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ABSTRAK
Latar Belakang: Electronik health record merupakan rekaman elektronik informasi terkait kesehatan yang
mencakup informasi pasien seperti biodata, riwayat medis, riwayat alergi, hasil tes, dan seluruh informasi
perawatan yang penting digunakan dalam pelaksanaan Handover Keperawatan.
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui lebih dalam pengalaman perawat dalam mengaplikasikan
electronic health record pada saat handover diRumah Sakit.
Desain penelitian: Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan fenomenologi
menggunakan metode colaizzi. Pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah
partisipan 8 orang. Pengumpulan data dengan cara focus group discussion.
Hasil: Penelitian ini menghasilkan empat tema utama : (1) Pemahaman perawat tentang handover
menggunakan format electronic, (2) Keuntungan penggunaan electronic health record yaitu kemudahan,
kejelasan, keamanan dan meminimalkan kesalahan, (3) Pengalaman negatif dan positif penggunaan
electronic health record (4) Kendala electronic health record dalam handover.
Kesimpulan: Penggunaan aplikasi elektronik health record pada saat handover dapat meminimalkan
kesalahan komunikasi dan dapat meningkatkan keselamatan pasien di rumah sakit.
Saran: Penting bagi tatanan klinik untuk membuat SOP pelaksanaan electronic health record dalam
Handover
Kata Kunci: Elektronic Helath Record; Handover; Perawat; Kualitatif

ABSTRACT
Background: Electronic health record is an electronic record of health-related information that includes
patient information such as biodata, medical history, allergy history, test results, and all important care
information used in the implementation of Nursing Handover.
Objective: This study aims to find out more about the experience of nurses in applying electronic health
records during handovers in hospitals.
Design: This study uses a qualitative method with a phenomenological approach using the colaizzi method.
Sampling using purposive sampling with the number of participants 8 people. Data collection by means of
focus group discussions.
Results: This study resulted in four main themes: (1) Nurses' understanding of handovers using an electronic
format, (2) Advantages of using electronic health records, namely convenience, clarity, security and
minimizing errors, (3) Negative and positive experiences of using electronic health records ( 4) Electronic
health record constraints in handover.
Conclusion: The use of electronic health record applications at the time of handover can minimize
communication errors and can improve patient safety in hospitals.
Keywords:Electronic Health Records; Handovers; Nurse; Qualitative
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PENDAHULUAN
Electronik  health record merupakan
rekaman atau catatan elektronik informasi
terkait kesehatan yang mencakup informasi
pasien seperti biodata pribadi, riwayat medis,
alergi, hasil tes, dan rencana perawatan. (Wager
et al., 2017) Penggunaan teknologi informasi
kesehatan meningkatkan komunikasi efektif
antar tenaga kesehatan sehingga meningkatkan
keselamatan pasien (Rahayu <& Raharyani,
2017).  Electronic  health record dapat
mencegah keterlambatan informasi misalnya
hasil pemeriksaan laboratorium, data-data lebih
terstruktur, memberikan informasi secara real
time, memudahkan komunikasi antar profesi
kesehatan sehingga meningkatkan keselamatan
pasien dan dapat digunakan sebagai data survei
prevalensi penyakit. (Khuan & Juni, 2017).
Electronik health record merupakan alat
komunikasi antar professional pemberi asuhan.
Rnyebab medication errors salah satunya
adalah tidak baiknya komunikasi antara tenaga
kesehatan profesional dan pasien, hal ini
berdampak pada keselamatan pasien di rumah
sakit. JCI (Joint Commission International)
2012 menyatakan bahwa 80% medication
errors berhubungan dengan miscomunication
antara pelayan kesehatan (Hardini et al., 2019).
Komunikasi terhadap berbagai informasi
mengenai perkembangan pasien antar profesi
kesehatan dirumah sakit merupakan komponen

yang mendasar dalam perawatan pasien (Cecep
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Triwibowo et al., 2016).

Komunikasi dapat di lakukan secara

efektif yaitu dengan dilakukan secara tepat
waktu, akurat, lengkap dan tidak mendua dan
dapat di terima oleh penerima informasi yang
adalah untuk

tujuannya mengurangi

kesalahan-kesalahan sehingga dapat

meningkatkan keselamatan pasien. (SNARS
Edisi 1, 2017). Komunikasi yang efektif di
lakukan perawat pada saat serah terima pasien
atau di sebut dengan handover. Handover
adalah  perpindahan tanggung  jawab
professional dan akuntabilitas untuk beberapa
atau semua aspek perawatan untuk pasien, atau
sekelompok pasien, ke oranglain atau kelompok
professional lain secara sementara atau
permanen (Spinks, Chaboyer, Bucknall, Tobiano,
& Whitty, 2015) dalam (Karmila et al., 2017).
Proses handover dapat dilakukan dengan
menggunakan elektronik. Handover
menggunakan elektronik dalam bentuk format
terstruktur

dapat digunakan untuk

yang
mendukung cara handover secara verbal. Alat
elektronik ini yang kita sebut Electronic Health
Record yang dapat membantu tim perawat
dasar  dari

dalam melaksakanan fungsi

handover pasien yang kompeten dan

berkualitas dengan memberikan detail pasien
yang diperbaharui setiap saat (Vinu & Kane,
2016). Handover pasien dengan menggunakan

elektronik ini, diharapkan dapat meningkatkan
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komunikasi  efektif antar perawat dan
mengurangi risiko terhadap insiden
keselamatan pasien.

Eka hospital cibubur mengutamakan

keselamatan pasien, komunikasi yang efektif
pada saat melakukan handover sangat di
untuk asuhan

perlukan meningkatkan

keperawatan terhadap pasien. Komunikasi
efektif di Eka Hospital Cibubur menggunakan
electronic health record pada saat handover
dalam keperawatan. Sistem electronic health
record di

eka Hospital Cibubur, perawat

menggunakan  format  komputer  untuk

melakukan pencatatan dalam  pelayanan

keperawatan . Perawat mendokumentasikan

semua  informasi  klinis  pasien  dan
memberikannya kepada staf pada peralihan
berikutnya menggunakan perangkat komputer
atau laptop. Moody, Slocumb, berg, dan
Jackson (2004) dalam (Khuan & Juni, 2017)
menemukan bahwa penggunaan Electronic
Health Record dirasakan perawat berpotensi
asuhan dan

meningkatkan keperawatan

keselamatan pasien. Pentingnya komunikasi
yang efektif dalam handover keperawatan yang di
dukung dengan teknologi yang mutakhir dan di

dukung dengan misi dan visi Rumah Sakit, maka

Electronik health record pada saat handover

yang di lakukan di Rumah Sakit di Jakarta.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini  merupakan penelitian
kualitatif menggunakan pendekatan

fenomenologi yang sering di artikan sebagai

pengalaman  subjektif  atau

Teknik

pengalaman
fenomenologikal. pengambilan

partisipan  penelitian  ini  menggunakan

purposive  sampling. Uji keabsahan data
menggunakan credibility, dependability, dan
confirmability yang dilakukan secara simultan,
serta transverability sesuai kaidah penelitian
Teknik data

kualitatif. pengambilan

menggunakan  purposive  sampling  yaitu
mengambil partisipan secara sengaja yang
memiliki pengalaman sesuai fenomena yang
diteliti dan sesuai kriteria. Kriteria inklusi
antara lain; minimal perawat klinis II yang

berkerja di unit rawat inap.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil dalam penelitian ini  peneliti

mendapatkan data dari delapan partisipan,
dengan menggunakan metode FGD (focus

group discussion). Karakteristik partisipan

penulis meneliti lebih dalam  mengenai selengkapnya disajikan dalam table sebagai
pengalaman perawat dalam menggunakan  berikut.
Tabel 1
Karakteristik Partisipan
Tema Sub tema Kriteria
Pemahaman perawat Pengertian handover
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tentang handover
menggunakan format
electronic

elektronik

Format handover elektronik
Penggunaan electronic health
record

Proses log in

Keuntungan penggunaan | Keamanan electronic | Keamanan pengguna aplikasi
electronic health record | health record Keamanan penyimpanan data
yaitu: kemudahan, | Kemudahan electronic | Memudahkan kerja petugas
kejelasan, keamanan, dan | health record Memudahkan handover
meminimalkan kesalahan Memudahkan akses informasi
Memudahkan penyimpanan
data
Memudahkan pencarian data
Memudahkan input data
Kejelasan electronic | Kejelasan data
health record Kejelasan penulisan

Meminimalkan kesalahan

Pengalaman negative saat

record: penggunaan
Bahasa  inggris dan
jaringan internet

Pengalaman awal awal penggunaan -electronic

penggunaan  electronic health record

health  record yaitu: Pengalaman positif saat awal

negative dan positif penggunaan electronic health
record

Kendala electronic health Kendala bahasa

Kendala jaringan internet

Tema 1:

“Pemahaman perawat tentang handover menggunakan format electronic”
Tabel Tema I
“Pemahaman perawat tentang handover menggunakan format electronic”

Kategori

Tema 1

Pengertian handover

Format handover

record

Penggunaan electronic health

Proses log in

Pemahaman perawat
tentang handover
menggunakan format
electronic

Pada tema tabel 1 ini didapatkan dari 4
katagori, yaitu: pengertian handover, format
handover, penggunaan electronic health record
dan proses log in.

Pemahaman perawat tentang handover
menggunakan format electronic dihasilkan dari

empat kategori. Kategori pengertian handover
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electronic di ungkapkan oleh empat partisipan,

yaitu”... operan  pasien ,  keadaan
pasien .......... terapi- terapi pasien ......
menggunakan elektronik...”(P1), “.

operan  .....dengan ...elektronik....”(P2),

operan

elektronik....” (P3), “

dengan bagian

handover berbasis
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elektronik....”(P5) keempat partisipan
mengungkapkan tentang pengertian handover
electronic, sesuai dengan penelitian yang
menyebutkan Teknologi Informasi Kesehatan
atau Health (HIT Information Teknology) di
definisikaan ~ sebagai  suatu  penerapan
pengolahan informasi yang melibatkan baik
perangkat hardware dan software computer
yang berhubungan dengan penyimpanan,
pencarian, berbagi dan penggunaan informasi
kesehatan, data, dan pengetahuan untuk
komunikasi dan dalam pengendalian keputusan
(Rahayu & Raharyani, 2017). Serah terima
pasien dapat di lakukan dengan menggunakan
format, sebaiknya format ini di gunakan dengan
alat  elektronik.

Operan  pasien

yang
menggunakan format elekttronic dirancang
sebagai alat untuk mengatur informasi dalam
bentuk format yang jelas dan ringkas untuk
memfasilitasi komunikasi kolaboratif diantara
penyedia layanan Kesehatan. (Herawati, 2020)
seperti yang di ungkapkan oleh 3 partisipan

yang mengungkapkan bahwa format handover

elektronik adalah”.... Format
elektroniknya.....”(P1)”.....format
Tema 2:

elektronik...”(P2), “.....format

elektronik...”(P4).  Penggunaan elektronik
health record sendiri di lakukan seperti yang di
oleh

ungkapkan partisipan

...... memasukan .....melihat.....data
pasien.....menggunakan..computer baik itu ...
diagnosa...obat-obatan....pemeriksaan

penunjang dan informasi
pasien......”(P2) hal

dalam penelitian: (Alfiansyah et al., 2020)

tentang

tersebut  diungkapkan
bahwa petugas cukup memasukan data kedalam
electronic healt record, dalam pelaksanaannya
untuk masuk ke system EHR partisipan harus

memiliki user name masing masing, seperti

yang di ungkapkan partisipan“...... cara
memasukannya Login di
SAP....masuk ke ...... nurse...... ” o (P2),
“...log 111 I memasukan user
name...”(P5), “....log in ...user name
masing-masing...... pilih nurse...”(P7),

pengguna electronic health record memiliki
user name dan passaword untuk mengakses
aplikasi electronic health record (Wibawati et

al., 2017)

Keuntungan penggunaan electronic health record yaitu kemudahan, kejelasan, keamanan dan memini
Tabel Tema 2.
Keuntungan penggunaan EHR

Kategori Sub Tema Tema 2

Keamanan penggunaan aplikasi Keamanan electronic
Keamanan penyimpanan Data health record Keuntungan penggunaan
Memudahkan kerja petugas electronic health recor
Memudahkan handover Kemudahan — electronic ia@mi kemudahan,

; ; health record < elgsgn dan
Mempermudah akses informasi meminimalkan kesalahan
Mempermudah penyimpanan data
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Memudahkan pencarian data
Memudahkan input data
Kejelasan data . .

. : Kejelasan electronic
Kejelasan penulisan health record
Meminimalkan kesalahan

Pada tema tabel 2, didapatkan informasi

keuntungan penggunaan EHR dapat
memberikan keuntungan bagi perawat yaitu
dapat mempersingkat waktu dalam melakukan
handover terhadap teman selanjutnya seperti
di  ungkapkan  oleh

elektronik....lebih

yang partisipan

mudah melihat

instruksi saat menyerahkan data ....pasien

ke temen ....selanjutnya...”(P5) dan dalam
penelitian di ungkapkan bahwa dokumentasi
keperawatan secara electronic memberikan
keuntungan bagi perawat dalam hal waktu
pendokumentasian ~ yang  lebih  singkat,
keterbacaan data dan kemudahan akses bila
dibandingkan dokumentasi dalam format kertas,
memudahkan dalam pengambilan keputusan
serta menyediakan informasi yang mudah di
akses, dapat meminimalkan potensi kehilangan
atau kerusakan catatan perkembangan klien,
meningkatkan  pertukaran informasi  dan
koordinasi antara perawat atau tim kesehatan

lain, dokumentasi dapat mudah di audit,
memudahkan pengguna, sesuai dengan

yang di ungkapkan oleh salah satu partisipan

Tema 3:

membantu meningkatkan keakuratan data klien,

dapat mengakses kemajuan perkembangan

kesehatan klien serta mengurangi biaya

perawatan.(Sulastri & Sari, 2018).
Keamanan electronic health record
adalah mekanisme yang mampu mengontrol

atau  melindungi setiap program dan data

dalam system informasi. (Apriyanti et al., 2015)

Berdasarkan wawancara Partisipan

mengungkapkan keamanan dalam

penyimpanan data dimana setiap petugas

mempunyai user masing-masing seperti yang di

(13

ungkapkan partisipan “...... ada password

personal.....user personal.....logout

otomatis....klo ...lupa nutup ...kelogout

otomatis...”(P6) .

Kemudahan electronic health record
menurut memudahkan setiap pengguna aplikasi
untuk melakukan handover antar perawat
maupun antar unit terkait seperti yang di
ungkapkan (Apriyanti et al, 2015)
kemudahan komunikasi terkait kedua pengguna

sehinnga mampu dipahami dan
“ mempermudah terintegrasi...semua

"(P6)

Tema pengalaman awal penggunaan electronic health record yaitu: negative dan positif

Tabel Tema 3.
Pengalaman penggunaan EHR
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Kategori Tema 3
Pengalaman  negative saat awal Pengalaman awal
penggunaan electronic health record penggunaan electronic
Pengalaman  positif ~ saat  awal | health record yaitu: negative
penggunaan electronic health record dan positif
Pada tabel tema 3 didaptkan informasi  alhamdulillah ....saya bisa
pengalaman awal penggunaan electronic health ~ belajar ....system...banyak yang di
record yaitu: negative dan positif dimana  pelajari....misalnya Bahasa
pengalaman positif dari penggunaan electronic ~ inggris...... systemnya ....canggih...”. dalam
health record adalah dapat meningkatkan  penelitian yang mengungkapkan bahwa
kemampuan pengguna dalam meningkatkan  penggunaan electronik dapat menunjukan

pengetahuan dan pengalaman seperti yang di

ungkapkan oleh partisipan “
terhadap sistem informasi, kelengkapan fitur,

stabilitas, kemudahan penggunaan,dan
fleksibilitas (Perdanawatil et al., 2014).
Keuntungan dalam penggunaan handover
berbasis elektronik yaitu dapat menigkatkan
efektifitas kerja perawat di ruangan sehingga
perawatan pasien dapat berjalan secara optimal
holistic dan profesional, sehingga menhemat
biaya dan efisien waktu, pertukaran informasi
perawatan pasien secara detail, efektif dan
terstruktur serta

berkesinambungan,meminimalisir resiko

Tema 4

efektivitas kerja pengguna yang dipengaruhi

oleh kepuasan pengguna
ancaman keselamatan pasien. (Sulastri & Sari,

2018). Pengalaman negatif saat awal
penggunaan electronic health record berasal
dari Skill dan pengetahuan sumber daya
manusainya yang belum memadai di dalam
penggunaan alat elektronik (Karmila et al.,
2017) pada hasil wawancara di dapatkan
pernyataan pertisipan yang mengungkapkan
bahwa ... menggunakan handover
elektronik... sangat bingung karena kurang

mengerti

Tema kendala electronic health record: penggunaan Bahasa inggris dan jaringan internet
Tabel Tema 4. Kendala HER

Kategori

Tema 4

Kendala bahasa

Kendala jaringan internet

Kendala electronic health record : penggunaan

Bahasa inggris dan jaringan internet

Pada tabel tema 4 penggunaan electronic

health record mengalami kendala karena
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sebagian sistem yang masih menggunakan

bahasa inggris seperti yang di ungkapkan oleh
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13

partisipan ..pakai bahasa inggris ...agak

kesulitan ....mengingatnya ”(P1) selain

penggunaan Bahasa inggris gangguan dari

jaringan internet yang di gunakan juga menjadi

kendala pada saat loading lama,
“.....sistemnya ....buka .....banyak
pasien....kadang agak lemot...lebih  di
tingkatkan lagi...”(P2), gangguan jaringan

yang di gunakan oleh instansi terkait. Data
yang tersimpan terlalu banyak membuat lama
saat membuka file. skill dan pengetahuan SDM
yang belum memadai di dalam penggunaan alat
elektronik (Karmila et al., 2017).

di

Berdasarkan  pengalaman

yang
ungkapkan oleh partisipan bahwa penggunaan

handover  electronic memberikan banyak

kelebihan yaitu lebih menghemat waktu, resiko
kesalahan minim sekali, memudahkan perawat
handover sesuai

saat dengan teori

yang

mengungkapkan kelebihan dari handover

berbasis electronic  health record yaitu:
efektifitas kerja perawat di ruangan sehingga
perawatan pasien dapat berjalan secara optimal
holistic dan professional, hemat biaya dan
efisien waktu, pertukaran informasi perawatan
pasien secara detail, efektif dan terstruktur serta
berkesinambungan, = meminimalisir  resiko
ancaman keselamatan pasien.

Partisipan mengungkapkan pengalaman
yang sangat berkesan ketika menerapkan
handover elektronik yaitu penggunaan Bahasa

inggris, kendala di internet karena internetnya
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agak lama terus adanya terjadi kerusakan, jadi
saat handover menjadi agak lama sesuai dengan
teori yang di ungkapkan oleh (Karmila et al.,
2017) kekurangan dari penggunaan Electronic
health record adalah gangguan jaringan, data
yang tersimpan terlalu banyak membuat lama
saat membuka file, skill pengguna yang belum
memadai dalam penggunaan alat elektronik.
Banyak pembelajaran yang di peroleh
perawat saat menggunakan  handover
menggunakan electronic health record, yaitu
seperti yang di ungkapkan oleh partisipan:
melakukan  handover

bahwa  dengan

menggunakan electronik perawat lebih
maju, lebih melek teknologi, dan mengerti
cara menggunakan computer dengan baik.
Handover menggunakan sistem elektronik
ini harus di dukung oleh internet yang lancar,
tidak lama saat membuka data data pasien,
karena jika sistem sedang down akan
menghambat pada saat pendokumentasian

dan handover.

SIMPULAN dan SARAN
Penggunaan perangkat elektronik untuk
serah  terima dalam

melakukan pasien

keperawatan  sangat efektif dan dapat
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan
serta dapat meningkatkan keselamatan pasien.
Hasil penelitian ini mengidentifikasi empat
tema yaitu: (1) Pemahaman perawat tentang

handover menggunakan format electronic, (2)
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Keuntungan penggunaan electronic health
record yaitu kemudahan, kejelasan, keamanan

dan meminimalkan kesalahan, (3) Pengalaman

awal penggunaan electronic health record yaitu:

negative dan positif, (4) kendala electronic
health record: penggunaan Bahasa inggris dan
jaringan internet

Institusi Pendidikan

Saran bagi

keperawatan  diaharapkan = pengembangan
ketrampilan perawat dalam penggunaan media
elektronik  khususnya dalam penggunaan
komputer harus lebih di tingkatkan lagi dengan
melakukan sosialisasi penggunaan elektronik
health record. Bagi Layanan keperawatan
harapkan mampu meningkatkan ketrampilan
dengan diaadakannya pelatithan penggunan
aplikasi  elektronik  health  record dan
membuatkan standart operasional prosedur
sehingga meningkatkan pelayanan terhadap
pasien dan target pencapaian keselamatan
pasien yang optimal dapat tercapai. Bagi
Peneliti yang lain dioerlu dilakukan penelitian
lebih lanjut dengan melakukan penelitian
kuantitatif tentang faktor-faktor apa saja yang
mempengaruhi  respon  perawat  dalam
mengaplikasikan electronic health record pada

saat hand over di Eka Hospital Cibubur.
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