BAB IV
PENUTUP

A. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian tentang “Pelindungan Hukum Bagi Tenaga Kesehatan
Terhadap Risiko Penularan Covid-19 Pada Pelayanan Instalasi Gawat Darurat RSUD dr.
H. Soewondo Kabupaten Kendal”, dapat disimpulkan sebagai berikut:

1. Pengaturan Pelindungan Hukum Bagi Tenaga Kesehatan Terhadap Risiko Penularan

COVID-19

a. Dasar Hukum Pelindungan Hukum Bagi Tenaga Kesehatan Terhadap Risiko
Penularan Covid-19 dilaksanakan berdasarkan Pasal 152 dan Pasal 153 Undang-
Undang Kesehatan, Pasal 44, 46 dan 57 Undang-Undang Tenaga Kesehatan dan Pasal
29 Undang-Undang Rumah Sakit. Peraturan mencakup upaya pencegahan,
pengendalian dan pemberantasan penyakit menular, pemberian imunisasi yang aman,
hak dan kewajiban tenaga kesehatan maupun rumah sakit.

b. Bentuk Pengaturan Teknis Pelindungan Hukum Bagi Tenaga Kesehatan Terhadap
Risiko Penularan COVID-19 terdiri dari pengaturan umum yang diselenggarakan
berdasarkan Kepmenkes No.HK.01.07/MENKES/328/2020, Permenkes No. 9
Tahun 2020 (Panduan Teknis Pelayanan Rumah Sakit pada Masa Adaptasi Kebiasaan
Baru), Kepmenkes Nomor HK.01.07/MENKES/327/2020, Kepmenkes Rl Nomor
HK.01.07/MENKES/4239/2021, dan  Surat  Edaran PB IDI No.
02854/PB/A.3/03/2020 (Petunjuk Pencegahan Penularan Covid-19 untuk Petugas
Kesehatan). Inti dari peraturan tersebut adalah seluruh rumah sakit memberikan

pelindungan bagi tenaga kesehatan, dengan cara: pembentukan tim penanganan
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covid, aturan skrining dan self assasment, pembagian zona covid dan non covid,
menerapkan PPl, memberikan insentif serta santunan kematian. Serta pengaturan
khusus yang terdapat pada: Peraturan Bupati Kendal Nomor 65 Tahun 2019 tentang
Peraturan Internal RSUD dr. H. Soewondo Kendal, Peraturan Direktur RSUD dr. H.
Soewondo Kendal Nomor 900/0005/RSUD/2019 tentang Rincian Kegiatan Biaya
Pelayanan BLUD Anggaran Pendapatan dan Belanja Daerah Tahun Anggaran 2019,
Keputusan Direktur RSUD dr.H. Soewondo Kendal Nomor 455 /0222/ RSUD/ 2020
tentang Standar Pelayanan pada RSUD dr.H. Soewondo Kendal dan Perubahan
Rencana Strategis RSUD dr. H. Soewondo Kendal Tahun 2016 — 2021. Inti dari
peraturan tersebut adalah RSUD dr. H. Soewondo Kendal untuk melakukan
kredensialing pelaksana layanan IGD, melaksanakan standar pelayanan di ruang
IGD, menyediakan anggaran insentif, asuransi kesehatan, pembelian APD dan alat
PPI, pelatihan-pelatihan terkait virus covid-19, rekrutmen relawan Covid-19 dan
membentuk komite-komite serta penilaian risiko.

2. Pelaksanaan Pelindungan Hukum Bagi Tenaga Kesehatan Terhadap Risiko Penularan
Covid-19 Pada Pelayanan Instalasi Gawat Darurat RSUD Dr. H. Soewondo Kabupaten
Kendal

Kesimpulan hasil penelitian adalah RSUD dr. H. Soewondo Kendal telah
memberikan pelindungan hukum bagi tenaga kesehatan terhadap risiko penularan virus
covid-19 di IGD RSUD dr. H. Soewondo Kendal. Berdasarkan hasil penelitian,
mekanisme pelindungan hukum dilakukan dengan cara: memenuhi kualifikasi SDM,
memenuhi kelengkapan sarana dan prasarana serta melakukan pembagian area covid-19
dengan non covid-19, menerapkan PPl dan memberikan cuti bagi tenaga kesehatan
untuk melakukan isolasi mandiri di rumah jika hasil positif dan bagi yang mengalami

gejala sedang hingga berat bisa mendapatkan fasilitas perawatan di rumah sakit.

128



Pelindungan hukum yang dilakukan di RSUD dr. H. Soewondo dilakukan dalam
dua bentuk yaitu pelindungan hukum preventif dengan: melakukan program skrining,
triase dan pmbentukan satgas prokes 3 M, menerapkan PPI, pemberian multivitamin dan
makanan bergizi, serta penambahan jumlah SDM, pemberian asuransi kesehatan bagi
petugas kesehatan serta mewajibkan karyawan dan petugas kesehatan melakukan
vaksinasi covid-19 dan pelindungan hukum represif dilakukan dengan: pemberian
pelayanan kesehatan bagi petugas kesehatan yang terpapar virus covid-19 serta
pemberian insentif dan menganggarkan untuk santunan kematian.

. Faktor — Faktor Yang Mempengaruhi Pelindungan Hukum Bagi Tenaga Kesehatan
Terhadap Risiko Penularan COVID-19 di Ruang IGD RSUD dr. H. Soewondo Kendal

Kesimpulan hasil penelitian adalah terdapat faktor-fakor yang mempengaruhi
pelaksanaan pelindungan hukum bagi tenaga kesehatan dari risiko penularan virus
covid-19 di lingkungan IGD RSUD dr. H. Soewondo Kendal, faktor tersebut adalah:
faktor sosial, faktor yuridis dan faktor teknis.

Faktor sosial adalah terkait pasien yang datang di ruang IGD tidak bersedia
dilakukan pemeriksaan swab/PCR dan sebagian pasien tidak memberikan informasi
yang sebenarnya terkait dengan status kesehatannya atau riwayat perjalanannya, faktor
yuridis adalah tidak ada peraturan mengenai kapan pasien dapat dirujuk ke faskes lain
ketika overload capacity, serta tidak ada protap terkait penerimaan pasien rujukan dari
faskes tingkat pertama atau rumah sakit lain, dan faktor teknis berupa kurangnya
komunikasi dengan layanan rawat inap dan pemeriksaan PCR atau swab pasien yang
memakan waktu cukup lama. Ketiga faktor tersebut menghambat pelaksanaan

pelindungan hukum bagi tenaga kesehatan yang bertugas di IGD.
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B. SARAN

Berdasarkan hasil penelitian maka peneliti mengemukakan beberapa saran diantaranya:
1. Bagi Pemerintah

a. Pemerintah Republik Indonesia melalui Kemenkes telah mengeluarkan SE No. HK
02.02/1/3843/2021 menetapkan hasil pemeriksaan PCR harus dikeluarkan maksimal
1x24 jam sejak swab dilakukan. Akan tetapi karena keterbatasan alat PCR, maka hasil
pemeriksaan PCR memakan waktu lama. Seharusnya pemerintah mencukupi alat
PCR ke setiap rumah sakit rujukan Covid-19, sehingga penegakan diagnosa terhadap
pasien Covid-19 akan lebih cepat.

b. Pemerintah Kabupaten Kendal melalui Tim Gugus Tugas Covid-19 diharapkan selalu
pro aktif memberikan sanksi kepada masyarakat pelanggar protokol kesehatan
dengan sanksi berupa denda ataupun hukuman tambahan lainnya dengan tujuan
memberikan efek jera kepada masyarakat agar selalu melaksanakan protokol
kesehatan.

c. Dinas Kesehatan Kabupaten Kendal diharapkan selalu mensosialisasikan kepada
masyarakat mengenai pencegahan dan penularan wabah Covid-19 ini.

2. Bagi RSUD dr. H. Soewondo Kendal

a. Diharapkan kepada pihak manajemen rumah sakit untuk tetap memperhatikan
pelindungan bagi tenaga kesehatan dari bahaya penularan virus covid-19 dengan cara
mempertahankan PPl berupa 3M baik bagi pengunjung, pasien maupun karyawan
dan tenaga kesehatan, tetap memberikan makanan tambahan dan vitamin, serta

menyediakan APD yang cukup bagi petugas kesehatan yang bertugas.
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b. Tenaga kesehatan yang bertugas supaya memperbaiki komunikasi antara tenaga
kesehatan IGD dengan tenaga kesehatan ruang rawat inap sehingga transfer pasien
dapat segera dilakukan untuk mencegah penumpukan pasien dan memperkecil risiko
penularan virus covid-19 karena terlalu banyaknya kapasitas pasien yang belum
dipindahkan.

c. Bagi tenaga kesehatan yang bertugas di IGD untuk memberikan pelayanan sesuai
dengan protokol kesehatan dan melaksanakan PPI sesuai dengan standar prosedur
operasional yang ditetapkan oleh rumah sakit.

d. Bagi tenaga kesehatan penerima rujukan, diwajibkan untuk melakukan sosialisasi
kepada perujuk pasien covid-19 supaya membawa surat pengantar, sehingga
penerima rujukan mengetahui status pasien tersebut dan segera dapat diskrening
untuk ditempatkan sesuai zona, sehingga meminimalisir risiko penularan.

e. Bagi tenaga kesehatan untuk memperhatikan perilaku kesehatan di luar lingkungan
rumah sakit dengan disiplin melaksanakan protokol kesehatan, sehingga tidak
membawa virus covid-19 di lingkungan rumah sakit dan penularan antar tenaga
kesehatan dapat dihindari.

. Bagi Masyarakat Kabupaten Kendal

Diharapkan masyarakat kabupaten Kendal untuk selalu mematuhi protokol
kesehatan dimanapun berada dan selalu rajin mengikuti perkembangan tentang wabah

penyakit Covid-19.
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WHO, 2021, Pertanyaan dan Jawaban Terkait Coronavirus, dapat diakses melalui:
https://www.who.int/indonesia/news/novel-coronavirus/ga/ga-for-public , pada tanggal 8
November 2021
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Lampiran 1

Pedoman wawancara dibuat berdasarkan peraturan perundang-undangan sebagai berikut:

a. Pasal 27 ayat (1) UU Kesehatan : Tenaga kesehatan berhak mendapatkan imbalan dan

pelindungan hukum dalam melaksanakan tugas sesuai profesinya

b. Undang-Undang Tenaga Kesehatan:

Pasal 44 ayat (1) : setiap tenaga kesehatan yang menjalankan praktik wajib memiliki STR
Pasal 46 ayat (1) : setiap nakes yang menjalankan praktik di bidang pelayanan kesehatan
wajib memiliki izin (SIP)

Pasal 57 huruf a : Nakes berhak memperoleh pelindungan hukum sepanjang
melaksanakan tugas sesuai standar profesi, standar pelayanan profesi dan standar
prosedur operasional

Pasal 57 huruf d : nakes berhak mendapatkan pelindungan atas keselamatan dan

kesehatan kerja.

c. Standar pelayanan IGD pada masa pandemi mengacu pada:

1) Kepmenkes No. HK.01.07/MENKES/328/2020 Tentang Panduan Pencegahan dan

Pengendalian Covid-19 di Tempat Kerja Perkantoran dan Industri dalam Mendukung

Keberlangsungan Usaha di Masa Pandemi, yang isinya menjelaskan bahwa : selama

PSBB (Pembatasan Sosial Berskala Besar) bagi tempat kerja harus memiliki kebijakan

manajemen dalam pencegahan covid-19 berupa:

i. Pembentukan tim penanganan covid-19 di tempat kerja yang terdiri dari pimpinan,
bagian kepegawaian, bagian K3 dan petugas kesehatan yang diperkuat dengan surat
tugas.

ii. Melakukan skrining di pintu masuk tempat kerja dengan melakukan pengukuran
suhu, menerapkan self assessment risiko covid-19 untuk memastikan pekerja tidak
terpapar covid-19 sebelum masuk kerja.

iii. Mengatur asupan nutrisi makanan yang diberikan oleh tempat kerja, jika
memungkinkan diberikan suplemen vitamin bagi pekerja

iv. Mematuhi protokol kesehatan.
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v. Memberikan fasilitas tempat kerja yang sehat dan aman.

2) Berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 21 Tahun 2020 tentang PSBB dalam Rangka
Percepatan Penanganan Covid-19 maka Kementerian Kesehatan RI menetapkan
Panduan teknis pelayanan rumah sakit pada masa adaptasi kebiasaan baru, yang isinya
menjelaskan bahwa:

I. Pada masa adaptasi kebiasaan baru rumah sakit harus melakukan pengaturan alur
layanan (dengan membedakan alur pasien covid-19 dan pasien non covid-19),

ii.  Melakukan skrining

iii.  Melakukan triase untuk pelayanan IGD, membagi zona risiko penularan (covid dan
non covid),

iv. Penerapan prinsip PPl (protokol kesehatan bagi pasien dan petugas)

v. Pengembangan sistem inovasi pelayanan kesehatan dan penguatan rujukan dengan
registrasi online, telemedicine, dan optimalisasi e-resep dan pengiriman obat melalui
jasa kurir untuk mencegah antrian.

3) Berdasarkan Surat edaran PB IDI No. 02854/PB/A.3/03/2020 (Petunjuk Pencegahan
Penularan Covid-19 untuk Petugas Kesehatan) yang berisi: Petunjuk pencegahan
penularan covid-19 di IGD.

d. Kepmenkes No. HK.01.07/Menkes /4239/2021 tentang Pemberian Insentif dan Santunan

Kematian Bagi Tenaga Kesehatan Yang Menangani Covid-19 yaitu Tenaga kesehatan yang

menangani Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) diberikan insentif dan santunan

kematian.
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Lampiran 2

PEDOMAN WAWANCARA BAGI WAKIL DIREKTUR PELAYANAN

Nama
Lama bekerja
Tanggal pelaksanaan:

10.

PERTANYAAN

Bagaimana penjelasan singkat sejarah berdirinya RSUD dr. H. Soewondo Kendal?

Berapa jumlah karyawan (meliputi tenaga kesehatan dan tenaga non kesehatan) yang
bertugas di RSUD dr. H. Soewondo Kendal?

Bagaimana alokasi tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD RSUD dr.H. Soewondo
Kendal?

Apakah ada persyaratan khusus bagi tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD RSUD
dr.H. Soewondo Kendal?

Bagaimana alur pelaksanaan pelayanan di IGD setelah adanya pandemi virus covid-19?
Apakah ada peraturan internal Rumah Sakit yang dibuat secara khusus dalam rangka
menangani pandemi covid-19?

Lalu dasar peraturannya apa?

Pelindungan tenaga kesehatan dari risiko penularan virus covid-19 memiliki proses salah
satunya berupa pencegahan, menurut pengetahuan saudara regulasi apa saja yang mengatur
tentang pencegahan penularan covid-19 kepada tenaga kesehatan? Bagaimana penjelasan
ketentuan tersebut?

Fakta di lapangan masih terdapat beberapa perilaku masyarakat yang menimbulkan risiko
penularan covid-19 kepada tenaga kesehatan dan petugas rumah sakit, seperti: pasien dan
keluarga pasien dengan sengaja tidak memakai masker di area rumah sakit, pasien dan
keluarga pasien sengaja tidak mencuci tangan sebelum memasuki area rumah sakit. Apabila
ditemukan hal semacam itu di lingkungan RSUD dr.H. Soewondo Kendal apa yang
dilakukan oleh manajemen rumah sakit sebagai langkah pencegahan penularan virus covid-
19?

Pada proses pelaksanaan pelayanan khususnya bagi pasien suspect atau terkonfirmasi
covid-19 akan muncul berbagai risiko pelayanan, seperti: kemungkinan pasien datang
dengan jumlah yang banyak pada waktu bersamaan, proses pemeriksaan yang memakan

waktu sehingga membuat kontak erat antara pasien dan tenaga kesehatan berjalan dalam
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.

21.

waktu yang lama, kekosongan obat untuk covid-19, menipisnya APD, dll. Apa yang
dilakukan oleh manajemen rumah sakit untuk mengatasi berbagai risiko yang muncul
tersebut?

Apa saja bentuk peraturan internal yang dimiliki oleh rumah sakit terkait dengan mitigasi
risiko dan pengelolaan risiko?

Fakta yang terjadi di lapangan terdapat berbagai risiko yang tidak dapat dihindarkan,
sehingga tenaga kesehatan tidak terhindarkan oleh penularan virus covid-19, apa yang
dilakukan oleh manajemen rumah sakit apabila hal tersebut terjadi?

Apakah rumah sakit memiliki peraturan internal yang mengatur tentang penatalaksanaan
tenaga kesehatan atau karyawan rumah sakit yang terinfeksi virus covid-19 akibat dari
risiko pekerjaan? Bagaimana bentuk peraturan tersebut?

Selain risiko terinfeksi virus covid-19, terdapat risiko yang lebih besar yaitu berupa
kematian akibat terinfeksi virus covid-19. Hal apa yang dilakukan oleh manajemen rumah
sakit apabila terdapat tenaga kesehatan atau karyawan rumah sakit yang meninggal akibat
virus covid-19?

Kompensasi apa saja yang diberikan oleh rumah sakit kepada tenaga kesehatan yang
meninggal akibat terpapar virus covid-19?

Apakah rumah sakit memiliki peraturan internal yang mengatur tentang penatalaksanaan
tenaga kesehatan atau karyawan rumah sakit yang meninggal akibat terinfeksi virus covid-
19? Bagaimana bentuk peraturan tersebut?

Apakah rumah sakit sudah menunjuk staf / tim kerja untuk mengumpulkan dan
menganalisis data terkait covid-19 dan memberikan informasi kepada masyarakat tentang
kasus dan layanan yang ditawarkan oleh rumah sakit dengan mengikuti prosedur yang
sesuai?

Bagaimana sistem kerja staf / tim kerja yang ditunjuk tersebut?

Sebagai rumah sakit rujukan, apakah RSUD dr. H. Soewondo Kendal mengumpulkan
masukan dari pasien dan pengunjung tentang manajemen covid-19 yang telah beroperasi
sebagai bagian dari mitigasi dan identifikasi risiko?

Masukan apa saja yang paling banyak diberikan oleh pasien dan pengunjung mengenai
layanan tersebut?

Salah satu bentuk pelindungan tenaga kesehatan dari penularan virus covid-19 adalah
menghindari kelelahan staf dan stress akibat beban kerja, hal apa saja yang dilakukan oleh

manajemen rumah sakit untuk mengatasi risiko kelelahan dan peningkatan stresor tersebut?
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22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.
32.
33.
34.

Apakah hal tersebut dituangkan dalam peraturan internal rumah sakit? Bagaimana bentuk
peraturannya?

Bagaimana cara manajemen rumah sakit memperkirakan kapasitas sumber daya manusia
untuk mempersiapkan dan menanggapi potensi beban kasus covid-19?

Terkait dengan upaya penyebaran virus covid-19 di area rumah sakit, maka bagaimana
manajemen rumah sakit mempersiapkan perbaikan sirkulasi udara, pengelolaan limbah
medis rumah sakit (untuk pasien covid-19), sistem air, sanitasi dan kebersihan lingkungan
rumah sakit?

Menurut petunjuk teknis pelayanan covid-19 di rumah sakit, IGD harus melakukan
pembagian zona risiko penularan covid-19, apakah sudah dilaksanakan di rumah sakit ini?
Dan bagaimana penjelasannya?

Salah satu bentuk pelindungan bagi tenaga kesehatan dari risiko paparan virus covid-19
adalah PPI dan penerapan K3 (Keselamatan dan Kesehatan Kerja), bagaimana gambaran
penerapan PPI dan K3 di rumah sakit ini?

Apa saja bentuk pelindungan yang diberikan oleh rumah sakit apabila terdapat tenaga
kesehatan yang terpapar virus covid-19?

Menurut juknis pelayanan covid-19 di rumah sakit harus melakukan pemanfaatan teknologi
informasi untuk yankes, seperti: sistem pendaftaran by phone/online, skrining mandiri oleh
calon pasien, layanan telemedicine, rekam medik elektronik dan sistem pembayaran non
tunai/melalui uang elektronik. Apakah sudah dilaksanakan di rumah sakit ini? Dan
bagaimana penjelasannya?

Apakah saudara melaksanakan kegiatan monitoring dan evaluasi pelayanan IGD, utamanya
di masa pandemi covid-19 ini?

Bagaimana teknis pelaksanaan kegiatan monitoring dan evaluasi tersebut? Dan substansi
apa saja yang dinilai dalam kegiatan monev di ruang IGD?

Apakah kegiatan monev ini dilaksanakan secara berkala? Bagaimana penjelasannya?
Apakah terdapat kegiatan pencatatan dan pelaporan pelayanan IGD di rumah sakit ini?
Bagaimana teknis pelaksanaan pencatatan dan pelaporan tersebut?

Menurut saudara strategi apa yang dapat dilakukan untuk memberikan pelindungan bagi
tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD rumah sakit ini utamanya dalam menghadapi

masa pandemi covid-19?
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Nama

Lampiran 3

PEDOMAN WAWANCARA BAGI KEPALA RUANG IGD

Lama bekerja
Tanggal pelaksanaan:

o &~ DN

10.

PERTANYAAN

Sudah berapa lama saudara bertugas sebagai Kepala Ruang IGD di RSUD dr.H.
Soewondo Kendal?

Apa saja tugas saudara di ruang IGD?

Berapa jumlah tenaga kesehatan dan tenaga non kesehatan yang bertugas di ruang 1IGD?
Bagaimana penjelasan struktur organisasi di ruang IGD RSUD dr.H. Soewondo Kendal?
Apa saja persyaratan yang ditetapkan agar dapat bertugas di ruang 1IGD RSUD dr.H.
Soewondo Kendal?

Apakah seluruh tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD memiliki surat tugas?
Apakah seluruh tenaga kesehatan yang bertugas di IGD RSUD dr.H. Soewondo Kendal
sudah mengikuti pelatihan terkait dengan pelayanan covid-19 seperti: pelatihan PPI
dasar, pelatihan penggunaan dan pelepasan APD bagi petugas (baju hasmat, kacamata
google, apron, face shiled, masker N95, dll), pelatihan tata laksana covid, pelatihan
pengambilan specimen swab tenggorok maupun hidung, pelatihan triage era covid-19
dan pelatihan lainnya terkait dengan pelayanan covid-19?

Apakah sejauh ini, pihak manajemen rumah sakit telah memberikan pelindungan
terhadap staf tenaga kesehatan yang bertugas di ruang 1GD, seperti dengan menyediakan
pelatihan PPI dengan baik, pelindungan pencegahan paparan virus dengan menyediakan
penyediaan alat tes gratis (berupa swab antigen / pcr) secara berkala, menyediakan
skrining primer, dan memberikan perawatan bagi tenaga kesehatan yang telah terpapar
berupa penanganan resusitasi, stabilisasi, terapi suportif dini dan komplikasi?

Apakah sejauh ini pihak manajemen rumah sakit telah memberikan pelindungan bagi
tenaga kesehatan dengan pengaturan waktu kerja dan istirahat, pelindungan dari potensi
tindakan kekerasan di tempat kerja, dan memberikan pengawasan atas dugaan kasus
covid-19 di antara staf rumah sakit, keluarga dan kontaknya?

Pelindungan apa saja yang diberikan oleh rumah sakit kepada tenaga kesehatan yang

bertugas di ruang 1GD dalam menghadapi pandemi covid-19?
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
18.
19.
20.
21.
22.

23.

24,

Peraturan internal apa saja yang dimiliki oleh rumah sakit yang isinya memberikan
pelindungan bagi tenaga kesehatan dari risiko penularan covid-19?

Apa yang dilakukan oleh pihak rumah sakit apabila tenaga kesehatan yang bertugas di
IGD RSUD dr.H. Soewondo Kendal terpapar virus covid-19?

Dispensasi apa saja yang diberikan oleh rumah sakit apabila tenaga kesehatan yang
bertugas di IGD RSUD dr. H. Soewondo Kendal meninggal akibat terpapar virus covid-
19?

Menurut Juknis pelayanan covid-19 di rumah sakit disebutkan bahwa rumah sakit harus
melakukan skrining bagi petugas, pasien maupun keluarga pengantar pasien untuk
mencegah persebaran virus covid-19, apakah sudah dilakukan di rumah sakit ini? Dan
bagaimana penjelasan pelaksanaan skriningnya?

Menurut juknis pelayanan covid-19 di rumah sakit pada pelayanan IGD harus dilakukan
triage covid-19 kepada seluruh pasien yang datang dan disediakan alur pasien yang
terpisah antara covid dan non covid, apakah di rumah sakit ini sudah melakukannya?
Dan bagaimana teknisnya?

Apakah saudara sebagai kepala ruang IGD melakukan monitoring dan evaluasi
pelayanan IGD pada masa pandemi covid-19 di rumah sakit ini?

Bagaimana teknis kegiatan monitoring dan evaluasi tersebut?

Substansi apa saja yang dinilai dalam pelaksanaan monitoring dan evaluasi?

Apakah monev ini dilaksanakan secara berkala? Bagaimana penjelasannya?

Apakah terdapat kegiatan pencatatan dan pelaporan di pelayanan IGD rumah sakit ini?
Apakah pencatatan dan pelaporan dilaksanakan secara berkala? Bagaimana teknisnya?
Apakah pelayanan IGD di rumah sakit ini sudah melakukan pemanfaatan teknologi
informasi untuk yankes, seperti: sistem pendaftaran by phone/online, skrining mandiri
oleh calon pasien, layanan telemedicine, rekam medik elektronik dan sistem
pembayaran non tunai/melalui uang elektronik. Apakah sudah dilaksanakan di rumah
sakit ini? Dan bagaimana penjelasannya?

Menurut saudara kendala apa saja yang ditemui dalam pelaksanaan pelayanan IGD di
masa pandemi covid-19?

Menurut saudara strategi apa yang dapat dilakukan untuk memberikan pelindungan bagi
tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD rumah sakit ini utamanya dalam

menghadapi masa pandemi covid-19?
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Lampiran 4

PEDOMAN WAWANCARA BAGI DOKTER JAGA RUANG IGD

Nama
Lama bekerja
Tanggal pelaksanaan:

© 0o N o g b~ w

10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

PERTANYAAN

Sudah berapa lama saudara bertugas di ruang IGD rumabh sakit ini?

Apa saja persyaratan yang ditetapkan untuk menjadi dokter jaga di ruang IGD rumah sakit
ini?

Apakah saudara memiliki surat tugas dari rumah sakit untuk bekerja di ruang IGD ini?
Apa saja tugas dan tanggung jawab saudara sebagai dokter jaga di ruang 1GD?

Pelatihan apa saja yang sudah saudara ikuti terkait dengan pelayanan covid-19?
Bagaimana prosedur penerimaan pasien di ruang IGD pada masa pandemi covid-19?
Apakah prosedur tersebut tertulis pada peraturan internal rumah sakit?

Bagaimana prosedur penanganan pasien yang suspect terpapar virus covid-19?

Apakah prosedur tersebut tertulis pada peraturan internal rumah sakit?

Bagaimana prosedur melaksanakan patient safety di IGD pada era pandemi covid-19?
Kendala apa yang saudara temukan dalam melaksanakan pelayanan di ruang IGD pada
masa pandemi covid-19?

Pelindungan apa saja yang diberikan oleh rumah sakit untuk mencegah tenaga kesehatan
yang bertugas di IGD terpapar virus covid-19?

Apakah rumah sakit sudah menerapkan PPI dan K3 sebagai bentuk pelindungan bagi tenaga
kesehatan? Dan bagaimana gambaran pelaksanaannya?

Langkah-langkah apa saja yang saudara lakukan apabila terpapar virus covid-19 di rumah
sakit?

Apakah saudara mendapat pelindungan apabila terpapar virus covid-19 di rumah sakit?
Bagaimana mekanisme pemberian pelindungan tersebut?

Siapa saja pihak yang terlibat dalam pemberian pelindungan tersebut?

Bagaimana pelaksanaan monitoring dan evaluasi di lingkungan kerja ruang IGD RSUD
dr.H. Soewondo Kendal?

Bagaimana pelaksanaan pencatatan dan pelaporan penatalaksanaan pasien IGD di RSUD

dr. H. Soewondo Kendal?
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20. Apakah pencatatan dan pelaporan sudah menggunakan rekam medis elektronik sebagai
bentuk pencegahan penularan virus covid-19 antar tenaga kesehatan?

21. Menurut saudara strategi apa yang dapat dilakukan untuk memberikan pelindungan bagi
tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD rumah sakit ini utamanya dalam menghadapi
masa pandemi covid-19?
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Lampiran 5

PEDOMAN WAWANCARA BAGI BIDAN DAN PERAWAT RUANG IGD

Nama
Lama bekerja
Tanggal pelaksanaan:

© 0o N o g b~ w

10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

PERTANYAAN

Sudah berapa lama saudara bertugas di ruang IGD rumah sakit ini?

Apa saja persyaratan yang ditetapkan untuk menjadi bidan/perawat jaga di ruang 1GD
rumah sakit ini?

Apakah saudara memiliki surat tugas dari rumah sakit untuk bekerja di ruang IGD ini?
Apa saja tugas dan tanggung jawab saudara sebagai bidan/perawat jaga di ruang 1GD?
Pelatihan apa saja yang sudah saudara ikuti terkait dengan pelayanan covid-19?
Bagaimana prosedur penerimaan pasien di ruang IGD pada masa pandemi covid-19?
Apakah prosedur tersebut tertulis pada peraturan internal rumah sakit?

Bagaimana prosedur penanganan pasien yang suspect terpapar virus covid-19?

Apakah prosedur tersebut tertulis pada peraturan internal rumah sakit?

Bagaimana prosedur melaksanakan patient safety di IGD pada era pandemi covid-19?
Apakah terdapat batasan kewenangan dalam menerima pasien IGD? Jelaskan bagaimana
batasannya

Kendala apa yang saudara temukan dalam melaksanakan pelayanan di ruang IGD pada
masa pandemi covid-19?

Pelindungan apa saja yang diberikan oleh rumah sakit untuk mencegah tenaga kesehatan
yang bertugas di IGD terpapar virus covid-19?

Apakah rumah sakit sudah menerapkan PPI dan K3 sebagai bentuk pelindungan bagi tenaga
kesehatan? Dan bagaimana gambaran pelaksanaannya?

Langkah-langkah apa saja yang saudara lakukan apabila terpapar virus covid-19 di rumah
sakit?

Apakah saudara mendapat pelindungan apabila terpapar virus covid-19 di rumah sakit?
Bagaimana mekanisme pemberian pelindungan tersebut?

Siapa saja pihak yang terlibat dalam pemberian pelindungan tersebut?

Bagaimana pelaksanaan monitoring dan evaluasi di lingkungan kerja ruang IGD RSUD

dr.H. Soewondo Kendal?

146



20.

21.

22.
23.

Bagaimana pelaksanaan pencatatan dan pelaporan penatalaksanaan pasien IGD di RSUD
dr. H. Soewondo Kendal?

Apakah pencatatan dan pelaporan sudah menggunakan rekam medis elektronik sebagai
bentuk pencegahan penularan virus covid-19 antar tenaga kesehatan?

Apa saja kendala yang ditemukan selama memberikan pelayanan di IGD rumah sakit ini?
Menurut saudara strategi apa yang dapat dilakukan untuk memberikan pelindungan bagi
tenaga kesehatan yang bertugas di ruang IGD rumah sakit ini utamanya dalam menghadapi

masa pandemi covid-19?
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Lampiran 6

CHECKLIST PENCEGAHAN PENULARAN COVID-19 DI RUANG IGD

No

Substansi Penilaian

Dilakukan

Tidak
Dilakukan

Memisahkan pelayanan pasien
bergejala infeksi saluran nafas
dengan pasien umum lainnya.

Seluruh pasien dipakaikan masker
bedah

Dokter/petugas kesehatan
memakai masker bedah Kketika
melakukan anamnesis dan
melakukan pemeriksaan dengan
jarak minimal 1 meter.

Dokter tidak menggunakan jas
dokter saat pemeriksaan pasien

Dokter/petugas kesehatan yang
melakukan pemeriksaan pada
pasien dengan jarak < 1 meter
memakai: masker bedah, sarung
tangan pelindung, gaun pelindung
dan sepatu/sandal rumah sakit.

Untuk setiap tindakan yang
mengharuskan pasien membuka
mulut  maka  dokter/petugas
kesehatan memakai: masker N95,
sarung tangan, gaun pelindung,
dan sepatu/sandal rumah sakit.

Bila ada pasien yang harus
menjalani inhalasi dengan
nebulizer maka tempatnya harus
dipisahkan di ruangan yang
berbeda dan sendirian untuk
menghindari aerosol terhirup oleh
orang di sekitarnya

Cuci tangan sebelum dan sesuadah
melakukan pemeriksaan fisis

Dokter/petugas kesehatan
membawa  baju ganti dan
mengganti baju sebelum pulang ke
rumah.
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Lampiran 7

Gambar Lembar Penapisan Pasien Covid-19 di RSUD dr. H. Soewondo Kendal
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