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Hubungan Kadar Timbal Darah dengan Tingkat Inteligensi Anak
Dewi Mutiati Ratnasari, Mei Neni Sitaresmi, Nenny Sri Mulyani
Bagian Ilmu Kesehatan Anak Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada/RSUP Dr. Sardjito, Yogyakarta

Latar belakang. Timbal telah terbukti neurotoksin. Kadar timbal yang tinggi dalam darah dihubungkan dengan inteligensi yang 
rendah pada anak, tetapi sampai saat ini belum ada laporan hubungan kadar timbal dalam darah dengan inteligensi anak di Indonesia 
khususnya Yogyakarta.
Tujuan. Mengetahui hubungan kadar timbal darah dengan tingkat inteligensi anak.
Metode. Penelitian potong lintang terhadap anak di 7 Sekolah Dasar kelas 1 dan 2 Inklusi di Yogyakarta pada bulan Januari 2013. 
Subyek penelitian diperoleh secara purposive sampling. Kriteria inklusi adalah anak dengan 5 peringkat tertinggi dan 5 peringkat 
terendah yang bersedia mengikuti penelitian. Kriteria eksklusi adalah anak dengan sindrom Down, hiperaktif, autis, dan adanya 
gangguan pendengaran. Inteligensi ditentukan berdasarkan Wechsler Intelligence Scale for Children  timbal dalam darah diperiksa 
dengan alat atomic absorption spectrophotometry. Data dianalisis dengan menggunakan uji independent t-test, uji chi-square, dan uji Fisher.
Hasil. Didapatkan 80 anak (40 anak dengan inteligensi tinggi dan 40 anak dengan inteligensi rendah) diikutsertakan dalam penelitian 
ini. Rerata kadar timbal dalam darah anak dengan inteligensi tinggi  4,09 µg/dL  (SB 0,50) lebih  rendah dibandingkan dengan rerata 
kadar timbal dalam darah anak dengan inteligensi rendah 7,08 µg/dL (SB 0,61, IK95%: 1,429-4,555). Kadar timbal dalam darah 
≥5 µg/dL lebih banyak dijumpai pada anak dengan inteligensi rendah dibandingkan dengan anak dengan inteligensi tinggi (75% vs 
45%; p=0,006). Hasil analisis bivariat faktor luar didapatkan faktor lain yang memengaruhi tingkat inteligensi anak adalah stimulasi, 
tingkat pendidikan ibu dan sosial ekonomi (p=<0,001, p=0,001, dan p=0,001).
Kesimpulan. Anak dengan inteligensi rendah mempunyai kadar timbal darah yang lebih tinggi dibandingkan anak dengan inteligensi 
tinggi. Sari Pediatri 2016;18(4):265-9
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Association Between Blood Lead Level and Level of Intelligence in Children
Dewi Mutiati Ratnasari, Mei Neni Sitaresmi, Nenny Sri Mulyani

Background. Lead has been proven as neurotoxin. High blood lead level is associated with low intelligence in children, but until recently 
there is no report about the relationship between blood lead level and children’s intelligence in Indonesia, especially in Yogyakarta.
Objective. To determine the relationship between blood lead level of children and the level of intelligence.
Methods. A cross-sectional study of first and second grades children at seven Inclusion Elementary Schools in Yogyakarta was conducted 
on January 2013. Subjects were obtained by purposive sampling. The inclusion criteria were children with the fifth highest ranking 
and the fifth lowest ranking who were willing to be involved in research. Exclusion criteria were children with Down syndrome, 
hyperactivity, autism, and hearing loss. Intelligence levels were determined by the Wechsler Intelligence Scale for Children. The blood 
lead levels were checked with atomic absorption spectrophotometry. Data were analyzed using independent t-test, Chi-Square and Fisher.
Results. Eighty children (40 children with high intelligence and 40 children with low intelligence) were included in this study. The 
mean blood lead level of subjects with high intelligence was 4.09 µg/dL (SB 0.50), lower than that of children with low intelligence 
(7.08 µg/dL (SB 0.61, 95% CI 1.429-4.555)). Blood lead level of ≥5 µg/dL was more common in children with low intelligence 
compared with those with high intelligence (75% vs 45% respectively; p=0.006). The results of bivariate analysis of external factors 
revealed that other factors affecting children’s intelligence level were stimulation, the level of maternal education, and socioeconomic 
status (p=<0.001, p=0.001 and p=0.001 respectively).
Conclusions. Children with low intelligence level had higher blood lead level than children with high intelligence. Sari Pediatri 
2016;18(4):265-9
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Inteligensi adalah kemampuan untuk bertindak 
secara terarah, berpikir secara rasional, dan 
menghadapi lingkungan secara efektif. Beberapa 
faktor yang memengaruhi intelektual individu, 

yaitu genetik, latar belakang sosial ekonomi, kondisi fisik, 
emosi, lingkungan dan kondisi tertentu.1 Di Yogyakarta, 
belum ada data prevalensi anak dengan tingkat inteligensi 
rendah (IQ <90), tetapi sebuah disertasi yang dilakukan 
oleh Gravitiani2 menunjukkan bahwa tahun 2008 di 
Yogyakarta terdapat 29.234 kasus anak mengalami 
penurunan tingkat inteligensi karena timbal.

Dewasa ini, polusi  lingkungan yang buruk, 
salah satunya timbal, akan memengaruhi  inteligensi 
anak.3 Beberapa penelitian melaporkan kadar timbal 
dalam darah yang <10 µg/dL berhubungan dengan 
penurunan tingkat inteligensi anak.4-7 Penelitian Canfield8 
menunjukkan bahwa setiap kenaikan 10 µg/dL timbal 
dalam darah berhubungan dengan penurunan 4,6 poin 
IQ (p=0,004). Penelitian yang dilakukan di Boston AS 
menyimpulkan bahwa paparan timbal pada masa anak 
dapat memprediksi fungsi intelektual pada dewasa muda. 
Polusi timbal pada anak bisa didapatkan dari timbal 
dalam bensin atau dari mainan anak yang mengandung 
timbal.9-12 Pengaruh timbal terhadap inteligensi dapat 
melalui proses apoptosis, gangguan neurotransmitter, 
gangguan mekanisme regulator intraneuron, gangguan 
diferensiasi sel glia, dan hambatan terhadap enzim delta 
aminolevulinic acid yang menyebabkan penurunan sintesis 
heme dan hipoksia jaringan otak.13,14

Di Indonesia, prevalensi kadar timbal dalam darah 
antara 5-10 µg/dL adalah 21,8%, antara 10-20 µg/dL 
11,2%, dan kadar timbal lebih dari 20 µg/dL sebesar 
6,5%.9 Di Jakarta, anak memiliki kadar timbal rata-
rata 8,6 µg/dL dan 35% anak memiliki kadar timbal 
>10 µg/dL.15 Tahun 2001, center for disease control and 
prevention (CDC) AS  menetapkan batas kadar timbal 
dalam darah anak adalah 10 µg/dL, tetapi beberapa 
penelitian menunjukkan kadar timbal 5 µg/dL pun 
dapat menimbulkan efek pada tingkat inteligensi anak.16

Dampak timbal terhadap kesehatan anak diutamakan 
karena pusat perkembangan saraf.14 Penelitian ini 
dilakukan untuk mengetahui hubungan tingkat 
inteligensi anak dengan kadar timbal dalam darah.

Metode

Penelitian observasional dengan rancang bangun 
potong lintang dilakukan di tujuh Sekolah Dasar 

(SD) di Yogyakarta pada Januari 2013. Subjek adalah 
anak kelas 1 dan 2 dengan 5 peringkat tertinggi dan 
5 peringkat terendah di masing-masing kelas yang 
bersedia mengikuti penelitian. Anak dengan tingkat 
inteligensi normal, menderita sindrom Down, epilepsi, 
hiperaktif, autis dan gangguan pendengaran tidak 
diikutsertakan dalam penelitian. Subyek penelitian 
diambil dengan teknik purposive sampling sampai 
jumlah subjek terpenuhi. Anak-anak yang memenuhi 
kriteria insklusi dan eksklusi dinilai tingkat inteligensi 
oleh dua orang psikolog yang tidak mengetahui hasil 
pemeriksaan kadar timbal darah. Anak diklasifikasikan 
menjadi anak dengan tingkat inteligensi tinggi dan 
rendah. 

Kadar timbal diperoleh dari 3 ml darah vena, dihi-
tung mempergunakan satuan µg/dL dengan metode 
atomic absorption spectophotometry (AAS). Tingkat inte-
ligensi adalah kemampuan seseorang untuk bertindak 
secara terarah, berpikir secara rasional, dan menghadapi 
lingkungannya secara efektif, dinyatakan dalam bentuk 
rasio.17 Skor diukur dengan instrumen Weschler 
intelligence scale of children (WISC) dengan hasil 
full scale, performance scale dan verbal scale. Anemia 
jika terdapat penurunan konsentrasi hemoglobin, 
hematokrit, atau jumlah sel darah merah per millimeter 
kubik.18 Pemeriksaan kadar hemoglobin dengan 
menggunakan spektofotometer. Berat badan lahir 
dihitung dari berat badan saat lahir atau 1 jam setelah 
lahir.19 Keterangan didapat dari ibu pasien atau dari 
buku KMS. Stimulasi yang diberikan orang tua diukur 
dengan skala HOME (home observation of measurement 
of environment) untuk anak sekolah dasar, dinilai 
oleh dua orang psikolog yang berbeda.20 Pendidikan 
ibu dan status ekonomi didapatkan dari wawancara. 
Status ekonomi adalah penghasilan keluarga produktif 
yang dinyatakan dalam rupiah per bulan sesuai upah 
minimum regional kota Yogyakarta tahun 2012.21,22

Data dianalisis secara statistik dengan menggu-
nakan program komputer. Karakteristik dasar subjek 
penelitian dipresentasikan sebagai frekuensi, rerata, 
dan simpang baku. Perbedaan rerata kadar timbal 
dalam darah pada anak dengan tingkat inteligensi 
tinggi dan rendah dibandingkan dengan menggunakan 
uji independent t-test, sedangkan perbedaan proporsi  
menggunakan uji chi-square. Analisis bivariat faktor 
luar dengan mengikutsertakan variabel berat badan 
lahir, kadar hemoglobin, status ekonomi, pendidikan 
ibu dan stimulasi diuji dengan chi-square dan Fisher,  
Penelitian ini telah disetujui oleh Komite Etik dari 
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Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada. Orang 
tua anak yang bersedia mengikuti penelitian telah 
menandatangani informed concern.

Hasil

Didapatkan 80 anak (40 dengan inteligensi tinggi dan 
40 dengan inteligensi rendah) yang diikutkan dalam 
penelitian. Karakteristik subyek penelitian tertera pada 
Tabel 1

Rerata kadar timbal darah anak dengan tingkat 
inteligensi rendah (7,08 µg/dL (0,61)) lebih tinggi 
daripada anak dengan tingkat inteligensi tinggi (4,09 
µg/dL (0,50)) (IK95% 1,429-4,555) seperti tertera 
pada Tabel 2.

Kadar timbal dalam darah >5 µg/dL lebih banyak 

dijumpai pada anak dengan inteligensi rendah 
dibandingkan anak dengan inteligensi tinggi (75% vs 
45%), dengan analisis chi-square didapatkan p=0,006 
(Tabel 3).

Beberapa faktor lain yang berhubungan bermakna 
dengan tingkat inteligensi anak adalah status ekonomi, 
pendidikan ibu, dan stimulasi yang dinilai dengan skala 
HOME (p=0,001, p=0,001, dan p<0,001 (Tabel 4) 

Pembahasan

Hasil penelitian membuktikan bahwa terdapat 
perbedaan kadar timbal pada anak dengan tingkat 
inteligensi tingi dan rendah. Proporsi anak dengan 
kadar timbal >5 µg/dL lebih banyak pada anak 
dengan inteligensi rendah dibandingkan anak dengan 

Tabel 1. Data karakteristik dasar subyek penelitian
Karakteristik Total
Umur (tahun) Rerata ±SB 7,99±1,24
Jenis kelamin
   Laki-laki
   Perempuan

n (%)
n (%)

49 (61,3)
31 (38,7)

Berat badan lahir (gram)
   <2500 
   ≥2500 

Rerata ±SB
n (%)
n (%)

3109±418,26
0 (0)

100 (100)
Kadar hemoglobin (gr/dL)
   Anemia
   Tidak anemia

Rerata ±SB
n (%)
n (%)

12,62±0,75
4 (5)

   76 (95)
Status ekonomi
   Rendah
   Tinggi

n (%)
n (%)

32 (40)
48 (60)

Pendidikan Ibu
Tidak tamat SLTP
Tamat SLTP

n (%)
n (%)

35 (43,8)
45 (55,9)

Stimulasi (skala HOME)
    Rendah 
    Menengah
    Tinggi

 n (%)
 n (%)
 n (%)

  34 (42,5)
44 (55)
 2 (2,5)

Tabel 2. Rerata kadar timbal darah anak dengan inteligensi tinggi dan rendah

Faktor Rerata kadar timbal dalam darah µg/
dL (+ SB) p IK95%

Inteligensi rendah 7,08+0,61
0,000 1,425-4,555

Inteligensi tinggi 4,09+0,50
Uji independent t-test bermakna secara statistik jika p<0,05
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inteligensi tinggi. Hal ini sesuai dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Rochester longitudinal study yang 
membandingkan tingkat inteligensi anak pada kadar 
timbal kurang dari 5µg/dL dengan kadar 5-10 µg/
dL. Pada penelitian longitudinal tersebut dilaporkan 
bahwa tingkat inteligensi anak turun 4,9 point 
lebih rendah pada anak dengan timbal 5-10µg/dL.7 
Pengaruh timbal terhadap inteligensi dapat melalui 
gangguan sintesis heme dengan menghambat enzim 
delta aminolevulinic acid dehydratase dan kompetitor 
terhadap kerja kalsium yang menyebabkan apoptosis 
sel, gangguan neurotransmitter dan menghambat 
diferensiasi progenitor glia.13 

Saat ini, kadar timbal darah yang dianggap dapat 
ditoleransi pada anak adalah 10 µg/dL. Berdasarkan 
beberapa hasil penelitian yang melaporkan dampak 
paparan timbal, walaupun kadar timbal rendah, maka 
saat ini CDC merencanakan menurunkan batas amb-
ang kadar timbal serum menjadi 5 µg/dL. 23 Jika batas 
keamanaan timbal menjadi 5 µg/dL maka 15  anak 

(45%) dengan ting kat inteligensi tinggi dan 30 anak 
(75%) dengan tingkat inteligensi rendah maka orang 
tua harus mendapat edukasi mengenai bahaya timbal 
di lingkungannya, mencari tahu sumber paparan, 
memonitor kadar timbal dalam darah setiap 3 bulan, 
dan penyuluhan aktivitas masyarakat untuk melakukan 
pencegahan terhadap paparan timbal yang tinggi.16 
Tahun 2006, the scientific committee on neurotoxicity 
and psychophysiology and the scientific committee on 
occupational health juga merekomendasikan program 
pemerintah untuk meminimalkan paparan timbal jika 
kadar timbal dalam darah anak  ≥5µg/dL.24 

Kadar timbal dalam darah lebih rendah diban-
dingkan penelitian yang pernah dilakukan di Jakarta 
yang menemukan rerata kadar timbal dalam darah 
8,6 µg/dL. Di antara 400 anak sekolah dasar, 35% 
anak mempunyai kadar timbal dalam darah >10 µg/
dL dan 2,4% mempunyai kadar timbal dalam darah 
>20 µg/dL.15 Penelitian lain melaporkan rerata kadar 
timbal dalam darah 9,4 µg/dL pada anak usia 7-9 tahun 

Tabel 3. Proporsi kadar timbal darah pada anak dengan ineligensi tinggi dan rendah 
Faktor Tingkat inteligensi tinggi Tingkat inteligensi rendah p

n (%) n (%)
Proporsi kadar Pb <5µg/dL 22 (55) 10 (25) 0,006*
Proporsi kadar Pb ≥5µg/dL 18 (45) 30 (75)

Keterangan :*uji chi-square, bermakna secara statistik jika p<0,05

Tabel 4. Analisis bivariat faktor luar dengan inteligensi anak

Karakteristik Inteligensi tinggi
n=40

Inteligensi rendah
n=40

p

Berat badan lahir (%, gram)
   <2500 
   ≥2500 

Rerata ±SB 3191±321
0  (0)

100 (100)

3027±487
0 (0)

100 (100)
Kadar hemoglobin (%)
   Anemia
   Tidak anemia

Rerata ±SB 12,69 ± 0,77
3 (7,5)

37 (92,5)

12,54±0,74
1 (2,5)

39 (97,5)
0,615*

Status ekonomi (%)
   Rendah
   Tinggi

9 (22,5)
31 (77,5)

 23 (57,5)
 17 (42,5)

0,001**

Pendidikan ibu (%)
   Tidak tamat SLTP
   Tamat SLTP

10 (25)
30 (75)

  25 (62,5)
  15 (37,5)

0,001**

Stimulasi (%)
    Rendah 
    Tinggi

6 (15)
34 (85)

  28 (70)
  12 (30)

<0,001**

Keterangan :*uji fisher, bermakna secara statistik jika p<0,05, ** uji chi- square, bermakna secara statistik jika p<0,05
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dengan penurunan inteligensi 6,9 poin pada kenaikan 
kadar timbal dari 2,4 µg/dL menjadi 30 µg/dL.7 

Nilai rerata kadar timbal dalam darah yang rendah 
dapat disebabkan beberapa hal, yaitu penelitian 
dilakukan saat paparan timbal pada bensin belum 
dihapuskan atau paparan timbal terhadap anak di 
lingkungan penelitian yang mungkin memang rendah. 
Untuk mengetahui penyebab tersebut perlu diukur 
kadar timbal udara, air, tanah, maupun mainan anak-
anak yang sering digunakan pada lingkungan tersebut. 
Hal ini merupakan keterbatasan pada penelitian ini.

Pada batas timbal 5 mg/dL ditemukan perbedaan 
antara kadar timbal dengan inteligensi anak. Disim-
pulkan bahwa anak dengan inteligensi tinggi memiliki 
kadar timbal rendah (≤5mg/dL) secara bermakna 
dibandingkan anak dengan inteligensi rendah. 
Disarankan perlu dilakukan penelitian lebih lanjut 
mengenai hubungan kadar timbal darah dan tingkat 
inteligensi anak  dengan metode kohort prospektif
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