Aktifasi dan Deaktifarsi




Aktifasi

Adalah sebuah proses perubahan

struktur rumah sakit dari keadaan

normal menjadi struktur keadaan
darurat bencana




SISTEM KEWASPADAAN

* Apakah dalam perencanaan sudah mencakup aktifasi segera
dalam keadaan normal, diluar jam kerja dan waktu libur ?

 Apakah dalam perencanaan diatur bagaimana system
pemberitahuan dalam lingkungan RS ?

* Apakah dalam perencanaan ditunjukkan rantai komando
untuk staf internal RS dan status RS secara eksternal ?




SISTEM KEWASPADAAN

 Apakah dalam perencanaan menunjukkan tanggung jawab
RS untuk memanggil personel RS kembali bertugas ?

 Apakah dalam perencanaan menyebutkan alternatif system
pemberitahuan dengan mempertimbangkan kondisi
personel, peralatan dan prosedur ?

* Apakah dalam perencanaan terdapat mekanisme pembagian
personel terkait tingkat kemampuan dan ketersediaannya ?




AKTIFASI PERENCANAAN

Apakah dalam perencanaan ditetapkan kondisi/situasi khusus
untuk pengaktifan Hosdip ?

Apakah dalam perencanaan sudah diatur siapa yang berwenang
untuk mengaktifkan dan menghentikan Hosdip termasuk saat
malam hari, Minggu dan waktu libur ?

Apakah ditentukan tingkat tingkat aktifasi ?

Waspada

Kemungkinan terjadi bencana: peningkatan tingkat kesiapan
Siaga

Bencana akan terjadi: setiap saat siap digerakkan

Bencana

Terjadi bencana: pengerahan

Pemulihan

Situasi bencana mereda




Incident Command System

Information

Liaison -

Medical Staff
Officer

Logistics

Finance




Proses aktifasi dilakukan apabila :

* Terjadi bencana di dalam rumah sakit

* Terjadi bencana di luar rumah sakit




Bencana di dalam rumah sakit

Di sini dapat diartikan bahwa rumah sakit
itu sendiri tengah mengalami keaadan
bencana/emergency yang mengakibatkan
terganggunya sistem manajemen rumah

sakit.




Bencana di luar rumah sakit

Terjadi bencana di luar rumah sakit yang
mengakibatkan terjadinya peningkatan
jumlah pasien yang diperkirakan akan
melebihi kapasitas optimal dan maksimal

rumah sakit.




Aktifasi Hospital Disaster Plan

* Keputusan diambil berdasarkan analisis situasi
vang terjadi, walaupun terkadang informasi yang
diperoleh masih belum cukup, misal :

* Bisa berupa aktifasi komplit atau parsial
(sebagian)

* Kondisi yang menjadi pertimbangan :
1. Luas atau tidaknya kejadian bencana

2. Pengaruh terhadap Rumah Sakit
3. Pengaruh terhadap aktivitas normal Rumah Sakit




Aktifasi Hospital Disaster Plan

* Penting sekali untuk menetapkan siapa yang
bertanggung jawab mengambil keputusan
saat pengaktifan Hospital Disaster Plan :

1. Petugas Administrasi yang sedang bertugas
2. Perawat pengawas
3. Dokter emergensi senior

4. Perawat emergency senior




Tahap-Tahap Aktifasi

Alert (Peringatan)

Situasi bencana mungkin terjadi. Terdapat
peningkatan unsur kesiapsiagaan.

. Stand By (Siap siaga)

Keadaan bencana sangat mungkin terjadi.
Siap untuk mobilisasi .

. Call Out (Panggilan Darurat)

Telah terjadi situasi bencana.

Mobilisasi dilakukan

. Stand Down
Situasi bencana telah diatasi




Kegiatan setelah Aktifasi

Membuka Pos Komando Rumah Sakit yang merupakan tempat
berkumpul, koordinasi dan pusat informasi.

Bila ada informasi tentang kemungkinan bencana, Ketua Tim
Bencana melakukan “Immediate Action” :

— Kapasitas RS ditambah

— Pengorganisasian area penerimaan pasien

— Pengaturan transportasi

— Arus informasi yang terorganisir

Rumah Sakit dinyatakan dalam keadaan “Waspada “
atau “Stand By”

Keseluruhan aktivitas dikoordinasikan oleh

Ketua Tim Bencana (INCIDENT COMMANDER)




Komponen Aktifasi

+*Ketua Tim Bencana:

— Menginformasikan dan menginstruksikan kepada semua unit
terkait

— Merelokasi pasien yang sedang dirawat
— Menginstruksikan tim — tim pendukung lainnnya

— Menginstruksikan farmasi untuk penyediaan obat — obatan dan
alat — alat kesehatan yang diperlukan

— Mengaktifkan pelaksanaan Dukungan Medis (Medical Support)
dan Dukungan Manajemen (Management Support)




s*Central Telephone

Operator segera menghubungi :

* Kepala Bagian Pemeliharaan Umum
e Kepala Dapur
* Kepala Keamanan

 Kepala Laundry, Housekeeping dan
Sterilisasi

* Kepala Farmasi
* Kepala Gudang

* Dokter dan konsultan yang bertugas
- dll




Deaktifasi Hospital Disaster Plan

 Pernyataan pengakhiran dari Rencana
dilakukan oleh CEO

* Setelah diakhiri, kegiatan RS kembali ke
keadaan normal

e Ketua Tim Bencana ( INCIDENT COMMANDER)
mengadakan pertemuan dengan seluruh tim
untuk mengadakan evaluasi guna perbaikan




Perencanaan Pemulihan

A. Apakah dalam perencanaan ditentukan siapa yang bertanggung jawab
dalam operasi pemulihan ?

B. Apakah dalam perencanaan memuat hal hal ini selama pemulihan?

Dokumentasi
— Masalah keuangan
— Inventori dan resupply
— Penyimpanan catatan
— Pembersihan
— Pembersihan dan pemindahan bahan berbahaya
— Manajemen limbah dan sampah
— Penyediaan dan penggunaan alat pembersih
— Perencanaan recovery dan renovasi
— C. Apakah dalam perencanaan disiapkan program berikut ?
— Post Traumatic Stress
— Pendampingan karyawan
— Kounseling untuk individu dan group
— Pendampingan keluarga




PUSAT PENANGGULANGAN KRISIS

Telp. 021-5265043, 5210411,
5210420, 5210394
Fax. 021-5271111, 5210395

SMS GATEWAY: 081385904444

E-mail : ppkdepkes@yahoo.com
Website : www.ppk-depkes.org
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