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INTISARI
Latar belakang: Instalasi Gawat Darurat (IGD) merupakan unit pelayanan yang
sangat rentan dengan keselamatan pasien. IGD rumah sakit mempunyai tugas
menyelenggarakan pelayanan asuhan medis dan asuhan keperawatan serta
pelayanan pembedahan darurat, bagi pasien yang datang dengan gawat darurat
medis. Pengukuran yang paling sering dilakukan oleh praktisi kesehatan termasuk
perawat di IGD adalah pengukuran suhu, nadi, tekanan darah, frekuensi
pernafasan dan saturasi oksigen.  Pengkajian tanda vital bertujuan
mengidentifikasi  diagnosis  keperawatan, - mengimplementasikan  rencana
intervensi dan mengevaluasi keberhasilan bila tanda vital dikembalikan pada nilai
yang dapat diterima.
Tujuan: Mengetahui pemeriksaan tanda vital suhu, nadi, respirasi, dan tekanan
darah sudah dilakukan sesuai dengan standar operasipnal prosedur (SOP) yang
ada di IGD.
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dilakukan
dengan mengobservasi perawat dalam melaksanakan pengukuran tanda vital
menggunakan check list. Sampel pada penelitian ini sejumlah 17 responden
perawat yang diambil menggunakan total sampling. Hasil pengukuran kemudian
di analisa menggunakan persentase untuk menentukan kepatuhan perawat.
Hasil: Penelitian menunjukkan kepatuhan perawat dalam pengukuran tanda vital
suhu, nadi, respirasi, dan tekanan darah sesuai prosedur dalam katagori sangat
baik.
Kesimpulan: Proses pengukuran tanda-tanda vital di IGD RSUD Panembahan
Senopati bantul sudah dilakukan sesuai dengan Standar Operasional Prosedur
(SOP).



Saran: Penggunaan standar operasional prosedur dalam bekerja akan menjaga
mutu layanan tetap optimal dan dapat sebagai prisai jika ada hal-hal yang tidak
diinginkan.

Kunci: IGD, standar operasional prosedur, Tanda- tanda Vital.
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ABSTRACT

Background: the installation of Emergency (IGD) is a service unit that is very
vulnerable with patient safety. It has the task of organizing medical care services
and nursing care emergency surgery service, for patients who come in with a
medical emergency. Measurements are most often carried out by health
practitioners including nurses in IGD is the measurement temperature, pulse,
blood pressure, oxygen saturation and respiratory frequency. Studies on vital signs
aimed at the nursing diagnosis to identify, implement and evaluate the success of
the intervention plan when vital signs returned to an acceptable value.

Objective: Knowing the examination of vital signs was done in accordance with
standard operasipnal procedure (SOP) IGD.

Methods: This research is a descriptive observational research done by observing
the nurses in carrying out measurements of vital signs using a check list. The
samples on this research number of 17 respondents nurse taken using total
sampling. Measurement results are then analyzed using percentages to determine
the compliance of nurses.

Results: research shows nurse in compliance measurements of vital signs are
appropriate procedures in categories.

Conclusion: the measurements of vital signs in the PROVINCIAL HOSPITAL of
Panembahan Senopati IGD bantul was done in accordance with Standard
Operational procedures (SOP).

Suggestions: use of standard operational procedures in work will keep the quality
of services remains optimal and can be as prisai if there are things that are not
desirable.
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