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Lampiran 1 SOP PELEPASAN KATETER INTRAVENA

STANDARD OPERASIONAL PROSEDUR
PELEPASAN KATETER INTRAVENA

PENGERTIAN Mengeluarkan kateter intravena, untuk mencegah terjadinya
plebitis

TUJUAN 1. Mencegah terjadinya infeksi pada kateter intravena
2. Mencegah pertumbuhan biofilm yang menyebabkan

plebitis

INDIKASI 1. Pemasangan kateter intravena sejak 3 sampai 7 hari
setelah pemasangan

2. Adanya pembengkakan di area pemasangan kateter
intravena

PERSIAPAN ALAT

1. Neirbekken (kantong plastic peralatan medis)
2. handscoen bersih
3. kapas alkohol
4. Gunting
5. hipafix
6. Pengalas jika diperlukan
7. Nursing record (alat tulis dan format dokumentasi)

PERSIAPAN PASIEN

1. Jelaskan jenis, tujuan dan lamanya prosedur yang akan
dilakukan kepada klien.

2. Atur posisi klien senyaman mungkin, bebaskan daerah
yang akan dilakukan pelepasan kateter intravena

3. Perhatikan privasi klien.

PROSEDUR
PELAKSANAAN

1. Cuci tangan
2. Atur peralatan di samping klien
3. Pasang pengalas di bawah anggota badan yang akan

diinfus.
4. Buka plester yang terpasang pada kateter intravena

(pertahankan kesterilan kateter)
5. Lepaskan secara perlahan kateter intravena yang

terpasang
6. Letakkan kateter yang telah di lepas kedalam kantong

plastic tempat sampah peralatan medis
7. Tutup luka bekas tusukan dengan kapas alkohol dan

hipafix
8. Bersihkan dan rapikan alat ke tempatnya semula
9. Evaluasi



a. Validasi perasaan klien
b. Sampaikan kepada klien bahwa prosedur telah selesai

dan jelaskan cara hal-hal yang perlu dipatuhi pasien
dan keluarganya.

c. Cuci tangan
10. Dokumentasikan  :

a. Jenis prosedur, area pemasangan infus sebelumnya,
penyebab pelepasan kateter intravena, hari
pemasangan dan pelepasan kateter

b. Cantumkan paraf dan nama perawat yang melakukan
prosedur



STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR
PENGAMBILAN KULTUR

A. Peralatan

1. Inkubator

2. Kaca obyek

3. Lampu siritus

4. Mikroskop

5. Sengkelit

6. Tabung reaksi

7. Cawan petri

8. Bunsen

9. Pinset

10.BSC (Biosafety Cabinet)

11.Neraca Analitik

12.Autoclave

13.Waterbath

B. Media dan Reagen

1. Media BHIB (Brain Heart Infusion Broth)

2. Media BA (Agar darah)

3. Media MC (Agar Mac Conkey)

4. Media NA (Nutrient Agar)

5. Media MSA (Manitol Salt Agar

6. Media TSIA (Triple Sugar Iron Agar)

7. Media MRVP (Methy Red & Voges Preskuort)



8. Media Simmons Citrat Agar

9. Media SIM (Sulfur Indol Motility)

10.Media Urease Agar

11.Media Fermentasi Gula

12.Pewarna Gram

13.Larutan NaCl 0,9 %

C. Prosedur Kerja

1. Pengambilan Sampel

Pengambilan sampel IV Katerer dilakukan secara aseptis oleh tenaga yang

terlatih, selanjutnya dimasukkan kedalam wadah teril untuk dibawa ke

laboratorium untuk dilakukan pemeriksaan.

2. Kultur & Identifikasi

Sampel IV kateter yang diperoleh selanjutnya ditanam pada media BHIB

dan diinkubasi selama 18-24 jam pada suhu 35 C

Setelah inkubasi selanjutnya sampel IV kateter pada media BHIB

dilakukan skrining dengan menginokulasikan pada media NA, BA, dan

MC dan diinkubasi selama 18-24 jam pada suhu 35 C

Koloni yang tumbuh pada media NA, BA, dan MC selanjutnya dilakukan

pengecatan gram untuk melihat morfologi dan jenis gram bakteri yang

tumbuh

Apabila ditemukan kuman gram positif coccus, dilakukan uji katalase bila

didapat katalase positif dilanjutkan uji identifikasi dengan menumbuhkan



pada media MSA, sedang untuk kuman dengan katalase negatif dilanjutkan

dengan uji identifikasi untuk spesies Streptococcus spp.

Untuk kuman gram negatif Basil dilakukan uji oxidase dan uji identifikasi

dengan menggunakan media TSIA, SIM, MRVP, SCA, Urease agar dan

Uji fermentasi Gula.

3. Interpretasi Hasil

Hasil Uji Biokimia dari bakteri tersebut selanjutnya dicocokkan dengan

tabel hasil uji biokimia Bakteri pada buku Bergeys Identification Edisi V

POST ANALITIK

No. Uji Biokimia
Hasil

Positif Negatif

1. Uji pertumbuhan aerob Ada pertumbuhan
pada media padat/cair

Tidak ada
pertumbuhan pada
media padat/cair

2. Uji Motility ada pertumbuhan
seperti kabut

media jernih,
pertumbuhan hanya
ada pada tusukan agar
saja

3. Uji Katalase bila ada gelembung-
gelembung udara
(artinya ada aktivitas)

bila tidak terjadi
reaksi adanya
gelembung udara

4. Uji Oksidase Bila permukaan
goresan kuman
berubah ungu

Bila permukaan
goresan kuman tetap
putih

5. Uji Fermentasi Gula -Media berubah
menjadi merah
-Media berubah
menjadi merah muda (
Reaksi lambat)

Media tidak berubah

6. Produksi H2S Adanya warna hitam
pada dasar media

Tidak ada warna
hitam pada dasar



media

7. Uji Urea Christensen’s -Media berubah
menjadi merah
-Media berwarna
setengah merah
setengah kuning
(reaksi lambat)

Media tetap kuning

8. Uji Pertumbuhan Citrat
pada SCA

Bila ada perubahan
media menjadi biru
dan ada   pertumbuhan
bakteri

Bila media tetap
berwarna hijau

9. Uji Coagulase Terjadi flocculasi
plasma,lebih dari 1/3
volume cairan (tube
tes)

Tidak terjadi
flocculasi plasma

10. Uji Indol (reagen Kovacs) Bila terbentuk cincin
merah

Bila terbentuk cincin
kuning

11. Uji Methyl Red (MR) Media berubah
menjadi merah

Tidak ada perubahan
warna merah (tetap
kuning)

12. Uji Voges Proskauer Bila terjadi cincin
merah

Tidak terjadi cincin
merah

13. Uji Haemolysis Terbentuk zona hijau
di sekitar koloni
kuman (Alpha
haemolysa)
Terbentuk zona jernih
di sekitar koloni
kuman (Beta
haemolysa)

Tidak ada haemolysa
pada media agar darah
(Anhaemolysa)

14. Uji Pertumbuhan NaCl : 0
%, 2 %, 5 %, 7 %, 10 %

Ada pertumbuhan
/jernih dalam media

Tidak ada
pertumbuhan/keruh
dalam media



*E.Coli *Strepthococcus
*Sthapyloc

occus
*Salmonella

Thyphi
*Hepatitis

A
*Helic
Bacter

*Lain-lain/Keterangan

1 30/07/2013 1/8/2013 Thypoid
Tidak ada

pertumbahan

2 1/8/2013 1/8/2013 Diare
Tidak ada

pertumbahan

3 1/8/2013 1/8/2013 DM
Tidak ada

pertumbahan

4 30/07/2013 1/8/2013 Thypoid
Tidak ada

pertumbahan
5 31/07/2013 2/8/2013 Post Op S. Epidermidis √
6 30/07/2013 2/8/2013 NHS S. Aureus √

Lampiran 2  (LEMBAR OBSERVASI)

No.
Res

Tgl.
Pemasangan

IV Cath

Tgl.
Pelepasan
IV Cath

Dx. Medis

Biofilm (Jenis dan Jumlah Mikroorganisme)

6 30/07/2013 2/8/2013 NHS S. Aureus √

7 30/07/2013 2/8/2013
Post Op

Mastektomi
S. Epidermidis √

8 1/8/2013 2/8/2013 Diare
Tidak ada

pertumbahan
9 29/07/2013 3/8/2013 Ca. Ovarium klebsiella
10 1/8/2013 3/8/2013 TCR S. Epidermidis √
11 2/8/2013 4/2/2013 Post Op S. Aureus √
12 2/8/2013 4/8/2013 Alcaligenis

13 3/8/2013 4/8/2013 DBD
Tidak ada

pertumbahan
14 3/8/2013 6/8/2013 DBD S. Epidermidis √

15 12/8/2013 13/08/2013 Thypoid
Tidak ada

pertumbahan

16 11/8/2013 13/08/2013 NHS S. Epidermidis √

17 13/08/2013 13/08/2013 DM
Tidak ada

pertumbahan



18 13/08/2013 14/08/2013 Diare
Tidak ada

pertumbahan

19 13/08/2013 16/08/2013 DBD S. Epidermidis √

20 15/08/2013 16/08/2013 HS
Tidak ada

pertumbahan

21 17/08/2013 18/08/2013 TCR
Tidak ada

pertumbahan

22 18/08/2013 18/08/2013 Thypoid
Tidak ada

pertumbahan

23
18/08/2013/
19/08/2013

19/08/2013 NHS
Tidak ada

pertumbahan

24 20/08/2013 24/08/2013 Diare Acinobacterium

25 22/08/2013 24/08/2013 DBD Acinobacterium25 22/08/2013 24/08/2013 DBD Acinobacterium

26 20/08/2013 24/08/2013 DM alkali faeculis

27 22/08/2013 24/08/2013 Diare
Tidak ada

pertumbahan

28 21/08/2013 24/08/2013 Thypoid
Tidak ada

pertumbahan

29 23/08/2013 25/08/2013 DM S. Epidermidis √

30 23/08/2013 26/08/2013 DM S. Epidermidis √

31 27/08/2013 28/08/2013 Post Op
Tidak ada

pertumbahan

32 28/08/2013 28/08/2013 Diare
Tidak ada

pertumbahan
Keterangan : *Beri tanda √



Lama terpasang Kateter Intravena & Jenis Biofilm yang ditemukan
Kode Res. Lama Terpasang (hari) Terdapat Biofilm Jenis Biofilm

1 1 0 0
2 1 0 0
3 1 0 0
4 1 0 0
5 1 0 0
6 2 0 0
7 2 0 0
8 2 0 0
9 2 0 0
10 2 0 0
11 2 0 0
12 2 0 0
13 2 0 0
14 3 1 1
15 3 1 1
16 3 1 1
17 3 1 1
18 3 1 2
19 3 1 4
20 3 1 5
21 3 0 0
22 3 0 0
23 3 0 0
24 4 1 1
25 4 1 1
26 4 1 1
27 4 1 1
28 4 1 2
29 4 0 0
30 5 1 3
31 5 1 5
32 5 1 6

Keterangan :
Lama Hari Pasang : Terdapat Biofilm : Jenis Biofilm :

1 = Satu Hari 0 = tidak ada 1 = S. Epidermidis

2 = Dua Hari 1 = ada 2 = S. Aureus

3 = Tiga Hari 3 = Klebsiela
4 = Empat Hari 4 = Alcagenis

5 = Lima Hari 5 = Acinobacterium

6 = Alkali faeculis





Lampiran 3 Frequencies SPSS

Statistics

Lama Pasang Terdapat Biofilm Jenius Biofilm

N Valid 32 32 32

Missing 0 0 0

Mean 2.81 .47 1.09

Median 3.00 .00 .00

Mode 3 0 0

Std. Deviation 1.203 .507 1.692

Frequency Table

Lama Pasang

Frequency Percent Valid Percent

Cumulative

Percent

Valid 1 hari 5 15.6 15.6 15.6

2 hari 8 25.0 25.0 40.6

3 hari 10 31.3 31.3 71.9

4 hari 6 18.8 18.8 90.6

5 hari 3 9.4 9.4 100.0

Total 32 100.0 100.0

Terdapat Biofilm

Frequency Percent Valid Percent

Cumulative

Percent

Valid Tidak Ada 17 53.1 53.1 53.1

Ada 15 46.9 46.9 100.0

Total 32 100.0 100.0



Jenis Biofilm

Frequency Percent Valid Percent

Cumulative

Percent

Valid Tidak ada 17 53.1 53.1 53.1

S. Epidermidis 8 25.0 25.0 78.1

S. Aureus 2 6.3 6.3 84.4

Klebsiela 1 3.1 3.1 87.5

Alcagenis 1 3.1 3.1 90.6

Acinobacterium 2 6.3 6.3 96.9

Alkali Faeculis 1 3.1 3.1 100.0

Total 32 100.0 100.0



INFORMED CONSENT

Saya, yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : …………………………………………………………….

Umur / Jenis Kelamin : ……………… tahun,           Laki – Laki,          Perempuan

Alamat : …………………………………………………………….

Bukti diri / KTP : …………………………………………………………….

Dengan ini menyatakan dengan sesungguhnya telah memberrikan

PERSETUJUAN

Untuk menjadi sampel penelitian, pada kateter intravena yang telah digunakan

Terhadap diri saya sendiri*/ istri*/ anak*/ ibu*/ bapak saya*, dll*…….dengan

Nama : …………………………………………………………

Umur / Jenis Kelamin : …………………………………………………………

Alamat : …………………………………………………………

Bukti Diri / KTP : …………………………………………………………

Dirawat di : …………………………………………………………

No. Rekam Medis : …………………………………………………………

Yang tujuan, sifat, dan perlunya tindakan diatas, serta resiko yang daspat ditimbulkan
telah dijelaskan oleh peneliti dan perawat yang bertugas, dan telah saya mengerti
sepenuhnya.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa paksaan.



Makassar,………………………………2013

Saksi –Saksi Peneliti Yang Membuat Pernyataan

Tanda Tangan Tanda Tangan Tanda Tangan

Perawat

( ……………..) ( ……………………… ) ( ……………………….. )

Nama Jelas Nama Jelas Nama Jelas

Keluarga Pasien

( ……………..)

Nama Jelas






