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ABSTRAK 
 

Bangunan gedung adalah wujud fisik hasil pekerjaan konstruksi yang menyatu 

dengan tempat kedudukannya, sebagian atau seluruhnya yang berada diatas atau 

didalam tanah maupun air. Bangunan rumah sakit memiliki risiko terjadi kebakaran 

dan apabila terjadi kebakaran akan membawa dampak yang besar, mengingat 

aktivitas rumah sakit yang beraktivitas selama 24 jam, menggunakan banyak 

peralatan yang terhubung dengan listrik dan banyak bahan-bahan yang mudah 

terbakar. Keandalan dalam suatu bangunan sangat diperlukan sebagai upaya 

pencegahan dan penanggulangan dari bahaya kebakaran, maka suatu bangunan 

harus memiliki sistem proteksi kebakaran, baik aktif maupun pasif, dilengkapi 

dengan kelengkapan tapak dan sarana penyelamatan. Penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif dengan pendekatan kualitatif. Data diperoleh dari observasi, 

wawancara dan telaah dokumen dengan total informan 7 orang. Penelitian ini 

bertujuan untuk melakukan analisis keandalan keselamatan bangunan terhadap 

bahaya kebakaran sesuai dengan Peraturan Menteri Pekerjaan Umum No 26 tahun 

2008 dan Pd-T-11-2005-C. Hasil penelitian menunjukan bahwa tingkat keandalan 

pada Gedung Layanan Eksekutif RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

mendapatkan nilai kelengkapan tapak (12%), Sarana Penyelamatan (23,17%), 

Proteksi Aktif (12,59%), dan Proteksi Pasif (24,33%). Secara keseluruhan 

mendapatkan nilai 72,09% yang artinya keandalan bangunan dalam kondisi cukup 

baik sesuai dengan pedoman pemeriksaan keselamatan kebakaran bangunan 

gedung (Pd-T-11-2005-C). 
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ABSTRACT 
 

Building is a physical form of construction work that is integrated with its position, 

partially or wholly above or in the ground or water. Hospital buildings have a risk 

of fire and if a fire occurs it will have a big impact, considering the hospital's 

activities that are active for 24 hours, using a lot of equipment connected to 

electricity and a lot of flammable materials. Reliability in a building is needed as 

an effort to prevent and overcome fire hazards, so a building must have a fire 

protection system, both active and passive, equipped with complete sites and rescue 

facilities. This research is descriptive research with a qualitative approach. Data 

were obtained from observation, interviews, and document review with a total of 7 

informants. This study aims to conduct a reliability analysis of building safety 

against fire hazards in accordance with the Regulation of the Minister of Public 

Works No. 26 of 2008 and Pd-T-11-2005-C. The results showed that the level of 

reliability at the Executive Service Building of Dr. H. Abdul Moeloek Hospital of 

Lampung Province received a value of site completeness (12%), Rescue Facilities 

(23.17%), Active Protection (12.59%), and Passive Protection (24.33%). Overall 

get a score of 72.09% which means that the reliability of the building is in good 

condition in accordance with the building fire safety inspection guidelines (Pd-T-

11-2005-C). 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1  Latar Belakang 

  Pembangunan di era saat ini terus mengalami peningkatan, bangunan 

gedung merupakan salah satu contoh yang terus mengalami pertumbuhan baik 

secara vertikal maupun horizontal. Pertumbuhan dan penataan bangunan gedung 

yang ada pada saat ini sering kali tidak diimbangi dengan kesiapan infrastruktur 

bangunan atau terkesan pembangunan yang dipaksakan sehingga bangunan fisik 

yang dihasilkan kurang maksimal. Bangunan terdiri dari beberapa sistem, sistem 

tersebut terdiri dari sub-sistem yang terbentuk secara integral dalam satu kesatuan 

dan tentunya memiliki potensi bahaya (Rijal, 2019). Potensi bahaya atau yang 

disebut hazard dapat terjadi hampir di seluruh tempat kerja. Kemungkinan 

terjadinya suatu bahaya ini akan menimbulkan terjadinya kecelakaan atau insiden 

yang menyebabkan kerugian terhadap manusia, peralatan, material dan lingkungan 

(Ramli, 2010) 

 Bangunan Gedung adalah wujud fisik hasil pekerjaan konstruksi yang 

menyatu dengan tempat kedudukannya, sebagian atau seluruhnya berada di atas 

atau di dalam tanah maupun air. Berfungsi sebagai tempat manusia melakukan 

kegiatannya, baik untuk hunian, tempat tinggal, kegiatan keagamaan, kegiatan 

usaha, kegiatan sosial, budaya, maupun kegiatan khusus. Faktor keselamatan juga 

menjadi suatu syarat yang harus dipenuhi oleh bangunan gedung, dimana kebakaran 

merupakan salah satu aspeknya. Bangunan diharapkan memiliki sistem proteksi 

kebakaran yang memenuhi syarat dimana bangunan tersebut mampu mencegah 

timbulnya api, menjalarnya api dan asap, adanya fasilitas pemadaman api, dan 

menyediakan sarana evakuasi bagi penghuni gedung (UU RI No 28, 2002). 

 Perkembangan struktur bangunan yang semakin kompleks dan penggunaan 

bangunan yang semakin beragam sehingga tuntutan keselamatan pun semakin 

tinggi membuat pihak pemilik gedung harus mulai memikirkan tingkat keselamatan 

bangunan dari suatu bahaya, Agar dapat menyelamatkan Bangunan gedung dan 

pengguna didalamnya (Nashrulloh, Triwuryanto and Maulana, 2020).  
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 Rumah sakit adalah salah satu bentuk bangunan gedung yang memberikan 

sarana pelayanan kesehatan yang penting keberadaannya dalam kehidupan 

masyarakat sehingga setiap rumah sakit membutuhkan fasilitas dan peralatan medis 

yang lengkap dan memadai. Semakin tinggi taraf kehidupan masyarakat semakin 

tinggi juga tuntutannya terhadap pelayanan dan penyediaan fasilitas kesehatan yang 

ada pada rumah sakit. Sistem pelayanan yang baik harus sebanding dengan unsur 

sarana yang ada di dalamnya. Pembangunan pelayanan kesehatan yang optimal, 

akan meningkatkan kesejahteraan masyarakat (Saputra and Firmanto, 2017). 

 Rumah sakit terdiri dari berbagai gedung, yang di dalamnya terdapat 

berbagai aktivitas yang memiliki risiko kebakaran cukup tinggi, seperti penggunaan 

bahan kimia berbahaya, penggunaan alat-alat listrik, serta tindakan atau perilaku 

tidak aman dari pekerja yang dapat menimbulkan bahaya, salah satu nya kebakaran 

yang dapat menimbulkan kerugian tidak hanya merusak bangunan gedung saja, 

namun dapat menyebabkan jatuhnya korban jiwa dan kerugian materil seperti 

kehilangan aset dan harta benda di dalamnya. Oleh karena itu perlu adanya 

pencegahan dan penanggulangan terhadap ancaman bahaya kebakaran sejak dini. 

Kebakaran bisa bermula dari kurangnya kesadaran terhadap bahaya kebakaran yang 

dapat terjadi dimanapun dan kapanpun serta kurangnya sistem proteksi kebakaran 

yang tersedia pada bangunan gedung bahkan kurangnya pemahaman tentang 

pencegahan dan penanggulangan kebakaran (Mareta and Hidayat, 2020). 

 Berdasarkan data dari United States Fire Administration tahun 2012-2014 

terjadi sekitar 1.100 kebakaran pada rumah sakit di Amerika Serikat. Kebakaran 

tersebut menyebabkan kurang lebih 5 orang meninggal, 25 korban luka-luka dan 

kerugian properti mencapai US$ 5.000.000 per tahunnya. Penelusuran media online 

untuk peristiwa kebakaran Januari 2016 hingga Februari 2018 diketahui terjadi 

peristiwa kebakaran rumah sakit sebanyak 29 kasus di Indonesia. Pada rentang 

waktu yang sama terdapat 7 kasus kebakaran di luar negeri antara lain terjadi di 

India, Malaysia, Solomon, Irak, Kanada, dan Korea Selatan. 

 Rumah Sakit Dr. H. Abdul Moeloek merupakan Rumah Sakit Tipe A yang 

berada di Kota Bandar Lampung, Provinsi Lampung. Rumah Sakit ini terdiri dari 

berbagai macam gedung, salah satunya gedung Layanan Eksekutif yang baru 

selesai renovasi dan diresmikan pada 25 November 2022. Gedung Layanan 
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Eksekutif adalah tempat pelayanan rawat jalan dan rawat inap bagi mitra swasta. 

Pada salah satu gedung Rumah Sakit ini pernah terjadi kebakaran pada tahun 2018 

yang menyebabkan seluruh pasien di gedung tersebut di evakuasi. 

 Menurut Peraturan Menteri Pekerjaan Umum No 26 Tahun 2008 tentang 

Persyaratan Teknis Sistem Proteksi Kebakaran pada Bangunan Gedung dan 

Lingkungan, bahwa keselamatan masyarakat yang berada di dalam bangunan dan 

lingkungannya harus menjadi pertimbangan utama khususnya terhadap bahaya 

kebakaran, maka suatu bangunan harus memiliki sistem proteksi kebakaran, baik 

itu aktif maupun pasif, dilengkapi dengan kelengkapan tapak dan sarana 

penyelamatan. 

 Komponen keandalan keselamatan bangunan gedung adalah proteksi 

bahaya kebakaran pada gedung yang merupakan suatu bencana yang dapat 

mengakibatkan kerugian dalam jumlah tidak sedikit dan mengancam keselamatan 

jiwa sehingga perlu perhatian secara khusus dalam upaya pencegahannya. Pada 

bangunan gedung bertingkat dimana akses untuk menyelamatkan diri sangat sedikit 

dan terbatas, maka perlu dilakukan tindakan-tindakan pencegahan bahaya 

kebakaran yang efektif dan efisien. Keandalan keselamatan bangunan merupakan 

salah satu bagian pengecekan keandalan bangunan gedung, suatu gedung dikatakan 

andal apabila kondisi dari bagian bangunan atau utilitas bangunan menunjukkan 

kinerja yang prima atau berfungsi maksimal sesuai ketentuan dan persyaratan 

keselamatan gedung yang berlaku (Hariyanto, 2022). 

 Bangunan rumah sakit memiliki risiko terjadi kebakaran dan apabila terjadi 

kebakaran akan membawa dampak yang sangat luas. Potensi terjadinya kebakaran 

termasuk dalam skala besar mengingat aktivitas rumah sakit yang menggunakan 

daya listrik yang besar, menggunakan tabung-tabung gas bertekanan dan 

menggunakan bahan bahan kimia yang mudah terbakar yang dipakai terus menerus 

(Karimah, Kurniawan and Suroto, 2016).  

 Berdasarkan hal itu, penilaian keandalan Keselamatan bangunan gedung 

perlu dilakukan sebagai upaya mencegah dan menanggulangi bahaya kebakaran. 

1.2  Rumusan Masalah 

 Kebakaran merupakan peristiwa yang secara langsung maupun tidak 

langsung dapat menimbulkan kerugian dari segi finansial bahkan sampai menelan 
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korban jiwa. Kebakaran dapat terjadi kapan saja dan dimana saja. Gedung Layanan 

Eksekutif RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung mempunyai risiko 

cukup tinggi terhadap bahaya kebakaran yang disebabkan oleh banyaknya fasilitas 

yang terhubung dengan kelistrikan dan peralatan medis yang mudah terbakar. Oleh 

karena itu, diperlukan sebuah standar penilaian terhadap keandalan keselamatan 

bangunan gedung untuk mencegah dan menanggulangi bahaya kebakaran pada 

bangunan gedung. Berdasarkan latar belakang diatas, perumusan masalah 

penelitian ini adalah Bagaimana Analisis Keandalan Keselamatan Bangunan 

terhadap Bahaya Kebakaran pada Gedung Layanan Eksekutif RSUD Dr. H. Abdul 

Moeloek Provinsi Lampung? 

1.3  Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Melakukan Analisis Keandalan Keselamatan Bangunan Gedung Terhadap 

Bahaya Kebakaran Pada Gedung Layanan Eksekutif RSUD Dr. H. Abdul Moeloek 

Provinsi Lampung 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis Kelengkapan Tapak Bangunan pada Gedung Layanan 

Eksekutif RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

2. Menganalisis Sarana Penyelamatan pada Gedung Layanan Eksekutif 

RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

3. Menganalisis Sistem Proteksi Pasif pada Gedung Layanan Eksekutif 

RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

4. Menganalisis Sistem Proteksi Aktif pada Gedung Layanan Eksekutif 

RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung  

5. Menganalisis Nilai Keandalan Keselamatan Bangunan pada Gedung 

Layanan Eksekutif RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

terhadap Bahaya Kebakaran 

1.4  Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

1. Meningkatkan ilmu pengetahuan dan memperluas wawasan khususnya 

dalam hal Keandalan Sistem Keselamatan Bangunan Gedung 
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2. Mengimplementasikan kemampuan peneliti yang telah diperoleh 

selama mengikuti perkuliahan di Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Sriwijaya 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

1. Menambah kepustakaan yang bermanfaat bagi perkembangan ilmu 

pengetahuan seluruh civitas akademik Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Sriwijaya 

2. Menjadi sumber informasi dan referensi bacaan bagi peneliti yang ingin 

melakukan penelitian lanjutan tentang Keandalan Sistem Keselamatan 

Bangunan 

3. Menciptakan hubungan kerja sama yang baik antara Perusahaan dan 

Perguruan Tinggi khususnya RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi 

Lampung dengan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya 

1.4.3 Bagi RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

1. Mendapatkan informasi dan masukan mengenai hasil Analisis 

Keandalan Keselamatan Bangunan terhadap bahaya Kebakaran sesuai 

dengan standar yang berlaku 

2. Menciptakan hubungan kerja sama yang baik antara Perusahaan dan 

Perguruan Tinggi khususnya RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi 

Lampung dengan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya 

1.5  Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Ruang Lingkup Lokasi 

 Penelitian ini dilaksanakan pada Gedung Layanan Eksekutif RSUD Dr. H. 

Abdul Moeloek Provinsi Lampung 

1.5.2 Ruang Lingkup Materi 

 Penelitian ini membahas mengenai Analisis Keandalan Keselamatan 

Bangunan terhadap bahaya Kebakaran Pada Gedung Layanan Eksekutif RSUD Dr. 

H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung, yang meliputi kelengkapan tapak bangunan, 

sarana penyelamatan, sistem proteksi aktif serta sistem proteksi pasif. 

1.5.3 Ruang Lingkup Waktu 

Penelitian ini akan dilakukan pada bulan Desember 2022 - Selesai
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