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ABSTARK

Asuhan keperawatan merupakan proses atau rangkaian kegiatan praktik keperawatan
langsung pada klien di berbagai tatanan pelayanan kesehatan yang pelaksanaannya
berdasarkan kaidah profesi keperawatan dan merupakan suatu pendekatan penyelesaian
masalah yang sistematis dalam pemberian asuhan keperawatan melalui pengkajian
keperawatan, perumusan diagnosa keperawatan, perencanaan keperawatan, pelaksanaan
tindakan keperawatan, evaluasi keperawatan dan pendokumentasian asuhan keperawatan.
Kepala ruangan sebagai pemimpin untuk menggerakkan perawat sehingga dapat
melaksanakan asuhan keperawatan dengan baik melalui supervisi keperawatan. Supervisi
dilakukan secara berkala terhadap pekerjaan yang dilakukan perawat pelaksana untuk
kemudian bila ditemukan masalah, segera diberikan bantuan yang bersifat langsung guna
mengatasinya. Kepala ruangan bertanggung jawab untuk melakukan supervisi pelayanan
keperawatan yang diberikan pada pasien di ruang perawatan yang dipimpinnya. Metode:
Rancangan penelitian dengan pendkatan cross sectional, Sampel dalam penelitian ini 48
responden dengan teknik Accidental Sampling Hasil: menggunakan uji chi-square
dipapatkan nilai P=0,52 vyang artinya ada Hubungan Presepsi Perawat Tentang
Kemampuan  Supervisi Kepala Ruangan Dalam Pelaksanaan Dokumentasi Asuhan
Keperawatan di RS H Ambon

Kata Kunci : persepsi perawat; supervisi; dokumentasi asuhan keperawatan

PENDAHULUAN

Latar Belakang

Standar yang ditetapkan oleh Depkes RI tentang pelaksanaan dokumentasi asuhan
keperawatan adalah 75%. Pendokumentasian asuhan yang tidak baik dapat dikaitkan
dengan banyak variabel, antara lain motivasi kerja, stres kerja, beban kerja, gaya
kepemimpinan, hubungan antar manusia kurang harmonis, supervisi dari atasan tidak
efektif, dan mungkin saja kejenuhan kerja (Nikmatur and Wahid, 2019)

Supervisi adalah merencanakan, mengarahkan, membimbing, mengajar, mengobservasi,
mendorong, memperbaiki, mempercayai, mengevaluasi secara terus menerus pada setiap
perawat dengan adil dan bijaksana. Tujuan utama supervisi adalah untuk lebih
meningkatkan kinerja staf (Ramos et al., 2022) bukan untuk mencari kesalahan.
Peningkatan kerja ini dilakukan dengan teknik langsung dan tidak langsung. Supervisi yang

dilakukan dengan pengamatan secara langsung dan berkala oleh atasan terhadap
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pekerjaan yang dilakukan bawahan dan apabila di temukan masalah segera di beri petunjuk
atau bantuan untuk mengatasinya

Beberapa hasil penelitian menjelasakn bahwa keberhasilan pelaksanaan supervisi di
antaranya sangat di tentukan oleh kompetensi kepala ruangan(Susan Reinhard and Susan
Hassmiller, 2015; Tau et al., 2018) sehingga kepala ruang di tuntut memiliki kemampuan
lebih. Dalam hal ini diperlukan evaluasi pelaksanaan supervisi terutama mengenai
kompetensi dari supervisor dalam melaksanakan supervisi yang berupa masukan dari
perawat pelaksana dan pengaruhnya terhadap kualitas kinerja perawat itu sendiri.

Hasil wawancara dan observasi yang dilakukan pada lima orang perawat pelaksana yang
bertugas di RS H di dapatkan data bahwa pelaksanaan supervisi dilakukan oleh kepala
ruangan Kasi Keperawatan, jadwal nya tidak menentu, kegiatan yang dilakukan lebih pada
pengawasan, inspeksi mendadak mengenai pelayanan keperawatan, terkadang juga
mengenai dokumentasi keperawatan. Sedangkan data yang didapat dari Kasi keprawatan
untuk program supervisi kepala ruang, penjadwalan supervisi, format dan materi supervisi
masih dalam tahap proses. Berdasarkan hasil observasi peneliti terhadap kinerja perawat
yang dilihat dari dokumentasi keperawatan, bahwa pendokumentasian keperawatan, tenyata
masih ada data yang tidak terdokumentasi berupa riwayat keluhan utama, jam pelaksanaan
implementasi, serta tanda tangan pemberi asuhan keperawatan, jam pemberian suntikan
Selain itu tanggung jawab dan tanggung gugat perawat dalam pendokumentasian
keperawatan juga belum terlihat sehingga peneliti menyimpulkan bahwa pelaksanaan
supervisi yang maksimal di dukung dengan kompetensi yang baik dari supervisor semakin
meningkat kinerja perawat pelaksana dan mutu pelayanan juga akan semakin baik

khususnya dalam hal pendokumentasian.

METODE

Delakukan dengan menggunakan rancangan penelitian Cross Sectional, yaitu suatu
penelitian yang menghubungkan dua variabel (atau lebih) dengan cara pengumpulan data
sekaligus pada saat tertentu (Egziabher and Edwards, 2013) Dalam penelitian ini, peneliti
akan melakukan pengukuran terhadap Presepsi Perawat Tentang Kemampuan Supervisi
Kepala Ruangan Dalam Pelaksanaan Dokumentasi Asuhan Keperawatan di RS H
Ambon. Dengan sampel berjumlah 48 responden dengan menggunakan cara ecidental
sampling
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1.1 Distribusi Responden Berdasarkan masa kerja

Masa Kerja n Presentasi
(%)
< 5 Tahuan 10 20,8
> 6 Tahun 38 79,2
Total 48 100

Bedasarkan table 1.1 gambaran responden bedasarkan masa kerja lebih dominan yaitu
masa kerja 10-20 tahun sebanyak 24 (50%) responden, diikuti oleh masa kerja > dari 20

tahun 14 (30%) responden

Tabel 1.2 Distribusi Responden Berdasarkan Presepsi Perawat Tentang Kemampuan

Supervisi Kepala Ruangan

Persepsi n Presentasi (%)
perawat
Presepsi baik 33 68,8%

Presepsi tidak | 15 31,3%

baik
Total 48 100
Bedasarkan tabel 1.2 gambaran responden badasarkan presepsi perawat tentang

kemampuan supervisi kepala ruangan lebih dominan berada pada persepsi baik sebanyak

33 (68,8%) responden

Table 1.3 Distribusi Responden Berdasarkan Pendukumentasian Asuhan

Keperawatan
Dokumentasi n Presentasi (%)
Askep
Pendokumentasian | 30 62,5
Lengkap

Pendokumentasian | 18 37,5
Tidak Lengkap
Total 48 100
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Bedasarkan tabel 1.3 gambaran responden badasarkan pendokumentasian asuhan
Keperawatan lebih dominan berada pada pendokumentasian lengkap 32 (66,7%) responden

Tabel 1.4 Hubungan Presepsi Perawa Tentang Kemampuan Supervise Kepala

Ruangan Dengan Pendokumentasian Asuhan Keperawatan

Presepsi Dokumentasi Asuhan | P-
Perawat Keperawatan Val
Kemampu ue
an Lengkap | Tidak Total
Supervise Lengap
Kepala n % |n |% |N %
Ruangan
80, 0,5
24 [0 |9 |50 |33 |0 |2
Baik %
Tidak baik 20, 50. 10
6 0O |9 |,0 |15 0
% %
Total 30 |10 |1 |10 |48 |10
0O |8 |0 0

Berdasarkan tabel 1.4 dapat diintepertasikan bahwa dari 33 (100%) responden yang
presepsi baik dan melakukan pendokumentasian asuhan keperawatan lengkap sebanyak 24
(80,0%) responden, sedangkan responden dengan presepsi baik tetapi tidak melakukan
pendokumentasi asuhan keperawatan dengan lengkap sebanyak 9 (50,0%) responden.
Sementara yang presepsi tidak baik sebanyak 15 (100%) responden, dan tidak melakukan
pendokumentasian dengan lengkap sebanyak 9 (50,0%) responden, dan 6 (20,0%)
responden diantaranya melakukan pendokumentasian dengan lengkap.

Kepala ruangan sebagai pimpinan pelayanan di ruang rawat inap, bertanggung
jawab merencanakan, mengorganisir, memotivasi, dan mengendalikan perawat serta tenaga
penunjang lainnya dalam memberikan pelayanan keperawatan (Marquis and Huston, 2017)

Kepala ruangan harus memiliki kemampuan dalam memimpin, agar dapat efektif
dalam mengelola pelayanan manajemen untuk mendukung pelayanan asuhan keperawatan.
Manajemen asuhan keperawatan adalah pengaturan sumber daya perawat dalam
menjaankan kegiatan keperawatan dengan metode proses keperawatan untuk memenuhi
kebutuhan pasien

40

Penerbit: Fakultas Kesehatan, Universitas Kristen Indonesia Maluku
http://ojs.ukim.ac.id/index.php/mhj




MOLUCCAS HEALTH JOURNAL ISSN 2686-1828

Volume 1, Nomor 1, April 2022

Pendekatan yang digunakan dalam proses keperawatan untuk menyelesaikan masalah
secara sistematis melalui pengkajian sampai evaluasi dan juga pendokumentasian

(Harris, Roussel and Thomas, 2013; Kruschke, 2018) menjelasakan bahwa
Pelaksanaan supervisi bukan hanya ditujukan untuk mengawasi apakah seluruh staf
keperawatan menjalankan tugasnya dengan sebaik-baiknya, sesuai dengan instruksi dan
ketentuan yang telah digariskan, tetapi juga bagaimana memperbaiki proses keperawatan
yang sedang berlangsung dan memastikan seluruh proses keperawatan yang telah
diberikan terdokumentasi dengan baik

Menurut asumsi peneliti walaupun presepsi perawat baik tetapi tidak melakukan
pendokumentasi asuhan keperawatan dengan baik disebabkan karena, perawat lebih
memprioritaskan tindakan delegasi yang diberikan dari profesi lain berupa (tindakan infasif),
hal ini sejalan dengan hasil penelitian beberapa peneliti sebelumnya menyebutkan bahwa
faktor lain yang dapat mempengaruhi kelengkapan pengisian dokumentasi asuhan
keperawatan diantaranya adalah perbandingan antara jumlah perawat dan pasien yang
tidak seimbang, serta supervisi kepala ruangan(Salim, 2016; Baljoon, Banjar and Banakhar,
2018; Ginting and Harahap, 2019) (Salim, 2016; Baljoon, Banjar and Banakhar, 2018;
Ginting and Harahap, 2019) keadaan ini juga dialami pada tempat penelitian peneliti
dimana, rasio perawat dan pasien yang tidak seimbang membuat perawat mengalami
kelelahan, sehingga mengakibatkan perawat mengabaikan pendokumentasian asuhan
keperawatan dengan baik.

KESIMPULAN

1. Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar responden bereada pada presepsi
baik terhada supervise kepela ruangan dengan kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatan sebanyak 33 (100,0%) responden sedangkan responden terendah berada
pada presepsi tidak baik terhadap supervise kepala ruangan dengan dengan
kelengkapan pendokumentasian asuhan keperawatan sebayak 15 100,01%) responden.

2. Hasil penelitian menunjukan sebagian besar responden bereada pada presepsi baik
terhada supervise kepela ruangan dengan kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatans sebanyak 24 (80,0%)) responden, sedangkan yang memiliki presepsi
tidak baik terhada supervise kepala ruangan dengan kelengkapanpen

pendokumentasian baik sebanyak 9 (50,0%) responden
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3. Hasil uji statistik dengan menggunakan uji chi-scuare didapatkan nilai p-value = 0,52
(p<0,05). Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara presepsi perawat terhadap supervise kepala ruangan dengan kelengkapan
pendokumentasian asuhan keperawatan di RS H Ambon

Saran

Sebagai perawat pelaksana yang bersentuhan langsung dalam memberikan asuhan
keperawatan, agar memiliki presepsi yang baik terhadap supervise kepala rungan, sehingga
setiap tenaga keperawatan mampu melakukan pendokumentasian secara baik dan benar.
Karena dokumentasi asuhan keperawatan adalah catatan tentang kesehatan pasien yang
jelas dan sistematis, meliputi pengkajian, diagnosa, perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi
selama proses perawatan, yang dilakukan oleh perawat sebagai bentuk tanggung jawab
atas tugas yang telah dilaksanaknnya dalam meningkatkan mutu pelayanan keperawatan

dan pelayanan kesehatan
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