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RELATIONSHIP BETWEEN KNOWLEDGE AND ATTITUDE WITH 

NURSE BEHAVIOR IN INFECTIOUS AND NON-INFECTIOUS WASTE 

SORTING IN EMERGENCY ROOM OF  

BALI MANDARA HOSPITAL 

 

ABSTRACT 

Hospitals are health service facilities that required to manage toxic and hazardous 

waste. In general, hospital waste can be divided into two categories, infectious and 

non-infectious. This study aims to determine the relationship between knowledge 

and attitude with nurse behavior in sorting infectious and non-infectious waste 

which uses analytical observation methods with a cross-sectional approach. Data 

collection from 37 emergency room nurses was using questionnaires and 

observation sheets. The results of data analysis using the chi square test obtained a 

significance value of 0.000 which showed a significance value < 0.05 which means 

that H0 was rejected and Ha was accepted, which means that there is a relationship 

between knowledge and behavior of nurses, with a contingency coefficient value of 

0.586 which means it has a strong relationship level. The nurse's attitude and 

behavior variable obtained a significance value of 0.000 which indicates a 

significance value of < 0.05 which means that H0 is rejected and Ha is accepted, 

which means that there is a relationship between nurse attitudes and behavior, with 

a contingency coefficient value of 0.518 which means it has a strong relationship 

level. Hospital management need to provide regular training to nurse officers in 

waste sorting. 

Key Word: Knowledge, Attitude, Behavior, Waste Separation, Hospital  
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HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN SIKAP DENGAN PERILAKU 

PERAWAT DALAM PEMILAHAN LIMBAH INFEKSIUS DAN NON 

INFEKSIUS DI INSTALASI GAWAT DARURAT  

RSUD BALI MANDARA 

 

ABSTRAK 

 
Rumah sakit merupakan fasilitas pelayanan kesehatan sebagaimana wajib 

melakukan pengelolaan limbah B3. Secara umum limbah rumah sakit dibedakan 

menjadi dua kategori limbah infeksius dan non infeksius. Pemilahan pada sumber 

limbah merupakan tanggung jawab penghasil limbah. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan pengetahuan dan sikap dengan perilaku perawat dalam 

pemilahan limbah infeksius dan non infeksius di Instalasi Gawat Darurat RSUD 

Bali Mandara. Jenis penelitian yang digunakan dengan metode observasi analitik 

dengan pendekatan cross sectional. Populasi berjumlah 37 orang petugas perawat 

IGD. Pengumpulan data dengan menggunakan kuisioner dan lembar observasi. 

Adapun hasil analisis data menggunakan uji chi square diperoleh nilai signifikansi 

sebesar 0,000 yang menunjukkan nilai signifikansi < 0,05 yang berarti H0 ditolak 

dan Ha diterima, yang berarti ada hubungan pengetahuan dan perilaku perawat, 

dengan nilai koefisien kontingensi sebesar 0,586 yang artinya memiliki tingkat 

hubungan yang kuat. Variabel sikap dan perilaku perawat diperoleh nilai 

signifikansi sebesar 0,000 yang menunjukkan nilai signifikansi < 0,05 yang berarti 

H0 ditolak dan Ha diterima, yang berarti ada hubungan sikap dan perilaku perawat, 

dengan nilai koefisien kontingensi sebesar 0,518 yang artinya memiliki tingkat 

hubungan yang kuat. Manajemen rumah sakit agar memberikan pelatihan secara 

berkala kepada petugas perawat dalam pemilahan limbah di rumah sakit. 

Kata Kunci : Pengetahuan, Sikap, Perilaku, Pemilahan Limbah, Rumah Sakit  
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RINGKASAN PENELITIAN 

HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN SIKAP DENGAN PERILAKU 

PERAWAT DALAM PEMILAHAN LIMBAH INFEKSIUS DAN NON 

INFEKSIUS DI INSTALASI GAWAT DARURAT  

RSUD BALI MANDARA 

 

Oleh : Diah Ayu Ratih (NIM : P07133221052) 

 

Rumah Sakit sebagai salah satu fasilitas pelayanan kesehatan yang sangat 

diperlukan dalam mendukung penyelenggaraan upaya kesehatan. Penyelenggaraan 

pelayanan kesehatan di rumah sakit mempunyai karakteristik dan organisasi yang 

sangat kompleks. Rumah sakit dapat juga dikatakan sebagai penghasil limbah, 

karena pembuangan limbah dalam jumlah yang besar berasal dari kegiatan medis 

maupun non medis yang bersifat berbahaya dan beracun. Secara umum limbah 

rumah sakit dibedakan menjadi dua kategori limbah infeksius dan non infeksius. 

Yang termasuk dalam kelompok limbah infeksius yaitu darah dan cairan tubuh, 

limbah laboratorium yang bersifat infeksius, limbah yang berasal dari kegiatan 

isolasi dan limbah yang berasal dari kegiatan yang menggunakan hewan uji. Dan 

untuk limbah non infeksius mempunyai karakteristik seperti limbah yang 

ditimbulkan oleh lingkungan rumah tangga (domestik) dan lingkungan masyarakat 

pada umumnya (Blenkham, 2006). 

World Health Organization (WHO, 2010) melaporkan limbah yang 

dihasilkan layanan kesehatan (rumah sakit) hampir 80% berupa limbah umum dan 

20% berupa limbah bahan berbahaya yang mungkin menular, beracun atau 

radioaktif. Sebesar 15% dari limbah yang dihasilkan layanan kesehatan merupakan 

limbah infeksius atau limbah jaringan tubuh, limbah benda tajam sebesar 1% 

limbah kimia dan farmasi 3% dan limbah genotoksik dan radioaktif sebesar 1% 

(Jurnal Nurharyati, 2016). 

Limbah B3 yang dihasilkan di rumah sakit dapat menyebabkan gangguan 

perlindungan kesehatan dan atau risiko pencemaran terhadap lingkungan hidup. 

Mengingat besarnya dampak negatif limbah B3 yang ditimbulkan, maka 

penanganan limbah B3 harus dilaksanakan secara tepat, mulai dari tahap 



vii 

 

pewadahan, tahap pengangkutan, tahap penyimpanan sementara sampai dengan 

tahap pengolahan (PMK RI No. 7 Tahun 2019). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan dan sikap 

dengan perilaku perawat dalam pemilahan limbah infeksius dan non infeksius. Jenis 

penelitian yang digunakan adalah penelitian dengan metode observasi analitik 

dengan pendekatan cross sectional. Pengumpulan data dengan menggunakan 

kuisioner dan lembar observasi. Populasi pada penelitian ini yaitu perawat Instalasi 

Gawat Darurat RSUD Bali Mandara dengan jumlah 37 orang. 

Hasil penelitian pengetahuan responden dengan kategori baik berjumlah 30 

orang (81,1%) dan responden dengan kategori tidak baik berjumlah 7 orang 

(18,9%). Sikap responden dengan kategori positif berjumlah 28 orang (75,7%) dan 

responden dengan kategori negatif berjumlah 9 orang (24,3%). Perilaku responden 

dengan kategori baik berrjumlah 31 orang (83,8%) dan responden dengan kategori 

tidak baik berjumlah 6 orang (16,2%). 

Hasil analisis data pengetahuan dengan perilaku perawat menggunakan uji 

chi square diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,000. Karena nilai signifikansi < 

0,05 maka dapat disimpulkan H0 ditolak dan Ha diterima. Hal ini berarti ada 

Hubungan Pengetahuan dengan Perilaku Perawat dalam Pemilahan Limbah 

Infeksius dan Non Infeksius di Instalasi Gawat Darurat RSUD Bali Mandara. Untuk 

melihat kuat lemahnya hubungan dilihat dari nilai koefisien kontingensi sebesar 

0,586. Menurut Jonathan Sarwono, 2006 nilai R terletak antara 0,50-0,75 artinya 

variabel pengetahuan dengan perilaku perawat memiliki tingkat hubungan yang 

kuat. 

Hasil analisis data sikap dengan perilaku menggunakan uji chi square 

diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,000. Karena nilai signifikansi < 0,05 maka 

dapat disimpulkan H0 ditolak dan Ha diterima. Hal ini berarti ada Hubungan Sikap 

dengan Perilaku Perawat dalam Pemilahan Limbah Infeksius dan Non Infeksius di 

Instalasi Gawat Darurat RSUD Bali Mandara.Untuk melihat kuat lemahnya 

hubungan dilihat dari nilai koefisien kontingensi sebesar 0,518. Menurut Jonathan 

Sarwono, 2006 nilai R terletak antara 0,50-0,75 artinya variabel sikap dengan 

perilaku perawat memiliki tingkat hubungan yang kuat. 



viii 

 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, adapun saran yang dapat 

peneliti berikan kepada manajemen RSUD Bali Mandara agar memberikan 

pelatihan secara berkala kepada petugas perawat terkait pemilahan limbah di rumah 

sakit. Bagi petugas perawat agar dapat menerapkan SPO yang sudah ditetapkan 

dalam melaksanakan tugas khususnya dalam pemilahan limbah. 

 

Daftar Bacaan : 28 bacaan (tahun 1999-tahun 2019)  
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