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Pengetahuan, Tindakan dan Hambatan Perawat dalam Penanganan Pertama
Pada Pasien Dengan Gigitan Ular di Puskesmas Kabupaten Lebak, RSUD Dr
Adjiedarmo dan RS Misi Lebak

ABSTRAK

Prinsip penatalaksanaan kasus gigitan ular adalah menghalangi penyebaran bisa
ular, mencegah dan mengobati komplikasi. Peran perawat sangat diperlukan untuk
mencegah akibat lanjut dari bisa ular. Pengetahuan dan tindakan yang tepat dalam
pemberian penanganan pertama sangat dibutuhkan perawat untuk menurunkan
komplikasi serta kematian. Penelitian ini bertujuan mengekplorasi pengetahuan,
tindakan dan hambatan perawat dalam penanganan pertama pada pasien dengan
gigitan ular di Puskesmas dan Rumah Sakit di Wilayah Lebak. Penelitian ini
menggunakan desain kualitatif dengan metode deskriptif fenomonelogi dengan
jumlah 7 partisipan (5 perawat puskesmas dan 2 perawat rumah sakit) dengan
menggunakan teknik in depth interview. Hasil penelitian menunjukan
pengetahuan, tindakan dan hambatan partisipan sangat beraneka ragam dalam
memberikan penanganan pertama pada pasien dengan gigitan ular yang meliputi
atribut pengetahuan ciri ular berbisa, pengetahuan tujuan penanganan pertama,
pengetahuan standard operational procedure, pengetahuan komplikasi,
pengetahuan antivenom, pengetahuan pentingnya penggunaan kendaraan,
tindakan penanganan pertama, tindakan sesuai standard operational procedure,
tindakan penggunaan antivenom dan hambatan penanganan pertama. Partisipan
belum memiliki acuan Standard Operational Procedure (SOP) yang baku dan
masih terpaku pada instruksi dokter. Partisipan mengalami hambatan dalam hal
keterbatasan obat dan peralatan, rendahnya pengetahuan perawat tentang
penanganan pertama kasus gigitan ular dan kurangnya workshop serta pelatihan
untuk meningkatkan sumber daya perawat dalam menangani kasus gigitan ular.
Disarankan kepada Dinas Kesehatan untuk merancang SOP yang baku,
merancang kurikulum penanganan gigitan ular berbisa untuk pendidikan
keperawatan dan memberikan pelatihan kepada para perawat mengenai
penanganan pertama pada pasien dengan gigitan ular. Untuk penelitian
selanjutnya disarankan melakukan FGD lebih mendalam dengan jumlah partisipan
yang lebih banyak.

Kata Kunci: pengetahuan, tindakan, hambatan, perawat, penanganan pertama,
gigitan ular
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Knowledge, Implementation and Barrier of Nurses on First-Aid Treatment
for Patients with Snake-Bite in Public Health Center in Lebak Region, Dr
Adjiedarmo Tertiary Public Hospital and Misi Lebak Hospital

ABSTRACT

The principles of management in snake-bite case are to retard absorption of
venom, to prevent and to manage the complication. Nurse contribution is really
needed to prevent the advanced impact of the snake-bite. Knowledge and
implementation in a prompt first-aid treatment are what the nurses needed to
decrease complication and death.This research aim to explore nurses knowledge,
implementation and barriers in first-aid treatment to the patients with snake-bite in
public health center and hospital in Lebak Region. This is a qualitative study
using phenomenology-descriptive method with 7 participants (5 participants from
public health center and 2 participants from hospital through in depth interview
technique. The results show that participants are vary in knowledge,
implementation and barrier in first-aid treatment to the patients with snake-bite
including knowledge of venomous snake characteristic, knowledge of first-aid
treatment, knowledge of standard operational procedure, knowledge of
complication, knowledge of antivenom, knowledge of the importance of
transportation, implementation in first-aid stages, implementation of standard
operational procedure, implementation of antivenom usage and participant barrier
in first-aid treatment. Participants said that they have no standard operational
procedure (SOP) references yet and still depend on medic instruction. Participants
barriers are medicine and tools limitation, nurses’ low level of knowledge on first
treatment of snake-bite case and lack of workshop and training on first-aid
treatment to the patients with snake-bite. It is suggested to the Health Department
to design a standard operational procedure and snake-bite treatment curriculum as
well as for nursing education and deliver training and workshop programs for
nurses on first-aid treatment for patients with snake-bite. On future research,
Focus Group Discussion technique should be held in a deeper interview with a
better number of partisipants .

Key words: nurse, knowledge, implementation, barriers, first-aid, snake-bite
Library: (2004-2012)
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