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ABSTRAK

Latar Belakang : Pelayanan pasien gawat darurat adalah pelayanan yang
memerlukan pertolongan segera yaitu cepat, tepat dan cermat untuk mencegah
kematian dan kecacatan. Salah satu indikator mutu pelayanan berupa respon time
atau waktu tanggap, indikator untuk menilai mutu dan efisiensi pelayanan di IGD
adalah waktu tanggap berdasarkan kategori triase (Australia Medical Workforce
Advisory Committee, 1997). Tujuan penelitian adalah mengetahui gambaran dan
faktor-faktor yang menghambat waktu tunggu pelayanan pasien di IGD RSUD
Panembahan Senopati Bantul.

Metode Penelitian : Jenis penelitian ini adalah kualitatif dengan
pendekatan studi kasus. Penelitian melibatkan 23 responden dalam wawancara.
Metode Pengambilan sampel responden dengan menggunakan tehnik purposive
sampling. Ada tiga cara memperoleh data dalam penelitian ini yaitu observasi
partisipatif, wawancara dan telaah dokumen. Analisa data dilakukan dengan 2
cara yaitu catatan jam pelayanan diolah dengan menghitung selisih jam kemudian
hasil wawancara diolah dan dianalisis dengan melihat kesamaan dan perbedaan isi
materi yang disampaikan responden.

Hasil dan Pembahasan : Rata-rata waktu tunggu pelayanan adalah 59
detik dengan masing-masing kategori pasien Resuscitation 15 detik, Emergency
58 detik, Urgent 1 menit 11 detik, Semi Urgent 34 detik, Non Urgent 19 detik.
Terdapat 5 faktor yang mempengaruhi waktu tunggu pelayanan pasien secara
keseluruhan yaitu kesiapan pelayanan SDM (kuantitas dan kualitas) , alat
(kuantitas dan kualitas) dan penunjang laboratorium (kualitas).

Kesimpulan : Waktu tunggu pelayanan (tanggap) IGD RSUD
Panembahan Senopati Bantul telah memenuhi standar The Australian Council of
Healthcare Standars. Faktor-faktor yang mempengaruhi waktu tunggu pasien
dipengaruhi oleh kuantitas dan kualitas kesiapan pelayanan IGD. Untuk
meningkatkan mutu pelayanan perlu usaha untuk memperbaiki faktor-faktor
kuantitas dan kualitas pelayanan SDM, alat dan penunjang Laboratorium.

Kata kunci : waktu tunggu, instalasi gawat darurat, ACHS
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ABSTRACT

Background: emergency patient services are services that require urgent
assistance that is fast, accurate and carefully to prevent death and disability. One of
the indicators of quality of service such as response time or the response time, the
indicator for assessing the quality and efficiency of service delivery in the ER is the
response time by triage category (Australian Medical Workforce Advisory
Committee, 1997). The purpose of research is to know the description and the
factors that hinder the patient's waiting time in the emergency service Panembahan
Senopati Bantul District Hospital.

Methods: The study is a qualitative case study approach. The study
involved 23 respondents in the interview. Methods of Sampling respondents using
purposive sampling technique. There are three ways to get the data in this research is
participant observation, interviews and review documents. Data analysis was done
by two ways: record hours of service processed by calculating the difference hours
later processed and analyzed the results of interviews with the similarities and
differences in the content of the material presented respondents.

Results and Discussion: The average waiting time is 59 seconds service
with each category of patients Resuscitation 15 seconds, 58 seconds Emergency,
Urgent 1 minute 11 seconds, 34 seconds Semi Urgent, Non-Urgent 19 seconds.
There are 5 factors that affect patient care waiting time overall that the readiness of
HR services (quantity and quality), tools (quantity and quality) and supporting
laboratory (quality).

Conclusion: The waiting time of service (response) Panembahan Senopati
Bantul Hospital emergency department has met the standards of the Australian
Council of Healthcare Standards. Factors that affect patient waiting time is affected
by the quantity and quality of emergency services preparedness. To improve the
quality of service necessary efforts to improve the factors of quantity and quality of
human resources, tools and support Laboratories.

Keywords: waiting time, emergency department, ACHS
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