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ABSTRAK 
Pekerjaan konstruksi jalan merupakan salah satu sektor yang memiliki tingkat risiko kecelakaan 

kerja relatif tinggi dibandingkan sektor lainnya. Aktivitas pekerjaan yang melibatkan alat berat, 

kondisi medan yang beragam, serta lingkungan kerja yang dinamis menuntut adanya penerapan 

sistem Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3) secara optimal. Penerapan K3 bertujuan untuk 

melindungi tenaga kerja dari potensi kecelakaan dan penyakit akibat kerja serta mendukung 

kelancaran pelaksanaan proyek. Kurangnya kesadaran pekerja, keterbatasan pelatihan, serta 

pengawasan yang belum maksimal dapat meningkatkan risiko kecelakaan kerja di 

lapangan.Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penerapan Keselamatan dan Kesehatan 

Kerja (K3) pada proyek pembangunan Jalan Poros Cakke–Baraka di Desa Saruran, Kecamatan 

Anggeraja, Kabupaten Enrekang. Penelitian menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan 

survei. Pengumpulan data dilakukan melalui penyebaran kuesioner kepada 40 orang pekerja 

proyek. Variabel yang diteliti meliputi penggunaan Alat Pelindung Diri (APD), prosedur dan 

pelatihan kerja, keselamatan kerja, serta kesehatan kerja. Data yang diperoleh dianalisis 

menggunakan statistik deskriptif untuk mengetahui tingkat penerapan K3 berdasarkan nilai rata-

rata (mean) pada skala Likert 1–5.Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara umum penerapan 

K3 berada pada kategori sangat baik dengan nilai rata-rata seluruh variabel di atas 4,00. Variabel 

APD memperoleh nilai rata-rata tertinggi sebesar 4,56, diikuti keselamatan kerja sebesar 4,52, 

kesehatan kerja sebesar 4,44, serta prosedur dan pelatihan kerja sebesar 4,26. Meskipun hasil 

menunjukkan kategori sangat baik, peningkatan intensitas pelatihan, pengawasan, dan penguatan 

budaya keselamatan tetap diperlukan guna meminimalkan risiko kecelakaan kerja serta 

meningkatkan efektivitas penerapan K3 di proyek konstruksi. 

Kata Kunci: Keselamatan Dan Kesehatan Kerja (K3), Proyek Konstruksi Jalan, Alat Pelindung 

Diri (APD). 

 

ABSTRACT 

Road construction work is one of the sectors with a relatively high risk of occupational accidents 

compared to other industries. Work activities involving heavy equipment, varied terrain 

conditions, and dynamic work environments require the optimal implementation of Occupational 

Safety and Health (OSH). The implementation of OSH aims to protect workers from potential 

accidents and occupational diseases while ensuring the smooth execution of the project. Lack of 

worker awareness, limited training, and insufficient supervision may increase the risk of 

workplace accidents on construction sites.This study aims to evaluate the implementation of 

Occupational Safety and Health (OSH) in the Cakke–Baraka Road Construction Project located in 

Saruran Village, Anggeraja District, Enrekang Regency. The research employed a quantitative 

method using a survey approach. Data were collected through questionnaires distributed to 40 

project workers. The variables examined included the use of Personal Protective Equipment 

(PPE), work procedures and training, work safety, and occupational health. The collected data 

were analyzed using descriptive statistical analysis to determine the level of OSH implementation 

based on the mean score on a 1–5 Likert scale.The results indicate that overall OSH 

implementation falls into a very good category, with all variable mean scores above 4.00. The 

PPE variable obtained the highest mean score (4.56), followed by work safety (4.52), occupational 
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health (4.44), and work procedures and training (4.26). Although the findings show a very good 

level of implementation, improvements in training intensity, supervision, and safety culture 

strengthening are still necessary to further minimize occupational accident risks and enhance the 

effectiveness of OSH implementation in construction projects. 

Keywords: Occupational Safety and Health (OSH), Road Construction Project, Personal 

Protective Equipment (PPE). 

 

PENDAHULUAN 

Pembangunan infrastruktur jalan merupakan salah satu prioritas utama dalam 

mendukung pertumbuhan ekonomi dan peningkatan konektivitas antarwilayah. Proyek 

jalan tidak hanya melibatkan pekerjaan fisik yang berat, tetapi juga memiliki tingkat risiko 

kerja yang tinggi. Oleh karena itu, aspek keselamatan dan kesehatan kerja (K3) menjadi 

faktor penting yang harus diperhatikan dalam setiap tahapan pelaksanaan proyek 

konstruksi 

Keselamatan dan kesehatan kerja (k3) dalm proyek kontruksi memiliki peran vital 

untuk mencegah terjadinya kecelakaan kerja dan penyakit akibat kerja. Berdasarkan data 

dari international Labour Organization (ILO), sektor kontruksi merupakan salah satu 

sektor dengan tingkat kecelakaan kerja tertinggi di dubia (ILO, 2019). Di indonesia, 

menurut laporan BPJS ketenagakerjaan, sepanjang 2012 terjadi lebih dari 315.000 kasus 

kecelakaan kerja, dan sebagaian besar terjadi di sektor kontruksi (BPJS, 2022) 

Hal ini menunjukkan bahwa penerapan sistem manajemen K3 yang baik dan efektif 

bukan hanya kewajiban hukum, tetapi juga kebutuhan nyata untuk melindungi tenaga 

kerja dan menjaga kelancaran proyek. Undang-Undang No. 1 Tahun 1970 tentang 

Keselamatan Kerja secara tegas mengatur kewajiban pengusaha atau kontraktor untuk 

menyediakan kondisi kerja yang aman bagi pekerjanya. 

 

METODE PENELITIAN 

Dalam penelitian ini, lokasi yang digunakan oleh peneliti sebagai bahan penelitian 

Jalan Poros Cakke-Baraka Desa Saruran Kecamatan Anggeraja Kapupaten Enrekang. 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian kuantitatif 

dengan menggunakan metode survei dan kuesioner. Salah satu jenis penelitian yang 

spesifikasinya sistematis, terencana dan terstruktur dengan jelas adalah metode analisis 

desktriptif. Analisis deskriptif merupakan statistic yang digunkaan untuk menganalisis 

suatu data dengan mendeskripsikan atau mengambarkan data yang ada tanpa membuat 

kesimpulan yang mengeneralisir (sugiyono: 2013) 

Dalam pengumpulan data peneliti melakukan pengumpulan sumber data dama 

wujud data primer dan data sekunder dengan menggunakan kuesioner serta melakukan 

observasi langsung dan pengumpukan beberapa dokumentasi serta survey pekerja terkait 

penerapan sistem Keselamatan dan Kesehatan Kerja. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pada peneltian ini kuesioner diberikan kepada 40 (empat puluh ) responden. 

Kuesioner diberikan kepada pekerja yang bekerja di jalan poros cakke – baraka.Data 

responden yang telah didapatkan kemudian diolah dan hasilnya digunakan untuk 

memberikan penjelasan tentang penetepan selamatan dan kesehatan kerja (k3) oleh 

responden selama pengerjaan di jalan poros cakke – baraka. Pengolahan data informasi 

responden ditulis dalam bentuk tabel dengan menulis data-data yang telah diisi oleh 

responden. Berikut hasil tanggapan dari pekerja terkait penerapan Keselamatan dan 

Kesehatan Kerja (K3) : 

1) Alat Pelindung Diri 
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Tabel 4.2. 2 Data rata-rata alat pelindung diri 

(Sumber: Analisis Penulis,2025) 

2) Prosedur dan Palatihan Kerja 
Tabel 4.2. 3 Data prosedur dan pelatihan kerja 

NO 
Pertanyaan SS S CS KS TS Rata-

rata Prosedur dan Pelatihan Kerja 

1 

Kejelasan prosedur kerja 

berpengaruh terhadap 

kelancaran pelaksaan tugas 

100 60 15 0 0 4,38 

2 

Pembaruan prosedur kerja 

secara berkala berpengaruh 

terhadap efektivitas kerja 

75 68 6 0 0 3,73 

3 

Pelatihan kerja berpengaruh 

terhadap peningkatan 

produktivitas pekerja 

100 72 6 0 0 4,45 

4 

 
 

Instruktur atau pelatih 

memberikan penjelasan yang 

mudah dipahami pekerja 

115 52 12 0 0 4,48 

  TOTAL 4,26 

 (sumber: Analisis Penulis,2025) 

3) Keselamatan Kerja 
Tabel 4.2. 4 Data rata-rata keselamatan kerja 

NO Pertanyaan SS S CS KS TS 
Rata-

rata 

  Alat Pelindung Diri             

1 

Kondisi alat pelindung diri 

yang baik berpengaruh 

terhadap kenyamanan kerja 

145 44 0 0 0 4,73 

2 

Kepatuhan menggunakan alat 

pelindung diri mengurangi 

risiko kecekaan kerja 

115 68 0 0 0 4,58 

3 

Pelatihan tentang penggunaan 

alat pelindung diri 

berpengaruh terhadap 

peningkatan pengetahuan 

keselamatan 

105 68 9 0 0 4,55 

4 

Pengawasan terhadap 

penggunaan alat pelindung diri 

berpengaruh pada kepatuhan 

pekerja 

95 72 9 0 0 4,40 

    TOTAL 4,56 

NO 
Pertanyaan SS S CS KS TS Rata-

rata Keselamatan Kerja 

1 

Penetapan prosedur keselamtan 

kerja berpengaruh terhadap 

pencegahan kecelakaan 

135 44 6 0 0 4,63 

2 

Sosialisasi dan briefing 

sebelum bekerja meningkatkan 

kesadaran pekerja 

110 64 6 0 0 4,50 
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(sumber: Analisis Penulis,2025) 

4) Kesahatan kerja  

Tabel 4.2. 5 Data rata-rata kesehatan kerja 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
(Sumber: Analisis penulis,2025) 

Tabel 4.2. 8 Tabel rata-rata rekapitulasi data kuesioner responden masyarakat 

No Variabel Rata-Rata 

1 Alat Pelindung Diri 4.56 

2 Prosedur dan Palatihan Kerja 4,26 

3 Keselamatan Kerja 4,52 

4 Kesehatan Kerja 4,44 

 (Sumber: Analisis penulis,2025) 

Berdasarkan tabel rekapitulasi data kuesioner masyarakat setempat dapat diketahui 

bahwa :  

a) Variabel alat pelindung diri memperoleh nilai rata-rata 4,56 yang menunjukkan bahwa 

sebagian besar pekerja sudah menggunakan alat pelindung diri dengan baik dan 

menyadari pentingnya perlindungan diri saat bekerja. Namun demikian, masih 

terdapat kemungkinan kecil bahwa penggunaan APD belum sepenuhnya konsisten. 

b) Variabel prosedur dan pelatihan kerja memiliki nilai rata-rata 4,26 yang merupakan 

nilai terendah dibandingkan variabel lainnya. Hal ini diartikan bahwa prosedur kerja 

dan pelatihan sudah diterapkan,tetapi masih diperlu ditingkatkan, baik dari segi 

frekuensi pelatihan maupun pemahaman terhadap prosedur keselamatan kerja. 

3 

Kondisi lingkungan kerja yang 

aman berpengaruh terhadap 

keselamatan pekerja 

85 84 6 0 0 4,38 

4 

Tersedianya rambu dan tanda 

keselamatan di area kerja 

meningkatkan kewaspadaan 

115 68 0 0 0 4,58 

  TOTAL 4,52 

NO 
Pertanyaan SB B CB KB TB Rata-

rata Kesehatan Kerja 

1 

Ketersediaan alat 

pertolongan pertama 

(P3K) berpengaruh 

terhadap pencegahan 

penyakit menular 

90 88 0 0 0 4,45 

2 

Dukungan perusahaan 

terhadap program 

kesehatan kerja 

berpengaruh terhadap 

kepuasan kerja pekerja 

95 80 3 0 0 4,45 

3 

Tersedianya fasilitas 

kesehatan di tempat kerja 

memengaruhi 

kesejahteraan pekerja 

85 92 0 0 0 4,43 

4 

Pengawasan terhadap 

kebersihan dan sanitasi 

tempat kerja berpengaruh 

terhadap kesehatan 

pekerja 

105 60 12 0 0 4,43 

  TOTAL 4,44 
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c) Variabel keselamatan kerja memperoleh nilai rata-rata 4,52 yang menunjukkan bahwa 

keselamatan kerja di lokasi pernelitian sudah cukup baik. Pekerja merasa lingkungan 

kerja relatif aman dan risiko kecelakaan dapat diminimalkan. 

d) Variabel kesehatan kerja yaitu sebesar 4,44 yang menunjukkan bahwa perhatian 

terhadap kesehatan pekerja sangat baik, baik dari segi kondisi fisik maupun 

lingkungan kerja yang medukung kesehatan. 

 
Gambar 1 Grafik Rekapitulasi 

Berdasarkan hasil perhitungan nilai rata-rata (mean) dari setiap variabel penerapan 

Keselamatan dan Kesehatan Kerja (K3), diketahui bahwa variabel alat pelindung diri 

(APD) memiliki nilai rata-rata tertinggi sebesar 4,56, dibandingkan dengan  keselamatan 

kerja sebesar 4,52, kemudian kesehatan kerja 4,44 dibandingkan  prosedur dan pelatihan 

kerja sebesar 4,26. Perbedaan nilai rata-rata tersebut menunjukkan bahwa aspek alat 

pelindung diri (APD) merupakan faktor yang paling dominan dalam penerapan K3 pada 

proyek pembangunan Jalan Poros Cakke–Baraka. 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah penyebaran kuesioner yang 

terdiri dari 16 butir pertanyaan. Pertanyaan tersebut disusun berdasarkan indikator 

penetapan K3 yang umum digunakan dalam proyek kontruksi, yaitu:  

1) Alat Pelindung Diri (APD) 

Penerapan Alat Pelindung Diri (APD) pada proyek pembangunan Jalan Poros 

Cakke-Baraka telah dilaksanakan dengan cukup baik dan disesuaikan dengan kondisi serta 

risiko pekerjaan di lapangan. Berdasarkan hasil kuesioner yang diberikan kepada 40 

pekerja, variabel Alat Pelindung Diri (APD) memperoleh nilai rata-rata sebesar 4, 56 yang 

temasuk dalam kategori sangat setuju. Hal ini menunjukkan bahwa secara umum pekerja 

telah menggunakan APD dalam melaksanakan aktivitas pekerjaan kontruksi. 

2) Prosedur dan Platihan Kerja 

Penerapan prosedur dan pelatihan kerja pada proyek kontruksi pembangunan Jalan 

Cakke-Baraka telah dilaksanakan, Namun masih memiliki beberapa keterbatasan jika 

disesuaikan dengan kondisi di lapangan. Berdasarkan hasil kuesioner yang diberikan 

kepada 40 orang pekerja, variabel prosedur dan pelatihan kerja memperoleh nilai rata-rata 

sebesar 4,26 yang termasuk dalam kategori baik, namun merupakan nilai terendah 

dibandingkang dengan variabel K3 lainnya. Hal ini menunjukkan bahwa aspek proseddur 

dan platihan kerja sudah diterapkan, tetapi belum sepenuhnya optimal. 

3) Keselamatan kerja 

Penerapan keselamatan kerja pada proyek pembangunan Jalan Poros Cakke-Baraka 

telah dilaksanakan dengan cukup baik dan disesuaikan dengan kondisi pekerjaan kpntruksi 

jalan yang memiliki tingkat risiko kecelakaan relatif tinggi. Bersadarkan hasil kuesioner 

yang diberikan kepada 40 orang pekerja, variabel keselamatan kerja memperoleh nilai 

rata-rata sebesar 4,52 yang termasuk dalam kategori sangat baik. Hasil ini menunjukkan 

bahwa pekerja menilai penerapan keselamatan kerja dilpkasi proyek telah berjalan secara 

optimal. 

4) Kesehatan kerja 
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Penerapan kesehatan kerja pada proyek pembangunan Jalan Poros Cakke-Baraka 

telah dilaksanakan dengan cukup baik dan disesuaikan dengan kondisi pekerjaan kontruksi 

jalan yang dilakukan di ruang terbuka. Berdasarkan hasil kuesioner terhadap 40 orang 

pekerja, variabel kesehatan kerja memperoleh nilai rata-rata sebesar 4,44 yang termasuk 

dalam kategori setuju dan merupakan nilai tertinggi. Hal ini menunjukkan bahwa pekerja 

menilai aspek kesehatan kerja di lokasi proyek telah mendapat perhatian yang baik. 

 

KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan mengenai evaluasi sistem keselamatan 

dan kesehatan kerja (K3) pada proyek kontruksi pembangunan jalan poros cakke-baraka 

desa Saruran Kecamatan Anggeraja Kapupaten Enrekang, maka ambil bebrapa 

kesimpulan sebagai barikut:  

1. Penerapan keselamatan dan kesehatan K3 pada proyek pembangunan jalan Potos 

Cakke-Baraka sudah berjalan cukup baik. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian 

responden memilih setuju dan  sangat setuju, terutama pada penggunaan alat 

pelindung diri (APD), penerapan  prosedur kerja, dan menjaga keselamatan tenaga 

kerja. Namun demikian, masih terdapat responden yang memilih cukup setuju dan 

kurang setuju, yang menunjukkan bahwa pelaksanaan K3 belum sepenuhnya 

konsisten di lapangan. Hal ini menunjukkan bahwa penerapan keselamatan dan 

kesehatan kerja K3 masih perlu ditingkatkan, khususnya dalam kedisiplinan pekerja 

dan pengawasan pelaksanannya. 

2. Tingkat kesadaran tenaga kerja terhadap K3 tergolong cukup baik karena sebagian 

besar responden memilih setuju. Hal ini menunjukkan bahwa pekerja pada umumnya 

sudah memahami pentingnya keselamatan kerja, penggunaan APD, serta kepatuhan 

terhadap prosedur kerja. Namun, masih ada responden memilih cukup setuju dan 

kurang setuju menunjukkan bahwa kesadaran dan kedisiplinan pekerja belum 

sepenuhnya maksimal. Kondisi ini menunjukkan perlunya peningkatan pembinaan, 

pelatihan, serta pengawasan yang lebih mendalam agar kesadaran pekerja terhadap K3 

dapat semakin meningkat. 
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