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PENDAHULUAN

1.1 [bookmark: _Toc237778265]Latar Belakang 
Malaria merupakan salah satu penyakit menular yang masih menjadi permasalahan kesehatan masyarakat di Indonesia, khususnya di wilayah endemis seperti Provinsi Papua. Penyakit ini disebabkan oleh parasit Plasmodium yang ditularkan melalui gigitan nyamuk Anopheles betina, dengan lima spesies utama yang dapat menginfeksi manusia, yaitu Plasmodium falciparum, Plasmodium vivax, Plasmodium malariae, Plasmodium ovale, dan Plasmodium knowlesi (Kusumawati, 2023). Meskipun secara nasional angka kejadian malaria cenderung menurun, Papua masih menjadi provinsi dengan kontribusi kasus tertinggi setiap tahunnya, terutama di wilayah pedalaman dan daerah dengan akses pelayanan kesehatan yang terbatas (Simaremare, 2024). Kondisi ini menegaskan pentingnya upaya deteksi dini malaria sebagai langkah awal dalam pencegahan komplikasi dan pengendalian penularan.
Salah satu metode yang digunakan dalam diagnosis malaria di fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama adalah Rapid Diagnostic Test (RDT). Penggunaan RDT dinilai efektif karena hasilnya dapat diperoleh dengan cepat, mudah digunakan, tidak memerlukan peralatan mikroskopis, serta dapat dilakukan oleh petugas kesehatan yang telah mendapatkan pelatihan (Suryanto, 2021). Namun demikian, keakuratan hasil pemeriksaan malaria menggunakan RDT sangat bergantung pada kemampuan dan pemahaman petugas terhadap prinsip kerja alat serta prosedur pemeriksaan yang benar.
Tingkat pengetahuan petugas kesehatan mengenai pemeriksaan malaria menggunakan RDT menjadi faktor penting yang dapat memengaruhi perilaku kerja, khususnya kepatuhan dalam menjalankan prosedur sesuai standar operasional (SOP). Pengetahuan yang baik mencakup pemahaman tentang indikasi pemeriksaan, cara pengambilan sampel darah, penggunaan kit RDT yang valid, tahapan pemeriksaan, serta interpretasi hasil. Petugas dengan tingkat pengetahuan yang kurang memadai berpotensi melakukan kesalahan prosedural yang dapat berdampak pada hasil pemeriksaan yang tidak akurat (Anwar, 2022).
Kepatuhan petugas dalam melaksanakan prosedur pemeriksaan RDT merupakan aspek krusial dalam menjamin mutu diagnosis malaria. Ketidakpatuhan, seperti kesalahan dalam jumlah darah, waktu pembacaan hasil yang tidak sesuai, atau penggunaan kit yang tidak disimpan dengan benar, dapat menyebabkan hasil positif palsu maupun negatif palsu (Siregar, 2024). Kondisi ini tidak hanya berdampak pada ketepatan pengobatan pasien, tetapi juga berpengaruh terhadap data surveilans malaria yang digunakan sebagai dasar perencanaan program pengendalian penyakit, salah satunya di puskesmas.
Puskesmas Lereh sebagai salah satu Puskesmas di Kabupaten Jayapura berada di wilayah dengan tingkat endemisitas malaria yang tinggi. Berdasarkan laporan internal, kasus malaria masih ditemukan secara rutin setiap bulan pada berbagai kelompok usia. Dalam konteks tersebut, peran petugas kesehatan dalam melakukan pemeriksaan malaria menggunakan RDT menjadi sangat penting, tidak hanya dari sisi kepatuhan prosedural, tetapi juga dari aspek pengetahuan yang mendasari setiap tindakan pemeriksaan (UPTD Puskesmas Lereh, 2024).
Meskipun pemeriksaan malaria menggunakan RDT telah menjadi kegiatan rutin, pada praktiknya masih dijumpai berbagai kendala, seperti beban kerja petugas yang tinggi, keterbatasan jumlah tenaga, serta perbedaan tingkat pengetahuan dan pemahaman petugas terhadap SOP pemeriksaan. Variasi tingkat pengetahuan ini diduga berkontribusi terhadap perbedaan tingkat kepatuhan petugas dalam melaksanakan pemeriksaan sesuai standar yang telah ditetapkan (Lestari, 2024).
Selain itu, faktor lingkungan kerja, ketersediaan sarana dan prasarana, serta pelatihan dan supervisi yang belum optimal juga dapat memengaruhi tingkat pengetahuan dan kepatuhan petugas. Ketersediaan kit RDT yang berkualitas, penyimpanan yang sesuai standar, serta fasilitas pemeriksaan yang memadai merupakan faktor pendukung yang penting dalam memastikan pemeriksaan dilakukan dengan benar (Hendrawan, 2022). Apabila aspek-aspek tersebut tidak terpenuhi, petugas berpotensi melakukan penyesuaian prosedur yang tidak sesuai dengan SOP.
Kondisi geografis Puskesmas Lereh yang relatif sulit dijangkau turut menambah tantangan dalam pelaksanaan pemeriksaan malaria. Keterlambatan distribusi logistik, termasuk kit RDT, dapat memengaruhi kualitas pemeriksaan apabila petugas menggunakan alat yang mendekati masa kedaluwarsa atau disimpan dalam kondisi yang tidak ideal. Hal ini menunjukkan bahwa kepatuhan petugas tidak dapat dilepaskan dari tingkat pengetahuan mereka mengenai standar penyimpanan dan penggunaan RDT (Ginting, 2024).
Berdasarkan uraian tersebut, dapat disimpulkan bahwa tingkat pengetahuan petugas kesehatan memiliki peran penting dalam membentuk kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan RDT. Mengingat tingginya beban kasus malaria di wilayah kerja Puskesmas Lereh, diperlukan kajian yang mendalam mengenai hubungan antara tingkat pengetahuan dan tingkat kepatuhan petugas. Penelitian ini menjadi penting untuk memberikan gambaran empiris mengenai hubungan kedua variabel tersebut sebagai dasar dalam upaya peningkatan mutu pelayanan diagnostik malaria dan mendukung program pengendalian malaria di Kabupaten Jayapura.

1.2 [bookmark: _Toc237778266]Rumusan Masalah Penelitian
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka rumusan masalah dalam penelitian ini adalah Apakah terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) di Puskesmas Lereh?

1.3 [bookmark: _Toc237778267]Tujuan Penelitian
1.3.1 [bookmark: _Toc237778268]Tujuan Umum
Mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) di Puskesmas Lereh.


1.3.2 [bookmark: _Toc237778269]Tujuan Khusus
a. [bookmark: _Hlk220524551]Mengidentifikasi tingkat pengetahuan petugas mengenai pemeriksaan malaria menggunakan RDT di Puskesmas Lereh.
b. Mengidentifikasi tingkat kepatuhan petugas dalam melaksanakan prosedur pemeriksaan malaria menggunakan RDT di Puskesmas Lereh.
c. Menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan RDT di Puskesmas Lereh.

1.4 [bookmark: _Toc237778270]Manfaat  Penelitian
1.4.1 [bookmark: _Toc237778271]Manfaat Teoritis:
Penelitian ini diharapkan dapat menambah khazanah ilmu pengetahuan di bidang kesehatan masyarakat dan laboratorium klinik, khususnya terkait hubungan antara tingkat pengetahuan dan kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria menggunakan RDT di daerah endemis.
1.4.2 [bookmark: _Toc237778272]Manfaat praktis:
1. Bagi Puskesmas Lereh: 
Memberikan gambaran mengenai tingkat pengetahuan dan kepatuhan petugas dalam pemeriksaan malaria, sehingga dapat digunakan sebagai dasar evaluasi mutu layanan serta perencanaan pelatihan dan pembinaan petugas secara berkelanjutan.

2. Bagi Petugas Kesehatan/Laboratorium: 
Meningkatkan kesadaran akan pentingnya pengetahuan yang memadai sebagai dasar kepatuhan dalam melaksanakan pemeriksaan RDT guna menghasilkan diagnosis malaria yang akurat.
3. Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Jayapura: 
Sebagai bahan pertimbangan dalam penyusunan kebijakan, pengawasan, dan penguatan program peningkatan kapasitas petugas dalam pengendalian malaria di wilayah endemis.
4. Bagi Penelitian Selanjutnya: 
Menjadi referensi bagi penelitian selanjutnya yang berkaitan dengan faktor-faktor yang memengaruhi kepatuhan petugas, peningkatan kualitas diagnosis malaria, maupun pengembangan metode deteksi dini malaria di wilayah endemis lainnya.
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1.5 [bookmark: _Toc237778273]Keaslian Penelitian
Keaslian dalam penelitian ini mengacuh pada beberapa penelitian sejenisnya:
[bookmark: _Toc209288162][bookmark: _Toc231818202]Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian
	Judul
	Nama Peneliti
	Institusi
	Metodologi
	Hasil Penelitian Terdahulu
	Keterbatasan
	Revalensi

	Karakteristik, Pengetahuan dan Kepatuhan Penggunaan Kelambu Berinsektisida untuk Pencegahan Malaria di Desa Mbatakapidu
	Landi (2024)
	Politeknik Kesehatan Kupang Prodi Keperawatan waingapu
	Deskriptif Kuantitatif
	Ada hubungan Pengetahuan dan Kepatuhan penggunaan kelambu pada keluarga dalam upaya pencegahan malaria di Desa Mbatakapidu
	Penelitian ini berfokus pada kepatuhan masyarakat dalam pencegahan malaria, bukan pada petugas kesehatan maupun penggunaan RDT.

	Relevan secara konsep karena menunjukkan hubungan pengetahuan dan kepatuhan, namun diterapkan pada konteks petugas dalam pemeriksaan RDT pada penelitian ini.

	Analisis Kepatuhan Petugas Laboratorium dalam Pelaksanaan Rapid Diagnostic Test Malaria
	Putra (2022)
	Poltekkes Kemenkes
	Deskriptif Kuantitatif
	Menemukan bahwa sebagian besar petugas kurang patuh pada prosedur RDT, terutama tahap persiapan sampel dan pencatatan hasil.
	Dilakukan pada satu fasilitas dengan sampel terbatas dan tidak mengkaji faktor pengetahuan sebagai penyebab kepatuhan.

	Relevan karena meneliti kepatuhan petugas dalam pemeriksaan RDT, namun penelitian ini menambahkan analisis hubungan dengan tingkat pengetahuan di Puskesmas Lereh.

	Evaluasi Implementasi Pemeriksaan Malaria Menggunakan RDT di Puskesmas Kabupaten X
	Yuliana (2020)
	Universitas Cenderawasih
	Evaluatif Deskriptif
	Implementasi RDT belum optimal karena pelatihan tidak merata dan SOP tidak digunakan secara konsisten.
	Tidak mengukur tingkat kepatuhan secara kuantitatif dan tidak mengaitkannya dengan pengetahuan petugas.

	Relevan pada konteks pelayanan malaria di Papua, namun penelitian ini lebih spesifik menelaah hubungan pengetahuan dan kepatuhan petugas.

	Tingkat Akurasi Pemeriksaan Rapid Diagnostic Test Malaria Berdasarkan Kepatuhan Prosedur
	Lestari (2023)
	Universitas Diponegoro
	Observasional
	Semakin tinggi kepatuhan prosedur, semakin tinggi akurasi RDT
	Tidak meneliti faktor yang memengaruhi kepatuhan, khususnya tingkat pengetahuan petugas.

	Menguatkan pentingnya kepatuhan prosedur RDT yang dalam penelitian ini dianalisis hubungannya dengan tingkat pengetahuan petugas.

	Analisis Kinerja Petugas dalam Pelayanan Diagnostik Malaria di Wilayah Endemis
	Mahuse (2020)
	Poltekkes Jayapura
	Studi Deskriptif
	Kinerja petugas cukup baik tetapi konsistensi dalam mengikuti protokol pemeriksaan masih rendah.
	Tidak fokus pada pemeriksaan RDT dan tidak mengukur pengetahuan petugas.

	Relevan secara geografis dan isu pelayanan malaria, serta menjadi dasar penelitian kepatuhan petugas RDT di Puskesmas Lereh.
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