BAB 1 : KESIMPULAN DAN SARAN

1.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan mengenai Analisis Pelaksanaan
Pencegahan dan Pengendalian Infeksi Nosokomial di Ruang ICU RSUD dr. Rasidin
Padang Tahun 2020, dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut:
1. Komponen Input
a. Jumlah tenaga sudah mencukupi—dan sesuai dengan karakteristik yang
dibutuhkan. Rumah éakit télah memberikan pendidikan/ pelatihan kepada
petugas.
b. Sumber dana berasal dari APBD dan BLUD, tetapi belum ada anggaran khusus
untuk PPI1, melainkan digabung dengan kegiatan lain yang ada di rumah sakit.
c. Sarana prasarana belum memadai, seperti tidak adanya wastafel.
d. Kebijakan sudah lengkap tersedia seperti SOP dan buku panduan.
2. Komponen Praocess
a. Pelaksanaan kebersihan tangan belum sesuai dengan 5 moment dan 6 langkah
cuci tangan.
b. Penggunaan APD'sudah-dilakukan sesuai dengan indikasi yang ditentukan.
c. Etika batuk dan bersin sudah dilakukan oleh sebagian besar petugas yaitu
dengan menutup mulut dan hidung menggunakan lengan atas.

d. Praktik menyuntik yang aman sudah dilakukan oleh seluruh petugas.



1. Komponen Output
Pelaksanaan pencegahan dan pengendalian infeksi nosokomial di ruang ICU belum
semuanya yang sesuai dengan standar, disebabkan oleh perilaku individu petugas,
kelengkapan sarana dan prasarana, serta dukungan manajemen seperti pemberian reward
kepada petugas yang telah melaksanakan PPI.

2. Pencegahan dan pengendalian infeksi nosokomial melalui kewaspadaan standar yang
dilakukan oleh perawat jaga di ruang ICU RSUD dr. Rasidin Padang untuk hand hygiene
ketika 5 momen cuci tangan dengan presentase 66% dan 6 langkah cuci tangan dengan
presentase 74%, penggunéah APD 'dengan presentase 97%, melakukan etika batuk dan
bersin dengan presentase 25%, dan melakukan praktik menyuntik yang aman dengan
prerentase 100%.

1.2 Saran

Dari hasil penelitian, adapun saran yang dapat diberikan yaitu:

1. Diharapkan kepada IPCN dan IPCLN agar dapat meningkatkan pengawasan terhadap
petugas dalam melaksanakan pencegahan dan pengendalian infeksi nosokomial di ruang
ICU RSUD dr. Rasidin Padang sesuai dengan SOP, terutama dalam pelaksanaan hand
hygiene, penggunaan APD, melakukan etika batuk dan bersin, serta melakukan praktik
menyuntik yang aman.

2. Diharapkan kepada Komite PPI untuk dapat mengajukan anggaran khusus sebagai upaya
pencegahan dan pengendalian infeksi, terutama infeksi nosokomial.

3. Diharapkan kepada rumah sakit untuk dapat menyediakan sarana prasarana sebagai
penunjang pelaksanaan PPI nosokomial, terutama wastafel.

4. Diharapkan kepada pihak manajemen untuk memberikan motivasi berupa reward kepada
petugas yang melaksanakan PPI, serta sanksi kepada petugas yang tidak melaksanakan

PPI.



