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ABSTRAK 

 

 
Perawatan luka telah mengalami perkembangan yang sangat pesat terutama dalam dua 

dekade terakhir ini. Teknologi dalam bidang kesehatan juga memberikan kontribusi yang 

sangat untuk menunjang praktek perawatan luka ini. Survei pendahuluan pernah peneliti 

lakukan saat dinas di ruang bedah Rumah Sakit Umum Daerah Undata bulan Januari 2023, 

peneliti melihat bahwa proses penyembuhan luka operasi pasien post operasi apendektomi di 

ruang bedah berbeda-beda, ada yang luka operasi cepat sembuh (pasien diperbolehkan pulang 

hari ke-3 post op), dan ada yang lambat (pasien diperbolehkan pulang hari ke 5 atau ke 6 

post). Pemahaman perawat yang satu dengan yang lain terkadang bebeda-beda terkait dengan 

perawatan luka  post op apendisitis. Tujuan penelian ini adalah diketahunya hubungan 

pengetahuan dan sikap perawat terhadap perawatan luka post operasi  di Ruangan Perawatan 

Bedah RSUD Undata. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif  dengan pendekatan analitik 

menggunakan desain cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah jumlah perawat 

pelaksa di ruangan perawatan bedah RSUD Undata sebanyak 45 orang. Sampel berjumlah 

45 orang, dengan teknik pengambilan sampel total populasi. Hasil penelitian dari 45 

responden yang menunjukkan pengetahuan baik 35 responden (77,8%), pengetahuan cukup 

sebanyak 5 responden (11,1%) dan pengetahuan kurang sebanyak 5 responden (11,1%), 

hasil uji Pearson Chi-Square nilai p value: 0,001 (p value ≤ 0,05). Sikap baik 33 responden 

(77,3%), sikap cukup 5 responden (11,1%) dan pengetahuan kurang sebanyak 7 responden 

(15,6%), uji Pearson Chi-Square nilai p value: 0,005 (p value ≤ 0,05). Simpulan ada 

hubungan pengetahuan  dengan kemampuan perawat dalam penatalaksanaan ada hubungan 

pengetahuan dan sikap perawat terhadap perawatan luka post operasi.  

 

Kata kunci: Pengetahuan, Sikap, Perawatan Luka Post Operasi. 
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 BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Rumah sakit merupakan sarana kesehatan yang menyelenggarakan 

pelayanan kesehatan perorangan meliputi pelayanan promotif, preventif, kuratif, 

dan rehabilitatif. Namun, pada sisi negatifnya, rumah sakit juga menjadi salah 

satu tempat yang berisiko menjadi sumber penyebaran penyakit. Rumah sakit 

menjadi tempat penyebaran penyakit infeksi karena terdapat populasi 

mikroorganisme yang tinggi dengan jenis virulen yang masih resisten terhadap 

antibiotik dan dapat ditularkan oleh pemberi pelayanan kesehatan. Upaya 

penekanan angka kasus Health Care Assosiated Infections (HAIs) merupakan 

salah satu tolok ukur akreditasi rumah sakit di Indonesia yang telah dicanangkan 

oleh pemerintah dalam aspek pengendalian infeksi dirumah sakit (Kemenkes RI, 

2022). 

Perawatan luka telah mengalami perkembangan yang sangat pesat 

terutama dalam dua dekade terakhir ini. Teknologi dalam bidang kesehatan juga 

memberikan kontribusi yang sangat untuk menunjang praktek perawatan luka 

ini. Disamping itu pula, isu terkini yang berkait dengan manajemen perawatan 

luka ini berkaitan dengan perubahan profil pasien, dimana pasien dengan kondisi 

penyakit degeneratif dan kelainan metabolik semakin banyak ditemukan. 

Kondisi tersebut biasanya sering menyertai kekompleksan suatu luka dimana 

perawatan yang tepat diperlukan agar proses penyembuhan bisa tercapai dengan 

optimal (Nurmala, 2020).  

Perawatan luka saat ini memasuki era baru dimana sedang terjadi 

perubahan metode dalam perawatan luka, trend saat ini adalah merawat luka 

dengan tehnik lembab, dimana berdasarkan penelitian yang telah dilakukan oleh 

3 orang peneliti dunia sejak tahun 1940-1970 dan didapatkan kesimpulan bahwa 

tehnik perawatan luka dengan tehnik lembab mempunyai banyak kelebihan 

diantaranya adalah: 1) Laju epitelisasi pada luka yg ditutup oleh poly-etylen 2 

kali lebih cepat sembuh disbanding dengan luka yg dibiarkan kering, 2) 
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Perawatan luka lembab tidak meningkatkan infeksi (hanya 2,5%) dibanding 

dengan meteode perawatan kering (9%). Berawal dari penelitian-penelitian  

itulah hingga saat ini telah berkembang balutan luka yang mampu menjaga 

kelembaban luka atau yang biasa disebut balutan luka modern. Balutan modern 

adalah balutan luka yang diproses sedemikian rupa yang berfungsi menjaga 

kelembaban luka dan diharapkan ketika luka dalam kondisi lembab maka proses 

penyembuhan luka akan berjalan lebih baik (Adnyana, 2021). 

Adnyana (2021) mengatakan pada umumnya rumah sakit di Indonesia 

masih menerapkan prinsip perawatan luka konvensional sebagai contoh 

sebanyak 30 rumah sakit di Surabaya, hanya ada 3 rumah sakit (RSUD Dr. 

Sutomo, RS Husada Utama, RSAL Tanjung Perak)  yang menerapkan metode 

penyembuhan luka dengan cara modern. Sedangkan di Indonesia, jumlahnya 

lebih sedikit lagi, dari total 1012 rumah sakit hanya 25 rumah sakit atau 2,4 % 

yang menerapkan metode ini (Adnyana, 2021).  

Nurmala, mengatakan semakin banyaknya inovasi terbaru dalam 

perkembangan perawatan luka maka saat ini perawatan metode modern 

dressing, menggunakan tropikal terapi (salep luka), primer draising (kalsium 

aljinat, colagen oil, hydrogel), sekunder draising (crep bandage, kasa, ortopedik 

woll). Dalam hal ini, perawat dituntut untuk memahami bahan balutan tersebut 

dengan baik sebagai bagian dari proses pengambilan keputusan yang sesuai 

dengan kebutuhan pasien. Pada dasarnya, pemilihan bahan balutan yang tepat 

harus berdasarkan pertimbangan, kenyamanan (comfort), keamanan (safety). 

Secara umum, perawatan luka yang berkembang pada saat ini lebih ditekankan 

pada intervensi yang  melihat sisi klien dari berbagai dimensi, yaitu dimensi fisik, 

psikis, ekonomi, dan sosial (Nurmala, 2020). 

Angka kejadian apendisitis di dunia mencapai 321 juta kasus tiap tahun. 

Statistik di Amerika mencatat setiap tahun terdapat 20-35 juta kasus apendisitis. 

Statistik menunjukan bahwa setiap tahun apendisitis menyerang 10 juta 

penduduk Indonesia. Saat ini morbiditas angka apendisitis di Indonesia 

mencapai 95 per 1000 penduduk dan angka ini merupakan tertinggi di antara 

Negara-negara di Assosiation south East Asia Nation (ASEAN)  (Depkes RI, 

2008). 
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Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO) Tahun 2021, 

Infeksi Daerah Operasi Infeksi Daerah Operasi (IDO) ) terjadi 2-5% dari 27 juta 

pasien yang dioperasi setiap tahun dan merupakan 25% dari keseluruhan infeksi 

nosokomial. Persentase kejadian Infeksi Daerah Operasi (IDO)  di beberapa 

rumah sakit pusat pendidikan di Indonesia tanpa membedakan jenis operasi 

adalah sebagai berikut: RSUP dr. Pringadi Medan tahun 2021 (12%), RSUP dr. 

Sardjito tahun 2021 (5,9%), dan RSUP Adam Malik (5,6%) (National 

Nosocomial Infections Surveillance, 2022). 

Data Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah pada tahun 2022 jumlah 

kasus post operasi sebanyak 4.240 dan yang mengalami Infeksi Daerah Operasi 

(IDO)  sebanyak 38 orang, tahun 2021 jumlah pasien di operasi sebanyak 4.167 

kasus yang mengalami Infeksi Daerah Operasi (IDO)  sebanyak 211 orang, tahun 

2020 jumlah pasien di operasi sebanyak 3.467 kasus yang mengalami Infeksi 

Daerah Operasi (IDO)  sebanyak 299 orang(Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi 

Tengah, 2022). Profil RSUD Undata  pada tahun 2022 jumlah pasien di operasi 

apendektomi sebanyak 88 kasus, pada tahun 2021 jumlah pasien di operasi 

apendektomi  sebanyak 55 kasus. pada tahun 2020 jumlah pasien di operasi 

apendektomi  sebanyak 49 kasus (RSUD Undata, 2022). 

Infeksi Daerah Operasi (IDO) ) dapat menyebabkan morbiditas, 

mortalitas, peningkatan lama rawat serta biaya, dan tuntutan pasien. Beberapa 

faktor risiko yang dapat meningkatkan angka prevalensi Infeksi Daerah Operasi 

(IDO) , yaitu faktor risiko pembedahan, meliputi: urgensi operasi, lama operasi, 

faktor lokal, translokasi bakteri, dan tingkat kontaminasi serta resistensi kuman 

selama pembedahan. Di samping faktor risiko tejadinya perbedaan pengetahuan 

perawat tentang perawatan luka ada yang dari eksternal dan Internal. Faktor 

internal (pendidikan, umur dan motivasi) dan faktor eksternal (lingkungan, sosial 

budaya dan pelatihan) disamping itu perlu diperlukan lingkungan untuk 

meningkatkan pengetahuan perawat (Zumaro, 2022).  

Perawat juga mempunyai fungsi yang unik yaitu, membantu individu baik 

yang sehat maupun sakit, dari lahir hingga meninggal agar dapat melaksanakan 

aktivitas sehari-hari secara mandiri, dengan menggunakan kekuatan, kemauan 

atau pengetahuan yang ia miliki. Oleh sebab itu, perawat berupaya menciptakan 
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hubungan yang baik dengan pasien untuk menyembuhkan/meningkatkan 

kemandiriannya. Apabila kemadirian tidak berhasil diciptakan maka perawat 

membantu mengatasi hambatan. Apabila penyakit tidak dapat disembuhkan dan 

akhirnya meninggalkan dunia, maka perawat berusaha agar pasien dapat 

meninggal dengan tenang. Oleh karna itu perlu perawatan baik (Henderson, 

2022). 

Peningkatan kebutuhan klien akan perawatan luka, minimnya perawat 

spesialis luka dan perawat praktisoner dalam memenuhi hal tersebut menuntut 

perawat dengan level apapun memiliki pengetahuan yang baik akan perawatan 

luka terkini. Proses penyembuhan luka dapat lebih optimal apabila semua 

perawat memiliki keterampilan dan kemampuan dalam pelaksanaan tindakan 

perawatan luka sesuai prosedur. Pengetahuan dan sikap diperlukan dalam 

penggunaan dan pemilihan bahan perawatan luka dimana jika bahan dan cara 

perawatan yang tidak sesuai dapat menyebabkan proses inflamasi yang 

memanjang dan kurangnya suplai oksigen pada jaringan luka yang dapat 

menyebabkan waktu penyembuhan luka makin lama, daya tahan tubuh pasien 

menurun sehingga pasien rentan terkena infeksi yang dapat memperpanjang hari 

rawat dan hari rawat yang lama dapat menyebabkan pasien mengalami 

komplikasi penyakit lain. Hari perawatan yang panjang dan kunjungan tenaga 

medis yang sering menyebabkan biaya perawatan meningkat. Selain itu pasien 

yang dirawat menggunakan balutan konvensional sering mengeluh nyeri saat 

balutan dibuka karena balutan cenderung menempel dengan luka (Haryono, 

2020). 

Hasil penelitian Laksono (2019), menunjukkan ada hubungan pendidikan 

(0,003), pengetahuan (0,000), lama kerja (0,002), pelatihan (0,000), motivasi 

(0,002) dengan kepatuhan perawat terhadap pelaksanaan SPO rawat luka paska 

operasi (post op). Apabila motivasi dipandang dari sisi kognitif, motivasi 

merupakan produk dari pikiran, harapan dan tujuan seseorang. Pelatihan rawat 

luka paska operasi (post op) akan memberikan informasi terbaru dan ilmu baru 

tentang perkembangan rawat luka paska operasi (post op) sehingga akan 

berpengaruh terhadap sikap dan tindakan perawat agar lebih patuh dalam 

memberikan pelayanan di Rumah Sakit (Laksono, 2019). 
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Survei pendahuluan pernah peneliti lakukan saat dinas di ruang bedah 

Rumah Sakit Umum Daerah Undata bulan Januari 2023, peneliti melihat bahwa 

proses penyembuhan luka operasi pasien post operasi apendektomi di ruang bedah 

berbeda-beda, ada yang luka operasi cepat sembuh (pasien diperbolehkan pulang 

hari ke-3 post op), dan ada yang lambat (pasien diperbolehkan pulang hari ke 5 

atau ke 6 post). Pemahaman perawat yang satu dengan yang lain terkadang 

bebeda-beda terkait dengan perawatan luka  post op apendisitis. Menurut peneliti 

hal ini karna banyak variasi usia, pendidikan, pengalaman kerja. Berdasarkan 

permasalah tersebut, peneliti tertarik untuk meneliti “Hubungan pengetahuan dan 

sikap perawat terhadap perawatan luka post operasi  di Ruangan Perawatan Bedah 

RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah”.  

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, rumusan 

masalah dalam penelitian ini adalah apakah ada hubungan pengetahuan dan 

sikap perawat terhadap perawatan luka post operasi  di Ruangan Perawatan 

Bedah RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah? 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan  Umum  

Dianalisisnya hubungan pengetahuan dan sikap perawat terhadap 

perawatan luka post operasi  di Ruangan Perawatan Bedah RSUD Undata 

Provinsi Sulawesi Tengah. 

2. Tujuan Khusus  

a. Dianalisisnya hubungan pengetahuan perawat terhadap perawatan luka 

post operasi  di Ruangan Perawatan Bedah RSUD Undata Provinsi 

Sulawesi Tengah 

b. Dianalisisnya hubungan sikap perawat terhadap perawatan luka post 

operasi  di Ruangan Perawatan Bedah RSUD Undata Provinsi Sulawesi 

Tengah 

c.  
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D. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Pendidikan 

Bagi institusi pendidikan, dapat memberikan tambahan referensi di 

perpustakaan dan dapat dimanfaatkan bagi rekan lain jika melakukan 

penelitian dengan variabel yang berbeda. 

2. Bagi Masyarakat  

Dapat dijadikan bahan informasi bagi masyarakat dalam upaya 

pencegahan penyakit infeksi daerah operasi dengan melakukan perawatan 

luka post op apendisitis yang baik dan benar. 

3. Bagi Institusi  Tempat Penelitian   

Bagi pihak RSUD Undata  dapat dijadikan kerangka acuan dalam 

membuat kebijakan pencegahan dan pengendalian infeksi terkait perawatan 

luka post operasi.   
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