INFECTION CONTROL RISK ASSESMENT (ICRA) KAMAR JENAZAH

TAHUN 2023
Probabilitas Resiko/Dampak Sistem Yang Ada Skore | Rangking
et Masalah = Resiko Skore
3[4 3|4 3|4
1 [Sarana dan prasarana kamar jenazah yang .
belum memadai 2 3 3 18 2
2 [Kurang optimalnya kepatuhan pemakaian
APD saat Pemulasaran Jenazah 2 3 2 12 4
3 |Kurangnya petugas untuk pemulasaran )
ienazah 4 2 3 24 1
4 [Risiko petugas terpapar cairan 4 2 8 -
tubuh/infeksius dari jenazah >
S |Kurang optimalnya kepatuhan melakukan
kebersihan tangan setelah pemulasaran 2 3 2 12 3
jenazah
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PRIORITAS RENCANA TINDAK LANJUT

TAHUN 2023
No Jenis Kelompok Risiko Skor Prioritas
1 Kurangnya petugas untuk pemulasaran jenazah 24 1
2 |Sarana dan Prasarana kamar Jenazah yang belum memadai 18 2
3 |Kurang optimalnya kepatuhan melakukan kebersihan tangan setelah pemulasaran jenazah 12 3
4 |Kurang optimalnya kepatuhan pemakaian APD saat Pemulasaran Jenazah 12 +
5 |Risiko petugas terpapar cairan tubuh/infeksius dari jenazah 8 5
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PLAN OF ACTION

TAHUN 2023
PENANGGUNG HASIL YANG
NO KEGIATAN TUJUAN INTERVENSI JAWAB WAKTU DIHARAPKAN
1 [Kurangnya petugas |Tercapainya . Mengajukan usulan menambahan 1. Kabid Penunjang | 1 Bulan |Kebutuhan petugas

untuk pemulasaran
jenazah

kebetuhan
petugas utuk
pemulasaran

jenazah

tenaga untuk pemulasaran jenazah ke
kabid penunjang

. Mengajukan usulan untuk pelatihan

bagi petugas pemulasaran jenazah

. Ka Instalasi

untuk pemulasarn
jenazah terpenuhi
100%

Sarana dan
Prasarana kamar
Jenazah yang

Tercapainya
sarana dan
prasarana kamar

. Mengajukan usulan pembangunan/

renovasi kamar jenazah sesuai standar

. Mengajukan usulan prasarana

[

. Kabid Penunjang
. Ka Instalasi

1 Bulan

Sarana dan
prasarana kamar
jenazah terpenuhi

belum memadai jenazah yang penunjang untuk kamar jenazah sesuai 85%
memadai standar
3 |Kurang optimalnya |tercapainya . Memotivasi staff untuk melakukan 1. Kepala Instalasi 1 Bulan |Kepatuhan
kepatuhan kepatuhan kebersihan tangan 2. Komite PPI kebersihan tangan
melakukan kebersihan tangan

kebersihan tangan
setelah

menjadi 85%
dalam satu tahun

. Menyediakan sarana kebersihan tangan
. Melakukan monitoring dan audit

kebersihan tangan

tercapai 85%

pemulasaran . Edukasi ulang pentingnya kebersihan
jenazah tangan

4 |Kurang optimalnya |Tercapainya . Memotivasi staff untuk memakai APD 1. Kepala Instalasi 1 Bulan [Kepatuhan
kepatuhan kepatuhan sesuai indikasi 2. Komite PPI

pemakaian APD
saat Pemulasaran
Jenazah

pemakaian APD
saat pemulasaran
jenazah

. Menyediakan sarana APD
. Edukasi ulang pentingnya penggunaan

APD sesuai indikasi

. Melakukan monitoring dan audit

kepatuhan pemakaian APD sesuai
indikasi

. Mendisiminasikan hasil audit

pemakaian APD

penggunaan APD
tercapai 100%
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Risiko terjadinya
kecelakaan kerja
terpapar cairan
tubuh/infeksius
pada petugas saat
pemulasaran
jenazah

Tercapainya tidak
terjadi kecelakaan
terpapar cairan
tubuh /infeksius
pada petugas saat
pemulasaran
jenazah

—

. Memakai APD sesuai indikasi

. Melakukan kebersihan tangan
. Edukasi kembali tentang pentingnya

pemakaian APD sesuai indikasi dan
kebersihan tangan

. Menjelaskan cara melakukan tindakan

pertama setelah terpapar/ terpajan dan
menjelaskan alur pelaporan terpapar/
terpajan cairan tubuh/ infeksius

. Melakukan monitoring dan audit

kepatuhan pemakaian APD, kebersihan
tangan dan petugas yang terpapar/
terpajan

Mendisiminasikan hasil audit kepatuhan
pemakaian APD, kebersihan tangan dan
angka petugas yang terpapar

1. Kepala Instalasi
2. Kesling
3. Komite PPI

1 Bulan

Kecelakaan kerja
terpapar cairan
tubuh/infeksius
pada petugas saat
pemulasaran jenazah
tidak terjadi tercapai
100%
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