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Abstrak

Latar Belakang. Penyebaran Virus Covid-19 bisa tertular Virus diakibatkan dari faktor manusia (Personil)
di mana saat kontak dekat dengan menyentuh atau jabat tangan atau percikan saat batuk dan bersin
melalui dari hidung atau mulut. Tujuan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan Keselamatan
dan Kesehatan Kerja dengan upaya pencegahan penyebaran Virus Covid-19 di Rumah Sakit Khusus
Daerah Dadi Makassar Tahun 2022. Metode. Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif
dengan desain penelitian Cross Sectional, dengan jumlah responden sebanyak 251 Karyawan Rumah
Sakit. Pengumpulan datanya dilakukan melalui pembagian kuesioner secara langsung kepada responden.
Analisis data yang dilakukan adalah dengan menggunakan uji chis quare. Hasil. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna dengan pencegahan penyebaran yaitu diantaranya
pengendalian risiko p= 0,000, komunikasi risiko p=0,010, pemantauan kesehatan pekerja secara proaktif
p=0,000 dengan pencegahan penyebaran Virus Covid-19 sedangkan tidak terdapat hubungan assessment
risiko pekerjaan dengan nilai p=0,128 dengan penyebaran virus covid-19. Disarankan kepada Rumah Sakit
supaya lebih memperhatikan pencegahan Virus pada para karyawan untuk memberikan kenyamanan yang
baik para karyawan disaat bekerja.

Kata Kunci : Keselamatan dan Kesehatan Kerja, Virus, Rumah Sakit

Abstract

Background. The spread of the Covid-19 Virus can be infected with the Virus caused by human factors
(personnel) where during close personal contact (touching or shaking hands) or splashes when coughing and
sneezing through the nose or mouth. Aim. This research aims to Knowing the relationship between occupational
safety and health and efforts to prevent the spread of the Covid-19 Virus in Indonesia Regional Special Hospital
Dadi Makassar in 2021. Method. The type of research used is quantitative research with a cross sectional
research design, with the number of respondents as many as 251 hospital workers. The data was collected
through the distribution of questionnaires directly to the respondents. Data analysis is done by using the chis
square test. Results. The results showed that there was a significant relationship with prevention of spread,
including risk control p = 0.000, risk communication p = 0.010, proactive worker health monitoring p = 0.000 with
preventing the spread of the Covid-19 Virus, while there was no relationship between occupational risk
assessment and p value = 0.128 with the spread of the Covid-19 Virus. It is recommended to hospitals to pay
more attention to virus prevention for workers to provide good comfort for workers at work.

Keywords : Occupational Health and Safety, Virus, Hospital.
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PENDAHULUAN

World Health Organization (WHO)
pada Januari 2020, menyatakan
bahwa wabah penyakit baru Virus

Corona yang terjadi di Provinsi Hubei,
Cina sebagai Darurat Kesehatan
Masyarakat yang merupakan
Keprihatinan Internasional. Penyakit
Virus Corona (COVID-19) ini adalah
penyakit menular yang disebabkan
oleh adanya Virus Corona yang baru
ini ditemukan dan dikenal sebagai
sindrom pernapasan akut parah yaitu
Virus Corona 2 (SARS-CoV-2).
Kemudian kasus manusia pertama
Covid-19 ini diidentifikasi di Kota
Wuhan, di Cina pada bulan Desember
tahun 2019 (WHO, 2020).

Penyebaran Virus Corona ini
menyeluruh secara global dan masih
terus bertambah dari hari ke harinya.
Bahkan total kasus Covid-19 di dunia
Kini terkonfirmasi sebanyak
127,321,712 (127 juta) kasus. Dan
dari jumlah tersebut, ada sebanyak
102,601,873 (102 juta) kasus yang
telah dinyatakan sembuh, dan
2,790,280 kasus yang dinyatakan
meninggal dunia. Bahkan kasus aktif
hingga saat ini tercatat dengan
sebanyak 21,929,559 dengan rincian
21,836,236 kasus yang di mana
dengan kondisi ringan dan juga
102.596 dalam  kondisi  serius
(Worldometer, 2021).

Sebuah data resmi yang dimiliki
Satuan Tugas Penanganan Covid-19
jumlah kasus yang terpapar Covid-19
di Indonesia masih saja terus
bertambah, bahkan ada penambahan
sekitar 10.029 kasus baru Covid-19
dalam 24 jam terakhir. Penambahan
itu menyebabkan jumlah total kasus
Covid-19 di Indonesia kini mencapai
1.233.959 kasus, terhitung sejak
diumumkannya pasien pertama pada
tanggal 2 Maret tahun 2020
(Satgas,2020).

Kasus positif Covid-19 melonjak
drastis dalam dua hari pada awal
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Tahun 2022 hingga mencapai 1.150
kasus. Penambahan kasus Covid-19
Sulawesi-Selatan pada tanggal 1
Januari bertambah sebanyak 550
kasus, sementara pada hari ke dua
Tahun 2022 tepatnya pada tanggal 2
Januari  sebanyak 600  kasus
terkonfirmasi Covid-19 dari 3.090 tes
PCR yang telah dilakukan pada waktu
yang sama, ada lima orang yang telah
dinyatakan meninggal akibat Covid-19
dan juga sebanyak 505 kasus juga
dinyatakan telah sembuh dari Covid-
19 (Wardyah, 2021).

Berdasarkan data yang dimiliki
oleh penanggulangan Covid-19 Kota
Makassar  terdapat tersebanyak
29,051 kasus , di mana data tersebut
ada sebanyak 28,522 yang telah
dinyatakan sembuh, dan adapun data
kasus sebanyak 529 yang telah
dinyatakan meninggal dunia. Adapun
jumlah data kasus yang ada di
Sulawesi-Selatan  yaitu  terdapat
59,351 kasus terkonfirmasi, yang
dimana sebanyak 57,007 kasus
dinyatakan sembuh dan juga data
sebanyak 909 kasus yang dinyatakan
meninggal dunia (Makassar, 2021)

Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar merupakan rumah sakit
rujukan penyakit Covid-19 yang di
mana hingga pada Desember 2020,
terdapat ada pasien jiwa yang
terpapar akibat Covid-19 yaitu ada 80
pasien jiwa yang terpapar Covid-19 di
mana pasien jiwa tersebut merupakan
orang tanpa gejala (OTG), diketahui
pasien jiwa terpapar dikarenakan
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar menerima pasien jiwa dari
daerah lain, dan kemudian pasien jiwa
yang terpapar telah di pindahkan
keruang perawatan khusus
(Hasanuddin, 2021).

Dimensi pada Keselamatan dan
Kesehatan Kerja (K3) Rumah Sakit
juga tidak hanya terletak pada bagian
karyawan di Rumah Sakit saja, namun
paparan risiko pada pekerjaan Rumah
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Sakit bisa juga menjangkau pada
masyarakat dan lingkungan sekitar.
Risiko-risiko tersebut pada kondisi
darurat seperti pandemi Covid-19 ini
menunjukkan  bahwa  pentingnya
penerapan Keselamatan Dan
Kesehatan Kerja di fasilitas layanan
kesehatan terutama pada di Rumah
Sakit (Sholikin dan Herawati, 2020)

Sistem manajemen Keselamatan
Dan Kesehatan Kerja berdasarkan
International Organization For
Standardization (1SO:45001)
membantu organisasi dalam
menentukan tindakan yang akan
diambil sebagai upaya pencegahan
dari bahaya penyakit Covid-19,
dengan melakukan upaya untuk
mengurangi risiko bencana akibat
Coronavirus Disease 2019. Upaya
untuk mengurangi risiko bencana
Covid-19 ini dilakukan sebagai
panduan dan terlaksananya
pencegahan pada penularan Virus ini.
Mencegah atau membatasi penularan
infeksi di organisasi memerlukan
beberapa penerapan prosedur dan
protokol yang disebut sebagai
‘pengendalian”. Dengan secara hirarki
maka hal ini telah di tata sesuai
dengan efektivitas Pencegahan dan
juga penularan infeksi, yang meliputi
dengan pengendalian administratif,
pengendalian, rekayasa lingkungan
serta Alat Pelindung Diri (Utami,
2020).

Tempat kerja merupakan salah
satu tempat penyebaran Virus Covid-
19 dikarenakan beberapa tempat kerja
terkadang tidak mematuhi dengan
protokol kesehatan. Sehingga, untuk
membentuk lingkungan kerja yang
aman maka diperlukan pelaksanaan
K3 dengan melakukan pencegahan
dan mitigasi di tempat kerja dilakukan
assessment risiko pekerjaan terhadap
paparan Covid-19 tergantung pada
kontak erat (dibawah 1 meter) atau
sering berkontak dengan orang-orang
yang mungkin terinveksi Covid-19 dan
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melalui juga dengan permukaan
benda-benda di tempat kerja yang
terkontaminasi Virus. Adapun
komunikasi risiko yang ditujukan ke
unit pekerjaan untuk memberikan
edukasi dan pertukaran informasi di
lingkungan kerja. Selanjutnya,
melakukan pemantauan kesehatan
pekerja  secara  proaktif  untuk
menciptakan lingkungan kerja yang
aman dari penyebaran Virus Covid-19
di mana pemantauan kesehatan pada
karyawan dilihat atau dipantau dari
kondisi saat bekerja apakah karyawan
tidak sedang sakit saat bekerja dan
tidak menimbulkan gejala demam
ataupun flu.

Data dari rumah sakit diperoleh
bahwa jumlah anggota organisasi
komite Keselamatan dan Kesehatan
Kerja Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar sebanyak 25 orang
yang terdiri dari Sub komite bidang
pengamanan sarana prasarana dan
peralatan sebanyak 5 orang, Sub
komite bidang kesehatan lingkungan
sebanyak 7 orang, Sub komite bidang
keselamatan dan kesehatan kerja
sebanyak 1 orang, Sub komite bidang
fire safety sebanyak 6 orang, Sub
komite bidang disaster sebanyak 6
orang. Selain itu jumlah karyawan
yang ada di Rumah Sakit Khusus
Daerah Dadi Makassar terdapat
sebanyak 672 orang, di mana pekerja
PNS terdapat sebanyak 426 orang
dan Pekerja Non PNS terdapat
sebanyak 246 orang.

Berdasarkan observasi awal di
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar pada bulan November 2020
dengan petugas Keselamatan dan
Kesehatan Kerja Rumah Sakit di
dapatkan bahwa kegiatan pada
kegiatan pelaksanaan Keselamatan
dan Kesehatan Kerja tidak berjalan
dengan baik, dikarenakan pada saat
itu terdapat ada hambatan yang di
mana pada bangunan Rumah Sakit
Khusus Daerah Dadi Makassar yang
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sementara masih dalam proses
perbaikan sehingga para karyawan
melakukan berpindah-pindah ruangan
untuk melakukan pekerjaanya,
sehingga hal ini dapat menyebabkan
rentangnya penyebaran Virus Corona
sebab Rumah Sakit Khusus Daerah
adalah Rumah Sakit rujukan Covid-19,
yang Virus ini bisa menempel
dipermukaan pada benda-benda yang
tidak tanpa disengaja disentuh oleh
para karyawan, dan juga tindakan
inspeksi safety patrol (keliling disetiap
area rumah sakit) yang tidak dilakukan
pada petugas K3 hal ini disebabkan
karena pada jumlah karyawan yang
sebanyak 672 orang dan sedangkan
petugas K3 yang hanya berjumlah
hanya satu orang.

Berdasarkan uraian di atas,
peneliti  memilih  untuk analisis
hubungan Keselamatan Dan

Kesehatan Kerja (K3) dengan upaya
pencegahan penyebaran Virus Covid-
19 di Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar Tahun 2022.

METODE

Jenis penelitian yang diterapkan
dalam proses penelitian ini adalah model

penelitian kuantitatif dengan
menggunakan pendekatan Cross
sectional study untuk mengetahui

analisis hubungan Keselamatan dan
Kesehatan Kerja (K3) dengan upaya
pencegahan penyebaran Virus Covid-19
di Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar Tahun 2022. Sampel dalam
penelitian adalah karyawan di Rumah
Sakit Khusus Daerah Dadi Makassar
sebanyak 251 orang. Data dianalisis
dengan metode chi square
menggunakan aplikasi SPSS.

HASIL
1. Karakteristik Responden

Tabel 1. Distribusi Responden
Berdasarkan Umur Karyawan Di Rumah

P-ISSN : 2548-4451
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Sakit Khusus Daerah Dadi Makassar

Tahun 2022
No Pendidikan n %
Terakhir
1 | SMA/Sederajat 44 17
2 D3 90 36
3 D4 5 2
4 Ners 22 9
5 S1 85 34
6 S2 5 2
Total 251 100

Sumber : Data Primer, 2022

Berdasarkan Depkes tahun 2009
pada tabel 1 di atas terdapat distribusi
berdasarkan umur yang tertinggi yaitu
pada kategori dewasa awal sebanyak
119 responden (47%), sedangkan yang
terendah ada pada kategori lansia awal
sebanyak 24 responden (10%).

Tabel 2. Distribusi Responden
Berdasarkan Jenis Kelamin Karyawan Di
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar Tahun 2022

No | Jenis Kelamin n %
1 Laki-Laki 110 44
2 Perempuan 141 56

Total 251 100

Sumber : Data Primer, 2022

Berdasarkan tabel 2 di atas terdapat
distribusi responden berdasarkan jenis
kelamin yang tertinggi yaitu pada kategori
perempuan sebanyak 141 responden
(56%) , dan yang terendah ada pada
kategori  laki-laki  sebanyak 110
responden (44%).

Tabel 3. Distribusi Responden
Berdasarkan Pendidikan Terakhir Di
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar Tahun 2022

No Pendidikan n

Terakhir

%
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1 SMA/Sederajat 44 17
2 D3 90 36
3 D4 5 2
4 Ners 22 9
5 S1 85 34
6 S2 5 2
Total 251 100

Sumber : Data Primer 2022

Berdasarkan tabel 3 di atas terdapat

distribusi responden berdasarkan
pendidikan terakhir yang tertinggi yaitu
pada kategori D3 sebanyak 90

responden (36%) , dan yang terendah
ada pada kategori D4 sebanyak 5
responden (2%), dan S2 Sebanyak 5
responden (2%).

2. Analisis Bivariat

Hubungan Assessment Risiko Pekerjaan
Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19

Tabel 4. Hubungan Assessment Risiko

Pekerjaan Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19 Di Rumah
Sakit Khusus Daerah Dadi Makassar

Tahun 2022
Pencegahan Penyebaran
Assessment Virus Covid-19
L Total p
Risiko Mencegah Kurang Value
Pekerjaan Mencegah
n | % |n| % n %
Baik 216 1908 | 22| 92 | 238 100
KurangBaik | 10 (769 | 3 | 231 | 13 | 100 0,128
Total 226 1900 | 25| 100 | 251 | 100

Sumber : Data Primer, 2022

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan
bahwa dari 251 responden yang
penilaian assessment risiko pekerjaan
yang baik dan melakukan pencegahan
terdapat 216 responden dengan
persentase 90,8%, kemudian yang
penilaian assessment risiko pekerjaan
baik tapi kurang pencegahan sebanyak
22 responden dengan persentase 9,2%,
sedangkan yang penilaian assessment
risiko pekerjaan kurang baik tapi
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melakukan pencegahan terdapat 10
responden dengan persentase 76,9%
dan yang penilaian assessment risiko
pekerjaan kurang baik dan kurang

pencegahan  terdapat 3 responden
dengan persentase 23,1%.
Hasil analisis dengan

menggunakan uji chi square diperoleh
nilai p value = 0,128 atau > 0,05. Dengan
demikian Ha ditolak yang berarti tidak
ada hubungan signifikan assessment
risiko  pekerjaan dengan  upaya
pencegahan penyebaran virus covid-19
di Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar.

Hubungan Pengendalian Risiko Dengan
Upaya Pencegahan Penyebaran Virus
Covid-19

Tabel 5. Hubungan Pengendalian Risiko
Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19 Di Rumah
Sakit Khusus Daerah Dadi Makassar

Tahun 2022
Pencegahan Penyebaran
Pengendalian Virus Cowﬁ-ﬂ) Total p
o urang
Risiko Mencegah Value
Mencegah
n % | n % n %
Baik 224 1929 17 71 | 241|100
Kurang Baik 2 200 8 800 | 10 [100 | 0,000
Total 226 | 90.0 25 100 | 251 | 100

Sumber : Data Primer, 2022

Berdasarkan tabel 5 menunjukkan
bahwa dari 251 responden yang
penilaian pengendalian risiko yang baik
dan melakukan pencegahan terdapat
224 responden dengan persentase
92,9%, kemudian yang penilaian
pengendalian risiko yang baik tapi
kurang pencegahan sebanyak 17
responden dengan persentase 7,1%,
sedangkan yang penilaian pengendalian
risiko kurang baik tapi melakukan
pencegahan terdapat 2 responden
dengan persentase 20,0% dan yang
penilaian pengendalian risiko kurang
baik dan kurang pencegahan terdapat 8
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responden dengan persentase 80,0%.

Hasil analisis dengan menggunakan
uji chi square diperoleh nilai p value =
0,000 atau < 0,05. Dengan demikian Ha
diterima yang berarti ada hubungan
signifikan pengendalian risiko dengan
upaya pencegahan penyebaran Virus
Covid-19 di Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar.

Hubungan Komunikasi Risiko Dengan
Upaya Pencegahan Penyebaran Virus
Covid-19

Tabel 6. Hubungan Komunikasi Risiko
Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19 Di Rumah
Sakit Khusus Daerah Dadi Makassar

Tahun 2022
Pencegahan
PenyebaranVirus
Komunikasi Covid-19 Total
Risiko | Mencegah | Kurang pValue
Mencegah
n | % n %{n %
Baik 216 | 91.5| 20 | 8.5 | 236 100
KurangBaik | 10 | 667 5 33.3| 15 100 | 0.010
Total 226 190.0| 25 10.0] 251 100

Sumber : Data Primer, 2022

Berdasarkan tabel 6 menunjukkan
bahwa dari 251 responden yang
penilaian komunikasi risiko yang baik
dan melakukan pencegahan terdapat
216 responden dengan persentase
91,5%, kemudian yang penilaian
komunikasi risiko yang baik tapi kurang
pencegahan sebanyak 20 responden
dengan persentase 8,5%, sedangkan
yang penilaian komunikasi risiko kurang
baik tapi melakukan pencegahan
terdapat 10 responden  dengan
persentase 66,7% dan yang penilaian
komunikasi risiko kurang baik dan
kurang pencegahan terdapat 5
responden dengan persentase 33,3%.

Hasil analisis dengan
menggunakan uji chi square diperoleh
nilai p value = 0,010 atau < 0,05. Dengan
demikian Ha diterima yang berarti ada
hubungan signifikan komunikasi risiko
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dengan upaya pencegahan penyebaran
Virus Covid-19 di Rumah Sakit Khusus
Daerah Dadi Makassar.

Hubungan Pemantauan Kesehatan
Pekerja Secara Proaktif Dengan Upaya
Pencegahan Penyebaran Virus Covid-19

Tabel 7. Hubungan Pemantauan
Kesehatan Pekerja Secara Proaktif
Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19 Di Rumah
Sakit Khusus Daerah Dadi Makassar

Tahun 2022
Pemantauan | Pencegahan Penyebaran
Kesehatan Virus Covid-19 Total
Pekerja | Mencegah = Kurang p Value
Secara Mencegah
Proaktif n % | n | % | n | %
Baik 222 1921119 79 241 100
KurangBak = 4 400 6 |600 10 /100 | 0,000
Total 226 1900 25 100 251 | 100

Sumber : Data Primer, 2022

Berdasarkan tabel 7 menunjukkan
bahwa dari 251 responden yang
penilaian pemantauan kesehatan
pekerja secara proaktif yang baik dan
melakukan pencegahan terdapat 222
responden dengan persentase 92,1%,
kemudian yang menilai pemantauan
kesehatan pekerja secara proaktif yang
baik tapi kurang pencegahan sebanyak
19 responden dengan persentase 7,9%,
sedangkan yang penilaian pemantauan
kesehatan pekerja secara proaktif
kurang baik tapi melakukan pencegahan
terdapat 4 responden dengan
persentase 40,0% dan yang menilai
pemantauan kesehatan pekerja secara

proaktif kurang baik dan kurang
pencegahan terdapat 6 responden
dengan persentase 60,0%.

Hasil analisis dengan

menggunakan uji chi square diperoleh
nilai p value = 0,000 atau < 0,05. Dengan
demikian Ha diterima yang berarti ada
hubungan signifikan pemantauan
kesehatan pekerja secara proaktif
dengan upaya pencegahan penyebaran
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Virus Covid-19 di Rumah Sakit Khusus
Daerah Dadi Makassar

PEMBAHASAN

1. Hubungan  Assessment Risiko
Pekerjaan Dengan Upaya
Pencegahan Penyebaran Virus
Covid-19

Assessment risiko pekerjaan yaitu
pandangan secara menyeluruh di
lingkungan tempat kerja  untuk
identifikasi situasi serta proses yang
dapat menyebabkan kerugian terutama
bagi sumber daya manusia. Yang
dimana proses risiko secara personil ini
merupakan langkah mendasar dalam
suatu proses manajemen risiko K3.

Hasil penelitian dengan
menggunakan analisis uji chis-quare
dimana nilai P Value 0,0128 > 0,05 maka
dapat dikatakan tidak  signifikan
assessment (penilaian) risiko pekerjaan
dengan upaya pencegahan penyebaran
Virus Covid-19.

Berdasarkan pernyataan yang
diberikan kepada responden melalui
kuesioner diperoleh informasi bahwa
responden menyatakan assesment
risiko baik karena setiap area masing-
masing unit kerja telah menyediakan
tempat cuci tangan, sabun cair, dan air
mengalir hal ini dapat dilakukan
melakukan pembersihan tangan
sebelum dan sesudah menyentuh alat-
alat kerja. Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi berupaya untuk memberikan
keamanan dan kenyaman pada semua
karyawan yang sedang memanfaatkan
penyediaan tersebut dengan menjaga
kebersihan tangan termasuk juga
terhindar dari Virus-Virus yang tanpa
tidak disengaja disentuh oleh karyawan
dipermukaan benda.
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Meskipun penyediaan tempat cuci
tangan telah disediakan para karyawan
masih ada yang tidak memanfaatkan,
akan tetapi karyawan juga sering
melakukan sterilisasi di ruang unit kerja
masing-masing.

Adapun responden yang
menyatakan bahwa kategori
assessment risiko kurang baik akan
tetapi melakukan pencegahan bahwa
adapun karyawan masih melakukan
kontak fisik langsung sesama rekan
kerja seperti berjabat tangan, duduk
berdampingan  sehingga karyawan
kurang nyaman sebab hal ini dapat
terjadinya penyebaran Virus Covid-19,
walaupun karyawan masih ada yang
melakukan kontak fisik langsung yang
dimana karyawan khawatir dengan hal
ini, tapi Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar telah mendistribusikan

keseluruh unit kerja yang sangat
mendukung untuk dibagikan
handsanitizer dan digunakan oleh
seluruh para  karyawan fungsi

handsanitizer dapat meminimalisirkan
Virus pada tangan dan dapat juga
dipakai setelah dan sesudah menyentuh
fasilitas di luar unit kerja maupun setelah
melakukan berjabat tangan.

Namun dalam penelitian sekarang
ini, untuk Keselamatan dan Kesehatan
Kerja dengan upaya pencegahan
penyebaran Virus Covid-19 belum ada
penelitian yang membahasa secara
khusus.

2. Hubungan Pengendalian Risiko
Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19

Pengendalian Risiko yaitu upaya
pengendalian potensi bahaya yang
ditemukan di tempat kerja dengan
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pengendalian risiko ini bisa berupa
pencegahan pajanan dengan
mendesain tempat kerja, peralatan, cara
kerja, penanganan limbah; dukungan
dari pimpinan puncak; audit internal;

investigasi kecelakaan; program
pencegahan kebakaran; program
penanggulangan keadaan darurat.

Hasil penelitian dengan

menggunakan analisis uji chis-quare
dimana nilai P Value 0,000 < 0,05 maka
Ha diterima, yang berarti ada hubungan
signifikan pengendalian risiko dengan
upaya pencegahan penyebaran Virus
Covid-19. Hal ini berarti semakin baik

pengendalian maka semakin tinggi

karyawan yang mencegah untuk

pencegahan penyebaran Virus.
Berdasarkan pernyataan yang

diberikan responden melalui kuesioner
diperoleh informasi bahwa responden
menyatakan pengendalian risiko baik
karena menurut responden selalu
memakai masker ketika berada di
lingkungan kerja serta responden juga
menjaga kebersihan serta mengontrol
tangan untuk tidak menyentuh area
wajah sehingga responden terhindar
dari penyebaran Virus yang dimana
Virus Covid-19 masuk kedalam tubuh
manusia melalui mata, hidung, dan
mulut.

Selain itu juga responden yang
menyatakan kategori pengendalian
risiko kurang baik meskipun responden
menjaga kebersihan serta mengontrol
tangan untuk tidak mencegah area
wajah tetapi sebagian unit kerja tidak
menjaga jarak minimal 1 meter saat
berinteraksi dengan para karyawan
lainnya, terlebih jika orang tersebut
sedang sakit ataupun yang berisiko
tinggi terinfeksi Covid-19, yang dimana
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karyawan yang ada di Rumah Sakit
Khusus Daerah Dadi Makassar tidak
semua unit kerja tidak memakai marka
lantai maupun jenis penghalang lainnya
untuk meningkatkan jarak di saat
bekerja.

Namun dalam penelitian sekarang
ini, untuk Keselamatan dan Kesehatan
Kerja dengan upaya pencegahan
penyebaran Virus Covid-19 belum ada
penelitan yang membahasa secara
khusus.

3. Hubungan Komunikasi Risiko
Dengan Upaya Pencegahan
Penyebaran Virus Covid-19

Komunikasi Risiko digunakan
untuk menyampaikan pesan ataupun
informasi diberbagai media, baik dalam
bentuk lisan maupun tulisan, komunikasi
ini untuk mendorong suatu perubahan

perilaku, sehingga para pekerja
termotivasi untuk bekerja dengan
selamat.

Hasil penelitian dengan
menggunakan analisis uji chis-quare

dimana nilai P Value 0,010 < 0,05 maka
Ho ditolak dan Ha diterima, yang berarti
ada hubungan signifikan komunikasi
risiko dengan upaya pencegahan Virus
Covid-19.

Berdasarkan pernyataan yang
diberikan kepada responden melalui
kuesioner menyatakan bahwa yang
pada kategori komunikasi responden
dikategorikan baik karena responden
telah banyak mengetahui informasi
terkait dengan Virus Covid-19 yang

sehingga para karyawan  dapat
mengetahui tata cara mencegah
penularan Virus saat melakukan
aktivitas  ketika  bekerja  dimana
kesalahan dalam mendapatkan
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informasi mengenai Covid-19 dapat
menyebabkan salah pengertian
informasi yang tidak sesuai dapat
membuat kepanikan.

Adapun responden yang
menyatakan komunikasi berada pada
kategori kurang baik karena masih ada
pula responden yang melakukan
perkumpulan di lingkungan kerja
misalkan saat bekerja karyawan tidak
melakukan jaga jarak, selain itu juga
beberapa karyawan tidak mengikuti
pelatihan pencegahan penyebaran yang
mengikuti pelatihan hanya tenaga
medis, maka hal ini penyebaran dapat
disebabkan karena kurangnya pelatihan
pada karyawan yang bukan non
kesehatan.

Namun dalam penelitian sekarang
ini, untuk Keselamatan dan Kesehatan
Kerja dengan wupaya pencegahan
penyebaran virus covid-19 belum ada
penelitian yang membahasa secara
khusus.

4. Hubungan Pemantauan Kesehatan
Pekerja Secara Proaktif Dengan
Upaya Pencegahan Penyebaran
Virus Covid-19

Pemantauan Kesehatan Pekerja

Secara Proaktif ini yaitu dalam

menangani pencegahan penyebaran

Virus  Covid-19 ini petugas K3

melakukan pemantauan kesehatan

pekerja misalnya; sebelum memasuki
area tempat kerja seluruh para pekerja
untuk memastikan pekerja yang akan
masuk bekerja dalam kondisi yang tidak
terjangkit Covid-19, melaporkan apabila
ada yang mengalami sakit seperti
merasa demam, sakit
tengorokan/batuk/pilek selama bekerja
dan pekerja diwajibkan melakukan
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karantina mandiri di rumah dan
pemantauan mandiri dilakukan selama
14 hari terhadap gejala yang timbul dan
serta mengukur suhu 2 kali sehari.

Hasil penelitian dengan
menggunakan analisis uji chi-square
dimana nilai P Value 0,000 < 0,05 maka
Ha diterima, yang berarti ada hubungan
signifikan  pemantauan  kesehatan
pekerja secara proaktif dengan upaya
pencegahan penyebaran Virus Covid-
19.

Berdasarkan pernyataan yang
diberikan kepada responden melalui
kuesioner menyatakan bahwa
pemantauan kesehatan pekerja secara
proaktif  baikk karena  responden
memastikan sebelum memasuki area
lingkungan kerja responden sudah
memastikan dalam kondisi sehat dan
tidak terjangkit Covid-19.

Selain itu juga responden yang
menyatakan pemantauan kesehatan
secara proaktif berada pada kategori
kurang baik karena meskipun para
karyawan telah memastikan kondisi
tubuhnya sehat sebelum memasuki area
lingkungan kerja namun responden tidak
meningkatkan pengawasan bagi
karyawan untuk tindakan preventif
penyebaran Virus Covid-19 yang salah
satu upaya yang tidak dilakukan dengan
melakukan pengecekan suhu tubuh
setiap orang yang masuk dalam
lingkungan kerja dimana hal ini dapat
berisiko infeksi  Covid-19, sebab
pengecekan  suhu  tubuh  dapat
mengidentifikasi apakah orang tersebut
sehat atau tidak.

Namun dalam penelitian sekarang
ini, untuk Keselamatan dan Kesehatan
Kerja dengan wupaya pencegahan
penyebaran virus covid-19 belum ada
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penelitian yang membahasa secara
khusus

KESIMPULAN

1.

Tidak ada hubungan assessment
risiko pekerjaan dengan upaya
pencegahan  penyebaran  Virus
Covid-19 Di Rumah Sakit Khusus
Daerah Dadi Makassar Tahun 2022.
Ada hubungan pengendalian risiko
dengan upaya pencegahan
penyebaran Virus Covid-19 Di
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar Tahun 2022.

Ada hubungan komunikasi risiko
dengan upaya pencegahan
penyebaran Virus Covid-19 Di
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar Tahun 2022.

Ada hubungan pemantauan
kesehatan pekerja secara proaktif
dengan upaya pencegahan
penyebaran Virus Covid-19 Di
Rumah Sakit Khusus Daerah Dadi
Makassar Tahun 2022.

SARAN

1.

Pihak Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar agar lebih
meningkatkan  lagi  dari  segi
pengendalian risiko yaitu dengan
melakukan pembatasan pada area
kerja seperti jenis penghalang di
dalam satu unit kerja untuk
meningkatkan jarak dan terhindar
dari penyebaran Virus.

Pihak Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar agar lebih
meningkatkan  lagi  dari  seqi
komunikasi risiko yaitu dengan
menginformasikan dan memperketat
kepada seluruh para karyawan agar
tidak melakukan perkumpulan di
dalam ruang kerja bersama.
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3. Pihak Rumah Sakit Khusus Daerah
Dadi Makassar agar lebih
meningkatkan  lagi  dari  seqi
pemantauan kesehatan pekerja
secara  proaktif yaitu dengan
melakukan pengecekan suhu tubuh
ketika memasuki lingkungan kerja
sehingga dapat mengetahui
kesehatan para karyawan.
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