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ABSTRAK

Mandi dapat menghilangkan mikroorganisme dari kulit serta sekresi tubuh, menghilangkan bau tidak enak,
memperbaiki sirkulasi darah ke kulit, dan membuat pasien merasa lebih rileks dan segar. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui perbandingan jumlah kuman pada pasien yang dimandikan dengan metode tradisional dengan
antiseptik povidon iodine dan disposable bed baths. Metode yang dipakai dalam penelitian ini adalah pre
eksperimen dengan jenis rancangan two group before and after design. Jumlah sampel sebesar 30 responden
yang dibagi dua kelompok yaitu kelompok metode tradisional dengan antiseptik povidon iodine sebanyak 15
orang dan kelompok metode disposable bed baths sebanyak 15 orang. Analisis data menggunakan independent
sample t test. Hasil independent sample t test didapatkan nilai p value 0,876 lebih besar dari o. 0.05 yang berarti
tidak ada perbandingan bermakna jumlah kuman pada pasien yang dimandikan dengan metode tradisional
dengan antiseptik povidon iodine dan disposable bed baths.Metode tradisional dengan antiseptik povidon iodine
mampu menurunkan jumlah kuman sebanyak 1281 cfu/cm? sedangkan metode disposable bed baths mampu
menurunkan jumlah kuman sebanyak 1207,93 cfu/cm?. Metode tradisional dengan antiseptik povidon iodine
mampu menurunkan jumlah kuman lebih banyak 73,07 cfu/cm? dibandingkan metode disposable bed baths.
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PENDAHULUAN Pasien merupakan unsur pertama yang dapat

Pasien kritis adalah pasien yang memiliki menyebarluaskan infeksi kepada pasien lainnya.
kondisi ancaman kehidupan dan memerlukan Saat ini perhatian utama ditujukan untuk
pertolongan  segera. Pasien kritis  memiliki mengurangi risiko perpindahan penyakit tidak
morbiditas dan mortalitas yang tinggi (Jevon & hanya terhadap pasien saja, melainkan pada
Ewens, 2009). Pasien kritis merupakan pasien yang pemberian  pelayanan  keperawatan  seperti
memiliki keterbatasan dalam memenuhi kebutuhan pemberian memandikan pasien yang dapat
dasarnya mulai dari kebutuhan oksigenasi sampai mencegah meningkatnya jumlah kuman sebagai
kebutuhan hygiene diri sendiri. sumber infeksi (Johnson et al, 2009). Terdapat

Di Amerika sekitar 20% pasien (1 dari 5 atau beberapa cara memandikan pasien di tempat tidur
setara 500.000 orang pertahun) meninggal di ICU, pertama dengan metode tradisional menggunakan
sedangkan angka kematian di ICU di seluruh dunia baskom berisi air hangat, dengan air yang tidak
sekitar 25% (Curtis , 2008). Angka tersebut tidak mengalir kedua dengan cara disposable bed baths
jauh berbeda dengan angka kematian di ICU Johnson, et al (2009). Dengan pertimbangan
RSUP. DR. Sardjito pada tahun 2010 yaitu sebesar pentingnya memandikan yang tepat pada pasien
31% (233 dari 742 pasien) dan 8% diantaranya kritis, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
meninggal sebelum 48 jam dirawat dan 23% nya mengenai perbedaan jumlah kuman pada pasien
meninggal setelah dirawat lebih dari 2 hari kritis yang dimandikan dengan metode tradisional
(Medical Record RSUP. DR. Sardjito, 2010). dengan antiseptik povidon iodine dan disposable
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bed baths di ruang ICU RSUD Prof. Dr. Margono
Soekarjo Purwokerto.

Penelitian  ini  bertujuan  mengetahui
perbandingan jumlah kuman pada pasien yang
dimandikan dengan metode tradisional dengan
antiseptik povidon iodine dan disposable bed baths
di ruang ICU RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo
Purwokerto. Hipotesis dari penelitian ini adalah
terdapat perbedaan rata-rata jumlah kuman pada
pasien yang dimandikan dengan metode tradisional
dengan antiseptik povidon iodine dan disposable

bed baths.

METODE PENELITIAN
Desain yang dipakai dalam penelitian ini
adalah pre eksperimen dengan jenis rancangan two

group before and after design. Jumlah sampel
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sebesar 30 responden yang dibagi dua kelompok

yaitu kelompok metode tradisional dengan
antiseptik povidon iodine sebanyak 15 orang dan
kelompok metode disposable bed baths sebanyak
15 orang. Analisis data menggunakan independent

sample t test.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1, terlihat sebagian besar responden
berumur 46 - 59 tahun sebanyak 6 orang (40,2%).
laki-laki
sebanyak 10 orang (66,7%) dan perempuan
sebanyak 5 orang (33,3%).

responden mempunyai

Responden dengan jenis kelamin

Sebagian besar
diagnosa medis post
laparatomy sebanyak 6 orang (40%) dan semua
responden mempunyai lama hari rawat yang sama

yaitu 1 hari sebanyak 15 orang (100%).

Tabel 1 Distribusi frekuensi karakteristik responden metode tradisional dengan antiseptik povidon

iodine.
Keterangan Frekuensin =15 Persentase (%0)
Usia (tahun)
26 - 35 3 20,2
36 - 45 2 134
46 - 59 6 40,2
>60 4 26,8
Jenis kelamin
Laki-laki 10 66,7
Perempuan 5 33,3
Diagnosa medis
Colic renal 1 6.7
Obs. Kejang suspect 1 6.7
Penurunan kesadaran miastenia gravis 1 6.7
Post. Colelitectomy 1 6.7
Post. Isthmo lobectomy sinistra 1 6.7
Post. Laparatomy (Post. Laparatomy explorasi perforasi 6 40.0
gaster, Post. Laparatomy e.t. trauma tumpul, Post.
Laparatomy ibostomy for abdomen, Post. Laparatomy
(trauma abdomen))
Post. Lobectomy 1 6.7
Post. MRM (Modified Radical Masectomy) 1 6.7
Post. SNNT (Struma Nodusa Non Toksik) 1 6.7
Post. TURP (Transurethral resection of the prostate) 1 6.7
Lama hari rawat (1 hari) 15 100,0

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa dari

jumlah 15 responden yang berumur >60 tahun
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sebanyak 6 orang (40,2%). Responden dengan
jenis kelamin laki-laki sebanyak 5 orang (33,3%)
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dan perempuan sebanyak 10 orang (66,7%).
Sebagian besar responden mempunyai diagnosa
medis post laparatomy sebanyak 3 orang (20,0%)
dan semua responden mempunyai lama hari rawat
yang sama yaitu 1 hari sebanyak 15 orang (100%).
Responden kelamin  laki-laki

dengan jenis
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sebanyak 15 orang (50%) dan perempuan sebanyak
15 orang (50%). Sebagian besar responden

mempunyai diagnosa medis post laparatomy
sebanyak 9 orang (30%) dan semua responden
mempunyai lama hari rawat yang sama yaitu 1 hari

sebanyak 30 orang (100%).

Tabel 2 Distribusi frekuensi karakteristik responden metode disposable bed baths.

Keterangan Frekuensi n =15 Persentase (%)
Usia (tahun)

26 - 35 5 335
36 - 45 1 6,7
46 - 59 3 20,1
>60 6 40,2
Jenis kelamin

Laki-laki 5 33,3
Perempuan 10 66,7
Diagnosa medis

Post. APP + PPOK 1 6.7
Post. Cholelitiasis 1 6.7
Post. Laminectomy L Il1-1V 1 6.7
Post. Laparatomy (Post. Laparatomy ec. la recti, Post. 3 20.0
exp. laparatomy perforasi gaster, Post. Laparatomy

reseksi usus)

Post. Lobectomy 1 6.7
Post. Neprolitectomy 1 6.7
Post. OP ruptur bulbi 1 6.7
Post. RND 3 20.0
Post. SC + CHF + TB paru 1 6.7
Post. SC. PEB oedem pulmo 1 6.7
Post. TAH + BSO (Total Abdominal and Bilateral 1 6.7
Salphingo Oophorectomy)

Lama hari rawat (1 hari) 15 100,0

Berdasarkan tabel 3 pada kelompok

sebelum dimandikan bahwa jumlah responden
sebanyak 15 dengan nilai minimum sebanyak 12,
nilai maksimum sebanyak 4320 diperoleh rata-rata
jumlah kuman sebelum dimandikan dengan metode
tradisional dengan antiseptik povidon iodine adalah
1348,13 cfu/cm? dengan nilai standar deviasi

1403,887. Sedangkan pada kelompok sesudah
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dimandikan bahwa jumlah responden sebanyak 15
dengan nilai minimum sebanyak 0, nilai maksimum
sebanyak 246 diperoleh rata-rata jumlah kuman
sesudah dimandikan dengan metode tradisional
dengan antiseptik povidon iodine adalah 67,13
cfu/cm? dengan nilai standar deviasi 82,770. Hal ini
menunjukan bahwa ada penurunan jumlah kuman

sebanyak 1281 cfu/cm?sesudah dimandikan.



Vol X1 Nomor 3 Julil 2016 — Jurnal Medika Respati

ISSN : 1907 - 3887

Tabel 3 Rata-rata jumlah kuman (cfu/cm?) sebelum dan sesudah dimandikan metode tradisional dengan
antiseptik povidon iodine.

Povidon iodine N Minimum Maximum Rata-rata + sd
Sebelum 15 12 4320 1348,13 1403,887
Sesudah 15 0 246 67,13 82,770

Berdasarkan tabel 4 dapat diinterpretasikan pada
kelompok sebelum dimandikan bahwa jumlah
responden sebanyak 15 dengan nilai minimum
nilai

sebanyak 8, maksimum sebanyak 4728

diperoleh rata-rata jumlah kuman sebelum

dimandikan dengan disposable bed baths adalah
1276,53 cfu/cm? dengan nilai standar deviasi
1204,797. Sedangkan pada kelompok sesudah

dimandikan bahwa jumlah responden sebanyak 15
dengan nilai minimum sebanyak 0, nilai maksimum
sebanyak 165 diperoleh rata-rata jumlah kuman
sesudah dimandikan dengan disposable bed baths
adalah 68,60 cfu/cm? dengan nilai standar deviasi
62,899. Hal ini menunjukan bahwa ada penurunan
jumlah kuman sebanyak 1207,93 cfu/cm? sesudah

dimandikan dengan disposable bed baths

Tabel 4 Rata-rata jumlah kuman (cfu/cm?) sebelum dan sesudah dimandikan metode disposable bed

baths.
Disposable bed N Minimum Maximum Rata-rata +sd
baths
Sebelum 15 8 4728 1276,53 1204,797
Sesudah 15 0 165 68,60 62,899

Berdasarkan pada tabel 5 bahwa dengan
jumlah responden yang sama yaitu 15, pada
kelompok pasien yang dimandikan dengan metode
tradisional dengan antiseptik povidon iodine dan
disposable bed baths diperoleh perbedaan rata-rata
73,067, 463,548, 95%
Confidence Interval -876,468 - (1022,601) dengan

nilai p value 0,876. Hasil uji independent sample t

nilai standar deviasi

test didapatkan nilai p value 0,876 lebih besar dari
a 0,05, yang berarti tidak ada perbedaan bermakna
rata-rata jumlah kuman pada kelompok yang
dimandikan dengan metode tradisional dengan
povidon iodine dengan metode disposable bed
baths pada pasien yang dirawat di ruang ICU
RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

Tabel 5 Analisis perbandingan rata-rata jumlah kuman (cfu/cm?) pada kelompok yang dimandikan
sebelum dan sesudah dengan metode tradisional dengan antiseptik povidon iodine dan
disposable bed baths di ruang ICU RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

Kelompok N Perbedaan rata-rata +sd 95% ClI p value
Tradisional 15

Povidon iodine 73,067 463,548 -876,468 - 0,876
Diposable bed 15 (1022,601)

baths
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PEMBAHASAN
Hasil

bahwa rata-rata jumlah kuman sebelum dimandikan

analisis univariat menunjukkan

dengan metode tradisional dengan antiseptik
povidon iodine adalah 1348,13 cfu/cm? dan sesudah
67,13 cfu/cm?,

mampu membunuh atau menghilangkan kuman

dimandikan menjadi sehingga
sebanyak 1281 cfu/cm?. Hal ini menunjukan bahwa
ada perbedaan rata-rata jumlah kuman sebelum dan
sesudah dimandikan dengan metode tradisional
dengan antiseptik povidon iodine pada pasien yang
dirawat di ruang ICU RSUD Prof. Dr. Margono
Soekarjo Purwokerto.

Penelitian lain yang mendukung adalah
penelitian yang dilakukan oleh (Vernon M et al.,
2006) membuktikan bahwa memandikan pasien
dengan air yang sudah dicampur dengan cairan
antiseptik dapat mengurangi risiko infeksi aliran
darah (blood stream infection) sangat berbahaya
terutama pada pasien yang dirawat di ruang
perawatan intensive care.

Rata-rata jumlah kuman (cfu/cm?) sebelum
dan sesudah dimandikan dengan disposable bed
baths pada pasien yang dirawat di ruang ICU
RSUDProf. Dr Margono Soekarjo Purwokerto.
Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa rata-
rata jumlah kuman sebelum dimandikan dengan
disposable bath adalah 1276,53 cfu/cm? dan sesudah
68,60 cfu/cm?,

mampu membunuh atau menghilangkan kuman

dimandikan menjadi sehingga

sebanyak 1207,93 cfu/cm?. Hal ini menunjukkan
bahwa ada perbedaan rata-rata jumlah kuman
dan sesudah dimandikan

sebelum dengan

disposable bath pada pasien yang dirawat di ruang

ICU RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo
Purwokerto.
Penelitian ini mendukung penelitian yang

dilakukan oleh Elaine et al. (2004) yang berjudul
“Comparison of Tradisional and Disposable Bed

Baths in Criticall ill Patient” memandikan dengan
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disposable bed baths dapat menurunkan angka
kuman 94.5 % dalam waktu 3 menit. Handuk sekali
pakai ini dianggap praktis digunakan pada pasien
kritis. Bahan disposable memiliki kemampuan
menyerap air 11 kali lipat dari beratnya sendiri
(Lisnadeskou, 2011).

Perbandingan rata-rata jumlah kuman pada
yang
sesudahdengan metode tradisional dengan antiseptik

pasien dimandikansebelum dan
povidon iodinedan metode disposable bed baths di
ruanglCU RSUDProf. Dr.

Purwokerto. Hasil analisis independent sample t test

Margono Soekarjo

didapatkan nilai
0,05, hal ini

perbedaan yang bermakna rata-rata jumlah kuman

p value 0,876 lebih besar dari o

menunjukkan bahwa tidak ada

pasien yang dimandikan dengan metode tradisional
dengan antiseptik povidon iodine maupun pasien
yang dimandikan dengan metode disposable bed
baths. Hal ini mungkin terjadi karena terdapat
perbedaan waktu pengambilan sampel antara
responden yang satu dengan yang lainnya dan
terdapat perbedaan waktu memandikan.

Metode tradisional dengan antiseptik povidon
iodine mampu menurunkan jumlah kuman sebanyak
1281 cfu/cm? sedangkan metode disposable bed
baths mampu menurunkan jumlah kuman sebanyak
1207,93 cfu/cm?. Dari kedua hasil penurunan
jumlah kuman tersebut, ternyata metode tradisional
dengan antiseptik povidon iodine mampu
menurunkan jumlah kuman lebih banyak 73,07

cfu/cm? dibandingkan metode disposable bed baths.

KESIMPULAN

1. Ada perbedaan rata-rata jumlah kuman pada
pasien sebelum dan sesudah dimandikan dengan
metode tradisional dengan antiseptik povidon
iodine di ruang ICU RSUD Prof. Dr. Margono
Soekarjo Purwokerto.

2. Ada perbedaan rata-rata jumlah kuman pada

pasien sebelum dan sesudah dimandikan dengan
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metode disposable bed baths di ruang ICU
RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.
3. Metode tradisional dengan antiseptik povidon
iodine mampu menurunkan jumlah Kkuman
sebanyak 1281 cfu/cm? sedangkan metode
disposable bed baths mampu menurunkan
jumlah kuman sebanyak 1207,93 cfu/cm?. Dari
kedua hasil penurunan jumlah kuman tersebut,
ternyata metode tradisional dengan antiseptik
povidon iodine mampu menurunkan jumlah
kuman lebih banyak 73,07 cfu/cm? dibandingkan

metode disposable bed baths.
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