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MOTTO
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Tidak ada jalan menuju kesuksesan kecuali dengan mempunyai tujuan yang jelas.

" Anonim. Tanpa Tahun. Motto Hidup. http://www.logikakehidupan.com/href?/01 [7 Juli 2011]
T Munger. 2009. 25 Hari Menciptakan Pikiran yang Lebih Positif, Kuat, dan Membahagiakan.
Yogyakarta: Penerbit Think.
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Medical Waste Management Systems at Health Center in Jember
Komang Yudha Widiartha

Department of Environtment Health and Occupational Health and Savety,
Public Health Faculty, Jember University

ABSTRACT

Medical waste management at the health center in Jember have obstacles, they are
the accumulation of waste at times, the role of officers has not been implemented in
accordance with the duties and functions of each subject so that there is still a waste
that has not been handled seriously and the medical waste management in the health
center still cannot be called perfect due to the lack of existing infrastructure. The type
of this research is analytical survey. Sampling method in this study is cluster
sampling technique, with the number of PSU (Primary Sample Unit) of 7 health
centers with a number of samples as many as 17 nurses and 10 staff of waste
management (cleaning service). The data obtained were analyzed using the Mann
Whitney and Spearmen test with o = 0.05. The study results showed that there is
significant relationship between knowledge of the staff with the implementation of the
medical waste management, for the nursing staff with p value = 0.037, as for the staff
of waste management (cleaning service) with p value = 0.010; there is significant
relationship between the attitude of the staff with the implementation of the medical
waste management, for the nursing staff with p value = 0.010, as for the staff of
waste management (cleaning service) with p value = 0.035; there are differences
in the implementation of medical waste management by the staff between urban and
rural health centers, for the nursing staff with p value = 0.016, as for the staff of
waste management (cleaning services) with p value = 0.036. Based on these results,
it is expected that the health center in Jember provide guidance,
counseling, and supervising to the staff in the implementation of medical waste
management, particularly in improving the knowledge and attitudes of the staff in the
implementation of an appropriate medical waste management regulations.

Keywords: implementation of medical waste management, attitude, knowledge,
medical waste, staff
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RINGKASAN

Analisis Sistem Pengelolaan Limbah Medis Puskesmas di Kabupaten
Jember; Komang Yudha Widiartha; 072110101081; 2012; 122 halaman; Bagian
Kesehatan Lingkungan dan Kesehatan Keselamatan Kerja Fakultas Kesehatan

Masyarakat Universitas Jember.

Pemilahan, pengumpulan, penampungan sementara, pengangkutan serta
pemusnahan limbah medis merupakan kunci untuk melaksanakan pengelolaan limbah
medis. Pengelolaan limbah medis Puskesmas di Kabupaten Jember terdapat kendala,
yaitu terkadang terjadi penumpukan limbah, peran petugas belum dilaksanakan sesuai
dengan tugas dan fungsi pokok masing-masing sehingga masih terdapat adanya
limbah yang belum tertangani secara serius dan pengelolaan limbah medis di
Puskesmas masih belum bisa disebut sempurna dikarenakan belum lengkapnya sarana
dan prasarana yang ada. Selain itu, pengelolaan yang dilakukan belum memenuhi
persyaratan sistem pengelolaan limbah dan dilaksanakan sesuai dengan aturan yang
berlaku di Puskesmas tersebut.

Berdasarkan uraian diatas peneliti tertarik untuk mengangkat permasalahan
dengan judul: analisis sistem pengelolaan limbah medis Puskesmas di Kabupaten
Jember dengan rumusan masalah: Bagaimanakah hubungan antara pengetahuan dan
sikap petugas perawat dan pengelola sampah (cleaning service) dengan pelaksanaan
pengelolaan limbah medis, Bagaimana perbedaan pelaksanaan sistem pengelolaan
limbah medis Puskesmas yang ada di perkotaan dan pedesaan?

Jenis penelitian ini adalah survei analitik berdasarkan waktunya menggunakan
pendekatan cross sectional. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah
dilakukan dengan menggunakan teknik cluster random sampling, yaitu dari populasi
terlebih dahulu dibagi atas kelompok berdasarkan area atau cluster. Kemudian dipilih
lagi anggota unit dari sampel cluster dengan tehnik one stage culster sampling

dengan alokasi proporsional, dengan jumlah PSU (Primary Sample Unit) sebanyak 7

viil



Puskesmas di perkotaan dan pedesaan dengan jumlah sampel sebanyak 17 petugas
perawat dan 10 petugas pengelola sampah (cleaning service). Pengambilan data
dalam penelitian ini dengan menggunakan teknik wawancara dengan kuesioner dan
observasi. Data yang diperoleh selanjutnya dianalisis menggunakan uji korelasi
Spearmen dan Mann Whitney dengan o = 0,05.

Hasil Penelitian menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara
pengetahuan petugas perawat dengan pelaksanaan pengelolaan limbah medis dengan
p value = 0,037; ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan petugas pengelola
sampah (cleaning service) dengan pelaksanaan pengelolaan limbah medis dengan p
value = 0,010; ada hubungan yang signifikan sikap petugas perawat dengan
pelaksanaan pengelolaan limbah medis dengan p value = 0,010; ada hubungan yang
signifikan petugas pengelola sampah (cleaning service) dengan pelaksanaan
pengelolaan limbah medis dengan p value = 0,035; ada perbedaan pelaksanaan
pengelolaan limbah medis oleh petugas perawat antara Puskesmas di perkotaan dan
pedesaan dengan p value = 0,016; ada perbedaan pelaksanaan pengelolaan limbah
medis oleh petugas pengelola sampah (cleaning service) antara Puskesmas di
perkotaan dan pedesaan dengan p value =0,036.

Berdasarkan hasil ini, diharapkan pihak Puskesmas di Kabupaten Jember baik
di perkotaan dan pedesaan memberikan pengarahan, membimbing, dan mengawasi
petugas perawat dan pengelola sampah (cleaning service) dalam pelaksanaan
pengelolaan limbah medis, khususnya dalam peningkatan pengetahuan dan sikap
petugas perawat dan pengelola sampah (cleaning service) terhadap pelaksanaan

pengelolaan limbah medis yang sesuai peraturan.
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