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Lampiran 1. Riwayat Hidup Penulis

Mutiara Sianturi, lahir di Hutabayu, 17 April
1978. Berdomisili di Kota Wamena, Kabupaten
Jayawijaya, Papua sejak tahun 2001 sampai
dengan sekarang 2022. Dan telah mengabdi
sebagai tenaga kesehatan di RSUD Wamena
sebagai Kepala Instalasi Kesehatan Lingkungan.
Suami bernama Hendry Sinaga dan telah

dikaruniai tiga orang putra yaitu Daniel Anes

Rimu, Daud Anggara Rimu dan Yeri Jitara

Rimu.

Penulis mulai memasuki jenjang pendidikan pertama di SDN Hutabayu
Setelah itu melanjutkan Pendidikan di sekolah lanjut tingkat pertama SMP
Negeri Hutabayu dan selesai pada tahun 1993. Pada tahun yang sama penulis
melanjutkan pendidikan sekolah menengah atas di SMA Negeri Tanah Jawa
dan lulus pada tahun 1996. Pada tahun yang sama pula melanjutkan
pendidikan tingkat Diploma 111 di APK Kabanjahe dan lulus pada tahun 1999.
Untuk peningkatan karir dan pendidikan, saat ini Penulis melanjutkan studi
sampai dengan tingkat Sarjana di Universitas Muhammadiyah Kalimantan
Timur Fakultas Kesehatan Masyarakat Program Studi S1 Kesehatan
Lingkungan. Penulis selalu berharap semoga perjuangan, harapan, kerja keras,
dan doa yang telah dilakukan selama menempuh studi dapat mendatangkan
kebaikan. Dan kiranya setiap detik yang telah berlalu dalam kehidupan selalu
dipenuh dengan ucapan syukur atas Kasih Anugerah Tuhan yang tidak pernah
berkesudahan dari hari ini, esok dan seterusnya. Amin.
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Lampiran 3. SOP Pengelolaan Limbah Medis Padat RSUD Wamena

RSUD

| Kabugpaten Jayawijay

STANDAR PROSE UL
OPERASIONAL (SFO)

Pangertian

PENGELOL. . .#l LIMBAH PADAT
~ NoDokumen | No. revisi | Halaman
m b ! |
S L e S o
P lotapkan Dircktur
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B gayawiaya

o ﬂ=>(4._, T dully G Sokurtia My

L Ssoawinr - NIP.19 %052l 30031a g2

1. Limbah rumah sakit ad Tty Samua limbah yang dihasiliar
daji kegiaizn rumah sa. - calam bantuk padal, cair dan gag
yang gengelolaannya o 4tur dan dilaksarakan clen pinak
rumah sakil;

2. Limbar padat rumah cakt adaleh semuJe limbah rumah
sakit yang berbentuk padat sebagai haeil kegiatan rumah
sakit yang terdin dari | chah medis padal dan non rodi
padal;

3 Limaah medis padal adalah limbah padat yang terdin dari
limkah medis oadat idzl lajam (LMPTT) 2ar limbah medis
pacat tajam (LMPT);

4, LMFT adalah limbzt  medis  padat  yang dapa:

mengakibatkan keczlakoan pada seuges melipuli swinge

dan jarum suntik  pisau  bekas operasi  (bistourl)
serlengkapan intravana pacahan gelas dsb,

Surmper LMFT (iskas! cerghasil limbah) adalah semuz

ruangan  di rumah sokit vang  dipergunaksn  untuk

melaku-an kegiatan cc syanan madis yang menghasiikan
limbal.

8, Pergelolaan LMPT ada =h rarckalan kegiatan perisahan,
pewadeher dan  pongurmpulan pencembilan dan
pengangkuian, penyimpnan sementata serta pembuangan
akhir / pemusnahan;

a. Pemisahan, pewadahan ©an  pangumaulian  adalah
kegiatan memilah atzu memisahkaa |MFT, menyiripan
LMPT pada tempzl <husus  can  menguriou<an
scinentara tempat 10 - us tersebut.

b. Fengambilan  den  sengangkutan  adalah  kegalan
membaea LMPT yaiy sudah cikumpulkan dari sumbes
bzl ke umah mbahvTPS (tempat perampungar

o
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7.

¢. beralnya metalui kag atan penimbangan,

d. Pembuangan akhirpemusnahan  adalah  kegiatan
membuang  dan  memusnahkan fimbah  dengan
Insenerator.

€. Petugas pengelola LMPT adalah pelugas yang
melaksanakan kagiatan pengelokaan LMPT yang tersiri
ceri petugas pengnasil LMPT, pelugas kebersihan
(cleaning ssrvice), petugas pengambil LMPT dan
petugas pemusnah LMPT,

f. Petugas penghasil LMPT adalgh karyawan rumah sakil
yanq bekera atau poserla pendidikan yang melakokan
magang di  Ruangern/ Bagian/ Instalasi  yang
menghasikan limbah sebagai hasil dari pelayanan atau
tindakan medis

g. Pelugas pengambil LMPT adaleh pelugas kebersihan
(clearing service) yang dipekerjekan oleh pihak rumah
sakt yang mempunyz: lugas mengambil LMPT dari tiap
tiap ruangan/ sumber ambeh,

h. Petugas pemusnah LMPT edelah petugas khusus yang
ditunjuk Rumah Salt yang bertugas mamusnahkan
LMPT .

i.  Pengawas adalah pelugas yang mengawasl pergelolaan
LMPT yang lerdin daii .

j.  Pengawas dan piha- umeh sakit meliputl slaf instaias,
Kesehalan Lingkungan dan staf yang ditunjuk mewakili
Ruangan/ Bagian/ Instalasi sebagai penghasil! sumber
limbah.

lempat khusus LMPT uadalah tempat yang terbuai dar

bahan khusus, bertutu,., ant' bocor, anti tusuk dan licek

mudanh tarbuka, dengan kriteria sebagai berikul

a. Tempal dengan ukuran kecil {misainya kotak dengan
ukuran + 15 kg jyang bertuliskan 'SAFETY BOX
Tempal ini dipakai sckal buang den berfungsi untux
menampung  sementara  LMPT  di  ruanganisumboer
limbah;
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b. Tempat bereda {tral] vang pada proses pergenghutan.
Tampat ini berungsi sebagai alal angkut LMPT can
ruangan ke umah linoah/TRS,

¢ Tampal /! Ember plastk beslulup dengan kapasias 20 H
dan 50 i yang berokasi di tap ruangan bervama marah

8. Kaoordinater pengalalaan LMFT adalah Inslalasi Kesehatan
Lingkungan sesuai dengzn wrai tugas dan angoung jawab
sabagai unit pelayanan non struklural yvang menysdiskan
[azllizas dan menyelenggarakan kegiatan pelayanan saniasi
dan pengebolaan kesehatan lmgkungan rumeh sakit

8. Sumber penghasil lewpal penampmgan khusus LMPT
adalah  ruang pelavaran dan penunjeng medik | ruang
hasmaodialisa, CK. Laborateiurn, Fermasi, Gid dan lain-
lain};

10. Petugas Fengiim tempat penampungan khusus LPT
adalah  petugaz Cleanng Servicadari ruangen penghas||
rempat perampungan khusus LVIPT,

11. Pemanfaatan dan pendistribusian tempatl penampungan
khusuz LMPT adslah rangkaian kegiatan pengiriman
pelabalan dan pardislribuosian;

12. Ingeneralar adalak alat vang di sarankan unfuk membakar

LMPT dengan zubu dizies 1000 0 Celeius,

Sabagai acuan pengrepan langkah-lengkah dalam pelaksanaan
pengelolaan limbah madis padat tajam i RBSUD  Kab.

Jayawijana

habljakan

Pangujizr emisi dar hasl pembeharan incenerator di lakukan
secara ffin minimal enar: bulan sskall unluk pemerikzaan
kzlzboratorium penguji kualas ingkungan yang di tunjuk resmi
fdirekomaniasikan odeh Kemantedian Lingkengan Hidup;

Prosadur

Proses pengeaiclesn limbeh medis padet tajam, terdirl dari
a. Pamilalan adalah ; Froges pemisahan LMFT dar limbah
meshs bigsa yang dilskuzan cleh pelugas panghasil;
b Pewuduhan edelgh ; [roses perampungan LMPT kedalam
tempat limbah Khoses sampai =i % bagien dani lempat
khusus imbah terssbul, dilaksanakan pada proses
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PENGELOLAAN LIMBAH PADAT

4id

Prozodur

Unit terkait

pearpitalan yang dilekukan aleh petugas panghas.ll .

c. Pengambilan  dan  panganghutan adalsh - Proses
pengumpulan LKPT dasd sumbar penghssl memju tsmpat
penyimpanan semantar: |

d. Penyimpanan samenlara adalah @ Prosas penarioungan
sementera LMPT sebelum  dikiim  manuju  fampst
pengolahan akhir [ insenaralar;

e. Pangalahan akhir adalah Prosas panghancuran LMFT,

f. Proses pangamblan, panyimpanan dan pengokahan akhic
dilakukan olsh aihak rumiah sakil ;

4. Pangawasan adalah Regiatan pengamatan sccara oms
manans tarhadap selunth croses pengelolaan LAPT;

h. Proses pangadslaan LMPT yvang téedici dad pemilzhan,
pewadahan, pangambilan dan pangangkutan, penyimpanan
samentara dan pengolahan akhic dilakukan sstiap han poda
[ar karla ruangan

Prosas pemanfaalan & pendigtibuslan lampat penampungan

khusus LMFT.

4. Pengiriman adalah : Proses pangangkutan  tempat
penempungan khusus LMPT aleh patugas  Clesning
Service ruangan  aar sumber  penghasil bempa
penampungan  khusas  LMPT  menuju  koordingtor
pengzivleen LMPT wuniuk pelatelen dan pendisiribusian;

b, Pelabelan adalah ; Froses pembustan landa "SAFETY
BOX - pede tempal penampungan khusus LMPT vang
dilskukan cleh koordinetor pengeloizan LMPT,

. Pemlisiibusian sdelah : Froses panyebaran empal
penampungen  khusus  LMPT ke ruangan vang
membytubkan yang Jilekukan aleh petuges Cleaning
Service berdasarkan usulen dari ruangan;

Earilasi, laberatorium pangu)l kualitas lngkurgar

Sglurub raangan pelayanzedindakan madies penghasil (sumber)
Limbah Calr yang barada di RSUD kab . Jayawiizya




Lampiran 4. Lembar Kuesioner Penelitian

“HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN DAN SIKAP TERHADAP
TINDAKAN PETUGAS KESEHATAN BERDASARKAN
PROSEDUR PENGELOLAAN LIMBAH MEDIS PADAT

DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH WAMENA
KABUPATEN JAYAWIJAYA 2022”

Tanggal Pengisian: ..........c.oviuiiiiiii i e
A. lIdentitas Responden

Nama PP
Jenis Kelamin : LILaki-laki [ IPerempuan

Usia e
PeNdIdIKaAN 1
Lama K  t o

B. Lingkari jawaban yang sesuai (boleh lebih dari satu) atau jika jawaban tidak
ada boleh mengisi pada jawaban yang telah disediakan.

Kegiatan yang telah diikuti berkaitan dengan kewaspadaan standar (Patient Safety)
pengelolaan limbah:

(1 Seminar [ Diskusi Kelompok
L] Pelatihan [] Media Massa
I I 111 )7

C. Petunjuk Pengisian

1. Kuesioner 1
Pengetahuan Petugas Terhadap Pengelolaan Limbah Medis Padat RSUD
Wamena
Jawablah dengan memberi tanda (V) pada pilihan yang anda anggap tepat.

No. Point Pertanyaan Benar | Salah

1. | Paham akan standar operasional prosedur pengelolaan
limbah adalah pedoman untuk mencegah transmisi dari
berbagai penyakit yang ditularkan melalui darah di
lingkungan fasilitas pelayanan kesehatan

2. | Pengelolaan material sisa/limbah medis adalah salah satu
upaya pencegahan dan pengendalian infeksi di lingkungan
RSUD Wamena

3. | Pengelolaan limbah merupakan bagian dari kewaspadaan
standar




4. | Pengelolaan limbah di RSUD Wamena bertujuan
membuang bahan-bahan berbahaya seperti limbah medis,
limbah benda tajam, dll dengan aman

5. | Pengelolaan limbah bertujuan hanya untuk melindungi
petugas kesehatan di RSUD Wamena

6. | Limbah di RSUD Wamena terdiri dari limbah medis, non
medis, limbah benda tajam

7. | Limbah medis di RSUD Wamena dibagi menjadi limbah
padat, cair dan limbah gas

8. | Limbah infeksius adalah limbah yang terkontaminasi
dengan darah dan bukan cairan tubuh

9. | Limbah non-infeksius adalah limbah yang tidak
terkontaminasi darah dan cairan tubuh

10. | Limbah benda tajam adalah limbah yang memiliki
permukaan tajam

11. | Limbah patologi bukan merupakan limbah klinis

12. | Proses pengelolaan limbah dimulai dari tahap identifikasi,
pemisahan, labeling, pengangkutan, penyimpanan hingga
pembuangan/pemusnahan dengan insinerator

13. | Sumber penghasil tempat penampungan khusus limbah
medis padat tajam (LMPT) adalah ruang pelayanan dan
penunjang medik seperti haemidialisa, OK, Laboratorium,
Farmasi, Gizi dll

14. | Pembuangan limbah yang terkontaminasi darah dan cairan
tubuh masukkan ke dalam kantong plastik berwarna
kuning.

15. | Yang dimaksud dengan pengangkutan limbah medis
adalah mengangkut limbah medis yang sudah terkumpul
untuk dilakukan pemusnahan atau di kelola oleh pihak
ketiga

16. | Limbah infeksius dan non infeksius ditempatkan di wadah
yang berbeda tapi dengan warna tempat yang sama

17. | Limbah yang memiliki permukaan tajam masukkan ke
dalam safety box

18. | Limbah cair segera dibuang ke tempat pembuangan/pojok
limbah cair (spoelhoek).

19. | Pembuangan limbah yang tidak terkontaminasi darah dan
cairan tubuh, masukkan ke dalam kantong plastik
berwarna hitam.

20. | Wadah limbah di RSUD Wamena harus tertutup, dicuci
setiap hari, dan tidak menggunakan pedal kaki.

21. | Jika kantong limbah sudah terisi % penuh maka dilakukan




pengikatan.

22. | Limbah benda tajam seharusnya tidak boleh ditempatkan
di sembarang tempat

23. | Wadah limbah benda tajam ditutup dan diganti jika telah
penuh

24. | Menutup kembali jarum suntik habis pakai dengan cara
recapping

25. | Tempat penampungan sementara limbah infeksius
berlambang biohazard

26. | Apakah benar atau salah bahwa Limbah infeksius
dimusnahkan dengan insenerator

27. | Ketersediaan tempat pembuangan limbah di RSUD
Wamena terdiri dari kantong plastik berwarna kuning,
kantong plastik berwarna hitam, safety box, spoelhoek,
tempat limbah sementara dengan penutup dan pedal kaki

28. | Apakah benar atau salah bahwa yang dimaksud dengan
pemisahan sampah adalah membuang limbah medis dan
non media pada satu tempat sampah

29. | Abu pembakaran limbah medis padat di buang disungai

30. | Yang dimaksud dengan pengumpulan limbah medis adalah
mengumpulkan sampah pada tempat pengumpulan sampah
akhir (TPA)

2. Kuesioner 2
Sikap Petugas Terhadap Pengelolaan Limbah Medis Padat RSUD Wamena
Jawablah dengan memberi tanda (\) pada pilihan yang anda anggap tepat.
STS = Sangat Tidak Setuju, TS = Tidak Setuju, S = Setuju, SS = Sangat Setuju

No. Poin Pertanyaan STS | TS S SS Skor

1. Limbah atau material sisa medis
dapat menimbulkan penyakit

2. | Limbah atau material sisa baik
medis dan non medis harus di
pisahkan ditempat penanmpungan
yang berbeda

3. | Setiap ruangan harus memiliki
tempat limbah medis

4. | Alat bantu mengumpulkan limbah
atau material sisa media dari ruang
ke ruang mengunakan
kereta/gerobak

5. | Menegur pasien/keluarga pasien




yang membuang sampah tidak pada
tempatnya

Tempat pembuangan limbah atau
material sisa medis harus sesuai
dengan ketentuan standar yaitu
kondisi tempat sampah harus
tertutup

Selalu memastikan menutup
kembali tempat sampah sesudah
membuang limbah atau material
sisa medis/sampah

Dengan tegas menegur apabila
didapati petugas ada yang tidak
menutup tempat sampah

Semua limbah atau material sisa
medis dimusnahkan dengan
insenerator

10.

Mengubur abu hasil pembakahan
limbah atau material sisa medis di
tempat yang sudah disediakan

11.

Menegur seperlunya saja apabila
didapati petugas ada yang tidak
menutup tempat sampah

12.

Bahwa tidah harus limbah atau
material sisa baik medis dan non
medis di  pisahkan  ditempat
penampungan yang berbeda

13.

Menegur pasien/keluarga pasien
yang membuang sampah tidak pada
tempatnya hanya untuk
pasien/keluarga pasien yang mau di
tegur saja

14.

Alat bantu mengumpulkan limbah
atau material sisa media dari ruang
ke ruang tidak harus mengunakan
kereta/gerobak

15.

Tempat pembuangan limbah atau
material sisa medis tidak harus
sesuai dengan ketentuan standar
yang terpenting apapun tempatnya
harus dalam kondisi tertutup




3. Kuesioner 3
Tindakan Petugas Terhadap Pengelolaan Limbah Medis Padat RSUD
Wamena
Jawablah dengan memberi tanda (V) pada pilihan yang anda anggap tepat.
STS = Sangat Tidak Setuju, TS = Tidak Setuju, S = Setuju, SS = Sangat Setuju

No. Poin Pertanyaan STS TS S SS Skor
1. | Bertindak tegas dalam

memisahkan  limbah  atau

material sisa baik medis sesuai

Kriterianya

2. | Bertindak tegas dalam
memastikan mencuci tangan
dengan sabun dan antiseptik
setelah menganggani limbah
atau material sisa medis

3. | Bertindak dalam pengangkutan
limbah atau material sisa medis
dan non medis dari setiap
ruangan ke tempat
penampungan

4. | Bertindak tegas apabila
didapati petugas yang tidak
menutup  kembali  tempat
sampah setelah membuang
sampah

5. | Bertindak dalam memastikan
bahwa hanya limbah atau
material sisa medis saja yang
di musnahkan dengan
insenerator

6. Bertindak dalam memastikan
limbah atau material sisa sudah
dipisakan  sesuai dengan
kantong plastic yang
disediakan

7. | Bertindak benar dengan
mengubur hasil pembakaran
limbah atau material sisa medis
ke penampungan yang sudah
tersedia




Bertindak  tegas  terhadap
pasien dan keluarga pasien
yang membuang sampah tidak
pada tempatnya

Bertindak sesuai SOP yang
berlaku  ketika  berurusan
dengan pengelolaan limbah
medis

10.

Bertindak benar dalam
memastikan bahwa tempat
sampah selalu dalam kondisi
tertutup

11.

Bertindak dalam memastikan
bahwa semua limbah atau
material sisa medis dapat di
musnahkan dengan insenerator

12.

Bertindak benar bahwa dalam
memastikan limbah  atau
material sisa tidak harus
dipisakan  sesuai  dengan
kantong plastik yang
disediakan

13

Bertindak benar dalam
memastikan bahwa tempat
sampah harus selalu dalam
kondisi tertutup bukan
kewajiban semua  petugas
kesehatan

14.

Bertindak dalam pengangkutan
limbah atau material sisa medis
dan non medis dari setiap
ruangan ke tempat
penampungan hanya untuk
petugas kebersihan saja

15.

Bertindak sesuai SOP yang
berlaku  ketika  berurusan
dengan pengelolaan limbah
medis merupakan kewajiban
petugas  kebersihan  tidak
seluruh petugas kesehatan




Lampiran 5. Perhitungan Jumlah Responden

Adapun rumus dalam penentuan Cluster Random Sampling ialah mengunakan rumus

Slovin sebagai berikut :
N
"1+ N (exe)
353
~ 1+ 353 (0,15%0,15)
353
"= 89425
n = 39,4744

n

n

Kemudian dilanjutkan mencari sampel pecahan cluster dengan menggunakan rumus

sebagai berikut :
Ni

fi=~

Nilai fi = Jumlah Populasi di Cluster ICU
Jumlah Populasi Total
=16/353
=0,0453

Kemudian di dapatkan besarnya sampel per cluster, dengan menggunakan rumusan

sebagai berikut :

Ni=fixn

Ni = 0,0453 x 39,4744
Ni = 1,789 atau dibulatkan menjadi 2 (untuk jumlah sampel di ruangan ICU)

Hitung dengan cara yang sama untuk setiap ruang yang di jadikan sampel
Dimana :
fi = Sampel pecahan cluster
Ni = Banyaknya individu yang ada dalam cluster
N = Banyaknya populasi seluruhnya
n=39,4744.



e =15%

No Ruang Populasi (Ni) Sampel
1 |ICU 16 2
2 |I1GD 32 4
3 |OK 18 2
4 | Poliklinik 45 5
5 | Bangsal Penyakit Dalam 26 3
6 | Bangsal Bedah 22 3
7 | Bangsal Mata 6 1
8 | Ruang Perina 18 2
9 | Ruang Kanak-kanak 24 3
10 | Ruang Bersalin 22 3
11 | Laboratorium 18 2
12 | Apotek 18 2
13 | Gizi 27 3
14 | Cleaning service 61 7
Total Populasi (N) 353 42




Lampiran 6. Kunci Jawaban Kuesioner

1. Variabel Pengetahuan

Jawaban Jawaban
No No
Benar Benar
1 B 16 B
2 B 17 B
3 B 18 B
4 B 19 B
5 B 20 B
6 B 21 B
7 B 22 B
8 B 23 B
9 B 24 B
10 B 25 B
11 S 26 B
12 B 27 B
13 B 28 S
14 B 29 S
15 B 30 B
Rekap %
Pengetahuan
Cukup 31 | 74%

Kurang 11 | 26%

Jumlah 42 | 100%

2. Variabel Sikap

NO SS S TS STS
1 4 3 2 1
2 4 3 2 1
3 4 3 2 1
4 4 3 2 1
5 4 3 2 1
6 4 3 2 1
7 4 3 2 1
8 4 3 2 1
9 4 3 2 1
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%

Positif

30

71%

Negatif

12

29%

Jumlah

42

100%

3. Variabel Tindakan
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian

1. Validasi Kuesioner

2. Observasi Lapangan

3. Wawancara dan Pengisian Kuesioner
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