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““Meskipun - masalah - kesehatan - dan
"'keselamatan kerja - d1berbaga1 ‘tempat kerja
memiliki kesamaan pem}s;p “dasar, - namun
problematik dan jenis penyaklt “yang
berhubungan dengan pekerjaan, akan berbeda
dari satu jenis pekerjaan ke _]ems pekerjaan

lainnya.

Pekerjaan di mana di dalamnya secara “built
in”. terkandung teknologi (metode) maupun
lingkungan  kerjanya, pada = dagamya
merupakan  resiko  kesehatan,  Resiko
kesehatan inilah apabila berinteraksi dengan
manusia (pekerja) secara intensif, dapat
menimbulkan penyakit kerja, dalam mana
~apabila kejadiannya akut mendadak dan tiba-
tiba, dikenal sebagai kecelakaan Kerja,
sedangkan apabila proses kejadiannya berjalan
secara pelan lajim dikenal sebagai penyakit
kerja.

Kepolisian tentu merupakan sebuah profesi
yang memiliki  karakteristik  masalah
kesehatan sehubungan dengan teknologi/
‘metode kerja serta lingkungan pekerjaannya.

Untuk membahas penyakit-penyakit  di
dingkungan kepolisian diperlukan = model

konsep pandang.

Di bawah ini divraikan secara singkat penyakit .

yang dzperkzrakan ada dan merupakan masalah,
pada jenis pekerjaan kepolisian. - -

Paradigma Kesehatan Kerja n

Kerja pada dasarnya dlperlukan oleh
manusia’ untuk mempertahank.an hidup dan
kehidupannya. Namun di lain pihak “kerja”
dengan teknologi yang selalu dimilikinya,
sesederhana apapun, pada hakekatnya selalu
memiliki resiko keschatan, fentu saja pada
dkhled dapat menimbuikan penyakii yang
berhubungan  dengan pekerjaan. Program
kesehatan dan keselamatan kerja, pada

dasarnya berupaya mengidentifisir resiko-

resiko yang ada, untuk kemudian berupaya
menjadakan atau mengurangi atau mencegah
timbulnya resiko tersebut.

Ada tiga kelompok variabel yang dikenal
memiliki peran untuk menimbulkan gangguan
penyakit yang berhubungan dengan pekerjaan.
Ketiga variabel tersebut adalah

a. Berbagai variabel (faktor) yang terdapat
atan dimiliki oleh tenaga kerja (sebagai
modal untuk meyelesaikan pekerjaannya),
seperii. Hemoglobin, tingkat  gizi. postur

znalisis yang didasarkan- pada - sebuzh
“paradigma” kesehatan kerja atau model/

#*y -~ Judul sudah diarahkan oleh Panitia.

**¥) - Guru Besar Keschatan Lingkuagan dan Keschatan Eerja
FKM Uj

Ketua (Direktur) Lembaga Penelitian Univ. Indonesia
Ketua Umum lkatan Dokter Keschatan Kerja Indonesia,

tubuh (antropometri), ketrampilan, tingkat
pendidikan, perilaku dlsb.nva.

b. Berbagai variabel vang terdapat pada
jenis pekerjaannya iw sendiri, teknologi
vang dipergunakan yang menentukan pula
wakfu (lama) kerja, beban kerja fisik atau
mental, otomaiik atau semi otomatik, jenis
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dan kondxsx peralatanfmesm dlsbnya

Ry Llngkungan . ker_]a, sepertl

_-kebismgan radlam dlsbnya

'.'_._tersebut i atas -Oleh sebab
';'.;_'menyeramkan dzpeﬂukan aturan-aturan seperti
~ergonomik - (penycsuaian alat dengan posiur

: '"z'_.:tubuh/antropometrl) Nilai -~ Ambang Batas

'f:penyesuaian bagi. lingkungan kerja seperti
kebisingan, debu, pencahayaan dengan manusia

S '.tenaga kerja dlt..

S DE tempat ker}a para tenaga ketja terpajan
’(terpapar/exposed) terhadap lingkungan kerja
yang kadang melebihi nilai ambang batas yang

- diperbolehkan. Program-program kesehatan dan

~ keselamatan kerja ‘pada dasarnya berupaya

_mengenclahkan resiko-résiko kesehatan baik
"pada dln s: pekega sepem g121 kerja kond151

. dmgm gel&p, tﬁrang, vap berac un, debu L Smet,

awal - kesehatan tenaga ker_]a penerapan_[ )
alat-alat-pelindung kerja seperti masker, hel- -
‘sepatu - boot,
__kebismgan uap beracun, debu di tempat

: o Kerja,” ataupun ‘bahaya radiagi. -
: --'-.Penyaklt akxbat kerga pada dasamya '

| timbul - akzbat ketidak serasian hubungan
-i.’_mterakuf aniara kenga komponen. variabel .
itu, untuk .

Namun  program  kesehatan dan .

- keselamatan kerja, pada dasamya hanya::.l_.
- terbatas pada kawasan atau tempat kerja. Di . .
luar tempat kerja, para tenaga kerja ini Juga-_;' g

“exposed” ‘terhadap bahaya atau resiko
kesehatan yang berasal dari lingkungan lain =

seperti lingkungan pemukiman maupun dalam _
perjalanan dari dan ke tempat kerja, '

Dengan kaia lain, secara totalitas
terdapat “tiga tingkatan pemajanan yang akan -
dialami oleh tenaga kerja (three level of .
exposures) .terhadap lingkungannya, yakni.
lingkungan kerja, lingkungan pemukiman
seria lingkungan di antaranya yakni tempat
umum. dan fransportasi. Secara skematik
dapat digambarkan sbb:

 Paradigma Kesehatan Kerja vs.
| Kesehatan Lingkungan

- Lingkungan Kerja &

. Beban Kerja
(Teknologi/Alat)

2 Kapasﬁas

T~
\

/7;/

(Hb, GlZi A op, Penlaku LPddkn)

Sistem Transportasx

mgkunE%n Pcmuklman
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Dangan demxklan =apa’bilaz_'-ﬂgita_-'-:--_héndak

":"_melakukan' ‘assessment” . ‘status - kesehatan

:- .':.tefhadap tenaga kerja yang. tmggai di:wilayah

3 _' industri:. secara: komprehensaf klta harus
5 mempermtungkan hal—hai sbb: :

'a.: ' *-Smgie agem multzple exposures _

Contoh tenaga kerja yang menenma
(terpajan) timah ‘hitam. dara tempat kerja

mah hitam dari air minum yang tercemar
“ " limbah. industri * di ~ pemukiman; - serta
" pencemaran udara ketaka bera.ngkat menuju
-'-_--.._tempat kerja gEs R e
" Contoh lain: tenaga kerja yang * exposed"
:'::_""':'terhadap kebismgan di tempat kerja, karena
_ hertempat tinggal di pinggir jalan Taya
ataupun pemukiman . “kumuh” yang hiruk
= pikuk, juga- akan menerima - pemajanan
w(exposed). - terhadap kebisingan--.- “di
G pemuk;man 3 . Gl
-_"'b'.{ ' Smgle sources maltzple agents

L Contoh tenaga kerja yang terpajan. (ex~
..'___posea‘) terhadap berbagai  bahan kimia
_:.(yang mungkm ber31fat smerglstﬁc) (h
. tempat kerja

- .¢. Penentuan Penyakit Akiba&/

-Hubungan Kerja -

Memperhatikan hal tersebut  di atas,
sungguh tidak mudah untuk menentukan
- penyakit _akibat kerja, Bahkan. akibat
;"_pema_]anan bertingkat seperti tersebut_di
“atas, kadang pemukiman fenaga kerja yang
buruk akan memperburuk kondisi tenaga
kerja serta pada akhirnya penyakit vang
berhubungan dengan pekerjaan.

~Di antara’ kondisi paiologis yang
‘mempengaruhi  tenaga kerja, dapat
dibedakan 3 jenis penyakit, yaifu penyakif
akibat. kerja nenvak:t vange herhubungan

_is_ainya ‘buruh percetakan) juga terpajan_

-~ WARTA KEDOKTERAN DAN kaS?HA.TAN.:N.o. KT e

membedakan empai kategen penyaklt B

kerja yaltu

o Penyakxt yang meluly disebabkan - |

' ':":"'_"karena ' pekerjaan' f""_misalnya'

'."pneumokomosm (__ keiaman pam' FE

: '-_.'*fpembeniukan Janngan pamt}
.72, Penyakit” yang salah samy’ fakto
S _.penyebabnya ‘adalah’ pekerjaan m1~__

.'salny - 'jfcarsmoma bronkogemk
o 3. Penyakit i mana - “pekerjaan

'merupakan suatu fakior ‘penyeba

~dalam _situasi. kompleks mzsa]nya

" bronkhifis khromk

4, Penyakit di mana pekerjaan dapati-';_'”'_"
: 'mempeﬂ}erat keadaa.n yang sudah.

ada’ sebelumnya, mlsainya asthma

----- Sebagian -_-penyakit- kerja. _memahk_;,l_;-_ B

sejumlah_ manifestasi. yang tidak spesifik .

tetapi memiliki riwayat - pemajanan yang_-..}.'
spesifik. Oleh sebab itu dalam meilai

penyakit kerja, khususnya daiam kaitannya
dengan masalah perasuransaan d}perlukan pre’

employment examination atau suatu base line =

information  sebelum  bekerja. Dengan -
demikian apabila terdapat -penyakit yang -
dicurigai terhadap riwayat exposure tertentu, =
dapat secara mudah difentukan.
d. Peﬂunya “pre employment exaimi-
'maon” ' )

Pfe employment examination pada-ﬁ--:

dasamya merupakan persyaratan mutlak . -

bagi pencntuan - seseorang menderita .
penyakit vyang berhubungan dengan .
pekerjaan atau fidak. Informasi yang -
diperoleh dapat dijadikan base - line -
information bagi penentuan penyakit
yang berhubungan dengan pekegjaan.

Suaty.jenis-.pemeriksaan.khagliugo...

dengan pekerjaan dan penyakai vang tidak
ada - hubungannya dengan pekerjaan.
Penvakit akibat kerja adalah penyakit vang
discbabkan oleh pekerjaan, alat kerja,
bahan, proses maupun lingkungan kerja.

WHO (dalam Batubara, 1992)

diperlukan untuk jenis pekerjaan
tertentu, lajim dikenal scbagai pre
placement examination. Misalnya saja,
pemeriksaan status cataract bagi pekerja
di bawah sinar infra merah, penentuan
liver functie bagi pekerja yang exposed
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. terhadap bahan hepato toksik. Sehingga

" kelak kemudian hari, bila terdapat
.- gangguan keschatan dapat dirujuk kepada
" base line information ini. Sulitnya dewasa
" ini belum diperkenalkan guide lines untuk
"'-'.'melakukan hal ini.

: _Berbagan Jenis. Penyaknt Akibai Kema
'Kl_a__s;ﬁkas_l‘__ penyakit  akibat  kerja .atan yang

| berhubungan dengan pekerjaan mempunyai

| --bérbagai ragam pendekatan. Dikenal setidaknya
ada 2 tipe - jemis klasifikasi, yakni
: -penyaklt penyakxt yang jelas terdapat hubungan
 langsung  sebab  akibat antara resiko dan
penyakit, tipe kedua di mana pekerjaan hanya
memperberat patologi yang tidak selalu
ditlmbulkan oleh faktor tempat Kerja.

sze pertama termasuk .szlzkoszs, pleural
 mesothelioma, lead  poisoning, ~ dan
_ ang:osarkoma yang berturut-turut berhubungan
dengan partikel silika atau asbestos, uap timah
hitam serta v:n:al khlorida,

T!Pf? ke_dua Iebm sulit identifikasinya, seperti
tekanan darah  tinggi, muskuloskeletal,
penyakit penyakit saluran pernafasan khronik,
ulkus gastro duodenal dil.

Pe_rlu dimengerti bahwa dalam kenyataan selalu
akan iimbul masalah dalam mendefinsikan
penyakit kerja yang terjadi secara perlahan
dalam jangka waktu tertentu (harus dibuktikan
dengan riwayat pemajanan), karena penyakit
sering tidak semata terjadi akibat atau
dipengaruhi oleh pekerjaan. Hal ini berbeda
dengan kecelakaan kerja, yang amat jelas
kejadiannya. Svatu kecelakaan dianggap
berhubungan dengan kerja, apabila terjadi di
tempat kerja dan waktu kerja, dalam perjalanan
dari atau ke tempat kerja.

Adapun  penentuan  penyakit  kerja
schubungan dengan masalah klaim asuransi

Inggris, Malaysia dan Philipina). '

2. Sistim umum (terbuka) di mana setiap

penyakit yang dapat dibuktikan:
berhubungan dengan kerja dapat diterima:

sebagai penyakit jabatan. Meski lebih.
fleksibel, tetapi diperlukan pembuktian
yang meyakinkan. (Beberapa negara
bagian USA). :

3. Sistim  campuran yang meng-- -
gabungkan keduva sistim tersebut di atas.
(Ausiralia, Jerman dan Switzerland)

Tentu saja masing-masing memiliki
kelemahan dan kelebihan. Dalam sislim
campuran, memerlukan kemampuan dan
spesialisasi tenaga medik untuk pembuktian
penyakit-penyakit tersebut.

Di Indonesia, telah dirumuskan daftar
penyakit kerja, sebagaimana yang dituangkan
dalam Pedoman Diagnosis dan penilaian
Cacat Karena Penyakit Akibat Kerja, yang
meliputi bidang Penyakit mata, THT,
Ortopedi, Penyakit Dalam, Paru, Penyakit
akibat Radiasi pengion, Psikiatri, Neurologi
dan Penyakit Kulit. Dalam pedoman tersebut
diuraikan masing-masing penyakit, teknik
diagnostik, penetapan cacat, perhitungan
kompensasi serfa petunjuk adminstrasi berupa
laporan yang harus dilakukan oleh dokter
yang memeriksanya.

Klasifikasi  Penyakit Akibat Kerja
berdasarkan  Agem:  penyakit dari
Lingkungan Kerja dan Metode Kerja

a.  Linglkungan Kerja

Lingkungan kerja memiliki potensi bahaya
penyakit akibat kerja yang dibagi
berdasarkan :

dikenal ek igd - cara v (B atibars;
1992):

I, Sisgtim daftar tertutup, di mana
penyakit-penyakii yang dianggap timbul
sebagal akibat dari hubungan kerja
dicantumkan secara eksplisit dalam suatu
daftar beseria jenis pekerjaan yang
dianggap dapat menimbulkannya. (Italia,

VG OToRgaR RIS Wiisailnya
kebisingan, getaran, radiasi,
pencahayaan yang kurang adekuat,
suly dan kelembaban dil

Berbagai fenomena fisik di
lingkungan kerja, apabila berlebihan
dan atau exposed berkepanjangan
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s _daipat memmbulkan gangguan

_sesuaxan antropometn tu uﬁ dcngan
" peralatan - dapat memmbulkan gangguan

C é}f"’ uan | Psike osml ' dapat
memmbulkan monotc__)_r_n_ __kcbosanan,
hingga kecelakaan kerja.

Klas;ﬁkass berdasarkan ke.;ad;annya (o~
ser) : -

Gangguan kesehatan atau Penyak;t Akibat
kerja dapat tezjadl secara akut atau mendadak
atau beﬂcepanjangan o

Akut

-..___.umumnya disebut sebagaz kecelakaan
Kecelakaan disebabkan karena datangnya
- energi secara tiba-tiba yang menumpang
. vehicle benda atau .obyek, seperti kayu,
. besi, peluru, atau apa saja yang menimpa
korban.  Upaya uniuk  menanganinya
biasanya, di samping membeﬁkan beragai
alat pelindung, berbagai. faktor internal
serta fakfor resiko lain  harus di
identifikasi, - ' '

Penyakls Kerja =da lmgkunga_ kepﬂllsian

WARM%DQMM@MwM&O ‘ ?ﬁ.iai X e

diketahumya hai im maka kampanye_ b

' Berdasaﬁiaﬁ uraian di ataé penyaklt di
lmgkungan kepolxsian perlu dlbedakan

a4, Penyaklt yang bersumber- pada

pemukiman di mana anggoia kepohsian S

tinggal bersama keluarganya....

b. Penyakit yang- akibat atau berhubungan
dengan pekerjaan "~ yakni : gems—_Jems
pekerjaan kepohslan ' o

C. Penyaklt umum (bersumber) pada
pemukiman yang dxperberat oleh kondisi
peker_]aannya gy
Penyaklt pada dasamya enwronmentally
linked” Oleh sebab itu amat penting kiranya
menentukan “potensi bahaya kesehatan” yang
berada pada lmgkungan pekerjaan kepolisian.
Dan hngkungan ‘pekerjaan ditentukan atau
berhubungan dengan Jems/teknoiog:/metode
ker;a yang dimilikinya. EE VA

Berdasarkan sumber informasi terbatas jenis
pekerjaan ‘dalam angkatan kepohsian terbagi
dua golongan besar =2
a. Adm:mstrasL
b. Operaswnal

Namun pada dasamya kedua pembagian
utama tersebut di atas, masih perln dirinci
lebib Ianjut lagi, oleh kerena di -dalamnya

.. Achmadi  (1992,1990) melakukan
“analisis epidemiologi kecelakaan kerja
pada para peserta ASTEK, mendapatkan
gambaran (misalnya) babwa faktor wakiu
seperti jam, har dalam minggu, sereta
bulan dalam sefahun memiliki peran
dalam kejadian kecelakaan. Dengan

tenta ada spesifikasi tertentu. Misainya para
dokter kepolisian termasuk yang mana 7 Atau
adakah beberapa sub-sub jenis pekerjaan pada
bidang operasional 7




Admmzstras;

"erja berkenaan dengan Jems

" ?pekerjaan admmmtram ‘tenfu” berkenaan
. - dengan perala{an kantor meja,;  Kursi,
o -.komputer fuang berpendmgm . Dengan

._...'..__-.'_..dem;klan masalah kesehatan 'atau penyakn
'-.-_kerja tentu seputar :

ding.: Syna’rome berkenaan

dengan kuahias udara debu, suhu gas

toxic daiam ruang perkantoran

Keleiahan berkenaan dengan ergonomik
. (keudak sesuaian aiat dengan manusm)

Non zomzmg mdzanon berkenaan

L dengan alat komputer

 Crowding, .

Stress

" Ii'ebisingan, “Pencahayaan dll
o 4 .. ..

Bndang Gperasnonai
Non spesg‘zk

Penyakit penyakit umum/troplk/
infeksi yang berkenaan dengan tugas

kepolisian di lapangan, seperti hepa-

titis, malaria, typhoid, dil. Agak rancu
dengan penyakit -yang besumber

o pemukiman -kepolisian. Namun yang

jelas dapat. diperberat. oleh jenis
pekerjaan kepolisian, |

- Hal tersebut . di atas, mungkin
palmg senng diderita oieh reserse
atau petugas kepohs:an yang berada
di lapangan dan mobil (bergerak dari
satu tempat ke tempat lain)

2, Spe_srﬁk

-Misalnya - polisi. lalu lintas, yang

T WARTA KEDORTERAN “DAN RESEHATAN NG XU TH, Rl

:'-"f-:tlnggx Polisi- laluhntas juga: mendenta_
-'gangguan pencemaran ‘udara:lainnya,
‘seperii NOx merumbulkan bronkhltls of
: pneumomtis/asthma “CO - dapat

- menimbulkan carboxyhemoglﬁbuh« co

:_.'-..._-'j-;..._;nemla SOZ iritasi. . saluran nafas,
i Obstruksi - - Paru karena debu_ :
kendaraan dli B

akrab dengan binatang ‘seperti kuda,
anjing pelacak dil.-Berbagai penyakit

dapat - ditularkan - . atau .
-merupakan . reservoir, .. Seperti
... toxoplasmosis. Toxopiasm()Sls
. merupakan salah = satu - penyakit

* TORCH_ yang ferkenal ‘merupakan
penyebab infertility.

Petugas Lab Krim mungkin saja
berhubungan dengan bahan kimia
berbahaya.

3. . Akut spesifik

Penyakit dengan kejadian
mendadak, akut baik pada petugas
kepolisian lalu lintas maupun lainnya
harus selalu  dianggap. sebagai
penyakit hubungan kerja. '

Oleh sebab itu, apabila kesehatan kerja
kepolisian hendak dikembangkan, salah satu
upaya adalah penentuan “base line data”
lingkungan kerja  kepolisian, dengan
membaginya kedalam satuan atau unit kerja
terkecil. Dalam tahap pertama tidak
memerlukan analisis  kuantitatif. Cukup
kualitatif, yakni /isting jenis-jenis potensi
bahaya lingkungan kerja.

Tahap berikut tentu saja membuat daftar

r\nianap‘,ﬂ n.r»n S-DER reades
ud J o

SErkend - pang s uan akinar o g pETAT

Pb (Timah Hitam) dari kendaraan
bermotor berbahan bakar bensin., Pb
atau  Timah hitam, di samping
memberikan gangguan neurclogis,
juga menimbulkan infertilivy, siill-
birth, anemia serta tekanan darah

13y T h.

Program Kesehaian dan Keselamatan
Kerja di lingkungan POLRI :

Program-program  Kesehatan
lingkungan POLRI memerlukan :

Kerja di

I. Kemampuan IPTEK untuk mendukung
penyelenggaraan program K-3 Amntara lain

RS ermasuk SpBSlﬁk mungkm sa_]a__”_-ﬁ.'?' _
'33petugas kepolisian yang bertugas atau - -

- hewan .




_'-kemampnan d;agnosuk pf:rayakli aklbat kerja f
1 .di llngkungan POLRI, ‘kemampuan managenal _
.-""'_penyaklt akibat : k.er_]a ‘kepolisian,. ergonomzk._'
e '_alat -alat kega kcpohs;an, occupatwnal epzde~ '

| mzology kep{}hslan emampu

1. -.peralaian dan dana Sumber daya manusaa_
©termasuk - dokter speswlxs plus’ (kemampuan 8
: -'chagnostlk penyakxt akibat kerja), occupanonal-

| nursing, . rehabzlztarg” ‘ahli - 11ngkungan ker_[a'

. kepohsaan, Safezy ojﬁcer dli

 Caratan :
perlu.. diperhatlkan kondls1
.-m1sa1nya A7 »
a. perilaku setéiﬁi)at : té’nn'é"suk “kebia-
~ saan-kebiasaan -ataupun “beltefs” yang

“ menyangkut masalah seperti - penggunaan:.

alat-alat kese_la_matan kerja. Diketahui
. bahwa pemajanan . (exposure) dipengaruhi

oleh - faktor perilaku, sedangkan : perilaku
__berak.ar pada _mentahtas dan budaya_

masyarakat.

- Di samping itu, perlu pula dlperhatlkan
_kondisi Anggo;a POLRI seperti pendidikan,
‘ketrampilan, | .gizi  POLRIL, . serfa

anthropometn anggota POLRL “Oleh

‘karena, ~ hal-hal  tersebut - akan
"mempengaruhl problem dan sekahgus
penerapan program  kesehatan  kerja
dilingkungan POLRL Mlsalnya berbagai
problem ‘ergonomik, disain alat alat POLRI
-dlsbh. nya. ‘

b....Masalah Tropical Occupational Heqlth

Dalam hal penyusunan program” '
'“lgcal;zftes_ _

WARTA AWW'W KE %E*ri“ﬁi:rﬁ?é’“%‘u %ci%ﬁ«%%w

'_sei dlsbnya_ _—

~ “performa.. ker_;a secara udak langsung
- Banyak gemsujems pekerjaan ‘kepolisian
“lyang: dlterapkan pada kondisi . lokal yang
~perlu’ diperhatikan - ‘seperti - rawa-rawa,
- pegunungan, ‘pedesaan,’ perkotaan disbnya.
Berbagai gangguan parasitologi mulai dari
--berbagai spesies. jamur,: cacing, malaria
hingga demam berdarah harus menjadi
._perhatian utama : .

Oleh sebab i periu’ dlkembangkan iptek
kesehatan .dan keselamatan kerja kepolisian
daerah tropik. Hal ini. viamanya untuok
menangkal gangguan penyebab sakif di
lingkungan kerja akibat berbagai penyakit
menular khususnya ' parasit. Pada. daerah
tropis, berbagai spesies ‘jmurdapat tumbuh
subur sepanjang - tahun dalam udara dengan
tingkat kelembaban tinggi. Sebagai: contoh
misalnya, . berbagai survey . pengukuran
kualitas udara. (Achmad: dkk, 1991 1993) di
gedung perkantoran mendapatkan konsentrasi
jamur dan mikroba lain secara” berlebihan.
Demikian pula pertumbuhan -dan penyebaran
berbagai macam ‘spesies bakteri dalam
lingkungan kerja perlu diwaspadai. Problem
Legionnaire Disease akibat bakteri Legionella

Indonesia, terletak pada daerah
khatulistiwa (tropical). Hal ini perlu di-
antisipasi. Iptek XK-3 uvmumnya datang dari
“remperate  zone  couniries”,  tentu
penerapannya pada daerah tropik berbeda,
setidaknya memerlukan penyesuaian.

spp. dalam Cooling Tower membukiikan hal
ini.

Dengan kata lain perlu dikembangkan
Occupational Health Program for the Police
in the Tropics.

Di samping itv perlu dikembangkan hal-hal
sehubungan dengan :
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. a. Hal- hal yang menyangkut peraturan 3. ‘Sistim Transportasi (bebas:
dl s lmgkungan _ _POLRI .. beserta © ‘pencemaran, Jarak du) S
- penerapannya. . 4. Rekreasi

1. Penetapan standard peraturan, Nﬂal

'Ambang Batas «(?), Norma Kesehatan
s Kerja: Kepohs;an beserta penegakkan
S peramran tersebut. ' :

s Sejaian dengan 1tu kll’ll perlu pula

" “diterapkan audit kesehatan’ kerja di

- lingkungan kepolisian secara periodik
-_}pada umt~umt kerja satuan. -

E _-Sb Hal- hal . ‘yang - berkaitan dengan
- upaya pencegahan secara medik

l Imumsasx bagl penyaklt yang blsa
dlcegah dengan 1mumsas:

2. Pemenksaan awal dan penodxk
(mungkin -sudah dilakukan, namun
perlu . disesuaikan . dengan  “resiko”
kerjanya).

€. Hal-hal berkaitan dengan Anggota
POLRI -

1. Pendidikan ketrampilan, khusus-
nya penggunaan alat kerja

‘2. Promosi/kampanye Kesehatan kerja
di lingkungan POLRI

d.  Hal-hal berkenaan dengan
- perlindungan spesifik
Seperti masker, helmet, kacamata

pelindung 4il.

‘e. Hal-hal berkenaan dengan perbaikan
kapasitas kerja Anggota POLRI

I. Perbaikan perumahan pemukiman
2. Gizi Kerja

- 5. Upah Kerja . ('7)

6. Sistim Perhndungan Kesehatan“_ '
Secara menyeiuruh ' L
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