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ABSTRAK

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN RENDAHNYA PELAPORAN
INSIDEN KESELAMATAN PASIEN PUSKESMAS BANGGAE |

KALARITA
B0521509

Latar Belakang: Pelaporan insiden keselamatan pasien merupakan komponen penting
dalam upaya peningkatan mutu pelayanan kesehatan. Di Puskesmas Banggae |, belum terdapat
laporan insiden keselamatan pasien yang tercatat dalam kurun waktu tiga tahun terakhir (2022-
2024), yang mengindikasikan adanya permasalahan dalam sistem pelaporan. Tujuan: Penelitian ini
bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang berhubungan dengan rendahnya pelaporan
insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |. Metode: Penelitian ini merupakan penelitian
survei analitik dengan desain cross-sectional yang melibatkan 85 tenaga kesehatan di Puskesmas
Banggae I. Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner berskala Likert. Analisis data
menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat signifikansi p<0,05. Hasil: Mayoritas responden
berusia 24-30 tahun (47,1%), berjenis kelamin perempuan (70,6%), berpendidikan DIV (47,1%),
memiliki masa kerja 1-5 tahun (68,2%), dan berstatus PNS (49,4%). Hasil analisis bivariat
menunjukkan terdapat hubungan signifikan antara pengetahuan (p=0,001), sikap (p=0,000),
motivasi (p=0,009), kepemimpinan (p=0,000), dan persepsi (p=0,001) dengan Pelaporan pelaporan
insiden keselamatan pasien. Tingkat Pelaporan pelaporan insiden masih rendah (71,8%).
Kesimpulan: Faktor pengetahuan, sikap, motivasi, kepemimpinan, dan persepsi memiliki
hubungan signifikan dengan Pelaporan pelaporan insiden keselamatan pasien di Puskesmas
Banggae |. Diperlukan peningkatan program edukasi berkelanjutan, penguatan budaya
keselamatan pasien yang non-punitif, perbaikan sistem pelaporan yang mudah diakses, dan
penguatan peran kepemimpinan untuk meningkatkan Pelaporan pelaporan insiden keselamatan
pasien.

Kata Kunci: Keselamatan pasien, pelaporan insiden, Pelaporan, Puskesmas, pengetahuan,
sikap, persepsi, kepemimpinan



ABSTRACT

FACTORS ASSOCIATED WITH COMPLIANCE IN REPORTING PATIENT SAFETY INCIDENTS AT
PUSKESMAS BANGGAE IRSUD Majene

KALARITA
B0521509

Background: Patient safety incident reporting is a crucial component in healthcare quality
improvement efforts. At Puskesmas Banggae I, no patient safety incidents were reported over the past
three years (2022-2024), indicating problems in the reporting system. Objective: This study aimed to
identify factors associated with low reporting of patient safety incidents at Puskesmas Banggae I.
Methods: This was an analytical survey study with a cross-sectional design involving 85 healthcare
workers at Puskesmas Banggae |. Data were collected using Likert-scale questionnaires. Data
analysis employed Chi-Square test with significance level of p<0.05. Results: Most respondents were
aged 24-30 years (47.1%), female (70.6%), had DIV education level (47.1%), work experience of 1-5
years (68.2%), and civil servant status (49.4%). Bivariate analysis showed significant relationships
between knowledge (p=0.001), attitude (p=0.000), motivation (p=0.009), leadership (p=0.000), and
perception (p=0.001) with compliance in reporting patient safety incidents. The level of incident
reporting compliance remained low (71.8%). Conclusion: Knowledge, attitude, motivation, leadership,
and perception factors have significant relationships with compliance in reporting patient safety
incidents at Puskesmas Banggae I. Continuous education programs, strengthening of non-punitive
patient safety culture, improvement of accessible reporting systems, and reinforcement of leadership
roles are needed to enhance compliance in reporting patient safety incidents.

Keywords: Patient safety, incident reporting, compliance, primary health center, knowledge,
attitude, perception, leadership



BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Keselamatan pasien adalah ukuran utama kualitas pelayanan kesehatan
di fasilitas kesehatan, termasuk Puskesmas. Insiden keselamatan pasien (IKP)
adalah setiap kejadian yang tidak diharapkan yang menyebabkan cedera atau
berpotensi menyebabkan cedera pada pasien, keluarga, pengunjung, atau
petugas kesehatan selama proses pelayanan kesehatan. Pelaporan yang tepat
dan sistematis tentang insiden yang membahayakan keselamatan pasien sangat
penting untuk pembelajaran dan perbaikan sistem pelayanan agar insiden
serupa tidak terjadi lagi (WHO, 2020 dalam Habibah & Dhamanti, 2020).

Keselamatan pasien merupakan isu serius di dunia. Organisasi
Kesehatan Dunia (WHO) mencatat bahwa satu dari sepuluh pasien mengalami
cedera selama perawatan medis, dengan sekitar 50% kejadian tersebut dapat
dicegah. Di Amerika Serikat, keselamatan medis menyebabkan 44.00-98.000
kematian tiap tahun, dan secara global terjadi sekitar 134 juta kejadian yang
merugikan pasien rumah sakit negara berkembang, dengan 2,6 juta kematian
setiap tahun. Inggris mencatat peningkatan jumlah pelaporan IKP dari 825.416
insiden pada tahun 2015 menjadi hampir 1,88 juta pada 2016 (WHO, 2021
dalam Nurislami, 2023).

Di Indonesia, pelaporan insiden keselamatan pasien telah diatur dalam
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 11 Tahun 2017 yang mewajibkan seluruh
fasilitas pelayanan kesehatan, termasuk Puskesmas, untuk menerapkan
kegiatan keselamatan pasien dan melaporkan insiden secara internal maupun
eksternal kepada Komite Nasional Keselamatan Pasien (KNKP) (Kemenkes
RI, 2021b dalam Habibah & Dhamanti, 2020). Pelaporan insiden ini juga
menjadi bagian dari standar akreditasi fasilitas pelayanan kesehatan tingkat
pertama di Indonesia (Habibah & Dhamanti, 2020).



Meskipun regulasi Permenkes No. 11 Tahun 2017 mewajibkan
pelaporan insiden secara rutin, realisasi di lapangan masih sangat rendah. Data
dari Komite Keselamatan Pasien Rumah Sakit (KKPRS) menunjukkan bahwa
dalam kurun waktu 2006-2011, hanya 877 insiden yang dilaporkan oleh <6%
fasilitas kesehatan dari total yang ada. Pada tahun 2011, hanya 132 insiden
dilaporkan dari 2.267 fasilitas kesehatan. Unit keperawatan menjadi pelapor
terbanyak, disusul farmasi dan dokter. Provinsi DKI Jakarta menjadi
penyumbang laporan terbesar (37,9%), jauh dari di atas provinsi lainnya.
Pelaporan rendah disebabkan oleh lemahnya budaya keselamatan,
ketidaksadaran atas insiden, serta ketakutan akan konsekuensi negatif dari
pelaporan.

Berdasarkan temuan beberapa studi di Sulawesi Barat dan wilayah
sekitarnya (Gunawan et al., 2015; Haerianti, 2021; Rasmo, 2024) menyakan
bahwa rendahnya pelaporan insiden keselamatan pasien umumnya disebabkan
oleh minimnya pelatihan, belum terbentuknya budaya keselamatan yang kuat,
serta lemahnya sistem pelaporan internal. Hal ini mengindikasikan bahwa
kondisi serupa sangat mungkin terjadi pula di Puskesmas Banggae |, di mana
tidak adanya laporan insiden dalam tiga tahun terakhir justru perlu ditelusuri
sebagai indikasi lemahnya sistem manajemen risiko dan pelaporan yang ada.

Namun, implementasi pelaporan insiden keselamatan pasien di
Puskesmas masih menghadapi berbagai tantangan. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa tingkat Pelaporan tenaga kesehatan dalam melaporkan
insiden keselamatan pasien masih rendah (Habibah & Dhamanti, 2020).

Berdasarkan hasil observasi dan wawancara di Puskesmas Banggae |
ditemukan bahwa hingga saat ini tidak terdapat pelaporan resmi terkait insiden
keselamatan pasien. Berdasarkan data yang diperoleh, tercatat bahwa dalam
kurun waktu tiga tahun terakhir yaitu dari tahun 2022 hingga 2024 tidak ada
satu pun insiden keselamatan pasien yang tercatat atau dilaporkan. Data pada



sistem pencatatan maupun dokumen pendukung lainya juga menunjukkan
kekosongan dalam pelaporan insiden tersebut. Hal ini terjadi karena mereka
beranggapan bahwa tidak adanya kejadian atau insiden yang terjadi maka
mereka tidak perlu melakukan pelaporan. Kondisi ini menimbulkan sejumlah
catatan penting terkait implementasi sistem manajemen risiko dan budaya
keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |. Tidak adanya laporan insiden
keselamatan pasien dalam tiga tahun terakhir di Puskesmas Banggae |,
kemungkinan besar bukan berarti tidak pernah terjadi insiden melainkan
mengindikasikan adanya pelaporan yang tidak lengkap akibat lemahnya
sistem manajemen risisko maupun mekanisme pelaporan. Dalam praktik
pelayanan kesehatan, baik di fasilitas tingkat primer maupun tingkat lanjutan,
sangat kecil kemungkinannya tidak terjadi insiden sama sekali mengingat
berbagai faktor risiko yang dapat memengaruhi keselamatan pasien seperti
kesalahan dalam pemberian obat, keterlambatan diagnosis, atau kelalaian
prosedur.

Tidak adanya pelaporan dapat mengindikasikan adanya permasalahan
dalam proses identifikasi, pencatatan, dan pelaporan insiden yang mungkin
disebabkan oleh faktor lain antara lain : kurangnya pemahaman staf terhadap
definisi dan Kklasifikasi insiden keselamatan pasien, belum terbentuknya
budaya terbuka dan tidak menyalahkan dalam pelaporan insiden, serta
ketidakadaan sistem atau mekanisme yang memfasilitasi pelaporan secara
sistematis. Hal ini menjadi perhatian serius karena pelaporan insiden
merupakan salah satu elemen penting dalam upaya peningkatan mutu
pelayanan dan keselamatan pasien di fasilitas layanan kesehatan.

Selain itu, pelaporan insiden keselamatan pasien merupakan bagian
dari kewajiban dalam implementasi program manajemen risiko dan menjadi

indikator penting dalam proses akreditasi Puskesmas. Tidak terlaksananya



kegiatan ini dapat berdampak terhadap penilaian mutu layanan serta
kepercayaan masyarakat terhadap Puskesmas.

Berbagai penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa rendahnya
Pelaporan tenaga kesehatan dalam melaporkan insiden dipengaruhi oleh faktor
individual maupun organisasi, seperti pengetahuan, sikap, motivasi, persepsi,
serta kepemimpinan. Hambatan lain yang sering muncul meliputi rasa takut
disalahkan, kurangnya penghargaan, serta lemahnya budaya keselamatan
pasien di lingkungan kerja (Dhamanti et al., 2019; Rumuni & Purwarini,
2024; Yali & Nzala, 2022).3

Padahal, pelaporan insiden yang baik dan benar dapat memberikan
dukungan positif terhadap identifikasi risiko, pembelajaran organisasi, dan
peningkatan mutu pelayanan kesehatan (WHO, 2020 dalam Habibah &
Dhamanti, 2020). Dengan adanya pelaporan yang optimal, Puskesmas dapat
melakukan analisis akar masalah, tindak lanjut, serta pencegahan agar insiden
yang sama tidak terulang kembali.

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian mengenai rendahnya pelaporan
insiden keselamatan pasien di puskesmas menjadi sangat penting untuk
dilakukan. Penelitian ini diharapkan dapat megidentifikasi faktor yang
berhubungan dengan rendahnya pelaporan insiden keselamatan pasien,
ehingga menjadi dasar perumusan strategi peningkatan mutu keselamatan
pasien di puskesmas.

B. Rumusan Masalah
Apa saja faktor-faktor yang berhubungan dengan rendahnya pelaporan insiden
keselamatan pasien di Puskesmas Banggae 1?

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Mengidentifiksi faktor-faktor yang berhubungan dengan rendahnya

pelaporan insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae I.



2. Tujuan Khusus
1.) Menganalisis hubungan faktor pengetahuan terhadap rendahnya
pelaporan insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |
2.) Menganalisis hubungan faktor sikap terhadap rendahnya pelaporan
insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |
3.) Menganalisis hubungan faktor motivasi terhadap rendahnya pelaporan
insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |
4.) Menganalisis hubungan faktor kepemimpinan terhadap rendahnya
pelaporan insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |
5.) Menganalisis hubungan faktor persepsi terhadap rendahnya pelaporan
insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Memberikan kontribusi  pengetahuan tentang faktor-faktor yang
berhubungan dengan rendahnya pelaporan insiden keselamatan pasien di
Puskesmas Banggae I.
2. Manfaat Praktis
1.) Bagi Puskesmas: Sebagai dasar perbaikan dan pengembangan
kebijakan pelaporan insiden keselamatan pasien.
2.) Bagi tenaga kesehatan: Sebagai bahan evaluasi dan peningkatan
pemahaman serta motivasi dalam pelaporan insiden.
3.) Bagi peneliti lain: Sebagai referensi untuk penelitian selanjutnya di

bidang keselamatan pasien



E. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

No |Penelitian &|Judul Penelitian| Lokasi Variabel yang | Hasil penelitian Perbedaan Penelitian
Tahun Diteliti
1. |Habibah  &Faktor-faktor RS JawaPengetahuan, Budaya Penelitian ini dilakukan di
Dhamanti  yang Timur siakp, budayakeselamatan pasienpuskemas Banggae I
(2020) mempengaruhi keselamatan berpengaruh positifdengan menambahkan
pelaporan insiden terhadap pelaporan |variabel kepemimpinan dan
di Rumah Sakit persepsi
2. [Rumini &Hubungan Fasilitas Motivasi, sikap,Semua variabelPenelitian ini fokus pada
Purwarini  |motivasi, sikap,kesehatan didukungan berpengaruh Puskesmas seerta menguji
(2024) dan dukungangawa Tengah|manajemen, signifikan terhadapvariabel
keluarga terhadap Pelaporan Pelaporan
Pelaporan pelaporan
pelaporan
3. |Yali & NzalaBarriers to PatientZambia Hambatan Hambatan  utama:Penelitian ini dilakukan di
(2022) Safety  Incident pelaporan insidenjrasa takutindonesia yakni di
Reporting (persepsi, sikap) (disalahkan, Puskemas Banggae |
kurangnya




No |Penelitian &|Judul Penelitian| Lokasi Variabel yang | Hasil penelitian Perbedaan Penelitian
Tahun Diteliti
penghargaan,
lemahnya  sistem
pelaporan
Haerianti,  |Faktor RSUD Pengetahuan, Hambatan  utama:Penelitian  dilakukan di
2021 penghambat Majene sistem pelatihan,kurang  pelatihan,Puskesmas  Banggae |,
pelaporan insiden sistem pelaporan tidak adadengan kondisi tidak adal
keselamatan mekanisme laporan insiden dalam 3
pasien pelaporan tahun terakhir
Gunawan etBudaya RS yang adaBudaya Budaya Penelitian ini fokus pada
al., 2015 keseamatan di Sulawesikeselamatan keselamatan pasienPuskesmas bukan rumah
pasien di rumahBarat pasien masih lemah,sakit
sakit pelaporan  belum




No [Penelitian &|Judul Penelitian| Lokasi Variabel yang | Hasil penelitian Perbedaan Penelitian
Tahun Diteliti
optimal
Penelitian iniFaktor-faktor Puskesmas |[Pengetahuan, Meneliti secaralKebaruan:  fokus  pada
(2025 yang berhubunganBanggae | sikap, motivasi,spesifik alasanPuskesmas dengan analisis

dengan pelaporan
insiden
keselamatan
pasien di
Puskesmas

Banggae |

kepemimpinan,

dan persepsi

ketiadaan pelaporan

dalam 3  tahun

terakhir

multidimensi faktor
individual dan organisasi,
serta konteks “tidak adal

laporan sama sekali”




BAB VI
PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan mengenai faktor-faktor

yang berhubungan dengan rendahnya pelaporan insiden keselamatan pasien

di Puskesmas Banggae I, dapat disimpulkan bahwa :

1.

Ada hubungan faktor pengetahuan dengan rendahnya pelaporan insiden
keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |

Ada hubungan faktor sikap dengan rendahnya pelaporan insiden
keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |

Ada hubungan faktor motivasi dengan rendahnya pelaporan insiden
keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |

Ada hubungan faktor kepemimpinan dengan rendahnya pelaporan
insiden keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |

Ada hubungan faktor persepsi dengan rendahnya pelaporan insiden
keselamatan pasien di Puskesmas Banggae |

B. Saran

1.

Bagi Peneliti

Penelitian lanjutan sebaiknya menggunakan pendekatan kualitatif atau
mixed-method untuk menggali faktor-faktor yang lebih mendalam seperti
budaya organisasi, hambatan psikologis, dan peran kepemimpinan dalam
Pelaporan pelaporan. Perluas cakupan ke Puskesmas lain untuk
perbandingan, serta publikasikan hasil penelitian di jurnal nasional dan
internasional agar dapat memberikan kontribusi pada pengembangan ilmu
kesehatan masyarakat dan administrasi kesehatan.

Bagi Puskesmas

Puskesmas perlu membangun sistem pelaporan yang sederhana dan user-
friendly, melaksanakan pelatihan berkala tentang patient safety, serta
mengembangkan budaya organisasi yang non-punitive dan mendukung

pelaporan insiden. Selain itu, berikan apresiasi kepada tenaga kesehatan

79



yang aktif melaporkan dan buat forum diskusi regular untuk pembelajaran
berkelanjutan dari setiap insiden yang terjadi.

Bagi Pihak Prodi Administrasi Kesehatan

Prodi administrasi kesehatan sebaiknya mengintegrasikan patient safety
dan risk management dalam kurikulum, melakukan research collaboration
dengan Puskesmas untuk memberikan pengalaman praktis kepada
mahasiswa, serta mengembangkan model atau framework terbaik untuk
meningkatkan Pelaporan pelaporan insiden yang dapat menjadi referensi

bagi institusi kesehatan lainnya.
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