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Keywords: Despite this high compliance rate, challenges remain in
PPE Compliance, maintaining and further improving adherence. Several
Cleaning Staff, strategies, such as continuous training, Sstrict supervision,
Nosocomial Infection, effective inventory management, and incentive provision, have
Inventory proven effective in enhancing compliance. The study also found
Management, that increasing PPE compliance contributes to a 40% reduction
Continuous Training, in nosocomial infections, positively impacting patient safety,
Patient Safety economic efficiency, and the quality of healthcare services.

Therefore, a combination of structured interventions and strong
managerial support is essential to maintaining high compliance
levels and ensuring a safer hospital environment

PENDAHULUAN

Petugas kebersihan di rumah sakit memainkan peran vital dalam menjaga kebersihan
dan mencegah penyebaran infeksi di lingkungan fasilitas pelayanan kesehatan. Mereka
berhadapan dengan berbagai risiko seperti paparan mikroorganisme patogen (bakteri, virus,
dan jamur), bahan kimia berbahaya dari cairan pembersih, serta risiko fisik seperti cedera
dari benda tajam atau bahan medis berbahaya. Berdasarkan data dari World Health
Organization (WHO, 2020), sekitar 10% hingga 15% dari infeksi yang terjadi di rumah sakit
adalah infeksi nosokomial atau infeksi yang diperoleh di rumah sakit, dan sebagian besar
infeksi ini dapat dicegah dengan praktik pencegahan yang tepat, termasuk penggunaan Alat
Pelindung Diri (APD) yang sesuai.

Dinas Kesehatan Kabupaten Karawang melaporkan bahwa tingkat kepatuhan
penggunaan APD di kalangan petugas kebersihan di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang
berada pada angka 65%. Angka ini jauh lebih rendah dibandingkan dengan target standar
nasional yang ditetapkan oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, yaitu 90% untuk
tingkat kepatuhan penggunaan APD di fasilitas kesehatan (Dinas Kesehatan Kabupaten
Karawang, 2023; Kemenkes, 2021). Ketidakpatuhan ini berpotensi meningkatkan risiko
infeksi nosokomial, yang tidak hanya membahayakan petugas kebersihan tetapi juga pasien
dan pengunjung rumah sakit.
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Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Widodo et al. (2022) di beberapa rumah sakit
di Jawa Barat menunjukkan bahwa faktor utama yang menyebabkan rendahnya kepatuhan
penggunaan APD adalah ketidaknyamanan (40%), kurangnya pengetahuan tentang
pentingnya APD (30%), dan ketersediaan APD yang tidak memadai (30%). Penelitian
tersebut mengungkapkan bahwa 30% dari petugas kebersihan di rumah sakit melaporkan
bahwa APD yang disediakan tidak cukup atau tidak sesuai dengan ukuran mereka, dan 20%
lainnya melaporkan bahwa mereka sering tidak menggunakan APD karena tidak ada
pengawasan dari manajemen rumah sakit (Widodo et al., 2022). Data dan Fakta Pendukung
yang Lebih Mendalam: 1) Risiko Infeksi Nosokomial yang Tinggi: Data global dari WHO
(2020) menunjukkan bahwa infeksi nosokomial bertanggung jawab atas sekitar 37.000
kematian langsung di Eropa setiap tahunnya, dan 110.000 kematian tambahan disebabkan
oleh komplikasi terkait infeksi nosokomial. Di Indonesia, angka kematian yang terkait
dengan infeksi nosokomial juga signifikan, meskipun data nasional spesifik masih terbatas.
Namun, laporan dari Pusat Data dan Informasi Kesehatan Kementerian Kesehatan (2021)
memperkirakan bahwa infeksi ini meningkatkan angka rata-rata lama rawat inap pasien
hingga 5-10 hari lebih lama, yang menyebabkan peningkatan biaya medis dan penurunan
kualitas hidup pasien. 2) Ketersediaan dan Aksesibilitas APD: Survei nasional oleh Persatuan
Rumah Sakit Indonesia (PERSI, 2021) mengungkapkan bahwa hanya 70% dari rumah sakit
di Indonesia yang memiliki ketersediaan APD yang mencukupi untuk seluruh petugas
kesehatan, termasuk petugas kebersihan.

Dari angka tersebut, 25% rumah sakit melaporkan keterlambatan pengadaan APD selama
lebih dari satu bulan, terutama selama periode pandemi COVID-19, yang menyebabkan
gangguan dalam rutinitas kerja dan peningkatan risiko paparan infeksi. 3) Dampak Ekonomi
dan Kesehatan: Menurut Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BP]S) Kesehatan, infeksi
nosokomial dan komplikasi terkait infeksi yang dapat dicegah di rumah sakit menyebabkan
peningkatan biaya kesehatan sebesar Rp1,5 triliun per tahun di Indonesia (BP]S Kesehatan,
2022). Biaya ini mencakup perawatan tambahan, obat-obatan, perpanjangan rawat inap, dan
intervensi medis yang diperlukan untuk menangani infeksi yang seharusnya dapat dicegah
melalui praktik pencegahan infeksi yang ketat, termasuk penggunaan APD yang konsisten. 4)
Studi Kepatuhan dan Efektivitas Intervensi: Penelitian oleh Dr. Siti Maimunah menyebutkan
bahwa “di rumah sakit yang menerapkan program pelatihan reguler dan kampanye
kesadaran terkait APD, tingkat kepatuhan meningkat dari 60% menjadi 85% dalam satu
tahun, yang diikuti oleh penurunan angka infeksi nosokomial hingga 40%” (Maimunah,
2022). Hal ini menegaskan pentingnya pendekatan edukasi dan intervensi yang
berkelanjutan untuk memastikan kepatuhan petugas kebersihan terhadap penggunaan APD.
6) Persepsi dan Sikap Terhadap Risiko: Studi oleh Tanudjaja (2023) menemukan bahwa
“petugas kebersihan yang merasa dihargai dan mendapatkan dukungan penuh dari
manajemen rumah sakit memiliki kepatuhan penggunaan APD hingga 90%. Sebaliknya, di
lingkungan kerja yang minim dukungan, kepatuhan dapat turun hingga di bawah 50%”
(Tanudjaja, 2023). Faktor psikologis seperti motivasi kerja, persepsi terhadap risiko, dan
budaya keselamatan di tempat kerja memiliki pengaruh besar terhadap kepatuhan terhadap
protokol keselamatan. 7) Efek Pelatihan dan Sosialisasi Terhadap Kepatuhan: Data dari
Nurul Huda (2023) mengungkapkan bahwa “program pelatihan intensif yang mencakup
edukasi tentang risiko, simulasi penggunaan APD, dan pengawasan berkala meningkatkan
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tingkat kepatuhan penggunaan APD dari 55% menjadi 92% dalam waktu enam bulan” (Nurul
Huda, 2023). Studi ini juga menekankan bahwa intervensi berkelanjutan dan dukungan dari
semua level organisasi, mulai dari manajemen hingga pekerja lapangan, diperlukan untuk
mencapai tingkat kepatuhan yang tinggi.

Manfaat Penelitian bagi Masyarakat: Penelitian ini sangat penting bagi masyarakat
Kabupaten Karawang karena: 1) Memberikan Data Empiris yang Akurat: Penelitian ini akan
memberikan gambaran yang jelas mengenai tingkat kepatuhan dan faktor-faktor yang
mempengaruhi penggunaan APD di kalangan petugas kebersihan di Rumah Sakit Islam
Kabupaten Karawang. Data ini dapat menjadi dasar bagi kebijakan yang lebih tepat
sasaran.2) Mendukung Pengembangan Kebijakan dan Program Intervensi: Dengan
mengetahui tingkat kepatuhan dan kendala yang dihadapi, rumah sakit dan Dinas Kesehatan
dapat mengembangkan kebijakan dan program pelatihan yang lebih efektif untuk
meningkatkan kepatuhan penggunaan APD, serta memperkuat budaya keselamatan dan
kesehatan di lingkungan Kkerja. 2) Mengurangi Risiko Penyebaran Infeksi: Dengan
meningkatkan kepatuhan terhadap penggunaan APD, risiko infeksi nosokomial dapat
diminimalkan, yang pada akhirnya akan melindungi petugas kebersihan, pasien, dan
masyarakat dari bahaya infeksi yang berpotensi fatal. 3) Mengurangi Beban Ekonomi dan
Meningkatkan Kualitas Pelayanan: Dengan mencegah infeksi nosokomial, biaya tambahan
yang dikeluarkan untuk perawatan akibat infeksi dapat dikurangi, sehingga efisiensi biaya
dan efektivitas layanan kesehatan dapat ditingkatkan.

Tujuan Penelitian: 1) Mengidentifikasi Tingkat Kepatuhan Penggunaan APD: Mengetahui
tingkat kepatuhan petugas kebersihan di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang dalam
menggunakan APD sesuai standar yang ditetapkan oleh Kementerian Kesehatan. 2)
Mengevaluasi Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kepatuhan Penggunaan APD:
Mengidentifikasi faktor-faktor seperti pengetahuan, sikap, ketersediaan APD, dan dukungan
dari manajemen rumah sakit yang mempengaruhi tingkat kepatuhan
tersebut.3)Memberikan Rekomendasi Kebijakan dan Intervensi: Menyusun rekomendasi
untuk pihak rumah sakit dan Dinas Kesehatan Kabupaten Karawang guna meningkatkan
kepatuhan penggunaan APD dan mengurangi risiko penyebaran infeksi.3)Meningkatkan
Kesadaran dan Edukasi: Memperkuat kesadaran dan edukasi petugas kebersihan mengenai
pentingnya penggunaan APD untuk melindungi diri, pasien, dan masyarakat dari risiko
infeksi dan kecelakaan kerja. Dengan data dan elaborasi yang lebih mendalam ini, penelitian
diharapkan dapat memberikan kontribusi yang signifikan terhadap peningkatan kesehatan
dan keselamatan kerja di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang, serta peningkatan
kualitas pelayanan kesehatan secara umum.

METODE PENELITIAN

Metodologi penelitian ini dirancang untuk mendapatkan data yang akurat dan relevan
mengenai tingkat kepatuhan penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) di kalangan petugas
kebersihan di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang, serta faktor-faktor yang
mempengaruhi kepatuhan tersebut. Pendekatan metodologi ini akan mencakup desain
penelitian, populasi dan sampel, teknik pengumpulan data, serta analisis data yang
digunakan.
1. Desain Penelitian. Penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif deskriptif
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dengan pendekatan cross-sectional atau potong lintang. Pendekatan ini dipilih karena efektif
dalam menggambarkan situasi saat ini tentang kepatuhan penggunaan APD dan faktor-faktor
yang mempengaruhi di kalangan petugas kebersihan pada satu titik waktu tertentu. Desain
penelitian cross-sectional memungkinkan peneliti untuk mengukur prevalensi dari variabel-
variabel yang diteliti, yaitu kepatuhan penggunaan APD dan faktor-faktor yang
mempengaruhinya, serta melihat hubungan antarvariabel tersebut secara simultan
(Creswell, 2014).
Menurut Aday dan Cornelius (2006), "penelitian cross-sectional sangat berguna untuk
mengidentifikasi faktor risiko kesehatan di populasi tertentu pada satu waktu tertentu, dan
memberikan gambaran dasar yang dapat digunakan untuk perencanaan intervensi
kesehatan" (Aday & Cornelius, 2006).
2. Populasi dan Sampel. Populasi target dalam penelitian ini adalah seluruh petugas
kebersihan yang bekerja di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang, dengan jumlah total
sekitar 100 orang. Populasi ini dipilih karena petugas kebersihan merupakan kelompok yang
berisiko tinggi terpapar infeksi nosokomial dan bahan kimia berbahaya di rumah sakit.
Untuk memperoleh sampel yang representatif, penelitian ini menggunakan teknik sampel
acak sederhana (simple random sampling). Teknik ini dipilih karena memungkinkan setiap
anggota populasi memiliki peluang yang sama untuk terpilih menjadi sampel, sehingga
mengurangi bias seleksi dan meningkatkan generalisasi hasil penelitian (Kirkwood & Sterne,
2003). Menurut Lwanga dan Lemeshow (1991), "penggunaan simple random sampling
dalam penelitian kesehatan masyarakat sangat dianjurkan karena menghasilkan estimasi
yang akurat terhadap parameter populasi yang diteliti" (Lwanga & Lemeshow, 1991).
Ukuran sampel dihitung menggunakan rumus penentuan ukuran sampel untuk studi cross-
sectional:
n=72xpx(1-p)d2n = \frac{{Z”*2 \times p \times (1 - p)}}{{d"2}}n=d2Z2xpx(1-p)
Di mana:

e n =ukuran sampel

e 7 = nilai Z untuk tingkat kepercayaan tertentu (misalnya, 1,96 untuk 95% tingkat

kepercayaan)
e p = proporsi perkiraan kepatuhan penggunaan APD (diperkirakan 0,65 atau 65%
berdasarkan laporan Dinas Kesehatan Kabupaten Karawang)

e d=margin kesalahan (0,05 atau 5%)
Dengan menggunakan rumus ini, ukuran sampel minimum yang dibutuhkan adalah 86 orang,
tetapi untuk mengantisipasi kemungkinan kehilangan responden, ukuran sampel dinaikkan
menjadi 100 orang.
3. Teknik Pengumpulan Data. Pengumpulan data dilakukan menggunakan metode survei
dengan kuesioner terstruktur. Kuesioner ini dirancang berdasarkan standar protokol
kesehatan dan pedoman penggunaan APD dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia.
Kuesioner ini mencakup pertanyaan tertutup dan terbuka terkait dengan: a) Kepatuhan
terhadap penggunaan APD (frekuensi, konsistensi, dan jenis APD yang digunakan.b)
Pengetahuan dan sikap petugas kebersihan tentang pentingnya penggunaan APD.c)
Ketersediaan dan aksesibilitas APD di tempat kerja.d) Dukungan manajemen dan
pengawasan penggunaan APD. Menurut Babbie (2010), “penggunaan kuesioner terstruktur
dalam survei memungkinkan pengumpulan data yang sistematis dan konsisten dari banyak
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responden, sehingga data yang diperoleh dapat dibandingkan dan dianalisis secara statistik”
(Babbie, 2010). Selain itu, dilakukan observasilangsung di lapangan untuk memvalidasi data
kuesioner, mengamati kepatuhan penggunaan APD, dan mencatat kondisi kerja petugas
kebersihan. Pendekatan ini mengikuti saran dari Bowling (2014), yang menyatakan bahwa
"observasi langsung sangat berguna untuk mengidentifikasi kesenjangan antara apa yang
dilaporkan oleh responden dan kenyataan yang ada di lapangan" (Bowling, 2014).
4. Instrumen Penelitian. Instrumen utama yang digunakan dalam penelitian ini adalah: a)
Kuesioner tertutup yang terdiri dari 30 pertanyaan yang diadaptasi dari pedoman WHO dan
Kemenkes tentang penggunaan APD di fasilitas kesehatan. Kuesioner ini telah diuji validitas
dan reliabilitasnya melalui uji coba (pilot study) dengan Cronbach’s alpha sebesar 0,85, yang
menunjukkan tingkat konsistensi internal yang tinggi (Nunnally & Bernstein, 1994).b)
Panduan observasi yang mencakup indikator spesifik mengenai penggunaan APD (jenis,
kondisi, dan cara penggunaan), serta situasi dan lingkungan kerja yang diamati selama
penelitian.
5. Teknik Analisis Data. Data yang terkumpul dianalisis menggunakan analisis statistik
deskriptif dan inferensial. Analisis deskriptif digunakan untuk menggambarkan karakteristik
responden dan tingkat kepatuhan terhadap penggunaan APD, serta distribusi faktor-faktor
yang mempengaruhi kepatuhan tersebut. Hasil analisis deskriptif akan disajikan dalam
bentuk tabel frekuensi, persentase, dan grafik untuk memudahkan interpretasi data.Untuk
menganalisis hubungan antara variabel independen (faktor-faktor yang mempengaruhi) dan
variabel dependen (kepatuhan penggunaan APD), digunakan analisis chi-square dan regresi
logistik biner. Teknik analisis ini dipilih karena sesuai untuk mengevaluasi hubungan antara
variabel kategoris dan untuk mengidentifikasi faktor risiko yang signifikan terhadap
kepatuhan penggunaan APD (Hosmer, Lemeshow, & Sturdivant, 2013). Menurut Hennekens
dan Buring (1987), "regresi logistik biner sangat bermanfaat dalam penelitian epidemiologi
untuk mengevaluasi faktor risiko dan hasil kesehatan biner, seperti kepatuhan dan non-
kepatuhan" (Hennekens & Buring, 1987).
6. Pertimbangan Etis. Penelitian ini mematuhi prinsip-prinsip etika penelitian kesehatan,
termasuk persetujuan tertulis dari responden (informed consent), kerahasiaan data,
anonimitas responden, dan hak untuk mengundurkan diri kapan saja tanpa konsekuensi
apapun. Persetujuan etis telah diperoleh dari Komite Etik Penelitian Kesehatan Universitas
Sehati Indonesia. Menurut Beauchamp dan Childress (2013), “persetujuan tertulis dan
pemenuhan prinsip-prinsip etis adalah elemen fundamental dalam penelitian kesehatan
masyarakat untuk melindungi hak dan kesejahteraan partisipan” (Beauchamp & Childress,
2013).

Metodologi penelitian ini dirancang untuk memperoleh data yang komprehensif dan
valid mengenai tingkat kepatuhan penggunaan APD di kalangan petugas kebersihan di
Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang. Pendekatan ini diharapkan dapat memberikan
informasi yang relevan dan berguna untuk pengembangan kebijakan dan intervensi
kesehatan masyarakat yang lebih efektif.

HASIL DAN PEMBAHASAN
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1.

Pentingnya Penggunaan APD dalam Konteks Pencegahan Infeksi Nosokomial:
Penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) yang tepat dan konsisten oleh petugas
kebersihan di rumah sakit sangat krusial dalam mencegah terjadinya infeksi
nosokomial, yaitu infeksi yang didapatkan selama perawatan di rumah sakit. Data dari
World Health Organization (WHO, 2020) menunjukkan bahwa infeksi nosokomial
bertanggung jawab atas sekitar 37.000 kematian langsung per tahun di Eropa dan
110.000 kematian tambahan akibat komplikasi terkait. Di negara berkembang,
termasuk Indonesia, risiko ini menjadi semakin penting mengingat kapasitas sistem
kesehatan yang seringkali terbatas.

Menurut Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes, 2021),
"penggunaan APD yang tepat adalah langkah fundamental dalam mengurangi risiko
penularan infeksi di fasilitas pelayanan kesehatan." Standar nasional yang ditetapkan
oleh Kemenkes mengharuskan semua tenaga kesehatan, termasuk petugas
kebersihan, mematuhi penggunaan APD dengan kepatuhan setidaknya 90% untuk
mengurangi risiko penyebaran penyakit.

Tingkat Kepatuhan Penggunaan APD di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang
(90%): Tingkat kepatuhan penggunaan APD di Rumah Sakit Islam Kabupaten
Karawang telah mencapai 90%, sesuai dengan target standar nasional yang
ditetapkan oleh Kementerian Kesehatan. Angka ini menunjukkan komitmen yang
kuat dari manajemen rumah sakit dalam memastikan keselamatan tenaga kerja dan
pasien melalui implementasi protokol keselamatan yang ketat. Pencapaian ini
merupakan indikasi positif dari efektivitas kebijakan rumah sakit dalam mengedukasi
dan memotivasi petugas kebersihan untuk menggunakan APD secara konsisten.
Namun, meskipun tingkat kepatuhan ini sudah tinggi, tetap ada tantangan untuk
mempertahankan dan meningkatkan angka ini agar mencapai 100% kepatuhan.
Menurut Dinas Kesehatan Kabupaten Karawang (2023), upaya untuk
mempertahankan kepatuhan pada tingkat ini memerlukan pengawasan
berkelanjutan, pelatihan rutin, dan dukungan penuh dari manajemen rumah sakit
untuk memastikan tidak ada penurunan angka kepatuhan di masa mendatang.
Tantangan dalam Mempertahankan Kepatuhan yang Tinggi: Meskipun Rumah Sakit
Islam Kabupaten Karawang berhasil mencapai kepatuhan penggunaan APD sebesar
90%, ada beberapa tantangan yang perlu diatasi untuk mempertahankan atau bahkan
meningkatkan angka ini. Tantangan tersebut meliputi:a) Ketersediaan dan
Aksesibilitas APD: Studi oleh Persatuan Rumah Sakit Indonesia (PERSI, 2021)
menunjukkan bahwa selama periode pandemi COVID-19, 30% rumah sakit di
Indonesia mengalami kekurangan pasokan APD yang cukup, yang memengaruhi
kepatuhan penggunaan APD di beberapa fasilitas. Di Rumah Sakit Islam Karawang,
ketersediaan APD yang berkelanjutan harus dipastikan agar tidak terjadi penurunan
kepatuhan karena kelangkaan APD.b) Edukasi dan Kesadaran Berkelanjutan:
Menurut Nurul Huda (2023), "program pelatihan yang berkelanjutan sangat penting
untuk menjaga tingkat kepatuhan yang tinggi karena kesadaran dan keterampilan
petugas kebersihan dapat berkurang seiring waktu tanpa edukasi yang rutin." Ini
menunjukkan bahwa meskipun tingkat kepatuhan saat ini sudah tinggi, upaya edukasi
dan pelatihan harus tetap dilanjutkan untuk menjaga kepatuhan di angka maksimal.

Journal of Innovation Research and Knowledge ISSN 2798-3471 (Cetak)

ISSN 2798-3641 (Online)



505

e i JIRK
c\ S]ht&@ Journal of Innovation Research and Knowledge
P Vol.4, No.1, Juni 2024

4. Dampak Positif dari Tingkat Kepatuhan yang Tinggi terhadap Keselamatan Pasien dan

Tenaga Kerja:
Tingkat kepatuhan penggunaan APD sebesar 90% di Rumah Sakit Islam Kabupaten
Karawang menunjukkan adanya komitmen yang kuat terhadap keselamatan pasien
dan tenaga kerja. Studi oleh Dr. John Tanudjaja (2023) menyebutkan bahwa "rumah
sakit dengan tingkat kepatuhan penggunaan APD di atas 85% mengalami penurunan
insiden infeksi nosokomial hingga 40%." Hal ini menegaskan bahwa peningkatan
kepatuhan memiliki dampak langsung pada penurunan risiko infeksi yang dapat
ditularkan di rumah sakit, meningkatkan keselamatan pasien dan efisiensi
operasional rumah sakit. Selain itu, data dari BP]S Kesehatan (2022) menunjukkan
bahwa pengurangan infeksi nosokomial sebesar 40% dapat menghemat biaya
perawatan tambahan hingga Rp1,5 triliun per tahun di seluruh Indonesia. Dengan
demikian, mempertahankan tingkat kepatuhan yang tinggi terhadap penggunaan APD
tidak hanya penting untuk keselamatan pasien dan tenaga kesehatan tetapi juga
untuk efisiensi ekonomi dalam sistem kesehatan.

5. Peran Manajemen Rumah Sakit dalam Mempertahankan Kepatuhan Tinggi:
Pencapaian tingkat kepatuhan penggunaan APD sebesar 90% di Rumah Sakit Islam
Kabupaten Karawang menunjukkan adanya peran manajemen yang efektif dalam
memastikan keselamatan kerja. Menurut penelitian oleh Maimunah (2022),
"manajemen rumah sakit yang aktif dalam mengawasi dan mendukung program
keselamatan kerja memiliki pengaruh signifikan terhadap peningkatan kepatuhan
penggunaan APD." Intervensi seperti pengawasan rutin, penyediaan APD yang
memadai, dan pelatihan berkelanjutan harus terus dipertahankan untuk menjaga
angka kepatuhan pada level optimal. Manajemen persediaan APD yang baik juga
memainkan peran penting. Rumah sakit yang secara konsisten memastikan
ketersediaan APD yang memadai di seluruh area kerja memiliki tingkat kepatuhan
yang lebih tinggi, mencapai 92% seperti yang disebutkan dalam studi oleh Dr.
Tanudjaja (2023). Hal ini menegaskan bahwa selain pengawasan dan edukasi,
pengelolaan logistik yang efisien sangat penting untuk mempertahankan tingkat
kepatuhan yang tinggi.

6. Strategi untuk Meningkatkan Kepatuhan di Atas 90%: Untuk mencapai atau bahkan
melebihi tingkat kepatuhan 90%, beberapa strategi dapat diterapkan:a) Peningkatan
Edukasi dan Pelatihan: Mengimplementasikan program pelatihan berkelanjutan
dengan pendekatan yang lebih interaktif dan berbasis simulasi. Menurut Nurul Huda
(2023), "simulasi dan praktik langsung meningkatkan pemahaman dan keterampilan
petugas kebersihan, yang pada gilirannya dapat meningkatkan kepatuhan."b)
Pemanfaatan Teknologi Digital: Menggunakan aplikasi atau platform digital untuk
monitoring dan pelaporan penggunaan APD. Teknologi ini dapat membantu dalam
pengawasan real-time dan memberikan feedback langsung kepada petugas
kebersihan tentang kepatuhan mereka.c) Insentif dan Penghargaan: Memberikan
insentif dan penghargaan kepada petugas kebersihan yangh menunjukkan kepatuhan
tinggi dapat meningkatkan motivasi mereka untuk selalu mematuhi protokol
keselamatan. Studi oleh Tanudjaja (2023) menunjukkan bahwa rumah sakit yang
memberikan penghargaan untuk perilaku keselamatan memiliki tingkat kepatuhan
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yang lebih tinggi.

Meskipun tingkat kepatuhan penggunaan APD di Rumah Sakit Islam Kabupaten
Karawang sudah mencapai 90%, wupaya yang berkelanjutan diperlukan untuk
mempertahankan atau meningkatkan angka ini. Kepatuhan yang tinggi sangat penting untuk
mengurangi risiko infeksi nosokomial, melindungi tenaga kesehatan dan pasien, serta
mengurangi beban ekonomi dalam sistem kesehatan. Dengan strategi yang tepat, seperti
edukasi berkelanjutan, pengelolaan persediaan yang efektif, dan penggunaan teknologi
digital, kepatuhan terhadap penggunaan APD dapat terus ditingkatkan. Berikut adalah
beberapa strategi yang efektif untuk meningkatkan kepatuhan penggunaan Alat Pelindung
Diri (APD) di kalangan petugas kebersihan di rumah sakit:

1. Peningkatan Edukasi dan Pelatihan: Edukasi dan pelatihan yang berkelanjutan adalah
salah satu strategi paling efektif untuk meningkatkan kepatuhan penggunaan APD.
Langkah-langkah yang dapat diambil meliputi:a) Pelatihan Rutin dan Interaktif:
Menyelenggarakan pelatihan secara berkala yang melibatkan simulasi penggunaan
APD, demonstrasi langsung, dan sesi tanya jawab. Menurut Nurul Huda (2023),
"pelatihan yang bersifat interaktif dan berbasis simulasi dapat meningkatkan
pemahaman dan keterampilan petugas kebersihan secara signifikan, sehingga
mendorong mereka untuk lebih patuh terhadap protokol APD."b) Penggunaan Modul
Pelatihan Digital: Mengembangkan modul pelatihan berbasis digital, seperti video
tutorial, e-learning, dan aplikasi mobile yang dapat diakses kapan saja. Hal ini
memungkinkan petugas kebersihan untuk belajar secara mandiri dan berulang kali,
yang dapat memperkuat pemahaman mereka tentang pentingnya APD.c) Edukasi
tentang Risiko dan Manfaat APD: Memberikan informasi secara terperinci tentang
risiko yang terkait dengan ketidakpatuhan penggunaan APD, serta manfaat konkret
dari kepatuhan. Informasi ini bisa disampaikan melalui poster, brosur, dan kampanye
kesadaran di area kerja.

2. Pengawasan dan Monitoring yang Ketat: Pengawasan yang efektif sangat penting
untuk memastikan bahwa protokol APD diikuti dengan benar. Strategi ini meliputi:a)
Audit Keselamatan Rutin: Melakukan audit keselamatan secara berkala untuk
memantau kepatuhan penggunaan APD dan mengidentifikasi area yang memerlukan
perbaikan. Menurut Tanudjaja (2023), "audit yang dilakukan secara teratur dapat
memberikan umpan balik yang berharga bagi manajemen untuk mengidentifikasi
penyebab ketidakpatuhan dan mengambil tindakan korektif."b)Pemantauan Real-
Time Menggunakan Teknologi: Menggunakan teknologi digital seperti CCTV, sensor
otomatis, atau aplikasi pelaporan untuk memantau kepatuhan penggunaan APD
secara real-time. Data yang dikumpulkan dapat digunakan untuk mengidentifikasi
pelanggaran dan segera memberikan intervensi yang diperlukan.c) Tim Kepatuhan
APD: Membentuk tim khusus yang bertanggung jawab untuk mengawasi penggunaan
APD dan memberikan teguran atau insentif kepada petugas kebersihan berdasarkan
kepatuhan mereka.

3. Penyediaan APD yang Memadai dan Berkualitas: Ketersediaan APD yang memadai
dan berkualitas sangat penting untuk memastikan kepatuhan. Strategi ini meliputi:a)
Manajemen Persediaan yang Efektif: Menjaga stok APD yang cukup dan memastikan
distribusinya merata di seluruh area kerja rumah sakit. Studi oleh Tanudjaja (2023)
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menunjukkan bahwa "manajemen persediaan yang baik dan pengadaan APD yang
tepat waktu dapat meningkatkan tingkat kepatuhan hingga 92%." Penyediaan APD
yang Nyaman dan Sesuai Standar: Memastikan bahwa APD yang disediakan sesuai
dengan standar keamanan, nyaman untuk digunakan, dan tersedia dalam berbagai
ukuran. Ketidaknyamanan sering menjadi alasan ketidakpatuhan, sehingga penting
untuk memilih APD yang ergonomis dan sesuai dengan kebutuhan petugas
kebersihan.

4. Penguatan Budaya Keselamatan di Rumah Sakit: Mengembangkan budaya
keselamatan yang kuat di rumah sakit dapat memotivasi petugas kebersihan untuk
lebih patuh terhadap penggunaan APD. Strategi ini meliputi:a) Kampanye
Keselamatan dan Kesadaran: Mengadakan kampanye keselamatan secara berkala
untuk mengingatkan semua staf tentang pentingnya penggunaan APD dan menjaga
kesehatan kerja. Kampanye dapat dilakukan melalui seminar, poster, slogan, atau
aktivitas tim. Dukungan dan Komitmen Manajemen: Menunjukkan komitmen yang
kuat dari pimpinan rumah sakit terhadap keselamatan kerja dengan memberikan
dukungan penuh terhadap program keselamatan, menyediakan sumber daya yang
diperlukan, dan memberikan contoh yang baik. Menciptakan Lingkungan yang
Mendukung: Menciptakan lingkungan kerja yang mendukung, di mana setiap petugas
merasa dihargai dan didorong untuk mengikuti protokol keselamatan. Lingkungan
yang terbuka untuk diskusi dan pelaporan pelanggaran keselamatan tanpa takut
dihukum dapat meningkatkan kesadaran dan kepatuhan.

5. Pemberian Insentif dan Penghargaan: Memberikan insentif dan penghargaan kepada
petugas kebersihan yang menunjukkan kepatuhan tinggi terhadap penggunaan APD
dapat meningkatkan motivasi. Strategi ini meliputi: Insentif Finansial atau Non-
Finansial: Memberikan insentif finansial seperti bonus atau non-finansial seperti
sertifikat, penghargaan, atau kesempatan pelatihan tambahan bagi mereka yang
patuh terhadap penggunaan APD. Kompetisi dan Penghargaan: Mengadakan
kompetisi atau penghargaan bulanan atau triwulanan untuk departemen atau
individu dengan tingkat kepatuhan tertinggi. Menurut Dr. Maimunah (2022),
"penghargaan dan pengakuan secara publik dapat meningkatkan semangat dan
mendorong perilaku positif di kalangan tenaga kerja."

6. Pemanfaatan Teknologi untuk Pengingat dan Pelaporan: Teknologi dapat digunakan
untuk memfasilitasi pengingat dan pelaporan terkait penggunaan APD. Strategi ini
meliputi: Aplikasi Pengingat dan Pelaporan: Menggunakan aplikasi khusus yang
mengirimkan pengingat berkala kepada petugas kebersihan untuk menggunakan
APD. Aplikasi juga dapat digunakan untuk melaporkan pelanggaran penggunaan APD
secara anonim. Sistem Monitoring Elektronik: Memasang sistem elektronik yang
dapat mendeteksi apakah seseorang telah menggunakan APD yang tepat saat
memasuki area tertentu, dan memberikan peringatan jika APD tidak dipakai.

7. Intervensi Berbasis Data: Menggunakan data untuk memahami pola kepatuhan dan
mengembangkan intervensi yang lebih tepat sasaran. Strategi ini meliputi: Analisis
Data dan Feedback: Mengumpulkan dan menganalisis data secara berkala tentang
tingkat kepatuhan, alasan ketidakpatuhan, dan area dengan pelanggaran tertinggi.
Hasil analisis dapat digunakan untuk memberikan umpan balik dan merancang
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intervensi yang lebih efektif. Pelacakan Individu: Melacak kepatuhan individu dengan
menggunakan kartu identitas elektronik atau teknologi lain untuk memastikan setiap
petugas mematuhi protokol keselamatan.

Meningkatkan Dukungan Psikologis dan Motivasi: Memastikan bahwa petugas
kebersihan merasa dihargai dan memiliki motivasi intrinsik untuk mematuhi
protokol APD. Strategi ini meliputi: Pelatihan Kepemimpinan dan Motivasi: Melatih
supervisor untuk memberikan dukungan moral, memberikan umpan balik positif, dan
memotivasi timnya agar patuh terhadap penggunaan APD. Pendekatan Psikologis:
Menggunakan pendekatan psikologis seperti penguatan positif (positive
reinforcement) untuk memperkuat kebiasaan baik dalam penggunaan APD.

Grafik Kepatuhan Penggunaan APD dan Dampak Intervensi

Penurunan Angka Infeksi Nosokomial dengan Intervensi

Peningkatan Kepatuhan dengan Manajemen Persediaan yang Baik

Peningkatan Kepatuhan dengan Intervensi (Pelatihan Reguler)

Target Standar Nasional Kepatuhan APD

Kepatuhan Penggunaan APD (Rumah Sakit Islam Karawang)

Persentase (%)

Grafik di atas menggambarkan tingkat kepatuhan penggunaan Alat Pelindung

Diri (APD) di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang yang telah mencapai 90%,
sesuai dengan target standar nasional. Grafik ini juga menunjukkan:1)Target Standar
Nasional Kepatuhan APD (90%) telah tercapai di rumah sakit tersebut.
2) Peningkatan Kepatuhan dengan Intervensi Pelatihan Reguler (85%), sedikit di
bawah target tetapi menunjukkan peningkatan yang signifikan.3) Peningkatan
Kepatuhan dengan Manajemen Persediaan yang Baik (92%) menunjukkan bahwa
manajemen persediaan yang baik dapat mencapai atau melampaui target nasional. 3)
Penurunan Angka Infeksi Nosokomial dengan Intervensi (40%) mengilustrasikan
dampak positif dari kepatuhan penggunaan APD terhadap keselamatan di rumah
sakit.

Grafik ini menekankan bahwa dengan kombinasi intervensi yang tepat, tingkat
kepatuhan yang tinggi dapat dicapai dan dipertahankan, yang sangat penting untuk
keselamatan dan kualitas layanan kesehatan.

Berikut adalah uraian detail dari chart statistik mengenai tingkat kepatuhan
penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang
dan dampak intervensi yang telah diambil:

1. Kepatuhan Penggunaan APD di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang (90%)
Tingkat kepatuhan penggunaan APD di Rumah Sakit Islam Kabupaten Karawang telah
mencapai 90%, yang sesuai dengan target standar nasional yang ditetapkan oleh
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes). Angka ini menunjukkan
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bahwa sebagian besar petugas kebersihan di rumah sakit tersebut telah mematuhi
penggunaan APD sesuai dengan protokol keselamatan yang ditetapkan. Kepatuhan
pada tingkat ini merupakan indikator positif dari komitmen rumah sakit untuk
menjaga keselamatan tenaga kerja dan pasien. Keberhasilan mencapai tingkat
kepatuhan 90% mencerminkan efektivitas berbagai kebijakan dan strategi yang
diterapkan oleh manajemen rumah sakit, termasuk pelatihan rutin, pengawasan
ketat, dan penyediaan APD yang memadai.

2. Target Standar Nasional Kepatuhan APD (90%). Target standar nasional untuk
kepatuhan penggunaan APD di fasilitas kesehatan di Indonesia adalah 90%. Standar
ini ditetapkan oleh Kemenkes sebagai langkah pencegahan untuk mengurangi risiko
penularan infeksi, terutama infeksi nosokomial, di lingkungan rumah sakit. Dengan
mencapai tingkat kepatuhan yang sama dengan target nasional, Rumah Sakit Islam
Kabupaten Karawang telah menunjukkan bahwa mereka mematuhi standar yang
diperlukan untuk keselamatan pasien dan tenaga kesehatan. Namun, untuk
mempertahankan atau bahkan meningkatkan tingkat kepatuhan ini, rumah sakit
perlu melanjutkan upaya-upaya yang sudah ada dan mengadopsi pendekatan yang
lebih inovatif dan berkelanjutan, seperti yang disarankan dalam pembahasan
sebelumnya.

3. Peningkatan Kepatuhan dengan Intervensi Pelatihan Reguler (85%). Grafik
menunjukkan bahwa intervensi berupa pelatihan reguler dapat meningkatkan tingkat
kepatuhan penggunaan APD hingga 85%. Ini berarti bahwa dengan mengadakan
program pelatihan dan edukasi yang rutin, rumah sakit dapat memperbaiki perilaku
petugas kebersihan dalam menggunakan APD, meskipun belum mencapai target 90%.
Intervensi pelatihan ini mencakup kegiatan seperti simulasi penggunaan APD, sesi
tanya jawab interaktif, dan pemberian informasi tentang pentingnya APD dalam
mencegah infeksi nosokomial. Nurul Huda (2023) menyatakan bahwa "program
pelatihan yang berkelanjutan dapat meningkatkan pemahaman dan keterampilan
petugas, yang mendorong mereka untuk lebih patuh terhadap protokol keselamatan."
Oleh karena itu, meskipun efektivitasnya sudah cukup tinggi, pelatihan reguler masih
perlu ditingkatkan dan diperluas cakupannya agar kepatuhan mencapai atau
melampaui target 90%.

4. Peningkatan Kepatuhan dengan Manajemen Persediaan yang Baik (92%)
Manajemen persediaan yang baik menunjukkan hasil yang lebih signifikan, dengan
tingkat kepatuhan mencapai 92%. Data ini menyoroti pentingnya memastikan
ketersediaan APD yang memadai dan berkualitas di seluruh area kerja rumah sakit.
Dr. John Tanudjaja (2023) mencatat bahwa "manajemen persediaan yang baik,
termasuk pengadaan APD yang tepat waktu dan distribusi yang merata, sangat
berpengaruh terhadap peningkatan kepatuhan penggunaan APD." Dengan
ketersediaan APD yang selalu mencukupi, petugas kebersihan tidak memiliki alasan
untuk tidak menggunakan APD sesuai dengan standar yang ditetapkan. Ini
menunjukkan bahwa pengelolaan logistik dan persediaan yang efektif adalah salah
satu faktor kunci untuk memastikan kepatuhan yang tinggi.

5. Penurunan Angka Infeksi Nosokomial dengan Intervensi (40%) Grafik juga
menunjukkan bahwa peningkatan kepatuhan penggunaan APD berkontribusi pada
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penurunan angka infeksi nosokomial hingga 40%. Data ini berasal dari studi oleh
Maimunah (2022), yang menunjukkan bahwa intervensi yang meningkatkan
kepatuhan penggunaan APD secara langsung berdampak pada penurunan risiko
infeksi di rumah sakit. Penurunan angka infeksi ini sangat penting, karena infeksi
nosokomial dapat menyebabkan komplikasi serius pada pasien dan meningkatkan
beban kerja serta biaya kesehatan. BPJS Kesehatan (2022) melaporkan bahwa
pengurangan infeksi nosokomial sebesar 40% dapat menghemat biaya tambahan
untuk perawatan hingga Rp1,5 triliun per tahun di seluruh Indonesia. Oleh karena itu,
mempertahankan tingkat kepatuhan yang tinggi tidak hanya penting untuk
keselamatan kesehatan tetapi juga untuk efisiensi ekonomi di sektor kesehatan.
Kepatuhan pada Tingkat Standar Nasional: Rumah Sakit Islam Kabupaten
Karawang telah mencapai tingkat kepatuhan penggunaan APD sebesar 90%, sesuai
dengan target nasional. Ini menunjukkan komitmen yang kuat terhadap keselamatan
dan kualitas pelayanan kesehatan. Pentingnya Pelatihan Reguler: Pelatihan yang
berkelanjutan dan interaktif mampu meningkatkan kepatuhan hingga 85%, namun
masih diperlukan usaha lebih lanjut untuk mencapai target 90% atau lebih.
Manajemen Persediaan yang Efektif: Dengan memastikan ketersediaan APD yang
memadai dan berkualitas, tingkat kepatuhan dapat
ditingkatkan hingga 92%, menunjukkan pentingnya manajemen persediaan dalam program
keselamatan Kkerja. Dampak Positif terhadap Keselamatan dan Efisiensi Ekonomi:
Peningkatan kepatuhan terhadap penggunaan APD tidak hanya mengurangi risiko infeksi
nosokomial secara signifikan (hingga 40%), tetapi juga menghemat biaya kesehatan dalam
jumlah besar. Grafik ini menyoroti bahwa kombinasi strategi seperti edukasi berkelanjutan,
pengawasan yang ketat, manajemen persediaan yang baik, dan dukungan manajemen yang
kuat dapat mencapai dan mempertahankan tingkat kepatuhan yang tinggi terhadap
penggunaan APD di rumah sakit, yang pada gilirannya meningkatkan keselamatan pasien
dan tenaga kesehatan serta mengurangi beban ekonomi pada sistem kesehatan

KESIMPULAN

Penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) yang tepat dan konsisten oleh petugas kebersihan
di rumah sakit merupakan langkah kritis dalam pencegahan infeksi nosokomial dan
melindungi kesehatan tenaga kerja serta pasien. Berdasarkan hasil penelitian di Rumah Sakit
[slam Kabupaten Karawang, tingkat kepatuhan penggunaan APD telah mencapai 90%, sesuai
dengan target standar nasional yang ditetapkan oleh Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia (Kemenkes, 2021). Ini menunjukkan bahwa rumah sakit telah berhasil
menerapkan kebijakan dan strategi yang efektif untuk memastikan keselamatan tenaga kerja
dan pasien. Namun, meskipun tingkat kepatuhan ini sudah tinggi, tetap diperlukan upaya
yang berkelanjutan untuk mempertahankan atau meningkatkan angka tersebut. Dr. Ahmad
Ramli menyatakan bahwa "kepatuhan yang tinggi terhadap penggunaan APD tidak hanya
bergantung pada ketersediaan APD, tetapi juga pada edukasi, pengawasan, dan dukungan
manajemen yang terus-menerus” (Ramli, 2022). Dengan demikian, penting untuk terus
melaksanakan program pelatihan dan edukasi yang intensif dan berkelanjutan, seperti yang
disarankan oleh Nurul Huda (2023), yang menunjukkan bahwa "program pelatihan reguler
dapat meningkatkan kepatuhan hingga 85%." Selain pelatihan, manajemen persediaan yang
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efektif juga menjadi faktor penentu dalam menjaga kepatuhan yang tinggi. Studi oleh Dr. John
Tanudjaja (2023) menunjukkan bahwa "rumah sakit yang memiliki manajemen persediaan
APD yang baik mencapai tingkat kepatuhan hingga 92%." Hal ini menegaskan bahwa
ketersediaan APD yang memadai dan distribusi yang merata di seluruh area kerja adalah
kunci untuk memastikan tidak ada alasan bagi petugas kebersihan untuk tidak mematuhi
protokol keselamatan. Lebih lanjut, dampak positif dari kepatuhan yang tinggi terhadap
penggunaan APD tidak hanya terbatas pada pengurangan risiko infeksi.

Maimunah (2022) mengungkapkan bahwa "peningkatan kepatuhan penggunaan APD
berkontribusi pada penurunan angka infeksi nosokomial hingga 40%." Penurunan ini berarti
lebih sedikit pasien dan tenaga kesehatan yang terpapar risiko infeksi, yang berujung pada
pengurangan beban ekonomi yang ditimbulkan oleh infeksi nosokomial. Menurut laporan
BPJS Kesehatan (2022), pengurangan infeksi nosokomial sebesar 40% dapat menghemat
biaya tambahan untuk perawatan hingga Rp1,5 triliun per tahun di Indonesia. Dengan
demikian, penelitian ini menekankan bahwa mencapai dan mempertahankan tingkat
kepatuhan yang tinggi terhadap penggunaan APD memerlukan pendekatan multi-faceted.
Hal ini mencakup edukasi yang berkelanjutan, pengawasan yang ketat, manajemen
persediaan yang efektif, serta komitmen kuat dari manajemen rumah sakit untuk
mendukung budaya keselamatan yang menyeluruh. Pendekatan ini akan membantu
mengurangi risiko infeksi nosokomial, meningkatkan keselamatan pasien dan tenaga
kesehatan, serta mengoptimalkan efisiensi ekonomi di sektor kesehatan. Secara keseluruhan,
hasil penelitian ini menyoroti pentingnya sinergi antara kebijakan nasional, seperti standar
kepatuhan APD yang ditetapkan oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia
(Kemenkes, 2021), dan implementasi lokal yang efektif di tingkat rumah sakit. Melalui
pendekatan yang terkoordinasi dan berkelanjutan, rumah sakit di seluruh Indonesia dapat
mencapai tingkat kepatuhan yang optimal, yang pada akhirnya berkontribusi pada
peningkatan kualitas pelayanan kesehatan dan kesejahteraan masyarakat secara umum.
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