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ABSTRAK  

 

FRANKY SAPUTRA SUMBITI. Analisis Implementasi Triage dengan Lama 

Waktu Rawatan Pasien di RSUD Trikora Salakan Kabupaten Banggai Kepulauan. 

Dibimbing oleh HASNIDAR dan SURIANTO. 

Instalasi Gawat Darurat (IGD) merupakan unit rumah sakit yang memberikan 

perawatan atau penanganan pertama kepada pasien. Salah satu upaya untuk 

meningkatkan pelayanan kesehatan dengan cara menerapkan standar keselamatan 

pasien dengan melaksanakan sistem triage yang dilakukan di Instalasi Gawat Darurat 

(IGD). Hasil penilaian triage yang tidak sesuai dapat berdampak pada lama rawatan 
pasien atau lamanya pasien berada di ruang emergensi diakibatkan oleh estimasi 

waktu yang tidak tepat sasaran yang diberikan kepada pasien.  Tujuan penelitian ini 

adalah Menganalisis ketepatan triage dan lamanya waktu rawatan pasien di RSUD 

Trikora Salakan. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif yang menggunakan desain 

Crossectional. Populasi dalam penelitian ini adalah semua pasien yang masuk ke IGD 

RSUD Trikora Salakan. Sampel berjumlah 62 orang, dengan teknik pengambilan 

sampel adalah Accidental sampling. Hasil penelitian ini didapatkan pelaksanaan 

kurang tidak tepat di IGD RSUD Trikora Salakan adalah 25,8 %. Pasien dengan lama 

rawatan tidak desuai standar sebanayak 32,3. Tidak terdapat hubungan yang 

bermakna antara Implementasi Triage dengan lama rawatan, nilai p 0,254 (p > 0,05). 

Kesimpulan tidak terdapat hubungan yang bermakna antara Implementasi Triage 

dengan lama rawatan. Triage di IGD RSUD Trikora Salakan Sudah dilaksanakan 

sesuai standar.  

 

Kata Kunci : Ketepatan Triage, Lama waktu Rawatan, Instalasi Gawat darurat.  
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BAB  I 

PENDAHULUAN  

A. Latar Belakang 

Rumah sakit merupakan institusi yang meberikan pelayanan pesehatan secara 

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

Rumah Sakit berkewajiban memberikan pelayanan gawat darurat kepada pasien 

sesuai dengan kemampuan pelayanannya;
i
 

Instalasi gawat darurat (IGD) adalah unit yang memberikan penanganan 

pertama atau perawatan kepada pasien yang maasuk ke rumah sakit. Instalasi 

gawat darurat memiliki tugas menyelenggarakan pealyanan medis, asuhan 

keperawatan dan pelayanan pembedahan darurat bagi pasien dengan kondisi 

gawat darurat.
ii
 

Gawat darurat adalah keadaan klinis pasien yang membutuhkan tindakan 

medis segera, guna penyelamatan nyawa dan pencegahan kecacatan lebih 

lanjut.
iii

 Keadaan gawat darurat yang biasa terjadi antara lain keadaan seseorang 

yang mengalami henti jantung, henti nafas, tidak sadarkan diri, kasus stroke, 

pendarahan, keracunan, kejang dan korban bencana  . 

Pasien yang masuk ke instalasi gawat darurat membutuhkan penanganan 

yang cepat dan juga tepat , oleh karena itu diperlukan pelayanan gawat darurat 

yang sesuai dengan kemampuan dan kompetensi sehingga dapt menjamin 

pertolongan gawat darurat yang tepat dengan respon time yang cepat
2
. Salah satu 

cara untuk meningkatkan peyanan kesehatan gawat darurat adalah dengan 

melaksanakan system triage sebagai standar keselamatan pasien.   

Triage adalah kegiatan yang mempunyai tujuan untiuk memilah dan memilih 

pasien yang masuk ke ruang IGD, dari proses memilih dan memilah pasien yang 

masuk kedalam Instalasi Gawat darurat akan dikategorikan dalam pasien true 

emergency dan false emergency.iv Pelaksanaan triage yang baik sangat 

diperlukan ke siapan dan peran dari tenaga kesehatan IGD dalam menangani 

kondisi gawat darurat adalah penerapan triage. Peran tenaga kesehatan IGD 
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adalah melakukan triage. Pada pelaksanaan triage tenaga kesehatan bertanggung 

jawab dalam menentukan prioritas, pengambilan keputusan segera serta 

merencanakan tindakan berdasarkan tingkat kegawatan pasien. 

Penelitian yang dilakukan oleh Gustia menyatakan bahwa tingkat 

keberhasilan penanganan pada pasien yang  mengalami kegawat daruratan 

dipengaruhi oleh kemampuan tenaga kesehatan dalam melakukan triage.
v
 

Ketepatan perawat dalam melaksanakan triage juga dipengaruhi oleh berbagai 

faktor antara lain pengetahuan perawat tentang triage, motivasi kerja dan beban 

kerja. Pengetahuan menjadi salah satu faktor yang sangat penting dalam 

ketepatan pelaksanaan triage.
vi
 

Hasil Penelitian yang dilakukan oleh Ekins Menyatakan bahwa 

ketidaktepatan pelaksanaan triage dapat mengakibatkan penurunan angka 

keselamatan pesien dan kualitas layanan kesehatan. Kategori penilaian 

undertriage akan berdampak lansung pada  penurunan keselamatan pasien dan 

waktu tunggu pasien 
vii

. Penurunan penilaian triage akan memperpanjang waktu 

penanganan yang seharusnya di terima oleh pasien sesuai dengan kondisi 

klinisnya.  

Sedangkan Penelitian yang dilakukan oleh Gurning di Rumah sakit Eka 

Hospital Provinsi Riau menyatakan bahwa terdapat 5 dari 10 tenaga kesehatan 

instalasi gawat darurat melakuakan kesalahan penempatan pasien.  Peneliti 

menemukan sebagian petugas kesehatan Instalasi gawat darurat tidak 

melaksanakan triage ketika menerima pasien, sebagian tenaga kehatan juga 

melaksanakan triage ketika pasien  berada di depan pintu Instalasi gawat darurat 

atau pada saat pasien turun dari kendaraan padahal pasien yang diterima tidak 

dalam keadaan gawat darurat.
viii

 

Hasil penilaian triage yang tidak sesuai dengan keadaan pasien dapat 

mempengaruhi  hasil perawatan pasien atau kriteria yang akan ditetapkan untuk 

perawatan pasien dan dapat meningkatkan angka kesakitan
ix
. Hal ini juga dapat 

berdampak pada lama rawatan pasien atau lamanya pasien berada di ruang 

emergensi diakibatkan oleh estimasi waktu yang tidak tepat sasaran yang 

diberikan kepada pasien
x
. Setelah dilakukan tindakan medis di Instalasi Gawat 



11 
 

11 
 

Darurat (IGD), pasien akan menjalani proses perawatan dalam jangka waktu 

tertentu sesuai dengan keadaan pasien. 

Lama rawatan atau Length Of Stay (LOS) adalah rentang waktu yang di jalani 

pasien yang gawat darurat yang diukur ketika pasien datang sampai pasien 

dipindahkan ke unit lain. Length Of Stay (LOS) juga tidak hanya untuk melihat 

lama hari perawatan pada pasien diruang rawat inap namun juga di Unit Gawat 

Darurat (UGD) suatu rumah sakit.
xi
  Secara international, Standar Length Of Stay 

(LOS) di Instalasi Gawat darurat secara internasional adalah kuang dari delapan 

jam. Namun dibeberapa negara seperti di Inggris, Australia, Iran, Kanada dan 

Amerika, waktu Length Of Stay (LOS) pasien di Unit Gawat Darurat (UGD) 

adalah 4 jam
xii

  

Standar Pelayanan Minimal Instalasi Gawat Darurat di Indonesia dilakukan 

selama 24 jam dalam 7 hari terhadap kasus gawat darurat, resusitasi dan 

stabilisasi (life saving). Waktu tunggu pasien saat kedatangan pasien < 5 menit. 

Pada kondisi kepadatan pasien manajemen IGD dapat menerapkan lama rawat < 

6-8 jam.
xiii

 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan penulis, data jumlah pasien 

yang masuk ke Instalasi Gawat Darurat RSUD Trikora Salakan  selama bulan 

Januari 2019 –  Desember 2019 mencapai 1.621 pasien. (Rekam Medis RSUD 

Trikora Salakan, 2019). Data tenaga Kesehatan yang dinas di Instalasi Gawat 

Darurat berjumlah 7 dokter dan 17 perawat, pembagian team diatur oleh kepala 

ruang Instalasi Gawat Darurat. RSUD Trikora Salakan sudah menerapkan system 

triage, system triage yang diterapkan di RSUD Trikora Salakan adalah Canadian 

Triage Acuity Scale (CTAS). Setiap pasien yang datang akan dilakukan triage 

oleh perawat yang berjaga. Pada saat melakuakn observasi peneliti menemukan 

ada beberapa pasien yang dirawat di IGD dengan waktu rawatan >6 jam atau 

tidak sesuai standar lama perawatan di instalasi gawat darurat dan masih  ada 

perawat yang salah dalam melakukan penempatan pasien berdasarkan tingkat 

kegawatannya. Pelaksanaan triage yang tepat sangat penting dilakukan di 

instalasi gawat darurat karena dapat mempengaruhi penentuan prioritas 
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penanganan pasien. Pelaksanaan triage yang tidak tepat dapat meningkatkan 

angka mortalitas dan morbiditas dan dapatv menurunkan mutu pelayanan.
 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan tersebut maka rumusan 

masalah yang menjadi dasar untuk penelitian ini adalah :  

1. Bagaimana implementasi triage dan lamanya waktu rawatan pasien di 

RSUDTrikora Salakan Kabupaten Banggai Kepulauan?  

2. Apakah ada hubungan antara ketepatan triage dengan lama rawatan di RSUD 

Trikora Salakan Kabupaten Banggai Kepulauan?  

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan umum 

Menganalisis implementasi triage dengan lama waktu rawatan pasien di rsud 

trikora salakan kabupaten banggai kepulauan 

2. Tujuan khusus  

a. Membuktikan implementasi triage di RSUD Trikora Salakan Kabupaten 

Banggai Kepulauan 

b. Mengidentifikasi lama waktu rawatan pasien di RSUD Trikora Salakan 

Kabupaten Banggai Kepulauan 

c. Menunjukan Hubungan antara ketepatan triage dengan lama rawatan di 

RSUD Trikora Salakan Kabupaten Banggai Kepulauan. 

D. Manfaat penelitian  

1. Manfaat bagi ilmu pengetahuan (Pendidikan) 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi dan sumber ilmu 

keperawatan terkait dengan penerapan triage agar mampu memilah pasien  

berdasarkan prioritas untuk mencegah kematian dan kecacatan lebih lanjut 

2. Bagi masyarakat atau pembaca 

Penelitian ini dapat bermanfaat untuk menambah pengetahuan mengenai 

implementasi triage ketepatan diagnosa awal dengan lama waktu rawatan 

pasien di RSUD Trikora Salakan 
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3. Manfaat bagi Instansi Tempat Penelitian 

Penelitian ini dapat bermanfaat sebagai informasi bagi RSUD Trikora 

Salakan berkaitan dengan implementasi triage ketepatan diagnosa awal 

dengan lama waktu rawatan pasien di RSUD Trikora Salakan  
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