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ABSTRAK

Ventilator Associated Pneumonia (VAP) merupakan infeksi nosokomial yang sering terjadi pada
pasien yang terpasang ventilator di Intensive Care Unit. Pasien yang terkena VAP akan menyebabkan
penambahan biaya perawatan, meningkatkan waktu perawatan, dan berisiko meninggal. Perawat
memiliki peran untuk melakukan pencegahan terjadinya VAP, namun prilaku pencegahan VAP sangat
bergantung dengan pengetahuan perawat. Tujuan pada penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor
apa saja yang berhubungan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan VAP di ruang Intensive
Care Unit. Penelitian ini menggunakan desain Cross Sectional. Populasi penelitian ini adalah 30
Perawat ICU. Besaran sampel dalam penelitian ini adalah 30 responden yang dipilih dengan teknik
total sampling. Hasil penelitian ini membuktikan bahwa ada hubungan antara faktor pelatihan (p-
value= 0,021), dan masa kerja (p-value= 0,000) dengan penegetahuan perawat dalam pencegahan VAP.
Serta tidak ditemukannya hubungan antara faktor usia dan faktor pendidikan dengan pengetahuan
perawat dalam pencegahan VAP di ruang Intensive Care Unit RSUD Dr. (H.C). Ir. Soekarno Provinsi
Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.

Kata kunci: intensive care unit; pengetahuan perawat; ventilator associated pneumonia

FACTORS RELATED TO NURSE KNOWLEDGE IN PREVENTING VENTILATOR
ASSOCIATED PNEUMONIA

ABSTRACT

Ventilator Associated Pneumonia (VAP) is a nosocomial infection that often occurs in patients who
are attached to a ventilator in the Intensive Care Unit. Patients affected by VAP will cause additional
treatment costs, increase treatment time, and risk of death. Nurses have a role to prevent the
occurrence of VAP, but the behavior of VAP prevention is very dependent on the knowledge of nurses.
The purpose of this study was to find out what factors were related to the knowledge of nurses in
preventing VAP in the Intensive Care Unit. This study uses a cross sectional design. The population of
this study were 30 ICU Nurses. The sample size in this study was 30 respondents selected by total
sampling technique. The results of this study prove that there is a relationship between training
factors (p-value = 0.021), and years of service (p-value = 0.000) with the knowledge of nurses in VAP
prevention. As well as not found a relationship between age and education factors with the knowledge
of nurses in preventing VAP in the Intensive Care Unit room of RSUD Dr. (H.C). Ir. Soekarno
Province of Bangka Belitung Islands in 2023.

Keywords: intensive care unit; nursing knowledge; ventilator associated pneumonia

PENDAHULUAN

Ventilator Associated Pneumonia (VAP) merupakan infeksi bakteri pada saluran pernapasan
setelah 48 jam penggunaan ventilator dan merupakan kasus infeksi nosokomial yang banyak
ditemukan di ICU (Widianingsih et al, 2022). Secara patofisiologi VAP terjadi akibat
berbagai jenis infeksi bakteri seperti staphylococcus aureus, pseudomonas aeruginosa,
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acinobacter spesies dan bakteri lainnya (Zuckerman, 2016). Resiko terjadinya VAP dapat
meningkat karena pemasangan ventilasi mekanik melalui tekhnik invasif dengan memasukan
tabung endotrakealtube (ETT) yang langsung tersambung ke saluran pernafasan bawah, hal
tersebut menyebabkan bakteri sangat mudah menginvasi saluran pernafasan bawah secara
langsung tanpa melewati sistem pertahanan pernafasan seperti refleks batuk, sekresi trakea
dan lain-lain (Yunita & Rondhianto, 2015).

Pneumonia akibat pemasangan ventilator termasuk kedalam masalah kesehatan utama
berkaitan dengan perawatan pasien di intensive care unit diseluruh dunia. Data dari
International Nosocomial Infection Control Consortium (INICC) sebagai organisasi
internasional yang mewadahi permasalahan kasus infeksi dirumah sakit menyatakan bahwa
pada tahun 2016 insiden VAP di ruang ICU mencapai 100.660 kasus. Tingginya
permasalahan berkaitan dengan pneumonia akibat penggunaan ventilator membuat INICC
menyusun panduan tatalaksana pencegahan VAP di ICU pada tahun 2017. sehingga terjadi
penurunan angka VAP di tahun-tahun berikutnya. Data pada tahun 2019 menyatakan bahwa
insiden VAP di ICU sebanyak 32.216 kasus, serta data pada tahun 2021 insiden VAP di ICU
sebanyak 24.170 kasus. Setiap tahunnya sekitar 450 juta orang di Negara Berkembang
terkena pneumonia (INICC, 2016; INICC, 2019; INICC, 2021). Penelitian oleh Zolfagri
(2021) di 11 rumah sakit dari 5 negara tentang prevalensi kejadian ventilator associated
pneumonia di ICU. Hasil penelitian menyatakan bahwa mayoritas kejadian VAP terjadi di
Negara Hongkon sebesar 31% kasus. Kemudian di ikuti oleh Australia sebanyak 25% kasus,
India sebanyak 23% kasus VAP, Amerika sebanyak 12% kasus VAP dan di Kanada
tsebanyak 10% kasus VAP.

Dari data Profil Kesehatan Indonesia tahun 2019 menunjukan bahwa prevalensi penumonia di
Indonesia sebanyak 468.172 kasus (Kemenkes RI, 2019). Data pada tahun 2020, prevalensi
pneumonia di Indonesia sebanyak 309.838 kasus (Kemenkes RI, 2020). Data pada tahun
2021, prevalensi pneumonia di Indonesia sebanyak 278.261 kasus (Kemenkes RI, 2021). Data
spesifik yang membahas mengenai kejadian VAP belum tersedia di Profil Kesehatan
Indonesia (Kemenkes RI, 2021). Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2007,
menyatakan bahwa prevalensi pneumonia di Indonesia yaitu 0,63% atau sekitar 347.754
kasus (Riskesdas, 2007). Data pada tahun 2013 terjadi peningkatan kasus pneumonia
sebanyak 1,8% atau sekitar 565.161 kasus (Riskesdas, 2013). Data pada tahun 2018
menyatakan bahwa prevalensi pneumonia di Indonesia mengalami peningkatan yaitu 2% atau
sekitar 1.017.290 kasus (Riskesdas, 2018). Data spesifik yang membahas mengenai kejadian
VAP belum tersedia di Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas, 2018). Berdasarkan hasil penelitian
yang dilakukan oleh Saputra (2021) tentang prevalensi VAP di Indonesia. didapatkan data
bahwa DKI Jakarta merupakan provinsi yang menempati urutan tertinggi terjadinya VAP
yaitu sebesar 37,9 %, Jawa Tengah 15,9 %, DI Yogyakarta 13,8 %, Jawa Timur 11,7%,
Sumatera Selatan 6.9%, Jawa Barat 2.8%, Bali 1.4%, Aceh 1,07%, dan Sulawesi Selatan
0.7%.

Prevalensi kasus pneumonia berdasarkan data profil dinas kesehatan di Provinsi Kepulauan
Bangka Belitung dalam kurun waktu antara tahun 2019-2021 mengalami peningkatan kasus
secara fluktuatif. Data pada tahun 2019 menunjukan jumlah kasus pneumonia sebanyak 7.771
kasus. Data pada tahun 2020 menunjukan jumlah kasus pneumonia sebanyak 8.336 kasus.
Serta data pada tahun 2021 menunjukan jumlah kasus pneumonia sebanyak 7.477 kasus,
paling banyak terjadi di Kabupaten Bangka dan Kota Pangkalpinang (Dinas Kesehatan
Provinsi Kepulauan Bangka Belitung, 2021). Data spesifik yang membahas mengenai
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kejadian VAP belum tersedia di Profil Kesehatan Provinsi Kepulauan Bangka Belitung
(Dinas Kesehatan Provinsi Kepulauan Bangka Belitung, 2021).

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (2007) prevalensi pneumonia di Provinsi Kepulauan
Bangka Belitung sebanyak 2.476 kasus (Riskesdas, 2007). Data pada tahun 2013, prevalensi
pneumonia sebanyak 4.285 kasus (Riskesdas, 2013). Data pada tahun 2018, prevalensi
pneumonia sebanyak 5.592 kasus (Riskesdas, 2018). Data spesifik yang membahas mengenai
kejadian VAP belum tersedia di Riskesdas Provinsi Kepulauan Bangka Belitung (Riskesdas,
2018). Data prevalensi pneumonia di RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan
Bangka Belitung dalam rentang waktu tahun 2020 sampai 2022 mengalami peningkatan
kasus. Data pada tahun 2020, prevalensi kasus pneumonia sebanyak 74 kasus. Data pada
tahun 2021, prevalensi kasus pneumonia sebanyak 93 kasus. Serta data pada tahun 2022,
prevalensi kasus pneumonia sebanyak 130 kasus (Rekam Medis RSUD Dr. (H.C) Ir.
Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung, 2022).

Kejadian VAP di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka
Belitung dalam rentang waktu tahun 2020 sampai November 2022 mengalami peningkatan
kasus. Data pada tahun 2020 menyatakan bahwa kejadian VAP di ICU sebanyak 16 kasus
(27,5%) dari 58 pasien yang di rawat, paling banyak terjadi pada pasien laki-laki dan jenis
intubasi menggunakan endotracheal tube. Data pada tahun 2021 menyatakan bahwa kejadian
VAP di ICU sebanyak 26 kasus (41,9%) dari 62 pasien yang dirawat, paling banyak terjadi
pada pasien laki-laki dan jenis intubasi menggunakan endotracheal tube. Sedangkan data
pada bulan Januari - November tahun 2022 menyatakan bahwa kejadian VAP di ICU
sebanyak 37 kasus (48,05%) dari 77 pasien yang dirawat, paling banyak terjadi pada pasien
laki-laki dan jenis intubasi menggunakan endotracheal tube (Rekam Medis RSUD Dr. (H.C)
Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung, 2022).

Hasil survey awal yang dilakukan oleh peneliti melalui wawancara singkat dan observasi
terhadap 5 perawat di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka
Belitung didapatkan bahwa 2 orang (40%) perawat tidak mengetahui apa yang dimaksud
dengan VAP ataupun pencegahan VAP, 3 orang (60%) perawat tidak patuh dalam
menjalankan five moment cuci tangan, 2 orang (40%) perawat tidak memberikan posisi head
up 30-45° pada pasien tanpa kontra indkasi seperti head injury dan trauma spine.

Ventilator associated pneumonia adalah sebuah tantangan utama di pelayanan kesehatan,
khususnya di ruang perawatan intensive terkait dengan angka kesakitan dan kematian yang
tinggi akibat VAP. Hal ini tentunya akan menyebabkan kerugian untuk pasien akibat
penambahan biaya karena penyakit tambahan dan menurunkan citra pelayanan rumah sakit
(Widaningsih, 2022). Sehingga rumah sakit memerlukan menerapkan langkah langkah upaya
pencegahan terjadinya ventilator associated pneumonia (Saodah, 2019). Perawat dan petugas
kesehatan harus menjaga kebersihan tangan, memberikan pasien posisi kepada elevasi 30°-45°
kecuali pada pasien head injury dan trauma spine, Perawat menjaga kebersihan mulut dengan
melakukan oral hygiene (2-4 jam) menggunakan clorhexidine 0,02% dan menggosok gigi
pasien tiap 12 jam sekali agar tidak terdapat flaque pada gigi, melakukan pembersihan sekresi
pada saluran oroparingeal dan tracheal, perawat dan tim kesehatan setiap hari mengkaji
tentang sedasi dan ektubasi pasien, pemberian obat peptik ulser, dan pertimbangan DVT
merupakan tujuh langkah pencegahan VAP yang harus dilakukan oleh perawat di ICU
(Kemenkes RI, 2017). Penerapan tujuh langkah pencegahan VAP di ICU dikenal dengan
istilah bundle VAP (lIdawati et al, 2017).
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Penerapan tujuh langkah pencegahan VAP di ICU sangat bergantung pada pengetahuan yang
dimiliki oleh perawat, untuk mendukung pencegahan VAP pada pasien yang menggunakan
ventilasi mekanis, perawat ICU perlu memahami tentang tujuh langkah pencegahan VAP
(Dewi et al, 2014). Tingkat kepatuhan perawat dalam mencegah VAP berbanding terbalik
dengan tingkat pengetahuan: pengetahuan yang baik akan diikuti dengan perilaku yang baik,
sedangkan pengetahuan yang buruk akan diikuti dengan perilaku yang buruk (Saodah, 2019).
Namun pengetahuan perawat terhadap pencegahan VAP dipengaruhi oleh beberapa faktor
seperti usia, pendidikan, pelatihan, dan lama kerja (Hardjono et al, 2021; Apriyani, 2021,
Suherlin, 2020).

Hasil penelitian yang dilakukan olen Hardjono et al (2021) menyatakan faktor usia
berhubungan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan VAP, perawat yang memiliki
usia muda akan lebih mudah dalam menangkap dan mencari informasi sehingga pengetahuan
yang dimilikinya akan lebih baik. Sejalan dengan penelitian Apriyani (2021) yang
menyatakan bahwa tingkat pendidikan seseorang merupakan salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi  tingkat pengetahuannya, dan tingkat pendidikan seseorang akan
mempengaruhi kemampuannya dalam berpikir dan bertindak. Semakin mudah berpikir
rasional dan menyimpan informasi baru, termasuk saat menjelaskan masalah baru, semakin
tinggi tingkat pendidikannya. Hasil penelitian menyatakan bahwa masih ada responden yang
tingkat pengetahuan cukup, tidak sesuai melakukan penerapan pencegahan VAP yaitu
perawat dengan tingkat pendidikan D3 Keperawatan.

Didukung hasil penelitian Suherlin (2020) yang menyatakan bahwa ada hubungan yang
signifikan antara pelatihan dengan pengetahuan perawat tentang pencegahan VAP. Terdapat
perbedaan pengetahuan yang signifikan setelah mendapatkan pelatihan VAP bundle
management, pelatihan VAP bundle management merupakan program pencegahan dan
pengendalian infeksi rumah sakit yang dilakukan secara berkala. Selain itu juga meningkatkan
monitoring dan evaluasi pelaksanaan pengelolaan bundel VAP oleh kepala ruangan dan
IPCN. Sejalan dengan penelitian Apriyani (2021) yang menyatakan bahwa terdapat korelasi
antara lama bekerja dengan pengetahuan perawat tentang pencegahan VAP. Pengalaman kerja
dapat memberikan keahlian dan pengetahuan profesional. Tingkat pemahaman dan
kemampuan seseorang untuk bertindak secara profesional akan meningkat dari waktu ke
waktu dalam bidang tertentu.

Berdasarkan masalah diatas bahwa pentingnya bagi perawat untuk memiliki pengetahuan
tentang pencegahan VAP di ICU membuat peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi
Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
faktor-faktor yang berhubungan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan
Bangka Belitung Tahun 2023.

METODE

Desain penelitian ini adalah kuantitatif desain observasional analitik dengan pendekatan cross
sectional. Desain observasional analitik. Populasi pada penelitian ini adalah 30 perawat ICU
di RSUD Dr. (H.C). Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung tahun 2022. Sampel
penelitian menggunakan teknik total sampling sebanyak 30 orang. Instrumen penelitian yang
digunakan yaitu: kuesioner data demografi meliputi nama (inisial), usia, pendidikan, pelatihan
dan masa kerja. Kuesioner tingkat pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator
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associated pneumonia (VAP), yang diadopsi dari hasil penelitian Widaningsih (2022) dengan
jawaban benar dan salah serta uji validitas dan reliabilitas didapatkan nilai Cronbach alfa
0,87 dan 0,79. Data yang diperoleh diolah dengan beberapa tahap yaitu editing, tabulating,
entry data dan data cleaning. Analisis penelitian berdasarkan analisa univariat dan analisa
bivariat uji chi square.

HASIL
Tabel 1.

Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden
Data Karakteristik f %
Usia
Dewasa Awal 25 83,3
Dewasa Akhir 5 16,7
Pendidikan
D3 22 73,3
Ners 8 26,7
Pelatihan
Tidak pernah 16 53,5
Pernah 14 46,7
Masa kerja
Baru 12 40
Lama 18 60
Pengetahuan
Kurang 12 40
Baik 18 60

Tabel 1 menunjukkan bahwa perawat yang berusia dewasa awal berjumlah 25 (83,3%) orang,
lebih banyak dibanding perawat yang berusia dewasa akhir. Berdasarkan pendidikan bahwa
perawat dengan pendidikan D-I1l Keperawatan berjumlah 22 (73,3%) orang, lebih banyak
dibanding perawat dengan pendidikan profesi. Berdasarkan pelatihan bahwa perawat yang
tidak pernah mengikuti pelatihan berjumlah 16 (53,3%) orang, lebih banyak dibanding
perawat yang pernah mengikuti pelatihan. Berdasarkan masa kerja bahwa perawat dengan
masa kerja yang lama berjumlah 18 (60%) orang, lebih banyak dibanding perawat dengan
masa kerja yang baru. Berdasarkan pengetahuan bahwa perawat dengan pengetahuan
pencegahan ventilator associated pneumonia yang baik berjumlah 18 (60%) orang, lebih
banyak dibanding perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated pneumonia
yang kurang.

Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan antara variabel independen (usia,
pendidikan, pelatihan, dan masa kerja) dengan variabel dependen (pengetahuan perawat
dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP). Nilai o ditetapkan sebesar (0,05),
jika nilai p-value < 0,05 bearti ada hubungan antara variabel independen dengan variabel
dependen.
Tabel 2.
Hubungan antara faktor usia dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Pengetahuan Total
Usia Kurang Baik p POR
f % f % f %
Dewasa Awal 11 44 14 56 25 100 0.622 3,143
Dewasa Akhir 1 20 4 80 5 100 ’ (0,306-32,278)
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Tabel 2 diketahui bahwa perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) yang kurang pada perawat yang berusia dewasa awal berjumlah 11 (44%)
orang, lebih banyak dibanding perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) yang kurang pada usia dewasa akhir. Perawat dengan pengetahuan
pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang baik pada usia dewasa awal
berjumlah 14 (56%) orang. Hasil analisis data menggunakan Fisher's Exact Test didapatkan
nilai p-value (0,622) > a (0,05), yang berarti tidak ada hubungan antara faktor usia dengan
pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang
ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.

Tabel 3.
Hubungan antara faktor pendidikan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Pengetahuan
Pendidikan Kurang : Baik Total P POR
f % f % f %
D-111 Keperawatan 7 318 15 68,2 22 100 0.210 0,280
Profesi 5 625 3 37,5 8 100 ’ (0,052-1,156)

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) yang kurang pada perawat dengan pendidikan D-lII
Keperawatan berjumlah 7 (31,8%) orang, lebih banyak dibanding perawat dengan
pengetahuan pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang kurang dengan
pendidikan profesi. Perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) yang baik dengan pendidikan D-111 Keperawatan berjumlah 15 (68,2%)
orang. Hasil analisis data menggunakan Fisher's Exact Test didapatkan nilai p-value (0,210) >
a (0,05), yang berarti tidak ada hubungan antara faktor pendidikan dengan pengetahuan
perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr.
(H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.

Tabel 4.
Hubungan antara faktor pelatihan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Pengetahuan Total
Pelatihan Kurang Baik P POR
f % f % f %
Tidak Pernah 10 625 6 375 16 100 0,02 10,000 (1,641-
Pernah 2 143 12 85,7 14 100 1 60,921)

Tabel 4 diketahui bahwa perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) yang kurang pada perawat yang tidak pernah mengikuti pelatihan
berjumlah 10 (62,5%) orang, lebih banyak dibanding perawat dengan pengetahuan
pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang kurang pada perawat yang sudah
pernah mengikuti pelatihan. Perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) yang baik pada perawat yang sudah pernah mengikuti pelatihan berjumlah
12 (85,7%) orang. Hasil analisis data menggunakan uji Chi-Square didapatkan nilai p-value
(0,021) < a (0,05), yang berarti ada hubungan antara faktor pelatihan dengan pengetahuan
perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr.
(H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023. Hasil analisis lebih
lanjut diperoleh nilai POR 10,000 yang berarti perawat yang tidak pernah mengikuti pelatihan
kecenderungan 10,000 kali memiliki pengetahuan yang kurang baik tentang pencegahan
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ventilator associated pneumonia (VAP) dibandingkan dengan perawat yang sudah pernah
mengikuti pelatihan.

Tabel 5.
Hubungan antara faktor masa kerja dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Pengetahuan

Masa kerja Kurang Baik Total P POR
f % f % f %
Baru 10 833 2 16.7 12 100 0,00 40,000
Lama 2 11,1 16 88,9 18 100 0 (4,834-330,994)

Tabel 5 diketahui bahwa perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) yang kurang pada perawat dengan masa kerja yang baru berjumlah 10
(83,3%) orang, lebih banyak dibanding perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) yang kurang pada perawat dengan masa kerja yang lama.
Perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang baik
pada perawat dengan masa kerja yang lama berjumlah 16 (88,9%) orang. Hasil analisis data
menggunakan Fisher's Exact Test didapatkan nilai p-value (0,000) < a (0,05), yang berarti
ada hubungan antara faktor masa kerja dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi
Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023. Hasil analisis lebih lanjut diperoleh nilai POR
40,000 yang berarti perawat dengan masa kerja yang baru kecenderungan 40,000 Kkali
memiliki pengetahuan kurang baik tentang pencegahan ventilator associated pneumonia
(VAP) dibandingkan dengan perawat yang sudah lama bekerja.

PEMBAHASAN

Hubungan antara faktor usia dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Usia merupakan kurun waktu sejak adanya seseorang dan dapat diukur menggunakan satuan
waktu dipandang dari segi kronologis, individu normal dapat dilihat derajat perkembangan
anatomis dan fisiologis sama (Nuswantari, 2018). Dalam setiap keputusan yang berkaitan
dengan setiap tindakan keperawatan, usia memiliki pengaruh yang signifikan terhadap
keputusan klinis dalam asuhan keperawatan, semakin tua seorang perawat, semakin
berpengalaman dan bertanggung jawab dia saat menerima suatu posisi (Hoetomo, 2015).
Hasil penelitian menunjukan bahwa perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) yang kurang adalah perawat yang berusia dewasa awal
berjumlah 11 (44%) orang. Hasil analisis data menggunakan Fisher's Exact Test didapatkan
nilai p-value (0,622) > a (0,05), yang berarti tidak ada hubungan antara faktor usia dengan
pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang
ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.

Penelitian Nurhasanah (2019) menyatakan bahwa usia dapat mempengaruhi tingkat
pengetahuan seseorang dengan bertambahnya usia semakin bertambah pengetahuan dan
pengalaman seseorang. Tetapi faktor ini tidak mutlak sebagai tolak ukur misalnya seorang
yang berumur lebih tua belum tentu memiliki pengetahuan lebih baik. Didukung oleh hasil
penelitian Durhayati & Aryani (2018) yang menyatakan bahwa di unit perawatan intensif,
usia perawat tidak menjadi faktor utama dalam keberhasilan pengendalian infeksi terutama
VAP. Hal ini dikarenakan ilmu keperawatan Kritis saat ini masih terus berkembang, sehingga
memungkinkan adanya ilmu terbaru berkaitan dengan penanganan pencegahan VAP sesuai
evidence based terbaru. Namun berbanding terbalik dengan hasil penelitian Hardjono et al
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(2021) menyatakan faktor usia berhubungan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
VAP, perawat yang memiliki usia muda akan lebih mudah dalam menangkap dan mencari
informasi sehingga pengetahuan yang dimilikinya akan lebih baik. Usia bukanlah menjadi
faktor utama yang berhubungan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP) di ICU. Hal ini disebabkan karena luasnya dan pesatnya
perkembangan ilmu keperawatan Kritis yang saat ini masih terus diperbaharui. Namun usia
perawat dengan usia yang lebih muda biasanya akan lebih mudah untuk mencari dan
menyerap informasi kebaharuan terkait pencegahan VAP, sedangkan semakin dewasa/tua usia
seorang perawat akan berpengaruh kepada sikap bijak dalam menerapkan pengetahuan dalam
pencegahan ventilator associated pneumonia (Widianingsih et al, 2022).

Hubungan antara faktor pendidikan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Pendidikan adalah transfer pengetahuan secara sistematis dari satu orang ke orang lain sesuai
dengan standar yang ditetapkan. Dalam pendidikan baik formal maupun informal diharapkan
transfer pengetahuan dapat mengubah sikap, kematangan berpikir, dan kematangan
kepribadian (Moses, 2017). Triwiyanto (2019) menegaskan bahwa pendidikan adalah upaya
menanamkan sesuatu dalam diri manusia melalui pemberian pengalaman belajar yang
terprogram sepanjang hayat berupa pendidikan formal, nonformal, dan informal di sekolah
dan di luar sekolah dengan tujuan untuk memaksimalkan kemampuan individu agar peran
kehidupan masa depan dapat dimainkan dengan benar. Hasil penelitian menunjukan bahwa
perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang
kurang adalah perawat dengan pendidikan D-111 Keperawatan berjumlah 7 (31,8%) orang.
Hasil analisis data menggunakan Fisher's Exact Test didapatkan nilai p-value (0,210) > «a
(0,05), yang berarti tidak ada hubungan antara faktor pendidikan dengan pengetahuan perawat
dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir.
Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.

Penelitian Ashra & Amalia (2018) menyatakan bahwa tidak ada hubungan antara faktor
pendidikan dengan pengetahuan perawat. Dalam menilai pengetahuan pencegahan VAP, bisa
saja dipengaruhi adanya faktor lain, keadaan ini tergantung dari motivasi perawat dalam
mempraktekkan pencegahan VAP yang didapat dari pendidikan formal keperawatan maupun
non-formal keperawatan. Kemampuan seorang perawat kritis dalam menjalankan tugasnya
untuk mencegah terjadinya VAP membutuhkan pengetahuan dan pendidikan dalam bidang
tertentu. Menurut penelitian Apriyani (2021), tingkat pendidikan seorang perawat merupakan
salah satu faktor yang dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan, dan tingkat pendidikan
seseorang akan mempengaruhi kapasitas berpikir dan bertindaknya. Semakin mudah berpikir
rasional dan menerima ilmu. Sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Nurniningsih
(2017) yang menunjukkan bahwa pendidikan berkorelasi dengan kemampuan berpikir
individu. Pengetahuan seseorang berkembang seiring dengan tingkat pendidikannya. Salah
satu faktor terpenting dalam memperoleh pengetahuan tentang pencegahan VAP adalah
pendidikan, namun bukan menjadi faktor utama. Faktor pendidikan bukanlah faktor yang
berhubungan secara langsung dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan VAP. Namun
dengan memiliki latar belakang pendidikan yang tinggi, hal tersebut dapat mempermudah
perawat untuk mencari dan menerima informasi tentang pencegahan VAP pada pasien kritis
yang terpasang ventilator (Idawati et al, 2017).
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Hubungan antara faktor pelatihan dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Menurut Notoatmodjo (2018), kemampuan dan keterampilan melibatkan fokus seseorang atau
kelompok pada pelatihan, yang disebut sebagai komponen pelatihan. Pelatihan adalah suatu
bagian pendidikan yang menyangkut proses belajar untuk memperoleh dan meningkatkan
keterampilan diluar sistem pendidikan yang berlaku, dalam waktu yang relatif singkat dan
dengan metode yang lebih mengutamakan praktek daripada teori (Meilando et al, 2022).
Diharapkan dapat mengadakan suatu pelatihan atau seminar secara kontiyu disetiap daerah
sehingga pengetahuan perawat terhadap pelaksanaan asuhan keperawatan kritis dapat tersebar
secara merata serta cepat diperoleh (Letelay dkk, 2020). Hasil penelitian menunjukan bahwa
perawat dengan pengetahuan pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang
kurang adalah perawat yang tidak pernah mengikuti pelatihan berjumlah 10 (62,5%) orang.
Hasil analisis data menggunakan uji Chi-Square didapatkan nilai p-value (0,021) < a (0,05),
yang berarti ada hubungan antara faktor pelatihan dengan pengetahuan perawat dalam
pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir.
Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.

Penelitian Durhayati & Aryani (2018) menyatakan bahwa terdapat hubungan antara faktor
pelatihan dan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia
(VAP). Hasil penelitian ini menunjukan bahwa perawat yang memiliki pengetahuan yang
baik tentang pencegahan VAP adalah pada perawat yang mayoritasnya sudah pernah
mengikuti pelatihan sebanyak 39 (86,7%) orang. Sedangkan perawat yang belum pernah
mengikuti pelatihan memiliki pengetahuan yang kurang baik berjumlah sebanyak 6 (13,3%)
orang. Responden yang mengikuti pelatihan pencegahan infeksi di ICU, memiliki
pengetahuan yang lebih baik dibanding yang tidak mengikuti pelatihan. Didukung hasil
penelitian Suherlin (2020), yang menyatakan ada hubungan antara faktor pelatihan dan
pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP). Mengikuti
pelatihan pencegahan infeksi di ICU merupakan aspek yang penting dan signifikan dalam
penerapan pencegahan ventilator associated pneumonia melalui VAP bundle. VAP Bundle
dilaksanakan sebagai bagian dari program pencegahan VAP di ICU mulai dari pencegahan,
deteksi, sampai implementasi kepada pasien. Pelatihan merupakan faktor yang sangat
mempengaruhi pengetahuan perawat tentang pencegahan ventilator associated pneumonia
(VAP). Kompetensi pencegahan VAP merupakan kompetensi yang jarang dibahas dalam
pendidikan formal, sehingga perawat memerlukan pelatihan tentang pencegahan infeksi di
ICU dan pelatihan ICU dasar sebelum bekerja di ICU. Dengan adanya pelatihan, hal ini akan
membantu rumah sakit untuk menurunkan angka kejadian VAP di ICU (Saodah, 2019).

Hubungan antara faktor masa kerja dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan
ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang ICU

Masa kerja atau pengalaman sangat penting untuk memberikan pelayanan prima karena
menambah pengetahuan dan keterampilan. Orang yang memiliki banyak pengalaman kerja
juga dapat meningkatkan keterampilan dan metode kerjanya sehingga dapat memiliki banyak
pengalaman dengan masalah atau kasus darurat yang berdampak besar pada waktu tanggap
petugas atau pekerja. Proses pembentukan pengetahuan atau keterampilan tentang cara kerja
melalui keterlibatan individu atau pegawai dalam melaksanakan tugas pekerjaan dikenal
dengan istilah masa kerja atau lama kerja. Jam kerja yang panjang dapat meningkatkan teknik
dan metode kerja sehingga dapat banyak mengalami masalah atau kasus, seperti kasus darurat
(Haryatun, 2018). Hasil penelitian menunjukan bahwa perawat dengan pengetahuan
pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) yang kurang adalah perawat dengan
masa kerja yang baru berjumlah 10 (83,3%) orang. Hasil analisis data menggunakan Fisher's
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Exact Test didapatkan nilai p-value (0,000) < a (0,05), yang berarti ada hubungan antara
faktor masa kerja dengan pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator associated
pneumonia (VAP) di ruang ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka
Belitung Tahun 2023.

Penelitian Apriyani (2021) menyatakan bahwa terdapat hubungan antara waktu kerja dengan
kesadaran pencegahan VAP di unit perawatan intensif. Pembelajaran berbasis kerja dapat
memberi Anda pengetahuan dan keterampilan profesional. Tingkat pemahaman dan
kemampuan seseorang untuk bertindak secara profesional akan meningkat dari waktu ke
waktu dalam bidang tertentu. Sejalan dengan Ismael (2019), tingkat keahlian dan pengalaman
seseorang dalam menyelesaikan masalah terkait pekerjaan meningkat dari waktu ke waktu.
lamanya seorang perawat dipekerjakan oleh suatu fasilitas, dimulai dengan waktu mereka
sebagai perawat resmi rumah sakit. Jika seseorang tidak bekerja dalam waktu yang cukup,
hampir pasti akan menghasilkan hasil yang tidak diinginkan, seperti belum memenuhi standar
pekerjaan yang menjadi tanggung jawabnya.

Hal ini Dbertentangan dengan temuan penelitian Durhayati dan Aryani (2018) yang
menemukan bahwa pengetahuan perawat tentang pencegahan VAP tidak berhubungan dengan
masa kerjanya. Sikap dan motivasi perawat ICU berdampak lebih besar pada pengetahuan
perawat tentang pencegahan VAP dan kepatuhan melaksanakannya. Hal ini disebabkan
karena sebagian besar perawat di ICU belum pernah mengikuti pelatihan tentang pencegahan
VAP, pencegahan VAP banyak dilakukan karena learning by doing berdasarkan sikap
profesionalisme dan tanggung jawab untuk memberikan yang terbaik kepada pasien.

Masa kerja perawat berhubungan dengan pengetahuan dalam pencegahan ventilator
associated pneumonia (VAP). Pada umumnya, perawat dengan pengalaman kerja yang
banyak tidak memerlukan bimbingan dibandingkan dengan perawat yang pengalaman
kerjannya sedikit. Semakin lama perawat bekerja pada suatu ruangan maka akan semakin
berpengalaman perawat tersebut sehingga pencegahan VAP yang diberikan semakin baik
(Saodah, 2019).

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang berjudul “Faktor-faktor yang berhubungan dengan
pengetahuan perawat dalam pencegahan ventilator associated pneumonia (VAP) di ruang
ICU RSUD Dr. (H.C) Ir. Soekarno Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023 dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan antara faktor pelatihan (p-value= 0,021), dan masa kerja
(p-value= 0,000) dengan penegetahuan perawat dalam pencegahan VAP. Serta tidak
ditemukannya hubungan antara faktor usia dan faktor pendidikan dengan pengetahuan
perawat dalam pencegahan VAP di ruang Intensive Care Unit RSUD Dr. (H.C). Ir. Soekarno
Provinsi Kepulauan Bangka Belitung Tahun 2023.
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