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ABSTRAK

Industri gas merupakan salah satu industri dengan tingkat risiko
kecelakaan yang sangat tinggi. Sebagai salah satu Perusahaan yang bergerak di
sektor konstruksi dan maintenance jaringan infrastruktur gas bumi PT. Perusahaan
Gas Negara (Persero), Thk dalam menjalankan kegiatan operasionalnya tentunya
perusahaan ini memiliki kemungkinan untuk terjadinya berbagai jenis bahaya
(hazard). Health Risk Assessment (HRA) atau penilaian risiko kesehatan
merupakan proses terstruktur untuk mengidentifikasi terjadinya risiko yang timbul
akibat dari bahaya kesehatan dan mengidentifikasi serta mengevaluasi efektifitas
tindakan pengendalian yang diperlukan. Tujuan penelitian ini ialah
mengidentifikasi potensi hazard, mengukur keterpaparan, mengevaluasi risiko,
serta menentukan prioritas pengendalian berdasarkan Risk Manageability Matrix
di Stasiun Offtake Demang Lebar Daun Palembang. Desain penelitian ini berupa
penelitian  deskriptif  kualitatif dengan pendekatan observasional yang
menggunakan teknik Walk Through Survey. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
hazard risiko tinggi adalah pencahayaan; risiko sedang adalah kebisingan, iklim
kerja, radiasi elektromagnetik, vektor, water supply, sulfur dioksida, nitrogen
dioksida, ozon, inhalable dust, ergonomi dan psikososial. Disimpulkan bahwa
hazard risiko tinggi dengan tingkat pengendalian tinggi berdasarkan Risk
Manageability Matrix yaitu hazard fisik pencahayaan. Disarankan kepada
perusahaan untuk melakukan pengendalian pencahayaan seperti penambahan
lampu dan mengadakan perawatan sumber cahaya secara rutin, memberikan
pekerja pelatihan ataupun seminar rutin untuk peningkatan manajemen stres, serta
melakukan pengukuran secara rutin terhadap masing-masing potensial hazard
yang teridentifikasi.

Kata Kunci  : Penilaian Risiko Kesehatan, Bahaya, Risiko Kesehatan
Kepustakaan : 66 (1995-2024)
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ABSTRACT

The gas industry is one of the industries with a very high level of accident
risk. As one of the companies engaged in the construction and maintenance of
natural gas infrastructure networks, PT Perusahaan Gas Negara (Persero), Thk
in carrying out its operational activities, of course, this company has the
possibility of various types of hazards. Health Risk Assessment (HRA) is a
structured process to identify the occurrence of risks arising from health hazards
and identify and evaluate the effectiveness of the necessary control measures. The
purpose of this research is to identify potential hazards, measure exposure,
evaluate risks, and determine control priorities based on the Risk Manageability
Matrix at Demang Lebar Daun Offtake Station Palembang. This research design
is a descriptive qualitative research with an observational approach using the
Walk Through Survey technique. The results show that the high risk hazard is
lighting; medium risk is noise, working climate, electromagnetic radiation,
vectors, water supply, sulfur dioxide, nitrogen dioxide, ozone, inhalable dust,
ergonomics and psychosocial. It is concluded that the high-risk hazard with a high
level of control based on the Risk Manageability Matrix is the physical hazard of
lighting. It is recommended for companies to carry out lighting controls such as
adding lights and carrying out routine maintenance of light sources, providing
training or seminars to workers periodically to improve stress management, and
taking routine measurements of any potential hazards identified.

Keywords : Health Risk Assessment, Hazard, Health Risk
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PENDAHULUAN

1.1  Latar Belakang

Dalam Undang-Undang Dasar 1945 pasal 27 ayat (2) menyebutkan bahwa
tiap-tiap warga negara berhak atas pekerjaan dan penghidupan yang layak bagi
kemanusiaan. Pernyataan tersebut mengandung makna yang tersirat bahwa
pekerjaan dapat memberikan penghidupan yang layak bagi setiap tenaga kerja,
termasuk menciptakan rasa aman bagi pekerja, terutama dalam mengatasi risiko
atau potensi bahaya di lingkungan kerja. Hal ini bertujuan untuk meningkatkan
produktivitas pekerja secara efektif dan efisien, serta memastikan kelancaran
proses produksi yang memiliki peran penting dalam meningkatkan hasil produksi.

Mengutip data dari International Labor Organization (ILO) tahun 2018,
diketahui bahwa tingkat kecelakaan kerja dan berbagai ancaman lainnya di
Indonesia sebagian besar terjadi pada tahap proses produksi. ILO mencatat bahwa
setiap tahun terdapat lebih dari 250 juta kecelakaan di tempat kerja dan lebih dari
160 juta pekerja mengalami sakit dikarenakan terdapat bahaya di tempat kerja,
serta 1,2 juta pekerja meninggal akibat dari kecelakaan dan sakit di tempat kerja
(ILO, 2018)

Di Indonesia sendiri angka kecelakaan kerja cenderung mengalami
kenaikan dari tahun ke tahun. Hal ini dapat dilihat dari data BPJS
Ketenagakerjaan pada tahun 2015, tercatat sebanyak 110.285 insiden kecelakaan
kerja. Namun, pada tahun 2016, jumlah kecelakaan kerja mengalami penurunan
signifikan menjadi hanya 101.367 kasus. Sayangnya, setelah tahun 2016, terjadi
peningkatan yang signifikan dalam jumlah kecelakaan kerja pada tahun-tahun
berikutnya. Pada tahun 2017, jumlah kasus kecelakaan kerja mencapai 123.040,
sementara pada tahun 2018, angkanya melonjak drastis menjadi 173.415 kasus.
Tren tersebut terus berlanjut pada tahun 2019, dengan jumlah kecelakaan kerja
yang mencapai puncaknya, yaitu 182.835 kasus.

Berdasarkan data dari BPJS Ketenagakerjaan, terlihat bahwa jumlah
insiden kecelakaan kerja mengalami peningkatan signifikan sejak dimulainya
pandemi pada tahun 2020 hingga tahun 2022, dengan angka kecelakaan kerja

mencapai sekitar 200 ribu kasus. Pada tahun 2020, terdokumentasikan sebanyak
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221.740 kasus kecelakaan kerja, sedangkan pada tahun 2021, jumlahnya
meningkat menjadi 234.270 kasus. Pada November 2022, catatan kecelakaan
kerja pada tahun sebelumnya mencapai 265.334 kasus. Kenaikan dramatis dalam
jumlah kecelakaan kerja ini telah menarik perhatian Menteri Ketenagakerjaan,
yang mengutamakan penerapan keselamatan dan kesehatan kerja sebagai prioritas
untuk meningkatkan produktivitas kerja. Kejadian kecelakaan kerja tidak hanya
menjadi masalah besar bagi kelangsungan usaha, tetapi juga mengakibatkan
kerugian materi yang signifikan, serta kerugian yang lebih besar, yaitu hilangnya
nyawa pekerja dalam jumlah yang tidak sedikit. Angka kecelakaan kerja yang
tinggi mengindikasikan bahwa kesadaran baik dari tenaga kerja maupun pihak
perusahaan terhadap penanganan masalah kesehatan dan keselamatan kerja masih
belum memadai. Salah satu cara untuk mengetahui dan mengurangi atau bahkan
menghilangkan risiko bahaya di lingkungan kerja adalah dengan melakukan
penilaian risiko kesehatan kerja.

Selama lima tahun terakhir di Indonesia, terdapat beberapa insiden yang
melibatkan pipa transmisi minyak mentah, salah satunya terjadi pada akhir Maret
2018. Insiden tersebut melibatkan kebocoran pada pipa penyalur minyak mentah
berdiameter 20” dengan ketebalan 12 mm, yang menghubungkan Lawe-Lawe
dengan kilang milik PT Pertamina RU V di Balikpapan. Kegagalan pipa ini
diduga disebabkan oleh faktor eksternal, termasuk kurangnya upaya perawatan
dan inspeksi, tidak adanya sistem pemantauan pipa otomatis, serta ketiadaan
sistem peringatan dini. Kebocoran minyak mentah tersebut menyebabkan lima
orang nelayan meninggal dunia dan menimbulkan dampak serius pada lingkungan
teluk Balikpapan (Kementerian Lingkungan Hidup dan Kehutanan Republik
Indonesia, 2018). Berdasarkan berita dari Kompas yang ditulis oleh Nikson
Sinaga, melihat pada sumber yang telah dijelaskan pada tanggal 27 Mei 2022 di
Sumatera Utara, terdapat insiden yang menewaskan dua pekerja yang sedang
mengganti keran pengontrol aliran gas bertekanan menengah dikarenakan
keracunan akibat paparan gas bumi yang bocor. Paparan gas bumi tersebut
membuat kadar oksigen yang terdapat di dalam gorong-gorong semakin menipis.

Di Indonesia, gas bumi masih menjadi andalan utama perekonomian

Indonesia, baik sebagai penghasil sumber devisa maupun pemasok kebutuhan
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energi dalam negeri. Industri gas merupakan salah satu industri dengan tingkat
risiko kecelakaan yang sangat tinggi. OSHA Strategic Management Plan
menyebutkan bahwa operasi pelayanan lapangan industri gas termasuk dalam
salah satu dari tujuh industri dengan tingkat bahaya yang tinggi. Beberapa risiko
yang terdapat pada industri gas yaitu jatuh dari ketinggian, kebisingan, dan
paparan bahan kimia. Penggunaan peralatan berat atau mesin oleh pekerja yang
tidak memiliki keahlian dalam pengoperasiannya, kondisi lingkungan kerja yang
tidak aman, kurangnya pengetahuan pekerja tentang bahaya dari pekerjaannya
serta manajemen yang buruk merupakan beberapa faktor yang dapat menimbulkan
bahaya kesehatan atau risiko kecelakaan bagi pekerja.

Penilaian risiko kesehatan atau Health Risk Assessment (HRA) merupakan
satu tahap proses dari program kesehatan kerja yang perlu dilakukan oleh setiap
industri atau Perusahaan. Health Risk Assessment (HRA) merupakan salah satu
metode penilaian risiko kuantitatif yang bertujuan untuk mengukur dan
memprioritaskan risiko kesehatan. Teknik ini membantu dalam mengidentifikasi
tingkat risiko serta menentukan prioritas tindakan pencegahan atau mitigasi
(Ayudinta, 2016). Health Risk Assessment (HRA) merupakan dasar dari
perencanaan program. Dengan HRA, dilakukan kajian terhadap “potential health
hazard” dan antisipasi dalam bentuk action program yang kompatibel dengan
ancaman Keselamatan, Kesehatan, dan Lingkungan Hidup (HSE) yang ada
(Idlisari, 2012).

PT. PGAS Solution, sebagai bagian dari PT. PGN Group berkomitmen
mendukung PT. Perusahaan Gas Negara (Persero) Tbk sebagai induk perusahaan
dalam memperluas distribusi energi yang ramah lingkungan. Dengan tujuan
menghadirkan energi bersih yang dapat memberikan harapan baru bagi
masyarakat dan lingkungan, PT. PGAS Solution bertindak secara langsung untuk
memastikan energi tersebut tersalurkan secara efisien tanpa pemborosan. PT.
PGAS Solution juga bertanggung jawab dalam mengawasi dan memelihara
seluruh jaringan pipa yang dimiliki oleh PT. Perusahaan Gas Negara (Persero)
Tbk. Sebagai penyedia utama gas bumi, PGN menjalankan dua sektor usaha yaitu
distribusi dan transmisi gas bumi. Kegiatan distribusi melibatkan pembelian gas

dari pemasok dan penjualannya melalui jaringan pipa ke pelanggan rumah tangga,
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komersial dan industri. Sementara itu, usaha transmisi berfokus pada transportasi
gas bumi melalui jaringan pipa dari sumber gas ke sektor industri.

Sebagai salah satu Perusahaan yang bergerak di sektor konstruksi dan
maintenance jaringan infrastruktur gas bumi, dalam menjalankan kegiatan
operasionalnya tentunya perusahaan ini memiliki kemungkinan untuk terjadinya
berbagai jenis bahaya (hazard). Potensi bahaya tersebut dapat dikelompokkan
menjadi beberapa jenis, meliputi bahaya kimia yang mencakup paparan material
bahan kimia berbahaya dan debu, bahaya fisik seperti iklim kerja yang panas,
kebisingan dan getaran, bahaya biologis yang melibatkan keberadaan bakteri dan
jamur, bahaya mekanik yang terkait dengan mesin dan alat berat, serta bahaya
ergonomi yang mencakup postur tubuh dan beban kerja yang tidak sesuai.

Melalui aktivitas kerja yang dilakukan pada kegiatan pendistribusian gas
bumi di Stasiun Offtake Demang Lebar Daun maka akan dapat diketahui adanya
potensial hazard dan keterpaparan hingga timbulnya suatu risiko kerja yang
memiliki tingkatan masing-masing, sehingga perlunya dilakukan suatu program
kesehatan kerja guna mengurangi dan mengendalikan risiko kerja tersebut.
Berdasarkan hal-hal yang dijelaskan di atas, maka perlu dilakukannya Penilaian
Risiko Kesehatan (Health Risk Assessment/HRA) di Stasiun Offtake Demang

Lebar Daun.

1.2 Rumusan Masalah

Pentingnya melakukan identifikasi dan penilaian risiko kesehatan
dikarenakan pekerjaan di Stasiun Offtake Demang Lebar Daun merupakan tempat
yang memiliki risiko yang dapat memungkinkan timbulnya kerugian yang tidak
diinginkan jika tidak diperhatikan dengan baik. Setelah melakukan kajian literatur
dan diskusi dengan para ahli, maka didapatkan kesimpulan bahwa “Belum
tersedianya data dan informasi yang cukup mengenai faktor-faktor Penilaian
Risiko Kesehatan Kerja yang berhubungan dengan lingkungan kerja di Stasiun
Offtake Demang Lebar Daun Tahun 2023
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1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Mengidentifikasi faktor-faktor risiko terhadap kesehatan kerja yang
menyangkut aspek-aspek fisik, kimia, biologi, ergonomi, dan psikososial di
Stasiun Offtake Demang Lebar Daun.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui deskripsi aktivitas kerja di Stasiun Offtake Demang Lebar
Daun
2. Mengetahui potensi hazard yang mungkin ditimbulkan di Stasiun Offtake
Demang Lebar Daun
3. Mengetahui tingkat keterpaparan dan risiko-risiko kesehatan pada pekerja
di Stasiun Offtake Demang Lebar Daun
4. Mengetahui prioritas pengendalian kesehatan para pekerja berdasarkan
matriks manageability (Boston Square) di Stasiun Offtake Demang Lebar

Daun

1.4  Manfaat Penelitian
1.4.1 Bagi Peneliti

Sebagai sarana untuk mengetahui dan memahami bagaimana cara
menganalisa risiko kesehatan kerja dengan menggunakan metode Health Risk
Assessment (HRA) di Stasiun Offtake Demang Lebar Daun Palembang.
1.4.2 Bagi Perusahaan

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan yang bermanfaat untuk
program yang berhubungan dengan kesehatan kerja khususnya pada penilaian
risiko kesehatan atau Health Risk Assessment (HRA) dalam rangka untuk
mencegah terjadinya Penyakit Akibat Kerja (PAK) pada pekerja sehingga
produktivitas pekerja dapat meningkat dan perusahaan dapat terhindar dari
kerugian finansial maupun non-finansial.
1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi, pengetahuan
dan sumbangan pemikiran yang dapat dimanfaatkan sebagai referensi/kepustakaan

guna mengembangkan ilmu pengetahuan mengenai analisis penilaian risiko
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kesehatan menggunakan metode Health Risk Assessment (HRA) khususnya pada

perusahaan gas bumi.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Lokasi

Penelitian ini dilakukan di Stasiun Offtake Demang Lebar Daun yang
berlokasi di Jalan Macan Kumbang Raya RT. 43, RW. 11 Kelurahan Demang
Lebar Daun Kecamatan Ilir Barat | Kota Palembang Provinsi Sumatera Selatan.
1.5.2 Lingkup Waktu

Penelitian ini dilakukan dilakukan pada bulan Desember 2023 — Agustus
2024.
1.5.3 Lingkup Materi

Lingkup materi pada penelitian ini adalah mengenai penilaian risiko
kesehatan kerja dengan menggunakan metode Health Risk Assessment (HRA) di

Stasiun Offtake Demang Lebar Daun.
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