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BAB |
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Berdasarkan UU No. 20 Tahun 2023 Tentang Aparatur Sipil Negara
menerangkan bahwa Pegawai ASN berperan sebagai perencana,
pelaksana, dan pengawas penyelenggaraan tugas umum pemerintahan
dan pembangunan nasional melalui pelaksanaan kebijakan dan pelayanan
publik yang profesional, bebas dari intervensi politik, serta bersih dari
praktik korupsi, kolusi, dan nepotisme. Dalam rangka mempercepat
pelaksanaan transformasi ASN dengan hasil kerja tinggi dan perilaku yang
berorientasi pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, adaptif, dan
kolaboratif, perlu dilakukan penyempurnaan terhadap pelaksanaan
manajemen aparatur sipil negara.

Menurut UU No. 44 tahun 2009 tentang rumah sakit, memberikan
pelayanan gawat darurat pada pasien sesuai dengan kemampuan
pelayanannya merupakan salah satu dari kewajiban rumah sakit. Menurut
Pemenkes No. 47 tahun 2018 gawat darurat adalah keadaan medis klinis
yang membutuhkan Tindakan medis segera untuk penyelamatan nyawa
dan pencegahan kecacatan. Salah satu pelayanan kegawatdaruratan ialah
penanganan intrafasilitas yang dilakukan oleh dokter dan perawat. Bentuk
penanganan intrafasilitas salah satunya di ruang rawat inap adalah dengan
mengidentifikasi perubahan keadaan pasien dengan metode EWS (Early

Warning System). Berdasarkan Standar Nasional Akreditasi Rumah Sakit



(SNARS) 2017 diharapkan semua RS yang ada di Indonesia harus
menerapkan sistem EWS dalam penilaian peningkatan pelayanan asuhan
pasien (PAP) yang waijib diberlakukan sejak Januari 2018.

EWS (Early Warning System) adalah sistem yang terdiri dari
serangkaian langkah untuk mengidentifikasi perubahan kondisi pasien yang
beresiko terhadap perburukan dengan menggunakan penilaian. Parameter
yang digunakan diantarannya frekuensi pernafasan, saturasi oksigen,
tekanan darah sistolik, frekuensi nadi, tingkat kesadaran, dan suhu. Rekam
Medis Elektronik adalah Rekam Medis yang dibuat dengan menggunakan
sistem elektronik yang diperuntukkan bagi penyelenggaraan Rekam Medis.
Rekam medis elektronik merupakan salah satu bentuk inovasi digital yang
membantu dalam memproses dan menyimpan data pasien.

Berdasarkan jumlah pasien rawat inap pada tahun 2024 vyaitu
sebanyak 1321 orang, diperoleh data meninggal sebanyak 16 orang
dengan kematian < 48 jam sebanyak 10 orang dan jumlah rujukan keluar
sebanyak 86 orang. Pada tahun 2025 hingga bulan agustus, jumlah pasien
rawat inap sebanyak 582 orang diperoleh data meninggal sebanyak 6 orang
dengan kematian < 48 jam sebanyak 5 orang dan jumlah rujukan keluar
sebanyak 39 orang. Berdasarkan data tersebut, perlunya deteksi
kegawatdaruratan dengan metode EWS sebagai pemantau keadaan
pasien hingga perubahan keadaan pasien dapat terpantau dengan baik.

Untuk menerapkan nilai dasar profesi ASN BerAKHLAK dalam tugas

sebagai dokter ahli pertama dan sebagai persyaratan untuk menyelesaikan



pelatihan dasar CPNS ini maka dibuatlah pelaksanaan aktualisasi yang
berjudul “Peningkatan Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan
Dengan Metode EWS (Early Warning System) Terintegrasi Rekam
Medis Elektronik Pada Pasien Rawat Inap Di RSUD Sungai Rumbai

Kabupaten Dharmasraya”

B. Tujuan
a. Tujuan umum
Adapun tujuan umum dari aktualisasi ini adalah peserta
Pelatihan Dasar CPNS diharapkan mampu mengaktualisasikan
pengetahuan yang telah diperoleh melalui berbagai mata pelatihan
yaitu wawasan kebangsaan, sikap perilaku bela negara, nilai-nilai
dasar BerAKHLAK, dan peran profesi ASN dalam NKRI
(Manajemen ASN dan smart ASN) dalam pelaksanaan tugas
sebagai dokter ahli pertama di UPT RSUD Sungai Rumbai.
b. Tujuan khusus
e Mampu memberikan Solusi terhadap permasalah isu
“‘Kurangnya Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Pada
Pasien Rawat Inap di UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten
Dharmasraya”
e Mampu merealisasikan Solusi atas permasalahan “Kurangnya
Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Pada Pasien Rawat

Inap di UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya”



e Mampu menambah pengetahuan dokter dan perawat dalam
pengisian EWS (Early Warning System) terintegrasi rekam

medis elektronik

C. Ruang Lingkup

Kegiatan aktualisasi Pelatihan Dasar CPNS 2025 dilakukan di UPT
RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya. Sasaran dari penelitain ini
adalah seluruh dokter perawat yang bertugas di rawat inap UPT RSUD
Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya. Kegiatan aktualisasi yang
dilakukan dengan melakukan monitoring evaluasi SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam medis elektronik yang berfungsi
sebagai perbaikan dalam mendeteksi kegawatdaruratan pada pasien rawat
inap. Waktu pelaksanaan penelitian di mulai pada tanggal 10 september —

17 Oktober 2025.



BAB I
PROFIL INSTANSI DAN PESERTA

A. Profil Instansi

1. Gambaran Umum

Gambar 2.1 RSUD Sungai Rumbai

RSUD Sungai Rumbai berdiri Tahun 2018 dengan Klasifikasi
Kelas D yang merupakan milik Pemerintah Kabupaten Dharmasraya
ditetapkan izin operasional dengan Surat Keputusan Kepala Dinas
Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Nomor :
14062200173250001, Registrasi Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia Tanggal 31 Januari 2018 dengan Nomor: 1311002 dan status
akreditasi UTAMA dari Lembaga Akreditasi Mutu dan Keselamatan
Pasien Rumah Sakit (LAM-KPRS) dengan Nomor : 079/SERT-
AKR/LAM-KPRS/Set/XI1/2022 berlaku sampai 02 Desember 2026.

Rumah Sakit Umum Daerah Sungai Rumbai terletak di

perbatasan propinsi Sumatera Barat dan Propinsi Jambi, tepatnya di



kecamatan Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya. Letak, luas dan
batas wilayah Kabupaten Dharmasraya terletak pada posisi
00048'25,4”- 1041°40,3” LS dan 1010832,5”-101053'30,2” BT.
Kabupaten Dharmasraya terletak pada wilayah perbatasan Provinsi
Sumatera Barat dengan Provinsi Jambi dan Provinsi Riau yang dilewati
jalur Jalan Lintas Tengah Sumatera. Luas wilayah Kabupaten
Dharmasraya berdasarkan Perda No 4 Tahun 2009 yaitu 2.961,13 Km?
(296.113 Ha), sedangkan berdasarkan perhitungan pemetaan hasil
digitasi citra spot 5 pada RTRW Kabupaten Dharmasraya memiliki luas

3.025,99 km2 (302.599) Ha.

Gambar 2.2 Peta Kabupaten Dharmasraya
Secara administratif, Kabupaten Dharmasraya terdiri dari 11
kecamatan dan 52 Nagari, dengan batas wilayah sebagai berikut :
1. Sebelah utara berbatasan dengan Kabupaten Sijunjung, serta

Kabupaten Kuantan Singingi Provinsi Riau,



2. Sebelah selatan berbatasan dengan Kabupaten Bungo dan
Kabupaten Kerinci Provinsi Jambi,
3. Sebelah timur berbatasan dengan Kabupaten Bungo dan
Kabupaten Tebo Provinsi Jambi.
4. Sebelah barat berbatasan dengan Kabupaten Solok dan
Kabupaten Solok Selatan Provinsi Sumatera Barat.
2. Visi dan Misi UPT RSUD Sungai Rumbai
Visi UPT RSUD Sungai Rumbai adalah “Menjadi Rumah Sakit Yang
Terpercaya Dalam Pelayanan”.
Misi UPT RSUD Sungai Rumbai

1. Menyelenggarakan pelayanan yang terpercaya.

2. Menciptakan sistem tata kelola Rumah Sakit yang baik,
transparan dan akuntabel dengan sumber daya manusia yang
profesional.

3. Memenuhi segala kebutuhan sarana dan prasarana
pelayanan Rumah Sakit yang bermutu, efektif dan efisien.

4. Berperan aktif dalam mendukung program pemerintah dalam
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat di Kabupaten.

3. Struktur organisasi UPT RSUD Sungai Rumbai

Dalam pelaksanaan tugas pokok dan fungsinya Direktur RSUD
Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya dibantu oleh 1 (tiga) Orang

Kepala Sub Bagian dan 2 (dua) orang Kepala Seksi sesuai dengan



Peraturan Bupati Dharmasraya No. 100 Tahun 2019 sebagaimana

bagan di bawah ini.

Direktur
Kelompok
Jabatan Komite
Fungsional
~ Sub Seksi . Seksi
BagianTata Pelayanan Penunjang
Usaha Medis Medis

Gambar 2.3 Struktur Organisasi RSUD Sungai Rumbai

Direktur . | dr. Sujito, M.KM

Plt. Kasubag Tata Usaha . | Wiwi Yosepa, A.Md.Keb.M.Kes
Kasi Pelayanan Medis : | dr. Rufaldi Fernando

Kasi Penunjang Medis : | Zepri Sandi, S. Kep.

4. Tugas Pokok dan Fungsi
1. Direktur
a. Membantu Kepala Dinas dalam melaksanakan urusan di
bidang pelayanan Kesehatan.
b. Memberikan data dan informasi mengenai situasi bidang

pelayanan kesehatan serta memberikan saran dan




pertimbangan kepada Kepala Dinas sebagai bahan dalam
mengambil Keputusan.

Memimpin, mengkoordinasikan, mengendalikan serta
mengawasi semua Kkegiatan dalam bidang pelayanan
Kesehatan.

Mengkoordinir pelaksanaan Standar Pelayanan Minimal
(SPM) di bidang pelayanan kesehatan.

Mengatur dan mendistribusikan tugas kepada Kepala Sub
Bagian dan Kepala Seksi sesuai tugas dan fungsinya.
Memantau dan mengevaluasi pelaksanaan tugas Kepala
Sub Bagian dan Kepala Seksi.

Menyelenggarakan urusan pemerintahan dan pelayanan
umum di bidang pelayanan kesehatan di rumah sakit.
Meneliti, mendisposisi, memaraf dan menandatangani
persuratan yang berkaitan dengan pelayanan rumah sakit.
Menilai hasil kerja bawahan di lingkungan RSUD untuk
dijadikan  pertimbangan dalam peningkatan dan
pengembangan karirnya.

Memecahkan permasalahan yang  berkaitan dengan
bidang tugas pelayanan di rumah sakit.

Menjalin kerja sama untuk kepentingan dinas dalam
kelancaran pelaksanaan tugas.

Melaksanakan pengelolaan unit pelaksana teknis dan



memberikan pembinaan dan bimbingan terhadap kelompok

jabatan fungsional.

. Membuat dan menyampaikan laporan kegiatan berkala dan

tahunan RSUD sebagai pertanggungjawaban dan penilaian
atasan.

Membuat dan menyampaikan Laporan Kinerja Instansi
Pemerintah (LKJIP), Laporan Penyelenggaraan
Pemerintahan Daerah (LPPD) dan Laporan Keterangan
Pertanggungjawaban Pemerintahan Daerah (LKPJ) RSUD
serta laporan lainnya.

Melaksanakan tugas kedinasan lain yang diberikan oleh
Pimpinan  sesuai  dengan bidang tugas dan

permasalahannya.

2. Kepala Sub Bagian Tata Usaha

a.

Melaksanakan pengelolaan data dan dokumen surat
menyurat serta kepegawaian rumah sakit.

Melaksanakan pengendalian surat masuk, keluar, dan
kearsipan;

Melaksanakan pembuatan rencana dan program kerja Sub
Bagian Umum dan Kepegawaian.

Melaksanakan tugas keprotokolan UPT RSUD.
Menyiapkan bahan dalam rangka peningkatan disiplin

pegawai serta upaya peningkatan mutu pegawai dalam

10



rangka peningkatan karir.

Menyiapkan data informasi pegawai serta perencanaan
pegawai UPT RSUD.

Melaksanakan pengelolaan perpustakaan UPT RSUD.
Melaksanakan kegiatan pelatihan sumber daya manusia
pelayanan Kesehatan.

Melaksanakan penyusunan program perencanaan dan
keuangan berdasarkan

Mempersiapkan bahan dan rencana Kkesejahteraan
pegawai RSUD.

Melaksanakan penyiapan bahan dalam rangka
peningkatan disiplin pegawai dan pemberian hak- hak
pegawai.

Melaksanakan upaya peningkatan mutu pegawai dalam
rangka peningkatan fungsi dan karir.

. Melaksanakan penyiapan informasi pegawai dan
perencanaan pegawai.

Melaksanakan evaluasi dan memantau pelaksanaan
pengelolaan bidang  hukum, kehumasan  yang
bertentangan dengan peraturan dan perundang-undangan
yang berlaku.

Melaksanakan pengelolaan kepustakaan.

Melaksanakan pelatihan Sumber Daya Manusia Pelayanan

11



Kesehatan.

Melaksanakan koordinasi dengan unit kerja terkait dalam
pelaksanaan kegiatan.

Melaksanakan pengetikan pesuratan umum.

Menyusun dan mensosialisasikan peraturan, tata tertib,
dan perundang-undangan rumah sakit.

Mengawasi dan mengevaluasi kegiatan staff dilingkungan
Sub Bagian Umum dan Kepegawaian untuk mengetahui
permasalahan agar tidak terjadi penyimpangan.

Menilai prestasi kerja bawahan dilingkungan Sub Bagian
Umum dan Kepegawaian berdasarkan hasil yang dicapai
sebagai bahan peningkatan karir pegawai.

Menyampaikan saran dan pertimbangan kepada atasan
menyangkut Sub Bagian Umum dan Kepegawaian untuk
pembinaan dan peningkatan tugas selanjutnya.

Membuat laporan pelaksanaan tugas Sub Bagian Umum
dan Kepegawaian kepada atasan sebagai
pertanggungjawaban dan penilaian atasan.

Melaksanakan tugas lain yang diberikan atasan sesuai

dengan bidang tugas dan fungsinya.

3. Kepala Seksi Pelayanan Medis mempunyai tugas :

a.

Menyusun rencana kegiatan Seksi Pelayanan Medis dengan

berpedoman kepada tugas pokok dan fungsi serta data dan

12



program kerja Rumah Sakit Umum Daerah serta ketentuan
yang berlaku sebagai pedoman kerja.

Membagi tugas kepada bawahan sesuai dengan ketentuan
dan peraturan yang berlaku dan memberikan arahan sesuai
dengan bidang tugas dan permasalahannya.

Menghimpun dan menyiapkan bahan dalam rangka
penyusunan konsep kebijakan dan petunjuk teknis Seksi
Pelayanan Medis yang meliputi:

Standar pelayanan medis di seluruh instalasi yang ada
dijajaran pelayanan medis.

Pedoman-pedoman operasional atau protap di seluruh
instalasi yang ada pada jajaran pelayanan medis. dan
Peraturan-peraturan resmi yang diberlakukan rumah sakit.
Mencari, mengumpulkan dan mengolah data dan informasi
yang berhubungan dengan Seksi Pelayanan Medis.
Memberi petunjuk dan bimbingan kepada bawahan agar
dalam pelaksanaan tugas sesuai dengan ketentuan yang
berlaku.

Membimbing, mengawasi dan mengevaluasi pelaksanaan
kegiatan di lingkungan Seksi Pelayanan Medis.
Menginventarisir permasalahan-permasalahan yang
berhubungan dengan Seksi Pelayanan Medis serta

menyiapkan pemecahannya

13



k. Menilai prestasi kerja bawahan di lingkungan Seksi
Pelayanan Medis berdasarkan hasil yang dicapai.

|.  Mengawasi dan mengevaluasi kegiatan staf di lingkungan
Seksi Pelayanan Medis untuk mengetahui permasalahan
agar tidak terjadi penyimpangan.

m. Menyampaikan saran dan pertimbangan kepada atasan
menyangkut pelaksanaan tugas Seksi Pelayanan Medis
untuk pembinaan dan peningkatan tugas selanjutnya.

n. Membuat laporan pelaksanaan tugas Seksi Pelayanan
Medis kepada atasan sebagai pertanggungjawaban dan
penilaian atasan.

0. Melaksanakan tugas lain yang diberikan atasan sesuai

dengan bidang tugas dan permasalahannya.

4. Kepala Seksi Penunjang Medis mempunyai tugas :

a. Menyusun rencana kegiatan Seksi Penunjang Medis dengan
berpedoman kepada tugas pokok dan fungsi serta ketentuan
yang berlaku sebagai pedoman kerja.

b. Membagi tugas kepada bawahan sesuai dengan ketentuan
dan peraturan yang berlaku dan memberikan arahan sesuai
dengan bidang tugas dan permasalahannya.

c. Melaksanakan penghimpunan dan pengolahan peraturan
perundang-undangan, pedoman dan petunjuk teknis serta

bahan lainnya yang berhubungan dengan penunjang medis
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sebagai pedoman dan landasan kerja.

Melaksanakan, mencari, mengumpulkan, menghimpun, dan
mengolah data serta informasi yang berhubungan dengan
penunjang medis.

Melaksanakan penyusunan rencana peningkatan dan
pengembangan penunjang medis.

Melaksanakan pemantauan, pengendalian dan penggunaan
fasilitas dan kegiatan penunjang medis.

Melaksanakan pembuatan dan penyusunan standar
kebutuhan tenaga penunjang medis.

Melaksanakan koordinasi penempatan tenaga, sarana dan
prasarana di Seksi Penunjang Medis.

Melaksanakan penyusunan anggaran berbasis kinerja Seksi
Penunjang Medis.

Mencari, mengumpulkan dan mengolah data dan informasi
yang berhubungan dengan Seksi Penunjang Medis guna
meningkatkan kwalitas pelayanan medis.

Memberi petunjuk dan bimbingan kepada bawahan agar
dalam pelaksanaan tugas sesuai dengan ketentuan yang
berlaku.

Menghimpun dan menyiapkan bahan dalam rangka
penyusunan konsep kebijakan dan petunjuk teknis Seksi

Penunjang Medis.
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. Menginventarisir permasalahan-permasalahan yang
berhubungan dengan Seksi Penunjang Medis serta mencari
pemecahannya.

Melaksanakan pengelolaan seluruh pelayanan yang
menunjang kegiatan Pelayanan Medis di lingkungan RSUD.
Menilai prestasi kerja bawahan di lingkungan Seksi
Penunjang Medis berdasarkan hasil yang dicapai.
Mengawasi dan mengevaluasi kegiatan staff di lingkungan
Seksi Penunjang Medis untuk mengetahui permasalahan
agar tidak terjadi penyimpangan.

Membimbing, mengawasi dan mengevaluasi pelaksanaan
kegiatan di lingkungan Seksi Penunjang Medis.
Menyampaikan saran dan pertimbangan kepada atasan
menyangkut pelaksanaan tugas Seksi Penunjang Medis
untuk pembinaan dan peningkatan tugas selanjutnya.
Membuat laporan pelaksanaan tugas Seksi Penunjang
Medis kepada atasan sebagai pertanggungjawaban dan
penilaian atasan.

Melaksanakan tugas lain yang diberikan oleh atasan sesuai

dengan bidang tugas.
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5. Jenis pelayanan di UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten

Dharmasraya

Jenis pelayanan di UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten

Dharmasraya saat ini adalah :

1.

2.

Pelayanan Gawat Darurat 24 Jam
Pelayanan Poliklinik Rawat Jalan berupa poliklinik bedah,
poliklinik penyakit dalam, poliklinik anak, poliklinik paru, poliklinik
umum, poliklinik gigi, dan PKBRS
Pelayanan Rawat Inap berupa rawat inap kelas 1 dan 2, rawat

inap kelas 3, rawat inap paru, dan rawat inap perinatologi

. HCU

Pelayanan Penunjang, meliputi; Unit Radiologi, Unit
Laboratorium, Unit Gizi, Unit Rekam Medis, Unit Perbaikan
Sarana Rumah Sakit (IPSRS), Unit Farmasi, Unit Transfusi

Darah, Unit Fisioterapi, Laundry, dan CSSD

B. Profil Peserta

Penulis merupakan salah satu Alumni Universitas Muhammadiyah

Sumatera Utara dengan Program Studi Profesi Dokter, yang mengawali

pendidikan pada tahun 2013 dan berhasil menyelesaikannya tepat waktu

yaitu di tahun 2019.

Berdasarkan Surat Keputusan Bupati Dharmasraya Nomor:

800.1.2.5/02/ BKPSDM-2025 Tahun 2025 Tentang Pengangkatan Calon

Pegawai Negeri Sipil di Lingkungan Pemerintah Kabupaten Dharmasraya
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Tahun 2025. Berikut profil singkat peserta diklat Calon Pegawai Negeri Sipil
tersebut, sehubungan dengan tugas pokok dan fungsi jabatan penulis:

Nama : dr. Fany Desprimahesa

NIP : 19931216 202505 2 001

Tempat/Tgl Lahir : Solok/ 16 Desember 1993

Agama : Islam

Alamat : Jr. Koto Ranah, Nagari Kurnia Selatan, Kec.

Sungai Rumbai, Kab. Dharmasraya

Tempat Tugas : UPT RSUD Sungai Rumbai

Instansi : Pemerintah Kabupaten Dharmasraya

Pendidikan : Profesi Dokter
Menurut Keputusan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara Nomor
139/KEP/M.PAN/11/2003 tentang jabatan fungsional dokter menteri
pendayagunaan aparatur negara menjelaskan bahwa tugas pokok dokter
adalah memberikan pelayanan kesehatan pada sarana pelayanan
kesehatan yang meliputi promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif untuk
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, serta membina peran serta
masyarakat dalam rangka kemandiriaan dibidang kesehatan kepada
masyarakat. Pada Jabatan Fungsional Dokter, unsur utama terdiri dari
pendidikan, pelayanan kesehatan, pengabdian pada masyarakat dan
pengembangan profesi.

Rincian kegiatan dokter ahli pertama sesuai jenjang jabatannya sebagai

berikut :
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20)

21)

Melakukan pelayanan medis umum rawat jalan tingkat pertama
Melakukan pelayanan spesialistik rawat jalan tingkat pertama
Melakukan tindakan khusus tingkat sederhana oleh dokter umum
Melakukan tindakan khusus tingkat sedang oleh dokter umum
Melakukan tindakan spesialistik tingkat sederhana

Melakukan tindakan spesialistik tingkat sedang

Melakukan tindakan darurat medis/pertolongan pertama pada
kecelakaan (p3k) tingkat sederhana

Melakukan kunjungan (visite) kepada pasien rawat inap
Melakukan pemulihan mental tingkat sederhana

Melakukan pemulihan mental kompleks tingkat i

Melakukan pemulihan fisik tingkat sederhana

Melakukan pemulihan fisik kompleks tingkat i

Melakukan pemeliharaan kesehatan ibu

Melakukan pemeliharaan kesehatan bayi dan balita

Melakukan pemeliharaan kesehatan anak

Melakukan pelayanan keluarga berencana

Melakukan pelayanan imunisasi

Melakukan pelayanan gizi

Mengumpulkan data dalam rangka pengamatan epidemiologi
penyakit

Melakukan penyuluhan medis

Membuat catatan medis rawat jalan
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22)
23)
24)
25)
26)
27)
28)
29)
30)
31)
32)
33)
34)

35)

Membuat catatan medis rawat inap

Melayani atau menerima konsultasi dari luar atau keluar
Melayani atau menerima konsultasi dari dalam

Menguiji kesehatan individu

Menjadi tim penguji kesehatan

Melakukan visum et repertum tingkat sederhana
Melakukan visum et repertum kompleks tingkat i
Menjadi saksi ahli

Mengawasi penggalian mayat untuk pemeriksaan
Melakukan otopsi dengan pemeriksaan laboratorium
Melakukan tugas jaga panggilan/on call

Melakukan tugas jaga di tempat/rumah sakit

Melakukan tugas jaga di tempat sepi pasien

Melakukan kaderisasi masyarakat dalam bidang kesehatan

tingkat sederhana

20



BAB Il
RINGKASAN RANCANGAN AKTUALISASI
A. Deskripsi Core Isu
Laporan pelaksanaan aktualisasi ini disusun berdasarkan identifikasi
dan deskripsi isu atau permasalahan yang ditemukan penulis dalam
melaksanakan tugas sebagai dokter umum di ruangan rawat inap UPT
RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya. Adapun isu yang diangkat
adalah:
1. Kurangnya Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Pada Pasien
Rawat Inap Di UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya.
a. Data dan Fakta
Deteksi kegawatdaruratan pada pasien rawat inap adalah
pendeteksian perubahan keadaan pasien rawat inap yang dapat
dipantau secara berkala salah satunya dengan menggunakan EWS
(Early Warning System).
EWS (Early Warning System) adalah sistem yang terdiri dari
serangkaian langkah untuk mengidentifikasi perubahan kondisi
pasien yang beresiko terhadap perburukan dengan menggunakan
penilaian terhadap beberapa parameter. Parameter yang
digunakan diantarannya frekuensi pernafasan, saturasi oksigen,
tekanan darah sistolik, frekuensi nadi, tingkat kesadaran, dan suhu.

Ada beberapa metode EWS yang digunakan, yaitu NEWS (National

21



Early Warning System), PEWS (Pediatric Early Warning System),
dan MEOWS (Modified Early Obstertic Warning Score).

Dalam pelaksanaan tugas sebagai salah satu dokter umum di
ruangan rawat inap, kondisi yang ditemukan adalah kurangnya
kepatatuhan penerapan EWS (Early Warning System) pada RME
(Rekam Medis Elektronik) pada setiap shift diruangan rawat inap
sehingga perubahan keadaan pasien belum terpantau secara
optimal. Berdasarkan data di bulan Juli dan Agustus diperoleh data
> 50% data yang tidak lengkap dalam penerapan EWS.

Berikut fakta pendukung yang dapat dilihat pada gambar dibawah
ini:

Tabel 3.1 Data Pasien dan Kelengkapan penerapan EWS

No| Ruangan Jumlah Pasien | EWS Lengkap Persl_e:r:agizFl)EWS
Juli | Agustus | Juli | Agustus | Juli Agustus
1| Kelas 1 &2 23 19 3 5 13% 26%
2 | Kelas 3 41 46 14 23 34% 50%
3 | Paru 11 13 6 6 55% 46%
4 | Perinatologi 0 0 0 0 0 0
s =0
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Gambar 3.1 Pengisian EWS (Early Warning System) pada RME
b. Dampak dan para pihak yang terkena dampak jika isu tidak
terselesaikan.
Hal ini jika tidak segera diselesaikan akan menjadi masalah
karena dapat menurunkan nilai beriorientasi pelayanan dan
akuntabel pada tenaga medis dan paramedis yang berada di
ruang rawat inap RSUD Sungai Rumbai, yang akan
mengakibatkan tidak terpantaunya perubahan keadaan pasien
secara signifikan sehingga menghambat deteksi
kegawatdaruratan yang menyebabkan keterlambatan
penanganan terhadap pasien.
c. Hubungan dengan Manajemen ASN dan Smart ASN
Dalam melaksanakan tugas sebagai dokter umum tentunya
Manajemen ASN dan Smart ASN harus diterapkan sebagaimana
kewajiban ASN, yaitu melaksanakan pekerjaan secara profesional
dan akuntabel. Pada isu ini kurang optimalnya deteksi
kegawatdarutan pada pasien rawat inap dapat menghambat

Manajemen ASN yang profesional dan akuntabel. Selain itu,
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kurangnya implementasi dari Smart ASN dalam pencatatan
perubahan status keadaan pasien dengan EWS (Early Warning
System) yang terintegrasi pada RME (Rekam Medis Elektronik)
akan mempengaruhi nilai beriorientasi pelayanan, sehingga
diperlukan optimalisasi deteksi dini kegawatdaruratan pada
pasien rawat inap UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten
Dharmasraya.

2. Belum maksimalnya komunikasi efektif dengan metode
SBAR/TBaK di ruangan rawat inap UPT RSUD Sungai Rumbai
Kabupaten Dharmasraya.

a. Data dan Fakta

Komunikasi efektif dengan metode SBAR/TBaK dapat diisi oleh
tenaga medis dan paramedis yang melakukan pengakajian pada
CPPT (Catatan Perkembangan Pasien Terintegrasi). Sebagai
salah satu dokter umum di ruangan rawat inap yang menemukan
kondisi kurang maksimalnya komunikasi efektif dengan pengisian
metode SBAR/TBaK yang terdapat dalam RME (Rekam Medis
Elektronik) pada tiap kali pelaporan keadaan pasien secara on-
call oleh perawat ke dokter jaga.

Berdasarkan CPPT pasien komunikasi efektif metode
SBAR/TBaK hanya dilakukan oleh dokter ruangan ke DPJP
(Dokter Penanggung Jawab Pasien) yang berkonsultasi secara on

call tentang keadaan pasien. Berikut fakta pendukung hanya
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tenaga medis yang melakukan komunikasi efektif metode

SBAR/TBaK dapat dilihat pada gambar:

CATATAN PERKEMBANGAN PASIEN TERINTEGRASI

HASIL ASSESSMENT PROFESI &
PENATALAKSANAAN INSTRUKSI VERIFIKASI
PASIEN/SOAP DPJP

PROFESI

TGL/JAM (PPA)

10-08-2025 Dokter S/ : de d r
09:33:19 sebelah SKANDINOV

mual  ( IAR, SpPD

kembung ( SBAR )

tipe 2rpo

B/:ku's

10-08-2025 Dokter [Tulis/ : le dr FANY
09:33:58 DESPRIMAH
Baca/ ESA

[Sudah Konfirmasi Dokter/ : dr. FANY (TBAK )
[DESPRIMAHESA

Gambar 3.2 SBAR/TBaK oleh dokter jaga

b. Dampak dan para pihak yang terkena dampak jika isu tidak

terselesaikan.
Dampak yang akan muncul jika isu ini tidak terselesaikan adalah
dengan menurunnya nilai beriorientasi pelayanan dan kolaboratif
antara tenaga medis dan paramedis yang bertugas di ruangan
rawat inap RSUD Sungai Rumbai sehingga menyebabkan
miskomunikasi dalam pemberian pelayanan terhadap pasien.

c. Hubungan dengan Manajemen ASN dan Smart ASN
Penerapan Manajemen ASN sebagai dokter umum dalam isu ini
adalah dengan mewujudkan ASN yang memiliki profesionalisme
dalam melakukan pelayanan terhadap pasien dan penerapan
Smart ASN dengan membentuk kolaborasi antara perawat dan
dokter jaga on call dalam pencatatan keadaan pasien. Belum

maksimalnya komunikasi efektif dengan metode SBAR/TBaK
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tentu mempengaruhi Manajamen ASN yang bersifat professional
dan juga mempengaruhi pelaksanaan Smart ASN karena
kurangnya kolaboratif dalam menggunakan komunikasi efektif
metode SBAR/TBaK antara perawat dan dokter jaga. Oleh karena
itu diperlukan maksimalisasi penggunaan komunikasi efektif
SBAR/TBaK agar terhindar dari kejadian miskomunikasi.

3. Ketidaktepatan penerimaan pelaporan hasil GeneXpert MTB/RIF
di ruang rawat inap paru UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten
Dharmasraya.

a. Data dan Fakta

GeneXpert MTB/RIF merupakan metode deteksi molekuler yang
berbasis nested real time PCR untuk diagnostik TB
(Tuberculosis). Pemeriksaan ini dapat mendeteksi MTB
(Mycobacterium tuberculosis) secara komplek dan resistensi
terhadap obat rifampisin dengan waktu pemeriksaan adalah
kurang lebih selama 2 jam.

Sebagai seorang dokter umum yang bertanggung jawab di
ruangan paru dengan kondisi penerimaan pelaporan hasil
GeneXpert MTB/RIF masih ada yang lebih dari 24 jam. Hal
tersebut dikarenakan hasil GeneXpert MTB/RIF tidak termasuk
kedalam layanan SIMRS (Sistem Informasi Manajemen Rumah
Sakit) sehingga konfirmasi hasil pemeriksaan dilakukan dengan

cara menghubungi pihak laboratorium secara berkala.
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b. Dampak dan para pihak yang terdampak jika isu tidak
terselesaikan
Dampak yang akan muncul jika isu ini tidak terselesaikan adalah
menurunnya nilai beriorientasi pelayanan dalam penegakan
diagnosa secara cepat tehadap pasien TB sehingga dapat
menyebabkan keterlambatan pengobatan pada pasien.

c. Hubungan dengan Manajemen ASN dan Smart ASN
Penerapan Manajemen ASN dan Smart ASN adalah suatu
kewajiban yang harus diterapkan dalam bertugas sebagai dokter
umum yang bekerja secara efektif dan efisien. Ketidaktepatan
penerimaan pelaporan hasil GeneXpert MTB/RIF ini dapat
mempengaruhi penerapan Manajamen ASN yang efektif dan
efisien, yang mana hal tersebut juga mempengaruhi penerapan
Smart ASN karena tidak menggunakan sistem digitalisasi yang
terintegrasi karena pelaporan hanya dilakukan dengan konfirmasi
secara berkala antara ruang rawat inap paru dan laboratorium
UPT RSUD Sungai Rumbai. Oleh karena itu diperlukan ketepatan
penerimaan pelaporan hasil GeneXpert MTB/RIF agar tidak
menghambat efektifitas efisiensi terhadap nilai beriorientasi

pelayanan.

B. Analisis Core Isu
Berdasarkan penetapan isu dengan metode APKL diperoleh isu utama yaitu

“Kurangnya Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Pada Pasien Rawat
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Inap di UPT RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya”. Adanya isu
tersebut dikarenakan belum terdapat monitoring evaluasi EWS (Early
Warning System) di ruangan rawat inap sehingga implementasi deteksi
kegawatdaruratan pada pasien tidak dilakukan secara maksimal dan tidak
tercatat dengan jelas. Perubahan pendataan EWS secara manual menjadi
pendataan yang terintegrasi rekam medis elektronik yang tidak
termonitoring dan evaluasi juga menyebabkan kurangnya implementasi

deteksi kegawatdaruratan tidak berjalan dengan baik.

C. Gagasan Kreatif Penyelesaian Core Isu

Berdasarkan penyebab isu “Belum terdapat monitoring evaluasi
EWS (Early Warning System) terintegrasi rekam medis elektronik di
ruangan rawat inap”, maka gagasan kreatif yang akan dilakukan untuk
menyelesaikan core isu adalah “Peningkatan Implementasi Deteksi
Kegawatdaruratan Dengan Metode EWS (Early Warning System)
Terintegrasi Rekam Medis Elektronik Pada Pasien Rawat Inap di UPT
RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya” yang mana gagasan
kreatif tersebut dilakukan dengan monitong dan evaluasi terhadap
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning System) Terintegrasi Rekam
Medis Elektronik.

Gagasan kreatif penyelesaian core isu ini merupakan bentuk
perwujudan dari manajemen ASN vyaitu bekerja dengan profesionalis,
akuntabilitas, efektif dan efisien. Gagasan kreatif ini merupakan upaya

dalam penerapan secara aktif deteksi kegawatdaruratan pada pasien
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rawat inap yang bertujuan untuk memantau setiap perubahan keadaan

pasien yang di rawat sehingga tidak terjadi keterlambatan dalam

penanganan pasien.

Gagasan kreatif ini juga terkait dengan materi pembelajaran Smart

ASN yang membentuk ASN yang berintegritas, menguasai teknologi

informasi, hospitality, dan networking. Untuk mewujudkan gagasan kreatif

tersebut, kegiatan yang akan dilakukan selama masa habituasi adalah

sebagai berikut:

1.

Melakukan konsultasi dan meminta rekomendasi kepada mentor

terkait kegiatan aktualisasi

. Melakukan pengkajian SPO EWS (Early Warning System) dan

memperbaharui SPO EWS (Early Warning System) terintegrasi

rekam medis elektronik

. Melakukan pembuatan formulir monitoring kepatuhan penerapan

SPO EWS (Early Warning System)

Melakukan sosialisasi SPO EWS (Early Warning System)
terintegrasi rekam medis elektronik

Melakukan uji coba dan monitoring kepatuhan penerapan EWS
(Early Warning System)

Melakukan evaluasi dan pelaporan hasil kepatuhan penerapan

EWS (Early Warning System)
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BAB IV

CAPAIAN PELAKASANAAN AKTUALISASI

A. Matriks Jadwal Kegiatan Aktualisasi

Berikut ini merupakan jadwal kegiatan aktualisasi yang telah terlaksana:

Tabel 4.1 Jadwal Pelaksanaan Aktualisasi

NO

KEGIATAN

September

Oktober

\Y

Vv

Melakukan konsultasi dan meminta
rekomendasi kepada mentor terkait
kegiatan aktualisasi (9 September - 14
September 2025)

Melakukan pengkajian SPO EWS (Early
Warning System) manual dan
memperbaharui SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam
medis elektronik (15 September — 21
September 2025)

Melakukan pembuatan formulir
monitoring kepatuhan penerapan SPO
EWS (Early Warning System) (22
September — 28 September 2025)

Melakukan sosialisasi SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam
medis elektronik (22 September — 28
September 2025)

Melakukan uji coba dan monitoring
kepatuhan penerapan EWS (Early
Warning System) (29 September — 12
Oktober 2025)

Melakukan evaluasi dan pelaporan hasil
kepatuhan penerapan pengisian EWS
(Early Warning System) (13 Oktober — 17
Oktober 2025)
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B. Matriks Pelaksanaan Aktualisasi

Unit kerja

UPT RSUD SUNGAI RUMBAI KABUPATEN DHARMASRAYA

Identifikasi Isu

1. Kurangnya Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Pada Pasien Rawat Inap di UPT RSUD

Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya.

2. Belum maksimalnya komunikasi efektif dengan metode SBAR/TBaK di ruangan rawat inap UPT

RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya

3. Ketidaktepatan penerimaan pelaporan hasil GeneXpert MTB/RIF di ruang rawat inap paru UPT

RSUD Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya

Isu yang Diangkat

Kurangnya Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Pada Pasien Rawat Inap di UPT RSUD

Sungai Rumbai Kabupaten Dharmasraya.

Gagasan

Pemecahan isu

Peningkatan Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan Dengan Metode EWS (Early Warning
System) Terintegrasi Rekam Medis Elektronik Pada Pasien Rawat Inap di UPT RSUD Sungai
Rumbai Kabupaten Dharmasraya
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Tabel 4.2 Matriks Pelaksanaan Aktualisasi

Melakukan
konsultasi  dan
meminta
rekomendasi
kepada mentor
terkait kegiatan
aktualisasi

Mempersiapkan
bahan dan
menyepakati
jadwal
konsultasi
dengan mentor

Tersedianya
bahan dan
jadwal
konsultasi
dengan mentor

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya mempersiapkan
bahan dan data terkait
pelaksanaan kegiatan aktualisasi
dan menyepakati jadwal konsultasi
bersama mentor

Kompeten (Meningkatkan
kompetensi diri untuk menjawab
tantangan yang selalu berubah),
saya belajar menguasai bahan,

materi, dan data terkait
pelaksanaan kegiatan aktualisasi
Harmonis, (Membangun

lingkungan kerja yang kondusif)
saya menjaga adab dan sopan
santun  dalam  berkomunikasi
dengan mentor

Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan, instansi, dan

Mentor

Tidak

Bertujuan
Untuk
menentukan
jadwal
konsultasi
dengan
mentor
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negara), saya menghadiri jadwal
konsultasi tepat waktu sesuai
dengan jam yang telah disepakati
Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), saya
menyesuaikan jadwal konsultasi
agar tidak mengganggu agenda
mentor

Melakukan
konsultasi
rencana
pelaksanaan
aktualisasi
bersama
mentor

Tersedianya

catatan hasil
konsultasi dan

dokumentasi

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi ), saya melakukan konsultasi
pelaksanaan kegiatan aktualisasi
dan bertanggung jawab selama
proses pelaksanaan aktualisasi
Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
menjelaskan bahan, materi, dan
data terkait pelaksanaan kegiatan
aktualisasi kepada mentor
Harmonis (Membangun
lingkungan kerja yang kondusif),
saya menjaga adab dan sopan

Mentor

Tidak

Bertujuan
untuk
konsultasi
terkait proses
pelaksanaan
aktualisasi
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berkomunikasi

santun  dalam
dengan mentor

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), saya

menyesuaikan diri terhadap
masukan dan saran yang diberikan
mentor

Kolaboratif  (Terbuka  dalam
bekerja sama untuk menghasilkan
nilai tambah), saya bekerjasama
dengan mentor dalam proses
pelaksanaan kegiatan aktualisasi

Meminta
persetujuan

mentor untuk

melaksanakan
kegiatan
aktuliasasi

Tersedianya
surat
persetujuan
mentor

Berorientasi Pelayanan (Ramah,
cekatan, solutif, dan dapat
diandalkan), saya bersikap cekatan
dalam proses pembuatan surat
permohonan  pengurusan izin
pelaksanaan kegiatan aktualisasi

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya melampirkan surat

Mentor
Tata
Usaha

Tidak

Bertujuan
untuk
mendapatkan
surat izin
pelaksanan
aktualiasasi
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permohonan pelaksanaan
aktualisasi ke bagian Tata Usaha
Kompeten (Meningkatkan
kompetensi diri untuk menjawab
tantangan yang selalu berubah),
saya mempelajari cara pembuatan
surat permohonan pelaksanaan
aktualisasi sesuai tata naskah yang
diberikan

Harmonis (Membangun
lingkungan kerja yang kondusif),
saya membangun lingkungan kerja
yang kondusif dalam proses
penerbitan  surat  persetujuan
pelaksaan kegiatan aktualisasi
Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan, instansi, dan
negara), saya menjaga nama baik
pimpinan dan instansi terhadap izin
pelaksanaan kegiatan aktualisasi
yang telah diberikan

Kolaboratif (Menggerakkan
pemanfaatan berbagai sumber
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daya untuk tujuan bersama), saya

menjadikan  surat  persetujuan
pelaksanaan kegiatan aktualisasi
sebagai bentuk kerjasama dengan
mentor

Melakukan
pengkajian SPO
EWS (Early
Warning System)
dan
memperbaharui
SPO EWS (Early
Warning System)
terintegrasi
rekam
elektronik

medis

Mengidentifikasi
dan  mengkaji
ulang SPO
EWS (Early
Warning
System)
dengan
PAP
(Pelayanan dan
Pengasuhan
Pasien)

pokja

Tersedianya
file SPO EWS
(Early Warning

System)
terdahulu,
catatan  hasil
diskusi dan
foto
dokumentasi

Berorientasi Pelayanan
(Memahami dan memenuhi
kebutuhan  masyarakat), saya

melakukan pengkajian ulang dan
mengidentifikasi SPO EWS (Early
Warning System) untuk perbaikan
pelayanan terhadap pasien
Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
mengumpulkan data terkait
penerapan EWS (Early Warning
System) sebelumnya sebagai
bahan diskusi bersama pokja PAP
Harmonis (Membangun
lingkungan kerja yang kondusif),
saya menjaga adab dan sopan
santun dalam berdiskusi dengan
pokja PAP

Pokja
PAP
Kasi
Pelaya
nan
Medis

Ya

Menyesuaik
an jadwal
untuk
melakukan
kaji ulang
SPO
bersama
ketua Pokja
PAP  dan
kasi
pelayanan
medis

Bertujuan
untuk
melakakukan
pengkajian
ulang SPO
yang telah
ada
sebelumnya
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Adaptif (Bertindak proaktif), saya
menerima saran dan masukan dari
pokja PAP untuk pembaharuan
SPO EWS (Early Warning System)
Kolaboratif (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), saya bekerja sama
dengan pokja PAP  dalam
pengkajian ulang SPO EWS (Early

Warning System)
Membuat Tersedianya Berorientasi pelayanan | Rekan Tidak Bertujuan
rancangan SPO | rancangan (Memahami dan memenuhi | Kerja untuk
EWS  (Early | SPO EWS kebutuhan  masyarakat), saya membuat
Warning (Early Warning menvusun rancanaan SPO untuk rancangan
System) System) e 9 SPO  EWS
terintegrasi terintegrasi perbaikan pelayanan (Early
rekam  medis | rekam medis Akuntabel (Melaksanakan tugas Warning
elektronik elektronik dengan jujur, bertanggung jawab, System)

cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya menyusun rancangan
SPO dengan cermat dan
bertanggung jawab

Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya

terintegrasi
rekam medis
elektronik
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mencari berbagai referensi dalam
rancangan SPO dengan kinerja
terbaik dan menghasilkan kualitas
terbaik

Harmonis (Membangun
lingkungan kerja yang kondusif),
saya membangun lingkup Kkerja
yang kondusif dalam Menyusun
rancangan SPO

Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan, instansi, dan
negara), saya menjaga nama baik
instansi dalam membuat
rancangan SPO

Adaptif (Bertindak proaktif), saya
akan menyesuaikan rancangan
SPO dengan data yang tersedia di
rekam medis elektronik
Kolaboratif (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), saya akan memberi
kesempatan pada berbagai pihak
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untuk berkontribusi dalam
rancangan SPO

3. Melakukan

konsultasi
rancangan
SPO EWS
(Early Warning
System)
terintegrasi
rekam medis
elektronik
dengan mentor

Tersedianya
catatan  hasil
konsultasi dan
dokumentasi

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya melakukan konsultasi
dengan menjelaskan rancangan
SPO yang telah di buat

Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
menjelaskan  rancangan  SPO
beserta data dan informasi terbaru
untuk menghasilkan SPO yang
berkualitas

Harmonis (Membangun
lingkungan kerja yang kondusif),
saya menjaga adab dan sopan
santun  dalam  berkomunikasi
dengan mentor

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), saya
menyesuaikan diri terhadap
perubahan rancangan SPO

Mentor

Tidak

Bertujuan
untuk
konsultasi
hasil
rancangan
SPO EWS
terbaru yang
sesuai
dengan
kondisi terkini
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Kolaboratif
bekerja sama untuk menghasilkan
nilai tambah), saya menerima
arahan hasil diskusi bersama
mentor sebagai bentuk kerjasama
untuk perbaikan SPO

(Terbuka  dalam

Mencetak SPO
EWS (Early
Warning
System)
terintegrasi
rekam medis
elektronik

Tersedianya
SPO EWS
(Early Warning
System)
terintegrasi
rekam medis
elektronik

Berorientasi pelayanan
(Melakukan perbaikan tiada henti),
saya mencetak SPO yang telah
diperbaharui

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya bertanggung jawab
dalam proses pencetakan SPO
Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
mencetak SPO dengan kualitas
terbaik

Kolaboratif  (Terbuka  dalam
bekerja sama untuk menghasilkan
nilai tambah), saya menjalin
bekerjasama dengan pihak yang

Rekan
Kerja
Kepala
ruangan
Kepala
Instalasi
Kasi
pelayana
n Medis

Tidak

Bertujuan
untuk
pencetakan
SPO EWS
(Early
Warning
System)
terintegrasi
rekam medis
elektronik
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terkait dalam proses pencetakan
SPO

Melakukan
pembuatan
formulir
monitoring
kepatuhan
penerapan SPO
EWS (Early
Warning System)

Membuat
rancangan
formulir
monitoring
kepatuhan
penerapan
EWS (Early
Warning
System)

Tersedianya
soft copy
rancangan
formulir
monitoring
kepatuhan
penerapan
EWS (Early
Warning
System)

Berorientasi pelayanan (Ramah,
cekatan, solutif, dan dapat
diandalkan), saya membuat
formulir monitoring yang akan
digunakan untuk perbaikan
pelayanan

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya menyusun rancangan
formulir monitoring dengan jujur
dan bertanggung jawab

Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
menyusun rancangan formulir yang
berkualitas

Adaptif (Terus berinovasi dan
mengembangkan kreativitas),
saya beradaptasi dengan
kemajuan era digital dengan
menggunakan spreadsheet

Rekan
Kerja

Tidak

Bertujuan
untuk
membuat
rancangan
formulir
monitoring
yang sesuai
dengan
kriteria yang
dinilai
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Kolaboratif (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), saya memberi
kesempatan pada berbagai pihak
terkait untuk berkontribusi dalam
perancangan formulir monitoring

Melakukan
konsultasi
rancangan
formulir
monitoring
kepatuhan
penerapan
EWS (Early
Warning
System)
dengan mentor

Tersedia

catatan hasil
diskusi dan

dokumentasi

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya menyampaikan
informasi dengan jelas terkait
rancangan formulir monitoring

Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya terus
belajar membuat form monitoring

dan menghasilkan formulir
monitoring yang baik
Harmonis (Membangun

lingkungan kerja yang kondusif),
saya menjaga adab dan Sopan
santun dalam komunikasi

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), saya
menyesuaikan diri terhadap
perubahan rancangan formulir
monitoring

Mentor

Tidak

Bertujuan
untuk
mengkonsult
asikan hasil
rancangan
formulir
monitoring
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3. Membuat Tersedianya Kompeten (Meningkatkan Rekan Ya Menyimpan | Bertujuan
linktree  yang | linktree kompetensi diri untuk menjawab kerja data untuk
terhubung terhubung ke tantangan yang selalu berubah), penilaian mempermud
dengan formulir | formulir saya akan mempermudah akses dalam ah akses
monitoring  di | monitoring pengisian  monitoring  dengan bentuk foto | pengisian
spreadsheet linktree monitoring

Adaptif (Terus berinovasi dan

mengembangkan kreativitas),

saya akan terus berusaha untuk

menghasilkan inovasi dan

mengembangkan kreatifitas

Kolaboratif (Menggerakkan

pemanfaatan  berbagai sumber

daya untuk tujuan bersama), saya

bertanya dan mempelajari cara

pembuatan linkiree kepada rekan

kerja agar tampilan linktree menjadi

menarik
Melakukan 1. Mempersiapkan | Tersedianya Berorientasi pelayanan (Ramah, Rekan Tidak - Bertujuan
sosialisasi SPO materi materi cekatan, solutif, dan dapat kerja untuk
EWS (Early sosialisasi sosialisasi diandalkan), saya mempersiapkan menghasilka
Warning System) materi sosialisasi dengan cekatan n materi yang
terintegrasi dan memastikan materi mudah terbaru
rekam medis dipahami
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elektronik di
ruang rawat inap

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya  mempersiapkan
materi untuk sosialisasi dan
bertanggung jawab terhadap materi
yang saya tampilkan

Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
mempersiapkan materi sosilisasi
dengan materi kualitas terbaik
melalui pencarian referensi yang
akurat

Adaptif (Bertindak proaktif), saya
mempersiapkan materi sosialisasi
dengan mempelajari bahan yang
up to date dan membuat slide
materi dengan tampilan yang
menarik.

Membuat
undangan

sosialiasasi

untuk

dokter

dan perawat di

ruangan
inap

rawat

Tersedianya
Screenshoot
undangan
sosialisasi via
WAG

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya menyiapkan undangan
sosialisasi untuk dokter dan
perawat di ruang rawat inap

e Dokter
ruangan

e Perawat
ruangan

Tidak

Bertujuan
untuk
mengundang
sosialisasi
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Harmonis
lingkungan kerja yang kondusif),

(Membangun

saya menyampaikan undangan
sosialisasi dengan santun melalui
pesan whatsapp grup

Melakukan
sosialisasi EWS
(Early Warning
System)

Tersedianya

daftar hadir

dan
dokumentasi
sosialisasi

Berorientasi pelayanan (Ramah,
cekatan, solutif, dan dapat
diandalkan), saya melakukan
sosialisasi dengan ramah, cekatan
dan solutif selama sesi tanya jawab
Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya menyampaikan materi
sosialisasi secara transparan,
sistematis, dan berintehritas

Kompeten (Meningkatkan
kompetensi diri untuk menjawab
tantangan yang selalu berubah),
saya melakukan sosialisasi dengan

menguasai materi yang telah
dipelajari sebelumnya
Harmonis (Membangun

lingkungan kerja yang kondusif),
saya menciptakan suasana

e Dokter
ruangan

e Perwat
ruangan

Ya

Sosialisasi
secara
mendiri

Bertujuan
untuk
sosialisasi
EWS dan
SPO EWS
terintegrasi
rekam medis
elektronik
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sosialisasi yang kondusif dan
harmonis

Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan, instansi, dan
negara), saya menjaga nama baik
instansi pada saat sosialisasi
Adaptif (Bertindak proaktif), saya
bersikap proaktif terhdap
pertanyaan, kritik dan saran selama
proses sosialisasi

Kolaboratif  (Terbuka  dalam
bekerja sama untuk menghasilkan
nilai tambah), saya membangun
kerjasama dengan pihak yang

membantu  kelancaran  proses

sosialisasi
Menyerahkan Tersedianya Berorientasi pelayanan | ¢ Kepala Tidak Bertujuan
interpretasi dokumentasi (Memahami dan memenuhi ruangan untuk
skoring  EWS | penyerahan kebutuhan ~masyarakat), saya | ® Kepala digunakan
(Early Warning | interpretasi baaik inter retasi, skorin instalasi sebagai
System) ke | skoring EWS membagikan —interp ; 9 panduan
masing-masing | (Early Warning EWS (Early Waring System) dalam
ruangan rawat | System) sesegera mungkin agar dapat membaca
inap digunakan di pelayanan hasil skoring

Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
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cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya membagikan hasil
interpretasi skoring EWS (Early
Warning System) ke masing-
masing ruangan

o Kolaboratif (Terbuka  dalam
bekerja sama untuk menghasilkan
nilai tambah), saya membangun
kerjasama dengan perawat dan
dokter ruangan dalam penerapan
hasil interpretasi skoring EWS
(Early Warning System)

Melakukan uji
coba dan
monitoring
kepatuhan
penerapan EWS
(Early  Warning
System)

Melakukan  uji
coba kepatuhan
penerapan

EWS (Early
Warning
System)

Tersedianya
dokumentasi
pengisian

EWS dalam
rekam medis
elektronik

e Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya mengikuti uji coba
dengan bersungguh-sungguh sesuai
dengan yang telah disosialisasikan
eLoyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan, instansi, dan negara)
saya menjaga nama baik instansi
dalam mengikuti uji coba penerapan
EWS (Early Warning System)

o Adaptif (Bertindak proaktif), saya
proaktif dalam uji coba kepatuhan

e Dokter
e Perawat

Tidak

Bertujuan
untuk menilai
kepatuhan
penerapan
EWS
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penerapan
System)
e Kolaboratif (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), saya bekerja sama
dengan para dokter dan perawat
dalam menerapkan pengisian EWS
(Early Warning System)

EWS (Early Warning

Mengisi formulir
monitoring
kepatuhan
penerapan

EWS (Early
Warning
System)

Tersedianya
data

monitoring
kepatuhan
penerapan
EWS (Early
Warning
System)  per
pasien

e Berorientasi pelayanan (Ramah,
cekatan, solutif, dan dapat
diandalkan) saya mengisi monitoring
kepatuhan kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System)
dengan merekap data pada resume
medis pasien

e Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), saya melakukan pengisian
monitoring dengan jujur sesuai data
pasien

¢ Loyal (Menjaga rahasia jabatan dan
negara), Saya menjaga informasi
data hasil monitoring

Rekan
kerja

Tidak

Bertujuan
untuk
merekap data
monitoring
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Menyusun hasil | Tersedianya e Akuntabel (Melaksanakan tugas Rekan Tidak Bertujuan
monitoring hasil dengan jujur, bertanggung jawab, kerja untuk
kepatuhan monitoring cermat, disiplin dan berintegritas penyusunan
penerapan tinggi), saya menyusun laporan hasil
EWS (Early monitoring  secara  bertanggung monitoring
Warning jawab
System) e Kompeten (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), saya
melakukan pengisian monitoring
dengan jelas sesuai dengan target
waktu yang tersedia
e Adaptif (Bertindak proaktif), Saya
bertindak proaktif dalam menyusun
laporan monitoring dan menyimpan
setiap data yg diperoleh
Melakukan melakukan Tersedianya e Akuntabel (Melaksanakan tugas Rekan Tidak Bertujuan
evaluasi dan evaluasi data hasil | dengan jujur, bertanggung jawab, kerja untuk
pelaporan hasil kepatuhan evaluasi cermat, disiplin dan berintegritas mengevaluasi
kepatuhan penerapan berdasarkan tinggi), saya menyusun laporan hasil
penerapan EWS EWS (Early | data evaluasi secara bertanggung jawab monitoring
(Early Warning Warning monitoring e Kompeten (Meningkatkan
System) System) kompetensi diri untuk menjawab
tantangan yang selalu berubah),
saya terus belajar dan meningkatkan
kompetensi diri dalam pembuatan
laporan evaluasi
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Adaptif (Bertindak proaktif), Saya

bertindak proaktif dalam menyusun

laporan evaluasi kegiatan
Melakukan Tersedianya ¢ Berorientasi pelayanan Mentor Tidak Bertujuan
konsultasi catatan ~ dan | (Melakukan perbaikan tiada henti), untukmelapor
dengan mentor | dokumentasi saya berkonsultasi untuk tujuan kan hasil
terhadap hasil | dengan mentor | perbaikan monitoring
evaluasi e Akuntabel (Melaksanakan tugas dan evaluasi
kepatuhan dengan jujur, bertanggung jawab,
penerapan cermat, disiplin dan berintegritas
EWS (Early tinggi), saya melakukan konsultasi
Warning dengan mentor terhadap hasil
System) laporan monitoring evaluasi secara

bertanggung jawab

e Harmonis (Membangun lingkungan

kerja yang kondusif), saya menjaga

adab dan sopan santun dalam

komunikasi

e Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja

sama untuk menghasilkan nilai

tambah), saya melakukan kerjasama

dengan mentor untuk merencanakan

Tindakan perbaikan

3. Menyusun Tersedianya e Akuntabel (Melaksanakan tugas | e Mentor Tidak Bertujuan

Feedback dan | Feedback dan | dengan jujur, bertanggung jawab, | ¢ Kepala untuk
membuat cermat, disiplin dan berintegritas | instalasi melampirkan
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rencana tindak
lanjut terhadap
hasil evaluasi
kepatuhan
penerapan
EWS (Early
Warning
System)

rencana tindak
lanjut

tinggi), saya menyusun Feedback
dan rencana tindak lanjut yang
diberikan

e Kompeten (Meningkatkan
kompetensi diri untuk menjawab
tantangan yang selalu berubah),

saya bekerja dan memperbaiki
kekurangan yang terdapat pada
feedback dan  memperbaikinya
dengan rencana tindak lanjut

e Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan, instansi, dan
negara), saya menjaga nama baik
instansi dalam  memberi  dan
mempelajari feedback yang
diberikan

o Adaptif (Bertindak proaktif), saya
proaktif terhadap hasil feedback dan
rencana tindak lanjut

e Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja
sama untuk menghasilkan nilai
tambah), saya bekerjasama dalam
perbaikan pelayanan selanjutnya

hasil laporan
monitoring
evaluasi yang
berisi
feedback dan
rencana
tindak lanjut
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C. Matrik Rekapitulasi Realisasi Habituasi NND PNS (BerAKHLAK)

Tabel 4. 3 Rekapitulasi Realisasi Habituasi

Kegiatan Jumlah Aktualisasi Per
Ke-1 Ke-2 Ke-3 Ke-4 Ke-5 Ke-6 MP
No Mata Pelatihan
Ranca Ranca
Rancangan
ngan ngan
1 Berorientasi pelayanan -
Jumlah MP yang
7 78
Diaktualisasi Per Kegiatan
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D. Capaian Penyelesaian Core Isu

Tabel 4.4 Capaian Penyelesaian Core Isu

Kondisi Core Isu

Sebelum Aktualisasi

Setelah Aktualisasi

EWS (Early warning System)

sudah mulai diterapkan pada tahun
2022. Akan tetapi, pengisian EWS masih
dilakukan secara manual pada pasien.
Pada tahun 2023 UPT RSUD Sungai
rekam

Rumbai telah menggunakan

medis elektronik dan mulai terdapat

perubahan dalam pencatatan yang
awalnya bersifat manual menjadi
digitalisasi.

Tidak adanya monitoring setelah
peralihan pengisian EWS secara manual
ke rekam medis elektronik menyebabkan

dokter dan perawat tidak mengisi

parameter EWS secara teratur, sehingga

menyebabkan tidak terdatanya

perubahan keadaan pasien secara

maksimal di ruang rawat inap.

Setelah dimulainya aktualisasi dan
dilakukan pembaharuan terhadap SOP
EWS yang terintegrasi rekam medis yang
di konsultasikan kepada komite medis,
kasi pelayanan medis dan mentor.
Kemudian dilakukan sosialisasi tentang
EWS (Early Warning System), SPO EWS
(Early Warning System) terintegrasi

rekam medis, dan penyerahan

interpretasi skoring EWS pada masing-
masing ruangan sebagai bahan bacaan
dan panduan dalam penerapan EWS.
Kemudian dilakukan uji coba
selama 14 hari dari tanggal 29 September
sampai 12 Oktober 2025, terjadi
peningkatan kepatuhan dalam pengisian
parameter EWS, perencanaan tindak

lanjut hasil skoring, dan remonitoring
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Berdasarkan data yang diperoleh

dari bulan Juli dan Agustus tahun 2025

diketahui persentase kepatuhan
penerapan EWS pada tiap ruangan
masih  kurang dari 55% yang

menjalaskan bahwa masih rendahnya
kepatuhan penerapan EWS pad pasien

di ruang rawat inap.

Juli Agustus
Mo Rungn Kelas
Kelas 182 | Kelas3 | Paru | Perinatologi | Keles1&2 | 3 | Paru | Perinatologi

1 Jumlah pasien Ji} a | 0 19 |13 0

1| EWS Lengkap 3 Wb 0 5 316 0

3| Persentase 13% Who| Sk 0% B | S0% | 4% 0%

Hal lain yang menyebabkan

kurangnya implementasi penerapan
kepatuhan EWS dikarenakan kurang
pahamnya dokter dan perawat dalam
pengisian EWS yang terintegrasi pada
rekam medis elektronik dan kurang
memahami rencana tindak lanjut
terhadap nilai skoring yang di peroleh
dari perhitungan parameter sehingga
perubahan keadaan pada pasien tidak

tertangani segera.

pasien tiap shift terdata dengan jelas sdi
rekam medie elektronik.

Hasil uji coba monitoring kepatuhan
penerapan EWS terintegrasi rekam medis
elektronik  dilakukan dengan cara
memonitoring hasil EWS pada tiap pasien
yang dikumpulkan pada tiap ruangan
untuk selanjutnya kemudian dilakukan

evaluasi.

Berdasarkan data yang diperoleh

terdapat peningkatan kepatuhan
penerapan EWS pada tiap ruangan
dengan persentase >70% telah

menerapkan EWS terintegrasi rekama
medis elektronik pada pasien di tiap

ruangan.

N Total

[=]

29 September - 12 Oktober 2025
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=
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Dengan demikian dapat disimpulkan

bahwa pembaharuan SPO EWS

terintegrasi rekam medis, monitoring dan
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evaluasi menjadi solusi yang cukup baik
dalam peningkatan implementasi deteksi
dini dengan menggunakan metode EWS
pada pasien di ruang rawat inap dan
dapat dijadikan salah satu mutu dalam
pelayanan diruang rawat inap UPT RSUD

Sungai Rumbai.

E. Manfaat Terselesaikannya Core Isu
1. Individu

a. Mampu menerapkan nilai-nilai BerAKHLAK dalam peran dan
kedudukan sebagai ASN di lingkungan UPT RSUD Sungai
Rumbai Kabupaten Dharmasraya

b. Mampu mengidentifikasi masalah dalam pelayanan pasien
dan menyusun solusi yang berdampak terhadap perbaikan
pelayanan pasien

c. Mampu mewujudkan nilai profesionalisme dan Integritas:
dengan bersikap adaptif mampu menyesuaikan diri terhadap
pembaharuan sistem dan refresh ilmu akan menghasilkan
pegawai yang Dberintegritas dan profesional dalam
melaksanakan tugas pelayanan publik, sejalan dengan nilai-

nilai Manajemen ASN
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2. Instansi
a. Meningkatkan mutu pelayanan pasien rawat inap dengan
terpantaunya setiap perubahan keadaan pasien.
b. Meningkatkan citra rumah sakit dengan pemberikan
pelayanan secara profesional dan cepat tanggap
c. Menciptakan sumber daya manusia yang akuntabel dan
berintegritas dalam pelayanan di ruangan rawat inap UPT
RSUD Sungai Rumbai
3. Stakeholder
a. Pasien
e Pasien mendapatkan pelayanan yang terbaik selama
berada di ruangan rawat
¢ Pasien mendapatkan penanganan yang sesuai dengan
keadaan yang terjadi
b. Tenaga Kesehatan
e Dapat dijadikan sebagai acuan dalam memperikan
pelayanan
e Dapat memperbaharui ilmu dan keterampilan dalam

memberikan pelayanan terhadap pasien
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F. Rencana Tindak Lanjut Hasil Aktualisasi

Tabel 4.5 Rencana tindak lanjut hasil aktualisasi

Durasi dan Para pihak Sumber | Ketera
No Kegiatan Output
Waktu terlibat Dana ngan
1. | Melakukan monitoring | Laporan Berkelanjutan Dokter - -
evaluasi berkelanjutan | Monitoring Perawat
kepatuhan penerapan | evaluasi Kepala
EWS terintegrasi rekam | bulanan Instalasi
medis elektronik Kasi
Pelayanan
Medis
2. | Membentuk tim mutu di | Tim mutu di | Berkelanjutan Kasi - -
ruang rawat inap ruangan rawat pelayanan
inap UPT medis
RSUD Sungai Kepala
Rumbai instalasi
Kepala
ruangan
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BAB V
KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

A. Kesimpulan

a. Aktualisasi/ Habituasi Mata Pelatihan

a)

b)

Kegiatan 1

Melakukan konsultasi dan meminta rekomendasi kepada
mentor terkait kegiatan aktualisasi. Dalam kegiatan ini,
diterapkan nilai Berorientasi Pelayanan, Akuntabel,
Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif, dan Kolaboratif.
Pelaksanaan kegiatan konsultasi ini bertujuan memastikan
keselarasan pelaksanaan aktualisasi dengan visi dan misi
UPT RSUD Sungai Rumbai, memperoleh persetujuan resmi,
dan mendapatkan saran dan masukan sebelum memulai
kegiatan aktulisasi.

Kegiatan 2

Melakukan pengkajian ulang dan memperbaharui SPO EWS
yang terintegrasi rekam medis elektronik. Pada kegiatan ini
terdapat nilai Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten,
Harmonis, Loyal, Adaptif, dan Kolaboratif. Pengkajian dan
pembaharuan SPO EWS (Early Warning System) terintegrasi
rekam medis elektronik bertujuan untuk menyelaraskan cara
pengisian dan penerapan EWS yang telah terintegrasi dengan

rekam medis elektronik
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c)

d)

Kegiatan 3

Membuat rancangan formulir monitoring kepatuhan
penerapan EWS. Dalam kegiatan ini memuat nilai
Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis,
Adaptif, dan Kolaboratif. Formulir monitoring digunakan
sebagai ceklis untuk menilai kepatuhan penerapan EWS
(Early Warning System).

Kegiatan 4

Melakukan sosialisasi SPO EWS (Early Warning System)
terintegrasi rekam medis elektronik ini menerapkan nilai
Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis,
Loyal, Adaptif, dan Kolaboratif. Sosialisasi ini bertujuan agar
dokter dan perawat di ruangan rawat inap dapat
mengimplementasikan penerapan EWS pada pasien
Kegiatan 5

Melakukan uji coba dan memonitoring kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System), dalam kegiatan ini memuat nilai
Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Loyal, Adaptif,
dan Kolaboratif. Tujuan dari melakukan ui coba dan
monitoring adaldah untuk menilai pemahaman dan kepatuhan

terhadap penerapan EWS.
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f) Kegiatan 6
Melakukan evaluasi dan pelaporan hasil kepatuhan
penerapan EWS kepada mentor, memuat nilai Berorientasi
Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif,
dan Kolaboratif. Pelaporan ini bertujuan menyampaikan hasil
capaian secara transparan, serta berfungsi sebagai bentuk
pertanggungjawaban resmi atas seluruh rangkaian kegiatan
aktualisasi
b. Gagasan Kreatif Penyelesaian Core Isu

“Peningkatan Implementasi Deteksi Kegawatdaruratan
Dengan Metode EWS (Early Warning System) Terintegrasi Rekam
Medis Elektronik Pada Pasien Rawat Inap di UPT RSUD Sungai
Rumbai Kabupaten Dharmasraya” dapat dilakukan dengan monitong
dan evaluasi terhadap kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System) Terintegrasi Rekam Medis Elektronik.

Gagasan kreatif penyelesaian core isu ini merupakan bentuk
perwujudan dari manajemen ASN yaitu bekerja dengan profesional,
akuntabilitas, efektif dan efisien. Gagasan kreatif ini merupakan upaya
dalam penerapan secara aktif deteksi kegawatdaruratan pada pasien
rawat inap yang bertujuan untuk memantau setiap perubahan keadaan
pasien yang di rawat sehingga tidak terjadi keterlambatan dalam

penanganan pasien.
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Gagasan kreatif ini juga terkait dengan materi pembelajaran Smart
ASN yang membentuk ASN yang berintegritas, menguasai teknologi
informasi, hospitality, dan networking. Untuk mewujudkan gagasan
kreatif tersebut, kegiatan yang akan dilakukan selama masa habituasi
adalah sebagai berikut:
1. Melakukan konsultasi dan meminta rekomendasi kepada
mentor terkait kegiatan aktualisasi
2. Melakukan pengkajian SPO EWS (Early Warning System) dan
memperbaharui SPO EWS (Early Warning System) terintegrasi
rekam medis elektronik
3. Melakukan pembuatan formulir monitoring kepatuhan
penerapan SPO EWS (Early Warning System)
4. Melakukan sosialisasi SPO EWS (Early Warning System)
terintegrasi rekam medis elektronik
5. Melakukan uji coba dan monitoring kepatuhan penerapan EWS
(Early Warning System)
6. Melakukan evaluasi dan pelaporan hasil kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System)
c. Capaian Hasil Penyelesaian Core Isu
Setelah dilakukan pembaharuan SPO EWS, sosialisasi, monitoring
dan evaluasi terhadap kepatuhan penerapan EWS terintegrasi rekam
medis elektronik terdapat peningkatan kepatuhan penerapan EWS

terintegrasi rekam medis elektronik dengan nilai persentase > 70%
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pada masing-masing ruangan. Hal tersebut membuktikan
bahwasannya diperlukan monitoring dan evaluasi terhadap kepatuhan
penerapan EWS secara berkelanjutan agar terus terjadi peningkatan
dalam kepatuhan penerapan EWS pada tiap pasien di ruangna rawat

inap.

B. Rekomendasi
a. Untuk penyelenggara pelatihan
Penyelenggaraan Latihan Dasar CPNS ini diharapkan menjadi
kegiatan yang berkelanjutan karena berperan dalam pembentukan
karakter ASN yang profesional, berintegritas, dan berkualitas, serta
mampu menerapkan nilai-nilai BerAKHLAK dalam setiap
pelaksanaan tugas. Kami merekomendasikan agar pendampingan
dan pembimbingan kepada peserta tetap dilaksanakan hingga
seluruh rangkaian kegiatan aktualisasi (termasuk rencana tindak
lanjut) benar-benar selesai diimplementasikan disatuan kerja
b. Untuk Instansi
e Keberlanjutan, diharapkan dapat membentuk tim mutu
pelayanan ruang rawat inap agar kegiatan monitoring dan
evaluasi penerapan EWS dapat dilakukan secara berkelanjutan
e Diharapkan untuk sering mengadakan refresh pengetahuan
dan keterampilan guna menunjang profesionalitas dalam

bekerja
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Lampiran 1. Lampiran Laporan Minggu Ke-1

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi Minggu ke-1

Judul Kegiatan 1

Melakukan konsultasi dan meminta rekomendasi

kepada mentor terkait kegiatan aktualisasi

Tanggal
Pelaksanaan

Kegiatan

09 September - 12 September 2025

Daftar Lampiran

Kegiatan

1. Tersedianya bahan konsultasi dengan mentor

2. Tersedianya catatan dan arahan bimbingan dari
mentor

3. Tersedianya Surat persetujuan izin pelaksanaan

kegiatan aktualisasi

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan
yang memuat nilai
dasar yang

melandasi

a. Tahap Kegiatan 1

Mempersiapkan bahan dan menyepakati jadwal

konsultasi dengan mentor

e Akuntabel, saya mempersiapkan bahan dan data
terkait pelaksanaan kegiatan aktualisasi dan
menyepakati jadwal konsultasi bersama mentor

o Kompeten, saya belajar menguasai bahan, materi,
dan data terkait pelaksanaan kegiatan aktualisasi

¢ Harmonis, saya menjaga adab dan sopan santun
dalam berkomunikasi dengan mentor

e Loyal, saya menghadiri jadwal konsultasi tepat
waktu sesuai dengan jam yang telah disepakati

e Adaptif, saya menyesuaikan jadwal konsultasi agar

tidak mengganggu agenda mentor
b. Tahap Kegiatan 2

Melakukan konsultasi rencana pelaksanaan

aktualisasi bersama mentor
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e Akuntabel, saya melakukan konsultasi
pelaksanaan kegiatan aktualisasi dan bertanggung
jawab selama proses pelaksanaan aktualisasi

o Kompeten, saya menjelaskan bahan, materi, dan
data terkait pelaksanaan kegiatan aktualisasi
kepada mentor

¢ Harmonis, saya menjaga adab dan sopan santun
dalam berkomunikasi dengan mentor

o Adaptif, saya menyesuaikan diri terhadap masukan
dan saran yang diberikan mentor

o Kolaboratif, saya bekerjasama dengan mentor
dalam proses pelaksanaan kegiatan aktualisasi

c. Tahap Kegiatan 3

Meminta persetujuan mentor untuk melaksanakan

kegiatan aktualisasi

o Berorientasi Pelayanan, saya bersikap cekatan
dalam proses pembuatan surat permohonan
pengurusan izin pelaksanaan kegiatan aktualisasi

o Akuntabel, saya melampirkan surat permohonan
pelaksanaan aktualisasi ke bagian Tata Usaha

o Kompeten, saya mempelajari cara pembuatan
surat permohonan pelaksanaan aktualisasi sesuai
tata naskah yang diberikan

¢ Harmonis, saya membangun lingkungan kerja yang
kondusif dalam proses penerbitan surat persetujuan
pelaksaan kegiatan aktualisasi

e Loyal, saya menjaga nama baik pimpinan dan
instansi terhadap izin pelaksanaan kegiatan
aktualisasi yang telah diberikan

o Kolaboratif, saya menjadikan surat persetujuan

pelaksanaan kegiatan aktualisasi sebagai bentuk
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kerjasama dengan mentor

Teknik aktualisasi
yang dipergunakan
dan bukti fisik

kegiatan/evidence

a. Tahap Kegiatan 1

Mempersiapkan bahan dan menyepakati jadwal

konsultasi dengan mentor

Penulis menyiapkan bahan konsultasi berupa

rancangan aktualisasi yang telah disusun secara rapi
Bukti Fisik/Evidence:

Draft Dokumen Konsultasi : Hasil print out rancangan

aktualisasi yang akan disampaikan kepada mentor
b. Tahap kegiatan 2

Melakukan konsultasi rencana pelaksanaan

aktualisasi bersama mentor

Penulis menyampaikan rencana pelaksanaan
aktualisasi kepada mentor melalui penjelasan tabel
matriks kegiatan aktualisasi dan rencana jadwal
aktualisasi. Diskusi dilakukan untuk mendapatkan
masukan dan rekomendasi terkait rencana pelaksanaan
aktualisasi. Penulis mencatat semua masukan dan
rekomendasi dari mentor untuk digunakan dalam

perbaikan rencana pelaksanaan aktualisasi
Bukti Fisik/Evidence:

Notulen Pertemuan: Catatan Hasil Pertemuan yang
mencakup semua masukan dan hasil diskusi bersama

mentor

c. Tahap kegiatan 3
Meminta persetujuan mentor untuk melaksanakan

kegiatan aktualisasi

Penulis mengetik surat permohonan izin pelaksanaan

aktualisasi yang kemudian diajukan kepada bagian tata
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usaha yang diteruskan kepada direktur sekaligus mentor

untuk mendapatkan surat izin pelaksanaan aktualisasi.

Bukti Fisik/Evidence:

Surat persetujuan izin pelaksanaan aktualisasi yang

telah ditandatangani mentor.

Deskripsi Proses
dan Kualitas

Produk Kegiatan

Berikut adalah deskripsi mengenai proses dan kualitas

produk dari kegiatan 1:

1.

Mempersiapkan bahan dan menyepakati jadwal
konsultasi dengan mentor

Proses:

Saya mengumpulkan semua data yang terkait
dengan rencana pelaksanaan aktualisasi dan
menelaah kembali rancangan aktualisasi pada
bagian matriks kegiatan aktualisasi dan rencana
jadwal aktualisasi yang kemudian disusun dengan
rapi agar mudah dipahami saat diskusi bersama
mentor. Selanjutnya menghubungi ketersediaan
jadwal mentor untuk berkonsultasi.

Kualitas Produk:

Bahan konsultasi yang disiapkan telah tersusun
secara rapi, mudah dipahami saat diskusi, dan
mencakup semua aspek penting dari rencana
pelaksanaan aktualisasi. Tersedianya jadwal
konsultasi yang tidak menganggu agenda mentor.
Melakukan konsultasi rencana pelaksanaan
aktualisasi bersama mentor

Proses:

Saya memastikan semua bahan konsultasi telah
lengkap. Kemudian saya menyampaikan rencana
pelaksanaan aktualisasi secara jelas dan ringkas
kepada mentor. Setelah itu saya berdiskusi dan

melakukan tanya jawab bersama mentor dan
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mencatat setiap masukan, koreksi dan saran untuk
perbaikan rencana pelaksanaan aktualisasi.
Kualitas Produk:
Konsultasi berjalan dengan lancar, efisien, dan
menghasilkkan pemahaman bersama mentor
mengenai rencana yang akan dilaksanakan

3. Meminta Persetujuan Mentor untuk melaksanakan
kegiatan aktualisasi
Proses:
Setelah berdiskusi dan konsultasi dengan mentor,
saya menyusun kembali rencana pelaksanaan
aktualisasi. Selanjutnya saya mengetik surat
permohoanan persetujuan izin pelaksaanaan
aktualisasi yang diajukan ke bagian tata usaha
untuk diproses lebih lanjut sehingga surat
persetujuan izin pelaksanaan aktualisasi disetujui
oleh mentor selaku direktur UPT RSUD Sungai
Rumbai
Kualitas Produk:
Mendapatkan surat persetujuan yang menjadi
landasan penulis untuk melanjutkan ke tahapan

pelaksanaan aktualisasi

Dalam melaksanakan kegiatan ini saya telah
menerapkan nilai-nilai dasar ASN dalam setiap tahapan
kegiatan vyaitu Berorientasi pelayanan, Akuntabel,

Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif, dan Kolaboratif

Manfaat Kegiatan
terhadap
pencapaian visi,
misi dan tugas

organisasi

Manfaat dari kegiatan yang dilaksanakan jika dikaitkan
dengan visi Rumah Sakit yaitu “Menjadi Rumah Sakit
Terpercaya dalam Pelayanan” dengan salah salah satu
misinya “Menciptakan tata kelola Rumah Sakit yang
baik, transparan, dan akuntabel dengan sumber daya

manusia yang profesional”.
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Setiap tahapan kegiatan menghasilkan perencanaan

yang tersusun dengan baik, yang dikerjakan secara

profesional dan bertanggung jawab yang akan

meningkatkan kualitas pelayanan di rumah sakit.

Analisis dampak
(terhadap satuan
kerja dan
masyarakat) jika
aktualisasi tidak
berdasarkan NDS

Berikut adalah analisis dampak dari kegiatan yang

diaktualisasikan jika tidak didasarkan pada Nilai Dasar
ASN BerAKHLAK:

1.

Dampak terhadap satuan kerja

Jika kegiatan ini tidak berdasarkan pada NDS
maka akan berdampak terhadap realisasi
kegiatan aktualisasi yang akan menyebabkan
koordinasi tidak efektif sehingga menurunkan
mutu rancangan aktualisasi yang telah
dipersiapkan.

Dampak terhadap masyarakat

Jika kegiatan ini tidak berdasarkan pada NDS
maka akan berdampak terhadap masyarakat
sebagai pasien karena tidak maksimal dalam

memberikan pelayanan terbaik kepada pasien.

70




b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

rancangan

aktualisasi dan
kumpulkan data
terkait kegiatan

aktualisasi.

konsultasi

No | Tanggal/Waktu | Catatan Hasil Paraf
Bimbingan Capaian/Output Mentor
1 09 September Silahkan revisi Tersedianya catatan
2025/15.00 dan arahan hasil I,

c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat UPT RSUD Sungai Rumbai

Aktualisasi

No | Tanggal/ | Catatan Hasil Media Komunikasi Paraf
Waktu | Bimbingan | Capaian/Output | (Telepon/Wa/Email/dll) coach
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Kelengkapan Kegiatan:

Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan

Gambar Pelaksanaan Konsultasi Pelaksanaan Aktualisasi
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Dokumentasi Output/Hasil Kegiatan

Catatan Pengendalian Aktualisasi Oleh Mentor

Nama Peserta

: dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

: Dokter Ahli Pertama - UPT RSUD Sungai Rumbai

Tempat Aktualisasi

: UPT RSUD Sungai Rurbai

No | Tanggal/Waktu Catatan Bimbingan

Hasil Capaian /Output

-Baluigss hasil Seminal
Pomcangan Hurnaliias .

Wonjan l‘”ar/\kh :

Lo - Mgclaan T 4N
konatan  albabias

Gambar Catatan Arahan dari Mentor

PEMERINTAH KABUPATEN DHARMASRAYA
DINAS KESEHATAN

UPT RSUD SUNGAI RUMBAI

Tt JL. Lintas Sumatera Km 42 Sungai Rumbai Provinsi Sumatera Barat (27684)

Telp. 0754 - 2371985, Fax. 0754 - 2371985 email i
website : www rsud-sungairumbai dharmasrayakab.

Sungai Rumbai, 12 September 2025

Nomor : 800.1.8.1/512/RSUD SR-2025
Lampiran
Perihal : Persetujuan 1zin Pelaksanaan

Aktualisasi CPNS tahun
Angkatan 2025

Berdasarkan permohonan dari CPNS tahun Angkatan 2025 tentang

Permohonan Izin Aktualisasi sebagai salah satu rangkaian kegiatan pelatihan dasar
(Latsar) di UPT RSUD Sungai Rumbai, maka dengan ini Direktur UPT RSUD Sungai

8 | Winatun Hasanah, A.Md Kes
NIP. 2001524 202505 2 002

Peningkatan Kunjungan Pasien Poli
Gigi melalui Layanan Konsultasi Online
Whatsapp

9 | Ns_ Silfia Anggraini, S Kep
NIP. 19901001 202505 2 001

| 710 | Lusi Wulandari, A Md Keb
NIP. 19901128 202505 2 001

711 | Ns. Widiasari Wahyuningtyas, S.Kep
NIP. 19941116 202505 2 002

|12 | Irawall Purba,A Md Kes

NIP. 19991008 202505 2 006

Rumbai jui lzin isasi kepada :
No Nama / NIP Judul lisasi
1 | Hassanal Mohammad Iskandar, A.Md.RO Analisis Persiapan Pelayanan Poli Mata
NIP. 19950824 202505 1 002 di UPT RSUD Sungai Rumbai
Kabupaten Dharmasraya
2 | Ridho Rizki Ananda, A.Md Ft Efektifitas Pemberian Edukasi Home
NIP. 19961030 202505 1 003 Program  Melalui  Video  Edukasi
Terhadap Kesembuhan Pasien di Unit
Fisioterapi UPT RSUD Sungai Rumbai
D!
3 | apt. Dian Primadi, S.Farm Digitalisasi Pencatatan Stok
NIP. 19991126 202505 1 001 Perbekalan Farmasi Menggunakan
Aplikasi PAP (Pharmacy Access Point)
di Unit Farmasi UPT RSUD Sungai
Rumbai
4 | Ivani Amelia Citra, AMd.Farm Peningkatan Efektifitas Pemantauan
NIP. 19950607 202505 2 002 Kedaluwarsa Obat Berbasis Digitalisasi
Menggunakan Aplikasi PAP (Pharmacy
Acces Point) di Unit Farmasi UPT
RSUD Sungai Rumbai
5 | Debora Fitri Darwin,S KM Peningkatan Kepatuhan Minum Obat
NIP. 19980129 202505 2 004 Pasien TB melalui Sistem Pengingat
Otomatis untuk Pasien di UPT RSUD
Sungai Rumbai Kabupaten
Dharmasraya
6 | Chicha Nahdatul Huda, S.Gz Pembuatan Logbook untuk
NIP. 19980430 202505 2 003 Meningkatkan ~ Kepatuhan  Petugas
Penjamah Makanan dalam Pemakaian
APD pada Penyelenggaraan Makanan
di Unit Gizi UPT RSUD Sungai Rumbai
7 | Emi Yunitasari, M. AMd.Kes Peningkatan Mutu Pelayanan dengan
NIP. 19990615 202505 2 002 Melengkapi SOP dan Formulir
Ceklist Kelengkapan di Unit Pengelola
Da‘ran'gPT RSUD Sungai Rumbai Kabu
en

elektronik elektronik
‘yang diterbitkan oleh Balai Besar Sersfikasi Eloklronk (BSIE), Badan Sier dan Sandi Nogara (BSSH).

Gambar Surat Persetujuan Aktualisasi

13 | dr. Fany Desprimahesa
NIP. 19931216 202505 2 001

Penyusunan _ Standar _ Operasional
Prosedur Perawatan Alat Medis Kamar
operasi dalam Rangka  Tertib
tatalaksana Perawatan Alat Medis
Kamar Operasi di UPT RSUD Sungai
Rumbai

Evaluasi Pengelolaan Limbah Medis
berdasarkan Standar Akreditasi untuk
Keselamatan Lingkungan Kerja di UPT
RSUD Sungai Rumbal Kabupaten
Dharmasraya_

Efektivitas Pemeliharaan Sarana dan
Prasarana menggunakan QR Code di
Ruang Operasi UPT RSUD Sungal
| Rumbai Kabupaten Dharmasraya
Peningkatan ~ Mutu  Pelayanan
Laboratorium  melalui  Strategi
Pencegahan Double Sampling di UPT
RSUD Sungal Rumbai Kabupaten
| Dhamasraya N
Peningkatan Implementasi Deteksi
Kegawatdaruratan denganMetode EWS
(Early Waming System) Terintegrasi
Rekam Medik Elektronik pada Pasien
Rawat Inap UPT RSUD Sungai Rumbai

4 | Jenny Pangestka Gunawan.S Si
NIP. 19971203 202505 2 003

Digitalisasi Proses Identifikasi Sampel
Pasien Menggunakan QR Code di UPT

RSUD Sungai Rumbai Kabupaten
>

Demikian disampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Direktur,

i)
dr. Sujito, MKM

Pembina / IV a
NIP.197908212008041001

(BSIE),
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Lampiran 2. Lampiran Laporan Minggu Ke-2

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 2

Melakukan pengkajian SPO EWS (Early
Warning System) dan memperbaharui SPO
EWS (Early Warning System) terintegrasi rekam

medis elektronik

Tanggal Pelaksanaan

Kegiatan

15 September — 21 September 2025

Daftar Lampiran Kegiatan

1. Tersedianya file SPO EWS (Early Warning
System) terdahulu, catatan hasil diskusi dan
foto dokumentasi

2. Tersedianya rancangan SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam medis
elektronik

3. Tersedianya catatan hasil konsultasi
bersama mentor dan dokumentasi

4. Tersedianya SPO EWS (Early Warning

System) terintegrasi rekam medis elektronik

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan yang
memuat nilai dasar yang

melandasi

a. Tahap Kegiatan 1

Mengidentifikasi dan mengkaji ulang SPO
EWS (Early Warning System) dengan pokja

PAP (Pelayanan dan Pengasuhan Pasien)

o Berorientasi Pelayanan, saya melakukan
pengkajian ulang dan mengidentifikasi SPO
EWS (Early Warning System) untuk
perbaikan pelayanan terhadap pasien

e Kompeten, saya mengumpulkan data terkait

penerapan EWS (Early Warning System)
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sebelumnya sebagai bahan diskusi bersama
pokja PAP

e Harmonis, saya menjaga adab dan sopan
santun dalam berdiskusi dengan pokja PAP

o Adaptif, saya menerima saran dan masukan
dari pokja PAP untuk pembaharuan SPO
EWS (Early Warning System)

o Kolaboratif, saya bekerja sama dengan
pokja PAP dalam pengkajian ulang SPO
EWS (Early Warning System)

b. Tahap Kegiatan 2

Membuat rancangan SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam medis

elektronik

o Berorientasi pelayanan, saya menyusun
rancangan SPO dengan cekatan dan dapat
diandalkan

¢ Akuntabel, saya menyusun rancangan SPO
dengan cermat dan bertanggung jawab

o Kompeten, saya mencari berbagai referensi
dalam rancangan SPO dengan kinerja

terbaik dan menghasilkan kualitas terbaik

e Harmonis, saya membangun lir '

e ~Sporan minggu 1.docx
al Microsoft Word Docume
162 bytes

yang kondusif dalam Menyusun

Microsoft Edge PDF Document Desprimahesat pdf

1,01 MB Microsoft Edge PDF Doct

S PO S 1 data excelase oy datadock
\‘_A Microsoft Excel Worksheet \E Mic ft Wol

2l 174kB 2,

o Adaptif, saya akan me @j

rancangan SPO dengan data ya e, ST,

Microsoft PowerPoint Presentation

di rekam medis elektronik

o Kolaboratif, saya akan
kesempatan pada berbagai pihak untuk

berkontribusi dalam rancangan SPO
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C.

Tahap Kegiatan 3

Melakukan konsultasi rancangan SPO EWS

(Early Warning System) terintegrasi rekam

medis elektronik dengan mentor

d.

Akuntabel, saya melakukan konsultasi
dengan menjelaskan rancangan SPO yang
telah di buat

Kompeten, saya menjelaskan rancangan
SPO beserta data dan informasi terbaru
untuk menghasilkan SPO yang berkualitas
Harmonis, saya menjaga adab dan sopan
santun dalam berkomunikasi dengan mentor
Adaptif, saya menyesuaikan diri terhadap
perubahan rancangan SPO

Kolaboratif, saya menerima arahan hasil
diskusi bersama mentor sebagai bentuk
kerjasama untuk perbaikan SPO

Tahap Kegiatan 4

Mencetak SPO EWS (Early Warning System)

terintegrasi rekam medis elektronik

Berorientasi pelayanan, saya mencetak
SPO yang telah diperbaharui

Akuntabel, saya bertanggung jawab dalam
proses pencetakan SPO

Kompeten, saya mencetak SPO dengan
kualitas terbaik

Kolaboratif, saya menjalin bekerjasama
dengan pihak yang terkait dalam proses

pencetakan SPO

Teknik aktualisasi yang
dipergunakan dan bukti

fisik kegiatan/evidence

Tahap kegiatan 1
Mengidentifikasi dan mengkaji ulang SPO
EWS (Early Warning System) dengan

76




pokja PAP (Pelayanan dan Pengasuhan

Pasien)

Saya mengumpulkan data tentang penerapan
SPO EWS sebelumnya untuk mengidentifikasi
dan melakukan kaji ulang SPO EWS (Early
Warning System) bersama ketua pokja PAP

Bukti Fisik/Evidence:

Draft Dokumen Konsultasi : Soft copy SPO EWS
(Early Warning System), catatan hasil diskusi

dan dokumentasi
b. Tahap kegiatan 2

Membuat rancangan SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam medis

elektronik

Saya mencari refensi dan menerapkan
pengetahuan dari refensi untuk merancang SPO
EWS (Early Warning System) terintegrasi rekam

medis elektronik
Bukti Fisik/Evidence:

Rancangan SPO EWS (Early Warning System)
yang telah di konsulkan ke komite medik dan

kasi pelayanan medik
c. Tahap kegiatan 3

Melakukan konsultasi rancangan SPO EWS
(Early Warning System) terintegrasi rekam

medis elektronik dengan mentor

Saya mengkonsultasikan rancangan SPO EWS
(Early Warning System) terintegrasi rekam
medis elektronik kepada mentor untuk mendapat

feedback mengenai SPO yang telah dibuat
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Bukti Fisik/Evidence:

Catatan hasil konsultasi dan dokumentasi

bersama mentor

d. Tahap Kegiatan 4

Mencetak SPO EWS (Early Warning System)
terintegrasi rekam medis elektronik

Saya mencetak SPO EWS (Early Warning
System) yang telah diperbaiki sesuai arahan
mentor

Bukti Fisik/Evidence

Hard copy SPO EWS (Early Warning System)

terintegrasi rekam medis elektronik

Deskripsi Proses dan

Kualitasi Produk Kegiatan

Berikut adalah deskripsi mengenai proses dan

kualitas produk dari kegiatan 2:

Mengidentifikasi dan mengkaji ulang SPO
EWS (Early Warning System) dengan pokja

PAP (Pelayanan dan Pengasuhan Pasien)
Proses:

Saya mengumpulkan data untuk melihat
kelengkapan dalam pengisian EWS di ruang
rawat inap dalam 2 bulan terakhir. Selanjutnya
saya melakukan identifikasi dan pengkajian
ulang terhadap SPO EWS vyang telah ada

sebelumnya bersama pokja PAP.
Kualitas Produk:

Data yang disiapkan telah disusun dengan baik
untuk memperlancar proses identifikasi dan
pengkajian ulang SPO EWS (Early Warning
System)
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Membuat rancangan SPO EWS (Early
Warning System) terintegrasi rekam medis

elektronik
Proses:

Sebelum membuat rancangan SPO saya
membaca referensi terkait SPO yang akan saya
buat untuk menghasilkan SPO yang up to date
dan berkualitas. Selanjutnya saya menerapkan
pengetahuan yang saya peroleh dari referensi
untuk merancang SPO EWS terintegrasi rekam
medis elektronik dan di diskusikan bersama

komite medis dan kasi pelayanan medis
Kualitas Produk:

Rancangan SPO EWS (Early Warning System)
terintegrasi rekam medik elektronik berasal dari
referensi yang up to date dan dapat

dipertanggungjwabkan

Melakukan konsultasi rancangan SPO EWS
(Early Warning System) terintegrasi rekam

medis elektronik dengan mentor
Proses:

Saya memperlihatkan hasil rancangan SPO
yang sebelumnya telah di diskusikan bersama
komite medis dan kasi pelayanan medis kepada
mentor untuk mendapatkan saran dan arahan

terkait SPO yang saya buat
Kualitas Produk:

SPO EWS (Early Warning System) terintegrasi
rekam medik elektronik menjadi lebih berkualitas

setelah mendapat saran dari mentor
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Mencetak SPO EWS (Early Warning System)

terintegrasi rekam medis elektronik
Proses:

Setelah dilakukakan perbaikan rancangan SPO
EWS (Early Warning System) terintegrasi rekam
medik elektronik yang telah final dicetak
menggunakan printer dengan menggunakan

kertas F4 sebanyak 2 rangkap
Kualitas produk:

Hasil cetakan SPO EWS (Early Warning System)
terintegrasi rekam medik elektronik dengan

cetakan kualitas terbaik

Dalam melaksanakan kegiatan ini saya telah
menerapkan nilai-nilai dasar ASN dalam setiap
tahapan kegiatan yaitu Berorientasi pekayanan,
Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif,

dan Kolaboratif.

Manfaat Kegiatan
terhadap pencapaian visi,

misi dan tugas organisasi

Kegiatan ini bermaanfaat pada:

Visi UPT RSUD Sungai Rumbai,
Menjadi Rumah Sakit Yang Terpercaya Dalam

Pelayanan

Misi UPT RSUD Sungai Rumbai

e Menyelenggarakan pelayanan yang
terpercaya

e Menciptakan sistem tata kelola Rumah Sakit
yang baik, transparan dan akuntabel dengan

sumber daya manusia yang professional

Pada setiap tahapan kegiatan memiliki manfaat

yang sesuai dengan visi dan misi rumah sakit
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yang akan memberikan pelayanan terbaik dan

mencitakan tata kelola yang akuntabel oleh

sumber daya manusia yang professional.

Analisis dampak
(terhadap satuan kerja
dan masyarakat) jika
aktualisasi tidak
berdasarkan NDS

1.

Dampak terhadap satuan kerja

Jika kegiatan ini tidak berjalan berdasarkan
NDS maka akan berdampak terhadap
pelayanan yang akan diberikan pada
pasien di ruang rawat inap sehingga
menurunkan kulitas pelayaan terhdapa
pasien karean tidak adaptifnya dkter dan
perawat dalam pembaharuan informasi
Dampak terhadap masyarakat

Jika kegiatan ini tidak berjalan berdasarkan
NDS maka fapat merugikan pasien dalam
menerima pelayanan dan dapat
menyebabkan berkurangnaya kepercayaan
masyarakat dalam sebagai penerima

pelayanan kesehatan
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b. Catatan Pengendalian Aktlualisasi oleh Mentor

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

Warning  System)
terintegrasi rekam

medis elektronik

rekam medis

elektronik

No | Tanggal/Waktu | Catatan Bimbingan | Hasil Paraf
Capaian/Output Mentor
1 Selasa, 09 Silahkan revisi | Tersedianya catatan
September rancangan dan arahan hasil QC\
2025 aktualisasi dan | konsultasi
kumpulkan data
terkait kegiatan
aktualisasi.
2 15 September | Konsultasi Persetujuan SPO
2025 rancangan SPO | EWS (Early Warning QC\
EWS (Early | System) terintegrasi
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c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu | Catatan Hasil Capaian | Media Komunikasi Paraf
Bimbingan /Output (Telepon/Wa/Email/ | coach
dll)
1 15-09-2025 Meminta Tahapan ke 3 | Via WA
izin menjadi
penambah | pembuatan
an tahapan | monitoring
kegiatan
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Kelengkapan Kegiatan:

Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan

TAN KONDISI PAST
SYSTEM)

Halaman:
445/59/SPO/YM/RSUD- 1/3 No.Dokumen :
SR/ 445/59/SPO/PM /RSUD- 23
SR/VII/2022
STANDAR Tanggal Terbit : Ditetapkan Dircktur, - -
PROSEDUR 01 Juli 2022 RSUD Sungai Rumbai PROSEDUR i -
OPERASIONAL T iwlopse A\l ? ] [ 1
(8PO) pesncier —
Q.- PFemafaan X i (X0
T i
dr. Sujito, M.KM
NIP. 19790821 200804 1 001
it

PENGERTIAN | Sistem _peringatan dini_yang dapat diartikan scbagai
rangkaian sistem komunikasi informasi yang dimulai dari

! | deteksi awal, dan
AWgrvmen = | ekt dint pa dan isyarat s
gangguan fungsi tubuh yang buruk atau Ketidakstabilitas ”»
fisik pasien schingga dapat menjadi kode dan atau 110
mempersiapkan kejadian buruk dan meminimalkan
penilaian untuk 8 dini ini
menggunakan Early Warning System, suatu sistem L] ——
skoring fisiologis (tanda-tanda vital) yang digunakan di
unit_sebelum pasien 8. Tindakan penilaian Early Warning System
TUJUAN | Scbagai _mcuan pencrapan  langkah-langkah  untuk =
mendeteksi secara cepat keadaan pasien scbelum No Nilai EWS | Frekuenal Asiiivart yang; iberiican
Monitoring
KEBIJAKAN | Surat Keputusan Direktur Rumah Sakit Umum Dacrah i
Sungal Rumbai Nomor : 189.1/356.k /KPTS-DIR/RSUD- T [Totalscore 0 | Lanjutkan
SR/VI1/2022 Tentang Pemberlakuan Panduan Resusitasi observasi/mon
di Rumah Sakit Umum Derah Sungai Rumbai. itoring wecara
PROSEDUR | 1. Nilal skor EWS pada asesmen awal dengan kondisi rutin. =
penyakit akut dan pemantauan secara berkala pada | 2| Minimal sctiap | Minimal setiap | 1. Perawat  pelaksans
semua pasien resiko tinggi yang aken berkembang 4-6jam sekali | 4-6 jam sekall |  menginformasikan
menjadi kritis sclama berada di Rumah Sakit Umum kepada ketua tim /
Darah Sungai Rumbai. penanppunpjawal
2. Ada ruang IGD dinilai pada setiap pasicn yang datang. JAgR NN fong
3. Pemantauan rutin pada semua pasien minimal 1 Kali Rl
o dalam satu shift dinas perawat. asesmen selanjutrye. | |
4. Ukur skor EWS sesuai dengan parameter. 2. Ketua
5. Laporkan skor EWS ke dokter DPJP sesuai skor. penanpzin;
6. Dokumentasikan hasil perhitungan EWS. membrat kep
7. Parameter Early Warning System. a. Meningratian
frelcuensi oharriel
/ monitoring,
b, Perbaizan
> yur, Aibnrubian

DETEKSI MENGENALI PERUBATTAN KONDIST PASIEN (EARLY |

WARNING SYSTEM ) s
No.Dokumen : No.Revisi: 00 Halaman: 3/3
445/59/SPO/PM/RSUD-
SR/VII/2022
3 Total score S | Peningkatan 1. Ketua tim  (perawat)
dan 6 atau 3 | frekuensi segera  memberikan
dals 1| ob: . / informasi  tentang.
= e kondisi pasien kepada
peramEtes moaitoring dokler jaga atau DPJP
setidakoya 2. Dokter jaga atau DPJP
setiap 1 jam melakukan  asesmen
sekali sesuai kompetensinya
dan menentukan
kondisi pasien apakah
dalam penyakit akut.

3. Siapkan fasilitas
monitoring yang lebih
canggi ;

4 Total score 7 | Lanjutkan 1. Ketua (pernw:'-l(
i " melaporkan kepada tim
swalith ol J| Gl
monitoring |y Ty kode  biru
tandatands melakukan  asesmen
vital segera.

3. Stabilisasi oleh tim kode
biru dan pasien dirujuk
sesuai kondisi pasien.

4. Untuk pasien di IGD
(prioritas 3, 4, dan 5)
perawat  penanggung
jawab  segera  kirim
pasien ke ruang
resusitasi untuk
penanganan bantuan

hidup lanjut (BHL).

UNIT TERKAIT |l1. Instaiasi Rawat Inap
2. Instalasi Rawat Jalan
3. Instalasi Gawat Darurat

File SPO EWS (Early Warning System) dengan pengisisan data manual
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Melakukan Diskusi dengan ketua pokja PAP terkait pembaharuan SPO

EWS

referensi

« v > ThisPC > Local Disk (E) » DATAFANY > LATSAR > RANCANGAN AKTUALISAS| > referensi

v| @) | Search referensi p
ilide. d

pelay
pr_abee540997cf22d6a1737h38052,
Microsoft Edge PDF Document

563-Article

Text-1999-2-10-20240223. pdf

Microsoft Edge PDF Document
NEWS-Hational-Early-Warning-Sco news2-final-report_0_0.pdf clin-management-pediatric-carly- news2-chart-4._clinical-response-to

@ re-and-the-Early-Detection-and-... @ Microsoft Edge PDF Document @ warning-score-web-algorithm.pdf @ ~news-trigger-thresholds_0.pdf
Microsoft Edge PDF Document

2,46 MB Microsoft Edge PDF Document Microsoft Edge PDF Document

p:

-early-wamningscore-pr_8a157fa... -early-warmningscore-pr_8a157faT..
I Desktop Microsoft Word Document Microsoft Edge PDF Document
& Downloads

Documents
(&) Pictures h-picu-phy: P \ril2017Final2.pdf
EKIN AGUSTUS lation-algorithm.pdf Microsoft Edge PDF Document
Microsoft Edge PDF Document 44,6 KB
= Local Disk (E)
RANCANGAN AKTUALISASI

fide info-tabel-psrameter-nationsl lideinfo-tabel ‘
# Quick access Wl s @

L

referensi
@ OneDrive

[ This PC
2 3D Objects
B Desktop
Documents
¥ Downloads
D Music
[ Pictures
B videos
‘i Local Disk (C9)

- LOCal Disk (E:)

& Network

Referensi SPO EWS (Early warning System) terintegrasi rekam medis

elektronik
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Melakukan konsultasi dengan mentor
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Dokumentasi Output/Hasil Kegiatan

Catatan hasil diskusi dengan ketua Pokja PAP dan Kasi Yanmed

Soft Copy hasil Rancangan SPO EWS (Early Warning System)

terintegrasi rekam medis elektronik

2 15 September
2025

Konsultasi
rancangan SPO
EWS (Early

Warning System)
terintegrasi rekam

medis elektronik

Persetujuan  SPO
EWS (Early
Warning System)

terintegrasi rekam

medis elektronik

Catatan hasil konsultasi dengan mentor
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@

T EWS (EARLY WARNING SYSTEM) TERINTEGRASI REKAM

2. PEWS (Pediatic Ear

menggunakan  sistem

dan mangoiola gata medis

2

3. MEOWS (Modifed Earty Otstaric Warning Systom)
Rekam Medis Elekronik adalah Rekam Medis yang Gbuat dengan |

penyelenggarasn Rekam Medis yang Gigunakan uniuk menyimpan

[T T Sebeger waumn unek
torintegrasi rekam medik elektonik

Tialaman:
400.7.3.2180 RSUD SR~ ot "
2028
T Tanggel Teroi: Dilotapkan Direktur, |
STANDAR RSUD Sungal Rumbal
PROSEDUR
OPERASIONAL | 010Okiobor2025 |
(sPO) |
perubahan kondisl pasien yang beresiko lerhadop perburukan
engan menggunakan pentaianiskorng.
Instrumen EWS (Earty Waming Systom) ada iga, yalu:
|
1. NEWS (National Early Warning Sysiom)
PENGERTIAN

ry Warning System) l

elektionk  yang  Gperuntukkan  bagi |

ik pasien.
‘penerapan EWS (Earty waming System)

TUIAN
endapat genanganan secara kompetan dan tepal wakts
3, Untuk meingtalkan keselamatan pasien, meminimalkan
moridtas dan monaltas, seria meningkakan kualtas
pelayanan kesehatan dirumah sakit
[ 7 Peiwnwa®’ Menier Kesahaian Repubik Tndaneda Nomor 26
Tanun 2022 tentang Rekam Medis .
2, Keporisan Wenier Kesahatan Nomor
{ HKO1OTMENKES/IS962024 lentang  Siandsr  Abreditasi
| Yo Rurnah Sakit
3, Surat Keputusan Direktur Rumah Sakit Umuen Daerah Sunga
Rumbsi Nomor. 189.11365 UKTPS-OIVRSUDSR  tentang
| Pemieriakuan Pansan Reausitasid Rumah Sakt
IR e

Cetakan SPO EWS (Early Warning System) terintegrasi rekam medis
elektronik yang telah disetujui

EWS (EARLY
MEDIS ELEKTRONIK

‘Nomor Dokumen | I NoRevisi: |

400.7.3.280IRSUD SR- o |

PROSEDUR

T e e i |
skut dan pemantsun socara berkala pada somua pasion resiko |
tinggl yang akan berkembang menadi kiitis selama berada o
i

P o i i ot s
pm

paca pasion pada Rekam medis Elekonik dengan cara

5 Logn pada akun SIM RS (Sistem Infarmasi Mansjeman
Rumah Saki)

b, Pada flem kurjungan pasien, piR pasen yang atan o ontry
Kan data 2

. Pada foobsr Rekam meds pih kam pemarksasn kemudan
piih urum dan Glanuthan dengan enfyy dela sesual
parameter yang tersedia

. Setelah entry daa disimpen, maka shor EWS skan runcut

4. Lakukan rencans tndak laryut pada pasien sesusi dergan hasi
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Lampiran 3. Lampiran Laporan Minggu Ke-3

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 3

Melakukan pembuatan formulir monitoring SPO
EWS (Early Warning System) terintegrasi

rekam medis elektronik

Tanggal Pelaksanaan

Kegiatan

22 September — 27 September 2025

Daftar Lampiran Kegiatan

1. Tersedianya soft copy rancangan formulir
monitoring kepatuhan penerapan EWS

(Early Warning System)

2. Tersedia catatan hasil diskusi dan

dokumentasi

3. Tersedianya linktree terhubung ke formulir

monitoring

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan yang
memuat nilai dasar yang

melandasi

a. Tahap Kegiatan 1

Membuat rancangan formulir monitoring

kepatuhan penerapan EWS (Early Warning

System)

o Berorientasi pelayanan, saya membuat
formulir monitoring yang akan digunakan
untuk perbaikan pelayanan

o Akuntabel, saya menyusun rancangan
formulir monitoring dengan jujur dan
bertanggung jawab

e Kompeten, saya menyusun rancangan

formulir yang berkualitas
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o Adaptif, saya beradaptasi dengan
kemajuan era digital dengan menggunakan
spreadsheet

o Kolaboratif, saya memberi kesempatan
pada berbagai pihak terkait untuk
berkontribusi dalam perancangan formulir
monitoring

b. Tahap Kegiatan 2

Melakukan konsultasi rancangan formulir
monitoring kepatuhan penerapan EWS (Early
Warning System) dengan mentor

e Akuntabel, saya menyampaikan informasi
dengan jelas terkait rancangan formulir
monitoring

o Kompeten, saya terus belajar membuat
form monitoring dan menghasilkan formulir
monitoring yang baik

e Harmonis, saya menjaga adab dan Sopan
santun dalam komunikasi

o Adaptif, saya menyesuaikan diri terhadap
perubahan rancangan formulir monitoring

c. Tahap Kegiatan 3

Membuat linktree yang terhubung dengan
form monitoring di spreadsheet

o Kompeten, saya akan mempermudah
akses pengisian monitoring dengan linktree

e Adaptif, saya akan terus berusaha untuk
menghasilkan inovasi dan
mengembangkan kreatifitas

o Kolaboratif, saya bertanya dan
mempelajari cara pembuatan linkiree
kepada rekan kerja agar tampilan linktree

menjadi menarik
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Teknik aktualisasi yang
dipergunakan dan bukti

fisik kegiatan/evidence

a. Tahap kegiatan 1

Membuat rancangan formulir monitoring
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

Saya mencari dan mengumpulkan referensi
tentang formulir monitoring kelengkapan dan
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System). Saya juga mempelajari pembuatan
formulir  monitoring dengan menggunakan
spreadsheet yang akan terkoneksi dengan

linktree
Bukti Fisik/Evidence:

Draft contoh tabel monitoring kelengkapan dan
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

b. Tahap kegiatan 2

Melakukan konsultasi rancangan formulir
monitoring kepatuhan penerapan EWS (Early

Warning System) dengan mentor

Saya mengkonsultasikan hasil rancangan
formulir monitoring yang telah buat sebelumnya
dalam bentuk file spreadsheet yang dibedakan

tiap ruangan per pasien.
Bukti Fisik/Evidence:

Draft catatan hasil konsultasi yang mencakup
semua saran secara keseluruhan pada tahap

kegiatan ini
c. Tahap kegiatan 3

Membuat linktree yang terhubung dengan

form monitoring di spreadsheet
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Saya membuat akun linktree dan
menghubungkan link tersebut dengan formulir
monitoring  kelengkapan dan  kepatuhan
penerapan EWS (Early Warning System) pada

spreadsheet
Bukti Fisik/Evidence:

Hasil akhir dari linktree yang berisi formulir
monitoring  kelengkapan dan  kepatuhan
penerapan EWS (Early Warning System) dapat
diakses melalui link tautan atau dengan

menggunakan scan barcode

Deskripsi Proses dan

Kualitasi Produk Kegiatan

Berikut adalah deskripsi mengenai proses dan

kualitas produk dari kegiatan 3:

Membuat rancangan formulir monitoring
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

Proses:

Saya memulainya dengan melakukan pencarian
referensi dalam pembuatan formulir monitoring
kepatuhan penerapan EWS. Setelah
menemukan formulir monitoring yang sesuai,
saya membuat rancangan formulir monitoring
pada spreadsheet dan menyesuaikan tampilan
formulir monitoring berdasarkan nama pasien.
Selanjutnya saya membuat formulir monitoring

untuk masing-masing ruangan.
Kualitas Produk:

Formulir monitoring yang disiapkan sudah

disesuaikan dengan kebutuhan untuk menilai
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kepatuhan penerapan EWS terintegrasi rekam

medik elektronik.

Melakukan konsultasi rancangan formulir
monitoring kepatuhan penerapan EWS (Early

Warning System) dengan mentor
Proses:

Setelah membuat rancangan formulir monitoring
kepatuhan penerapan EWS terintegrasi rekam
medik elektronik, saya mengkonsultasikannya
bersama mentor sesuai dengan jadwal yang
telah disepakati dengan membawa contoh
formulir monitoring yang terhubung dengan
spreadsheet dengan menggunakan e-mail

ranapoke9@gmail.com. Saya mendiskusikan

cara pengisian formulir monitoring yang nantinya

akan saya isi selama masa aktualisasi.
Kualitas Produk:

Rancangan formulir monitoring kepatuhan
penerapan EWS (Early Warning System) mudah
dipahami cara mengisiannya dan dapat diakses

oleh editor.

Membuat linktree yang terhubung dengan

form monitoring di spreadsheet
Proses:

Agar tampilan menarik dan mempermudah
akses dalam mengisian formulir monitoring, saya
membuat akun linktree yang telah saya pelajari
terlebih dahulu. Selanjutnya formulir monitoring
pada spreadsheet disambungkan ke linktree

dengan mengakses link atau barcode linktree

Kualitas Produk:
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Formulir monitoring yang terhubung ke linktree

menjadi lebih dinamis dan berinovasi

Dalam melaksanakan kegiatan ini saya telah
menerapkan nilai-nilai dasar ASN dalam setiap
tahapan kegiatan yaitu Berorientasi pelayanan,
Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Adaptif, dan

Kolaboratif.

Manfaat Kegiatan terhadap
pencapaian visi, misi dan

tugas organisasi

Kegiatan ini bermaanfaat pada:

Visi UPT RSUD Sungai Rumbai,

Menjadi Rumah Sakit Yang Terpercaya Dalam
Pelayanan

Misi UPT RSUD Sungai Rumbai

e Menyelenggarakan pelayanan

yang
terpercaya

Pada setiap tahapan kegiatan memiliki manfaat

yang sesuai dengan visi dan misi rumah sakit

terbaik

monitoring

yang akan memberikan pelayanan

melakukan pembuatan formulir
sehingga monitoring tersebut dapat digunakan
sebagai evaluasi terhadap mutu pelayanan

rawat inap.

Analisis dampak (terhadap

satuan kerja dan
masyarakat) jika
aktualisasi tidak

berdasarkan NDS

a. Dampak Terhadap Satuan Kerja

Jika kegiatan ini tidak berdasarkan pada NDS

maka akan berpengaruh dalam proses

aktualisasi karena pembuatan formulir
monitoring digunakan sebagai salah satu
bahan untuk melakukan evaluasi terhadap
kepatuhan penerapan EWS yang nantinya
akan dijadikan mutu dalam pelayanan pasien
di rawat inap. Jika tidak ada penerapan NDS
maka saya akan kesulitan dalam membuat

rancangan formulir monitoring, konsultasi
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dengan mentor dan membuat akses yang
akan digunakan untuk menginput hasil
monitoring.

Dampak Terhadap Masyarakat

Jika kegiatan ini tidak berjalan berdasarkan
NDS, maka saya tidak bisa menciptakan
rancangan formulir monitoring kepatuhan
penerapan EWS yang nantinya akan
berguna untuk meningkatkan pelayanan

kepada pasien.
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b. Catatan Pengendalian Aktlualisasi oleh Mentor

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu

Catatan Bimbingan

Hasil

Capaian/Output

Paraf

Mentor

1 09 September
2025/15.00

Silahkan revisi
rancangan
aktualisasi dan
kumpulkan data
terkait kegiatan

aktualisasi.

Tersedianya catatan

dan arahan hasil

konsultasi

S

2 15 September
2025/13.00

Konsultasi
rancangan SPO
EWS (Early
Warning System)
terintegrasi
rekam medis

elektronik

Persetujuan SPO
EWS (Early
Warning System)
terintegrasi rekam

medis elektronik

3 24 September
2025/13.00

Rancangan
formulir monitoring

diperbaiki

Formulir monitoring
yang telah sesuai
dengan kebutuhan

penilian
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C. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu | Catatan Hasil Capaian | Media Komunikasi Paraf
Bimbingan /Output (Telepon/Wa/Email/ | coach
dlil)
1 15-09-2025 Meminta Tahapan ke | Via WA
izin 3 menjadi
penambah | pembuatan
an monitoring
tahapan
kegiatan
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Kelengkapan Kegiatan:

Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan

Form monitoring ¥ B3 & Disimpan ke Drive ) 5] o~ @ Bagikean ~ 4 o
File Edit Tampilan Sisipkan Format Data Alat Ekstensi Bantuan
QA 6 o B § 100% - $ % O 0 u3| pefaul. ~ | —(10]+ B I & A% @ E- 4l At N
E5 - | &
A B c D E F G H 1 J K L M N
1 FORM MONITORING KEPATUHAN PENERAPAN EWS (EARLY WARNING SYSTEM) RAWAT INAP
2
3 Nama Pasien Ny. Ani
4 |Diagnosa Febris H-6
5 Ni
o RM 12345 I} 4
5 Usia 38th
7 Ruangan kelas 1 " 3
8 & 2
9 iteri: 5
No | Tanggal Shift Kiitera 2
10 Parameter EWS| Skor EWS | Waktu RTL Catatan 1
" 1 01-10-2025| Pagi ~ 1 08.15 O Per8Jam ~ || Observasi o
12 2 01-10-2025| Siang = 1 16.30 [H] Per 8 Jam ~ || Observasi 03.15 16.30 2230 2330
13 3 01-10-2025| Malam ~ 4 2230 Per1Jam ~ }|Konsul dokter Jaga 01102025
14 4 01-10-2025| Malam ~ 2 2330 PerdJam _~ || Obervasi
15
1
17
18
19
20
+ = EXFORM ~ FORM2 ~ FORM3 ~ Ny.Ani ~ <

Membuat rancangan formulir monitoring kepatuhan penerapan EWS

Melakukan konsultasi dengan mentor
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Membuat Linktree yang tehubung dengan spreadsheet
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Dokumentasi Output/Hasil Kegiatan

E Sheets Q  Search
Start a new spreadsheet Template gallery £

I : — - - Alphabet Inc Class C

Blank spreadsheet To-do list Annual budget Monthly budget Google Finance Inves...

Previous 7 days Owned by anyone ~ Lastopenedbyme HH Az [
Perinatologi 2, me Sep 25,2025

Paru 2, me Sep 25,2025 :
Kelas3 2, me Sep 25,2025

Kelas1dan2 2, me Sep 25, 2025 :

Tersedianya rancangan monitoring di spreadsheet yang dipisahkan

berdasarkan ruangan

LEMBAR KONSULTASI MENTOR

Tanggal 24 September 2025
Nama Mentor dr. Sujito, M KM
Jabatan : Direktur UPT RSUD Sungai Rumbai

NO | ANGKATAN/ NAMA = CATATAN MENTOR
KELOMPOK

1 16(1) apt. Dian Primadi, S Farm 6‘/‘1“‘% M

NIP. 199911262025051001

L4
2 | Ns. Silfia Anggraii, § Kep e " Aud_ [
NIP. 199010012025052001 ( 47‘“ |

3 16(2) Jenny Pangestika Gunawan, L ) M |
SSi / |

Ve
NIP: 199712032025052003 (/7“’ s ‘
4 |6 Chicha Nahdatul Hud, S Gz Lee) Py [
NIP: 199804302025052003 Lm/ ‘

s [160) dr. Fany Desprimahesa M O ﬁ_’
e~ |

NIP: 199312162025052001

6 |16 NS. Widiasri Wahyuningtyas,
o P F,%
NIP: 199411162025052002
3 A 2,

=
7 |16 Debora Fitri Darwin, $ K M W V=rie— |
NIP: 199801292025052004 %{ﬂ\‘ A— /a‘ @L

s | Hasanal Mobammad I, P . e |
AmdRO
NIP: 199508242025051002 [W?va‘\. VL
S
'3

Tersedianya catatan hasil konsultasi bersama mentor
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linktr.ee C)

Perinatologi

linktr.ee/you X

Bergabung dengan ewsRa hari ini di Linktree

Tersedianya barcode yang terhubung ke linktree formulir monitoring
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Lampiran 4. Lampiran Laporan Minggu Ke-3

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 4

Melakukan sosialisasi SPO EWS (Early Warning

System) terintegrasi rekam medis elektronik di

ruangan rawat inap

Tanggal Pelaksanaan

Kegiatan

22 September — 27 September 2025

Daftar Lampiran Kegiatan

Tersedianya materi sosialisasi

Tersedianya Screenshoot undangan
sosialisasi via WAG

Tersedianya daftar hadir dan dokumentasi
sosialisasi

Tersedianya  dokumentasi  penyerahan
interpretasi skoring EWS (Early Warning
System

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan yang
memuat nilai dasar yang

melandasi

a. Tahap Kegiatan 1

Mempersiapkan materi sosialisasi

Beriorientasi pelayanan, saya mempersiapkan

materi sosialisasi dengan cekatan dan

memastikan materi mudah dipahami

Akuntabel, saya mempersiapkan materi
untuk sosialisasi dan bertanggung jawab
terhadap materi yang saya tampilkan
Kompeten, saya mempersiapkan materi
sosilisasi dengan materi kualitas terbaik
melalui pencarian referensi yang akurat
Adaptif, saya mempersiapkan materi
sosialisasi dengan mempelajari bahan yang

up to date dan membuat slide materi dengan
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tampilan yang menarik.

b. Tahap Kegiatan 2

Membuat undangan sosialiasasi untuk

dokter dan perawat di ruangan rawat inap

C.

Akuntabel, saya menyiapkan undangan
sosialisasi untuk dokter dan perawat di ruang
rawat inap

Harmonis, saya menyampaikan undangan
sosialisasi dengan santun melalui pesan

whatsapp grup

Tahap Kegiatan 3

Melakukan sosialisasi EWS (Early Warning

System)

Berorientasi pelayanan, saya melakukan
sosialisasi dengan ramah, cekatan dan solutif
selama sesi tanya jawab

Akuntabel, saya menyampaikan materi
sosialisasi secara transparan, sistematis, dan
berintehritas

Kompeten, saya melakukan sosialisasi
dengan menguasai materi yang telah
dipelajari sebelumnya

Harmonis, saya menciptakan suasana
sosialisasi yang kondusif dan harmonis
Loyal, saya menjaga nama baik instansi
pada saat sosialisasi

Adaptif, saya bersikap proaktif terhdap
pertanyaan, kritik dan saran selama proses
sosialisasi

Kolaboratif, saya membangun kerjasama
dengan pihak yang membantu kelancaran

proses sosialisasi
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d. Tahap Kegiatan 4

Menyerahkan interpretasi skoring EWS

(Early Warning System) ke masing-masing

ruangan rawat inap

e Berorientasi pelayanan, saya membagikan
interpretasi skoring EWS (Early Warning
System) sesegera mungkin agar dapat
digunakan di pelayanan

e Akuntabel, saya membagikan hasil
interpretasi skoring EWS (Early Warning
System) ke masing-masing ruangan

o Kolaboratif, saya membangun kerjasama
dalam penerapan hasil interpretasi skoring
EWS (Early Warning System)

Teknik aktualisasi yang
dipergunakan dan bukti

fisik kegiatan/evidence

a. Tahap kegiatan 1
Mempersiapkan materi sosialisasi

Saya membaca ulang materi EWS (Early
Warning System) dan membuat slide PPT untuk

sosialiasasi
Bukti Fisik/Evidence:

Draft materi EWS (Early Warning System) dan

file PPT sosialisasi

b. Tahap kegiatan 2
Membuat undangan sosialiasasi untuk

dokter dan perawat di ruangan rawat inap

Saya membuat undangan sosialisasi untuk
dokter dan perawat ruangan melalui pesan via

whatsapp grup.

Bukti Fisik/Evidence:
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Draft Screenshoot undangan sosialisasi via

whatsapp grup

c. Tahap kegiatan 3
Melakukan sosialisasi EWS (Early Warning
System)

Setelah memberi undangan sosialisasi di
whatsapp grup saya melakukan sosisalisasi
dengan menampilkan PPT yang telah saya

persiapkan.
Bukti Fisik/Evidence:

Dokumentasi sosialisasi yang di hadiri oleh

dokter dan perawat di ruang rawat inap

d. Tahap Kegiatan 4
Menyerahkan interpretasi skoring EWS (Early
Warning System) ke masing-masing ruangan

rawat inap

Saya menyerahkan interpretasi skoring EWS
yang telah dicetak untuk dibagikan pada masing-
masing ruangan agar dapat menjadi bahan
bacaan dan dipelajari saat melakukan pelayanan

pada pasien
Bukti Fisik/Evidence:

Hasil print out skoring EWS dan dokumentasi

penyerahan interpertasi kepada kepala ruangan

Deskripsi Proses dan

Kualitasi Produk Kegiatan

Berikut adalah deskripsi mengenai proses dan

kualitas produk dari kegiatan 4:
Mempersiapkan materi sosialisasi

Proses:
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Saya memulainya dengan melakukan pencarian
referensi dan jurnal terbaru. Kemudian membuat
ringkasan materi dan membuat PPT dengan
desain menarik dan informatif sehingga mudah

dipahami.
Kualitas Produk:

Materi untuk sosialisasi berisi informasi terbaru
terkait EWS dan disajikan dalam bentuk slide

power point.

Membuat undangan sosialiasasi untuk

dokter dan perawat di ruangan rawat inap
Proses:

Setelah mempersiapkan materi, saya meminta
izin kepala instalasi rawat inap untuk melakukan
sosialisasi. Setelah mendapat izin, saya
mengirim pesan via whatsapp grup untuk
mengundang para perawat dan dokter ruangan
rawat inap yang bertugas pada shift pagi dan
sore pada tanggal 29 September 2025 pada
pukul 14.00 WIB di ruangan nurse stasion

ruangan kelas 1 dan 2.

Kualitas Produk:

Undangan via whatsapp grup yang memberikan
informasi tentang pelaksanaan sosialisasi EWS .
Melakukan sosialisasi EWS (Early Warning
System)

Proses:

Saya melakukan sosialisasi kepada dokter dan
perawat ruangan rawat inap pada tanggal 24

September 2025 jam 14.00 selama kurang lebih
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30 menit. Sosialisasi ini dimulai dengan
pemaparan materi yang kemudian dilanjutkan
dengan proses tanya jawab. Sosialisasi juga
tetap saya lakukan kepada dokter dan perawat
yang tidak bisa hadir pada saat sosialisasi
dengan menemui mereka pada saat shift
mereka. Saya juga melakukan sosialisasi di
ruangan aula UPT RSUD Sungai Rumbai pada
saat apel, saya memaparkan materi ke pada
seluruf staf ruma sakit yang hadir apel pagi pada

saat itu.ari terlebih dahulu.
Kualitas Produk:

Sosialisasi berjalan dengan baik, terdapat
notulensi hasil sosialisasi dan dokumentasi
sosialisasi

Menyerahkan interpretasi skoring EWS (Early
Warning System) ke masing-masing ruangan

rawat inap
Proses:

Setelah sosialisasi diruangan rawat inap, saya
melakukan pencetakan hasil interpretasi skoring
EWS sebanyak 4 rangkap yang nantinya akan
saya berikan kepada kepala ruangan masing-
masing ruangan untuk dipahami dan dapat

diterapkan dalam pelayanan.
Kualitas produk:

Interpretasi skoring EWS yang telah dicetak
dapat digunakan sebagai acuan dalam

pelaksanaan EWS

Dalam melaksanakan kegiatan ini saya telah

menerapkan nilai-nilai dasar ASN dalam setiap
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tahapan kegiatan yaitu Berorientasi pelayanan,
Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Adaptif, dan

Kolaboratif.

Manfaat Kegiatan
terhadap pencapaian visi,

misi dan tugas organisasi

Kegiatan ini bermaanfaat pada:
Visi UPT RSUD Sungai Rumbai,
Menjadi Rumah Sakit Yang Terpercaya Dalam

Pelayanan

Misi UPT RSUD Sungai Rumbai

e Menyelenggarakan pelayanan yang
terpercaya

¢ Menciptakan sistem tata kelola Rumah Sakit
yang baik, transparan dan akuntabel dengan
sumber daya manusia yang profesional
Pada setiap tahapan kegiatan memiliki manfaat
yang sesuai dengan visi dan misi rumah sakit.
Dengan melakukan sosialisasi dan refresh
pengetahuan akan mengahsilkan sumber daya
manusia ysng professional dalam melakukan

pelayanan terhadap pasien

Analisis dampak
(terhadap satuan kerja
dan masyarakat) jika
aktualisasi tidak
berdasarkan NDS

a. Dampak Terhadap Satuan Kerja
Jika kegiatan ini tidak berdasarkan pada NDS
maka akan berpengaruh dalam proses
aktualisasi karena tidak akan berjalannya
proses pembuatan rancangan formulir
monitoring

b. Dampak Terhadap Masyarakat
Jika kegiatan ini tidak berjalan berdasarkan
NDS, maka saya tidak bisa menciptakan
rancangan formulir monitoring kepatuhan
penerapan EWS yang nantinya akan
berguna untuk meningkatkan pelayanan

kepada pasien.
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c. Catatan Pengendalian Aktlualisasi oleh Mentor

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu | Catatan Bimbingan | Hasil Paraf
Capaian/Output Mentor
1 09 September | Silahkan revisi Tersedianya catatan
o i

2025/15.00

rancangan
aktualisasi dan
kumpulkan data

terkait kegiatan

dan arahan hasil

konsultasi

aktualisasi.
2 15 September | Konsultasi Persetujuan SPO
2025 rancangan SPO | EWS (Early Warning Q( Bl
EWS (Early System) terintegrasi
Warning System) | rekam medis
terintegrasi elektronik
rekam medis
elektronik
3 24 September | Rancangan Formulir monitoring
2025 formulir monitoring | yang telah sesuai %\
diperbaiki dengan kebutuhan
penilian
4 24 September | Lengkapi bahan | Power point

2025

sosialisasi

sosialisasi EWS
terintegrasi rekam

medis elektronik
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d. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu

Catatan Hasil Capaian

Bimbingan /Output

Media Komunikasi
(Telepon/Wa/Email/
dlil)

Paraf

coach

1 15-09-2025

Meminta Tahapan ke
izin 3 menjadi
penambah | pembuatan
an monitoring
tahapan

kegiatan

Via WA
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Kelengkapan Kegiatan:

Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan

| » DATAFANY » LATSAR » RANCAMGAN AKTUALISASI » referensi

NEWS-National-Early-Warning-Sco
re-and-the-Early-Detection-and-...
Microsoft Edge PDF Document

=

news2-final-report_0_0.pdf
Microsoft Edge PDF Document
246 MB

tms-ach-picu-physician-ps a
Iation-algorithm.pdf
Microsoft Edge PDF Document

ilide.info-panduan-pelayanan-cws-
pr_afices40097cf22d6a1737b38058...

Microsoft Edge PDF Document

=1z

,

Y
=)

pril2017FinalZ.pdf
Microsoft Edge PDF Document
44,6 KB

569-Article
Text-1999-2-10-20240223,peff
Microsoft Edge PDF Document

Search referensi

news2-chart-4_clinical-response-to
-news-trigger-thresholds_0pdf
Microsoft Edge PDF Decument

B -

clin-management-pediatric-early-

warning-score-web-algorithm pdf

Microsoft Edge PDF Document
Wl 5y lideinfo-tebel-parometer-national ilide.info-tabel-parameter-national
[wi carly-wamingscore-pr_8al57far... -early-warningscore-pr_gal5Tfar...

Microsoft Word Document Microsoft Edge PDF Document

Mengumpulkan referensi untuk materi sosialisasi

Membuat power point untuk sosialisasi
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Melakukan sosialisasi EWS

Pencetakan interpretasi skoring EWS

112



Dokumentasi Output/Hasil Kegiatan

[ Home | et Desgn Teniions _ Avmaions_shdeshow - Revew Wi -
= o N | s
 Puioter | - S sedtion * - |4 NAL Y (7] AT e QD shapeteas - | [ seiect -
?ySST{EELVWAQMWG =|
EWS (EARLY WARNING
SYSTEM)
dr. Fany Desprimahesa
:
= E Click to add notes :
Materi Sosialisasi
& Rawat Inap Paru Ok ~ £

Rsud, Rsud, Rsud, Rsud, Rsud, Rsu...

Kamis

Assalamualaikum kakak2 yg dinas pagi dan sore,
nanti fany minta waktunya sebentar untuk sosialisasi

EWS untuk tugas latsar fany.. terimakasih "ﬂ, 13.35 W/

Di nurse station kelas 1,2 ya kakak "L (o) 1337 W

Lo

EWS (EARLY WARNING
SYSTEM)
EWS (EARLY WARNING
SYSTEM).pptx
2,8 MB * PPTX
1417
™, ‘ &

Screenshoot undangan sosialisasi via WAG
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RAWAT
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DAFTAR HADIR SOSIALISASI SPO EWS (EARLY WARNING SYSTEM)
TERINTEGRASI REKAM MEDIK ELEKTRONIK

Harl/ Tanggal :kamis /25 feglambee 1075

No Nama Petugas Jabatan Ruangon Paral
| |dv- iy wi Nk Unausa
1| M ~on 5eC | e IR I S
3| T {AAS Rand o V6 3 | Famy b3 L" ”
4| iceny  Susanty ¥ATU fanop T Worap 3.2 B ; S
v | DYun_Savbise pevawat oAy |, 2 5
6 | tlov:fenlt ; W A JJI =
_kedas(L \ larep (27 h—-ﬂ‘
Jr WD " e ewd (5 Hfi
) b wa t 202 Ry D
2) 'nhn_:&am?rma br- Mans Pﬁ‘ﬁﬂ‘adﬂ“ [ fancp poro | 72N/
| Mellyara Wanie o ¥ % faru folfap Pary J Z‘(W
n | ¢1h Fawse “ " 1 e "
| Atmatta preellia T N J
g | yor kusnaol 5 u
§ | Ne RRi Mupian So-i' . S.lter | Perowes o Rerop fory =2
e o AFRRAL N | [ )4
W | dr_Ven Yoleade =9 UL
Dessy Her lita Pamzo Plrawed] [nap  Péry S e
1y | vemto  Aquilis  Puln parnwai kh 3 Fanap Klt 3 T
7 R ot by | lesnf 7 , 1=
M| Bees Yunike Pmwrt fu g | 1anaf 3 A
| faitwal (s meay 10 Fanar » | o8
Aletw Nrawdt k.12 Rame 2 /-
L REATO) (4] Rt Kal 2 2
AR QAL % v v~

Sosialiasasi dan Daftar hadir
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Lampiran 5. Lampiran Laporan Minggu ke 4

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 5

Melakukan uji coba dan monitoring kapetuahn

penerapan EWS (Early Warning System)

Tanggal Pelaksanaan

Kegiatan

13 Oktober — 17 Oktober 2025

Daftar Lampiran Kegiatan

3.

. Tersedianya dokumentasi pengisian EWS

dalam rekam medis elektronik

Tersedianya data monitoring kepatuhan
penerapan EWS (Early Warning System) per
pasien

Tersedianya hasil monitoring

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan yang
memuat nilai dasar yang

melandasi

a.

Tahap Kegiatan 1

Melakukan Uji Coba kepatuhan penerapan

EWS (Early warning System)

Akuntabel, saya mengikuti uji coba dengan
bersungguh-sungguh sesuai dengan yang
telah disosialisasikan

Loyal, saya menjaga nama baik instansi
dalam mengikuti uji coba penerapan EWS
(Early Warning System)

Adaptif, saya proaktif dalam uji coba
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

Kolaboratif, saya bekerja sama dengan para
dokter dan perawat dalam menerapkan

pengisian EWS (Early Warning System)
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b. Tahap Kegiatan 2

Mengisi formulir monitoring kepatuhan

penerapan EWS (Early Warning System)

o Berorientasi pelayanan, saya mengisi
monitoring kepatuhan penerapan EWS (Early
Warning System) dengan merekap data pada
resume medis pasien.

e Akuntabel, saya melakukan pengisian
monitoring dengan jujur sesuai data pasien

e Loyal, saya menjaga informasi data hasil
monitoring

c. Tahap Kegiatan 3

Menyusun hasil monitoring kepatuhan

penerapan EWS (Early Warning System)

e Akuntabel, saya menyususn laporan
monitoring secara bertanggung jawab

e Kompeten, saya melakukan pengisian
monitoring dengan jelas sesuai dengan
target waktu yang tersedia

e Adaptif, Saya bertindak proaktif dalam
menyusun laporan monitoring dan

menyimpan setiap data yg diperoleh

Teknik aktualisasi yang
dipergunakan dan bukti

fisik kegiatan/evidence

a. Tahap kegiatan 1

Melakukan Uji Coba kepatuhan penerapan
EWS (Early warning System)

Saya mengikuti uji coba bersama dokter dan
perawat rawat inap dengan melakukan
pengisian EWS, melakukan rencana tindak
lanjut, dan remonitoring EWS pada tiap shift

dinas.
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Bukti Fisik/Evidence:

Draft Dokumen pengisian EWS pada rekam

medis elektronik
b. Tahap kegiatan 2

Mengisi formulir monitoring kepatuhan

penerapan EWS (Early Warning System)

Saya mengisi formulir monitoring dengan
menyesuaikan data yang terdapat di resume
medis pasien dan mengisi tiap kriteria yang

terdapat dalam formulir
Bukti Fisik/Evidence:

Tersedianya data monitoring  kepatuhan
penerapan EWS (Early Warning System) per

pasien
c. Tahap kegiatan 3

Menyusun hasil monitoring kepatuhan

penerapan EWS (Early Warning System)

Saya menyusun hasil monitoring kepatuhan
penerapan EWS (Early Warning System) pada
pasien berdasarkan kelas ruangan dan tanggal

masuk yang terdata di spreadsheet
Bukti Fisik/Evidence:

Hasil laporan monitoring kepatuhan penerapan

EWS (Early Warning System) pada spreadsheet

Deskripsi Proses dan

Kualitasi Produk Kegiatan

Berikut adalah deskripsi mengenai proses dan

kualitas produk dari kegiatan 5:

Melakukan Uji coba kepatuhan penerapan

EWS (Early warning System)

Proses:

117




Saya melakukan uji coba kepatuhan penerapan
EWS terintegrasi rekam medis dengan cara ikut
mengisi data pada kriteria penilaian kepatuhan
penerapan EWS dengan mengisi parameter
EWS, ikut berkonstribusi dalam melakukan
rencana tindak lanjut dan mengingatkan

remonitoring pasien tiap shift
Kualitas Produk:

Data pada kriteria penilaian kepatuhan
penerapan EWS terisi dengan lengkap dan
dilakukan rencana tindak lanjut dan remonitoring

sesuai kebutuhan dan keadaan pasien

Mengisi formulir monitoring kepatuhan

penerapan EWS (Early Warning System)
Proses:

Saya mengisi data pada formulir monitoring yang
tersedia pada spreadsheet dengan
mengentrykan data yang terdapat pada resume
medis pasien yang disesuaikan dengan kriteria
penilaian yang kemudian diklasifikasikan
berdasarkan ruangan kelas dan tanggal masuk

dan keluar pasien dari ruang rawat inap.
Kualitas Produk:

Data yang diperlukan untuk menilai kelengkapan
penerapan EWS yang tersedia pada resume
medis pasien telah di entry kan pada formulir
monitoring yang terdapat di spreadsheet sesuai

dengan data pasien

Menyusun hasil monitoring kepatuhan

penerapan EWS (Early Warning System)
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Proses:

Saya menyusun hasil monitoring kepatuhan
penerapan EWS dengan membuat tabel dan
grafik yang menggambarkan hasil monitoring
dari kepatuhan penerapan EWS masing-masing

ruangan kelas
Kualitas Produk:

Tabel dan grafik yang menggambarkan hasil
monitoring kepatuhan penerapan EWS yang

muedh dimengerti

Dalam melaksanakan kegiatan ini saya telah
menerapkan nilai-nilai dasar ASN dalam setiap
tahapan kegiatan yaitu Berorientasi pelayanan,
Akuntabel, Kompeten, Loyal, Adaptif, dan

Kolaboratif.

Manfaat Kegiatan
terhadap pencapaian visi,

misi dan tugas organisasi

Kegiatan ini bermaanfaat pada:

Visi UPT RSUD Sungai Rumbai,

Menjadi Rumah Sakit Yang Terpercaya Dalam
Pelayanan

Misi UPT RSUD Sungai Rumbai

Menyelenggarakan pelayanan yang terpercaya

Pada setiap tahapan kegiatan memiliki manfaat
yang sesuai dengan visi dan misi rumah sakit
yang akan memberikan pelayanan terbaik dan

terpercaya.

Analisis dampak
(terhadap satuan kerja
dan masyarakat) jika
aktualisasi tidak
berdasarkan NDS

Berikut adalah analisis dampak dari kegiatan
yang diaktualisasikan tidak didasarkan pada
Nilai Dasar ASN BerAKHLAK:
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Dampak terhadap satuan kerja

Jika kegiatan ini tidak berdasarkan pada NDS
maka akan berpengaruh terhadap proses uiji
coba dan monitoring kepatuhan penerapan
EWS sehingga uji coba tidak dapat
terlaksana dengn baik dan tidak dapat
menggambarkan manfaat dari monitoring
sehingga tidak  terjadi peningkatan
implementasi deteksi dini dengan
menggunakan metode EWS pada pasien
diruangan rawat inap.

Dampak terhadap masyarakat

Jika kegiatan ini tidak berjalan berdasarkan
NDS, maka akan mengganggu pelayanan di
ruang rawat inap karena jika tidak adanya uiji
coba dan monitoring kepatuhan kelengkapan
EWS akan berdampak pada terlambatnya
dokter dan perawat dalam memberikan
pelayanan yang sesuai dengan kebutuhan

pasien.
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b. Catatan Pengendalian Aktlualisasi oleh Mentor

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu | Catatan Bimbingan | Hasil Paraf
Capaian/Output Mentor
1 09 September | Silahkan revisi Tersedianya catatan
2025/15.00 rancangan dan arahan hasil| \
aktualisasi dan konsultasi
kumpulkan data
terkait kegiatan
aktualisasi.
2 15 September | Konsultasi Persetujuan SPO
2025 rancangan SPO | EWS (Early Warning Q( Bl
EWS (Early System) terintegrasi
Warning System) | rekam medis
terintegrasi elektronik

rekam medis

elektronik

3 24 September
2025

Rancangan formulir | Formulir monitoring

monitoring yang telah sesuai
diperbaiki dengan kebutuhan
penilian

4 24 September
2025

Lengkapi bahan | Power point
sosialisasi sosialisasi EWS
terintegrasi rekam

medis elektronik
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4 Oktober
2025/ 14.30
WIB

Pengisian formulir
monitoring per
pasien dan
dibedakan
berdasarkan kelas

ruangan

Tersedianya formulir
monitoring yang
sesuai dengan

kebutuhan

6 10 Oktober
2025/ 13.30
WIB

Untuk pertemuan
selanjutnya
laporan
aktualisasi dan
PKTBT sudah

harus siap

Tersedianya
laporan aktualisasi
dan PKTBT pada
pertemuan

mendatang

c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu | Catatan Hasil Capaian | Media Komunikasi Paraf
Bimbingan /Output (Telepon/Wa/Email/ | coach
dll)
1 15-09-2025 Meminta Tahapan ke | Via WA
izin 3 menijadi
penambah | pembuatan
an monitoring
tahapan
kegiatan
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Kelengkapan Kegiatan:

Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan

Pengisian EWS terintegrasi rekam medis elektronik oleh dokter dan

perawat
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LT

Rekapan data monitoring kepatuhan penerapan EWS yang terdapat di

resume medis pasien
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Melakukan konsultasi dengan mentor

04.35 Sen, 13 Okt (7]

@ 72 X
« Kelas1dan2 © S
Perubahan disimpan
S e BAN-SRNAN B = RO IRET N [T Az
100 12102026 Tdak . 5 c D E B
06:49:00 6 10 th
9 11-10-2025 Tidak 131 4 7
16:30:00
8
% Tidok 3 -4 Shift
9 Parameter EWS| Skor EWS Waktu
» 11102025 Tidak '|v -4 10 Malam v | (SRR 4 00.01
06:17:00
n Malam ~ | (ESRIETIRD 1 06.18
% Tidak 131 .4
12 Pagi  ~ 2 11.23
™ Tidak 3 -4 13 Sore ¥ 2 15.26
1 Pagi -~ 1 09.19
9 10-10-2025 Tidak m 4 -
054600 15 TN I Lengkap -] 1 18.43
% 09102025 Tidok 131 -4 16 Malam ~ | | (ESIE D 2 06.22
18:04:00 > =
17 Sore  ~ 2 15.02
100 09-10:2025 Tidek 3 .5
17:54:00 18 Malam ~ gkap it 06.35
19 QRS [ Lengkap -
D Lengiap ~
fx 12-10-25 < >

Menyusun hasil monitoring
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Dokumentasi Output/Hasil Kegiatan

<

K17

* & @ veryitsyou i

> € 2% docsgoogle.com/spreadsheets/d/1liv)6_SEntPSSLYHKIX9cE69yqp1afVhas. it2g 730#gi 043730
Kelas3 % m & 0§ - ®© Share
File Edit View Insert Format Data Tools Extensions Help
QA 6 & § 100% - $ % O 99 23 Defaul. ~ |=[(10]+ B 7 = A% @ ii- E- LA~
v | &
A B c ) E F G H 1 J K L
FORMULIR MONITORING KEPATUHAN PENGISIAN EWS (EARLY WARNING SYSTEM)
Nama Alicia Feby Delina Tgl Masuk 29-09-2025
Diagnosa Dyspepsia Syndrom Tgl Keluar 02-10-2025
No. RM 054984
Usia 16th
Ruangan
No  Tanggal shift L - -
Parameter EWS  Skor EWS Waktu RTL Remonitoring ~ Frek Monitoring Catatan
1 290925 Pagi ~ 4 1020 Per1jam v Lapor dokter Jaga
2 290925 Sore v 4 16.02 Perijam ~ lapor dokter jaga
3 290925 Malam ~ 2 2143 Per4jam v Obsevasi
4 300925 Pagi ~ 2 08.43 Perdjam v Obsevasi
5 300925 Sore ~ 2 1522 Per4jam v Obsevasi
6 01-10-25 Malam ~ 1 07.17 Per4jam v Obsevasi
7 011125 Pagi ~ 1 08.43 Per4jam v Obsevasi )
8 011225 Sore v 1 1424 Perdjam v Obsevasi
9 02-10-25 Malam ~ 2 07.04 Per4jam v Obsevasi
10 02-11-25 Pagi - (ETTED 1 09.06 Per4jam v Obsevasi
Ty = An. Alica Febi ~  An.NikiYolanda ~ Ny.Yarni ~ Tn.Munasib ¥ Ny.YuniElfi ¥ Ny.Munjayah ~  An.Viko Afriansyah v An. >
> € % docsgoogle.com/spreadsheets/d/1TUC]BImX-hicv8SZOcIHk-srvjHxoan_Ome_J15Aqo8/edit?gid=1346681003#gid=1346681003 *

Kelas1dan2 # m &
File Edit View Insert Format Data Tools Extensions Help

O 8 a-

QA 6 e &5 100%~|$ % 0 0 03| pefaul. ~ | —(10]+|B I = A% A
AL - fic FORMULIR MONITORING KEPATUHAN PENGISIAN EWS (EARLY WARNING SYSTEM)
B c D F G H 1 J K L

4 Diagnosa DHF Tgl Keluar  04-10-25
5 No.RM 055026
6 Usia 36 Tahun
7
8

No | Tanggal — —
s Remonitoring [ Frek Monitoring Catatan
10
"
2 | 3 Pagi_~ -
13 4 02-10-25 Sore v Observasi
14 5[ 03-1025 [ Malam ~ Observasi
1 6 Pagi _~
16 7| 03-10-25 Sore v Observasi
17 8| 041025 [ Malam ~ Observasi

80.0%

+ = Tn.Tarmizi ~  Tn.AliRahmad ~  Tn. Asep Jaelani

80.0% 80.0%

An. Naureen Ayra ~

Ny. Mahyuni ~

An. Evelyn Jennica ~

Hasil rekapan monitoring harian
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1
2 Rekap Pasien kelas 1dan 2
3
4 No| Nama TglMasuk | TglKeluar Diagnosa % Parameter EWS | %RTL | % Remonitoring | Total | % Total
5 v 29/09/2025 | 02/10/2025 Kolik Abdomen 87,5% 87,5% 87,5% 362,5% | 87,5%
6 2na 29/09/2025 | 04/10/2025 Morbili 80% 80% 80% 240% 80%
7 3[AR 30/09/2025 | 03/10/2025 Viral Infection 100% 100% 100% 300% | 100%
8 afa) 01/10/2025 | 04/10/2025 DHF 80% 80% 80% 240,0% | 80,0%
9 5m 04/10/2025 | 08/10/2025 Dm tipe 2 100% 100% 100% 300,0% | 100,0%
10 _sle) 05/10/2025 | 08/10/2025 Febris 77,8% 88,9% 88,9% 256% 85%
1 7|AN 06/10/2025 | 09/10/2025 Dengue Fever 5% 100% 100% 2750% | 91,7%
12 sMF 071012025 | 11/10/2025 DHF 100% 100% 100% 300% | 100%
13 9laH 081012025 | 10/10/2025 Viral Infection 100% 100% 100% 300% | 100%
14 _10|AF 081072028 12/10/2025 Dengue Fever 9L,7% 100% 100% 292% 97%
15 11|NO 09/10/2025 | 12(10/2025 | Dyspepsia Syndrom 88,9% 88,9% 88,9% 266,7% | 88,9%
16 9
17
bt | ]
19 Lengkap jika parameter > 85%
20
21
22
1
2
3 | No Nama Tgl Masuk | Tel Keluar Diagnosa % Parameter EWS % RTL % Remonitoring | Total % Total
4| 1[aFD 0. ia Syndrom 90% 100% 100% 200% | 96,7%
5 |_2[nve 29/09/202504/10/2025 | Dyspepsia syndrom 93,8% 93,8% 93,8% 281,4% | 93.8%
6 slny.v 20/09/2025]01/10; iz Syndrom 833% 83,3% 83,3% 250% | 83,3%
7| 4ftnm 29/08/2025|04/10/2025 Selulitis Kruris Dextra 100% 100% 100% 300,0% | 100,0%
8 5|Ny.YE 30/09/2025|04/10/2025|0A sinistra 83,3% 100% 100% 283% 94.4%
9 B|Ny. M 03/1 ia Syndrom 100% 100% 100% 300,0% | 100,0%
10 7|vA 30/09/2025|03/10/2025 [Kolik Abdemen 90% 100% 100% 290% 96,7%
11 BJss 30/09/2025|03,/10/2025 |Viral Infection 875% 100% 100% 287,5% | 95,8%
12 olny.Ri 01/10/2025|01/10/2025 Bacterial Infection 5% 83,3% 83,3% 242% | 805%
13| 10[Ny. P 02/10/2025|05/10, is Syndrom 84 ,6% 85,7% 85,7% 256,0% | 853%
14 11H 02/10/2025|05/10/2025 Batu Saluran Kemih 100% 100% 100% 300% 100,0%
15| 12|FA 04/11 Fever 83,3% 83,3% 833% 249,9% | 83,3%
16| 13[Tn.m 02/10/2025| 06/10/2025|HHD 83,3% 100% 100% 283% | 94,4%
17 | 14|Ny.ls 03/10/2025| 06,/10/2025 Viral Infection B18% 100% 100% 281,8% | 93,9%
18| 15|ny. Mw 04/10/2025|07/10/2025|DM tipe 2 71,8% 100% 100% 278% | s2,6%
18 | 16[KK 04/10/2025|09/10/2025 |Viral Infection 100% 100% 100% 300,0% | 100,0%
20 17|WH 05/10/2025|08/10/2025 |Viral Infection 90,90% 90,50% 90,90% 273% 90.9%
21 18[sB 05/10/2025| 07,/10/2025 [HHD 100% 100% 100% 300,0% | 100,0%
22 | 19|Ny.S 07/10/2025|11/10; Fever 92,9% 92,9% 92,9% 279% 92,9%
23 |_20[MHK 04/10/2025] 10/10/2025 |Dyspepsia Syndrom 78,6% 78,6% 78.5% 236% | 78,6%
24| 21lGL 07/10/2025 10/10; Fever 71,8% 77,8% 718% 235,6% | 77.8%
25 22‘AA 07/10/2025|09/10/2025 |Viral Infection 88,90% 88,90% 88,90% 267% 88,9%
26 ZS‘FA 07/10/2025|10/10/2025 |Viral Infection 88,9% 88,9% 889% 266,7% | 88,9%
27 18
H 4 r Ml KeheiR? | Kalac? ~Parn Shasti L=l M4
1
2
3 _No Nama TglMasuk | Tgl Keluar Diagnosa S%Parameter EWS | %RTL |% Remonitoring| Total | % Total
a 1[Ny. S 30/05/2025 | 03/10/2025 |Asma Eksaserbasi 83,9% 100% 100% 289% 36%
5 2|in.8 03/10/2025 | 04/10/2025 |TB Paru Fase Aktif 75% 5% 7% 225% 7%
6 3|Ny. S 04/10/2025 | 08/10/2025 |Asma Eksaserbasi 100% 100% 100% 300% 100%
7 4lTn.s 04/10/2025 | 09/10/2025 [Pneumonia 100% 100% 100% 300% | 100%
g 5/Tn. Ms 07/10/2025 | 11/10/2025 |TB Paru Fase Aktif 100% 100% 100% 200% 100%
9 6/Tn. M. B 07/10/2025 | 08/10/2025 |Pneumonia 75% 75% 75% 225% 75%
10 7|Ny. Sa 09/10/2025 | 12/10/2025 |Bronkhitis 90,9% 90,9% 90,9% 90,9% | 90.9%
1 5
1

Hasil monitoring penerapan EWS selama masa aktualisasi

127



Lampiran 6. Lampiran Laporan Mingguan ke 5

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 6

Melakukan evaluasi dan pelaporan hasil
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

Tanggal Pelaksanaan

Kegiatan

13 Oktober — 17 Oktober 2025

Daftar Lampiran Kegiatan

1. Tersedianya data hasil evaluasi berdasarkan
data monitoring

2. Tersedianya catatan dan dokumentasi
dengan mentor

3. Tersedianya Feedback dan rencana tindak

lanjut

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan yang
memuat nilai dasar yang

melandasi

a. Tahap Kegiatan 1

Melakukan evaluasi kepatuhan penerapan

EWS (Early Warning System)

e Akuntabel, saya menyusun laporan evaluasi
secara bertanggung jawab

e Kompeten, saya terus belajar dan
meningkatkan  kompetensi diri  dalam
pembuatan laporan evaluasi

e Adaptif, Saya bertindak proaktif dalam
menyusun laporan evaluasi kegiatan

b. Tahap Kegiatan 2

Melakukan konsultasi dengan mentor
terhadap hasil evaluasi kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System)

¢ Berorientasi pelayanan, saya berkonsultasi

untuk tujuan perbaikan
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e Akuntabel, saya melakukan konsultasi
dengan mentor terhadap hasil laporan
monitoring evaluasi secara bertanggung
jawab

¢ Harmonis, saya menjaga adab dan sopan
santun dalam komunikasi

o Kolaboratif, saya melakukan kerjasama
dengan mentor untuk merencanakan
Tindakan perbaikan

c. Tahap Kegiatan 3

Memberikan Feedback dan membuat rencana

tindak lanjut terhadap hasil evaluasi

kepatuhan penerapan EWS (Early Warning

System)

e Akuntabel, saya mempelajari Feedback dan
rencana tindak lanjut yang diberikan

e Kompeten, saya bekerja dan memperbaiki
kekurangan yang terdapat pada feedback
dan memperbaikinya dengan rencana tindak
lanjut

e Loyal, saya menjaga nama baik instansi
dalam memberi dan mempelajari feedback
yang diberikan

e Adaptif, saya proaktif terhadap hasil
feedback dan rencana tindak lanjut

o Kolaboratif, saya bekerjasama dalam

perbaikan pelayanan selanjutnya

Teknik aktualisasi yang
dipergunakan dan bukti

fisik kegiatan/evidence

a. Tahap kegiatan 1
Melakukan evaluasi kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System)

Saya membuat evaluasi kepatuhan penerapan

EWS dengan menggunakan data yang diperoleh
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dari hasil monitoring kemuadian membuat
kepatuhan dengan mengklasifikasikan

kepatuhan menurut Notoadmojo.
Bukti Fisik/Evidence:

Draft Tersedianya data hasil evaluasi
berdasarkan data monitoring yang telah

diklasifikasikan
b. Tahap kegiatan 2

Melakukan konsultasi dengan mentor
terhadap hasil evaluasi kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System)

Saya melakukan konsultasi dengan mentor
mengenai hasil evaluasi kepatuhan penerapa
EWS uang telah dikerjakan selama psoses

aktualisasiBukti Fisik/Evidence:

Tersedianya catatan, masukan dan dokumentasi

dari mentor terhadap hasil evaluasi
c. Tahap kegiatan 3

Menyusun Feedback dan membuat rencana
tindak lanjut terhadap hasil evaluasi
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

Saya membuat feedback dan menyusun
rencana tindak lanjut dari hasil evaluasi yang
diperoleh dengan membuat Ilaporan hasil
kegiatan yang di ketahui oleh kepala instalasi

dan mentor
Bukti Fisik/Evidence:

Tersedianya Laporan kegiatan yang berisi

feedback dan rencana tindak lanjut
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Deskripsi Proses dan

Kualitasi Produk Kegiatan

Berikut adalah deskripsi mengenai proses dan
kualitas produk dari kegiatan 6:
Melakukan evaluasi kepatuhan penerapan
EWS (Early Warning System)

Proses:

Saya melakukan evaluasi dengan
mengumpulkan data monitoring yang kemudian
di olah dengan mencari persentase kepatuhan
penerapan EWS pada masing-masing ruangan
kelas untuk mengetahui tingkat kepatuhan
penerapan EWS  vyang diklasifikasikan
kepatuhannya menurut Notoadmojo yang
menyatakan nilai kepatuhan baik dengan
rentang nilai 76%-100%, nilai Cukup 56%-75%,

dan nilai rendah jika < 55%.
Kualitas Produk:

Data hasil evaluasi tersususn dengan jelas dan

rapi yang di bagi berdasarkan ruangan kelas.

Melakukan konsultasi dengan mentor
terhadap hasil evaluasi kepatuhan penerapan

EWS (Early Warning System)
Proses:

Saya melakukan konsultasi bersama mentor
dengan membawa hasil evaluasi yang saya
sajikan dalam bentuk data tabel dan grafik
dengan membandingkan tingkat kepatuahn
sebelum aktualisasi dan sesudah aktualisasi.
Selanjutnya saya menjelaskan data berdasarkan
tabel dan grafik yang kemudian diberikan

masukan dan saran oleh mentor sebagai
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feedback dan merencanakan rencana tindak

lanjut.
Kualitas Produk:

Data yang ditampilkan dengan menggunakan
table dan grafik dapat dimengerti oleh mentor

dengan baik

Menyusun Feedback dan membuat rencana
tindak lanjut terhadap hasil evaluasi
kepatuhan penerapan EWS (Early Warning
System)

Proses:

Saya menyusun feedback yang diberikan oleh
mentor dan membuat rencana rencan tindak
lanjut dengan membuat laporan monitoring
evaluasi kepatuhan penerapan EWS yang berisi
data dan informs terkait hasil evaluasi yang
diberikan kepada menotor dan kepala instalasi

rawat inap.
Kualitas Produk:

Laporan monitoring evaluasi  kepatuhan
penerapan EWS di ruang rawat inap yang
diserahkan kepada mentor dan kepala instalasi

rawat inap

Dalam melaksanakan kegiatan ini saya telah
menerapkan nilai-nilai dasar ASN dalam setiap
tahapan kegiatan yaitu Berorientasi pelayanan,
Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif,

dan Kolaboratif.
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Manfaat Kegiatan
terhadap pencapaian visi,

misi dan tugas organisasi

Kegiatan ini berkonstribusi pada:
Visi UPT RSUD Sungai Rumbai,
Menjadi Rumah Sakit Yang Terpercaya Dalam

Pelayanan

Misi UPT RSUD Sungai Rumbai

e Menyelenggarakan pelayanan yang
terpercaya

¢ Menciptakan sistem tata kelola Rumah Sakit
yang baik, transparan dan akuntabel dengan

sumber daya manusia yang professional

Pada setiap tahapan kegiatan memiliki manfaat
yang sesuai dengan visi dan misi rumah sakit
yang akan memberikan pelayanan terbaik
dengan tata kelola rumah sakit yang transparan

dan akuntabel.

Analisis dampak
(terhadap satuan kerja
dan masyarakat) jika
aktualisasi tidak
berdasarkan NDS

Berikut adalah analisis dampak dari kegiatan
yang diaktualisasikan tidak didasarkan pada
Nilai Dasar ASN BerAKHLAK:

1. Dampak terhadap satuan kerja
Jika kegiatan ini tidak berdasarkan pada NDS
maka akan berpengaruh terhadap hasil
evaluasi, pemberian feedback dan
pembuatan rencana tindak lanjut, karena
akan mempengaruhi hasil dari setiap
rangkaian  kegiatan  sehingga  dapat
menyebabkan tidak diprosesnya secara
cepat feedback yang akan digunakan
sebagai salah satu acuan untuk pebaikan
pelayanan dimasa depan.

2. Dampak terhadap masyarakat
Jika kegiatan ini tidak berjalan berdasarkan

NDS, maka akan mengganggu kenyamanan
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pasien di ruang rawat inap karena tidak
adanya adaptasi dari dokter atau perawat
feedback dan

lanjut dari

terhadap hasil
tindak

penerapam EWS yang berguna sebagai

evaluasi,

rencana kepatuhan

deteksi dini perubahan keadaan pasien.

b. Catatan Pengendalian Aktlualisasi oleh Mentor

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No Tanggal/Waktu | Catatan Bimbingan | Hasil Paraf
Capaian/Output Mentor
1 9 September Silahkan revisi | Catatan dan arahan
2025/15.00 rancangan hasil konsultasi { s
wiB aktualisasi dan | terkait awal kegiatan
kumpulkan data | aktualisasi
terkait kegiatan
aktualisasi.
2 15 September Lengkapi data yang | Data kepatuhan
2025/ 14.00 diperlukan sebelum | sebelum sosialisasi Q( Bl
WIB kegiatan aktualisasi | EWS
3 24 September Konsultasi Persetujuan SPO
2025/ 13.30 rancangan SPO EWS (Early Warning % B
wiB EWS (Early System) terintegrasi
Warning System) rekam medis
terintegrasi rekam elektronik
medis elektronik
4 24 September Lengkapi bahan Power point
2025 sosialisasi sosialisasi EWS Q( e
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terintegrasi rekam

medis elektronik

4 Oktober 2025/

Pengisian formulir

Tersedianya formulir

14.30WiB monitoring per monitoring yang Q(: e
pasien dan sesuai dengan
dibedakan kebutuhan
berdasarkan kelas
ruangan
10 Oktober Untuk pertemuan Tersedianya laporan
2025/13.30 selanjutnya laporan | aktualisasi dan Civ\
wiB aktualisasi dan PKTBT pada
PKTBT sudah pertemuan
harus siap mendatang
15 Oktober Sempurnakan hasil | Laporan monitoring
2023/ 13.30 Q( —

laporan monitoring
evaluasi dan
laporan pelakanaan

aktualisasi

evaluasi yang
dilengkapi dengan
feedback dan

rencana tindak lanjut
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c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

Nama Peserta

dr. Fany Desprimahesa

Satuan Kerja

Dokter Ahli Pertama ruang rawat inap

Tempat Aktualisasi

UPT RSUD Sungai Rumbai

No | Tanggal/Waktu | Catatan Hasil Capaian | Media Komunikasi Paraf
Bimbingan /Output (Telepon/Wa/Email/ | coach
dlil)
1 15-09-2025 Meminta Tahapan ke | Via WA
izin 3 menjadi
penambah | pembuatan
an monitoring
tahapan
kegiatan

136




Kelengkapan Kegiatan:

Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan

Melakukan konsultasi dengan mentor terkait hasil evaluasi
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Penyerahan laporan monitoring evaluasi kepada mentor
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Dokumentasi Output/Hasil Kegiatan

A 8 (5 D 3 F G H | J K L M N
1 29 September - 11 Oktober 2025
o MNo| Ruangen Kelas18&2 | Kelas3 | Paru | Perinatologi P EWS
3 1[jumlah pasien 11 2 6 0 enerapan
4 | 2|ews diterapkan 9 17 s 0
5 | 3|persentase 82% 1% 83% 0% 8
3
7
8
9
10
1
12 Kelas18&2 Kelas3 Paru Perinatologi
13 29 September- 11 Oktober 2025
i: ——lumlah pasien  ——EWS diterapkan Persentase

Tabel dan grafik hasil evaluasi kepatuhan penerapan EWS

LEMBAR KONSULTASI MENTOR
Tanggal : 15 Oktober 2025
Nama Mentor  : dr. Sujito, M.KM
Jabatan : Direktur UPT RSUD Sungai Rumbai
NO [ ANGKATAN/ NAMA CATATAN MENTOR
KELOMPOK
L] e) apt. Dian Primadi, S.Farm
NIP. 199911262025051001
2. |160) Ns. Silfia Anggraini, S Kep
NIP: 199010012025052001 ? &
3. 16(2) Jenny Pangestika Gunawan, 3
il %
NIP; 199712032025052003
4 |16 Chicha Nahdatul Huds, .Gz
NIP: 199804302025052003 é M
s. 16(3) dr. Fany Desprimahesa ) ;
NIP: 199312162025052001
6. | 160) NS, Widiasri Wahyuningtyas,
sl
¢ ol
NIP; 199411162025052002
7. 16(3) Debora Fitri Darwin, SK.M
NIP: 199801292025052004
8. 17G3) Hasanal Mohammad I, /
AmdR.O
z 7
NIP: 199508242025051002

Catatan hasil konsultasi dengan mentor
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LAPORAN MONITORING DAN EVALUAS| KEPATUHAN PENERAPAN
F. Foedback
EWS (EARLY WARNING SYSTEM) TERINTEGRASI REKAM MEDIS
Berdasarkan hasil evaluasi data kepatuhan pengisian EWS sebelum dan
ELEKTRONIK DI RUAN RAWAT INAP UPT RSUD SUNGAI RUMBAI sesudah aktwalisasi sistem pada o RO 2005 Wt
adanya peningkatan signifikan dalam kepatuhan pengisian EWS.

/ WS Khususnya s

1. Data Sebelum Aktualisas (Juli — Agustus 2025):
a. Tingkat kepatuhan pengisian EWS di berbagal ruangan masih
tergolong rendah hingga sedang.
b. Ruangan Kelas 1 & 2 meningkat dari 13% (Juk) menjadi 26%
(Agustus).
¢ Ruangan Kelas 3 menunjukkan peningkatan dar 34% menjadi

Disusun oleh:
50%.
d. Ruangan Paru mengalami sedikit penurunan dari 5% menjadi
Nama  dr. Fany Desprimahesa 6%
NP + 19031216 202505 2 001 . Perinatologi menunjukkan ketidakpatuhan 100% (0%) di kedua
buian.
Jabatan : Dokter Ahli Pertama

Kondisi ini mencerminkan masih belum optimainya implementasi

Rawat Inap
EWS scbelum adanya pembaruan sistem dan intervens

peningkatan mutu.

UPT RS!
UD SUNGAI RUMBA! 2. Data Setelah Axlualisasi (29 Soptember - 11 Okiober 2025):
KABUPATEN DHARMASRAYA 3) Setelah penerapan SPO EWS lerintegrasi dengan rekam
2025 medis elekironk serta kegiatan sosialisasi, monitoring, dan

evaluasi, lerjadi lonjakan kepatuhan Kelas 1 & 2: meningkat
menjadi 82%
b) Kelas 3; meningkat menjadi 74%
) Paru: meningkat menjadi 71%
) Perinatologi: masin 0%
G. Rencana Tindak Lanjut

‘Tabel Rencana Tindak Lanjut

Laporan monitoring evaluasi
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Lampiran 7. Formulir Perubahan Judul/ Core Issue/ Kegiatan Aktualisasi

LEMBAR PERUBAHAN JUDUL/CORE ISSUE/ KEGIATAN AKTUALISASI

PELATIHAN DASAR CPNS GOLONGAN Il TAHUN 2025

1 Nama Peserta dr. Fany Desprimahesa
2 |NIP 19931216 202505 2 001
3 | Pangkat /B
(Gol/Ruang)
4 | Jabatan Dokter Ahli Pertama
5 | Unit Kerja UPT RSUD Sunagi Rumbai
6 | Instansi Pemerintah Kabupaten Dharmasraya
7 | Perubahan Pada Judul/core issue/ kegiatan
8 | Rancangan 5 Kegiatan
aktualisasi
9 | Laporan Aktualisasi | 6 Kegiatan
10 | Alasan Perubahan | Untuk memisahkan tahapan kegiatan
menjadi satu kegiatan

*) coret yang tidak perlu

Mengetahui, Dharmasraya, 15 September 2025
Mentor Peserta
dr. SUJITO, M. KM dr. FANY DESPRIMAHESA
NIP.19790821 200804 1 001 NIP.19931216 202505 2 001
Menyetujui, Menyetujui,
Mentor Coach
dr. SUJITO, M. KM JERRY MARANTIKA, S.Psi

NIP.19790821 200804 1 001 NIP.19890712 201503 1 003
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