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<div style="text-align: justify;"><span><span>Infeksi Daerah Operas (IDO) merupakan salah satu infeksi
terkait pelayanan kesehatan yang dapat terjadi pada pasien yang menjalani operasi. Salah satu upaya
pencegahan terjadinyainfeks daerah operas adalah dengan melakukan penerapan care bundle infeksi
daerah operasi. Penerapan care bundle dianggap patuh apabila elemen care bundle dilakukan secara
menyeluruh. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan penerapan care bundle IDO dengan
kegjadian infeksi daerah operasi (IDO) di Rumah Sakit Fatmawati tahun 2023. Desain penelitian ini dengan
menggunakan studi kasus kontrol dimana pengambilan data secara retrospektif dengan menggunakan
sampel 388 dari data surveilans infeksi Healthcare Associated Infections (HAIS) dan data audit penerapan
care bundle IDO Komite Pencegahan dan Pengendalian Infekst Rumah Sakit Fatmawati, terdiri dari
kelompok kasus 97 terjadi IDO dan kelompok kontrol 291 tidak terjadi IDO. Analisa data dilakukan dengan
menggunakan regresi logistik. Hasil penelitian ini mendapatkan bahwa penerapan care bundle tidak patuh
memiliki risiko 1,66 kali terjadi infeksi daearah operasi (IDO) dibandingkan dengan penerapan care bundle
patuh dengan OR 1,66 (95% CI: 1,019-2,761) dan terbukti signifikan secara statistik dengan p-value 0,042
(&1t;0,05) setelah dikontrol oleh variabel umur dan variabel klasifikas luka. Variabel kovariat yang juga
berhubungan terhadap kejadian infeksi daerah operasi (IDO) di Rumah Sakit Fatmawati adalah umur & ge;
60 tahun berisiko 2,05 kali terjadi infeksi daerah operasi (IDO) dibandingkan umur &It; 60 tahun (OR=
2,05; 95% CI=1,06-3,83) dan variabel klasifikas luka operas terkontaminasi & ndash; kotor berisiko 4,48
kali terjadi infeksi daerah operasi (IDO) dibandingkan dengan luka bersih & ndash; bersih terkontaminasi
(OR=4,48; 95% Cl=1,75-9,68). Hasi| penelitian ini dapat juga menjadi masukan bagi Rumah
SakitFatmawati untuk dapat 1ebih meningkatkan kepatuhan penerapan bundle dalam upaya pencegahan
infeks daerah operasi (IDO).</span></span></div><hr /><div style="text-align:
justify;"><span><span>Surgical Site Infection (SSI) is one of the health care Associated infections that can
occur in patients undergoing surgery. One effort to prevent surgical site infections (SSI) is to implement
surgical site infection care bundle. The implementation of care bundle is considered compliant if the care
bundle elements are carried out thoroughly. This study aims to determine the relationship between the
implementation of SSI bundle care and the incidence of surgical siteinfections (SSI) at Fatmawati Hospital
in 2023. This research design uses a case control study where datais collected retrospectively using a
sample of 388 from Healthcare Associated Infections (HAIS) infection surveillance data, and audit data on
the implementation of the SSI care bundle of the Fatmawati Hospital Infection Prevention and Control
Committee, consisting of agroup of 97 cases where SSI occurred and a control group of 291 where SSI did
not occur. Data analysis was carried out using logistic regression. The results of this study found that
implementing non-compliant care bundle had a 1.66 times risk of surgical site infection (SSI) compared to
implementing compliant care bundle with an OR of 1.66 (95% CI: 1.019-2.761) and was proven to be
statistically significant with ap-value 0.042 (&1t;0.05) after being controlled by age variables and wound
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classification variables. Covariate variables that are also related to the incidence of surgical site infection
(SSl) at Fatmawati Hospital are age & ge; 60 years having a 2.05 times risk of surgical site infection (SSI)
compared to age &It; 60 years (OR= 2.05; 95% Cl=1.06-3.83) and The classification variable for
contaminated - dirty surgical wounds has a 4.48 timesrisk of surgical site infection (SSI) compared to clean
- clean contaminated wounds (OR= 4.48; 95% CI=1.75-9.68). The results of this research can aso be input
for Fatmawati Hospital to further improve compliance with bundle implementation in efforts to prevent
surgical site infections (SSI).</span></span></div>



