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Lampiran 2 Surat Izin Penelitian Poltekkes

Kementerian Kesehatan

N Direktorat Jenderal
Sl Kemenkes Sumber Daya Manusia Keschatan
+ Poltelckes Tanjunghkarang Polteink Kesthatan Tanjungkar
’ ¥ '.. B 1 Sockro Hocta o b &van! l-":‘n ek
Awvpaw M0
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Bandar Lampang, 20 Mel 2025

Nomor PP 03,00 FXXXV, 1 373552023
Hal : [jin Penclitian a.n, Alpina Rahmantika & Lela Sari

Lampiran 2 berkes

Yth,

Dircktur RSUD Jenderal Ahmad Yani

c.q. Bidarg Diklat RSUD Jenderal Ahmad Yeni
&i-

Mztro

Sedubusgan dengan akan dilskeainakanmya kegiatan SKRIPSE oleh makasiswa Tinghat IV Program
Swdi Safgans Terapan Junsan Keperawatsn Polwckaik Keschatan Kementerian Kesedatan
Tanmngharang Tshun Akndemik 20042025, kaesi sawpeilnn peemohoessn ljin Penelitian bogi
mahasiswa:

1 Noma * Alpina Rahmantiks
NiM 22114301004
Tingkat : IV (Emped) Reguler |

Jodul Peneditian Hebungas komunikasi tesspeutik permwas dengan kejadian infeks!

Yani Metro tshun 2025
2 Noma : Lela San
NiM : 2134301013

Tingkat

Juda! Penclitien = Hobusgaa penpetshuan perewat dengan pescrapas kesclamatas
pasien & Rusng Bodsh RSUD Jenderal Ahmad Yani Metro tshun
202¢

Demikian surat kami sampaken, atas perbatien dan keda sama yang taik kami ucapian
terimakasily.
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Lampiran 3 Surat Izin Penelitian Rumah Saki

=) RUMAH SAKIT UMUM DAERAH JEND. A. YANI
~—— I Jend. A. Yimi No.13 Kota Metro Telp/Fax (0725) 41820/48423
Email : sudavanimetro@ymal com Website : www rsuay. metrobota 5o id
—_—

s PEMERINTAH KOTA METRO
sl UNIT PELAKSANA TEKNIS DAERAH DINAS KESEHATAN @

Metro, 2L~ Mei 2025
Nomor - B9/ wigs NL-02/2025
Sifat - Biasa
Lampiran .-
Hal : izin Penelban

Kepada Yih,
Kotus Jurusan Keperawatan Polilekrik Kesehstan
Kemenkes Tanungkarang
]
Bandar Lampung

Menindaklanjuti surat Saudara No. PP.03.04/F XXXV, 13/355/2025 tanggal 20 Mei
2025 hal §in Peneliian anAlpina Rahmantka & Lela Sard, maka dengan ini kami
sampaikan bahwa pada prinsiprya kami tidak keberatan dan memberikan izin kepada
mahasiswa saudara melakukan Peneltian dl RSUD Jond, A Yanl Metro. Untuk
rinciannya sebagai barikua :

Nama : Lela Sarl
Niv ;2114201013
Prodi . Sanana Terapan Keperawatan

Judul Penelsan | Hubungan pengetahuan perawat dengan  penerapan
keselamatan pasien di ruang bedah RSUD Jenderal Abmad
Yani Motro tahun 2025

Untuk kelancaran pehksmm tarsabul, maka dberakuken wetentuan

sebagal berikut |

1. Bersedia mematuhl peraturan yang berlaku & RSUD Jend. A. Yan! Matro,

2. Barsadia melaksanakan peotocol kesehatan sesuai dengan ketentuan yang bardaku,

3, Bersacia memenuhl dan menyeclesaikan adminstrasi keglatan sesual dengan
ketentuan yang bedaku di RSUO Jend A Yani Metro,

Demikian atas perhatiannya diucapkan tedima kash.

DIREKTUR
RSUD JENDERAL AHMAD YANI METRO

o

Pembina Tk.V IVD
NIP. 19610817 200902 2 007
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Lampiran 4 Surat Selesai Penelitian Rumah Sakit

Y
UNIT PELAKSANA TEKNIS DAERAH DINAS KESEHATAN %

RUMANSAKIT UMUM DAERAH JEND. A. YANI ' l
Jidend A Yani No 13 Kot Metso Telp/Fae (0725) 4 TRIOMRA2Y
Emall | ssodayanimstreuiymail com Websiie © waw ey mctenbiota gi d

PO ——
Nomor: 892/ !;El ! LL-0272025

Yarg bertands tasgan & bawsh ini Direktur RSUD Jenderal Ahmad Yani Meto, dengan
i mensrangkan batras ;

2 vna PEMERINTAL KOTA METRO (\
!

Nama . LELA SARI
NFM ¢ 2114301013
Prodi . Sarjana Terapan Keperswalan

Insbtus Universitas | Junssan Keparawatan / Poliekkes Tanung Karang

Yang barsangkutan telah melakutan penaliten (Resaarch) di Ruang Badah Onkologl,
Bedah Umiogl, Bedah Digestf, Badah Khusus RSUD Janderal Ahmad Yani Metm dar
tanggal 21 Mai 2025 sampai dengan tanggal 3 Juri 2025 guna menyaiesaikan Tuges
akhir dangan judul Hubungan penpelahusn perswst dengan panerapan kesefamatan
pasian ¢ puang bedah RSUD Jenderl Ahmad Yani Neiro tahun 2025

Demikian surat kelerangan inl di buat, agar dapal digunakan sebagaimans mestinya.




51

Lampiran 5 Penjelasan Penelitian

KEMENTERIAN KESEHATAN RI
BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN
’ SUMBER DAYA MANUSIA

. SEHATAN POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
‘ JI. Soekarno Hatta No.6 Bandar Lampung

Telp :0721-78385 Faxsimile : 0721-773918
Website : www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang

Email : poltekkestanjungkarang(@yahoo.co.id

PENJELASAN PENELITIAN

Judul Penelitian : “Hubungan Pengetahuan Perawat Dengan Penerapan
Keselamatan Pasien di Ruang Bedah RSUD Jenderal Ahmad Yani Metro Tahun
2025”

Nama Peneliti : Lela Sari
NIM 12114301013

Saya adalah mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan Keperawatan Poltekkes
Tanjungkarang bermaksud mengadakan penelitian untuk mengetahui Hubungan
antara pengetahuan perawat dengan penerapan keselamatan pasien. Apabila
bapak/Ibu bersedia berpartisipasi akan dibagikan kuesioner. Saya akan menjamin
bahwa penelitian ini tidak berdampak negatif atau merugikan Bapak/Ibu. Bila
selama penelitian ini Bapak/Ibu merasa tidak nyaman maka Bapak/Ibu berhak
untuk tidak melanjutkan partisipasi dalam penelitian ini. Saya akan berusaha
menjaga hak-hak Bapak/Ibu sebagai responden dan kerahasiaan selama penelitian
berlangsung, peneliti menghargai keinginan responden. Hasil penelitian yang
peneliti peroleh akan digunakan sebagai bahan masukan bagi profesi perawat
dalam memberikan asuhan keperawatan pada pasien. Setelah adanya penjelasan
penelitian ini, saya sangat mengharapkan keikutsertaan bapak/Ibu. Atas partisipasi
dan perhatian bapak/Ibu dalam penelitian ini saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya

Peneliti


http://www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang
mailto:poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id
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Lampiran 6 Informed Consent

KEMENTERIAN KESEHATAN RI
BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN
' SUMBER DAYA MANUSIA

. SEHATAN POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
‘ JI. Soekarno Hatta No.6 Bandar Lampung

Telp :0721-78385 Faxsimile : 0721-773918
Website : www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang

Email : poltekkestanjungkarang(@yahoo.co.id

INFORMED CONSENT

Yang bertandatangan di bawah ini:

Nama :

Umur

Jenis Kelamin :

Pekerjaan

Alamat

Telah mendapat keterangan secara terinci dan jelas mengenai :

1. Penelitian yang berjudul “Hubungan Pengetahuan Perawat Dengan Penerapan
Keselamatan Pasien di ruang bedah RSUD Jenderal Ahmad Yani Metro Tahun
2025~

Perlakuan yang akan diterapkan pada subyek.

Manfaat ikut sebagai subyek penelitian.

Bahaya yang akan timbul.

vk N

Prosedur Penelitian.

Responden penelitian mendapat kesempatan mengajukan pertanyaan
mengenai segala sesuatu yang berhubungan dengan penelitian tersebut. Oleh
karena itu saya (bersedia/tidak bersedia) secara sukarela untuk menjadi subyek
penelitian dengan penuh kesadaran serta tanpa  keterpaksaan. Demikian

pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya tanpa tekanan dari pihak manapun.

Penulis Responden

LelaSai


http://www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang
mailto:poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id
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Lampiran 7 Instrumen Penelitian

INSTRUMEN PENELITIAN

HUBUNGAN PENGETAHUAN PERAWAT DENGAN PENERAPAN
KESELAMATAN PASIEN DI RUANG BEDAH RSUD JENDERAL

No responden:
Tanggal diisi :
l.

AHMAD YANI METRO
TAHUN 2025.

Identitas Responden

1. Nama (Inisial)

2. Usia e Tahun

3. Jenis Kelamin :L/P

4. Pendidikan Terakhir :D3/S1/Ners/S2 dll....

5. Masa Kerja eeeeas Tahun

Petunjuk Pengisian

1. Kuesioner ini semata-mata untuk keperluan akademis, mohon
dijawab dengan jujur !

2. Bacalah dan jawablah semua pertanyaan dengan teliti tanpa ada
yang terlewatkan!

3. Berilah tanda (v') pada jawaban yang menurut anda benar !

Kesioner Pengetahuan Perawat

1. Berilah tanda (v') pada jawaban yang menurut anda benar !

2. Nilai benar setiap jawaban 1 point jika salah 0 point

3. Jawablah sesuai dengan yang anda ketahui & jangan melihat atau
mencari di internet!

SOAL

1. Sasaran keselamatan pasien mencangkup berapa SKP?

c. 5SKP
d. 6 SKP
e. 7 SKP
f. 8 SKP
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. Yang bukan merupakan sasaran keselamatan pasien di rumah sakit

adalah?

a. Mengidentifiksi pasien secara benar

b. Meningkatkan komunikasi efektif

c. Kepastian ketepatan lokasi, tepat prosedur, dan tepat pasien
operasi

d. Menambah resiko terjadinya infeksi

Maksud dari ketepatan identifikasi pasien adalah?

a Sebagai tanda pasien yang akan nerima pengobatan

b. Untuk menganalisa untuk menyesuaikan jenis pengobatan

C. Tindakan untuk menghindari resiko salah pasien

d. Untuk menganalisa pasien sebagai individu yang akan

menerima

Di bawah ini yang bukan merupakan kesalahan identifikasi pasien

adalah?

a
b.

C.

d.

Pasien dalam keadaan tidak sadar terbius atau tersedasi
Pasien tidak sadar tapi memakai gelang identitas yang benar
Pasien disorientasi

Pasien yang bertukar tempat tidur atau lokasi

. Bagaimana cara penandaan identitas pasien?

a

b.

C.

d.

Gelang identitas : nama, alamat
Gelang identitas : nama, tanggal lahir
Gelang identitas : nama, nomor registrasi, tanggal lahir

Gelang identitas : nomor registrasi saja

. Proses verifikasi identitas pasien tidak hanya dilakukan pada saat

pasien masuk perawatan, tetapi juga dilakukan saat kondisi

tertentu. Yang termasuk salah dalam verifikasi identitas pasien

adalah

a  Sebelum memberikan obat

b.

C.

Sebelum memberikan pelayanan/prosedur Tindakan

Setelah memberikan obat



d.
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Sebelum memberikan tranfusi

7. Apakah tujuan dilakukannya komunikasi yang efektif dalam

kegawat daruratan?

a
b.
C.

d.

Untuk mempercepat penyembuhan

Untuk BHSP

Untuk mengurangi kesalahan dan menghasilkan peningkatan
keamanan pasien

Mengurangi resiko infeksi

8. Yang termasuk cara berkomunikasi untuk mengembangkan suatu

kenijakan dalam prosedur untuk perintah lisan dirumah saki antara

lain?

a. Mencatat perintah secara lengkap kemudian di read back

b. Hanya mencatat yang dipahami

c. Di limpahkan pada teman dinas

d. Tidak mencatat perintah dan tidak di read back

9. Bagaimana cara komunikasi efektif antar petugas kesehatan?

a Perawat yang menerima perintah mendengarkan advis dan
langsung menjalankan perintah

b. Perawat penerima advis mencatat dan menjelaskan advis

C. Melimpahkan advis kepada petugas yang lebih berkompetan
agar resiko terjadi keliruan bisa diminimalisir

d. Perawat penerima advis mencatat advis dan mengkonfirmasi

ulang apakah sudah akurat sebelum  memberikan

tindakan/pengobatan

10. Tujuan komunikasi efektif yang tepat waktu, akurat, lengkap, jelas,

dan yang mudah dipahami oleh pasien adalah untuk?

a

Mengurangi kesalahan dan, menghasilkan peningkatan
keselamatan pasien

Menambah masalah pasien

Membuat pasien merasa bingung

Meningkatkan angka KTD (kejadian tidak diharapakan)
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11. Komunikasi yang efektif akan mengurangi kesalahan dan

12.

13.

14.

15.

meningkatkan keselamatan pasien, contoh komunikasi yang efektif

adalah?

a

b
C.
d

Komunikasi yang berbelit-belit

. Komunikasi yang tidak lengkap

Komunikasi yang tidak dapat dipahami

. Komunikasi yang tepat waktu, akurat, lengkap, jelas dan yang

dipahami oleh pasien atau tenaga Kesehatan lain

Apa saja yang termasuk obat yang perlu di waspadai?

a
b.
C.
d.

Obat-obat yang terlihat mirip dan kedengaran mirip
Obat yang membuat alergi salah satu pasien
Obat-obat yang pemberianya pada malam hari

Obat yang dibawa pasien dari rumah

Ada berapa prinsip pemberian obat?

a
b.
C.
d.

5 benar
6 benar
& benar

10 benar

Untuk meningkatkan keamanan terhadap obat yang perlu

diwaspadai bisa dilakukan hal-hal di bawah ini, kecuali?

a
b.

C.

d.

Orientasi terhadap obat dan tempat penyimpanan

Semua obat yang perlu di waspadai di RS di simpan si farmasi
saja

Pemberian label pada obat-obatan yang perlu diwaspadai

Tempat khusus untuk menyimpan obat dan membatasi akses

Siapa yang memberi tanda lokasi yang akan di operasi pada

pasien?

a

b
C.
d

Perawat UGD yang menangani pertama kali

. Dokter jaga UGD saat pasien tiba

Dokter operator / yang melakukan tindakan

. Petugas radiologi
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16. Maksud dari proses verifikasi perioperatif adalah?

a
b.
C.
d.

Melakukan informed consent
Memastikan dokumentasi
Melakukan laporan ke keluarga pasien

Memastikan lokasi, prosedur dan pasien yang benar

17. Verifikasi dilakukan di tempat, Dimana tindakan operasi akan

18.

19.

20.

dilakukan, tepat sebelum tindakan operasi di mulai, dan melibatkan

seluruh tim operasi adalah

a
b.
C.
d.

Sign in
Time out
Sign out

Time out

Dalam memastikan lokasi pembedahan, apa yang di gunakan pada

saat serah terima perawat sebelum operasi?

a
b.
C.
d.

Lembaran cheklist dan status pasien
Hanya infomed consent

Hanya advis dokter

Obat-obatan

Untuk mencegah resiko infeksi pada pasien terkait pelayanan

Kesehatan yaitu?

a
b.

C.

d.

Melakukan hand hygiene ( cuci tangan )

Pemberian antibiotik untuk mencegah infeksi

Memilih pasien berdasarkan jenis penyakit tanpa melihat
prioritas

Memakai APD agar tidak tertular penyakit

Di bawah ini yang bukan termasuk dalam 5 momen cuci tangan

adalah?

a

b.

C.

d.

Setelah kontak dengan pasien
Sebelum kontak dengan pasien
Setelah kontak dengan cairan pasien

Setelah mendokumentasikan identitas pasien



21.

22.

23.

24,

25.
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Kapan dilakukan cuci tangan(hand hygiene)?

a Sebelum dan sesudah ke pasien

b. Sebelum melakukan tindakan aseptik

C. Setelah terkena cairan tubuh pasien

d. Abcbenar

Setiap petugas di rumah sakit harus melakukan standar prosedur

cuci tangan yang benar pada kondisi yang telah ditentukan, yaitu?

a. Sebelum dan sesudah kontak dengan pasien

b. Sesudah terkena cairan tubuh pasien

C. Sesudah kontak dengan lingkungan sekitar pasien

d. Semua jawaban benar

Apa saja yang perlu di kaji dari pasien seputar pengurangan resiko

jatuh?

a Umur dan jenis kelamin

b. Riwayat penyakit dan pengobatan

C. Riwayat jatuh, konsumsi alcohol dan obat, gaya berjalan dan
keseimbangan, alat bantu berjalan

d. Pasien sadar atau tidak

Kapan dilakukan pengkajian resiko jatuh?

a. Saat pasien sudah berada dikamar rawat inap

b. Saat pengkajian awal pertama kali dilakukan di UGD

C. Saat pasien mengalami jatuh dari tempat tidur

d. Sebelum pasien di pindah tempat

Bagaimana penanganan terhadap pasien bila di tentukan pasien

tersebut termasuk dalam pasien resiko jatuh

a. Pasien di ikat tidak jatuh

b. Pasien di beri tanda berupa gelang resiko jatuh

C. Dijaga perawat dan keluarga selama 24 jam

d. Dimasukkan di ruang isolasi
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(Andrianto, 2024).

Kuesioner Keselamatan Pasien

1. Berilah tanda (V) di dalam kolom yang tersedia di bawah ini

2. Berikan tanda silang () pada kolom yang sesuai dengan pendapat
Anda

3. Nilai disetiap pernyataan:

Tidak pernah: 1, Kadang-kadang: 2, Selalu: 3, Sering: 4

No Pertanyaan Tidak Kadang- | Selalu | Sering
pernah | kadang

1. Saya mengidentifikasi pasien
menggunkan minimal 2 darin3
identitas (nama, no RM dan umur)

2. Saya mengidentifikasi berdasarkan
nomor kamar pasien hanya pasien

3. Saya mengidentifikasi pasien
sebelum melakukan tindakan
(pemberian obat, sampel darah&
Tindakan lainnya)

4. Saya menuliskan secara lengkap
intruksi dan atau hasil pemeriksaan
pasien yang disampaikan melalui
perintah lisan atau telepon.

5. | Saya membacakan Kembali secara
lengkap intruksi dan atau hasil
pemeriksaan pasien yang
disampaikan saat menerima perintah
secara lisan atau telepon

6. | Saya melaksanakan serah terima
pasien saat pertukaran shift jaga
perawat

7. | Saya memantau penggunaan obat

HAM (Hight Alert Mediacations)
pada pasien dengan ketat

8. | Obat Hight Alert disimpan di tempat
penyimpanan khusus dan terkunci

9. | Obat Hight Alert dan LASA
diberikan label khusus dan terkunci

10. | Sebelum memberikan obat saya
menanyakan Riwayat alergi obat
pada pasien

11. | Pemberian obat elektrolit pekat
tanpa mengencerkan terlebih dahulu

12. | Pasien dilibatkan dalam penandaan
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Lokasi operasi

13.

Perawat dilibatkan dalam penandaan
Lokasi operasi yang dilakukan oleh
dokter

14.

Saya memastikan dokumen dan
hasil pemeriksaan telah lengkap
sebelum pasien dioperasi

15.

Perawat melakukan verifikasi atas
pemberian premedikasi pada pasien
yang akan di operasi

16.

Saya mengecek kelengkapan
pengisian safety surgery checklist
pada post operasi

17. | Saya mencuci tangan sebelum &
sesudah melakukan Tindakan pasien
18. | Saya mengevaluasi pemakain infus

vena pada pasien

19.

Saya mengevaluasi pemakain
kateter urine pada pasien

20.

Saya melakukan pengkajian resiko
jatuh pada pasien baru

21. | Pasien beresiko jatuh diberi gelang
identitas warna kuning
22. | Saya memberikan edukasi pada

pasien/kelurga untuk mengurangi
risiko jatuh pada pasien

23.

Saya memastikan roda tempat tidur
pasien dalam keadaan terkunci

24.

Saya melakukan pengawasan pada
pasien dengan resiko jatuh setiap 1
jam

(Junie, Arifah. 2022)
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Lampiran 8 Tabulasi dan Hasil SPSS

Tabulasi Karakteristik

NO Usia KODE
1 23 TAHUN 1
2 23 TAHUN 1
3 48 TAHUN 2
4 38 TAHUN 2
5 28 TAHUN 1
6 28 TAHUN 1
7 28 TAHUN 1
8 23 TAHUN 1
9 22 TAHUN 1
10 23 TAHUN 1
11 40 TAHUN 2
12 38 TAHUN 2
13 45 TAHUN 2
14 30 TAHUN 1
15 35 TAHUN 2
16 29 TAHUN 1
17 25 TAHUN 1
18 26 TAHUN 1
19 26 TAHUN 1
20 32 TAHUN 2
21 25 TAHUN 1
22 30 TAHUN 1
23 25 TAHUN 1
24 35 TAHUN 2
25 35 TAHUN 2
26 29 TAHUN 1
27 30 TAHUN 1
28 35 TAHUN 2
29 30 TAHUN 1
30 28 TAHUN 1
31 23 TAHUN 1
32 24 TAHUN 1
33 25 TAHUN 1
34 26 TAHUN 1
35 28 TAHUN 1
36 25 TAHUN 1
37 25 TAHUN 1
38 30 TAHUN 1
39 27 TAHUN 1
40 35 TAHUN 2
41 28 TAHUN 1
42 28 TAHUN 1
43 27 TAHUN 1
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No JenisKelamin Kode
1 Perempuan 1
2 Perempuan 1
3 Laki - Laki 2
4 Laki- Laki 2
5 Perempuan 1
6 Laki- Laki 2
7 Laki - Laki 2
8 Perempuan 1
9 Perempuan 1
10 Perempuan 1
11 Laki - Laki 2
12 Laki - Laki 2
13 Perempuan 1
14 Laki-Laki 2
15 Laki-Laki 2
16 Perempuan 1
17 Perempuan 1
18 Perempuan 1
19 Perempuan 1
20 Laki-L aki 2
21 Perempuan 1
22 Laki-L aki 2
23 Perempuan 1
24 Perempuan 1
25 Laki-L aki 2
26 Laki-L aki 2
27 Laki-Laki 2
28 Perempuan 1
29 Perempuan 1
30 Perempuan 1
31 Perempuan 1
32 Laki-Laki 2
33 Perempuan 1
34 Perempuan 1
35 Perempuan 1
36 Perempuan 1
37 Perempuan 1
38 Laki-Laki 2
39 Laki Laki 2
40 Laki-Laki 2
41 Laki-Laki 2
42 Perempuan 1
43 Perempuan 1
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No Pendidikan Terakhir Kode
1 D3 1
2 D3 1
3 D3 1
4 Ners 3
5 Ners 3
6 S1 2
7 D3 1
8 D3 1
9 D3 1

10 D3 1

11 D3 1

12 Ners 3

13 Ners 3

14 Ners 3

15 Ners 3

16 Ners 3

17 D3 1

18 D3 1

19 D3 1

20 Ners 3

21 D3 1

22 Ners 3

23 Ners 3

24 S1 2

25 D3 1

26 D3 1

27 D3 1

28 D3 1

29 D3 1

30 Ners 3

31 D3 1

32 D3 1

33 D3 1

34 Ners 3

35 D3 1

36 D3 1

37 S1 2

38 Ners 3

39 D3 1

40 D3 1

41 Ners 3

42 D3 1

43 Ners 3
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NO MasaKerja KODE
1 2 TAHUN 1
2 2 TAHUN 1
3 15 TAHUN 2
4 15 TAHUN 2
5 10 TAHUN 2
6 4 TAHUN 1
7 4 TAHUN 1
8 1 TAHUN 1
9 3 TAHUN 1
10 2 TAHUN 1
11 8 TAHUN 2
12 10 TAHUN 2
13 20 TAHUN 2
14 8 TAHUN 2
15 12 TAHUN 2
16 5 TAHUN 1
17 3 TAHUN 1
18 5 TAHUN 1
19 5 TAHUN 1
20 8 TAHUN 2
21 2 TAHUN 1
22 8 TAHUN 2
23 2 TAHUN 1
24 14 TAHUN 2
25 14 TAHUN 2
26 9 TAHUN 2
27 10 TAHUN 2
28 15 TAHUN 2
29 10 TAHUN 2
30 5 TAHUN 1
31 1 TAHUN 1
32 2 TAHUN 1
33 4 TAHUN 1
34 3 TAHUN 1
35 5 TAHUN 1
36 2 TAHUN 1
37 2 TAHUN 1
38 8 TAHUN 2
39 5 TAHUN 1
40 12 TAHUN 2
41 7 TAHUN 1
42 5 TAHUN 1
43 4 TAHUN 1
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Tabulasi Pengetahuan Perawat
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Tabulasi Keselamatan Pasien
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USIA
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid <=30 32 74.4 74.4 74.4
>30 11 25.6 25.6 100.0
Total 43 100.0 100.0
JENIS KELAMIN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid PEREMPUAN 25 58.1 58.1 58.1
LAKI-LAKI 18 41.9 41.9 100.0

Total 43 100.0 100.0

PEDIDIKAN TERAHIR
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid D3 25 58.1 58.1 58.1
S1 3 7.0 7.0 65.1
NERS 15 34.9 34.9 100.0
Total 43 100.0 100.0
MASA KERJA

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid <=7 TAHUN 25 58.1 58.1 58.1
>7 TAHUN 18 41.9 41.9 100.0

Total 43 100.0 100.0




Analisis Univariat

Pengetahuan pasien

Frequency | Percent |Valid Percent| Cumulative Percent
Valid | Baik 24 55.8 55.8 55.8
Kurang 19 442 442 100.0
Total 43 100.0 100.0
Keselamatan pasien
Cumulative
Frequency | Percent |Valid Percent| Percent
Valid Menerapkan 25 58.1 58.1 58.1
Kurang 18 41.9 41.9 100.0
Menerapkan

Total 43 100.0 100.0
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Analisis Bivariat

Pengetahuan pasien * Keselamatan pasien Crosstabulation

Keselamatan pasien
Tidak
Menerapkan Menerapkan |[Total
Pengetahuan pasien |Baik Count 18 6 24
Expected Count 14.0 10.0 24.0
Kurang |Count 7 12 19
Expected Count 11.0 8.0 19.0
Total Count 25 18 43
Expected Count 25.0 18.0 43.0

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance |[Exact Sig. |[Exact Sig.
Vaue |df (2-sided) (2-sided)  |(1-sided)
Pearson Chi-Square 6.3447 1 012
Continuity Correction® 4.873 1 027
Likelihood Ratio 6.466 1 .011]
Fisher's Exact Test .016 013
Linear-by-Linear 6.197 1 .013
Association
N of Valid Cases 43

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.95.
b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate
95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for 5.143 1.384 19.107
Pengetahuan pasien
(Baik / Kurang)
For cohort Keselamatan 2.036 1.082 3.832
pasien = Menerapkan
For cohort Keselamatan .396 183 .858
pasien = Tidak
Menerapkan
N of Valid Cases 43
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Lampiran 9 Dokumentasi Pengambilan Data Penelitian
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Lampiran 10 Lembar Konsultasi Bimbingan
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