The 10" University Research Collogium 2019
Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Muhammadiyah Gombong UREC""L

Gambaran Penerapan Model Delegasi Keperawatan Relactor
(MDK’R’) pada Perawat Kepala Ruang

Vivi Yosafianti Pohan®", Herda Syahvira Faozah?
!Keperawatan/FIKKES, Universitas Muhammadiyah Semarang
2Keperawatn/FIKKES, Universitas Muhammadiyah Semarang

*Email: vyp@unimus.ac.id

Abstrak
Keywords: - Model Delegasi Keperawatan Relactor (MDK'R’) adalah suatu alat
Responsibility; untuk memastikan atau menjamin penyelesaian tugas sesuai dengan
Accountability; tujuan dan standar asuhan keperawatan. MDK'R’ memiliki prinsip

Authority; MDK'R’ yaitu adanya keseimbangan antara komponen tanggung jawab

(Responsibility), kemampuan (Accountability) dan wewenang
(Authority). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran
penerapan komponen delegasi tanggung jawab (Responsibility),
mengetahui gambaran penerapan komponen delegasi kemampuan
(Accountability), mengetahui gambaran penerapan komponen
delegasi wewenang (Authority) dan mengetahui gambaran
penerapan model delegasi keperawatan relactor (MDK'R’) pada
perawat kepala ruang. Metode penelitian yang digunakan adalah
deskriptif kuantitatif, tempat penelitian RS Roemani Semarang
dengan jumlah sampel 20 responden. Hasil penelitian menunjukkan
penerapan komponen responsibility dengan kategori baik sebesar
100%, accountability dengan kategori baik sebesar 90% dan cukup
sebesar 10%, dan komponen authority dengan kategori baik sebesar
80% dan kategori cukup sebesar 20% dan penerapan MDK'R’ di RS
Roemani Semarang perawat kepala ruang tergolong baik sebanyak
100%. Penerapan MDK’R’ komponen responsibility, accountability,
dan authority menunjukkan perawat kepala ruang memiliki tanggung
jawab yang baik, kemampuan yang baik, dan wewenang yang baik.
Hal ini menunjukkan MDK’R di RS Roemani Semarang telah
diterapkan dengan baik.

1. PENDAHULUAN tersendiri. Kepala ruang rawat mampu
Kepala ruang rawat merupakan mendelegasikan tugasnya kepada perawat
pengelola pelayanan keperawatan di ruang pelaksana jika dipersiapkan dengan baik
rawat. Kepala ruang rawat memiliki tugas dan memiliki keahlian yang tinggi tentang
lain yang relative banyak sehingga cara menyelesaikan masalah [1].
diperlukan pendelegasiaan tugas-tugasnya Model ~ Delegasi ~ Keperawatan
kepada perawat pelaksana. Kepala ruang ‘Relactor’/ MDK'R” yang telah diterapkan
rawat yang mendelegasikan sebagian di Rumah Sakit Roemani Semarang,
tugasnya dapat mengerjakan tugas lainnya merupakan  suatu  model  delegasi
atau menangani masalah yang lebih keperawatan yang telah terbukti efektif dan

kompleks yang membutuhkan keahlian berkualitas dalam pemberian pelayanan
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keperawatan. Indonesia belum memiliki
pedoman delegasi keperawatan antara lain
tidak memiliki  dokumentasi, tidak
mendapatkan penghargaan atau hukuman
jika tidak melakukan proses delegasi
sesuai  prosedur dan lebih  banyak
dilakukan secara lisan [2].

Hasil studi pendahuluan di salah satu
Rumah Sakit di Jawa Tengah dengan
metode wawancara tentang pendelegasian
dengan model delegasi keperawatan
Relaktor, menunjukkan kepala ruang
menyatakan bahwa pendelegasian dengan
model delegasi keperawatan Relactor
sudah sebagian dilakukan di semua ruang
di rumah sakit dan sebagian ada yang
belum melakukan pendelegasian dengan
MDKR. Pendelegasian yang sudah
dilakukan di rumah sakit ini, jika kepala
ruang tidak masuk kerja lebih dari 24 jam
kepala ruang mendelegasikan tugasnya
sesuai prosedur yang telah ditetapkan,
yaitu membuat dokumentasi pendelegasian
dengan format yang belum baku, dan jika
kepala ruang yang meninggalkan ruangan
kurang dari 24 jam memberikan delegasi
secara lisan. Proses pendelegasian yang
telah dilaksanakan belum sepenuhnya
sesuai MDK’R’. Tujuan penelitian ini
mengetahui gambaran penerapan model
delegasi keperawatan relactor (MDK’R”)
pada perawat kepala ruang yang terdiri
dari komponen responsibility,
accountability, dan authorithy. Penelitian
ini diharapkan  mampu  menyusun
pemecahan  masalah  yaitu  belum
optimalnya penerapan MDK’R’[2].

Penelitian di RSUD Bima pada ruang
inap mendapatkan hasil bahwa ada
hubungan yang bermakna antara sub
variabel  fungsi pengarahan  yang
didalamnya  terdapat  pendelegasian,
memiliki hubungan dengan kinerja perawat
dalam menerapkan asuhan keperawatan
yang diberikan kepala ruang sebanyak
59,2%. Di Landspitali University Hospital
mendapatkan hasil menunjukkan bahwa
perawat perlu memanfaatkan sumber daya
bantu mereka dan tidak mengisi waktu
mereka untuk melakukan tugas yang cocok
untuk delegasi. Kepala ruang dan
pekerjaan asisten /staf lainnya harus lebih
jelas. Hasil menunjukkan bahwa setengah
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dari peserta percaya bahwa delegasi harus
dipekerjakan lebih sering, dan bahwa
hampir semua (89%) peserta percaya
bahwa pembantu perawatan adalah sumber
daya penting dalam hal ini. Studi
pendahuluan yang dilakukan oleh Pohan
pada tahun 2016 di RS Roemani Semarang
dengan hasil belum ada model delegasi
keperawatan yang baik dan efektif di
rumah sakit tersebut. Penelitian
selanjutnya yaitu membuat model delegasi
keperawatan yang bernama  Model
Delegasi Keperawatan Relactor (MDK’R”)
[2-4].

Penelitian ini diharapkan menjadi
landasan untuk menerapkan MDK’R’
dengan optimal dan  meningkatkan
pemberian pelayanan keperawatan di
rumah sakit.

. METODE

Metode penelitian ini  deskriptif
kuantitatif, —dirumah sakit Roemani
Semarang, dengan populasi perawat kepala
ruang sejumlah 20 kepala ruang. Subyek
penelitian yaitu perawat kepala ruang yang
bekerja di unit rawat inap RS Roemani
Semarang. Waktu penelitian dilaksanakan
selama 10 bulan mulai dari tahap
penyusunan proposal, pengambilan data,
analisis data, dan penyusunan laporan hasil
penelitian yaitu Agustus 2018 sampai Juni
2019. Teknik pengambilan  sampel
penelitian ini dengan total sampling, yaitu
pengambilan sampel dimana jumlah
sampel kurang dari 100 yaitu sejumlah
20 responden perawat kepala ruang [5].

Definisi operasional variabel
penelitian ini meliputi: Penerapan Model
Delegasi Keperawatan Relactor (MDK’R”)
pada perawat kepala ruang dengan definisi
operasional perawat kepala ruang yang
memberikan delegasi keperawatan dengan
MDK’R’ melalui unsur tanggung jawab

(responsibility), kemampuan
(accountability) dan wewenang
(authority).

Instrumen penelitian yang digunakan
yaitu dengan Kkuesioner penerapan model
delegasi keperawatan Relactor yang terdiri
30 pernyataan dengan jawaban skor: 5=
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setuju; 4=cukup setuju; 3=ragu-ragu;
2=cukup tidak setuju;l= tidak setuju.
Teknik analisis yang digunakan yaitu
analisis deskriptif (univariat) digunakan
untuk mendiskripsikan variabel bebas dan
variabel terikat dengan menggunakan tabel
distribusi yang konfirmasinya dalam
bentuk prosentase [6].

. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1. Jenis Kelamin

Uji analisis univariat penelitian ini di
lakukan untuk setiap variabel independen
guna mendapatkan gambaran mengenai
penerapan model delegasi keperawatan
Relactor (MDK’R’”) pada kepala ruang di
RS Roemani Semarang dalam bentuk
distribusi  frekuensi dan  prosentase.

Tabel 1. Gambaran karakteristik berdasarkan jenis kelamin perawat kepala ruang (n=20)

2019
Kategori n Prosentase
Laik-laki 9 45%
Perempuan 11 55%
Total 20 100%

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa
sebagian besar responden memiliki jenis
kelamin perempuan sebanyak 11 orang

jumlah terkecil responden memiliki jenis
kelamin laki-laki sebanyak 9 orang atau
45% dari 20 responden.

atau 55 % dari 20 responden, sedangkan

3.2. Pendidikan
Tabel. 2. Gambaran karakteristik berdasarkan pendidikan perawat kepala ruang (n=20) 2019

Kategori n Prosentase
D3 4 20%
S1 Ners 16 80%
Total 20 100%
Berdasarkan  Tabel 2 diketahui sebagian  kecil responden  memiliki
sebagian besar responden  memiliki pendidikan D3 sebanyak 4 orang atau 20%

pendidikan S1 Ners sebanyak 16 orang
atau 80% dari 20 responden, sedangkan

dari 20 responden
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3.3. Penerapan MDK’R’
Tabel 3. Distribusi frekuensi Penerapan MDK’R’ pada Kepala Ruang di RS Roemani
Semarang 2019 (n=20)

No Pernyataan Baik Cu Ku
kup rang

1 Saya melakukan delegasi keperawatan harus 75% 25%
menjelaskan alasannya

2 Saya memiliki rasa tanggung jawab saat 70% 30%
delegasi dilakukan

3 Saya harus menjelaskan waktu yang tepat untuk 65%  35%
melakukan tugas yang didelegasikan

4 Saya harus menjelaskan alasan yang tepat untuk  55%  45%
melakukan tugas yang didelegasikan

5 Saya harus menunjuk orang yang tepat untuk 80% 20%
melakukan tugas yang didelegasikan

6 Saya melakukan supervisi setelah tugas 55% 45%
didelegasikan

7 Saya harusmelakukan observasi setelah tugas 45% 55%
didelegasikan

8 Saya harus menilai tugas tersebut telah tercapai  40%  60%
atau tidak setelah tugas didelegasikan

9 Saya harus menilai tugas tersebut sudah 50% 55%
terstandar  baik/  kurang setelah  tugas
didelegasikan

10  Saya memiliki laporan supervisi 50% 50%

11 Saya menawarkan bantuan terhadap perawat 40% 60%
pelaksana

12 Saya melakukan delegasi sesuai SOP 65% 35%

13  Saya memberikan penilaian dokumentasi 45% 55%

14 Saya memberikan rencana tugas yang 60% 40%
didelegasikan

15  Saya harus melakukan verifikasi langsung 45% 65%

16  Saya melakukan dokumen terstandar 35% 45% 10%

17 Kepala ruang harus memiliki pengetahuan 80% 20%
delegasi

18 Perawat pelaksana harus  mendapatkan 55% 45%
pelatihan

19  Perawat pelaksana mempunyai pengalaman 50% 50%

20  Perawat pelaksana harus memiliki keterampilan  55%  45%

21  Saya melakukan delegasi secara lisan 35% 45% 20%

22 Saya melakukan delegasi secara tertulis 55% 45%

23 Saya melakukan delegasi secara lisan dan 75% 25%
tertulis

24  Saya harus memahami prosedur delegasi yang 65% 35%
efektif

25 Saya memberikan reward jika tugas dilakukan 55% 45%
dengan baik

26 Saya memberikan punishment jika tugas 45% 45% 10%
dilakukan kurang baik

27 Saya memberikan kesempatan perawat untuk 40% 60%
mengembangkan diri

28 Saya memiliki otonomi penuh untuk 35% 55% 10%
melimpahkan wewenang

29 Saya bertanggungjawab mengendalikan 55%  45%
kegiatan pelayanan

30 Saya memberikan surat tugas delegasi 35% 60% 5%
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Berdasarkan Tabel 3 diatas didapatkan
hasil bahwa jawaban terbanyak responden
dengan jawaban sangat setuju ada 80% pada
pernyataan 5 dan 17 dalam kategori baik,
sedangkan pilihan paling sedikit pada

URECEL

pernyataan 16 dan 21 sebanyak 35% dengan
kategori cukup. Pernyataan nomer 26dan
28 dengan posentase 10% dengan kategori
kurang.

3.4. Analisis Penerapan Komponen Delegasi Tanggung Jawab (Responsibility)
Tabel 4. Penerapan MDKR dengan komponen delegasi tanggung jawab
(responsibility) (n=20) 2019

Prosentase

100%

100%

Kategori n

Baik 20

Cukup -

Kurang -

total 20

Berdasarkan Tabel 4 dapat
dikategorikan bahwa tanggung jawab

perawat kepala ruang di RS Roemani
Semarang  mayoritas  kategori  baik
sebanyak 20 responden (100%).

Kategori baik dapat dipengaruhi oleh
pendidikan responden terbanyak S1 ners
sebanyak 16 responden dan masa Kkerja
responden yang rata-rata 20 tahun yang
dapat mempengaruhi tanggung jawab
perawat kepala ruang dalam menerapkan
tanggung jawab delegasi keperawatan.

Didukung dengaan penelitian di
RSUD Bima menunjukan bahwa ada
hubungan yang bermakna antara fungsi
pengarahan yang didalamnya terdapat
pendelegasian dengan kinerja perawat
dalam menerapkan asuhan keperawatan
yang diberikan oleh kepala ruang.
Penelitian di RS Banjarmasin menunjukkan
bahwa teknik  pendelegasian  harus
menentukan kepada siapa delegasi tersebut

di berikan, kepala ruang dapat melihat
kriteria tertentu pada individu yang akan
menerima delegasi seperti latar belakang
pendidikan, masa kerja dan sikap.
Penelitian di RSUD Bone menunjukkan
bahwa semakin tinggi pengetahuan maka
semakin tinggi juga pengaruhnya terhadap
pendokumentasian asuhan keperawatan di
Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten
Bone [3,7,8].

Tanggung jawab  (responsibility)
adalah suatu rasa tanggung jawab terhadap
pemberian/ penerimaan tugas. Tanggung
jawab untuk mengembangkan sebuah
kejelasan yaitu menyusun suatu prosedur
tetap (SOP) yang terstandar di pelayanan
keperawatan yang berisikan tentang
kejelasan apa yang didelegasikan, kapan
delegasi diberikan, kepada siapa delegasi
diberikan , berapa lama delegasi itu di
limpahkan dan dokumentasi delegasi
keperawatan yang dilimpahkan [9,10].

3.5. Analisis Penerapan Komponen Delegasi Kemampuan (Accountability)
Tabel 5. Penerapan MDKR dengan komponen delegasi keperawatan kemampuan
(Accountability) (n=20) 2019

Kategori n Prosentase
Baik 18 90%
Cukup 2 10&
Kurang -
total 20 100%
Berdasarkan Tabel 5 dapat kategori baik sebanyak 18 responden

dikategorikan bahwa kemampuan perawat
kepala ruang di RS Roemani Semarang

(90%) dan kategori cukup sebanyak 2
responden (10%).
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Kategori cukup dalam accountability
dapat dipengaruhi oleh data karakteritik
responden vyaitu pendidikan responden
terbanyak yaitu 16 responden dan masa
kerja responden rata-rata 20 tahun. Ini
dapat memicutingkat pengetahuan
responden mengenai delegasi. Di dukung
kuesioner nomor 17 sebanyak 80% tentang
kepala ruang harus memiliki pengetahuan
tentang delegasi keperawatandan kuesioner
21 sebanyak 35% tentang delegasi
dilakukan dengan secara lisan.

Didukung dengan penelitian di RSUD
Bone mendapatkan hasil bahwa semakin
tinggi tingkat pengetahuan, baik sikap
perawat dan efektif beban kerja maka
semakin tinggi juga pengaruhnya terhadap
efektivitas kelengkapan pendokumentasian
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asuhan keperawatan di RSUD Bone.
Penelitian di RS Kariadi Semarang
menunjukkan bahwa ada hubungan yang
bermakna antara pengetahuan, persepsi
kepemimpinan kepala instansi, persepsi
system  kompensasi, persepsi  system
kompensasi, system supervisi kepala
instansi, dan motivasi kinerja kepala ruang
[9,11].

Kemampuan (accountability) adalah
kemampuan seseorang dalam memberikan
/menerima tugas limpah [9]. Kemampuan
itu mengembangkan kemampuan kepala
ruang sebagai pemberi delegasi dan ketua

tim sebagai penerima delegasi yang
meliputi ~ pengetahuan,  keterampilan,
komunikasi, = dan  proses  delegasi

keperawatan [10].

3.6. Analisis Penerapan Komponen Delegasi Keperawatan Wewenang (Authority)

Tabel 6. Penerapan MDKR dengan komponen delegasi keperawatan wewenang
(Authority) (n=20) 2019

Kategori n Prosentase
Baik 16 80%
Cukup 4 20%
Kurang -
total 20 100%
Berdasarkan Tabel 6 dapat pendelegasian dalam fungsi pengarahan

dikategorikan bahwa wewenang perawat
kepala ruang di RS Roemani Semarang
skor baik sebanyak 16 responden (80%)
dan kategori cukup sebanyak 4 responden
(20%). Kategori baik dapat dipengaruhi
oleh pendidikan responden terbanyak 16
responden berpendidikan S1 Ners dan rata-
rata masa kerja responden selama 20 tahun.
Hal ini juga ditunjukan melalui hasil pada
Tabel 3 yakni pernyataan nomor 26
sebanyak 45% kepala ruang memberikan
punishment jika tugas yang didelegasikan
dilakukan kurang baik dan nomor 30
sebanyak 35% tentang adanya surat tugas
dalam melakukan delegasi keperawatan.
Didukung dengan penelitian di RS
Banjarmasin menunjukkan bahwa
pelaksanaan fungsi pengarahan yang
dilakukan oleh kepala ruang terdiri atas

yang dilakukan secara berjenjang dengan
memperhatikan aspek legal, pemberian
motivasi dengan menyeimbangkan
pemberian reward dan punishment serta
tidak melupakan motivasi religi. Penelitian
di RSUD Semarang menunjukkan hasil
bahwa ada hubungan bermakna antara
fungsi manajemen pengarahan dengan
motivasi perawat pelaksana [7,12].
Wewenang (authority) adalah
pemberian hak dan kekuasaan penerima/
pemberi tugas limpah untuk mengambil
suatu keputusan terhadap tugas yang
dilimpah. Wewenang ini memberikan
motivasi kepada kepala ruang dan ketua
tim bahwa memiliki hak dan otonomi
penuh dalam mengelola asuhan
keperawatan dan melaksanakan delegasi
keperawatan Relactor [10].
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3.7. Analisis Penerapan MDKR pada Perawat Kepala Ruang RS Roemani Semarang
Tabel 7. Penerapan MDKR pada perawat kepala ruang di RS Roemani Semarang (n=20)

2019
Skor n Prosentase Kategori
90-150 20 100% Baik
60-89 - - Cukup
30-59 - - Kurang
Total 20 100%

Berdasarkan Tabel 7 menunjukan RS Roemani Semarang dalam kategori
bahwa analisis penerapan model delegasi baik, hal ini berarti bahwa mayoritas
keperawatan Relactor (MDK’R’) pada kepala ruang di RS Roemani Semarang
kepala ruang di RS Roemani Semarang memiliki tanggung jawab yang baik
tergolong baik. Mayoritas skor yang dalam delegasi keperawatan.
diperoleh responden dengan kategori sangat 2. Penerapan tentang komponen delegasi
baik sebanyak 100%. keperawatan kemampuan

Penerapan model delegasi keperawatan (accountability) pada kepala ruang di
Relactor yang baik membantu kepala ruang RS Roemani Semarang dalam kategori
memberikan nilai tambah tugas baik, hal ini bahwa mayoritas kepala
keperawatan yang membutuhkan ruang di RS Roemani Semarang
pertimbangan  dan  pemikiran  Kritis. memiliki kemampuan yang baik dalam
Penerapan MDKR vyang baik dapat delegasi keperawatan.
meningkatkan kualitas dan kemampuan 3. Penerapan tentang komponen delegasi
bekerja kepala ruang dan ketua tim yang keperawatan wewenang (authority)
akan berdampak terhadap kinerja perawat pada kepala ruang di RS Roemani
pelaksana [10]. Semarang dalam kategori baik, hal ini

Penelitian yang dilakukan Braggadottir menunjukan bahwa mayoritas kepala
di ~ Landspitali ~ University = Hospital ruang memiliki wewenang yang baik
mendapatkan hasil bahwa setengah dari dalam delegasi keperawatan.
peserta percaya bahwa delegasi harus 4. Penerapan model delegasi keperawatan

dipekerjakan lebih sering dan hamper semua
(89%) peserta percaya pembantu perawat
adalah sumber daya penting dalam hal ini.
Delegasi keperawatan yang baik tergantung
pada 3 keseimbangan komponen utama
yaitu tannggungjawab, kemampuan dan
wewenang. Penelitian yang dilakukan tahun
2016 di RS Roemani Semarang belum ada
model delegasi keperawatan yang baik dan
efektif di rumah sakit tersebut. Selanjutnya
penelitian yang dilakukan Pohan membuat
dan mensosialisasikan model delegasi yaitu

model delegasi keperawatan Relactor
(MDK’R’) [4,10,13].
4. KESIMPULAN

Berdasarkan  hasil  analisis dan

pembahasan hasil penelitian ini, maka

dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut :

1. Penerapan tentang komponen delegasi
keperawatan tanggung jawab
(responsibility) pada kepala ruang di

Relactor (MDK’R’) pada kepala ruang
di RS Roemani Semarang dalam
kategori sangat baik, hal ini
menunjukkan bahwa mayoritas kepala
ruang di RS Roemani Semarang dalam
penerapan model delegasi keperawatan
Relactor (MDK’R) sangat baik.
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