LAMPIRAN



Lampiran 1 Skala Risiko Jatuh Humpty Dumpty Untuk Anak

Parameter Kriteria Nilai | Skor
< 3 tahun 4
3 — 7 tahun 3
Usia 713 tahun
2
> 13 tahun 1
Laki-laki 2
Jenis Kelamin
Perempuan 1
Diagnosis neurologi 4
Perubahan oksigenasi (diagnosis respiratork,
dehidrasi, anemia, anoreksia, sinkop, pusing, 3
. . dsb.)
Diagnosis
Gangguan Prilaku/ psikiatri )
Diagnosis lainnya 1
Tidak menyadari keterbatasan dirinya 3
Gangguan
Kognitif Lupa akan adanya keterbatasan 2
Orientasi baik terhadap diri sendiri 1
Riwayat jatuh/ bayi diletakkan di tempat 4
tidur dewasa
Pasien menggunakan alat bantu/ bayi
Faktor diletakkan dalam tempat tidur bayi/ perabot 3
. rumah
Lingkungan
Pasien diletakkan di tempat tidur 2
Area di luar rumah sakit 1
Pembedahan/ Dalam 24 jam 3
sedasi/ anestesi Dalam 48 jam )




>48 jam atau tidak menjalani pembedahan/
sedasi/ anestesi

Penggunaan Obat

Penggunaan multipel: sedatif, obat hipnosis,
barbiturat, fenotiazin, antidepresan,
pencahar, diuretik,narkose

Penggunaan salah satu obat di atas

Penggunaan medikasi lainnya/ tidak ada
medikasi

Jumlah Skor Humpty Dumpty




Lampiran 2 Dokumentasi

Sebelum pemasangan label Fall Risk pada gelang pasien




Lampiran 3. SOP Pemantauan Risiko Jatuh

FORMAT PEMANTAUAN RISIKO JATUH

No.

Tindakan

Nilai

A. Persiapan
1. Persiapan pasien:
e Mengucapkan salam
e Identifikasi pasien
e Penjelasan tindakan yang akan dilakukan.
2. Persiapan alat
e Kancing/ Gelang Kuning/ Penanda Risiko Jatuh
e Alat bantu berjalan
e Lembar ceklis penilaian risiko jatuh
B. Pelaksanaan
1. Identifikasi pasien menggunakan minimal dua identitas
(nama lengkap, tanggal lahir, dan/ atau no. Rekam
medis)
2. Jelaskan tujuan dan langkah prosedur

3. Lakukan kebersihan dengan 6 langkah

4. Lakukan penilaian ulang risiko jatuh, sesuai tingkat
risiko jatuh.

5. Lakukan penilaian perubahan status kognitif dan defisit
fisik pasien.

6. Identifikasi perilaku/ faktor risiko jatuh.

7. Identifikasi karakteristik lingkungan yang dapat
meningkatkan risiko jatuh.

8. Lakukan penilaian kemampuan berjalan dan berpindah.

9. Jelaskan faktor risiko dan tujuan dilakukan pemantauan.

10. Lakukan kebersihan tangan
11. Dokumentasikan.

TOTAL
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Bab 1: Fenomena di Ruang Tanjung, terkait

risiko jatuh seperti roda terkunci, bed side rail
terpasang.

Ruang Tanjung RSUD Kabupaten
Sumedang merupakan ruang rawat inap penyakit
anak yang meliputi kelas 1,2,3 dan HCU serta
isolasi yang memiliki misi “Memberikan
pelayanan keperawatan secara efektif dan efisien
dengan  memperhatikan  tumbang  dan
keselamatan pasien”. Berdasarkan misi tersebut
maka dapat disimpulkan bahwa keselamatan
pasien mecrupakan hal yang sangat dijunjung
tinggi dalam pelayanan, Studi pendahuluan
didapatkan bahwa Ruang Tanjung memiliki
Standar Operasional Prosedur (SOP) dalam
mencegah risiko jatuh dan terdapat lembar
penilaian risiko jatuh Humpty Dumpty di setiap
lembar observasi,

Hasil kajian situasi didapatkan bahwa
di Ruang Tanjung roda tempat tidur dalam
keadaan terkunci, scluruh bed side rail berfungsi
dan terpasang, tidak terpasang stiker risiko jatuh
di pintu, terpasang yellow triangle di setiap
tempat tidur, seluruh pasien tidak terpasang
kancing risiko jatuh, pemasangan label risiko
jatuh tidak dilakukan pada 3 pasien demgan
risiko tinggi jatuh, serta didapatkan terdapat |
pasien yang hampir terjatuh karena bed side rail
tidak dipasang oleh orang tua ketika ke kamar

mandi.

Berdasarkan kajian situasi kepada
perawat didapatkan permasalahan bahwa
kurangnya  kepatuhan  perawat ferhadap
pelaksanaan SOP pada pasien nsiko jatuh.
Keparuhan merupakan suatu sikap vang akan
muncul pada scscorang yang merupakan suatu
reaksi terhadap sesuatn yang ada dalam
peraturan vang harus dijalankan. Faktor yang
mempengaruhi kepatuh t tendin dan
pelatihan intemal dan sosialisasi (Nurhati et al |
2020). Intervensi risiko jatuh vang dilakukan
oleh perawat, pu untuk gah atau
meminimalisir kejadian jatuh selama perawatan
karena akan beresiho  tinggi  terhadap
kesolamatan pasien dan meningkatkan cedera
pada pasien (Nurhati et al, 2020)

Berdasarkan latar belakang terscbut
maka dirasakan penting untuk  dilakukan
“Peningkatan Patient Safeny deengan Sosialisasi
dan Pemasangan Label Full Risk dalam
Menangani  Ristko jatuh Di Ruang Tanjmg
RSUD Kabupaten Sumcdang (hal 6)

Bab II: Tambahkan jul'nll mengenai label
stiker pintu, yellow triangle, gelang kuning,

1. Stiker risiko jatuh
Penelitian  (Sinaga et al, 2023)

| dan kancing kuning

mengungkapkan bahwa stiker risiko jatuh yang




terpasang di depan pintu ataupun tempat tdur
pasien dapat meningkatkan keselamatan pasien
dan menurunkan nsiko jatsh pada pasien,
Berdasarkan hasil penelitian dapat disimputkan
bahwa pasien vang beresiko jatuh sudah di
rdentifikas: saat awal pasien datang di IGD lalu
setelah tu di ruang rawat map akan dilakukan
pengkajian ulang dan akan di pasangkan stiker
kuning di bed dan di pintu kamar pasien. Dan
perlakuan kepada pasien beresiko jatuh unggi
berbeda dengan pasien vang tidak  beresiko
atau  beresiko  jatuh  rendah.  Perawat
menyakatan bahwa mercka meng edukasi
pasien atau keluarga pasien yang berisiko jatub
tingg
2. Papan penanda nisiko jatuh

Selain alat penunjang berupa stiker, untuk
identifikasi pasien resiko jatuh dapat digunakan
pula papan penanda resiko jatuh. Papan mi
biasanya diletakkan di sekitar bed pasien yang
mudah untuk dibhat,

Berdasarkan peneliian (Wulandari et al,
2024) menyebutkan bahwa tata laksana yang
diberikan pada pasien dengan risiko jatuh
tinggi salah satunya adalah pemasangan segitiga
kumng,

3. Gelang dengan klip / kancing kuning

Penelitian (Astarim et al, 2021)
menyatakan bahwa pemberian tanda pada
gelang pasien dapat membuat perawat
mengetahui  bahwa pasien yang dihadapt
adalah pasien yang bensiko jatuh, schingga
perawat akan melakukan intervensi lanjutan
berupa pemasangan pagar pada bed scbagai
bentuk antisipasi kejadian jatuh sehingga
kejadian jatuh tidak akan pernah terjadi. (Hal
26-28).

3.

Bab II: Kepatuhan perawat

2.3.1 Definisi Kepatuhan

Kepatuhan Perawat adalah perilaku
perawat terhadap suatu tindakan, prosedur atau
peraturan yang harus ditaati (Notoadmojo dalam
Arifianto, 2017). Kesimpulan dari penjelasan
diatas Kepatuhan perawat adalah suatu perilaku
tindakan yang dilakukan oleh perawat dalam
mengikuti aturan atau perintah yang telah
disusun oleh pihak pimpinan (atasan) atau pihak
ipstitusi rumah sakit dalam melaksanakan
asuhan keperawatan yang diberikan kepada
pasicn di suatu intitusi atau rumah sakit,
Kepatuhan perawat juga memiliki peranan
pentmg dalam keefektifan suatu sturan dalam
tempat layanan keschatan.

232 Faktor yang Mempengaruhi
Kepatuhan

Notoatmojo (2017), menyebutkan bahwa faktor-
faktor yang mempengaruht kepatuhan dibagi
menjadi :

. Faktor Pendorong

Faktor pendorong adalah suatu fakior yang
mendorony perawat  melakukan suatu
kepatuahan yang berasal dan din sendin
maupun linghkungan Contoh agama yang dianut,
faktor lingkungan atau geografi, faktor individu.

. Faktor Penguat (Reinforcing)

Dukungan dan  berbagai pihak  sangat
dibutuhkan  dalam  memperkuat  kepatuhan
scbagai contoh dukungan dan teman sejawat
maupun protesi lan mengenai standar prosedur
sangat berguana dalam tingkat kapatuhan

._Faktor Pemungkin (Enabling)




Fasilitas keschatan yang dapat mempengaruhi
suatu  kepatuhan  perawat, apabila  fasilitas
keschatan lengkap maka tingkat kepatuhan
perawat dapat menimghat

Sedangkan faktor-faktor yang mempengaruhi
kepatuhan menurut Niven (2018), antara lan

. Pendidikan

Pendidikan adalah usaha sadar yang temcana
untuk mewwyudkan suasana belajar dan proses
pembelajaran agar pescrta didik secara akuf
mengembangkan potensi din.

. Akomodasi

Akomodasi adalah salah satu usaha yang
dilakukan untuk memahami kepnbadian yang
dapat mempengaruhi kepatuhan suatu individu.

. Modifikas: Faktor Lingkungan Sosial

Dukungan keluarga sosial dan teman-tcman
dapat membantu kepatuhan, untuk membentuk
suatu kepatuhan yang bak dibutuhkan suatu
lingkungan vang harmomis dan posif untuk
meningkatkan kepatuhan suatu individu.

. Meningkatkan Interaksi Profesional Keschatan

dengan Klien

Menngkatkan interaksi  profesional dengan
teman scjawat dengan profest lain maupun
dengan pasien dapat mempengaruhi suatu
tingkat kepatuhan, tingkat interaksi yang baik
dapat berpengaruh terhadap kepatuhan yang
tinggi pula.

. Pengetahuan

Pengetahuan merupakan hasil tahu dari proses
penginderaan  manusia, Azwar  (2017)
menyebutkan bahwa semakin tinggi tingkat
pendidikan seseorang semakin tinggi pula
tingkat kepatuhanya.

(Hal. 22)

BAB IV

Tambahkan diagnosa medis
hubungkan dengan risiko jatuh. Jelaskan
proses intervensi,

terbanyak

Berdasarkan kajian situasi didapatkan
bahwa diagnosa medis terbanyak di Ruaang
Tanjung adalah kasus infeksi seperti
bronkopneumonia, infeksi virus, dan Dengue
Hemorrhagic ~ Fever  (DHF). Penehitian
Hyeveong (2024) mengungkapkan anak-anak
yang rentan terjatuh adalah anak-anak berusia
1-3 tahun, memiliki penyakit tertentu seperti
gangguan pemapasan atau gangguan psikiatri,
durasi rawat inap lebih lama, lingkungan rumah
sakit. dan pengalaman jatuh sebelumnya.
Penyakit infeksi sering  kah menycbabkan
kelemahan fisik. kelelahan, dan penurunan
energi.

Anak-anak yang merasa lemah tidak
dapat memjaga kescimbangan dengan bak,
schingga meningkatkan risiko jatuh. Beberapa
infcksi dapat mempengaruhi sistem saraf atau
otot, yang dapat mengganggu kemampuan anak
untuk bergerak dengan stabil, Gejala infeksi
dapat menyebabkan demam tinggi  atau
dehidrasi dapat mempengaruht koordinas: dan
keseimbangan, Demam dapat mempengaruhi
sistem saraf pusat, vang berperan dalam
menjaga keseimbangan dan koordinasi. Keuka
anak mengalami demam, kemampuan mercka
untuk menjaga kesambangan dapat terganggu,
membuat mercha lebth rentan jatuh, Penlaku
yang lebih banyak bergerak atau berusaha
bangkit dari tempat tdur dapat menungkatkan
nsiko jatuh (Hyeyeong, 2024).

Demam dapat menvebabkan kejang,
vang dikenal sebagar kejang demam. Kejang
demam  biasanya terjadi pada  anak-anak,
terutama yang berusia antara 6 bulan hingea 3




tahun. dan dapat dipicu oleh peningkatan suhu
tubuh yang cepat akibat infeksi atau penyakit,
Kejang demam biasanva disebabkan oleh
lomjakan subu tubuh vang cepat, sening kali di
atas 38°C (100.4°F). Infckst virus. seperts
infcks1 saluran pemapasan atas atau infeksi
telinga. adalah penycbab umum demam pada
anak-anak yang mcengalami kejang demam,
Kctika kejang anak cenderung  kehilangan
kesadaran  dan  melakukan gerakan  tidak
terkoordinast  schingga dapat memnghkatkan
nsiko jatuh dan tempat tidur (Hyeyeong, 2024).
Berdasarkan analisa penulis  bahwa
terdapat  hubungan antara diagnosa medis
terhadap nsiko jatuh., Diagnosa medis atau
penvakit  yang  dialami scscorang  dapat
menycbabkan kelemahan dan gangguan otot
schingga meningkatkan risiko jatuh pada
pasicn.
(Hal, 59-60)

Kajian situasi yang tidak mendukung risiko
jatuh sudah di hapus

Hasil evaluasi pemasangan gelang kuning (risiko
jatuh) mempunyai pengaruh yang signifikan
terhadap upaya pengurangan risiko jatuh dan
kepatuhan pelaksanaan pemasangan gelang
kuning fall rnisk telah sesuai dengan SOP
pencegahan jatuh di rawat inap Kelas 1l ruang
Tanjung RSUD Kabupaten Sumedang yang mana
sebelumnya masih banyak pasien risiko jatuh
tidak terpasang label fa/! risk dan data yang
didapatkan dari hasil pre test dan post test risiko
jatuh pada perawat dengan memlai langsung
bagaimana perawat melakukan pemantauan
risiko jatuh menggunakan SOP dan RSUD
Kabupaten Sumedang kemudian di masukkan
kedalam google form didapatkan hasil persentase
pre test 52% menjadi 88% pada post test.

(Hal. 62-69)

6. | Fokuskan pengkajian hanya ke 6M yang
mendukung risiko jatuh,
7. | Tambahkan bagaimana pre dan post pada
pembahasan
8 | Tambahkan intervensi berdasarkan penelitian
terkait
I S

Berdasarkan  hasil  temuan yang
didaptkan dilapangan setelah dilakukan
implemnentasi diperoleh hasil pre test dan
post test risiko jatuh pada perawat dengan
persentase pre fest 52% menjadi 38% pada
post test. Hal ini dapat dihubungkan dengan
kepatuhan perawat yang menunjukkan
bahwa sosialisasi yang diberikan kepada
perawat sangat berpengaruh positif, sejalan
dengan hasil penelitian (Ritonga, 2019)
bahwa hasil uji statistik yang dilakukan
menunjukkan bahwa terdapat pengaruh
antara penerapan sasaran pafient safery
sebelum dilakukan intervensi yaitu berupa
sosialisasi dengan penerapan sasaran pafient
safety sesudah dilakukan intervensi dengan
menggunakan uji paired t-test dengan hasil
yaitu p= 0,000<0,05. Penelitian lain vang
dilakukan oleh (Syafira, 2021) menyatakan
bahwa Hasil analisis pada tabel silang antara
pengetahuan dengan pencegahan risiko jatuh
pada pasien di ruang rawat inap dengan
menggunakan  uji  statistic  chisquare
didapatkan p-value = 0000 dengan batas
kemaknaan a < 0,05 sehingga didapatkan
hasil terdapat hubungan antara pengetahuan
perawat dengan pencegahan risiko jatuh.

Menurut  penelitian (Tuany, 2023)

menyatakan _bahwa pengetahuan perawat



T

tentang  sasaran  keselamatan  pasien,
didapatkan hasil peserta dengan kategorik
baik B6% dan cukup 14%, terjadi
peningkatan pengetahuan perawat pada pos/-
fest, dengan kategorik baik 94% dan 6%
dengan kategorik cukup. Pengetahuan
perawat dominan pada kategorik baik, hal ini
disebabkan Rumkit Tk. Il DrProf. J. A
Latumeten setiap bulan  dilaksanakan
sosialisasi  keselamatan  pasien  dan
pengendalian infeksi oleh bidang Instaldik
rumah sakit. Kemudian (Nurhayati, 2020)
Hasil penelitian didapatkan sebagian besar
responden dalam patuh melakukan assesmen
resiko jatuh (81,8%), sebagian besar
responden melaksanakan intervensi pada
pasien resiko jatuh (84,1%). Ada kepatuhan
perawat melakukan assessment resiko jatuh
dengan pelaksanaan intervensi pada pasien
resiko jatuh diruang rawat inap dengan p-
value 0,0001.

Menurut (Permatasari, 2022) hubungan
peran dan fungsi kepala ruangan dalam
sosialisasi SOP pencegahan risiko jatuh
terhadap insiden keselamatan  pasien
mununjukkan hasil yang signifikan dengan p
value 0,018 atau p-value < a (0,05).

9 |BABV

Perbaiki saran bagi RS

Diharapkan temuan dari laporan i bisa
menjadi  dasar untuk  menyelenggarakan
pelatthan tenaga kesehatan terkait patient safety
dalam rangka meningkatkan kemampuan dalam
melakukan pelaksanaan patient safety.
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Bab 1. Fenomena di Ruang Tanjung, terkait
risiko jatuh seperti roda terkunci, bed side rail
terpasang.

Ruang Tanjung RSUD Kabupaten
Sumedang merupakan ruang rawat map penyakit
anak yang meliputi kelas 1,2,3 dan HCU serta
isolasi yang memihki misi “Membenkan
pelayanan keperawatan secara efektif dan efisien
dengan memperhatikan wmbang  dan
keselamatan pasien”. Berdasarkan misi tersebut
maka dapat disimpulkan bahwa keselamatan
pasien mcrupakan hal yang sangat dijunjung
tinggi dalam pelayanan. Studi pendahuluan
didapatkan bahwa Ruang Tanjung memiliki
Standar Operasional Prosedur (SOP) dalam
mencegah rmisiko jamh dan terdapat lembar
penilaian risiko jatuh Humpty Dumpty di setiap
lembar observasi,

Hasil kajian situasi didapatkan bahwa
di Ruang Tanjung roda tempat tidur dalam
keadaan terkunci, seluruh bed side rail berfungsi
dan terpasang, tidak terpasang stiker risiko jatuh
di pintu, terpasang yellow triangle di setiap
tempat tidur, seluruh pasien tidak terpasang
kancing risiko jatuh, pemasangan label msiko
jatuh tidak dilakukan pada 3 pasien dengan
risiko tinggi jatuh. serta didapatkan terdapat 1
pasicn yang hampir terjatub karena bed side rail
tidak dipasang oleh orang tua keuka ke kamar

mandi.

Berdasarkan kajian sitasi kepada
perawat  didapatkan permasalahan  bahwa
kurangnya  kecpatuhan  perawat terhadap
pelaksanaan SOP pada pasien risiko jatuh.
Kepatuhan morupakan suatu sikap yang akan
muncul pada seseorang yang merupakan suatu
reaksi terhadap sesuatu yang ada dalam
peraturan vang harus dyalankan. Faktor vang
mempengaruhi kepatuhan perawar terdiri dari
pelatihan intemal dan sosialisasi (Nurhati et al,,
2020). Intervensi risiko jatuh yang dilakukan
oleh perawat, mampu untuk mencegah atau
meminimalisir kejadian jatuh sclama perawatan
karena akan beresiko ungm  terhadap
keselamatan pasien dan meninghatkan cedera
pada pasien (Nurhati et al.. 2020).

Berdasarkan latar belakang terscbut
maka dirasakan penting untuk dilakukan
“Pemingkatan Parient Safery deengan Sosialisasi
dan Pemasangan Label Fall Risk  dalam
Menangant Risiko jatuh Di Ruang Tanjung
RSUD Kabupaten Sumedang (hal 6)

Bab 1I: Tambahkan jurnal mengenai label
stiker pinty, yellow triangle, gelang kuning,
dan kancing kuning

1. Suker nisiko jatuh

Penchinan (Sinaga et al, 2023)
mengungkapkan Imln,ra suker nisiko jatuh vang
terpasang di depan pintu ataupun tempat tidur
pasien dapat memngkatkan keselamatan pasien

dan_menurunkan nsiko jatuh pada pasien




Berdasarkan hasil penchitian dapat distmpulkan
bahwa pasien yang beresiko jatuh sudah di
wdentifikas: saat awal pasien datang di IGD lalg
setelah itu di ruang rawat inap akan dilakukan
pengkajian ulang dan akan di pasangkan stiker
kumng di bed dan di pintu kamar pasien, Dan
perlakuan kepada pasien beresiko jatuh tinggi
berbeda dengan pasien yang tidak beresiko
atau  beresiko  jatuh  rendah.  Perawat
menyakatan bahwa mercka meng edukasi
pasicn atau keluarga pasicn yang bensiko jatuh
tinggi.
2. Papan penanda nisiko jatuh

Selan alat penunjang berupa stiker, untuk
identifikasi pasien resiko jatuh dapat digunakan
pula papan penanda resiko jatuh Papan mi
biasanya diletakkan di sekitar bed pasien yang
mudah untuk dilihat.

Berdasarkan penelitian (Wulandari et al.,
2024) menyebutkan bahwa tata laksana yang
diberikan pada pasien dengan risiko Jamub
tinggi salah satunya adalah pemasangan scgitiga
kumng.

3. Gelang dengan klip / kancing kuning

Penclitian (Astarini et al, 2021)
menyatakan bahwa pemberian tanda pada
gelang pasien dapat membuat perawat
mengetahui  bahwa pasien yang dihadapi
adalah pasien yang berisiko jatuh, sehingga
perawat akan melakukan intervensi lanjutan
berupa pemasangan pagar pada bed sebagai
bentuk antisipasi kejadian jatuh sehingga
kejadian jatuh tidak akan pernah terjadi. (Hal
26-28).

3. | Bab II: Kepatuhan perawat

2.3.1 Definisi Kepatuhan

Kepatuhan Pcrawat adalah perilaku
perawat terhadap suatu tindakan, pmsedur atau
peraturan yang harus ditaati (Notoadmojo dalam
Arifianto, 2017). Kesimpulan dan penjelasan
diatas Kepatuhan perawat adalah suatu perilaku
tindakan yang dilakukan oleh perawat dalam
mengikuti aturan atau penntah yang telah
disusun olch pihak pimpinan (atasan) atau pihak
institusi rumah sakit dalam melaksanakan
asuhan keperawatan yang diberikan kepada
pasien di suatu intitusi atan mrll'lah sakat,
Kepatuhan perawat juga memiliki  peranan
penting dalam keefektifan suatu aturan dalam
tempat layanan kesehatan. :
232 Faktor yang Mempengaruhi
Kepatuhan

Notoatmojo (2017), menyebutkan bahwa faktor-
faktor yang mempengaruhi kepatuhan dibagi
menjadi

. Faktor Pendorong

Faktor pendorong adalah suatu faktor yang
mendorong ~ perawat  melakukan  suatu
kepatuahan yang berasal dari din sendin
maupun lmgkungan. Contoh agama yang dianut,
faktor hingkungan atau geografi, faktor indivedu.

. Faktor Penguat (Reinforcing)

St - borhata i
dibutuhkan dalam memperkuat  kepatuhan
scbagar contoh dukungan dan teman sejawat
maupun profesi lam mengenal standar prosedur
sangat berguana dalam tungkat kapatuhan

. Faktor Pemungkin (Enablmg)

Fasihitas keschatan yang dapat mempengaruhi
suaty  kepatuhan perawat, _apablh fasilitas

keschatan_lengkap maka tingkat kepatuhan |




perawat dapat meninghat.
Scdangkan faktor-faktor yang mempengaruhi
kepatuhan menurut Niven (2018), antara lain

. Pendidikan

Pendidikan adalah usaha sadar vang temcana
untuk mewujudkan suasana belajar dan proses
pembelajaran agar peserta didik secara aknf
mengembangkan potenss diri.

. Akomodas

Akomodas: adalah salah satu wsaha yang
dilakukan untuk memahami kepnibadian yang
dapat mempengaruhi kepatuhan suatu individu,

. Modifikasi Faktor Lingkungan Sosial

Dukungan keluarga sosial dan teman-teman
dapat membantu kepatuhan, untuk membentuk
suatu kepatuhan yang baik dibutuhkan suatu
lingkungan vang harmoms dan positf umtuk
meningkatkan kepatuhan suatu individu.

. Meningkatkan Interaksi Profesional Keschatan

dengan Klien

Meningkatkan imteraksi  profesional dengan
teman sejawat dengan profesi lam maupun
dengan pasien dapat mempengaruhi  suatu
tingkat kepatuhan, tingkat interaksi yang baik
dapat berpengaruh terhadap kepatuhan yang

tinggi pula.

. Pengetahuan

Pengétahuan merupakan hasil tahu dan proses
penginderaan  manusia. Azwar  (2017)
menycbutkan bahwa semakin tinggi tingkat
pendidikan sescorang semakin tinggi pula
tingkat kepatuhanya.

(Hal. 22)

4

BABIV
Tambahkan diagnosa medis
hubungkan dengan risiko jatuh.

terbanyak

Berdasarkan kajian situasi didapatkan
bahwa diagnosa medis terbanyak di Ruaang
Tanjung adalah kasus  infeksi seperti
bronkopneumonia, infeksi virus, dan Dengue
Hemorrhagic ~ Fever  (DHF).  Penelitian
Hyeyeong (2024) mengungkapkan anak-anak
yang rentan terjatuh adalah anak-anak berusia
1-3 tahun, memiliki penyakit tertentu seperti
gangguan pemapasan atau gangguan psikiatri,
durasi rawat inap lebih lama. lingkungan rumah
sakit, dan pengalaman jatuh sebelumnya.
Penyakit infeksi sering kali menyebabkan
kelemahan fisik, kelelahan, dan penurunan

energi.

rpAnak-anak yang merasa lemah odak
dapat menjaga keseimbangan dengan baik,
sehingga meningkatkan ristko jatuh. Beberapa
infeksi dapat mempengaruhi sistem saraf atau
otot, yang dapat mengganggu kemampuan anak
untuk bergerak dengan stabil. Gejala infeksi
dapat menyebabkan demam tinggi  atau
dehidrasi dapat mempengaruhe koondinasi dan
keseimbangan. Demam dapat mempengaruhi
mstem saraf pusat, yang berperan dalam
menjaga keseimbangan dan koordmasi. Ketka
anak mengalami demam, kemampuan mereka
untuk menjaga kesaimbangan dapat tenganggu,
membuat mercka lebth rentan jatuh, Penlaku
vang lebih banyak bergerak atau berusaha
bangkit darn tempat tidur dapat meningkatkan
risiko jatuh (Hyeyecong, 2024).

Demam  dapat  menyebabkan kejang,
yang dikenal sebagai kejang demam. Kejang
demam basanya wrjadi  pada anak-anak,
terutama vang berusia antara 6 bulan hingga §
tahun, dan dapat dipicu oleh peninghatan suhu
tbub yang cepat akibat infeksi atau penvakit,

_Kejang d busanva discbabkan oleh




lonjakan subu tubuh vang cepat, sering kali di
atas 38°C (1004°F). Infcksi virus, seperti
infcksi saluran pemapasan atas atau infeksi
tehinga, adalah penyebab umum demam pada
anak-anak vang mengalami kejang demam,
Ketika kejang anak cenderung  kehilangan
kesadaran dan melakukan gerakan tdak
terkoordinasi schingga dapat meningkatkan
risiko jatuh dan tempat tidur (Hycyeong, 2024).

Berdasarkan analisa  penulis  bahwa
terdapat hubungan antara diagnosa medis
terhadap rnisiko jath. Diagnosa medis atau
penyakit yang dialami  scseorang  dapat
menyebabkan kelemahan dan gangguan otot
schingga meningkatkan nsiko jath pada
pasien.

(Hal. 59-60)

5. | Fokuskan pengkajian hanya ke 6M yang

Kajian situasi yang tidak mendukung risiko

mendukung risiko jatuh, jatuh sudah di hapus
6 |BABV Diharapkan temuan dari laporan ini bisa
Perbaiki saran bagi RS memjadi  dasar unmwk menyelenggarakan

pelatihan tenaga kesehatan terkait patiemt safety
dalam rangka meningkatkan kemampuan dalam
melakukan pelaksanaan patient safety.
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