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ABSTRAK

Latar Belakang : Penelitian ini befiujuan untuk mcngelahui pelaksanaan Diskusi Rcllcksi Kasus

(DRK) terhadap peningkatan kemampuan perawat dalam melak-ukan dokunentasi asuhan keperawatan

berdasarkan standar 3S (SDKI, SLKI dan SlKi) di hrstalasi Gawat Darurat RSUP Dl{ llasan Saclikin

Bandung. Metode : Metode penelitian dengan clesain stucli kasus deskriptif d-imana metode penelitian

yang digunakan adalah mendeskripsikan pelaksanaan mengenai pelaksanaan Diskusi Refleksi Kasus

(DRK) terhadap peningkatan kemampuan perar,vat dalam penclokumentasian astrhatr keperarvatan

sesuai Standar 35 (SDKI, SLKI dan SIKI) dengan menggunakan Pre dan Post Test pada kelompok

penelitian. Jumlah subjek studi kasus adalah 61 orang perawat IGD, dengan instrutlent penelitian

lcrnbar supervisei dokumentasi keperawatan dan Standar Operasional Prosedur (SPO) DRK. Hasil

yang cliperoleh adalah terdapat peningkatan kemampuan pcrawat clalam melakukar-r pendok-utneritaslatr

asuhan keperawatan berdasarkair standar 3S (SDKI, SLKI clan SIKI) setelah ciilakukan DRK, hasil u3i

statistic dengan menggunakan uji Sarnple Paired T-Test menunjukkan hasil korelasi antara cluil

variabel adalah 0,732 dengan sig sebesar 0,000, irasil yang diperoleh ini rnenunjukkan terdapat

peningkatan hasil yang signifikan dari pelaksanaan r.netocla Diskr-rsi Relleksi Kasus (DRK) tcrhaclap

peningkatan kcmampuan perawat clalam r.nelnkr-rkan clokuunentasi asul'ran keperawatatr berdasarkart

srandar 35 (SDKI, SI-KI dan SIKI). Pclaksanaan DRK di Ruang IGD belum optimal dan belum

.[dukung clcngan aclanya SPO DRK sefia belum erclanya pedoman Standar 35 di Ruang IGD scbagai

:.eferensi dalarl pengisian clokumentasi kcpcrarvatan. Kesimpulan : Terdapat peningkatan kemampuan

.ialarn mengisi kelcngkapan dokumentasi keperar,vatiin setelah dilahrkan Diskusi Reflcksi Kasr-rs

DRK), pelaksanaan DRK di ruang IGD belum optimal, belum adanya SPO DRK. Saran : Diirarapkal

:rmah sakit dapat memfasilitasi adanya SPO DRK yang dapat digunakan clalam pelaksanaan DRK cli

:rangan.
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