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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Aparatur Sipil Negara (ASN) adalah profesi bagi Pegawai
Negeri Sipil (PNS) dan Pegawai Pemerintah dengan Perjanjian Kerja
(PPPK) yang bekerja pada instansi pemerintahan. Berdasarkan Undang-
Undang Republik Indonesia Nomor 5 Tahun 2014 Pasal 10, ASN
berfungsi sebagai Pelaksana Kebijakan Publik, ASN sebagai Pelayan
Publik, dan ASN sebagai Perekat dan Pemersatu Bangsa.

Untuk mewujudkan ketiga fungsi ASN tersebut, maka
pembentukan karakter ASN yang profesional harus dapat dilakukan
sebagai suatu strategi transformasi pengelolaan ASN menuju
pemerintahan berkelas dunia (world class government). Untuk itu,
pembentukan karakter ASN harus didasarkan pada nilai-nilai dasar
ASN yang ditetapkan Presiden Republik Indonesia pada tanggal 27
Juli 2021 melalui Surat Edaran MenPAN RB Nomor 20 Tahun 2021,
yakni Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis,
Loyal, Adaptif, dan Kolaboratif, yang diakronimkan menjadi
BerAKHLAK.

Berdasarkan Peraturan Lembaga Administrasi Negara
Republik Indonesia Nomor 10 Tahun 2021 tentang Pelatihan Dasar
(Latsar) Calon PNS Pasal 3 sebagai Calon PNS wajib mengikuti
Masa Prajabatan atau Latsar. Latsar Calon PNS memadukan
pembelajaran di tempat pelatihan dan di tempat kerja yang
memungkinkan  peserta mampu  mengaktualisasikan  serta
membuatnya menjadi kebiasaan (habituasi). Aktualisasi merupakan
suatu proses yang bertujuan untuk mengimplementasikan ketujuh
nilai-nilai dasar BerAKHLAK secara nyata, sesuai dengan tugas
pokok dan fungsi (tupoksi) di unit kerja masing-masing. Kemampuan

dan kepekaan ASN dalam mengidentifikasi dan menelaah isu yang



sedang berkembang di lingkungan kerja menjadi faktor penting dalam
proses ini.

Salah satu jenis pelayanan publik adalah pelayanan
kesehatan. Dalam memberikan pelayanan kesehatan, fasilitas
kesehatan harus memperhatikan mutu dan keselamatan pasien.
Pelayanan kesehatan yang bermutu adalah pelayanan yang memiliki
karakter aman, tepat waktu, efisien, efektif, berorientasi pada pasien,
adil dan terintegrasi. Tenaga kesehatan adalah orang yang memiliki
sertifikat kompetensi kesehatan yang bekerja di pelayanan kesehatan
diharapkan dapat memiliki karakter yang kompeten, profesional,
berintegritas, dan berkomitmen atas tugas dan fungsi yang
diembannya.

Salah satu unit pelayanan Kesehatan di Rumah Sakit adalah
Instalasi Gawat Darurat (IGD) yang memberikan pelayanan terhadap
masyarakat yang mengalami penyakit akut maupun yang mengalami
trauma, sesuai dengan standar yang diharapkan. Gawat darurat
merupakan keadaan dimana pasien memerlukan pemeriksaan medis
segera dan apabila tidak dilakukan maka akan berakibat fatal bagi
pasien tersebut. Pelayanan yang cepat dan tepat dapat
meminimalkan angka kematian dan mencegah terjadinya kecacatan
yang tidak perlu, oleh karena itu pasien yang datang ke IGD rumah
sakit akan dilayani berdasarkan konsep Triage/Triase.

Triase diartikan sebagai kegiatan pimilahan dalam
menentukan kategori kegawatdaruratan pasien untuk menentukan
prioritas penanganan pasien berdasarkan penilaian tanda-tanda vital.
Keselamatan pasien menjadi perhatian penting dalam pelayanan
kesehatan dan salah satu upaya untuk meningkatkannya adalah
dengan menerapkan standar keselamatan pasien dengan
melaksanakan sistem triase yang dilakukan di IGD. Dokter atau
perawat yang melaksanakan triase adalah dalam waktu <5 menit.

Kemampuan tenaga kesehatan yang bertugas di IGD dalam



melakukan triase sangat berpengaruh terhadap tingkat keberhasilan
pertolongan pada saat pasien mengalami kegawatdaruratan.

Pada kenyataannya, tidak sedikit pasien atau keluarga pasien
mengeluh respon kecepatan dan ketepatan dari IGD rumah sakit
tidak sesuai yang diharapkan. Masih dapat ditemukan pasien
mengeluh tidak mendapat intervensi medis segera, padahal memang
masih termasuk dalam prioritas penanganan yang tidak gawat
darurat, serta tidak sedikit juga pasien yang masih harus menunggu
antrian untuk mendapatkan pelayanan sekalipun kondisi yang dialami
mengancam nyawa.

Di RSUD Lahat, pelayanan triase sudah dilakukan namun
belum berjalan dengan efektif sehingga kerap kali terjadi penumpukan
pasien. Dengan adanya laporan rancangan aktualisasi ini maka
diharapkan adanya upaya inovasi perbaikan penerapan sistem triase
sehingga terwujud pelayanan IGD RSUD Lahat yang bermutu dan
profesional yang pada akhirnya dapat meningkatkan tingkat kepuasan

pasien sebagai penerima layanan kesehatan.

B. Tujuan dan Manfaat

1. Tujuan
a. Mampu mengaktualisasikan nilai-nilai dasar ASN di tempat
kerja sehingga dapat terlaksananya fungsi ASN sebagai
pelayan publik yang profesional; dan

b. Meningkatkan mutu pelayanan medis di IGD RSUD Lahat.

2. Manfaat
a. Bagi Peserta Pelatihan Dasar
Peserta pelatihan dasar CPNS dapat meningkatkan
profesionalismenya dalam penanganan kegawatdaruratan
medis di RSUD Lahat sesuai dengan nilai-nilai dasar ASN.

b. Bagi Unit Kerja



Meningkatkan mutu pelayanan kesehatan di IGD RSUD
Lahat sehingga mendukung tercapainya visi dan misi RSUD
Lahat.

Bagi Masyarakat

Memberikan  kepuasan pelayanan kesehatan bagi
masyarakat, khususnya di Kabupaten Lahat.

C. Ruang Lingkup

Ruang lingkup kegiatan aktualisasi ini dilakukan di RSUD Lahat

dengan menerapkan nilai-nilai dasar profesi ASN, yaitu BerAKHLAK

(Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal,

Adaptif, dan Kolaboratif). Isu yang diangkat dalam aktualisasi ini

adalah kurangnya penerapan sistem triase di IGD RSUD Lahat.

Sasaran kegiatan aktualisasi ini adalah tenaga kesehatan yang

bertugas di IGD RSUD Lahat. Kegiatan dilaksanakan pada tanggal 14

November 2022 sampai dengan 17 Desember 2022. Kegiatan yang

dilaksanakan selama masa habituasi adalah sebagai berikut.

1.

Melakukan konsultasi dan koordinasi pelaksanaan kegiatan
aktualisasi dengan mentor, Kabid.Pelayanan, dan
Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Lahat.

Melakukan revisi formulir triase di IGD RSUD Lahat.
Melakukan pemasangan stiker/label triase sebagai jalur
evakuasi pasien di IGD RSUD Labhat.

Membuat banner mengenai alur triase 1GD.

Melakukan sosialisasi mengenai sistem triase kepada
tenaga kesehatan yang bertugas di IGD RSUD Lahat.

Melakukan monitoring dan evaluasi.



BAB Il
RANCANGAN AKTUALISASI

A. Deskripsi Organisasi
1. Profil Organisasi

Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Lahat
merupakan Unit Organisasi Bersifat Khusus di lingkungan
Pemerintah Kabupaten Lahat yang berada di bawah Dinas
Kesehatan Kabupaten Lahat yang merupakan unsur
penunjang penyelenggaraan pemerintah daerah dibidang
Pelayanan Kesehatan. RSUD Lahat menerapkan Pola
Pengelolaan Keuangan BLUD (PPK-BLUD) dan dibentuk
untuk  memberikan  pelayanan  kesehatan kepada
masyarakat berupa penyediaan barang/jasa yang dijual
tanpa mengutamakan mencari keuntungan dan dalam
melakukan kegiatannya didasarkan pada prinsip efisiensi

dan produktifitas.

RUMAM BAKIT UMUM DAER AW
LAHAT




Gambar 1. Tampak Depan Gedung RSUD Lahat

a. ldentitas Organisasi

Nama : Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Lahat
Kode : 1604016

Tipe :C

Status : Milik Pemerintah Kabupaten Lahat

Kapasitas : 217 Tempat Tidur

Alamat : JIl. Letjend Harun Sohar No. 28, Kel. Pasar

Lama, Kecamatan Lahat, Kabupaten Lahat,
Sumatera Selatan, 31461

Telephone : 0731-321785
Faximile : 0731-323808
E-Mail : rsud_lahat@yahoo.co.id
Website : www.rsud.lahatkab.go.id

b. Struktur Organisasi
Secara umum Struktur Organisasi RSUD Lahat sesuai
dengan Peraturan Peraturan Bupati Lahat Nomor 45 tahun 2020

adalah sebagai berikut:


mailto:rsud_lahat@yahoo.co.id
http://www.rsud.lahatkab.go.id/
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Gambar 1.1 Struktur Organisasi Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Lahat
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2.

Visi, Misi, Nilai-Nilai Organisasi
a. Visi RSUD Lahat

RSUD Lahat sebagai Lembaga Teknis Daerah
mempunyai kewajiban untuk menunjang pencapaian
visi daerah Kabupaten Lahat, sehingga Visi RSUD
Lahat mengikuti Visi Pemerintah Kabupaten Lahat,
yakni “Mewujudkan Masyarakat Kabupaten Lahat
yang berakhlak, mandiri, berkeadilan, makmur dan
sejahtera serta terselenggaranya pembangunan

yang berbasis pemerataan berkelanjutan”.

b. Misi RSUD Lahat
Adapun misi RSUD Lahat sama dengan misi
Pemerintah Kabupaten Lahat, yakni:

1) Menciptakan pemerintahan yang bersih dan
inovatif.

2) Meningkatkan = pembangunan infrastruktur
publik berbasis pada pemerataan wilayah yang
memadai dan efektif.

3) Meningkatkan kualitas sumber daya manusia
yang berakhlak, sehat, cerdas, terampil dan
berkepribadian luhur.

4)  Menumbuhkembangkan perekonomian rakyat,
menuju kedaulatan sumber daya alam yang
tersedia.

5) Memperkokoh kerukunan kehidupan beragama

dan budaya yang lestari.

C. Nilai - Nilai RSUD Lahat
Nilai — nilai organisasi yang diterapkan oleh RSUD
Lahat, yaitu RAMAH, terdiri dari:



o Responsif
Mencerminkan semangat bahwa petugas Rumah Sakit
haruslah memberikan respon pertolongan dengan
cepat dan tanggap terhadap setiap kebutuhan pasien.

o Adil
Bentuk pelayanan Rumah Sakit yang melayani seluruh
lapisan masyarakat dengan pelayanan terbaik, tanpa
membedakan status sosial pasien.

. Mutu
Mencerminkan  komitmen Rumah  Sakit untuk
memberikan pelayanan yang berkualitas tinggi dan
terus berupaya meningkatkan kualitas pelayanan.

o Aman
Merupakan janji Rumah Sakit, untuk memberikan
keamanan baik dalam hal keamanan
pengobatan/pelayanan (Patient Safety), keamanan
lingkungan, maupun keamanan dari bahaya lainnya.

o Harmonis
Terwujudnya pelayanan Rumah Sakit yang prima dan
kerjasama yang baik antara seluruh komponen Rumah
Sakit.

B. Deskripsi Isu/Situasi Problematik

Isu adalah masalah yang dikedepankan untuk ditanggapi.
Untuk mendapatkan isu yang relevan dan terukur, dilakukan pula
konsultasi dengan mentor di tempat penulis bertugas, yaitu di
RSUD Lahat sesuai dengan tugas pokok dan fungsi penulis yang
dimuat dalam Sasaran Kinerja Pegawai (SKP). Selama bekerja di
RSUD Lahat sebagai Dokter Jaga, ditemukan beberapa masalah
yang perlu dicarikan solusinya. Berikut adalah isu yang ditemukan
di RSUD Labhat.



1.

Kurangnya penerapan sistem triase di IGD Rumah Skit
Umum Daerah Lahat

Deskripsi Isu: Triase adalah proses khusus memilah dan
memilih pasien berdasarkan beratnya penyakit, menentukan
prioritas perawatan gawat medik serta prioritas transportasi.
Artinya memilih berdasarkan prioritas dan penyebab ancaman
hidup. Triage/Triase merupakan suatu sistem yang digunakan
dalam mengidentifikasi pasien dengan cedera yang
mengancam jiwa untuk kemudian diberikan prioritas untuk
dirawat atau dievakuasi ke fasilitas kesehatan. Saat ini masih
perlu adanya keefektifan dalam mengelola pelayanan kepada
pasien melalui sistem triase di IGD RSUD Lahat karena masih
banyak tenaga kesehatan yang belum berpengalaman atau
mendapat pelatihan atau pengetahuan yang memadai
mengenai sistem triase, sehingga pengelolaan pasien yang
baik dan benar masih belum dapat berjalan dengan
seharusnya.

Kondisi yang diharapkan: Manajemen triase oleh petugas
IGD dapat terlaksana dengan baik.

Kaitan dengan materi: Manajemen ASN

Rendahnya pengelolaan high alert medication di 1GD
RSUD Lahat

Deskripsi isu: Rumah sakit harus menyusun kebijakan terkait
manajemen penggunaan obat yang efektif, dan perlu
mengembangkan kebijakan pengelolaan obat untuk
meningkatkan keamanan, khususnya obat yang perlu
diwaspadai (high alert medication). High alert
medication adalah obat yang harus diwaspadai karena sering
menyebabkan terjadi kesalahan atau kesalahan serius

(sentinel event) dan obat yang berisiko tinggi menyebabkan

10



Reaksi Obat yang Tidak Diinginkan (ROTD). Obat
kewaspadaan tinggi merupakan sejumlah obat yang memiliki
risiko yang dapat membahayakan pasien jika obat tersebut
digunakan secara keliru. Obat yang tergolong kewaspadaan
tinggi adalah obat-obat yang terlihat mirip dan kedengarannya
mirip (Nama Obat Rupa dan Ucapan Mirip /NORUM,
atau Look Alike Sound Alike/LASA), elektrolit konsentrasi
tinggi, obat-obat sitostatika serta obat yang digunakan di IGD
dan ICU. Penanganan High Alert Medication di IGD RSUD
Lahat belum berjalan dengan optimal, terutama penyimpanan,
peresepan, penyiapan, dan distribusi obat tersebut.

Kondisi yang diharapkan: Pengelolaan High Alert
Medication dapat terlaksana dengan baik sesuai dengan
prinsip penanganannya di IGD RSUD Lahat

Kaitan dengan materi: Manajemen ASN

Kurangnya dokter jaga yang memiliki sertifikat
kompetensi kegawatdaruratan medis di RSUD Lahat

Deskripsi isu: Berdasarkan Keputusan Menteri Kesehatan
Republik Indonesia Nomor 129/Menkes/SK/11/2008 tentang
Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit di IGD, menyatakan
bahwa dokter yang bertugas di IGD harus memiliki sertifikat
kegawatdaruratan. Hal ini juga berfungsi untuk meningkatkan
kompetensi dokter yang bertugas. Saat ini, sebagian dokter
jaga yang bertugas di IGD termasuk dokter yang tidak
memiliki/telah memiliki namun sudah kadaluarsa sertifikat
Bantuan Hidup Jantung Lanjut/ACLS (Advance Cardiac Life
Support), Bantuan Hidup Trauma Lanjut/ATLS (Advanced
Trauma Life Support), dan Rekam Jantung/EKG
(Elektrokardiogram). Selain itu, pelatihan khusus

kagawatdaruratan yang dilakukan secara internal sangat
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jarang diadakan di rumah sakit. Suatu kedaan tidak
tersertifikasi atau sudah tidak aktif/kadaluarsa sertifikat
kegawatdaruratan dokter dan perawat adalah dikarenakan
biaya perpanjangan atau untuk mengambil sertifikasi cukup
mahal dan belum adanya anggaran dari pihak rumah sakit.
Sertifikat pelatihan yang sebagian sudah kadaluarsa dan tidak
adanya pelatihan internal kegawatdaruratan yang secara rutin
diadakan bagi dokter dan tenaga kesehatan yang bertugas di
IGD RSUD Lahat dapat menjadi salah satu penyebab masih
tingginya angka kematian pasien di IGD RSUD Lahat.

Kondisi yang diharapkan: Setiap dokter yang bekerja di IGD
rumah sakit harus memiliki sertifikat ACLS, ATLS, dan EKG
terbaru untuk meningkatkan kemampuan kompetensi dalam
menurunkan angka kematian pasien di IGD RSUD Lahat.

Kaitan dengan materi: Manajemen ASN

Belum optimalnya penerapan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)
di ruangan Pelayanan Obstetri Neonatal Emergensi
(PONEK)

Deskripsi isu: Inisiasi Menyusui Dini (IMD) adalah
memberikan rangsangan awal dimulai dari pemberian Air
Susu Ibu (ASI) secara dini, dan diharapkan berkelanjutan
selama enam bulan pertama. Kegagalan IMD dan pemberian
ASI eksklusif pada periode tersebut berpotensi menimbulkan
defisiensi zat gizi pada bayi, serta memungkinkan terjadi
status gizi kurang, yang berujung pada penurunan kecerdasan
intelektual bayi dan menjadi ancaman terhadap sumber daya
manusia pada masa mendatang. Adapun hasil Survel
Penduduk Antar Sensus (SUPAS) 2015 menunjukkan AKB
sebesar 22,23 per 1000 kelahiran hidup. Berbagai faktor

penyebab utama kematian bayi adalah kematian neonatal
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46,2%, diare 15%, dan pneumonia 12,7%, khususnya
penyebab langsung kematian neonatal diakibatkan infeksi
36%, prematuritas 28%, dan asfiksia 23%. Salah satu upaya
yang dapat dilakukan untuk menekan AKB yaitu dengan
sesegera mungkin memberi kolostrum yang ada dalam Air
Susu lIbu (ASI) kepada bayi baru lahir yang berguna untuk
meningkatkan kekebalan tubuh neonatal. Berdasarkan hasil
pengamatan, beberapa penyebab kegagalan praktek IMD di
berbagai fasilitas kesehatan, termasuk juga di RSUD Lahat
adalah kurangnya pengetahuan ibu tentang pentingnya IMD,
kurangnya dukungan keluarga, kurangnya dukungan dari
tenaga kesehatan, kurangnya, dan gencarnya promosi susu
formula baik di media maupun secara langsung di fasilitas
kesehatan.

Kondisi yang diharapkan: Adanya penerapan IMD yang
optimal di PONEK RSUD Lahat sehingga dapat memberikan
manfaat yang besar baik bagi ibu maupun bayi.

Kaitan dengan materi: Manajemen ASN

Kurang efektifnya serah terima pasien (handover) antar
dokter jaga saat pergantian jam dinas di RSUD Lahat.

Deskripsi isu: Handover adalah proses pengalihan
wewenang dan tanggung jawab utama untuk memberikan
perawatan Kklinis kepada pasien dari satu pengasuh ke
pengasuh yang lain, termasuk dokter jaga IGD, dokter
ruangan, asisten dokter ataupun perawat. Di RSUD Lahat,
pelaksanaan serah terima pasien antar dokter belum
dilakukan secara efektif. Belum adanya kejelasan prosedur
berupa standar prosedur operasional (SPO) dalam
pelaksanaan serah terima pasien antar dokter menjadi salah

satu penyebab isu tersebut.
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Kondisi yang diharapkan: Serah terima pasien (handover)

antar dokter dalam melakukan tugas jaga di RSUD Lahat

dapat efektif.

Kaitan dengan materi: Manajemen ASN

C. Analisis Isu

Tabel 2.1 Prioritas Masalah yang Ditentukan Melalui

Analisis isu diperlukan untuk menetapkan prioritas isu yang

akan diselesaikan terlebih dahulu. Metode analisis yang digunakan

adalah Urgency, Seriousness, Growth (USG), yakni sebagai

berikut.

Urgency (U) : dilihat dari tersedianya waktu, mendesak atau

tidaknya masalah tersebut untuk diselesaikan

Seriousness (S) : Tingkat keseriusan dari suatu dari suatu isu

yang harus dibahas

Growth (G) : Seberapa besar kemungkinan isu tersebut jika

tidak ditangani

Seriousness, Growth)

Analisis USG (Urgency,

No. Isu Instansi U S G Total Ranking

1. Kurangnya penerapan sistem triase di IGD 5 5 4 14 1
Rumah Sakit Umum Daerah Lahat

2. Rendahnya pengelolaan High Alert Medication di 4 3 3 10 4
IGD RSUD Lahat
Kurangnya dokter jaga yang memiliki sertifikat

3. kompetensi kegawatdaruratan medis di RSUD 5 4 4 13 2
Lahat
Belum optimalnya penerapan Inisiasi Menyusui

4. Dini (IMD) di ruangan Pelayanan Obstetri Neonatal 2 2 3 7 5
Emergensi (PONEK)
Kurang efektifnya serah terima pasien (handover)

5. antar dokter jaga saat pergantian jam dinas di 3 4 4 11 3

RSUD Lahat.
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Tabel 2.2 Pembobotan dalam Analisis Isu

Bobot Keterangan
5 Sangat besar
4 Besar
3 Sedang
2 Kecil
1 Sangat kecll

Berdasarkan hasil analisis dengan Teknik USG dapat dilihat
bahwa isu utamayang teridentifikasi adalah Kurangnya penerapan
Sistem Triase di IGD RSUD Lahat.

. Argumentasi terhadap Core Issue Terpilih

Berdasarkan Keputusan Menteri Pendayagunaan Aparatur
Negara Republik Indonesia Nomor 139/KEP/M.PAN/11/2003
tentang Pelaksanaan Tugas Pokok dan Fungsi (Tupoksi) Dokter
Ahli Pertama sesuai rumpun jabatan dokter umum, salah satunya
yaitu “melakukan tindakan darurat medik/pertolongan pertama pada
kecelakaan (P3K) tingkat sederhana.” Penerapan tupoksi ini
dilakukan di sebuah bagian atau ruangan yang disebut dengan
Instalasi Gawat Darurat (IGD). Berdasarkan data Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia (2014) kunjungan pasien ke IGD di
seluruh Indonesia mencapai 4.402.205 pasien (13,3% dari total
seluruh kunjungan di rumah sakit umum). Peningkatan jumlah
kunjungan pasien dari waktu ke waktu ini menyebabkan terjadinya
overload (penumpukan) pasien, Sementara jumlah tenaga
kesehatan juga terbatas. Hal ini berpotensi mempengaruhi
pelayanan yang ada di IGD. Salah satu angka antisipasi yang
dilakukan adalah dengan menentukan prioritas pelayanan
menggunakan sistem triase.

Sistem triase dilakukan berdasarkan prinsip ABC (Airway,

Breathing, Circulation). Saat melakukan triase, petugas tidak
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melakukan terapi/tindakan, tetapi hanya memberikan tanda berupa
label berwarna (merah, kuning, dan hijau) ke setiap pasien yang
datang sesuai dengan prioritas yang telah ditentukan..

Oleh karena itu, diharapkan agar tenaga kesehatan di IGD
RSUD Lahat dapat selalu menerapkan pelayanan triase yang
prima. Penetapan akar masalah dilakukan dengan menggunakan

diagram Fishbone seperti berikut.
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METHOD Pedoman sistem triase ada namun tidak

diterapkan dengan baik
Kurangnya pengetahuan tenaga
kesehatan mengenai sistem triase

Kurangnya pengalaman

SPO sistem triase ada namun tidak
Tidak mengikuti seritifikasi Pelatihan Triase
tenaga kesehatan \

diterapkan dengan baik

mengenai sistem triase Sertifikat pelatihan  kegawatdaruratan

medis belum ada/kadaluarsa

A\

Jumlah dokter jagal/tenaga kesehatan
yang bertugas di IGD terbatas

Kurangnya sosialisasi mengenai sistem triase

Tampilan formulir triase yang susah dimengerti

Sistem rolling (perputaran) tempat bertugas
Tidak ada penanda stiker/laber jalur triase

untuk evakuasi pasien di IGD /
MACHINE

Gambar 2.1 Core Issue Fishbone Diagram

Kurangnya penerapan
sistem triase di IGD
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E. Nilai-nilai Dasar Profesi ASN

Dalam rangka melaksanakan Undang-undang nomor 5
tahun 2014 tentang Aparatur Sipil Negara pasal 4 tentang nilai-nilai
dasar ASN dan pasal 5 tentang kode etik dan kode perilaku serta
menindaklanjuti surat edaran Menteri Pendayagunaan Aparatur
Negara dan Reformasi Birokrasi Republik Indonesia no 20 tahun
2021 tentang implementasi core values dan employer branding
ASN, bahwa sebagai upaya penguatan budaya kerja sebagai salah
satu strategi tranformasi pengelolaan ASN menuju pemerintah
berkelas dunia (World class Goverment) maka seluruh komponen
pemerintahan harus dapat menyelenggarakan pemerintahan yang
menerapkan core values (nilai-nilai dasar) ASN, yakni BerAKHLAK
dan employer branding ASN “Bangga Melayani Bangsa“. Nilai -
nilai dasar ASN BerAKHLAK, yaitu:

1. Berorientasi pelayanan

Berorientasi pelayanan adalah komitmen memberikan

pelayanan prima demi kepuasan masyarakat. Kode etik

panduan perilakunya adalah:

a. Memahami dan memenuhi kebutuhan masyarakat

ASN berkedudukan sebagai pembuat dan perencana
kebijakan publik hendaknya dapat membuat
kebijakan yang dapat bermanfaat untuk kebutuhan

masyarakat secara luas.

b. Ramah, cekatan solutif dan dapat diandalkan
Kedudukan ASN sebagai pembuat dan perencana
kebijakan publik hendaknya dapat membuat
kebijakan yang solutif sehingga dapat bermanfaat

untuk kebutuhan masyarakat secara luas.
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c.  Melakukan perbaikan tiada henti.
Agar dapat menghasilkan kebijakan yang solutif dan
bermanfaat untuk kebutuhan masyarakat secara
luas, ASN harus selalu melakukan evaluasi untuk
setiap kebijakan yang di buat.

Kata Kunci dari berorientasi Pelayanan adalah :
1) Responsivitas
2) Kualitas

3) kepuasaan

Akuntabel

Akuntabel adalah  bertanggung jawab atas
kepercayaan yang diberikan. Kode etik dan panduan
perilakunya adalah:

a. Melaksanakan tugas dengan jujur, bertanggung
jawab, cermat, disiplin dan berintegritas tinggi.
Kedudukan ASN sebagai pembuat dan perencana
kebijakan publik hendaknya dapat bekerja secara
jujur, bertanggung jawab, cermat disiplin dan
berintegritas  tinggi demi  tercapainya  smart

governance.

b. Menggunakan kekayaan dan barang milik negara
secara bertanggung jawab, efektif dan efisien .
Seorang PNS akan mendapatkan beberapa fasilitas
dari kantor, dengan adanya fasilitas yang dimiliki
hendaknya PNS menggunakan kekayaan dan barang
milik negara secara bertanggung jawab, efektif dan

efisien.

c. Tidak menyalahgunakan kewenangan jabatan.
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Menjadi seorang PNS akan mendapatkan privilege

dalam

kehidupan pekerjaan dan keseharian,

menggunakan  privlege dengan  bijak  dan

bertanggung jawab.

Kata Kunci dari berorientasi akuntabel adalah :

1)
2)
3)
4)

3. Kompeten

Integritas
Konsisten

Dapat dipercaya
Transparan

Kompeten adalah terus belajar dan mengembangkan

kapabilitas. Kode etik dan panduan perilakunya adalah:

a) Meningkatkan kompetensi diri untuk menjawab

tantangan yang selalu berubah, terdiri dari:

1)

2)

Meningkatkan kompetensi diri untuk menjawab
tantangan yang selalu berubah adalah
keniscayaan.

Pendekatan pengembangan mandiri ini disebut
dengan Heutagogi atau disebut juga sebagai
teori “net-centric’, merupakan pengembangan
berbasis pada sumber pembelajaran utama dari

Internet.

b) Membantu orang lain belajar, meliputi:

1)

2)

Sosialisasi dan Percakapan di ruang istirahat
atau di kafetaria kantor termasuk morning
tea/coffee sering kali menjadi ajang transfer
pengetahuan.

Perilaku berbagi pengetahuan bagi ASN

pembelajar  yaitu aktif dalam  “pasar
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3)

4)

pengetahuan” atau forum terbuka (Knowledge
Fairs and Open Forums).

Mengambil dan mengembangkan pengetahuan
yang terkandung dalam dokumen kerja seperti
laporan, presentasi, artikel, dan sebagainya
dan memasukkannya ke dalam repositori di
mana ia dapat dengan mudah disimpan dan
diambil (Knowledge Repositories).

Aktif mengakses dan mentransfer Pengetahuan
(Knowledge Access and Transfer), dalam
bentuk pengembangan jejaring ahli (expert
network), mendokumentasikan pengalamannya
atau pengetahuannya, dan mencatat
pengetahuan bersumber dari refleksi
pengalaman (lessons learned).

c) Melaksanakan tugas dengan kualitas terbaik, meliputi:

1)

2)

Pengetahuan menjadi karya: sejalan dengan
kecenderungan setiap organisasi, baik instansi
pemerintah maupun swasta, bersifat dinamis,
hidup dan berkembang melalui berbagai
perubahan lingkungan dan karya manusia.

Pentingnya berkarya terbaik dalam pekerjaan
selayaknya tidak dilepaskan dengan apa yang

menjadi terpenting dalam hidup seseorang

Kata Kunci dari kompeten adalah :

1)
2)
3)
4)
5)

Kinerja terbaik
Sukses
Keberhasilan
Learning agility
Ahli dibidangnya
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4. Harmonis

Harmonis adalah saling peduli dan menghargai perbedaan.

Panduan perilaku (kode etik) nya adalah:

a)

b)

Menghargai setiap orang apapun latar belakangnya

ASN sebagai perekat dan pemersatu bangsa, dituntut
untuk selalu menghargai perbedaan, tidak diskriminatif
dan selalu memandang manusia sesuai harkat dan
martabatnya.

Suka menolong orang lain

Saling berinteraksi dengan sesama ASN dan saling tolong
menolong dengan orang lain merupakan kunci utama
untuk mencapai hubungan yang harmonis.

Membangun lingkungan kerja yang kondusif

Lingkungan kerja yang kondusif merupakan dasar untuk
terciptanya keadaan harmonis, dimana memberikan rasa
nyaman saat bekerja, semangat dan sukses dalam

mengerjakan sesuatu.

Kata Kunci dari harmonis adalah :

1. Peduli
2. Perbedaan

3. Selaras

5. Loyal

Loyal adalah berdedikasi dan mengutamakan bangsa dan

negara. Adapun panduan perilakunya adalah :

a) Memegang teguh ideologi pancasila, UUD negara Republik

Indonesia tahun 1945, setia kepada negara kesatuan republik

indonesia serta pemerintahan yang sah. ASN sebagai profesi,

salah satunya berlandaskan pada prinsip Nilai Dasar
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sebagaimana termuat pada Pasal 4 UU ASN. Beberapa Nilai-

Nilai Dasar ASN yang dapat diwujudkan dengan Panduan

Perilaku Loyal yang pertama ini diantaranya:

1)
2)

3)
4)

Memegang teguh ideologi Pancasila.

Setia dan mempertahankan Undang-Undang Dasar
Negara Republik Indonesia Tahun 1945 serta
pemerintahan yang sah

Mengabdi kepada negara dan rakyat Indonesia;
Memiliki kemampuan dalam melaksanakan kebijakan
dan program pemerintah.

b) Menjaga nama baik sesama ASN, pimpinan, instansi dan

negara,terangkum dalam sikap sebagai berikut

1)

2)
3)

4)

Melayani dengan sikap hormat, sopan, dan tanpa
tekanan

Melaksanakan tugasnya dengan cermat dan disiplin
Melaksanakan ketentuan peraturan
perundangundangan mengenai disiplin Pegawai ASN
Menjaga agar tidak terjadi konflik kepentingan dalam
melaksanakan tugasnya. Sedangkan beberapa
Kewajiban ASN yang dapat diwujudkan dengan
Panduan Perilaku Loyal yang kedua ini diantaranya:

c) Menjaga rahasia dan jabatan negara, terdiri dari:

1)

2)

3)

Menjaga kerahasiaan yang menyangkut kebijakan
negara

Memberikan informasi secara benar dan tidak
menyesatkan kepada pihak lain yang memerlukan
informasi terkait kepentingan kedinasan.

Tidak menyalahgunakan informasi intern negara, tugas,
status, kekuasaan, dan jabatannya untuk mendapat
atau mencari keuntungan atau manfaat bagi diri sendiri

atau untuk orang lain.
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4) Melaksanakan tugasnya dengan jujur, bertanggung
jawab, dan berintegritas tinggi. Adapun Kewajiban ASN
yang dapat diwujudkan dengan Panduan Perilaku Loyal
yang ketiga, yaitu: Menyimpan rahasia jabatan dan
hanya dapat mengemukakan rahasia jabatan sesuai

dengan ketentuan peraturan perundang - undangan.

Kata Kunci dari loyal adalah :

1.

o bk~ 0N

Komitmen
Dedikasi
Kontribusi
Nasionalisme

Pengabdian

6. Adaptif

Adaptif adalah terus berinovasi dan antusias dalam

menggerakkan serta menghadapi  perubahan. Peranan

perilakunya adalah :

a.

C.

Cepat menyesuaikan diri menghadapi perubahan

Kebutuhan kemampuan beradaptasi ini juga berlaku juga
bagi individu dan organisasi dalam menjalankan fungsinya.
Dalam hal ini organisasi maupun individu menghadapi
permasalahan yang sama, yaitu perubahan lingkungan
yang konstan, sehingga karakteristik adaptif dibutuhkan,

baik sebagai bentuk mentalitas kolektif maupun individual.

Terus berinovasi dan mengembangkan kreatifitas
Sebuah inovasi yang baik biasanya dihasilkan dari sebuah
kreativitas. Tanpa daya kreativitas, inovasi akan sulit hadir

dan diciptakan

Bertindak proaktif.
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Pro aktif dalam bertindak dan melakukan perubahan

menyesuaikan dengan perkembangan zaman.

Kata Kunci dari adaptif adalah :

1. inovasi

2. antusias terhadap perubahan

3. proaktif

Kolaboratif

Kolaboratif adalah membangun kerja sama yang sinergis.

Panduan perilakunya adalah :

a.

Memberi kesempatan kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi

Kesempatan untuk berkontribusi dan bekerjasama dari
beberapa bidang, sehingga tercapai kerja sama yang

sinergis.

Terbuka dalam bekerja sama untuk menghasilkan nilai
tambah

Apabila dalam kerja sama di dasari sifat saling percaya
dan terbuka maka kerja sama yang sinergis dapat tercapai

dan terlaksana.

Menggerakkan pemanfaatan berbagai sumber daya untuk
tujuan bersama.

Saling berkerja sama dalam melakukan suatu kegiatan
menggunakan sumber daya yang ada untuk melakukan

kerjasama yang sinergi.

Kata Kunci dari kolaboratif adalah :

1. Kesediaan bekerjasama

2. Sinergi untuk hasil yang lebih baik
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F. Kedudukan dan Peran ASN untuk Mendukung Terwujudnya
Smart Governance
Aparatur Sipil Negara (ASN) mempunyai peran yang amat
penting dalam rangka menciptakan masyarakat madani yang taat
hukum, berperadaban modern, demokratis, makmur, adil, dan
bermoral tinggi dalam menyelenggarakan pelayanan kepada
masyarakat secara adil dan merata, menjaga persatuan dan
kesatuan bangsa dengan penuh kesetiaan kepada Pancasila dan
Undang-Undang Dasar Tahun 1945. Adapun kedudukan dan peran
PNS menuju terwujudnya Smart Governance adalah sebagai
berikut.
1. Manajemen ASN
Manajemen ASN adalah pengelola ASN untuk menghasilkan
ASN yang profesional, memiliki nilai-nilai dasar, etika profesi,
bebas dari intervensi politik, bersih dari praktek korupsi dan
nepotisme. Manajemen ASN lebih menekankan kepada
pengaturan profesi pegawai sehingga diharapkan agar selalu
tersedia sumber daya ASN yang unggul selaras dengan
perkembangan ancaman. ASN berkedudukan sebagai
aparatur negara yang menjalankan kebijakan yang
ditetapkan oleh pimpinan instansi pemerintah serta harus
bebas dari pengaruh dan intervensi semua golongan dan
partai politik. Pegawai ASN dilarang menjadi anggota
dan/atau pengurus partai politik. Kedudukan ASN berada di
pusat, daerah, dan luar negeri. Namun demikian pegawai
ASN merupakan satu kesatuan. Kesatuan bagi ASN ini
sangat penting, mengingat dengan adanya desentralisasi
dan otonomi daerah, sering terjadi adanya isu putera daerah

yang hampir terjadi dimana-mana sehingga perkembangan
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birokrasi menjadi stagnan di daerah-daerah. Kondisi tersebut
merupakan ancaman bagi kesatuan bangsa. Untuk
menjalankan kedudukannya, maka ASN memiliki fungsi

sebagai berikut:

Pelaksana kebijakan publik;

b. Pelayan publik; dan

c. Perekat dan pemersatu bangsa.

Peran ASN adalah sebagai perencana, pelaksana,
dan pengawas penyelenggaraan tugas umum pemerintahan
dan pembangunan nasional melalui pelaksanaan kebijakan
dan pelayanan publik yang professional, bebas dari
intervensi politik, serta bersih dari praktik korupsi, kolusi, dan
nepotisme. ASN berfungsi, bertugas, dan berperan untuk
melaksanakan kebijakan yang dibuat oleh pejabat Pembina
kepegawaian sesuai dengan ketentuan  peraturan
perundang-undangan. Untuk itu ASN harus mengutamakan
kepentingan publik dan masyarakat luas dalam menjalankan
fungsi dan tugasnya.

Smart ASN

Smart ASN memiliki profil yang disiapkan untuk
menghadapi era disrupsidan tantangan dunia yang semakin
kompleks. Profil Smart ASN meliputi :

a. Berintegritas, yaitu adanya keselarasan antara hati
dan tindakan serta senantiasa mengedepankan
kejujuran.

b. Nasionalisme, yaitu mengandung makna bahwa ASN
harus mempunyaijiwa cinta tanah air yang tinggi.

c. Profesional, yaitu mempunyai kemampuan yang
tinggi serta bekerjadengan berdasarkan aturan yang
berlaku

d. Wawasan global, yaitu memiliki pandangan ataupun
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sikap yang luas, serta mengetahui bagaimana cara
menghargai perbedaan, seperti perbedaan ras, warna
kulit, ideologi, dan nasionalisme.

Menguasai IT, yaitu ASN dituntut untuk dapat
mengoperasikan dan memanfaatkan aplikasi-aplikasi
produk IT termasuk dapat dengan bijak
memanfaatkan internet yang digunakan dalam
meningkatkan efektivitas dan efisiensi kerja.
Menguasai bahasa asing, yaitu selain harus mabhir
berbahasa Indonesiadengan baik juga harus memiliki
kemampuan menguasai bahasa asing seperti bahasa
Inggris, bahasa Mandarin, dan lain sebaginya.
Hospitality, yaitu memiliki sifat baik hati dan menarik
budi bahasanya, manis tutur katanya dan sikapnya
dalam setiap melakukan aktivitas pelaksanaan tugas
dan pekerjaan.

Network, yaitu memiliki jaringan yang luas dan mampu
menjaga jaringan tersebut baik dalam satu instansi
maupun luar instansi.

Enterpreneur, yaitu jiwa kewirausahaan yang ditandai
dengan dimilikinya keberanian, kreativitas, inovatif,
pantang menyerah, dan cerdas dalam menangkap

dan menciptakan peluang serta bertanggung jawab.

G. Matriks Rancangan

Unit Kerja

: RSUD Lahat

Identifikasi Isu

1. Kurangnya penerapan sistem triase di IGD RSUD Lahat.

2. Rendahnya pengelolaan high alert medication di IGD
RSUD Lahat.
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3. Kurangnya dokter jaga yang memiliki sertifikat kompetensi
kegawatdaruratan medis di RSUD Lahat.

4. Belum optimalnya penerapan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)
di ruangan Pelayanan Obstetri Neonatal Emergensi
(PONEK) RSUD Lahat.

5. Kurang efektifnya serah terima pasien (handover) antar
dokter jaga saat pergantian jam dinas di RSUD Lahat.

Isu yang diangkat . Kurangnya penerapan sistem

triase di IGD RSUD Lahat.

Gagasan Pemecahan Isu

1.

Melakukan konsultasi dan koordinasi pelaksanan kegiatan
aktualisasi dengan mentor, Kabid.Pelayanan, dan
Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Lahat.

Melakukan revisi formulir triase di IGD RSUD Lahat.
Melakukan pemasangan stiker/label triase sebagai jalur
evakuasi pasien di IGD RSUD Labhat.

Membuat banner mengenai alur triase 1GD.

Melakukan sosialisasi mengenai sistem triase kepada
tenaga kesehatan di IGD RSUD Labhat.

Melakukan monitoring dan evaluasi.
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Tabel 2.3 Matriks Kegiatan Rancangan Aktualisasi

No. Kegiatan Tahapan Output/Hasil Keterkaitan Dengan Nilai-Nilai Mata Pelatihan Kon;c]rit()jusi o PengL.JIatlan
Kegiatan Ter adap _V|S| Misi N|§u _
Organisasi Organisasi
1 2 3 4 5 6 7
1. | 1. Melakukan 1. Melakukan . Bukti Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah | Kegiatan ini sesuai | Kegiatan ini
konsultasi konsultasi dengan persetujuan sebagai berikut. dengan visi dan misi | sesuai
dan mentor. mentor RSUD Lahat yaitu: dengan nilai
koordinasi mengenai isu BERORIENTASI PELAYANAN RSUD Lahat,
persiapan kegiatan Memahami dan memenuhi kebutuhan | Visi: yaitu
pelaksanaan aktualisasi masyarakat Mewujudkan 1. Responsif
rencana . Surat izin e Saya memahami dan  memenuhi | Masyarakat 2. Mutu
kegiatan melaksanaka kebutuhan masyarakat dengan cara | Kabupaten  Lahat | 3. Harmonis
aktualisasi n kegiatan responsif melakukan konsultasi dengan | yang berakhlak,
dengan aktualisasi mentor terkait isu rancangan aktualisasi | mandiri, berkeadilan,
mentor, dan dari Direktur yang tepat untuk meningkatkan pelayanan | makmur dan
Kepala/Kepal . Jadwal pada instansi saya. sejahtera serta
a ruangan konsultasi Saya melakukan perbaikan tiada henti terselenggaranya
IGD mentor e Ketika mendapatkan saran dan masukan | pembangunan yang
. Lembar dari mentor, saya akan melakukan | berbasis
catatan hasil perbaikan secara terus-menerus guna | pemerataan
konsultasi mendapat kualitas rencana kegiatan | berkelanjutan”
mentor aktualisasi yang baik.
. Lembar Misi (yang ketiga):
catatan hasil KOMPETEN Meningkatkan
koordinasi Meningkatkan ~ kompetensi diri untuk | kualitas sumber
dengan menjawab tantangan yang selalu berubah daya manusia yang
Kabid.Pelaya e Ketika berkonsultasi, saya terus belajar berakhlak, sehat,
nan dan meningkatkan komp')etensi diri dengan cerdas, terampil dan
Kepala/kepal cara mengidentifikasi isu yang tepat yang berkepribadian
a ruangan luhur.

IGD

ada di unit tempat saya bertugas agar bisa
mengembangkan kapabilitas saya dan
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6. Dokumentasi
kegiatan

memberikan  kinerja _terbaik sesuai
dengan Tupoksi saya.
Melaksanakan tugas dengan kualitas
terbaik

e Pada saat berkonsultasi dengan mentor,
saya akan terus belajar dan
mengembangkan kapabilitas yang saya
miliki agar dapat memberikan Kkinerja
terbaik dan keberhasilan kegiatan.

3. HARMONIS
Menghargai setiap orang apapun
latarbelakangnya
e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat pada saat saya melakukan
konsultasi dengan mentor dengan cara
tidak mencela dan memotong
pembicaraan mentor agar terwujud diskusi
dengan hasil yang selaras agar tujuan
bersama dapat tercapai.
Membangun lingkungan kerja  yang
kondusif

e Saya akan menghargai perbedaan latar
belakang saat berdisuksi agar terbangun
suasana diskusi yang kondusif dan saya
akan mengucapkan salam terlebih dahulu
dan mengetuk pintu ruangan mentor
sebelum memasuki ruangan dan ketika
selesai berdiskusi saya akan memohon
pamit dan mengucapkan terima kasih agar
terbangun suasana diskusi yang kondusif.
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LOYAL

Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD
1945, setia pada NKRI serta pemerintahan
sah

e Saya akan berkomitmen menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik ketika
berkonsultasi dengan mentor.

Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,

Instansi, dan Negara

e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik sesama sejawat, mentor, pimpinan,
dan RSUD Lahat ketika berkonsultasi
dengan mentor.

ADAPTIF
Berinovasi dan mengembangkan kreatifitas

e Saya akan menyampaikan ide dan
gagasan isu yang akan diangkat menjadi
kegiatan aktualisasi sebagai bentuk
inovasi dan kreatifitas saya dan akan
menggunakan media digital untuk mencari
referensi pada saat berdiskusi.

Cepat menyesuaikan diri menghadapi

perubahan

e Saya akan antusias terhadap saran dan
masukan dari mentor saat berkonsultasi
untuk  perbaikan rencana  kegiatan
aktualisasi yang baik.

Bertindak proaktif

e  Saya akan proaktif dengan cara mencatat
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2. Meminta izin

persetujuan
mentor dan
Direktur
mengenai
rancangan
aktualisasi

arahan dari mentor dengan seksama.

KOLABORATIF
Memberi kesempatan Kkepada berbagai
pihak untuk berkontribusi

e Saya akan bersinergi dengan mentor
dengan cara memberi kesempatan
kepada mentor untuk menyampaikan
saran dan masukan terkait rencana
aktualisasi saya.

. Berkoordinasi

dengan Bidang
Pelayanan dan
Kabid.Pelayana
n, serta
Instalasi Gawat
Darurat (IGD)
mengenai
kegiatan
aktualisasi
yang akan

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. AKUNTABEL

Tidak menyalahgunakan kewenangan

jabatan

e Saya akan secara transparan
menggunakan surat persetujuan/hasil
konsultasi dengan mentor demi
kepentingan kegiatan aktualisasi saya dan
tidak menyalahgunakannya.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

BERORIENTASI PELAYANAN

Memahami dan memenuhi kebutuhan

masyarakat

e Saya memahami dan memenuhi
kebutuhan masyarakat dengan cara
responsif melakukan konsultasi dengan
Kabid.Pelayanan serta Kepala/kepala
Ruangan Instalasi Gawat Darurat (IGD)
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dilakukan

terkait isu rancangan aktualisasi yang
tepat untuk meningkatkan pelayanan pada
instansi saya.

Ramah, cekatan, solutif, dan dapat

diandalkan

e Saya akan bersikap ramah dan santun
kepada Kabid.Pelayanan serta
Kepala/Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat (IGD) saat melakukan koordinasi
agar mendapatkan kualitas Kkegiatan
aktualisasi yang baik

Saya melakukan perbaikan tiada henti

e Ketika mendapatkan saran dan masukan
dari Kabid.Pelayanan, serta
Kepala/Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat (IGD), saya akan melakukan
perbaikan secara terus-menerus guna
mendapat kualitas rencana kegiatan
aktualisasi yang baik.

AKUNTABEL

Melaksanakan tugas dengan jujur,

bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan

berintegritas tinggi

e Saya akan bersikap  jujur  dan
bertanggungjawab serta berintegritas
saat berkonsultasi dengan atasan serta
Kepala/Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat (IGD) melaksanakan rancangan
kegiatan aktualisasi.

KOMPETEN
Meningkatkan  kompetensi  diri  untuk
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menjawab tantangan yang selalu berubah

e Ketika berkonsultasi, saya terus belajar
meningkatkan kompetensi diri dengan
cara mengidentifikasi isu yang tepat yang
ada di unit tempat saya bertugas agar bisa
mengembangkan kapabilitas saya dan
memberikan kinerja terbaik sesuai
dengan Tupoksi saya.

Melaksanakan tugas dengan kualitas

terbaik

e Pada saat berkonsultasi, saya akan terus
belajar dan mengembangkan kapabilitas
yang saya miliki agar dapat memberikan
kinerja _terbaik dan _ keberhasilan
kegiatan.

HARMONIS

Menghargai setiap orang apapun

latarbelakangnya

e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat pada saat saya melakukan
konsultasi dengan Kabid.Pelayanan, serta
Kepala/Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat (IGD) dengan cara tidak mencela
dan memotong pembicaraan  agar
terwujud diskusi dengan hasil yang
selaras agar tujuan bersama dapat
tercapai.

Membangun lingkungan kerja  yang

kondusif

e Saya akan menghargai perbedaan latar
belakang saat berdisuksi agar terbangun
suasana diskusi yang kondusif dan saya
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akan mengucapkan salam terlebih dahulu
dan mengetuk pintu ruangan sebelum
memasuki ruangan dan ketika selesai
berdiskusi saya akan memohon pamit dan
mengucapkan terima kasih agar
terbangun suasana diskusi yang kondusif.

LOYAL

Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD
1945, setia pada NKRI serta pemerintahan
sah

e Saya akan berkomitmen menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik ketika
berkonsultasi.

Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,

Instansi, dan Negara

e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik sesama sejawat, mentor, pimpinan,
dan RSUD Lahat ketika berkonsultasi
dengan Kabid.Pelayanan, serta
Kepala/Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat (IGD).

ADAPTIF
Cepat menyesuaikan diri menghadapi
perubahan

e Saya akan antusias terhadap saran dan
masukan dari Kabid.Pelayanan, serta
Kepala/Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat (IGD) saat berkonsultasi untuk
perbaikan rencana kegiatan aktualisasi
yang baik.

Bertindak proaktif
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e  Saya akan proaktif dengan cara mencatat
arahan dari mentor dengan seksama.

/. KOLABORATIF

Memberi kesempatan

pihak untuk berkontribusi

e Saya akan bersinerqi dengan
Kabid.Pelayanan serta  Kepala/Kepala
Ruangan Instalasi Gawat Darurat (IGD)
dengan cara memberi kesempatan untuk
menyampaikan saran dan masukan terkait
rencana aktualisasi saya.

kepada berbagai

Melakukan revisi
formulir  Triase
IGD

1.Mencari

referensi

mengenai formulir
triase

. Formulir

. Kumpulan

referensi

. Catatan hasil

konsultasi
dengan

mentor

triase
yang telah
direvisi

. Dokumentasi

kegiatan

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. AKUNTABEL

Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan bersikap cermat dan
berintegritas dalam mengumpulkan
berbagai referensi yang dapat
dipertanggungjawabkan.
2. KOMPETEN
Melaksanakan tugas dengan kualitas
terbaik
e Saya akan mencari informasi terbaru

(learning _agqility) dan menggabungkan

berbagai referensi yang sudah saya
dapatkan demi memberikan Kkinerja

terbaik saat bertugas.

Kegiatan ini sesuai
dengan visi dan misi
RSUD Lahat yaitu:

Visi:

Mewujudkan
Masyarakat
Kabupaten Lahat
yang berakhlak,

mandiri, berkeadilan,
makmur dan
sejahtera serta
terselenggaranya
pembangunan yang
berbasis

pemerataan
berkelanjutan”

Misi (yang ketiga):
Meningkatkan

Kegiatan ini
sesuai
dengan nilai
RSUD Lahat,
yaitu

1. Responsif
2. Mutu

3. Harmonis
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2.

Berkonsultasi
dengan mentor

3. HARMONIS
Menghargai setiap orang apapun
latarbelakangnya
e Saya tidak membedakan sumber referensi
berdasarkan perbedaan latar belakang
penulis, seperti ras, suku, agama, dan
sebagainya.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. BERORIENTASI PELAYANAN

Melakukan perbaikan tiada henti

o Ketika mendapatkan saran dan masukan
dari mentor, saya akan responsif
melakukan perbaikan secara terus-
menerus.

Memahami dan memenuhi kebutuhan

masyarakat

e Saya memahami dan memenubhi
kebutuhan masyarakat dengan cara
responsif merevisi formulir triase agar
terwujud pelayanan yang berkualitas.

2. AKUNTABEL
Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan bersikap dengan jujur,
bertanggung jawab, dan berintegritas
mengemukakan pendapat saya mengenai
referensi formulir triase IGD yang saya
dapatkan kepada mentor.

kualitas sumber
daya manusia yang
berakhlak, sehat,
cerdas, terampil dan
berkepribadian
luhur.
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3. KOMPETEN
Melaksanakan tugas dengan kualitas terbaik
e Pada saat berkonsultasi dengan mentor,
saya akan terus belajar dan
mengembangkan kapabilitas yang saya
miliki agar dapat memberikan Kinerja
terbaik.
Meningkatkan = kompetensi  diri  untuk
menjawab tantangan yang selalu berubah

e  Saya terus belajar merevisi formulir triase
yang baik sesuai dengan referensi terbaru
agar tenaga kesehatan yang bertugas di
IGD dapat memberikan Kinerja terbaik.

4. HARMONIS
Menghargai setiap orang apapun
latarbelakangnya
e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat saat konsultasi dengan mentor
apapun latarbelakangnya.
Membangun lingkungan kerja yang kondusif
e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat dengan mentor agar terbangun
suasana diskusi yang kondusif serta tidak
mencela dan memotong pembicaraan
mentor dan atasan agar terwujud diskusi
dengan hasil yang selaras agar tujuan
bersama dapat tercapai.

5. LOYAL
Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD
1945, setia pada NKRI serta pemerintahan
sah
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3. Mencetak
formulir triase

e Saya akan berkomitmen
menggunakan Bahasa Indonesia yang
baik saat berkonsultasi.

Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,
Instansi, dan Negara
e Saya akan berkomitmen menjaga
nama baik sesama sejawat, mentor,
pimpinan, dan nama baik RSUD Lahat
ketika berkonsultasi.

ADAPTIF
Berinovasi dan mengembangkan kreatifitas

e Saya akan menyampaikan ide dan
gagasan isu yang akan diangkat menjadi
kegiatan aktualisasi sebagai bentuk
inovasi dan kreatifitas saya dan akan
menggunakan media digital untuk mencari
referensi pada saat berdiskusi.

1.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

KOLABORATIF

Menggerakkan pemanfaatan berbagai

sumber daya untuk tujuan Bersama

e Saya akan bekerjasama dengan bagian
rekam medis dan pokja akreditasi RS
terkait serta menggunakan sarana rumah
sakit dalam mencetak formulir triase yang
telah direvisi.
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Melakukan
pemasangan
stiker/label triase
sebagai jalur
evakuasi pasien
di IGD

1. Mengumpulkan

referensi terkait
stiker/label
triase sebagai
jalur  evakuasi
pasien IGD

. Kumpulan

referensi

. Catatan hasil

konsultasi
mentor

. Stiker/label

triase

. Dokumentasi

kegiatan

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. AKUNTABEL

Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan  bersikap cermat dan
berinteqgritas dalam mengumpulkan
berbagai referensi yang dapat
dipertanggungjawabkan.
2. KOMPETEN
Melaksanakan tugas dengan kualitas
terbaik
e Saya akan mencari informasi terbaru

(learning _agqility) dan menggabungkan

berbagai referensi yang sudah saya
dapatkan demi memberikan Kinerja
terbaik.

Meningkatkan  kompetensi  diri  untuk

menjawab tantangan yang selalu berubah

e Saya akan meningkatkan kompetensi diri
dengan cara mencari referensi terbaru
tentang jalur evakuasi pasien di IGD agar
tenaga kesehatan yang bertugas di IGD
dapat memberikan kinerja terbaik.

3. HARMONIS
Menghargai setiap
latarbelakangnya

e Saya tidak membedakan sumber referensi
berdasarkan perbedaan latar belakang
penulis, seperti ras, suku, agama, dan

orang apapun

Kegiatan ini sesuai
dengan visi dan misi
RSUD Lahat yaitu:

Visi:

Mewujudkan
Masyarakat
Kabupaten Lahat
yang berakhlak,
mandiri, berkeadilan,
makmur dan
sejahtera serta

terselenggaranya
pembangunan yang
berbasis

pemerataan
berkelanjutan”

Misi (yang ketiga):
Meningkatkan
kualitas sumber
daya manusia yang
berakhlak, sehat,
cerdas, terampil dan
berkepribadian
luhur.

Kegiatan ini
sesuai
dengan nilai
RSUD Lahat,
yaitu

1. Responsif
2. Mutu

3. Harmonis
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2. Berkonsultasi
dengan mentor

sebagainya.

4. ADAPTIF
Cepat menyesuaikan diri menghadapi
perubahan
e Saya akan antusias _mengumpulkan
referensi dari sistem digital.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. BERORIENTASI PELAYANAN

Memahami dan memenuhi kebutuhan

masyarakat

e Saya akan memahami dan memenuhi
kebutuhan masyarakat dengan cara
responsif membuat jalur evakuasi yang
sesuai dengan referensi agar terwujud
pelayanan yang berkualitas.

Saya melakukan perbaikan tiada henti

e Ketika mendapatkan saran dan masukan
dari mentor, saya akan melakukan
perbaikan secara terus-menerus guna
mendapat kualitas rencana kegiatan
aktualisasi yang balik.

2. AKUNTABEL
Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan bersikap dengan jujur,
bertanggung jawab, dan berintegritas
mengemukakan pendapat saya mengenai
referensi stiker/label triase IGD yang saya
dapatkan.
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3. KOMPETEN

Melaksanakan tugas dengan kualitas

terbaik

e Pada saat berkonsultasi dengan mentor,
saya akan terus belajar dan
mengembangkan kapabilitas yang saya
miliki agar dapat memberikan kinerja
terbaik.

Meningkatkan  kompetensi  diri  untuk

menjawab tantangan yang selalu berubah

e  Saya terus belajar membuat sketsa jalur
evakuasi triase dengan stiker/label triase
IGD yang baik sesuai dengan referensi
agar tenaga kesehatan yang bertugas di
IGD dapat memberikan kinerja terbaik.

4. HARMONIS
Menghargai setiap orang apapun
latarbelakangnya
e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat pada saat berkonsultasi dengan
cara tidak mencela dan memotong
pembicaraan mentor agar terwujud diskusi
dengan hasil yang selaras agar tujuan
bersama dapat tercapai.
Membangun lingkungan kerja  yang
kondusif
e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat dengan mentor \agar terbangun
suasana diskusi yang kondusif.

5. LOYAL
Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD
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1945, setia pada NKRI serta pemerintahan

sah

e Saya akan berkomitmen menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik saat
berdiskusi

Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,

Instansi, dan Negara

e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik sesama sejawat, mentor, pimpinan,
dan nama baik RSUD Lahat ketika
berkonsultasi.

6. ADAPTIF
Bertindak proaktif
e  Saya akan proaktif mengajukan berbagai
referensi dari berbagai narasumber saat
berkonsultasi.

7. KOLABORATIF
Memberi kesempatan kepada berbagai pihak
untuk berkontribusi
e Saya akan bersinergi _dengan mentor
yaitu memberikan kesempatan
menyampaikan saran dan masukan.

3. Melakukan
pemasangan
stiker/label
triase sebagai
jalur  evakuasi
pasien IGD

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. ADAPTIF
Bertindak proaktif
e Saya akan proaktif ikut andil dalam
pemasangan stiker/label triase di IGD.

2. KOLABORATIF
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Memberi kesempatan
pihak untuk berkontribusi
e Saya akan bekerjasama pihak IPSRS

kepada berbagai

untuk berkontribusi dalam hal
pemasangan stiker/label triase IGD.
Menggerakkan pemanfaatan berbagai
sumber daya untuk tujuan Bersama
e Saya akan bersinergi menggunakan

sarana rumah sakit dalam pemasangan
stiker/label triase IGD.

Membuat banner
mengenai  alur
triase IGD

1. Membuat desain
banner

=

. Banner

Desain banner
Catatan  hasil
konsultasi
mentor

alur
triase IGD
Dokumentasi
kegiatan

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

. BERORIENTASI PELAYANAN

Memahami dan memenuhi  kebutuhan
masyarakat
e Saya akan memenuhi  kebutuhan

masyarakat dengan cara membuat desain
Banner yang mudah dipahami dan bisa
menunjang pelayanan yang berkualitas

dan meningkatkan angka kepuasan
pengunjung IGD.

. AKUNTABEL

Melaksanakan tugas dengan jujur,

bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan

berintegritas tinggi

e Saya akan bersikap dengan jujur,
bertanggung jawab, dan berintegritas

dalam mendesain banner alur triase IGD

. KOMPETEN

Melaksanakan tugas dengan kualitas terbaik

Kegiatan ini sesuai
dengan visi dan misi
RSUD Lahat yaitu:

Visi:

Mewujudkan
Masyarakat
Kabupaten Lahat
yang berakhlak,
mandiri, berkeadilan,
makmur dan
sejahtera serta

terselenggaranya
pembangunan yang
berbasis

pemerataan
berkelanjutan”

Misi (yang ketiga):
Meningkatkan
kualitas sumber
daya manusia yang
berakhlak, sehat,

Kegiatan ini
sesuai
dengan nilai
RSUD Lahat,
yaitu

1. Responsif
2. Mutu

3. Harmonis
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e Saya akan memberikan kinerja terbaik
sesuai dengan kapabilitas yang saya miliki
dalam mendesain banner agar dapat
memberikan kualitas yang terbaik bagi
masyarakat.

Meningkatkan  kompetensi  diri  untuk

menjawab tantangan yang selalu berubah

e Saya akan meningkatkan kompetensi
saya yakni memberikan kinerja terbaik
dalam membuat desain banner baik.

LOYAL

Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,

Instansi, dan Negara

e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik instansi saya yakni RSUD Lahat
ketika membuat desain banner.

ADAPTIF

Berinovasi dan mengembangkan kreatifitas

e Saya akan mendesain leaftlet mengenai
triase sebagai bentuk inovasi, membuat
desain banner akan mengembangkan
kreativitas saya.

2.Berkonsultasi
dengan mentor

1.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

BERORIENTASI PELAYANAN

Melakukan perbaikan tiada henti

o Ketika mendapatkan saran dan masukan
dari mentor saya akan responsif
melakukan  perbaikan  secara terus-

cerdas, terampil dan
berkepribadian
luhur.
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menerus.

Saya melakukan perbaikan tiada henti

o Ketika mendapatkan saran dan masukan
dari mentor, saya akan melakukan
perbaikan secara terus-menerus guna
mendapat kualitas rencana kegiatan
aktualisasi yang baik.

2. AKUNTABEL
Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan Dbersikap dengan jujur,
bertanggung jawab, dan berintegritas
mengemukakan desain banner saya.

3. KOMPETEN
Meningkatkan  kompetensi  diri  untuk
menjawab tantangan yang selalu berubah
e Saya terus belajar Ketika berkonsultasi
dengan mentor tentang desain banner
sesuai dengan keadaan instansi saat ini
sehingga dapat memberikan Kkinerja
terbaik.

4. HARMONIS

Menghargai setiap orang apapun

latarbelakangnya

e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat saat berkonsultasi dengan mentor
apapun latarbelakangnya.

Membangun lingkungan kerja yang kondusif

e Saya akan menghargai perbedaan
pendapat dengan mentor agar terbangun
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5.

suasana diskusi yang kondusif dengan cara
tidak mencela dan memotong pembicaraan
mentor dan atasan agar terwujud diskusi
dengan hasil yang selaras agar tujuan
bersama dapat tercapai.

LOYAL
Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD
1945, setia pada NKRI serta pemerintahan
sah
e Saya akan perkomitmen menggunakan
Bahasa Indonesia yang bailk saat
berkonsultasi.
Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,
Instansi, dan Negara
e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik sesama sejawat, mentor, pimpinan,
dan nama baik RSUD Lahat ketika
berkonsultasi.

ADAPTIF

Berinovasi dan mengembangkan kreatifitas

e Saya akan menggunakan media digital
saat berdiskusi dengan mentor sebagai
bentuk inovasi..

KOLABORATIF

Memberi kesempatan kepada berbagai

pihak untuk berkontribusi

e Saya akan bekerjasama memberikan
kesempatan kepada mentor  untuk
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3. Mencetak banner

menyampaikan saran dan masukan.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. KOLABORATIF
Menggerakkan pemanfaatan berbagai
sumber daya untuk tujuan Bersama
e Saya akan bersedia bekerjasama_dengan
Bagian Umum Rumah Sakit dalam
mencetak banner.

5. Melakukan Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
pemasangan sebagai berikut.
banner
1. ADAPTIF
Bertindak proaktif
e Saya akan proaktif ikut andil dalam
pemasangan banner alur triase IGD.
2. KOLABORATIF
Menggerakkan pemanfaatan berbagai
sumber daya untuk tujuan Bersama
e Saya akan bersinergi menggunakan
sarana rumah sakit dalam pemasangan
banner alur triase IGD.
Melakukan 1. Meminta izin | 1.Surat Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah | Kegiatan ini sesuai | Kegiatan ini
sosialisasi melaksanakan permohonan sebagai berikut. dengan visi dan misi | sesuai
mengenai Sistem sosialisasi izin RSUD Lahat yaitu: dengan nilai

Triase

IGD

kepada Direktur

melaksanakan

1. AKUNTABEL

RSUD Lahat,
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kepada
kesehatan yang
bertugas di IGD

tenaga

Rumah Sakit

2. Mempersiapkan

kegiatan
sosialisasi

sosialisasi

. Surat

undangan
sosialisasi

. Materi

sosialisasi
Lembar daftar
hadir peserta

. Lembar pre-

test dan post-
test dan
rekapitulasi
nilai

. Dokumentasi

kegiatan

Tidak menyalahgunakan kewenangan jabatan

e Saya akan secara transparan
menggunakan  surat izin  kegiatan
sosialisasi triase IGD dan tidak akan
menyalahgunakannya.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

BERORIENTASI PELAYANAN

Ramah, cekatan, solutif, dan dapat
diandalkan

e Saya akan melakukan persiapan kegiatan
sosialisasi  seperti menyiapkan  surat

undangan, materi sosialisasi, lembar daftar
hadir, soal pre-test dan post-test yang
dibutuhkan dengan cekatan demi kegiatan
sosialisasi yang berkualitas.

AKUNTABEL

Menggunakan kekayaan dan barang milik

negara secara bertanggung jawab, efektif,

dan efisien

e Saya bertanggungjawab dan
berintegritas dalam menjaga sarana dan
prasarana yang akan digunakan saat
kegiatan sosialisasi.

KOLABORATIF

Memberikan kesempatan untuk berbagai

pihak berkontribusi

e Saya akan bekerjasama dengan pihak
IPSRS dan Bagian Pelayanan untuk

Visi:

Mewujudkan
Masyarakat
Kabupaten Lahat
yang berakhlak,
mandiri, berkeadilan,
makmur dan
sejahtera serta

terselenggaranya
pembangunan yang
berbasis

pemerataan
berkelanjutan”

Misi (yang ketiga):
Meningkatkan
kualitas sumber
daya manusia yang
berakhlak, sehat,
cerdas, terampil dan
berkepribadian
luhur.

yaitu

1. Responsif

2. Mutu

3. Harmonis
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3. Melaksanakan
sosialisasi

berkontribusi dalam kegiatan sosialisasi.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. BERORIENTASI PELAYANAN

Ramah, cekatan, solutif, dan dapat

diandalkan

e Saya akan melakukan persiapan kegiatan
sosialisasi dengan cekatan dan mengajak
peserta mengisi daftar hadir dengan
bersikap ramah demi kegiatan sosialisasi
yang berkualitas.

AKUNTABEL

Melaksanakan tugas dengan jujur,

bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan

berintegritas tinggi

e Saya akan berkomitmen untuk hadir tepat
waktu sesuai dengan jadwal yang telah
ditentukan saat sosialisasi.

Menggunakan kekayaan dan barang milik

negara secara bertanggung jawab, efektif,

dan efisien

e Saya bertanggungjawab dan berintegritas
terhadap sarana dan prasarana yang akan
digunakan saat kegiatan sosialisasi.

KOMPETEN

Melaksanakan tugas dengan kualitas

terbaik

e Saya akan memberikan kinerja terbaik
saat menyampaikan materi sesuai dengan
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4.

kompetensi diri.

HARMONIS
Membangun lingkungan kerja  yang

kondusif

e Saya akan membangun suasana kegiatan
sosialisasi dengan nyaman dan kondusif
agar bisa selaras dengan tujuan kegiatan
rancangan aktualisasi demi meningkatkan
mutu pelayanan IGD RSUD Lahat.

Menghargai setiap orang apapun latar
belakangnya

e Saya akan peduli dan menghargai setiap
pertanyaan yang ditanyakan oleh peserta.

LOYAL

Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD
1945, setia pada NKRI serta pemerintahan
sah

e Saya akan berkomitmen menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik dalam
kegiatan sosialisasi.

Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,

Instansi, dan Negara

e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik teman sejawat, pimpinan, dan
instansi ketika melakukan sosialisasi.

ADAPTIF

Bertindak proaktif

e Saya akan bersikap proaktif mengajak
peserta aktif bertanya dan memberikan
saran dan pendapat saat sesi diskusi.

KOLABORATIF
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4, Melakukan
evaluasi

Terbuka dalam bekerjasama untuk

menghasilkan nilai tambah

e Saya akan bersinergi dengan peserta pada
saat sesi diskusi.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. BERORIENTASI PELAYANAN
Melakukan perbaikan tiada henti
e Saya berkomitmen memberikan pelayanan
prima dengan melakukan evaluasi guna
meningkatkan kualitas pelayanan.

2. AKUNTABEL
Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan berkomitmen untuk melakukan
rekap hasil pre-test dan post-test dengan
penuh tanggung jawab.

5. KOMPETEN
Melaksanakan tugas dengan kualitas
terbaik
e Saya akan membuat pre-test dan post-test
sesuai dengan materi sosialisasi agar
kegiatan berjalan dengan sukses.

6. HARMONIS
Menghargai setiap orang apapun latar
belakangnya
e Saya akan peduli dan menghargai setiap
jawaban . pre-test dan post-test
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LOYAL.
Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,
Instansi, dan Negara
e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik teman sesame tenaga kesehatan
saat melakukan rekap hasil pre-test dan
post-test

Melakukan
Monitoring
Evaluasi

dan

1. Membuat daftar
tilik pelaksanaan
triase

. Catatan hasil

konsultasi
dengan
mentor

. Daftar tilik
. Laporan

monitoring
dan evaluasi

. Dokumentasi

kegiatan

1.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

BERORIENTASI PELAYANAN

Melakukan perbaikan tiada henti

e Saya berkomitmen memberikan pelayanan
prima dengan melakukan perbaikan tiada
henti terhadap sistem pelayanan dengan
melakukan monitoring dan evaluasi melalui
pembuatan daftar tilik.

Memahami dan memenuhi kebutuhan

masyarakat

e Saya akan memahami dan memenuhi
kebutuhan masyarakat dengan cara
responsif melakukan monitoring dan

evaluasi agar terwujud pelayanan yang
berkualitas melalui pembuatan daftar tilik.

AKUNTABEL
Melaksanakan tugas dengan jujur,
bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan

berintegritas tinggi

e Saya bertanggung jawab membuat daftar
tiik secara jujur, cermat dan dapat
dipertanggungjawakan

Kegiatan ini sesuai
dengan visi dan misi
RSUD Lahat yaitu:

Visi:

Mewujudkan
Masyarakat
Kabupaten Lahat
yang berakhlak,

mandiri, berkeadilan,
makmur dan
sejahtera serta
terselenggaranya
pembangunan yang
berbasis

pemerataan
berkelanjutan”

Misi (yang ketiga):
Meningkatkan
kualitas sumber
daya manusia yang
berakhlak, sehat,
cerdas, terampil dan
berkepribadian

Kegiatan ini
sesuai

dengan nilai
RSUD Lahat,
yaitu
Mutu
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2. Berkonsultasi
dengan mentor

3.

KOMPETEN

Meningkatkan = kompetensi  diri  untuk

menjawab tantangan yang selalu berubah

e Saya akan memberikan kinerja terbaik
dalam membuat daftar tilik sebagai bentuk
monitoring dan evaluasi terhadap tenaga
kesehatan yang melakukan triase di IGD.

3. Melakukan check
list daftar tilik
terhadap tenaga
kesehatan yang
melakukan triase

1.

2.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

BERORIENTASI PELAYANAN

Saya melakukan perbaikan tiada henti

o Ketika mendapatkan saran dan masukan
dari mentor, saya akan melakukan
perbaikan secara terus-menerus guna
mendapat kualitas rencana kegiatan
aktualisasi yang baik dan tujuan Bersama
dapat tercapai.

LOYAL

Memegang teguh ideologi Pancasila, UUD

1945, setia pada NKRI serta pemerintahan

sah

e Saya akan berkomitmen menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik dalam
berkonsultasi.

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

1. AKUNTABEL
Melaksanakan tugas dengan jujur,

luhur.
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4,

bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan
berintegritas tinggi
e Saya akan berkomitmen untuk melakukan
check list daftar tilik terhadap tenaga
kesehatan yang melakukan triase dengan
penuh tanggung jawab.
LOYAL.
Menjaga nama baik sesama ASN, Pimpinan,
Instansi, dan Negara
e Saya akan berkomitmen menjaga nama
baik teman sejawat ketika melakukan
check list daftar tilik terhadap tenaga
kesehatan yang melakukan triase.

HARMONIS
Menghargai setiap orang apapun latar
belakangnya
e Saya akan menghargai setiap tindakan
yang dilakukan oleh petugas triase tanpa
melihat latar belakangnya.
ADAPTIF

Bertindak proaktif
e Saya akan proaktif melakukan checklist
daftar tilik petugas triase.

KOLABORATIF

Terbuka dalam bekerjasama untuk

menghasilkan nilai tambah

e Saya akan bekerjasama dengan mentor
saat melakukan check list daftar tilik
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. Membuat

laporan
monitoring
evaluasi

dan

Keterkaitan dengan agenda BerAKHLAK adalah
sebagai berikut.

AKUNTABEL

Melaksanakan tugas dengan jujur,

bertanggungjawab, cermat, disiplin, dan

berintegritas tinggi

e Saya akan berkomitmen untuk membuat
laporan monitoring dan evaluasi dengan
penuh tanggung jawab.

KOLABORATIF

Terbuka dalam bekerjasama untuk

menghasilkan nilai tambah

e Saya akan bekerjasama dengan mentor
saat melakukan membuat Ilaporan
monitoring dan evaluasi
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H. Rekapitulasi Penerapan Nilai-Nilai Dasar ASN

Berikut

ini

adalah

rekapitulasi

berdasarkan nilai-nilai dasar ASN.

Tabel 2.4. Rekapitulasi Hasil Penerapan Nilai-nilai Dasar ASN

dari

rencana habituasi

Jumlah Penerapan Nilai dalam Kegiatan Total
Nilai Dasar ASN Penerapan
Kegiatan | Kegiatan | Kegiatan | Kegiatan | Kegiatan |Kegiatan Nilai
1 2 3 4 5 6
Berorientasi Pelayanan 5 2 2 3 2 4 18
Akuntabel 2 2 2 2 5 3 16
Kompeten 4 3 4 3 2 1 17
Harmonis 4 3 3 2 3 1 16
Loyal 4 2 2 3 3 2 16
IAdaptif 5 1 3 3 1 1 14
Kolaboratif 2 1 3 3 2 2 13
Total 26 14 19 19 18 14 110

I. Jadwal Kegiatan

Kegiatan aktualisasi dimulai pada saat off campus, yaitu

mulai dari tanggal 14 November 2022 sampai dengan 17 Desember

2022. Jadwal pelaksanaan kegiatan dapat dilihat pada tabel yaitu :

Tabel 2.5 Jadwal Kegiatan Aktualisasi

No

Kegiatan

Bulan/Minggu ke-

November

2022

Desember
2022

Melakukan koordinasi
kegiatan aktualisasi

pelaksanaan

2. Melakukan revisi formulir Triase IGD
3 Melakukan pemasangan stiker/label
' triase
4 Membuat banner mengenai alur
' triase IGD
Melakukan sosialisasi mengenai Sistem
5 Triase kepada tenaga kesehatan yang
' bertugas di IGD
6. |Melakukan monitoring dan evaluasi
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J. Kendala dan Antisipasi
Kendala dan antisipasi

pada saat menjalani kegiatan

pelaksanaanaktualisasi adalah sebagai berikut.

Tabel 2.6 Kendala dan Antisipasi

No. Kendala Antisipasi
Pelaksanan per-kegiatan | Harus cerdas melakukan manajemen waktu
rancangan aktualisasi yang | dan membuat reminder jadwal kegiatan
1. | mungkin tidak sesuai jadwal | serta selalu menemui mentor untuk
dikarenakan  peserta yang | berkonsultasi sesuai dengan jadwal yang
memiliki kegiatan lain. telah disepakati.
. Mengusahakan menggunakan biaya
2 K:It;:g:tnzs;n biaya kedgtaamn seminim mungkin, demi mengurangi beban
- | P S 9 biaya yang ditimbulkan dalam pelaksanaan
aktualisasi I
aktualisasi
3 Terjadinya gangguan teknis | Melakukan persiapan secara maksimal dan
" | saat penyampaian sosialisasi berkoordinasi dengan IPSRS
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BAB Il
PELAKSANAAN AKTUALISASI

Pendalaman Core Issue Terpilih Dan Analisis Dampak

Implementasi laporan nilai-nilai dasar profesi ASN di RSUD
Lahat dilaksanakan selama 30 hari kerja sesuai dengan
proses/tahapan yang telah disyaratkan dalam latsar CPNS Golongan
Ill. Beberapa kegiatan yang telah dirancang dan disusun sedemikian
rupa memiliki tujuan akhir yaitu mencari solusi dari core issue dalam

kegiatan pelaksanaan kesehatan di wilayah kerja RSUD Lahat.

Adapun tahapan kegiatan yang dilakukan untuk menemukan
solusi dari core issue adalah sebagai berikut :

1. Melakukan konsultasi dan koordinasi pelaksanaan kegiatan
aktualisasi dengan  mentor, Kabid.Pelayanan, dan
Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Labhat.

Melakukan revisi formulir triase di IGD RSUD Lahat.

3. Melakukan pemasangan stiker/label triase sebagai jalur
evakuasi pasien di IGD RSUD Labhat.

4. Membuat banner mengenai alur triase 1GD.

Melakukan sosialisasi mengenai sistem triase kepada tenaga
kesehatan yang bertugas di IGD RSUD Lahat.

6. Melakukan monitoring dan evaluasi.

Berdasarkan tahapan kegiatan yang disebutkan diatas dapat
terlihat bahwa permasalahan core issue akan dapat diselesaikan.
Penerapan aktivitas pemecahan core issue terdiri dari beberapa
kegiatan yang tujuannya menemukan solusi dari isu yang diangkat.
Penerapan aktivitas ini terdiri dari 6 kegiatan yang menjelaskan

tentang kegiatan secara umum menjelaskan teknik aktualisasi,

60



deskripsi,

visi  misi

kontribusi kegiatan kepada pimpinan, capaian terhadap

organisasi. Masing-masing kegiatan yang telah

dilaksanakan dituangkan dengan rincian sebagai berikut:

KEGIATAN 1

Tabel 3.1 Pelaksanaan Aktualisasi Kegiatan 1

Kegiatan/
Tahapan Kegiatan
1

Kegiatan 1

Melakukan konsultasi dan koordinasi pelaksanaan kegiatan
aktualisasi dengan mentor, Kabid.Pelayanan, dan Kepala/Kepala
Ruangan IGD RSUD Lahat, dengan tahapan sebagai berikut.

1. Melakukan konsultasi dengan mentor

2. Meminta izin persetujuan mentor mengenai kegiatan
aktualisasi

3. Berkoordinasi dengan Bidang Pelayanan dan

Kabid.Pelayanan,
kegiatan aktualisasi

serta Kepala/Kepala I1GD mengenai

Tanggal
Aktualisasi

Tanggal Rencana Aktualisasi Pelaksanaan
14 November 2022 s/d

17 Desember 2022

Tanggal
Aktualisasi
14 November 2022 s/d
17 Desember 2022

Deskripsi Kegiatan

dan Teknik
Aktualisasi
Penerapan Nilai
Dasar ASN

Pada kegiatan pertama, Saya melakukan konsultasi dengan
mentor, Kabid.Pelayanan, dan Kepala/Kepala Ruangan IGD
RSUD Lahat dengan ramah, baik, dan cekatan dan ketika
mendapatkan saran dan masukan, saya melakukan perbaikan
secara terus-menerus (Berorientasi Pelayanan), ketika
berkonsultasi saya bersikap jujur dan bertanggungjawab dan
menggunakan surat persetujuan kegiatan aktualiasasi secara
transparan demi kepentingan kegiatan aktualisasi saya dan tidak
menyalahgunakannya (Akuntabel). Ketika berkonsultasi dan
berkoordinasi, saya terus belajar meningkatkan kompetensi diri
dengan cara mengidentifikasi isu yang tepat yang ada di unit
tempat saya bertugas agar bisa mengembangkan kapabilitas saya
dalam memberikan kinerja terbaik sesuai dengan Tupoksi saya
(Kompeten). Saya menghargai perbedaan pendapat pada saat
saya melakukan konsultasi dengan cara tidak mencela dan
memotong  pembicaraan mentor  Kabid.Pelayanan, dan
Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Lahat serta menghargai
perbedaan latar belakang sehingga terbangun suasana diskusi
yang kondusif dan saya mengucapkan salam terlebih dahulu dan
mengetuk pintu ruangan mentor sebelum memasuki ruangan dan
ketika selesai berdiskusi saya memohon pamit dan mengucapkan
terima kasih (Harmonis). Saya menggunakan Bahasa Indonesia
yang baik ketika berkonsultasi dan menjaga nama baik sesama
sejawat, mentor, pimpinan, dan RSUD Lahat ketika berkonsultasi
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(Loyal). Ketika berkonsultasi dan berkoordinasi, Saya
menyampaikan ide dan gagasan isu sebagai bentuk inovasi dan
kreatifitas saya dan menggunakan media digital untuk mencari
referensi serta bersikap terbuka dan antusias terhadap saran dan
masukan dan proaktif mencatat arahan dengan seksama
(Adaptif). Saya juga bersinergi dengan mentor Kabid.Pelayanan,
dan Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Lahat dengan cara
memberi kesempatan untuk menyampaikan saran dan masukan
terkait kegiatan aktualisasi saya (Kolaboratif).

Kendala

Pada kegiatan pertama, kendala yang dihadapi antara lain
kesulitan menyesuaikan waktu berdiskusi karena penulis bekerja
shift sehingga waktu menjadi terbatas.

Nilai — Nilai Dasar
yang Relevan

Berdasarkan teknik dan capaian aktualisasi yang berhasil
dilakukan bahwa pada kegiatan melakukan konsultasi dan
koordinasi dengan mentor, Kabid.Pelayanan, dan Kepala/Kepala
Ruangan IGD RSUD Lahat, merupakan perwujudan dari nilai
Berorientasi pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis,
Loyal, Adaptif, Harmonis dan Kolaboratif

Dengan Jumlah Habituasi yang berhasil dikerjakan
berdasarkan Kode Etik:

No Habituasi Nilai- Rencana Terlaksana
Nilai Dasar ASN Awal
1 Berorientasi
5 5
Pelayanan
2 Akuntabel 2 2
3 Kompeten 4 4
4 Harmonis 4 4
5 Loyak 4 4
6 Adaptif 5 5
7 Kolaboratif 2 2
Total 26 26

Kontribusi
terhadap Visi dan
Misi Organisasi

Kegiatan ini mendukung visi RSUD Lahat, yaitu " Mewujudkan
Masyarakat Kabupaten Lahat yang berakhlak, mandiri,
berkeadilan, makmur dan sejahtera serta terselenggaranya
pembangunan yang berbasis pemerataan berkelanjutan”.
Kegiatan pertama sesuai dengan misi (yang ketiga) RSUD Lahat
Meningkatkan kualitas sumber daya manusia yang berakhlak,
sehat, cerdas, terampil dan berkepribadian luhur.

Penguatan Nilai
— Nilai Organisasi

Kegiatan pertama ini menunjukkan penguatan dari nilai-nilai
RSUD Lahat, yaitu Nilai Responsif yang mencerminkan
semangat petugas Rumah Sakit dalam memberikan respon
pertolongan dengan cepat dan tanggap terhadap setiap
kebutuhan pasien; Nilai Mutu yaitu mencerminkan komitmen
Rumah Sakit untuk memberikan pelayanan yang berkualitas tinggi
dan terus berupaya meningkatkan kualitas pelayanan; dan Nilai
Harmonis yaitu terwujudnya pelayanan Rumah Sakit yang prima
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dan kerjasama yang baik antara seluruh komponen Rumah Sakit.

Output Kegiatan

Kegiatan 1
1. Bukti persetujuan mentor mengenai isu kegiatan aktualisasi
2. Surat izin melaksanakan kegiatan aktualisasi
3. Jadwal konsultasi mentor
4. Catatan hasil konsultasi mentor
5. Catatan hasil koordinasi dengan Kabid.Pelayanan dan
Kepala/kepala ruangan IGD
6. Dokumentasi kegiatan

Manfaat / Hasil

Capaian

Manfaat kegiatan ini antara lain dengan adanya konsultasi dan
koordinasi dengan pihak terkait maka didapatkan konsep kegiatan
yang sesuai dengan kebutuhan pelayanan di instansi. Melalui
konsultasi dan koordinasi maka didapatkannya dukungan dan izin
untuk melakukan kegiatan aktualisasi sehingga memudahkan
terlaksananya kegiatan serta kegiatan aktulisasi akan lebih
terarah karena saran dan masukan yang diberikan oleh mentor,
Kabid.Pelayanan dan Kepala/kepala ruangan IGD dapat menjadi
panduan agar aktualisasi ini dapat dilaksanakan dengan baik.

Analisis Dampak
jika Nilai
Berakhlak
dilaksanakan

tidak

Jika Nilai BerAkhlak tidak dilaksanakan dalam kegiatan konsultasi
dan koordinasi, maka dapat terjadi kesalahpahaman mengenai
tujuan diadakan kegiatan sehingga tidak terbentuk keselarasan
yang berdampak pada terhambatnya proses kegiatan/tahapan
kegiatan selanjutnya yang diakibatkan pihak terkait tidak
menyetujui kegiatan aktualisasi yang dilakukan.

1. Bukti
persetujuan
mentor
mengenai
kegiatan
aktualisasi

isu

Eviden / Bukti

20.19 7

< 6 m LHT dr. Dina Ekawati, Sp...

Hari ini
Assalamualaikum.
amat malam, maaf mengganggu waktunya

, Saya mau
kan diangkat

aan High Alert Medication di IGD
n Kasus Kegawatdaruratan Medis
enyusui Dini di PONEK
5. Rujukan pasien

dok, utk isu yang mau dipilih
yang baik buat saya dan kemajuan rsud lahat
dok. Terimakasih
Waalaikumsalam, kalau saya setuju point nomer
pelayanan triase kita
kurang efektif, semoga nanti ada
pPrub’|h1n kedepannya A

Baik dokter. Berdasarkan Pengkajian skor

APKL, isu nomor 1 (Triase IGD) lebih utama
diangkat sebagai isu terpilih.

Mohon bimbingan dan arahan selanjutnya ya
dok. Trmakasih dokter.

Ok artinya sudah pas ya dr. Dian @

lya dokter. Makasih ya dok @ A

Bukti persetujuan core issue kegiatan aktualisasi dengan mentor
melalui tangkap layar percakapan Whatsapp
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PEMERINTAH KABUPATEN LATIAT
RUMAH SAKIT UMUM DAERAI LAHAT
alan Letien Harun Solur No 28 Lahat, Kode Pos 31411, #rovinsi Si "
11324785 Fax (073 1) 323000, Ftnoil wyew rsucd dahatherh 2o

J
Tiyr (073,

Lahat, November 2022

Permohonan Izin

Kepada
Pelaksanaan Aktuslisasi (Habituasi) Yth. Ibu Dircktur
CPNS Tahun 20: Rumah Sakit Umum Daerah Lahat
Lampiran 1 (Satu) Lembar Di

Tempat

an dengan pelaksanaan Pelatihan Dasar Calon Pepawai Negert Sipil (CPNS)
Golongan M Angkatan XXI Provinsi Sumatera Selatan pada tanggal 24 Oktober 5.d 21 Desember

2022, salah satunya melak kegmatan. aktuali di instanst
CPNS ditempatkan. Maks dengan im, Saya

Nami : dr. Dian Afida

NIP £ 199102022022032001

Pangkat/ golongan  : Penata Muda Tingkat |/ TILD

Jabatan Ahli Pertama - Dokter

Dengan ini

izin untuk kegiatan tersebut
yang berjudul “Peningkntan Penerapan Sistem Triase di IGD Rumah Sakit U

Lahat”. Adapun izin

m Daerah

vang Saya ajukan mulsi tanggal 14
November sampai dengan 17 Desember 2022

Demikian surat pesmobonan 1zin it S

a buat. Atas izin dan perhatian Ibu. Saya ucapkan
terima kasih.

Mengelahui,

Pescrta Latsar,

i o
S 4y

{
(VP

dr. Lina Fkawint Sp. PA dr. Dian Afida
NIP. 197803 162009032001 NIP. 199102022022022001

Lampiran ;

i | Kegiatan 1

istem Triase di Molakukan  kooslias dan  koordinasi  peisiapan

| 1GD Rumah Sakit Umum Daerah Lahat pelaksanann  kegintan  aktualisasi  denyan  mentor,
’ ' Kabid Pelayanan Medik, dan Kepala/Kepala Ruang

[ | 1GD RSUD Ll

| Melakukan revisi

| No
[1 | peningiar

an pemas: w‘-‘,w"

« pasien di I(‘JI)_RNFD Lx!i T

engenal TRuse I‘Jl' 4
i mengenai Trigs

Surat permohonan aktualisasi dari peserta kepada mentor
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Jalan Letjen. Harun Sohiar No 28 Lahat, Kode Pos 31411, Provinsi Sumatera Sclatan
0.1, wws. rsud. lahatkab go.id

PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAII SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
7

el (0731)321785 Fax (0731) 323080 F-mail : rsnd_lahat ayuhoo

LEMBAR PERSETUJUAN KEGIATAN AKTUALISASI

‘Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : dr. Dina Ekawati, Sp. PA
NIP 197803162009032001
Pangkat/Golongan : Penata Tingkat | / lll.d
Jabatan : Kepala Seksi Pelayanan Medik (Selaku Mentor)
Instansi RSUD Lahat
Memberikan persetujuan kepada :
Nama : dr. Dian Afida
NIP : 199102022022022001
Pangkat/Golongan : Penata Muda Tingkat | / lll.b
Instansi : RSUD Lahat
Untuk melakukan kegiatan aktualisasi pada tanggal 14 November 2022 — 17
Desember 2022 di RSUD Lahat dengan judul “Peningkatan Penerapan Sistem

Triase di IGD Rumah Sakit Umum Daerah Lahat”. Demikian surat persetujuan ini
dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Lahat, \§ November 2022
Mentor,

dr. Dina Ekawati, Sp.PA
NIP. 197803162009032001

Surat persetujuan aktualisasi dari mentor

2. Surat izin
melaksanakan | =
kegiatan 4
aktualisasi

PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
AKIT LMUM DAERAT LAHAT
8 Latal, Kode 1 "L P

[UJUAN
800 /3y IRSUDIXE2022

& yang hertanda tangan di bawah i

= dir. Dima Ekawati, Sp. PA
197503 162000032001
, Penata Tie i
Jabatan : Kepala Pelayanan Medik (Selaku Mentor)

emberikan perscrjin kepads
2 dr. Dian Afida
199102022022022001

1. | Peainglatan Fencrapan
Sisters Triue i 1GD Ru
Sakit Umam Dacrah Lakat

Loialon i
alnKcpals Re what
ce o (G RSUD Labat

abel Ui =

e

e Kzpadn e hee

Demikian suras persetujuan ini dibuat dengan sesun

miuk dapat dipe:

s estinya

Mengetahui, Lahat T November 2022
Menior

0L 2006

Surat persetujuan melaksanakan kegiatan aktualisasi dari Direktur
RSUD Lahat
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3. Jadwal

konsultasi
JADWAL KONSULTASI MENTOR
mentor
PELATIHAN DASAR CPNS TAHUN 2022
Nama Pesena dr, Dian Afida
N } 199 P Muda Tic! (1)
Nama Mentor dr, Dina Exawati, Sp.PA
NIP/Pangkat/Gol, . 197803162009032001/Penata Tk.| (IlLd)
Instansi RSUD Lahat
Tempat Aktualisas : RSUD Lahat
1. | Senin 14/1172022 | Kegiatan 1 dan 2
2 Jumat, 18/11/2022 Kegiatan 2
3 Senin, 21/11/2022 Kegiatan 2 dan 3
4 Jumat. 2511172022 Kegiatan 2 dan 3
5 Senin, 28/11/2022 Kegiatan 4 dan 5
6 Jumat, 2112/2022 Kegiatan 4 dan 5
[T Senin. 5/12/2022 [ Kegiatan 5
"8 Jumat, 91212022 Kegiatan 5
) I Senin, 12/1212022 ) Kegiatan 6
10, |, Jumatter2022 | Kegiatan 6 Tl
Lahat, 14 November 2022
Peserta Lﬂsar CPNS,
{ M
4 e~ -
G O =
| s
dr._Dina Eka .PA dr. D
NIP 197803162009032001 NIP 199102022022022001
Jadwal konsultasi mentor
4. Catatan hasil
konsultasi
t LEMBAR BIMBINGAN AKTUALISASI MENTOR
mentor

Nama Peserta : dr. Dian Afida
NIP/Pangkat/Gol. :199102022022022001 / Penata Muda Tk.1/lll.b
Nama Mentor : dr. Dina Ekawati, Sp.PA
NIP/Pangkat/Gol : 197803162009032001 / Penata Tk.I/ lll.d
Instansi : RSUD Lahat
Tempat Aktualisasai : RSUD Lahat
No. :  Tindak Lanjut
<

i fienn Penbebasen ru:,cw'«. P90 | Glaton atbokincon

19 boverber ] W fedan 182 | yorg

Yunat Velsorten vdpd F99 | gee tiden /tiss e
2. teratan 4 dan 2 X lapore, '{‘J\‘\‘\ feraten |

N Fveber 20y | Abbalime ?

Catatan hasil konsultasi dengan mentor
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5. Catatan hasil
koordinasi
dengan
Kabid.Pelayanan
dan
Kepala/kepala
ruangan IGD

PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
i Lotjen, Harun Sohar Neo 2K Lahal, Kode Pos 11411, Fioxin: Sarmatera Sela

Todp (97310321742 Fax (0730) 327080, F-ssd e et dobuthod 20 W

LEMBAR CATATAN HASIL KOORDINASI KEGIATAN AKTUALISASI
PESERTA PELATIHAN DASAR CPNS TAHUN 2022
DENGAN KEPALA INSTALASVKEPALA RUANGAN IGD RSUD LAHAT

Nama Peserta o Dian Afida

NIP/Pangkal/Gol 199102022022022001/Penata Muda Tk | (I1i/0)

Judul apan Swtem Trase di IGD
RSUD Lahat

Tempat Aktualisasi IGD RSUD Lahat

Hasd koorainasi dengan Kepala Ins
1 Ty ity “'T"
Feldsy poyey )
A Y

iKepala Ruangan IGD RSUD Lahat:
N PR R L

o Wee S ibel L

b o i i

< limer flae due len

IS

@

Tindak lanjut: |

& bitat P(, v Socalisast
i) Gt f o embiafa n Boiior /’w.’n‘;nd.m, v

: frisfd
D) gracmqgn Stikey

Lahat |5 November 2022
Kepala Instalasi Gawat Darurat Kepala Rusngan Instalasi Gawat
Darurat

Wan

dr M, Rejab, Sp.B_ T $.Kep,
NIP. 197408132002121004 NIP. 19860326 1988032005

Catatan hasil konsultasi dengan Kepala IGD dan Kepala Ruangan
IGD

RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
Jalan Letjen. arun Sohar No.28 Lahal, Kq 8
vlp (0731)321785 Vax (0731) 323080, E-mail : rs

- . PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
7o

ialera §
i, wwe.rsud. lahatkab. go.id

LEMBAR CATATAN HASIL KOORDINASI KEGIATAN AKTUALISASI
PESERTA PELATIHAN DASAR CPNS TAHUN 2022
DENGAN KEPALA BIDANG PELAYANAN RSUD LAHAT

Nama Peserta : dr. Dian Afida

NIP/Pangkat/Gol. : 199102022022022001/Penata Muda Tk.I (Ill/b)

Judul : pan Sistem Triase di IGD
RSUD Lahat

Tempat Aktualisasi +IGD RSUD Lahat

Hasil koordinasi dengan Kepala Bidan Pelaaanan RSUD Lahat: =
Febedas & e, orey L‘?‘T* ok e bontpe Teare

< penst

R s R ore, g

oA w N =

Tindak lanjut: . .

Prda mosa bedritios

Lahat, [# November 2022
Kepala Bidang Pelayanan
RSUD Lahat,

(I\

Hi Agustini., SKM. MM
NIP 196708291990012002

Catatan hasil konsultasi dengan Kabid.Pelayanan
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6. Foto
dokumentasi
kegiatan
konsultasi dan
koordinasi
dengan mentor,
Kabid.Pelayanan
dan
Kepala/kepala
ruangan IGD

I m

\
\ ‘“Q‘

W //“//

Konsultasi dan meminta persetujuan aktualisasi dengan mentor

Koordinasi degan Kabid.Pelayanan
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Kordinasi dengan Kepala Ruangan IGD




KEGIATAN 2

Tabel 3.2 Pelaksanaan Aktualisasi Kegiatan 2

Kegiatan/
Tahapan
Kegiatan 2

Kegiatan 2

Melakukan revisi formulir Triase IGD, dengan tahapan sebagai
berikut.

1. Mencari referensi mengenai formulir triase

2. Berkonsultasi dengan mentor

3. Mencetak formulir triase

Tanggal
Aktualisasi

Tanggal Rencana Aktualisasi Pelaksanaan

21-26 November 2022

Tanggal
Aktualisasi
21-26 November 2022

Deskripsi
Kegiatan
Teknik
Aktualisasi
Penerapan Nilai
Dasar ASN

dan

Pada kegiatan kedua, dalam mencari dan mengumpulkan referensi
mengenai formulit triase, Saya bersikap cermat dan berintegritas atas
referensi yang saya dapatkan agar dapat dipertanggungjawabkan
(Akuntabel), saya juga mencari informasi terbaru (Kompeten) dan
saya tidak membedakan sumber referensi berdasarkan perbedaan
latar belakang penulis (Harmonis). Saya memahami dan memenuhi
kebutuhan masyarakat dengan cara responsif merevisi formulir triase
agar terwujud pelayanan IGD vyang berkualitas dan ketika
mendapatkan saran dan masukan dari mentor, saya bersikap
responsif melakukan perbaikan secara terus-menerus (Beriorientasi
Pelayanan). Saya bersikap dengan jujur, bertanggung jawab, dan
berintegritas mengemukakan pendapat saya mengenai referensi
formulir triase IGD yang saya dapatkan kepada mentor (Akuntabel).
Pada saat berkonsultasi dengan mentor, saya terus belajar dan
mengembangkan kapabilitas yang saya miliki agar dapat
memberikan kinerja terbaik._Saya terus belajar merevisi formulir
triase yang baik sesuai dengan referensi terbaru agar tenaga
kesehatan yang bertugas di IGD dapat memberikan kinerja terbaik
(Kompeten). Saya menghargai perbedaan pendapat saat konsultasi
dengan mentor apapun latarbelakangnya agar terbangun suasana
diskusi yang kondusif serta tidak mencela dan memotong
pembicaraan mentor agar terwujud diskusi dengan hasil yang selaras
agar tujuan bersama dapat tercapai (Harmonis). Saya menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik dan menjaga nama baik sesama
sejawat, mentor, pimpinan, dan nama baik RSUD Lahat ketika
berkonsultasi (Loyal). Saya menyampaikan ide dan gagasan isu
dalam kegiatan aktualisasi sebagai bentuk inovasi dan kreatifitas
saya dan menggunakan media digital untuk mencari referensi pada
saat berdiskusi (Adaptif). Ketika draft formulir triase telah ditetapkan,
Saya bekerjasama_ dengan bagian rekam medis dan menggunakan
sarana rumah sakit dalam mencetak formulir triase yang telah direvisi
(Kolaboratif).

Kendala

Pada kegiatan kedua, kendala yang dihadapi antara lain dalam
proses melakukan mencari referensi formulir triase tidak banyak
sumber referensi yang ada yang dapat dijadikan acuan dalam
pembuatan revisi formulir triase.
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Nilai — Nilai | Berdasarkan teknik dan capaian aktualisasi yang berhasil dilakukan
Dasar yang | bahwa pada kegiatan melakukan revisi formulir Triase IGD,
Relevan merupakan perwujudan dari nilai Berorientasi pelayanan,
Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif, Harmonis dan
Kolaboratif
Dengan Jumlah Habituasi yang berhasil dikerjakan berdasarkan
Kode Etik:
No Habituasi Nilai- Rencana Terlaksana
Nilai Dasar ASN Awal
1 Berorientasi
2 2
Pelayanan
2 Akuntabel 2 2
3 Kompeten 3 3
4 Harmonis 3 3
5 Loyak 2 2
6 Adaptif 1 1
7 Kolaboratif 1 1
Total 14 14
Kontribusi Kegiatan ini mendukung visi RSUD Lahat, yaitu " Mewujudkan
terhadap  Visi | Masyarakat Kabupaten Lahat yang berakhlak, mandiri, berkeadilan,
dan Misi | makmur dan sejahtera serta terselenggaranya pembangunan yang
Organisasi berbasis pemerataan berkelanjutan”. Kegiatan kedua sesuai dengan

misi (yang ketiga) RSUD Lahat Meningkatkan kualitas sumber daya
manusia yang berakhlak, sehat, cerdas, terampil dan berkepribadian
luhur.

Penguatan Nilai
- Nilai
Organisasi

Kegiatan kedua ini menunjukkan penguatan dari nilai-nilai RSUD
Lahat, yaitu Nilai Responsif yang mencerminkan semangat petugas
Rumah Sakit dalam memberikan respon pertolongan dengan cepat
dan tanggap terhadap setiap kebutuhan pasien; Nilai Mutu yaitu
mencerminkan komitmen Rumah Sakit untuk memberikan pelayanan
yang berkualitas tinggi dan terus berupaya meningkatkan kualitas
pelayanan; dan Nilai Harmonis yaitu terwujudnya pelayanan Rumah
Sakit yang prima dan kerjasama yang baik antara seluruh komponen
Rumah Sakit.

Output
Kegiatan

Kegiatan 2
1. Kumpulan referensi
2. Catatan hasil konsultasi dengan mentor
3. Formulir triase yang telah direvisi
4. Dokumentasi kegiatan

Manfaat / Hasil

Dengan diadakannya revisi formulir maka dapat memberikan inovasi

Capaian sesuai dengan kebutuhan di lapangan dan terdokumentasi dengan
baik sehingga dapat meningkatkan kualitas pelayanan di IGD RSUD
Lahat sehingga dapat memberikan kepuasan kepada pasien dan
keluarga sebagai penerima layanan.

Analisis Jika nilai BerAkhlak tidak dilaksanakan dalam kegiatan revisi formulir
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Dampak jika | triase, maka tidak dapat memberikan inovasi dan pelayanan triase
Nilai tidak terdokumentasi dengan baik sehingga tidak terbentuk
Berakhlak tidak | keselarasan yang berdampak pada tidak optimalnya pelayanan di
dilaksanakan IGD RSUD Labhat.
Eviden / Bukti
1. Kumpu|an TRASEPASEN -5 X | (@) formul e -Googleene X |+
referensi
Google  fomirise s } ®Q & = §
. N
sop soptriase rawatinap l ats asesmen pdf formuir rekam medis 3 form asesmen avas rsud |1 wid %)
L} ; z ) o o= = @ + =
= = [ ror g - T =
I e
= E = e e
o i ez = [}
‘ ® ® ] o @ ® M @
Kumpulan referensi mengenai formulir triase
2. Catatan
hasil LEMBAR BIMBINGAN AKTUALISASI MENTOR
konsultasi
Nama Peserta : dr. Dian Afida
dengan NIP/Pangkat/Gol. : 199102022022022001 / Penata Muda Tk.1/11l.b
mentOr Nama Mentor : dr. Dina Ekawati, Sp.PA
NIP/Pangkat/Gol 1 197803162009032001 / Penata Tk.1/ lll.d
Instansi : RSUD Lahat
Tempat Aktualisasai : RSUD Lahat
No. | Hari/Tanggal Catatan Mentor Tindak Lanjut ;’;&_J
fenin Penbaigen,  rerenar 70 | Slattor abakiack -
I 19 Mverker 22 Tabvga, Feren 132 A'Q\(:tf‘\g_\. Gt 6
WOy Metagorriea  odped fep e N -;‘/u < pulpe
2. I) : “’F‘i"jﬂ ‘ 4'\““‘1_ KL"'\[G\ :-(J:—‘i ‘t‘h’&fih“ki ’ ’r % Q
N Moveber 2aay | Abbalireas &
, | e Pebalage weendl pose, [ Shike abhaly =
: 2 Mveber w2y Tl terctan 2der3 W lapey
: BY Meloprhan oupd #Aepe| Ao oite. /s ou
i || H:%‘_' ronn | HeER 2 ),v\ﬂ\ 5 \J‘M '\‘;('\\‘? ‘tg:*;»- “‘L a:r: =
(A% P
Catatan hasil konsultasi dengan mentor
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3. Formulir

triase
telah direvisi

an | LEMBAR TRIAGE \
yang = e |
Jens etamin 2w |
o Wil Gl DoREr T erswn Triage: |
Kenhen Uiama
At Teshns |
Tt Vit L TDmR 0z i
Pkl QY -
(el 3y
Jatan Ny 1) Membian Total
Atreary LT ——
=] d e ,.__‘
Feraapion Hemi wrpas T |
Hrearhiug) Aievaralng seress) ‘
vk, Nupas (R Frefe. Napas (0L T e (UL P rp—TY Fek e ()
[ o @8 [FIE i 0 Fi ot
IO Wheesica L) Wheseing ‘
poset [ Spo2 951004
[ Sp02 337 [ 5902 <85°% ROTS6DN o
Newatuy Hageri Hakadae Dsenatss Deonatus '
IO) Lot nspax
(Bevenhing arrast) '
. 2 ek aess Frckmpas. i e o 411
2 Do mpen P e P e i e P Ik me 0. P
7 Rewaksi brar |9 Renkel scdane Falrakel ringa Thak eda reenkst Tk b rewraks: |
1 eancate macras [—— FINA
3 Shanis sontral | o e o L Tadak shamnsis Tk siancls, |
Sirkulast 1T
(Canutatian) |
1 Nadi knewtictideke [ Nok perir teniza 3 Nai pecifer tzreha [C) Noi porifer enbe. [ Nt pecifier tersby
wera Tnmen |
(ptealess)
I Frek.snadi eeny Feckonall (11 Frek it (HI 11 ¥rok ne (ki)
B0t S me | 1211 e AL ot K-t
L1 Purstipade ) Puciipats Mecrah mroda Messds s Micrahs meuda. \
) Akest cimpin 1 Asiw ciogin
Chwmyy Ay |
11 sistodi 160 S TD sisolik 121- L) TO sisiolik <120 '
200 el L5 mnt Ty iy
menlly memlly
Neonarus Nesoates b Newnatus ' Nennatus ‘
= Ry o Nt Nad perd ~ e teaby
ey P i peeifer e ‘
2 Frebonadi “Ciximee [ Vreknedi <100ximnt [ ek Freho s Frek sadic
CRY>2 deeik 1 cua desik 3 Cr1:2 saik N2 dek E GRY<L e
o g 10 Gesew OCS 1000 < - 1 5
: : Caes 1413 .
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4. Dokumentasi
kegiatan

Formulir triase yang telah direvisi

Konsultasi draft formulir triase dengan mentor
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PEMERINTAI KABUPATEN LAHAT
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
Jalan Letjen, Harun Sohur No.28 Lahat, Kode Pos 31411, Provinsi Sumatera Sclatan
Telp (0731)321785 Fax (0731) 323080, E-mail - rsual_tahatisoboo co.id, wiwwysod faliari o i

No. @ Kepada
Perihal : Pengusulan dan Revisi Yth. Direktur RSUD Lahat
Formulir Rekam Medis ©.q. Kepala Bidang Pelayanan
Lamp : 3 (Tiga) Lembar di
Tempat

Dengan hormat,

dengan Peni yanan di Instalasi Gawat Darurat (IGD)
RSUD Lahat, maka dengan ini kami mengajukan pengusulan dan revisi formulir

rekam medis pasien di RSUD Lahat.
Demikian surat permohonan ini kami buat, atas izin dan perhatian Bapak,

kami ucapkan terimakasih.

Lahat, 30 November 2022
Kepala IGD RSUD Lahat,

e

di Rajab, Sp.B
NIP. 197408132002121004

Tembusan:
1. Ketua Pokja ARK

Ketua Pokja PAP

Ketua Pokja PMKP

4. Ketua Komite Medik

5. Ketua Komite Keperawatan

2.
3,

RM. 02
= T
TEMRAR TRIAGE
Nauw Pasiea ; NoRM
Tavggal Lakis : is Kek LP
Triage Tanggal: Jam: WIB Olek. Dokter:Perawat Triage:
~Anamnesis. Kelukan Utama
Anamresis Terpimpin
Tands Vil T (BP) 5002
k. nadl
(Level 3)
bazan Parsial ‘Pehas (Patent) Biehas (Paten Pehas (Patent)
(Ohstruction)
Bebas (Patent)
Bebas (Porea)
Hed aapas
(Breuthing arcest)
Frek. Napas (RR) Frek napas (RR) _ Frek napas (RR)
» Aximnt 24-32v'ont 12-20/mat
Wheeziog Whevziag
e S SpO2 95-1004%
S 202 a5 Spo2 85045
Neonatus it My Neanatus Newnatus
_ Head aopas
(Ureuthing arret)
. el _ Frekaas . ;
Frelonapas sy ) Freionapas 40-60 | Frekapas 40-
iy Ao | G180vm i
 Retcahsi berat - el uedang Rended Db adarecoksi | Tidik ad retaksi
s Sianosis sertal Sianusis peeifer i v .
Sunpuned | ottt 0 T g
Siriculast I Hexd jerang
(Circutation) (cardioc orrest)
Nadi kamvis tidak Nadi perer teraha Nadi periter teraba Nadi pevifer teraba Nadi perifer teraba
eraa emah
iputseless)
Freknadi (HR) Freknadi (HR) Fekaadi (HR) || Freknadl (HR)
<Ssimer S| 121 S fi- 20 BL100¢mn:
Pucatipate Pucatipaic erah mada erah muda L Meshmuda
Aleral dirgin Maal dingin
(Cia (o)
TD sisenlik 160~ | TDsisnlik 121- | TDsisolik <120
200 mmHg 150 mmHg mmHg
= TD diastalik <100 L TD sisalik <80
mrHg mmHg
Neanatus Neonatus Neanatus Neanatus Neanatus
Herd janmng Nadi perifer terana Nadi periter teraha | Nadi periter teraha | Nadi pectter teraha
lemah
Frel.nadi <6m/mnt Frek.nadi = 100x/mnt 6 at | Frel e
CRT:2 detk CRT:2 detik CRT:2 detik CRT2 detix | CRT<2datik
=] GUS 10-13 GCS 1415 ‘ GLS 15 CCs 15
v [ Area Nyeri:
Pucawat Triage: Dokcer Triage:
AWD OVER'TIM JAGA : | “TANDA TANGAN DOKTER:

Permohonan revisi formulir triase
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KEGIATAN 3

Tabel 3.3 Pelaksanaan Aktualisasi Kegiatan 3

Kegiatan/ Kegiatan 3
Tahapan Kegiatan | Melakukan pemasangan stiker/label triase sebagai jalur evakuasi
3 pasien di IGD,dengan tahapan sebagai berikut.
1. Mengumpulkan referensi terkait stiker/label triase sebagai
jalur evakuasi pasien IGD
2. Berkonsutasi dengan mentor
3. Melakukan pemasangan stiker/label triase sebagai jalur
evakuasi pasien IGD
Tanggal Tanggal Rencana Aktualisasi | Tanggal Pelaksanaan
Aktualisasi 21-26 November 2022 Aktualisasi

21-26 November 2022

Deskripsi Kegiatan

dan Teknik
Aktualisasi
Penerapan Nilai
Dasar ASN

Pada kegiatan ketiga, ketika mengumpulkan referensi terkait
stiker/label triase sebagai jalur evakuasi pasien IGD, Saya
bersikap cermat dan berintegritas dalam mengumpulkan berbagai
referensi yang dapat dipertanggungjawabkan (Akuntabel) dan
mencari informasi terbaru dari system digital (Adaptif) tentang
jalur evakuasi pasien di IGD agar tenaga kesehatan yang
bertugas di IGD dapat memberikan kinerja terbaik (Kompeten).
Dalam mencari referensi, Saya tidak membedakan sumber
referensi berdasarkan perbedaan latar belakang penulis, seperti
ras, suku, agama, dan sebagainya (Harmonis). Lalu ketika
berkonsultasi dengan mentor, saya bersikap proaktif (Adaptif)
mengajukan berbagai referensi dari berbagai narasumber dan
responsif dalam berkonsultasi mengenai jalur evakuasi triase
yang sesuai dengan referensi agar terwujud pelayanan yang
berkualitas dan ketika mendapatkan saran dan masukan dari
mentor, saya melakukan perbaikan secara terus-menerus
(Berorientasi Pelayanan) dan bersinergi dengan mentor yakni
memberikan kesempatan menyampaikan saran dan masukan
(Kolaboratif). Saya juga bersikap jujur, bertanggung jawab, dan
berintegritas mengemukakan pendapat saya mengenai referensi
stiker/label triase IGD yang saya dapatkan (Akuntabel) dan terus
belajar serta mengembangkan kapabilitas yang saya miliki dan
meningkatkan kompetensi diri agar dapat memberikan kinerja
terbaik (Kompeten). Saya menghargai perbedaan pendapat pada
saat berkonsultasi dengan cara tidak mencela dan memotong
pembicaraan mentor agar terwujud diskusi dengan hasil yang
selaras agar tujuan bersama dapat tercapai dan terbangun
suasana diskusi yang kondusif (Harmonis). Saya menggunakan
Bahasa Indonesia yang baik saat berdiskusi dan menjaga nama
baik sesama sejawat, mentor, pimpinan, dan nama baik RSUD
Lahat ketika berkonsultasi (Loyal). Ketika melakukan
pemasangan stiker jalur trase, Saya proaktif ikut andil dalam
berpartisipasi  melakukan  pemasangan  (Adaptif) dan
bekerjasama dengan pihak IPSRS dan menggunakan sarana
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rumah sakit dalam pemasangan stiker/label triase IGD
(Kolaboratif).

Kendala

Pada kegiatan ketiga, kendala yang dihadapi antara lain
pemasangan stiker/label triase dilakukan pada saat waktu
pelayanan sehingga menyebabkan pelayanan di IGD sedikit
terganggu

Nilai — Nilai Dasar
yang Relevan

Berdasarkan teknik dan capaian aktualisasi yang berhasil
dilakukan bahwa pada kegiatan melakukan pemasangan
stiker/label triase 1GD, merupakan perwujudan dari nilai
Berorientasi pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis,
Loyal, Adaptif, Harmonis dan Kolaboratif

Dengan Jumlah Habituasi yang berhasil dikerjakan
berdasarkan Kode Etik :

No Habituasi Nilai- Rencana Terlaksana
Nilai Dasar ASN Awal
1 Berorientasi
2 2
Pelayanan
2 Akuntabel 2 2
3 Kompeten 4 4
4 Harmonis 3 3
5 Loyak 2 2
6 Adaptif 3 3
7 Kolaboratif 3 3
Total 19 19

Kontribusi
terhadap Visi dan
Misi Organisasi

Kegiatan ini mendukung visi RSUD Lahat, yaitu " Mewujudkan
Masyarakat Kabupaten Lahat yang berakhlak, mandiri,
berkeadilan, makmur dan sejahtera serta terselenggaranya
pembangunan yang berbasis pemerataan berkelanjutan”.
Kegiatan kedua sesuai dengan misi (yang ketiga) RSUD Lahat
Meningkatkan kualitas sumber daya manusia yang berakhlak,
sehat, cerdas, terampil dan berkepribadian luhur.

Penguatan Nilai
— Nilai Organisasi

Kegiatan ketiga ini menunjukkan penguatan dari nilai-nilai RSUD
Lahat, yaitu Nilai Responsif yang mencerminkan semangat
petugas Rumah Sakit dalam memberikan respon pertolongan
dengan cepat dan tanggap terhadap setiap kebutuhan pasien;
Nilai Mutu yaitu mencerminkan komitmen Rumah Sakit untuk
memberikan pelayanan yang berkualitas tinggi dan terus
berupaya meningkatkan kualitas pelayanan; dan Nilai Harmonis
yaitu terwujudnya pelayanan Rumah Sakit yang prima dan
kerjasama yang baik antara seluruh komponen Rumah Sakit.

Output Kegiatan

Kegiatan 3
1. Kumpulan referensi
2. Catatan hasil konsultasi mentor
3. Stiker/label triase
4. Dokumentasi kegiatan
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Manfaat / Hasil | Dengan diadakannya pemasangan stiker/jalur evakuasi triase

Capaian maka pelayanan IGD yang cepat dan tepat dapat terlaksana
dengan baik sesuai dengan  penempatan  prioritas
kegawatdaruratannya sehingga dapat meningkatkan mutu
pelayanan dan keselamatan pasien.

Analisis Dampak | Apabila Nilai BerAkhlak tidak dilaksanakan dalam kegiatan ketiga

jika Nilai ini maka penanganan pasien tidak sesuai dengan penempatan

Berakhlak tidak | kegawatdaruratannya sehingga pelayanan IGD menjadi tidak

dilaksanakan

optimal.

1. Kumpulan
referensi

Eviden / Bukti

g ||
]

iy

LU |

£

=
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®

Kumpulan referensi mengenai Stiker/label triase

2. Catatan hasil
konsultasi
mentor

LEMBAR BIMBINGAN AKTUALISASI MENTOR

: dr, Dian Afida

: 199102022022022001 / Penata Muda Tk.I/lIL.b
: dr. Dina Ekawati, Sp.PA

: 197803162009032001 / Penata Tk.I/ lll.d

Nama Peserta
NIP/Pangkat/Gol
Nama Mentor

NIP/Pangkat/Gol.

Instansi : RSUD Lahat
Tempat Aktualisasai : RSUD Lahat
| No. | Harianggal | catatanMentor | Tindak Lanjut i
y Sotn ‘r-\M«:ca ey oy | ARk abalyate 3
5 Waobie i Afoy bythan 2doad |y oy
l,\‘\* ht\ rhan 0\"\) MAY\ ha e, /S oulpk 9
L | 25 Moo 20 | I 2 A0 3 T Iyl Baps R 1 ias
Afb e

Lembar catatan hasil konsultasi mentor
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3. Stiker/label triase

4. Dokumentasi
kegiatan

Stiker/label triase

¢
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1\ e [
Proses pemasangan jalur evakuasi triase
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KEGIATAN 4

Tabel 3.4 Pelaksanaan Aktualisasi Kegiatan 4

Kegiatan/ Kegiatan 4
Tahapan Kegiatan | Membuat banner mengenai alur triase IGD, dengan tahapan
4 sebagai berikut.
1. Membuat desain banner
2. Berkonsultasi dengan mentor
3. Mencetak banner
4. Melakukan pemasangan banner
Tanggal Tanggal Rencana Aktualisasi | Tanggal Pelaksanaan
Aktualisasi 28 November — 3 Desember | Aktualisasi
2022 28 November — 3 Desember
2022

Deskripsi Kegiatan

dan Teknik
Aktualisasi
Penerapan Nilai
Dasar ASN

Pada kegiatan keempat ini, Saya membuat desain Banner
sebagai bentuk inovasi dan kreativitas saya (Adaptif) yang
mudah dipahami dan bisa menunjang pelayanan IGD yang
berkualitas (Berorientasi Pelayanan). Saya bersikap dengan
jujur, bertanggung jawab, dan berintegritas dalam mendesain
banner alur triase IGD (Akuntabel) sesuai dengan kapabilitas
dan kompetensi yang saya miliki dalam mendesain banner agar
dapat memberikan kualitas yang terbaik bagi masyarakat
(Kompeten). Saya juga menjaga hama baik instansi saya ketika
membuat desain banner (Loyal). Ketika berkonsultasi dengan
mentor, Saya bersikap jujur, bertanggung jawab, dan berintegritas
dalam mengemukakan desain banner saya (Akuntabel) dan
ketika mendapatkan saran dan masukan dari mentor, Saya
responsif melakukan perbaikan secara terus-menerus.guna
mendapat kualitas kegiatan aktualisasi yang baik (Berorientasi
Pelayanan). Saya terus belajar ketika berkonsultasi dengan
mentor tentang desain banner sesuai dengan kebutuhan instansi
saat ini sehingga dapat memberikan kinerja terbaik (Kompeten).
Saya menghargai perbedaan pendapat saat berkonsultasi dengan
mentor apapun latarbelakangnya agar terbangun suasana diskusi
yang kondusif dengan cara tidak mencela dan memotong
pembicaraan mentor dan atasan agar terwujud diskusi dengan
hasil yang selaras agar tujuan bersama dapat tercapai
(Harmonis). Ketika berdiskusi, Saya menggunakan Bahasa
Indonesia yang baik dan menjaga nama baik sesama sejawat,
mentor, pimpinan, dan nama baik instansi (Loyal). Saya
menggunakan media digital saat berdiskusi dengan mentor
sebagai bentuk inovasi (Adaptif), lalu Saya memberikan
kesempatan kepada mentor untuk menyampaikan saran dan
masukan terhadap desain banner (Kolaboratif). Ketika desain
Banner sudah ditetapkan, Saya bekerjasama_ dengan Bagian
Umum Rumah Sakit dalam mencetak banner tersebut
(Kolaboratif). Setelah banner telah dicetak, Saya proaktif ikut
andil dalam pemasangan banner di IGD (Adaptif) dan bersinergi
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menggunakan sarana rumah sakit dalam pemasangan banner
alur triase IGD tersebut (Kolaboratif)

Kendala

Tidak ada kendala dalam kegiatan ini.

Nilai — Nilai Dasar
yang Relevan

Berdasarkan teknik dan capaian aktualisasi yang berhasil
dilakukan bahwa pada kegiatan membuat banner mengenai alur
triase IGD, merupakan perwujudan dari nilai Berorientasi
pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif,
Harmonis dan Kolaboratif

Dengan Jumlah Habituasi yang berhasil dikerjakan
berdasarkan Kode Etik :
No | Habituasi Nilai- Rencana | Terlaksana
Nilai Dasar ASN Awal
1 Berorientasi
3 3
Pelayanan
2 Akuntabel 2 2
3 Kompeten 3 3
4 Harmonis 2 2
5 Loyak 3 3
6 Adaptif 3 3
7 Kolaboratif 3 3
Total 19 19
Kontribusi Kegiatan ini mendukung visi RSUD Lahat, yaitu " Mewujudkan
terhadap Visi dan | Masyarakat Kabupaten Lahat yang berakhlak, mandiri,
Misi Organisasi berkeadilan, makmur dan sejahtera serta terselenggaranya
pembangunan yang berbasis pemerataan berkelanjutan”.

Kegiatan kedua sesuai dengan misi (yang ketiga) RSUD Lahat
Meningkatkan kualitas sumber daya manusia yang berakhlak,
sehat, cerdas, terampil dan berkepribadian luhur.

Penguatan Nilai
— Nilai Organisasi

Kegiatan keempat ini menunjukkan penguatan dari nilai-nilai
RSUD Lahat, yaitu Nilai Responsif yang mencerminkan
semangat petugas Rumah Sakit dalam memberikan respon
pertolongan dengan cepat dan tanggap terhadap setiap
kebutuhan pasien; Nilai Mutu yaitu mencerminkan komitmen
Rumah Sakit untuk memberikan pelayanan yang berkualitas
tinggi dan terus berupaya meningkatkan kualitas pelayanan; dan
Nilai Harmonis yaitu terwujudnya pelayanan Rumah Sakit yang
prima dan kerjasama yang baik antara seluruh komponen Rumah
Sakit.

Output Kegiatan

Kegiatan 4

1. Desain Banner

2. Catatan hasil konsultasi mentor
3. Banner alur triase IGD

4. Dokumentasi kegiatan

Manfaat / Hasil

Capaian

Dengan adanya Banner alur triase IGD maka pelayanan IGD
yang cepat dan tepat dapat terlaksana dengan baik sesuai
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dengan penempatan prioritas kegawatdaruratannya sesuai
dengan alur sehingga dapat meningkatkan mutu pelayanan dan
keselamatan pasien.

Analisis Dampak

jika Nilai
Berakhlak
dilaksanakan

tidak

Apabila Nilai BerAkhlak tidak dilaksanakan dalam kegiatan
keempat ini maka penanganan pasien tidak sesuai dengan
alur/penempatan kegawatdaruratannya sehingga pelayanan IGD
menjadi tidak optimal.

Evidn / Bukti

1. Desain Banner

ALUR TRIASE IGD
RSUD LAHAT

Pasien Datang

‘ Petugas menilai pasien I

<Smenit

Urgent

Gawat
Tidak
Darurat

(Level )

= = . Dapat
Menunggu giliran dipindahkan

Langsung diberikan
penanganan setelah triase e R
merah selesai

" Jalan
ditangani

Dapat ditangani

i
fasilitas
kesehatan

- '7 tingkat lanjut

2. Catatan
konsultasi
mentor

hasil

LEMBAR BIMBINGAN AKTUALISASI MENTOR

Nama Peserta : dar. Dian Afida

NIP/Pangkat/Gol. 199102022022022001 / Penata Muda Tk.I / lILb
Nama Mentor : dr. Dina Ekawati, Sp.PA

NIP/Pangkat/Gol : 197803162009032001 / Penata Tk 1/ liLd
Instansi - RSUD Lahat

Tempat Aktualisasai : RSUD Lahat

fonivy Pombagmsn Squant [ores | Klakhe,  abbmlG it ;—;\

L. 2N bwedor =% ‘b.L.‘.. lepndan 44 o & N‘u‘-'

Fatad Wlngak. owtpa (o | ar ;

2 borekwr =1y Mrba A 4- o

b,

Lembar catatan hasil konsultasi mentor
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3. Banner alur triase
IGD

Banner alur triase IGD

4. Dokumentasi
kegiatan

} A i

Konsultasi mengenai Banner alur triase

o »
A

IGD dngan mentor
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Surat permohonan permintaan Banner

KEGIATAN 5
Tabel 3.5 Pelaksanaan Aktualisasi Kegiatan 5
Kegiatan/ Kegiatan 5
Tahapan Melakukan sosialisasi mengenai Sistem Triase IGD kepada tenaga
Kegiatan 5 kesehatan yang bertugas di IGD, dengan tahapan sebagai berikut.

1. Meminta izin melaksanakan kegiatan sosialisasi kepada

Direktur Rumah Sakit

2. Mempersiapkan kegiatan sosialisasi

3. Melaksanakan sosialisasi

4. Melakukan evaluasi
Tanggal Tanggal Rencana Aktualisasi Tanggal Pelaksanaan
Aktualisasi 28 November — 10 Desember | Aktualisasi

2022 28 November — 10 Desember
2022

Deskripsi Pada kegiatan kelima ini, ketika mengajukan izin melaksanakan
Kegiatan dan | sosialisasi kepada Direktur Rumah Sakit dan telah mendapatkan izin,
Teknik Saya secara transparan menggunakan surat tersebut untuk
Aktualisasi kepentingan sosialisasi dan tidak menyalahgunakannya (Akuntabel).
Penerapan Nilai | Lalu Saya melakukan persiapan kegiatan sosialisasi seperti
Dasar ASN menyiapkan surat undangan, materi sosialisasi, lembar daftar hadir,

soal pre-test dan post-test yang dibutuhkan dengan cekatan
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(Berorientasi Pelayanan). Saya juga bekerjasama_dengan pihak
IPSRS dan Bagian Pelayanan saat persiapan kegiatan sosialisasi
(Kolaboratif) dan bertanggungjawab terhadap sarana dan prasarana
yang digunakan saat kegiatan sosialisasi (Akuntabel). Saat
sosialisasi, Saya hadir tepat waktu sesuai dengan jadwal yang telah
ditentukan (Akuntabel). Saya mengajak peserta mengisi daftar hadir
dengan ramah (Berorientasi Pelayanan) dan ketika menyampaikan
materi, Saya menggunakan kapabilitas yang saya miliki sesuai
dengan kompetensi diri (Kompeten). Saya juga membangun
suasana kegiatan sosialisasi yang nyaman dan kondusif agar bisa
selaras dengan tujuan kegiatan aktualisasi demi meningkatkan mutu
pelayanan di instansi (Harmonis). Ketika sesi diskusi, Saya bersikap
proaktif mengajak peserta aktif bertanya dan memberikan saran dan
pendapat (Adaptif) dan bersinergi dengan peserta saat sesi diskusi
(Kolaboratif). Saya juga peduli dan menghargai setiap pertanyaan
yang ditanyakan oleh peserta apapun latarbelakangnya (Harmonis).
Saya menggunakan Bahasa Indonesia dengan baik dan menjaga
nama baik sesama teman sejawat, pimpinan dan instansi (Loyal).
Saya juga membuat bahan evaluasi yakni pret-est dan post-test
sesuai dengan materi sosialisasi agar kegiatan berjalan dengan
sukses (Kompeten). Sebelum dan setelah menyampaikan materi,
Saya membagikan soal pre-test dan post-test tersebut agar dapat
mengetahui tingkat pengetahuan peserta guna meningkatkan kualitas
pelayanan (Berorientasi Pelayanan). Saya melakukan rekap hasil
pre-test dan post-test dengan penuh tanggung jawab (Akuntabel)
dan menghargai setiap jawaban pre-test dan post-test peserta
(Loyal).

Kendala Tidak ada kendala dalam kegiatan ini.

Nilai — Nilai | Berdasarkan teknik dan capaian aktualisasi yang berhasil dilakukan
Dasar yang | bahwa pada kegiatan sosialisasi mengenai Sistem Triase |GD,
Relevan merupakan perwujudan dari nilai Berorientasi pelayanan,

Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif, Harmonis dan
Kolaboratif

Dengan Jumlah Habituasi yang berhasil dikerjakan berdasarkan
Kode Etik :

No Habituasi Nilai- Rencana Terlaksana
Nilai Dasar ASN Awal
1 Berorientasi
2 2
Pelayanan
2 Akuntabel 5 5
3 Kompeten 2 2
4 Harmonis 3 3
5 Loyak 3 3
6 Adaptif 1 1
7 Kolaboratif 2 2
Total 18 18
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Kontribusi
terhadap Visidan
Misi Organisasi

Kegiatan ini mendukung visi RSUD Lahat, yaitu " Mewujudkan
Masyarakat Kabupaten Lahat yang berakhlak, mandiri, berkeadilan,
makmur dan sejahtera serta terselenggaranya pembangunan yang
berbasis pemerataan berkelanjutan”. Kegiatan kedua sesuai dengan
misi (yang ketiga) RSUD Lahat Meningkatkan kualitas sumber daya
manusia yang berakhlak, sehat, cerdas, terampil dan berkepribadian
luhur.

Penguatan Nilai
- Nilai
Organisasi

Kegiatan kelima ini menunjukkan penguatan dari nilai-nilai RSUD
Lahat, yaitu Nilai Responsif yang mencerminkan semangat petugas
Rumah Sakit dalam memberikan respon pertolongan dengan cepat
dan tanggap terhadap setiap kebutuhan pasien; Nilai Mutu yaitu
mencerminkan komitmen Rumah Sakit untuk memberikan pelayanan
yang berkualitas tinggi dan terus berupaya meningkatkan kualitas
pelayanan; dan Nilai Harmonis yaitu terwujudnya pelayanan Rumah
Sakit yang prima dan kerjasama yang baik antara seluruh komponen
Rumah Sakit.

Output Kegiatan

Kegiatan 5

Surat permohonan izin melaksanakan kegiatan sosialisasi
Surat undangan sosialisasi

Materi sosialisasi

Lembar daftarhadir peserta

Lembar pre-test dan post-test serta rekapitulasi nilai peserta
Dokumentasi kegiatan

OUTAWN e

Manfaat / Hasil
Capaian

Manfaat dari kegiatan sosialisasi ini adalah dapat meningkatkan
pengetahuan tenaga kesehatan yang betugas di IGD rumah sakit
sehingga dapat meningkatkan kompetensi diri agar meningkatkan
mutu pelayanan dan keselamatan pasien.

Analisis

Dampak jika
Nilai

Berakhlak tidak

dilaksanakan

Dampak jika dalam kegiatan sosialiasi tidak diterapkan Nilai
BerAkhlak, maka kegiatan sosialisasi tidak dapat dilaksanakan
dengan baik, sehingga tidak optimalnya penerapan sistem triase di
IGD.

Eviden / Bukti
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1 Surat
permohonan
izin
melaksanakan
kegiatan
sosialisasi

PEMERINTAN KA,
RUMAI SAKIT UMUM DAE!
St s, | bentn Sebus N 24 Labee, Koo Raa 3141 1, 15
Tedys OTA1ITI7ES Fio $1710) V0N K-ovell 7o Dby ntens

» St
AT e e
No Kepads
Pexibl - Pecmotionn lrin Sosiatisast Yih. Direktur RSUD Lobut
Tarkait Penirghalas Belyarnin 0.0 Ridsaz Bedrymmas Mok
1GD RSUD Lt @
Lamp < | (satu) bk Terspat

Dengan hoast,

Sehubangan dacgen Metirean sklualisasi (habitazs)) peserta Peluidan Dasar CPNS Tahos
2022 Prowieni Sumucces Sedoven terkait “Perimgleatin Polnysnas di Lostalarsi Gawae Deraras (161}
RSUD Labet” maka dengan it} kasi mengajuban arsos-om el uakik soclakemokan
Kegistan sovialisasi torkadap temga kewhatan [GD RSUD Labat ywa direocanskos sham

dldasnakan pade:
Huid Tt < Ratve / 30 Noveaber 2022
Wakas - 09.00 WID il selesai
Tempae = Ruasg Rapet RSUD Labat

Dvmikian surat {xwaubonan o kami b, a5 fxin dan perdanian fho. kem | uoapkan fecinsiasin

Lahae, 25 Noverber 2072
Kepala Tostalesi Gamat Decurst Kepala iaare Justeusi Guwas Danst

. M. Raiab, SpH
NIP. 197408132002121008

Lampiran:
DAFTAR PEMATERI DAN JUDUL/MATERI SOSIALISASI

No | Nama Pemateri NP Panghat/ = TudulMateri Sosialisasi

T. | &. Diaa Afida 199102022022023001 ncn:.um;- AN Periama — Dokicr | Peningkatan Fenciapan S1stem Triase di 1IGD RSUD
TI/ b I Lahat

7| dr. Fia Manyasani T99302142022022001 | Penata Muda | AN Pertama — Dokter | Kepatuhan Pengganass APD bag Tenaga Keschatan
Thl/1ild i 10D RSUD Lahat

3T G Widya Pebeyarii Mamurung | 199602012022022002 | Penta Muda | ARl Periama ~ Dokler | Pengadasn dan Pencatatan Lembar Resusias! Junung
TR/ IS Paru (RIP) di 1GD RSUD Lahat

T dr Dwi Taulik Obiarimnsyah | 199610192022021001 | Penats Muds ™ | ABl Pertams - Dokter Fengainaan Lembar Moniioring Respon Time & 1GD |
Tel/ b RSUD Lahat

S| Such, A. Md, Kep 199707112023023001 | Pengatur /116 | Terampil - Perawat | Penerapan Pemberian Label Etiket Cairan Infus pads

Pasicn di IGD RSUD Lahat
& | 5 Agustins, Amkep T 002 | Pengatur e | Terampil-Perawat l Poncrapan 7 Benar Pemberian Obat pads pasicn di
[GD RSUD Lahat
7. | Jelly Mauiiza, A. M8, Kep T99707173022022002 | Pengabur /116 | Temmpil - Peruwat ] Optimalisai Pengganann Stker Alergi Obal Pads
Pasien Di Rusngan 1GD RSUD Lahat

[~H s ol Yers Pratams, S.Kep | 199007302022022002 | Penata Muda | ABI Pertama — Perawat | Peran perawit dentifikas: pasica

Tl /b | e pasien di
| 1GD RSUD Lahat

9. |Ns ARTATE SXe; | 199610122022021001 | Penaia Muda | Ahli Pertama - Perawat | Penurunan Resiko Iafeksi Melalui Pembasan Stiker

Tel/lLb Label Tangga] Saat Pemasasgan Infus Di Remgan
‘ 1GD RSUD Lahat

Surat permohonan izin melaksanakan kegiatan sosialisasi
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2. Surat
undangan
sosialisasi

PEMERINTAHI KABUPATEN LAHAT

RUMAII SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
Johin Legen | farvn Soher No 2B Labal, Kode Pos 31411, Provind Sumatera Schtm

Yol O731)32)785 Fux (0735) J230%0, B - et m-w}s an v il weew ramdllaharkah go i/

Lahat, £9 Noverniber 2022

Novee 14NF 32 )ERSUDXU2022

M 1 Rowlatinaai Poaingkatan Pelaysesn Kepada
D1 10D RN Lahat ¥ih
Langp ) (sate) haleman
Di
Temgal
Dengan Hormal,
Schudungen Josgan hogistus Pel

mmaomuwmmmmmmwwmmmmmnuu
2022

Huel! Trogga! Faba / 30 Nevember
e = 05.00 WID o/d sehesai
Tonmpal = Toang Rapat RSUD Laht
Adapun sgendaimaten yang skae dxsmpaikan sebagai berikul
[N Jedul / Mstent Soskalisast Pematerl
71, | Peningloman Pemetnn Siver Trmse & 1GD RSUD Lakat dr_ T Afidw
" 2. | Kepombon Posgpinsn APD bugl Tenigo Kesclatan & XD A Mha Meayssail
| RSUD Lahs
A dm Tembur I Tiirg Fars I, Widya Felryamti Mumuning
| (RIP) &3 IGD RSUD Laban
| ¢ | Pesgpunsan Lembar Mamvorisy Regpen Tomw i 1GD RETID i i Tl Otarimsgnh
i Tadat
|—r. ~| Peacuapen Femberim Label Tribet Caorn Tt packs Favice & Foacl, AMG, e
{ KO0 RSUD Labuat -
T | Postrapan 7 Bevar Pamberian Obar pada panes & 1000 RGUT B Apmien, Am bep
Lahet
7. | Optimalices Posguanss Ster Alergl Otal Fosu Fosles [N Jelly Maviin, A M, Kep
Rumgan IGD RSUD Lakat ==
K | Peom pormwat delam pelibsansan sdevsificae paseen usiuk Ns Julita Yers Pracasn, 8 Kep
- | pasiem i rwang 10D REUD Labat
V. | Pessrunss Resie Iafehs Meiiv Pwostumim Siiker Label Tou, Mdamrvmnd AGT Avie, 5. Kup
Tusseal Sast Perasgan Sfes DI Resn g 16D KSUD Laun

Domiki és ini kami Aas N karnd ucapkcan terima kasih,

Surat undangan sosialisasi

3. Materi
sosialisasi

Pengertian

SISTEM TRIASE
DI RSUD LAHAT

Oleh de Duan Abds
NIP 199102022022022001

Tujuan
Mendapatkan pertolongan medis secara cepat dan tepat

Pemilahan pasien berdasarkan tingkat kegawatdaruratan trauma atau
penyakit untuk menentukan jenis penanganan pasien tersebut

[ B

Proses triase
| * Sebelum melakukan proses triage, petugas triage harus

Petugas triage

—

Siapa yang berhak melakukan triage??77?

sertfikat pelatihan triage
+ Perawat triage | perawat yang bekerja di IGD yang mempunyai sertifikat (<5menit).
BTLS, BCLS, dan sertifikat pelatihan triage + Penitaion A-B-C-D.

+ Triase tidak disertal dengan tindakan

memperkenalkan dil, melakukan identifikasi pasien, kemudian
+ Dokter triage - Dokter umum yang mempunyai sertifikat ATLS, ACLS, dan | singkat dan ksaan cepat dan tepat
.- Pengumpulan data subjektif dan objektif harus dilakukan dengan cepat
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4 Lembar daftar
hadir peserta

PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAII SAKIT UMUM DAERAH LAIMT
b N2 L Kot DA, T

i mvH«uAaﬂgu u
e

DAFTAR HADIR KEGIATAN SOSIALISAS!
“PENERAPAN SISTEM TRIASE DI IGD RSUD LAHAT"

Nama Pemater * o, Dian Afida
Tempat Pelakeanaan RSUD Lanat
‘Waktu Pelaksanaan Rabu. 30 November 2022
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Lembar pre-tést dan ‘post-test
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Nilai Pre-test

Nilai Post-test

1. | Ego 50 100
2. | Charles 70 100
3. | Ryan 100 100
4. | Yera 50 100
5. | Wiwin 100 100
6. | Eka 70 100
7. | Widya 90 90
8. | Wulan 100 100
9. | Mardiah 70 70
10. | Lisa 70 100
11. | Picka 60 100
12. | Suci 50 80
13. | Jelly 70 100
14. | Taufik 90 100
15. | Sri 70 80
16. | Rayan 60 90
17. | Evientia 40 100
18. | Annisa 80 80
19. | Rosalina 50 80
20. | Rika 100 100
21. | Afiif 40 100
22. | Dahlia 80 90
23. | Ramitha 60 100
24. | Ira 80 100
25. | Patsiwi 80 100

Rekap nilai pre-test dan post-test peserta

120
100
80
60
40
20

é

Yera
Wiwin

Ego

Charles
Ryan

Eka
Widya
Waulan

Mardiah

Lisa
Picka

Suci

e Pre-test

Sri
Rayan

Jelly
Evientia

Taufik
Annisa
Rosalina

Post-test

Perbandingan hasil pre-test dan post-test peserta

Rika
Afiif
Dahlia

Ramitha

Ira

Patsiwi
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6. Dokumentasi
kegiatan

Kegiatan sosialisasi
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KEGIATAN 6

Tabel 3.6 Pelaksanaan Aktualisasi Kegiatan 6

Kegiatan/
Tahapan Kegiatan
6

Kegiatan 6
Melakukan Monitoring dan Evaluasi, dengan tahapan sebagai
berikut.
1. Membuat daftar tilik pelaksanaan triase oleh tenaga
kesehatan yang bertugas di IGD
2. Berkonsultasi dengan mentor
3. Melakukan check list daftar tilik terhadap tenaga kesehatan
yang melakukan triase
4. Membuat laporan monitoring dan evaluasi

Tanggal
Aktualisasi

Tanggal Rencana Aktualisasi | Tanggal Pelaksanaan
12-17 Desember 2022 Aktualisasi

12-17 Desember 2022

Deskripsi
Kegiatan dan
Teknik Aktualisasi
Penerapan  Nilai
Dasar ASN

Pada kegiatan keenam, Saya melakukan perbaikan tiada henti
terhadap sistem pelayanan triase IGD dengan cara monitoring dan
evaluasi agar terwujud pelayanan yang berkualitas__melalui
pembuatan daftar tilik (Berorientasi Pelayanan). Saya membuat
daftar tilik secara jujur, cermat dan dapat dipertanggungjawakan
(Akuntabel) agar tenaga kesehatan yang bertugas di IGD dapat
memberikan kinerja terbaiknya (Kompeten). Ketika mendapatkan
saran dan masukan dari mentor, Saya akan melakukan perbaikan
secara terus-menerus guna mendapat kualitas rencana kegiatan
aktualisasi yang baik (Berorientasi Pelayanan). Setelah draft
daftar tilik selesai, Saya berkonsultasi dengan mentor. Saat
berdiskusi, Saya menggunakan Bahasa Indonesia yang baik
(Loyal). Ketika mendapat saran dan masukan dari mentor, Saya
melakukan perbaikan secara terus-menerus agar tercapai tujuan
bersama (Berorientasi Pelayanan). Saya proaktif melakukan
check list daftar tilik terhadap tenaga kesehatan yang melakukan
triase (Adaptif) dan membuat laporan monitoring dan evaluasi
dengan penuh tanggung jawab (Akuntabel) serta menjaga nama
baik teman sejawat yang melakukan triase (Loyal). Saya
menghargai setiap tindakan yang dilakukan oleh petugas triase
tanpa melihat latar belakangnya (Harmonis). Saya juga
bekerjasama_dengan mentor saat melakukan check list daftar tilik
membuat laporan monitoring dan evaluasi (Kolaboratif).

Kendala

Tidak ada kendala dalam kegiatan ini.

Nilai — Nilai Dasar
yang Relevan

Berdasarkan teknik dan capaian aktualisasi yang berhasil
dilakukan bahwa pada kegiatan, merupakan perwujudan dari nilai

Berorientasi pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis,
Loyal, Adaptif, Harmonis dan Kolaboratif
Dengan Jumlah Habituasi yang berhasil dikerjakan
berdasarkan Kode Etik:

| No | Habituasi Nilai- | Rencana | Terlaksana |
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Nilai Dasar ASN Awal
1 Berorientasi
4 4
Pelayanan
2 Akuntabel 2 2
3 Kompeten 1 1
4 Harmonis 1 1
5 Loyak 2 2
6 Adaptif 1 1
7 Kolaboratif 1 1
Total 12 12
Kontribusi Kegiatan ini mendukung visi RSUD Lahat, yaitu " Mewujudkan
terhadap Visi dan | Masyarakat Kabupaten Lahat yang berakhlak, mandiri,
Misi Organisasi berkeadilan, makmur dan sejahtera serta terselenggaranya

pembangunan yang berbasis pemerataan berkelanjutan”. Kegiatan
kedua sesuai dengan misi (yang ketiga) RSUD Lahat
Meningkatkan kualitas sumber daya manusia yang berakhlak,
sehat, cerdas, terampil dan berkepribadian luhur.

Penguatan Nilai
— Nilai Organisasi

Kegiatan keenam ini menunjukkan penguatan dari nilai-nilai RSUD
Lahat, yaitu Nilai Mutu yaitu mencerminkan komitmen Rumah
Sakit untuk memberikan pelayanan yang berkualitas tinggi dan
terus berupaya meningkatkan kualitas pelayanan.

Output Kegiatan

Kegiatan 6
1. Catatan hasil konsultasi dengan mentor
2. Datftar tilik

3. Laporan monitoring dan evaluasi
4. Dokumentasi kegiatan

Manfaat / Hasil

Capaian

Manfaat kegiatan monitoring dan evaluasi berjalan dengan lancar,
dimana tenaga kesehatan yang sedang bertugas di IGD bersedia
bekerja sama dalam proses penilaian. Proses penilaian dilakukan
secara adil, dimana semua tenaga kesehatan di IGD yang
melakukan triase memiliki kesempatan yang sama untuk
berpartisipasi. Sosialisasi penting dilakukan untuk mengoptimalkan
pelayanan di IGD rumah sakit.

Analisis Dampak

Dampak jika dalam kegiatan sosialiasi tidak diterapkan Nilai

jika Nilai BerAkhlak maka kegiatan monitoring dan evaluasi tidak dapat
Berakhlak  tidak | dilaksanakan dengan baik dan hasil evaluasi tidak dapat dijadikan
dilaksanakan acuan untuk meningkatkan penerapan system triase IGD yang
berkelanjutan.
Eviden / Bukti
1. Catatan hasil
konsultasi e e e

dengan mentor

Catatan hasil konsultasi dengan mentor
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2. Daftar tilik

JAFTAR TILIK TRIASE IGD RSUD LAHAT

Nama Petugas Tnasa 1¢

‘ No. | Langkah Kegiatan

3. Dokumentasi
Kegiatan

Melakkanonitoring terhadap tenaga kesehatan yag melakukan
triase
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AN

b et RN N

\ el

kesehatan yang melakukan triase

PORAN MONITORING DAN EVALUASI
PENERAPAN SISTEM TRIASE IGD RSUD LAHAT

A PENDAHULUAN
Trase diarfixan scbagai kegiatan pimilahan dalam menentukan
Katogon kegawaldaruratan pasien uniuk menentukan Driofitas
penanganan pasien berdasarkan penilaian tanda-tanda vital. Bahwa
dalam rangka meningkatkan mutu pelayanan medis di RSUD Lahat,
peru adanya monitoring dan evaluasi penerapan sistem triasc
dengan tujuan meningkatkan sasaran keselamatan pasien dan
meningkatkaan kepuasan bagi pasien dan pangunjung rumah sakit.

B. PELAKSANAAN MONITORING DAN EVALUASI
Kegiatan monforing  dan  cvaluasi  dilaksanakan  oloh
audtoripelaksana solaku penule/peserta pelatinan dasar CPNS.
Monilering dan evaluast diiaksanakan pada poriods tanggal 12-17
Desamber 2022, yaitus berupa pengisian dafiar Ll kepada tenaga
kesehalan yang bortuges melskukan triase di IGD RSUD Lahat

© HASIL PELA)
Pelaksanaan kegiatan monitoning dan evaluasi didapatkan hasil
banwa tenaga kesenatan telah melakukan tiase dengan bak
teroukli balwa semua langkah kegiatan yang ada pada daftar ik
telah dilakukan (terlampie),

D. PENUTUR

Demikian lsporan monitonng dan evaluasi ponerapan tiase IGD
RSUD Lahat dengan harapan dapat mencapal visi RSUD Lahat.

Lahat, 17 Desember 2022

- {" g_f\;\‘\”u‘.\‘ -

3. Dina ExawabSo.pn 4. O%in A
NIP 197803162009032001 NIP. 189102022022022001

Laporan monitoring dan evaluasi

Melakukan évaluasi berupa mengisi daftar tilik terh

a

a

0
O
a
0

Taufik
Widya

Rekapitulasi nilai daftar tilik tenaga kesehatan yang melakukan triase

Ramitha

Wiwin

Eka

Yera

Jelly

Suci

Evientia

aoanonannnan

4(0‘00\10?01::(.\:&‘-:
=] b e B z

Afiif

> 2> > >>>> >

Keterangan :

A = Sangat Baik
B = Baik

C = Cukup Baik

adap tenaga

Rekapitulasi nilai daftar tilik
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A.

BAB IV
PENUTUP

Simpulan

1.

Isu yang diangkat dalam kegiatan ini adalah rendahnya
penerapan sistem triase di IGD RSUD Lahat.

Gagasan alternatif pemecahan isu adalah dengan
melaksanakan enam kegiatan, yaitu dengan melakukan
konsultasi dan koordinasi persiapan pelaksanaan rancangan
kegiatan aktualisasi dengan mentor, Kabid.Pelayanan, dan
Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Lahat, melakukan revisi
formulir triase, melakukan pemasangan stiker/label triase
sebagai jalur evakuasi pasien, membuat banner mengenai
alur triase IGD, melakukan sosialisasi mengenai triase
kepada tenaga kesehatan yang bertugas di IGD RSUD
Lahat, dan melakukan monitoring dan evaluasi terhadap
pelayanan triase yang telah dilaksanakan.

Setiap kegiatan yang diaktualisasikan menerapkan nilai-nilai
dasar ASN (core values) BerAKHLAK, vyaitu Berorientasi
Pelayanan, Akuntabel, Kompeten, Harmonis, Loyal, Adaptif,
dan Kolaboratif sehingga dapat terlaksananya fungsi ASN
sebagai pelayan publik yang profesional.

Capaian kegiatan aktualisasi sudah selesai dengan yang
diharapkan, yaitu 100% untuk enam kegiatan yang
direncanakan.

Kegiatan aktualisasai ini bermanfaat untuk meningkatkan
mutu pelayanan kesehatan sehingga memberikan kepuasan

bagi masyarakat, khususnya di Kabupaten Lahat.
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B. Saran
Monitoring dan evaluasi penerapan sistem triase di IGD RSUD
Lahat dilakukan secara rutin dan berkelanjutan serta
terdokumentasi dengan baik dan sistematis untuk meningkatkan

pelayanan kesehatan.
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LAMPIRAN



Kegiatan 1
Melakukan konsultasi dan koordinasi pelaksanaan kegiatan aktualisasi dengan
mentor, Kabid.Pelayanan, dan Kepala/Kepala Ruangan IGD RSUD Lahat

LAMPIRAN
Output:

Bukti persetujuan mentor mengenai isu kegiatan aktualisasi

Surat izin melaksanakan kegiatan aktualisasi

Jadwal konsultasi mentor

Catatan hasil koordinasi dengan Kabid.Pelayanan dan Kepala/kepala
ruangan IGD

PwbdE
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PEMERINTAH KARUPATEN LATIAT
RUMAH SAKIT UMUM DAERAI LAHAT

§ Jalan Letien Harun Solar No 28 Lahat, Kade Pos 31411, Provinsi Sumatern Selafan 5
e A2 (07311324 755 i (U734) 323080, Feoit | cxud Nt 35abuns con 0, ww. ek dahathiah 2o,

Lahat,  November 2022

Perihal : Permohonan [zin Kepad,

Pelaksanaan Aktushsasi (Habiluas) Yth. 1bu Dircktur

CPNS Tahun 2022 Rumah Sakit Lmum Dacrah Lahat
Lumpiran o1 (Satu) Lembar Di

Tempat
Dengan Horman,
Schubungan dengan pelaksanaan Pelatihan Dasar Calon Pepawai Negen Sipil (CPNS)
Golongan 1Tl Angkatan XX Provinsi Sumatesa Selatan pada tanggal 24 Oktober s.d 21 Desember

2022, salah satunya melaksanakan kegatan akiualisasi (habituasi) di instanst masing-masing
CPNS ditempatkan Maks dengan i, Saya.

Nary dr. Dian Afida

NIP 2 199102022022022001
Pangkat’ golongan  : Penata Muda Tingkat | /TILL
Jabatan ¢ Ahli Pertama - Dokter

Dengan ini mengajukan permohonan izin untuk melaksanakan kegiatan aktualisasi tersebut
yang berjudul “Peningkatan Penerapan Sistem Triase di 1GD Rumah Sakit Umum Daerah
Labat”. Adapun pengajuan izin pelaksanaan akialisasi vang Saya ajukan mulai tanggal 14
November sampai dengan 17 Desember 2022,

Demikian surat permobonan zin im Saya buat. Atas izin dan perhatian Ibu, Saya ueapkan

terima kasih.

Mengetahui,

Pescita | atsar,

0’(\\".
U%”EFV' -

Sp. PA dr. ian Aﬁ/(.kl

dr. Uina Fkawirtt] )
NIP. 197803 162009032001 NIP. 199102022022022001
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Lumpiran :

"—Nil- ,_"";"" | o= Kegiatan —
[ 1 % Peningkatan Penerapan Sistem Triase di | | Molakukan  kooslias dan  koordinasi pu.ﬂiab;uT
l 1GD Rumah Sakit Umum Daerah Lahat pelaksanann  kegintan aktughisasi  dengan - mentor,
| ‘ Kabid Pelayanan Medik, dun Kepalu/Kepala Ruangan
| 1GD RSUD Lithat Sl
| LZ Melakukan revisi formmilir triase di 16D RSl.-'iL-!hal |
} i Melakukan pemgsangan stikes fahel  triwse Wb:}'ﬂ‘“
ia!uv evakoas pasien di 1GD RSUD l_n‘l-nl = 5
' A. Memnbuat Sy mem:em‘jl_‘l'rim G0 o |
' } 5. Melakukan sosnlisasi nu:n—x_u,cTSi Trigse kepady (e0aga
I | kesehatan yang bertugas di 16D RSUD Lalat

—_— — | 6. Melakukan muniiorng dun wvalunsi

I
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Julan Letjen Harun Sohar No 28 Laha, Kode Pos 31411, Provinsi Sumatera Selatan
lp (1731)321783 Fax (0731) 323080, F-mail : rsud_lalat @.yuhoo.coid, www.rsud.lahatkab go. id
—_— e

PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAI SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
7

LEMBAR PERSETUJUAN KEGIATAN AKTUALISASI

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama . dr. Dina Ekawati, Sp. PA
NIP : 197803162009032001
Pangkat/Golongan : Penata Tingkat | / lIl.d
Jabatan : Kepala Seksi Pelayanan Medik (Selaku Mentor)
Instansi : RSUD Lahat

Memberikan persetujuan kepada :
Nama : dr. Dian Afida
NIP 1 199102022022022001
Pangkat/Golongan : Penata Muda Tingkat | / lll.b
Instansi : RSUD Lahat

Untuk melakukan kegiatan aktualisasi pada tanggal 14 November 2022 — 17
Desember 2022 di RSUD Lahat dengan judul “Peningkatan Penerapan Sistem
Triase di IGD Rumah Sakit Umum Daerah Lahat”. Demikian surat persetujuan ini
dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Lahat, 'Y November 2022
Mentor,

dr. Dina Ekawati, Sp.PA
NIP. 197803162009032001
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PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAN SAKIT ULMUM DAERAT LAHAT

Jalin Levjen, Maran Sabar No 28 Latat, Kode l‘m SALL Provissi Surmitern Selaton
Telp (G73E00 25783 Fay (07243 J25080 £ mas! / ol www ol Sk por i
R

SURAT PERSETUJUAN
Nomor : 800 /2y, IRSUD/XIZ2022

Sayz yang hertonda tangan di hawah ini -

Nari 7 dfe. Dima Lkawati, Sp. PA

Nip 197802 162000032001

Panghat polongan  : Penata Tiagkut 11114

Jabatan s Kepala Seksi Pelayanan Medik (Sclaku Mentor)
Memberikan persetujun kepada

Naina 2 dr, Dian Afida

NIP $199102022022022001

Pengkat’ golongan ¢ Penats Muda Lingheat 1/ 111K

Jubastan i Abl Pertima « Dokser

Untk melaksanakaa kegiotan akiualisasi Pelatihan Dasar Calon Pegawai Negeri Sipil
Golongan 11F Anghatsn XXI Provinsi Sumiera Selatan terhiming, seiak tanggal 14 November
sampal dengan 17 Desember 2022, Dengan runcangan aktaalisasi sebagai berikut ;
| No Judul Kegintan

I, Peainghatan  Penerspan |1, Melakdkon bonsdios dun hoordines posianan melaksamuan
| Sistens Triuse A [GD Rusnk huogiten dbistiai dengan mentor, Nobid, Beliy aren Mudih. J
Sakit Umam Dacrah Lakat KopalaKepals Resngan IGD RSUT Labat
2 Mook revis Rormubir mese & [GU RSUD Labal,
3, Melakdan pemasangin stikotebe] Ui scbegyl fehur evabunsd
pasen €1 IGD RSL D sl
<, Menbul farmer meapennl Trinse (GO
5. Molakehan soslulinag (engonol 1rizse kepads (Enaps heekirmg
Fung beetugas Ji 1GD RSIT [ ahwe
O, Mciakian monisoriag dan ovatiesi,

Demikian surat persetujuan ini dibuat dengan sesungznliaya. untuk dapat dipergunakan
sebuguinan testinyi,

Mengetahut, Lahat 11 November 2022
/aﬁmu Rst 12 Lahat Mentor

" |
\".b.\ 7 ;
" Adr L Eefinga, M Kes . Dina Ekawki
“elRi 966171 72006042006 NIP. 1975031 63009032001
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JADWAL KONSULTASI MENTOR
PELATIHAN DASAR CPNS TAHUN 2022

Nama Pesora , dr, Dian Afida

NIP/Pangkat/Gel. - 199102022022022001/Penata Muda Ti! (1Il/b)
Nama Mentor  de. Dina Exawati, Sp.PA

NIP/Pangkat/Gol. . 187803162009032001/Penata Tk.| (I1L.d)
Instansi ' RSUD Lahst

Tempat Aktualisasi ; RSUD Lahat

Senin, 14/11/2022

Kegiatan 1 dan 2

B Jumat, 18/11/2022 Kegiatan 2
3 Senin, 21/11/2022 ~ Kegiatan 2 dan 3
4 Jumat, 2511172022 Kegiatan 2 dan 3
5 Senin, 28/11/2022 Kegiatan 4 dan § i
5. Jumat, 2112/2022 Kegiatan 4 dan 5
& Wl Senin. §112/2022 __ Kegiatan5 )
8. Jumat, §112/2022 Kegiatan 5
(9. |  Semn 12122022 Kegiatan 6
[ 10. | Jumevterm2eozz | Kegiatan 6
Lahat, 14 November 2022
Mentor P?una\ ajsar CPNS,
&y
4 1]
i~
=
- - ’ |
NIP 197803162009032001 NIP 199102022022022001
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Jolan Letjen, Harun Sohar No 2% Labal, Kode Pos 31411, Frovins Sermalers Setakr
PT31)321 748 Fax (02310 322080, Fmsad  rod G ndies oo ol wiew esd dodtkod go W

PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
foip

LEMBAR CATATAN HASIL KOORDINASI KEGIATAN AKTUALISASI
PESERTA PELATIHAN DASAR CPNS TAHUN 2022
DENGAN KEPALA INSTALASI/KEPALA RUANGAN IGD RSUD LAHAT

Nama Peserta dr Dian Afida

NIP/Pangkal/Gol 199102022022022001/Penata Muda Tk | (lil/o)

Judul Aktualisasi : Peningkatan Penerapan Swistem Trase di IGD
RSUD Lahat

Tempat Aktualisasi IGD RSUD Lahat

Hasd quirmw dengan Kepala Instalasi'Kepala Ruangun IGD RSUD Lahat:
by oty #4 s bt Ll R 4o

ey oy wT' SEY; Yornae Mee /ikel g,
""M-*) ‘%ge* ?um, h ok r-bw\h Jkn-n- ll-r nqc ler

o oawN

Tindak lanjut: -1
'EC( 0% lbnjud Pﬂfﬂrﬂl‘ Scalisas

3$:;mf3:m shiky

Lahat & November 2022

Kepala Instalasi Gawat Darurat Kepala Ruangan Instalasi Gawat
Darurat,

-

dr. M, Rajab, Sp.B €R,
NIP. 197408132002121004 NIF. 198603261988032005

7P¢m5u(tfan Baiioe /Nju daog,
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RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT

Jalan Letjen, Harun Sohar No.28 Lihal, Kode Pos 31411, Provinsi Sumatera Sclatan

' PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
Telp (0731)321745 Fax (0731) 323080, E-mail : roud lohaia yahoo co id, www.rsud. fahaikab.go.td

LEMBAR CATATAN HASIL KOORDINASI KEGIATAN AKTUALISASI
PESERTA PELATIHAN DASAR CPNS TAHUN 2022
DENGAN KEPALA BIDANG PELAYANAN RSUD LAHAT

Nama Peserta - dr. Dian Afida

NIP/Pangkat/Gol : 199102022022022001/Penata Muda Tk.1 (1l1/b)

Judul Aktualisasi : Peningkatan Penerapan Sistem Triase di IGD
RSUD Lahat

Tempat Aktualisasi :IGD RSUD Lahat

Hasil koordmasn dengan Kepala Bidang Pelayanan RSUD Lahat:
by el ey '*‘ Kb o “Gw'_l‘-on,‘\r Teave Yon

1
2 ?tn\nxm\-\ &t.«nf qrerey #‘s«‘(a sk, rvwsg-« Ner /N;d 2y
3 bf‘\)dk!xx \hm Ym, Ww‘ ‘ed Lh ?e\kw\'\ﬁ Q\V\wcr N»r kaye .
4.
Buin

Tindak lanjut:
Dtcomaw unfule wWaAMA me

Lahat, [¢ November 2022
Kepala Bidang Pelayanan
RSUD Lahat,

S

Hi. Aqustini.. SKM, MM
NIP 196708291990012002
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Kegiatan 2
Melakukan revisi formulir Triase IGD

LAMPIRAN
Output:
1. Formulir triase yang telah direvisi
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PEMERINTAI KABUPATEN LAHAT

RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
Jalan Letjen, Harun Sohur No.28 Lahat, Kode Pos 31411, Provinsi Sumatera Sclatan

No.

Perihal : Pengusulan dan Revisi
Formulir Rekam Medis

Lamp : 3 (Tiga) Lembar

Dengan hormat,

Kepada
Yth. Direktur RSUD Lahat
€.q. Kepala Bidang Pelayanan
di

Tempat

Sehubungan dengan Peningkatan Pelayanan di Instalasi Gawat Darurat (IGD)
RSUD Lahat, maka dengan ini kami mengajukan pengusulan dan revisi formulir

rekam medis pasien di RSUD Lahat.

Demikian surat permohonan ini kami buat, atas izin dan perhatian Bapak,

kami ucapkan terimakasih.

Tembusan:
Ketua Pokja ARK

Ketua Pokja PAP

Ketua Pokja PMKP

Ketua Komite Medik

Ketua Komite Keperawatan

OGN

Lahat, 30 November 2022
Kepala IGD RSUD Lahat,

dr. M. Rajab, Sp.B

NIP. 197408132002121004
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RM. 02

Frek nadi

Suhu

URGENT

LEMBAR TRIAGE
Naww Pasica : No.RM :
Tavggal Labiv: Jevis Kelami § LéP
Triage Tanpgal: Jam: WIB Qleh DakterPerawat Triage:
Anamnesis Keluhan Utama
Anamresis Terpimpin
Tanda Vital : TD(BD) Frek napas (RR): 5p02

Pemeriksaan
(Examination) {Level 3)
Jalan Napas Sumhatan Toral __ Sumbazan Parsia Pehas (Patent) Behas (Matent) Pehas (Patent)
(Airway) (Ohstruction)
e Behas (Potent)
Rebas {Foreni)
Pernapasan Hexid napas
(Breathing) (Breuthing arrest)
Frelk Napas (RR) Frek. Napas (RR) Frek napas [RR) Frel napas (RR) _ Frek napas (RR)
~10xmunit =3 xmnt 2é-32x'mnt 21-23xm 12-20'mat
Wheeeiog _ Whevzing
TN R Sp02 45-1007% $p02 95-100%%
SpOL B3 Sp02 <45+% SpO2 di-947%
Neonatus Aeoatus Dewnatus Neonatus Newnatus
_ Head aopas
(Ureathing arcest)
. Erekwpas Frekaavs il M . o
Frek napas e 3 e 3 Frekapas 40-G0x Frekaapas 40-
AU menit )t = 40x o0t G1-d0x Mt mat ™ GOx'mnt
| Retraksi berat — Retruksi sedung R rirgan Tidak adu retzabsi Tiduk ada retraksi
Sianosis sentcal bii.m:mi.s :u.l‘r.t'al s Sianusis perifer Tididk sianosis T,
wxenelap deugia O; ezhiwing deugan O, slunosis
Sirkulasi | Heni janming
(Circulation) [cardioe orrest)
| Nadi kamvis tidak Nadi penier teraha Nari periter reraba Nari perifer teraba Nadil perifer teraba
teraba lemah
(pulsaless)
Frelenadi (HR} Frelenadi (HR) Trelnadi (HR) | Frek.nadi (HR)
<Shuimnt 1 3emnt 121- 150z A1-120xim: B1-100x‘mnt
_ Pucatpale _ Pucavpaie _ Merah muda __ Merah muda | Meah moda
~ Alaal dirgin Akral dingin
{Clammy ) (Clanmnims) .
T sisenlix 160- | TDsistalik 121- | TDsisallk <120
200 mmHg 139 mmHa mmHg
~TD diastalik =100 | TDsismalik <R0
mmHg mmHp
Neonatus Neonatus Neanatus Neonatus Neonatus
Hent janning Nadi perer terzha Nadi periter teraha Nadi periter teraha Nadi pe:iter teraha
lemah
Frelenadi <fm/mnt Frekenadi 100w mnt Frelnadi=f0xmn: | Freknadi=G0x‘mat. Frek.nadi>flx'mnt
CRT:2 detik CRT:Z detik CRT:2 detik CRT=2 detix — CRT<2 detik
Kesadaran GCs+8 GCS 10-13 GCS 14-15 GES 15 CCS 15
(Disubiliy) |
Skaln Nyer : (Metode VAS) Area Nverl:
Pezawat Triuge: Dokeer Triage:
HAND OVER TIM JAGA TANDA TANGAN DOKIER:
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Kegiatan 3
Melakukan pemasangan stiker/label triase sebagai jalur evakuasi pasien di IGD

LAMPIRAN
Output:
1. Dokumentasi kegiatan
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Kegiatan 4
Membuat banner mengenai alur triase IGD

LAMPIRAN
Output:
1. Desain Banner alur triase IGD
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No. Tl P A YT AR /':..- /7

Periha’ : Pamintan Bannar

Lamp. 1 {zatu) lembar

Dengan horemat

Kepada
Yih. Direktur RSUL Lahat
c.q Bidang Pelayanan Medi<
di

| empat

Sehubungan dengan pelsyanan @l IGD RSUD Lahat, maeka dengan ini kami
mengajukan permohenan permintaan Baennor Trase 1GE + St Sansr.

Damikian surat permohonar ini kami buat untuk seger ditindaklanjuti, sles perhatisn

Ibu kami vcapxan tarims kasin

Kepala Instalas| Gavasl Darurat

dr. M. Rajub, Sp.0
NIP. 187408132002129004

A

l?-"' AL A (=

Lashat, 18 Novemnber 2022

<eps&la Ruang Inatasel Cawat Darurat
|
1 55
J ".., ¢\
i s |
| A
7 |
| \

| S

|
N& Rn::n\ina Tobing, S Kap.
NIP. 18860225196503200%
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ALUR TRIASE IGD
RSUD LAHAT

< Pasien Datang )
e

Petugas menilai pasien

<Smenit

Urgent

Gawat
Tidak
Darurat

(Level 1)

Waktu
respon :

Dapat
Langsung diberikan Menunggu giliran dipindahkan
penanganan setelah triase ke Rawat
merah selesai Jalan
ditangani

4

Dapat ditangani

Dirujuk ke
fasilitas
kesehatan
tingkat lanjut

Perlu observasi
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Kegiatan 5
Melakukan sosialisasi mengenai Sistem Triase IGD kepada tenaga kesehatan
yang bertugas di IGD

LAMPIRAN
Output:
Surat permohonan izin melaksanakan kegiatan sosialisasi
Surat undangan sosialisasi
Materi sosialisasi
Lembar daftarhadir peserta
Lembar pretest dan posttest dan rekapitulasi nilai peserta

oA wNE
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PEMERINTAN KATUPATEN LAIAT
RUMATH SAKKIT UMUM DAERAT LALAT

S L eten Dhoennn Sedune N2 Daber Keds oy J1EE il Sometors Selam
Ty (OTA00220 78S Faws (02200 220K Kooaall 7 o Shaavucnnbenssm i iinnnonsd bdayt o o 4/
No, Kepads
Pexibadl : Peomotionsn 12in Sodialisast Y. Direktur REUD Lobwl
Yerkair Poninghalns Pelyann ©.q Ridaag Pehy s Mockk
G0 REUD Lebat dl
Lamp = | (satu) beanlae Terspat

Dengan hounat,

Sehubangan dengen keirean akluxdisasi (habituas() peserta Petatidan Dasar CPNS Tahon
2022 Provvieni Surnmcera Sedaten Lerkait “Peningkatan Polyanaa ol [nstelansi Gawae Dararat (1G1)
RSUD Label” maka dergan ind kasst psengajuban nesss-oaows fodeopl ualuk so¢lakeaoikan
kegistan sosiliensi torhadap temps kewdatan IGD RSUD Lakat ywg dreocanskax sk
diledaznakan pada:

Havrld Tnggal : Bnhe / 30 Nowesnber 2022
Wkt <0900 WD o selesni
Tempet : Ruasg Rapet RSUD Labast

Demiklan surat permubonan v ami buet, %18 lxin dan perdatian Tha kem i veaphkan tecimsasih

Lahat, 29 Novenber 2022
Kupala Tostalesd Gawnt Dagupst Kepala Waang Invtedasi Quwae Danst
w .
. v =,
o M. Rainb, Sp B

NIP, JSH60325 | eReOS 8

INIP 197408332002121004

119



DAFTAR PEMATERT DAN JUDULMATERI SOSIALISASI

No Nama Pemateri NP Panglat/ Tabatan Tudul/Materi Sosialisasi
1. | & Dian Alida 190 1| Pensta Muda | ARl Pertama - Dokies mmm?m
I/ b Lahat
7. | dr. Fika Manyasari To9302142023022001 | Penala Muda | AN Pertama - Dokter | Kepatuhan Penggenaan APD bagi Tenaga Kesehatan
TI/Tild di 10D RSUD Lhat
3|, Widya Pebeyarti Mamarung | 199607012022002002 | Penta Musda. | ARl et - Dokler | Pengadaan dan Pencatatan Lembar Resusias! Juung
TRI/ NS Pac (RIP) i 1GD RSUD Lahat
T & D Toulik Oiariansyah | 199610182022021001 | Peraa Muda | Ablj Pertams - Dokter [ Penggunaan Lembar Monitoring Respon Time &i1GD
I/ 11D RSUD Lahat
S| Suel, A Md, Kep 199707112022023001 | Pengatur /1L | Terampil - Peruwl | Penerapan Pemberian Label Etike Cairan Infiss pads
Pasicn di 16D RSUD Lahat
B | Sr Agusting, Am.kep 1 002 | Pengatur 1c | Terampil-Perawat Pencrnpan 7 Benar Pemberian Obat pada pasien &
1GD RSUD Lahat
7 Jelly Moulinn, A M, Kep | 19970717022022002 | Pengate {11 | Terampil - Peruwat | Opimabisasi Penggunaga Stk Alergi Obat Pacs
Pasien Di Ruzngan 16D RSUD Lahat
B, | N& Julias Yers Pratams, SKep [ 1] nata Muda | ABli Pertama - Perawat | Peran perawat dalam peleksanaan identifikssi passcn
Tl /Mb wntuk meningkatkan keselamstan pasien di nang
10D RSUD Lahat
G s Mbammad AR AZIE, 8 Kep | 199610122022021001 | Pesata Mude | ANIi Pertana  Perawat Demurunan Resiko Infeks Melalui Pembustan Stiker
Tel/liLb Labe] Tanggal Saat Pesasangan Infus Di Ruangan
1GD RSUD Lahat
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PEMERINTAN KABUPATEN LAHAT

RUMAII SAKIT UMUM DAERAH LAHAT
Jau Lowers |mso|-m2u.~n.mmmn Provingd Samalera Schalm
Tep 731 21785 Fax (0731) 52900 Bl 0, woew ramd kaharkah go W/

Lahat, £3 Novernber 2022
Nooee 145 /2 JRSUDXL2022
M | Sonlatinai Poningkatan Pelaysesn Kopadn
D100 RSUD Lahat Yih
Lang ) (sars) halaman

Di

Tompul
Dengan Horemal,

Schdungen dosgan kogistue sosialisasl woting “Peningkotan Pelaysnan i Instelassi Gawwt
Daeunl (1G0) RSUD Lalust, muka dengen bnf kaml mongundweg Bapek! iho untuk dapal hudir pada:
Huel! Traggnl : Raba / 50 November 2022
m = 05,00 WID o/d sehesai

< Twang Rapat RSUD Lahat
M-mmmd-&-mwmm
N Judul / Mutert Seshalisast Pematen)
T, | Pesinglotan Penctpan Sivers Trmse & 1GD RSUD Laket Jr. Dhaes Alvin
3. [ Kepenihen Pesppinen AFT tugl Tensga Kesclata & 30D &, 10ha Manyssai

RKSUD Lah
3. | Pesgadan da Pemeaim Lembur Nowsios Jalang Pars Ir, Widya Feleyenti Mumuning

(RIP) di IGD RSUD Laban

i muumbw-n-mm REUD Ui, Twi Toala Obtarimsgnh
m-wc Taihet Coorsn ety pocks Pisice & Tacl, A MG, ke

KD RSUT Labust

T | Postvapen 3 Renar Termberas Oha pada panes o 100 ST B Apmien, Am, b
Luhwt
7. | Optimalioe Fosgnaiass Stikes Alergl Otat Fosu Pusles X Delly Mavking, A Md, Kep
R IGD RSUD Lakst = = =
K | Peom permwnt | Ns Julita Yere Pracasa, 8 Kep
Whml—nm&_mbmw
9. | Pemaranss Resike Mfeksi Mool Pemtuaim Siiker Labwl | 7o, Mudvamnd ART Arie, 5.Kep
| Tl St Pensasgan Sl DI Raanges 10D K5UD Lo

Demikizn sndangan ini kami sampaikan. Atas perhatiannya, kami ucapkan terima kasih,
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SISTEM TRIASE
DI RSUD LAHAT

Oleh de Duan Abds
NIP 199102022022022001

=g
=

Petugas triage

Siapa yang berhak melakukan triage??77?

+ Dokter triage - Dokler umum yang mempunyai sertifikat ATLS, ACLS, dan
sertifikat pelatihan triage

+ Perawal triage . perawat yang bekerja di IGD yang mempunyai sertifikat
BTLS, BCLS, dan sertifikat pelatihan triage.

Pengertian

Pemilahan pasien berdasarkan tingkat kegawatdaruratan trauma atau
penyakit untuk menentukan jenis penanganan pasien tersebut

A

Tujuan

~

Mendapatkan pertolongan medis secara cepat dan tepat

Proses triase

Sebelum melakukan proses triage, petugas triage harus
memperkenalkan dirl, melakukan identifikasi pasien, kemudian

is singkat dan

(<Bmenit).
+ Penilaian A-8-C-D
+ Triase tidak disertal dengan tindakan

w
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o Fraku teutup
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(Gawat Tigak Gawat)

Pengumpulan data subjektif dan objektif harus dilakukan dengan cepat

cepat dan tepat

4
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* Hasl triage pasien didokumentasikan tertulis
dalam Formulir Triage Pasien yang merupakan
baglan dari rekam medis pasien.

DOKUMENTASI

o Nyen caca seut
o Avima antung hetat

o Codurh Kapuia (G5 12:13)
+ Gungguan poratense bornt
POz i8N

o Myen nasat

o Senpuaniggun

pr——
o Gungguan paiar berat
PT——
o P

o Paian cangan sy > 39 C
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PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
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DAFTAR HADIR KEGIATAN SOSIALISAS!
"PENERAPAN SISTEM TRIASE DI IGD RSUD LAHAT"

Nama Pematen
Temgat Pelaksanaan

*&r. Dian Afida
' RSUD Lanat

Waktu Pelaksanaan . Rabu. 30 Novemnber 2022
No. Nama Jabatan Tanda Tangan
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Nama Peserta
Jabatan
Waktu Sosialisasi

: Rabu, 30 November 2022

PRE-TEST SOSIALISASI
SISTEM TRIASE IGD RSUD LAHAT

1. Maksud pemberian triase wama merah
pada label triase adalah diperuntukkan
a. Korban yang membutuhkan stabilitas
segera
b. Korban vyang tidak memerlukan
pengobatan  /pengobatan dapat
ditunda
c. Korban yang memerlukan
pengawasan ketat, tetapi perawatan
dapat ditunda sementara.
d. Korban yang meninggal dunia atau
berpotensi meninggal dunia
e. Korban yang sehat

2. Berikut ini merupakan warna-warna yang
termasuk dalam label triase, kecuali

a. Merah
b. Kuning
c. Orange
d. Hijau
e. Hitam

3. Maksud pemberian triase warna kuning
pada label triase adalah diperuntukkan
a. Korban yang membutuhkan stabilitas
segera
b. Korban vyang tidak memerlukan
pengobatan/pengobatan dapat ditunda
c. Korban yang memerlukan
pengawasan ketat, tetapi perawatan
dapat ditunda sementara.
d. Korban yang meninggal dunia atau
berpotensi meninggal dunia
e. Korban yang sehat

4. Terjadi kecelakaan beruntun 1 jam yang lalu
dan para pasien dibawa ke ruang IGD.
Terdapat seorang pasien laki-laki berumur 25
tahun. Dari hasil pengkajian (primary survei)
didapatkan data GCS E3M5V1, nampak ada
luka di kepala disertai jaringan otak yang
keluar dari lukanya. Warna label yang
diberikan kepada pasien tersebut adalah

a. Kuning
b. Merah
c. Hijau
d. Hitam
e. Putih

5. Berikut ini yang termasuk dalam pengkajian
primer sebelum memberikan label triase
adalah

a. Keluhan utama

b. Jalan nafas yang paten atau baik
c. Usaha nafas

d. Pulsasi nadi

e. Semua jawaban benar
6. Ada seorang pasien datang ke Unit Gawat
Darurat dengan sumbatan jalan nafas, pasien
ini memerlukan pertolongan segera, jika
terlambat maka dapat membahayakan pasien.
Pasien dalam kasus ini termasuk dalam
kategori

a. Urgent

b. Emergency
c. Hitam

d. Non urgent
e. Kuning

7. Ada seorang pasien wanita berumur 24
tahun dengan keluhan mual dan muntah sejak
2 hari yang lalu. TD= 110/70 mmHg, RR= 20
x/menit, N=76 x/menit, T= 36,50C, GCS
E4M6V5. Pemberian warna label triase yang
tepat untuk pasien ini adalah :

a. Merah
b. Kuning
c. Hijau
d. Hitam
e. Putih

8. Berikut adalah pernyataan yang benar
mengena: triase adalah
Pengumpulan data subjektif dan
objektif harus dilakukan dengan cepat
(<5menit)

b. Pengumpulan data subjektif dan
objektif harus dilakukan dengan cepat
(<60 detik)
proses triase disertai dengan tindakan
Waktu respon pada level IV (fess
urgent) adalah <30 menit
e. Waktu respon pada level V

(perawatan rutin) adalah <60 menit

Qo

9. Dari kasus dibawah ini mana pasien yang
harus ditangani segera/resusitasi

a. Gangguan psikiatri berat

b. Penyakit-penyakit akut

c. Over dosis

d. Fraktur luas

e. Aritmia jantung hebat

10. Dari kasus dibawah ini mana yang tidak
termasuk dalam perawatan rutin

Nyeri ringan

Permintaan rujukan

Ganti verban

Kontrol ulang

Medical check up

Taeoo®
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Nama Peserta
Jabatan
Waktu Sosialisasi

: Rabu, 30 November 2022

POST-TEST SOSIALISASI
SISTEM TRIASE IGD RSUD LAHAT

1. Maksud pemberian triase wama merah
pada label triase adalah diperuntukkan
a. Korban yang membutuhkan stabilitas
segera
b. Korban vyang tidak memerlukan

pengobatan /pengobatan dapat
ditunda
c. Korban yang memerlukan

pengawasan ketat, tetapi perawatan
dapat ditunda sementara.

d. Korban yang meninggal dunia atau
berpotensi meninggal dunia

e. Korban yang sehat

2. Berikut ini merupakan warna-warna yang
termasuk dalam label triase, kecuali

a. Merah
b. Kuning
c. Orange
d. Hijau
e. Hitam

3. Maksud pemberian triase warna kuning
pada label triase adalah diperuntukkan
a. Korban yang membutuhkan stabilitas
segera
b. Korban vyang tidak memerlukan
pengobatan/pengobatan dapat ditunda
c. Korban yang memerlukan
pengawasan ketat, tetapi perawatan
dapat ditunda sementara.
d. Korban yang meninggal dunia atau
berpotensi meninggal dunia
e. Korban yang sehat

4. Terjadi kecelakaan beruntun 1 jam yang lalu
dan para pasien dibawa ke ruang IGD.
Terdapat seorang pasien laki-laki berumur 25
tahun. Dari hasil pengkajian (primary survei)
didapatkan data GCS E3M5V1, nampak ada
luka di kepala disertai jaringan otak yang
keluar dari lukanya. Warna label yang
diberikan kepada pasien tersebut adalah

a. Kuning
b. Merah
c. Hijau
d. Hitam
e. Putih

5. Berikut ini yang termasuk dalam pengkajian
primer sebelum memberikan label triase
adalah

a. Keluhan utama

b. Jalan nafas yang paten atau baik
c. Usaha nafas

d. Pulsasi nadi

e. Semua jawaban benar
6. Ada seorang pasien datang ke Unit Gawat
Darurat dengan sumbatan jalan nafas, pasien
ini memerlukan pertolongan segera, jika
terlambat maka dapat membahayakan pasien.
Pasien dalam kasus ini termasuk dalam
kategori

a. Urgent

b. Emergency
c. Hitam

d. Non urgent
e. Kuning

7. Ada seorang pasien wanita berumur 24
tahun dengan keluhan mual dan muntah sejak
2 hari yang lalu. TD= 110/70 mmHg, RR= 20
x/menit, N=76 x/menit, T= 36,50C, GCS
E4M6V5. Pemberian warna label triase yang
tepat untuk pasien ini adalah :

a. Merah
b. Kuning
c. Hijau
d. Hitam
e. Putih

8. Berikut adalah pernyataan yang benar
mengena| triase adalah
Pengumpulan data subjektif dan
objektif harus dilakukan dengan cepat
(<5menit)

b. Pengumpulan data subjektif dan
objektif harus dilakukan dengan cepat
(<60 detik)
proses triase disertai dengan tindakan
Waktu respon pada level IV (fess
urgent) adalah <30 menit
e. Waktu respon pada level V

(perawatan rutin) adalah <60 menit

Qo

9. Dari kasus dibawah ini mana pasien yang
harus ditangani segera/resusitasi

a. Gangguan psikiatri berat

b. Penyakit-penyakit akut

c. Over dosis

d. Fraktur luas

e. Aritmia jantung hebat

10. Dari kasus dibawah ini mana yang tidak
termasuk dalam perawatan rutin

Nyeri ringan

Permintaan rujukan

Ganti verban

Kontrol ulang

Medical check up

PeooT®
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No. Nama ' Nilai Pre-test  Nilai Post-test
1. | Ego 50 100
2. | Charles 70 100
3. | Ryan 100 100
4. | Yera 50 100
5. | Wiwin 100 100
6. | Eka 70 100
7. | Widya 90 90
8. | Wulan 100 100
9. | Mardiah 70 70
10. | Lisa 70 100
11. | Picka 60 100
12. | Suci 50 80
13. | Jelly 70 100
14. | Taufik 90 100
15. | Sri 70 80
16. | Rayan 60 90
17. | Evientia 40 100
18. | Annisa 80 80
19. | Rosalina 50 80
20. | Rika 100 100
21. | Afiif 40 100
22. | Dahlia 80 90
23. | Ramitha 60 100
24. | Ira 80 100
25. | Patsiwi 80 100

Rekap nilai pre-test dan post-test peserta

120
100
80
60
40
20

é

Yera
Wiwin

Ego

Charles
Ryan

Eka
Widya
Waulan

Mardiah

Lisa
Picka

Suci

e Pre-test

Sri
Rayan

Jelly
Evientia

Taufik
Annisa
Rosalina

Post-test

Perbandingan hasil pre-test dan post-test peserta

Rika

Afiif
Dahlia

Ramitha

Ira

Patsiwi



Kegiatan 6
Melakukan Monitoring dan Evaluasi

LAMPIRAN
Output:
1. Datftar tilik
2. Laporan monitoring dan evaluasi
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PEMERINTAH KABUPATEN LAHAT
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH LAHAT

Jalan Letjen. Harun Sohar No.28 Lahat, Kode Pos 31411, Provinsi Sumatera Selatan
Telp (0731)321785 Fax (0731) 323080, E-mail : rsud lahat@yahoo.co.id, www.rsud.lahatkab.go.id
—_— e =

DAFTAR TILIK TRIASE IGD RSUD LAHAT

Nama Petugas Triase:

No.

Langkah Kegiatan

Dilakukan

Ya Tidak

Apakah ketika pasien datang, diterima
petugas di IGD dengan waktu tanggap <5
menit terlayani?

Apakah petugas melakukan anamnesis dan
pemeriksaan singkat dan cepat untuk
menentukan derajat kegawatannya dengan
kategori Level | (kritis), Level Il (tidak stabil),
Level Il (cenderung tidak stabil), Level IV
(stabil), dan Level V (rutin)?

Apakah petugas melakukan identifikasi
pasien berdasarkan kasus (terkait kasus
umum/kebidanan/bedah) untuk ditempatkan
pada ruangannya masing-masing?

Apakah hasil pemeriksaan triase
didokumentasikan dengan baik pada formulir
triase?

Apakah petugas triase melakukan serah
terima kepada dokter IGD yang bertugas
agar pasien tersebut dilakukan tindakan?

Nilai

Keterangan:
Nilai 1 dengan jumlah “Ya” sebanyak 1 kali

dsb.

Lahat,

Desember 2022
Auditor
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LAPORAN MONITORING DAN EVALUASI
PENERAPAN SISTEM TRIASE IGD RSUD LAHAT

A PENDAHULUAN

Triase diarlikan sebagai kegmlan pimilahan dalam menentukan
katagon kegawatdaruratan pasien untuk menantukan prioritas
penanganan pasien berdasarkan penilaian tanda-tanda vital Bahwa
dalam rangka meningkatkan mutu pelayanan medis di REUD Lahat,
perlu adanya monitoring dan evaluasi penerapan sistem ftriase
dengan tujuan meningkatkan sasaran keselamalan pasien dan
meningkalkian kepuasan bagi pasien dan pengunjung rumah sakit

B. PELAKSANAAN MONITORING DAN EVALUASI
Keciatan  monitoring

C. HASIL PELAKSANAAN
Palaksanaan kegiatan monitonng dan evaluasi didapatkan hasil
bahwa tenaga kesehatan telah malakukan tiase dengan baik
teroukli bahwa semua langkah kegiatan yang ada pada daflar itk
telah dilakukan (terlampir),

D. PENUTUR

Demikian faporan monitonng dan evaluasi penerapan triase 1GD
RSUD Lahat dengan harapan dapat mencapai visi RSUD Lahat.

dr. Dina Ekawat’Sp. PA
NIP 197803162009032001

evaluasi  dilaksanakan  oleh
audttor/pelaksana selaku penule/peserta pelatihan dasar CPNS
Moniloring dan evaluasl dilaksanakan pada perioda tanggal 12-17
Dasamber 2022, yaitu berupa pengisian daftar tilik kepada tenaga
kasehalan yang bertugas melakukan triase di IGD RSUD Lahat

Lahat, 17 Degamber 2022
Penulis,

VW e
dr. DiEn Afida
NIP. 189102022022022001
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Rekapitulasi nilai daftar tilik tenaga kesehatan yang melakukan triase

Kategori
No.  Nama Nilai Daftar Tillk B’\(mj‘ﬂ)
C (Nilai <2
(1. |Taufk 5 . S
2 [Wdya | 5 Pl
/3. | Ramitha 5 A
4 | Wiwin | 5 A
5. |Eka | 5 A
6. |Yera l 5 A
7. | Jelly 5 A
8. |Suci - DR S - T
' 9. | Evientia > A
10. | Afiif 5 A
Keterangan
A = Sangat Baik
B = Baik
C = Cukup Baik

Rekapitulasi nilai daftar tilik
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LAMPIRAN
KONSULTASI DENGAN COACH DAN MENTOR
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DOKUMENTASI KEGIATAN KONSULTASI DENGAN COACH

COACH KEL.1 ANGKA
BPSDMD Coach - Dra. Hj. Efrilia.,
Dokter.
izin dok, utk kegiatan

mengajukan beberap: diangkat

au dipilih
yang baik buat saya dan kemajuan rsud lahat

diangkat sebagai isu terpilih.

Assalamualaikum. Izin bu Efrilia,
pemilihan isu utk aktualisasi Dian sdh
dipilih dan disetujui oleh Mentor dr. Dina
Ekawati, Sp.PA., yakni mengenai Triase
IGD. Trmakasih bu mohon bimbingannya
va bu A

Jum,

ch - Dra. Hj. Efrilia., M.€

lamualaikum. Izin bu Efrilia

pemilihan tuali
dan disetuju Mentor

Waalaikumsalam dokter, sdh bs digarap ya

Siap bu. Terimakasih

<

B%2h COACH KEL.1 ANGKATA
S &BPsD Dra. Hj. Efril

Sab, 5 Nov

PSDMD

atan, pada kolom 5 kaitan dgn
nilai2 dasar ASN, apakah dibuat berdasarkan
per-kegiatan atau per-tahapan kegiatan ya bu?

BPSDMD Coach - Dra. Hj. Efril

alamualaikum BPSDMD
Efrilia., M.S
Utk matrik an, pa
Waala

]

umsalam dian , per tahapan kegiatan

Siap bu, dikerjakan. Trmakasih_J\
VD Coach - Dra. Hj. Efr
Dear all, jdwl penjelasan aktualisasi tgl 9 nov,
10 pembimb, 11 seminar,

Artinya waktu sdh semakin dekat

Yg sdh selesai, bs kirim apakah bab 1, 2 atau
pun matrik nya

LHT Dr. Prima Gintara, Sp.An
Baik buk J'L

LHT Inspektorat Latsar - annadiyah farah diba
baik bu ﬁ

Baik bu
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08.46

«-ﬁv COACH KEL.1 ANGKATA

MD Hj. Efrilia.,

izin mohon perkenan koreksi punya Dian, Bu. - RA dr. Dian Afida.docx
terima kasih.

LHT Diskominfo - Eka D
e
BerAKHLAK #=7 4 E ida

_IEEEW Assalamualaikum. i mengirim draft

Rancangan Aktualisasi punya Dian, bu. Mohon
nan koreksi dan masukannya bu. terima

PE BUKTE
(STORAGE OF EVIDANCE DOCUMENT ) PADA

- RA_EKA DESTA KURNIA.pptx
LHT D;

ERYDiskominio SIEka Desta E Rancangan Aktualisasi_Eka Desta...

I
\ KURN i
LHT Diskominfo - Eka Desta
mohon koreksi dan arahan nya bu. terima kasih

bu A a

angan Aktualisas a Desta Kurnia_XXl.docx
L2 L 2 G AR b Assalamualaikum bu, saya eka desta izin
mengirimkan draft rancangan aktualisasi saya,
- PPT WIDURI CITRA.pptx 4 mohon koreksi dan bimbingannya bu, terima
kasih A !

BPSDMD Coach - Dra. Hj. Efrilia., M.S YKPSDM
s adaciigais ok E RANCANGAN
® o0
PENINGKATAN PENERAPAN SISTEM TRIASE

DI RUMAM SAKIT UMUN BAERAM (RSUD) LAHAT

- RA dr. Dian Afida.pptx

08.48 08.48

MD h j. Efrili Efrili

Q COACH KEL.1 ANGKATA... COACH KEL.1 ANGKATA
< LR ﬁ 2 D h-D j

asi CPNS dr. Dian Afida... N D
-
15,3 MR - docx
Assalamualaikum. izin Dian mengi
laporan bu. Mohon masukan dan koreksi-nya
bu, terima kasih ibu. A 11.07 &

BPSDMD Coach - Dra. Hj. Efrilia., M

D Coach - Dra. Hj. Efr
Waalaikumsalam all

Mohon maaf, belum direspon laporan ny:
n bbrp waktu, krn msh fokus di PKA

“oach - Dra. Hj. Efrili
LHT Dr. Prima Gint

Baik buk A

silahkan cek masing2, ., ..

aktu, k fi di P pkanlah video presentasi dgn dura
menit
Baik bu ... A
BPSDMD Coach - Dra. Hj. Efrilia., M
siap bu A -

durs
ini nanti kita lihat pada saat on campus

nb 1T bKPSDM - Elsih Nitariani [ [
Baik ibu, terimakasih _A

Baik ibu _J\

LHT Dr. Prima Ginta Sp.An

BPSDMD Coach - Dra. Hj. Ef o N Baik buk,terima kasih

E Aktualisasi CPNS dr. Dian Afida (XXI... LHT Bd. silfa iryan
baik bu terimakasih _J\
15.2 MB - d

RDGNRAMN Casch - Nea Wi Efrilia A Q1




DOKUMENTASI KEGIATAN KONSULTASI DENGAN MENTOR
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