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Kompetensi Perawat Mendokumentasikan Diagnosis
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Abstrak

Akuntabilitas perawat sebagai profesi diantaranya adalah kompetensinya dalam mendokumentasikan
diagnosa keperawatan sesuai standar diagnosa keperawatan Indonesia (SDKI). Kompetensi ini dibutuhkan
dalam rangka menjamin kualitas asuhan keperawatan kepada masyarakat. Tujuan penelitian ini untuk
mengidentifikasi dan menganalisis kompetensi perawat dalam mendokumentasikan diagnosis keperawatan
berdasarkan standar diagnosis keperawatan Indonesia di ruang Cempaka rumah sakit umum daerah Pare
kediri. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif. Variabel penelitian ini kompetensi perawat dalam
mendokumentasikan diagnosis keperawatan sesuai SDKI. Sampel penelitian ini sebanyak 20 orang
dengan menggunakan total sampling sesuai kriteria inklusi di Ruang Cempaka RSUD Kabupaten Kediri.
Alat pengumpul data menggunakan lembar observasi dan kuesioner. Hasil penelitian didapatkan mayoritas
perawat memiliki kompetensi yang cukup dalam mendokumentasikan diagnosis keperawatan sesuai SDKI
pada aspek pengetahuan yaitu rata-rata sebesar 50,00%, sedangkan pada aspek afektif dan psikomotor
sebagian besar juga cukup yaitu rata-rata sebesar 47,22% dan berbeda sedikit dengan yang baik yaitu
sebesar 44,45%. Kompetensi perawat dalam mendokumentasikan diagnosis keperawatan sesuai dengan
SDKI yang mayoritas cukup dan baik pada kedua aspek pengetahuan dan aspek afektif dan psikomotor
tersebut tidak terlepas dari latar belakang mereka yang seluruhnya (100%) sudah pernah mengikuti pelatihan
terkait SDKI, masa kerja mayoritas > 8 tahun sebesar 66,67%. Pengkayaan tentang semua komponen
kompetensi dalam mendokumentaskan diagnosa keperawatan, perlu untuk meningkatkan kompetensi
perawat lebih baik lagi terutama dalam hal komponen dari etika dalam legalitas dokumentasi keperawatan.

Kata kunci: kompetensi perawat, diagnosis keperawatan, SDKI

Abstract

The accountability of nurses as a profession is competence in documenting nursing diagnoses based
on Indonesian nursing diagnosis standards (INDS). This competency is needed in the context of the quality of
nursing care for the community. The research aims to discuss and analyze the competence of nurses in
diagnosing nursing diagnoses based on the standard of Indonesian nursing diagnoses in the Cempaka room
of a public hospital in Pare Kediri. This research was a descriptive study. The variable of this study was the
nurse's competence in documenting nursing diagnoses by the IDHS. The sample of this study was an
experiment of 20 people using total sampling following the inclusion proposal in Cempaka Room of Kediri
Regency Hospital. Data collection tools used in this study were observation sheets and questionnaires.The
results obtained by the contribution of nurses have fairly good competence in documenting nursing diagnoses
by the IDHS on the aspect of knowledge that was an average of 50.00%, while on the affective and
psychomotor aspects most of the average was also quite an average of 47 22% and slightly different from the
good at 44.45%.The competence of nurses in documenting nursing diagnoses according to the INDS was
sufficient and good in the aspects of knowledge and affective and psychomotor aspects not available from
their complete background (100%) 66.67%. Enrichment of all competency components in documenting
nursing diagnoses, it was necessary to improve nurses' competencies better in terms of the ethical component
in the legality of nursing coordination.

Keywords: nurse, competence, nursing diagnosis, INDS
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kepada masyarakat. Adanya standar yang
evidence based pada masing-masing
organisasi merupakan salah satu bentuk
untuk  menghindari kesalahan, namun
membutuhkan kemampuan profesi tersebut
untuk mendokumentasikan secara benar
[1,2]. Pengalaman menunjukkan bahwa
sering sekali perawat Kkesulitan dalam
menentukan diagnosis keperawatan spesifik
yang dialami oleh pasien sehingga tidak
terdokumentasikan. Dokumentasi  dalam
keperawatan memegang peranan penting
terhadap segala macam tuntutan masyarakat
yang semakin kritis dan mempengaruhi
kesadaran masyarakat akan hak-haknya dari
suatu unit kesehatan. Pendokumentasian
yang tidak dilakukan dengan lengkap dapat
menurunkan mutu pelayanan keperawatan
karena tidak dapat mengidentifikasi sejauh
mana tingkat keberhasilan asuhan
keperawatan yang telah diberikan [3].
Asuhan keperawatan dapat saja berjalan
dengan sangat baik, namun asuhan
keperawatan yang tidak didokumetasikan
berarti asuhan yang tidak dilakukan dalam
peradilan hukum [4].

Sesuai pasal 13 UU No. 44 Tahun 2009 tentang
RS, setiap tenaga kesehatan yang bekerja di
Rumah Sakit (RS) harus bekerja sesuai
dengan standar profesi, standar pelayanan
RS, standar prosedur operasional yang
berlaku, etika profesi, menghormati hak
pasien dan mengutamakan keselamatan
pasien. Pasal 30 UU No. 38 Tahun 2014 tentang
Keperawatan Dalam menjalankan tugas
sebagai pemberi asuhan keperawatan,
perawat berwenang untuk menegakkan
diagnosis keperawatan. Perawat harus

sebagai ‘Penegak Diagnosis’ keperawatan yang

ISSN : 2087-1287

sudah terstandar dan ditetapkan oleh
organisasi profesi PPNI dan disahkan oleh
menteri, yaitu Standar Diagnosis
Keperawatan Indonesia (SDKI).

Hal yang dimaksud dengan standar
profesi adalah  batasan  kemampuan
(capacity) meliputi pengetahuan (knowledge),
keterampilan (skill), dan sikap professional
(professional attitude) yang minimal harus
dikuasai oleh seorang individu untuk dapat
melakukan kegiatan profesionalnya pada
masyarakat secara mandiri yang dibuat oleh
organisasi profesi. SDKI merupakan standar
mutu proses bagi pelayanan keperawatan di
rumah sakit khususnya yang akan melandasi
standar asuhan keperawatan nantinya. SDKI
harus memenuhi beberapa persyaratan
antara lain tidak lepas dari standar diagnosa
keperawatan internasional; memiliki evidence
based yang kuat, merupakan hasil survei dari
RS, puskesmas, kementerian kesehatan,
riset dan pendidikan keperawatan di
Indonesia. Adopsi dari luar diperbolehkan jika
melewati uji kelayakan yang sesuai dengan
kondisi negara kita, disempurnakan menjadi
Standar Asuhan Keperawatan dan tidak
terpisah  dengan komponen  Asuhan

Keperawatan yang lainnya.

Penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi dan menganalisis
kompetensi perawat dalam

mendokumentasikan diagnosis keperawatan
berdasarkan standar diagnosis keperawatan
Indonesia di Ruang Cempaka Rumah Sakit

Umum Daerah Pare Kediri.

METODE PENELITIAN
Metode penelitian deskriptif,  Sampel

sebanyak 20 orang dengan teknik total
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sampling sesuai kriteria inklusi perawat di
Ruang Cempaka RSUD Kabupaten Kediri.
Variabel dalam penelitian ini adalah variabel
tunggal vyaitu kompetensi perawat dalam
mendokumentasikan diagnosis keperawatan
sesuai SDKI. Analisa data menggunakan
statistik deskriptif sederhana.
Metode Pengumpulan Data

Data dikumpulkan menggunakan
kuesioner untuk mengidentifikasi aspek
pengetahuan perawat dalam membuat
dokumentasi diagnosis kepearwatan dan
lembar observasi untuk mengidentifikasi
aspek afektif dan psikomotor dalam

mendokumentasikan diagnosis keperawatan

ISSN : 2087-1287

HASIL DAN PEMBAHASAN

Ruang Cempaka merupakan ruang
perawatan kelas 2 dengan spesifikasi
perawatan unit stoke. Pasien yang dirawat di
ruangan tersebut mayoritas dengan kasus
stroke dan persyarafan. Adapun dalam
pendokumentasian diagnosa keperawatan
telah diasiapkan di ruangan sehingga setelah
melakukan  pengkajian perawat dapat
melakukan pendokumentasi dengan
mencentang lembar diagnosa sesuai dengan
hasil analisa perumusan masalah. Lebih
lanjut dalam bab ini peneliti menjelaskan

tentang karakteristik responden.

Data Umum (Karakteristik responden)

Tabel 1
Karakteristik responden berdasarkan usia, pendidikan terakhir, lama kerja dan pelatihan
yang dimiliki
No Karakteristik responden n % Total
1  Usia:
1. <30tahun 5 27,78
2. 30- 40 tahun 5 27,78 18
3. 40-50tahun 6 33,33
4. >50tahun 2 11,11
2  Pendidikan terakhir
1. D3 Keperawatan 13 72,22 18
2. Sl Keperawatan 5 27,78
3 Lamakerja
1. <2tahun 0 0
2. 2-4tahun 2 11,11 18
3. 5-7tahun 4 22,22
4. >8tahun 12 66,67
4  Pelatihan terkait SDKI yang dimiliki
1. Belum pernah 0 0 18
2. Pernah 1/2 kali 100
3. Pernah dan lebih dari 3 kali 0 0

Dari tabel 1. diatas didapatkan data
karakteristik usia responden penyebarannya
merata antara usia < 30 tahun dan 30 — 40
tahun yaitu sebesar 27,78 % dan 40 — 50
tahun sebesar 33,3 % dan > 50 tahun

sebesar 11,11%. Responden mayoritas

berpendidikan D3 Keperawatan sebanyak 13
orang (72,22 %), lama kerja mayoritas diatas
8 tahun sebanyak 12 orang (66,67%) dan
seluruh perawat pernah mengikuti pelatihan
SDKI 18 orang (100%).
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Hasil penelitian ini sinergi dengan
penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Anggoro dkk tahun 2019 dimana semakin tua
usia dan semakin lama masa kerja perawat,
semakin baik perilaku merawat perawat,
sedangkan pendidikan, tidak membedakan

perilaku merawat perawat dalam berperilaku

ISSN : 2087-1287

caring atau dalam penelitian ini kompetensi

perawat.

Data Khusus

Kompetensi
mendokumentasikan
keperawatan sesuai SDKI

perawat
diagnosis

Tabel 2. Kompetensi perawat mendokumentasikan diagnosis keperawatan

sesuai SDKI
Etika
. Prinsip dalam Rata-
Jenis .
. . dalam legalitas rata
. diagnosis Komponen
No Kompetensi X . pendoku  dokument
keperawa  diagnosis . :
mentasia asl
tan
n keperawa
tan
_ n 5 10 6 2 5,75
Baik
% 27,77 55,56 33,33 11,11 31,94
L e ) cuk n 10 6 10 10 9
engetahuan ukup
% 55,56 33,33 55,56 55,56 50,00
< n 3 2 2 6 3,25
urang
% 16,67 11,11 11,11 33,33 18,06
_ n 6 12 10 4 8
Baik
% 33,33 66,67 55,56 22,22 44,45
,  Aektitdan o0 " 10 4 7 13 85
Psikomotor % 55,56 22,22 38,89 72,22 47,22
< n 2 2 1 1 15
urang
% 11,11 11,11 5,56 5,56 8,34

Diagnosis Keperawatan merupakan
suatu penilaian klinis mengenai respon klien
terhadap masalah kesehatan atau proses
kehidupan yang dialaminya baik yang

berlangsung aktual maupun potensial.
Diagnosis keperawatan ini bertujuan untuk
mengidentifikasi respon  klien individu,
keluarga dan komunitas terhadap situasi
yang berkaitan dengan kesehatan. Pada

tabel 2, kompetensi perawat

mendokumentasikan diagnosis keperawatan
SDKI pada aspek pengetahuan
responden 50% baik, 31,94% baik dan

sesuai

18,06% masih kurang. Sedangkan
kompetensi pada aspek afektif dan
psikomotor responden, 47,22%  cukup,

44,45% dan 8,34% masih kurang. Pada
aspek pengetahuan, responden cukup dan
baik pada kompetensi dalam menulis jenis

diagnosa keperawatan, komponen diagnosis,
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dan prinsip dalam pendokumentasian.
Sedangkan yang masih kurang adalah
kompetensi dalam menulis etika dalam
legalitas dokumentasi keperawatan.
Kompetensi dalam aspek afektif dan
psikomotor yang baik mayoritas pada
komponen diagnosis sebesar 66,67% dan
prinsip dalam pendokumentasian yaitu
sebesar 55,56%. Sedangkan aspek afektif
dan psikomotor yang cukup mayoritas pada
etika dalam legalitas dokumentasi
sebesar  72,22%

kemudian jenis diagnosa keperawatan

keperawatan yaitu

sebesar 55,56%. Sedangkan aspek afektif
dan psikomotor yang masih kurang pada
jenis diagnosis keperawatan dan komponen
diagnosis masing-masing sebesar 11,11%.
Kompetensi perawat dalam
mendokumentasikan diagnosis keperawatan
sesuai dengan SDKI yang mayoritas cukup
dan baik pada kedua aspek pengetahuan
dan aspek afektif dan psikomotor tersebut
tidak terlepas dari latar belakang mereka
yang seluruhnya (100%) sudah pernah
mengikuti pelatihan terkait SDKI, masa kerja
mayoritas > 8 tahun sebesar 66,67% dan
juga kebijakan di ruangan yang sudah
menyediakan format diagnosis yang dipilih
dengan mencentang diagnosis yang sesuai
dari hasil pengkajian sehingga memudahkan
dalam proses mengingat ataupun membuat
keputusan. Logbook (format diagnosis) yang
sudah disiapkan oleh Komite Keperawatan
merupakan salah satu cara yang digunakan
dalam memastikan bahwa perawat telah
kompeten melaksanakan kewenangan klinis
yang diberikan kepadanya. Penggunaan
logbook perawat terbukti bermanfaat sebagai

alat monitoring dan evaluasi pelaksanaan

ISSN : 2087-1287

kompetensi klinis dan alat pertanggung
jawaban perawat terhadap penugasan klinis
yang diberikan kepadanya [5]. Pengalaman
mengikuti pelatihan tentang SDKI berperan
penting dalam meningkat kompetensi
perawat dalam menuliskan dokumentasi
keperawatan [6].

Penelitian ini sesuai dengan temuan
Ningrum dkk tahun 2013 yang melaporkan
bahwa pendidikan dan pelatihan pada
karyawan mempunyai pengaruh signifikan
terhadap kinerja karyawan, dalam hal ini
pendidikan dan pelatihan terkait SDKI dan
kompetensi perawat dalam  membuat
dokumentasi keperawatan. Pendidikan dan
pelatihan berpengaruh secara signifikan
terhadap kompetensi [7]. Pelaksanaan
intervensi kompetensi metoda preceptor dan
mentor berpengaruh  secara signifikan
terhadap keterampilan perawat [8]. Pelatihan
itu perlu untuk meningkatkan pengetahuan,
keterampilan dan sikap karyawan [9].
Nursalam tahun 2011 juga berpendapat
bahwa kinerja akan bertambah baik jika ada
evaluasi kinerja yang telah ditentukan [10].
Untuk perawat profesional juga dipengaruhi
pengalaman kerjanya yang secara simultan
melalui proses pendokumentasian asuhan

keperawatan [11].

SIMPULAN DAN SARAN

Perawat memiliki kompetensi yang
cukup dalam mendokumentasikan diagnosis
keperawatan sesuai SDKI pada aspek
pengetahuan dan aspek afektif dan
psikomotor, namun masih kurang pada
komponen etika dalam legalitas dokumentasi
keperawatan.

Disarankan diadakan pelatihan lagi
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supaya perawat memiliki rentang perhatian

yang luas terhadap berbagai respon klien

baik

pada saat klien sakit maupun sehat dan

menambah kemampuan dalam membuat

diagnosis keperawatan. Dengan demikian

perawat mampu menangkap dan Dberfikir

kritis dalam merespon perilaku klien.
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