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ABSTRAK 
 

Angka kejadian phlebitis di suatu rumah sakit dapat menjadi salah satu indikator mutu 
pelayanan rumah sakit. Angka kejadian phlebitis dari tahun ke tahun belum menunjukkan 
penurunan yang signifikan. Phlebitis dapat disebabkan oleh beberapa faktor diantaranya adalah 
jenis, ukuran dan bahan kateter, lama waktu pemasangan, pemilihan tempat insersi jenis 
penutup tempat penusukan (Dressing),teknis insersi/ penusukan, sterilitas perawatan terapi 
intravena, cairan intravena, obat parenteral dan frekuensi perawatan terapi intravena 

Analisa data menggunakan Uji Korelasi Spearman Rank. Populasi dalam penelitian ini 
adalah semua anak yang di rawat diruang di Ruang Flamboyan bulan September- Desember 2024 
sebanyak 90 anak dengan tehnik sampling Total sampling. Pengumpulan data dengan 
menggunakan kuesioner kemudian data diolah dengan menggunakan SPSS dengan 
menggunakan uji Spearman rank. 

Hasil analisis penelitian menunjukkan lama pemasangan infus lama di ruang Flamboyan 
RSUD Tongas yaitu sebanyak 26 anak (55,3%), 34 anak atau 72,3% dengan dressing yang sudah 
lama. Terdapat hubungan antara lama pemasangan infus dengan kejadian phlebitis di ruang 
Flamboyan sebesar 0,015 (lebih kecil dari 0,05). Begitu juga dengan pergantian dressing dengan 
kejadian phlebitis sebesar 0,049 (lebih kecil dari 0,05. Maka terdapat hubungan linear secara 
signifikan antara variabel lama pemasangan infus dan pergantian dressing dengan kejadian 
phlebitis. 

phlebitis dapat diakibatkan oleh kurangnya perawatan selama infus terpasang sesuai 
dengan hasil observasi yang dilakukan menunjukan bahwa perawat tidak mengobservasi atau 
tidak melakukan perawatan pada area tempat penusukan seperti halnya tidak melakukan rotasi 
tempat pemasangan infus setelah infus terpasang selama 3 hari. 

 
Kata Kunci : Lama Pemasangan Infus, Pergantian Dressing, Phlebitis, Anak 
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1. PENDAHULUAN 

Angka kejadian phlebitis di suatu 
rumah sakit dapat menjadi salah satu 
indikator mutu pelayanan rumah sakit. 
Angka kejadian phlebitis dari tahun ke 
tahun belum menunjukkan penurunan 
yang signifikan. Anak merupakan 
generasi yang akan hidup dimasa yang 
akan datang. Kesehatan merupakan hal 
yang sangat penting dalam menunjang 
tumbuh kembang anak. Ketika kedaaan 
anak kurang sehat, maka tentu akan 
berakibat pada pertumbuhan dan 
perkembangan anak dalam aktivitasnya. 
Anak-anak rentan terhadap penyakit 
diantaranya adalah penyakit infeksi 
adalah penyakit yang mudah menyerang 
anak, hal ini karena anak belum 
mempunyai sistem imun yang baik 
(Rusnawati, 2022). Phlebitis merupakan 
infeksi nosokomial yaitu infeksi oleh 
mikroorganisme yang dialami oleh pasien 
yang diperoleh selama dirawat di rumah 
sakit diikuti dengan manifestasi klinis 
yang muncul sekurang-kurangnya 3x24 
jam dan kejadian phlebitis menjadi 
indikator mutu pelayanan minimal 
rumah sakit dengan standar kejadian 
≤1,5% (Suhardono, 2020). 

Berdasarkan data surveillance 
Komite PPI RSUD Tongas pada triwulan 
4 yaitu sebanyak 209 anak yang dirawat 
di ruang anak, yang mengalami phlebitis 
yaitu sebanyak 56 anak atau 27 % dari 
total anak yang dirawat selama 3 bulan 
terakhir. Dari Studi pendahuluan yang 
dilakukan peneliti melalui observasi pada 
tanggal 31 Desember 2024 di Ruang 
Flamboyan RSUD Tongas didapatkan 6 
(60%) anak dengan kondisi balutan yang 
terlihat kotor, lepas serta basah dan 4 
(40%) anak dengan balutan infus yang 
basah, hampir lepas dan tampak kotor. 

Sedangkan jika diamati lama perawatan 
dengan kejadian phlebitis diketahui 1 
hari perawatan sebanyak 11 (20%) 
responden yang mengalami phlebitis; 2 
hari sebanyak 14 (25%) responden yang 
mengalami phlebitis dan 3 hari sebanyak 
31 (55%) responden yang mengalami 
phlebitis. 

Banyak faktor yang menyebabkan 
phlebitis mulai dari saat pemasangan 
atau pun perawatan infus (dressing). Dari 
memasangannya misalnya, teknik aseptic 
yang kurang baik pada saat penusukan, 
teknik penusukan yang kurang tepat, 
pemasangan yang terlalu lama dan jenis 
terapi atau cairan yang masuk melalui 
kateter infus. Sedangkan dari 
perawatannya (dressing), misalnya tidak 
melalukan perawatan pada infus karna 
anak rewel, balutan terlihat bersih,dan 
tidak ada rembesan. Phlebitis jika di 
biarkan juga berdampak pada kondisi 
klinis Anak, misalnya, kemerahan, 
pembekakan, nyeri di Lokasi penusukan 
dan bahkan terjadi demam (Bakarbessy & 
Kurnia, 2020). 

 
2. METODE 
Jenis penelitian ini adalah penelitian 
korelasi dengan pendekatan cross 
sectional. Penelitian korelasi adalah 
penelitian yang akan melihat hubungan 
antara variable atau beberapa variabel 
dengan variabel lain (Nursalam, 2020).  
sample dalam pennelitian ini Adalah 47 
orang dengan menggunkan tehnik 
Accidental  sampling, penelitian ini juga 
sudah mendapatkan sertifikal layak etik 
dari komisi etik UNHASA. No 127 
/KEPK-UNHASA/V/2025 
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 5.1 Gambaran Responden 
Berdasarkan Usia 

 
 
Tabel 5.2 Gambaran Responden 
Berdasarkan Tingkat Pendidikan 

 
 
Tabel 5.3 Gambaran Responden 
Berdasarkan Jenis Cairan 

 
 
Tabel 5.4 Gambaran Responden 
Berdasarkan Tanda Infiltrasi 

 
 
 
 
 

Tabel 5.5 Gambaran Responden 
Berdasarkan Kondisi Area Infus 

 
 
Tabel 5.6 Gambaran Responden 
Berdasarkan Tanda Infeksi 

 
 
Tabel 5.7 Variabel Lama Infus 

 
 
Tabel 5.8 Variabel Pergantian 
Dressing 
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Tabel 5. 9 Variabel Kejadian phlebitis 

 
 
 
Tabel 5.10 Tabulasi Silang Lama 
Pemasangan Infus Dengan Kejadian 
Phlebitis Pada Anak Di Ruang 
Flamboyan RSUD Tongas 

 
 

Berdasarakan hasil tabulasi 
silang diatas menunjukkan lama 
pemasangan infus baru (48-72 jam ) 
dengan kejadian phlebitis derajat 1 
sebanyak 2 (21.3%), lama 
pemasangan infus baru (48-72 jam ) 
dengan kajadian phlebitis derajat 2 
sebanyak 10 anak (21.3%), lama 
pemasangan infus baru (48-72 jam ) 
dengan kejadian phlebitis derajat 3 
sebanyak 9 anak (19,1%). Sedangkan 
lama pemasangan infus lama (≥72 
jam) dengan kejadian phlebitis 
derajat 1 sebanyak 4 anak (8.5%), 
lama pemasangan infus lama (≥72 
jam) dengan kejadian phlebitis 
derajat 2 sebanyak 13 anak (27.7%) 
dan lama pemasangan infus lama 
(≥72 jam) dengan kejadian phlebitis 

derajat 3 sebanyak 18 anak (38.3%) 
 
Tabel 5.11 Tabulasi Silang 
Pergantian Dressing Dengan 
Kejadian Phlebitis Pada Anak Di 
Ruang Flamboyan RSUD Tongas 

 
 
Berdasarakan hasil tabulasi silang 

menunjukkan dressing dengan kondisi 
baru dengan tanda-tanda phlebitis 
derajat 2 sebanyak 9 anak (19,1%) dan 
dressing dengan kondisi baru dengan 
tanda -tanda phlebitis derajat 3 pada 
daerah infus sebanyak 4 anak (8,5%). 
Sedangkan dressing dengan lama 
dengan kejadian phlebitis derajat 1 
sebanyak 6 anak (12,8%), dressing 
dengan kondisi lama kejadian phlebitis 
derajat 2 sebanyak 14 anak (29,8%) dan 
dressing dengan kondisi lama dengan 
kejadian phlebitis derajat 3 sebanyak 14 
anak (29,8%). 

 
Lama Pemasangan Infus 

Hasil penelitian peneliti 
menunjukkan sebanyak 26 anak (55,3%) 
dengan pemasangan infus lama dan 21 
orang anak (44.7%) dengan pemasangan 
infus infus baru. 

Hal ini sejalan dengan hasil 
penelitian Agustin (2022) yang 
menunjukkan, dari 58 responden dalam 
penelitian ini paling banyak responden 
yang terpasang infus dengan rentang 
waktu 48 – 72 jam (≤ 3 hari) ada 37 
responden dengan persentase 63,8%, 
sedangkan responden yang terpasang 
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infus dengan rentang waktu lebih dari 72 
jam (≥ 3 hari) ada 21 responden dengan 
persentase 36,2%, dan paling banyak 
responden tidak mengalami phlebitis ada 
38 responden dengan persentase 65,5%, 
sedangkan responden yang mengalami 
phlebitis ada 20 responden dengan 
persentase 34,5%. Dari total 21 
responden yang lama pemasangan infus 
lebih dari 72 jam (≥ 3 hari), 16 responden 
(27,6%) mengalami phlebitis , sedangkan 
5 responden (8,6%) tidak mengalami 
phlebitis . Sedangkan dari 37 responden 
yang dipasangi infus 48 – 72 jam (≤ 3 
hari), 4 responden (6,9%) mengalami 
phlebitis , sedangkan 33 responden 
(56,9%) tidak mengalami phlebitis . 
 
Pergantian Dressing 

Berdasarkan hasil penelitian 
peneliti menunjukkan menunjukkan 
terdapat 34 anak (72.3%) dengan 
dressing lama dan 13 orang anak (27.7%) 
dengan dressing baru. 

Berdasarkan data surveillance 
Komite PPI RSUD Tongas pada triwulan 
4 yaitu sebanyak 90 anak yang dirawat 
di ruang anak, yang mengalami phlebitis 
yaitu sebanyak 45 anak atau 50 % dari 
total anak yang dirawat selama 3 bulan 
terakhir. Dari Studi pendahuluan yang 
dilakukan peneliti melalui observasi 
pada tanggal 31 Desember 2024 di Ruang 
Flamboyan RSUD Tongas didapatkan 6 
(60%) anak dengan kondisi balutan yang 
terlihat kotor, lepas serta basah dan 4 
(40%) anak dengan balutan infus yang 
basah, hampir lepas dan tampak kotor. 
Sedangkan jika diamati lama perawatan 
dengan kejadian phlebitis diketahui 1 
hari perawatan sebanyak 10 (20%) 
responden yang mengalami phlebitis ; 2 
hari sebanyak 15 (25%) responden yang 
mengalami phlebitis dan 3 hari sebanyak 
20 (55%) responden yang mengalami 
phlebitis . 

 
 

Hubungan Lama Pemasangan Infus 
Dengan Kejadian phlebitis 

Berdasarakan hasil tabulasi 
silang diatas menunjukkan lama infus 
yang baru dengan kejadian phlebitis 
derajat 1 sebanyak 2 (21.3%), infus baru 
dengan kajdian phlebitis derajat 2 
sebanyak 10 orang (21.3%), lama infus 
dengan infus baru dengan kejadian 
phlebitis derajat 3 sebanyak 9 orang 
(19,1%). Sedangkan lama infus lama 
dengan derajat dengan plebitis derajat 1 
sebanyak 4 orang (8.5%), infus lama 
dengan kejadian phlebitis derajat 2 
sebanyak 13 orang (27.7%) dan infus 
lama dengan kejadian phlebitis derajat 3 
sebanyak 18 orang (38.3%). 

Sedangkan Hasil analisis 
Correlation Coefficient menunjukkan 
nilai kejadian phlebitis sebesar 1. dan 
lama infus sebesar .918 sedangkan nilai 
Sig. deviation from linearity lama infus 
dengan kejadian phlebitis sebesar 0,015 
(lebih kecil dari 0,05) maka terdapat 
hubungan linear secara signifikan 
antara variable lama infus dengan 
keadian phlebitis . 

Hal ini sejalan dengan hasil 
penelitian (Amrullah et al., 2020) yang 
menunjukkan lama pemasangan infus <3 
hari sebanyak 37 responden (32,8%) yang 
tidak mengalami phlebitis 31 responden 
(10,8%) dan yang mengalami phlebitis 6 
responden (26,2%). Sedangkan untuk 
responden dengan lama pemasangan 
infus ≥3 hari sebanyak 76 responden 
(67,2%) yang mengalami fl ebitis 74 
responden (53,8%) dan yang tidak 
mengalami phlebitis 2 responden 
(22,2%). 
 
Hubungan Pergantian Dressing Dengan 
Kejadian Phlebitis 

Berdasarakan hasil tabulasi silang 
menunjukkan dressing dengan kondisi 
baru dengan tanda-tanda phlebitis 
derajat 2 sebanyak 9 anak (19,1%) dan 
dressing dengan kondisi baru dengan 
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tanda -tanda phlebitis derajat 3 pada 
daerah infus sebanyak 4 anak (8,5%). 
Sedangkan dressing dengan lama 
dengan kejadian phlebitis derajat 1 
sebanyak 6 anak (12,8%), dressing 
dengan kondisi lama kejadian phlebitis 
derajat 2 sebanyak 14 anak (29,8%) dan 
dressing dengan kondisi lama dengan 
kejadian phlebitis derajat 3 sebanyak 14 
anak (29,8%). Hasil analisis Correlation 
Coefficient menunjukkan nilai kejadian 
phlebitis sebesar 1. dan pergantian 
dreesing sebesar .746 sedangkan nilai 
Sig. deviation from linearity lama infus 
dengan kejadian phlebitis sebesar 0,049 
(lebih kecil dari 0,05) maka terdapat 
hubungan linear secara signifikan 
antara variable pergantian dressing 
dengan kejadian Phlebitis. 
 
4. KESIMPULAN 

1) Terdapat hubungan lama 
pemasangan infus di ruang 
Flamboyan 
RSUD Tongas dimana hasil 
penelitian terdapat 26 anak 
(55,3%) 
dengan infus lama 

2) Terdapat hubungan pergantian 
Dressing di ruang Flamboyan 
dimana 
hasil penelitian menunjukkan 
terdapat 34 anak atau 72,3% 
dengan 
dressing yang sudah lama 

3) Terdapat hubungan antara lama 
pemasangan infus dengan 
kejadian phlebitis di ruang 
Flamboyan sebesar 0,015 (lebih 
kecil dari 
0,05) 

4) Terdapat hubungan antara 
pergantian dressing dengan 
kejadian 
phlebitis di ruang Flamboyan 
sebesar 0,049 (lebih kecil dari 0,05) 
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