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ABSTRAK  

 

 
Kejadian IDO secara umum dapat dipengaruhi oleh karakteristik pasien dan karakteristik 

operasi. Survei pendahuluan pernah peneliti lakukan di Unit Perawatan Nifas dan Unit 

Perawatan Bedah UPT. RSUD Banggai Laut bulan Januari 2023, peneliti melihat bahwa 

proses penyembuhan luka operasi pasien post op di ruang perawatan bedah berbeda-beda, 

ada yang luka operasi cepat sembuh, dan ada yang lambat. Tujuan penelitian ini adalah 

dianalisisnya hubungan pengetahuan pasien pasca operasi tentang nutrisi dengan kejadian 

infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. Rumah Sakit Umum Daerah Banggai Laut. Jenis 

penelitian ini adalah kuantitatif  dengan pendekatan analitik menggunakan desain cross 

sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah kunjungan pasien post operasi bersih pada 

saat penelitian dilakukan. Sampel berjumlah 33 orang, dengan teknik pengambilan 

sampel purposive sampling. Analisis yg digunakan adalah analisis univariat dan bivariat. 

Hasil penelitian pengetahuan baik sebanyak 66,7%) pengetahuan cukup sebanyak 12,1% 

dan pengetahuan kurang sebanyak 21,2%. Responden yang tidak mengalami IDO 

sebanyak 75,8%, dan yang mengalami IDO sebanyak 24,2%, hasil uji Pearson Chi-

Square nilai p value: 0,005 (p value ≤ 0,05). Simpulan ada hubungan pengetahuan pasien 

pasca operasi tentang nutrisi dengan kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. 

RSUD Banggai Laut. Saran Bagi UPT. Rumah Sakit Umum Daerah Banggai Laut agar 

bisa membuat jadwal sosialisasi atau pelatihan tentang perawatan luka post operasi  

kepada khususnya pencegahan kejadian infeksi daerah operasi (IDO). 

 

Kata kunci: Pengetahuan, nutrisi, IDO. 
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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. Tetapi  disisi negatifnya, rumah sakit juga menjadi salah satu 

tempat yang memiliki risiko 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 tolak ukur 

akreditasi rumah sakit di Indonesia yang telah dicanangkan oleh pemerintah 

dalam aspek pengendalian infeksi dirumah sakit  (Kemenkes RI, 2022). 

Menurut data dari World Health Organization (WHO) Tahun 2021, Infeksi 

Daerah Operasi (IDO) terjadi 2-5% dari 27 juta pasien yang dioperasi setiap 

tahun dan merupakan 25% dari keseluruhan infeksi nosokomial. Persentase 

kejadian 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 yang 

didapatkan di UPT. RSUD Banggai Laut pada tahun 2022 jumlah pasien di 

operasi sebanyak 854 kasus yang mengalami IDO sebanyak 21 orang, pada tahun 

2021 jumlah pasien di operasi sebanyak 630 kasus yang mengalami IDO 

sebanyak 111 orang. Pada tahun 2020 jumlah pasien di operasi sebanyak 503 

kasus yang mengalami IDO sebanyak 199 orang (RSUD Banggai Laut, 2022). 

Pengetahuan gizi merupakan pemahaman seseorang tentang makanan dan 

zat gizi, sumber-sumber zat gizi dari makanan, serta makanan yang aman untuk 

dikonsumsi sehingga tidak menimbulkan penyakit dan cara mengelah makanan 
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yang baik agar zat gizi dalam makanan tidak  hilang (Notoadmodjo, 2019). 

Makanan yang mengandung tinggi protein dan nutrien lainnya sangat diperlukan 

oleh tubuh ketika selesai operasi. Mengonsumsi makanan yang bergizi seimbang 

setelah menjalani operasi dapat mempercepat penyembuhan luka serta mencegah 

infeksi dan komplikasi. Dengan begitu, pasien bisa segera kembali beraktivitas 

seperti sedia kala (Cherry G, 2022). 

Infeksi Daeerah Operasi dapat menyebabkan morbiditas, mortalitas, 

peningkatan lama rawat serta    biaya,    dan    tuntutan    pasien.    Beberapa    

faktor   risiko   yang   dapat meningkatkan angka prevalensi 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 pembedahan, terdapat faktor risiko pasien 

yaitu: usia, status gizi, adanya trauma, lamanya perawatan pre operasi, terapi atau 

kondisi yang menyebabkan imunosupresi, adanya infeksi di tempat lain, dan 

pemakaian antibiotic (Zumaro, 2022).  

Kejadian IDO secara umum dapat dipengaruhi oleh karakteristik pasien 

dan karakteristik operasi. Karakteristik pasien meliputi: penyakit komorbid, 

status American Society of Anesthesiologists (ASA), diagnosis pre operasi, lama 

rawat pre operasi, status gizi, dan imunitas. Karakteristik operasi meliputi pre 

operasi, intra operasi, dan post operasi. Pre operasi terdiri dari hand hygiene 

petugas, diagnosis pre operasi, trepanasi, antibiotik profilaksis, preparasi kulit, 

aseptik-antiseptik, sifat operasi, sterilisasi alat. Intra operasi terdiri dari hand 

hygiene, lingkungan ruang operasi, prosedur bedah, prosedur anestesi, durante 

operasi, implant, jenis operasi, operator, resistensi & translokasi mikroorganisme. 

Post operasi terdiri dari hand hygiene, lingkungan bangsal, nutrisi, treatment, 

perawatan luka (Zumaro, 2022). 

Pasien dengan gangguan nutrisi mempunyai risiko terjadinya gangguan 

dalam penyembuhan luka. Jaringan yang luka mempunyai prioritas yang lebih 

besar untuk mendapatkan nutrisi dibanding jaringan normal. Tersedianya protein 
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memengaruhi pembentukan kolagen dan infeksi pada umumnya terjadi pada 

pasien dengan kadar albumin rendah. Vitamin C penting untuk sintesis serabut 

kolagen. Demikian juga seng (Zn), yang berperan sebagai kofaktor beberapa 

enzim yang berperan dalam proses penyembuhan luka. Komponen-komponen 

imunitas, seperti antibodi, juga mengandung unsur protein. Zat makronutrient 

tersebut berasal dari makanan atau nutrisi sehari-hari. Beberapa faktor resiko 

IDO yang dapat dilakukan intervensi antara lain hand hygiene, penggunaan 

checklist pre operasi, antibiotik profilaksis, pemetaan resistensi kuman, 

kepatuhan petugas medis atau non medik, dan lain-lain (Cherry G, 2022). 

Asupan gizi yang kurang seperti kekurangan energi kronik (KEK) atau 

malnutrisi secara umum dapat mengakibatkan berkurangnya kekuatan luka, 

meningkatnya dehisensi luka, meningkatnya kerentanan terhadap infeksi, dan 

parut dengan kualitas yang buruk, defisiensi nutrien tertentu dapat berpengaruh 

pada penyembuhan (Boyle, 2022).   

Survei pendahuluan pernah peneliti lakukan di Unit Perawatan Nifas dan 

Unit Perawatan Bedah UPT. Rumah Sakit Umum Daerah Banggai Laut bulan 

Januari 2023, peneliti melihat bahwa proses penyembuhan luka operasi pasien post 

op di ruang perawatan bedah berbeda-beda, ada yang luka operasi cepat sembuh 

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

diperbolehkan pulang hari ke 5 atau ke 6 post operasi). Hasil wawancara dengan 8  

pasien post operasi diruangan perawatan ternyata masih ada 6 pasien yang yang 

pengetahuannya masih kurang dimana pasien mengatakan jika setelah selesai di 

lakukan operasi pasien tidak boleh mengkonsumsi telur dan daging karna dapat 

membuat luka gatal sehingga penyembuhan luka nanti akan semakin lambat. 2 

pasien lainnya pengetahuannya sudah bagus dimana pasien sudah paham dengan 

nutrisi yang akan dipenuhi setelah operasi, dimana pasien mengatakan setelah 

selesai operasi pasien harus banyak mengkonsumsi, sayur hijau seperti bayam, 

kangkung dan harus banyak mengkonsumsi ikan gabus. Berdasarkan data tersebut, 

peneliti tertarik untuk meneliti “Hubungan pengetahuan pasien pasca operasi 
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tentang nutrisi dengan kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. Rumah Sakit 

Umum Daerah Banggai Laut”.  

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, rumusan masalah 

dalam penelitian ini adalah apakah ada hubungan pengetahuan pasien pasca 

operasi tentang nutrisi dengan kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. 

Rumah Sakit Umum Daerah Banggai Laut? 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan  Umum  

Dianalisisnya hubungan pengetahuan pasien pasca operasi tentang 

nutrisi dengan kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. Rumah Sakit 

Umum Daerah Banggai Laut. 

2. Tujuan Khusus  

a. Diidentifikasinya pengetahuan pasien pasca operasi tentang nutrisi di UPT. 

Rumah Sakit Umum Daerah Banggai Laut 

b. Diidentifikasinya kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. Rumah 

Sakit Umum Daerah Banggai Laut 

c. Diketahuinya hubungan pengetahuan pasien pasca operasi tentang nutrisi 

dengan kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di UPT. Rumah Sakit Umum 

Daerah Banggai Laut 

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi Institusi Pendidikan 

Bagi institusi pendidikan, dapat memberikan tambahan referensi di 

perpustakaan dan dapat dimanfaatkan bagi rekan lain jika melakukan 

penelitian dengan variabel yang berbeda. 
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2. Bagi Masyarakat  

Dapat dijadikan bahan informasi bagi masyarakat dalam upaya 

pencegahan penyakit infeksi Daerah Operasi dengan cara mengatur pola 

makan dan menjaga nutrisi. 

3. Bagi Institusi  Tempat Penelitian   

Bagi pihak UPT. RSUD Banggai Laut dapat dijadikan kerangka acuan 

dalam membuat kebijakan pencegahan dan pengendalian infeksi terkait 

pencegahan Infeksi IDO dengan penerapan bundels IDO.   
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