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ABSTRAK 

 

Meningkatnya angka kunjungan pasien di IGD setiap tahunnya menyebabkan 

keterlambatan dalam penanganan medis yang berdampak pada tingginya resiko 

kecacatan atau bahkan kematian. Untuk mengatasi adanya penumpukan pasien perlu 

dilakukan triase untuk memilah pasien sesuai dengan tingkat kegawatdaruratannya. 

Salah satu triase 5 level yang paling banyak digunakan di Indonesia adalah ESI. ESI 

merupakan sistem traise yang memilah pasien berdasarkan tingkat kegawatdaruratan 

dan jumlah sumber daya yang dibutuhkan. Ketepatan serta kecepatan dalam 

melakukan triase diharapkan dapat meningkatkan response time. Tujuan dari 

penelitian ini yaitu untuk menganalisis hubungan penggunaan ESI  yang sesuai SOP 

terhadap response time triage. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif , jenis 

penelitian analitik observasional dengan pendekatan cross sectional study. Populasi 

dalam penelitian ini yaitu smua perawat IGD RSUD Undata yang berjumlah 43 

orang dengan sampel 35 orang dengan tehnik pengambilan sampel non-probability 

sampling yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Penelitian dilakukan dengan 

cara mengobservasi responden dalam melakukan penerimaan pasien baru pada 3 

shift (pagi, sore, malam) dengan melihat kesesuaian penggunaan ESI dengan SOP 

Rumah Sakit dan lama waktu triase (response time). Berdasarkan uji fisher exact test 

didapatkan hasil pada shift pagi p=0,220, shift sore p=0,698 dan shift malam 

p=0,369. Hasil uji statistik menunjukan tidak ada hubungan penggunaan ESI yang 

sesuai SOP dengan response time karena nilai p value ≥ 0,05.  Dapat disimpulkan 

tidak adanya hubungan dari penelitian karena beberapa faktor baik itu dari perawat 

misalnya sikap acuh terhadap SOP maupun dari Rumah Sakit karena penggunaan 

ESI tergolong masih baru sehingga masih perlu untuk di evaluasi. Selain itu tidaknya 

teori yang mendasari dalam penelitian menyebabkan peneliti susah untuk 

menyimpulkan hasil penelitian secara pasti.   

 

Kata kunci : Triase, ESI, Response Time, IGD  
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EFFECTIVENESS OF ESI (EMERGENCY SEVERITY INDEX) 

IMPLEMENTATION ON TRIAGE RESPONSE TIME IN THE 

EMERGENCY UNIT OF UNDATA HOSPITAL CENTRAL SULAWESI 

PROVINCE" 

 

ABSTRACT 

 

The increasing number of patient who visits the emergency unit every year causes 

delays in medical treatment which has an impact on the high risk of disability or 

even death. In handling the accumulation of patients, triage is needed to sort 

patients according to the level of emergency. One of the most used 5-level triages 

in Indonesia is ESI. ESI is a triage system that sorts patients based on the level of 

emergency and the number of resources needed. Accuracy and fast in triage 

performed could improve the response time. The purpose of this research was to 

analyze the correlation between the use of ESI  according to the SOP on triage 

response time. This study uses quantitative methods with observational analytic 

research type with a cross-sectional study approach. The total population was 43 

emergency unit nurses at Undata Hospital, and the total sample was 35 

respondents with non probability sampling technique who had inclusion and 

exclusion criteria. The study was conducted by observing respondents in 

admitting new patients on 3 shifts (morning, afternoon, and night) by obtaining 

the suitability of using ESI with the Hospital SOP and the length of triage time 

(response time). Based on the Fisher exact test found that the morning shift p-

value = 0.220, the afternoon shift p-value = 0.698, and the night shift p-value = 

0.369. The statistical test results showed that there is no correlation between the 

use of ESI according to SOP with response time because the p-value≥ 0.05.  It can 

be concluded that there is no correlation between the research due to several 

factors, both from nurses, such as unalert towards SOP of the hospital because 

the performance of ESI is still new so it still needs to be evaluated. Besides that, 

the absence of a specific theory in the study made it difficult for researchers to 

conclude the results of the study with certainty.   

 

Keywords: Triage, ESI, Response Time, Emergency Unit 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Rumah Sakit adalah fasilitas pelayanan kesehatan masyarakat yang  

menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat . Instalasi 

Gawat Darurat (IGD) merupakan bagian dari Rumah Sakit yang memberikan 

pelayanan gawat darurat selama 24 jam dalam seminggu. Pasien yang datang 

ke IGD memiliki tingkat kegawatdaruratan yang berbeda. Pasien yang datang 

dengan kondisi mengancam nyawa seperti gangguan pada jalan nafas, 

penurunan kesadaran serta gangguan hemodinamik memerlukan tindakan 

segera. Keterlambatan dalam penanganan pasien dapat menyebabkan 

tingginya risiko kecacatan dan kematian (Kemenkes RI, 2018).  

Kunjungan di Instalasi Gawat Darurat bertambah setiap tahunnya. Di 

Amerika Serikat, data kunjungan pasien ke IGD diperkirakan mengalami 

peningkatan yaitu 130 juta pasien pertahunnya  (Department of Health, 

2018). Indonesia salah satu negara di ASEAN dengan akumulasi kunjungan 

IGD yang cukup tinggi. Data menunjukan jumlah pasien yang berkunjung ke 

IGD mencapai 4.402.205 pasien (13,3 %) dari seluruh jumlah kunjungan ke 

Rumah Sakit Umum (Yunus, 2022). Di provinsi Sulawesi Tengah jumlah 

kunjungan pasien ke IGD RSUD Undata pada tahun 2022 mencapai 12.746 

pasien. Data tersebut menunjukan adanya kenaikan 56 % dari jumlah 

kunjungan pada tahun 2021 yaitu 8.168 pasien.  Tingginya angka kunjungan 

ke IGD menyebabkan adanya penumpukan pasien sehingga alur pelayanan 

menjadi terganggu (Banoet, 2019).  

Di Instalasi Gawat Darurat ada sistem yang dapat mengatasi kepadatan 

pasien yang disebut dengan triase. Triase (triage) adalah sistem yang 

digunakan untuk memilah pasien sesuai tingkat kegawatdaruratan. Triase 

memiliki fungsi penting di IGD terutama apabila jumlah kunjungan pasien 

meningkat pada saat yang bersamaan (Ramadhan & Wiryansyah, 2020). 
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Penggunaan triase dapat menentukan mana pasien yang butuh penanganan 

segera dengan pasien yang masih bisa menunggu. Dengan triase keterbatasan 

sumber daya di IGD dapat lebih dimanfaatkan bagi pasien yang paling 

membutuhkan (Huzaifah, 2022). Penerapan triase di IGD harus dilakukan 

secara cepat dan tepat sesuai dengan keluhan pasien. Triase  memiliki 

peranan yang sangat penting karena bisa berakibat buruk jika ditemukan 

kesalahan dalam melakukan triase kepada pasien. Triase bertujuan untuk 

memastikan pasien mendapatkan penanganan berdasarkan tingkat 

kegawatdaruratan untuk keperluan intervensi pengobatan dan perawatan 

selanjutnya. Prioritas dari pelaksanaan triase di IGD adalah untuk menekan 

angka kesakitan dan kematian bagi pasien yang ada di IGD (Trifianingsih et 

al, 2022).   

Di Indonesia belum ada sistem triase yang baku sehingga setiap Rumah 

Sakit memiliki triase yang berbeda-beda sesuai dengan kondisi dan 

kebutuhan RS masing-masing. Awalnya triase mengelompokan pasien dalam 

3 level ( emergent, urgent, non urgent ), namun penelitian menunjukan bahwa 

triase 5 level lebih reliabel, valid, dan efektif sehingga banyak digunakan di 

seluruh dunia diantaranya PACS (Patient Acuity Category), ATS (Australian 

Triage Scale), CTAS (Canadian Triage and Acuity Scale), MTS (Manchester 

Triage Scale) dan ESI (Emergency Severity Index) (Sari et al, 2020). 

ESI (Emergency Severity Index) merupakan salah satu sistem triase 

yang menentukan prioritas penanganan berdasarkan tingkat kegawatdaruratan 

dan perkiraan jumlah sumber daya yang dibutuhkan. ESI memiliki 5 skala 

prioritas (ESI 1 - ESI 5). Akurasi penentuan level triase sangat penting dalam 

pelayanan gawat darurat guna mendapatkan alokasi level triase yang sesuai 

dengan kondisi pasien (expected triage).  Triase ESI banyak diterapkan oleh 

IGD di Indonesia karena menggunakan tanda vital dan skala nyeri 1-10 dalam 

menentukan skala prioritas, pemilihan penggunaan sumber daya pada fasilitas 

yang terbatas. Menariknya dalam triase ESI perawat triase dipandu untuk 

melihat kondisi dan tingkat keparahan pasien tanpa menunggu intervensi dari 
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dokter serta adanya kriteria dalam penentuan level triase pada anak (Bahari, 

2019).  

 Penentuan level ESI sangat mempengaruhi hasil akhir dari penanganan 

pasien. Ketepatan serta kecepatan dalam penentuan level ESI juga sangat 

berdampak pada response time (waktu tanggap).  Response time merupakan 

kecepatan dalam penanganan pasien, dihitung sejak pasien datang sampai 

dilakukan penanganan medis. Waktu tanggap yang baik akan mengurangi 

waktu tunggu dan keterlambatan pemberian pelayanan kesehatan. Standar 

response time sesuai lampiran keputusan Menteri Kesehatan RI, 2008 yaitu ≤ 

5 menit terlayani dari saat pasien datang (Handayani, 2020). 

RSUD Undata merupakan Rumah Sakit pusat rujukan di Sulawesi 

Tengah yang telah menerapkan sistem triase ESI sejak tahun 2020. Dari hasil 

wawancara dengan kepala ruangan serta ketua Tim di IGD RSUD Undata, 

bahwa penerapan sistem triase ESI dilakukan setelah adanya pelatihan triase 

ESI oleh pihak Rumah Sakit kepada seluruh dokter, perawat/bidan yang 

bekerja di  Instalasi Gawat Darurat. Pemilihan triase ESI didasarkan pada 

standar akreditasi Rumah Sakit yang mengharuskan adanya regulasi tentang 

proses triase yang berbasis bukti untuk meningkatkan mutu pelayanan. 

Menurut kepala ruangan IGD RSUD Undata sejauh ini ESI cukup efektif 

dibanding sistem triase terdahulu, walaupun sampai saat ini belum ada 

evaluasi dari pihak RS terkait penerapan ESI tersebut. ESI dianggap sangat 

membantu pada saat pandemi Covid-19 yang terjadi pada awal tahun 2020, 

karena adanya skrining tentang risiko penyakit menular, terutama yang 

berkaitan dengan wabah. Sejak adanya lonjakan pasien pada saat pandemi 

covid-19, jumlah perawat IGD juga terus bertambah tapi sampai saat ini 

belum ada sosialisasi atau pelatihan kembali terkait triase, sehingga ada 

beberapa perawat IGD yang tidak mempunyai sertifikat pelatihan triase ESI.  

Berdasarkan data kunjungan pasien yang  diperoleh dari RSUD Undata 

Provinsi Sulawesi Tengah pada tahun 2022, jumlah rata-rata pasien per bulan 

yaitu 1.062 pasien dengan jumlah pasien per harinya yaitu 35 pasien dan per 
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shiftnya 12 pasien. Dari hasil survei awal yang dilakukan di IGD RSUD 

Undata pada 2 Mei 2023 saat shift sore, jumlah tenaga kesehatan yang 

bertugas yaitu 2 dokter dengan 7 perawat, didapatkan response time rata-rata 

dari 16 orang pasien yaitu 8 menit. Hal ini tentu tidak sesuai dengan standar 

response time yang ≤ 5 menit. Hasil observasi hanya didasarkan pada 

penilaian response time secara umum kepada seluruh pasien tanpa melihat 

kesesuaian dan ketepatan penentuan level triase ESI serta kerangka waktu  

ESI yang ditetapkan oleh pihak RS. 

Dari uraian diatas peneliti tertarik untuk melihat bagaimana efektivitas 

penerapan ESI terhadap response time triage di IGD RSUD Undata Provinsi 

Sulawesi tengah, apakah sudah sesuai dengan standard operating procedure 

(SOP) Rumah Sakit atau tidak. 

B. Rumusan Masalah  

Bagaimana efektivitas penerapan sistem  ESI (emergency severity 

index) terhadap response time triage di Instalasi Gawat Darurat RSUD 

Undata Provinsi Sulawesi Tengah ? 

C. Tujuan Penilitian 

1. Tujuan Umum 

Diketahuinya efektivitas penerapan sistem ESI (emergency severity 

index) terhadap response time triage di Instalasi Gawat Darurat RSUD 

Undata Provinsi Sulawesi Tengah. 

2. Tujuan khusus 

a. Telah diidentifikasi kesesuaian penggunaan ESI dengan SOP di IGD 

RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah. 

b. Telah diidentifikasi response time triage di IGD RSUD undata 

Provinsi Sulawesi Tengah. 

c. Telah dianalisis hubungan penggunaan ESI terhadap response time 

triage di IGD RSUD Undata Provinsi Sulawesi Tengah. 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi landasan teori dalam 

pengembangkan ilmu pengetahuan khususnya untuk penerapan triase  

ESI di Instalasi Gawat Darurat. 

2. Manfaat praktis 

a. Bagi instansi tempat penelitian 

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan gambaran tentang 

penggunaan sistem triase ESI  yang diterapkan di IGD saat ini, untuk 

selanjutnya dievaluasi kembali guna meningkatkan efektivitas dari 

penggunaan sistem ESI terhadap response time triage.  

b. Bagi institusi keperawatan 

Dapat menjadi bahan masukan dalam sistem pembelajaran dan 

sebagai sumber untuk menambah wawasan bagi mahasiswa 

keperawatan tentang sistem triase ESI di Indonesia. 

c. Bagi peneliti 

Dapat menambah pengetahuan tentang triase ESI yang diterapkan oleh 

beberapa IGD Rumah Sakit di Indonesia dan menjadi sumber rujukan 

untuk penelitian selanjutnya. 
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