BAB 1 : PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan bagi masyarakat
dengan karakteristik tersendiri yang memerlukan berbagai macam sumber daya
dalam menjalankan aktivitasnya. Salah satu yang terpenting adalah alat-alat
kesehatan. Alat kesehatan merupakan aspek penunjang yang mendukung
terlaksananya pelayanan | kesehatan. Pengelolaan ' alat< kesehatan harus aman,
berkhasiat/bermanfaat, bermutu dan terjangkau bagi masyarakat serta aman dari
bahaya akibat penggunaan yang tidak memenuhi standar mutu.®

Alat kesehatan adalah instrumen, aparatus, mesin, perkakas, dan/atau implant,
reagen in vitro dan kalibratornya, perangkat lunak, bahan atau material yang
digunakan tunggal atau kombinasi, untuk mencegah, mendiagnosis, menyembuhkan,
dan meringankan penyakit, merawat orang sakit, memulihkan kesehatan pada
manusia, dan/atau membentuk struktur dan memperbaiki fungsi tubuh, menghalangi
pembuahan, desinfeksi alat kesehatan, dan pengujian in vitro terhadap spesiemen
dari tubuh manusia, dan, dapat mengandung-obat yang tidak-mencapai kerja utama
pada tubuh manusia melalui proses farmakologi, imunologi atau metabolisme untuk
dapat membantu fungsi/kinerja yang diinginkan.®

Kepmenkes No. 004/MENKES/SK/1/2003 tentang kebijakan dan strategi
desentralisasi bidang kesehatan menyebutkan bahwa salah satu tujuan strategis
adalah upaya penataan manajemen kesehatan di era desentralisasi adalah
mengembangkan sub sistem pemeliharaan dan optimalisasi pemanfaatan sarana dan

alat kesehatan. Keberhasilan pelayanan kesehatan di rumah sakit dapat tercapai jika



tersedianya biaya operasional dan pemeliharaan sarana dan alat kesehatan yang
memadai. Sehingga perlu penyusunan teknis dan Standard Operational Procedure
(SOP) tentang pemeliharaan dan optimalisasi pemanfaatan sarana rumah sakit dan
alat kesehatan.®

RSUD Padang Pariaman merupakan rumah sakit pemerintah tipe C yang
terletak di Parit Malintang, kabupaten Padang Pariaman, provinsi Sumatera Barat.
Rumah sakit ini menjadi satu-satunya sarana pelayanan kesehatan perorangan
(Upaya Kesehatan Perorangah/UKP) serta sebagai  témpat pelayanan rujukan dari
unit pelayanan dasar yang ada di Kabupaten Padang Pariaman. Telah dilengkapi
dengan ruangan labor, instalansi rontgent, instalasi anak, instalansi kebidanan, rawat
inap penyakit, instalasi farmasi, IGD, poli penyakit dalam, poli obgyn, ranap bedah,
poli anak, poli umum, ICU, poliigigi, poli paru, poli kulit dan kelamin, poli bedah,
poli fisioterapi, poli mata, poli syaraf, ok sentral, dengan jumlah peralatan medik
sebanyak 225 buah seperti Hematology Analizer, Suction Pump, Baby Scale, Baby
Incubator, Infant Warmer, Patient Monitor, Doppler, ECG, USG, Nebulizer,
Autoclave, Defibrilator, dil ®

Permasalahan 'yang ditemui dalam pemeliharaan peralatan medik di RSUD
Padang Pariaman dari survey awal yang dilakukan dengan kepala IPS-RS adalah
Sumber Daya Manusia yang masih kurang, yaitu hanya memiliki tiga orang teknisi
elektromedik yang juga merangkap sebagai kepala IPS-RS, sehingga ketepatan waktu
pemeliharaan alat dan pelaksanaan kegiatan pemeliharaan preventif belum bisa
terlaksana secara optimal. Belum tersedianya dana khusus untuk pemeliharaan

peralatan medik ini. Dana operasional RSUD Padang Pariaman bersumber dari



APBD kabupaten Padang Pariaman. Sarana dan prasarana untuk pemeliharaan
peralatan medik seperti bengkel, workshop, dan gudang belum ditemui.

Berdasarkan penelitian Putri YDI (2011) menyatakan bahwa sistem
pelaksanaan pemeliharaan peralatan medik di rumah sakit belum berjalan dengan
baik karena disebabkan oleh terbatasnya tenaga teknisi, kurangnya pelatihan untuk
teknisi, biaya pemeliharaan yang tidak memadai dan pelaksanaan SOP yang belum
berjalan.®

Hal tersebut juga didikung 'oléh hasil penelitianyang dilakukan oleh Irianto
VC tentang Analisis Pemeliharaan Peralatan Medik di Rumah Sakit Adnan WD Kota
Payakumbuh tahun 2017 yang menyebutkan bahwa tenaga elektromedis untuk
pemeliharaan peralatan medik di Rumah Sakit Adnan WD Kota Payakumbuh masih
kurang. Dana untuk pemeliharaan peralatan medik sudah ada namun belum bersifat
khusus.Proses pada kegiatan pemeliharaan preventive dan pengawasan berkala masih
belum bisa berjalan, sehingga masih banyak ditemukannya barang yang rusak berat
yang belum ditangani oleh teknisi.® Berdasarkan uraian permasalahan tersebut,
maka peneliti tertarik untuk meneliti tentang sistem pemeliharaan peralatan medik di
RSUD Padang Pariaman dengan-menggunakan-analisis. system yaitu input, proses,

dan output.

1.2 Perumusan Masalah
Adapun rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Bagaimana sistem

pemeliharaan peralatan medik di RSUD Padang Pariaman ?”



1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Tujuan umum dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui secara
mendalam bagaimana sistem pemeliharaan peralatan medik di RSUD Padang
Pariaman.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Diketahui gambaran masukan (input) system pemeliharaan peralatan medik
di RSUD' Padang Pariaman yang meliputi’aspekstenaga, dana, sarana dan
prasarana, serta metode
2. Diketahui gambaran proses (process) sistem pemeliharaan peralatan medik di
RSUD Padang Pariaman yang meliputi aspek perencanaan pemeliharaan,
pengorganisasian pemeliharaan peralatan medik, pelaksanaan pemeliharaan
peralatan medik, serta pengawasan pemeliharaan peralatan medik.
3. Diketahui gambaran keluaran (out put) penggunaan peralatan medik yang

optimal dalam proses pelayanan.

1.4 Manfaat Penelitian
1. Bagi RSUD Padang Pariaman
Sebagai bahan masukan dan evaluasi dalam manajemen pemeliharaan
peralatan medik.
3. Bagi Akademis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi tambahan bagi
Fakultas Kesehatan Masyarakat dalam pengembangan ilmu dan teknologi

dalam pemeliharan peralatan medik.



4. Bagi Peneliti
Diharapkan dapat menambah pengetahuan dan pengalaman bagi Peneliti
dalam melakukan penelitian terutama yang berhubungan dengan
pemeliharaan peralatan medik di Rumah Sakit. Selain itu dapat dijadikan

sebagai bahan penelitian lanjutan oleh peneliti yang lain dalam topik yang

Sama.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Ruang lingkup penelitian ini dilihat dari gambaran RSUD Padang Pariaman,
khususnya sistem pemeliharaan peralatan medik. Hal ini dilihat dari unsur-unsur
input (tenaga, dana, sarana dan prasarana, metode) dan proses sistem pemeliharaan

yaitu perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan, pengawasan serta output dari

pelaksanaan sistem pemeliharaan tersebut.
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