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INTISARI 

 

Novitasari D. 2019. Faktor Yang Mempengaruhi Perilaku Individu terhadap 

Penggunaan APD Untuk Pengendalian Infeksi Tuberkulosis Di Rumah Sakit 

Umum Pusat (RSUP) Dr Soeradji Tirtonegoro Klaten . D-IV Analis Kesehatan, 

Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Setia Budi.  

Perilaku adalah suatu bentuk respon terhadap rangsangan dari luar dan dalam 

memberikan respon sangat tergantung dari karakteristik atau faktor lain dari 

individu yang bersangkutan dan setiap individu memiliki respon yang berbeda-

beda. Penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) pada dasarnya mudah, namun pada 

penerapannya tidak semua petugas paramedis yang mempunyai risiko cukup besar, 

selalu menggunakannya. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah Perilaku 

Individu Berpengaruh terhadap Penggunaan APD untuk Pengendalian Infeksi 

Tuberkulosis di Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji Tirtonegoro 

Klaten” . 

Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner penyuluhan 

dengan Skala likert yang disebarkan kepada beberapa petugas paramedis. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan metode sampling jenuh dengan jumlah 

responden 42. Analisis data menggunakan analisis regresi linear sederhana dengan 

program spss versi 17 for windows. 

Berdasarkan hasil analisis menunjukkan bahwa perilaku individu 

berpenggaruh secara signifikan terhadap penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) 

untuk pengendalian infeksi Tuberkulosis (TB) terbukti dari hasil pada tabel 

statistik.  

 

Kata kunci : Perilaku, Alat Pelindung Diri, Infeksi Tuberkulosis (TB) 
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ABSTRACT 

 

Novitasari D. 2019. The Influencing Factors of the Individuals Behavior Against 

the Use of PPE for the Control of Tuberculosis Infection at Dr. Soeradji Tirtonegoro 

Klaten Central General Hospital. Bachelor of Applied Sciences in Medical 

Laboratory Technology Program, Health Sciences Faculty, Setia Budi University. 

Behavior is a form of response or reaction toward stimulation from outside 

the organism (human) but in giving a response depends on the characteristics or 

other factors of person, and each person has a different response. The use of 

Personal Protective Equipment (PPE) is basically easy, but in the real application 

not all paramedics who have a large enough risk, always use them. The study aimed 

to determine the factors that influence the behavior of individuals towards the use 

of personal protective equipment (PPE) for the control of tuberculosis infection 

(TB) at the Central General Hospital (RSUP) Dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten. 

The method used in this study was an extension questionnaire with a likert 

scale distributed to several paramedics. The sampling technique which was used 

was the  oversaturated sampling method, for 42 responders. It is the technique of 

determining the sample with certain considerations. Data analysis used simple 

linear regression analysis with the SPSS version 17 program for Windows. 

Based on the data anaylisis there was a significant influence between 

individual behavior towards the use of Personal Protective Equipment (PPE) for the 

control of Tuberculosis (TB) infection. 

 

Keywords: Behavior, Personal Protective Equipment (PPE), Tuberculosis (TB) 

Infection 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan bagi masyarakat 

dan tempat kerja yang memiliki risiko tinggi terhadap keselamatan dan 

kesehatan sumber daya manusia di rumah sakit seperti pasien, pendamping 

pasien, pengunjung, beserta lingkungan rumah sakit, undang-undang Nomer 

36 tahun 2009 tentang kesehatan menyatakan  bahwa pengelola tempat kerja 

wajib melakukan segala bentuk upaya kesehatan melalui upaya pencegahan, 

peningkatan, pengobatan, dan pemulihan bagi tenaga kerja (PERMENKES 

NO 66 Tahun 2016). 

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2014 tentang Tenaga Kesehatan 

dinyatakan bahwa tenaga kesehatan dalam menjalankan praktik berhak 

memperoleh pelindungan atas keselamatan dan kesehatan kerja, pengelola 

rumah sakit harus menjamin kesehatan dan keselamatan baik terhadap Sumber 

Daya Manusia (SDM) rumah sakit, pasien, pendamping pasien, pengunjung, 

maupun lingkungan rumah sakit dari berbagai potensi bahaya di rumah sakit 

karena dalam pengelolaan rumah sakit dituntut untuk melaksanakan kesehatan 

dan keselamatan kerja secara terintegrasi, menyeluruh, dan berkesinambungan 

sehingga risiko terjadinya penyakit akibat kerja, kecelakaan kerja serta 

penyakit menular dan tidak menular lainnya di rumah sakit dapat dihindari 

(PERMENKES NO 66 Tahun  2016).
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Tuberkulosis (TB) adalah suatu penyakit infeksi yang disebabkan oleh 

mycobacterium tuberculosis yang dapat menular melalui percikan dahak. 

Tuberkulosis (TB) bukan penyakit turunan atau kutukan dan dapat 

disembuhkan dengan pengobatan teratur, diawasi oleh Pengawasan Minum 

Obat (PMO). Sebagian besar kuman Tuberkulosis (TB)  menyerang paru tetapi 

biasanya juga organ lainnya (pusat data dan informasi KEMKES RI Tahun 

2018 ). 

Prevalensi Tuberkulosis (TB) di dunia menurut laporan world health  

Organization (WHO) tahun 2011 sekitar 12 juta orang atau 178 per 100.000, 

di mana setiap tahunnya ditemukan sekitar 8,8 juta dengan kematian sekitar 

1,1 juta jiwa. Tingginya kasus Tuberkulosis (TB) itu karena sampai saat ini 

upaya penemuan masih rendah yaitu 62% dengan kesuksesan sekitar 86%. 

Artinya fakta notifikasi Tuberkulosis (TB) di masyarakat dunia masih banyak 

belum terlacak dengan baik dan benar (Nizar, 2017). 

Epidemiologi Tuberkulosis (TB) di Indonesia, walaupun prevalensinya 

menunjukkan penurunan yang signifikan survei epidemiologi tahun 1980-2004 

secara nasional telah mencapai target yang ditetapkan tahun 2015 yaitu 221 per 

100.000 penduduk dan world health  Organization (WHO)  memprediksikan 

sekitar 690.000 atau 289/1000 terdapat penderita Tuberkulosis (TB) di 

Indonesia. Padahal riskesdas 2007 melaporkan prevalensinya lebih rendah 

yaitu 0,99%. Dilaporkan juga Tuberkulosis (TB) merupakan penyebab 

kematian kedua setelah stroke pada usia 15 tahun ke atas. Ironisnya juga 

sebagai penyebab kematian pada bayi dan anak balita. Kondisi ini di dukung 
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dengan adanya penemuan penderita Tuberkulosis (TB) dengan Bakteri Tahan 

Asam (BTA) positif dibawah target meskipun angka kesembuhan atau sukses 

rate telah berhasil dipertahankan di atas 85% sampai tahun 2010 berdasarkan 

data WHO, Indonesia menduduki peringkat keempat setelah India, China, dan 

Afrika Selatan dalam 22 negara beban Tuberkulosis (TB) tinggi (Nizar, 2017). 

Kasus Tuberkulosis (TB) di Indonesia sebanyak 420.994 kasus pada 

tahun 2017 (data per 17 mei 2018 ). Berdasarkan jenis kelamin, jumlah kasus 

baru Tuberkulosis (TB) tahun 2017 pada laki-laki 1,4 kali lebih besar 

dibandingkan pada perempuan. Bahkan berdasarkan survei prevalensi 

Tuberkulosis (TB) pada laki-laki 3 kali lebih tinggi dibandingkan pada 

perempuan. Begitu juga yang terjadi di negara-negara lain. Hal ini terjadi 

kemungkinan karena laki-laki lebih terpapar pada faktor risiko Tuberkulosis 

(TB) misalnya merokok dan kurangnya ketidak patuhan minum obat. Survei 

ini menemukan bahwa seluruh partisipan laki-laki yang merokok sebanyak 

68,5% dan hanya 3,7% partisipan perempuan yang merokok (pusat data dan 

informasi KEMKES RI Tahun 2018 ). 

Pengelolaan dan pengendalian risiko berkaitan dengan keselamatan dan 

kesehatan kerja di rumah sakit agar terciptanya kondisi rumah sakit dengan 

keadaan sehat, aman, selamat, dan nyaman bagi sumber daya manusia rumah 

sakit, pasien, pendamping pasien, pengunjung, maupun lingkungan rumah 

sakit, maka rumah sakit perlu menerapkan Sistem Manajemen Kesehatan Dan 

Keselamatan Kerja Rumah Sakit (SMK3 RS)  dikarenakan  merupakan bagian 
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dari sistem manajemen rumah sakit secara keseluruhan (PERMENKES NO 66 

Tahun 2016). 

Perilaku merupakan keseluruhan (totalitas) pemahaman dan aktivitas 

seseorang yang merupakan hasil bersama antara faktor internal dan faktor 

eksternal tersebut. Perilaku seseorang sangat kompleks, dan mempunyai 

bentangan yang sangat luas, meskipun perilaku adalah bentuk respon atau 

reaksi terhadap stimulus atau rangsangan dari luar organisasi namun dalam 

memberikan respon setiap individu sangat tergantung pada karakteristik atau 

faktor-faktor lain dari orang yang bersangkutan. Hal ini menunjukkan bahwa 

meskipun stimulusnya sama bagi beberapa orang, namun respons tiap-tiap 

orang berbeda Notoatmodjo (2014). 

Berdasarkan obyek penelitian bahwa tingkat risiko tertular tergantung 

dari tingkat pajanan dengan percikan dahak. Pasien Tuberkulosis (TB) paru 

dengan Bakteri Tahan Asam (BTA) positif memberikan kemungkinan risiko 

penularan lebih besar dari pasien Tuberkulosis (TB) paru dengan Bakteri 

Tahan Asam (BTA) negatif. Karna petugas lebih sering berkontak langsung 

dengan penderita sehingga potensi tertularnya lebih besar. Sehingga dalam hal 

ini jika pemakaian Alat Pelindung Diri (APD) tidak sesuai prosedur maka 

potensi tertularnya akan semakin besar. 

Fakta yang menunjukkan bahwa data yang didapatkan dari rekam medik 

Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten jumlah 

penderita Tuberkulosis (TB) dari tahun ke tahun mengalami peningkatan. 
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Tahun 2017 jumlah penderita Tuberkulosis (TB) paru dengan Bakteri Tahan 

Asam (BTA) positif ditemukan sebanyak 265, penderita meningkat pada tahun 

2018 menjadi 314 penderita. Sedangkan pada tahun 2019 bulan Januari-April 

didapatkan jumlah penderita Tuberkulosis (TB) dengan Bakteri Tahan Asam 

(BTA) positif sebanyak 125 penderita. 

Penelitian yang dilakukan oleh Harlan dan Paskarini (2014) dengan judul 

“Faktor Yang Berhubungan Dengan Perilaku Pengunaan APD Pada Petugas 

Laboratorium Rumah Sakit Primasatya Husada Citra (PHC) Surabaya”, 

menunjukkan bahwa semakin muda usia, semakin sedikit masa kerja, semakin 

lengkap APD yang tersedia maka semakin baik perilaku pengunaan APD.   

Penelitian oleh Sudarmo et.al (2016) yang berjudul “Faktor Yang 

Mempengaruhi Perilaku Terhadap Kepatuhan Penggunaan Alat Pelindung Diri 

(APD) Untuk Pencegahan Penyakit Akibat Kerja”, terdapat pengaruh yang 

signifikan pada variabel pengawasan dan variabel ketersediaan Alat Pelindung 

Diri (APD), pada uji simultan bahwa kepatuhan perawat bedah benar-benar 

signifikan dipengaruhi faktor perilaku . 

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Putri, Widjanarko, Shaluhiyah 

(2018) yang berjudul “Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Tingkat 

Kepatuhan Perawat Terhadap Pengunaan Alat Pelindung Diri (APD) di RSUP 

Dr. Kariadi Semarang”. Pada tingkat pendidikan dan pengaruh teman sejawat 

merupakan variabel yang berhubungan dengan tingkat kepatuhan perawat 

dalam menggunakan alat pelindung diri (APD) dan variabel yang tidak 
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memiliki hubungan dengan tingkat kepatuhan perawat dalam mengunakan alat 

pelindung diri (APD) yaitu umur, masa kerja, pengetahuan, sikap, kebijakan, 

ketersediaan APD, pengawasan dan beban kerja saat melakukan tindakan. 

Berdasarkan latar belakang peneliti tertarik meneliti “Faktor Yang 

Mempengaruhi Perilaku Individu Petugas Paramedis terhadap Penggunaan 

APD Untuk Pengendalian Infeksi Tuberkulosis di RSUP dr. Soeradji 

Tirtonegoro  Klaten”. Dengan harapan hasil penelitian dapat memberikan 

kontribusi pada rumah sakit sesuai dengan variabel yang diteliti. Perbedaan 

pada penelitian terdahulu pada variabel bebas (indenpendent), obyek peneliti 

dan responden peneliti.  

B. Rumusan Masalah  

Apakah perilaku individu petugas paramedis berpengaruh terhadap pengunaan 

Alat Pelindung Diri (APD) untuk pengendalian infeksi Tuberkulosis (TB) di 

Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten? 

C. Tujuan Penelitian 

Untuk mengetahui apakah perilaku individu petugas paramedis berpengaruh 

terhadap pengunaan Alat Pelindung Diri (APD) untuk pengendalian infeksi 

Tuberkulosis (TB) di Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji 

Tirtonegoro Klaten 
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D. Manfaat Penelitian  

a. Bagi peneliti 

Manfaat penelitian bagi penulis untuk mengembangkan perilaku 

pemakaian Alat Pelindung Diri (APD) secara baik dan benar sehingga dapat 

mencegah infeksi  Tuberkulosis (TB) pada petugas paramedis di Rumah 

Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten. 

b. Bagi Rumah Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten 

Manfaat penelitian ini adalah dapat dijadikan sebagai masukkan untuk 

proses pengendalian infeksi Tuberkulosis (TB) serta sebagai bahan edukasi 

dalam proses penerapan pengunaan Alat Pelindung Diri (APD) di Rumah 

Sakit Umum Pusat (RSUP) dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten. 

c. Bagi Institusi Pendidikan 

Memberikan sumbangan penelitian dan diharapkan dapat memberikan 

informasi tentang  perilaku pengunaan Alat Pelindung Diri (APD) yang baik 

sebagai upaya pengendalian infeksi Tuberkulosis (TB). 

 

 

 

 

 

 

 


