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Abstract

Surgical wound infections are the second most common cause of nosocomial infections and
have high morbidity and mortality rates. The use of antiseptic skin preparations is effective in
preventing surgical wound infections. There is still insufficient evidence to evaluate the type,
concentration and method of use of antiseptic agents for skin preparation in cesarean section. The aim
of the study was to determine the effectiveness of skin preparation using chlorhexidine 7.5%, cetrimide
15%-povidone iodine 10% and povidone iodine 10%-alcohol 70% against Wound Infections for
Caesarean Section Operations in RSUD Dr. Haryoto Lumajang.

The research design used is quantitative research with a quasi-experimental approach, post test
only-control group design. The population in this study were patients who underwent cesarean section
at RSUD Dr. Haryoto Lumajangl. The sample was selected by accidental sampling from 27 February
2023 to 25 March 2023, and 66 respondents were found who met the inclusion and exclusion criteria.
The samples were divided into 2 groups: the test group (33 samples) received a combination skin
preparation of 7.5% chlorhexidine, setrimide 15% - 10% povidone iodine and the control group (33
samples) received a skin preparation combination of 10% povidone iodine - 70% alcohol .
Observation of the surgical wound was carried out on day 3 and day 10.

The results of this study indicated that there was no incidence of surgical wound infection on the
third day. Surgical wound infections on the 10th day in the 7.5% chlorhexidine skin preparation
group, setrimide 15% - 10% povidone iodine by 2 respondents and in the 10% povidone iodine skin
preparation group - alcohol by 4 respondents. But statistically it was not significantly different from
the value of p = 0.395, meaning that Ho was accepted and Ha was rejected, so there was no
significant difference between skin preparation using chlorhexidine 7.5% setrimide 15% - 10%
povidone iodine and 10% povidone iodine - 70% alcohol on the Incidence of Wound Infection by
Caesarean Section at RSUD Dr. Haryoto Lumajang.

With the difference in the incidence of surgical wound infection, it can be considered and an
alternative for Dr. Haryoto Lumajang to use skin preparation using 7.5% chlorhexidine, 15%
setrimide-10% povidone iodine

Keywords: Surgical wound infection, skin preparation, chlorhexidine, povidone iodine, alcohol,
cesarean section.
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PROFESSIONAL HEALTH

Infeksi luka operasi merupakan penyebab infeksi nosokomial kedua yang paling sering dan
mempunyai angka morbiditas dan mortalitas yang tinggi. Penggunaan antiseptik preparasi kulit efektif
dalam mencegah terjadinya infeksi luka operasi. Masih terdapat kurang bukti untuk mengevaluasi
jenis, konsentrasi dan cara pakai bahan antiseptik untuk preparasi kulit pada seksio sesarea. Tujuan
penelitian untuk mengetahui efektifitas preparasi kulit menggunakan klorhexidin 7.5% cetrimide 15%-
povidon iodin 10% dan povidon iodine 10%-alkohol 70% terhadap Infeksi Luka Operasi Seksio
Sesarea di RSUD Dr. Haryoto Lumajang.

Desain Penelitian yang di gunakan adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan Quasi
Eksperimen post test only-control group design. Popolasi dalam penelitian ini adalah pasien yang
menjalani seksio sesarea di RSUD Dr. Haryoto Lumajangl. Sampel di pilih secara accidental sampling
sejak tanggal 27 Februari 2023 sampai dengan 25 Maret 2023, dan didapatkan 66 responden yang
memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. Sampel dibagi menjadi menjadi2 kelompok yaitu : Kelompok
uji (33 sampel) mendapatkan preparasi kulit kombinasi klorhexidin 7,5% setrimide 15% - povidon
iodine 10% dan Kelompok kontrol (33 sampel) mendapatkankan preparasi kulit kombinasi povidon
iodine 10% - alkohol 70%. Observasi luka Operasi dilakukan pada hari ke 3 dan hari ke 10.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada kejadian infeksi luka operasi di hari ke tiga.
Infeksi luka operasi di hari ke 10 pada kelompok preparasi kulit klorhexidin 7,5% setrimide 15% -
povidon iodine 10% sebesar 2 responden dan pada kelompok preparasi kulit povidon iodine 10%-
alcohol sebesar 4 responden. Namun secara statistic tidak berbeda bermakna dengan nilai p=0,395,
artinya Ho diterima dan Ha di tolak, sehingga tidak Terdapat perbedaan signifikan antara Preparasi
Kulit menggunakan klorhexidin7,5% setrimide 15% - povidon iodine 10% dan Povidon iodine 10% -
Alkohol 70% terhadap Kejadian Infeksi Luka Operasi Seksio sesarea di RSUD Dr. Haryoto
Lumajang.

Dengan adanya perbedaan angka kejadian infeksi luka operasi bisa menjadi pertimbangan dan
alternatif bagi RSUD Dr. Haryoto Lumajang untuk menggunakan preparasi kulit menggunakan
klorhexidin 7,5% setrimide 15%-povidon iodine 10%.

Kata Kunci : Infeksi luka operasi, preparasi kulit, klorheksidin, povidon iodin, alkohol, seksio
sesarea.

2010). Infeksi Luka Operasi (ILO) ialah
infeksi yang timbul di area pembedahan.
Insidensinya bervariasi antara 0,5- 15%

PENDAHULUAN
Word Health Organitation (2018)

menjelaskan 10-15% dari semua persalinan
dilakukan dengan tindakan sectio caesarea
(Asta Adesy, 2022). Tindakan operasi
merupakan tindakan invasif yang sering dilakukan
untuk membantu pasien selain prosedur medis
(Anggrahita et al., 2017). Bedah atau operasi
merupakan  tindakan pembedahan  yang
dilakukan oleh dokter untuk mengatasi
kondisi yang sulit atau tidak mungkin
disembuhkan dengan pengobatan sederhana
(Potter & Perry, 2009). Peningkatan jumlah
persalinan dengan bedah sesar berbanding
dengan peningkatan kejadian Infeksi Luka
Operasi (ILO) pasca-operasi (Potter and Perry.,

tergantung tipe pembedahan dan status pasien
(Asta Adesy, 2022).

Angka seksio sesarea dewasa ini
meningkat baik di negara berkembang bahkan
di negara maju. Angka persalinan Sectio
Caesarea di Asia dilaporkan angka persalinan
Sectio Caesarea terendah di Angola 2,3%, dan
tertinggi di China 46,2% sedangkan Fang
melaporkan bahwa prevalensi Sectio Caesarea
tahun 2007 di salah satu rumah sakit di
Guangzhou, China sebesar 59,9%., Thailand
pada tahun 2010 mendapatkan persalinan
Sectio Caesarea 15,2% dan pada tahun 2015
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meningkat menjadi
22,4%., Malaysia melaporkan angka persalinan
Sectio Caesarea pada tahun 2009 sekitar 10,5%
meningkat menjadi 15,7% pada tahun 2012.
(Peraturan  Menteri  Kesehatan  Republik
Indoensia, 2017). Persalinan bedah sesar
meningkat dari 45,8% menjadi 70,5% dalam
10 tahun, sedangkan kelahiran spontan
berkurang dari 54,1% menjadi 29,4%
(Nazneen et al., 1970). Di Indonesia
kasus operasi sectio caesaria menduduki
peringkat tertinggi dengan jumlah kasus
480.622 (Kemenkes RI, 2017).
Peningkatan tersebut berbanding lurus
dengan kejadian infeksi luka pasca
operasi (Kartikasari & Apriningrum,
2020). Adapun prosedur pembedahan
tersebut pada persalinan section caesaria yang
terjadi  dapat  menyebabkan  beberapa
komplikasi, salah satunya ialah infeksi luka
operasi (ILO) (Ekaputra, 2013)

Peningkatan jumlah persalinan dengan
bedah sesar sebanding dengan peningkatan
kejadian ILO pasca-operasi. Penelitian lain
yang dilakukan di rumah sakit Australia,
menemukan kejadian ILO sebanyak 40 kasus
(6,9%) dari 583 kasus bedah sesar (Henman
K et al., 2012). Angka kejadian ILO pasca-
bedah sesar lebih tinggi ditemukan di Inggris
yaitu 11,2% dari 715 pasien dan 27% di
antaranya ditemukan ketika pasien masih
dirawat di rumah sakit (Johnson et al., 2006).
Menurut DEPKES RI tahun 2011 angka
kejadian ILO pada rumah sakit pemerintah di
Indonesia sebanyak 55,1% (Asyifa et al.,
2012). Hasil penelitian Yuwono (2013),
membuktikan bahwa angka kejadian ILO di
RS Dr. Mohammad Hoesin (RSMH)
Palembang sebanyak 56,67% yang terdiri dari
ILO superfisial incision 70,6%, ILO deep
incision 23,5% dan ILO organ 5,9%. Di
Rumah Sakit Harapan Jayakarta angka kejadian
infeksi luka operasi (ILO) pada tahun 2018
sebesar 8% (Levy et al., 2003). Dirumah
Umum Dr. Haryoto lumajang tahun 2021
angka kejadian infeksi luka operasi pada
pasien post operasi seksio sesarea sebesar 15
kasus (AST (Assosiation of surgical), 2014).

Infeksi luka operasi merupakan bagian
dari masalah utama dalam praktik kebidanan
(Kartikasari & Apriningrum, 2020). Infeksi

yang terjadi akan menjadi penghambat
penyembuhan luka yang dapat meningkatkan
baik angka morbiditas maupun mortalitas
pasien (AORN, 2017). Selain itu infeksi luka
operasi juga mempengaruhi penambahan
waktu dan biaya perawatan (Dahesihdewi,
2015). Tindakan untuk mencegah infeksi luka
operasi penting dalam mengurangi morbiditas
dan mortalitas (Ayrshire & Arran, 2012).
Prinsip umum menurut (Sumarningsih et al.,
2020) faktor risiko yang mempengaruhi
terjadinya 1LO terbagi menjadi faktor pasien
dan faktor prosedur. Faktor pasien meliputi
jenis operasi, skor ASA (American Society of
Anesthesiologists), usia, status  nutrisi,
obesitas, status imunitas, hiperglikemia,
hipotermia, hipoxia, anemia, riwayat merokok,
dan perdarahan. Sedangkan faktor pembedahan
meliputi lama dirawat sebelum operasi dan
durasi operasi (Mockford, dan O’Grady,,
2017). Pada prosedur normal, diperlukan
waktu yang cukup lama sebelum pembedahan
dapat dimulai, sehingga terkadang operasi
dilakukan tanpa menunggu antiseptik kering
sempurna (Saifuddin, 2009). Tindakan ini
dapat meningkatkan risiko terjadinya I1LO
karena preparasi kulit yang tidak optimal
(Cunningham, 2012). Antiseptik kulit (Preparasi
kulit) klien sebelum pembedahan penting untuk
mencegah infeksi lukaoperasi (Mochtar, 2012).
Langkah prosedur yang terinci dalam
pelaksanaan scrubbing, pemakaian sarung
tangan, pemakaian baju bedah, persiapan kulit
(Preparasi kulit) dan  pemasangan duk atau
drapping  (Centers for Disease Control and
Prevention, 2012).

Pentingnya melakukan pemilihan larutan
antiseptik  kulit sebelum operasi untuk
mencegah infeksi tempat operasi (Riyadi &
Harmoko, 2012).  Antiseptik  preparasi
pembedahan pada prosedur operasional standar
(POS) terdiri atas tiga rejimen yaitu sabun
klorheksidin  7,5% setrimid 15%, povidon
iodine 10 % dan alkohol 70% (Solution, 2009).
Klorheksidin dan povidon iodin telah
direkomendasikan oleh National Institute for
Health Clinical Excellence (NICE) Guideline
untuk digunakan sebagai antiseptik preparasi
kulit segera sebelum insisi dilakukan (Berrios-
Torres et al., 2017).
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Berdasarkan

penelitian Moh. Nailul Fahmi, dkk., 2017
menjelaskan bahwa angka infeksi luka operasi
pada kelompok alkohol-klorheksidin tidak
berbeda bermakna dengan kelompok alkohol-
povidon iodin. Hasil penelitian yaitu kejadian
infeksi luka operasi kumulatif selama tujuh
hari pada kelompok alkohol-klorheksidin
adalah 13,8% (12 kasus) sedangkan pada
kelompok alkohol-povidon iodin 12,6% (11
kasus) (Maryunani, 2014). Angka kejadian
infeksi ini tidak bermakna secara statistik
(p=1) (Hadiati & Widad, 2017). Pada
penelitian-penelitian yang telah dilakukan
sebelumnya, belum pernah ada yang
menggunakan klorhexidin  7.5% cetrimide
15%-povidon iodin 10% dan povidon iodine
10%-alkohol 70% pada subyek yang menjalani
seksio searea (Sartika et al., 2015). Oleh sebab
itu peneliti tertarik melakukan penelitian
dengan tujuan untuk mengetahui “Efektifitas
Preparasi Kulit Menggunakan Kilorhexidin
7.5% Cetrimide 15%-Povidon lodin 10% Dan
Povidon lodine 10%-Alkohol 70% Terhadap
Kejadian Infeksi Luka Operasi Seksio Sesarea
Di RSUD Dr. Haryoto Lumajang”.

METODE

Desain Penelitian yang di gunakan adalah
penelitian kuantitatif dengan pendekatan Quasi
Eksperimen post test only-control group
design, karena syarat - syarat sebagai
penelitian eksperimen tidak cukup memadai
yaitu tidak ada randomisasi. Pada desain ini,
Observasi hanya menilai hasil perlakuan pada
hari ke-3 di ruang rawat inap dan hari ke-10
post operasi di Poli Rawat Jalan Obgyn RSUD
Dr. Haryoto Lumajang. Penelitian
mengunakan  analisis  bivariat.  Populasi
penelitian ini adalah seluruh pasien yang
menjalani operasi seksio sesarea di Kamar
Operasi RSUD Dr. HARYOTO Lumajang.
Sampel pada penelitian ini adalah ibu hamil
yang menjalani operasi seksio sesarea
sebanyak 66 orang di ruang kamar operasi
RSUD Dr. Haryoto Lumajang. Penelitian ini di

laksanakan pada tanggal 27 Februari 2023
sampai 25 Maret 2023. Penelitian ini terdapat
dua kelompok vyang akan diteliti yaitu
kelompok ekperimen dan kelompok kontrol.
Nomor etikal cleren Rumah Sakit adalah
KEPK/034/STIKes-HPZH/11/2023.

HASIL
1. Hasil Penelitian

Karakteristik responden yang di ambil oleh
peneliti adalah pasien yang dilakukan operasi
seksio sesarea di ruang IBS RSUD Dr. Haryoto
Lumajang yang memenuhi syarat Kriteria
inklusi dan kriteria eksklusi. Selama periode
penelitian didapatkan 66 orang responden yang
terbagi menjadi 2 kelompok, yaitu kelompok 1
sebanyak 33 responden, mendapat perlakuan
preparasi kulit mengunakan klorhexidine 7,5%
setrimid15%- Povidon iodine 10% dan
kelompok 2 sebanyak 33 responden, mendapat
perlakuan  preparasi  kulit menggunakan
Povidon lodine 10 %-Alkohol 70%. Penelitian
di lakukan pada tanggal 27 Februari 2023
sampai dengan tanggal 25 Maret 2023.

2. Analisa Data
a. Analisa Univariat

Distribusi kejadian infeksi luka operasi

setelah dilakukan preparasi kulitmenggunakan
klorhexidin 7,5% setrimid 15%-Povidon iodine
10% dan preparasi kulit menggunakan povidon
iodine  10%-alkohol ~ 70%,  didapatkan
komparabilitas sebaran pada kedua kelompok
berdasarkan umur, gravida, sifat operasi yang
tidak berbeda bermakna.
Gambaran distribusi kejadian infeksi luka
operasi setelah dilakukan preparasi kulit
dengan klorhexidin 7,5% setrimid 15%-
Povidon iodine 10%- Alkohol 70 % dapat
dilihat pada tabel sebagai berikut :

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan Usia, Jenis Gravida, dan Sifat Operasi
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Klorhexidin 7,5% setrimide 15%-

povidon iodine 10%-Alkohol

povidon iodine 10% 70%
Frekuensi Prosentase Frekuensi Prosentase
Usia
< 35 Tahun 23 70% 23 70%
> 35 tahun 10 30% 10 30%
Total 33 100% 33 100%
Jenis Gravida
Primigravida 8 24% 9 27%
Multigravida 25 76% 24 73%
Total 33 100% 33 100%
Sifat Operasi
Elektif 18 55% 25 76%
Cito 15 45% 8 24%
Total 33 100% 33 100%
Dari tabel di atas di dapatkan Karakteristik responden berdasarkan

karakteristik responden berdasarkan usia yang
sama persis, yaitu pada kelompok preparasi
kulit menggunakan kombinasi klorhexidin
7,5% setrimide 15%-Povidon iodine 10%
terdapat 23 responden (70%) usia <35 tahun
dan 10 responden (30%) usia > 35 tahun. Pada
Kelompok Preparasi  kulit menggunakan
Povidon iodine 10%-Alkohol 70% terdapat 23
responden (70%) usia <35 tahun dan 10
responden (30%) usia > 35 tahun.

Karakteristik responden berdasarkan
jenis  gravida didapatkan  Kkarakteristik
responden berdasarkan jenis gravida, yaitu
pada kelompok preparasi kulit menggunakan
kombinasi klorhexidin 7,5% setrimide 15%-
Povidon iodine 10% terdapat 8 responden
(24%) primigravida dan 25 responden (76%)
Multigravida. Pada Kelompok Preparasi kulit
menggunakan Povidon iodine 10%-Alkohol
70% terdapat 9 responden (27%) primigravida
dan 24 responden (73%) Multigravida.

Alwin Widiyanto, dkk., Efektifitas Preparasi Kulit Menggunakan Klorhexidin ....

Sifat  Operasi  didapatkan  karakteristik
responden berdasarkan Sifat Operasi, yaitu
pada kelompok preparasi kulit menggunakan
kombinasi klorhexidin 7,5% setrimide 15%-
Povidon iodine 10% terdapat 18 responden
(55%) operasi elektif dan 15 responden (45%)
operasi cito. Pada Kelompok Preparasi kulit
menggunakan Povidon iodine 10%-Alkohol
70% terdapat 25 responden (76%) operasi
elektif dan 8 responden (24%) operasi cito.

b. Analisa Bivariat

Gambaran distribusi kejadian infeksi
luka operasi setelah dilakukan preparasi kulit
dengan klorhexidin 7,5% setrimid 15%-
Povidon iodine 10% pada hari ke 3 dan hari ke
10 dapat dilihat pada tabel berikut :
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Tabel 2. Distribusi kejadian infeksi luka operasi setelah dilakukan preparasi
kulit dengan Klorhexidin 7,5% setrimid 15%-Povidon iodine 10%

Variabel n Mean  Median Mode SD
Hari ke 3
Infeksi luka operasi setelah
dilakukan preparasi kulit dengan 33 0 0 0 0
klorhexidin 7,5% setrimid 15%-
Povidon iodine 10%
Hari ke 10
Infeksi luka operasi setelah 33 1,9394 2 2 0,24231

dilakukan preparasi kulit dengan
klorhexidin 7,5% setrimid 15%-
Povidon iodine 10%

Berdasarkan Tabel 2. Hari ke 3
menunjukkan bahwa tidak muncul tanda tanda
infeksi luka operasi. Pada hari ke 10
menunjukkan bahwa rata — rata tanda infeksi
yang muncul pada pasien yang dilakukan
preparasi kulit menggunakan klorhexidin 7,5%
setrimid 15%-Povidon iodine 10% adalah
1,9394 (SD=0,24231) dengan median tanda
infeksi. Tanda infeksi terendah pada skor 2 dan

tanda infeksi tertinggi pada skor 3. Sedangkan
tanda infeksi yang sering muncul adalah nyeri
dan kemerahan.

Gambaran distribusi kejadian infeksi
luka operasi setelah dilakukan preparasi kulit
dengan povidon iodine 10%-alkohol 70% pada
hari ke 3 dan ke 10 dapat dilihat pada tabel
berikut :

Tabel 3. Distribusi kejadian infeksi luka operasi setelah dilakukan preparasi kulit dengan povidon
iodine 10%-alkohol 70% pada hari ke 3 dan hari ke 10

Variabel n Mean  Median Mode SD
Hari ke 3
Infeksi luka operasi setelah
dilakukan  preparasi kulit 0 0 0 0 0
dengan povidon iodine 10%-
alkohol 70%
Hari ke 10
Infeksi luka operasi setelah 33 0,8788 2 2 0,33143

dilakukan preparasi kulit
dengan povidon iodine 10%-
alkohol 70%

Berdasarkan Tabel 3. Hari ke 3
menunjukkan bahwa tidak muncul tanda tanda
infeksi luka operasi. Hari ke 10 menunjukkan
bahwa rata — rata tanda infeksi yang muncul

pada pasien yang dilakukan preparasi kulit
menggunakan povidon iodine 10%-alkohol
70% adalah 0,8788 (SD=0,33143) dengan
median 2 tanda infeksi. Tanda infeksi terendah
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: pada skor 2 dan tanda
infeksi tertinggi pada skor 6. Sedangkan tanda
infeksi yang sering muncul adalah nyeri dan
kemerahan.

Analisa bivariat dalam penelitian ini
adalah membandingkan efektifitas preparasi
kulit menggunakan klorhexidin 7,5% setrimid

15%-Povidon iodine 10% di banding dengan
preparasi kulit menggunakan povidon iodine
10%-alkohol 70% terhadap kejadian infeksi
luka operasi di RSUD Dr. Haryoto Lumajang.
Hasil penelitian ini dapat di lihat pada tabel
berikut.

Tabel 4. Distribusi Kejadian infeksi luka operasi

Hasil

Klorhexidin 7,5% setrimide 15%-povidon

povidon iodine 10%-Alkohol 70%

observa iodine 10%
si rawat Infeksi Tidak Infeksi Infeksi Tidak Infeksi
luka  Frekuen Prosenta Frekuen Prosenta Frekuen Prosenta Frekuen Prosenta
Si se Si se si se Si se
Hag ke 0% 0 0% 0 0% 0 0%
Halrgke 2 6% 31 94% 4 12% 29 88%
Total 2 6% 31 94% 4 12% 29 88%

Dari tabel di atas di dapatkan data
kejadian infeksi dari masing masing preparasi
kulit di hari ke 3 dan hari ke 10. Pada preparasi
kulit menggunakan kombinasi klorhexidin
7,5% setrimide 15%-Povidon iodine 10% tidak
ditemukan adanya infeksi luka operasi di hari
ke 3, tetapi di hari ke 10 di dapatkan infeksi
luka operasi sebanyak 2 responden (6%) dan
tidak infeksi sebanyak 31 responden (94%).
Pada preparasi kulit menggunakan kombinasi
Povidon iodine 10%-Alkohol 70% tidak
ditemukan adanya infeksi luka operasi di hari
ke 3, tetapi di hari ke 10 di dapatkan infeksi
luka operasi sebanyak 4 responden (12%) dan
tidak infeksi sebanyak 29 responden (88%).

Sebelum melakukan analisis bivariat,
dilakukan uji kenormalan data terlebih dahulu
sehingga dapat diketahui data berdistribusi
normal atau tidak. Langkah ini dilakukan agar
diketahui analisis bivariat yang sesuai. Hasil
uji kenormalan data menggunakan
Kolmogorov-Smirnov didapatkan nilai p value
0, 000 (p< 0,05 pada pasien yang
menggunakan klorhexidin 7,5% setrimid 15%-
Povidon iodine 10% dan pvalue 0, 000 (p<
0,05) pada pasien yang menggunakan povidon
iodine 10%-alkohol 70% Hal ini menunjukkan
data berdistribusi tidak normal karena p < 0,05,
sehingga untuk analisa bivariat selanjutnya
menggunakan uji U Mann Withney. Perbedaan
tersebut bisa dilihat pada tabel 5. dibawah ini:

Tabel 5. Distribusi Ranks Uji Mann Withney

. Mean
Preparasi N Rank Sum of Ranks
preparasi | Klorhexidin 7,5% setrimide
— povidon iodine 10% 33 | 3450 1138,50
Povidon iodine 10% alcohol 33 | 3250 1072.50
70%
Total 66
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Hasil  uji
statistik didapatkan nilai p = 0,395 (p>0,05)
maka dapat disimpulkan bahwa Ha di tolak
dan Ho diterima yang artinya tidak ada
perbedaan yang signifikan antara preparasi
kulit menggunakan klorhexidin 7,5% setrimid
15%-Povidon iodine 10% dan preparasi kulit
menggunakan povidon iodine 10%-alkohol
70%.

PEMBAHASAN

1. Mengidentifikasi Kejadian Infeksi Luka
Operasi  Seksio Sesarea Menggunakan
Preparasi Kulit Klorhexin 7,5% Cetrimide
15% Povidon lodin 10%.

Berdasarkan analisa data pada tabel 2 di
dapatkan angka kejadian infeksi luka operasi di
hari ke 3 sebanyak O responden, yang berarti
preparasi jenis ini efektif untuk mencegah ILO
setelah operasi. Anti septik ini merupakan
biosida spektrum luas yang efektif melawan
bakteri gram positif, gram negatif dan fungi
serta mempunyai rata-rata membunuh lebih
cepat dari antimikrobial lain (Jitowiyono,
2012). Hal ini sesuai dengan fungsi preparasi
kulit yaitu substansi yang dapat menghambat
pertumbuhan dan perkembangan
mikroorganisme baik sebagai bakteriosidal
maupun  bakteriostatik (Marsaoly, 2016).
Penggunaannya termasuk untuk membersihkan
permukaan  kulit dan luka, preparasi
permukaan kulit sebelum injeksi atau prosedur
bedah, dan desinfeksi rutin rongga mulut
sebagai bagian dari oral hygiene(Levy
MM,2001). Juga sesuai dengan Tujuan
preparasi kulit daerah operasi adalah Menekan
seminimal mungkin bahaya infeksi oleh
sayatan kulit sehingga komplikasii yang
mungkin timbul tidak terjadi. Preparasi kulit
daerah operasi menggunakan antiseptik, dapat
mengangkat lemak, debu, kotorankulit,
membasmi mikro organisme yang melekat
dikulit dan membilas kulit (AST (Assosiation
of surgical), 2014). Sehingga kombinasi
preparasi kulit ini bisa menjadi pilihan untuk
mencegah ILO (Faridah et al., 2012).

ILO justru muncul di hari ke 10 setelah
operasi dan di dapatkan infeksi luka operasi
sebanyak 2 responden (6%) dan tidak infeksi
sebanyak 31 responden (94%). Kejadian ILO
ditemukan pada hari ke 10 sebanyak 2
responden, yang salah satunya dengan
diagnosa bekas SC, sehingga menambah
kemungkinan kejadian resiko ILO karena
operasi sebelumnya.

2. Mengidentifikasi Kejadian Infeksi Luka
Operasi  Seksio Sesarea Menggunakan
Preparasi Kulit povidon lodine 10%-
alkohol 70%

Berdasarkan analisa data pada tabel 3 di
dapatkan angka kejadian infeksi luka operasi di
hari ke 3 sebanyak O responden, yang berarti
preparasi jenis ini juga efektif untuk mencegah
ILO setelah operasi. Povidon iodin 10% dapat
membunuh sel eukariotik melalui proses
iodinasi lipiddan oksidasi dari sitoplastik dan
membran, serta penambahan alkohol 70%
secara signifikan dapat meningkatkan efikasi
povidon iodin 10%.

ILO juga muncul di hari ke 10, dan di
dapatkan infeksi luka operasi sebanyak 4
responden (12%) dan tidak infeksi sebanyak 29
responden (88%). Kejadian ILO di temukan di
hari ke 10 sebanyak 4 responden, yang bisa
terjadi karena nutrisi dan pola hidup sehat
responden selama di  rumah  kurang
diperhatikan, sehingga menambah resiko
munculnya ILO. Adanya infeksi luka operari
yang muncul di hari ke 10 bisa terjadi karena
nutrisi  (CDC,2008). Untuk mengatasi dan
mengurangi kejadian infeksi luka operasi di
anjurkan untuk menjaga pola makan dan
personal hygiene dari responden. Sehingga
resiko terjadinya ILO pada saat responden
pulang dan menjalani perawatan di rumah bisa
di minimalisir.

3. Efektivitas Preparasi Kulit Klorhexin

7.5% Setrimide 15%-povidon lodine 10%
dan Povidon lodine 10%-alkohol 70%
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Berdasarkan analisa data pada tabel 4 di
dapatkan data kejadian infeksi dari masing
masing preparasi kulit di hari ke 3 dan hari ke
10. Pada hari Ke 3 tidak ditemukan adanya
ILO untuk kedua jenis preparasi kulit, Hal ini
membuktikan kedua kombinasi preparasi kulit
ini sama-sama efektif dalam mencegah ILO.
Infeksi Luka Operasi justru ditemukan di hari
ke 10, dimana kelompok preparasi kulit
menggunakan klorhexidin 7,5% setrimid 15%-
povidon iodin 15% sebanyak 2 responden
mengalami ILO dan kombinas povidon iodin
10%-alkohol 70% sebanyak 4 responden
mengalami ILO. Hal ini karena khlorhexidin
merupakan zat aktif melawan organisme gram
positif dan gram negatif, anaerob fakultatif,
aerob, dan jamur (Dentor & Graham W, 2001).
Efektif melawan bakteri gram positif (dalam
konsentrasi>1pg/l). Konsentrasi tinggi yang
signifikan (10 sampai lebih dari 73 pg/ ml)
diperlukan untuk membunuh bakteri gram
negatif dan fungi (Hans P et al., 2007).
Chlorhexidine adalah biosida spektrum luas
efektif melawan bakteri gram positif, bakteri
gram negatif dan Fungi. Chlorhexidine
menginaktif mikroorganisme dengan spektrum
yang lebih luas dari antimikrobial lain (contoh:
Antibiotik), dan  mempunyai rata-rata
membunuh lebih cepat dari antimikrobial lain
(contoh: Povidon lodin) (Notoatmojo, 2018).
Mempunyai mekanisme bakteriostatik
(menghambat pertumbuhan bakteri) dan
baktericidal (membunuh bakteria), tergantung
dari konsentrasinya. Chlorhexidine membunuh
dengan cara menganggu membran. Pada
aplikasi in  vitro, Chlorhexidine  bisa
membunuh 100% bakteri gram positif dan
gram negatif dalam waktu 30 detik (Leaper D
et al., 2008). Sejak formula chlorherxidine bisa
menghancurkan mayoritas dari mikroba, maka
berkurang resiko kemungkinan infeksi. Protein
yang terikat chlorhexidine akan lepas perlahan
tergantung dari  aktifitas berkepanjangan.
Fenomena ini dinamakan substantivity dan
memperpanjang durasi dari aksi antimikrobal
melawan spektrum luas dari bakteria dan
fungi.

Munculnya ILO di hari ke 10 pada saat
responden kontrol luka di poli Obstetri
gynecology bisa terjadi karena pola hidup
sehat dan nutrisi  responden  kurang
diperhatikan. ~ Sehingga  perlu  adanya
instrument atau lembar obevasi untuk
memantau pola hidup sehat responden, untuk
mengurangi angka kejadian ILO setelah
responden ke rumah. Tidak adanya perbedaan
secara statistik bisa juga karena karakteristik
responden dari kedua jenis preparasi sama
persis, yaitu responden yang berumur <35
tahun sebanyak 23 responden (70%) dan
berumur > 35 tahun sebanyak 10 responden
(30%)..

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan, maka dapat ditarik kesimpulan
sebagai berikut (1) Pada pasien yang
dilakukan preparasi  kulit menggunakan
klorhexidin 7,5% setrimid 15%-Povidon iodine
10% tidak ditemukan adanya infeksi luka
operasi pada hari ke 3 dan di hari ke 10 di
temukan adanya infeksi luka operasi sebanyak
2 (6%) responden, (2) Pada pasien yang
dilakukan preparasi  kulit menggunakan
Povidon iodine 10%-Alkohol 70% tidak
ditemukan adanya infeksi luka operasi pada
hari ke 3 dan di hari ke 10 di temukan adanya
infeksi luka operasi sebanyak 4 (12%), (3) Ha
ditolak dan Ho diterima yang artinya preparasi
kulit menggunakan Korhexidin 7,5% setrimid
15%-Povidon iodine 10% tidak lebih lebih
efektif di banding dengan povidon iodine 10%-
alkohol 70%.

Mendapat gambaran tentang efektifitas
preparasi kulit dan belajar untuk berperilaku
hidup bersin dan sehat di rumah untuk
mencegah infeksi luka operasi saat pulang ke
rumah.
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