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INTISARI 
 

Yamlean, A. K. 2025. Pengaruh Paparan Asap Obat Nyamuk Bakar Terhadap 

Histopatologi Alveolus Tikus Galur Wistar (Rattus Norvegicus). Program 

Studi D4 Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Setia Budi.  

 

Asap obat nyamuk bakar mengandung polutan berbahaya seperti pyrethroid 

dan partikulat halus yang dapat merusak struktur alveolus paru-paru. Menganalisis 

perbedaan gambaran histopatologi alveolus tikus Wistar akibat paparan berbagai 

merek obat nyamuk bakar. 

 Penelitian dilakukan dengan kelompok kontol tanpa perlakuan A dan  

dengan kelompok perlakuan dengan tiga merek obat nyamuk bakar B, C, D 

terhadap hewan uji tikus galur wistar (Rattus norvegicus). Kerusakan jaringan 

dinilai melalui pewarnaan Hematoxylin-Eosin (HE) dengan parameter penebalan 

dinding alveolus, infiltrasi sel inflamasi, dan edema. Data dianalisis menggunakan 

uji statistik Kruskal-Wallis. 

Pemeriksaan histopatologi menunjukkan perbedaan tingkat kerusakan 

alveolus yang signifikan di antara kelompok perlakuan. Uji statistik mengonfirmasi 

bahwa variasi merek memengaruhi derajat toksisitas terhadap jaringan paru. 

Paparan asap obat nyamuk bakar berpengaruh signifikan terhadap perubahan 

struktur alveolus tikus. Tingkat kerusakan jaringan paru bervariasi tergantung pada 

merek produk, yang mencerminkan perbedaan konsentrasi bahan aktif dan potensi 

toksisitasnya. 

 

Kata kunci: Obat nyamuk bakar, Histopatologi alveolus, Tikus Wistar, Toksisitas 

paru, Pewarnaan Hematoxylin-Eosin. 
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ABSTRACT 

 

Yamlean, A. K. 2025 The Effect Of Exposure To Mosquito Repellent Smoke 

On The Histopathology Of The Alveolus Of Wistar Rats (Rattus Norvegicus). 

D4 Health Analyst Study Program, Faculty Of Health Sciences, Universitas 

Setia Budi. 

 

Mosquito coil smoke contains hazardous pollutants such as pyrethroids and 

fine particulates that can damage the structure of the lung alveoli. This study 

analyzed differences in the histopathological appearance of Wistar rat alveoli 

following exposure to various brands of mosquito coils. 

The research was conducted with a group of rats without treatment A and 

with a treatment group with three brands of mosquito coils B, C, D on test animals 

of the Wistar strain of rats (Rattus norvegicus). Tissue damage was assessed using 

Hematoxylin-Eosin (HE) staining, with parameters including alveolar wall 

thickening, inflammatory cell infiltration, and edema. Data were analyzed using the 

Kruskal-Wallis statistical test. 

Histopathological examination revealed significant differences in the level 

of alveolar damage among the treatment groups. Statistical tests confirmed that 

brand variation affected the degree of toxicity to lung tissue. Exposure to mosquito 

coil smoke significantly altered the structure of the rat alveoli. The extent of lung 

tissue damage varied depending on the product brand, reflecting differences in 

active ingredient concentration and potential toxicity. 

 

Keywords: Mosquito coils, Alveolar histopathology, Wistar rats, Pulmonary 

toxicity, Hematoxylin-Eosin staining. 

 

 

 



 

1 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

Kualitas udara yang baik berperan penting dalam menjaga kesehatan 

sistem pernapasan dan mendukung berbagai fungsi fisiologis tubuh. 

Kehidupan modern, kualitas udara sering kali terancam oleh berbagai sumber 

polusi, baik dari luar ruangan maupun dalam ruangan. Sumber pencemaran 

udara dalam ruangan sangat beragam, mulai dari asap rokok, pembakaran kayu, 

hingga penggunaan produk rumah tangga yang menghasilkan partikel 

berbahaya. Salah satu sumber polutan dalam ruangan yang cukup umum, 

terutama di daerah tropis, adalah asap dari pembakaran obat nyamuk. 

Gangguan pada sistem pernapasan menjadi salah satu tantangan kesehatan 

paling signifikan secara global, khususnya di wilayah negara-negara yang 

tengah berkembang termasuk Indonesia. Berbagai kondisi medis seperti asma, 

bronkitis, serta Penyakit Paru Obstruktif Kronik atau PPOK kerap kali 

memiliki keterkaitan erat dengan intensitas paparan polusi udara, baik yang 

bersumber dari lingkungan luar ruangan maupun polutan yang terperangkap di 

dalam ruangan (WHO, 2020).  

Salah satu pemicu pencemaran udara di dalam lingkungan hunian yang 

cukup lazim ditemukan adalah emisi asap yang dihasilkan dari pembakaran 

obat nyamuk. Produk pengusir nyamuk yang dirancang dalam bentuk lilitan 

atau kumparan ini diketahui menyimpan beragam kandungan bahan kimia yang 

bersifat toksik bagi tubuh, di antaranya adalah transflutrin, dichlorvos, 
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propoxur, pyrethroid, serta diethyltoulamide. Di antara daftar tersebut, 

senyawa pyrethroid dipandang sebagai zat yang sangat berisiko bagi kesehatan 

manusia karena kapasitasnya dalam memicu gangguan serius pada fungsi 

pernapasan seperti asma. Atas dasar potensi bahaya tersebut, Organisasi 

Kesehatan Dunia (WHO) secara resmi mengategorikan pyrethroid ke dalam 

kelompok racun dengan tingkat bahaya kelas menengah (Sawitri & Maulina, 

2022: 92), (Novianti & Saktini, 2021: 5). Pembakaran obat nyamuk 

menghasilkan asap yang mengandung senyawa kimia berbahaya. Penelitian 

menunjukkan bahwa asap obat nyamuk bakar mengandung partikulat halus, 

karbon monoksida (CO), formaldehida, benzena, dan polutan organik lainnya. 

Partikulat halus, misalnya, dapat menembus jauh ke dalam saluran pernapasan 

dan menyebabkan kerusakan pada struktur alveolus paru-paru (Elehinafe et al., 

2022:16).  

Obat nyamuk bakar digunakan secara luas sebagai upaya pencegahan 

penyakit yang ditularkan oleh nyamuk. Berdasarkan data yang dirilis oleh 

World Health Organization (WHO), Indonesia menempati posisi kedua 

sebagai negara dengan angka kejadian Demam Berdarah Dengue atau Dengue 

Hemorrhagic Fever (DHF) terbesar di antara tiga puluh wilayah yang berstatus 

endemic. Pada periode tahun 2020, sebaran kasus penyakit ini telah terdeteksi 

di 472 kabupaten serta kota yang mencakup seluruh 34 provinsi di tanah air. 

Dampak fatal dari infeksi ini, yang berujung pada kematian, dilaporkan terjadi 

di 219 kabupaten dan kota. Provinsi Aceh sendiri tercatat masuk ke dalam 

daftar sepuluh besar wilayah tingkat provinsi dengan angka insidensi Demam 
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Berdarah Dengue paling signifikan di lingkup nasional. Salah satu daerah di 

Aceh yang memiliki tingkat kerentanan tinggi terhadap penularan penyakit ini 

adalah Kota Lhokseumawe, di mana sepanjang tahun 2020, jumlah laporan 

kasus yang masuk telah melampaui angka seratus kejadian (Sawitri & Maulina, 

2022: 93). Pemberantasan penyakit akibat gigitan vektor meliputi manajemen 

lingkungan, pengendalian kimiawi, dan perlindungan individu secara 

langsung. Salah satu perlindungan individu dalam memberantas penyakit 

akibat vektor ini adalah dengan menggunakan kelambu dan obat nyamuk. 

Berdasarkan penelitian oleh Ernawati dkk, 2020, sebanyak 42,6% responden 

menggunakan kelambu dan obat nyamuk di rumah. Penggunaan obat nyamuk 

menjadi hal yang sering ditemukan pada hampir setiap rumah, menunjukkan 

bahwa Indonesia merupakan pasar potensial dalam pemasaran obat nyamuk. 

Seiring dengan berkembangnya peradaban, obat nyamuk dapat ditemukan 

dalam berbagai macam bentuk dan cara penggunaan. Penggunaan obat nyamuk 

ini tidak lepas dari bahaya dan efek samping akibat produk tersebut ada 

berbagai jenis obat nyamuk yang populer adalah obat nyamuk bakar, 

semprotan aerosol atau kelambu berinsektisida (Naik et al., 2023: 39). 

Penggunaan obat nyamuk bakar menjadi perhatian karena sering kali 

dilakukan dalam ruangan tertutup dengan ventilasi yang buruk, yang 

menyebabkan konsentrasi polutan menjadi lebih tinggi. Menimbulkan 

kekhawatiran, terutama bagi kelompok rentan seperti anak-anak, lansia, dan 

penderita penyakit pernapasan. Tingginya penyebaran penggunaan obat 

nyamuk bakar di masyarakat, penting untuk mengevaluasi dampak paparan 
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asapnya terhadap kesehatan, khususnya pada struktur histopatologi paru-paru. 

Histopatologi cabang  ilmu patologi yang mempelajari tentang perubahan 

jaringan tubuh akibat adanya penyakit atau zat toksik yang kemudian diambil 

melalui proses pembedahan, yang kemudian jaringan itu dilakukan pembuatan 

preparat dengan pewarnaan khusus kemudian dibaca secara mikroskopis  

(Tampubolon et al., 2021: 5).  

Alveolus sebagai bagian terkecil dari paru-paru yang bertanggung 

jawab atas pertukaran gas, sangat rentan terhadap kerusakan akibat paparan zat 

beracun dalam asap obat nyamuk (Abubakar et al., 2024: 2). Penelitian paparan 

jangka panjang terhadap asap obat nyamuk dapat meningkatkan risiko penyakit 

paru-paru kronis, seperti asma, bronkitis, dan penyakit paru obstruktif kronik 

(PPOK) (Hartina et al., 2021: 2). Paparan dalam jangka pendek pun dapat 

menyebabkan iritasi saluran pernapasan, batuk, dan sesak napas. Studi yang 

dilakukan oleh (Liu) bahwa tikus yang dipaparkan asap obat nyamuk selama 

beberapa minggu mengalami perubahan histopatologi paru-paru, termasuk 

penebalan dinding alveolus, peradangan, dan kematian jaringan. Penelitian lain 

menunjukkan bahwa paparan asap obat nyamuk bakar dapat menyebabkan efek 

toksiknya yang dapat merusak organ jantung, hati, ginjal, otak, serta penurunan 

berat badan dan kelainan pada fetus, seperti anencephaly, dapat mempengaruhi 

sistem saraf pada paparan senyawa aktif dalam obat nyamuk. Mengindikasikan 

potensi dampak negatif pada sistem reproduksi dan perkembangan janin 

(Niswah et al., 2021: 40-41). 
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Penelitian terdahulu meneliti efek dari variasi lama paparan asap obat 

nyamuk bakar terhadap kerusakan histopatologi paru tikus putih jantan galur 

Wistar (Doli, 2024). Hasilnya menunjukkan bahwa semakin lama durasi 

paparan, semakin signifikan kerusakan yang terjadi pada jaringan paru. 

Penelitian ini memiliki keunggulan dibandingkan penelitian terdahulu karena 

tidak hanya menilai efek paparan asap terhadap satu jenis iritan, tetapi 

membandingkan tiga merek obat nyamuk bakar yang berbeda, yaitu Baygon, 

Vape, dan Nomos, yang memiliki komposisi bahan aktif dan bahan tambahan 

yang berbeda. Penelitian ini mampu memberikan gambaran yang lebih spesifik 

mengenai variasi tingkat toksisitas antar produk terhadap jaringan paru. 

Berdasarkan latar belakang diatas, penilitian ini perlu dilakukan untuk 

mengetahui pengaruh paparan asap obat nyamuk bakar terhadap histopatologi 

alveolus tikus dengan mengamati perubahan struktur jaringan organ alveolus 

akibat paparan asap obat nyamuk secara mikroskopis. 

 

B. Rumusan Masalah  

Rumusan masalah dalam penelitian adalah sebagai berikut: 

Apakah terdapat perbedaan gambaran paparan obat nyamuk bakar 

terhadap histopatologi alveolus tikus Wistar jantan (Rattus norvegicus)? 
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C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian adalah sebagai berikut: 

  Agar peneliti dan pembaca dapat mengetahui perbedaan gambaran 

paparan obat nyamuk bakar terhadap histopatologi alveoulus tikus Wistar 

jantan (Rattus norvegicus). 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi peneliti, untuk memberikan pengetahuan dan wasasan mengenai 

pengaruh asap obat nyamuk bakar terhadap organ alveolus tikus yang di 

teliti secara mikroskopis.  

2. Bagi masyarakat, untuk meningkatkan kesadaran akan potensi bahaya 

paparan asap obat nyamuk bakar terhadap kesehatan paru-paru dan 

mendorong penggunaan alternatif lain yang lebih aman.  


