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KEPUTUSAN MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 NOMOR : 1087/MENKES/SK/VIII/2010
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 TAHUN 2010
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KatalogDalamTerbitan.DepartemenKesehatanRI
 363.1
 Ind Indonesia.KementerianKesehatan.DirektoratJenderalBinaKesehatanMasyarakat.
 StandarKesehatandanKeselamatanKerjadiRumahSakit(K3RS)
 Jakarta:KementerianKesehatanRI,2010.
 I. Judul1.OCCUPATIONALHEALTHSERVICES2.ACCIDENTPREVENTION3.ACCIDENTOCCUPATIONAL
 Buku ini diterbitkan olehKementerian Kesehatan Republik IndonesiaJalan HR. Rasuna Said Blok X-5 Kav 4-9, Jakarta 12950Telepon no : 62-21-5275256, 5214875Fax no : 62-21-5275256, 5214875Website : www.kesehatankerja.depkes.go.id
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MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 78 | P a g e
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 P a g e | i
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 Keterangan :• Dilaporkan6bulansekali: -PeriodeJanuari-JunidilaporkanpadabulanJuli -PeriodeJuli-DesemberdilaporkanpadabulanJanuari• Bariske-4padakolomjumlahdiisi“berapakalidiadakan”,padakolomketerangan
 diisi“jenispelatihandll,sertainfromasilainyangdiperlukan.• Bariske-5padakolomjumlahdiisi“berapakalidiadakan”,padakolomketerangan
 diisi“tempatpemantauandll,sertainformasilainyangdiperlukan.• Bariske-6padakolomjumlahdiisi“berapakalidiadakan”,padakolomketerangan
 diisi“sasarannyasiapadll,sertainformasilainyangdiperlukan.• Bariske-7padakolomjumlahdiisi“berapakalidiadakan”,padakolomketerangan
 diisi“tempatpemantauandll,sertainformasilainyangdiperlukan.• Bariske-8padakolomjumlahdiisi“berapakalidiadakan”,padakolomketerangan
 diisi“tempatpemantauannya”daninformasilainyangdiperlukan.• Bariske-9padakolomjumlahdiisi“berapakalidiadakan”,padakolomketerangan
 diisi “bentuk pembinaannya, pengawasannya dimana dll, serta informasi lain yangdiperlukan.
 Mengetahui .......................,................................20......Direktur.................................................... PengelolaProgramKesehatandan.................................................................... KeselamatanKerja
 .................................................................... ..................................................................Nip............................................................. Nip..........................................................
 KATA PENGANTAR
 PerkembanganRumahSakitsebagaifasilitaspelayanankesehatanrujukandiIndonesiaakhir-akhirinisangatpesat,baikdarijumlahmaupunpemanfaatanteknologikedokteran.RumahSakitsebagaifasilitas pelayanan kesehatan tetap harus mengedepankanpeningkatanmutupelayanankepadamasyarakatdengantanpamengabaikanupayaKesehatandanKeselamatanKerja(K3)bagiseluruhpekerjaRumahSakit.
 KesehatandanKeselamatanKerjadiRumahSakitperlumendapatperhatianseriusdalamupayamelindungikemungkinandampaknegatifyangditimbulkanolehprosespelayanankesehatan,maupunkeberadaansarana,prasarana,obat-obatandanlogistiklainnyayangadadilingkunganRumahSakitsehinggatidakmenimbulkankecelakaankerja,penyakitakibatkerjadankedaruratantermasukkebakarandanbencanayangberdampakpadapekerjaRumahSakit,pasien,pengunjungdanmasyarakatdisekitarnya.
 Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di RS (K3RS)inimerupakanpedomanyangdipakai sebagaiacuandalampelaksanaanpengelolaanK3RSdandapatmenggantikanperanstandar K3RS terdahulu yang di kenal dengan Kebakaran,KeselamatanKerjadanKewaspadaanBancana.StandarK3RSsebagaiacuanlebihkomprehensifkarenadidalamnyaterdapatStandarKesehatanKerjadanStandarKeselamatanKerjayangmencakupstandarpenanggulangankebakarandankewaspadaanterhadapbencana.
 Standar K3RS yang ditetapkan melalui Keputusan MenteriKesehatanRINo.1087/MENKES/SK/VIII/2010diharapkandapatditerapkan di seluruh Rumah Sakit sebagai bagian dalampengelolaanRumahSakitdansebagai salahsatuparameter
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 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 P a g e | 77
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 penilaianAkreditasiRumahSakityangdiamanatkanolehUndangundangno44tahun2009tentangRumahSakit.
 SemogakehadiranbukuStandarK3RSinidapatbermanfaatbagikitasemuadalammewujudkanpekerjasehatdanmeningkatproduktivitasnya.
 Jakarta,September2010
 DirekturBinaKesehatanKerja
 dr.KuwatSriHudoyo,MS
 2. Formulir laporan rekapitulasi semester (6 bulan) kesehatan kerja
 FORMULIR LAPORAN REKAPITULASI SEMESTER (6 BULAN) PELAYANAN KESEHATAN DAN KESELAMATAN KERJA
 (Form LS4-Untuk Rumah Sakit)=================================================NamaRumahSakit:................................................AlamatLokasi :................................................Kabupaten/Kota :...............................................,Propinsi:..............................................PeriodeBulan :......................s.d....................Tahun :.........................
 No Uraian Jumlah Keterangan
 1 SDMRumahSakit ................
 2 SDMRumahSakityang:a. BerpendidikanformalKesehatandanKeselamatan
 Kerjab. SudahdilatihtentangKesehatandanKeselamatan
 Kerjac. SudahdilatihtentangDiagnosisPAK
 ................
 ................
 ................
 3 Kasuskebakaran/peledakanakibatbahankimia,dll ................
 4 PelatihaninternalK3yangdilaksanakan ................
 5 Pemantauankeselamatankerja ................
 6 PromosikesehatandankeselamatankerjabagiSDMRumahSakit,pasiendanpengunjung/pengantarpasien ................
 7 Pemantauan kesehatan lingkungan kerja danemantauankesehatan lingkungan kerja dankesehatanlingkungankerjadanpengendalianbahayaditempatkerja(setiapunitkerjadiRumahSakit) ................
 8 PemantauanAPD(jenis,jumlah,kondisidanpenggunaannya) ................
 9 PembinaandanpengawasanterhadapkantindanpengelolaanmakanandiRumahSakit(dapur) ................
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 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 P a g e | iii
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 No. Uraian Jumlah Keterangan
 5 Kasuspenyakitakibatkerjapada:a. SDM-RSb. PekerjaLuarRS
 .....................
 .....................
 6 Kasuskecelakaanakibatkerjapada:a. SDM-RSb. PekerjaLuarRS
 .....................
 .....................
 7 Kasuskejadian nyaris celakakejadiannyariscelaka(near miss)dancelaka
 ....................
 8 AngkaabsensiSDM-RS (orang)SDM-RS(orang) ....................
 9 PemeriksaankesehatanSDM-RS:*a. Pemeriksaanawalb. Pemeriksaanberkalac. Pemeriksaankhusus
 .................................................................
 10 Cakupanpemeriksaankesehatan((MCU)SDM-RS(%)
 .....................
 Keterangan :• SDM-RS:SumberDayaManusia-RumahSakit• PelaporandariRumahSakityangbersangkutan.• Pelaporansekalisebulan,diawalbulan.• *=diisi jika ada,padakolom keterangan agardiisi hasil pemeriksaan : tidakada
 kelainan atau ada kelainan. Selanjutnya jika ada yang menderita penyakit akibatkerjaataudidugamenderitapenyakitakibatkerjasupayadisebutkanjumlahnyadanjenisnyapenyakitakibatkerjatersebut.
 • Baris10(Sepuluh),agardiisidalambentukpersentase,yakni jumlahSDM-RSyangdiperiksadibagidenganjumlahseluruhSDM-RS,dandikali100%.
 Mengetahui .........................,..................................20......Direktur............................................. PengelolaProgramKesehatandan............................................................. KeselamatanKerja
 ............................................................. ..................................................................Nip...................................................... Nip..........................................................
 DAFTAR ISI
 Halaman
 KATA PENGANTAR............................................................................. i
 DAFTAR ISI.............................................................................................. iii
 TIM PENYUSUN DAN KONTRIBUTOR...................................... v
 KEPUTUSAN MENTERI KESEHATAN RI.................................... 1
 STANDAR KESEHATAN DAN KESELAMATAN KERJA DI RUMAH SAKIT....................................................................................... 7
 I. PENDAHULUAN.......................................................................... 7 A. Latarbelakang....................................................................... 7 B. KeadaandanMasalahdiRumahSakit........................ 14 C. Tujuan,SasarandanRuangLingkup............................ 16 D. Pengertian............................................................................... 17
 II. PRINSIP, PROGRAM, DAN KEBIJAKAN PELAKSA-, DAN KEBIJAKAN PELAKSA- NAAN K3RS................................................................................... 20 A. PrinsipK3RS........................................................................... 20 B. ProgramK3RS....................................................................... 21 C. KebijakanPelaksanaanK3RS........................................... 28
 III. STANDAR PELAYANAN K3RS.............................................. 30 A. StandarPelayanan Kesehatan Kerja di Rumah SakitPelayananKesehatanKerjadiRumahSakit 30 B. StandarPelayanan Keselamatan Kerja di RumahPelayananKeselamatanKerjadiRumah Sakit........................................................................................... 34
 IV. STANDAR K3 PERBEKALAN KESEHATAN DI RUMAH SAKIT............................................................................. 39 A. StandarManajemen............................................................ 40 B. StandarTeknis....................................................................... 44
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 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 P a g e | 75
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 V. PENGELOLAAN BARANG BERBAHAYA DANENGELOLAAN BARANG BERBAHAYA DAN BERACUN........................................................................................ 57 A. KategoriB3............................................................................. 58
 B. Faktoryangmendukungtimbulnyasituasiberbahaya/tingkatbahayadipengaruhiolehDayaracundinyatakandengansatuanLD50atauLC50,dimanamakinkecilnilaiLD50atauLC50B3menunjukkanmakintinggidayaracunnya............... 61
 C. PrinsipDasarPencegahandanPengendalianB3... 61D. PengadaanJasadanBahanBerbahaya....................... 64E. PenangananBahanBerbahayadanBeracun............ 66
 VI. STANDAR SUMBER DAYA MANUSIA K3RS................. 68A. KriteriaTenagaK3............................................................... 68B. ProgramPendidikan,PelatihandanPengembangan
 SDMK3................................................................................... 70
 VII. PEMBINAAN, PENGAWASAN, PENCATATAN DAN PELAPORAN.................................................................................. 72 A. PembinaandanPengawasan.......................................... 72 B. PencatatandanPelaporan............................................... 72
 VIII. PENUTUP........................................................................................ 74
 LAMPIRAN.............................................................................................. 75
 LAMPIRAN :
 1. Formulir laporan bulanan kesehatan SDM Rumah Sakit dan Pekerja Luar Rumah Sakit
 FORMULIR LAPORAN BULANAN KESEHATAN SDM-RS DAN PEKERJA LUAR RS
 (Form LBKP-4 Untuk Rumah Sakit)=================================================NamaRumahSakit:................................................AlamatLokasi :................................................Kabupaten/Kota :...............................................,Propinsi:..............................................BulanPelaporan :................................................
 No. Uraian Jumlah Keterangan
 1 SDM-RSdanPekerjaLuarRSyangsakityangdilayani:a. SDM-RSb. PekerjaLuarRS
 .....................
 .....................
 2 Kasuspenyakitumumpada:a. SDM-RSb. PekerjaLuarRS
 .....................
 .....................
 3 5(lima)jenispenyakityangterbanyakpada:a.SDM-RS
 • .....................................• .....................................• .....................................• .....................................• .....................................
 b.PekerjaLuarRS• .....................................• .....................................• .....................................• .....................................• .....................................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 .....................
 4 Kasusdidugapenyakitakibatkerjapada:a. SDM-RSb. PekerjaLuarRS
 ....................
 ....................
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MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 74 | P a g e
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 P a g e | v
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 Setiapkegiatandanataukejadian/kasussekecilapapun,yangberkaitandenganK3,wajibdicatatdandilaporkansecaratepatwaktukepadawadahorganisasiK3diRumahSakit.
 RumahSakitperlumenetapkandenganjelasalurpelaporanbaikuntuklaporanrutin/berkala,laporankasus/kejadiantidakterduga.
 VIII. P E N U T U P
 Diharapkan dengan dengan adanya standar ini, pembinaanDiharapkandengandenganadanyastandarini,pembinaanKesehatandanKeselamatanKerja(K3)yangselamainisudahdijalankanolehKementerianKesehatandapatditingkatkanhasilnya.UntukSDMRumahSakit,diharapkanstandar inidapatmembantumerekadalammemahamimasalah-masalahK3RSdandapatmelakukanupaya-upayaantisipasiterhadapakibat-akibatyangditimbulkansehinggatercapaibudaya”sehatdalambekerja”.
 TentusajastandarK3RSinimasihjauhdarisempurna,belummenggambarkanpermasalahandancarapenanggulangansecaramenyuluruh terutamaberdasarkan instalasiyangadadiRumahSakit.KepadaparapembacayangberminatdalambidangK3RSdiharapkanbantuandanmasukanyangberhargabagipenyempurnaanstandarK3RS inidimasamendatang.
 MENTERI KESEHATAN,
 ENDANG RAHAYU SEDYANINGSIH
 TIM PENYUSUN DAN KONTRIBUTOR
 AbdulRivalAgungNugroho
 AzizahAzharJaya
 DinaDarianaEdiDharma
 EkoBudiPriyantoElisabethLTobing
 GunturArganaIbnuUzailYamani
 JohanSafariKuwatSriHudoyo
 LukasIwanJayaputraPuthutTriPrasetyo
 RosidiRoslanSabhartiniNadzir
 SelamatRiyadiTasripin
 ThomasPatriaTriHastuti
 TrioHartonoWahtyudiHartono
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MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 P a g e | 73
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 TujuankegiatanpencatatandanpelaporankegiatanK3adalahmenghimpundanmenyediakandatadaninformasikegiatanK3,mendokumentasikanhasil-hasilpelaksanaankegiatanK3;mencatatdanmelaporkansetiapkejadian/kasusK3,danmenyusundanmelaksanakanpelaporankegiatanK3.
 SasarankegiatanpencatatandanpelaporankegiatanK3adalah mencatat dan melaporkan pelaksanaan seluruhkegiatanK3,yangtercakupdidalam:1. ProgramK3,termasukpenanggulangankebakarandan
 KesehatanLingkunganRumahSakit;2. Kejadian/kasusyangberkaitandenganK3sertaupaya
 penanggulangandantindaklanjutnya.
 Pelaksanaanpencatatandanpelaporanuntukmasing-masingaspekK3,dilaksanakandenganmembuatataumenggunakanformulir-formuliryangtelahadaatauyangtelahditetapkansesuaidenganaturanyangberlakusertaformulir-formulirsepertiterlampirdidalamstandarK3RSini.
 PencatatandanpendokumentasianpelaksanaankegiatanK3dilakukansetiapwaktu,sesuaidenganjadualpelaksanaankegiatanyangtelahditetapkan,danataupadasaatterjadikejadian/kasus(tidakterjadual).
 Pelaporanterdiridari;pelaporanberkala(bulanan,semester,dantahunan)dilakukansesuaidengan jadualyangtelahditetapkandanpelaporansesaat/insidentil,yaitupelaporanyangdilakukansewaktu-waktupadasaatkejadianatauterjadikasusyangberkaitandenganK3.
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 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 P a g e | 1
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 VII. PEMBINAAN, PENGAWASAN, PENCATATAN DAN PELAPORAN
 A. Pembinaan dan Pengawasan
 Pembinaan dan pengawasan dilakukan melalui sistemberjenjang.PembinaandanpengawasantertinggidilakukanolehDepartemenKesehatan.Pembinaandapatdilaksanakanantaralaindenganmelaluipelatihan,penyuluhan,bimbinganteknisdantemukonsultasidanlain-lain.
 PengawasanpelaksanaanStandarKesehatandanKeselamatanKerjadiRumahSakit(K3RS)dibedakandalamduamacam,yaknipengawasaninternal,yangdilakukanolehpimpinanlangsungRumahSakityangbersangkutan,danpengawasaneksternal,yangdilakukanolehMenteriKesehatandanDinasKesehatansetempat,sesuaidenganfungsidantugasnyamasing-masing.
 B. Pencatatan dan Pelaporan
 Pencatatan dan pelaporan adalah pendokumentasiankegiatanK3secaratertulisdarimasing-masingunitkerjaRumahSakitdankegiatanK3RSsecarakeseluruhanyangdilakukanolehorganisasiK3RS, yangdikumpulkandandilaporkan/diinformasikanolehorganisasiK3RS,keDirekturRumahSakitdanunitteknisterkaitdiwilayahRumahSakit(DinasKesehatansetempat,cq.Penanggungjawab/PengelolaProgramKesehatanKerja).
 KEPUTUSAN MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIANOMOR : 1087/MENKES/SK/VIII/2010
 TENTANG
 STANDAR KESEHATAN DAN KESELAMATAN KERJA DI RUMAH SAKIT
 MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA,
 Menimbang : a. bahwabahayapotensialdiRumahSakityangdisebabkanolehfaktorbiologi,faktorkimia, faktorergonomi, faktor fisik, faktorpsikososialdapatmengakibatkanpenyakitdankecelakaanakibatkerjabagipekerja,pengunjung, pasien dan masyarakat dilingkungansekitarnya;
 b. bahwapekerjaRumahSakitmempunyairisikolebihtinggidibandingpekerjaindutrilainuntukterjadinyaPenyakitAkibatKerja(PAK)danKecelakaanAkibatKerja (KAK),sehinggaperludibuatstandarperlindunganbagipekerjayangadadiRumahSakit;
 c. bahwa berdasarkan per t imbangansebagaimanadimaksuddalamhurufadanb,perluditetapkanStandarKesehatandanKeselamatanKerjadiRumahSakit (K3RS)denganKeputusanMenteriKesehatan;
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 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 P a g e | 71
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 Mengingat : 1. Undang-Undang Nomor 1 Tahun 1970tentang Keselamatan Kerja (LembaranNegara Republik Indonesia Tahun 1970Nomor 1, Tambahan Lembaran NegaraRepublikIndonesiaNomor2918);
 2. Undang-UndangNomor13Tahun2003tentangKetenagakerjaan(LembaranNegaraRepublikIndonesiaTahun2003Nomor39,TambahanLembarannegaraNomor4729);
 3. Undang-UndangNomor29Tahun2004tentang Praktik Kedokteran (LembaranNegara Republik Indonesia Tahun 1997Nomor116,TambahanLembaranNegaraRepublikIndonesiaNomor4431);
 4. Undang-UndangNomor32Tahun2004tentang Pemerintah Daerah (LembaranNegara Republ ik Indones ia Tahun2004 Nomor 125, Tambahan LembaranNegaraRepublik IndonesiaNomor4437)sebagaimanatelahdiubahterakhirdenganUndang-UndangNomor12Tahun2008tentangPerubahanKeduaAtasUndang-Undang Nomor 32 Tahun 2004 tentangPemerintahanDaerah (LembaranNegaraRepublik Indonesia Tahun 2008 Nomor59,TambahanLembaranNegaraRepublikIndonesiaNomor4844);
 Identifikasipengetahuan,kompetensidankeahlianyangdiperlukandalammencapai tujuandilakukanmulaidariproses:rekruitmen,seleksi,penempatan,orientasi,pengkajian,pelatihandanpengembangankompetensi/keahlianlainnya,rotasidanmutasi,sertahukuman&penghargaan(reward & punishment).
 ProgrampelatihanyangdikembangkanuntukSDMRumahSakitsetidaknyamempunyaiunsur:
 1. IdentifikasikebutuhanpelatihanSDMRumahSakityangdituangkandalammatrikspelatihan.
 2. Pengembangan rencanapelatihanuntukmemenuhikebutuhantertentu.
 3. DitetapkannyaprogramdanjadwalpelatihandibidangK3.
 4. Ditetapkannyaprogramsimulasiatau latihanpraktekuntuksemuaSDMRumahSakitdibidangK3.
 5. Harus ada kegiatan keterampilan melalui seminar,workshop,pertemuanilmiah,pendidikanlanjutanyangdibuktikandengansertifikat.
 6. Verifikasi kesesuaian program pelatihan denganpersyaratanorganisasiatauperundang-undangan.
 7. PelatihanuntuksekelompokSDMRumahSakityangmenjadisasaran.
 8. Pendokumentasianpelatihanyangtelahditerima.
 9. Evaluasipelatihanyangtelahditerima.
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 g. TenagateknislainnyayangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang.
 3. Rumah Sakit Umum kelas C dan Rumah Sakit Khusus kelas C
 a. TenagaKesehatanMasyarakatK3DiplomaIIIdanS1minimal1orangdanmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 b. Dokter/doktergigi Spesialisdandokterumum/doktergigiminimal1orangdengansertifikasidalambidangK3 dan mendapatkan pelatihan khusus yangK3danmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 c. TenagaparamedisyangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang;
 d. TenagateknislainnyayangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang.
 B. Program Pendidikan, Pelatihan dan Pengembangan SDM K3
 ProgrampengembanganSumberDayaManusia(SDM)K3RSmerupakanhalpokokyang tidakbisadikesampingkan.Direkturmemegangperananpentingdalammembangunkepeduliandanmemotivasipekerjadenganmenjelaskannilai-nilaiorganisasidanmengkomunikasikankomitmennyapadakebijakanyangtelahdibuat.SelanjutnyatransformasisistemmanajemenK3dariprosedurtertulismenjadiprosesyangefektifmerupakankomitmenbersama.
 5. Undang-UndangNomor36Tahun2009tentang Kesehatan (Lembaran NegaraRepublik Indonesia Tahun 2009 Nomor144,TambahanLembaranNegaraRepublikIndonesiaNomor5063);
 6. Undang-UndangNomor44Tahun2009tentangRumahSakit (LembaranNegaraRepublik Indonesia Tahun 2009 Nomor153,TambahanLembaranNegaraRepublikIndonesiaNomor5072);
 7. Peraturan Pemerintah Nomor 63 Tahun2000tentangKeselamatanDanKesehatanTerhadap Pemanfaatan Radiasi Pengion(LembaranNegaraRepublikIndonesiaTahun2000 Nomor 136, Tambahan LembaranNegaraRepublikIndonesiaNomor3992);
 8. PeraturanPemerintahNomor38Tahun2007tentangPembagianUrusanPemerintahanAntaraPemerintah,PemerintahanDaerahProvinsidanPemerintahanDaerahKabupaten/Kota(LembaranNegaraRepublikIndonesiaTahun2007Nomor82,TambahanLembaranNegaraRepublik IndonesiaNomor4737);
 9. KeputusanPresidenNomor22Tahun1993tentang Penyakit Yang Timbul KarenaHubunganKerja;
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 10. PeraturanMenteriTenagaKerjaNomor02/MEN/1980tentangPemeriksaanKesehatanTenaga Kerja Dalam PenyelenggaraanKeselamatanKerja;
 11. Peraturan Menteri Tenaga Kerja Nomor5/MEN/1996 tentangSistemManajemenKeselamatandanKesehatanKerja;
 12. Keputusan Menteri Kesehatan Nomor1333/Menkes/SK/XII/1999tentangStandarPelayananRumahSakit;
 13. KeputusanMenteriKesehatanNomor1075/Menkes/SK/2003tentangSistemInformasiKesehatandanKeselamatanKerja(K3);
 14. KeputusanMenteriKesehatanNomor1204/Menkes/SK/X/2004 tentang PersyaratanKesehatanLingkunganRumahSakit;
 15. PeraturanMenteriKesehatanNomor:1575/Menkes/Per/XI/2005 tentang Organisasidan Tata Kerja Departemen KesehatansebagaimanatelahdiubahterakhirdenganPeraturanMenteriKesehatanNomor439/Menkes/Per/VI/2009 tentangPerubahanKeduaAtasPeraturanMenteriKesehatanNomor1575/Menkes/Per/XI/2005tentangOrganisasi dan Tata Kerja DepartemenKesehatan;
 h. Tenaga teknis lainnya dengan sertifikasi dalambidangK3yangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang;
 i. TenagateknislainnyayangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal2orang.
 2. Rumah Sakit Umum kelas B dan Rumah Sakit Khusus kelas B
 a. S2kesehatanminimal1orang,yangmendapatkanpelatihan khusus yang terakreditasi mengenaiK3RS;
 b. TenagaKesehatanMasyarakatK3DiplomaIIIdanS1minimal1orangdanmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 c. Dokter/doktergigi Spesialisdandokterumum/doktergigiminimal1orangdengansertifikasidalambidangK3danmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 d. TenagaparamedisdengansertifikasidalambidangK3 yang mendapatkan pelatihan khusus yangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang;
 e. TenagaparamedisyangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang;
 f. Tenaga teknis lainnya dengan sertifikasi dalambidangK3yangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang;
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 VI. STANDAR SUMBER DAYA MANUSIA K3RS
 A. Kriteria Tenaga K3
 1. Rumah Sakit Umum kelas A dan Rumah Sakit Khusus kelas A
 a. S3/S2K3minimal1orangdanmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 b. S2kesehatanminimal1orang,yangmendapatkanpelatihan tambahan yang berkaitan dengan K3secaraumumsertamendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 c. DokterSpesialisKedokteranOkupasi(SpOk)danS2S2KedokteranOkupasiminimal1orang.(optional);
 d. TenagaKesehatanMasyarakatK3DiplomaIIIdanS1minimal2orangdanmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 e. Dokter/doktergigi Spesialisdandokterumum/doktergigiminimal1orangdengansertifikasidalambidangK3danmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RS;
 f. TenagaparamedisdengansertifikasidalambidangK3(informal)yangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal1orang;
 g. TenagaparamedisyangmendapatkanpelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSminimal2orang;
 16. KeputusanMenteriKesehatanNomor432/Menkes/SK/IV/2007 tentang PedomanManajemenKesehatandanKeselamatanKerja(K3)diRumahSakit;
 17. PeraturanMenteriKesehatanNomor147/Menkes/Per/I/2010tentangPerizinanRumahSakit;
 MEMUTUSKAN : Menetapkan :
 KESATU : KEPUTUSAN MENTERI KESEHATAN TENTANG STANDAR KESEHATAN DAN KESELAMATAN KERJA DI RUMAH SAKIT.
 KEDUA : StandarKesehatandanKeselamatanKerjadiRumahSakit (K3RS) sebagaimana tercantumdalamLampiranKeputusanini.
 KETIGA : Standar K3RS sebagaimana dimaksud padaDiktum Kedua harus dijadikan acuan bagiPengelolaKesehatandanKeselamatanKerjadiRumahSakit (K3RS)danPekerjaRumahSakitdalam melaksanakan Upaya Kesehatan danKeselamatanKerja.
 KEEMPAT : SetiapRumahSakitharusmemenuhikualifikasisesuaidenganStandarK3RSdan/ataumemilikisertifikasi dalam bidang Kesehatan danKeselamatanKerja.
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 KELIMA : PelaksanaanStandarK3RSharusdidokumentasikandandilaporkansecaraberkalasebagai salahsatuindikatordalampenilaianakreditasiRumahSakit.
 KEENAM : Pembinaan dan pengawasan terhadappelaksanaan Standar K3RS sebagaimanadimaksudpadaDiktumKelimadilakukanolehMenteriKesehatan,DinasKesehatanProvinsi,danDinasKesehatanKabupaten/Kotasesuaidenganfungsidantugasnyamasing-masing.
 KETUJUH : Keputusan ini mulai berlaku pada tanggalditetapkan.
 DitetapkandiJakartaPadatanggal10Agustus2010
 MENTERI KESEHATAN,
 ENDANG RAHAYU SEDYANINGSIH
 g. Janganmenyimpanbahanmelebihipandanganmata.h. Pastikan kerja aman sesuai prosedur dalam
 pengambilan dan penempatan bahan, hindariterjadinyatumpahan/kebocoran.
 i. Laporkansegerabilaterjadikebocoranbahankimiaataugas.
 j. Laporkansetiapkejadianataukemungkinankejadianyangmenimbulkanbahaya/kecelakaanataunyariscelaka(accidentataunear miss)melaluiformuliryangtelahdisediakandanaluryangtelahditetapkan.
 2. Penanganan berdasarkan lokasi
 Daerah-daerahyangberisiko(laboratorium,radiologi,farmasidantempatpenyimpanan,penggunaaandanpengelolaanB3yangadadiRumahSakitharusditetapkansebagaidaerahberbahayadenganmenggunakankodewarnadiareabersangkutan,sertadibuatdalamdenahRumahSakitdandisebarluaskan/disosialisasikankepadaseluruhpenghuniRumahSakit.
 3. Penanganan administratif
 Di setiap te mpat penyimpanan, penggunaan danpengelolaanB3harusdiberitandasesuaipotensibahayayangada,dandi lokasi tersebut tersediaSOPuntukmenanganiB3antaralain:a. Carapananggulanganbilaterjadikontaminasi.b. Carapenanggulanganapabilaterjadikedaruratan.c. CarapenangananB3dll.
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 5. Pelayanan
 a. Kesesuaianwaktupelayanandengankontrakyangada.b. Pendekatan yang dilakukan supplier dalam
 melaksanakantugasnya.c. Penanganansetiapmasalahyangtimbulpadasaat
 pelaksanaan.d. Memberikanlayananpurnajualyangmemadaidan
 dukunganteknisdisertaisumberdayamanusiayanghandal.
 E. Penanganan Bahan Berbahaya dan Beracun
 Dalampenanganan(menyimpan,memindahkan,menanganitumpahan,menggunakan,dll)B3,setiapstafwajibmengetahuibetuljenisbahandancarapenanganannyadenganmelihatSOPdanMSDSyangtelahditetapkan.
 1. Penanganan untuk personil
 a. Kenali dengan seksama jenis bahan yang akandigunakanataudisimpan.
 b. Bacapetunjukyangterterapadakemasan.c. Letakkanbahansesuaiketentuan.d. Tempatkanbahanpadaruangpenyimpananyang
 sesuaidenganpetunjuk.e. Perhatikan batas waktu pemakaian bahan yang
 disimpan.f. Janganmenyimpanbahanyangmudahbereaksidi
 lokasiyangsama.
 Lampiran :Keputusan Menteri KesehatanNomor : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tanggal : 10 Agustus 2010
 STANDAR KESEHATAN DAN KESELAMATAN KERJA DI RUMAH SAKIT
 I. PENDAHULUANENDAHULUAN
 A. Latar belakang
 Denganmeningkatnyapemanfaatan fasilitaspelayanankesehatanolehmasyarakatmaka tuntutanpengelolaanprogram Kesehatan dan Keselamatan Kerja di RumahSakit (K3RS)semakintinggikarenaSumberDayaManusia(SDM)RumahSakit,pengunjung/pengantarpasien,pasiendanmasyarakatsekitarRumahSakit inginmendapatkanperlindungandarigangguankesehatandankecelakaankerja,baiksebagaidampakproseskegiatanpemberianpelayananmaupunkarenakondisisaranadanprasaranayangadadiRumahSakityangtidakmemenuhistandar.
 Didunia Internasional,programK3telah lamaditerapkandiberbagaisektorindustri(akhirabad18),kecualidisektorkesehatan.PerkembanganK3RStertinggaldikarenakanfokuspadakegiatankuratif,bukanpreventif.Fokuspadakualitaspelayananbagipasien,tenagaprofesidibidangK3masihterbatas,organisasikesehatanyangdianggappasti telahmelindungidiridalambekerja.
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 RumahSakit sebagai institusipelayanankesehatanbagimasyarakatdengankarateristiktersendiriyangdipengaruhiolehperkembanganilmupengetahuankesehatan,kemajuanteknologi,dankehidupansosialekonomimasyarakatyangharus tetapmampumeningkatkanpelayananyang lebihbermutudan terjangkauolehmasyarakatagar terwujudderajatkesehatanyangsetinggi-tingginya.Selaindituntutmampu memberikan pelayanan dan pengobatan yangbermutu,RumahSakitjugadituntutharusmelaksanakandanmengembangkanprogramK3diRumahSakit(K3RS)sepertiyangtercantumdalambukuStandarPelayananRumahSakitdanterdapatdalaminstrumenakreditasiRumahSakit.
 DalamUndang-UndangNo.36tahun 2009 tentang Kesehatan,2009tentangKesehatan,khususnyapasal165:”Pengelolatempatkerjawajibmelakukansegalabentukupayakesehatanmelaluiupayapencegahan,peningkatan,pengobatandanpemulihanbagitenagakerja”.BerdasarkanpasaldiatasmakapengelolatempatkerjadiRumahSakitmempunyai kewajiban untuk menyehatkanmempunyaikewajibanuntukmenyehatkanparatenagakerjanya.Salahsatunyaadalahmelaluiupayakesehatankerjadisampingkeselamatankerja.RumahSakitharusmenjaminkesehatandankeselamatanbaikterhadappasien,penyedialayananataupekerjamaupunmasyarakatsekitardariberbagaipotensibahayadiRumahSakit.Olehkarenaitu,RumahSakitdituntutuntukmelaksanakanUpayaKesehatandanKeselamatanKerja (K3)yangdilaksanakansecaraterintegrasidanmenyeluruhsehinggarisikoterjadinyaPenyakitAkibatKerja (PAK)danKecelakaanAkibatKerja(KAK)diRumahSakitdapatdihindari.
 Untukmemudahkanmelakukanprosesseleksi,dibuatformulirseleksiyangmemuatkriteriawajibyangharusdipenuhiolehrekanansertasistempenilaianuntukmasing-masingkriteriayangditentukan.Hal-halyangmenjadikriteriapenilaian:
 1. Kapabilitas
 Kemampuandankompetensirekanandalammemenuhiapayangtertulisdalamkontrakkerjasama.
 2. Kualitas dan garansi
 Kualitasbarangyangdiberikanmemuaskandansudahsesuaidenganspesifikasiyangsudahdisepakati.Jaminangaransiyangdisediakanbaikwaktumaupunjenisgaransiyangdiberikan.
 3. Persyaratan K3 dan lingkungan
 a. MenyertakanMSDS.b. MelaksanakanSistemManajemenLingkunganatau
 ISO14001.c. KemasanprodukmemenuhipersyaratanK3dan
 lingkungan.d. MengikutiketentuanK3yangberlakudiRumah
 Sakit.
 4. Sistem mutu
 a. Metodologibagus.b. Dokumensistemmutulengkap.c. SudahsertifikasiISO9000.
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 g. Upayakanagarpenyimpananbahan-bahanberbahayasesuaiprosedurdanpetunjukteknisyangadadanmemberikantanda-tandaperingatanyangsesuaidanjelas.
 h. Upayakanagarsistemizinkerjaditerapkandalampenangananbahan-bahanberbahaya.
 i. Tempatpenyimpananbahan-bahanberbahayaharusdalamkeadaanaman,bersih,danterpeliharadenganbaik.
 j. Upayakan agar limbah yang dihasilkan sekecilmungkin dengan cara memelihara instalasimenggunakan teknologi yang tepat dan upayapemanfaatankembaliataudaurulang.
 D. Pengadaan Jasa dan Bahan Berbahaya
 Rumahsakitharusmelakukanseleksirekananberdasarkanbarangyangdiperlukan.Rekananyangakandiseleksidimintamemberikanproposalberikutprofilperusahaan (company profile). Informasiyangdiperlukanmenyangkutspesifikasilengkapdarimaterialatauproduk,kapabilitasrekanan,harga,pelayanan,persyaratanK3danlingkunganserta informasilainyangdibutuhkanolehRumahSakit.
 Setiap unit kerja/Instalasi/satker yang menggunakan,menyimpan,mengelolaB3harusmenginformasikankepadaInstalasiLogistik sebagaiunitpengadaanbarangsetiapkalimengajukanpermintaanbahwabarangyangdimintatermasukjenisB3.
 K3RSmerupakansalahsatuupayauntukmeningkatkanmutupelayananRumahSakit,khususnyadalamhalkesehatandankeselamatanbagiSDMRumahSakit,pasien,pengunjung/pengantarpasien,masyarakatsekitarRumahSakit.Hal inisecarategasdinyatakandidalamUndang-undangNo.44Tahun2009 tentangRumahSakit,pasal40ayat1yakni“DalamupayapeningkatanmutupelayananRumahSakitwajibdilakukanakreditasisecaraberkalamenimal3(tiga)tahun sekali”. K3 termasuk sebagai salah satu standarpelayananyangdinilaididalamakreditasiRumahSakit,disampingstandarpelayananlainnya.
 Selain itu seperti yang tercantumdalampasal 7ayat1Undang-undangNo.44Tahun2009tentangRumahSakit,bahwa“RumahSakitharusmemenuhipersyaratan lokasi,bangunan,prasarana,sumberdayamanusia,kefarmasian,danperalatan”,yangmanapersyaratan-persyaratantersebutsalahsatunyaharusmemenuhiunsurK3didalamnya.DanbagiRumahSakityangtidakmemenuhipersyaratan-persyaratantersebuttidakdiberikanizinmendirikan,dicabutatautidakdiperpanjangizinoperasionalRumahSakit(pasal17).
 1. Data dan fakta K3RS :
 a. Secara Global :
 WHO:Dari35jutapekerjakesehatan:• 3jutaterpajanpatogendarah(2 jutaterpajan
 virusHBV,0,9jutaterpajanvirusHBCdan170,000terpajanvirusHIV/AIDS).
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 • Dapatterjadi:15,000HBC,70,000HBB&1000kasusHIV.
 • Lebihdari90%terjadidinegaraberkembang.• 8–12%pekerjaRumahSakit,sensitif terhadap
 lateks.
 ILO(2000);Kematianakibatpenyakitmenularyangberhubungandenganpekerjaan:Laki-laki108,256danperempuan517,404.
 b. Di luar negeri : • USA : (per tahun) 5000 petugas kesehatan
 terinfeksiHepatitisB47positifHIVdanSetiaptahun 600.000–1.000.000 luka tusuk jarumdilaporkan (diperkirakan lebihdari60%tidakdilaporkan).
 • SC-Amerika (1998)mencatat frekuensiangkaKAKdiRumahSakitlebihtinggi41%dibandingpekerjalaindenganangkaKAKterbesaradalahcederajarumsuntik(NSI-NeedleStickinjuries).
 • Staf wanita Rumah Sakit yang terpajan gasanestesi,secarasignifikanmeningkatkanabortusspontan,anakyangdilahirkanmengalamikelainankongenital (studirestrospektifdiRumahSakitOntarioterhadap8.032orang,tahun1981-1985).
 • 41%perawatRumahSakitmengalamicederatulangbelakangakibatkerja(occupationallowbackpain),(HarberPetal,1985).
 b. Upayakanmenggunakanataumenyimpanbahanberbahayasedikitmungkindengancaramemilihproseskontinyuyangmenggunakanbahansetiapsaatlebihsedikit.Dalamhalinibahandapatdipesansesuaikebutuhansehinggarisikodalampenyimpanankecil.
 c. Upayakanuntukmendapatkan informasi terlebihdahulutentangbahanberbahayayangmenyangkutsifatberbahaya,carapenanganan,carapenyimpanan,carapembuangandanpenanganansisaataubocoran/tumpahan,carapengobatanbilaterjadikecelakaandansebagainya. Informasitersebutdapatdimintakepadapenyaluratauprodusenbahanberbahayayangbersangkutan.
 d. Upayakanprosesdilakukansecara tertutupataumengendalikan kontaminan bahan berbahayadengansistemventilasidandipantausecaraberkalaagarkontaminan tidakmelampauinilaiambangbatasyangditetapkan.
 e. Upayakanagarpekerja tidakmengalamipaparanyangterlalulamadenganmengurangiwaktukerjaatausistemshiftkerjasertamengikutiprosedurkerjayangaman.
 f. Upayakanagarpekerjamemakaialatpelindungdiriyangsesuaiatautepatmelaluipengujian,pelatihandanpengawasan.
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 yangditunjuksebagaipenanggungjawab.Hasilidentifikasidiberi labelataukodeuntukdapatmembedakansatusamalainnya.Sumber informasi didapatkan dari MSDS.SumberinformasididapatkandariMSDS.
 2. Evaluasi, untuk menentukan langkah-langkah atautindakanyangdiperlukansesuaisifatdankarekteristikdari bahan atau instalasi yang ditangani sekaligusmemprediksi risiko yang mungkin terjadi apabilakecelakaanterjadi.
 3. Pengendaliansebagaialternatifberdasarkanidentifikasidanevaluasiyangdilakukanmeliputi:a. Pengendalianoperasional,sepertieliminasi,substitusi,
 ventilasi,penggunaanalatperlindungandiri,danmenjagahygieneperorangan.
 b. Pengendalian organisasi administrasi, sepertipemasanganlabel,penyediaanMSDS,pembuatanprosedurkerja,pengaturantataruang,pemantauanrutindanpendidikanataulatihan.
 c. Inspeksidanpemeliharaansarana,prosedurdanproseskerjayangaman.
 d. PembatasankeberadaanB3ditempatkerjasesuaijumlahambang.
 4. Untukmengurangi resikokarenapenangananbahanberbahayaantaralain:a. Upayakansubstitusi,yaitumenggantipenggunaan
 bahanberbahayadenganyangkurangberbahaya.
 c. Indonesia :
 • Gayaberatyangditanggungpekerjarata-ratalebihdari20kg.Keluhansubyektiflowbackpaindidapatpada83.3%pekerja.Penderitaterbanyakusia30-49 :63.3%.(instalasibedahsentraldiRSUDdiJakarta2006).
 • 65.4%petugaspembersihsuatuRumahSakitdiJakartamenderitaDermatitisKontakIritanKronikTangan(2004).
 • PenelitiandrJosephtahun2005-2007mencatatbahwaangkaKAKNSImencapai38-73%daritotalpetugaskesehatan.
 • Prevalensigangguanmentalemosional17,7%padaperawatdisuatuRumahSakitdiJakartaberhubunganbermaknadenganstressorkerja.
 • InsidenakutsecarasignifikanlebihbesarterjadipadaPekerjaRumahSakitdibandingkandenganseluruhpekerjadisemuakategori(jeniskelamin,ras,umurdanstatuspekerjaan.(Gun1983).
 Berdasarkan data-data yang ada Insiden akutsecarasignifikan lebihbesar terjadipadaPekerjaRSdibandingkandenganseluruhpekerjadisemuakategori (jenis kelamin, ras, umur, dan statuspekerjaan) (Gun 1983).PekerjaRSberisiko1,5kalilebihbesardarigolonganpekerjalain.ProbabilitaspenularanHIVsetelahlukatusukjarumsuntikyang
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 terkontaminasiHIV4:1000.RisikopenularanHBVsetelahlukatusukjarumsuntikyangterkontaminasiHBV27-37:100.RisikopenularanHCVsetelahlukatusukjarumsuntikyangmengandungHCV3-10:100.
 2. Perlunya pelaksanaan K3RS :elaksanaan K3RS :
 a. Kebijakan pemerintah tentang Rumah Sakit diIndonesia;meningkatkanakses,keterjangkauandankualitaspelayanankesehatanyangamandiRumahSakit.
 b. Perencanaan,pelaksanaan,monitoringdanevaluasiK3RumahSakitsertatindak lanjut,yangmerujukpadaSKMenkesNo.432/Menkes/SK/IV/2007tentangPedomanManajemenK3diRumahSakitdanOHSAS18001tentangStandarSistemManajemenK3.
 c. SistemmanajemenK3RumahSakitadalahbagiandarisistemmanajemenRumahSakit.
 d. Rumah Sakit kompetitif di era global; tuntutanpengelolaanprogramK3diRumahSakit (K3RS)semakin tinggi karena pekerja, pengunjung,pasiendanmasyarakatsekitarRumahSakit inginmendapatkanperlindungandarigangguankesehatandankecelakaankerja,baiksebagaidampakproseskegiatan pemberian pelayanan maupun karenakondisisaranadanprasaranayangadadiRumahSakityangtidakmemenuhistandar.
 B. Faktor yang mendukung timbulnya situasi berbahaya/tingkat bahaya dipengaruhi oleh Daya racun dinyatakan dengan satuan LD50 atau LC50, dimana makin kecil nilai LD50 atau LC50 B3 menunjukkan makin tinggi daya racunnya.
 1. CaraB3masukkedalamtubuhyaitumelaluisaluranpernapasan,saluranpencernaandanpenyerapanmelaluikulit.DiantaranyayangsangatberbahayaadalahyangmelaluisaluranpernapasankarenatanpadisadariB3akanmasukkedalamtubuhbersamaudarayangdihirupyangdiperkirakansekitar8,3M2selama8jamkerjadansulitdikeluarkankembalidaridalamtubuh.
 2. Konsentrasidanlamapaparan.
 3. Efekkombinasibahankimia,yaitupaparanbermacam-macamB3dengansifatdandayaracunyangberbeda,menyulitkan tindakan-tindakan pertolongan ataupengobatan.
 4. KerentanancalonkorbanpaparanB3,karenamasing-masingindividumempunyaidayatahanyangberbedaterhadappengaruhbahankimia.
 C. Prinsip Dasar Pencegahan dan Pengendalian B3
 1. IdentifikasisemuaB3daninstalasiyangakanditanganiuntukmengenalciri-ciridankarakteristiknya.Diperlukanpenataanyangrapidanteratur,dilakukanolehpetugas
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 6. Korosif
 Bahan yang dapat menyebabkan iritasi pada kulit,menyebabkanprosespengkaratanpadalempengbaja(SAE1020)denganlajukorosilebihbesardari6,35mm/tahundengantemperaturuji550C,mempunyaipHsamaataukurangdari2(asam),dansamaataulebihdari12,5(basa).
 7. Karsinogenik
 Sifatbahanpenyebabselkanker,yaknisel luaryangdapatmerusakjaringantubuh.
 8. Iritasi
 Bahanyangdapatmengakibatkanperadanganpadakulitdanselaputlendir.
 9. Teratogenik
 Sifatbahanyangdapatmempengaruhipembentukandanpertumbuhanembrio.
 10. Mutagenik
 Sifat bahan yang dapat mengakibatkan perubahanSifat bahan yang dapat mengakibatkan perubahankromosomyangberartidapatmerubahgenetika.
 11. Arus listrik
 e. TuntutanhukumterhadapmutupelayananRumahSakit semakin meningkat; Tuntutan masyarakatmendapatkanpelayanankesehatanyangterbaik.
 f. Pelaksanaan K3, berkaitan dengan citra dankelangsunganhidupRumahSakit.
 g. KarakteristikRumahSakit;pelayanankesehatanmerupakanindustriyangterdiridaribanyaktenagakerja(labor intensive),padatmodal,padatteknologi,danpadatpakar,bidangpekerjaandengantingkatketerlibatanmanusiayangtinggi,terbukanyaaksesbagibukanpekerjaRumahSakitdenganleluasasertakegiatanyangterusmenerussetiaphari.
 h. Beberapa isu K3 yang penting di Rumah Sakit;Keselamatanpasiendanpengunjung,K3pekerjaataupetugaskesehatan,keselamatanbangunandanperalatandiRumahSakityangberdampakterhadapkeselamatanpasiendanpekerjadankeselamatanlingkunganyangberdampakterhadappencemaranlingkungan.
 i. Rumah Sakit sebagai sistem pelayanan yangterintegrasimeliputi:• Input:kebijakan,SDM,fasilitas,sisteminformasi,
 logistikobat/reagensia/peralatan,keuangandanlain-lain.
 • Proses:pelayananrawatjalandanrawatinap(in and out patient), instalasigawatdarurat(IGD),

Page 22
						

MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 14 | P a g e
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 MENTERI KESEHATANREPUBLIK INDONESIA
 P a g e | 59
 Keputusan Menteri Kesehatan RI No : 1087/MENKES/SK/VIII/2010Tentang Standar Kesehatan dan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS)
 pelayanan kamar operasi, pemulihan, yangdilaksanakandenganbaikdanbenardanlain-lain.
 • Keluaran (output)utput) :pelayanandanpengobatanprima(excellence medicine and services).
 • Lingkungan.
 B. Keadaan dan Masalah di Rumah Sakit
 Bahaya-bahayapotensialdiRumahSakityangdisebabkanoleh faktor biologi (virus, bakteri,jamur,parasit); faktorkimia (antiseptik, reagent,gasanestesi); faktorergonomi(lingkungankerja,carakerja,danposisikerjayangsalah);faktorfisik(suhu,cahaya,bising,listrik,getarandanradiasi);faktorpsikososial (kerjabergilir,bebankerja,hubungansesamapekerja/atasan)dapatmengakibatkanpenyakitdankecelakaanakibatkerja.
 PAKdiRumahSakit,umumnyaberkaitandengan faktorbiologi(kumanpatogenyangberasalumumnyadaripasien);faktorkimia(pemaparandalamdosiskecilyangterusmenerussepertiantiseptikpadakulit,gasanestesipadahati);faktorergonomi(caraduduksalah,caramengangkatpasiensalah);faktorfisik(panaspadakulit, tegangantinggipadasistemreproduksi, radiasipadasistemproduksiseldarah); faktorpsikologis(ketegangandikamarbedah,penerimaanpasiengawatdarurat,bangsalpenyakitjiwa,danlain-lain).
 dilaluinya,misalnya: Ir192, I131,Tc99,Sa153,sinarX,sinaralfa,sinarbeta,sinargamma,dll.
 2. Mudah meledak
 Bahanyangmudahmembebaskanpanasdengancepattanpadisertaipengimbangankehilanganpanas,sehinggakecepatan reaksi, peningkatan suhu dan tekananmeningkatpesatdandapatmenimbulkanpeledakan.Bahanmudahmeledakapabilaterkenapanas,gesekanataubantingandapatmenimbulkanledakan.
 3. Mudah menyala atau terbakar
 Bahanyangmudahmembebaskanpanasdengancepatdisertai dengan pengimbangan kehilangan panas,sehinggatercapaikecepatanreaksiyangmenimbulkannyala.Bahanmudahmenyalaatauterbakarmempunyaititiknyala(flash point)rendah(210C).
 4. Oksidator
 Bahan yang mempunyai sifat aktif mengoksidasikanBahanyangmempunyai sifataktifmengoksidasikansehinggaterjadireaksioksidasi,mengakibatkanreaksikeluarpanas(eksothermis).
 5. Racun
 Bahan yang bersifat beracun bagi manusia ataulingkunganyangdapatmenyebabkankematianatausakityangseriusapabilamasukkedalamtubuhmelaluipernapasankulitataumulut.
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 (hepatitis,diare,campak,AIDS, influenza),bahayaradiasi(kanker,kelainanorgangenetik)danrisikobahayakimia.
 Beberapaperaturanyangmengatur tentangpengelolaanlingkunganRumahSakitantaralaindiaturdalam:• Permenkes1204/Menkes/PerXI/2004,mengaturtentang
 PersyaratanKesehatanLingkunganRumahSakit;• KepmenKLH58/1995,mengatur tentangBakuMutu
 LimbahCairBagiKegiatanRumahSakit;• PP18tahun1999joPP85tahun1999,mengaturtentang
 pengelolaanlimbahbahanberbahayadanBeracun(B3);• Kepdal01-05tahun1995tentangpengelolaanlimbahB3.
 Limbahmedistermasukdalamkategori limbahberbahayadanberacun(LB3)sesuaidenganPP18thn1999joPP85thn1999lampiranIdaftarlimbahspesifikdengankodelimbahD227.DalamkodelimbahD227tersebutdisebutkanbahwalimbahrumahsakitdanlimbahklinisyangtermasuklimbahB3adalahlimbahklinis,produkfarmasikadaluarsa,peralatanlaboratoriumterkontaminasi,kemasanprodukfarmasi,limbahlaboratorium,danresidudariprosesinsinerasi.
 A. Kategori B3
 1. Memancarkan radiasi
 Bahanyangmemancarkangelombangelektromagnetikatau partikel radioaktif yang mampu mengionkansecaralangsungatautidaklangsungmateribahanyang
 SumberbahayayangadadiRumahSakitharusdiidentifikasidandinilaiuntukmenentukantingkatrisiko,yangmerupakantolokukurkemungkinanterjadinyakecelakaandanPAK.
 Bahaya-bahayapotensialdiRumahSakitdapatdikelompokkan,sepertidalamtabelberikut:
 Bahaya Fisik
 Diantaranya : radiasipengion, radiasi non-pengion,, radiasi non-pengion,adiasinon-pengion,,suhu panas, suhu dingin, bising, getaran, puhupanas, suhu dingin, bising, getaran, p,suhu dingin, bising, getaran, puhudingin, bising, getaran, p,bising, getaran, pising, getaran, p,getaran, petaran, p,pencahayaann
 Bahaya Kimia
 Diantaranya Ethylene Oxide, Formaldehyde,, Formaldehyde,ormaldehyde,,Glutaraldehyde, Ether, Halothane, Etrane,Mercury,lutaraldehyde, Ether, Halothane, Etrane,Mercury,, Ether, Halothane, Etrane,Mercury,Chlorine
 Bahaya Biologi
 Diantaranya Virus (misal : Hepatitis B, Hepatitis C,, Hepatitis C,Influenza,HIV),Bakteri (misal :Bakteri(misal:S. Saphrophyticus, Bacillus sp., Porionibacterium sp., H.Influenzae, S.Pneumoniae, N.Meningitidis, B.Streptococcus, Pseudomonas), Jamur, Jamur(misal:Candida)danParasit(misal:S. Scabiei)
 Bahaya Ergonomi
 Carakerjayangsalah,diantaranyaposisikerjastatis,statis,tatis,,angkat angkut pasien, membungkuk, menarik,embungkuk, menarik,, menarik,mendorongendorong
 Bahaya Psikososial
 Diantaranyakerjashift,stressbebankerja,hubungankerja,post traumatic
 Bahaya Mekanik
 Diantaranyaterjepit, terpotong, terpukul, tergulung,tersayat,tertusukbendatajam
 Bahaya Listrik
 Diantaranyasengatan listrik,hubunganaruspendek,kebakaran,petir, listrik statislistrik statislistrikstatis
 Kecelakaan DiantaranyakecelakaanbendatajamLimbah RS Diantaranya limbah medis (jarum suntik,vial obat,
 nanah,darah)limbahnonmedis, limbahcairantubuhmanusia(misal:droplet,liur,sputum)
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 C. Tujuan, Sasaran dan Ruang Lingkup
 1. Tujuan umum
 Terciptanya lingkungan kerja yang aman, sehat danTerciptanya lingkungan kerja yang aman, sehat danciptanya lingkungankerjayangaman, sehatdanproduktifuntukSDMRumahSakit, amandansehatbagipasien,pengunjung/pengantarpasien,masyarakatdan lingkungansekitarRumahSakitsehinggaprosespelayananRumahSakitberjalanbaikdanlancar.
 2. Tujuan khusus
 a. Terwujudnya organisasi kerja yang menunjangtercapainyaK3RS.
 b. MeningkatnyaprofesionalismedalamhalK3bagimanajemen,pelaksanadanpendukungprogram.
 c. Terpenuhisyarat-syaratK3disetiapunitkerja.d. TerlindunginyapekerjadanmencegahterjadinyaPAK
 danKAK.e. TerselenggaranyaprogramK3RSsecaraoptimaldan
 menyeluruh.f. Peningkatanmutu,citradanproduktivitasRumah
 Sakit.
 3. Sasaran
 a. Pengelola Rumah Sakit.RumahSakit.b. SDMRumahSakit.
 f. PengoperasiandanpemeliharaanperalatanRumahSakitharusdilakukanolehpetugasyangmempunyaikompetensidibidangnya.
 g. Pemeliharaanperalatanharusdidokumentasidandievaluasisecaraberkaladanberkesinambungan.
 V. PENGELOLAAN BARANG BERBAHAYA DAN BERACUNENGELOLAAN BARANG BERBAHAYA DAN BERACUN
 LimbahmedisRumahSakittermasukkedalamkategorilimbahberbahayadanberacunyangsangatpentinguntukdikelolasecarabenar.Sebagian limbahmedis termasukkedalamkategori limbahberbahayadan sebagian lagi termasukkategoriinfeksius.
 Limbahmedisberbahayayangberupalimbahkimiawi,limbahfarmasi,logamberat,limbahgenotoxicdanwadahbertekananmasihbanyakyangbelumdikeloladenganbaik.SedangkanlimbahinfeksiusmerupakanlimbahyangbisamenjadisumberpenyebaranpenyakitbaikkepadaSDMRumahSakit,pasien,pengunjung/pengantarpasienataupunmasyarakatdisekitarlingkunganRumahSakit.Limbahinfeksiusbiasanyaberupajaringantubuhpasien, jarumsuntik,darah,perban,biakankultur,bahanatauperlengkapanyangbersentuhandenganpenyakitmenularataumedia lainnyayangdiperkirakantercemariolehpenyakitpasien.Pengelolaan lingkunganyangtidaktepatakanberisikoterhadappenularanpenyakit.Beberaparisikokesehatanyangmungkinditimbulkanakibatkeberadaan rumah sakit antara lain: penyakit menular
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 • Kapasitascentralgasmedistelahsesuaidengankebutuhan.
 • Kelengkapansentralgasberupagasoxigen(O2),gasnitrousoxida(NO2),gastekandanvacum.
 f. Limbahcair: TersedianyaInstalasiPengolahanAirLimbah(IPAL)
 denganperizinannya.
 g. Pengolahanlimbahpadat:• Tersedianya tempat/kontainerpenampungan
 limbahsesuaidengankriterialimbah.• Tersedia incinerator atau yang sejenisnya,
 terpeliharadanberfungsidenganbaik.• Tersedia tempatpembuangan limbahpadat
 sementara,tertutupdanberfungsidenganbaik.
 3. Standar peralatan Rumah Sakit
 a. Memilikiperizinan.
 b. Diuji dan dikalibrasi secara berkala oleh BalaiPengujian FasilitasKesehatandan/atau institusipengujianfasilitaskesehatanyangberwenang.
 c. Tersertifikasibadanataulembagaterkait.d. Peralatanyangmenggunakansinarpengionharus
 memenuhiketentuandanharusdiawasiolehlembagayangberwenang.
 e. Penggunaan peralatan medis dan nonmedis diRumahSakitharusdilakukansesuaidenganindikasimedispasien.
 4. Ruang Lingkup
 StandarK3RSmencakup;prinsip,programdankebijakanpelaksanaanK3RS, standarpelayananK3RS, standarsarana,prasaranadanperalatanK3RS,pengelolaanbarangberbahaya,standarsumberdayamanusiaK3RS,pembinaan,pengawasan,pencatatandanpelaporan.
 D. Pengertian
 1. KesehatanKerjaMenurutWHO/ILO(1995), KesehatanKerjabertujuanuntukpeningkatandanpemeliharaanderajatkesehatanfisik,mentaldansosialyangsetinggi-tingginya bagi pekerja di semua jenis pekerjaan,pencegahan terhadapgangguankesehatanpekerjayangdisebabkanolehkondisipekerjaan;perlindunganbagi pekerja dalam pekerjaannya dari risiko akibatfaktoryangmerugikankesehatan;danpenempatansertapemeliharaanpekerjadalamsuatu lingkungankerjayangdisesuaikandengankondisi fisiologidanpsikologisnya.Secararingkasmerupakanpenyesuaianpekerjaankepadamanusiadansetiapmanusiakepadapekerjaanataujabatannya.
 2. KesehatandanKeselamatanKerja(K3)adalahupayauntukmemberikan jaminankeselamatandanmeningkatkanderajatkesehatanpekerjadengancarapencegahankecelakaandanPenyakitAkibatKerja(PAK),pengendalianbahayaditempatkerja,promosikesehatan,pengobatandanrehabilitasi.
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 3. KonsepdasarK3RSadalahupayaterpaduseluruhpekerjaRumahSakit,pasien,pengunjung/pengantarorangsakituntukmenciptakanlingkungankerja,tempatkerjaRumahSakityangsehat,amandannyamanbaikbagipekerjaRumahSakit,pasien,pengunjung/pengantarorangsakitmaupunbagimasyarakatdanlingkungansekitarRumahSakit.
 4. SumberDayaManusia(SDM)RumahSakitadalahorangyang bekerja di Rumah Sakit yang meliputi tenagatetapyaknitenagamedisdanpenunjangmedis,tenagakeperawatan,tenagakefarmasian, tenagamanajemenRumahSakit,dantenaganonkesehatanserta tenagatidaktetapdankonsultan.(UUNo.44Tahun2009tentangRumahSakit,Pasal12ayat1danayat4).
 5. PengelolaK3RSadalahorganisasiyangmenyelenggarakanprogramkesehatandankeselamatankerja(K3)secaramenyeluruhdiRumahSakit.
 6. SertifikasidalambidangK3adalahpengetahuandankeahlian yang didapat baik secara formal melaluijenjangpendidikanresmidiperguruantinggimaupunsecarainformalmelaluipelatihanyangdisertifikasiolehKementerianKesehatan.
 7. PelatihankhususyangterakreditasimengenaiK3RSadalahpelatihantentangK3RumahSakityangdiakreditasiolehKementerianKesehatan(PusatPendidikandanPelatihanKesehatan).
 d. Sistemkomunikasi:• Tersediasaluranteleponinternaldaneksternal
 danberfungsidenganbaik.• Tersediasaluranteleponkhususuntukkeadaan
 darurat(untukUGD,sentraltelepondanposkotanggapdarurat).
 • Instalasikabeltelahterpasangrapi,amandanberfungsidenganbaik.
 • Tersediakomunikasilain(HT,pagingsistemdanalarm)untukmendukungkomunikasitanggapdarurat.
 • Tersediasistempanggilanperawat (nurse call)yangterpasangdanberfungsidenganbaik.
 • Tersediasistemtatasuarapusat(central sound system).
 • Tersediaperalatanpemantaukeamanan/CCTV(Close circuit television)
 e. Gasmedis:• Tersedianyagasmedisdengansistemsentral
 atautabung.• Sentral gas medis dengan sistem jaringan
 danoutlet terpasang,berfungsidenganbaikdilengkapidenganALARMuntukmenunjukkankondisisentralgasmedisdalamkeadaanrusak/ketersediaangastidakcukup.
 • Tersediapengisap(suction pump)padajaringansentralgasmedik.
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 • KapasitasUPSdisesuaikandengankebutuhan.• Kapasitasgenerator(Genset)disediakanminimal
 40%daridayaterpasangdandilengkapiAMFdanATSsystem.
 • Grounding System harus terpisah antaragroundingpanelgedungdanpanelalat.Nilaigrounding peralatantidakbolehkurangdari0,2Ohm.
 b. Instalasipenangkalpetir: Pengawasaninstalasipenangkalpetirsesuaidengan
 ketentuanPermenakerNo.2tahun1989.
 c. Pencegahandanpenanggulangankebakaran:• TersediaAPARsesuaidenganNormaStandar
 PedomandanManual(NSPM)kebakaransepertiyangdiaturolehPermenakerNo.4tahun1980.
 • HIDRANterpasangdanberfungsidenganbaikdan tersedia air yang cukup, sesuaidenganaturanyangtelahditetapkan.
 • Tersediaalatpenyemprotair(sprinkler)denganjumlahyangmemenuhikebutuhanluasarea.
 • Tersediakoneksisiamese.• TersediapompaHIDRANdengangenerator
 cadangan.• Tersediadantercukupiairuntukpemadaman
 kebakaran.• Tersedia instalasialarmkebakaranautomatik
 sesuaidenganPermenakerNo.2Tahun1983.
 8. Pemeriksaan kesehatan sebelum bekerja adalahpemeriksaankesehatanyangdilakukanolehdoktersebelumseorangtenagakerjaditerimauntukmelakukanpekerjaan,yangditujukanagartenagakerjayangditerimaberadadalamkondisikesehatanyangsetinggi-tingginya,tidakmempunyaipenyakitmenularyangakanmengenaitenagakerja lainnyadancocokuntukpekerjaanyangakandilakukansehinggakeselamatandankesehatantenagakerjayangbersangkutandantenagakerjalain-lainnyayangdapatdijamin.
 9. Pemeriksaankesehatanberkalaadalahpemeriksaankesehatanpadawaktu-waktutertentuterhadaptenagakerjayangdilakukanolehdokter,yangdimaksudkanuntukmempertahankanderajatkesehatantenagakerjasesudah berada dalam pekerjaannya, serta menilaikemungkinanadanyapengaruh-pengaruhdaripekerjaanseawalmungkinyangperludikendalikandenganusaha-usahapencegahan.
 10. Pemeriksaankesehatankhususadalahpemeriksaankesehatanyangdilakukanolehdoktersecarakhususterhadaptenagakerjatertentu,yangdimaksudkanuntukmenilai adanya pengaruh-pengaruh dari pekerjaantertentuterhadaptenagakerjaataugolongan-golongantenagakerjatertentu.
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 II. PRINSIP, PROGRAM, DAN KEBIJAKAN PELAKSANAAN K3RS
 PembahasandifokuskanpadaprinsipK3RS,programK3RSdankebijakanpelaksanaanK3RS,yangdibagidalam3(tiga)bagianyakni:
 A. Prinsip K3RS
 AgarK3RSdapatdipahamisecarautuh,perludiketahuipengertian3(tiga)komponenyangsalingberinteraksi,yaitu:
 1. Kapasitaskerjaadalahstatuskesehatankerjadangizikerjayangbaiksertakemampuanfisikyangprimasetiappekerjaagardapatmelakukanpekerjaannyadenganbaik.Contoh;bilaseorangpekerjakekuranganzatbesiyangmenyebabkananemia,makakapasitaskerjaakanmenurunkarenapengaruhkondisilemahdanlesu.
 2. Bebankerjaadalahbebanfisikdanmentalyangharusditanggungolehpekerjadalammelaksanakantugasnya.Contoh; pekerja yang bekerja melebihi waktu kerjamaksimumdll.
 3. Lingkungan kerja adalah lingkungan terdekat dariseorangpekerja.Contoh;seorangyangbekerjadiinstalasiradiologi,maka lingkungankerjanyaadalahruangan-ruanganyangberkaitandenganprosespekerjaannyadiinstalasiradiologi(kamarXRay,kamargelap,kedokterannuklirdanlain-lain).
 • Pintugerbanguntukmasukdankeluarberbedadandilengkapidengangardujaga.
 • PapannamaRumahSakitdibuatrapi,kuat,jelasataumudahdibacauntukumum,terpampangdibagiandepanRumahSakit.
 • Tamantertata rapi, terpeliharadanberfungsimemberikankeindahan,kesejukan,kenyamananbagipengunjungmaupunpekerjadanpasienRumahSakit.
 2. Standar teknis prasarana
 a. Penyediaanlistrik:• Untukrumahsakityangmemilikikapasitasdaya
 listrik tersambungdariPLNminimal200KVAdisarankanagarsudahmemilikisistemjaringanlistrikTeganganMenengah20KV(jaringanlistrikTM20KV),sesuaipedomanbahwarumahsakitkelasBmempunyaiKapasitasdaya listrik±1MVA(1000KVA)
 • KapasitasdaninstalasilistrikterpasangmemenuhistandarPUIL.
 • Untukkamarbedah, ICU, ICCUmenggunakancatu daya khusus dengan sistem catu dayacadanganotomatisdua lapis (generatordanUPS/Uninteruptable Power Supply)..
 • Harus tersedia ruangUPSminimal2 x3mm2
 (sesuaikebutuhan)terletakdigedungCOT,ICU,ICCU,dandiberipendinginruangan.
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 • Tepijalurpasangpengaman.
 o. Areaparkir:• Areaparkirharustertatadenganbaik.• Mempunyairuangbebasdisekitarnya.• Untuk penyandang cacat disediakan ramp
 trotoar.• Diberi rambu penyandang cacat yang bisa
 membedakan untuk mempermudah danmembedakandenganfasilitasparkirbagiumum.
 • Parkir dasar (basement) dilengkapi denganexhausteryangmemadaiuntukmenghilangkanudaratercemardidalamruangdasar(basement),dilengkapi petunjuk arah dan disediakantempatsampahyangmemadaisertapemadamkebakaran.
 p. Pemandangan(Landscape):Jalan,Taman• Aksesjalanharuslancardenganrambu-rambu
 yangjelas.• Saluranpembuanganyangmelewatijalanharus
 tertutupdenganbaikdantidakmenimbulkanbau.• Tanam-tanamantertatadenganbaikdantidak
 menutupirambu-rambuyangada.• Jalan dalam area Rumah Sakit pada kedua
 belahtepinyadilengkapidengankanstendandirawat.
 • Harustersediaareauntuktempatberkumpul(public corner).
 B. Program K3RS
 ProgramK3RSbertujuanuntukmelindungikeselamatandankesehatansertameningkatkanproduktifitasSDMRumahSakit,melindungipasien,pengunjung/pengantarpasiendanmasyarakatserta lingkungansekitarRumahSakit.Kinerjasetiappetugaskesehatandannonkesehatanmerupakanresultantedaritigakomponenyaitukapasitaskerja,bebankerja,danlingkungankerja.
 ProgramK3RSyangharusditerapkanadalah:
 1 Pengembangan kebijakan K3RS
 a. PembentukanataurevitalisasiorganisasiK3RS;
 b. Merencanakan program K3RS selama 3 tahun ke depan.(setiap 3 tahun dapat direvisi kembali, sesuai dengankebutuhan).
 2 Pembudayaan perilaku K3RSa. Advokasi sosialisasiK3pada seluruh jajaranRumahSakit,
 baik bagi SDM Rumah Sakit, pasien maupun pengantarpasien/pengunjungRumahSakit;
 b. Penyebaranmediakomunikasidan informasibaikmelaluifilm,leaflet,poster,pamfletdll;
 c. PromosiK3padasetiappekerjayangbekerjadisetiapunitRS dan pada para pasien serta para pengantar pasien/pengunjungRumahSakit.
 3 Pengembangan SDM K3RSa. PelatihanumumK3RS;
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 b. PelatihaninternRumahSakit,khususnyaSDMRumahSakitperunitRumahSakit;
 c. Pengiriman SDM Rumah Sakit untuk pendidikan formal,pelatihan lanjutan, seminardanworkshopyangberkaitandenganK3.
 4 Pengembangan Pedoman, Petunjuk Teknis dan Standard Operational Procedure (SOP) K3RS
 a. PenyusunanpedomanpraktisergonomidiRumahSakit;
 b. Penyusunan pedoman pelaksanaan pelayanan kesehatankerja;
 c. Penyusunanpedomanpelaksanaanpelayanankeselamatankerja;
 d. PenyusunanpedomanpelaksanaantanggapdaruratdiRS;
 e. Penyusunan pedoman pelaksanaan pencegahan danpenanggulangankebakaran;
 f. PenyusunanpedomanpengelolaanpenyehatanlingkunganRumahSakit;
 g. Penyusunan pedoman pengelolaan faktor risiko danpengelolaanlimbahRumahSakit;
 h. Penyusunan petunjuk teknis pencegahan kecelakaan danpenanggulanganbencana;
 i. Penyusunankontrolterhadappenyakitinfeksi;
 j. PenyusunanSOPangkatangkutpasiendiRumahSakit;
 k. PenyusunanSOPterhadapBahanBeracundanBerbahaya(B3);
 l. PenyusunanSOPkerjadanperalatandimasing-masingunitkerjaRumahSakit.
 • Setiap ramp dilengkapi lampu penerangandarurat, khusus ramp evakuasi dilengkapidenganpressure fanuntukmembuattekananudarapositif.
 m. Tangga:• Lebartanggaminimum120cmjalansearahdan
 160cmjalanduaarah.• Lebarinjakanminimum28cm.• Tinggiinjakanmaksimum21cm.• Tidakberbentukbulat/spiral.• Memilikidimensipijakandan tanjakanyang
 seragam.• Memilikikemiringaninjakan<90derajat.• Dilengkapipegangan,minimumpadasalahsatu
 sisinya.Pegangan rambatmudahdipegang,ketinggian60–80 cmdari lantai, bebasdarisegalainstalasi.
 • Tanggadiluarbangunandirancangadapenutuptidakkenaairhujan.
 n. Jalurpejalankaki(pedestrian track):• Tersedia jalur kursi roda dengan permukaanalurkursi rodadenganpermukaan
 keras/stabil,kuat,dantidaklicin.• Hindarisambunganataugundukanpermukaan.• Kemiringan7derajat,setiapjarak9meterada
 border.• Drainasesearahjalur.• Ukuranminimum120cm(jalursearah),160(jalur
 2arah).
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 j. Pemipaan(plumbing ):• Sistempemipaanmenggunakankodewarna :
 biruuntukpemipaanairbersihdanmerahuntukpemipaankebakaran.
 • Pipaairbersihtidakbolehbersilangandenganpipaairkotor.
 • Instalasipemipaantidakbolehberdekatanatauberdampingandenganinstalasilistrik.
 k. Saluran(drainase):• Salurankelilingbangunandrainagedaribahan
 yangkuat,kedapairdanberkualitasbaikdengandasarmempunyaikemiringanyangcukupkearahaliranpembuangan.
 • Saluranairhujantertutuptelahdilengkapibakkontroldalamjaraktertentu,danditiapsudutpertemuan,bakkontroldilengkapipenutupyangmudahdibuka/ditutupmemenuhisyaratteknis,sertaberfungsidenganbaik.
 l. Jaluryangmelandai/lereng(ramp):• Kemiringanrata-rata10-15derajat.• Rampuntukevakuasiharussatuarahdengan
 lebarminimum140cm,khususrampkoridordapatdibuatduaarahdenganlebarminimal240cm,keduaramptersebutdilengkapipeganganrambatan,kuat,ketinggian80cm.
 • Areaawaldanakhirrampharusbebasdandatar,mudahuntukberputar,tidaklicin.
 5 Pemantauan dan evaluasi kesehatan lingkungan tempat kerjaa. Mappinglingkungantempatkerja(areaatautempatkerja
 yangdianggapberisikodanberbahaya,area/tempatkerjayang belum melaksanakan program K3RS, area/tempatkerjayangsudahmelaksanakanprogramK3RS,area/tempatkerjayangsudahmelaksanakandanmendokumentasikanpelaksanaanprogramK3RS);
 b. Evaluasi lingkungan tempat kerja (walk throughalk through danobservasi, wawancara SDM Rumah Sakit, survei dan, wawancara SDM Rumah Sakit, survei danawancara SDM Rumah Sakit, survei danSDM Rumah Sakit, survei danurvei dankuesioner,, checklisthecklist danevaluasi lingkungan tempat kerjavaluasi lingkungan tempat kerjalingkungan tempat kerjatempat kerjasecararinci).).
 6 Pelayanan kesehatan kerjaa. Melakukan pemeriksaan kesehatan sebelum bekerja, sebelum bekerja,sebelum bekerja,bekerja,kerja,,
 pemeriksaankesehatanberkala,dan pemeriksaan kesehatandanpemeriksaankesehatankesehatankhusus bagi SDM Rumah Sakit;bagiSDMRumahSakit;
 b. Memberikanpengobatandanperawatanserta rehabilitasibagiSDM Rumah Sakit yang menderita sakit;SDMRumahSakityang menderita sakit;yangmenderitasakit;;
 c. Meningkatkan kesehatan badan, kondisi mental (rohani)dankemampuanfisikSDM Rumah Sakit;SDMRumahSakit;
 d. Perlindungan spesifik dengan pemberian imunisasi padaSDM Rumah Sakit yang bekerja pada area/tempat kerja yang bekerja pada area/tempat kerjayang bekerja pada area/tempat kerjayangberisiko dan berbahaya;risiko dan berbahaya;isiko dan berbahaya;sikodan berbahaya;danberbahaya;;
 e. Melaksanakankegiatansurveilanskesehatankerja..
 7 Pelayanan keselamatan kerja
 a. Pembinaan dan pengawasan keselamatan/keamanansarana, prasarana dan peralatan kesehatan di Rumah Sakit;, prasarana dan peralatan kesehatan di Rumah Sakit;prasaranadanperalatankesehatan di Rumah Sakit;diRumahSakit;
 b. Pembinaan dan pengawasan perlengkapan keselamatankerja di Rumah Sakit;diRumahSakit;
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 c. Pengelolaan, pemeliharaan dan sertifikasi sarana, prasaranaengelolaan,pemeliharaan dan sertifikasi sarana, prasaranapemeliharaan dan sertifikasi sarana, prasaranaemeliharaandansertifikasi sarana, prasaranasertifikasi sarana, prasaranaertifikasisarana, prasaranasarana, prasaranaarana,prasaranaprasaranarasaranadanperalatan Rumah Sakit;eralatan Rumah Sakit;RumahSakit;
 d. PengadaanperalatanK3RS.
 8 Pengembangan program pemeliharaan pengelolaan limbah padat, cair dan gas a. Penyediaan fasilitas untuk penanganan dan pengelolaan
 limbahpadat,cairdangas;
 b. Pengelolaanlimbahmedisdannonmedis.
 9 Pengelolaan jasa, bahan beracun berbahaya dan barang berbahaya
 a. Inventarisasi jasa, bahan beracun berbahaya dan barangberbahaya(PermenkesNo.472tahun1996);
 b. Membuatkebijakandanprosedurpengadaan,penyimpanandan penanggulangan bila terjadi kontaminasi denganacuan Lembar Data Keselamatan Bahan (MSDS-Material Safety Data Sheet) atau Lembar Data Pengaman (LDP);lembar informasi dari pabrik tentang sifat khusus (fisik/kimia) dari bahan, cara penyimpanan, risiko pajanan dancarapenanggulanganbilaterjadikontaminasi.
 10 Pengembangan manajemen tanggap darurata. Menyusun rencana tanggap darurat (survey bahaya,enyusun rencana tanggap darurat (survey bahaya, (survey bahaya,
 membentuk tim tanggap darurat, menetapkan prosedurpengendalian,pelatihandll);
 b. Pembentukanorganisasi/timkewaspadaanbencana;
 c. Pelatihandanujicobaterhadapkesiapanpetugastanggapdarurat;
 h. Sanitasi:• Closet,urinoir,wastafeldanbakmandidari
 bahankualitasbaik,utuhdantidakcacat,sertamudahdibersihkan.
 • Urinoirdipasang/ditempelpadadinding,kuat,berfungsidenganbaik.
 • Wastafeldipasangrata,tegaklurusdinding,kuat,tidakmenimbulkanbau,dilengkapidesinfektandan dilengkapi tisu yang dapat dibuang(disposable tissues).
 • Bakmanditidakberujunglancip,tidakmenjadisarangnyamukdanmudahdibersihkan.
 • Indekperbandinganjumlahtempattidurpasiendenganjumlahtoiletdankamarmandi10:1.
 • Indekperbandingan jumlahpekerjadenganjumlahtoiletnyadankamarmandi20:1.
 • Airuntukkeperluansanitairsepertimandi,cuci,urinoir,wastafel,closet,keluardenganlancardanjumlahnyacukup.
 i. Airbersih:• Kapasitas reservoirsesuaidengankebutuhan
 RumahSakit(250-500liter/tempattidur).• Sistempenyediaanairbersihmenggunakan
 jaringanPAMatausumurdalam(artesis).• Airbersihdilakukanpemeriksaanfisik,kimiadan
 biologisetiap6bulansekali.• Sumberairbersihdimungkinkandapatdigunakan
 sebagai sumber air dalam penanggulangankebakaran.
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 e. Plafond:• Rangkaplafonkuatdanantirayap.• Permukaanplafondberwarna terang,mudah
 dibersihkan tidak menggunakan berbahanasbes.
 • Langit-langitdenganketinggianminimal2,8mdarilantai.
 • Langit-langitmenggunakancatantijamur.• Khususruangoperasi,harusdisediakangelagar
 (gantungan) lampu bedah dengan profilbajadouble INP20yangdipasang sebelumpemasanganlangit-langit.
 f. Ventilasi:• Pemasanganventilasialamiahdapatmemberikan
 sirkulasiudarayangcukup,luasminimum15%dariluaslantai.
 • Ventilasimekanikdisesuaikandenganperuntukanruangan,untukruangoperasikombinasiantarafan,exhausterdanACharusdapatmemberikansirkulasiudaradengantekananpositif.
 • VentilasiACdilengkapidenganfilterbakteri.
 g. Atap:• Atapkuat,tidakbocor,tidakmenjadiperindukan
 serangga,tikusdanbinatangpengganggulain.• Atapdenganketinggian lebihdari10meter
 harusmenggunakanpenangkalpetir.
 d. Inventarisasi tempat-tempatyangberisikodanberbahayasertamembuatdenahnya(laboratorium,rontgen,farmasi,CSSD,kamaroperasi,genset,kamarisolasipenyakitmenulardll);
 e. Menyiapkan sarana dan prasarana tanggap darurat/bencana;
 f. Membuat kebijakan dan prosedur kewaspadaan, upayapencegahan dan pengendalian bencana pada tempat-tempatyangberisikotersebut;
 g. Membuat rambu-rambu/tanda khusus jalan keluar untukevakuasiapabilaterjadibencana;
 h. Memberikan Alat Pelindung Diri (APD) pada petugas ditempat-tempat yang berisiko (masker, apron, kaca mata,sarungtangandll);
 i. SosialisasidanpenyuluhankeseluruhSDM Rumah Sakit;SDMRumah Sakit;umahSakit;Sakit;akit;;
 j. Pembentukan sistem komunikasi internal dan eksternaltanggapdaruratRumahSakit;
 k. Evaluasisistemtanggapdarurat.
 11 Pengumpulan, pengolahan, dokumentasi data dan pelaporan kegiatan K3a. Menyusun prosedur pencatatan dan pelaporan serta
 penanggulangan kecelakaan kerja, PAK, kebakaran danbencana(termasukformatpencatatandanpelaporanyangsesuaidengankebutuhan);
 b. Pembuatansistem pelaporan kejadian dan tindak lanjutnyasistempelaporankejadiandantindaklanjutnya(alur pelaporan kejadian nyaris celaka dan celaka serta SOPalurpelaporankejadiannyariscelakadancelaka serta SOPsertaSOPSOPpelaporan, penanganan dan tindak lanjut kejadian nyariscelaka(near miss) dancelaka););
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 c. Pendokumentasiandata;;• DataseluruhSDM Rumah Sakit;SDMRumahSakit;• DataSDMRumahSakityangsakityangdilayani;• DatapekerjaluarRumahSakityangsakityangdilayani;• DatapemeriksaankesehatanSDMRumahSakit:
 - Sebelumbekerja(awal)(orang)- Berkala(orang)- Khusus(orang)
 • CakupanMCU bagi SDM Rumah Sakit;bagiSDMRumahSakit;• AngkaabsensiSDM Rumah Sakit;SDMRumahSakit;• KasuspenyakitumumpadaSDMRumahSakit;• KasuspenyakitumumpadapekerjaluarRumahSakit;• Jenis penyakit yang terbanyak di kalangan pekerja
 RumahSakit;• JenispenyakityangterbanyakdikalanganpekerjaLuar
 RumahSakit;• Kasuspenyakitakibatkerja(SDMRumahSakit);• Kasuspenyakitakibatkerja(pekerjaLuarRumahSakit);• Kasusdidugapenyakitakibatkerja(SDMRumahSakit);• Kasusdidugapenyakitakibatkerja(pekerjaluarRumah
 Sakit);• Kasuskecelakaanakibatkerja(SDMRumahSakit);• Kasus kecelakaan akibat kerja (pekerja luar Rumah
 Sakit);• Kasuskebakaran/peledakanakibatbahankimia;• Datakejadiannyariscelaka(near miss)dancelaka;;• Data sarana, prasarana dan peralatan keselamatan, prasarana dan peralatan keselamatanprasarana dan peralatan keselamatan dan peralatan keselamatankeselamatan
 kerja;;• Data perizinan;perizinan;perizinan;;• Datakegiatanpemantauankeselamatankerja;;• Datapelatihan dan sertifikasi;pelatihandansertifikasi;;• Datapembinaandanpengawasanterhadapkantindan
 pengelolaanmakanandiRumahSakit(dapur);
 • KhususruangradiologidindingdilapisPbminimal2mmatausetaradindingbataketebalan30cmsertadilengkapijendelakacaantiradiasi.
 • Dindingruanglaboratoriumdibuatdariporselinataukeramiksetinggi1,5mdarilantai.
 d. Pintu/jendela:• Pintuharuscukuptinggiminimal270cmdan
 lebarminimal120cm.• Pintudapatdibukadariluar.• Khususpintudaruratmenggunakanpegangan
 panik (panic handle),penutuppintuotomatis(automaticdoor closer) dan membukakearahtanggadarurat/arahevakuasidenganbahantahanapiminimal2jam.
 • Ambang bawah jendela minimal 1 m darilantai.
 • Khusus jendelayangberhubungan langsungkeluarmemakaijeruji.
 • Khusus ruangoperasi,pintu terdiridariduadaun,mudahdibukatetapiharusdapatmenutupsendiri(dipasangpenutuppintu(door close)).
 • Khususruangradiologi,pintuterdiridariduadaunpintudandilapisiPbminimal2mmatausetaradindingbataketebalan30cmdilengkapidenganlampumerahtandabahayaradiasisertadilengkapijendelakacaantiradiasi.
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 • Kelembaban40–50%(denganAC)kelembabanudaraambient(tanpaAC)
 • Kebisingan<45dBA
 b. Lantai:• Lantai ruangandaribahanyangkuat,kedap
 air,rata,tidaklicindanmudahdibersihkandanberwarnaterang.
 • LantaiKM/WCdaribahanyangkuat, kedapair, tidak licin,mudahdibersihkanmempunyaikemiringanyangcukupdantidakadagenanganair.
 • Khusus ruang operasi lantai rata, tidakmempunyaiporiataulubanguntukberkembangbiaknyabakteri,menggunakanbahanvynilantielektrostatikdantidakmudahterbakar.
 c. Dinding(MengacuKepmenkesNo.1204tahun2004tentangPersyaratanKesehatanLingkunganRumahSakit):• Dindingberwarnaterang,rata,cattidakluntur
 dantidakmengandunglogamberat.• Sudut dinding dengan dinding, dinding denganudutdindingdengandinding,dindingdengan
 lantai,dindingdenganlangit-langit,membentukkonus(tidakmembentuksiku).
 • DindingKM/WCdaribahankuatdankedapair.• Permukaandindingkeramik rata, rapih, sisa
 permukaankramikdibagisamakekanandankekiri.
 • Data promosi kesehatan dan keselamatan kerja bagiSDM Rumah Sakit, pasien dan pengunjung/pengantarpasien;
 • Data petugas kesehatan RS yang berpendidikanpetugas kesehatan RS yang berpendidikanformal kesehatan kerja, sudah dilatih Kesehatan danKeselamatanKerjadansudahdilatihtentangDiagnosisPAK;
 • DatakegiatanpemantauanAPD (jenis, jumlah,kondisidanpenggunaannya);
 • Datakegiatanpemantauankesehatan lingkungan kerjakesehatanlingkungankerjadan pengendalian bahaya di tempat kerja (unit kerjaRumahSakit).
 12 Review program tahunan
 a. MelakukaninternalauditK3 dengan menggunakanK3 dengan menggunakandenganmenggunakaninstrumenself assessmentakreditasiRumah Sakit;RumahSakit;
 b. UmpanbalikSDM Rumah Sakit melalui wawancaraSDMRumahSakit melalui wawancaramelaluiwawancaralangsung,observasisingkat,surveytertulisdankuesioner,danevaluasiulang;;
 c. AnalisisbiayaterhadapSDMRumahSakitataskejadianpenyakitdankecelakaanakibatkerja;
 d. MengikutiakreditasiRumahSakit.
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 C. Kebijakan Pelaksanaan K3RS
 AgarpenerapanK3RSdapatdilaksanakansesuaiperaturanyangberlaku,makaperludisusunhal-halberikutini:
 1. Kebijakan Pelaksanaan K3RS
 RumahSakitmerupakantempatkerjayangpadatkarya,pakar,modal,danteknologi,namunkeberadaanRumahSakitjugamemilikidampaknegatifterhadaptimbulnyapenyakitdankecelakaanakibatkerja,bilaRumahSakittersebuttidakmelaksanakanprosedurK3.Olehsebabituperludilaksanakanregulasisebagaiberikut:
 a. MembuatkebijakantertulisdaripimpinanRumahSakit;
 b. Menyediakan Organisasi K3RS sesuai denganKepmenkesNomor432/Menkes/SK/IV/2007tentangPedomanManajemenK3diRumahSakit;
 c. MelakukansosialisasiK3RSpadaseluruh jajaranRumahSakit;
 d. MembudayakanperilakuK3RS;e. MeningkatkanSDMyangprofesionaldalambidang
 K3dimasing-masingunitkerjadiRumahSakit;f. MeningkatkanSistemInformasiK3RS.
 Luasbangunandisesuaikandenganjumlahtempattidur (TT)danklasifikasi rumahsakit.Bangunanminimaladalah50m2pertempattidur.Perbandinganjumlahtempattidurdenganluaslantaiuntukruangperawatandanruangisolasiadalah:• Ruangbayi:
 - Ruangperawatanminimal2m2/TT- Ruangisolasiminimal3,5m2/TT
 • Ruangdewasa/anak:- Ruangperawatanminimal4,5m2/TT- Ruangisolasiminimal6m2/TT
 • Persyaratanluasruangansebaiknyaberukuranminimal:- Ruangperiksa3x3m2
 - Ruangtindakan3x4m2
 - Ruangtunggu6x6m2
 - Ruangutility3x3m2
 Ruang bangunan yang digunakan untuk ruangperawatanmempunyai:• Rasiotempattidurdengankamarmandi10TT:1• Bebasseranggadantikus• Kadardebumaksimal150µg/m3udaradalam
 pengukuranrata-rata24jam• Tidakberbau(terutamaH2SdanatauNH3)• Pencahayaan100–200lux• Suhu26–27oC(denganAC)atausuhukamar
 (tanpaAC)dengansirkulasiudarayangbaik
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 B. Standar Teknis
 1. Standar teknis sarana
 a. Lokasidanbangunan: Secaraumumlokasirumahsakithendaknyamudah
 dijangkauolehmasyarakat,bebasdaripencemaran,banjir,dantidakberdekatandenganrelkeretaapi,tempatbongkarmuatbarang,tempatbermainanak,pabrik industri, dan limbahpabrik.DidalamUUNo.44Tahun2009tentangRumahSakitkhususnyapasal 8 disebutkan bahwa persyaratan lokasiRumahSakitharusmemenuhiketentuanmengenaikesehatan,keselamatanlingkungan,dantataruang,serta sesuaidenganhasil kajiankebutuhandankelayakanpenyelenggaraanRumahSakit.Sedangkanuntukpersyaratanbangunandiaturpadapasal9yakni bangunan Rumah Sakit harus memenuhi;persyaratanadministratifdanpersyaratan teknisbangunangedungpadaumumnya,sesuaidenganketentuanperaturanperundang-undangan.UntukpersyaratanteknisbangunanRumahSakit,harussesuaidenganfungsi,kenyamanandankemudahandalampemberianpelayanansertaperlindungandankeselamatanbagisemuaorangtermasukpenyandangcacat,anak-anak,danorangusialanjut.
 Luaslahanuntukbangunantidakbertingkatminimal1,5kaliluasbangunan.Luaslahanuntukbangunanbertingkatminimal2kaliluasbangunanlantaidasar.
 2. Tujuan Kebijakan Pelaksanaan K3RS
 Menciptakan lingkungankerjayangaman,sehatdanproduktifuntukSDMRumahSakit, amandansehatbagipasien,pengunjung/pengantarpasien,masyarakatdan lingkungansekitarRumahSakitsehinggaprosespelayananRumahSakitberjalanbaikdanlancar.
 3. Langkah dan Strategi Pelaksanaan K3RS
 a. AdvokasikepimpinanRumahSakit,SosialisasidanpembudayaanK3RS;
 b. MenyusunkebijakanK3RSyangditetapkanolehPimpinanRumahSakit;
 c. MembentukOrganisasiK3RS;d. PerencanaanK3sesuaiStandarK3RSyangditetapkan
 olehKementerianKesehatan;e. Menyusunpedoman,petunjukteknisdanSOP-K3RS
 sepertiyangtelahdisebutkandalampoinII.B.4dalambukustandarK3RSini;
 f. Melaksanakan 12 Program Kesehatan danKeselamatan Kerja di Rumah Sakit (K3RS) yangterterapadapoinII.BpadabukustandarK3RSini;
 g. MelakukanEvaluasiPelaksanaanProgramK3RS;h. Melakukan InternalAuditProgramK3RSdengan
 menggunakan instrumen penilaian sendiri (self assessment)akreditasiRumahSakityangberlaku;\
 i. MengikutiAkreditasiRumahSakit.
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 III. STANDAR PELAYANAN K3RS
 RumahSakitmerupakansalahsatutempatkerja,yangwajibmelaksanakanProgramK3RSyangbermanfaatbaikbagiSDMRumahSakit,pasien,pengunjung/pengantarpasien,maupunbagimasyarakatdilingkungansekitarRumahSakit.
 PelayananK3RSharusdilaksanakansecaraterpadumelibatkanberbagaikomponenyangadadiRumahSakit.PelayananK3RSsampaisaatinidirasakanbelummaksimal.Hal ini dikarenakanHalinidikarenakanmasihbanyakRumahSakityangbelummenerapkanSistemManajemenKesehatandanKeselamatanKerja(SMK3).
 A. Standar Pelayanan Kesehatan Kerja di Rumah Sakit
 Bentuk pelayanan kesehatan kerja yang perlu dilakukan,entukpelayanankesehatankerjayangperludilakukan,sebagaiberikut:
 1. MelakukanpemeriksaankesehatansebelumbekerjabagiSDMRumahSakit:
 • Pemeriksaanfisiklengkap;• Kesegaranjasmani;• Rontgenparu-paru(bilamanamungkin);• Laboratoriumrutin;• Pemeriksaanlainyangdianggapperlu;• Pemeriksaanyangsesuaikebutuhangunamencegah
 bahayayangdiperkirakantimbul,khususnyauntukpekerjaan-pekerjaantertentu.
 6. Peta/denah lokasi/ruang/alatyangdianggapberisikodanberbahayadengandilengkapisimbol-simbolkhususuntukdaerah/tempat/areayangberisikodanberbahaya,terutama laboratorium, radiologi, farmasi, sterilisasisentral,kamaroperasi,genset,kamar isolasipenyakitmenular,pengolahanlimbahdanlaundry.
 7. Khusus sarana bangunan yang menggunakanbahanberacunberbahayaharusdilengkapi fasilitasdekontaminasibahanberacunberbahaya.
 8. ProgrampenyehatanlingkunganRumahSakitmeliputi;penyehatanruangan,bangunandan fasilitassanitasitermasukpencahayaan,penghawaandankebisingan,penyehatanmakanandanminuman,penyehatanair,penanganan limbah,penyehatan tempatpencucianumumtermasuklaundry,pengendalianserangga,tikusdanbinatangpengganggulain,pemantauansterilisasidandesinfeksi,pengawasanperlindunganradiasidanpromosikesehatanlingkungan.
 9. Evaluasi,pencatatandanpelaporanprogrampelaksanaanK3sarana,prasaranadanperalatanRumahSakit.
 10. Kalibrasi internal dan kalibrasi legal secara berkalaterhadap sarana, prasarana dan peralatan yangdisesuaikandenganjenisnya.
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 g. AlatPelindungDiri (APD)yangmemadai,siapdanlayakpakai.
 h. Manualoperasionalyangjelas.i. Sistemalarm,sistempendeteksiapi/kebakarandan
 penyediaanalatpemadamapi/kebakaran.j. Rambu-rambuK3sepertirambularangandanrambu
 penunjukarah.k. Fasilitas sanitasi yang memadai dan memenuhi
 persyaratankesehatan.l. Fasilitaspenangananlimbahpadat,cairdangas.
 2. SetiapbahandanperalatandalampenyelenggaraanupayakesehatandiRumahSakityangmenggunakanbahanberacunberbahayamakapengirimannyaharusdilengkapidenganMSDS,dandisediakanruangatautempatpenyimpanankhususbahanberacunberbahayayangaman.
 3. Setiapoperator/petugassarana,prasaranadanperalatan,harusdilakukanpemeriksaankesehatansecaraberkala.
 4. Setiap lingkungankerjaharusdilakukanpemantauanataumonitoringkualitaslingkungankerjasecaraberkaladanberkesinambungan.
 5. Sarana,prasaranadanperalatanRumahSakit,harusdikeloladandilakukanolehpetugasyangmempunyaikomptensidibidangnya.
 • Jika 3 (tiga) bulan sebelumnya telah dilakukanpemeriksaankesehatanolehdokter (pemeriksaanberkala),tidakadakeragu-raguanmakatidakperludilakukanpemeriksaankesehatansebelumbekerja.
 2. MelakukanpemeriksaankesehatanberkalabagiSDMRumahSakit:
 • Pemeriksaanberkalameliputi pemeriksaan fisiklengkap, kesegaran jasmani, rontgenparu-paru(bilamanamungkin)dan laboratoriumrutin,sertapemeriksaan-pemeriksaan lain yang dianggapperlu;
 • PemeriksaankesehatanberkalabagiSDMRumahSakitsekurang-kurangnya1tahun.
 3. Melakukanpemeriksaankesehatankhususpada:
 • SDMRumahSakityangtelahmengalamikecelakaanataupenyakityangmemerlukanperawatanyanglebihdari2(dua)minggu;
 • SDMRumahSakityangberusiadiatas40(empatpuluh)tahunatauSDMRumahSakityangwanitadanSDMRumahSakityangcacatsertaSDMRumahSakityangberusiamudayangmanamelakukanpekerjaantertentu;
 • SDMRumahSakityangterdapatdugaan-dugaantertentumengenaigangguan-gangguankesehatanperludilakukanpemeriksaankhusussesuaidengankebutuhan;
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 • Pemeriksaankesehatankesehatankhususdiadakanpulaapabilaterdapatkeluhan-keluhandiantaraSDMRumahSakit,atauataspengamatandariOrganisasiPelaksanaK3RS.
 4. Melaksanakanpendidikandanpenyuluhan/pelatihantentang kesehatan kerja dan memberikan bantuankepadaSDMRumahSakitdalampenyesuaiandiribaikfisikmaupunmental.
 Yangdiperlukanantaralain:
 • InformasiumumRumahSakitdan fasilitas atausaranayangterkaitdenganK3;
 • Informasitentangrisikodanbahayakhususditempatkerjanya;
 • SOPkerja,SOPperalatan,SOPpenggunaanalatpelindungdiridankewajibannya;
 • OrientasiK3ditempatkerja;
 • Melaksanakan pendidikan, pelatihan ataupunpromosi/penyuluhankesehatankerjasecaraberkaladanberkesinambungansesuaikebutuhandalamrangkamenciptakanbudayaK3.
 5. Meningkatkankesehatanbadan,kondisimental(rohani)dankemampuanfisikSDMRumahSakit:
 • PemberianmakanantambahandengangiziyangmencukupiuntukSDMRumahSakit yangdinas
 • SuratKeputusanMenteriKesehatanRepublikIndonesiaNo. 432/Menkes/IV/2007 tentangPedoman Mana jemen Kesehatan danKeselamatanKerjadiRumahSakit.
 b. PedomandanstandarproseduroperasionalK3.
 c. Perizinansesuaidenganperaturanyangberlakumeliputi:• IzinMendirikanBangunan.• IzinPenggunaanBangunankhususuntukDKI
 JakartaRaya.• IzinberdasarkanUndang-undangGangguan.• RekomendasiDinasPemadamKebakaran.• IzinDeepwellkhususuntukDKIJakartaRaya.• IzinOperasionalRumahSakituntukRumahSakit
 SwastadanBUMN.• IzinPemakaianLift.• IzinInstalasiListrik.• IzinPemakaianDiesel.• IzinInstalasiPetir.• IzinPemakaianBoiler.• PenggunaanRadiasi.• IzinBejanaTekan.• IzinPengolahanLimbahPadat,CairdanGas.
 d. Sistemkomunikasibaikinternalmaupuneksternal.e. Sertifikasi.f. Programpemeliharaan.
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 A. Standar Manajemen
 StandarmanajemenperbekalankesehatanRumahSakitmeliputi:
 1. SetiapbahandanperalatandalampenyelenggaraanupayakesehatandiRumahSakitharusdilengkapidengan:
 a. KebijakantertulistentangpengelolaanK3RSyangmengacuminimalpadaperaturansebagaiberikut:• Undang-Undang No. 1 tahun 1970 tentang
 KeselamatanKerja;• Undang-undangNo.32 tahun2009 tentang
 PerlindungandanPengelolaanLingkunganHidup;• Undang-UndangNo.36 tahun2009 tentang
 Kesehatan;• Undang-UndangNo.44 tahun2009 tentang
 RumahSakit;• PeraturanMenakerRINo.5/MENAKER/1996
 tentangSistemManajemenK3.• KeputusanMenkesNo.876/Menkes/SK/VIII/2001
 tentang Pedoman Teknis Analisis DampakKesehatanLingkungan;
 • KeputusanMenkesNo.1405/Menkes/SK/XI/2002tentangPersyaratanKesehatanLingkunganKerjaPerkantorandanIndustri;
 • KeputusanMenteriKesehatanRepublikIndonesiaNo.1204/Menkes/SK/X/2004tentangPersyaratanKesehatanlingkunganRumahSakit;
 malam,petugas radiologi,petugas lab,petugaskeslingdll;
 • PemberianimunisasibagiSDMRumahSakit;• Olahraga,senamkesehatandanrekreasi;• Pembinaanmental/rohani.
 6. MemberikanpengobatandanperawatansertarehabilitasibagiSDMRumahSakityangmenderitasakit:• Memberikanpengobatandasarsecaragratiskepada
 seluruhSDMRumahSakit;• Memberikanpengobatandanmenanggungbiaya
 pengobatanuntukSDMRumahSakityangterkenaPenyakitAkibatKerja(PAK);
 • Menindaklanjutihasilpemeriksaankesehatanberkaladanpemeriksaankesehatankhusus;
 • Melakukan upaya rehabilitasi sesuai penyakitterkait.
 7. MelakukankoordinasidengantimPanitiaPencegahandanPengendalian Infeksimengenaipenularan infeksiterhadapSDMRumahSakitdanpasien:• Pertemuankoordinasi;• Pembahasankasus;• Penanggulangankejadianinfeksinosokomial.
 8. Melaksanakankegiatansurveilanskesehatankerja:• Melakukanpemetaan(mapping)tempatkerjauntuk
 mengidentifikasijenisbahayadanbesarnyarisiko;
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 • MelakukanidentifikasiSDMRumahSakitberdasarkanjenis pekerjaannya, lama pajanan dan dosispajanan;
 • Melakukananalisahasilpemeriksaankesehatanberkaladankhusus;
 • Melakukan tindak lanjut analisa pemeriksaankesehatanberkaladankhusus.(dirujuk ke spesialis(dirujukkespesialisterkait,rotasikerja,merekomendasikanpemberianistirahatkerja);
 • MelakukanpemantauanperkembangankesehatanSDMRumahSakit.
 9. Melaksanakan pemantauan lingkungan kerja danergonomi yang berkaitan dengan kesehatan kerja(Pemantauan/pengukuran terhadap faktor fisik, kimia,Pemantauan/pengukuranterhadapfaktorfisik,kimia,biologi,psikososialdanergonomi).
 10. Membuatevaluasi,pencatatandanpelaporankegiatanK3RSyangdisampaikankepadaDirekturRumahSakitdanUnitteknisterkaitdiwilayahkerjaRumahSakit.
 B. Standar Pelayanan Keselamatan Kerja di Rumah SakitPelayanan Keselamatan Kerja di Rumah Sakit
 Padaprinsipnyapelayanankeselamatankerjaberkaitaneratdengansarana,prasarana,danperalatankerja.Bentukpelayanankeselamatankerjayangdilakukan:
 1. Pembinaandanpengawasankesehatandankeselamatansarana,prasaranadanperalatankesehatan:
 • Manajemenmenyediakan saranadanprasaranapencegahandanpenanggulangankebakaran;
 • Membentuktimpenanggulangankebakaran;• MembuatSOP;• Melakukansosialisasidanpelatihanpencegahandan
 penanggulangankebakaran;• Melakukanauditinternalterhadapsistempencegahan
 danpenggulangankebakaran.
 10. Membuatevaluasi,pencatatandanpelaporankegiatanpelayanankeselamatankerjayangdisampaikankepadaDirekturRumahSakitdanUnitteknisterkaitdiwilayahkerjaRumahSakit.
 IV. STANDAR K3 PERBEKALAN KESEHATAN DI RUMAH SAKIT
 Perbekalankesehatanadalahsemuabahandanperalatanyang diperlukan untuk menyelenggarakan upayakesehatan.Alatkesehatanadalahinstrumen,aparatus,mesindan/atauimplanyangtidakmengandungobatyang digunakan untuk mencegah, mendiagnosis,menyembuhkandanmeringankanpenyakit,merawatorang sakit,memulihkankesehatanpadamanusia,dan/ataumembentukstrukturdanmemperbaikifungsitubuh.
 StandarK3perbekalankesehatandiRumahSakitharusmeliputi:
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 • SosialisasidanpenyuluhankeselamatankerjabagiseluruhSDMRumahSakit;
 • MelaksanakanpelatihandansertifikasiK3RumahSakitkepadapetugasK3RumahSakit.
 7. Memberirekomendasi/masukanmengenaiperencanaan,desain/layoutpembuatantempatkerjadanpemilihanalatsertapengadaannyaterkaitkeselamatandankeamanan:• Melibatkan petugas K3 Rumah Sakit di dalam
 perencanaan,desain/layoutpembuatantempatkerjadanpemilihansertapengadaansarana,prasaranadanperalatankeselamatankerja;
 • Mengevaluasi dan mendokumentasikan kondisisarana, prasarana dan peralatan keselamatankerjadanmembuat rekomendasi sesuaidenganpersyaratanyangberlakudanstandarkeamanandankeselamatan.
 8. Membuat sistem pelaporan kejadian dan tindaklanjutnya.• Membuatalurpelaporankejadiannyariscelakadan
 celaka.• MembuatSOPpelaporan,penanganandantindak
 lanjutkejadiannyariscelaka(near miss) dancelaka.
 9. PembinaandanpengawasanterhadapManajemenSistemPencegahandanPenanggulanganKebakaran(MSPK).
 • LokasiRumahSakitharusmemenuhi ketentuanmengenaikesehatan,keselamatanlingkungan,dantataruang,sertasesuaidenganhasilkajiankebutuhandankelayakanpenyelenggaraanRumahSakit;
 • TeknisbangunanRumahSakit,sesuaidenganfungsi,kenyamanandankemudahandalampemberianpelayanansertaperlindungandankeselamatanbagisemuaorangtermasukpenyandangcacat,anak-anak,danorangusialanjut;
 • Prasarana harus memenuhi standar pelayanan,keamanan,sertakeselamatandankesehatankerjapenyelenggaraanRumahSakit;
 • Pengoperasiandanpemeliharaansarana,prasaranadanperalatanRumahSakitharusdilakukanolehpetugasyangmempunyaikompetensidibidangnya(sertifikasipersonilpetugas/operatorsaranadanprasaranasertaperalatankesehatanRumahSakit);
 • Membuat program pengoperasian, perbaikan,danpemeliharaan rutindanberkala saranadanprasaranasertaperalatankesehatandanselanjutnyadidokumentasikandandievaluasisecaraberkaladanberkesinambungan;
 • Peralatankesehatanmeliputiperalatanmedisdannonmedisdanharusmemenuhistandarpelayanan,persyaratanmutu,keamanan,keselamatandanlaikpakai;
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 • Membuatprogrampengujiandankalibrasiperalatankesehatan, peralatan kesehatan harus diuji dandikalibrasi secara berkala oleh Balai PengujianFasilitasKesehatandan/atau institusipengujianfasilitaskesehatanyangberwenang;
 • Peralatan kesehatan yang menggunakan sinarpengion harus memenuhi ketentuan dan harusdiawasiolehlembagayangberwenang;
 • Melengkapiperizinandansertifikasi saranadanprasaranasertaperalatankesehatan;
 2. PembinaandanpengawasanataupenyesuaianperalatankerjaterhadapSDMRumahSakit:
 • MelakukanidentifikasidanpenilaianrisikoergonomiterhadapperalatankerjadanSDMRumahSakit;
 • Membuat program pelaksanaan kegiatan,mengevaluasidanmengendalikanrisikoergonomi.
 3. Pembinaandanpengawasanterhadaplingkungankerja:
 • Manajemenharusmenyediakandanmenyiapkanlingkungankerjayangmemenuhisyaratfisik,kimia,biologi,ergonomidanpsikososial;
 • Pemantauan/pengukuranterhadapfaktorfisik,kimia,biologi,ergonomidanpsikososialsecararutindanberkala;
 • Melakukanevaluasidanmemberikanrekomendasiuntukperbaikanlingkungankerja.
 4. Pembinaandanpengawasanterhadapsanitair: Manajemenharusmenyediakan,memelihara,mengawasi
 saranadanprasaranasanitair,yangmemenuhisyarat,meliputi:• Penyehatanmakanandanminuman;• Penyehatanair;• Penyehatantempatpencucian;• Penanganansampahdanlimbah;• Pengendalianseranggadantikus;• Sterilisasi/desinfeksi;• Perlindunganradiasi;• Upayapenyuluhankesehatanlingkungan.
 5. Pembinaandanpengawasanperlengkapankeselamatankerja:• Pembuatan rambu-rambuarahdan tanda-tanda
 keselamatan;• PenyediaanperalatankeselamatankerjadanAlat
 PelindungDiri(APD);• MembuatSOPperalatankeselamatankerjadan
 APD;• Melakukanpembinaandanpemantauanterhadap
 kepatuhanpenggunaanperalatankeselamatandanAPD.
 6. Pelatihandanpromosi/penyuluhankeselamatankerjauntuksemuaSDMRumahSakit:
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