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A. Latar Belakang

Organisasi kesehatan dunia (WHO) telah g@&siean pentingnya
keselamatan dalam pelayanan kepada pasiefafety is a fundamental
principle of patient care and acritical component of quality management.”.
Keselamatan pasien adalah tidak adanya kesalahan latbas dari cedera
karena kecelakaan. Keselamatan pasien bertujuaok umeningkatkan
pelayanan dan menghindari tuntutan malpraktik.

Di Indonesia rumah sakit menjadi bagian integiali ¢keseluruhan
sistem kesehatan yang dikembangkan melalui renga@@bangunan
kesehatan (Alamsyah, 2011). Pelayanan rumah sakiatddiakui setelah
mendapatkan rekomendasi dari badan akreditasid&taakreditasi rumah
sakit menyertakan elemguatient safety dalam elemen penilaian terhadap
pelayanan di rumah sakit, dan menjadi elemen pgrgenilaian terhadap
kualitas mutu layanan rumah sakit. Akreditasi JGQbirt Commite
International) menempatkan elemeratient safety kedalam kriteria penilaian
tersendiri yaitu keselamatan pasiqguatient safety). Indikator ini penting
untuk menilai mutu suatu rumah sakit. Salah satmehpatient safety itu
adalah tidak terjadinya plebitis terutama pada akath keperawatan
pemasangan infus.

Untuk melaksanakan kegiatan dalam elemen penilaiain rumah

sakit perlu dibuat aturan tertulis sebagai pedomank setiap petugas yang



bekerja di lingkungan rumah sakit yang disebut dengtandar operasional
prosedur yang disingkat SPO. SPO merupakan tataatau tahapan yang
dibakukan dan yang harus dilalui untuk menyelesaikaatu proses kerja
tertentu. Penerapan SPO pada prinsipnya adalalanbagri kinerja dan
perilaku individu dalam bekerja sesuai dengan tugmsdalam organisasi,
dan biasanya berkaitan dengan pengetahuan darukapaiSarwono, 2004).
Tindakan pemasangan infus dilakukan 60% pada pagsrg
dirawat inap, tindakan pemasangan infus bukan nageup tindakan murni
keperawatan tapi merupakan tindakan pendelegasiag diberikan oleh
profesi medik. Menurut Hindley (2004), 60% pasieang dilakukan rawat
inap mendapatkan terapi cairan melalui infus, denashari tindakan
penatalaksanaan infus ini, pasien akan terpapaa pegiko terkena infeksi
nosokomial berupa plebitis. Untuk mencegah kejagi@bitis, upaya yang
dilakukan agar terjaga keselamatan pasien salahysatilengan menerapkan
SPO dalam setiap tindakan perawat (Pusdiknaked,))200
Menurut Depkes RI Tahun 2006 dikutip Wijayasarimiah

kejadian Infeksi Nosokomial berupa plebitis di Indsia sebanyak (17,11%).
Sedangkan hasil penelitian yang dilakukan Widigaf#002), mengatakan
bahwa angka kejadian plebitis di Rumah Sakit Cigngkusumo Jakarta
sebanyak 53,8%. Sejalan dengan Penelitian yanguiida Batticola (2002),
mengatakan bahwa angka kejadian pleditiRSUP Dr. Sardjito Yogyakarta

sebanyak 27,19 %, Sedangkan hasil penelitian $Sarya002),



mengatakan bahwa angka kejadian pleditiRSUD Purworejo sebanyak
18,8% .

Dampak yang terjadi dari infeksi tindakan pemasangafus
(plebitis) bagi pasien menimbulkan dampak yang ayayaitu
ketidaknyamanan pasien, pergantian kateter bamiamieah lama perawatan,
dan akan menambah biaya perawatan di rumah sagfi. Butu pelayanan
rumah sakit akan menyebabkan izin operasional ehwraah sakit dicabut
dikarenakan tingginya angka kejadian infeksi pleplteban kerja atau tugas
bertambah bagi tenaga kesehatan, dapat menimbtgkgdinya tuntutan
(malpraktek), menurunkan citra dan kualitas pelapanrumah sakit
(Darmadi, 2008).

Hasil penelitian di Rumah Sakit Immanuel Jemberapiadkan dari
23 pemasangan infus hanya 3 (21,7%) yang sesuai &m0 (78,3%) tidak
dilaksanakan sesuai SPO (Muchlas 2008). dari pgeareliersebut diketahui
bahwa kepatuhan terhadap SPO pemasangan infus rkasihg, yang
menyebabkan terjadinya plebitis. Kepatuhan merupdleayian dari perilaku
individu yang bersangkutan untuk mentaati atau nbennasesuatu.
Kepatuhan perawat dalam melaksanakan SPO pemasanigariergantung
pada perilaku dan pengetahuan perawat.

Dari data diatas peneliti menyimpulkan bahwa umhéningkatkan
pengetahuan, ketrampilan dan kepatuhan perawandakmberikan asuhan
keperawatan khususnya pemasangan infus diperlukarbingan dan

pelatihan secara kontinyu.



Dari hasil observasi yang dilakukan di RS MuhamiyetdiSelogiri
peneliti melihat bahwa sebagian besar tindakan snediupun keperawatan
saat ini belum dilaksanakan sesuai dengan SPO lyanaku, salah satunya
adalah tindakan pemasangan infus. Hasil obsemliasuang perawatan
didapatkan bahwa ada beberapa pasien yang mengdakh nyaman di
tempat pemasangan infus, gatal dan bengkak dikkedua setelah tindakan
pemasangan infus. Kepala Ruang Perawatan menyaanpa&ring ada
pemasangan infus ulang yang dilakukan di ruangwsgem karena keluhan
pasien. IGD merupakan salah satu tempat pintu mamgien di RS
Muhammadiyah Selogiri dan sekitar 90% dari pasemgymasuk lewat IGD
dilakukan tindakan pemasangan infus. Hasil studndpbuluan yang
dilakukan di ruang IGD RS Muhammadiyah Selogiriagg bulan Juli -
Desember 2014, didapatkan data jumlah perawat gakeh orang. Dalam
setiap shift jaga terdiri dari 2-3 orang perawahgsn rata-rata pasien 7
orang. Hasil observasi dari 2 orang perawat tiaift, spjang melakukan
pemasangan infus tidak sesuai dengan SPO, 60% trddkkukan cuci
tangan sebelum melakukan tindakan, 90% tidak memgasias, sekitar 50%
tidak memakaihand scoon. Berdasarkan uraian diatas terlihat bahwa
pelaksanaan standar dalam tindakan pemasangan nméugpakan suatu
masalah, maka peneliti tertarik untuk melakukarepgan tentang upaya apa
yang perlu dilakukan untuk meningkatkan penerapamagsangan infus

sesuai SPO di Rumah Sakit Muhammadiyah Selogiri.



B. Rumusan Masalah
Apakah pelatihan pemasangan infus mempengaruhi tidegpa
penerapan SPO pemasangan infus di Rumah Sakitivtubdiyah Selogiri?
C. Tujuan Pendlitian
1. Tujuan umum :
Meningkatkan kepatuhan penerapan SPO pemasangas d#&ngan
memberikan pelatihan pada perawat di Rumah Sakibhadumadiyah
Selogiri.
2. Tujuan khusus :
a. Mengetahui pengetahuan tentang SPO pemasangan sghslum
dan sesudah pelatihan.
b. Mengetahui kepatuhan terhadap SPO pemasangan iséimelum
dan sesudah pelatihan.
c. Mengetahui pengaruh pelatihan terhadap kepatuhaerggan SPO
pemasangan infus.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat teoritis :
a. lkut mengembangkan hasil penelitiantuk memajukan dunia
pendidikan.
b. Hasil penelitian bisa menambaterensi dalam dunia pendidikan
khususnya dalam upaya keselamatan pasien.
c. Hasil penelitian bisa menjadi atapertimbangan untuk melakukan

penelitian-penelitian dengan materi yang lain.



Manfaat praktis :

a.

Sebagai masukan kepada parawaegdan staf dalam upaya
meningkatkan kepatuhan melaksanakan SPO khusumyaspegan
infus di RS Muhammadiyah Selogiri.

Membantu mengurangi dan memirkanalrisiko terjadinya plebitis
dan komplikasinya pada pemasangan infus.

Memberikan kontribusi pada pasiatuk mencegah terjdinya plebitis
sehingga perpanjangan lama rawat dan biaya tamhadranvatan
pasien dapat dikurangi.

Memberikan masukan ke rumah sakitk membuat kebijakan baru
dalam meningkatkan mutu pelayanan di rumah sakit.

Salah satu evaluasi dalam tindgdencegahan infeksi melalui jarum

infus dalam rangka meningkatkan mutu pelayanan nusaéit.



