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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1. Kesimpulan 

Penerapan SMK3 di Rumah Sakir Berkah dapat disimpulkan bahwa: 

1. Rumah Sakit Berkah telah melakukan penerapan kebijakan K3RS sesuai 

Permenkes N0 66 Tahun 2016 dengan memiliki komitmen dalam penerapan 

K3,namun Rumah Sakit belum menyediakan sarana dan prasana K3, dan belum 

memiliki SDM yang professional dalam bidang K3 yang berlatar belakang 

dokter. Namun, beberapa SDM tidak menunjukkan komitmen K3 yang 

diterapkan dan Rumah Sakir Berkah telah meyediakan petugas kesehatan 

keselamatan kerja yang sudah dilatih. 

2. Rumah Sakit Berkah telah melakukan penerapan perencanaan K3RS sesuai 

Permenkes No 66 Tahun 2016 dengan membentuk dan melaksanakan 

manajemen resiko, dan membentuk program K3RS sesuai Kepmenkes Nomor; 

1087/Menkes/Sk/VIII/2010. Namun, dalam penerapan manajemen resiko, tidak 

diterapkan pengukuran lingkungan kerja dan evaluasi dari manajemen resiko 

yang telah dilaksanakan. 

3. Rumah Sakit Berkah telah melakukan penerapan pelaksanaan K3RS dengan 

melaksanakan pelayanan kesehatan pekerja dan pencegahan pengendalian 

kebakaran. Hanya saja, tidak dilaksanakannya surveilans pekerja, penyediaan 

unit layanan pekerja dan pemetaan resiko bahaya kebakaran. 

4. Hasil pelaporan K3 sebagai hasil dari penerapan SMK3 di Rumah Sakit Berkah yaitu 

laporan K3 bulanan tersedia dan laporan tahunan K3 Rumah Sakir Berkah tidak 

tersedia. 

Namun dalam penerapan SMK3 ini memiliki keterbatasan dan kendala 

antara lan: 

1. Kurangnya kesadaran staff dalam penerapan K3RS. 

2. Keterbatasan lahan rumah sakit sarana rumah sakit yang dibangun bertahap dan 

bangunan termasuk bangunan lama. 

3. Keterbatasan biaya dan anggaran sehingga sarana system K3RS tidak semuanya 

tersedia. 

 

5.2. Saran. 

1. Pihak Rumah Sakit Berkah diharapkan dapat meningkatkan penerapan 

pencatatan dan pelaporan dokumen dari segala jenis kegiatan K3/program K3 

agar menjadi indikator perencanaan K3 selanjutnya dan melakukan penerapan 

surveilans kesehatan pekerja. 
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2. Terhadap peneliti selanjutnya, diharapkan untuk melakukan penelitian yang 

mengarah kepada penerapan pencatatan dan pelaporan K3RS dan surveilans 

kesehatan pekerja RS. 


