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LAMPIRAN

Lampiran 1. Kuesioner Penelitian

KUISIONER PENELITIAN

IMPLEMENTASI STANDAR KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA RUMAH
SAKIT DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH BATARA GURU

KABUPATEN LUWU TAHUN 2024

A. Ildentitas Responden

o0k~ wNE

Nama

Umur

Jenis Kelamin
Pendidikan Terakhir
Masa Kerja
Unit/Instalasi

B. Petunjuk Pengisian Kuesioner
1. Pilihlah jawaban dengan memberikan tanda Checklist (V) pada salah satu
jawaban yang paling sesuai menurut Anda.

PN

Setiap pernyataan hanya membutuhkan satu jawaban saja.
Mohon memberikan jawaban yang sebenarnya.
Setelah melakukan pengisisan, mohon saudara(i) mengembalikan kuisioner

kepada yang memberikan kuisioner ini.

C. Daftar Pertanyaan
Manajemen Risiko

Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak
1 Saya pernah mengalami pandangan kabur akibat
" | pencahayaan kurang memadai di unit kerja
2. | Saya pernah mengalami insiden tertusuk jarum suntik
3 Saya pernah mengalami insiden (terpeleset/tertimpa
" | benda jatuh/terjepit oleh benda) saat bekerja
Saya pernah mengalami keluhan pada pernafasan
4. | atau iritasi pada kulit saat terpajan cairan dan zat kimia
di unit kerja
5 Saya mengambil posisi atau sikap tubuh tidak aman
" | (tidak ergonomis) saat bekerja
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sudah sesuai

Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak

1 Saya menggunakan alat pelindung diri (APD) yang

" | dipersyaratkan sesuai pekerjaan saya
5 Saya menggunakan alat pelindung diri (APD) yang layak

" | pakai
3 Saya bekerja sesuai dengan prosedur kerja yang

" | ditetapkan
4. | Saya telah mendapat pelatihan sesuai pekerjaan saya
5. | Terdapat rambu-rambu peringatan yang jelas

Pelayanan Kesehatan Kerja
Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak

1. | Saya mendapat pemeriksaan kesehatan secara berkala
2. | Saya mendapatkan jaminan kesehatan di tempat kerja
3 Tempat kerja saya menyediakan obat-obatan untuk

" | pertolongan pertama pada kecelakaan (P3K)
4. | Kotak P3K yang disediakan terisi dengan lengkap
5 Waktu yang diberikan untuk melaksanakan pekerjaan

Pengelolaan Bahan Berbahaya dan Beracun (B3) Dari Aspek K3

Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak

1 Unit kerja (Gudang farmasi dan unit kerja pengguna)

" | telah dilengkapi dengan daftar inventory B3
5 Setiap B3 di gudang/lemari penyimpanan dilengkapi

" | dengan simbol B3
3. | Terdapat larangan masuk di tempat penyimpan B3
4 B3 yang mudah menyala/terbakar di tempatkan di

" | ruangan terpisah
5. | Tempat penyimpanan B3 dilengkapi tanda exit/evakuasi
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Pencegahan dan Pengendalian Kebakaran

Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak
1. | Terdapat hydrant di area rumah sakit
2. | Terdapat alat pemadam api ringan (APAR)
3. | Terdapat cara menggunakan APAR
4. | APAR mudah dicapai dan diambil
5 Terdapat petunjuk jalur evakuasi apabila terjadi
" | kebakaran
Pengelolaan Prasarana Rumah Sakit
Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak
1. | Rumah sakit memiliki ruang tunggu yang nyaman
5 Rumah sakit memiliki jalur khusus untuk brangkar
" | pasien
3. | Rumah sakit memiliki tangga darurat
4 Rumah sakit memiliki tempat parkir yang aman bagi
" | pengunjung
5. | Bangunan rumah sakit terlihat kokoh dan kuat
Pengelolaan Peralatan Medis Dari Aspek K3
Pilihan
No. Pernyataan
Ya Tidak
1 Rumah sakit memiliki bagian/unit pengelolaan alat
" | kesehatan
2. | Pemeliharaan peralatan medis selalu mengikuti SOP
3 Terdapat petugas yang secara khusus bertanggung
" | jawab dalam pengelolaan peralatan kesehatan
4. | Terdapat pembagian petugas pengelola peralatan medis
5 Petugas pengelola peralatan medis dilibatkan dalam

perencanaan pengadaan alat kesehatan
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Kesiapsiagaan Menghadapi Kondisi Darurat atau Bencana

Pilihan

No. Pernyataan
Ya Tidak

Rumah sakit tempat saya bekerja mempunyai kerjasama
1. | dalam menanggulangi bencana dengan instansi lain yang
terkait

Rumah sakit mengadakan kerjasama dengan fasilitas
2. | kesehatan terdekat untuk menangani korban yang sudah
bisa dipulangkan, tetapi masih memerlukan perawatan

Pelatihan penanganan bencana dapat berupa pendidikan
dan atau simulasi untuk penanganan korban bencana

Rumah sakit tempat saya bekerja melaksanakan pelatihan
terkait penanganan bencana atau kondisi darurat

Pelatihan penanganan bencana digunakan sebagai
5. evaluasi sistem penanggulangan gawat darurat bencana
untuk meningkatkan mutu penanganan korban bencana
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Lampiran 2. Lembar Checklist Penerapan Standar K3RS Permenkes Rl No0.66
Tahun 2016

Manajemen Risiko

Keterangan

No Pernyataan
Ya Tidak

Kebijakan keselamatan dan kesehatan kerja di sahkan
secara tertulis oleh pimpinan rumah sakit.

Penetapan Kebijakan K3RS yang telah ditetapkan dan
2 | disahkan disosialisasikan ke seluruh manajemen SDM
rumah sakit

3 | Penetapan direktur rumah sakit memutuskan desain K3RS.

4 | Perencanaan K3RS disusun berdasarkan tingkat risiko

Perencanaan kesehatan dan keselamatan kerja rumah
5 | sakit dilakukan setiap 1 tahun sekali dan dirancang dalam
RAB tahunan

6 | Pelaksanaan K3RS meliputi: manajemen risiko

Pelaksanaan K3RS meliputi keselamatan dan keamanan
di Rumah Sakit

Pelaksanaan K3RS meliputi pelayanan kesehatan
perkerja.

9 | Pelaksanaan K3RS dalam bidang pengolahan B3.

Pelaksanaan K3RS dalam pencegahan dan pengendalian

10 kebakaran

Pelaksanaan K3RS dalam pengelolaan prasarana

11 rumah sakit

12| Pelaksanaan K3RS dalam pengelolaan peralatan medis

Pelaksanaan K3RS di bidang kesiapsiagaan darurat atau

13 bencana.

Keselamatan dan Keamanan Rumah Sakit

Kegiatan keselamatan dilakukan mulai dari identifikasi
1 | bahaya dan penilaian risiko hingga tersedia peta area
risiko dan tindakan manajemen risiko.

Risiko diidentifikasi dan dinilai melalui inspeksi
keselamatan kerja di area rumah sakit.

Peta area beresiko bertujuan untuk mengindetifikasi
3 | kemungkinan terjadinya kecelakaan hingga kedaruratan
kesehatan keselamatan kerja di rumah sakit.

Pelayanan Kesehatan Kerja

Kegiatan pelayanan kerja dilaksanakan secara menyeluruh,

L pencegahan, pengobatan dan pemulihan.

Seluruh kegiatan yang memiliki sifat memberikan

2 kemajuan dalam kesejahteraan meliputi pemenuhan
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status gizi pekerja/pegawai dan pengembangan intelektual
dan keagamaan

Tindakan pencegahan seperti pemeriksaan kesehatan,
pemantauan lingkungan kerja, dan pengawasan medis
tersedia

4

Seluruh staf pekerja rumah sakit berisiko tinggilainnya
akan divaksinasi

Pengelolaan Limbah B3

1

Alat pengaman bahan berbahaya dan beracun berupa
lemari B3

Penyiapan Kebijakan dan Prosedur Operasi Standar

2 Penanganan Bahan Berbahaya dan Beracun (B3)

3 Penyiapan Fasilitas Keselamatan Bahan Berbahaya dan
Beracun (B3)

4 Penyiapan dan Penguasaan Material Safety Data Sheets
(MSDS)
Pengelolaan B3 dari perspektif kesehatan dan keselamatan

5 | kerja dilakukan melalui identifikasi dan intervensi B3 di
rumah sakit

6 Ketersediaan alat keselamatan pada saat pengolahan B3
berupa tanda dan simbol B3

7 Ketersediaan alat keselamatan pada saat pengolahan B3

berupa alat pelindung diri (APD)

Pencegahan dan Pengendalian Kebakaran

Pencegahan dan pengendalian kebakaran dilakukan

1 | dengan mengidentifikasi area bahaya kebakaran dan
ledakan.
5 Area bahaya kebakaran dan ledakan serta pemetaan

kebakaran

Terdapat sistem pengendalian kebakaran berupa alat
pemadam api ringan

Terdapat sistem proteksi kebakaran berupa detektor asap
dan api

Terdapat sistem pengendalian kebakaran berupa fire alarm
sistem

Terdapat sistem pengendalian kebakaran berupa pintu
keluar darurat

Terdapat sistem pengendalian kebakaran berupa jalur
evakuasi

Terdapat sistem pengendalian kebakaran berupa ruang
rapat yang aman

Setiap bangunan dikenakan simulasi kebakaran minimal
setahun sekali

10

Mengidentifikasi risiko keadaan darurat atau bencana

11

Penilaian risiko bencana

12

Pemetaan risiko keadaan darurat dan bencana
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13

Manajemen darurat, yang meliputi persiapan instruksi untuk
keadaan darurat atau bencana

14

Penanganan keadaan darurat, antara lain: Membentuk tim
tanggap darurat dan bencana

15

Penanganan keadaan darurat, antara lain: Pengembangan
prosedur operasi standar untuk manajemen darurat dan
bencana

16

Simulasi situasi darurat atau bencana, dilakukan minimal
setahun sekali

Pengelolaan Sarana dan Prasarana

Setiap tempat kerja memiliki alat untuk meminimalkan

! kemungkinan kecelakaan kerja
Mendefinisikan konteks manajemen risiko, seperti tanggung
2 | jawab, ruang lingkup, metodologi dan waktu implementasi,
memerlukan persiapan dan penentuan.
Ketersediaan listrik,air,tata udara, genset, lift, gas medis,
3 | jaringan komunikasi, mekanikal elektrikal, pengelolaan

limbah.

Pengelolaan Peralatan Medis

Perlengkapan kesehatan ditangani buat meminimalkan
musibah kegiatan serta buat mencegah seluruh orang di

1 rumabh sakit dari kemampuan ancaman perlengkapan
kesehatan
Pengelolaan alat kesehatan dipantau untuk memastikan
2 | bahwa seluruh proses pengelolaan alat kesehatan

memenuhi aspek K3

Kesiapsiagaan Menghadapi Bencana Darurat

Dilakukan pelatihan tanggap darurat dibidang K3RS untuk

L SDM di aspek K3RS
Pelatihan yang dilakukan disesuaikan dengan standar

2 | kurikulum dibidang K3RS yang ditetapkan oleh Departemen
Kesehatan

3 Rumah sakit menunjuk/menetapkan unit kerja fungsional
yang bertanggung jawab atas penyelenggaraan K3RS

4 Satuan kerja fungsional dapat membentuk kepanitiaan
sendiri dengan badan lainnya
Satuan kerja operasional bertanggung jawab atas

5 | penyusunan dan pengembangan kebijakan, prosedur,
pedoman, dan standar prosedur operasional K3RS

6 Satuan kerja fungsional bertanggung jawab atas
pelaksanaan dan pemantauan pelaksanaan K3RS
Peran unit kerja adalah membuat rekomendasi terkait K3RS

7 | untuk dipertimbangkan dan dievaluasi oleh pengelola rumah

sakit
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Lampiran 3. Surat Izin Pengambilan Data Awal

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
J1. Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245, Telp.(0411) 585658,
e-mail : fkm.unhas@gmail.com, website: https:/fkm.unhas.ac.id/

Nomor: 01369/UN4.14.7/PT.01.04/2024 13 Februari 2024
Lamp. : -
Hal  : Izin Pengambilan Data Awal Penelitian

Yth:  Dircktur RSUD Batara Guru Belopa, Kec. Belopa Utara, Kab.
Luwu

Di-
Tempat
Dengan hormat, kami paikan bahwa mabhasi Decpartemen Kesclamatan dan Keschatan

Kerja Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin bermaksud untuk melakukan
Pengambilan Data Penclitian dalam rangka penyusunan Skripsi.

Untuk melaksanakan penelitian ini, kami mengharapkan bantuan Bapak/Ibu kiranya dapat
memberikan izin kepada:

Nama : Suci Aulia Galman

NIM : K011201035

Program Studi : Kesehatan Masyarakat

Departemen  : Kesel dan Keseh Kerja

Judul : Hubungan Tingkat Pengetahuan dan Kepatuhan SOP terhadap Kejadian

Tertusuk Jarum pada Perawat di Rumah Sakit Batara Guru

Mahasiswa tersebut di atas mohon diberikan arahan dalam pengumpulan data penelitian terkait
guna penyusunan Skripsi. Adapun data yang dibutuhkan berkaitan dengan:

1. Data Jumlah Perawat di Rumah Sakit Batara Guru

2. Jumlah atau Angka Kecelakaan Kerja pada Perawat di Rumah Sakit Batara Guru

3. Hal-hal lain yang dipandang perlu

Demikian penyampaian kami, atas bantuan dan kerjasamanya disampaikan terima kasih.

Ketua Departemen Keselamatan dan Kesehatan
Kerja,

Dr. dr. Masyitha Muis. MS
NIP. 19690901 199903 2 002

Tembusan Yth:

1. Dekan FKM UNHAS;

2. Kepala Tata Usaha FKM Unhas; y

3. Kepala Subbagian Akademik dan Kemahasiswaan;
4. Arsip.
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Lampiran 4. Surat Izin Penelitian Dinas PTSP

PEMERINTAH KABUPATEN LUWU
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PTSP

Aamat Jin. Suldiipu Kelurahan Senga Kecamatan Belopa Telpon : (0471) 3314115

Nomor :
Lamp
Sifat

Perihal :

A

24

Tembusan :

1. Bupat Luwu (cehagai Laparan) o Belopa;

Kepada
0256/PENELITIAN/06.03/DPMPTSP/VI/2024 Yth. Direktur RSUD Batara Guru Belopa
] di-
: Biasa Tempat

Permohonan Izin Penelitian

Berdasarkan Surat Wakil Dekan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin :
04873/UN4.14.1/PT.01.04/2024 tanggal 01 Januari 1970 tentang permohonan Izin Penelitian,
Dengan ini disampaikan kepada saudara (i) bahwa yang tersebut di bawah ini :

Nama : Suci Aulia Galman
Tempat/Tgl Lahir : Balo Balo / 15 Mei 2002
Nim : K011201035

Jurusan : S1 Kesehatan Masyarakat
Alamat . JI. Komp Pasar Belopa

Kelurahan Sabe
Kecamatan Belopa Utara

Bermaksud akan mengadakan penelitian di daerah/instansi Saudara (i) dalam rangka penyusunan
“Skripsi® dengan judul :

ANALISIS IMPLEMENTASI STANDAR KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA RUMAH
SAKIT DI RUMAH SAKIT UMUM BATARA GURU KABUPATEN LUWU

Yang akan dilaksanakan di RSUD BATARA GURU BELOPA, pada tanggal 07 Juni 2024 s/d 07
Agustus 2024

Sehubungan hal tersebut di atas pada prinsipnya kami dapat r
ketentuan sbb :

1.

yetujui kegiatan dimaksud dengan
Sebelum dan sesudah melaksanakan kegiatan, kepada yang bersangkutan harus melaporkan
kepada Bupati Luwu Up. Dinas Penanaman Modal dan PTSP Kab. Luwu,

2. Penelitian tidak menyimpang dari izin yang diberikan,

. Mentaali semua peraturan perundang-undangan yang berlaku.

. Menyerahkan 1 (satu) examplar copy hasil penelitian kepada Bupati Luwu Up. Dinas Penanaman
Modal dan PTSP Kab. Luwu.

w

. Surat Izin akan dicabut dan dinyatakan tidak berlaku apabila ternyata pemegang surat izin tidak
mentaati ketentuan-ketentuan tersebut di atas.

Diterbitkan di Kabupaten Luwu

Pada tanggal : 07 Juni 2024

Kepala Dinas E%E]
1 .

19315

33

Drs. MUHAMMAD RUDI, M.S|
Pangkat : Pembina Utama Muda IV/c
NIP : 19740411 199302 1 002

r??‘)' : .s‘:::.‘v.u.“

;|

o TT T ———

2. Kepala Kesbangpol dan Linmas Kab. Luwu di Belopa;

3. Wakil Dekan Fakultas Ke

4. Moahasiswa (1) Suci Aulia Galman;

5 Arsip.
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Lampiran 5. Surat Keterangan Selesai Meneliti

PEMERINTAH KABUPATEN LUWU Y
RSUD BATARA GURU %
Jalan Sawerigading, Kecamatan. Belopa Utara, Kode Pos 91994

Telepon : (0471) 3314109, E-mail : rsudbataraguru@gmail.com

BELOPA

SURAT KETERANGAN SELESAI PENELITIAN

No :099/RSUD-BG/VI11/2024

Yang bertanda tangan di bawah ini Direktur Rumah Sakit Umum Daerah Batara Guru Kabupaten

Luwu menerangkan bahwa :
Nama
NIP.
Pangkat
Jabatan

Dengan ini menerangkan bahwa :

Nama
NIM
Jabatan

: drg. ANNISA YAHYA
119830112 201001 2 0286
: Pembina/IV.a

: Kabid Pengembangan SDM dan Rekam Medik

: SUCI AULIA GALMAN

Benar telah melakukan Penelitian di Rumah Sakit Umum Daerah Batara Guru Kabupaten Luwu
dalam rangka penyusunan " Skripsi” terhitung mulai Tanggal, 07 Juni 2024 s/d 07 Juli 2024 dengan

judul :

“ ANALISIS IMPLEMENTASI STANDAR KESELAMATAN DAN KESEHATAN KERJA RUMAH
SAKIT UMUM DAERAH BATARA GURU TAHUN 2024 ”
Demikian Surat Keterangan ini di berikan untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Ditetapkan di : Belopa
-IC‘ v__u al : 07 Juli 2024
- WD Batara Guru

Pangkat Pembina/ IV.a
NIP :19830112 201001 2 028



74

Lampiran 6. Dokumentasi Kegiatan
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Lampiran 7. Hasil Analisis Jumlah Anggota Populasi dan Sampel Setiap Unit di
RSUD Batara Guru

1. Unit/Instalasi

Unit/Instalasi Frekuensi Persentase
(n) (%)
Bank Data 1 0.36
CSssD 4 1.42
Gizi 5 1.78
ICU 6 2.14
IGD umum 6 2.14
IPSRS 4 1.42
IT 1 0.36
JKN 5 1.78
Keuangan 2 0.71
Komite K3 3 1.07
02 3 1.07
PKRS 2 0.71
PMKP 6 2.14
PPI 1 0.36
PPTK 4 1.42
Pramusaji 8 2.85
SDM 1 0.36
SPI 1 0.36
Sanitasi 3 1.07
Survailens 1 0.36
UGD ponek 7 2.49
uTD 4 1.42
Yanmed 2 0.71
Admisi 3 1.07
Ambulasi 4 1.42
Apotik 17 6.05
Bedah Sentral 7 2.49
Customer Service 1 0.36
Fisioterapi 4 1.42
Laboratorium 6 2.14
Laundry 2 0.71
Logistik 2 0.71
Operator Komputer 2 0.71
Pemulasaran Jenazah 1 0.36
Perencanaan Dan Pelaporan 1 0.36
Perinatologi 8 2.85
Poli MCU 2 0.71
Poli THT 2 0.71
Poli Anak 2 0.71



Poli Bedah 2 0.71

Poli Gigi 4 1.42

Poli Gizi 2 0.71

Poli Interna 2 0.71

Poli Jantung 2 0.71

Poli Jiwa 2 0.71

Poli Kul-Kel 2 0.71

Poli Mata 2 0.71

Poli Obgyn 4 1.42

Poli Ortopedi 2 0.71

Poli Paru 2 0.71

Poli Saraf 3 1.07

Poli Tulip 1 0.36
Prakarya 5 1.78
Radiologi 5 1.78
Rawat Inap Amarilis 7 2.49
Rawat Inap Anggrek 6 2.14
Rawat Inap Asoka 5 1.78
Rawat Inap Azalea 6 2.14
Rawat Inap Bougenvile 6 2.14
Rawat Inap Edelweis 5 1.78
Rawat Inap Flamboyan 5 1.78
Rawat Inap Krisan 6 2.14
Rawat Inap Lily 7 2.49
Rawat Inap Mawar 7 2.49
Rawat Inap Melati 7 2.49
Rawat Inap Sakura 5 1.78
Rawat Inap Teratai 5 1.78
Rekam Medik 12 4.27
Tata Usaha 3 1.07
Tenaga Elektromedika 2 0.71
Tim Pengurus Barang (Aset) 3 1.07
Total 281 100

77
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Lampiran 8. Hasil Analisis
1. Karakteristik Responden

recode UmurTahun (21/44=1) (45/59=2), generate (klpk umur)
(281 differences between UmurTahun and klpk_umur)

label variable klpk umur "kelompok umur"
label define klpk umur 1 "muda" 2 "paruh baya"
lab values klpk_umur klpk umur

tab klpk umur

kelompok
umur Freq. Percent Cum.
muda 255 90.75 90.75
paruh baya 26 9.25 100.00
Total 281 100.00

tab JenisKelamin

Jenis
Kelamin Freqg. Percent Cum.
Laki-laki 70 24.91 24.91
Perempuan 211 75.09 100.00
Total 281 100.00

tab PendidikanTerakhir

Pendidikan

Terakhir Freq. Percent Cum.
>S1 5 1.78 1.78
D3 78 27.76 29.54
Sl/Sederajat 174 61.92 91.46
SMA/Sederajat 21 7.47 98.93
SMP/Sederajat 3 1.07 100.00

Total 281 100.00

tab MsaKerja

Msa Kerja Freq. Percent Cum.
<1 tahun 62 22.06 22.06
2 1 Tahun 219 77.94 100.00

Total 281 100.00




tab UnitInstalasi

Unit/Instalasi Freq. Percent Cum.

Bank Data 1 0.36 0.36

CSsD 4 1.42 1.78

Gizi 5 1.78 3.56

ICU [3 2.14 5.69

IGD umum 6 2.14 7.83

IPSRS 4 1.42 9.25

IT 1 0.36 9.61

JKN 5 1.78 11.39

Keuangan 2 0.71 12.10

Komite K3 3 1.07 13.17

02 3 1.07 14.23

PKRS 2 0.71 14.95

PMKP 6 2.14 17.08

PPI 1 0.36 17.44

PPTK 4 1.42 18.86

Pramusaji 8 2.85 21.71

SDM 1 0.36 22.06

SPI 1 0.36 22.42

Sanitasi 3 1.07 23.49

Survailens 1 0.36 23.84

UGD ponek 7 2.49 26.33

UTD 4 1.42 27.76

Yanmed 2 0.71 28.47

admisi 3 1.07 29.54

ambulasi 4 1.42 30.96

apotik 17 6.05 37.01

bedah sentral 7 2.49 39.50

customer service 1 0.36 39.86

fisioterapi 4 1.42 41.28

laboratorium 6 2.14 43.42

laundry 2 0.71 44.13

logistik 2 0.71 44.84

operator komputer 2 0.71 45.55

pemulasaran jenazah 1 0.36 45.91

perencanaan dan pelaporan 1 0.36 46.26

perinatologi 8 2.85 49.11

poli MCU 2 0.71 49.82

poli THT 2 0.71 50.53

poli anak 2 0.71 51.25

poli bedah 2 0.71 51.96

poli gigi 4 1.42 53.38

poli gizi 2 0.71 54.09

poli interna 2 0.71 54.80

poli jantung 2 0.71 55.52

poli jiwa 2 0.71 56.23

poli kul-kel 2 0.71 56.94

poli mata 2 0.71 57.65

poli obgyn 4 1.42 59.07

poli ortopedi 2 0.71 59.79

poli paru 2 0.71 60.50

poli saraf 3 1.07 61.57

poli tulip 1 0.36 61.92

prakarya 5 1.78 63.70

radiologi 5 1.78 65.48

rawat inap amarilis 7 2.49 67.97

rawat inap anggrek 6 2.14 70.11

rawat inap asoka 5 1.78 71.89

rawat inap azalea 6 2.14 74.02

rawat inap bougenvile 6 2.14 76.16

rawat inap edelweis 5 1.78 77.94

rawat inap flamboyan 5 1.78 79.72

rawat inap krisan 6 2.14 81.85

rawat inap lily 7 2.49 84.34

rawat inap mawar 7 2.49 86.83

rawat inap melati 7 2.49 89.32

rawat inap sakura 5 1.78 91.10

rawat inap teratai 5 1.78 92.88

rekam medik 12 4.27 97.15

tata usaha 3 1.07 98.22

tenaga elektromedika 2 0.71 98.93

tim pengurus barang (aset) 3 1.07 100.00
Total 281 100.00
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2. Analisis Variabel

recode persenmnjmnrisk (min/49=1) (50/max=2), generate (manajemen_risiko)
(281 differences between persenmnjmnrisk and manajemen_risiko)

label variable manajemen_risiko "manajemen risiko"
label define manajemen_risiko 1 "baik" 2 "kurang baik"
label values manajemen_risiko manajemen_risiko

tab manajemen_risiko

manajemen
risiko Freq. Percent Cum.
baik 194 69.04 69.04
kurang baik 87 30.96 100.00
Total 281 100.00

recode persenkslmtnkeamnn (min/49=1) (50/max=2), generate (keselamatan_keamananRS)

(281 differences between persenkslmtnkeamnn and keselamatan_ keamananRS)
label variable keselamatan_keamananRS "keselamatan keamanan RS"

. label define keselamatan_keamananRS 1 "kurang baik" 2 "baik"

. label values keselamatan_keamananRS keselamatan_keamananRS

. tab keselamatan_keamananRS

keselamatan

keamanan RS Freq. Percent Cum.

kurang baik 38 13.52 13.52
baik 243 86.48 100.00
Total 281 100.00

recode persenyankskrj (min/49=1) (50/max=2), generate (yankes_kerja)
(281 differences between persenyankskrj and yankes_kerja)

label variable yankes_kerja "pelayanan kesehatan kerja"
label define yankes_kerja 1 "kurang baik" 2 "baik"
label values yankes_kerja yankes_kerja

tab yankes_kerja

pelayanan
kesehatan
kerja Freq. Percent Cum.
kurang baik 59 21.00 21.00
baik 222 79.00 100.00
Total 281 100.00
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recode persenpengolahanb3 (min/49=1) (50/max=2), generate (pengelolaan_B3)
(281 differences between persenpengolahanb3 and pengelolaan_B3)

label variable pengelolaan B3 "pengelolaan B3"
label define pengelolaan B3 1 "kurang baik" 2 "baik"
lab values pengelolaan_ B3 pengelolaan_ B3

tab pengelolaan_ B3

pengelolaan
B3 Freq. Percent Cum.
kurang baik 35 12.46 12.46
baik 246 87.54 100.00
Total 281 100.00

recode persenpencdanpeng (min/49=1) (50/max=2), generate (pencegahanpengendalian_kebakaran)
(281 differences between persenpencdanpeng and pencegahanpengendalian_kebakaran)

label variable pencegahanpengendalian_kebakaran "pencegahan dan pengendalian kebakaran"
label define pencegahanpengendalian_kebakaran 1 "kurang baik" 2 "baik"
lab values pencegahanpengendalian_kebakaran pencegahanpengendalian_kebakaran

tab pencegahanpengendalian_kebakaran

pencegahan
dan
pengendalia
n kebakaran Freq. Percent Cum.
kurang baik 24 8.54 8.54
baik 257 91.46 100.00
Total 281 100.00

recode persenpengprasrs (min/49=1) (50/max=2), generate (pengelolaan_prasaranaRS)
(281 differences between persenpengprasrs and pengelolaan_prasaranaR$S)

label variable pengelolaan_prasaranaRS "pengelolaan prasarana RS"

label define pengelolaan_prasaranaRS 1 "kurang baik" 2 "baik"

lab values pengelolaan_prasaranaRS pengelolaan_prasaranaRS$S

tab pengelolaan_prasaranaRS$S

pengelolaan
prasarana
RS Freq. Percent Cum.
kurang baik 2 0.71 0.71
baik 279 99.29 100.00
Total 281 100.00
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recode persenpengalatmedis (min/49=1) (50/max=2), generate (pengelolaan_peralatanmedis)
(281 differences between persenpengalatmedis and pengelolaan_peralatanmedis)

label variable pengelolaan_peralatanmedis "pengelolaan peralatan medis"
label define pengelolaan_peralatanmedis 1 "kurang baik" 2 "baik"
lab values pengelolaan_peralatanmedis pengelolaan peralatanmedis

tab pengelolaan peralatanmedis

pengelolaan
peralatan
medis Freq. Percent Cum.
baik 281 100.00 100.00
Total 281 100.00

recode persenkesiapsiagaan (min/49=1) (50/max=2), generate (kesiapsiagaan_bencana)
(281 differences between persenkesiapsiagaan and kesiapsiagaan_bencana)

label variable kesiapsiagaan_bencana "kesiapsiagaan bencana"

label define kesiapsiagaan_bencana 1 "kurang baik" 2 "baik"

lab values kesiapsiagaan_bencana kesiapsiagaan_bencana

tab kesiapsiagaan_bencana

kesiapsiaga

an bencana Freq. Percent Cum.

kurang baik 24 8.54 8.54
baik 257 91.46 100.00
Total 281 100.00
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Lampiran 9. Riwayat Hidup

A. Data Pribadi

Nama : Suci Aulia Galman

NIM : K011201035

Tempat, Tanggal Lahir : Luwu, 15 Mei 2002

Agama : Islam

Jenis Kelamin : Perempuan

Alamat : Nusa Idaman Residence Blok C/107,
Moncongloe

Email : sucigalmanl2@gmail.com

No.Handphone : 085240315932

B. Riwayat Pendidikan

1.

SDN 24 Kp. Tangnga (2008-2014)

2. SMP Negeri 1 Belopa (2014-2017)
3.
4. S1 Keselamatan dan Kesehatan Kerja Fakultas Kesehatan Masyarakat

SMA Negeri 1 Belopa (2017-2020)

Universitas Hasanuddin (2020-2024)

C. Riwayat Organisasi

1.

Keluarga Mahasiswa FKM Unhas

2. Anggota Divisi Dana dan Usaha OHSS FKM Unhas 2023/2024
3. Anggota Divisi Badan Khusus Siaga Bencana ISMKMI Wilayah 4 2022-2023



