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INTISARI

Latar belakang :Discharge planning merupakan suatu mekanisme untuk
memberikan perawatan  kontinyu, informasi tentang kebutuhan keschatan
berkelanjutan setelah pulang, perjanjian evaluasi dan instruksi perawatan diri.
Discharge planning sangat penting diberikan pada pasien diabetes melitus. Hal ini
mengingat semakin tingginya prevalensi jumlah penderita diabetes melitus.
Dengan adanya discharge planning dapat mengurangi lama hari rawat dan angka
masuk kembali ke rumah sakit. Discharge planning yang tidak dilaksanakan
secara komprehensif dapat menyebabkan ketidakpuasan pada pasien. Hal ini
disebabkan karena kepuasan pasicn dapat dipengaruhi oleh adanya informasi
secara menyeluruh yang meliputi perawatannya.

Tujuan : Mengetahui pengaruh pelaksanaan terhadap kepuasarn tindakan
discharge planning pada pasien diabetes melitus.

Metode penelitian : Penelitian ini menggunakan desain One Shot Case
Study dengan pendekatan Cross Sectional. Subyek dalam penelitian ini adalah 30
responden yang diambil secara aksidental sample, dengan kriteria inklusi adalah
pasien diabetes melitus, pendidikan minimal SD, pasien yang akan pulang, telah
dirawat minimal 3 hari, dapat berkomunikasi dan bersedia menjadi responden.
Tehnik pengumpulan data menggunakan lembar kuesioner dan diolah dengan
menggunakan uji korelasi Chi-Square.

Hasil penelitian : Pelaksanaan discharge planning pada pasien diabetes
melitus di ruang rawat inap kelas II dan III RSU PKU Muhammadiyah
Yogyakarta dalam kategori cukup baik yaitu sebesar 46,67 %. Kepuasan tindakan
discharge planning pada pasien diabetes melitus dalam kategori cukup puas yaitu
sebesar 56,66 %. Hasil uji statistik didapatkan hasil p = 0,001 dengan nilai chi
square sebesar 28,185. -

Kesimpulan : Ada pengaruh yang signifikan antara pelaksanaan terhadap
kepuasan tindakan discharge planning pada pasien diabetes melitus.

Kata kunci: pelaksanaan discharge planning, kepuasan pasien, diabetes melitus




ABSTRACT

Background: Discharge planning comprises a mechanism to give
continuous treatment, information about sustainable health needs after going
home from hospital, evaluation appointment and self-treatment instructions.
Discharge planning is very important for diabetes mellitus patients. As the
numbers of people who suffer from diabetes mellitus are getting bigger. The
existence of discharge planning can reduce the length of the treatment and the
number of readmitted patients to hospitals. Discharge planning that is not carried
out comprehensively can cause patients unsatisiied because the patient satisfaction
can be influenced by the availability of the whole treatment information.

The objective: To know the influence of treatment administration to the
satisfaction of the discharge planning of the diabetes mellitus patients.

Research methodology: This research uses the design of One Shot Case
Study by employing the cross sectional approach. The subjects of this study are 30
respondents who are taken using accidental sampling with inclusion criteria of
suffering from diabetes mellitus, elementary school background, in the process of
leaving hospital, having been treated for at least 3 days, being able to
communicate and available to be respondent. The data gathering techniques utilize
questionnaires and the analysis is conducted using Chi-Square.

Result: The discharge planning administration for diabetes mellitus
patients in class 11 and 11l in-treatment wards of PKU Muhammadiyah Hospital is
in the good category as big as 46,67 %. The satisfaction towards the discharge
planning of the diabetes mellitus patients falls under satisfied enough as big as
56,66 %. The statistical finding shows that Chi-Square value is 28,185 with level
of p=0,001.

Cenclusion: There is a significant influence between the administration
and the satisfaction of the discharge planning for diabetes mellitus patients.

Keyword: discharge planning implementation, patient satisfaction, diabetes
melitus.
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