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RUMAH SAKIT UMUM DAERAH DR.R.SOETIJONO BLORA TAHUN 2011

Jln. Dr. Soetomo 42 blora 
PEDOMAN PENANGGULANGAN BENCANA 

DI RSUD DR. R. SOETIJONO BLORA
PENDAHULUAN

              Rumah Sakit sebagai Institusi pelayanan kesehatan sekaligus tempat bertanya banyak  orang untuk  berurusan dengan masalah kesehatan sehingga tidak  menutup  kemungkinan  dikarenakan  banyaknya sarana baik penunjang medis  maupun non medis  yang bisa menimbulkan kerawanan terhadap keselamatan orang-orang yang berada ditempat ini baik kerawanan  kebakaran maupun kerawatan  bencana yang lain.

               Oleh karena itu sudah merupakan keharusan pengelola rumah sakit memberi perhatian nyang serius terhadap terjadinya bencana  tersebut, sebab bila terjadi bencana terutama kebakaran di rumah sakit  maka akan terjadi kepanikan yang luar biasa. Pasien dan pengunjung memikirkan bagaimana dapat menyelamatkan diri, yang terpikir dalam benak setiap individu pada waktu itu adalah kendala  apa yang  menghadang  dalam upaya  menyelamatkan diri.

               Dengan pedoman penanggulangan bencana yang baik tingkat kepanikan tersebut dapat di kurangi. Pedoman penanggulangan tersebut harus dibuat secara  tertulis dan disosialisasikan kepada karyawan di rumah sakit agar setiap petugas rumah sakit memahami dan mampu berperan dalam keadaan bahaya.

Pedoman penanggulangan bencana di Rumah Sakit Umum Daerah  dr. R. Soetijono Blora,  ini memuat antara  lain :

1. Tujuan

2. Istilah-istilah

3. Struktur  Organisasi Penanggulangan Bencana

4. Prosedur penanggulangan bencana didalam  jam kerja  dan di luar jam kerja.

5. Petunjuk pelaksanaan evakuasi.

6. Protap-protap

7. Dll

TUJUAN

Tujuan penyusunan pedoman  penanggulangan bencana di Rumah Sakit Umum dr. R. Soetijono Blora  adalah :

1. Tujuan Umum

Agar pedoman  penanggulangan bencana ini dapat  dipahami dan dipergunakan oleh  pimpinan dan seluruh  karyawan  di Rumah Sakit Umum dr. R. Soetijono Blora  dalam melaksanakan penanggulangan bencana di Rumah Sakit.

2. Tujuan Khusus

a. Tercapainya satu pengertian tentang penanggulangan bencana didalam Rumah Sakit Umum  dr. R. Soetijono Blora
b. Mengetahui struktur  organisasi dan mekanisme  kerja tim kewaspadaan dan penanggulangan bencana.

c. Menghindari timbulnya kepanikan dan kemungkinan tindakan yang salah.

d. Menekan sekecil mungkin kerugian akibat keadaan bencana.

Rumah Sakit Umum dr. R. Soetijono Blora  yang terletak di Jalan Raya Dr. Soetomo 42 Blora, terdiri dari bangunan rendah untuk mengantisipasi kemungkinan terjadinya keadaan darurat kebakaran, Rumah Sakit Umum dr. R. Soetijono Blora  telah berupaya melakukan persiapan-persiapan berupa penyediaan peralatan/ sarana,  antara lain :

1) Sarana Pelapor Kebakaran

· Sistem alarm kebakaran berupa sirine yang ditempatkan dalam ruangan/ bangsal.

· Telephone/ aiphone 

2) Sarana Pemadam Kebakaran.

· Portable: Apar (alat pemadam api ringan) : Dry Powder, Busa

· Fixed : Fire Hydrant System. / Belum punya
3) Sarana Penyelamatan Diri 

Sarana jalan keluar : Koridor, Pintu darurat

4) Sarana Lain, Emergency box yang berisi :

· Sarung tangan tahan listrik

· Helmet /Pelindung kepala
· Face shield

· Eye protection

· Sarung tangan tahan panas

· Sepatu bout

· Lampu senter

· Masker anti racun

ISTILAH-ISTILAH

Bencana dalam Rumah Sakit dapat berupa antara lain :

1. Kebakaran

2. Gedung runtuh.

3. Keracunan makanan

4. Angin rebut 

5. Dll

Sedangkan tingkat bencana dapat dibagi dalam berbagai tingkat berdasarkan jumlah korban :

1. Bencana Tingkat I
: Jumlah korban < 30 orang

2. Bencana Tingakt II
: Jumlah korban 30% s/d 99 orang

3. Bencana Tingkat III
: Jumlah korban 100 s/d 299 orang 

4. Bencana Tingkat I
: Jumlah korban  > 300 orang

Demikian juga tingkat kebakaran dapat dibedakan menjadi 2 yaitu :

1. Kebakaran kecil.

Kebakaran yang dapat ditanggulangi oleh penghuni ruangan setempat baik secara perorangan maupun kelompok dengan menggunakan alat pemadam api yang ada ditempat tersebut.

2. Kebakaran besar

Kebakaran yang tidak dapat di tanggulangi penghuni ruangan setempat tetapi memerlukan bantuan dan pengerahan seluruh fungsi tim penanggulangan bencana dan memerlukan bantuan peralatan dari luar gedung.

STRUKTUR ORGANISASI 

TIM PENCEGAHAN PANANGGULANGAN BENCANA

DAN KEBAKARAN














URAIAN TUGAS 

1. Koordinator Tim P2 BK

a. Memimpin pelaksanaan tugas-tugas bidang pencegahan dan penanggulangan.

b. Melakukan inventarisasi secara berkelanjutan atas segala sarana yang diperlukan untuk pencegahan terjadinya bencana.

c. Melatih dan mengembangkan kemampuan karyawan dalam upaya menghadapi ancaman terjadinya bencana.

d. Merumuskan prosedur tetap dan sarana pendukung lainnya yang berkaitan dengan pembinaan personil dalam hal upaya penanggulangan bencana.

2. Bidang Pencegahan Bencana / Kebakaran

Mengupayakan adanya suatu sistem yang dapat mengantisipasi terhadap terjadinya bencana kebakaran secara dini, cepat dan tepat dengan kesiapan sumber daya, baik yang bersifat peralatan, bahan maupun tenaga. 

3. Bidang Penanggulangan.

a. Ketua Bidang Penanggulangan

Memimpin operasi penanggulangan bencana pada tingkat awal. dan penyelamatan jiwa.

b. Bagian Peralatan / sarana.

1) Koordinator : mengkoordinir dan memberikan perintah dan arahan pada anggotanya agar melaksanakan tugas penanggulangan  berjalan lancar dan efektif.

2) Bagian listrik: membantu koordinator bagian peralatan / sarana untuk mengamankan fasilitas kelistrikan dan  telekomunikasi.

3) Bagian Sipil : membantu  koordinator bagian peralatan/ sarana untuk membantu kelancaran  tugas tim  evakuasi melalui penyediaan jalan-jalan keluar alternatif.

4) Bagian kendaraan / pengemudi: membantu koordinator bagian  peralatan / sarana untuk mengamankan korban bencana yang telah dievakuasi ke suatu tempat penampungan yang telah ditentukan

c. Bagian Penanganan korban

1) Koordinator : Mengkoordinir  bagian  penanganan korban agar mobilisasi berupa penanganan berjalan lancar.

2) Bagian Medis : Bertugas  membantu koordinatorbagian penanganan korban untuk melakukan tindakan-tindakan medis terhadap korban yang telah dievakuasi dan telah berada dalam ruangan penampungan korban.

3) Bagian perawatan bertugas membantu koordinator bagian penampungan korban untuk melakukan tindakan-tindakan keperawatan terhadap korban yang telah dievakuasi dan telah berada dalam ruang penampungan karbon.

4) Bagian Farmasi : bertugas membantu koordinator bagian  penanganan korban untuk penyediaan obat-obatan bagi korban.

d. Bagian Evakuasi

1) Koordinator bertugas membantu tim evakuasi untuk bertindak menerima dan mencatat laporan  keadaan darurat dan segera menghubungi koordinator Tim P2BK atau penanggung jawab bidang penanggulangan bencana dalam tugas  penanggulangan bencana.

2) Melaksanakan hubungan komunikasi lewat radio dari dan kepada  Koordinator Tim P2BK atau bidang penanggulangan bencana (Dokter jaga IGD).

3) Anggota Satpam : bertugas membantu  Kepala Satpam dalam pelaksanaan penanggulangan bencana  / /kebakaran.

4) Bagian Medis dan paramedis bertugas membantu tim evakuasi untuk memberikan pertolongan pertama pada korban bencana yang telah  berhasil  dievakuasi  dari lokasi bencana.

5) Kepala ruang bertugas  :

a) Memimpin operasi pemadaman dan penyelamatan jiwa diwilayah kerjanya.

b) Menerima perintah dan melaporkan jalannya operasi pemadaman dan penyelamatan jiwa kepada  bidang penanggulangan bencana (Dokter jaga IGD).

c) Melaksanakan pengaturan evakuasi lewat pintu/ jalan darurat.

d) Melakukan penelitian diwilayah kerjanya untuk memastikan, apakah seluruh penghuni di wilayah kerjanya sudah di evakuasi semua atau belum.

e) Melaksanakan perhitungan jumlah penghuni di wilayah kerjanya yang telah di evakuasi  dan meneliti ulang apakah masih ada yang tertinggal (belum di evakuasi).

Organisasi penanggulangan bencana di komandani oleh koordinator  Tim P2BK, sedangkan di luar jam kerja waktu pejabat struktural tidak berada di rumah sakit maka untuk sementara sebelum pejabat struktural datang berada di lokasi : Dokter jaga IGD bertindak selaku koordinator Tim P2BK begitu juga Satpam  bertindak selaku koordinator tim evakuasi, petugas ruang jaga bertindak selaku kepala ruangan.

RUANG EVAKUASI 

1. Bila ruang kantor terbakar, korban dievakuasi ke ruang fisioterapi(ruang lain yang kemungkinan  ikut terbakar antara lain : ruang Direktur, ruang rapat, ruang kantor, ruang keuangan dan ruang dokter maka evakuasi semua pasien dan karyawan yang berada di ruang tersebut ke IGD dan ruang fisioterapi
2. Bila ruang Dalam , mawar, anggrek, OK terbakar korban dievakuasi ke Aula. (Ruang lain yang kemungkinan terbakar antara lain ruang ISRS, ruang HCU  evakuasi semua pasien pasien ke POliklinik,UGD atau CM dan Umum.

3. Bila ruang Anthurium terbakar , korban dievakuasi di ruang Aula dan UGD
4. Bila ruang melati dan perinatologi/ Cempaka terbakar korban dievakuasi ke ruang Poloklinik dan UGD.

5. Bila ruang rontgen terbakar korban dievakuasi ke Serambi Masjid (ruangan lain yang kemungkinan terbakar ruang pelayanan/perawatan wijaya kusuma).

6. Bila ruang IPSRS, Penunjang, Anthurium   terbakar korban dievakuasi ke ruang Serambi masjid atau Keuangan
7. Bila ruang ruang IBS terbakar, korban dievakuasi ke ruang Fisio terapi
8. Bila ruang Fisio terapi  terbakar korban dievakuasi ke ruang UGD
9. Bila ruang apotik terbakar korban dievakuasi ke ruang IGD
10. Bila ruang dapur terbakar, korban dievakuasi ke Di Ruang Mawar dan anggrek Rumah Sakit Umum Daerah  dr. R. Soetijono Blora
11. Bila ruang poliklinik terbakar, korban dievakuasi ke ruang Fisio terapi
CARA EVAKUASI 

1. Evakuasi dilakukan melalui jalan/koridor dan pintu darurat.

2. Pasien yang masih bisa berjalan diminta untuk keluar dari ruangan dengan berjalan.

3. Pasien yang tidak bisa berjalan digendong / di geledek untuk keluar dari ruangan.

Prosedur :

a. Bila kebakaran terjadi, perawat/petugas jaga/Kepala ruangan segera melapor ke bidang penanggulangan bencana ( Dokter jaga IGD ).

b. Ketua bidang penanggulangan bencana (Dokter jaga IGD) memberitahukan perihal terjadinya bencana kebakaran kepada semua ruang perawatan dan instalasi.

c. Karyawan yang berada di lokasi kebakaran segera melakukan tugasnya sebagai satgas ruangan.

PENUTUP

Buku pedoman penanggulangan bencana di dalam Rumah Sakit ini diharapkan dapat dipakai sebagai acuan oleh semua pihak, baik dalam upaya pencegahan terjadi bencana maupun dalam upaya penanggulangan bencana di rumah sakit.

Akhirnya, pepatah mengatakan “Lebih baik mencegah dari pada memperbaiki “atau “Sedia payung sebelum hujan”. Yang kurang lebih artinya mempersiapkan segala sesuatu  sebelum terjadinya sesuatu yang tidak dikehendaki. Itu merupakan suatu langkah terbaik daripada mempersiapkan sesuatu pada saat sesuatu yang tidak dikehendaki terjadi.


                                                                                    Blora,  11 Nopember 2015
             Mengetahui :                                             Ketua Tim Pencegah, Penanggulangan

    Direktur RSUD dr.R.Soetijono Blora             
Bencana dan Kebakaran(P2BK)

DR. NUGROHO ADIWARSO,SpOG                                   dr.HERY PRASETYO

       Nip.19660101 199509 1 001                                        NIP.19650702 200701 1 013

PEDOMAN PENANGGULANGAN BENCANA 

DI LUAR RUMAH SAKIT

PENDAHULUAN

                 Pedoman penanggulangan bencana di luar RSUD dr. R. Soetijono Blora ini disusun mengingat RSUD dr. R. Soetijono Blora terletak diantara beberapa daerah tetangga baik Kecamatan, Kabupaten. Juga terletak di antara hutan – hutan dan sungai / bengawan yang memungkinkan terjadinya bencana.  Disamping terletak diantara tetangga tingkat seperti diatas RSUD dr. R. Soetijono Blora  juga terletak dijalur yang lumayan ramai
Dengan mengingat  pentingnya layanan darurat massal, maka instalasi gawat darurat RSUD dr. R. Soetijono Blora  bersama tim K3 menyusun suatu pedoman penanggulangan bencana di luar rumah sakit,. Karena masih awamnya kami dalam menyusun pedoman ini , maka kritik dan saran yang membangun demi kemajuan dan sempurnanya pedoman ini sangat kami harapkan. Mudah-mudahan pedoman ini dapat dipergunakan sebagai mana mestinya dan disempurnakan sesuai kebutuhan dan kegunaannya..

PENGERTIAN

           Yang dimaksud musibah massal (Disaster) adalah peristiwa yang terjadi secara tiba-tiba dan menimbulkan korban dalam jumlah besar disertai kerugian materi relatif besar yang memerlukan partolongan medik segera, baik yang terjadi karena gejala dan atau yang ditimbulkan ulah manusia dan faktor lain.

Berdasarkan jumlah korban, tingkat bencana dapat dibagi menjadi beberapa tingkat yaitu 

1. Bencana Tingkat I
: Jumlah korban < 30 orang

2. Bencana Tingkat II
  Jumlah korban 30 s/d 99 orang

3. Bencana  Tingkat III
  Jumlah  korban 100 s/d 299 orang

4. Bencana Tingkat IV
  Jumlah korban > 300 orang

Yang dimaksud korban adalah orang yang tidak hanya meninggal saja tetapi orang yang mengalami gangguan baik psikis atau fisik yang bersifat ringan sampai yang paling berat.

1. Tujuan Umum

Agar pedoman  penanggulangan bencana ini dapat  dipahami dan dipergunakan oleh  pimpinan dan seluruh  karyawan  di Rumah Sakit Umum Daerah dr. R. Soetijono Blora dalam melaksanakan penanggulangan bencana di Rumah Sakit maupun di luar rumah sakit.
2.  Tujuan Khusus

a. Tercapainya satu pengertian tentang penanggulangan bencana di luar Rumah Sakit Umum Daerah dr. R. Soetijono Blora
b. Mengetahui struktur  organisasi dan mekanisme  kerja tim kewaspadaan dan penanggulangan bencana.

c. Mengetahui cara-cara/langkah-langkah/prosedur dalam pelaksanaan penanggulangan bencana diluar rumah sakit yang dilakukan oleh RSUD dr. R. Soetijono Blora
e. Menghindari timbulnya kepanikan dan kemungkinan tindakan yang salah.

SASARAN :

Secara Umum pedoman penanggulangan bencana di luar rumah sakit ini di maksudkan untuk memberikan pedoman bagi pimpinan, staf, satuan organisasi dan seluruh karyawan di RSUD dr. R. Soetijono Blora. Sedangkan sasaran secara khusus adalah agar pedoman ini dapat dipakai oleh tim P2BK RSUD dr. R. Soetijono Blora sebagai acuan.

PENGORGANISASIAN

Struktur organisasi Tim P2BK untuk penanggulangan bencana diluar Rumah Sakit sama dengan struktur organisasi tim P2BK untuk penanggulangan didalam rumah sakit.

URUTAN PENANGGULANGAN BENCANA DI LUAR RUMAH SAKIT.

1. Informasi dari luar diterima oleh Satpam RSUD dr. R. Soetijono Blora 

2. Dari  petugas satpam, informasi diteruskan kepada ketua bidang penanggulangan bencana (Dokter jaga IGD).

3. Ketua Bidang penanggulangan bencana (Dokter jaga IGD) melaporkan adanya bencana kepada Direktur rumah sakit melalui Ketua Tim P2BK.

4. Para Dokter diluar jam kerja dimobilisasi untuk penanganan lebih lanjut.

5. Ketua Bidang Penanggulangan Bencana (Dokter jaga IGD) melakukan koordinasi dengan seluruh personil tim P2BK di bawah koordinasi  langsung kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Blora
6. Tim P2BK menyiapkan berbagai fasilitas fasilitas berupa alat dan obat serta peralatan medis lainnya.

7. Bila para korban bencana sampai di rumah sakit, ketua bidang penanggulangan (dokter IGD) melakukan tindakan medis.

8. Bila tempat perawatan penuh, ketua bidang penanggulangan (dokter jaga IGD) segera menghubungi rumah sakit lain (RS Permata dan RS Wirayuda / DKT Blora ).

9. Bila dokter rumah sakit tidak mampu menangani pasien segera dirujuk ke rumah sakit yang lebih besar setelah kegawatan teratasi.

10. Ketua Bidang penanggulangan (Dokter jaga IGD) segera membuat pencatatan dan pelaporan.

PENANGGULANGAN PASIEN

Pertama kali dilakukan triase oleh petugas triase, baik oleh dokter jaga ataupun perawat senior dan pasien dibagi dalam 5 kategori  dengan label yang berbeda yaitu :

1. Label hijau
( pasien tidak mengalami luka dan boleh pulang

2. Label kuning
( pasien dengan luka ringan setelah dilakukan tindakan boleh 


     pulang

3. Label merah
( pasien perlu diobservasi dan perlu dilakukan tindakan operasi

4. Label putih
( pasien perlu di resusitasi dulu sebelum dilakukan tindakan

5. Label hitam
( pasien datang sudah meninggal

PENUTUP

Buku pedoman penanggulangan bencana diluar rumah sakit ini diharapkan dapat dipakai sebagai acuan oleh semua pihak dalam upaya pencegahan terjadinya bencana maupun dalam upaya penanggulangan bencana diluar rumah sakit. Semoga walau sedikit pedoman ini dapat membantu / sebagai pedoman dalam menanggulangi bencana bila terjadi di Blora
                 Mengetahui :                                         Ketua Tim Pencegah, Penanggulangan

Direktur RSUD dr. R. Soetijono Blora                        Bencana dan Kebakaran (P2BK)

dr. NUGROHO ADIWARSO,Sp.OG                                  dr. HERY PRASETYO
       NIP.19660101 199509 1 001                                     NIP.19650702 200701 1 013
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