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Abstrak

Perawat merupakan salah satu tenaga kesehatan yang berada di garda terdepan dalam penanganan penyakit infeksi
dimasa pandemi COVID-19. Sehingga diperlukannya kesiapsiagaan perawat dalam pengendalian dan pencegahan infeksi
COVID-19 untuk memutus rantai penularan COVID-19. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kesiapsiagaan
perawat dalam pengendalian dan pencegahan infeksi COVID-19 di Instalasi PINERE RSUD dr Zainoel Abidin Banda Aceh.
Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif eksploratif dengan desain cross sectional. Populasi penelitian
adalah seluruh perawat di Instalasi PINERE RSUD dr. Zainoel Abidin Banda Aceh. Teknik pengambilan sampel adalah total
sampling dengan jumlah 75 responden. Proses pengumpulan data dilakukan melalui Google form dengan menggunakan
instrumen yang dikembangkan oleh peneliti berdasarkan studi literatur. Analisis data menggunakan analisis univariat..
Hasil penelitian menunjukkan bahwa perawat memiliki kesiapsiagaan dalam pengendalian dan pencegahan infeksi COVID-
19 kategori siap (58,3%). Direkomendasikan pada perawat di Instalasi PINERE untuk lebih memperhatikan dalam
menerapkan pengendalian dan pencegahan penularan bagi perawat, seperti tidak menyentuh mata, hidung dan mulut
saat memakai APD. Hal ini perlu dilakukan untuk meningkatkan efisiensi kesehatan perawat dan juga kualitas pekerjaaan.

Kata Kunci : Kesiapsiagaan, pengendalian dan pencegahan infeksi, COVID-19
Abstract

Nurses are one of the healthcare workers who are at the forefront in handling infectious diseases during the COVID-19
pandemic. So that nurse preparedness is needed in controlling and preventing COVID-19 infection to break the chain of
transmission of COVID-19. This study aims to determine the description of nurses preparedness in controlling and preventing
COVID-19 infection at the PINERE Installation of RSUD dr. Zainoel Abidin Banda Aceh. This type of research used is
descriptive exploratory research with a cross sectional study design. The research population was all nurses at the PINERE
Installation RSUD dr. Zainoel Abidin Banda Aceh. The sampling technique was total sampling with a total of 75 respondents.
The data collection process was carried out through Google forms using instruments developed by researchers based on
literature studies. Data analysis used univariate analysis. The results showed that nurses had preparedness in controlling
and preventing COVID-19 infection in the ready category (58.3%). It is recommended for nurses at the PINERE installation
to be mindful in implementing control and prevention of transmission for nurses, such as not touching the eyes, nose, and
mouth when using PPE in order to improve the efficiency of nurses' health and also the quality of jobs.
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LATAR BELAKANG

Coronavirus disease 2019 (COVID-19)
merupakan penyakit pernapasan akut dengan
etiologi yang belum diketahui secara pasti yang
terdeteksi di Kota Wuhan, Provinsi Hubei, China
sejak Desember 2019 (WHO, 2020). Penyakit
yang belum ditemukan pada manusia dan
spesies zoonosis ini menyebar antara manusia
dan hewan (Zowalaty, 2020). World Health
Organization (WHO) menamai penyakit
tersebut COVID-19 pada 30 Januari 2020 (WHO,
2020). COVID-19 merupakan jenis baru dari
coronavirus yang berdampak pada fisik dan
memberikan efek serius pada kesehatan
mental seseorang (Huang & Zhao, 2020). Pada
beberapa masalah serius, COVID-19 dapat
mengakibatkan penyakit lain seperti
pneumonia, sindrom pernapasan akut, gagal
ginjal, dan bahkan kematian (Kemenkes RI,

2020).

Hingga saat ini tercatat sebanyak
128.540.982 kasus terkonfirmasi COVID-19 dan
2.808.308 orang meninggal dunia (WHO, 2021).
Berdasarkan data dari Kemenkes RI, 2021, di
Indonesia per tanggal 2 April 2021 tercatat
1.523.179 orang terkonfirmasi positif COVID-19
dan sebanyak 41.151 orang meninggal dunia.
Data di Provinsi Aceh sebanyak 9912
terkonfirmasi kasus positif COVID-19, dengan
1453 orang masih dalam perawatan, 8064
orang dinyatakan sembuh dan 395 orang

meninggal dunia (Dinkes Aceh, 2021). Hingga

kini jumlah kasus COVID-19 terus meningkat
secara global, nasional maupun lokal. Wabah
COVID-19 mengakitbatkan ratusan ribu orang
meninggal dunia, termasuk diantaranya

gugurnya para tenaga kesehatan (CDC, 2021).

Perawat merupakan salah satu tenaga
kesehatan yang berada di garda terdepan untuk
menangani penyakit infeksi dimasa pandemi
COVID-19 ini. Perawat mempunyai resiko yang
lebih tinggi untuk tertular COVID-19, dan dapat
meningkatkan resiko penularan kepada pasien.
Perawat yang bertugas di unit perawatan
intensif, gawat darurat, pengendalian infeksi,
dan bangsal umum sangat rentan tertular
COVID-19 (Munoz-Price et al., 2019). Lebih dari
3.300 petugas kesehatan di China telah
terinfeksi COVID-19 dan setidaknya 22 orang
meninggal. Data di Italia menunjukkan hampir
20% petugas kesehatan yang terlibat dalam
pengobatan COVID-19 terinfeksi, dan beberapa
diantaranya telah meninggal (Chowdhury &
Chakraborty, 2021). Data per tanggal 14
Desember 2020, tercatat sebanyak 4.056
perawat di Indonesia terkonfirmasi COVID-19
dan 142 perawat diantaranya dinyatakan

meninggal dunia akibat COVID-19 (PPNI, 2020).

Penyebaran COVID-19 dengan cepat ke
seluruh dunia memerlukan kesiapsiagaan
perawat sebagai garis pertahanan utama.
Menurut United Nations International Strategy

for Disaster Reduction (2009), kesiapsiagaan
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didefinisikan  sebagai pengetahuan dan
kapasitas yang dikembangkan oleh pemerintah,
respon profesional dan organisasi pemulihan,
komunitas dan individu untuk secara efektif
mengantisipasi, merespon dan memulihkan
dampak dari peristiwa atau kondisi bahaya

yang mungkin akan terjadi saat ini.

Hasil studi yang dilakukan oleh Li et al.,
(2021) menunjukkan sekitar 67,9% perawat di
Australia menyatakan sama sekali tidak siap
untuk menangani COVID-19. Hasil serupa
terungkap diantara petugas kesehatan di
Yaman, studi ini melaporkan mengenai
kesiapan petugas kesehatan menghadapi
COVID-19  vyang menunjukkan tingkat
kesiapsiagaan dibawah optimal (Al-Ashwal et
al., 2020). Penelitian lainnya oleh Elhadi et al.,
(2020) menjelaskan sekitar 37% perawat di 21
rumah sakit di Libya menyatakan tidak siap
menangani kasus infeksi menular COVID-19 di
tingkat rumah sakit. Oleh karena itu,
kesiapsiagaan perawat menjadi salah satu
faktor yang harus di perhatikan oleh perawat

yang merupakan garda terdepan dalam

menghadapi pandemi COVID-19.

Hasil penelitian menunjukkan 13,3%

perawat menunjukkan  keyakinan akan
kemampuannya menangani pasien terduga
COVID-19, dan 86,7% perawat tidak
menunjukkan keyakinan dalam hal ini. Dalam
penelitian yang sama juga disebutkan 31,7%

perawat mengetahui gejala infeksi COVID-19

dan 70% perawat menyadari cara penularan
infeksi COVID-19. Selain itu, 45,3% perawat
mengetahui tentang APD dan hanya 43,2%
perawat mengetahui teknik cuci tangan dan
kebersihan tangan yang baik dan benar untuk
menghindari penularan COVID-19 (Elhadi et al.,
2020). Hal ini menunjukkan bahwa pentingnya
pemahaman perawat dalam pengendalian dan

pencegahan COVID-19.

Rumah sakit adalah sarana pelayanan
kesehatan secara menyeluruh yang didalamnya
menyediakan pelayanan kesehatan rawat jalan,
rawat inap, dan gawat darurat (Permenkes RI
No 4, 2018). Rumah Sakit Umum Daerah dr.
Zainoel Abidin merupakan rumah sakit dengan
akreditas paripurna. Perlayanan medis di kedua
rumah sakit ini sudah sangat memadai dan
menjadi rumah sakit rujukan pasien COVID-19.
Hal ini dibuktikan dengan telah dibentuknya
Instalasi Penyakit Infeksi New-Emerging dan
Re-Emerging (PINERE) dalam menangani
COVID-19. Instalasi PINERE merupakan instalasi
yang dibentuk untuk menangani pasien COVID-
19 di Rumah Sakit Umum Daerah dr. Zainoel
Abidin Banda Aceh. Oleh sebab itu, tenaga
kesehatan khusunya perawat juga difokuskan
dalam merawat pasien COVID-19 di rumah sakit

tersebut..

METODE
Jenis penelitian yang digunakan adalah
deskriptif eksploratif dengan desain cross

sectional study. Teknik pengambilan sampel
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menggunakan teknik total sampling. Sampel
dalam penelitian ini adalah seluruh perawat

di Instalasi PINERE RSUDZA Banda Aceh

sebanyak 75 responden. Setelah
mendapatkan persetujuan responden,
kemudian dilanjutkan dengan mengisi

kuesioner yang berisi informed consent dan
formulir kuesioner yang berisi pernyataan
data sosiodemografi dan 39 pernyataan
mengenai kemampuan kesiapsiagaan
pengendalian dan pencegahan infeksi COVID-
19 dalam skala likert. Penelitian berlangsung
selama 10 hari mulai tanggal 06-15
September 2021. Penelitian ini menggunakan
analisis univariat. Penelitian ini telah
melakukan uji etik dan dinyatakan lulus oleh
Komite Etik Penelitian Rumah Sakit Umum

Daerah dr. Zainoel Abidin Banda Aceh dengan
nomor uji etik 255/EA/FK-RSUDZA/2021..

HASIL

Berdasarkan pengumpulan data vyang
dilakukan terhadap 75 responden diperoleh
hasil sebagai berikut.

Tabel 1. Karakteristik Data Demografi

No Data Demografi f %
1 Jenis Kelamin

Laki-laki 13 17,3

Perempuan 62 82,7
2 Usia (MSD) 31,32+4,1 -
3 Agama

Islam 75 100
4  Status Pernikahan

Belum Menikah 15 20

Menikah 60 80
5 Masa Kerja

< 2 tahun 10 13,3

> 2 tahun 65 86,7

6 Pendidikan

D Il Keperawatan 40 53,3
D IV Keperawatan 2 2,7
S1 Keperawatan 7 9,3
Ners 26 34,7
7 Lama Bertugas di
Instalasi PINERE 22 29,3
<1 bulan 53 70,7
> 1 bulan
8 Pernah Mengikuti
Workshop
Penggunaan APD 61 81,3
Ya 14 18,7
Tidak

Berdasarkan tabel 1. menunjukkan bawah
jenis kelamin perawat yang merawat pasien
COovID-19 di PINERE

Instalasi RSUDZA

mayoritasnya perempuan sebanyak 62
responden (82,7%). Berdasarkan usia, perawat
di Instalasi PINERE RSUDZA rata-rata berusia
31,32 tahun. Berdasarkan agama, seluruh
perawat di Instalasi PINERE RSUDZA menganut
agama Islam. Ditinjau dari status pernikahan,
mayoritas perawat di Instalasi PINERE RSUDZA
sudah menikah yaitu sebanyak 60 responden
(80%). Berdasarkan masa kerjanya, mayoritas
perawat di Instalasi PINERE RSUDZA memiliki
pengalaman bekerja > 2 tahun sebanyak 65
responden  (86,7%). Berdasarkan data
pendidikan terakhir responden, mayoritas
pendidikan responden adalah D3 Keperawatan
yang berjumlah 40 orang (53,3%). Selanjutnya
data lama bertugas di |Instalasi PINERE,
mayoritas perawat di Instalasi PINERE RSUDZA
telah bekerja > 1 bulan yaitu 53 orang (70,7%).
Adapun workshop penggunaan APD, mayoritas

perawat di Instalasi PINERE RSUDZA pernah

mengikuti workshop penggunaan APD vyaitu
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sebanyak 61 orang (81,3%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kesiapsiagaan

Pengendalian dan Pencegahan Infeksi COVID-19

Kesiapsiagaan Pengendalian

No dan Pencegahan Infeksi f %
COoVID-19
1 Siap 43 57,3
2 Kurang Siap 32 42,7

Berdasarkan tabel 2. menunjukkan bahwa
kesiapsiagaan perawat dalam pengendalian dan
pencegahan infeksi COVID-19 adalah siap, yaitu
sebanyak 43 responden (57,3%) di Instalasi

PINERE RSUDZA.

PEMBAHASAN

Hasil dari pengolahan data

yang
ditunjukkan pada tabel 2. dapat dilihat bahwa
kesiapsiagaan perawat dalam pengendalian dan
pencegahan infeksi COVID-19 di Instalasi PINERE
RSUD dr. Zainoel Abidin Banda Aceh adalah siap
dengan frekuensinya sebesar 43 responden
(57,3%) dan kurang siap sebanyak 32 responden
(42,7%). Perawat adalah tenaga kesehatan yang
memberikan fungsi tertinggi dalam tim perawatan
kesehatan. Perawat perlu memahami proses
kesiapsiagaan dalam menangani pasien COVID-
19, sehingga

sangat penting bagi perawat

memiliki pengetahuan tentang kesiapsiagaan

terhadap COVID-19. Hasil penelitian oleh

Mubarak et al., (2021) mengemukakan bahwa
76,8% perawat memiliki kesiapsiagaan yang
memadai dalam menangani pasien COVID-19.

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Li et al,,

(2021) menunjukkan bahwa 45,3% perawat cukup

siap untuk menangani pasien COVID-19.
Penelitian oleh Chua et al. (2021) menjelaskan
bahwa secara keseluruhan tingkat kesiapsiagaan
dalam menangani

yang dirasakan perawat

COVID-19 adalah sedang.

Berdasarkan lama bekerja, 86,7% perawat
di Instalasi PINERE RSUDZA rata-rata memiliki
masa kerja 2 2 tahun. Lebih dari setengah
penelitian menunjukkan bahwa lama bekerja
memiliki hubungan penting terhadap
kesiapsiagaan bencana (Al Khalaileh, M. A., Bond,
E., & Alasad, 2012). Young et al. (2017)
menjelaskan bahwa perawat dengan pengalaman
kerja > 3 tahun memiliki kesiapsiagaan yang lebih
baik. Penelitian lainnya menungkapkan bahwa
perawat yang lebih senior dianggap memiliki
kinerja yang lebih baik. Menurut Wahidah &
Hakam, (2016) lama kerja dapat memberikan
pengaruh paling besar terhadap kesiapsiagaan
bencana. Semakin lama seorang perawat bekerja
pengalaman yang didapatkannya juga semakin
banyak dan akan meningkatkan produktivitas
kerja dalam bentuk kesiapsiagaan pelayanan
kesehatan untuk mengantisipasi  kejadian
bencana yang akan terjadi (Dewi, 2010). Lama
kerja identik dengan pengalaman, semakin lama
masa kerja seseorang maka pengalaman yang
diperoleh juga semakin banyak, sehingga akan
mempengaruhi pengetahuan serta sikap perawat

dalam kesiapsiagaan menghadapi COVID-19.
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Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
mayoritas perawat di Instalasi PINERE RSUDZA
berasal dari DIl Keperawatan yaitu sebanyak 40
(53,3%). Pendidikan memiliki peran penting
terhadap terwujudnya kesiapsiagaan bencana
(Kurniawati & Suwito, 2017). Hal ini sejalan
dengan pendapat Ahayalimudin & Osman, (2016)
bahwa semakin tinggi tingkat pendidikan dapat
mendukung kesiapsiagaan perawat, karena
informasi yang diberikan dapat lebih mudah
diterima. Pendidikan berfungsi sebagai salah satu
media terbaik untuk mempersiapkan segala hal
baik  pengetahuan  maupun sikap yang
berhubungan dengan bencana.

Hasil penelitian ini juga menunjukkan
bahwa pelatihan penggunaan APD berpengaruh
terhadap kesiapsiagaan perawat, dimana 80%
perawat telah mengikuti pelatihan penggunaan
APD. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan (Susiladewi, Yanti dan Pradiksa (2021),
yang menunjukkan bahwa setelah diberikan
pelatihan dan video mengenai APD nilai rata-rata
pengetahuan perawat mencapai 81,4%. Pelatihan
merupakan proses diluar sistem pendidikan yang
berlaku untuk

dapat  diperoleh

yang
meningkatkan pengetahuan dan keterampilan
dalam waktu singkat (Baron, R. A. & Greenberg,
2010). Menurut Gaikwad et al., (2018), pendidikan
dan pelatihan yang dilakukan secara rutin dan
periodik memiliki dampak yang signifikan dalam
peningkatan kemampuan perawat khususnya

dalam praktik pencegahan infeksi. Peningkatan

pengetahuan perawat harus dijaga dan menjadi

prioritas untuk membentuk kinerja dan

kesiapsiagaan perawat yang baik.

KESIMPULAN
Berdasarkan  hasil  penelitian  dan
pembahasan yang telah diuraikan, dapat

disimpulkan bahwa kesiapsiagaan perawat dalam
pengendalian dan pencegahan infeksi COVID-19
Instalasi PINERE RSUDZA Banda Aceh yaitu dalam
kategori siap (57,3%). Direkomendasikan pada
perawat di Instalasi PINERE RSUDZA untuk lebih
memperhatikan dalam menerapkan pengendalian
dan pencegahan penularan bagi perawat, seperti
tidak menyentuh mata, hidung dan mulut saat
memakai APD. Hal ini perlu dilakukan untuk
meningkatkan efisiensi kesehatan perawat dan

juga kualitas pekerjaaan.
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