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 Latar Belakang: Fasilitas Pelayanan Kesehatan khususnya di 

Puskesmas merupakan salah satu tempat kerja yang mempunyai risiko 

terhadap keselamatan dan kesehatan kerja bagi SDM, Pasien, dan 

Pengunjung. Berdasarkan regulasi “PMK No 52/2018”, pelaksanaan dan 

pelaporan kegiatan K3 sangat penting untuk menjaga kesejahteraan 

SDM, pasien dan pengunjung tersebut agar tetap sehat dan produktif. 

Saat ini sistem pelaporan masih bersifat manual dan lambat dalam 

mengumpulkan laporan sehingga dibutuhkan sistem pelaporan yang 

lebih efektif dan efisien yaitu sistem pelaporan berbasis web pada 

pelaksanaan kegiatan K3 di Puskesmas. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi perancangan 

sistem pelaporan berbasis web pada pelaksanaan kegiatan K3 di 

Puskesmas. 

Metode: Jenis penelitian yang digunakan merupakan research and 

development. Tahapan penelitian terdiri dari analisis kebutuhan dengan 

wawancara mendalam serta Focus Group Discussion (FGD) yang 

dihadiri oleh Kepala Puskesmas, Pimpinan serta Regu K3 Puskesmas 

Tegalrejo Kota Yogyakarta. Analisis kebutuhan selanjutnya digunakan 

untuk pedoman dalam perancangan sistem pelaporan berbasis website 

pada penerapan K3 di puskesmas 

Hasil: Sistem pelaporan berbasis web pada pelaksanaan kegiatan K3 di 

Puskesmas dirancang sesuai dengan hasil analisis kebutuhan. 60% 

responden menyatakan puas dengan adanya sistem pelaporan berbasis 

web pada pelaksanaan kegiatan K3 di Puskesmas. 

Kesimpulan: Pencatatan dan pelaporan pelaksanaan kegiatan K3 di 

Puskesmas menjadi lebih efektif dan efisien setelah adanya sistem 

pelaporan berbasis web. 
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PENDAHULUAN 

Teknologi informasi memegang peranan 

dalam penerapan sistem informasi kesehatan 

(Negash, dkk, 2018). Penggunaan teknologi 

informasi di fasilitas pelayanan kesehatan 

mencakup aktivitas pelaporan serta pencatatan 

pada penerapan keselamatan serta kesehatan 

kerja. UU No. 1 Tahun 1970 pasal 2 ayat 1 

tentang Keselamatan Kerja melaporkan setiap 

tenaga kerja yang bekerja di seluruh tempat 

kerja, berhak memiliki perlindungan atas 

keselamatanna dalam melaksanakan pekerjaan 

untuk kesejahteraan hidup serta meningkatkan 

produktivitas Nasional. Fasyankes salah satunya 

Puskesmas ialah salah satu tempat kerja yang 

mempunyai risiko terhadap keselamatan serta 

kesehatan kerja baik pada SDM, penderita, 

pendamping pasien, pengunjung, ataupun warga 

di sekitar Fasyankes (Hastuti, Setyaningsih, & 

Adi, 2020). 

Potensi bahaya di Fasyankes meliputi 

bahaya fisik, kimia, biologi, ergonomi, 

psikososial, dan bahaya kecelakaan kerja (PMK 

No. 52, 2018). Selain itu, penggunaan berbagai 

alat kesehatan dan teknologi di Puskesmas serta 

keadaan fasilitas sarana dan prasarana yang tidak 

memenuhi standar keselamatan akan 

menimbulkan risiko kecelakaan kerja dari yang 

ringan hingga mengakibatkan kematian (Ivana, 

Widjasena, & Jayanti, 2014). 

Pelaksanaan kegiatan K3 di Puskesmas 

berpedoman pada Sistem Manajemen K3 

(SMK3) di Fasyankes dimana salah satu tahap 

SMK3 tersebut adalah Fasyankes wajib 

melaksanakan pencatatan dan pelaporan 

penyelenggaraan K3. Pencatatan dan pelaporan 

terdiri atas seluruh kegiatan K3 yang telah 

dilaksanakan selama 1 (satu) tahun oleh 

Puskesmas. Pencatatan dan pelaporan kegiatan 

K3 merupakan kebutuhan untuk menjaga 

kesejahteraan SDM, pasien dan pengunjung 

(PMK No. 52, 2018). Namun, berdasarkan studi 

pendahuluan yang telah dilaksanakan diperoleh 

bahwa pelaksanaan pencatatan dan pelaporan 
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kegiatan K3 masih berbasis kertas. Salah satu 

permasalahan yang ditemukan pada pencatatan 

dan pelaporan pelaksanaan kegiatan K3 berbasis 

kertas yaitu dokumen yang tidak dapat disimpan 

dengan baik, rawan terjadi kerusakan dan tidak 

lengkap dalam mencatat (Rahmadani & Modjo, 

2021).  

Puskesmas Tegalrejo Kota Yogyakarta 

memiliki komitmen dalam pelaksanaan kegiatan 

K3 di Puskesmas memiliki kendala pada tahap 

pencatatan dan pelaporan kegiatan K3 yang telah 

diterapkan. Dalam pencatatan dan pelaporan 

pelaksanaan K3 di Puskesmas dibutuhkan sistem 

pelaporan yang lebih efektif dan efisien yaitu 

sistem pelaporan pelaksnaan kegiatan K3 di 

Puskesmas berbasis web yang dapat diterapkan 

baik di Puskesmas Tegalrejo Kota Yogyakarta 

maupun di seluruh Puskesmas di Kota 

Yogyakarta.  

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan yaitu 

research and development. Penelitian 

dilaksanakan di Puskesmas Tegalrejo Kota 

Yogyakarta pada bulan Juni – Oktober 2021. 

Tahapan penelitian yang dilakukan terdiri dari 

mengetahui analisis kebutuhan melalui 

wawancara mendalam. Hasil yang diperoleh dari 

analisis kebutuhan kemudian digunakan sebagai 

pedoman dalam perancangan pelaporan berbasis 

web pada pelaksanaan kegiatan K3 di 

Puskesmas. Tahap selanjutnya yaitu 

melaksanakan focus group discussion (FGD) 

untuk memberi masukan pada sistem pelaporan 

pelaksanaan kegiatan K3 berbasis web yang 

telah dirancang. Pelaksanaan FGD dihadiri oleh 

Kepala Puskesmas, Ketua Tim K3 Puskesmas 

Tegalrejo Kota Yogyakarta dan Tim peneliti dari 

Sekolah Vokasi UGM. Pada tahap akhir 

dilakukan evaluasi dengan cara pengisian 

kuesioner Post-Study System Usability 

Questionnaire (PSSUQ).   

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Analisis kebutuhan 

Peraturan-peraturan yang dibuat oleh 

pemerintah merupakan upaya untuk 

mencegah adanya bahaya yang dapat 
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mengakibatkan kecelakaan kerja dan 

penyakit akibat kerja. UU No. 36 Tahun 2009 

tentang Kesehatan mengisyaratkan bahwa 

pembangunan kesehatan merupakan salah 

satu pemenuhan hak asasi manusia dan unsur 

kesejahteraan umum. Hal tersebut sejalan 

dengan perwujudan pembangunan nasional 

yang perlu didukung dengan kondisi 

kesehatan masyarakat yang baik. Dalam UU 

No. 13 Tahun 2003 tentang Ketenagakerjaan 

menyebutkan bahwa pembangunan nasional 

dilaksanakan sebagai perwujudan 

pembangunan masyarakat Indonesia 

seluruhnya agar menciptakan masyarakat 

yang sejahtera, adil, makmur, yang merata, 

baik materiil maupun spiritual. Fasyankes 

khususnya Puskesmas merupakan tempat 

kerja yang mempunyai risiko terhadap 

keselamatan dan kesehatan kerja baik pada 

SDM, pasien, pendamping pasien, 

pengunjung, maupun masyarakat di 

lingkungan Fasyankes (Hastuti, Setyaningsih, 

& Adi, 2020). 

Puskesmas mempunyai kewajiban untuk 

melaksanakan pencatatan dan pelaporan 

kegiatan K3 secara berkala. Berdasarkan 

PMK No. 52 Tahun 2018 tentang 

Keselamatan dan Kesehatan Kerja di 

Fasyankes adalah pelaporan dan pencatatan 

kegiatan K3 di Fasyankes yang dilakukan per 

semester dan per tahun.  Pelaporan dan 

pencatatan per semester meliputi: Jumlah 

pekerja Fasyankes, Jumlah pekerja Fasyankes 

yang sakit, Jumlah kasus penyakit umum, 

Jumlah kasus kasus dugaan penyakit akibat 

kerja, Jumlah kasus penyakit akibat kerja, 

Jumlah kasus kecelakaan akibat kerja pada 

pekerja Fasyankes, Jumlah kasus kejadian 

hampir celaka (near miss), Jumlah hari absen 

karena sakit. Sedangkan pencatatan dan 

pelaporan penyelenggaraan K3 di Fasyankes 

yang dilakukan secara tahunan meliputi 

seluruh penyelenggaraan kegiatan K3 yang 

telah dilaksanakan selama 1 (satu) tahun oleh 

Fasyankes seperti pengembangan pedoman, 

petunjuk teknis dan standard operational 

procedure (SOP), pemantauan & evaluasi 

kesehatan lingkungan tempat kerja, 

pelayanan kesehatan kerja, pelayanan 

keselamatan kerja, pengembangan 

pemeliharaan pengelolaan limbah padat, cair 

dan gas, pengelolaan jasa, B3 dan barang 

berbahaya, pengembangan manajemen situasi 

tanggap darurat, pengumpulan, pengolahan, 

dokumentasi data dan pelaporan kegiatan K3, 

serta mengevaluasi progam tahunan. (PMK 

No. 52, 2018). 

Teknologi sistem informasi pada bidang 

Kesehatan membuat pelaksanaan pencatatan 

dan pelaporan kegiatan K3 di Puskesmas 

diharapkan lebih efektif dan efisien (Negash 

et al., 2018). Harapan kedepan bagi pengguna 

di Puskesmas adalah sistem pelaporan 

kegiatan K3 berbasis dapat terintegrasi 

dengan Dinas Kota dan Pusat. 

 

 

  

2. Perancangan Sistem Pelaporan Kegiatan K3 

berbasis Web 

Sistem berbasis website digunakan 

sebagai media dalam membantu operasional, 

memudahkan dalam penyimpanan data di 

database, dan dapat memonitoring sistem 

dalam hal tampilan, tampilan dapat 

disesuaikan untuk berbagai jenis kebutuhan 

(Abedian et al, 2018). 



Jurnal JKFT: Universitas Muhamadiyah Tangerang 

Vol. 6 No. 2 Tahun 2021 

p-ISSN 2502-0552; e-ISSN 2580-2917 

21 

 

Sistem informasi pelaporan kegiatan K3 

berbasis web ini dikembangkan 

menggunakan pemrograman Aplikasi 

Application Programming Interface (API) 

yang merupakan suatu cara dari dua atau 

lebih perangkat yang berbeda untuk 

berkomunikasi diantaranya dengan bahasa 

yang  

Gambar 1. Alur penggunaan sistem pelaporan 

kegiatan K3 berbasis web 

Dapat dimengerti oleh semua pihak. 

Bahasa pemrograman menggunakan 

JavaScript, dengan Node sebagai backend 

server environment dan React sebagai 

frontend framework. Untuk menyimpan data 

yang ada, digunakan MongoDB sebagai 

database sistem informasi. Sistem pelaporan 

berbasis web ini memerlukan jaringan 

internet dalam pengoperasiannya, selain itu 

sistem hanya dapat diakses setelah 

mengkonfirmasi identitas dengan melakukan 

login serta fungsionalitas sistem hanya dapat 

melalui pengguna. Gambar 1 merupakan alur 

penggunaan sistem pelaporan kegiatan K3 

berbasis web. 

Gambar 2. Halaman Login 

Sistem pelaporan kegiatan K3 di 

Puskesmas berbasis web dapat dioperasikan 

oleh beberapa user diantaranya adalah Admin 

yang bertugas membuat ID untuk login serta 

tugas lain terkait berjalannya sistem. 

User lain adalah Operator, dimana 

dalam hal ini adalah anggota tim K3 di 

Puskesmas yang memiliki tugas untuk 

memasukkan data-data pencatatan dan 

pelaporan kegiatan K3 per semester maupun 

kegiatan K3 per tahun.  

Gambar 3. Laporan Kegiatan K3 Fasyankes Per 

Semester 

Kemudian Ketua Tim K3 selaku 

penanggung jawab tim K3 yang dapat 

mengevaluasi dan memvalidasi data yang 

telah dilaporkan ke dalam sistem. Ketua Tim 

K3 dapat mengevaluasi data dan apabila data 

pelaporan telah benar, maka ketua Tim K3 

dapat memberikan validasi yang selanjutnya 

dapat diteruskan pada user lain yaitu Kepala 

Puskesmas. Kepala Puskesmas dapat melihat 

dan memantau kegiatan K3 apasajakah yang 

telah dilaporkan didalam sistem.  

Gambar 4. Laporan Kegiatan K3 Fasyankes 

Per Tahun 

Harapan pengguna di Puskesmas 

Tegalrejo Kota Yogyakarta kedepannya 

sistem pelaporan kegiatan K3 ini dapat 

terintegrasi dengan Dinas Kesehatan dan 

Pusat agar pelaporan lebih efektif dan efisien 

dengan semua pihak sesuai dengan peraturan 

PMK No. 52 Tahun 2018 tentang 

Keselamatan dan Kesehatan Kerja di 

Fasyankes khususnya di Puskesmas. 

Sistem pelaporan kegiatan K3 di 

Puskesmas berbasis web ini dibuat dengan 

metode research and development. Sistem 

yang telah dirancang dapat memungkinkan 

untuk dikembangkan oleh tim perancang di 

masa mendatang hingga sesuai dengan 

kebutuhan pengguna. Dalam pengembangan 

sistem agar lebih sempurna, maka dibutuhkan 

komunikasi yang baik antara pengguna 

dengan tim perancang web sistem pelaporan 

K3 Fasyankes (Kis et al, 2020). 
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3. Evaluasi Penggunaan Sistem Pelaporan 

Kegiatan K3 berbasis Web 

Penerapan sistem pelaporan kegiatan K3 

berbasis web yang sudah dirancang melalui 

ijin yang diperoleh Puskesmas Tegalrejo 

Kota Yogyakarta. Kuesioner Post-Study 

System Usability Questionnaire (PSSUQ) 

digunakan untuk mengevaluasi kepuasan 

penggunaan sistem. Penilaian kuesioner 

terdiri dari Aspek usefulness, information 

quality, dan interface quality (Rosa et al., 

2015). Skor yang diperoleh kemudian 

dipersentasekan untuk menilai kepuasan 

pengguna terhadap sistem pelaporan kegiatan 

K3 berbasis web yang telah dirancang. 

Tabel 1. Hasil rekapitulasi kuesioner 

PSSUQ 

 

No. 
PSSQ 

Persentase Jawaban 

SS S TS STS 

1 System 

Usefulness 

70 30  0 0 

2 Information 

Quality 

62,8 37,2 0 0 

3 Interface 

Quality 

66,7 33,3 0 0 

4 Kepuasan 

terhadap sistem 

40 60 0 0 

 

Berdasarkan hasil rekapitulasi kuesioner 

dihasilkan 60% responden merasa puas dan 

40% responden merasa sangat puas dengan 

sistem pelaporan kegiatan K3 Fasyankes 

berbasis web yang telah dirancang. Pada 

aspek system usefuleness dihasilkan 70% 

responden yang menyatakan sangat setuju 

dan 30% yang menyatakan setuju. Pada 

aspek information quality dihasilkan 62,8% 

responden yang menyatakan sangat setuju 

dan 37,2% yang menyatakan setuju. 

Kemudian pada aspek interface quality 

dihasilkan 66,7% responden yang 

menyatakan sangat setuju dan 33,3% yang 

menyatakan setuju. Secara umum pengguna 

menyatakan puas dengan kemudahan dalam 

menggunakan sistem ini. Pengguna juga 

mengatakan bahwa sistem pelaporan di 

Fasyankes ini mempermudah dalam hal 

melaksanakan pencatatan dan pelaporan pada 

setiap aspek-aspek pelaksanaan kegiatan K3. 

Pengguna juga dapat mengunggah file atau 

dokumen catatan maupun pelaporan secara 

mudah. File atau dokumen kegiatan K3 

tersebut sangat penting karena sebagai 

persyaratan saat adanya akreditasi Fasyankes. 

Dengan adanya penyimpanan melalui site 

mini, pengguna suatu saat dapat 

mendownload file/dokumen kapan saja. Dari 

segi tampilan, pengguna mengatakan bahwa 

tampilan sudah menarik. Informasi yang 

ditampilkan dalam sistem pelaporan kegiatan 

K3 berbasis web ini (menu, notifikasi, pesan) 

sudah cukup jelas. sistem pelaporan berbasis 

web ini dapat membuat pengguna menajadi 

lebih produktif dalam menyelesaikan 

pencatatan dan pelaporan kegiatan K3 di 

Fasyankes (Puskesmas). 

Pada penerapan sistem pelaporan 

kegiatan K3 berbasis web di Fasyankes 

(Puskesmas) ini kunci keberhasilan dalam 

suatu program bergantung pada respon dari 

pengguna terhadap program yang telah 

dirancang (Sligo, et al 2017). Saat ini 

pelaporan berbasis web maupun android 

terkait K3 di dunia industri telah banyak 

diterapkan (Merich et al., 2019). Pelaporan 

K3 pekerja sangat penting untuk dilaporkan 

karena K3 merupakan hak dan kebutuhan 

bagi setiap pekerja. Pelaporan kegiatan K3 

berbasis web juga telah diterapkan di 

beberapa RS (Hastuti et al., 2020), namun 

berbeda dengan pelaporan K3 di Fasyankes 

khususnya puskesmas yang masih belum 

menerapkan pelaporan berbasis web.  

Harapan pengguna sistem pelaporan 

berbasis web pada kegiatan K3 di Puskesmas 

kedepannya adalah sistem ini dapat 

terintegrasi dengan Dinas Kota/Kabupaten 

dan Pusat sehingga pelaksanaan kegiatan K3 

di Fasyankes khususnya puskesmas dapat 

terlaksana dengan baik sesuai dengan PMK 

No. 52 Tahun 2018 tentang Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja di Fasyankes. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan analisis kebutuhan diperoleh 

bahwa Fasyankes khususnya puskesmas 
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mempunyai kewajiban untuk melaksanakan 

pencatatan dan pelaporan kegiatan K3 secara 

periodik. Pelaporan kegiatan K3 di Fasyankes 

(Puskesmas) terdiri dari laporan per semester 

dan laporan per tahunan. Adanya teknologi 

sistem informasi, kegiatan pencatatan dan 

pelaporan kegiatan K3 di Puskesmas diharapkan 

lebih efektif dan efisien. Sebanyak 60% 

responden menyatakan puas dengan adanya 

sistem pelaporan berbasis web pada pelaksanaan 

kegiatan K3 di Puskesmas. Harapan kedepan 

bagi pengguna di Puskesmas adalah sistem 

pelaporan kegiatan K3 berbasis dapat 

terintegrasi dengan Dinas Kota/Kabupaten dan 

Pusat sehingga pelaksanaan pencatatan dan 

pelaporan kegiatan K3 di Fasyankes khususnya 

puskesmas dapat terlaksana dengan baik. 
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