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ABSTRACT

Background: Intravenous insertion included into invasive treatment. Vocational and
professionals nurses are required to have knowledge, commitment, competence and
skills. Intravenous insertion influenced by patient characteristics, level of experience
and competence. Purpose of this research to describe skills of intravenous insertion on
vocational and professionals nurses RS PKU Muhammadiyah Hospital in Yogyakarta .

Methods: The study a quantitative research with design descriptive used observation
method. Samples in the study as much as 50 nurses there are 40 graduation from
diploma and 10 professional nurses graduation from Ners. The sampling technique
used total sampling. Data were analyzed by frequency distribution. The research
instrument used SPO intravenous insertion.

Results: The results of this study showed 21 vocational nurses (52.5%) have the
competence category and 19 vocational nurses (47.5%) had less competence categories.
As much 7 patients (70%) Professional nurses have competency categories and as many
as three people (30%) had less competency categories. In the pre-stage interaction
majority of nurses had less skilled category as much as 80%. In the orientation phase
the majority of nurses have skilled category as much as 65%. In the implementation
phase the majority of nurses have skilled category as much as 70%. In the termination
stage the majority of nurses have skilled category as much as 55%. In document stage
the majority is less skilled as much as 70%.

Conclution and Recommendation: Overview skills of intravenous insertion in
vocational nurses and professional nurses majority are competence category. Nurses
are expected to sustain and improve the skills possessed.

Keywords: skill, intravenous insertion, nurse



INTISARI

Latar Belakang: Pemasangan infus termasuk kedalam tindakan invasif. Perawat
vokasional dan perawat profesional dituntut memiliki pengetahuan, komitmen tinggi,
kompetensi dan keterampilan. Keterampilan pemasangan infus dipengaruhi dengan
karakteristik pasien, tingkat pengalaman dan kompetensi. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui gambaran keterampilan pemasangan infus pada perawat vokasional dan
perawat profesional RS PKU Muhammadiyah di wilayah Yogyakarta.

Metode: Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif menggunakan desain penelitian
deskriptif dengan metode observasi. Sampel dalam penelitian berjumlah 50 perawat
yaitu 40 perawat lulusan D3 dan 10 perawat lulusan Ners. Teknik pengambilan sampel
menggunakan teknik total sampling. Analisis data dengan distribusi frekuensi.
Instrumen penelitian menggunakan SPO pemasangan infus.

Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan 21 perawat vokasional (52,5%) memiliki
kategori terampil dan 19 perawat vokasional (47,5%) memiliki kategori Kkurang
terampil. Sebanyak 7 orang (70%) perawat profesional memiliki kategori terampil dan
sebanyak 3 orang (30%) memiliki kategori kurang terampil. Pada tahap pra interkasi
mayoritas perawat memiliki kategori kurang terampil sebanyak 80 %. Pada tahap
orientasi mayoritas perawat memiliki kategori terampil sebanyak 65 %. Pada tahap
implementasi mayoritas perawat memiliki kategori terampil sebanyak 70 %. Pada tahap
terminasi mayoritas perawat memiliki kategori terampil sebanyak 55 %. Pada tahap
dokumentasi mayoritas perawat adalah kurang terampil sebanyak 70 %.

Kesimpulan dan Saran: Gambaran keterampilan pemasangan infus pada perawat
vokasional dan perawat profesional mayoritas pada kategori terampil. Perawat
diharapkan memperthankan dan meningkatkan keterampilan yang dimiliki.

Kata kunci: keterampilan, pemasangan infus, perawat



PENDAHULUAN

Pemasangan infus adalah suatu
prosedur pemberian cairan, elektrolit
ataupun obat secara langsung
kedalam pembuluh darah vena yang
banyak dalam waktu yang lama
dengan cara menggunakan infus set
untuk tujuan tertentu’. Pemasangan
infus termasuk kedalam tindakan
invasif atau tindakan yang dapat
langsung mempengaruhi  keutuhan
jaringan. Manfaat dari terapi infus
dapat sebagai jalur pemberian obat,
pemberian cairan, pemberian produk
darah atau sampling darah.

Jumlah pasien yang dilakukan
terapi infus di Inggris sebanyak 25
juta pasien per tahun dan mereka
telah dipasang berbagai bentuk alat
akses Intra Vena (IV)  selama
perawatannya®.

Keterampilan perawat dalam
melakukan pemasangan infus dapat
dipengaruhi oleh beberapa faktor
seperti karakteristik pasien, tingkat
pengalaman dan tingkat kompetensi
perawat’. Karakteristik pasien seperti
usia dan kondisi medis. Perawat akan
memerlukan waktu lama untuk
melakukan pemasangan infus kepada

anak-anak daripada orang dewasa.

Tingkat pengalaman perawat seperti
jenjang Karir. Jenjang karir adalah
sistem untuk meningkatkan kinerja
dan profesionalisme sesuai dengan
bidang pekerjaan melalui
peningkatan kompetensi.

Tingkat kompetensi  perawat
vokasional dan perawat profesional
diatur oleh PPNI tahun 2005.
METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan
penelitian deskriptif dengan metode
observasi. Populasi adalah subyek
yang memenuhi kriteria yang telah
ditetapkan. Populasi dari peneliti ini
adalah perawat vokasional dan
perawat profesional yang melakukan
tindakan pemasangan infus.

Tempat penelitian ini di IGD RS
PKU Muhammadiyah Yogyakarta,
RS PKU Muhammadiyah Gamping,
dan RS PKU Muhammadiyah
Bantul. Jumlah populasi yaitu 50
perawat yang terdiri dari 40 perawat
vokasional.  Instrumen  penelitian
menggunakan SPO  pemasangan
infus. Analisis data pada penelitian
ini dengan distribusi  frekuensi.
Variabel dalam penelitian ini adalah
variabel tunggal vyaitu gambaran

keterampilan pemasangan infus pada



perawat vokasional dan perawat

profesional.
HASIL  PENELITIAN  DAN
PEMBAHSAN

Penelitian  menggambarkan

tentang keterampilan pemasangan
infus pada perawat vokasinal dan
perawat profesional. Penyajian data
terdiri dari :
1. Distribusi Frekuensi Data Demografi
Perawat di RS PKU Muhammadiyah
di Wilayah Yogyakarta

Dari hasil penelitian di dapatkan
data sebagai berikut

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi
Karakteristik Perawat di RS PKU
Muhammadiyah  di  Wilayah
Yogyakarta, Juni 2016 (n=50)

Karakteristik (n) (%)
Kategori Perawat

Vokasional 40 80
Profesional 10 20
Lama Kerja

<7.5 tahun 37 74
> 7.5 tahun 13 26
Jenjang Karir

PKI 19 38
PKII 18 36
PK 111 11 22
PK IV 2 4
PKV - -
Jumlah 50 100

Sumber : Data Primer 2016
Berdasarkan tabel 4.1 pada
kategori perawat mayoritas adalah
perawat vokasional
(80%).

sebanyak 40
Perawat vokasional lebih

banyak di rumah sakit karena setiap
ruang perawatan hanya membutuhkan
satu orang Kkepala ruang dengan
minimal tingkat pendidikan sarjana
keperawatan dan perawat lain adalah
perawat pelaksana dengan minimal
pendidikan diploma tiga keperawatan.
jumlah lulusan perawat vokasi setiap
35.000 perawat.

Sedangkan lulusan perawat profesi

tahun  mencapai

setiap tahun hanya mencapai 6.000
perawat”.

Berdasarkan lama kerja sebagian
besar perawat sudah bekerja < 7.5
tahun sebanyak 37 (74%). Hal tersebut
terjadi karena ada perawat yang
sebelum bekerja di IGD sudah bekerja
di ruang perawatan lain pada IGD RS
PKU Muhammadiyah Gamping mulai
aktif terbuka buat umum pada akhir
tahun 2009. Dari hasil yang didapat,
peneliti melihat bahwa lama Kkerja
dapat  mendukung  keterampilan
pemasangan infus karena lama kerja
akan membentuk pengalaman kerja.
Semakin lama pengalaman kerja yang
dijalani, maka akan semakin banyak
pengalaman yang diperoleh sehingga
mampu meningkatkan pengetahuan

dan keterampilan®.



2. Karakteristik

Berdasarkan kategori jenjang karir
sebagian besar jenjang karir perawat
adalah PK | sebanyak 19 (38%).

Jenjang Kkarir seorang perawat
dapat meningkatkan kinerja perawat.
Jenjang karir PK I lebih banyak karena
perawat sudah bekerja selama < 7.5
tahun. Hal ini sesuai dengan penelitian
dan didapatan hasil bahwa penerapan
sistem jenjang Kkarir berdasarkan
kompetensi terbukti secara klinis dan
riset dapat meningkatkan kepuasan
dan Kkinerja seorang perawat di
beberapa rumah sakit di Indonesia®.
Keterampilan
Pemasangan Infus Pada Perawat
Vokasional dan Perawat Profesional

Dari hasil penelitian di dapatkan
data sebagai berikut :

Tabel 4.2 Karakteristik
Keterampilan Pemasangan Infus
Pada Perawat Vokasional di RS
PKU Muhammadiyah di Wilayah
Yogyakarta, Juni 2016 (n=40)

%) dan kategori kurang terampil
sebanyak 19 perawat(47.5%).

Tabel 4.3 Karakteristik
Keterampilan Pemasangan Infus
Pada Perawat Vokasional di RS
PKU Muhammadiyah di Wilayah
Yogyakarta, Juni 2016 (n=10)

No Kategori (n) (%)
1 Terampil 7 70
2 Kurang Terampil 3 30

Total 10 100

No Kategori (n) (%)
1 Terampil 21 52,5
2 Kurang Terampil 19 47,5
Total 40 100

Sumber : Data Primer 2016
Berdasarkan tabel 4.2 perawat
vokasional memiliki kategori

terampil sebanyak 21 perawat (52.5

Sumber : Data Primer 2016
Berdasarkan tabel 4.3 perawat
profesional memiliki kategori terampil
sebanyak 7 perawat (70 %) dan
kategori kurang terampil sebanyak 3
(30%). Perbedaan kategori

diatas dapat terjadi karena perawat

perawat

memiliki kompetensi dasar yang sama
dan mempunyai kewenangan Yyang
berbeda
kompetensi. Terdapat 12 kompetensi

berdasarkan standar
dasar yang harus dimiliki oleh perawat
Indonesia  pada
pendidikan’. Salah satu dari 12

semua jenjang
kompetensi dasar tersebut adalah
memfasilitasi kebutuhan cairan dan
elektrolit Dalam hal ini memfasilitasi
kebutuhan cairan melalui intra vena

yaitu pemasangan infus.



3.

Karakteristik Keterampilan Perawat
Vokasional dan Perawat Profesional
Berdasarkan Tahapan Pemasangan
Infus

Dari hasil penelitian di dapatkan
data sebagai berikut :

Diagram 41 Keterampilan
Perawat Vokasional dan Perawat
Profesional Berdasarkan Tahapan
Pemasangan Infus.

4. Crosstab Karakteristik Responden
Dengan  Kategori  Keterampilan
pemasangan Infus

Dari hasil penelitian didapatkan

data sebagai berikut:

Kategori
Keterampilan

No Variabel Kurang Terampil
Terampil
n % n %

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

M Pra Interaksi
B QOrientasi

Implementasi
B Terminasi

i ® Dokumentasi

- r°r
Perawat Perawat
Vokasional profesional

Berdasarkan diagram 4.1
Pada tahap  orientasi, tahap
implementasi, dan tahap terminasi
mayortas perawat memiliki kategori
terampil. Karena perawat sudah
patuh terhadap SPO. Sedangkan
tahap pra interkasi dan tahap
dokumentasi  mayoritas  perawat
memiliki kategori kurang terampil
hal ini karena perawat berasumsi
pada tahap pra interkasi dan
dokumentasi tidak harus selalu
dilakukan..

1 Perawat
D3 19 475 21 525
S1 3 30 7 70
Lama
kerja
<75 27 54 10 46
>75 7 53 6 47

Jenjang
Karir
PK I 13 26 6 12
PKII 13 26 5 10
PK I 9 18 2 4
PKIV 2 4 0 0
PKV 0 0 0 0

Sumber : Data Primer 2016

Berdasarkan tabel 4.5 variabel
kategori perawat mayoritas memiliki
kategori yaitu terampil pada perawat
profesional sebanyak 21 (52.5%).
perawat vokasional dan perawat
profesional memiliki kategori
terampil dalam pemasangan infus
karena pada tahap implementasi
mayoritas perawat sudah patuh
terhadap SPO. Hal ini sejalan dengan

hasil penelitian dari  Supriyanto



(2008) yang menyebutkan bahwa
tidak terdapat hubungan antara
tingkat pendidikan perawat dengan
kepatuhan  penerapan  prosedur
pemasangan infus di ruang rawat
inap RSDM Surakarta®

Pada variabel lama Kkerja
mayoritas memiliki kategori kurang
terampil pada masa kerja selama <
7.5 tahun dengan jumlah 27 (54 %).
Variabel lama kerja  memiliki
kategori  kurang terampil pada
pemasangan infus karena mayoritas
perawat bekerja di rumah sakit
selama < 7.5 tahun dan memerlukan
pengalaman kerja kembali agar
keterampilan kerja lebih baik. Hal ini
sesuai dengan teori bahwa semakin
lama seseorang bekerja pada suatu
pekerjaan yang ditekuni maka akan
semakin berpengalaman sehingga
keterampilan kerja akan semakin
baik®.

Pada variabel jenjang Kkarir
mayoritas PK | dan PK Il memiliki
kategori kurang terampil. Hal ini
dapat terjadi karena jenjang Kkarir
perawat masih dalam tahap awal.
Jenjang Kkarir dapat meningkatkan
kinerja yang baik pada seseorang.

Jenjang karir merupakan upaya

formal yang terencana  dan
terorganisir untuk mencapai suatu
keseimbangan anatar kebutuhan karir
individu dengan tuntutan pekerjaan
sehingga tercapai Kinerja yang
baik™.

KESIMPULAN DAN SARAN

Dari  hasil penelitian dapat
disimpulkan  bahwa perawat
vokasional dan perawat profesional
keduanya memiliki kategori terampil
dalam hal pemasangan infus. Akan
tetapi pada tahap pra interaksi dan
dokumentasi  mayoritas  perawat
vokasional dan perawat profesional
keduanya memiliki kategori kurang
terampil sedangkan pada tahap
orientasi, tahap implementasi dan
tahap terminasi perawat vokasional
dan perawat profesional memiliki
kategori terampil.

Berdasarkan hasil penelitian ada
beberapa saran yang ingin disampai
oleh peneliti:

1. Bagi Perawat
Diharapkan perawat
tetap  mempertahankan  dan
meningkatkan keterampilan
dalam melaksanakan tindakan

keperawatan.



2. Bagi Rumah Sakit
Diharapkan pihak rumah
sakit tetap melakukan evaluasi
rutin ataupun penelitian rutin
untuk melihat keterampilan para
tenaga kesehatan lain.
3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan ada penelitian
selanjutnya tentang topik
keterampilan perawat dengan
variabel-variabel yang lain.
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