satunya di tempat kerja. Namun banyak perusahaan yang
masih membolehkan karyawannya untuk merokok di dalam tempat kerja, padahal merokok
dalam ruangan berbahaya bagi kesehatan disebabkan kurangnya ventilasi yang menyebabkan
sirkulasi udara menjadi tidak sempurna. Selain dapat membahayakan kesehatan perokok itu
sendiri, asap rokok juga dapat membahayakan lingkungan dan orang-orang di sekitar (6,7).
Fokus utama penelitian ini adalah mengetahui hubungan antara status perokok pasif terhadap
kejadian penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) di perkantoran (7).

B. Metodologi Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan adalah Scoping Review. Artikel didapat dari 3 database yaitu
Pubmed, Science Direct, Google Scholar menggunakan kata kunci Secondhand smoke AND
COPD AND Office Workers pada Pubmed dan Science Direct dan kata kunci Secondhand
smoker OR Passive smoker AND Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) AND
Office Workers pada Google Scholar, berjumlah 5 artikel.

Artikel-artikel yang diperoleh diseleksi untuk diperiksa kelayakannya berdasarkan
kriteria inklusi meliputi artikel penelitian yang dipublikasi pada jurnal internasional,
diterbitkan dalam rentang waktu 2016-2021, tipe artikel berupa penelitian asli (studi uji coba
terkontrol secara acak), artikel penelitian teks lengkap serta artikel berbahasa Inggris.

Penyaringan dilakukan berdasarkan kriteria eksklusi yaitu ketidaksesuaian antara judul
artikel dan abstrak yang tidak sesuai dengan PICOS; Populasi dalam penelitian ini adalah
pekerja bukan perokok (perokok pasif/secondhand smoker). Intervensi pada penelitian ini
adalah polusi udara ditempat kerja (asap rokok, debu, partikel, asap, senyawa kimia).
Comparison atau penelitian pada kasus ini adalah kelompok kontrol. Outcome pada penelitian
ini adalah penyakit paru obstruktif kronik. Jenis studi yang digunakan pada penilitian ini
adalah observational study dan experimental study. Setelah itu, lima artikel memenuhi kriteria
kelayakan berdasarkan daftar periksa penilaian kritis Joanna Briggs Institute.
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Gambar 1. Tahapan pencarian dan pemilihan artikel untuk menjadi artikel review

Hasil Penelitian dan Pembahasan

Tabel 1. Hasil scoping review hubungan antara status perokok pasif (second hand smoker)
dengan risiko penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) pada pekerja di perkantoran
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Scoping review ini mengungkapkan bahwa pekerja bukan perokok di perkantoran juga
dapat terpapar Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK), meskipun prevalensinya lebih rendah
daripada pekerja perokok. Menurut Zubair et al., (8). Perokok pasif berisiko terkena penyakit
paru obstruktif kronik. Berdasarkan hasil penelitian terdapat sebanyak 196 orang (63,84%)
yang saat ini terpapar asap pasif baik di rumah atau di tempat kerja atau di keduanya, dan 24
orang (12,24%) di antaranya menderita penyakit paru obstruktif kronik. Perokok pasif yang
menderita penyakit paru obstruktif kronik diantaranya 5 (20,8%) memiliki stadium I, 9
(37,5%) memiliki stadium 11, 8 (33,3%) menderita PPOK stadium 111 dan 2 (8,3%) menderita
penyakit stadium IV. Sedangkan menurut penelitian lain yang telah dilakukan oleh
Kusumawarnadi N et al., mengungkapkan bahwa berdasarkan data sekunder dari Riset
Kesehatan Dasar (RISKESDAS) pada tahun 2013 menyebutkan bahwa risiko terjadinya
PPOK pada perokok termasuk yang pernah merokok sebelumnya mendapatkan hasil OR 3,73
dan pada yang tidak pernah merokok (perokok pasif) mendapatkan hasil OR 1,69. Maka
terdapat hubungan antara perokok pasif dengan penyakit paru obstruktif kronik (8,9).

Penelitian lain yang bertujuan untuk mengetahui prevalensi PPOK di antara pekerja
tidak pernah merokok dari pekerjaan yang terkait dengan paparan asap rokok, debu, gas
dan/atau asap (pekerjaan berdebu) yang dilakukan di R. Makedonia pada periode 2011-2015
menyimpulkan bahwa prevalensi PPOK secara signifikan lebih tinggi pada kelompok
pekerjaan berdebu dibandingkan kelompok pekerja administrasi atau kantoran (10). Prevalensi
PPOK vyang ditentukan spirometri secara keseluruhan adalah 8,0%, sesuai dengan 7.606 kasus,
serupa pada kedua jenis kelamin. Prevalensi PPOK lebih tinggi pada perokok kelompok

Volume 2, No. 1, Tahun 2022, Hal: 367-375 ISSN: 2828-2205



Scoping Review: Hubungan antara Status Perokok Pasif (Secondhand Smoker) dengan ... | 373

pekerja administrasi atau kantoran (16,8%) dibandingkan dengan orang yang sudah pernah
merokok dan berhenti merokok (8,6%) dan tidak pernah perokok (6,9%). Hal ini berbeda
dengan penelitian yang dilakukan oleh Souza et al., menyebutkan bahwa prevalensi PPOK
pada kelompok perokok dan mantan perokok sebesar 50%, sedangkan pada kelompok usia 35-
50 tahun sebesar 44%. Prevalensi diare pada pekerja yang selalu menggunakan masker juga
tinggi (50%) (10,11).

Berdasarkan survey yang dilakukan oleh Syamlal G, et al., untuk mengetahui
prevalensi penyakit paru obstruktif kronis pada orang dewasa yang tidak pernah merokok
didapatkan bahwa prevalensi PPOK adalah 6,0% (3,4 juta) di antara mereka yang pernah
merokok dan 2,2% (2,4 juta) di antara mereka yang tidak pernah merokok. Paparan di tempat
kerja terhadap asap rokok, debu, uap, asap, dan gas ditetapkan sebagai faktor risiko oleh studi
dari banyak kelompok pekerja, hasil dari paparan tersebut yang terjadi di tempat kerja
berkontribusi besar terhadap perkembangan PPOK dan mungkin terus berlanjut kecuali
diberikan pengawasan serta dikontrol agar terhindar dari penyakit seperti PPOK (12). Pekerja
di industri kapas melaporkan prevalensi dispnea berat yang lebih tinggi (p=0,002) dan mengi
(p=0,004) dibandingkan dengan kelompok kontrol yang merupakan pekerja kantor (13). Hasil
penelitian yang dilakukan oleh Celebi, C., et al., bertujuan untuk membandingkan prevalensi
PPOK pada pekerja perokok aktif dan pasif menunjukkan jumlah faktor risiko penyakit arteri
koroner diukur secara signifikan lebih tinggi di antara anggota kelompok perokok bila
dibandingkan dengan anggota kelompok bukan perokok yaitu sebanyak 72 orang yang tidak
merokok (14). Selain berdampak pada perokok aktif, orang-orang di sekitar perokok tersebut
yang secara tidak langsung menghirup asap rokok juga memiliki risiko yang sama besarnya
dengan perokok aktif tersebut. Orang-orang yang secara tidak langsung menghirup asap rokok
disebut dengan perokok pasif atau secondhand smoker (15).

Penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) adalah penyakit pernapasan yang umum pada
orang dewasa, dan didiagnosis berdasarkan volume ekspirasi paksa dalam 1 detik <0,07
(FEV1/FVC <0,07) dalam Pulmonary Function Test (PFT). PPOK ditandai dengan dispnea
karena aliran udara yang terbatas (16). Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) atau
Penyakit Paru Obstruksi Kronis (PPOK) adalah penyakit yang dikarakteristikkan dengan
obstruksi saluran pernafasan yang tidak reversibel sepenuhnya. Sumbatan aliran udara ini
umumnya bersifat progresif dan berkaitan dengan respon inflamasi abnormal paru paru
terhadap partikel atau gas yang berbahaya (noxius). Sumbatan aliran udara ini terjadi akibat
adanya tiga gangguan yang terjadi pada PPOK yakni Bronkitis kronis, Emfisema dan Asma.
Pasien PPOK pada umumnya akan mengalami ketiga gangguan tersebut, yang salah satu
gangguannya bisa lebih dominan atau sama beratnya satu sama lain (13).

Menurut Perhimpunan Dokter Paru Indonesia tahun 2011, Pekerjaan juga mempunyai
risiko besar untuk menyebabkan PPOK, pekerja yang terpapar debu mempunyai risiko lebih
besar terkena PPOK. Berbagai macam partikel gas yang terdapat di udara sekitar tempat kerja
dapat menjadi penyebab terjadinya polusi udara, ukuran dan macam partikel akan memberikan
efek yang berbeda terhadap timbulnya dan beratnya PPOK (13). Paparan asap rokok dalam
tubuh mengakibatkan terjadi iritasi paru dan masuk ke dalam darah. Iritasi yang terjadi pada
paru berpengaruh pada kemampuan pengambilan udara. Iritasi paru tersebut yang disebabkan
karena asap rokok memperberat kerja silia dan memicu munculnya mukus dan semakin
memperparah iritasi paru. Kebiasaan merokok merupakan salah satu faktor yang berhubungan
dengan KVP (17).

Analisis literature review pada jurnal Oh dan Lee tahun 2016 menyebutkan bahwa
paparan asap rokok dari perokok pasif dapat mempengaruhi bronkus dan membatasi aliran
udara. Risiko terjadinya infeksi pernapasan juga bervariasi tergantung pada tingkat aktivitas
yang berhubungan dengan kesehatan atau tingkat paparan zat berbahaya di tempat kerja.
Tingginya kejadian PPOK menyebabkan perubahan KVP. Penurunan daya tahan dan
penurunan fungsi paru berdampak pada perubahan dinding dada yang menyebabkan
compliance dinding dada berkurang dan elastisitas parenkim paru menurun. Bertambahnya
kelenjar mukus dan penebalan pada mukosa bronkus menyebabkan tahanan pada saluran
napas dan KVP menurun. Penurunan KVP dapat terjadi dalam kondisi ketika terjadinya
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obstruksi atau adanya halangan ke saluran nafas mengakibatkan udara terperangkap dan
terjadi kerusakan saluran pernapasan. Penderita dengan obstruksi saluran napas dan
peningkatan resistensi aliran udara ekspirasi (misalnya asma dan emfisema) untuk
mengeluarkan seluru kapasitas vitalnya memerlukan waktu 25-30 detik, sedangkan pada orang
normal hanya 3 detik (16,19)

D. Kesimpulan

Berdasarkan kajian pada keseluruhan artikel, terdapat kesimpulan bahwa status perokok pasif
berisiko terhadap kejadian penyakit paru obstruktif kronik pada pekerja di perkantoran.
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