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ABSTRAK

Penerapan Pelatihan Pengkajian Risiko Jatuh untuk Meningkatkan Kepatuhan
Perawat di Unit Rawat Inap RS PKU Muhammadiyah Gamping

Rina Veni Budiati', Elsye Maria Rosa?, Merita Arini®

Latar belakang : Kasus pasien jatuh merupakan masalah keselamatan pasien yang sering
terjadi. Di Indonesia sendiri tingkat kejadiannya berkisar 14%. Pengkajian risiko jatuh
merupakan salah satu program pencegahan pasien jatuh. Perawat memegang peranan penting
dalam pengkajian ini, namun kepatuhan perawat dalam pelaksanaannya masih sangat perlu
ditingkatkan.

Tujuan : Menganalisis perbedaan kepatuhan perawat dalam melaksanakan pengkajian risiko
jatuh di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Gamping sebelum dan setelah dilakukan
pelatihan pengkajian risiko jatuh

Metode : Penelitian kuantitatif analitik dengan pendekatan quasy experimental one group
pretest-posttest design. Penelitian dilakukan selama 5 minggu di dua bangsal. Penelitian
meliputi adanya observasi pretest, pemberian pelatihan mengenai pengkajian risiko jatuh,
kemudian observasi posttest. Observasi pretest (sebelum pelatihan) dilakukan selama 1
minggu, begitu juga dengan observasi posttest. Pelatihan dibagi menjadi dua gelombang
dengan materi yang sama sebanyak dua materi.

Hasil : Adanya perbedaan tingkat kepatuhan perawat sebelum dan setelah diberikan pelatihan
pengkajian risiko jatuh. Hal ini dibuktikan hasil uji beda Mc Nemar dengan nilai p value =
0,004 (p value < 0,05).

Kesimpulan : Pemberian pelatihan mengenai pengkajian risiko jatuh merupakan salah satu
cara untuk meningkatkan pengetahuan perawat sebagai faktor predisposisi kepatuhan. Hal ini
menyebabkan adanya peningkatan kepatuhan perawat setelah diberikan pelatihan.

Kata Kunci : Risiko jatuh, Kepatuhan perawat, Pelatihan, Pengkajian risiko jatuh
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ABSTRACT

IMPLEMENTATION OF FALL RISK ASSESMENT TRAINING TO INCREASING
NURSE COMPLIANCE IN INPATIENT ROOM PKU MUHAMMADIYAH GAMPING
HOSPITAL

Rina Veni Budiati', Elsye Maria Rosa?, Merita Arini®

Background : Patient fall is patient safety problem that often happen. In Indonesia,
prevalence is 14%. Fall risk assesment is one of patient fall preventation program. Nurse
has a main role in this assesment, but nurse compliance of fall risk assesment still need to be
increase.

Obijective : Analyze there is a difference of nurse compliance before and after given fall risk
assesment training.

Method : This research used quantitative analytic method with quasy experimental one group
pretest-posttest design approach. The research was conducted for five weeks in two rooms.
Research done by pretest observation, fall risk assesment, and posttest observation. Pretest
observation done by one week, also the posttest observation. Training divided into two
chapter with same two materies.

Results : There is a different nurse compliance before and after training. It is shown with the
result of Mc Nemar test with p value = 0.004 (p value < 0.05).

Conclusion : Fall risk assesment training is one of way to increasing nurse knowledge as
predisposing factor of compliance. It can increase nurse compliance after training.

Key words : fall risk, nurse compliance, fall risk assesment training, fall risk assesment
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PENDAHULUAN

Keselamatan pasien (patient safety)
merupakan salah satu isu global dalam bidang
pelayanan kesehatan. Salah satu masalah
atau kasus keselamatan pasien yang sering
terjadi adalah kasus pasien jatuh.' Kasus
pasien jatuh merupakan suatu kejadian pasien
yang terjatuh ke lantai ketika berada dalam
perawatan di rumah sakit. Kejadian pasien
jatuh ini bisa dipengaruhi oleh beberapa faktor
seperti usia, jenis kelamin, pengaruh obat-
obatan, dan jenis penyakit yang diderita
pasien.??

Di Indonesia, angka kejadian pasien
jatuh cukup bervariasi. Pada tahun 2010 terjadi
3 kasus pasien jatuh di sebuah rumah sakit di
Bandung sedangkan pada tahun 2012
ditemukan kejadian pasien jatuh di Indonesia
pada bulan Januari - September 2012 sebesar
14 %. *°

Melihat angka kejadian tersebut maka
program pencegahan pasien jatuh harus
dilaksanakan dan ditingkatkan di setiap rumah
sakit. Ada beberapa langkah atau poin dalam
program pencegahan pasien jatuh dan salah
satu poinnya adalah pelaksanaan pengkajian

risiko jatuh pada pasien.’® Pelaksanaan

pengkajian risiko jatuh pada pasien tidak bisa
lepas dari peran perawat bahkan memegang
peranan yang sangat penting dalam
pelaksanaannya.’ Namun penelitian
menunjukkan  kepatuhan perawat dalam
program pengurangan risiko jatuh (dalam hal
ini termasuk pengkajian risiko jatuh) masih
rendah.?

Studi  pendahuluan di RS PKU
Muhammadiyah Gamping pada tanggal 11
Januari 2017 menunjukkan bahwa menurut
Manajer Keperawatan ada dua kasus pasien
jatuh yang terjadi selama tahun 2016. Selain
itu, berdasarkan data yang ada selama tahun
2016 kepatuhan perawat masih perlu
ditingkatkan sedangkan untuk bangsal yang
memiliki pasien dengan risiko jatuh tinggi
adalah bangsal Ar-Royyan dan Al Kautsar
dikarenakan jenis bangsal medikal bedah dan

jumlah pasien yang lebih banyak.

METODE PENELITIAN

Desain yang digunakan dalam penelitian ini
adalah penelitian kuantitatif analitik dengan
pendekatan quasy experimental one group
pretest-posttest design. Pada desain ini peneliti
melakukan intervensi pemberian pelatihan

pengkajian  risiko jatuh. Sampel yang



digunakan dalam penelitian berjumlah 34
orang.

Instrumen yang digunakan lembar
observasi berupa check list berdasarkan format
atau SOP pengkajian risiko jatuh yang
digunakan oleh rumah sakit untuk unit rawat
inap. Format pengkajian risiko jatuh yang
digunakan dalam penelitian ini adalah
pengkajian Morse Fall Scale karena peneliti
melakukan penelitian di bangsal dewasa.
Kepatuhan dinilai melalui hasil observasi
berdasarkan checklist yang tekah ditentukan
dengan interpretasi patuh jika responden
melakukan semua poin pengkajian risiko jatuh
dan tidak Patuh jika responden tidak
melakukan >1 poin pengkajian risiko jatuh

sesuai SOP rumah sakit.

HASIL PENELITIAN

1. Karakteristik Responden

Tabel 1.1 Distribusi Responden
Berdasarkan Karakteristik (n=34)

Variabel Karakteristik
f %

Jenis kelamin
- Laki — 9 26,
laki 5
- Perem 25 73,
puan 5

Usia

- 17-25 9 26,5
- 26-35 25 73,5

Tingkat

pendidikan

- DI 17 50
- DIV 1 29
- S1 16 47,1
Lama bekerja
- 12 17 50
- 2535 9 26,5
- 45 5 14,7
- >5 3 8,8

Berdasarkan tabel 1.1 menunjukkan
proporsi jenis kelamin pada responden di
penelitian ini adalah mayoritas perempuan
yaitu sebanyak 73,5 %.  Proporsi usia
mayoritas berada pada rentang 26-35 tahun
yaitu sebanyak 73,5 % dari keseluruhan
responden.  Proporsi  tingkat  pendidikan
didominasi oleh pendidikan D 1l vyaitu
sebanyak 50 % atau setengah dari jumlah
responden kemudian disusul oleh S 1 sebanyak
16 orang atau 47,1 %. Proporsi lama bekerja
mayoritas termasuk dalam rentang 1-2 tahun
dengan presentase 50 9%, selanjutnya
presentasi paling kecil adalah rentang > 5

tahun yaitu sebanyak 8,82 % atau sebanyak 3

orang dari keseluruhan responden.

. Kepatuhan Perawat Sebelum dan Setelah

Diberikan Pelatihan Pengkajian Risiko Jatuh



Tabel 1.2 Kepatuhan Perawat Sebelum dan
Setelah Pelatihan (n=34)

Variabel

Sebelum (Pre  Setelah (Post
Test) Test)

F % f %

Kepatuhan
- Patuh 8 23,5 21 61,8

- Tidak 26 76,5 13 38,2
Patuh

Tingkat

Pendidikan
- DI 9 8
- DIV 1 0 0,470
- Sl 11 5

Larr_la Bf_kzerja g 9
- 2535 7 2 0,227
- 45 3 2
- >5 3 0

Data diatas menunjukkan kepatuhan

responden mengalami peningkatan

sebanyak 38,3 % dimana kepatuhan
perawat sebelum diberikan pelatihan
sebesar 23,5 % kemudian meningkat
menjadi 61,8 % setelah diberikan
pelatihan.

3. Tabulasi Silang Karakteristik Responden
dan Kepatuhan Responden

Tabel 1.3 Tabulasi Silang

Karakteristik Responden dan

Kepatuhan Responden (n=34)
Kepatuhan Nilai p

Karakteristik Responden
Responden Setelah
Pelatihan
Patuh  Tidak
Patuh
Jenis Kelamin
- Laki- 7 2 0,249
Laki 14 11
- Perem
puan
Usia
- 17-25 2 7 0,122

- 26-35 19 6

Tabel 1.3 menunjukkan bahwa nilai p tabulasi
silang antara karakteristik responden dan
kepatuhan responden semuanya menunjukkan
hasil > 0,05 yang berarti tidak ada hubungan
antara karateristik responden baik jenis
kelamin, usia, tingkat pendidikan, dan lama
bekerja

responden  dengan  kepatuhan

responden.

4. Hasil Uji Beda Mc Nemar

Tabel 1.4 Hasil Uji Mc Nemar Kepatuhan
Sebelum dan Setelah Pelatihan (n=34)

Kriteria Kepatuhan Kepatuhan Nilai p

Pretest Posttest
Patuh 8 21 0,004
Tidak 26 13

Patuh

Tabel 1.4 menunjukkan p value dari uji Mc
Nemar kepatuhan perawat sebelum dilakukan
pelatihan (pretest) dan setelah dilakukan
pelatihan (posttest) adalah 0,004 atau p < 0,05.
Hasil ini bermakna ada perbedaan tingkat

kepatuhan perawat dalam melaksanakan



pengkajian risiko jatuh sebelum dan setelah

diberikan pelatihan mengenai pengkajian

risiko jatuh.

PEMBAHASAN

1. Karakteristik Responden

a.

Jenis Kelamin

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa sebanyak 73,5 % berjenis
kelamin perempuan. Dominasi jenis
kelamin  ini  berkaitan dengan
keperawatan sebagai profesi yang
masih  banyak  diminati  oleh
perempuan karena profesi ini dinilai
cocok dan sesuai dengan sifat
perempuan yang lebih sabar, lebih
lembut, dan peduli.’® Selain itu,
filosofi mother’s instinct menyatakan
bahwa perawat memang sebagian
besar adalah perempuan Kkarena
perempuan memiliki naluri untuk
merawat diri  sendiri, layaknya
seorang ibu yang memiliki naluri
yang sederhana dalam memelihara
kesehatan  keluarganya terutama
anak-anak.® Hasil tabulasi silang
menunjukkan bahwa nilai p sebesar

0,249 yang berarti jenis kelamin

tidak berhubungan atau
mempengaruhi kepatuhan responden.
Hasil ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yaitu jenis kelamin tidak
mempengaruhi kepatuhan perawat
dalam melaksanakan program patient
safety. Penelitian ini juga
menyebutkan bahwa pada dasarnya
perempuan  memang  cenderung
menaati peraturan atau program dari
tempat kerja namun beban dan
kelelahan tugas rumah tangga
menjadi pendorong untuk melanggar
program yang dibuat. Sementara itu,
laki-laki memiliki keinginan untuk
mendapatkan  penghargaan  yang
tinggi atas apapun yang dilakukan
namun tingkat keinginan untuk
menaati program masih berada di
bawah perempuan sehingga masing-
masing jenis kelamin  memiliki
dorongan dan alasan untuk patuh
atau tidak patuh.'
Usia

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa sebanyak 73,5 % responden
berada dalam rentang usia 26-35

tahun. Rentang usia ini merupakan



kategori ~ usia  produktif  dan
merupakan kategori terbanyak dari
keseluruhan penduduk di Indonesia.
Penelitian sebelumnya juga
menyatakan bahwa rentang usia yang
dominan ditemukan pada perawat
yang bekerja di RS vyaitu di antara
umur 21-40 tahun.*? Berdasarkan
hasil ~ tabulasi  silang, peneliti
mendapatkan hasil bahwa tidak ada
hubungan antara usia dengan
kepatuhan responden. Hasil ini
sejalan penelitian sebelumnya yang
mengungkapkan bahwa tidak ada
hubungan yang bermakna antara usia
dengan kepatuhan. Menurut
penelitian  tersebut, usia  yang
semakin senior tidak menjadi jaminan
untuk menunjukkan kepatuhan yang
lebih baik karena justru di usia yang
lebih muda, maka motivasi kerja
yang dimiliki masih  tinggi
dibandingkan usia yang lebih
senior.”
Tingkat Pendidikan

Hasil penelitian menunjukkan

bahwa 50 % dari responden

merupakan lulusan D 11
keperawatan. Hasil ini  sejalan
dengan penelitian sebelumnya yang
menyebutkan bahwa sebanyak 57,9
% perawat yang bekerja di RS
merupakan lulusan dari jenjang
pendidikan D Il keperawatan.
Berdasarkan hasil tabulasi silang
didapatkan data bahwa tingkat
pendidikan ternyata tidak memiliki
hubungan dengan kepatuhan karena
nilai p yang didapatkan > 0,05. Hasil
ini sejalan dengan Hassan (2004)
dalam Damanik  (2012) yang
menyatakan bahwa tingkat
pendidikan  tidak mempengaruhi
kepatuhan karena dalam penelitian
tersebut tingkat kepatuhan
respondennya berada dalam rentang
< 50 % meskipun tingkat pendidikan
responden setara.™
Lama Bekerja

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa 44,1 % responden sudah
bekerja selama 1-2 tahun di rumah
sakit. Hasil penelitian sebelumnya
jug menyebutkan bahwa sekitar 81 %

perawat di unit rawat inap memiliki



waktu lama bekerja di RS selama
kurang lebih dua tahun.™® Hasil
tabulasi silang dalam penelitian ini
mendapatkan data bahwa nilai p
sebesar 0,222 atau p > 0,005 yang
lama bekerja ternyata tidak memiliki
hubungan dengan kepatuhan. Hasil
ini sesuai dengan  penelitian
sebelumnya yang menemukan bahwa
lama bekerja tidak mempengaruhi
kepatuhan perawat dalam
melaksanakan SOP terkait
keselamatan  pasien.  Penelitian
tersebut menyatakan bahwa yang
mempengaruhi ~ patuh  tidaknya
seorang perawat dalam
melaksanakan SOP (Standar
Operasional Prosedur) adalah
motivasi dan persepsi perawat
terhadap pekerjaannya serta
pengadaan pelatihan dan supervisi
terkait pelaksanaan program
keselamatan pasien termasuk

pencegahan keselamatan pasien.™

2. Kepatuhan Perawat dalam Melaksanakan

Pengkajian Risiko Jatuh Sebelum dan
Setelah (Pre dan Post) Pelatihan
Pengkajian Risiko Jatuh

Hasil observasi menunjukkan bahwa
terdapat peningkatan kepatuhan perawat
sebelum dan setelah pelatihan yaitu dari
23,5 % menjadi 61,8 %. Selain itu, dari
uji Mc Nemar juga didapatkan hasil p
value sebesar 0,004, yang berarti Ho
ditolak atau ada perbedaan tingkat
kepatuhan perawat dalam melaksanakan
pengkajian risiko jatuh antara sebelum
dan  sesudah  dilakukan  pelatihan
pengkajian risiko jatuh. Hasil peningkatan
kepatuhan ini membuktikan bahwa
pelatihan memang dapat meningkatkan
kepatuhan perawat dalam melakukan
tindakan penerapan keselamatan pasien.”
Pelatihan sendiri merupakan Kkegiatan
yang penting dan perlu dilakukan secara
periodik oleh manajemen rumah sakit.
Pelatihan merupakan investasi sumber
daya manusia. Hal ini dikarenakan
pelatihan mampu meningkatkan
kemampuan bekerja seseorang, tidak
terkecuali para  perawat  sehingga
idealnya, pelatihan mengenai suatu topik
tertentu perlu dilakukan secara teratur
agar kemampuan para perawat meningkat,
baik perawat senior maupun perawat yang

baru (fresh graduate).'®



Ketika diadakan pelatihan pengkajian
risiko jatuh, maka perawat akan
mendapatkan informasi baru terkait hal
tersebut dan informasi inilah yang
membuat tingkat pengetahuan perawat
meningkat. Penelitian sebelumnya
menemukan bahwa tingkat pendidikan
yang dimiliki perawat tidak selalu
menjamin bahwa tingkat pengetahuan
mengenai keselamatan pasien juga baik.
Sumber ini juga menyebutkan bahwa
ketika sudah berada di rumah sakit,
perawat  justru bisa  mendapatkan
pengetahuan baru lewat pelatihan yang
diadakan oleh rumah sakit dan hal
tersebut bisa merubah perilakunya ketika
melakukan asuhan perawatan pada
pasien.” Peneliti menemukan bahwa
selama  proses  observasi  sebelum
pelatihan, banyak perawat yang belum
patuh ketika melakukan pengkajian risiko
jatuh. Poin yang paling sering dilupakan
dan terlewat adalah pengkajian mengenai
riwayat jatuh pasien sebelumnya padahal
poin ini memiliki skor yang cukup tinggi
dari keseluruhan poin. Kemudian pada
saat pelatihan, pemateri menjabarkan

kembali poin-poin pengkajian risiko jatuh

serta mengklarifikasi cara pengkajiannya
dengan tujuan agar responden (perawat)
bisa merefresh kembali materi mengenai
pengkajian  risiko jatuh dan bisa
mempraktekkan dalam tindakan
perawatan. Hasilnya bisa terlihat bahwa
setelah  mengikuti  pelatihan, ada
peningkatan kepatuhan perawat dalam
melaksanakan pengkajian. Dari 34
responden (perawat) yang dijadikan
sampel, 21 perawat atau 61,8 % dari total
responden patuh ketika melaksanakan
pengkajian risiko jatuh pada pasien.
Sementara itu, dari segi kepatuhan
sendiri, ada beberapa hal yang ikut
mendukung meningkatnya kepatuhan
perawat di unit rawat inap RS PKU
Muhammadiyah Gamping sesuai dengan
teori Green yaitu faktor predisposisi,
faktor pendukung, dan faktor
pendorong.”® Selain pengetahuan yang
bisa didapatkan melalui pelatihan, ada
komponen lain yang menjadi bagian dari
faktor predisposisi yaitu sikap. Pada
umumnya, sikap responden terhadap
pasien dan ketika melakukan perawatan
sudah baik namun khusus untuk poin

pengkajian jatuh, responden masih sering



melewatkan pengkajiannya dan hanya
fokus pada informasi yang bisa didapat
dari rekam medis seperti diagnosis pasien
dan terpasang atau tidaknya IV catether
pada pasien.

Namun, setelah pelatihan, peneliti
dapat mengamati adanya perubahan sikap
yang positif dari responden di mana
ketika melakukan pengkajian jatuh,
beberapa responden mulai mengkaji
secara menyeluruh termasuk poin riwayat
jatuh pasien yang sebelumnya menjadi
poin yang sering ditinggalkan.
Selanjutnya untuk faktor pendukung
(enabling factor) yang terwujud dalam
ketersediaan fasilitas, RS PKU
Muhammadiyah Gamping sudah
memiliki  fasilitas yang mendukung
terlaksananya pengkajian risiko jatuh.
Fasilitas ini meliputi adanya lembar
pengkajian risiko jatuh yang tersedia di
rekam medis, tanda risiko jatuh pasien
berbentuk segitiga kuning dan clipper
kuning yang bisa digunakan untuk
menandai pasien dengan risiko jatuh
tinggi. Ketersediaan sarana seperti clipper
dan lembar pengkajian ini selalu

tercukupi karena adanya monitoring rutin

dari kepala ruang atau supervisor
mengenai kelengkapan persediaan
fasilitas dan sarana perawatan di bangsal.
Selain itu, prasarana lain yang sudah
tersedia yaitu adanya kebijakan terkait
dengan pencegahan risiko jatuh berupa
Standar Operasional Prosedur (SOP) yang
ditetapkan rumah sakit. Selain itu, di meja
nurse station sudah tertempel lembar
pengkajian risiko jatuh dengan tujuan
menjadi pengingat bagi perawat dalam
melakukan  dan mengisi lembar
pengkajian risiko jatuh.

Ketersediaan fasilitas ini seyogyanya
membantu terlaksananya pengkajian dan
juga pencegahan risiko jatuh namun
sebelum diberikan pelatihan, fasilitas ini
tidak digunakan dengan maksimal karena
adanya ketidakpatuhan dalam proses
pengkajian dan terkadang responden lupa
memakaikan clipper pada pasien dengan
risiko jatuh tinggi dan hanya memasang
di depan pintu kamar saja. Penggunaan
fasilitas pendukung pengkajian risiko
jatuh ini meningkat pada saat peneliti
melakukan observasi setelah pelatihan

dimana beberapa responden benar-benar



menggunakan fasilitas tersebut dengan
maksimal.

Faktor terakhir yang ikut berperan
serta dalam meningkatkan kepatuhan
perawat setelah diberikan pelatihan
adalah faktor pendorong (reinforcing
factor). Faktor ini dimainkan oleh
supervisor atau kepala ruang dan juga
kepala tim di masing-masing ruangan
melalui pemberian teladan atau contoh
perilaku terkait pengkajian risiko jatuh.
Selama penelitian, baik sebelum maupun
setelah pelatihan, peneliti melihat bahwa
masing-masing  ketua  tim  sudah
memberikan contoh yang baik tentang
bagaimana mengkaji risiko jatuh pasien
yang baru masuk. Ketua tim dari masing-
masing ruangan juga rutin mengecek
ulang pemasangan clipper pasien dan
tanda risiko jatuh pada pasien dengan
risiko jatuh yang tinggi. Selain itu, kepala
ruang atau supervisor masing-masing
ruangan juga memiliki perhatian yang
baik terhadap masalah keselamatan pasien
termasuk pengkajian dan pencegahan
risiko jatuh sehingga peneliti bisa melihat
sendiri kepala ruang yang memeriksa

form pengkajian dan kemudian

mengingatkan jika sekiranya ada poin
yang kurang atau tidak sesuai.

Sementara itu, untuk mempertahankan
kepatuhan sendiri, ada beberapa faktor
yang ikut  mempengaruhi  seperti
kestabilan jumlah tenaga perawat dan
meningkatkan motivasi perawat terkait
pelaksanaan  tindakan perawatan.”
Selanjutnya, faktor lain yang bisa
berperan dalam mempertahankan
kepatuhan  adalah  komitmen  dari
pimpinan. Komitmen pimpinan ini bisa
terwujud dari pembentukan kebijakan dan
pemberian  teladan  yang  baik.”
Pembentukan kebijakan terkait kepatuhan
hendaknya mempertimbangkan beberapa
hal yaitu kenyamanan tenaga kerja (dalam
hal ini perawat) dengan adanya kebijakan,
kesesuaian kebijakan dengan lingkungan
dan suasana di lapangan, sinkronisasi
dengan standar yang berlaku baik
nasional maupun internasional, sosialisasi
terkait kebijakan, dan evaluasi pada
kebijakan yang sudah ada sebelumnya.
Selanjutnya, pembentukan budaya patuh
dalam lingkungan kerja juga sangat
berpengaruh pada bertahan atau tidaknya

kepatuhan perawat. Budaya patuh ini



dimulai dan dibentuk dari sikap
kepemimpinan yang harus mampu
mengarahkan dan mendukung seluruh tim
pelayanan kesehatan. Penelitian
sebelumnya  mengungkapkan  bahwa
terdapat tiga prinsip kepemimpinan yaitu
1) mengarahkan  yaitu  seseorang
memimpin harus membuat aturan yang
jelas, sehingga perawat dalam melakukan
tindakan dapat dilakukan dengan penuh
tanggung jawab; 2) mengawasi meliputi
memeriksa, menilai dan memperbaiki
kinerja  pegawai  artinya  seorang
pemimpin harus memberikan umpan balik
kepada bawahannya baik secara lisan
maupun tertulis. Umpan balik merupakan
salah satu bentuk evaluasi dalam menilai
kinerja  staf oleh  pimpinan; 3)
mengkoordinasikan, meliputi 7
pertukaran informasi dan mengadakan
pertemuan kelompok kerja. Hal ini
diperlukan dalam membentuk kerjasama
tim agar lebih solid dan terkoordinir.
Ketiga kompotensi tersebut diperlukan
seseorang ~ memimpin  dan  dapat
membawa ke arah yang lebih baik untuk

menciptakan budaya patient safety di

rumah sakit.*

KESIMPULAN

Terdapat perbedaan tingkat kepatuhan
perawat dalam melaksanakan pengkajian
risiko jatuh antara sebelum dan sesudah
dilakukan pelatihan pengkajian risiko jatuh.
Oleh  karena itu, rumah sakit perlu
mengadakan pelatihan secara teratur sesuai

kebutuhan.
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