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FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN VAP (VENTILATOR ASSOCIATED
PNEUMONIA) PADA PASIEN YANG TERPASANG VENTILASI MEKANIK
DI RUANG ICU RSU HAJI SURABAYA

Retno Sumara, Nugroho Ari Wibowo, Tri Ratna Wulandari'

! Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surabaya

INFORMASI ABSTRACT

Korespondensi: Objective: VAP is nosocomial pneumonia in patients who have been mechanically

retnosumara@gmail.com  ventilated with an endotracheal tube and tracheostomy for at least 48 hours. the
prevalence of VAP in the world is quite high, varying between 9-27% and the
mortality rate can exceed 50%. The purpose of this study was to identify factors
associated with ventilator associated pneumonia (VAP) in patients who were
installed with mechanical ventilation in the ICU room at RSU Haji Surabaya

Methods: The research method is quantitative with a cross-sectional approach. The
total population is 30 respondents with a purposive sampling technique

Results:. The results of the research analysis showed that there was a relationship
between the age factor and the incidence of VAP with a Pearson Chi-Square
Asymptotic Significance (2-sided) value of 0.001. There is a relationship between
oral hygiene factors and the incidence of VAP with a Pearson Chi-Square
Keywords: VAP, Asymptotic Significance (2-sided) value of 0.02. 0.015. There is no relationship
Mechanical Ventilator between co-morbid factors and the incidence of VAP with a Pearson Chi-Square
Asymptotic Significance (2-sided) of 0.554.

Conclusion: In conclusion, the factors of age, oral hygiene, duration of use of
mechanical ventilation are very influential with the incidence of VAP .
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PENDAHULUAN

Penggunaan Ventilasi Mekanik di Ruang Intensif
Care Unit (ICU) sangat berperan penting bagi dunia
keperawatan kritis, dimana perannya sebagai
pengganti fungsi ventilasi bagi pasien dengan
gangguan fungsi respiratorik (Sundana, 2014).
Salah satu efek samping penggunaannya adalah
peningkatan resiko pneumonia yang disebut
sebagai VAP (Ventilator associated Pneumonia)
yang merupakan salah satu HAIs (healthcare-
associated infection) yang tejadi setelah 48 jam
penggunaan Ventilasi Mekanik baik dengan

menggunakan  pipa  endotracheal = maupun
tracheostomy (Kemenkes RI, 2017) dalam
(Ramadhan, 2019).

Ventilator ~ Associated ~ Pneumonia  (VAP)

merupakan infeksi nosokomial dan kejadian tidak
diinginkan (KTD) yang paling sering terjadi pada
pasien dewasa di area kritis dengan frekuensi
kejadian adalah 15- 45%. VAP dapat menimbulkan
dampak buruk bagi pasien, keluarga maupun
institusi pelayanan kesehatan (rumah sakit) karena
memperpanjang  durasi pemakaian  ventilasi
mekanik dan memperlama hari rawat di ICU hingga
7-9 hari dengan angka kematian melebihi 50%.
Masing-masing pasien dengan VAP memerlukan
tambahan biaya untuk diagnostik dan pengobatan
antara $10.019-$13.647 (Dewi1,2017).

Studi di salah satu rumah sakit pusat pendidikan di
Indonesia didapatkan mortalitas VAP selama
perawatan tinggi disebabkan oleh pemberian
antibiotik empiris yang tidak tepat, kadar
prokalsitonin tinggi, usia 60 tahun ke atas, dan
renjatan sepsis (Rj saragih,2014). Suatu penelitian
yang dilakukan oleh WHO menunjukkan bahwa
sekitar 8,7% dari 55 rumah sakit dari 14 negara di
Eropa, Timur tengah, dan Asia Tenggara dan Pasifik
terdapat infeksi nosokomial dengan Asia Tenggara
3 sebanyak 10% (Awalin, 2019).

Insiden VAP di dunia cukup tinggi, bervariasi antara
9-27% dan angka kematiannya bisa melebihi 50%.
Hal ini sama, angka kejadian pneumonia
nosokomial 5-10 kasus per 1000 pasien di Jepang,
angka kejadian pneumonia karena pemasangan
ventilasi mekanik berkisar 20-30% (Atmaja, 2018).
VAP merupakan penyebab umum kedua pada kasus
HAIs di Amerika Serikat dan bertanggung jawab
atas 25% kasus infeksi yang terjadi di Intensive Care
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Unit (ICU). Penggunaan ventilasi mekanik
meningkatkan kejadian HAIs sebanyak 6- 21 kali
dengan tingkat kematian akibat VAP yaitu 24-70%.
Hal tersebut menyebabkan waktu perawatan di ICU
meningkat menjadi 6-9 hari, serta biaya pengobatan
setiap pasien yang mengalami VAP bertambah
sebanyak US$ 40.000 (Susmiarti dkk., 2015).

Hasil laporan HAIs di RS Haji Surabaya,Tahun 2016
di dapatkan pasien yang terpasang alat Ventilasi
Mekanik 228 orang (0,88%) dengan jumlah hari
selama pemasangan alat sebanyak 753 hari (2,76%)
dengan kejadian VAP tahun 2016 mengalami
peningkatan sebesar 108%, sedangkan pada Tahun
2017 jumlah pasien yang terpasang alat 208 orang
(0,48%) dengan jumlah hari selama pemasangan alat
sebanyak 1027 hari (0,97%) dengan kejadian VAP
mengalami penurunan kembali sebesar 65%,pada
tahun 2018 jumlah pasien yang terpasang ventilasi
mekanik sebanyak 138 pasien dengan jumlah hari
selama pemasangan alat sebanyak 527 hari dengan
kejadian 8,5 %,sedangkan tahun 2019 pasien yang
terpasang Ventilasi Mekanik sebanyak 107 pasien
dengan jumlah hari selama pemasangan alat
sebanyak 371 hari dengan kejadian 12%, Sedangkan
tahun 2020 pasien yang terpasang Ventilasi Mekanik
sebanyak 142 dengan jumlah hari selama
pemasangan alat sebanyak 501 hari dengan kejadian
10,5 % dengan standar mutu yang ditetapkan (<
5%o).Berdasarkan data diatas kejadian VAP di RSU
Haji Surabaya mengalami penurunan tiap tahunnya
akan tetapi data ini jika dibandingkan dengan
standart yang ditetapkan PPI kemenkes data diatas
masih tergolong tinggi dimana target capaian < 4,4
%o0.

Studi pendahuluan awal yang dilakukan peneliti di
bulan September 2021, di RSU Haji Surabaya, data
dari rekam medis dan buku register ICU Rumah
Sakit Haji Surabaya, didapatkan hasil selama 1 tahun
terakhir terdapat 237 pasien yang masuk ICU dan
sebanyak 87 pasien menggunakan Ventilasi Mekanik
dengan lama pemakaian ventilasi mekanik lebih dari
48 jam (2 hari). Dari 87 pasien yang menggunakan
ventilasi mekanik lebih dari 48 jam, 3 pasien
diantaranya dari hasil biakan kultur sputum
ditemukan bakteri penyebab pneumonia  yaitu

pseudomonas dan ESBL sehingga bisa dikatakan
3,45 % pasien terdiagnosa VAP. Disamping itu juga
dikarenakan adanya masa pandemi ini kegiatan oral
hygiene masih dilakukan lkali sehari pada dinas
pagi,hal ini tidak sesuai dengan SPO yang ada,
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dimana oral hygiene harusnya dilakukan 2-3x
sehari,Berdasarkan data tersebut dapat dilihat
kejadian Ventilator Associated Pneumonia masih
terjadi dan bisa mengalami peningkatan.

Beberapa faktor risiko dicurigai dapat memicu
terjadinya VAP, faktor tersebut antara lain: umur,
lama penggunaan Ventilasi Mekanik, perawatan
oral hygiene,intubasi endotracheal,penyakit
penyerta dan sedasi, Sebagian besar faktor risiko
tersebut  merupakan  predisposisi  kolonisasi
mikroorganisme patogen saluran cerna maupun
aspirasi (susanti dkk,2015). VAP sebagian besar
berawal dari aspirasi,organisme orofaring ke
bronkus distal kemudian terjadi pembentukan
biofilm oleh bakteri diikuti dengan proliferasi dan
invasi bakteri pada parenkim paru.Pada keadaan
normal, organisme di dalam rongga mulut dan
orofaring didominasi oleh Streptococcus viridans,
Haemophilus species dan organisme anaerob
Adanya air liur yang mengandung immunoglobulin
dan fibronectin menjaga keseimbangan organisme
rongga mulut,sehingga jarang didapatkan basil gram
negatif aerobik. Namun pada pasien-pasien sakit
kritis keseimbangan tersebut berubah, organisme
yang dominan di dalam rongga mulut adalah basil
gram negatif aerobik dan Staphylococcus aureus
.(Widyaningsih dkk,2012).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan
antara faktor umur, lama penggunaan Ventilasi
Mekanik, perawatan oral hygiene dengan kejadian
VAP pada pasien yang menggunakan Ventilasi
Mekanik di ICU RSUD Tugurejo Semarang, Riatsa

A. dkk, (2017), serta penelitian yang dilakukan oleh
Marlisa  dkk,(2019) dengan hasil penelitian
menunjukkan bahwa ada faktor resiko berdasarkan
usia, jenis kelamin, jenis penyakit dan lama
pemakaian Ventilasi Mekanik dengan terjadinya
Ventilator Associated Pneumonia (VAP) pada
pasien yang terpasang Ventilasi Mekanik di ruang
ICU RSUP H. Adam Malik Medan. Sehingga Untuk
Meningkatkan perawatan pada pasien yang
terpasang Ventilasi Mekanik, tenaga kesehatan
dapat mencegah atau melakukan perawatan dengan
penegakkan VAP menggunakan CPIS,
meningkatkan perawatan oral hygiene sehari 2x dan
mobilisasi pasien dengan posisi 45 derajat, dan
apabila melakukan penelitian lebih lanjut dapat
mengembangkan variable- variabel penelitian lain
serta menganalisis faktor yang paling berpengaruh
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terhadap kejadian VAP.(Rista A dkk, 2018).

Pencegahan yang dapat dilakukan untuk mengatasi
VAP yaitu dengan cara menghindari faktor faktor
resiko dengan Menghindari re-intubasi, Posisi pasien
head up 30-45° ,Endotracheal tube (ETT) berlapis
antimikroba,Pengendalian  infeksi di = ICU
,Pencegahan kolonisasi bakteri, Teknik Manajemen
Ventilasi dan kepatuhan pengisian VAP Bundle.
Berdasarkan permasalahan tersebut penulis tertarik
untuk melakukan penelitian dengan judul. “faktor-
faktor yang berhubungan dengan VAP (Ventilator
Associated Pneumonia)pada pasien yang terpasang
Ventilasi Mekanik di ICU RSU Haji Surabaya”.

METODE

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif
dengan desain penelitian cross sectional. Variabel
independen dalam penelitian ini adalah Faktor-
faktor Ventilator Associated Pneumonia (Usia,
Lama Penggunaan Ventilasi mekanik, Oral hygiene,
dan penyakit penyerta) yang diukur bersamaan
dengan variabel dependen yaitu Ventilator
Associated Pneumonia (VAP). Penelitian ini
dilakukan di ruang ICU RSU haji Surabaya dari
bulan November sampai dengan Desember 2021.
Teknik Pengambilan Sampel dengan purposive
sampling,Sampel Pasien yang berusia >20 th yang
terpasang Ventilasi Mekanik di ruang ICU RSU
Haji Surabaya berjumlah 20 pasien.

HASIL

Karakteristik Responden berdasarkan Jenis
Kelamin

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Jenis
Kelamin di ruang ICU RSU Haji Surabaya

Jenis kelamin  Frekuensi (n) Presentase (%)

Laki-Laki 9 45
Perempuan 11 55
Total 20 100

Sumber : Data primer 2021

Berdasarkan diatas menunjukan bahwa distribusi
frekuensi berdasarkan jenis kelamin responden
mayoritas perempuan sebanyak 11 (55%) responden.



Karakteristik Responden berdasarkan Usia
Tabel 2. Distribusi Responden  Berdasarkan
Usia di ruang ICU RSU Haji Surabaya

Usia Frekuensi (n) Presentase (%)
20-60 tahun 15 75
>60 tahun 5 25
Total 20 100

Sumber: Data primer 2021

Berdasarkan table diatas menunjukan bahwa
distribusi frekuensi berdasarkan usia responden
mayoritas berusia 20-60 tahun sebanyak 15 (75%)
responden.

Karakteristik Responden berdasarkan
Pendidikan
Table 4 Distribusi Responden Berdasarkan

Pendidikan di ruang ICU RSU Haji Surabaya

Pendidikan  Frekuensi (n) Presentase (%)
SD 1 5
SMP 4 20
SMA 12 60
Diploma 1 5
S1 2 10
Total 20 100

Sumber : Data primer 2021

Berdasarkan table diatas menunjukan bahwa
distribusi  frekuensi  berdasarkan  Pendidikan
responden mayoritas SMA sebanyak 12 (60%)
responden.

Karakteristik berdasarkan

Pekerjaan

Tabel 5 Distribusi Responden Berdasarkan
Pekerjaan di ruang ICU RSU Haji Surabaya

Responden

Pekerjaan Frekuensi (n)  Presentase (%)
BUMN 1 5
Swasta 9 45
Pensiunan 2 10
IRT 7 35
Tidak Bekerja 1 5
Total 20 100

Sumber : Data primer 2021
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Berdasarkan table diatas menunjukan bahwa
distribusi  frekuensi  berdasarkan  pekerjaan
responden mayoritas Swasta sebanyak 9 (55%)
responden.

Data Khusus

Data Kejadian VAP (Ventilator Associated
Pneumonia)

Tabel 6 Distribusi Responden Berdasarkan kejadian
VAP di ruang ICU RSU Haji Surabaya

Kejadian VAP Frekuensi (n)  Presentase (%)
VAP 5 25
Bukan VAP 15 75
Total 20 100

Sumber : Data primer 2021

Berdasarkan table diatas menunjukan bahwa
distribusi  frekuensi berdasarkan kejadian VAP
responden mayoritas tidak terjadi VAP sebanyak 15
(75%) responden.

Data Oral Hygiene
Tabel 7 Distribusi Responden Berdasarkan oral
hygiene di ruang ICU RSU Haji Surabaya

Oral Hygiene Frekuensi (n) Presentase (%)
2-3 x sehari 9 45
1 x sehari 11 55
Total 20 100

Sumber : Data primer 2021

Berdasarkan tabel diatas menunjukan bahwa
distribusi frekuensi berdasarkan perawatan oral
hygiene yang dilakukan oleh perawat yaitu
mayoritas oral hygiene 1 x sehari sebanyak 11 (55%)
responden.

Data Lama Terpasang Ventilasi Mekanik
Tabel 8 Distribusi Responden Berdasarkan lama

terpasang ventilasi mekanik di ruang ICU RSU Haji
Surabaya

Lama terpasang Frekuensi Presentase
Ventilasi mekanik (n) (%)
> 48 jam 7 35
<48 jam 13 65
Total 20 100
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Berdasarkan table diatas menunjukan bahwa
distribusi frekuensi berdasarkan Lama Terpasang
Ventilasi Mekanik mayoritas mengalami lama
pemasangan ventilasi mekanik selama < 48 jam
sebanyak 13 (65%) responden.

Data Penyakit penyerta

Tabel 9 Distribusi Responden Berdasarkan Penyakit
penyerta di ruang ICU RSU Haji Surabaya
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Berdasarkan tabel diatas menunjukan bahwa
responden yang berusia >60 tahun dengan kejadian
VAP sebanyak

4 (20%) responden, responden yang berusia >60
tahun yang tidak mengalami VAP sebanyak 1 (5%),
dan responden yang berusia 20-60 tahun dengan
tidak mengalami VAP sebanyak 14 (70%)
responden. Hasil analisis bivariat menunjukan
bahwa ada hubungan usia dengan kejadian VAP
pada pasien terpasang ventilasi mekanik di ruang
ICU RSU Haji Surabaya dengan nilai p value
Asymptotic Significance (2-sided) sebesar 0,001.

Hubungan faktor Oral Hygiene dengan kejadian
VAP pada pasien terpasang ventilasi mekanik di
ruang ICU RSU Haji Surabaya

Tabel 11 Hubungan faktor Oral Hygiene dengan
kejadian VAP pada pasien terpasang ventilasi
mekanik di ruang ICU RSU Haji Surabaya.

PenyakitPenyerta Frekuensi Presentase
(n) (%)
) ) ) HT 6 3
Disert ai Penyakit 0
Penyerta
DM 8 4 95
0
PIK 3 1
5
asma 1 5
CKD 1 5
Tidak ada Penyakit } 1 5 5
penyerta
Total 20 100

Sumber : Data primer 2021

Berdasarkan tabel diatas menunjukan bahwa
distribusi frekuensi berdasarkan Penyakit Penyerta
mayoritas disertai penyakit penyerta sebanyak 19 (
95%) responden, dimana penyakit paling banyak
adalah DM sebanyak 8 (40%)

Analisis Bivariat

Analisis Bivariat untuk melihat faktor- faktor

yang Berhubungan Dengan Ventilator Associated

Pneumonia (VAP) Pada pasien yang terpasang
ventilasi mekanik di ruang ICU RSU Haji
Surabaya.

Tabel 10 Hubungan faktor usia dengan kejadian
VAP pada pasien terpasang ventilasi mekanik di
ruang icu RSU Haji Surabaya

Nilai Pearson Chi-
Square Asymptotic

Kejadian VAP Total

UMUR VAP Bukan . Significa nce (2-
vap N % sided)
N % N %
20-60 tahun 1 5 14 70 15 75
0,001
>60 tahun 4 20 1 5 5 25
Total 5 25 15 75 20 100
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Kejadian VAP Total Nilai Pearson
OralHygiene Chi- Square
VAP Bukan Asymptotic
o Significa nce (2-
VAP N % sided)
N % N %
2-3 x sehari 0 0 9 45 9 45
1 x sehari 5 25 6 30 11 55 0020
Total 5 25 15 75 20 100
Sumber : Data primer 2021
Berdasarkan data diatas menunjukan bahwa

responden yang dilakukan oral hygiene 2-3 x sehari
dengan kejadian bukan VAP sebanyak 9 (45%),

responden yang dilakukan oral hygiene

1 x sehari dengan kejadian VAP sebanyak 5 (25%),
dan responden yang dilakukan oral hygiene 1x sehari

dengan kejadian bukan VAP sebanyak

6 (30%). Hasil analisis bivariat menunjukan bahwa
ada Hubungan oral hygiene dengan kejadian VAP
pada pasien terpasang ventilasi mekanik di ruang ICU
RSU Haji Surabaya dengan nilai p value Asymptotic

Significance (2-sided) sebesar 0,020.



Hubungan faktor Lama Terpasang ventilasi
mekanik dengan kejadian VAP pada pasien
terpasang Ventilasi Mekanik di ruang ICU RSU
Haji Surabaya

Tabel 12 Hubungan faktor Lama Terpasang ventilasi
mekanik dengan kejadian VAP pada pasien
terpasang Ventilasi Mekanik di ruang ICU RSU Haji
Surabaya

Lama Kejadian VAP Total Nilai Pearson
Pemak aian Chi- Square
Ventilgsi VAP Bukan Asymptotic
Mekanik Significa nce (2-
VAP .
sided)
N % N % N %

<48 Jam 1 5 12 60 13 65
>48 Jam 4 20 3 15 7 35 0,015

Total 5 25 15 75 20 100

Sumber : Data primer 2021

Berdasarkan hasil penelitian diatas menunjukan
bahwa responden yang Lama Terpasang ventilasi
mekanik < 48 jam dengan kejadian VAP sebanyak
1 (5%) responden, yang Lama Terpasang ventilasi
mekanik < 48 jam dengan tidak terjadi VAP
sebanyak 12 (60%) responden, Lama Terpasang
ventilasi mekanik yang >48 jam dengan kejadian
VAP sebanyak 4 (20%) responden, dan yang Lama
Terpasang ventilasi mekanik > 48 jam dengan tidak
terjadi VAP sebanyak 3 (15%) responden. Hasil
analisis bivariat menunjukan bahwa ada hubungan
Lama Terpasang Ventilasi Mekanik dengan
kejadian VAP pada pasien yang terpasang ventilasi
mekanik di ruang ICU RSU Haji Surabaya dengan
p value Asymptotic Significance (2-sided) sebesar
0,015.

Hubungan faktor Penyakit Penyerta dengan
kejadian VAP pada pasien terpasang ventilasi
mekanik di ruang ICU RSU Haji Surabaya
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Berdasarkan data diatas menunjukan bahwa
responden yang disertai penyakit penyerta dengan
kejadian VAP sebanyak 5 (25%), responden yang
disertai penyakit penyerta dengan kejadian bukan
VAP sebanyak 14(70%), responden, responden yang
tidak disertai penyakit penyerta dengan kejadian
VAP sebanyak 0 (0%),sedangkan responden yang
tidak disertai penyakit penyerta dengan kejadian
bukan VAP sebanyak 1 (5%) responden. Dari hasil
analisis bivariat menunjukan bahwa tidak ada
Hubungan penyakit penyerta dengan kejadian VAP
pada pasien yang terpasang ventilasi mekanik di
Ruang ICU RSU Haji Surabaya dengan nilai dengan
p value Asymptotic Significance (2-sided)
sebesar 0,554.

PEMBAHASAN

Identifikasi distribusi dan Analisa factor usia
dengan kejadian VAP pada pasien terpasang
Ventilasi Mekanik di ruang ICU RSU Haji
Surabaya.

Berdasarkan hasil penelitian bahwa factor usia
mempengaruhi kejadia VAP dengan hasil statistic
nilai p-value dengan hasil statistic nilai p-value
Asymptotic Significance (2- sided) sebesar 0,001
yang menunjukan bahwa ada hubungan faktor usia
dengan kejadian VAP pada pasien yang terpasang
ventilasi mekanik di ruang ICU RSU Haji Surabaya.

Umur adalah faktor yang sangat penting dalam
pemicu timbulnya VAP pada pasien dengan rawatan
lama yang terpasang ventilator mekanik, semakin tua
umur pasien maka resiko pasien terkena VAP
semakin tinggi. Disebutkan bahwa pasien dengan
usia diatas 60 tahun memiliki risiko yang lebih besar
untuk menderita pneumonia pada penggunaan
ventilator mekanik di ICU, sedangkan pasien dewasa
dengan ventilator mekanik mudah terjangkit

PenyakitPenyerta

Kejadian VAP Total

VAP  Bukan Square

Asymptotic

Nilai PearsonChi-

pneumonia. Hal ini terjadi karena pasien yang usia
lanjut lebih dari 60 tahun terjadi penurunan fungsi
imun tubuh sehingga lebih berisiko dan rentan untuk
terserang penyakit (Susanti dkk, 2015).

VAP Significa nce (2-
N % N % N % sided)
Tidak disertai penyakit ¢ ¢ 1 5 1 5
penyerta
Disertaipenyakit 5 25 14 70 19 95 0,554
penyerta
Total 5 25 15 75 20 100

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Riatsa (2017) dimana dari hasil
analisis penelitian nilai p value yang didapatkan dari
hasil analisis penelitian yang menggunakan uji

Tabel 13 Hubungan faktor Penyakit Penyerta
dengan kejadian VAP pada pasien terpasang
ventilasi mekanik di ruang ICU RSU Haji Surabaya

korelasi Rank Spearman didapatkan nilai (p=0,019).
Hal ini dapat disimpulkan bahwa ada hubungan
antara umur dengan kejadian VAP pada pasien yang
menggunakan ventilator mekanik di ICU RSUD
Tugurejo Semarang.
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Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Marlisa dkk (2019) ,Dengan hasil
penelitian distribusi frekuensi responden dari hasil
observasi di ruang ICU RSUP H. Adam Malik
Medan Tahun 2019 adalah mayoritas responden >6
(VAP) berusia >60 Tahun sebanyak 10 responden
(30,3 %).

Menurut asumsi peneliti Seiring bertambahnya usia,
sistem kekebalan tubuh juga semakin melemah.
Akibatnya, kemampuan tubuh dalam melawan
bakteri atau virus juga menurun. Itulah sebabnya,
lansia lebih berisiko terkena infeksi nosokomial
salah satunya VAP.

Identifikasi distribusi dan analisa faktor oral
hygiene dengan kejadian VAP pada pasien
terpasang ventilasi mekanik di ruang ICU RSU
Haji Surabaya

Berdasarkan hasil penelitian bahwa faktor oral
hygiene mempengaruhi kejadian VAP dengan hasil
statistik nilai p value Asymptotic Significance (2-
sided) sebesar 0,020 ,yang menunjukan bahwa ada
hubungan faktor oral hygiene dengan kejadian VAP
pada pasien yang terpasang ventilasi mekanik di
ruang ICU RSU Haji Surabaya.

Oral hygiene merupakan salah satu tindakan
keperawatan yang diperlukan agar kondisi rongga
mulut tetap bersih dan segar sehingga terhindar dari
infeksi. Tujuan perawatan oral hygiene pada pasien
terpasang ventilator mekanik adalah menjaga
kebersihan gigi dan mulut dari bakteri-bakteri
pathogen yang dapat menimbulkan kejadian
Ventilator Associated Pneumonia (VAP) (Hidayat,
2010)

Hasil penelitian ini mendukung teori Hidayat (2010)
yang menyatakan bahwa oral hygiene merupakan
salah satu  tindakan keperawatan

yangdiperlukan agar kondisi rongga mulut tetap
bersih dan segar sehingga terhindar dari infeksi.
Perawatan oral hygiene merupakan tindakan
keperawatan pada pasien yang tidak mampu
mempertahankan kebersihan mulut dan gigi dengan
cara membersihkan serta menyikat gigi dan mulut
secara teratur. Tujuan perawatan oral hygiene pada
pasien terpasang ventilasi mekanik adalah menjaga
kebersihan gigi dan mulut dari bakteri - bakteri
pathogen yang dapat menimbulkan kejadian
Ventilator ~ Associated  Pneumonia  (VAP).
dikarenakan adanya pandemi dan pembatasan
tindakan yang beresiko salah satunya yang
membuka area mulut,maka tindakan oral hygiene
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dilakukan tidak sesuai dengan SOP,dimana
seharusnya oral hygiene dilakukan 2-3 x
sehari,selama pandemi ini masih sering dilakukan
oral hygiene hanya 1 x sehari.oleh sebab itu kejadian
VAP lebih banyak terjadi dikarenakan tindakan oral
hygiene yang tidak sesuai standar yang telah
ditetapkan.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Riatsa (2017) dengan Hasil penelitian
menunjukan bahwa nilai p value yang didapatkan
dari hasil analisis penelitian yang menggunakan uji
korelasi Rank Spearman didapatkan nilai (p=0,017)
< (a=0,05). Hal ini dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan antara oral hygiene dengan kejadianVAP
pada pasien yang menggunakan ventilator mekanik
di ICU RSUD Tugurejo Semarang.

Menurut asumsi peneliti semakin baik perawatan oral
hygiene pada pasien yang menggunakan ventilasi
mekanik maka semakin rendah risiko terkena infeksi
nosokomial, karena pada perawatan oral hygiene
dapat menjaga kontiunitas bibir, lidah dan mukosa
membran mulut, mencegah terjadinya infeksi rongga
mulut dan melembabkan mukosa membran mulut
dan bibir. Tindakan oral hygiene perlu dilakukan
untuk menjaga ADL pasien yang sedang diruang
intensif khususnya pada pasien yang menggunakan
ventilator mekanik untuk menghindari dari infeksi
mulut. Oral hygiene dengan penggunaan antibiotik
ataupun antiseptik diharapkan dapat menurunkan
pertumbuhan bakteri di orofaring sehingga, insiden
terjadinya VAP menurun.Dan tindak lanjut
berikutnya untuk tindakan oral Hygine akan
dilakukan sesuai dengan SOP 2- 3x sehari dengan
menggunakan chlorhexidin spray.

Identifikasi distribusi dan analisa faktor Lama
Terpasang ventilasi mekanik dengan kejadian
VAP pada pasien terpasang Ventilasi Mekanik di
ruang ICU RSU Haji Surabaya

Berdasarkan hasil penelitian bahwa faktor lama
terpasang ventilasi mekanik mempengaruhi kejadian
VAP dengan hasil statistik nilai p value Asymptotic
Significance (2-sided) sebesar 0,015 sehingga
menunjukan bahwa ada hubungan faktor lama
terpasang ventilasi mekanik dengan kejadian VAP
pada pasien yang terpasang ventilasi mekanik di
ruang ICU RSU Haji Surabaya.

Indikasi pemasangan ventilator mekanik pada
pasien, jika pasien mengalami henti jantung (cardiac
arrest), henti napas (respiratory arrest), hipoksemia
yang tidak teratasi dengan pemberian oksigen non
invasive, asidosis respiratory yang tidak teratasi



dengan obat-obatan dan pemberian oksigen non
invasive, kelelahan pernapasan yang tidak responsif
dengan obat-obatan dengan pemberian oksigen non
invasive, gagal napas atau dengan ditandai

takhipneu, penggunaan otot-otot pernapasan
tambahan  (scalene, sterno  cleidomastoid,
interkostal, abdomen), penurunan kesadaran,

saturasi oksigen menurun drastis (Sundana, 2008).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Amalia (2020),dari penelitian ini
hasil uji korelasi, didapatkan nilai p=0,001 (p
didapatkan nilai p=0,001 (p<0,05) Sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan antara lama penggunaan ventilator
mekanik dengan kejadian VAP pada pasien
perawatan di ICU RSUP Persahabatan Jakarta
periode 2018- 2019.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Riatsa (2017) Dari hasil analisis
penelitian didapatkan nilai r=0,542 yang artinya
tingkat keeratan hubungan dikatakan kuat.
Sedangkan untuk nilai p value yang didapatkan dari
hasil analisis penelitian yang menggunakan uji
korelasi Rank Spearman didapatkan nilai (p=0,008)
< (0=0,05), Hal ini dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan antara lama penggunaan ventilator
mekanik dengan kejadian VAP pada pasien yang
menggunakan ventilator mekanik di ICU RSUD
Tugurejo Semarang.

Menurut asumsi peneliti lama penggunaan
ventilator mekanik sebagai salah satu faktor penting
pemicu terjadinya VAP. Pada pasien dengan
ventilator mekanik, insiden VAP meningkat seiring
dengan lamanya ventilasi dari waktu ke waktu
penggunaan ventilator mekanik sedikitnya 48 jam.
Akibat pemasangan ventilator mekanik saluran
napas bagian atas kehilangan fungsi karena
terpasang selang endotrakeal, kemampuan tubuh
untuk menyaring dan melembabkan udara
mengalami penurunan. Serta refleks batuk sering
mengalami penurunan bahkan hilang akibat
pemasangan selang endotrakeal dan kebersihan
mukosasilier bisa terganggu karena cedera mukosa
selama intubasi.

Identifikasi distribusi dan analisa faktor
Penyakit Penyerta dengan kejadian VAP pada
pasien terpasang Ventilasi Mekanik di ruang
ICU RSU Haji Surabaya

Berdasarkan hasil penelitian bahwa faktor penyakit
penyerta tidak mempengaruhi kejadian VAP dengan
hasil statistik nilai p value Asymptotic Significance
(2-sided) sebesar 0,554, sehingga menunjukan
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bahwa tidak ada hubungan faktor penyakit penyerta
dengan kejadian VAP pada pasien yang terpasang
ventilasi mekanik di ruang ICU RSU Haji Surabaya.

Penelitian ini tidak sejalan dengan hasil penelitian
yang dilakukan oleh Diling WU, et al (2019)
disebutkan bahwa pasien seringkali memiliki lebih
dari satu komorbiditas, yang dapat menyebabkan
peningkatan lama rawat inap dan waktu ventilasi
mekanis, sehingga meningkatkan kerentanan
terhadap VAP .

Hal serupa juga disebutkan oleh Chang, et al., 2017
bahwa Penyakit kronis dapat menjadi faktor risiko
kejadian VAP, termasuk penyakit koroner, diabetes,
penyakit pernapasan, dan gagal ginjal kronis.

Menurut asumsi peneliti  penyakit penyerta
berpengaruh terhadap kejadian VAP pada pasien
ventilator mekanik. Hal ini disebabkan karena pasien
mengalami penurunan fungsi imun tubuh sehingga
lebih mudah terserang penyakit dan penyakit
penyerta dapat menyebabkan penekanan kekebalan
tubuh.akan tetapi pasien yang di rawat di ruang ICU
hampir sebagian besar disertai penyakit penyerta
sehingga untuk melakukan uji spss hasilnya tidak
significan.dimana penyakit penyerta terbanyak di
pasien yang mengalami VAP selama penelitian
adalah Diabetes Meilitus (DM).

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang peneliti lakukan
tentang faktor faktor yang berhubungan dengan
Ventilator associated Pneumonia (VAP) pada pasien
yang terpasang ventilasi mekanik di ruang ICU RSU
Haji Surabaya dengan jumlah responden dalam
penelitian ini adalah 20 responden dapat disimpulkan
bahwa:

1. Ada hubungan faktor usia dengan kejadian VAP
pada pasien yang terpasang ventilasi mekanik di
ruang ICU RSU Haji Surabaya dengan p value
Asymptotic  Significance (2-sided) sebesar
0,001.

2. Ada Hubungan faktor oral hygiene dengan
kejadian VAP pada pasien yang terpasang
ventilasi mekanik di ruang ICU RSU Haji
Surabaya dengan p value Asymptotic
Significance (2-sided) sebesar 0,020.

3. Ada hubungan faktor Lama Terpasang ventilasi
mekanik dengan kejadian VAP pada pasien yang
terpasang ventilasi mekanik di ruang ICU RSU
Haji Surabaya dengan p value Asymptotic
Significance (2-sided) sebesar 0,015.
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4. Tidak ada Hubungan faktor Penyakit Penyerta
dengan kejadian VAP pada pasien yang
terpasang ventilasi mekanik di ruang ICU RSU
Haji Surabaya dengan p value Asymptotic
Significance (2- sided) sebesar 0,554

SARAN
1. Bagi Perawat

Dapat menambah pengetahuan perawat tentang
faktor-faktor yang berhubungan dengan
kejadian VAP sehingga perawat bisa mencegah
terjadinya VAP dengan cara melakukan oral
hygiene sesuai dengan SOP yaitu 2-3 x sehari

2. Bagi Rumah Sakit

Rumah Sakit dapat mempertahankan dan
meningkatkan mutu pelayanan yang sudah ada,
rumah sakit selalu melakukan supervisi kepada
perawat ruangan agar perawat lebih memahami
tentang perawatan pasien dengan pasien
terpasang ventilator mekanik.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya

Bagi peneliti selanjutnya untuk meneliti selain
dari variabel yang diteliti pada penelitian ini,
masih banyak variabel yang mempengaruhi
kejadian VAP, menganalisis lebih mendalam
sampai pada permodelan multivariat sehingga
dapat diketahui variabel yang mana paling
berhubungan dengan kejadian VAP. Selain itu
dapat dilakukan dengan melakukan penelitian
kualitatif sehingga hasil penelitian lebih
teranalisis lebih mendalam.
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