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Abstrak  

Tujuan: Memberikan gambaran terhadap peran perawat dalam pelaksanaan discharge 

planning melalui pendekatan transformational leadership. 

Metode : Metode yang digunakan dalam penulisan ini adalah studi leteratur review melalui 

pencarian sumber di perpustakaan dan mesin pencari google scholar dengan kata kunci 

pencarian transformational leadership,peran perawat, discharge planning. 

Hasil dan Pembahasan : Upaya yang dapat dilakukan dari seorang  Transformasional 

Leadershipuntuk meningkatkan peran perawat dalam pelaksanaan discharge planning  adalah 

dengan memberikan pembekalan pengetahuan dan ketrampilan mengenai pelaksanaan 

discharge planning, memberikan motivasi, memberikan reward dan bimbingan, 

menyediakan fasilitas sarana yang mendukung untuk pelaksanaan discharge planning.  

Kesimpulan : Kebijakan dari pimpinan terkait upaya yang dapat dilakukan untuk 

meningkatkan peran perawat dalam pelaksanaan discharge planning perlu menjadiperhatian 

dan pertimbangan agar discharge planning dapat dilaksanakan sesuai standar. 

 

Kata Kunci : Peran Perawat,  Discharge Planning, Transformational Leadership. 

 

PENDAHULUAN 

Discharge planningmerupakan bagian dari proses keperawatan dan fungsi utama dari 

perawatan. Discharge planning harus dilaksanakan oleh perawat secara terstruktur dimulai 

dari pengkajian saat pasien masuk ke rumah sakit sampai pasien pulang (Potter & Perry, 

2010)(1).  

 Discharge planning pasien dapat memberikan motivasi untuk mencapai kesembuhan 

pasien (Moran, et al., 2005), dapat memberikan dampak terhadap pemendekan lama 

perawatan pasien di rumah sakit, menurunkan anggaran kebutuhan rumah sakit, menurunkan 

angka kekambuhan, dan memungkinkan intervensi rencana pulang dilakukan tepat waktu 

(Swanburg, 2000). Discharge planning pasien dapat menjalin kerjasama dengan penyedia 

pelayanan keperawatan yang lebih lanjut (Potter & Perry, 2005). Discharge planning dapat 

meningkatkan kepuasan pasien (Shepperd, et al., 2010). Discharge planning pasien dapat 

meningkatkan pengetahuan, memiliki kepedulian untuk mengelola perawatan, mengetahui 

tentang obat-obatan, dan mengetahui tanda-tanda bahaya yang menunjukkan potensial 

komplikasi (Kleinpell, 2004).(2) 

 

Pendahuluan:Transformasional Leadershipdicirikan sebagai pemimpin yang berfokus pada 

pencapaian perubahan nilai – nilai,kepercayaan,sikap, perilaku, emosional, dan kebutuhan 

bawahan menuju perubahan yang lebih baik di masa depan.Peran perawat dan komitmen 

rumah sakit sangat berpengaruh besar terhadap pelaksanaandischarge planning bagi 

pasien.Discharge planningdianggap sebagai proses, bukan satu peristiwa. Proses ini dimulai 

saat masuk dan tidak berakhir sampai pasien ditempatkan ke tingkat perawatan berikutnya.  

 

PERAN PERAWAT DALAM PELAKSANAAN DISCHARGE PLANNING MELALUI
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 Peran perawat sebagai educator dalam memberikan pendidikan kesehatan bagi pasien 

telah menjadi salah satu peran yang paling penting bagi perawat dalam memberikan asuhan 

keperawatan, salah satunya pada pelaksanaan discharge planning.(3)Saat ini masih banyak 

laporan tentang pelaksanaan discharge planning yang kurang optimal dari  perawat. 

Pelaksanaan discharge planning sebatas pendokumentasian, penjelasan minum obat, tanggal 

kontrol pada saat akan pulang saja, belum menjelaskan secara detail mencakup penyakit, 

gejala, perawatan di rumah, cara mencari pertolongan, pengaturan diet dan alat bantu yang 

dibutuhkan.(4) 
 Pelaksanaan discharge planning dipengaruhi oleh berbagai faktor. Menurut Poglitsch, 

Emery & Darragh (2011), terdapat lima faktor yang menentukan keberhasilan proses 

discharge planning, yaitu faktor personil discharge planning, keterlibatan dan partisipasi, 

komunikasi, waktu, perjanjian dan konsensus. Keberhasilan pemulangan adalah paling 

penting menjalin kerjasama pada pemulangan klien dari rumah sakit pulang kembali ke 

rumah (Eija & Marja-Leena, 2005)(2) 

METODE
Metode yang digunakan dalam penulisan ini yaitu studi literature reviewmelalui pencarian 

sumber di perpustakaan dan mesin pencari google scholar dengan kata kunci Peran 

Perawat,Discharge Planning,Transformational Leadership. Penggunaan sumber pustaka 

yaitu tahun 2008 – 2017 yang terdiri dari 3 buku, 10 jurnal. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Pelaksanaan Discharge Planning  

Pelaksanaan discharge planning secara terstruktur akan sangat memudahkan bagi petugas 

yang melaksanakan discharge planning. Ada elemen kunci dalam pelaksanaan discharge 

planningyaitu IDEALdischarge planning. Include, pasien dan keluarga sebagai mitra penuh 

dalam discharge planning. Discuss, diskusi dengan pasien dan kelurga terkait 5 hal untuk 

mencegah masalah di rumah, yaitu : Menjelaskan untuk perawatan selanjutnya ketika di 

rumah, menjelaskan tentang obat – obatan, menjelaskan penatalaksanaan jika terjadi 

permasalahan, menjelaskan hasil pemeriksaan dan penunjang, membuat kesepakatan terkait 

perawatan pasien. Educate, memberikan edukasi terkait kondisi pasien, proses discharge 

planning dan rencana tindak lanjut ketika pasien pulang dari rumah sakit dengan 

menggunakan bahasa yang mudah dimengerti oleh  pasien dan keluarga.Assess, seberapa 

baik seorang dokter dan perawat dalam menjelaskan tentang diagnosis, kondisi, dan langkah-

langkah selanjutnya dalam perawatan pasien untuk pasien dan keluarga. Menanyakan pada 

pasien dan keluarga untuk mengulangi apa yang telah dikatakan kembali dalam kata-kata 

mereka sendiri.Listen, menghormati persetujuan pasien dan keluarga, proses ini mencakup 

jadwal setidaknya satu pertemuan khusus untuk melaksanakan perencanaan dengan pasien 

dan keluarga. 

 Pelaksanaan elemen kunci IDEAL discharge planning ini dapat dilaksanakan setiap 

ada kesempatan seperti waktu operan dinas perawat di sebelah tempat tidur pasien, melihat 

rekam medis pasien, pada saat ada panggilan perawat, pada saat ada kesempatan lain yang 

hadir sendiri ke ruang pasien dan pada saat sebelum pasien pulang dari rumah sakit.(5) 

 

B. Peran Perawat dalam Pelaksanaan Discharge Planning 

Perry & Potter mendefinisikan bahwa seorang perawat dalam tugasnya harus berperan 

sebagai: kolaborator, pendidik, konselor, change agent, dan peneliti. Keperawatan 

mempunyai karakteristik profesi yaitu memiliki body of knowledge yang berbeda dengan 

profesi lain, altruistik, memiliki wadah profesi, mempunyai standar dan etika profesi, 

akuntabilitas, otonomi dan kesejawatan(4) 
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Komunikasi merupakan inti Discharge planning kepada pasien, dan merupakan kewajiban 

perawat bagi pasien terutama karena dengan perilaku empati dari perawat bisa menurunkan 

stress hospitalisasi pada pasien selama di rawat (Putra, 2005). Menurut Supriyo(2006) kinerja 

perawat yang mempunyai pengetahuan baik menunjukkan peningkatan discharge planning 

pada pasien yang dirawat, serta sikap yang positip ditunjukkan perawat akan berdampak 

terhadap pelaksanaan penerapan discharge planning dalam memberi asuhan keperawatan, 

sehingga bukti layanan keperawatan akan memberikan citra yang baik pada rumah sakit di 

masa yang akan datang, serta terpenuhi kebutuhan perawatan berkesinambungan yang 

berdampak meminimalkan komplikasi yang terjadi.(6) 

 TimcDischarge Planner di rumah sakit terdiri dari manajer kasus (7), perawat, dokter, 

petugas kesehatan di masyarakat, pasien dan anggota keluarga. (2)Manajer kasus mendukung 

proses kolaboratif penilaian, perencanaan, fasilitasi, dan advokasi untuk pilihan dan layanan 

untuk memenuhi kebutuhan kesehatan pasien. Peran ini difokuskan pada penyediaan 

pengawasan klinis untuk perawatan pasien, mengelola dan mengendalikan lama dirawat, dan 

melayani sebagai penghubung antara dokter, pasien, anggota keluarga, dan dari tim kesehatan 

lain. Manajer kasus sering berpartisipasi dalam program kualitas rumah sakit dan bekerja 

untuk meningkatkan hasil klinis melalui pengembangan jalur klinis dan ketertiban 

dokter.(5)Seorang manajer kasus di rumah sakit dapat dilaksanakan oleh dokter maupun 

perawat. Adapun kualifikasinya adalah sebagai berikut : Untuk kualifikasi dokter yaitu 

memiliki pengalaman minimal 3 tahun dalam pelayanan klinis di rumah sakit, memiliki 

pengalaman sebagai dokter ruangan minimal 1 tahun. Untuk kualifikasi perawat 

yaitupendidikan minimal S1 Ners, memiliki pengalaman klinis sebagai professional pemberi 

asuhan ( PPA ) minimal 3 tahun, memiliki pengalaman sebagai kepala ruang rawat minimal 2 

tahun. Dari kualifikasi tersebut diatas, ditambah dengan adanya sertifikat pelatihan tentang 

 Manajer Pelayanan Pasien. 

Perawat merupakan salah satu anggota Discharge Planner di rumah sakit. Sebagai discharge 

planner perawat mengkaji setiap pasien mengumpulkan dan menggunakan data yang 

berhubungan untuk mengidentifikasi masalah aktual dan potensial, menentukan tujuan 

dengan atau bersama pasien dan keluarga, memberikan tindakan khusus untuk mengajarkan 

dan mengkaji secara individu dalam atau memulihkan kembali kondisi pasien secara optimal 

dan kesinambungan asuhan keperawatan.(8) 

C. Peran Transformational Leadership 

 Beberapa penelitian menyebutkan bahwa beberapa faktor yang mempengaruhi perawat 

dalam melaksanaan discharge planningantara lain faktor jenjang karir perawat (Sulistyawati 

W, Hariyati RTS, Kuntarti,2016),Pengembangan model discharge planning terintegrasi 

(Ratna A,2017), Faktor personil (Pujasari H, 2013), Discharge planning berbasis teknologi 

informasi (Hariyati R, Afifah E, Handiyani H,2008), Kepemimpinan Transformasional 

(Paryanto, 2016 ) 

 Transformasional Leadershipmemiliki peran penting dalam mempengaruhi peran 

perawat dalam melaksanakan discharge planning. Karakteristik dan pendekatan 

Transformasional Leadership bahwa menciptakan visi dan kekuatan misi,menanamkan 

kebanggaan.Transformasional Leadership pada diri bawahan,memperoleh dan memberikan 

penghormatan, serta menumbuhkan kepercayaan diantara bawahan. 

 Kepuasan kerja memiliki hubungan dan dapat dipengaruhi dengan berbagai hal, salah 

satunya dengan Transformasional Leadership. Pada teori motivasi Frederick Hezberg (1977) 

khususnya teori Higiene jika faktor-faktor ekstrinsik seperti pimpinan perusahaan, 

penyeliaan, hubungan antar- pribadi, dan kondisi kerja tidak dipenuhi, maka akan 

menimbulkan ketidakpuasan dan untuk faktor instrinsik atau faktor motivator seperti prestasi, 
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pengakuan kerja, penghargaan diri dipenuhi, maka akan menimbulkan kepuasan kerja 

(Robbins dan Judge, 2015:130) (9) 

Upaya yang dapat dilakukandari seorang  Transformasional Leadership 

untuk meningkatkan peran perawat dalam pelaksanaan discharge planning adalah dengan 

memberikan pembekalan pengetahuan dan ketrampilan mengenai pelaksanaan discharge 

planning, memberikan motivasi, memberikan reward dan bimbingan, menyediakan fasitilas 

sarana yang mendukung untuk pelaksanaan discharge planning. 

 

KESIMPULAN  

Peran perawat  sebagai edukator dan  sebagai salah satu tim dari discharge planner rumah 

sakit  dalam pelaksanaan discharge planningsampai saat ini belum melaksanakan discharge 

planningsecara optimal, pelaksanaan hanya sebatas pendokumentasian, penjelasan minum 

obat, tanggal kontrol pada saat akan pulang saja. Dengan pendekatan Transformasional 

Leadershipseorang pemimpin akan menciptakan visi dan kekuatan misi,menanamkan 

kebanggaan, memberikan penghormatan, serta menumbuhkan kepercayaan diantara 

bawahannya.  

 Dalam upaya meningkatkan motivasi bawahan, seorang pemimpin juga dapat 

mempromosikan bawahannya untuk dapat meningkatkan jenjang karirnya, seperti contoh 

seorang perawat kepala ruang yang sudah memenuhi kualifikasi sebagai seorang manajer 

kasus maka dapat diusulkan untuk menduduki jabatan tersebut.  Dengan adanya reward 

seperti ini seorang bawahan akan mendapatkan kepuasan kerja sehingga memicu motiviasi 

kerjanya. 
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