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PERNYATAAN

Dengan ini saya menyatakan bahwa skripsi berjudul “Analisis Faktor yang
Berhubungan dengan Pencegahan Risiko Jatuh pada Pasien di Rumah Sakit
Umum Anutapura Palu” adalah benar karya saya dengan arahan dari pembimbing
dan belum diajukan dalam bentuk apapun kepada perguruan tinggi manapun.
Sumber informasi yang berasal atau dikutip dari karya yang diterbitkan maupun
tidak diterbitkan dari penulis lain telah disebutkan dalam teks dan dicantumkan
dalam daftar pustaka di bagian akhir skripsi ini.

Dengan ini saya melimpahkan hak cipta skripsi saya kepada STIKes
Widya Nusantara Palu.

Palu,  September 2020
\

\
\

SEPULUM RIS RUPIAH
"I!
o )

s oy

S . - AL .
& " MiT WA N
= TEMPR
E9COAAJX042477658 |

—~

Nurhayat Rahim
201801236



ABSTRAK

NURHAYAT RAHIM. Analisis Faktor yang Berhubungan dengan Pencegahan Risiko
Jatuh pada Pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu. Dibimbing oleh EVI
SETYAWATI dan SRINGATI.

Dampak yang muncul akibat kejadian jatuh bisa memicu fenomena yang tidak diinginkan
misalnya fraktur, luka robek, cedera kepala, pendarahan bahkan kematian, yang
memunculkan trauma psikologis, memperlama masa perawatan serta peningkatan biaya
selama perawatan karena penggunaan alat diagnostik yang sesungguhnya tidak perlu
diberikan misalnya rontgen, CT Scan, dll. Menurut data yang ada, sebanyak 70%
pencapaian untuk pasien yang memakai gelang risiko jatuh, 85% pencapaian untuk
format pengkajian risiko jatuh yang sudah terealisasi. Dari 343 perawat yang ada di
Rumah Sakit Umum Anutapura Palu, hanya 71 perawat yang pernah mengikuti pelatihan
risiko jatuh. Tujuan penelitian ini yaitu dianalisisnya faktor yang berhubungan dengan
pencegahan risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu. Jenis
penelitian ini kuantitatif dengan metode analitik dan menggunakan rancangan Cross
Sectional. Populasi dalam penelitian ini semua perawat yang ada di Ruang Kutilang dan
Ruang ICCU Rumah Sakit Umum Anutapura Palu sebanyak 32 orang. Jumlah sampel
yaitu 32 orang, dengan teknik pengambilan sampel yaitu total sampling. Analisis data
menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan kondisi
prasarana dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura
Palu. Ada hubungan pengetahuan perawat dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di
Rumah Sakit Umum Anutapura Palu, dengan p-value = 0,002. Ada hubungan pelatihan
perawat dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura
Palu, dengan p-value = 0,022. Simpulan dari penelitian adalah tidak ada hubungan
kondisi prasarana dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum
Anutapura Palu, ada hubungan pengetahuan dan pelatihan perawat dengan pencegahan
risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu, Saran yaitu diharapkan
pihak manajerial rumah sakit dapat meningkatkan keterampilan perawat pelaksana
dengan mengikutsertakan pada pelatihan-pelatihan yang dapat meningkatkan kemampuan
perawat dalam upaya pencegahan risiko jatuh pada pasien. Selain itu mengevaluasi
kualitas dan kuantitas sarana dan prasarana rumah sakit demi mencegah terjadinya risiko
jatuh pada pasien

Kata kunci: prasarana, pengetahuan, pelatihan, risiko jatuh



ABSTRACT

Nurhayat Rahim, Analysis of Factors Associated with the Prevention of Risk

of Fall in Patients at Anutapura General Hospital, Palu. Supervised by
Evi Setyawati and Sringati .
The impact that occurs due to falls can trigger undesirable phenomena
such as fractures, tearing wounds, head injuries, bleeding and even death,
resulting in psychological trauma, prolonging the treatment period and
increasing costs during treatment due to the use of diagnostic
toolsactually do not need to be given for example X-rays, CT scans, etc.
According to available data, as much as 70% of the achievement for
patients wearing a fall risk bracelet, 85% of the achievement for the fall
risk assessment format is already realized. Of the 343 nurses at the
Anutapura General Hospital, Palu, only 71 nurses have participated in
fall risk training. The purpose of this study was to analyze the factors
associated with the prevention of falling risk in patients at Anutapura
General Hospital, Palu. This type of research is quantitative with
analytical methods and uses a cross sectional design. The population in
this study were all nurses in the Kutilang Room and ICCU Room at the
Anutapura General Hospital, Palu as many as 32 people. The number of
samples is 32 people, with the sampling technique is total sampling. Data
analysis used the chi-square test. The results showed that there was no
relationship between infrastructure conditions and the prevention of
falling risk in patients at Anutapura General Hospital, Palu. There is a
relationship between the knowledge of nurses and the prevention of the
risk of falling for patients at the Anutapura General Hospital, Palu, with
p-value = 0.002. There is a relationship between nurse training and fall
prevention in patients at Anutapura General Hospital, Palu, with a p-
value = 0.022. The conclusion of the study is that there is no relationship
between infrastructure conditions and the prevention of the risk of falling
in patients at the Anutapura General Hospital, Palu, there is a
relationship between knowledge and training of nurses and prevention of
the risk of falling for patients at Anutapura General Hospital, Palu,
suggestion is expectedThe hospital managerial staff can improve the skills
of the nurse in charge by participating in trainings that can improve the
ability of nurses to prevent the risk of falling on the patient. besides
evaluating the quality and quantity of hospital facilities and infrastructure
in order to prevent the risk of falling on patients.

Keywords: Infrastructure, Knowledge, Training, Fall Risk.
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Rumah sakit sebagai sarana kesehatan, penyelenggaraannya baik melalui
pemerintah ataupun masyarakat memiliki fungsi sebagai tindakan kesehatan dasar
maupun kesehatan rujukan serta upaya kesehatan penunjang. Rumah sakit dalam
perannya menjadi instansi pelayanan kesehatan dan mempunyai hubungan
langsung pada pasien mesti memprioritaskan keamanan, mutu, menghindari
diskriminasi serta ampuh dalam memberi pelayanan, melalui pengutamaan
kepentingan pasien berdasarkan standar pelayanan yang ada pada rumah sakit.

Keselamatan pasien atau patient safety merupakan sistem pelayanan rumah
sakit melalui pemberian asuhan pasien dengan memperhatikan keamanan pasien.
Keselamatan pasien merupakan satu dari berbagai langkah dalam pencegahan
timbulnya cidera lanjut, ialah melalui penetapan standar pelayanan tentang
penyusunan sistem pelaporan fenomena serta tindakan pemberian asuhan pasien
yang berdasarkan keamanan?.

Pelaporan World Health Organization (WHO) tahun 2017 bahwa Amerika
Serikat pada “To Err Is Human, Buliding a Safer Health System” memberi
laporan mengenai Insiden Keselamatan Pasien (IKP) dalam layanan rawat inap
pada rumah sakit, fenomena yang timbul ialah terdapatnya Kejadian Tidak
Diharapkan (KTD) sebanyak 3-16% yang muncul pada rumah sakit Amerika.
WHO menjumpai kejadian KTD dengan rentang 3,2-16,6% pada rumah sakit
dibeberapa negara, seperti Inggris, Amerika, Australia, serta Denmark?®.

Angka kejadian cidera jatuh dimasyarakat Indonesia yang berusia > 55
tahun sekitar 49,4%, usia > 65 tahun sekitar 67,1%. Kejadian jatuh dalam tiap
tahun pada lansia yang berada pada komunitas mengalami peningkatan dari 25%
diusia 70 tahun menjadi 35% sesudah usia > 75 tahun. Fenomena jatuh dilaporkan
terjadi disekitar 30% lansia dengan usia > 65 tahun yang tinggal di rumah

(komunitas), setengah dari jumlah itu mengalami jatuh berulang. Lansia yang



tinggal di rumah mengalami jatuh sebanyak 50% serta yang dirawat pada rumah
sakit sebanyak 10-25%".

Jatuh merupakan kegagalan manusia untuk mempertahankan keseimbangan
badan untuk berdiri. Faktor risiko jatuh pada usia lanjut dapat digolongkan dalam
dua golongan yaitu faktor intrinsik serta faktor ekstrinsik. Faktor intrinsik
diantaranya seperti demensia, sistem saraf pusat, gangguan sistem sensorik,
gangguan sistem kardiovaskuler, gangguan metabolisme, serta gangguan gaya
berjalan. Faktor ekstrinsik terdiri dari lingkungan, aktifitas, serta obat-obatan, saat
menua, lansia yang memiliki risiko terjatuh merupakan satu dari berbagai
permasalahan kesehatan yang umumnya sering muncul dikelompok lansia yang
disebabkan oleh instabilitas seperti berdiri serta ketidakstabilan berjalan ataupun
gampang terjatuh. Jatuh dinilai menjadi konsekuensi alami namun jatuh bukanlah
menjadi hal yang normal dalam proses menua”.

Dampak yang muncul akibat kejadian jatuh bisa memicu fenomena yang
tidak diinginkan misalnya fraktur, luka robek, cedera kepala, pendarahan bahkan
kematian, yang memunculkan trauma psikologis, memperlama masa perawatan
serta peningkatan biaya selama perawatan karena penggunaan alat diagnostik
yang sesungguhnya tidak perlu diberikan misalnya rontgen, CT Scan, dll. Efek
pada rumah sakit sendiri ialah memicu timbulnya tuntutan hukum dikarenakan
dianggap ceroboh saat merawat pasien®.

Upaya Permenkes untuk mensiasati peningkatan keselamatan pasien dengan
menggunakan 6 sasaran keselamatan pasien rumah sakit yang terdiri dari
mengidentifikasi pasien secara tepat, tingkatkan komunikasi secara efektif,
peningkatan keamanan obat harus diwaspadai, pastikan tepat lokasi, tepat
prosedur, tepat pasien operasi, pengurangan risiko infeksi tentang pelayanan
kesehatan serta pengurangan risiko jatuh. Joint Commision International (JCI)
memberi ketetapan sasaran internasional keselamatan pasien melalui peningkatan
penggunaan obat-obatan yang aman, memastikan lokasi pembedahan, cara yang
benar serta pembedahan pasien dengan benar, pastikan keamanan risiko jatuh
pasien’.

Langkah dalam antisipasi serta pencegahan kejadian pasien jatuh dengan

atau tanpa cidera diperlukan melakukan pengkajian awal dan dilanjutkan



pengkajian berulang tentang risiko pasien jatuh, seperti risiko potensial yang
berkaitan dengan jadwal pemberian obat dan pengambilan langkah dalam
menurunkan seluruh risiko yang suda teridentifikasi tersebut. Mengkaji risiko
jatuh terebut sudah bisa dilakukan ketika pasien mendaftar, yakni melalui
penggunaan skala jatuh. Penghitungan Morse Fall Score (MFS) adalah cara dalam
penentuan risiko jatuh pada pasien serta manajemen pencegahan jatuh yang mesti
dilaksanakan berdasarkan standar prosedur operasional pencegahan jatuh yang
sudah ada serta digunakan disemua unit rumah sakit, utamanya pada ruang rawat
inap®.

Pengetahuan termasuk perawat sumber daya manusia dibidang kesehatan
ialah sesuatu yang berkaitan dengan komitmen yang amatlah dibutuhkan pada
tindakan dalam pembangunan budaya keselamatan pasien®.

Dukungan tersedianya sarana serta prasarana bisa mempengaruhi
pembentukan perilaku. Kondisi sarana dan prasarana yang menunjang dalam
pelaksanaan patient safety akan mengurangi risiko jatuh pada pasien. Diharap
perawat bisa menolong dalam mempertahankan keamanan lingkungan pada
pasien serta pengambilan langkah dalam pencegahan timbulnya kecelakaan serta
memberi perlindungan pada pasien dari adanya kemungkinan pengaruh yang tidak
diharapkan dari salah satu intervensi diagnostik atau pengobatan. Diharap perawat
bisa mempunyai tanggung jawab serta memberi perlindungan pada hak pasien.
Satu dari berbagai hak yang mesti terpenuhi ialah hak mendapatkan rasa aman
serta keselamatan dirinya semasa perawatan pada rumah sakit™°.

Pelatihan merupakan kegiatan yang penting dan perlu dilakukan secara
periodik oleh manajemen rumah sakit. Pelatihan merupakan investasi sumber
daya manusia. Hal ini dikarenakan pelatihan mampu meningkatkan kemampuan
bekerja seseorang, tidak terkecuali para perawat sehingga idealnya, pelatihan
mengenai suatu topik tertentu perlu dilakukan secara teratur agar kemampuan para
perawat meningkat, baik perawat senior maupun perawat yang baru (fresh
graduate). Ketika diadakan pelatinan pengkajian risiko jatuh, maka perawat akan
mendapatkan informasi baru terkait hal tersebut dan informasi inilah yang

membuat tingkat pengetahuan perawat meningkat™.



Hasil penelitian yang dilakukan oleh Nugraheni (2017) menunjukkan bahwa
pengetahuan perawat, kondisi prasarana Ruang Nusa Indah, pelatihan serta
pengawasan mempunyai hubungan dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di
Ruang Nusa Indah RSUD Tugurejo Semarang®®. Dapat disimpulkan bahwa risiko
jatuh dapat dicegah melalui peningkatan pengetahuan oleh perawat, kondisi
prasarana ruangan yang aman, keikutsertaan pelatihan oleh perawat serta perawat
yang mendapat pengawasan yang baik dari atasan.

Berdasarkan data yang diperoleh dari Rumah Sakit Umum Anutapura
menunjukkan bahwa pada tahun 2018 tercatat 13 pasien jatuh dari tempat tidur
dan 5 pasien jatuh di kamar mandi, pada tahun 2019 tercatat 6 pasien jatuh dari
tempat tidur dan 4 pasien jatuh di kamar mandi, sementara untuk tahun 2020
belum terdapat kasus pasien jatuh baik dari tempat tidur maupun di kamar mandi.
Menurut data yang ada, sebanyak 70% pencapaian untuk pasien yang memakai
gelang risiko jatuh, 85% pencapaian untuk format pengkajian risiko jatuh yang
sudah terealisasi. Dari 343 perawat yang ada di Rumah Sakit Umum Anutapura
Palu, hanya 71 perawat yang pernah mengikuti pelatihan risiko jatuh. Pada
penelitian ini, peneliti memilih Ruang Kutilang dan ICCU sebagai tempat
penelitian dikarenakan ruangan tersebut pasien paling berisiko jatuh, selain itu
kejadian pasien jatuh di Rumah Sakit Umum Anutapura paling banyak terjadi di
ruangan tersebut. Jumlah perawat yang bertugas di Ruang Kutilang dan ICCU
Rumah Sakit Umum Anutapura, masing-masing sebanyak 16 orang®®. Sejauh ini
pihak Rumah Sakit Umum Anutapura dalam melakukan pencegahan risiko jatuh
yaitu melalui pemberian edukasi pada perawat sebagai upaya untuk
mengantisipasi dan meminimalisir kejadian risiko jatuh pada pasien.

Hasil wawancara awal yang peneliti lakukan pada 2 perawat di Rumah Sakit
Umum Anutapura Palu menunjukkan kedua perawat belum mengetahui bahwa
komunikasi staf yang tidak adekuat merupakan penyebab insiden jatuh pada
pasien, belum mengetahui bahwa pelatihan serta orientasi perawat yang tidak
lengkap merupakan penyebab dari insiden jatuh pada pasien, belum mengetahui
bahwa memposisikan sandaran tempat tidur rumah sakit di posisi rendah ketika
pasien sedang beristirahat merupakan pencegahan dari risiko jatuh pada pasien,

serta belum mengetahui bahwa dalam mencegah insiden jatuh, perawat harus



melakukan pengkajian ulang secara berkala mengenai risiko pasien jatuh.
Sementara hasil observasi awal yang peneliti lakukan dibeberapa ruang rawat inap
Rumah Sakit Umum Anutapura Palu menunjukkan bahwa terdapat salah satu
tempat tidur yang tidak sesuai dengan kondisi pasien, salah satu ruangan rawat
inap mempunyai lantai yang licin, salah satu lampu di ruang kamari mandi rawat
inap memiliki cahaya yang kurang terang, terdapat beberapa tempat tidur yang
tidak memenuhi standar seperti kondisi tempat tidur yang tidak layak pakai.
Berdasarkan masalah tersebut di atas, maka peneliti berkeinginan dalam
melakukan penelitian yang berjudul “Analisis Faktor yang Berhubungan dengan
Pencegahan Risiko Jatuh pada Pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu”.

. Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam penelitian ini yaitu apa sajakah faktor yang
berhubungan dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum

Anutapura Palu?

. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Tujuan umum penelitian ini yaitu dianalisisnya faktor apa saja yang
berhubungan dengan pencegahan risiko jatuh pada pasien di Rumah Sakit

Umum Anutapura Palu.

2. Tujuan Khusus
a. Dianalisisnya hubungan kondisi prasarana dengan pencegahan risiko jatuh
pada pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu
b. Dianalisisnya hubungan pengetahuan perawat dengan pencegahan risiko
jatuh pada pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu
c. Dianalisisnya hubungan pelatihan dengan pencegahan risiko jatuh pada

pasien di Rumah Sakit Umum Anutapura Palu



D. Manfaat Penelitian

1. Bagi limu Pengetahuan
Hasil penelitian ini diharapkan menjadi dasar pengembangan penelitian

berikutnya yang berkaitan dengan masalah pada pasien risiko jatuh.

2. Bagi Masyarakat
Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan status kesehatan pasien

dan kualitas hidup pasien.

3. Bagi Instansi Tempat Meneliti
Hasil penelitian ini dapat bermanfaat bagi peningkatan pelayanan

keperawatan dalam upaya pencegahan jatuh pada pasien risiko jatuh.
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