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KEBIJAKAN PENERAPAN PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN 

INFEKSI TERHADAP PELAYANAN DI PUSKESMAS BERBEK 

KABUPATEN NGANJUK 

 

AMIN TOHARI 

Program Pasca Sarjana Kesehatan Masyarakat IIK STRADA Indonesia. 

ABSTRAK 

 

 Upaya untuk kebijakan penerapan pencegahan dan pengendalian infeksi / PPI  

memiliki hambatan yang bervariasi seperti kurangnya komitmen dan dukungan 

dari para pemangku kepentingan dalam organisasi, terbatasnya sumberdaya 

keuangan untuk memenuhi standar yang diharapkan, terbatasnya sumberdaya 

manusia tertentu, kurangnya pemahaman tentang konsep  pencegahan dan 

pengendalian infeksi / PPI dan cara penerapan standar pencegahan dan 

pengendalian infeksi / PPI yang diperlukan. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

menganalisa kebijakan penerapan  pencegahan dan pengendalian infeksi / PPI 

terhadap pelayanan di Puskesmas Berbek Kabupaten Nganjuk. Desain penelitian 

ini adalah menggunakan metode kualitatif dengan menggunakan pendekatan stadi 

kasus yang merupakan jenis penelitian kualitatif yang melihat secara dekat 

interpretasi individual tentang pengalamnnya.Teknik pengumpulan data yang di 

gunakan adalah Participant observational, independent interview, dokumentasi 

dan triangulasi. Instrumen penelitian: Peneliti sebagai instrument (human 

instrument), buku catatan, taperecorder, camera .Data: deskriftif kualitatif, 

dokumen data-data pribadi, catatan lapangan, ucapan dan tindakan informan, 

dokumen dll dengan jumlah sampel sebanyak 10 Informan yang merupakan 

petugas di masing masing unit pelayanan di Puskesmas Brebek. Validasi data 

dengan  Tehnik Triangulasi dilakuakan 2 Informan. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa kebijakan Penerapan PPI  terhadap pelayanan telah diketahui 

yaitu, Pelayanan kepada pasien menggunakan APD (Masker, sarang 

tangan, baju pelayanan, sepatu dan helm) di tempat pelayanan Puskesmas 

Berbek hampir semua dilakukan oleh petugas. Tidak semua petugas 

pelayanan klinis menjalankan cuci tangan sesuai SOP. Tidak semua tempat 

layanan ada buku catatan kejadian infeksi nosokomial. Ditemukan sebagian 

petugas pelayanan klinis yang melaksanakan injeksi masih membuang jarum 

dengan di tutup. Kendala dan hambatan PPI Petugas kurang patuh dengan SOP 

yang dibuat sesuai kesepakatan. 

 

                 Kata Kunci : Penerapan PPI Tanggung jawab bersama 
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THE IMPLEMENTATION OF PPI POLICY TOWARD SERVICE  

IN THE PUBLIC HEALTH CENTER BERBEK NGANJUK REGENCY 

 

AMIN TOHARI 

 

Postgraduate Program in Public Health IIK Strada Indonesia  

 

ABSTRAK 

 

The effort to implement PPI policy have varied obstacles such as the lack 

of commitment and support from the stakeholder in the organization, limited 

financial resources to fulfill the PPI standard, limited human resources. Lack of 

understanding of the PPI concept and the way to implement PPI  standard which 

is needed. The purpose of this study is to analyze The implementation of  PPI 

policy toward service in Public Health Center Berbek Nganjuk Regency. The 

design of this research is to use qualitative methods using a case study approach. 

which is a type of qualitative research that looks closely at individual 

interpretations of their experiences.Data collection techniques used were 

Participant observational, independent interview, documentation and 

triangulation. Research instruments: Researchers as instruments (human 

instruments), notebooks, tape recorders, cameras.Data: qualitative descriptive, 

personal data documents, field notes, statements and actions of informants, 

documents etc. with a sample size of 10 informants who are officers in each 

service unit at the Public Health Center Berbek Nganjuk Regency.Data validation 

using Triangulation Technique was carried out by 2 informants. The results of this 

study indicate that the application of Services for patients using APD ( masker, 

handscun, service clothes, shoes dan helmets ) at the  Public Health  

Center in Berbek  Nganjuk Regency are almost all carrred out by  offcers. , 

Not all clinical service personnel carry out hand washing according to 

SOP in the public health center Berbek Nganjuk Regency, Not all the service 

places have a record of nosocomial infection at the public health  certer, in 

Berbek, Nganjuk Regency, It was found that some of the clinical service 

personnel who carred out the injection were still throwing the needle 

closed. at the public health  certer, in Berbek, Nganjuk Regency, The 

obstacles of  PPI is the officer has less obedient with SOP that are made according 

to the agreement. 

 

 

 

Keywords: Application Of PPI Joint Responsibility 
 

 

 

 

 

 



viii 

 

RINGKISAN 

 

KEBIJAKAN PENERAPAN PPI TERHADAP PELAYANAN DI 

PUSKESMAS BERBEK KABUPATEN NGANJUK 

 

 

Pelaksanaan PPI berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan nomor 27 tahun 

2017 harus dilakukan oleh semua Puskesmas. 

Pelaksanaan PPI juga dilakukan oleh Puskesmas Berbek Kecamatan Berbek 

Kabupaten Nganjuk, akan tetapi penerapannya belum menunjukkan pelaksanan 

yang sesuai dengan standart yang diharapkan. Hal ini di dukung dengan data 

capaian indikator PPI yang antara lain pelayanan kepada pasien menggunakan 

APD (Masker, sarang tangan, baju pelayanan, sepatu dan helm) mencapai 

80%, pelayanan selalu di awali dengan cuci tangan dan di akhiri dengan 

cuci tangan tercapai 56%, Terdapat buku catatan infeksi nosokomial 

tercapai 78%, pembuang jarum setelah pelayanan di buang tanpa ditutup 

tercapai 90%.  

 Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan menggunakan 

pendekatan stady kasus. Teknik pengumpulan data Participant observational, 

independent interview, dokumentasi dan triangulasi. Instrumen penelitian.: 

Peneliti sebagai instrument (human instrument), buku catatan, tape 

recorder,camera ,handycam.Data:deskriftif kualitatif,dokumen data-data pribadi, 

catatan lapangan, ucapan dan tindakan responden, dokumen dll, dengan jumlah 

sebanyak 10 informan yang merupakan petugas di masing masing Unit pelayanan 

di Puskesmas Berbek, validasi data dengan teknik trianggulasi di lakukan 2 

informan kepala puskesmas dan ketua PPI. 

 Dalam penelitian ini menggunakan panduan wawancara sebagai berikut, 

Panduan wawancara disesuiakan dengan elemen penilaian penerapan PPI dengan 

kode (W). Panduan wawancara observasi disesuiakan dengan elemen penilaian 

penerapan akreditasi dengan kode (O) .Instrumen tidak dilakukan uji validitas dan 

reliabilitas alat ukur, hal ini karena instrumen yang digunakan mengadopsi pada 

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 46 tahun 2015 dengan instrumen 

pembaharuan tahun 2019. Dan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 27 tahun 

2017, Responden ditujukan pada staf di Puskesmas Berbek sebanyak 10 orang 

yang di ambil dari perwakilan pemberi pelayan klinis yaitu, dokter, dokter Gigi, 

perawat, bidan, dan analis kesehatan. Diantara pernyataan : Apakah dalam 

melakukan pelayanan kapada pasien menggunakan APD (Masker, sarang 

tangan, baju pelayanan, sepatu dan helm), Apabila dalam melakukan 

pelayanan selalu di awali dengan cuci tangan dan di akhiri dengan cuci 

tangan, Apakah dalam melakukan pelayanan klinis alat alat yang, 

digunakan selalu di steril dahulu, Apakah dalam melakukan pelayanan 

klinis menggunakan disifktan, Apakah ada tempat membuang sampah 

medis cair maupun padat, Apakah ada buku catatan infeksi nosocomial, 

Apakah ada dalam pelayanan selalu memastikan ketepatan tempat atau 

area tindakan, Apakah dalam melakukan injeksi selalu di lakukan aspirasi, 

Apakah apakah dalam membuang jarum setelah pelayanan di buang tanpa 

ditutup. 
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 Hasil penelitian ini menunjukan bahwa, pelayanan petugas kepada 

pasien menggunakan APD (Masker, sarang tangan,baju pelayanan, 

sepatu,dan helm) di tempat pelayanan Puskesmas Berbek hampir semua di 

lakukan oleh petugas, tidak semua petugas pelayanan klinis menjalankan cuci 

tangan sesuai SOP, tidak semua  tempat layanan ada  Buku catatan kejadian 

infeksi nosokomial, dan ditemukan Sebagian petugas pelayanan klinis yang 

melaksanakan injeksi masih membuang jarum dengan di tutup. Kendala dan 

hambatan PPI petugas kurang patuh dengan SOP yang di buat sesuai kesepakatan. 
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SUMMARY 

 

THE IMPLEMENTATION OF PPI POLICY 

TOWARD SERVICE IN PUBLIC HEALTH CENTER BERBEK 

NGANJUK REGENCY 

 

 PPI implementation based on  the minister of health regulation number 27 

( twuenty seven ) of 2017 ( tu tausen and seventy ) must be done by all public 

health center. The implementation of PPI is also done by public health center 

berbek 

nganjuk regency, but its application has not  shown in  accordance with the 

standards expected, this is supported by the PPI indicator achievement data, 

among others. 

Services for patients using APD ( masker, handscun, service clothes, 

shoes dan helmets ) in public healrh center Berbek Nganjuk regency are 

almost all carrred out by  offcers. achievement 80  %., Not all clinical 

service personnel carry out hand washing according to SOP in public health 

center Berbek Nganjuk Regency achievement 56 %., Not all the service 

places have a record of nosocomial infection in public health center Berbek 

Nganjuk Regency  achievement 78 %., It was found that some of the clinical 

service personnel who carred out the injection were still throwing the 

needle closed. in public health center Berbek Nganjuk Regency  achievement 

90 %. 

 Data collection techniques used were Participant observational, 

independent interview, documentation and triangulation. Research instruments: 

Researchers as instruments (human instruments), notebooks, tape recorders, 

camera Data: qualitative descriptive, personal data documents, field notes, speech 

and actions of informants, documents with a sample size of 10 informants who are 

officers in each service unit in the Berbek Community Health Center. Data 

validation with Triangulation Techniques is done by 2 Informants Head of the 

Berbek Community Health Center and PPI Chairperson. 

 In this study using interview guidelines as follows, Interview guaidance is 

costumizet to code application of accredited application (W). Observation 

interview guide adapted to eleman code PPI  application assessment (O), 

Instruments do not test validitas and mea surement reliability, this is because the 

instrument used adapts a 46 year 2015 health materials  rule wilth a  2019  and 

this is because the instrument used adapts a 27  year 2017 renewal 

instrument.Responden is addressed to the staff of a group in Public Health Center 

with about lo people taken from clinical servant representatives, namely, doctor, 

dentists, midwives, and health analysts. Among the statements   : Whether in 

performing servis to patients using APD ( masks, hanscund, service 

clothes, shoes dan helmets ), If in doing the service always started by 

washing the hands  and finished by washing the hands, Whether in doing 

clinical service the tools that is used always be sterilizet first, Whether in 

doing clinical service use the disinfectant, Is there a place to dispose of 

liquid or solid medical waste, Is there a notebook of nosocomial infektion, 

Whether in the ministry alway ensure a precise place or area of action, 
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Whether in doing injection is always done the aspiration, Whether in 

throwing the syringe after the service is thrown without clousing. 

The results of this study indicate that the application of Services for 

patients using APD ( masker, handscun, service clothes, shoes dan helmets ) 

at the  Public Health  Center in Berbek  Nganjuk Regency are almost all 

carrred out by  offcers., Not all clinical service personnel carry out hand 

washing according to SOP in the public health center Berbek Nganjuk 

Regency, Not all the service places have a record of nosocomial infection at 

the public health  certer, in Berbek, Nganjuk Regency, It was found that 

some of the clinical service personnel who carred out the injection were 

still throwing the needle closed. at the public health  certer, in Berbek, 

Nganjuk Regency, The obstacles of  PPI is the officer has less obedient with 

SOP that are made according to the agreement. 
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