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Abstrak

Dokumentasi asuhan keperawatan merupakan hal penting karena pendekatan proses keperawatan menjadi kerangka
akuntabilitas perawat profesional. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross sec-
tional bertujuan untuk mengetahui hubungan komunikasi dan supervisi kepala ruangan dengan kelengkapan
pendokumentasian asuhan keperawatan oleh perawat pelaksana di ruang rawat inap RS X Cianjur. Populasi dari penelitian
ini adalah seluruh perawat yang bekerja di 11 ruang rawat inap. Sampel 106 perawat pelaksana yang merupakan total
populasi. Pengumpulan data menggunakan kuesioner dan daftar tilik. Analisis statistik yang digunakan adalah regresi
logistik model faktor risiko. Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa perawat pelaksana rata-rata mempunyai persepsi
kurang baik terhadap pelaksanaan komunikasi dan supervisi kepala ruangan dan didapatkan juga kelengkapan
pendokumentasian asuhan keperawatan oleh perawat pelaksana belum baik dengan cut of point 80%. Analisis bivariat
menunjukkan bahwa variabel komunikasi dan supervisi kepala ruangan berhubungan dengan kelengkapan pendokumentasian
asuhan keperawatan oleh perawat pelaksana (p< 0,05). Hasil analisis multivariat menunjukkan bahwa variabel yang paling
berpengaruh terhadap kelengkapan pendokumentasian asuhan keperawatan adalah supervisi. Penelitian ini kiranya dapat
dimanfaatkan oleh pimpinan dan bidang keperawatan RS X Cianjur untuk dapat meningkatkan kinerja kepala ruangan
maupun perawat pelaksana dengan pengoptimalan kegiatan supervisi keperawatan di ruangan melalui upaya pendidikan
dan pelatihan baik secara formal maupun non formal.

Kata kunci: dokumentasi keperawatan, komunikasi, supervisi

Abstract

Nursing care documentation holds the accountability aspect of professional nursing practice.  This quantitative-de-
scriptive research attempted to recognize the relationship between head of nurse’s communication and supervision with
the completeness of nursing care documentation by staff nurse at Hospital X, Cianjur. The data was collected by using
questionnaire and visitation list from 106 staff nurse that represented total population. The data was analyzed with the
logistic regression of risk factor model. Univariate analysis result showed that staff nurse averagely had less positive
perception toward the head of nurse’s communication and supervision. It was also revealed the nursing care documen-
tation which was lack of comprehensiveness with cut of point 80%. The result of bivariate analysis indicated the
significance correlation of head of nurse’s communication and supervision with the completion of nursing care documen-
tation by staff nurse (p< 0,05). It was ultimately found that the completeness of nursing care documentation was mostly
influenced by the head of nurse’s supervision. Thus, it is recommended to strengthen the supervision process and ability
of the head of nurse to enhance the nursing care documentation quality by both formal and non-formal continuing
education.
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LEMBAR METODOLOGI
PENELITIAN

PENDAHULUAN
 Dokumentasi asuhan keperawatan merupakan

salah satu bagian penting dari proses keperawatan.
Dokumentasi ini adalah sesuatu yang tertulis tentang
keadaan pasien secara komprehensif, pelayanan
keperawatan yang diberikan, serta sebagai catatan
tentang bukti bagi individu yang berwenang (Potter
& Perry, 2005).  Dokumentasi juga berfungsi penting

sebagai sarana komunikasi dan koordinasi antar
profesi yang dapat dipergunakan dalam mengungkap
fakta untuk dipertanggungjawabkan. Kualitas
dokumentasi keperawatan yang berfungsi vital ini
dapat dilihat dari kepatuhan perawat terhadap aturan
pendokumentasian yang ditetapkan oleh profesi atau
pemerintah, misalnya kelengkapan dan keakuratan
menuliskan asuhan keperawatan yang diberikan
kepada pasien (Nursalam, 2001).



Gibson (1996) menjelaskan bahwa terdapat tiga
kelompok variabel yang mempengaruhi perilaku
kinerja personel dalam melaksanakan
pendokumentasian asuhan keperawatan, yaitu:
variabel individu, organisasi, dan psikologis. Ilyas
(2002) menyatakan perlu adanya variabel kontrol
dan supervisi pada kelompok organisasi.

Salah satu variabel organisasi yang dapat
mempengaruhi kinerja perawat pelaksana dalam
pemberian asuhan keperawatan adalah sub variabel
kepemimpinan, yaitu kepemimpinan dari kepala
ruangan. Kepala ruangan merupakan manajer tingkat
pertama yang mempunyai kontribusi cukup besar
terhadap kualitas pelayanan keperawatan di rumah
sakit.

Menurut Marquis dan Huston (2006), kepala
ruangan (head nurse) sebagai manajer unit
mempunyai tanggung jawab utama mengatur aktivitas
perawatan melalui pelaksanaan manajerial yang
meliputi fungsi, perencanaan, pengorganisasian,
pengaturan staf, penggerakkan atau pengarahan, dan
pengawasan.

Setiap tingkat manajemen memiliki porsi fungsi
yang berbeda, porsi waktu  terbesar adalah kegiatan
memimpin atau memotivasi mencapai 36% dari
keseluruhan waktu kerjanya (Doughtrey & Ricks,
1994 dalam Rahmat, 2004). Kepala ruangan perlu
melaksanakan fungsi komunikasi dan supervisi untuk
pencapaian pelayanan keperawatan yang optimal.
Kegiatan komunikasi dalam pelayanan keperawatan
sering tidak dilakukan dengan optimal.

Penelitian Kuntarto (2002) tentang analisis
hubungan aspek-aspek kompetensi kepemimpinan
kepala ruangan dengan kinerja perawat pelaksana
menunjukkan bahwa kemampuan kepala ruangan
berkomunikasi hanya 34,4%, padahal kompetensi
kepemimpinan kepala ruangan paling berhubungan
dengan kinerja perawat pelaksana.

Kelengkapan dokumentasi asuhan keperawatan
di RS X Cianjur hanya 67,8%, sedangkan nilai yang
direkomendasikan tim akreditasi Depkes adalah
80%. Bidang Keperawatan RS X Cianjur telah
banyak melakukan upaya untuk meningkatkan
pendokumentasian asuhan keperawatan, tetapi
kinerja perawat  dalam melaksanakan
pendokumentasian asuhan keperawatan belum
optimal. Peneliti dengan melihat fenomena diatas ingin

mengetahui hubungan  komunikasi dan supervisi
kepala ruangan terhadap kelengkapan
pendokumentasian asuhan keperawatan.

METODE
Penelitian deskriptif korelasi ini dilakukan

dengan desain cross sectional untuk mengetahui
hubungan antara komunikasi dan supervisi kepala
ruangan dan kelengkapan dokumentasi asuhan
keperawatan, serta variabel confounding adalah
karakteristik perawat pelaksana.

Pengumpulan data  dilakukan oleh peneliti
dibantu dengan dua orang pengumpul data selama
10 hari dengan jumlah sampel 106 perawat.
Penelitian ini dilaksanakan di 11 ruang rawat inap
RS X Cianjur, pada bulan Juni 2007. Analisis data
dalam penelitian ini adalah univariat, bivariat
menggunakan regresi logistik sederhana dan
multivariat menggunakan regresi logistik ganda model
faktor risiko.

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini
adalah kuesioner tentang pelaksanaan komunikasi
dan supervisi kepala ruangan yang terdiri dari 40
pernyataan dengan skala Likert, serta daftar tilik
untuk kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatan terdiri dari 20 aspek penilaian. Uji coba
kuesioner dilakukan di RS lain dengan hasil uji
validitas r berkisar antara 0,3790 sampai 0,8556.
Adapun untuk uji reliabilitas didapatkan r  = 0,9561.

HASIL
A.  Karakteristik Responden

Hasil penelitian menunjukkan lebih dari separuh
(56,6%) responden berumur    27 tahun dan
sebagian besar (78,3%) responden memiliki
pendidikan DIII Keperawatan. Sedangkan lama
kerja sebagian besar  (60,4%)    3 tahun.

B.   Komunikasi Kepala Ruangan

Gambaran pelaksanaan komunikasi kepala
ruangan yang dipersepsikan responden dapat dilihat
berdasarkan item pernyataan dari lima sub variabel:
bentuk pertemuan, komunikasi lisan, komunikasi
tulisan, komunikasi non verbal dan komunikasi
informal, disajikan pada grafik 1.
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≥ 
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Grafik1. Distribusi Responden Menurut Kategori
Sub Variabel Pelaksanaan  Komunikasi

Kepala Ruangan
di Ruang Rawat Inap RS X Cianjur, 2007 (n = 106)

Komunikasi kepala ruangan merupakan
komposit dari lima sub variabel di atas. Hasil analisis
disajikan pada grafik 2.

Grafik 2. Distribusi Responden Menurut Kategori
Komunikasi Kepala Ruangan

di Ruang Rawat Inap RS X Cianjur, 2007 (n= 106)

C. Supervisi Kepala Ruangan

Pelaksanaan supervisi kepala ruangan yang
dipersepsikan oleh responden dapat dilihat
berdasarkan item pernyataan dari empat sub variabel
(membimbing, memberi contoh, mengarahkan, dan
menilai), hasilnya disajikan pada grafik  3.

Grafik  3. Distribusi Responden Menurut Kategori
Sub Variabel Supervisi Kepala Ruangan

di Ruang Rawat Inap RS X Cianjur, 2007 (n = 106)

Supervisi kepala ruangan merupakan komposit
dari empat sub variabel di atas, hasil analisis disajikan
pada grafik 4.

Grafik  4. Distribusi Responden Menurut Kategori
Supervisi Kepala Ruangan

di Ruang Rawat Inap RS X Cianjur, 2007 (n= 106)

C. Kelengkapan Dokumentasi Asuhan
Keperawatan

Kelengkapan dokumentasi asuhan keperawatan
meliputi pengkajian, diagnosa keperawatan, rencana,
tindakan, dan evaluasi. Dilakukan pengkategorian
apabila skor    80% termasuk lengkap, dan < 80%
tidak lengkap,  disajikan  pada grafik 5.

Grafik  5. Distribusi Responden Menurut
Sub Variabel Kelengkapan Dokumentasi Asuhan

Keperawatan di Ruang Rawat Inap
RS X Cianjur, 2007 (n= 106)

Kelengkapan dokumentasi asuhan keperawatan
merupakan komposit dari lima sub variabel di atas,
disajikan pada grafik 6.

Grafik 6. Distribusi Responden Menurut Kategori
Kelengkapan Dokumentasi Asuhan keperawatan

di Ruang Rawat Inap RS X Cianjur, 2007 (n= 106)
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D. Analisis Hubungan Variabel Independen
dengan Variabel Dependen

Hubungan antara variabel independen yaitu
komunikasi dan supervisi kepala ruangan dengan
variabel dependen, kelengkapan pendokumentasian
asuhan keperawatan oleh perawat pelaksana di ruang
rawat inap RS X Cianjur, dilakukan analisis bivariat
dengan uji regresi logistik sederhana. Hasil analisis
disajikan dalam tabel 1.

Tabel 1. Hasil Analisis Bivariat
Komunikasi dan Supervisi Kepala Ruangan

dengan Kelengkapan Pendokumentasian
Asuhan Keperawatan di Ruang Rawat Inap

RS X Cianjur, 2007 (n=106)

P variabel komunikasi didapatkan sebesar
0,017 dan supervisi sebesar 0,002. Hal tersebut
menunjukkan bahwa komunikasi dan supervisi
kepala ruangan berhubungan signifikan dengan
kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatan oleh perawat pelaksana di ruang rawat
inap RS X Cianjur.

E.   Variabel yang Paling Berhubungan dengan
Kelengkapan Dokumentasi Asuhan
Keperawatan.

Hasil multivariat menggunakan uji regresi logistik
model faktor risiko, disajikan pada tabel 2.

Tabel 2. Analisis Multivariat
antara Komunikasi dan Supervisi Kepala Ruangan

dengan Kelengkapan Pendokumentasian
Asuhan Keperawatan di Ruang Rawat Inap

RS X Cianjur, 2007 (n=106)

Supervisi kepala ruangan merupakan  variabel
yang paling berpengaruh terhadap kelengkapan
dokumentasi asuhan keperawatan oleh perawat
pelaksana di RS X Cianjur.

Selain itu, supervisi kepala ruangan yang
dipersepsikan baik mempunyai peluang meningkatkan
kelengkapan dokumentasi asuhan keperawatan 4,2
kali lebih baik dibanding supervisi yang kurang baik
setelah dikontrol tingkat pendidikan perawat
pelaksana.

PEMBAHASAN
Hasil penelitian ini mendukung Farida (2001)

yang menyatakan  supervisi kepala ruangan
berhubungan bermakna dengan pelaksanaan proses
keperawatan di RS Jantung Harapan Kita, dengan
p= 0,04. Manurung (2004) juga menyatakan bahwa
ada hubungan yang bermakna antara supervisi kepala
ruangan dengan pendokumentasian asuhan
keperawatan di RS PGI Cikini Jakarta, dengan p=
0,003.

Kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatan di RS X Cianjur 68,9% ditentukan
oleh supervisi kepala ruangan setelah dikontrol oleh
tingkat pendidikan perawat pelaksana dengan CI
95%. Sedangkan sisanya (31,1%) dipengaruhi
faktor lain seperti: kebijakan organisasi, fasilitas
kerja, beban kerja, faktor psikologis, dan lain
sebagainya.  Supervisi merupakan bagian dari fungsi
pengarahan (directing), melaksanakan pengawasan
secara langsung terhadap kegiatan yang
diprogramkan, sehingga dapat dilaksanakan dengan
baik dan lancar. Supervisi dari kepala ruangan yang
terus menerus akan meningkatkan pendokumentasian
asuhan keperawatan secara lengkap dan benar.

Ilyas (2002), Berggen dan Severinsson (2006)
mengungkapkan bahwa supervisi keperawatan
mempengaruhi peningkatan kualitas atau kinerja
pelayanan keperawatan. Supervisi akan optimal
apabila kepala ruangan: 1) meningkatkan motivasi
staf dalam bekerja; 2) melakukan supervisi tanpa
menimbulkan kecemasan; 3) melibatkan staf dalam
supervisi;  4) mengembangkan rasa percaya dan
keterbukaan kepada staf; 5) menggunakan teknik
wawancara dan komunikasi yang baik; 6)
mengumpulkan data dan objektif menilai
berdasarkan standar; 7) melakukan
pendokumentasian proses dan hasil penilaian; 8)
mengidentifikasi aspek yang harus diperbaiki; 9)
menekankan bahwa supervisi untuk meningkatkan
kinerja. (Marquis & Huston, 2006).
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Dharma (2004) menyatakan efektifitas
kepemimpinan seorang supervisor diukur oleh dua
faktor utama yaitu: 1) faktor keluaran yang mencakup
produktivitas, kualitas, dan efisiensi, 2) faktor
manusia yang menunjukkan tingkat kerjasama,
meliputi: jumlah dan jenis komunikasi, tinggi rendah
motivasi, komitmen terhadap tujuan, dan tingkat
konflik di lingkungan pekerjaan. Dengan demikian
kepala ruangan harus mengkoordinasikan pekerjaan
yang ada di ruangan melalui tiga hal yaitu:
membimbing dengan petunjuk atau pengarahan,
memantau proses pekerjaan, dan menilai hasil dari
pekejaan perawat pelaksana yang ada dibawah
tanggung jawabnya.

Selain itu agar supervisi efektif, kepala ruangan
harus mampu berkomunikasi dengan baik, hal
tersebut dibuktikan dengan hasil analisis bivariat pada
penelitian ini dimana komunikasi kepala ruangan
berhubungan bermakna dengan kelengkapan
pendokumentasian asuhan keperawatan. Selain itu
didukung oleh hasil penelitian Kuntarto (2002),
bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara
kemampuan komunikasi kepala ruangan dengan
kinerja perawat pelaksana

Hasil penelitian didapatkan juga bahwa
pendidikan perawat pelaksana merupakan variabel
confounding yang berpengaruh terhadap
kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatan. Mendukung penelitian Hotnida (2002)
yang menyatakan pendidikan merupakan faktor yang
berpengaruh terhadap kinerja perawat dalam
pendokumentasian proses keperawatan.

Namun, ini tidak sejalan dengan Farida (2001)
yang menyatakan perawat pelaksana dengan latar
belakang pendidikan lebih tinggi tidak ada perbedaan
dengan perawat dari latar belakang pendidikan lebih
rendah. Berdasarkan hasil penelitian dapat
dinyatakan bahwa tingkat pendidikan yang lebih tinggi
dengan ditambah masa kerja yang lebih lama (> 3
tahun) akan berpengaruh terhadap
pendokumentasian asuhan keperawatan.

Mengacu pada standar tujuh akreditasi yang
menjelaskan pelayanan keperawatan menjamin
adanya asuhan keperawatan yang bermutu, dengan
terus menerus melibatkan dalam pengendalian mutu
di Rumah Sakit. Salah satu kegiatannya dengan
melakukan pemantauan terhadap pengkajian,
tindakan, evaluasi, dan umpan balik.

Kegiatan tersebut merupakan supervisi yang
harus dilaksanakan oleh kepala ruangan. Supervisi
merupakan hal yang penting dalam upaya peningkatan
kinerja. Keefektifan supervisi ditentukan juga oleh
kemampuan kepala ruangan. Dengan pertimbangan
tersebut maka bidang keperawatan RS X Cianjur
perlu memberi perhatian terhadap pelaksanaan
supervisi kepala ruangan dan meningkatkan
kemampuan supervisi kepala ruangan baik secara
formal maupun informal.

KESIMPULAN
Perawat pelaksana yang menjadi responden di

RS X Cianjur sebagian besar berumur e” 27 tahun,
memiliki pendidikan D III Keperawatan, dengan lama
kerja rata-rata e” tiga tahun. Pelaksanaan komunikasi
dan supervisi kepala ruangan menunjukkan hubungan
yang signifikan dengan kelengkapan
pendokumentasian asuhan keperawatan oleh
perawat di RS X Cianjur setelah pendidikan perawat
dikendalikan.

Pelaksanaan supervisi kepala ruangan
merupakan variabel yang paling berpengaruh
terhadap kelengkapan pendokumentasian asuhan
keperawatan setelah dikontrol oleh tingkat
pendidikan perawat pelaksana. Penelitian ini
menyarankan bagi pimpinan di RS X Cianjur  untuk
dapat meningkatkan kinerja perawat baik sebagai
kepala ruangan atau perawat pelaksana terutama.

Dalam melaksanakan asuhan keperawatan
secara profesional mengacu pada tujuh standar
akreditasi yang berlaku, yaitu melaksanakan
pengembangan staf keperawatan melalui pendidikan
formal  maupun non formal, menyelenggarakan
program pelatihan tentang supervisi khususnya untuk
kegiatan menilai pendokumentasian asuhan
keperawatan untuk kepala ruangan, dan pelatihan
komunikasi terapeutik serta aspek hukum
dokumentasi keperawatan.

Hal lain yang perlu dilakukan adalah merevisi
standar dan  pedoman supervisi, dan melakukan
penilaian  terus menerus terhadap pendokumentasian
asuhan keperawatan. Dalam hal dokumentasi asuhan
keperawatan disarankan menggunakan format
checklist rencana keperawatan yang mengacu pada
format  yang sudah ada dan rencanakan
pengembangan sistem komputerisasi.
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Upaya yang juga dapat dilakukan untuk
meningkatkan motivasi staf sehingga tercapai kinerja
yang optimal adalah memberikan umpan balik dan
penghargaan pada perawat yang melakukan
pendokumentasian asuhan keperawatan secara
lengkap, baik berupa materi maupun non materi (HW,
ENN,  HR).
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