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ABSTRACT 
 

	Systematic and planned hospitalized nursing care is provided to patients since admission to the treatment 
room until declared home. Nursing care provided by nurses, requires a supporting factor in the 
implementation. Nursing care should be given by nurses who have good expectations in implementing 
nursing care. The research design used quantitative, cross-sectional method on 100 nurses who are willing 
to be respondent and have a working period of ≥ 1, taken proportional purposive sampling at RSP's 
Medical Room surgical hospital. Data were collected using questionnaires. The result of research indicate 
that the support factor of nursing care based on approach of clinical pathway related to management of 
nursing care is good (90%) while the supporting factors of nursing care based on other clinical pathway 
approach are not optimal, they are human resource management (24%), award management (14% ), 
equipment management (39%) and information systems (41%). Nurse expectation in nursing care system 
through clinical pathway approach related to nursing care information system (50%) and nursing care 
awards system (61%) still need to be improved. Provision of nursing care needs to have optimal support 
for the quality of nursing care continues to increase, nursing services become effective and efficient, 
nurse and patient satisfaction both cost-effective. Nurse expectation is still not optimal so nurse need to 
improve public image, self-concept and professional identity so that role in society can increase. Factors 
supporting the implementation of nursing care through clinical pathway in general is not optimal and 
nurses expectation in the system of implementation of nursing care through clinical pathway approach 
should be improved. Provision of nursing care with clinical pathway approach should be supported by 
competent human resources, good nursing care standards, appropriate awards, tools and appropriate 
information systems. The role of nursing managers is crucial in supporting nurses so that the quality of 
nursing is good, patient safety is assured, nurse satisfaction is good, the length of care decreases and is 
cost effective. 
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PENDAHULUAN 

Asuhan keperawatan secara sistematik 
dan terencana di rumah sakit diberikan pada 
pasien sejak masuk ke ruang perawatan 
sampai dinyatakan pulang. Perawat di rumah 
sakit sebagai tenaga profesional front liner 
adalah pemberi pelayanan utama (Lake, 
2016). Perawat memberikan asuhan 
keperawatan mulai dari pengkajian, membuat 
diagnosa keperawatan, membuat 
perencanaan, melaksanakan tindakan 
keperawatan dan melakukan evaluasi 
sebagai dasar pengambilan keputusan 
(ANA, 2010). Pengambilan keputusan 
perawat berdasakan pada respon manusia 
terhadap masalah kesehatan dan penyakit 
baik aktual maupun potensial (Craven, 
2013).   

Asuhan keperawatan yang diberikan 
harus berdasarkan pada standar. Standar 
pelayanan harus terukur dan dalam waktu 
tertentu (Rivany, 2009). Clinical pathways 
merupakan standar struktur, perencanaan 
multidisiplin yang didisain untuk 
mensupport implementasi pelayanan agar 
dapat memberikan hasil yang baik untuk 
pasien (Hussein, 2014). Clinical pathway 
sebagai prosedur perawatan yang diperlukan 
pasien sehingga pasien mempunyai 
diagnosis spesifik dengan kualitas asuhan 
yang tinggi, meminimalkan keterlambatan, 
kelalaian dan duplikasi intervensi, 
memaksimalkan efektivitas dan efisiensi 
(Dautremont, 2013). 

Asuhan keperawatan akan berkualitas 
baik jika dimanaj dengan baik dan perawat 
mempunyai motivasi yang baik untuk 
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melaksanakannya. Perawat sebagai profesi 
sentral dalam pemberian asuhan 
keperawatan memerlukan kebijakan yang 
jelas terkait dengan manajemen asuhan 
keperawatan (Asamani, 2016). Motivasi 
perawat adalah sesuatu yang sangat penting 
karena yang dihadapi adalah orang yang 
sakit (Mandagi 2015). Hasil penelitian 
manajemen asuhan keperawatan terkait 
dengan tingkat kepatuhan pelaksanaan SOP 
Asuhan Keperawatan di ICU-ICCU RSUD 
Gambiran Kota Kediri menunjukkan bahwa 
52.6% motivasi perawat rendah, 42.1% 
persepsi perawat kurang baik dan 57.9% 
perawat kurang patuh dalam pelaksanaan 
(Natasia, 2014).  

Asuhan keperawatan harus diberikan 
oleh perawat yang memiliki keterampilan 
dan kompetensi baik. Keterampilan dan 
kompetensi yang khas diperlukan agar dapat 
memberikan asuhan keperawatan sesuai 
dengan kebutuhan pasien (Hoeve, 2013). 
Hasil penelitian terkait Hubungan 
kompetensi, motivasi dan beban kerja 
dengan kinerja perawat pelaksana di ruang 
rawat inap rumah sakit jiwa Provinsi Bali 
menunjukkan bahwa kinerja perawat 
dipengaruhi oleh kompetensi dan motivasi 
kerja perawat yaitu aspek kompetensi 
dengan kinerja perawat (p < 0,001) dan 
aspek motivasi dengan kinerja perawat (p < 
0.001), sehingga hal tersebut perlu dikelola 
dengan baik (Budiawan, 2015). 

Asuhan keperawatan perlu didukung 
oleh peralatan keperawatan yang memadai. 
Peralatan keperawatan sebagai alat untuk 
memudahkan perawat dalam melaksanakan 
aktivitasnya (Chobin, 2012). Hasil penelitian 
tentang analisis pengaruh persepsi faktor 
manajemen keperawatan terhadap tingkat 
kepuasan kerja perawat di ruang rawat inap 
RSUD Kota Semarang yaitu 35.1% alat-alat 
yang digunakan mengikuti perkembangan 
teknologi kesehatan, 51.3% peralatan yang 
tersedia tidak terpenuhi dengan baik untuk 
melakukan pelayanan, 54.1% peralatan yang 
tersedia selalu dalam keadaan baik untuk 
digunakan dan 48.6% tidak pernah 
kekurangan bahan habis pakai untuk 
melayani pasien (Mayasari, 2009). 

Asuhan keperawatan memerlukan 
teknologi yang sesuai dengan perkembangan 
terkini. Sistem informasi dapat memfasilitasi 

perawat dalam bekerja. Sistem informasi 
dapat meningkatkan efisiensi dan efektifitas 
pelayanan (Maenpaa, 2011). Pada penelitian 
kualitatif tentang penggunaan sistem 
informasi elektronik pada manajemer 
keperawatan di Finlandia. Penelitian ini 
dilakukan pada 48 manajer keperawatan 
adalah bahwa  sistem informasi merupakan 
elemen penting dari semua macam proses 
kerja dalam perawatan kesehatan 
(Lammintakanen, 2010). 

Asuhan keperawatan yang diberikan 
oleh perawat harus dihargai. Perawat juga 
berhak mendapatkan penghargan atas 
aktivitas yang dilakukannya (Winarsih, 
2015). Penghargaan yang diterima perawat 
belum maksimal, belum memperhatikan 
kesejahteraan dan keselamatan perawat 
padahal perawat memiliki beban dan resiko 
tinggi (Hafizurrachman, 2012). Berdasarkan 
hal-hal tersebut di atas maka peneliti tertarik 
untuk melakukan penelitian tentang 
Efektifitas Faktor Pendukung Pelaksanaan 
Asuhan Keperawatan melalui Pendekatan 
Clinical Pathway. Adapun penelitian ini 
bertuujan untuk mengidentifikasi dukungan 
dan ekspektasi perawat dalam memberikan 
asuhan keperawatan dengan menggunakan 
pendekatan clinical pathwaydi rumah sakit. 
 
METODE 

Penelitian ini menggunakan metode 
kuantitatif, studi cross-sectional pada 100 
orang perawat yang bersedia menjadi 
responden dan memiliki masa kerja ≥ 1, 
diambil secara proporsional purposive 
sampling di Ruang Medikal Bedah RSP 
Jakarta pada bulan November 2016 – 
Januari 2017. Penelitian ini telah lulus uji 
etik. Data diambil menggunakan kuesioner 
yang sebelumnya sudah dilakukan uji 
validitas dan reliabilitas untuk mendapatkan 
hasil yang optimal. 

Data yang telah dikumpulkan, diberikan 
kode, dilakukan entry data pada komputer, data-
data yang tidak sesuai dibersihkan dan jika data-
data yang dimasukkan sudah sesuai kemudian 
dilakukan analisis data. Analisis data 
menggunakan analisis univariat untuk 
mengetahui nilai frekwensi dan persentase dari 
faktor pendukung dan ekspektasi perawat dalam 
memberikan asuhan keperawatan melalui 
pendekatan clinicl pathway 



Prosiding Seminar Nasional & Workshop Trend Bussiness Home Care ISBN : 978-602-5596-00-1 
	

©2017. Program Studi Keperawatan Universitas Esa Unggul, Jakarta Barat                                           | 3		
	

 
HASIL PENELITIAN 

Penelitian dilakukan terhadap 10% 
Laki-laki dan 90% perempuan 
perempuan.Memiliki masa kerja 49% 1-5 
tahun, 46% 6-10 tahun dan 5% 16-20 tahun. 
Berpendidikan 92% D3, 6% Ners, dan 2% 

S1 lain. 77% adalah Perawat Asosiate dan 
23% sebagai Ketua Tim. Kinerja pendukung 
dan ekspektasi perawat dalam pelaksanaan 
asuhan keperawatan melalui pendekatan 
clinical pathway, dibawah ini: 

 
 

 
Tabel 1.1 

Pendukung dalam Pelaksanaan Asuhan Keperawatan melalui Pendekatan Clinical Pathway 
di IRINRSP Jakarta (n=100) 

Key Performance 
Karakteristik 

Kurang Baik 
Jumlah  % Jumlah % 

Manajemen Asuhan Keperawatan 21 21 79 79 
Manajemen Sumber Daya Manusia 14 14 86 86 
Manajemen Penghargaan  31 31 69 69 
Manajemen Peralatan 45 45 55 55 
Sistem Informasi 45 45 55 55 

 
Indikator kunci di atas menggambarkan 

bahwa pelaksanaan manajemen asuhan 
keperawatan, manajemen sumber daya, 
manajemen, manajemen penghargaan, 
manajemen peralatan dan sistem informasi 
menunjukkan hasil yang baik. Manajemen 
peralatan dan sistem informasi perlu 
ditingkatkan walaupun sudah menunjukkan 
hasil yang baik. Pelaksanaan asuhan 
keperawatan dengan menggunakan 

pendekatan Clinical pathway akan berjalan 
baik jika semua faktor pendukung 
baik.Clinical pathway menginformasikan 
sumber daya manusia yang akan 
melaksanakan, material yang diperlukan 
untuk pemberian pelayanan kesehatan dan 
intervensi yang teridentifikasi dapat 
digunakan untuk mengembangan sistem 
informasi sehingga pelayanan menjadi lebih 
efektif dan efisien (Albert, 2012). 

 
Tabel 1.2 

Ekspektasi Perawat dalam Pelaksanaan Asuhan Keperawatan melalui Pendekatan Clinical Pathway 
di IRIN RSP Jakarta (n=100) 

Key Performance 
Frekwensi 

Rendah  Tinggi  
Jumlah  % Jumlah % 

Sistem Informasi Asuhan 
Keperawatan 62 62 38 38 

Sistem Penghargaan Asuhan 
Keperawatan 61 61 39 39 

 
 

Indikator kunci di atas menunjukkan 
bahwa ekspektasi perawat terhadap sistem 
informasi asuhan keperawatan dan sistem 
pemberian penghargan terhadap asuhan 
keperawatan masih rendah. Clinical 
pathway alur yang digunakan oleh tenaga 
kesehatan. Perawat melakukan pengkajian, 
monitoring, intervensi dan evaluasi serta 
memberikan dukungan pada pasien agar 
dapat segera sehat (Hussein, 2014). Perawat 
harus dihargai atas aktivitas yang sudah 

dilakukannya (Prihatin, 2014). Asuhan 
keperawatan diharapkan lebih efisien 
sehingga perawat harus mampu 
menggunakan teknologi. Kemampuan 
teknologi meliputi pemahaman manusia 
terhadap teknologi kesehatan secara utuh 
(Locsin, 2013). 

 
DISKUSI  

Perawat yang terlibat pada penelitian 
menggambarkan bahwa  sebagian besar 
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perawat di RSP adalah perempuan, 
memiliki masa kerja antara 1- 5 tahun 
dengan pendidikan terbanyak D3 dan 
umumnya perawat Asosiate. Berdasarkan 
hasil tersebut maka perawat-perawat yang 
memberikan asuhan keperawatan terhadap 
pasien dan memerlukan peningkatan 
pendidikan. Perawat dalam memberikan 
asuhan keperawatannya perlu terus menerus 
diberikan motivasi, pengarahan, 
pengontrolan dan evaluasi dari manajer 
keperawatan agar kualitas asuhan baik. 
 
1. Pendukung Pelaksanaan Asuhan 

Keperawatan 
Hasil penelitian menunjukkan faktor 

pendukung pelaksanaan asuhan 
keperawatan melalui clinical pathway 
terkait manajemen asuhan keperawatan 
sudah baik tetapi tetap perlu dipertahankan 
karena asuhan keperawatan merupakan 
salah satu pelayanan yang penting di rumah 
sakit. Asuhan Keperawatan adalah 
rangkaian interaksi Perawat dengan Klien 
dan lingkungannya untuk mencapai tujuan 
pemenuhan kebutuhan dan kemandirian 
Klien dalam merawat dirinya (Depkes RI, 
2014). Asuhan keperawatan menggunakan 
pendekatan proses keperawatan, 
berpedoman pada standar keperawatan, 
dilandasi etika keperawatan dalam lingkup 
wewenang dan tanggung jawab 
keperawatan (Whitehead, 2010) sehingga 
perlu di manaj dengan baik agar kualitas 
asuhan terus meningkat. 

Hasil penelitian menunjukkan faktor 
pendukung pelaksanaan asuhan 
keperawatan melalui clinical pathway 
terkait manajemen sumber daya manusia 
belum optimal. Perawat di rumah sakit 
bekerja secara terus menerus bersama 
pasien selama 24 jam yang terbagi dalam 
beberapa shift (Needleman, 2009). Hasil 
penelitian lain menyatakan bahwa perawat 
memiliki peran yang sangat penting untuk 
terlaksananya asuhan keperawatan bagi 
pasien. Perawat harus dikelola berdasarkan 
pada program kepegawaian meliputi 
pengorganisasian, pengarahan, 
pengendalian, pengadaan, pengembangan, 
kompensasi atau penghargaan, 
pengintegrasian, pemeliharaan, kedisiplinan 

dan pemberhentian karyawan (Whitehead, 
2010), sehingga pemberian asuhan 
keperawatan terhadap pasien dapat optimal, 
kualitas pelayanan meningkat dan lama 
rawat di rumah sakit dapat menurun. 

Hasil penelitian menunjukkan faktor 
pendukung pelaksanaan asuhan 
keperawatan melalui clinical pathway 
terkait manajemen penghargaan belum 
sesuai. Studi lain menyatakan penghargaan 
dan otonomi merupakan komponen yang 
paling penting untuk kepuasan kerja 
perawat. Penghargaan merupakan salah satu 
hal penting untuk mengetahui kepuasan 
perawat (Bogossian, 2014). Kepuasan kerja 
sangat penting untuk bekerja dengan 
antusias, krativitas dan motivasi (Borges, 
2016). Kepuasan kerja yang baik akan 
meningkatkan kinerja dan kepuasan dari 
pasien terhadap layanan kesehatan yang 
diberikan oleh perawat. Kepuasan kerja 
perawat dipengaruhi juga oleh ketersediaan 
peralatan di ruang perawatan (Hertog, 
2012).  

Hasil penelitian menunjukkan faktor 
pendukung pelaksanaan asuhan 
keperawatan melalui clinical pathway 
terkait manajemen peralatan belum optimal. 
Hasil penelitian lain menyatakan bahwa 
peralatan merupakan penunjang dalam 
pelaksanaan asuhan keperawatan sebagai 
upaya untuk keselamatan pasien (Hussey, 
2015). Perawat juga harus mampu 
menggunakan peralatan yang mengikuti 
trend teknologi agar pelayanan keperawatan 
lebih efisien dan efektif sehingga biaya 
perawatan menjadi lebih murah (Brodell, 
2009).  

Hasil penelitian menunjukkan faktor 
pendukung pelaksanaan asuhan 
keperawatan melalui clinical pathway 
terkait sistem informasi masih perlu 
ditingkatkan. Studi lain menyatakan bahwa 
sistem informasi akan memudahkan 
perawat dalam memperoleh informasi 
tentang jumlah pasien, kondisi pasien, 
jumlah staf, kamar yang digunakan dan 
waktu turn over, biaya yang harus 
dikeluarkan oleh pasien, perhitungan 
finansial atau remunerasi perawat (Choi M, 
2014). Sistem informasi kesehatan sebagai 
alat dokumentasi klinis yang mendasari 
pengembangan perencanaan perawatan 
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mandiri dan pathway yang melengkapi 
pengambilan keputusan klinis, manajemen 
medikasi, keselamatan pasien dan 
pengelolaan sumber daya yang efektif 
(Paul, 2007). Peran manajer keperawatan 
sangat penting untuk mengembangkan 
sistem informasi keperawatan untuk 
menghasilkan pelayanan keperawatan yang 
terintegrasi secara jelas, sehingga kepuasan 
pasien meningkat dan cost-effectiveness. 

 
2. Ekspektasi Perawat 

Hasil penelitian menunjukkan Ekspektasi 
perawat terkait sistem informasi asuhan 
keperawatan dan sistem penghargaan 
asuhan keperawtan belum dapat dikatakan 
optimal karena masih berada dalam batas 
rata-rata. Hasil penelitian lain menunjukkan 
perawat berperan penting dalam perubahan 
pelayanan kesehatan yang terintegrasi 
dengan asumsi bahwa pimpinan 
keperawatan melakukan perubahan di 
semua ranah kesehatan (Paul, 2007). Sistem 
informasi digunakan untuk menetapkan 
hasil dan melindungi  data base aktivitas 
serta alat-alat perusahaan untuk menunjang 
aktivitasnya (Yereli, 2009). Perawat 
sebagai tenaga kesehatan profesional yang 
berperan penting dalam pemberian asuhan 
keperawatan dan memiliki keterampilan 
dan kompetensi yang khas, pada 
kenyataannya belum selalu mendapat 
penghargaan yang baik dari masyarakat 
(Hoeve, 2013) sehingga perawat harus 
memperbaiki public image, self-concept 
dan professional identity agar peran di 
masyarakat dapat meningkat.  
 
KESIMPULAN 
Pemberian asuhan keperawatan dengan 
pendekatan clinical pathway harus 
ditunjang oleh sumber daya manusia yang 
kompeten, standar asuhan keperawatan 
yang baik, penghargaan sesuai, peralatan 
dan sistem informasi yang tepat. Dari hasil 
penelitian didapat kesimpulan sebagai 
berikut: Faktor pendukung pelaksanaan 
asuhan keperawatan melalui clinical 
pathway terkait manajemen asuhan 
keperawatan menunjukkan hasil yang baik 
(90%), sedangkan faktor pendukung lain 
masih harus ditingkatkan lagi agar dapat 

mencapai hasil yang baik yaitu manajemen 
sumber daya (24%), manajemen 
penghargaan (14%), manajemen peralatan 
(39%) dan sistem informasi (41%). 
Ekspektasi perawat dalam sistem 
pelaksanaan asuhan keperawatan melalui 
pendekatan clinical pathway terkait sistem 
informasi asuhan keperawatan (50%) dan 
sistem penghargaan asuhan keperawatan 
(61%) masih perlu ditingkatkan. 
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