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Abstrak

Skin tears merupakan komplikasi pada kulit merupakan efek pemasangan medical device,
tape adhesive, trauma, jatuh, tarikan, gesekan dan geseran di tempat tidur serta lipatan dari
alas tempat tidur. Prevalensi skin tears di 86 rumah sakit umum di Australia Barat
merupakan kelompok luka terbesar ketiga pada tahun 2007-2009. Skin tears tahun 2017
dilaporkan di Denmark mencapai 3,3% - 19,8% dan di ICU rumah sakit tersier Turki 11,7%
dari total 418 lansia. Hal tersebut terjadi karena mekanikal dan perilaku kerja dari perawat
yang kurang baik saat memberikan asuhan keperawatan kepada pasien. Apabila tidak
melaksanakan asuhan keperawatan dengan benar, maka akan memperoleh kinerja yang
tidak maksimal. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kinerja perawat
dengan risiko terjadinya skin tears pada lansia di ruang intermediate medical RSJPD Harapan
Kita Jakarta. Desain penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif deskriptif dan
hubungan kausal. Populasi diambil dari seluruh perawat pelaksana ruang intermediate
medical total 75 perawat, diambil sampel dengan kriteria inklusi perawat ruang intermediate
medical yang aktif melakukan asuhan keperawatan dan kriteria eksklusi yaitu perawat yang
tidak aktif dalam melakukan asuhan keperawatan diperoleh 65 responden. Nilai signifikansi
chi-square kinerja perawat dengan risiko skin tears yaitu 0,000 yang berarti memiliki
hubungan signifikan dan didapatkan korelasi sebesar 59,5%. Lama bekerja juga merupakan
variabel perancu dalam penelitian ini memiliki hubungan signifikansi 0,049 dan
mempengaruhi sebesar 29,2% melalui uji korelasi koefisien kontingensi (n=65, X?<0,05).
Penelitian ini dapat dijadikan terobosan baru dalam pencetusan kode billing di Indonesia
sesuai dengan kode ICD 10 internasional 0.70.0 yang bisa dimasukkan ke medical record
serta service charging pasien.

Kata Kunci: Risiko Skin Tears, Lansia, Kinerja Perawat.

Abstract
Skin tears are complications on the skin a result apply medical devices, adhesive tape,
trauma, falls, friction, share while in bed. The prevalence of skin tears in 86 general hospitals
in Western Australia was the third largest group of injuries in 2007-2009. In 2017, skin tears
in Denmark reaching 3.3% - 19.8% and in the ICU unit of a Turkish tertiary hospital reaching
11.7% of a total of 418 elderly people. This happens because the mechanics and work
behavior of nurses are not good when providing nursing care to patients. When nursing care
not perform correctly, that will get less than optimal performance. The aim of this research
is to determine the relationship between nurse performance and the risk of skin tears
elderly in the intermediate medical ward at RSJPD Harapan Kita Jakarta. The research design

636
https://ejournal.urindo.ac.id/index.php/MARSI



https://ejournal.urindo.ac.id/index.php/MARSI
mailto:warjarubi@gmail.com

Jurnal Manajemen Dan Administrasi Rumah Sakit (MARSI) E-ISSN : 2865-6583
Vol. 10 No 1, Februari 2026 P-ISSN : 2868-6298

used is quantitative research, descriptive methods and causal relationships. The population
was taken from all nurses implementing intermediate medical ward with a total of 75
nurses. Samples were taken using the inclusion criteria of intermediate medical ward nurses
who were active in providing nursing care and the exclusion criteria were nurses who were
not active in providing nursing care, obtaining 65 respondents. The chi-square significance
value of nurse performance and the risk of skin tears is 0.000, which means there is a
significant relationship and a correlation of 59.5% was obtained. Length of work is also a
confounding variable in this study with a significant relationship of 0.049 and an influence of
29.2% through the contingency coefficient correlation test (n=65, X?<0.05). This research
can be a new breakthrough in generating billing codes in Indonesia according to the
International ICD 10 070.0 code that has been listed and can be entered into the patient's
medical record and service charging.

Keywords: Risk of Skin Tears, Elderly, Nurse Performance
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karena pencahayaan yang kurang maupun

kebersihan lingkungan, kerusakan
integritas karena tekanan, gesekan,
ataupun penempelan atau cara
melepaskan suatu alat pendukung dan
plester adhesive yang disebut skin tears.
Cidera klinis yang belum dilakukan
pendokumentasian atau pencatatan di
rumah sakit yaitu terjadinya skin tears
yang merupakan salah satu bentuk
gangguan integritas kulit. Berdasarkan
penelitian dan pengamatan yang telah
dilakukan para ahli terkait dengan skin
tears lokasi yang sering terjadi skin tears
secara anatomi lengan dan ektremitas
atas 70%-80% (Wounds International,
2017). Dilaporkan lebih dari 41% dan
diestimasikan 1.5 juta kejadian pertahun
di Amerika Serikat terjadi kasus skin tears
sehingga terjadi peningkatan cost (Le
Blanc K, Baranoski S, 2009), survey
prevalensi di 86 rumah sakit umum di
wilayah Australia Barat tahun 2007-2009
menemukan bahwa skin tears merupakan
kelompok luka terbesar ketiga sehingga
berdampak pada status kesehatan yang
buruk (Mulligan, 2009). Prevalensi skin
tears dilaporkan 3,3%-19,8% dirumah sakit
negara Denmark (Bermark et al, 2017),
14,3% di unit palliative care, 3%-28% long
term care (Ayello et al, 2017), di unit ICU
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rumah sakit tersier di Turki skin tears
mencapai 11,7% dari total pasien 418
orang yang berumur 65-74 tahun (H.
Yuceler K et al, 2022). Dilaporkan
Sistematic review sebanyak 17 artikel
scopus dilakukan Raffaele Serra et al
(2018) mendapat kesimpulan bahwa
penyebab skin tears adalah perubahan
kulit, dehidrasi, malnutrisi, perubahan
sensori, farmakologi dan mekanikal
adhesive, yang mendominasi pada kulit
lansia, 15,5% pasien diatas 65 tahun
(Konya et al, 2010).

Lansia merupakan seseorang yang
umurnya lebih dari 60 tahun (WHO, 2024),
pada usia inilah seseorang akan
mengalami aging process atau proses
penuaan sehingga tidak bisa dihindari
(Wikananda, 2017) dan terjadi proses
penurunan kekuatan dan kebugaran serta
kemampuan aktivitas harian (Tamher &
Noorkasiani, 2009). Jumlah lansia
penduduk Indonesia mencapai 28,8 juta
jiwa atau 11,34% dari total penduduk
Indonesia (Kemenkes RI, 2020) pada tahun
2025 diprediksi akan meningkat menjadi
733 juta jiwa (Badan Pusat Statistik, 2020).
Skin tears merupakan kategori luka pada
kulit yang terjadi karena komplikasi

apabila tidak ditangani secara benar dan

tepat akan menjadi luka kronik yang lebih
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sulit dalam perawatanya yang disebut
chronic complex wound (Wound UK, 2015)
dan dikategorikan menjadi hard to heal
wound (Mc Nichole, 2016).

Menurut Moncrieff et al (2015)
lansia lebih sering terkena dan berisiko
besar terjadi skin tears karena kulit lansia
cenderung  kering, secara fisiologis
mengalami penurunan kolagen, elastin
dan glukosamin, terjadi atropi pada otot
sehingga mengurangi kekuatan untuk
menggerakan anggota tubuh. Melihat
fenomena diatas sehingga perlu
mengkonsentrasikan risiko skin tears pada
lansia layak untuk dicegah terutama yang
sedang dalam proses perawatan dirumah
sakit  dan apabila  terjadi  akan
mempengaruhi kualitas dan mutu layanan
di rumah sakit. Hasil pengamatan dan
observasi klinis yang dibuktikan dengan
foto di ruang Intermediate Medical RSIPD
Harapan Kita Jakarta ditemukan 39 kasus
dalam kurun waktu 3 tahun terakhir
periode 2021-2024 yang sudah terjadi skin
tears akibat trauma melepas adhesive
tape, efek polifarmasi antikoagulan dan
medical device.

Skin tears adalah luka akut yang
terjadi karena suatu kekuatan mekanikal

yang disebabkan gesekan, geseran dan

trauma sebagian lapisan kulit (Wounds
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International, 2017). Skin tears terjadi
kerusakan  kulit epidermis maupun
sebagian dermis karena tekanan, gesekan,
tarikan ataupun penempelan suatu bahan
yang melekat pada kulit terutama kulit
sensitif pada anak-anak dan lansia
(Raffaele Serra et al, 2018). Skin tears
merupakan trauma atau injuri primer yang
mengenai superfisial atau seluruh lapisan
kulit ektremitas pada individu orang tua
dengan penurunan elastosis dengan atau
tanpa purpura sehubungan dengan
perubahan  struktur  kulit  properti
penunjangnya (Rayner et al, 2019). Skin
tears merupakan komplikasi yang terjadi
pada kulit sebagai efek pemasangan
medical device, trauma, jatuh saat atau
selama proses perawatan di rumah sakit,
gesekan dan tarikan selama ditempat tidur
serta lipatan dari alas tempat tidur.
Terdapat tiga tipe jenis skin tears
yang terjadi menurut ISTAP (LeBlanc et al,
2018) sebagai kolegium skin tears
Internasional vaitu: Tipe 1: Tidak ada
kehilangan kulit artinya kulit masih utuh
atau kulit terjadi kerusakan yang berisi air
(lepuhan) namun kulit terluar masih utuh.
Tipe 2: Terjadi kehilangan sebagian kulit
yang tidak menutupi area dasar luka dan
Tipe 3: Kehilangan seluruh kulit terluar

dari dasar luka.
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WHO sejak 1994 sudah menjadikan
dan menetapkan skin tears sebagai bentuk
koding diagnosa luka secara spesifik dalam
bentuk International Classification of
Disease (ICD) untuk untuk akses billing
rumah sakit (WHO, 2010). LeBlanc &
Baranoski, 2011 menyatakan bahwa
International Skin Tears Advisor Panel
(ISTAP) sebagai bentuk kolegium yang
membidangi skin tears telah
merekomendasikan skin tears masuk
dalam billing ICD 10 sebagai complex
wounds, sehingga bisa dijadikan
parameter fasiliitas penelitian, edukasi,
pencegahan dan manajemen perawatan
luka dilingkungan rumah sakit. Dibuatnya
koding diagnosa skin tears memudahkan
proses billing rumah sakit yang harus
dimanfaatkan sehingga pihak manajemen
akan memperhitungkan bahwa ini masuk
dalam pengajuan covering pembayaran
dan pasien yang mengalami skin tears dan
akan mendapatkan balutan penutup luka
yang sesuai dan tepat.

Kinerja menurut kamus besar
Bahasa Indonesia merupakan sifat khas
yang sesuai dengan perwatakan tertentu,
sehingga perwujudan dari istilah tersebut

adalah akhlak, karakter, kepribadian,

perangai, perilaku, personalitas watak,
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sifat dan tabiat. Kinerja perawat dapat
dinilai saat melakukan pemberian asuhan
keperawatan melalui lima proses yaitu
pengkajian, menentukan diagnosa
keperawatan, membuat perencanaan
dengan intervensi keperawatan,
melakukan perencanaan dengan
melaksanakan implementasi keperawatan
dan evaluasi sebagai bentuk penilai
keberhasilan selama proses pemberian
asuhan kepada pasien.

Menurut Nursalam (2008), proses
keperawatan terdiri dari lima tahap yang
saling berhubungan vyaitu pengkajian,
diagnosis, intervensi, implementasi dan
evaluasi. Tahap tersebut terintegrasi
terhadap fungsi intelektual, problem-
solving dalam mendefinisikan  suatu
asuhan keperawatan. Asuhan
keperawatan merupakan salah satu
indikator dalam menentukan kualitas
pelayanan kepada masyarakat dari profesi
keperawatan untuk meningkatkan derajat
kesehatan.

Hal ini juga yang mendasari bahwa
kejadian skin tears pada pasien terutama
lansia bisa terjadi, selama proses
perawatan di rumah sakit tentunya pasien
akan mendapatkan medical device berupa

alat pendukung penyembuhan, alat

diagnostik atau bahkan hanya sekedar
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pemasangan plester adhesive untuk
melakukan fiksasi alat pendukung dalam
proses perawatan dan pengobatan. Tidak
sedikit ditemukan komplikasi skin tears
pada pasien lansia karena penurunan
kolagen dan elastin pada kulit sehingga
kulit mudah rapuh dan rusak.

Studi terdahulu terkait dengan
kinerja  perawat dalam  melakukan
intervensi keperawatan dengan risiko skin
tears yaitu dilakukan oleh Charbonneau et
al (2022) di Western Switszerland dan
target responden adalah 117 perawat
perawatan luka.

spesialis Hasilnya

disebutkan bahwa terdapat  89%
penemuan risiko skin tears. Salah satu
risiko penyebabnya adalah kulit mudah
rusak atau kering vyaitu sebesar 86%
merupakan salah satu faktor kurangnya
asuhan keperawatan seperti pemakaian
moisturizer sehingga ditemukan risiko skin
tears yang tinggi. Sejumlah 87% perawat
menyebutkan bahwa tidak ada prosedur
pencegahan risiko skin tears di layanan
kesehatan tempat responden bekerja.
Penelitian yang lain menggunakan
metode systematic review oleh Cilluffo et
al (2023) menyatakan bahwa pelepasan
adhesive tape atau plester dapat
menyebabkan terjadinya skin tears.
Sebagai upaya

menurunkan  angka
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kejadian skin tears perawat harus
memperhatikan ketika aktifitas
pemindahan pasien, cara pengangkatan
dan lingkungan sekitar untuk menghindari
benturan, gesekan, geseran dari tempat
tidur, kursi roda ataupun dari medical
device lainnya.

Berdasarkan hasil kajian dari
fenomena vyang terjadi bahwa praktisi
klinis profesi keperawatan di rumah sakit
kurang memperhatikan faktor risiko
terjadinya skin tears, diantaranya cara
melepaskan plester adhesive, pemilihan
jenis material atau bahan plester yang
digunakan  sehingga  penulis  akan
membahas hubungan kinerja perawat
dengan risiko terjadinya skin tears pada

lansia di ruang Intermediate Medical

RSJPD Harapan Kita Jakarta.

METODOLOGI PENELITIAN

Desain penelitian kuantitatif
dengan menggunakan metode deskriptif
dan hubungan kausal. Penelitian ini
mencari faktor yang mempengaruhi
kinerja perawat (X) dengan risiko skin
tears pada lansia (Y) yang dipengaruhi
oleh variabel confounding vyaitu lama

bekerja, tingkat pendidikan, jenis kelamin

dan umur. Penghitungan penelitian
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menggunakan SPSS (Statistical Package for

Social Science) versi 25.

Lokasi penelitian dilakukan di
ruang Intermediate  Medical = RSIPD
Harapan Kita Jakarta, dimulai pada 03 Juni
sampai dengan 13 Juli 2024. Populasinya
adalah seluruh perawat pelaksana ruang
Intermediate Medical RSIPD Harapan Kita
Jakarta yang berjumlah 75 perawat. Teknik
pengambilan sampel dalam penelitian ini
menggunakan purposive sampling yaitu
teknik pengambilan sampel dengan
jumlah sampel sesuai dengan kriteria yang
diinginkan dalam penelitian (Sugiyono,
2019). Peneliti mengambil sampel dari
seluruh populasi (Arikunto, 2017) namun
diharapkan adalah responden yang
melakukan asuhan keperawatan langsung
ke pasien di ruang Intermediate Medical
RSIPD Harapan Kita Jakarta yaitu 65
perawat vyang masih aktif bekerja.
Penelitian ini mempunyai maksud dan
tujuan yaitu mengetahui hubungan kinerja
perawat dengan risiko terjadinya skin
tears pada lansia.

Cara pengukuran yang digunakan
dalam penelitian ini dengan melakukan
pengamatan, observasi, kuesioner dan
wawancara kepada perawat pelaksana.

Hasil dari kuesioner vyang diperoleh
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merupakan data dari responden (perawat)
untuk mengetahui apakah ada kinerja
perawat vyang mengakibatkan risiko
terjadinya skin tears pada lansia dan
dicatat dalam kuesioner yang diadopsi dari
ISTAP LeBlanc dan Baranoski (2018).
Penelitian ini telah lolos uji etik divisi
litbang RSIPD Harapan Kita Jakarta serta

Uji validitas dan reliabilitas instrumen.

HASIL PENELITIAN
Hasil analisa univariat disajikan
dengan menggunakan tabel sebagai

berikut:

Tabel 3.1.
Distribusi Frekuensi
Kinerja Perawat (n=65)
Persen

Frekuensi tase

Kinerja  Kinerja 15 23,1%

Perawat Rendah

Kinerja Tinggi 50 76,9 %
Total 65 100 %

Berdasarkan tabel 3.1 diketahui
bahwa distribusi frekuensi kinerja perawat
dengan kinerja tinggi sebanyak 50
responden atau sebesar 76,9% dari total
sampel.

Tabel 3.2.
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Distribusi Frekuensi
Risiko Skin Tears (n=65)
Persen

Frekuensi tase

Risiko Risiko 42 64,6 %

Skin Rendah

Tears Risiko Tinggi 23 35,4 %
Total 65 100 %

Distribusi frekuensi risiko skin tears
terjadi sebanyak 42 responden menjawab
risiko rendah dengan presentase 64,6%.
Namun risiko tinggi akan tetap terjadi,
risiko skin tears tinggi selama masih dalam

proses perawatan di rumah sakit.

Tabel 3.3. Distribusi Frekuensi
Lama Bekerja Perawat (n=65)
Persen

Frekuensi tase

E-ISSN : 2865-6583
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responden atau sebanyak 47,7%. Perawat
yang mengalami atau melihat risiko skin
tears berdasarkan pengalaman kerja
dibawah lima tahun memiliki presentasi
terbanyak.

Berikut ini disajikan hasil
perhitungan bivariat menggunakan Chi-
Square dari masing-masing variabel
terhadap risiko terjadinya skin tears:

Tabel 3.4. Crosstabulation Lama Bekerja

Perawat dengan Risiko Skin Tears

Risiko Skin Tears Total

Risiko Risiko

Rendah Tinggi

Lama Kurangdari5 31 47,7%

bekerja Tahun

Lama Kurang dari 17 14 31
Bekerja 5 Tahun 54,8%  45,2% 100%
Perawat 5 sampai 7 6 13

10 Tahun 53,8%  46,2% 100%

Lebih dari 18 3 21

10 Tahun 85,7% 14,3% 100%

Total 42 23 65

64,6%  35,4% 100%

perawat5 sampai 10 13 20%
Tahun
Lebih dari 10 21 32,3%
Tahun
Total 65 100%

Distribusi frekuensi lama bekerja
perawat yang kurang dari 5 tahun adalah

sebanyak 31 responden dari total 65

https://ejournal.urindo.ac.id/index.php/MARSI

Perawat dengan pengalaman kerja
kurang dari 5 tahun (45,2%) harus
diperhatikan karena berisiko tinggi dalam
menghadapi skin tears pada lansia. Namun
sebaliknya, lama kerja lebih dari 10 tahun
mengalami kejadian risiko skin tears yang

rendah yaitu 85,7%. Artinya semakin lama
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waktu kerja perawat maka semakin baik

dalam menghadapi risiko skin tears.

Tabel 3.5. Chi-Square Test Lama Bekerja

Perawat dengan Risiko Skin Tears

Asymptotic
Significance
Value Df (2-sided)
Pearson Chi- 6.044 2 .049
Square @
Likelihood 6.619 2 .037
Ratio
N of Valid 65
Cases

Diketahui bahwa nilai signifikansi
chi-square pada variabel confounding
lama bekerja yaitu 0,049 atau < 0,05 yang
artinya lama bekerja memiliki hubungan

yang signifikan dengan risiko skin tears.

Tabel 3.6. Crosstabulation Kinerja

Perawat dengan Risiko Skin Tears

E-ISSN : 2865-6583
P-ISSN : 2868-6298

Total 42 23 65

64,6% 35,4% 100%

Risiko Skin Tears Total

Risiko Risiko

Rendah Tinggi

Kinerja Kinerja 0 15 15

Perawat Rendah 0% 100% 100%
Kinerja 42 8 50
Tinggi 84% 16% 100%

https://ejournal.urindo.ac.id/index.php/MARSI

Diketahui bahwa kinerja perawat
rendah menyebabkan risiko skin tears
yang tinggi yaitu sebanyak 15 responden,
sebaliknya kinerja perawat yang tinggi
memiliki angka kejadian risiko skin tears
rendah yaitu sebanyak 42 responden atau
sebesar 84%.

Tabel 3.7. Chi-Square Test Kinerja

Perawat dengan Risiko Skin Tears
Asymptotic
Significanc

Value Df e (2-sided)

Pearson Chi- 35.609° 1 .000
Square

Likelihood Ratio 40.506 1 .000
Linear-by-Linear 35.061 1 .000

Association

N of Valid Cases 65

Nilai signifikansi chi-square kinerja
perawat terhadap risiko skin tears yaitu
sebesar 0,000 < 0,05 artinya kinerja
hubungan  vang

perawat  memiliki

signifikan dengan risiko skin tears.

Penelitian ini mempunyai dua
variabel yang bersifat kategorik vyaitu

variabel kinerja perawat dengan kategori
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kinerja rendah dan kinerja tinggi. Variabel Nominal by Contingenc  .595 .000
risiko skin tears dengan kategori risiko Nominal y

rendah dan risiko tinggi. Variabel lama Coefficient

bekerja perawat juga telah menjadi N of Valid Cases 65

variabel confounding dalam penelitian ini.

Berikut ini adalah hasil pengukuran Hasil uji koefisien kontingensi

Tabel 3.8. Uji Korelasi Koefisien antara variabel kinerja perawat dengan

Kontingensi Variabel Confounding Lama risiko skin tears adalah senilai 59,5%

Bekerja masuk dalam rentang 40% - 59,9% vyaitu

tingkat hubungan cukup kuat. Sisa

Approximate

presentase lainnya yaitu 11,3%

Value Significance dipengaruhi oleh faktor lain diluar variabel

Nominal Contingenc .292 .049 dalam penelitian ini.

by y

Nominal Coefficient PEMBAHASAN

N of Valid Cases 65 Berdasarkan hasil hubungan chi-

Hasil uji koefisien kontingensi
adalah 0,292 artinya besar hubungan
antara variabel confounding lama bekerja
perawat dengan risiko skin tears adalah
senilai 29,2% masuk dalam rentang 20% -
39,9% vyaitu tingkat hubungan lemah.

Tabel 3.9. Uji Korelasi Koefisien

Kontingensi Variabel Kinerja Perawat

Approximate

Value Significance

https://ejournal.urindo.ac.id/index.php/MARSI

square dinyatakan bahwa dari empat

karakteristik  perawat yang diduga
merupakan variabel confounding, hanya
variabel lama bekerja yang secara
signifikan terdapat hubungan dengan
risiko skin tears. Dibuktikan melalui hasil
analisa  chi-square  yang  signifikan
terhadap risiko skin tears. Hasil analisa
univariat lama bekerja perawat di ruang
intermediate medical RSJPD Harapan Kita
Jakarta kurang dari 5 tahun sebanyak
47,7%. Hasil Analisa bivariat menyebutkan
bahwa risiko tinggi skin tears terjadi pada

perawat dengan pengalaman kerja kurang
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dari lima tahun vyaitu sebesar 45,2%.
Sebaliknya disajikan bahwa dengan
pengalaman kerja lebih dari sepuluh tahun
sebesar 85,7% menghasilkan risiko skin
tears yang rendah. Maka dari itu, semakin
banyak jam terbang, lama bekerja dan
pengalaman perawat maka semakin
rendabh risiko skin tears.

Lama bekerja menurut Welembutu
& Gobel (2020) menyebutkan bahwa
semakin lama perawat bekerja maka akan
semakin berpengalaman dan semakin baik
dalam melakukan asuhan keperawatan,
penelitiannya menyebutkan sebanyak
62,5% dengan lama bekerja dibawah 5
tahun mampu melakukan kinerja dengan
baik.  Studi vyang dilakukan oleh
Charbonneau et al (2022) di french-
speaking hospital di Western Switzerland
menunjukkan prevalensi sebesar 68%
pengalaman bekerja diantara 3-10 tahun
menjadi spesialis perawat luka dan
menemukan kejadian skin tears. Mereka
mengetahui cara menggunakan klasifikasi
ISTAP untuk kejadian skin tears dan cara
mengurangi risiko nya. Penelitian tersebut
sejalan dengan penelitian yang dilakukan
yaitu semakin lama masa kerja maka akan
semakin berpengalaman dalam mengatasi
risiko skin tears. Pemahaman patient

safety dan standar operasional rumah
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sakit juga lebih diimplementasikan oleh
perawat berpengalaman yang berdampak
positif dapat meminimalisir risiko skin
tears.

Aspek  kinerja  dari perawat
berperan penting dalam perilaku carring,
menunjang standard operational
procedure (SOP) untuk patient safety dan
mendasari ada tidaknya cidera klinis yang
merupakan komplikasi dari
ketidakmampuan perawat untuk
melakukan asuhan keperawatan dan
standar prosedur rumah sakit yang ada
contohnya skin tears. Fokus penelitian
adalah skin tears karena hal vyang
dilakukan secara tidak sengaja atau terjadi
komplikasi dari suatu tindakan
keperawatan dan medical device oleh
perawat. Asuhan keperawatan vyang
dimaksud meliputi pengkajian, diagnosa,
intervensi, implementasi dan evaluasi
yang kemudian menjadi satuan variabel
kinerja untuk menilai tingkat tinggi
rendahnya kinerja perawat.

Aspek dalam asuhan keperawatan
menilai kinerja yang dilakukan oleh
perawat kepada pasien lansia di nilai
melalui total skor asuhan keperawatan

yaitu sebesar 76,9% melakukan kinerja

dengan baik. Penelitian ini sejalan dengan
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penelitian sebelumnya di tahun 2024 oleh
Ratnaningsih D, et al (2024) di ruang rawat
inap RSUD Ajibarang yaitu sebanyak 84,5%
melakukan kinerja yang baik. Hasil
penelitian  pendukung lainnya oleh
Hayulita & Hidayati (2022) di RSI Ibnu Sina
Padang Panjang menyatakan bahwa
perawat dengan kinerja diatas rata-rata
sebanyak 72,7%, mampu melakukan
pekerjaan sesuai standar yang ditetapkan
oleh Rumah Sakit ditempat mereka
bekerja.

Hasil  penelitian  yang telah
dilakukan di ruang intermediate medical
menunjukkan angka kinerja perawat
dengan kinerja tinggi menyebabkan risiko
terjadinya skin tears yang rendah yaitu
sebesar 84%. Berbanding lurus dengan
kinerja rendah yang menyebabkan risiko
tinggi  yaitu sebesar 100% yang
menyatakan berisiko tinggi terjadi skin
tears.

Newall N, et al (2017) menjelaskan
mengenai pengkajian menggunakan
penilaian risiko skin tears terhadap lansia
ditemukan 65% skin tears yang telah
berkembang di rumah sakit tersier di
wilayah Australia Barat (dirahasiakan).
Studi oleh Tiggelen V, et al (2019) juga

menyebutkan bahwa skin tears terjadi

ketika perpindahan pasien, lecet karena
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medical device dan cara melepaskan
plester yang terlalu kuat. Menggunakan
plester atau perekat menyebabkan 7 kali
lebih  besar  berisiko  skin  tears
dibandingkan dengan balutan tanpa
perekat. Karena cara melepaskan adhesive
atau plester yang menyebabkan terjadinya
skin tears sehingga terjadi kerusakan
epidermis (kulit terluar).

Hal ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan yaitu semakin tinggi kinerja
perawat maka akan semakin rendah risiko
skin tears yang terjadi. Apabila kinerja
perawat dimulai dengan pengkajian maka
perlu diberikan standard of care
menggunakan gold standard International
Skin  Tears Advisory Panel (ISTAP).
Pengkajian awal dilakukan oleh perawat
menggunakan skin tear risk assessment
tools (Leblanc et al, 2018), yang pertama
menilai kategori risiko kulit yang masuk
dalam kategori kulit lansia yang rapuh,
kulit kering atau mudah terkelupas dan
telah terjadi skin tears sebelumnya.
Kategori risiko yang kedua yaitu mobilitas
pasien, pasien pernah jatuh sebelumnya,
terdapat trauma mekanis atau aktifitas
sehari-hari yang menyebabkan skin tears.
Pengkajian yang ketiga vyaitu menilai
kesehatan secara umum, apakah terdapat
polifarmasi

luka  kronis, komorbid,
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(antikoagulan),  malnutrisi,  gangguan
penglihatan, gangguan pendengaran atau
indra  peraba. Hal tersebut dapat

menyebabkan risiko skin tears lebih lanjut.

Ketika pasien diindentifikasi dan
masuk dalam kategori pasien dengan
diagnosa risiko skin tears, maka perlu
intervensi perawat untuk menurunkan
risiko skin tears mengikuti tabel risk
reduction programme cheklist (LeBlanc et
al, 2018) seperti melepas adhesive tape
secara perlahan dan memperhatikan kulit
untuk mencegah kulit kering dengan
memberikan lotion atau zinc oxide.
Implementasi yang merupakan suatu
bentuk aktivitas atau pelaksanaan dari
rencana keperawatan yang telah disusun
yang bertujuan untuk mengurangi risiko
terjadinya skin tears pada pasien lansia
seperti melakukan hygiene atau
kebersihan kulit lansia. Tahap akhir dalam
proses asuhan keperawatan adalah
evaluasi yakni menilai tingkat keberhasilan
proses keperawatan dalam mengurangi
risiko skin tears yaitu mempertahankan
kulit lembab dan risiko skin tears dapat
dicegah. Sebagai bentuk meningkatkan
mutu pelayanan melalui kinerja perawat
dalam mencegah risiko terjadinya skin

tears pada lansia, perlu adanya
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peningkatan pengetahuan, keterampilan
dan carring sensing, melalui penambahan
edukasi kepada perawat dalam bentuk

pelatihan atau workshop.

KESIMPULAN

Setelah dilakukan penelitian
mengenai hubungan kinerja perawat
dengan risiko terjadinya skin tears pada
lansia terbukti bahwa kinerja perawat
memiliki hubungan dengan risiko skin
tears diiringi dengan variabel confounding
lama bekerja perawat. Penelitian ini
memberikan hasil bahwa Ha diterima,
artinya  terdapat hubungan kinerja
perawat dengan risiko terjadinya skin
tears pada lansia di ruang intermendiate
medical RSIPD Harapan Kita Jakarta. Nilai
koefisien korelasi kinerja perawat dengan
risiko skin tears adalah 59,5% yang
menunjukkan bahwa korelasi tersebut
cukup kuat dengan jenis hubungannya
yaitu kinerja perawat baik dengan risiko
skin tears yang rendah. Kinerja perawat
melalui lima proses asuhan keperawatan
yaitu pengkajian, diagnosa, intervensi,
implementasi dan evaluasi terbukti
memberikan  pengaruh  besar pada

penurunan risiko skin tears. Beberapa

kesimpulan yang didapatkan antara lain:
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a. Hubungan lama bekerja perawat
dengan risiko skin tears diketahui
bahwa perawat dengan lama kerja
lebih dari 10 tahun mengalami
kejadian skin tears vyang rendah,
dibuktikan dengan nilai signifikansi
chi-square lama bekerja yang memiliki
hubungan dengan risiko skin tears
dengan signifikansi 0,049 < 0,05.
Artinya lama bekerja perawat sebagai
variabel confounding mempengaruhi
tinggi rendahnya risiko kejadian skin
tears. Semakin lama perawat bekerja,
maka akan semakin mahir dalam
proses melaksanakan asuhan
keperawatan sehingga risiko skin
tears dapat diminimalisir.

b. Hubungan kinerja perawat dengan
risiko skin tears diketahui bahwa pada
kinerja perawat tinggi memiliki angka
kejadian risiko skin tears yang rendah.
Kinerja perawat memiliki hubungan
dengan risiko skin tears, dibuktikan
dengan uji chi-square signifikansi
0,000 < 0,05 menyatakan bahwa Ha
diterima vyaitu kinerja  perawat
memiliki hubungan dengan risiko skin
tears.

c. Korelasi lama bekerja perawat dengan
risiko  skin  tears

menunjukkan

hubungan positif sebagai variabel
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confounding dengan nilai korelasi
29,2%. Artinya lama bekerja perawat
mempengaruhi risiko terjadinya skin
tears.

d. Korelasi kinerja perawat dengan risiko
skin tears menunjukkan hubungan
positif dengan nilai korelasi 59,5%,
artinya kinerja perawat

mempengaruhi risiko terjadinya skin

tears.
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