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ABSTRAK 

 

RSUD Anuntaloko Parigi yang merupakan salah satu Rumah Sakit yang berada didaerah 

Parigi, dengan jumlah perawat 36 orang untuk ruangan rawat inap Akasia dan Agatis, dari 

hasil wawancara dengan 2 ketua tim dan 4 perawat pelaksana diruangan Akasia dan 

Agatis mengatakan bahwa dalam melaksanakan komunikasi SBAR pada saat pelaksanaan 

timbang terima masih mengalami kendala, perawat masih belum sepenuhnya menerapkan 

sesuai SPO karena terburu-buru sehingga pada pelaksanaannya belum sesuai SBAR. 

Tujuan penelitian diketahuinya hubungan penggunaan metode komunikasi efektif SBAR 

dengan pelaksanaan timbang terima (handover) di RSUD Anuntaloko Parigi.  Metode 

penelitian menggunakan penelitian kuantitatif. Populasi pada penelitian ini merupakan 18 

perawat di ruangan Akasia dan 18 perawat di ruangan Agatis RSUD Anuntaloko Parigi 

yaitu berjumlah 36 orang pada bulan Januari sampai April tahun 2023. Sampel berjumlah 

36 orang. Teknik  Total Sampling. Hasil Penelitian  Metode SBAR  sebagian besar baik 

berjumlah 27 orang (75%) dan kurang berjumlah 9 orang (25%). Timbang terima 

(handover)  sebagian besar baik berjumlah 27 orang (75%) dan kurang berjumlah 9 orang 

(25%). Uji Chi-square diperoleh p-value =0.000 (<p=0.05) yang berarti ada Hubungan 

penggunaan metode komunikasi efektif SBAR dengan pelaksanaan timbang terima 

(handover) di RSUD Anuntaloko Parigi. Kesimpulan Ada Hubungan penggunaan metode 

komunikasi efektif SBAR dengan pelaksanaan timbang terima (handover) di RSUD 

Anuntaloko Parigi. Saran  diharapkan lebih meningkatkan penerapan komunikasi SBAR 

secara efektif saat handover terutama di Ruang pelayanan dengan cara memberikan 

pelatihan kepada perawat tentang komunikasi SBAR agar menghasilkan kepuasan kerja 

sehingga meningkatkan mutu pelayanan kesehatan dalam mencapai derajat kesehatan. 

 

Kata kunci: Penggunaan Metode SBAR, Handover. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Mutu pelayanan keperawatan merupakan indikator yang utama bagi 

suatu kualitas pelayanan kesehatan dan yang menjadi salah satu faktor penentu 

bagi citra institusi pelayanan kesehatan di mata masyarakat  (Wahyuni, 2017). 

Mutu pelayanan keperawatan berhubungan dengan keselamatan pasien, yang 

dapat mempengaruhi perilaku seseorang dalam melakukan tindakan termasuk 

didalamnya pelaksanaan perawat dan keselamatan pasien (pasien safety) dalam 

berkomunikasi efektif salah satunya saat perawat melakukan timbang terima 

(handover) (Rezkiki dan Laona, 2017). 

Sasaran keselamatan pasien yang tertuang dalam PMK 

No.1691.MENKES/ PER/VIII/2011 dibuat dengan mengacu pada Sembilan 

solusi keselamatan  pasien oleh WHO bertujuan untuk mendorong perbaikan 

spesifik dalam keselamatan pasien, untuk menciptakan hal tersebut diperlukan 

adanya komunikasi yang efektif (Sudresti, 2017). Memperhatikan keselamatan 

pasien adalah salah satu komponen yang digunakan untuk mencapai kualitas 

pelayanan rumah sakit yang baik. Sasaran keselamatan pasien termasuk 

identifikasi pasien yang lebih tepat, komunikasi yang lebih baik, peningkatan 

keamanan obat yang perlu diperhatikan, kepastian lokasi, prosedur, dan pasien 

operasi yang tepat, dan pengurangan risiko jatuh pasien. Komunikasi yang 

efektif sesama tenaga medis dapat memastikan keselamatan pasien (WHO, 

2019). 

Timbang terima pasien termasuk pada sasaran yang kedua yaitu 

peningkkatan komunikasi yang efektif petugas kesehatan, kesalahan akibat 

penyampaian timbang terima pada saat pergantian shift akan berakibat pada 

menurunnya indikator kualitas pelayanan terutama patient safety suatu  rumah  

sakit (Oxyandi, 2016). Proses Kegiatan timbang terima dalam praktik 

keperawatan dapat membahayakan keselamatan pasien, karena 80% dari 

masalah tersebut dapat mengakibatkan kesalahan medis, proses timbang terima 

tersebut dapat terjadi kesalahan jika tidak dikomunikasikan dengan baik (Potter 
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dan  Perry, 2016). Selain itu, timbang terima yang tidak sesuai juga dapat 

menyebabkan ketidaksesuaian dalam perawatan yang dapat mengancam 

keselamatan pasien dan meningkatkan biaya perawatan (Sulistyawati, 2020). 

Selama timbang terima ada berbagai cara untuk menyampaikan 

informasi, salah satunya adalah dengan menggunakan metode komunikasi 

Situation, Background, Assessment, Recommendation (SBAR). Menggunakan 

komunikasi SBAR dapat menjaga keselamatan pasien dan mengurangi insiden 

keselamatan pasien, komunikasi SBAR dapat membantu dalam berkomunikasi 

yang efektif antar individu dan tim (Potter dan Perry, 2016). Saat pergantian 

shift sebelum dilakukannya prosedur tindakan dan kapan saja bisa melaporkan 

perkembangan kondisi pasien, perawat harus mempunyai pemahaman tentang 

komunikasi yang efektif, perawat yang cukup berpengalaman bisa 

meningkatkan pengetahuan mereka bagaimana teknik komunikasi SBAR saat 

melakukan kegiatan timbang terima (Krisrianti, 2016). 

Dalam melakukan komunikasi SBAR terdapat empat komponen yaitu 

Situation (S) memuat komponen identitas pasien, permasalahan saat ini, dan 

hasil diagnosa medis, Background (B) menunjukan riwayat penyakit pasien 

atau situasi yang mendukung masalah atau situasi saat ini, Assessment (A) 

adalah kesimpulan masalah yang terjadi pada pasien sebagai hasil dari analisis 

situasi background dan Recommendation (R) yaitu konsep dan saran yang akan 

dilakukan untuk masalah saat ini (Langsa, 2015) 

Bagi perawat, SBAR meningkatkan kualitas peran pasien, memudahkan 

pengetahuan tentang kondisi pasien, dan meningkatkan komunikasi yang 

efektif. Bagi pasien, SBAR bermanfaat karena pasien merasa senang karena 

kondisi mereka dapat dicatat lebih detail. SBAR juga bermanfaat untuk 

keselamatan pasien agar lebih memudahkan pemantauan pasien, meningkatkan 

kualitas perawatan pasien, dan mengurangi kemungkinan kejadian yang tidak 

diinginkan (Christina dan Susilo, 2021) 

Menurut penelitian (Rezkiki, 2017) hasil tinjauan literatur sistematis 

menunjukan bahwa komunikasi SBAR yang efektif itu penting untuk proses 

timbang terima (handover) karena dapat meningkatkan keselamatan pasien. 

Studi di RSUD Padang Pariaman (Mairosa, 2019) menemukan bahwa dalam 
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tiga tahun terakhir, pengukuran keselamatan pasien menunjukan angka 

kejadian, kejadian tidak diharapkan (KTD) terdapat 15 kejadian, kejadian 

nyaris cedera (KNC) sebanyak 41 kejadian dan kejadian tidak cedera (KTC) 

tercatat sebanyak 76 kejadian. 

Penelitian (Kusumaningsih, 2019)  Hasil analisa data menggunakan uji 

chi square didapat nilai p-value = 0.008 (<0,05) yang artinya ada hubungan 

komunikasi SBAR dengan pelaksanaan timbang terima perawat di Ruang 

Rawat Inap RSUD Dr. A. Dadi Tjokrodipo Bandar Lampung Tahun 2019 

dengan nilai OR = 6,120 

Hasil studi pendahuluan setelah dilakukan pada tanggal 03 April 2023, di 

RSUD Anuntaloko Parigi yang merupakan salah satu Rumah Sakit yang berada 

didaerah Parigi, dengan jumlah perawat 36 orang untuk ruangan rawat inap 

Akasia dan Agatis, dari hasil wawancara dengan 2 ketua tim dan 4 perawat 

pelaksana diruangan Akasia dan Agatis mengatakan bahwa dalam 

melaksanakan komunikasi SBAR pada saat pelaksanaan timbang terima masih 

mengalami kendala, perawat masih belum sepenuhnya menerapkan sesuai SPO 

karena terburu-buru sehingga pada pelaksanaannya belum sesuai SBAR. Selain 

itu masih ada perawat yang belum memahami dengan benar komunikasi SBAR 

pada saat timbang terima dilakukan, karena adanya perawat yang datang 

terlambat saat dilakukan pelaksanaan timbang terima menjadikan waktu untuk 

tindakan timbang terima tidak efektif, oleh karena itu peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian tentang “Hubungan Penggunaan metode Komunikasi 

Efektif SBAR dengan Pelaksanaan Timbang Terima (Handover) di RSUD 

Anuntaloko Parigi”. 

B. Rumusan Masalah 

 Berdasarkan latar belakang diatas maka rumusan masalah dalam penelitian 

ini adalah “Apakah ada hubungan antara penggunaan metode komunikasi 

efektif SBAR dengan pelaksanaan timbang terima (handover) di RSUD 

Anuntaloko Parigi?” 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah teranalisisnya hubungan 

penggunaan metode komunikasi efektif SBAR dengan pelaksanaan timbang 

terima (handover) di RSUD Anuntaloko Parigi. 

2. Tujuan Khusus 

a. Teridentifikasinya Penggunaan Metode Komunikasi Efektif SBAR di 

RSUD Anuntaloko Parigi 

b. Teridentifikasinya Pelaksanaan Timbang Terima (handover) di RSUD 

Anuntaloko Parigi 

c. Teranalisisnya hubungan penggunaan metode komunikasi efektif SBAR 

dengan pelaksanaan timbang terima (handover) di RSUD Anuntaloko 

Parigi. 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi Ilmu Pengetahuan 

Bagi Ilmu Pengetahuan penelitian ini sebagai sumber informasi dan 

bisa dimanfaatkan oleh rekan-rekan lain jika ingin melakukan penelitian 

baik dengan variabel yang sama atau pun variabel yang berbeda. 

2. Bagi Pelayanan Keperawatan 

penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan bagi RSUD 

Anuntaloko Parigi untuk meningkatkan pelayanan dan kualitas sumber daya 

tenaga keperawatan dan dapat digunakan sebagai bagian dari upaya untuk 

meningkatkan perilaku perawat dalam komunikasi SBAR yang efektif saat 

timbang terima. 

3. Bagi Penelitian Keperawatan 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat bagi peneliti untuk 

menambah pengetahuan serta menambah wawasan berfikir peneliti dan 

sebagai bahan acuan bagi peneliti selanjutnya yang akan mengangkat tema 

yang serupa. 

 

 



 
 

 

DAFTAR PUSTAKA 

Arianti, N. D,.Gambaran Komunikasi SBAR Saat Transfer Pasien Pada Perawar 

Di RSUD K.R.M.T. Wongsonegoro Semarang. 2017. Skripsi S1 

Keperawatan. Universitas Diponegoro 

 

Azizah N. Komunikasi Efektif Dalam Keperawatan. 2016 [Internet]. Tersedia 

pada : http//plus.google.com. 

 

Christina, L.V. and Susilo, A.P. ‘Penggunaan Metode SBAR untuk Komunikasi 

Efektif antara Tenaga Kesehatan dalam Konteks Klinis’, 2021. 

KELUWIH: Jurnal Kesehatan dan Kedokteran, 3(1), pp. 57–63. Available 

at: https://doi.org/10.24123/kesdok.v3i1.4584. 

 

Daryanto.  Pendekatan Pembelajaran Saintifik Kurikulum. 2016.  Yogyakarta: 

Penerbit Gava Media. 

 

Fay, F., & Fajrian, D. Proses Implementasi Asuhan Keperawatan. 2017. 3–6.  

 

Hendro Bidjuni, S. R. Pengaruh Manajemen Model Asuhan Keperawatan 

Profesional Tim Terhadap Kualitas Pelayanan Keperawatan di Bangsal 

Pria Rsud Datoe Binangkang Kabupaten Bolaang Mongondow. 2019. 1, 

1–476. https://doi.org/10.1017/CBO9781107415324.004 

 

Nainggolan, S.S. Penerapan Komunikasi Sbar (Situation, Background, 

Assesment, Recomendation) Oleh Perawat di Rumah Sakit Pusri 

Palembang’, Jurnal Kesehatan Saelmakers PERDANA, 2021. 4, pp. 167–

176.  

 

Nur Fadillah. Hubungan penerapan komunikasi SBAR saat Handover dengan 

kepuasan kerja perawat di ruang rawat inap rsud labuang baji Makassar. 

2020. Yayasan Perawat Sulawesi Selatan Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan 

Panakkukang Program Studi S1 Keperawatan Makassar. 

 

Nursalam. Proses dan Dokumentasi Keperawatan Konsep dan Praktik. 2017. 

Jakarta: Salemba Medika. 

 

Nyoman Sudresti, Komang A. M & Made Oka.  Hubungan Penggunaan 

Komunikasi Sbar Dengan Kualitas Pelaksanaan Bedside Handover. 2017. 

Vol.5 No. 2. Community of Publishing in Nursing (COPING), ISSN: 

2303-1298.  

 

Kristanti. E. Hubungan Stres kerja dengan  kinerja perawat dalam 

pendokumentasian asuhan keperawatan di ruang Perawatan Khusus RSUD 

dr. Soediran Mangun Sumarso Wonogiri. 3  

 

Kundre, R. (Hubungan Timbang Terima (Operan Shift) Dengan Kinerja Perawat 

Pelaksana Di Ruang Rawat Inap Bangsal Rsu Gmim Pancaran Kasih 



 
 

 
 

Manado. 2018. Jurnal Keperawatan, 6(1). 

Kusumaningsih, D., & Monica, R. Hubungan Komunikasi Sbar Dengan 

Pelaksanaan Timbang Terima Perawat Di Ruang Rawat Inap Rsud Dr . A . 

Dadi Tjokrodipo Bandar Lampung. 2019. Indonesian Jurnal of Health 

Development, 1(2), 25–35. 

  

Langsa.   Term   of   Reference  Pelatihan   Komunikasi   Terapetik yang   Efektif   

dalam   Asuhan   ke  Pasien, 2015.1, 1–4 

 

Nursalam. Konsep dan Penerapan Metodologi Penelitian Ilmu Keperawatan. 

2017. Jakarta (ID) Salemba Medika. 

 

Oxyandi, Sasaran keselamatan pasien yang tertuang dalam PMK No . dibuat 

pemberian asuhan keperawatan pasien dan meningkatkan kesinambungan 

perawat dan pengobatan maka dapat diwujudkan 2016. 1691 / MENKES / 

PER / VIII / 2011 dengan baik melalui komunikasi yan’, 5, pp. 162–172. 

 

Ovari. Hubungan Pelaksanaan Metode Komunikasi: 2017. Situation, Background, 

Assesment, Recomendation (SBAR) Saat Timbang Terima Tugas. 

 

Perry A. G. Potter, P. A. Ostendrof, W. R.Nursing Interventions and Clinical 

Skills, Sevent Edition. 2016. China: Elsevier. 

 

Rahmatulloh, G.  ‘Manajemen Handover Metode SBAR (Situation, Background, 

Assessment, Recommendation) Dalam Meningkatkan Komunikasi 

Efektif’, 2022. Journal of Telenursing (JOTING), 4(1), pp. 153–159. 

 

Rezkiki & Fitri laona,   Faktor yang berhubungan dengan penerapan komunikasi 

SBAR Diruang Rawat Inap. 2017. (Jurnal Volume 1 nomor 2) 

 

Rezka V. Tatiwakeng.  Hubungan Penggunaan Metode Komunikasi Efektif Sbar 

Dengan Pelaksanaan Timbang Terima (Handover) Systematic Review. 

2021. Jurnal Keperawatan, Volume 9, No. 2, Agustus 2021, 

 

Rina S. Pengaruh teknik komunikasi SBAR terhadap motivasi dan kepuasan 

perawat dalam melakukan operan di RSUP Dr.Djamil Padang 2012 

[skripsi] padang (ID): Universitas Andalas. 

 

Sinambela Litjan Poltak,  Manajemen Sumber Daya Manusia Membangun Tim 

Kerja yang Solid Untuk Membangun Kinerja.  2016. Jakarta:Bumi Aksara. 

 

Sugiyono, Metode Penelitian Kuantitatif, Kualitatif dan R&D. 2017. Bandung : 

Alfabeta 

 

Sulistyawati W & Sri H. Supervisi tentang Komunikasi SBAR (Situation, 

Background, Assesmen and Recommendation) Berpengaruh terhadap 

Kualitas Handover Pasien di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit. 2019. Jurnal 

Ilmiah Ilmu Kesehatan Vol .7, No.1.hal 19-26 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


