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ABSTRAK
Latar Belakang : Kepala ruangan adalah manajer operasional yang merupakan
pimpinan yang secara langsung mengelola seluruh sumber daya di unit perawatan
untuk menghasilkan pelayanan yang bermutu. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan fungsi manajemen controlling kepala ruangan dengan
Kelengkapan pendokumentasian asuhan keperawatan di ruang Seruni dan Melati
Rumah Sakit Umum Daerah dr. M Yunus Bengkulu
Metode : Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan pendekatan kuantitatif.
Rancangan penelitian ini adalah cross sectional. Populasi sebanyak 49 orang,
pengambilan sampel menggunakan teknik Proposional sampling, dengan sampel
perwakilan perawat di setiap ruangan. Analisis dengan analisis univariate dan
bivariate dengan mengunakan uji statistic chi square.
Hasil : Hasil analisis univariat sebagian besar responden (72,7%) mengemukakan
fungsi manajemen controlling kepala ruangan baik. sebagian besar responden
(65,9%) melakukan pendokumentasian asuhan keperawatan dengan lengkap. Hasil uji
Chi-square didapatkan nilai p value = 0,000.
Simpulan : Diharapkan kepala ruangan agar dapat membuat jadwal rutin supervisi
dan melaksanakannya secara terjadwal untuk mengevaluasi kelengkapan dokumentasi
asuhan keperawatan.
Kata Kunci : Fungsi Manajemen dan Pendokumentasian, Asuhan Keperawatan

ABSTRACT
Background :Effective documentation skills enable nurses to communicate to other
health workers and explain what nurses have done, are currently doing and will do.
Documentation of nursing care includes documentation of assessments, nursing
diagnoses, nursing planning, implementation or implementation and documentation
of nursing evaluations.



Jurnal Mitra Rafflesia Volume 14 Nomor 2
Juli-Desember 2022

Methods : This type of research is descriptive with a quantitative approach. The
design of this study was cross sectional, precise. The population as many as 49
people, sampling using proportional sampling technique, with a sample of nurses
representatives in each room. Analysis with univariate and bivariate analysis using
chi square statistical test.

Results :The results of the univariate analysis of the majority of respondents (72.7%)
stated that the controlling function of the head of the room was good. most of the
respondents (65.9%) did a complete documentation of nursing care. Chi-square test
results obtained the value of value = 0.000.

Conclusion : It is expected that the head of the room can make a routine supervision
schedule and carry it out on a scheduled basis to evaluate the completeness of
nursing care documentation.

Keywords: Management and Documentation Function, Nursing Care

PENDAHULUAN Pendokumentasian asuhan

Rumah sakit merupakan salah satu
sarana  upaya  kesehatan  yang
memberikan  pelayanan  kesehatan
kepada masyarakat yang memiliki
peran strategis dalam mempercepat
peningkatan derajat kesehatan sebagai
tujuan  pembangunan  kesehatan.
Rumah sakit merupakan institusi
pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan
kesehatan perorangan secara paripurna
yang menyediakan pelayanan rawat
inap, rawat jalan, dan gawat darurat.
(Permenkes, 2018).

Pencapaian kepuasan pasien yang
optimal terhadap mutu pelayanan
kesehatan dapat dilihat dengan
pelaksanaan pelayanan keperawatan.
Dalam memberikan pelayanan,
perawat memberikan asuhan
keperawatan yang terangkum dalam
proses keperawatan. Setiap
pelaksanaan  proses  keperawatan,
perawat akan selalu melakukan
pencatatan  atau  sering  disebut
pendokumentasian, mulai dari
pengkajian, diagnosa, perencanaan,
pelaksanaan dan evaluasi (Wirawan
dkk, 2017).

keperawatan yang tidak lengkap dapat
menimbulkan  risiko-risiko  seperti
kesalahan dalam komunikasi, dalam
perencanaan tindakan, dalam
pengambilan tindakan, sehingga dapat
menjerat perawat karena tidak adanya
dokumentasi resmi yang bernilai
hukum (Prabowo, 2016). Apabila
pendokumentasian tidak dilakukan
dengan lengkap akan dapat
menurunkan mutu pelayanan
keperawatan karena tidak akan dapat
mengidentifikasi sejauh mana tingkat
keberhasilan asuhan keperawatan yang
telah diberikan. Selain itu apabila
dokumentasi asuhan keperawatan tidak
diisi dengan lengkap maka hal ini akan
berdampak terhadap makna penting
dari dokumentasi asuhan keperawatan
tersebut dilihat dari berbagai aspek
yaitu aspek hukum, kualitas pelayanan,
komunikasi, keuangan, pendidikan dan
akreditasi (Ayu Pasaribu, 2019).
Sistem manajemen kepemimpinan
yang diterapkan di rumah sakit oleh
kepala ruangan juga memiliki peranan
penting sebagai penentuan standar
pelaksanaan kinerja, memberi
pengarahan kepada ketua tim dan
anggota tim, serta sebagai supervisi



dan evaluasi staf. Kepala ruangan juga
memiliki fungsi sebagai seseorang
yang memiliki kemampuan dalam
mempengaruhi  orang lain, juga
pemegang peranan penting dalam
manajemen pelayanan serta memiliki
pengaruh yang sangat besar terhadap
prestasi perawat dalam
pendokumentasian asuhan
keperawatan (Nursalam, 2017).

Fungsi dari kepala ruangan
meliputi komponen-komponen
planning, organizing, actuating dan
controlling. Pengorganisasian yang

dilakukan pimpinan meliputi
kewenangan, tanggung jawabnya,
pendelegasian tugas termasuk

pengorganisasian perawatan ditingkat
ruang dalam memberikan asuhan
keperawatan. Fungsi  pengawasan,
dalam menjalankan fungsi pengawasan
kepala ruangan akan melakukan

kegiatan supervisi terhadap
pelaksanaan  asuhan  keperawatan,
bimbingan terhadap staf

mengkoordinasi dan memotivasi staf
keperawatan. Fungsi pengawasan ini
adalah  merupakan  fungsi  dari
kepemimpinan seorang kepala ruangan
secara  menyeluruh  diantaranya,
bagaimana gaya kepemimpinannya,
bagaimana mengelola konflik dan
sebagainya. Inilah alasan kepala
ruangan menjadi pemegang peranan
penting dalam keberhasilan kinerja
perawat dalam  pendokumentasian
asuhan keperawatan (Nursalam, 2017).

Beberapa penelitian mengenai
pelaksanaan  dokumentasi  asuhan
keperawatan, menurut Retyaningsih
(2018) dalam penelitiannya
menunjukkan motivasi perawat yang
tidak  baik  cenderung  kualitas
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dokumentasi asuhan keperawatan juga
tidak baik dan supervisi mempunyai
hubungan yang signifikan dalam
meningkatkan kualitas dokumentasi
asuhan keperawatan. Menurut
penelitian  yang dilakukan oleh
Wirawan dkk (2017) menunjukkan
bahwa supervisi kepala ruangan

diperlukan  terhadap  pelaksanaan
pendokumentasian asuhan
keperawatan yang sesuai dengan
prinsip-prinsip utama

pendokumentasian. Sedangkan
menurut penelitian yang dilakukan Tri
Haryanti (2017) bahwa ada hubungan
antara persepsi perawat pelaksana
tentang fungsi manajerial kepala
ruangan terhadap pelaksanaan
pendokumentasian  keperawatan  di
ruang rawat inap RS Panti Wilasa
Citarum, Semarang.

Peneliti meneliti di ruangan seruni
dan melati dikarenakan di ruang seruni
merupakan ruangan yang memiliki
tempat tidur terbanyak dibandingkan
ruangan lain yaitu berjumlah 57 tempat
tidur sedangkan ruang melati memiliki
tempat  tidur  terbanyak  kedua
dibandingkan ruangan lain vyaitu
sebanyak 31 tempat tidur, adapun
jumlah tenaga perawat pelaksana nya
juga tebanyak dibandingkan ruangan
lain di ruangan seruni yaitu berjumlah
27 orang dan ruang melati tebanyak
kedua yaitu berjumlah 22 orang dan
atas dasar tesebut peneliti lebih tertarik
untuk melakukan penelitian d RSUD
dr M Yunus Khusus nya di Ruangan
Seruni dan Melati.

METODE PENELITIAN
Tenik yang digunakan adalah
observasi yaitu suatu metode dimana
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pengamat (Observer) ikut berpatisifasi
dalam kegiatan yang dilakukan
(Notoatmojo, 2018). Desain dan
rancangan disesuaikan dengan tujuan
penelitian ini yaitu untuk mengetahui

gambaran pengetahuan perawat
tentang fungsi manajemen controlling
kepala ruangan dengan kualitas

asuhan keperawatan di ruang rawat
inap RSUD M Yunus Bengkulu.
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tetentu yang ditetapkan oleh peneliti
untuk dipelajari dan kemudian ditarik
kesimpulan. (Sugiyono, 2018).
Adapunyang menjadi populasi adalah
perawat yang bekerja di Ruang Seruni
dan Melati RSUD dr M Yunus
Bengkulu Yang berjumlah 49 orang
Sampel adalah sebagian yang diambil
dari objek yang diteliti dan dianggap
mewakili keseluruhan dari populasi

Populasi adalah wilayah generalisasi (Notoatmodjo, 2018). Proposional
yang terdiri atas obyek/subyek yang sampling
mempunyai Kkualitas dan karakteristik
HASIL
Tabel 1

Distribusi Frekuensi Fungsi Manajemen Controlling Kepala Ruangan
Di Ruang Seruni Dan Melati RSUD dr. M Yunus Bengkulu

No  Fungsi Manajemen Controlling Frekuensi Persentase
Kepala Ruangan
1. Baik 32 72,7
2. Kurang baik 12 27,3
Jumlah 44 100,0
Berdasarkan tabel 1 diatas didapatkan baik dan hampir sebagian dari
data sebagian besar responden (72,7%) responden (27,3%) mengemukakan

mengemukakan bahwa fungsi
manajemen controlling kepala ruangan

bahwa fungsi manajemen controlling
kepala  ruangan  kurang  baik.

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Pendokumentasian Asuhan Keperawatan
Di Ruang Seruni Dan Melati RSUD dr. M Yunus Bengkulu

No Pendokumentasian Asuhan Frekuensi Persentase
Keperawatan
1. Lengkap 29 65,9
2. Tidak Lengkap 15 34,1
Jumlah 44 100,0

Berdasarkan tabel 2 diatas didapatkan
data bahwa sebagian besar responden

(65,9%) melakukan pendokumentasian
asuhan keperawatan dengan lengkap
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dan hampir sebagian dari responden asuhan keperawatan tidak lengkap
(34,1%) melakukan pendokumentasian
Tabel 3
Hubungan Fungsi Manajemen Controlling Kepala Ruangan Dengan
Pendokumentasian Asuhan Keperawatan Di Ruang Seruni
Dan Melati RSUD dr. M Yunus Bengkulu
Fungsi Pendokumentasian Asuhan
Manajemen . Keperawatan Total P
Controlling Tidak Lengkap Lengkap Value
Kepala Ruangan f % f % FE %
Kurang Baik 10 83,3 2 16,7 12 100
0,000
Baik 5 15,6 27 844 32 100
Total 15 34,1 29 659 44 100
Berdasarkan Tabel 3 diatas responden (15,6%) melakukan
menunjukkan bahwa dari 12 responden pendokumentasian asuhan

yang mengemukakan bahwa fungsi
manajemen controlling kepala ruangan
kurang baik, terdapat hampir seluruh

responden 10 (83,3%) melakukan
pendokumentasian asuhan
keperawatan tidak lengkap dan
sebagian kecil dari responden 2

(16,7%) melakukan pendokumentasian
asuhan keperawatan dengan lengkap.
Sedangkan dari 32 responden yang
mengemukakan bahwa fungsi
manajemen controlling kepala ruangan
baik, terdapat sebagian kecil dari

keperawatan tidak lengkap dan hampir
seluruh responden (84,4%) melakukan
pendokumentasian asuhan
keperawatan dengan lengkap. Hasil
perhitungan statistik uji Chi-square
didapatkan nilai p value = 0,000 (p
value < 0,05) dapat diartikan bahwa
ada hubungan fungsi manajemen
controlling kepala ruangan dengan
pendokumentasian asuhan
keperawatan di ruang Seruni dan
Melati RSUD dr. M Yunus Bengkulu.
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PEMBAHASAN Supervisi merupakan salah satu
1. Manajemen Controlling Kepala kegiatan dalam fungsi manajemen

Ruangan

Berdasarkan tabel 2 diatas
didapatkan data bahwa sebagian
besar responden (72,7%)
mengemukakan  bahwa  fungsi
manajemen  controlling  kepala
ruangan baik dan hampir sebagian
dari responden (27,3%)
mengemukakan  bahwa  fungsi
manajemen  controlling  kepala
ruangan kurang baik. Peneliti
menyimpulkan berdasarkan hasil
sebaran kuesioner bahwa masih
terdapat fungsi manajemen
controlling kepala ruangan yang
kurang baik. Hal ini dibuktikan dari
hasil pengisian kuisioner bahwa
kepala ruangan jarang melakukan
penilaian terhadap
pendokumentasian asuhan
keperawatan yang sudah dilakukan
oleh perawat, kepala ruangan juga
jarang mengkomunikasikan dan
melakukan supervisi tentang
pendokumentasian asuhan
keperawatan, kepala ruangan jarang
melakukan  penilaian  terhadap
peningkatan  pengetahuan  dan
keterampilan perawat dalam asuhan
keperawatan, kepala ruangan jarang
melakukan ~ pemeriksaan  rutin
dokumen asuhan keperawatan dari
perawat pelaksana langsung dan ada
kepala ruangan yang belum
menggunakan standar ~ dalam
penilaian asuhan keperawatan.

Berdasarkan dari hasil
pengisian kuisioner didapatkan data
bahwa kepala ruangan jarang
bahkan ada yang tidak pernah
melakukan  kegiatan  supervisi.

controlling kepala ruangan. Apabila
supervisi ~ sudah  dilaksanakan
dengan baik oleh kepala ruangan,
maka permasalahan kelengkapan
pendokumentasian asuhan
keperawatan tidak akan pernah
terjadi  lagi. Dengan adanya
kegiatan supervisi kepala ruangan
dapat mengkomunikasikan kepada
perawat ruangan terkait
pendokumentasian askep seperti
memperbaiki/mengatasi kelemahan
asuhan keperawatan pada saat
supervisi, dapat menilai terhadap
peningkatan  pengetahuan  dan
keterampilan perawat dalam asuhan

keperawatan, dan dapat
mengevaluasi penampilan perawat
pelaksana dalam asuhan
keperawatan.

Peneliti juga menyimpulkan
bahwa fungsi manajemen

controlling kepala ruangan dalam
pelayanan  keperawatan  dapat
dilaksanakan  dengan  kegiatan
supervisi  keperawatan  secara
langsung maupun tidak langsung.
Selain itu juga dilaksanakan
penilaian  pelaksanaan  askep,
memperhatikan ~ kemajuan  dan
kualitas  askep, = meningkatkan
pengetahuan dan  keterampilan
perawat  dalam  askep, dan
menggunakan standar untuk menilai
askep. Maka semua kepala ruangan
perlu mengetahui, memahami dan
melaksanakan peran dan fungsinya
sebagai supervisor.

Peneliti juga mengemukakan
bahwa dengan adanya fungsi
manajemen controlling, diharapkan



pelaksanaan dari perencanaan yang
telah ditetapkan dapat lebih terarah
sesuai dengan standar yang telah
ditetapkan. Manajemen controlling
yang sistematis akan berdampak
pelaksanaan asuhan keperawatan
yang sesuai standar, sehingga
pelayanan yang diberikan lebih
efektif dan efesien. Oleh sebab itu
fungsi manajemen controlling perlu
dilaksanakan  dan  ditingkatkan
pelaksanaannya agar meningkatkan
kinerja perawat pelaksana dalam
memberikan  asuhan  pelayanan
keperawatan.

Hasil ini sesuai pendapat
Marquis & Houston (2013), bahwa
pengawasan (controlling) sesuai
standar yang ditetapkan.
Pengawasan  (controlling) yang
sistematis akan berdampak
pelaksanaan asuhan keperawatan
yang sesuai standar, sehingga
pelayanan yang diberikan lebih
efektif dan efesien.

. Pendokumentasian Asuhan
Keperawatan

Berdasarkan tabel 3 diatas
didapatkan data bahwa sebagian
besar responden (65,9%)
melakukan pendokumentasian
asuhan keperawatan dengan
lengkap dan hampir sebagian dari
responden  (34,1%) melakukan
pendokumentasian asuhan
keperawatan tidak lengkap. Peneliti
menyimpulkan berdasarkan dari
hasil kuisioner bahwa
pendokumentasian asuhan
keperawatan yang tidak lengkap
yang dilakukan oleh perawat
ditandai dengan pengkajian awal
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yang berisi data dikelompokkan
secara bio psiko sosio spiritual tidak
dikaji/dilakukan. Pada dokumentasi
diagnosis perawat hanya
merumuskan  diagnosis  aktual
sedangkan diagnosa resiko jarang
dibuat, pada format intervensi
keperawatan jarang dilakukan revisi
berdasarkan evaluasi, pada format
implementasi tidak semua tindakan
yang  dilaksanakan  semuanya
dicatat secara ringkas dan jelas serta
pada format evaluasi keperawatan
tidak selalu terisi.

Peneliti menyimpulkan bahwa
beberapa faktor yang menyebabkan
pelaksanaan asuhan dokumentasi

keperawatan kurang baik
dikarenakan perawat lebih sibuk
dengan pekerjaan dalam

memberikan  tindakan  kepada
pasien, seperti mengganti balutan,
melakukan injeksi, dan lain-lain.
Hal ini dipicu karena banyaknya
pasien yang dilakukan rawat inap,
sehingga rata-rata perawat yang ada
diruangan terlalu fokus dengan
tindakan di ruangan, sehingga
melupakan peran dan tanggung
jawab perawat dalam menuliskan
asuhan keperawatan, dilain sisi juga
tidak adanya monitoring
(controlling) dari kepala ruangan
mengenai  kelengkapan formulir
yang diisi dalam dokumentasi
asuhan  keperawatan, sehingga
mengakibatkan banyak
dokumentasi asuhan keperawatan
yang tidak terisi, seperti pengkajian
tindak lengkap, diagnosis hanya
dari dokter saja, dan tidak adanya
catatan perkembangan pasien.



3. Hubungan Fungsi Manajemen

Controlling Kepala Ruangan
Dengan Pendokumentasian
Asuhan Keperawatan

Berdasarkan Tabel 3 diatas
menunjukkan  bahwa dari 12
responden yang mengemukakan
bahwa fungsi manajemen
controlling kepala ruangan kurang
baik, terdapat hampir seluruh
responden 10 (83,3%) melakukan

pendokumentasian asuhan
keperawatan tidak lengkap
dikarenakan faktor internal

responden,  faktor-faktor  yang
mempengaruhi rendahnya motivasi
responden adalah faktor tanggung
jawab dan kebijaksanaan
administrasi. Sebagian kecil dari
responden 2 (16,7%) melakukan
pendokumentasian asuhan
keperawatan  dengan  lengkap,
walaupun  fungsi manajemen
controlling kepala ruangan kurang
baik, akan tetapi masih ada
pendokumentasian  askep  yang
dilakukan dengan lengkap, hal ini
dikarenakan faktor internal dari
responden, yakni karena kesadaran
(motivasi) yang tinggi  dari
responden, pengetahuan yang baik
yang dimiliki responden, sehingga
perawat lebih paham dan menyadari
bahwa dokumentasi asuhan
keperawatan sangat penting untuk
dilakukan agar dapat menilai dan
memantau status kesehatan pasien.

Pengetahuan dan pengalaman
akan mencerminkan kemampuan
seseorang untuk dapat
menyelesaikan  suatu  pekerjaan
dengan  baik.  Orang  yang
berpengetahuan akan memberikan
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pendokumentasian yang lengkap
pada asuhan keperawatan pasien
yang berada diruangan. Orang yang
mempunyai  pengetahuan tinggi
akan memiliki pengalaman yang
baik untuk  pendokumentasian
asuhan keperawatan pada pasien
yang berada diruangan.

Didukung juga dengan hasil
penelitian Imawan (2016), tentang
Hubungan Motivasi kinerja perawat
dalam pendokumentasian asuhan
keperawatan, dengan kesimpulan
motivasi  mempengaruhi  hasil
kinerja perawat. Makin baik
motivasi perawat makin baik pula
hasil kinerjanya.

Hasil Penelitian ini sejalan
dengan penelitian Makta (2018),
menunjukkan bahwa ada pengaruh
motivasi intrinsik dan ekstrinsik
terhadap kinerja perawat, dimana
dalam faktor motivasi intrinsik di
dapatkan hasil kategori motivasi
tinggi dalam aspek  prestasi
(66,7%), pengakuan  (80,7%),
tanggung jawab (82,5%).
Sedangkan faktor intrinsik
didapatkan hasil kategori tinggi
dalam aspek kondisi kerja sebesar
(54,4%), hubungan antar pribadi
sebesar (80,7%), dan supervisi
sebesar (75,4%).

Dari 32 responden yang
mengemukakan  bahwa  fungsi
manajemen  controlling  kepala
ruangan baik, terdapat sebagian
kecil dari responden 5 (15,6%)
melakukan pendokumentasian
asuhan keperawatan tidak lengkap
hal ini dikarenakan tidak cukupnya
waktu untuk menuliskan setiap
tindakan yang telah diberikan pada



lembar format dokumentasi asuhan
keperawatan dan kurangnya tenaga
perawat yang menyebabkan
perawat bekerja hanya berorientasi
pada tindakan saja. Selain itu,
dokumentasi keperawatan dianggap
beban. Banyaknya lembar format
yang harus diisi untuk mencatat
data dan intervensi keperawatan
pada pasien membuat perawat
terbebani  dan hampir seluruh
responden 27 (84,4%) melakukan
pendokumentasian asuhan
keperawatan dengan lengkap, hal
ini dikarenakan faktor internal dari
responden, yakni karena kesadaran
(motivasi) yang tinggi  dari
responden, pengetahuan yang baik
yang dimiliki responden sehingga
perawat lebih paham dan menyadari
bahwa dokumentasi asuhan
keperawatan sangat penting untuk
dilakukan agar dapat menilai dan
memantau status kesehatan pasien.

Hasil Hasil perhitungan
statistik uji Chi-square didapatkan
nilai p value = 0,000 (p value <
0,05) dapat diartikan bahwa ada
hubungan  fungsi manajemen
controlling kepala ruangan dengan
pendokumentasian asuhan
keperawatan di ruang Seruni dan
Melati RSUD dr. M Yunus
Bengkulu.

KESIMPULAN

1. Sebagian besar responden (72,7%)
mengemukakan  bahwa  fungsi
manajemen  controlling  kepala
ruangan baik.

2. Sebagian besar responden (65,9%)
melakukan pendokumentasian
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asuhan keperawatan dengan
lengkap.

3. Ada hubungan fungsi manajemen
controlling kepala ruangan dengan
pendokumentasian asuhan
keperawatan (p = 0,000)

SARAN

Peneliti berharap hasil penelitian ini
dapat menambah referensi kepustakaan
dan acuan bagi pembaca agar
memperkaya wawasan pengetahuan
tentang fungsi manajemen controlling

kepala ruangan dengan
pendokumentasian asuhan
keperawatan. Untuk peneliti

selanjutnya dapat dijadikan sebagai
acuan dasar atau pembelajaran awal
untuk penelitian-penelitian
selanjutnya. Diharapkan kepala
ruangan lebih meningkatkan penilaian
peningkatan pengetahuan dan

keterampilan perawat dalam
pendokumentasian asuhan
keperawatan secara terjadwal dan
melakukan pemeriksaan rutin

dokumen asuhan keperawatan dari
perawat pelaksana.
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