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terhadap Gambaran Paru Tikus 
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ABSTRAK 

 

Zat-zat aktif yang terkandung dalam obat anti nyamuk elektrik dan obat anti 

nyamuk bakar bila digunakan secara rutin lambat laun dapat mempengararuhi 

dan menyebabkan kelainan pada organ-organ tubuh manusia, salah satunya 

adalah paru. Metode penelitian; penelitian yang akan dilakukan adalah 

eksperimen. Pada penelitian ini menggunakan pendekatan the post test only 

control group design. Secara acak tikus-tikus dikelompokkan pada setiap 

kelompok perlakuan dan kontrol. Penelitian yang dilakukan pada hewan coba, 

gambaran pada paru hewan coba menjelaskan adanya perbedaan antara 

perlakuan paparan obat anti nyamuk elektrik dengan paparan obat anti nyamuk 

bakar. Gambar perlakuan pemberian obat anti nyamuk elektri terhadap kontrol 

(P0=11,666 cm
2
) dengan perlakuan paparan obat anti nyamuk eletrik 6 jam 

(P1elektrik= 9,291 cm
2
)  menunjukkan pengecilan atau  pengerutan karena paru 

mengalami kolaps. Gambaran perlakuan pemberian obat anti nyamuk bakar 

terhadap kontrol (P0=7,77 cm
2
) dengan perlakuan paparan obat anti nyamuk 

bakar 6 jam (P1bakar= 8,76 cm
2
)  menunjukkan pembesaran karena paru 

mengalami keracunan asap obat anti nyamuk bakar. Kesimpulan; Pemberian 

obat anti nyamuk bakar yang menghasilkan asap mengandung zat karsinogen. 

Sehingga dapat menyebabkan kerusakan serius pada hidung, tenggorokan dan 

jaringan paru.Perubahan gambaran pembesaran paru terjadi pada perlakuan 

pemberian obat anti nyamuk bakar P1bakar selama 6 jam. Perubahan gambaran 

paru pada perlakuan pemberian obat anti nyamuk elektrik  P1elektrik  selama 6 jam 

mengalami pengecilan paru karena kolaps paru. 

 

Kata kunci: elektrik, bakar, obat anti nyamuk 

 
Pendahuluan 

Geografis negara Indonesia merupakan 

wilayah yang sesuai dengan tempat hidup jenis 

nyamuk yang berperan sebagai vektor 

penyakit. Curah hujan yang tinggi 

menimbulkan banyak genangan air dimana – 

mana dan terdapat rawa sehingga  nyamuk 

akan sangat mudah berkembang biak 

(Hoedojo,2006). Nyamuk yang dengan mudah 

berkembang biak, maka kejadian penyakit 

yang disebabkan oleh nyamuk. Upaya yang 

harus dilakukan oleh masyarakat untuk tidak 

sekedar penanggulangan nyamuk, maka 

diperlukan upaya untuk menanggulanginya, 

yaitu salah satunya  dengan pemakaian obat 

anti nyamuk, yang tentunya mengandung 

insektisida beberapa senyawa kimia 

(Almahdy,2014). Insektisida yang 

mengandung beberapa senyawa kimia, salah 

satunya merupakan golongan dari pestisida 

dimana pestisida adalah bagian dari zak toksis 

(Hayes,2001). 

Obat anti nyamuk yang beredar di 

pasaran baik berupa obat semprot, bakar 

maupun cair dimana terkandung  senyawa 

kimia berbahaya bagi kesehatan manusia yaitu 

propoxur, tranflutrin, bioaleterin, dikiorvos, 

dalletherine,octachiorophil eter. Penggunaan 

obat anti nyamuk perlunya memperhatikan 

cara dan penggunaannya.  Jenis obat nyamuk 

mailto:mbak.devi@gmail.com


59 

 
 

Emilia, Mekanisme Paparan Obat Anti Nyamuk Elektrik dan Obat Anti Nyamuk 

saat ini yang berada sangatlah beragam, 

misalnya berbentuk semprot, bakar, oles 

maupun elektrik. Penggunaan obat anti 

nyamuk elektrik dan  obat anti nyamuk jenis 

bakar harus dilakukan di ruang terbuka, dan 

untuk  penggunaan obat anti nyamuk semprot 

dilakukan terhadap ruang kosong minimal 1 

jam sebelum ditempati. Obat anti nyamuk 

yang mengandung saat ini banyak 

mengandung zat tambahan tertentu. Zat 

tambahan yang dapat merugikan kesehatan 

manusia, dimana bahan dapat berupa 

pewarna,pengawet serta pewangi 

(Godam,2006 ;Anonymous, 2003).  

Zat-zat aktif yang terkandung dalam 

obat anti nyamuk elektrik dan obat anti 

nyamuk bakar bila digunakan secara rutin 

lambat laun dapat mempengararuhi dan 

menyebabkan kelainan pada organ-organ 

tubuh manusia, salah satunya adalah paru-paru 

(Ariani,2012). Obat nyamuk bakar yang 

mengeluarkan asap, dimana asap tersebut 

menguap dari pembakaran obat nyamuk 

ternyata mengandung zat karsinogen.Paparan 

melalui pernapasan sangat berbahaya 

dikarenakan partikel- partikel bahan aktif 

dapat dengan cepat diserap oleh paru – paru 

menuju peredaran darah. Sehingga dapat 

menyebabkan kerusakan serius pada hidung, 

tenggorokan dan jaringan paru – paru, dan 

apabila terhirup dengan jumlah yang cukup 

dan dalam jangka waktuk yang lama 

(Iswara,2009). 

Asap yang berasar dari obat nyamuk 

bakar merupakan salah satu sumber dari 

pembentuk senyawa radikal bebas. Radikal 

bebas merupakan molekul yang memiliki satu 

atau lebih elektron yang tidak berpasangan. 

Elektron – elektron yang bepangan ini 

menyebabkan radikal bebas menjadi senyawa 

yang sangat reaktif terhadap sel – sel tubuh 

dengan cara mengikat elektron molekul sel 

(Pietta,1999; Wijaya,1996) Reaksi ini sering 

disebut dengan oksidasi. Pada kondisi ini 

manusia membutuhkan senyawa antioksidan 

yang diperoleh dari makanan  (Umayah,2007). 

Anti obat nyamuk elektrik menurut 

Wahyuningsih (2009) bahwa untuk obat anti 

nyamuk elektrik merupakan obat anti nyamuk 

yang benyak diminati dalam menanggulangi 

nyamuk. Obat antinyamuk elektrik 

mengandung Allethrin, dimana salah satu 

bahan aktif yang terkandung didalam obat anti 

nyamuk elektrik.  

Kandungan Allethrin  sangat beresiko 

merusak kesehatan, dan dalam kurun waktu 

yang lama masuk tubuh secara inhalasi 

menyebabkan organ tubuh mengalami 

kerusakan. Proses detoksifikasi tidak berjalan 

dengan semestinya maka zat-zat beracun akan 

terakumulasi menjadi perantara meudahkan 

terjangkitnya suatu penyakit akibat penurunan 

sistem imun. Selain itu akumulasi zat beracun 

erat hubungannya dengan penuaan dini, 

penyakit kanker, penyakit jantung, kolesterol 

tinggi, dan gangguan pada kulit 

(Christijanti,2010).   

Rumusan penelitian adalah, Bagaiman 

mekanisme dari paparan obat anti nyamuk 

elektrik dan obat anti nyamuk bakar terhadap 

gambaran paru tikus?  Dan tujuan dari 

penelitian ini adalah, mengetahui 

perbandingan mekanisme paparan obat anti 

nyamuk elektrik dengan obat anti nyamuk 

bakar terhadap gambaran paru yang diberikan 

pada tikus. 

 

Kajian  Pustaka 

Difinisi Obat Nyamuk 

Pestisida adalah zat untuk 

mengendalikan, menolak, atau memikat 

organisme pengganggu atau hama 

(Raini,2009). Pestisida banyak sekali jenisnya, 

antara lain fungisida untuk mengendalikan 

jamur, rodentisida untuk hewan pengerat, 

herbisida untuk gulma, akarisida untuk tungau, 

bakterisida untuk bakteri, dan insektisida 

untuk membasmi serangga (Raini,2009).  

Insektisida telah digunakan di berbagai bidang 

(Institut Pertanian Bogor).  Pada bidang 

kesehatan, insektisida digunakan dalam 

pengendalian vektor baik oleh pemerintah 

maupun rumah tangga (Sih, 2013). Insektisida 

untuk entomologi digunakan dalam program 

pemerintah bagi sasaran fase pradewasa dan 

dewasa. Adapun insektisida yang digunakan 

pada skala rumah tangga adalah untuk sasaran 

pada fase dewasa. 

Insektisida memiliki racun dan dari 

berbagai zat aktif tersebut tidak hanya 

dirasakan oleh serangga yang menjadi sasaran 

dari insektisida, tetapi dapat pula berdampak 

pada hewan maupun manusia terkena 

insektisida (Wahyuningsih,2011). Manusia, 

adalah paling rentan terhadap racun insektisida 

terutama pada anak-anak. Karena anak – anak 

cenderung memasukkan berbagai jenis barang 

yang ditemui ke dalam mulutnya. Jika yang 

dimasukkan adalah insektisida, risikonya 

adalah kematian (Sujatno,2011). Insektisida 
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meracuni tubuh melalui beberapa cara, yaitu 

tertelan, terhirup, terkena kulit atau mata 

(Nusa,2011). Produk insektisida yang beredar 

di pasaran antara lain bakar, aerosol, oles, mat, 

dan cair elektrik. Berdasarkan penelitian di 

Solo diketahui bahwa hampir keseluruhan 

responden menggunakan insektisida 

antinyamuk. Lebih dari separuh responden 

menggunakan insektisida bakar. Sebagian 

kecil responden menggunakan insektisida 

semprot, oles, dan mat. Lebih dari separuh 

responden menggunakan satu jenis insektisida. 

Akan tetapi ada juga yang menggunakan lebih 

dari satu jenis insektisida 

(Wahyuningsih,2011). Data hasil Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas) di Indonesia 

tahun 2010 menunjukkan bahwa untuk 

penggunaan insektisida secara keseluruhan 

Provinsi Jawa Barat berada di atas rata-rata 

nasional, baik itu insektisida bakar, mat 

elektrik, repellent, maupun aerosol (Badan 

Penelitian dan Pengembangan 

Kesehatan,2011; Riset kesehatan dasar, 2010). 

Obat Anti Nyamuk Elektrik 

Penelitian yang dilakukan oleh Wigati 

dan Susanti (2012) bahwa dari 72 responden 

yang menggunakan insektisida rumah tangga 

didapatkan pengguna obat nyamuk semprot 

sebesar 36,11 %, pengguna obat nyamuk bakar 

sebesar 26,4 %, pengguna obat nyamuk oles 

sebesar 5,6 %, dan elektrik sebesar 37,5 %. 

Hal tersebut menunjukkan bahwa jenis 

insektisida elektrik paling banyak diminati 

oleh masyarakat. 

Obat nyamuk elektrik merupakan jenis 

obat nyamuk yang dikembangkan dengan 

bantuan listrik. Elektrik ini berukuran 3 x 2 cm 

yang terbuat dari lembar lapik (mat) yang 

mengandung insektisida mudah diuapkan 

misalnya bioallethrin dan allethrin. Melalui 

proses penguapan,  bahan aktif dan 

pewanginya dikeluarkan secara bertahap. 

Jumlah insektisida yang dikeluarkan oleh obat 

nyamuk elektrik cukup untuk menghalau 

nyamuk selama beberapa jam. Perubahan 

warna dari biru menjadi putih menunjukkan 

bahwa bahan aktif yang dikandungnya telah 

habis (Arsin, 2012). Obat nyamuk elektrik 

yang beredar dimasyarakat umumnya 

mengandung allethrin sebesar 40 mg/mat dan 

transfultrin 3 mg/mat (Putra, A., Akhsan, M., 

Ningsi, P., 2014). 

Kandungan aktif dari obat nyamuk 

antara lain adalah dichlorvos, propoxur, 

pyrethroid, dan diethyltoluamide serta bahan 

kombinasinya. Obat nyamuk yang banyak 

beredar di Indonesia adalah yang mempunyai 

kandungan allethrin, transflutrin, bioallethrin, 

pralethrin, d-phenothrin, cypenothrin atau 

esbiothrin, yang merupakan turunan dari 

pyrethroid (Depkes, 2008). 

Menurut Sitepu (2010), bahwa 

dichlorvos, propoxur, dan pyrethroid, maupun 

kombinasi dari ketiganya merupakan tiga 

bahan aktif yang berada dalam obat nyamuk. 

Propoxur merupakan racun pembasmi hama 

yang dijual secara bebas kepada masyarakat 

awam yang tidak paham terhadap bahaya 

bahan kimia. Propoxur termasuk racun kelas 

menengah yang apabila dihirup atau terserap 

kulit dapat mengakibatkan penglihatan kabur, 

keringat berlebih, pusing, sakit kepala, dan 

badan lemah. Sedangkan dichlorvos 

mempunyai daya kerja yang cukup 

mengagumkan, dalam sekali semprot mampu 

menewaskan puluhan nyamuk. 

Obat Anti Nyamuk Bakar 

Obat anti nyamuk mengandung bahan 

aktif sehingga akan masuk ke dalam tubuh 

melalui pernapasan dan kulit lalu akan beredar 

dalam darah. Setelah itu menyebar pada sel – 

sel tubuh. Gangguan – gangguan pada organ 

tubuh manusia akan terjadi jika pemakain obat 

anti nyamuk tidak terkontrol atau dosisnya 

berlebihan.Efek negatif dari obat anti nyamuk 

menimbulkan resiko toksisitas yang berat. 

Toksisitas merupakan tingkat merusaknya 

suatu zat jika dipaparkan terhadap organisme. 

Toksisitas dapat mengacu pada dampak 

terhadap seluruh organisme, dan efek terhadap 

substruktur organisme.  

Obat nyamuk bakar yang mengeluarkan 

asap, dimana asap tersebut menguap dari 

pembakaran obat nyamuk ternyata 

mengandung zat karsinogen.Paparan melalui 

pernapasan sangat berbahaya dikarenakan 

partikel- partikel bahan aktif dapat dengan 

cepat diserap oleh paru – paru menuju 

peredaran darah. Sehingga dapat menyebabkan 

kerusakan serius pada hidung, tenggorokan 

dan jaringan paru – paru, dan apabila terhirup 

dengan jumlah yang cukup dan dalam jangka 

waktuk yang lama (Iswara,2009). 

Asap yang berasar dari obat nyamuk 

bakar merupakan salah satu sumber dari 

pembentuk senyawa radikal bebas. Radikal 

bebas merupakan molekul yang memiliki satu 

atau lebih elektron yang tidak berpasangan. 

Elektron – elektron yang bepangan ini 

menyebabkan radikal bebas menjadi senyawa 
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yang sangat reaktif terhadap sel – sel tubuh 

dengan cara mengikat elektron molekul sel 

(Pietta,1999; Wijaya,1996) Reaksi ini sering 

disebut dengan oksidasi. Pada kondisi ini 

manusia membutuhkan senyawa antioksidan 

yang diperoleh dari makanan  (Umayah,2007).  

Efek Obat Nyamuk Pada Tubuh 

 Sitepu (2010) menjelaskan didalam 

penelitiannya bahwa ada beberapa macam efek 

dari insektisida untuk membunuh nyamuk,jika 

masuk ke dalam tubuh manusia, yaitu; 

a. Masuk melalui mulut (oral), efek beracun 

dapat diakibatkan karena ketidaksengajaan 

menelan material ini. 

b. Masuk melalui mata, kontak mata secara 

langsung dapat menghasilkan air mata, 

pelipatan pada kelopak mata, kontraksi 

anak mata, kehilangan fokus, dan 

penglihatan kabur. 

c. Melalui kulit, efek sistemik dapat terjadi 

bila material terserap. Efek beracun bisa 

terjadi sebagai akibat penyerapan oleh 

kulit. Bagian yang terkena mungkin dapat 

menyebabkan keluar keringan dan kejang. 

d. Masuk melalui hidung (inhalasi), 

insektisida pembunuh nyamuk jenis bakar, 

jenis semprot, maupun elektrik partikelnya 

dapat masuk pada siklus pernafasan dan 

dapat menyebabkan iritasi. 

Masuknya obat anti nyamuk ke dalam 

tubuh manusia dalam waktu yang lama 

beresiko terkena kanker paru. Risiko kanker 

paru secara bermakna lebih tinggi pada mereka 

yang sering (lebih dari tiga hari dalam 

seminggu) menggunakan obat nyamuk bakar 

daripada yang tidak menggunakan. Pada 

penelitian lain terhadap empat merek obat 

nyamuk bakar buatan Cina dan dua merek dari 

Malaysia, diketahui adanya kandungan 

polycyclic aromatik hydrocarbons (PAHs), 

aldehydes, dan ketones. Kandungan polutan 

pada produk Malaysia lebih tinggi daripada 

produk Cina. Dalam asap obat nyamuk itu juga 

teridentifikasi komponen minyak terbang 

organik, termasuk karsinogen dan yang diduga 

karsinogen. 

Definisi Paru 

Menurut Soemantri(2007) paru-paru 

atau pulmo merupakan organ penting manusia 

yang berbentuk spons dan terletak pada rongga 

dada yang memiliki berat sekitar 300-400 

gram. Rongga dada dipisahkan dari rongga 

perut oleh diafragma. Paru-paru manusia 

terdiri dari dua bagian yaitu paru kanan dan 

paru kiri. Paru kanan memiliki tiga lobus yang 

terdiri dari: lobus superior, lobus medius dan 

lobus inferior, sedangkankan paru kiri 

memiliki dua lobus yaitu: lobus superior dan 

lobus inferior. Kelima lobus tersebut dapat 

terlihat dengan jelas. Setiap paru-paru terbagi 

lagi menjadi beberapa sub bagian,ada sekitar 

sepuluh unit terkecil yang disebut 

bronchoparunary segments. Paru kanan dan 

kiri dipisahkan oleh mediastinum.Paru-paru 

manusia sebelah kiri lebih kecil daripada 

kanan hal tersebut dikarenakan jantung 

membutuhkan ruang lebih dari sisi tubuh 

bagian kiri.  

Wahyuningsih (2009)  menjelaskan 

bahwa  Obat pengusir nyamuk yang paling 

banyak digunakan oleh masyarakat Indonesia 

adalah obat nyamuk bakar. Namun studi 

terbaru menemukan bahwa asap dari sekeping 

obat nyamuk bakar sama bahayanya dengan 

100 batang rokok. Pengaruh asap rokok pada 

saluran pernapasan Mekanisme asap rokok 

menimbulkan penyakit pada saluaran napas 

(Behr,2002) 

 a. Penyakit paru obstruktif kronik Iritasi 

saluran napas oleh asap rokok dan bahan 

toksik lain akan menimbulkan reaksi 

inflamasi saluran napas sehingga terjadi 

deposit sel radang neutrofil maupun 

makrofag di tempat tersebut. Neutrofil 

akan mengeluarkan elastase yang 

berlebihan mengakibatkan metaplasia sel 

epitel sekretori dan hipertrofi kelenjar 

mukus. Elastase netrofil menghambat 

mucociliary clearance. Di samping itu 

elastase neutrofil akan merangsang 

produksi mukus berlebihan akibat 

hipertrofi kelenjar dan metaplasia sel 

sekretori.  

b. Kanker paru Telah diketahui perokok 

merupakan faktor risiko kanker paru. Asap 

rokok mengandung bahan toksin dan 

iritan, mutagenik dan karsinogenik 

termasuk reactive organic radicals (RORs) 

yang memicu proliferasi sel, kerusakan 

kromosom, perubahan formasi DNA dan 

aktivasi onkogen.  

c. Interstitial lung disease (ILD) Merupakan 

sekelompok penyakit heterogen paru 

umumnya ditandai dengan sesak napas, 

batuk kering, diffuse interstitial infiltrate 

yang membatasi fungsi paru dan gangguan 

pertukaran gas. Interstitial lung disease 

dapat berupa sarkoidosis, fibrosis paru 

idiopatik (IPF), pneumokoniosis dan 
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penyakit yang berhubungan dengan 

jaringan ikat. 

 

Metode Penelitian 

Rancangan Penelitian 

Jenis penelitian yang akan dilakukan 

adalah eksperimen. Pada penelitian ini 

menggunakan pendekatan the post test only 

control group design. Secara acak tikus-tikus 

dikelompokkan pada setiap kelompok 

perlakuan dan kontrol. 

Populasi dan Sampel 

Populasi merupakan keseluruhan dari 

objek penelitian yang digunakan sebagai 

sumber data yang memiliki karakteristik 

tertentu, penelitian ini memiliki populasi 

hewan coba tikus galur wistar.  

Kriteria Inklusi 

a. Tikus galur murni jenis wistar kelamin 

jantan 

b. Berat badan : 300 gram 

c. Usia 2 bulan 

d. Tikus dalam keadaan sehat 

e. Tidak memiliki kelainan anatomi secara 

makroskopis 

Kriteria Eksklusi 

a. Tikus sakit dan terlihat pasif (tidak lincah) 

b. Tikus mati sewaktu penelitian berlangsung 

Variabel Penelitian 

Variabel bebas ; lama paparan uap obat 

nyamuk elektrik, obat nyamuk bakar 

Variabel terikat ; gambaran besar  paru-paru 

Alat dan Bahan 

Hewan coba menggunakan tikus 

berjumlah 25 ekor dengan memiliki genetik 

sama, berjenis kelamin jantan, erta memeliki 

rata-rata berat badan 150 gram. 

Alat : Kandang tikus (40cm x 40cm x 30cm), 

tempat pakan hewan coba, tempat minum, 

sekam sebagai alas. Kapas, toples, alat bedah, 

papan dengan paraffin sebagai alas bedah 

hewan coba. Timbangan, kertas millimeter, 

mistar, kamera 

Bahan : Obat nyamuk elektrik yang memiliki 

kandungan bahan aktif allethrin, obat anti 

nyamuk bakar, dan eter.  

Cara Kerja 

Tikus galur Wistar 150 gram ditimbang 

dan diadaptasikan selama satu minggu 

sebelum mulai diberikan perlakuan. Tikus 

sebagai hewan coba dipapar obat anti nyamuk 

bakar diberi perlakuan selama 16 hari 

perlakuan. Untuk perlakuan hewan coba yang 

diberi paparan obat anti nyamuk elektrik 

selama 30 hari . Kandang tikus dibungkus 

dengan plastik dan diberi lubang ventilasi 

kemudian obat nyamuk elektrik kandungan 

allethrin dan obat anti nyamuk bakar 

digantung dibagian bawah kandang dengan 

tujuan agar obat nyamuk tidak dijangkau oleh 

tikus tetapi masih berefek pada inhalasi tikus.  

Hewan coba diberi perlakuan dengan 

pemberian paparan obat anti nyamuk elektrik 

dan obat anti nyamuk bakar selama 6 jam. 

Setelah 16 hari untuk paparan obat anti 

nyamuk bakar, dan 30 hari untuk paparan obat 

anti nyamuk elektrik dilakukan penelitian 

dengan cara : tikus dianestesi menggunakan 

eter yang diteteskan dikapas dan dimasukkan 

dalam toples, dilakukan pembedahan untuk 

mengambil organ paru baik kontrol maupun 

perlakuan, organ paru diletakkan diatas kertas 

milimeter untuk didokumentasikan, setelah 

selesai hewan coba dimusnahkan  dengan cara 

dibakar dengan tungku pembakaran secara 

bertahap sampai menjadi abu ( Pertamawati, 

M., 2010). 

 

Hasil Penelitian 

Hasil  penelitian  gambaran pemberian 

paparan obat anti nyamuk elektrik dengan obat 

anti nyamuk bakar yaitu; gambaran pemberian 

paparan  obat anti nyamuk elektrik dengan P0 

sebagai kontrol perlakuan dan P2 untuk 

perlakuan pemberian paparan obat anti 

nyamuk elektrik selama 6 jam (gambar 1 dan 

gambar 2). Gambaran pemberian paparan obat 

anti nyamuk bakar dengan K sebagai kontrol 

perlakuan dan P2 sebagai perlakuan pemberian 

paparan obat anti nyamuk bakar selama 6 jam 

(gambar 3 dan gambar 4).   
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Gambar 1. Kelompok kontrol untuk paparan obat anti nyamuk elektrik 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Kelompok perlakuan P2  untuk paparan obat anti nyamuk elektrik 6 jam 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Kelompok kontrol untuk paparan obat anti nyamuk bakar 

 

   
 

Gambar 4. Kelompok perlakuan (P2)  untuk paparan obat anti nyamuk bakar 6 jam 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Data dari perlakuan hewan coba menggunakan 

paparan obat anti nyamuk elektrik dan paparan 

obat anti nyamuk bakar dengan melihat 

gambaran paru diperoleh perbedaan. Nilai rata 

– rata dari setiap perlakuan baik kontrol 

maupun perlakuan hewan coba dengan 

paparan obat anti nyamuk elektrik maupun 

obat anti nyamuk bakar 

 

Tabel 1. Nilai rata – rata gambaran paru paparan obat anti nyamuk 

PERLAKUAN PAPARAN OBAT ANTI 

NYAMUK ELEKTRIK 

PAPARAN OBAT ANTI 

NYAMUK BAKAR 

P0 11,666 7,77 

P1 9,291 8,76 

Sumber: data hasil penelitian UWKS (2017) 
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Tabel 2. Tabel pembesaran paru ( cm
2
)  pada perlakuan kontrol (Po) dan Perlakuan (P1elektrik)  

6 jam dari paparan obat anti nyamuk elektrik 

Jumlah 

Perlakuan 

Hasil Eksperimen 

Pembesaran paru (cm
2
) 

 I II III IV V VI 

P0 16 12 10,5 10,5 10,5 10,5 

P1elektrik 11,5 11,5 11,5 6,25 6 9 

 Sumber:data  hasil penelitian UWKS (2015) 

  

Gambar 5. pembesaran paru (cm
2
)  pada perlakuan  kontrol (Po) dan Perlakuan (P1elektrik)  6 

jam paparan obat anti nyamuk elektrik (sumber: data hasil penelitian UWKS 2015) 

 

 

 
 

Tabel 3. Tabel pembesaran paru ( cm
2
)  pada perlakuan kontrol (Po) dan Perlakuan (P1bakar)  6 

jam dari paparan obat anti nyamuk bakar 

 

Jumlah 

Perlakuan 

Hasil Eksperimen 

Pembesaran paru (cm
2
) 

 I II III IV V VI 

P0 3,74 9,8 7,36 11,22 7 7,5 

P1bakar 5 11,1 11,56 9,25 9,9 5,75 

      Sumber:data  hasil penelitian UWKS (2017) 
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Gambar 7. pembesaran paru (cm
2
)  pada perlakuan  kontrol (Po) dan Perlakuan (P1bakar)  6 jam 

paparan obat anti nyamuk bakar (sumber: data hasil penelitian UWKS 2017) 

 

 
 (Series1:perlakuan kontrol (Po), Series2:perlakuan paparan 6 obat anti nyamuk bakar (P1)) 

 

Obat nyamuk bakar yang mengeluarkan 

asap, dimana asap tersebut menguap dari 

pembakaran obat nyamuk ternyata 

mengandung zat karsinogen.Paparan melalui 

pernapasan sangat berbahaya dikarenakan 

partikel- partikel bahan aktif dapat dengan 

cepat diserap oleh paru – paru menuju 

peredaran darah. Sehingga dapat menyebabkan 

kerusakan serius pada hidung, tenggorokan 

dan jaringan paru – paru, dan apabila terhirup 

dengan jumlah yang cukup dan dalam jangka 

waktuk yang lama (Iswara,2009). 

 

PEMBAHASAN 

Obat anti nyamuk diketahui 

mengandung zat – zat yang berbahaya bagi 

tubuh. Obat anti nyamuk merupakan 

insektisida yang dapat meracuni tubuh melalui 

beberapa cara, yaitu tertelan, terhirup, terkena 

kulit atau mata (Nusa,2011). Produk 

insektisida yang beredar dimasyarakat dan 

dipergunakan antara lain dalam berntuk obat 

anti nyamuk bakar, aerosol, oles, mat, dan cair 

elektrik. 

Obat anti nyamuk elektrik diketahui 

bahwa mengandung insektisida yang 

dikeluarkan cukup untuk menghalau nyamuk 

selama beberapa jam. Perubahan warna dari 

biru menjadi putih menunjukkan bahwa bahan 

aktif yang dikandungnya telah habis (Arsin, 

2012). Obat nyamuk elektrik yang beredar 

dimasyarakat umumnya mengandung allethrin 

sebesar 40 mg/mat dan transfultrin 3 mg/mat 

(Putra, A., Akhsan, M., Ningsi, P., 2014). Obat 

nyamuk yang banyak beredar di Indonesia 

adalah yang mempunyai kandungan allethrin, 

transflutrin, bioallethrin, pralethrin, d-

phenothrin, cypenothrin atau esbiothrin, yang 

merupakan turunan dari pyrethroid (Depkes, 

2008). Kandungan dichlorvos, propoxur, dan 

pyrethroid, maupun kombinasi dari ketiganya 

merupakan tiga bahan aktif yang berada dalam 

obat nyamuk. Propoxur merupakan racun 

pembasmi hama yang dijual secara bebas 

kepada masyarakat awam yang tidak paham 

terhadap bahaya bahan kimia. Propoxur 

termasuk racun kelas menengah yang apabila 

dihirup atau terserap kulit dapat 

mengakibatkan penglihatan kabur, keringat 

berlebih, pusing, sakit kepala, dan badan 

lemah. Sedangkan dichlorvos mempunyai 

daya kerja yang cukup mengagumkan, dalam 

sekali semprot mampu menewaskan puluhan 

nyamuk. 

Obat anti nyamuk jika dibakar, maka 

asapnya akan lebih membahayakan 

dibandingkan dengan 100 batang bahaya 

merokok. Asap yang dihasilkan dari 

pembakaran obat nyamuk sering dihisap 

sehingga akan masuk ke dalam tubuh.  

Paparan obat anti nyamuk bakar akan 

terhirup maka akan berdampak pada kesehatan 

manusia, dampak yang dirasakan adalah sesak 

napas, alergi dalam bentuk gangguan di kulit, 

kulit teriritasi, batuk-batuk, pusing, mual, 

muntah, bahkan pingsan. Lebih jauh, mungkin 

saja perkembangan otak pada anak akan 

terhambat. Untuk jangka panjang, kontak 

dengan obat anti-nyamuk setiap hari dan 

kontinyu dapat menyebabkan kanker paru-

paru.  Paparan melalui pernapasan sangat 

berbahaya dikarenakan partikel- partikel bahan 
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aktif dapat dengan cepat diserap oleh paru – 

paru menuju peredaran darah. Sehingga dapat 

menyebabkan kerusakan serius pada hidung, 

tenggorokan dan jaringan paru – paru, dan 

apabila terhirup dengan jumlah yang cukup 

dan dalam jangka waktuk yang lama 

(Iswara,2009). 

Penelitian yang dilakukan pada hewan 

coba, gambaran pada paru hewan coba 

menjelaskan adanya perbedaan antara 

perlakuan paparan obat anti nyamuk elektrik 

dengan paparan obat anti nyamuk bakar. 

Gambar perlakuan pemberian obat anti 

nyamuk elektri terhadap kontrol (P0=11,666 

cm
2
) dengan perlakuan paparan obat anti 

nyamuk eletrik 6 jam (P1elektrik= 9,291 cm
2
)  

menunjukkan pengecilan atau  pengerutan 

karena paru mengalami kolaps. Gambaran 

perlakuan pemberian obat anti nyamuk bakar 

terhadap kontrol (P0=7,77 cm
2
) dengan 

perlakuan paparan obat anti nyamuk bakar 6 

jam (P1bakar= 8,76 cm
2
)  menunjukkan 

pembesaran karena paru mengalami keracunan 

asap obat anti nyamuk bakar.  

Menurut WHO menetapkan diklorvos 

sebagai racun tingkat pertama yang 

mempunyai efek teratogenik yang 

membahayakan perkembangan janin dan 

mempunyai bahan aktif yang merusak sistem 

saraf, pernapasan dan ginjal. Obat anti nyamuk 

kandungannya juga ditambahkan S2 

(octachloro dipropyl ether) yang mempunyai 

efek lebih ampuh untuk membunuh segala 

jenis serangga dan akan menjadi sangat 

berbahaya jika dibakar karena menghasilkan 

BMCE (bischloromethyl ether) yang 

mempunyai risiko kanker paru (Gita,2011; 

Guyton ,2007). Penelitian yang dilakukan pada 

hewan coba, gambaran pada paru hewan coba 

menjelaskan adanya pengaruh. Dimana 

lamanya paparan pemberian obat nyamuk 

dengan paru. Gambaran pengaruh lamanya 

pemberian obat nyamuk tersebut sangat 

berpengaruh dan  bedampak dengan jelas. 

Karena efek obat nyamuk ditentukan oleh 

bahan aktif atau bahan yang dikandungnya. 

Dimana bahaya obat nyamuk tergantung dari 

konsentrasi bahan aktifnya dan frekuensi 

pemakaian (banyaknya pemakaian). 

 

Penutup 

Kesimpulan 

1. Pemberian obat anti nyamuk bakar yang 

menghasilkan asap mengandung zat 

karsinogen. Sehingga dapat menyebabkan 

kerusakan serius pada hidung, 

tenggorokan dan jaringan paru. . 

2. Perubahan gambaran pembesaran paru 

terjadi pada perlakuan pemberian obat anti 

nyamuk bakar P1bakar selama 6 jam. 

Perubahan gambaran paru pada perlakuan 

pemberian obat anti nyamuk elektrik  

P1elektrik  selama 6 jam mengalami 

pengecilan paru karena kolaps paru. 

Saran 

Pada penelitian kali ini didapatkan hasil 

yang mengalami pembesaran paru pada P1bakar 

yang diberi paparan obat anti nyamuk bakar 

selama 6 perhari. Untuk  peneliti selanjutnya 

masih tetap pada fokus pembesaran paru 

maka, perlunya penambahan waktu didalam 

pemberian paparan obat anti nyamuk selama 

10 jam. Karena saat ini obat anti nyamuk 

bakar yang diperjual belikan di masyarakat, 

penggunaannya hingga 10 jam.  
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