Konstruksi: Publikasi Ilmu Teknik, Perencanaan Tata Ruang dan Teknik Sipil
Vol.2, No.3 Juli 2024

e-ISSN: 3031-4089; p-ISSN: 3031-5069, Hal 83-99
DOI: https://doi.org/10.61132 /konstruksi.v2i3.362

Analisis Faktor Kunci dan Tantangan dalam Pemenuhan Standar
Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3) untuk Mencapai Infrastruktur
yang Berkualitas:

Sebuah Literatur Review

Ery Farida
Universitas Brawijaya

Qomariyatus Sholihah
Universitas Brawijaya

Sri Andarini
Universitas Brawijaya

M. Halim Natsir
Universitas Brawijaya

Alamat: JI. MT Haryono 169, Malang 65145

Korespondensi penulis: eryfaridal234@gmail.com

Abstract. The construction sector is a dynamic industry that produces projects in terms of infrastructure and
buildings. This sector faces challenges, particularly in worker safety and health (K3) in every project. Statistics
show that the increase in fatalities and permanent disability cases due to accidents at construction sites in
Indonesia is among the highest compared to other industrial sectors. This study examines the key factors and
challenges in meeting occupational safety and health (K3) standards to achieve quality infrastructure. The method
used in this study is a literature review conducted through databases such as PubMed, Science Direct, and Google
Scholar. After selection, 42 articles were used as sources for analysis in this study. The results indicate that
technical aspects, both Internal Risks and Project Risks, are the most influential causes of health and safety risks
in a building construction project. Meanwhile, External Non-Technical Risks are the least influential causes of
health and safety risks in a building construction project. Risk control can be carried out through good working
methods, the use of tools according to warning signs, the appropriate use of personal protective equipment (PPE),
and clear explanations of accident risks and risk control methods by the contractor.

Keywords: Occupational Safety and Health (K3), Infrastructure, Risk Management.

Abstrak. Sektor konstruksi adalah industri yang dinamis yang menghasilkan proyek dalam hal infrastruktur dan
bangunan. Sektor ini menghadapi tantangan, terutama dalam keamanan dan keselamatan pekerja (K3) dalam
setiap proyek. Statistik menunjukkan bahwa peningkatan kasus kematian dan kasus cacat tetap akibat kecelakaan
di lokasi konstruksi Indonesia adalah salah satu yang tertinggi dibandingkan dengan sektor industri lain. Studi
ini mengkaji faktor kunci dan tantangan dalam pemenuhan standar keselamatan dan kesehatan kerja (K3) untuk
mencapai infrastruktur yang berkualitas. Metode yang digunakan dalam studi ini adalah literatur review yang
dicari melalui database PubMed, Science Direct, dan Google Scholar. Setelah pemilihan, digunakan 42 artikel
sebagai sumber analisis dalam studi ini. Hasil yang diperoleh menunjukkan aspek teknis, baik Risiko Internal
maupun Risiko Proyek, merupakan penyebab paling berpengaruh terhadap risiko kesehatan dan kecelakaan kerja
dalam suatu proyek konstruksi bangunan. Sedangkan risiko Eksternal Non Teknis merupakan penyebab yang
paling kecil pengaruhnya terhadap risiko kesehatan dan kecelakaan kerja pada suatu proyek konstruksi bangunan
gedung. Pengendalian risiko dapat dilakukan dengan metode kerja yang baik, penggunaan APK sesuai dengan
rambu peringatan, penggunaan APD yang sesuai, serta penjelasan risiko kecelakaan dan cara mengendalikan
risiko secara jelas oleh kontraktor.

Kata kunci: Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3), Infrastruktur, Manajemen Risiko.
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ANALISIS FAKTOR KUNCI DAN TANTANGAN DALAM PEMENUHAN STANDAR KESELAMATAN
DAN KESEHATAN KERJA (K3) UNTUK MENCAPAI INFRASTRUKTUR YANG BERKUALITAS:
SEBUAH LITERATUR REVIEW

LATAR BELAKANG

Industri konstruksi adalah salah satu industri yang memiliki pengaruh besar dan memiliki
dampak signifikan terhadap perekonomian suatu negara, termasuk Indonesia (Musarat et al.,
2020a). Industri konstruksi dilakukan oleh segmen di setiap bagian infrastruktur, struktur, atau
properti lainnya yang dibangun dan didirikan. Konstruksi juga merupakan industri penting
yang memberikan kontribusi signifikan terhadap pertumbuhan ekonomi bangsa (Musarat et al.,
2020b). Selain itu, pemerintah bekerjasama dengan industri konstruksi sebagai pemain utama
untuk mengembangkan infrastruktur yang terkait dengan transportasi, stasiun air dan limbah,
serta sektor energi.

Namun, pekerjaan konstruksi memiliki risiko dalam hal ruang lingkup pekerjaan karena
kondisinya melibatkan debu, peralatan, ketinggian, dan kebisingan yang dapat berbahaya bagi
pekerjanya. Selain itu, konstruksi juga berurusan dengan bahan kimia dan memiliki risiko
terjatuh dari ketinggian tertentu. Menurut OSHA (2005) (Hinze dan Teizer, 2011), tingkat
cedera fatal di industri konstruksi relatif lebih tinggi jika dibandingkan dengan industri lain.
Dalam hal ini, industri konstruksi memberikan kontribusi persentase risiko tertinggi dengan
34% dari 214 kasus fatal injury rate. Pentingnya kesadaran keselamatan sangat penting untuk
menghindari kematian atau cedera pada pekerja saat bekerja di lokasi konstruksi.

Setiap pekerja proyek harus diinformasikan tentang hal-hal yang terkait dengan
keselamatan dan kesehatan kerja (K3) untuk memberikan kesadaran keselamatan dan juga
untuk mengedukasi tentang potensi bahaya yang ada di area kerja yang dapat menyebabkan
cedera, penyakit, dan kematian (Enhassi et al., 2008). Sebagai contoh, pekerja di lokasi
konstruksi harus dilengkapi dengan sarung tangan pengaman untuk pekerjaan tertentu,
sehingga menghindari risiko keselamatan dan kesehatan pekerja. Selanjutnya, pekerja di lokasi
harus memakai pelindung mata yang mengadaptasi kacamata pengaman atau pelindung wajah
untuk mencegah debu berbahaya atau percikan api yang mengenai mata (Gordon, 2012).

Berdasarkan data ILO dibawah PBB, Indonesia menduduki peringkat ke-26 dari 27
negara. Hal tersebut menunjukkan, kinerja implementasi K3 di perusahaan masih jauh dari
yang diharapkan (Suardi, 2005). Angka kecelakaan kerja di Indonesia masih tinggi, menurut
data Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) angka klaim asuransi kecelakaan kerja pada
Semester | 2020 (Januari-Juni) mencapai 108.573 kasus, meningkat 128 persen dibanding
periode tahun sebelumnya yang berada di angka 85.109 kasus. Oleh karena itu diperlukan
pemenuhan standar keselamatan dan kesehatan kerja (K3) untuk mencapai infrastruktur
berkualitas dengan memprioritaskan pada penurunan angka kecelakaan kerja dibidang
konstruksi. Berdasarkan permasalahan tersebut, maka tujuan dari review ini adalah
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menganalisis faktor kunci dan tantangan dalam pemenuhan standar keselamatan dan kesehatan

kerja (K3) untuk mencapai infrastruktur yang berkualitas.

METODE PENELITIAN

Tinjauan sistematis ini mengikuti pedoman The Preferred Reporting Items for Systematic
Review and Meta-analysis (PRISMA). Studi ini secara sistematis mencari artikel yang
memenuhi syarat dari beberapa database elektronik (PubMed, Science Direct, dan Google
Scholar) terbitan tahun 2013 sampai dengan 2022. Untuk penilaian inklusi dalam penelitian,
artikel yang dipilih dan bahan referensi yang relevan dinilai sesuai dengan kriteria kelayakan.
Acrtikel dipilih yang dianggap sesuai dengan pencarian elektronik yang tersedia dalam teks

lengkap.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tujuan dari sistem manajemen keselamatan dan kesehatan kerja (K3) adalah
menyediakan mekanisme untuk menilai dan meningkatkan kinerja dalam menghindari insiden
dan kecelakaan di tempat kerja, dengan tujuan untuk mencapai infrastruktur yang berkualitas.
Di Indonesia sendiri, angka kecelakaan kerja dan kematian akibat kerja pada tahun 2012-2021
masih tergolong tinggi, seperti yang ditunjukkan pada Grafik 1. Oleh karena itu dibutuhkan
analisis faktor kunci dan tantangan dalam pemenuhan standar keselamatan dan kesehatan kerja

untuk mencapai infrastruktur yang berkualitas.

Grafik Angka Kecelakaan Kerja dan Kematian akibat Kerja di
Indonesia tahun 2012-2021
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Grafik 1. Angka kecelakaan kerja dan kematian akibat kerja di Indonesia tahun 2012-2021
Sumber: Sambutan Bulan K3 Nasional oleh Kementerian Ketenagakerjaan RI, Data BPJS
TK dalam Isafety Magazine Edisi Desember 2018 (dikutip dari HSEpedia, 2022)
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Hasil review menunjukkan bahwa terdapat beberapa faktor kunci yang mempengaruhi

pemenuhan standar keselamatan dan kesehatan kerja, seperti yang ditunjukkan pada Tabel 1.

Tabel 1. Faktor Kunci yang Mempengaruhi Pemenuhan Standar K3

No

Penulis,
tahun

Lokasi
penelitian

Faktor kunci

Hasil

86

(Sholihah et
al., 2019a)

(Sholihah et
al., 2020)

(Hanafi dan
Sholihah,
2017)

(Sholihah et
al., 2019b)

(Yusida et
al., 2016)

(Yuliani,
2017)

Indonesia

Malang

Banjarmasin

Malang

Banjarmasin

Indonesia

Keselamatan
pekerja

Informasi
keselamatan

Informasi
keselamatan
pekerja

Informasi
keselamatan

Keselamatan
pekerja

Keruntuhan
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Resiko yang sering muncul
berkaitan dengan penggunaan
mesin serta risiko alat dan bahan.
Potensi risiko terutama terkait
dengan tidak adanya APAR dan
P3K, tidak adanya rambu
keselamatan, dan tidak adanya
SOP yang jelas saat memasuki
area laboratorium.

K3 berbasis 10T dapat
memberikan informasi
keselamatan untuk manajemen
risiko terkait kebocoran gas dan
kebakaran yang dapat dipantau
secara online oleh operator ruang
panel.

Terdapat pengaruh yang
signifikan dalam manajemen
risiko K3 melalui penerapan
prosedur opearasi standard dan
motivasi kerja.

Pengetahuan kesiapsiagaan
bencana dan promosi K3 berperan
dalam manajemen risiko bencana
gempa.

Pelaksanaan upaya kesehatan
pasca kerja berpengaruh tidak
langsung terhadap K3. Pekerja
sektor informal dapat
meningkatkan kualitas diri,
kesadaran, dan kepedulian
terhadap K3 melalui penggunaan
APD untuk menghindari insiden
kecelakaan.

6 risiko tergolong Risiko Ekstrim,
17 risiko tergolong Risiko Tinggi,
8 risiko tergolong Risiko Sedang,
dan 9 risiko tergolong Risiko
Rendah.
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al., 2019)

keselamatan

No Penulis, Lokasi Faktor kunci Hasil
tahun penelitian
7 (Bria & Kupang Keselamatan
Loden, pekerja
2016);
8 (Kadek et al., Bali Pekerjaan . .
2021); struktural Eéf;lr;ia{]anglgrs_zbabkan oleh
9 (Obolewicz Inggris Keselamatan peKersa.
& pekerja
Dabrowski,
2018)
10 (Muflihah &  Semarang Keselamatan Risiko yang disebabkan oleh
Pudjihardjo, pekerja di lokasi  keterampilan pekerja dan
2019) proyek lingkungan kerja.
11 (Agusman et  Jakarta Waktu, Biaya Risiko teknis proyek yang
al., 2021) dan Peralatan dominan adalah keselamatan
kerja, risiko waktu, biaya, dan
peralatan/teknologi konstruksi.
12 (Apriyan et Yogyakarta Keselamatan Menggunakan metode FMEA
al., 2017) pekerja untuk mengantisipasi kecelakaan
kerja.
13 (Wisudawati  Palembang Risiko material
&
Patradhiani,
2020)
14 (Andersson Sweden Risiko peralatan
and Hjelm, dan material
2017) Risiko yang disebabkan oleh
15 (Taguehaet  Manado Risiko material yang .
peralatan dan material
al., 2018)
16 Nurainiyah Lamongan Risiko material
dan
Agustapraja,
2019;
17 (Sari etal., Indonesia Risiko material
2016)
18 (Indrayani, Kalimantan Keselamatan Hasil penilaian risiko
2017) pekerja menunjukkan 4% risiko dalam
kategori rendah, 48% dalam
kategori risiko sedang, 39%
dalam kategori risiko tinggi, dan
9% dalam kategori risiko ekstrim.
19 (Setiawan et Indonesia Informasi 9 risiko berada pada kategori

ekstrim, 6 risiko berada pada
kategori tinggi, 12 risiko berada
pada kategori moderate, dan
sisanya 7 risiko berada pada
kategori rendah.



ANALISIS FAKTOR KUNCI DAN TANTANGAN DALAM PEMENUHAN STANDAR KESELAMATAN
DAN KESEHATAN KERJA (K3) UNTUK MENCAPAI INFRASTRUKTUR YANG BERKUALITAS:

SEBUAH LITERATUR REVIEW

No Penulis, Lokasi Faktor kunci Hasil
tahun penelitian
20 (Abasetal., Malaysia Informasi Tanggung jawab utama untuk
2020) keselamatan keselamatan kerja berasal dari
kontraktor.
21 Islam et al., Bangladesh Keselamatan Penyebab utama kecelakaan fatal
2017) pekerja adalah jatuh dari ketinggian.
22 (Jeschke et Inggris Informasi Risiko yang disebabkan oleh
al., 2021) keselamatan peralatan dan hubungan antar
pekerja.
23 (Lakhiar et Malaysia Keselamatan Pekerja berisiko umumnya
al., 2021) pekerja dan alat  bekerja di area yang tidak aman.
material
24 (Mo et al., Korea Risiko Risiko yang disebabkan oleh
2018) lingkungan lingkungan pekerja konstruksi.
25 (Mokeira Kenya Risiko material ~ Risiko paparan bahan kimia,
Abaya & dan pekerja benda jatuh, paparan radiasi
Ondieki, berbahaya, paparan gas
2021) berbahaya, lantai licin, dan
insiden lainnya.
26 (Hamid et al., Malaysia Informasi Tidak sesuai dengan aturan K3.
2019) keselamatan
27 (Atmaja et Sumatera Risiko material ~ Risiko yang disebabkan oleh
al., 2018) Barat dan pekerja faktor manajemen, manusia dan
faktor teknis.
28 (Saraswati et Surabaya Keselamatan Risiko yang disebabkan oleh
al., 2020) pekerja pekerja yang tidak memakai APD
lengkap.
29 (Munang et Purwokerto Risiko Kecelakaan kerja yang terjadi
al., 2018) manajemen disebabkan oleh manajemen
proyek risiko yang kurang efektif.
30 (Syahriadi, Depok Risiko yang menyebabkan
2020) Risiko pekerja kebakaran karena kelalaian
pekerja karena membuang rokok
sembarangan.
31 (Indrayani, Surabaya Risiko pekerja Pekerja jatuh dari ketinggian,
2017) tersengat listrik, tertimpa material
pengangkat, kebakaran atau
ledakan, dan perancah runtuh.
32 (Siahaan, Jakarta Keselamatan Kecelakaan kerja tertinggi adalah
2015) pekerja pekerja jatuh dari tangga dengan
Tingkat Risiko rendah sebesar
52%. Kecelakaan kerja tertinggi
adalah faktor manusia dengan
Tingkat Risiko rendah sebesar
56%.
33 (Muslim et Kalimantan Keselamatan Risiko yang termasuk dalam
al., 2014) pekerja kategori ekstrim sebanyak 7 risiko
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No Penulis, Lokasi Faktor kunci Hasil
tahun penelitian
sebanyak 10 risiko (27%), dan
kategori rendah sebanyak 8 risiko
(22%).
34 (Befrouei dan  Amerika Informasi Risiko yang disebabkan oleh
Taghipour, keselamatan dan  desain, prosedur persetujuan, dan
2015) kegagalan perencanaan program konstruksi
perencanaan yang tidak tepat.
35 (Borys, Australia Keselamatan Kekurangan SDM profesional.
2015) pekerja
36 (Amirah et Malaysia Risiko finansial ~ Risiko finansial dari masalah
al., 2013) keselamatan dan kesehatan
pekerja yang diabaikan.
37 (Amirah et Informasi Risiko ketidakpatuhan terhadap
al., 2013) keselamatan dan aturan K3.
lingkungan
kerja
38 (Umar & Oman Lingkungan Risiko kecelakaan akibat debu
Wamuziri, kerja, cuaca, dan dan asap, asbes, posisi kerja yang
2016) risiko pekerja canggung, beban berat, kondisi
cuaca buruk, bekerja di
ketinggian, kebisingan, serta
getaran dari alat.
39 (Ghazali et Malaysia Keselamatan Contractor's non-compliance with
al, 2014) pekerja OHS policies.
40 (El-nagaret  Mesir Risiko Risiko yang disebabkan oleh
al, 2015) Lingkungan dan  lingkungan alam, faktor insentif
Anggaran dan anggaran proyek, rencana,
dan pelatihan K3.
41 (Danial etal., Malang Keselamatan Resiko yang ditimbulkan oleh
2015) pekerja pekerja
42 (Rawis etal.,, Manado Risiko material ~ Risiko yang disebabkan oleh
2016) dan pekerja peralatan, material, dan pekerja

konstruksi

Tantangan dalam Pemenuhan Standar K3
Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3) bertujuan agar pekerja selamat, sehat, produktif,

sejahtera dan berdaya saing kuat, dengan demikian produksi dapat berjalan dan berkembang
lancar berkesinambungan (sustainable development) tidak terganggu oleh kejadian kecelakaan
maupun pekerja yang sakit. Kecelakaan kerja diminimalisasi kejadiannya oleh upaya
keselamatan kerja atau safety, sedangkan kesehatan kerja dijaga, dipelihara dan ditingkatkan
oleh upaya kesehatan kerja (Kurniawidjaja, 2010).

Perubahan teknologi, pengaruh sosial dan organisasi menyebabkan tantangan dalam
pemenuhan standar K3. Pekerja yang semakin menua, perubahan organisasi, tugas kerja baru,
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intensifikasi pekerjaan, pergantian angkatan kerja, dan tuntutan pekerjaan dapat meningkatkan
beban psikososial dan stres terkait pekerjaan (Moraru et al., 2014; Harrison dan Dawson, 2016;
Héry dan Levert, 2017). Selain itu, perkembangan teknologi baru dan robotisasi menimbulkan
tantangan baru, seperti pada kesehatan pekerja. Salah satu tantangan dari perkembangan
teknologi adalah gangguan muskuloskeletal (MSD), seperti carpal tunnel syndrome, karena
meningkatnya pekerjaan di depan komputer (Moraru et al., 2014; Héry dan Levert, 2017).
Penyakit baru yang berhubungan dengan pekerjaan mulai muncul seiring dengan
perkembangan teknologi yang juga diikuti penyakit yang sudah lama dikenal, seperti penyakit
yang disebabkan oleh asbes. Penyakit kronis adalah salah satu tantangan terbesar. Risiko terkait
bahan kimia serta bahaya material baru seperti nanomaterial juga belum sepenuhnya diketahui
(Harrison dan Dawson, 2016). Moraru et al. (2014) menunjukkan nanomaterial menimbulkan
kekhawatiran karena nanotube memiliki struktur yang identik dengan serat asbes dan
berpotensi mengakibatkan bahaya kesehatan baru. Adapun ringkasan tantangan yang dihadapi

pekerja yang berkaitan dengan K3 dapat dilihat pada Gambar 1.

Climate change
* Heat

Rapid technological
« Air pollution dev

nai
pe: 5
+ Extreme weather
conditions

— Heat stress, heatstroke, dehydration

~ Increase in psychosocial and
cognitive load

- Decrease In physical health
Musculoskeletal disorders

.
—  POSLIraumatic stress
symptoms.
~ Unknawn risks

— Increase in psychosocial and cognitive
load

— Increase in work-related stress
— Decrease of mental health

Gambar 1. Ringkasan dari tantangan dalam K3 dan dampaknya pada pekerja
Sumber: Lindholm et al., 2020

1. Tantangan yang Disebabkan Perubahan Iklim
Perubahan iklim memberikan pengaruh langsung dan tidak langsung terhadap K4,
seperti terik matahari serta perubahan lingkungan kerja yang berdampak negatif pada
pekerja. Penelitian sebelumnya mengidentifikasi masalah yang disebabkan oleh sengatan
cahaya matahari, terutama kelelahan, penurunan kinerja, stres, dan heat stroke (Ciardini et
al., 2016; Kjellstrom et al., 2016, 2017). Dehidrasi dan temperature tubuh yang meningkat

mempengaruhi fungsi kognitif, agilitas, penglihatan, dan memori. Kelelahan dan
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penyimpangan konsentrasi meningkatkan risiko kecelakaan dan cedera fisik.
Ketidaknyamanan yang disebabkan oleh panas matahari juga dapat memicu karyawan
menggunakan lebih sedikit alat pelindung diri, seperti helm keselamatan kerja yang
berpotensi meningkatkan risiko cidera dalam proyek. Pekerja juga dapat terkena luka
bakar dengan tidak sengaja menyentuh bahan panas. Selain itu, selama musim kemarau,
pekerja tidak selalu dalam kondisi terbaiknya. Faktor individu seperti usia, berat badan,
kondisi fisik, penyakit, dan pakaian mempengaruhi ketidaknyamanan akibat terik cahaya
matahari (Gatto et al., 2016; Marchetti et al., 2016; Pogacar et al., 2018).

Panas matahari dan kelembaban udara merupakan risiko terutama bagi pekerja yang
bekerja di luar, seperti pekerja di konstruksi. Efek perubahan iklim di berbagai bidang
dapat mengakibatkan risiko, seperti tergelincir dan jatuh. Selain itu, pekerja yang bekerja
di konstruksi memiliki risiko lebih tinggi terkena polusi udara dan radiasi ultraviolet (UV)
yang berlebihan, yang meningkatkan risiko cedera mata, kanker, dan kulit terbakar
(Ciardini et al., 2016; Grandi et al., 2016; Marchetti et al., 2016; Schulte et al., 2016).

Kondisi cuaca ekstrem yang semakin meningkat dan menjadi lebih serius,
mempengaruhi antara lain pekerja bencana dan penyelamat, petugas pemadam kebakaran,
dan pekerja kebersihan dan restorasi. Misalnya, lebih banyak kebakaran membuat petugas
pemadam kebakaran merokok dan mengurangi jumlah istirahat mereka. Kondisi ekstrim
seperti banjir dan kebakaran dapat menyebabkan gejala stres pasca trauma pada karyawan
(Ciardini et al., 2016; Schulte et al., 2016). Kondisi cuaca ekstrim juga mempengaruhi,
misalnya, institusi medis dan industri tenaga nuklir. Alat kesehatan dapat rusak dan
menyebabkan kerusakan pada mereka yang bekerja di sekitar, dan bahan yang digunakan
dalam perawatan dan limbah yang dihasilkan dari perawatan dapat menyebar ke
lingkungan, menyebabkan kerusakan bahkan di luar rumah sakit. Kondisi ekstrim juga
dapat menyebabkan kerusakan pada pembangkit listrik tenaga nuklir dan lingkungannya,
kemungkinan membuat pekerja pabrik dan pekerja pertolongan pertama terpapar radiasi,
panas, api, radiasi UV, dan ledakan (Contessa et al., 2016).

. Tantangan K3 terkait Pembangunan yang Berkelanjutan

Meskipun pembangunan berkelanjutan merupakan konsep yang berorientasi positif,
namun tetap dapat menimbulkan risiko baru. Misalnya, efek dari rekayasa iklim yang tidak
diketahui, dan ketika bekerja sesuai dengan pembangunan berkelanjutan, pekerja
menghadapi lokasi konstruksi baru dan terkena bahan yang berbeda, polutan udara, serta
senyawa organik. Perkuatan bangunan tua dengan teknologi energi terbarukan
menimbulkan risiko terhadap situasi baru (Schulte et al., 2016; Valenti et al., 2016;



92

ANALISIS FAKTOR KUNCI DAN TANTANGAN DALAM PEMENUHAN STANDAR KESELAMATAN

DAN KESEHATAN KERJA (K3) UNTUK MENCAPAI INFRASTRUKTUR YANG BERKUALITAS:
SEBUAH LITERATUR REVIEW

Wandzich dan Plaza, 2017). Dengan meningkatnya populasi manusia, ada juga kebutuhan
untuk penanganan limbah secara efisien. Namun, pekerja yang bekerja di bidang daur
ulang dan penanganan limbah menghadapi variasi bahaya yang berbeda, seperti paparan
gas, logam, bahan kimia, bahan nanomaterial, debu, dan bahan biologis. Biometanisasi
dalam penanganan limbah meningkatkan paparan jamur, yang dikaitkan dengan risiko
asma, alergi, bronkitis, dan infeksi. Penggunaan dan kolaborasi dengan robotik dalam
penanganan sampah juga dapat menimbulkan risiko (Schulte et al., 2016; Wandzich and
Plaza, 2017; Mbareche et al., 2018).

Bahan dan teknologi baru seperti nanoteknologi memiliki risiko yang belum
diketahui. Produksi energi terbarukan menyebabkan risiko pada bangunan, operasi, dan
pemeliharaan. Beberapa risiko yang perlu dipertimbangkan adalah MSD, iklim mikro,
bahan kimia, nanomaterial, risiko biologis, logam, gas, risiko hidrogeologi, karsinogen,
emisi, radiasi, sengatan listrik, dan kebakaran. Risiko baru dan muncul kemudian
bersumber dari kendaraan transportasi, robotika, dan teknologi peningkatan kinerja
manusia (Schulte et al., 2016; Valenti et al., 2016; Wandzich dan Plaza, 2017).
Tantangan K3 dalam Industri

Metode yang belum teruji dan bentuk baru interaksi manusia dan mesin, bersama
dengan teknologi informasi dan komunikasi (TIK), nanoteknologi, robotik, dan
kecerdasan buatan (Al) membawa risiko baru. Proses manufaktur tingkat lanjut mengubah
tempat Kkerja, proses, dan metode yang menciptakan risiko baru (Brocal dan Sebastian,
2015; Kirin et al., 2015; Badri et al., 2018). Kompleksitas teknologi dan proses yang
terlibat dalam interaksi manusia dan mesin merupakan risiko yang muncul pada proses
produksi secara keseluruhan serta pada tingkat individu pekerja. Selain itu, proliferasi TIK
telah menimbulkan masalah interaksi manusia dan mesin. TIK dan teknologinya, seperti
robotika dan Al, berpotensi berpengaruh pada sifat pekerjaan di tahun-tahun mendatang
(Brocal et al., 2018). Penekanan berfokus pada risiko psikososial karena perubahan tugas
pekerjaan, manajemen, dan organisasi. Tekanan dan stres psikososial yang disebabkan
oleh pekerjaan yang dipercepat, pembelajaran yang konstan, kebutuhan akan pengetahuan
yang luas, pengembangan diri, tuntutan untuk bekerja di mana dan kapan saja, dan
penggunaan alat digital untuk mengamati perilaku, kinerja, dan produktivitas pekerja (
Brocal dan Sebastian, 2015; Badri et al., 2018; Leso et al., 2018). Perkembangan teknologi
juga telah mengekspos sistem industri yang kini mulai berimbas dengan pekerjaan sistem
remote (Auffret et al., 2017).
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Meskipun teknologi semakin berkembang, namun pekerjaan menggunakan SDM
masih diperlukan. Namun, peran tersebut akan bergeser ke peran di mana manusia
bertindak sebagai operator yang berkolaborasi dan memanfaatkan teknologi baru. Dengan
demikian, perkembangan teknologi dengan otomatisasi, digitalisasi, dan robotisasi akan
membuat pekerjaan lebih aman dan efisien (Badri et al., 2018). Peran pekerja akan
mencakup lebih banyak tugas yang membutuhkan pengambilan keputusan, tanggung
jawab, perencanaan, dan terlibat dalam interaksi manusia dan mesin yang kompleks.
Penurunan aktivitas fisik dan peningkatan posisi statis, beban psikososial, tantangan
pengambilan keputusan, dan kesalahan dalam penggunaan perangkat menyebabkan
masalah muskuloskeletal dan psikososial. Selain itu, teknologi baru dapat meningkatkan
kecelakaan baik dalam pemeliharaan maupun produksi, misalnya, karena instruksi yang
tidak memadai. Teknik mesin, mobilitas dan fleksibilitas mesin, kesalahan pemrograman,
dan human error dapat menyebabkan risiko dan cedera yang tidak terduga (Brocal dan
Sebastian, 2015; Badri et al., 2018; Brocal et al. , 2018; Leso et al., 2018).

Industri konstruksi dan plastik menggunakan bahan kimia dalam jumlah besar yang
dapat mengganggu kerja hormonal. Perkembangan material dan kebutuhan akan bangunan
yang hemat energi dan ramah lingkungan memicu produksi material baru. Namun,
kemungkinan interaksi dari semua bahan ini belum diketahui (Fucic et al., 2018).
Pengetahuan yang tidak memadai dan penanganan bahan kimia dan biologi yang salah
menciptakan risiko dalam produksi. Misalnya, teknologi laser menciptakan bahaya kimia
dan partikel nano yang berisiko (Brocal dan Sebastian, 2015).

Selain itu, penyakit akibat asbes tetap terjadi meski sudah dilarang penggunaannya.
Misalnya, mesothelioma ganas masih akan menjadi masalah, walaupun kasus penyakit ini
diprediksi akan menurun di masa depan (Girardi et al., 2014; Mensi et al., 2016).
Meningkatnya bidang biologi sintetik dari eksperimen laboratorium hingga proses
biofabrikasi industri akan mengekspos lebih banyak pekerja terhadap risiko sintetik
biologis (Howard et al., 2017).

KESIMPULAN DAN SARAN

Sektor konstruksi membutuhkan hasil yang terbaik dalam setiap kegiatan proyek yang
dilakukan. Salah satu hasil terbaik yang diinginkan adalah penyelesaian proyek konstruksi
secara tepat waktu. Namun, hal ini seringkali tidak tercapai karena beberapa alasan, salah
satunya adalah insiden keselamatan dan kesehatan kerja yang terjadi dalam suatu proyek
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konstruksi. Berdasarkan latar belakang masalah dan hasil kajian pustaka yang bersumber dari
37 jurnal terbitan tahun 2013-2022, jurnal yang dikumpulkan dan direview membahas tentang
faktor kunci dan tantangan dalam kesehatan dan keselamatan kerja (K3) pada proyek
konstruksi untuk mencapai infrastruktur yang berkualitas. Berdasarkan review ini dapat
disimpulkan bahwa penerapan sistem K3 (Kesehatan dan Keselamatan Kerja) sangat pernting
selama pekerjaan konstruksi.

Kesehatan dan keselamatan kerja bertujuan untuk menciptakan kondisi yang mendukung
kenyamanan kerja bagi pekerja, sehingga dapat meningkatkan manajemen risiko. Dengan
menggunakan sumber berdasarkan penelitian sebelumnya, hasil review ini mengidentifikasi
jenis-jenis faktor risiko keselamatan dan kesehatan kerja yang paling sering terjadi dalam
pekerjaan konstruksi. Aspek teknis, baik Risiko Internal maupun Risiko Proyek, merupakan
penyebab paling berpengaruh terhadap risiko kesehatan dan kecelakaan kerja dalam suatu
proyek konstruksi bangunan. Sedangkan risiko Eksternal Non Teknis merupakan penyebab
yang paling kecil pengaruhnya terhadap risiko kesehatan dan kecelakaan kerja pada suatu
proyek konstruksi bangunan gedung. Risiko proyek yang paling berpengaruh ditemukan
terutama pada aspek material jatuh dari ketinggian dan kelalaian pekerja. Pengendalian risiko
dapat dilakukan dengan metode kerja yang baik, penggunaan APK sesuai dengan rambu
peringatan, penggunaan APD yang sesuai (Sepatu kerja, helm, sarung tangan, sabuk
pengaman), serta penjelasan risiko kecelakaan dan cara mengendalikan risiko secara jelas oleh
kontraktor.
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