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ABSTRAK

Keselamatan pasien merupakan prioritas utama yang harus dilaksanakan
oleh rumah sakit. Penyebab terjadinya kesalahan yang terjadi dalam pelayanan
kesehatan disebabkan karena buruknya komunikasi dan pemahaman dalam tim
pada saat melakukan timbang terima. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan  pelaksanaan timbang terima pasien bedah dengan penerapan
keselamatan pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Balimed Denpasar

Penelitian.ini  menggunakan metode analisis observasional dengan
rancangan cross-sectional. Penelitian ini melibatkan 57 sampel yang dipilih
dengan teknik sampel total sampling. Pengumpulan data menggunakan lembar
observasi, analisis data terdiri dari analisis univariat dan bivariat.

Penelitian ini menunjukkan hasil sebanyak 25 orang (43,9%) menilai pelaksanaan
timbang terima pasien bedah dalam kategori baik dan sebagian besar yaitu 30
orang (52,6%) menerapkan keselamatan pasien dalam kategori baik. Hasil uji
Rank Spearman didapatkan p value = 0,001(<0,05) menunjukkan ada hubungan
bermakna pelaksanaan timbang terima pasien bedah dengan penerapan
keselamatan pasien, maka dapat disimpulkan bahwa pelaksanaan timbang terima
pasien bedah berhubungan signifikan dengan penerapan keselamatan pasien.
Disarankan kepada rumah sakit agar melakukan evaluasi pelaksanaan timbang
terima sesuai dengan Standar Prosedur Operasional (SPO) untuk mencegah
ketidaksinambungan transfer informasi yang berdampak pada keselamatan pasien

Kata Kunci : Timbang Terima, Pasien Bedah, Keselamatan

Sumber Pustaka : 30 (2014-2019)
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ABSTRACT

Patient safety is a top priority that must be implemented by the hospital.
The cause of errors that occur in health services is due to poor communication
and understanding in handover team. This study aimed to determine the
correlation between the implementation of surgical patients handover and patient
safety in the Inpatient Ward of Balimed Hospital Denpasar.

This study used an observational analysis method with a cross-sectional

design. This study involved 57 samples selected by total sampling technique.
Data collection used observation sheets, data analysis consisted of univariate and
bivariate analysis.
This study showed the results of 25 people (43.9%) assessed the implementation
of surgical patients handover was in good category and most of them 30 people
(52.6%) applied patient safety in the good category. The Spearman Rank test
results obtained p value = 0.001 (<0.05) indicating that there was a significant
correlation between the implementation of surgical patients handover and patient
safety, it can be concluded that the implementation of the surgical patients
handover had a significant correlation with the application of patient safety. It is
recommended that the hospital conduct an evaluation of the surgical patients
handover implementation according to the Standard Operating Procedure (SOP)
to prevent the unsustainable transfer of information that impacts patient safety

Keywords: Handover, Surgical Patients, Safety
Bibliography: 30 (2014-2019)
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