
SEMINAR ILMIAH NASIONAL KEPERAWATAN 

“Perawatan Berkelanjutan (Continuing of Care) pada 

Pasien dan Keluarga dalam Area Keperawatan Dewasa” 

Semarang, 06 Mei 2017 

 

Departemen Ilmu Keperawatan 

Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro 
Jln. Prof. Soedharto, S.H., Tembalang-Semarang 

Telp. (024) 76480919, Fax. (024) 76486849 

Website: www.keperawatan.undip.ac.id 

ISBN. 978-602-74417-1-2 



i 
 

PROSIDING 

 

SEMINAR ILMIAH NASIONAL KEPERAWATAN 

5th Adult Nursing Practice: Using Evidence in Care 

 
“Perawatan Berkelanjutan (Continuing of Care)  

pada Pasien dan Keluarga dalam Area Keperawatan Dewasa” 
 

 

 

 

 

Editor : 

Ns. Yuni Dwi Hastuti, S.Kep., M.Kep 

Chandra Bagus Ropyanto, S.Kp.,M.Kep.,Sp.Kep.,MB 

Suhartini, S.Kp.,MNS.,Ph.D 

 

 

 

Semarang, 6 Mei 2017 

 

 

Diterbitkan oleh: 

 

 

DEPARTEMEN ILMU KEPERAWATAN FAKULTAS KEDOKTERAN  

UNIVERSITAS DIPONEGORO 

Jl. Prof. H. Soedarto, SH Tembalang, Semarang 50275 

Telp. (024) 76480919 Fax. (024) 76486849 



ii 
 

PROSIDING SEMINAR ILMIAH NASIONAL KEPERAWATAN 

5th Adult Nursing Practice: Using Evidence in Care 
“Perawatan Berkelanjutan (Continuing of Care) pada Pasien dan Keluarga dalam Area 
Keperawatan Dewasa” 

 

EDITOR: Yuni Dwi Hastuti, Chandra Bagus R, Suhartini,  

LAYOUT EDITOR: Nur Laili Fithriana 

DESAIN SAMPUL: Nur Laili Fithriana 

 

 

DITERBITKAN OLEH DEPARTEMEN ILMU KEPERAWATAN FK UNDIP 

JL. PROF H. SOEDHARTO SH 

TEMBALANG, SEMARANG, JAWA TENGAH 50275 

 

 

Hak cipta dilindungi oleh undang-undang. Dilarang memperbanyak atau memindahkan sebagian atau 

seluruh isi buku ini dalam bentuk apapun, secara elektronik maupun mekanis, termasuk 

memfotokopi, merekam, atau dengan teknik perekaman lainnya, tanpa izin tertulis dari penerbit. 

 

 

 

Prosiding Seminar Ilmiah Nasional Keperawatan 

“5th Adult Nursing Practice: Using Evidence in Care” 
“Perawatan Berkelanjutan (Continuing of Care) pada Pasien dan Keluarga dalam Area 

Keperawatan Dewasa” 
 

Semarang: Departemen Ilmu Keperawatan FK UNDIP, 2017 
 

 

1 eksemplar, x, 231 halaman, 8.27” x 11.69” 

 

 

 



iii 
 

 

SEMINAR ILMIAH NASIONAL KEPERAWATAN 

5th Adult Nursing Practice: Using Evidence in Care 

“Perawatan Berkelanjutan (Continuing of Care) pada Pasien dan Keluarga 
dalam Area Keperawatan Dewasa” 

 

Kami mengucapkan terima kasih kepada tim reviewer: 

 

Dr. I Gede Putu Darma Suyasa, S.Kp.,M.Ng.,Ph.D 

Chandra Bagus Ropyanto, S.Kp.,M.Kep.,Sp.Kep.MB 

Ns.Muhammad Muin, S.Kep.,M.Kep.,Sp.Kom 

Fitria Handayani, S.Kp., M.Kep., Sp.KMB 

Wahyu Hidayati, S.Kp., M.Kep., Sp.KMB 

Dr.Anggorowati, S.Kp.,M.Kep.,Sp.Mat 

Dr. Meidiana Dwidiyanti, S.Kp.,M.Sc 

Dr. Untung Sujianto, S.Kp.,M.Kes 

Dr.Luky Dwiantoro, S.Kp.,M.Kep 

Suhartini, S.Kp., MNS, Ph.D 

 

 

  

 

 

 

 



iv 
 

KATA PENGANTAR 

 

 

Assalamualaikum, Wr., Wb. 

Salam Sejahtera untuk kita semua. 

 

Pertama-tama marilah kita panjatkan puji syukur ke hadirat Allah SWT, Tuhan Yang 

Maha Esa, dimana kita dapat bersama-sama meluangkan waktu dan meringankan langkah 

untuk hadir dalam acara Seminar Ilmiah Nasional Keperawatan hari ini dengan tema 

“Perawatan Berkelanjutan (Continuing of Care) pada Pasien dan Keluarga dalam 

Area Keperawatan Dewasa”. Saya ingin mengucapkan selamat datang kepada Anda 

sekalian para peserta Seminar Ilmiah Nasional Keperawatan 5th Adult Nursing Practice: 

Using Evidence in Care di Semarang, Jawa Tengah. 

 

Sejalan dengan pesatnya kemajuan teknologi dan informasi, tuntutan masyarakat akan 

pelayanan kesehatan yang berkualitas juga semakin meningkat. Perawat sebagai bagian 

integral dari pelayanan kesehatan diharapkan mampu memberikan asuhan keperawatan 

profesional yang terkini meliputi bio-psiko-sosio-spiritual. Perawat juga dituntut untuk 

selalu berpikir kritis dalam mengambil keputusan perawatan klien, berdasarkan evidence 

based practice atau bukti terbaik yang ditemukan. Dengan memberikan asuhan 

keperawatan berbasis evidence diharapkan dapat menghasilkan perawatan klien yang 

berkualitas, efektif, efisien, dan terstandar. 

 

Saat ini, keperawatan di Indonesia masih terus meningkatkan kuantitas dan kualitas 

aplikasi Evidence Based Nursing Practice dalam pemberian  layanan asuhan 

keperawatan. Aplikasi evidence based nursing ini sangat diperlukan salah satunya dalam 

pemberian pelayanan perawatan yang berkelanjutan bagi pasien akut, kronis, kritis, dan 

terminal. Perawatan berkelanjutan (continuing of care) mencakup satu sistem yang 

memberikan pedoman dan alur perawatan kesehatan pasien secara komprehensif. 

Perawatan berkelanjutan tersebut mencakup semua level dalam perawatan serta semua 

aspek kehidupan pasien: fisik, psikologis, sosial dan spiritual. Perawatan berkelanjutan 

juga melibatkan manajemen rumah sakit dan pelayanan kesehatan komunitas yang 

berkomitmen menyediakan pelayanan kesehatan tersebut. 
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Untuk mendukung hal tersebut, maka Bagian Keperawatan Dewasa, Departemen Ilmu 

Keperawatan FK UNDIP menyelenggarakan Seminar Ilmiah Nasional Keperawatan ini 

untuk mengetahui perkembangan terbaru mengenai aplikasi Evidence Based Nursing 

Practice khususnya perawatan berkelanjutan (Continuing of Care) pada pasien dan 

keluarga di area keperawatan dewasa, sehingga nantinya diharapkan dapat diterapkan 

secara optimal dalam pelayanan keperawatan. 

 

Akhir kata, jika ada kekurangan dalam penyelenggaraan seminar ini, kami mohon maaf. 

Selamat mengikuti seminar dan rangkaian kegiatan pendukungnya. Semoga apa yang kita 

lakukan hari ini bermanfaat untuk kemajuan keperawatan di masa depan. Amin. 

 

Wassalamualaikum ,Wr., Wb. 

 

            Semarang, 6 Mei 2017 

Ketua Panitia, 

                                                                                      
 

Ns. Henni Kusuma, S.Kep.,M.Kep.,Sp.Kep.MB 

                                                            NIP. 19851208 201404 2 001 
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REVIEW LITERATUR MENTAL MODEL PERAWAT DALAM 

PENAMPILAN MENJALANKAN TUGAS 

 

Dewi Ulfah1 (korespondensi : dewiulfahofficial@gmail.com), 

Suhartini2 

 
1Mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan FK UNDIP 

2Staf Pengajar Bagian Keperawatan Kritis Departemen Ilmu Keperawatan FK UNDIP 

 

Abstrak 

Mental model adalah suatu kebiasaan seseorang melakukan dan menerima suatu hal yang 

diinternalisasikan kedalam batin sehingga membentuk watak atau karakter. Mental model 

dapat mempengaruhi penampilan seseorang dalam menjalankan tugas. Tujuan penelitian 

ini untuk mengetahui konsep mental model perawat yang dapat ditampilkan dalam 

melaksakan tugas. Metode penelitian ini literatur review dengan menganalisis konsep 

mental model berdasarkan hasil penelitian kualitatif maupun kuantitatif. Sumber literatur 

yang digunakan adalah database publikasi yang dimuat PubMEd, Science direct dan dari 

buku terkait. Didapatkan 9 pustaka yang kemudian dilakukan review literature. Hasil 

studi menunjukkan diskusi tentang mental model jarang dikemukakan dalam lingkup 

penyediaan layanan keperawatan. Mental model mempengaruhi performa perawat dalam 

menjalankan tugas. Mental model dan penampilan perawat menjalankan tugas 

berbanding lurus. Dari literatur didapatkan bahwa mental model dapat membantu 

individu untuk menjalankan tugas perawat dan juga berkolaborasi dengan tim untuk 

menampilkan kemampuannya yang di pengaruhi oleh sikap, pengetahuan, perilaku dan 

interaksi lingkungan. Konsep mental model perlu dipelajari lebih lanjut untuk 

mendapatkan pemahaman yang baik untuk diterapkan dalam pelayanan keperawatan. 

Oleh karena itu, studi tentang mental model dalam penampilan menjalankan tugas 

perawat akan dilakukan penelitian.  

 

Kata kunci : Mental model, kerjasama tim, keselamatan pasien 

Mental model adalah cara 

seseorang memahami suatu hal yang 

terjadi dalam situasi, terhadap diri 

sendiri. Mental model telah dibahas pada 

beberapa artikel dalam disiplin ilmu lain. 

Ilmu keperawatan pada khususnya masih 

jarang membahas mental model. 

(Mohammed & Dumville, 2001). Mental 

model dikaitkan dengan performa dan 

kerja tim (Mccomb & Simpson, 2014; 

Westli, Johnsen, Eid, Rasten, & 

Brattebø, 2010). Mental model 

diperlukan untuk kolaborasi dan bekerja 

secara efektif sebagai anggota tim. 

Komunikasi terselenggara karena 

adanya mental model yang baik dari 

masing-masing individu, mental model 

juga membantu seseorang untuk 

mendeskripsikan, menjelaskan, dan 

memperkirakan kejadian yang terjadi di 

lingkungannya (Haig, Sutton, & 

Whittington, 2006; Mccomb & Simpson, 

2014).  

Beberapa artikel yang didapatkan 

meliputi penelitian kuantitatif (Weller, 

Boyd, & Cumin, 2014; Westli et al., 

2010), kualitatif (Hysong, Best, Pugh, & 

Moore, 2005; Spooner, Keenan, & Card, 

1997), studi kasus (Azzarello & Wood, 

2006), dan literature review (Burtscher 

& Manser, 2012; Cannon-Bowers, Salas, 

& Converse, 1993; Mccomb & Simpson, 

2014; Salas, Wilson, Murphy, King, & 

Salisbury, 2008). Kerja tim meliputi 

koordinasi, komunikasi dan kooperasi 

penting bagi perawat untuk 
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menampilkan intervensi dan 

berkolaborasi dengan tenaga lain untuk 

memberikan perawatan yang optimal 

dan mempertahankan keselamatan 

pasien (Burtscher & Manser, 2012; Salas 

et al., 2008). 

Artikel ini akan memuat mental 

model perawat dalam penampilan 

menjalankan tugas. Selain itu juga 

dibahas mengenai mental model dalam 

area keperawatan, serta kolaborasi 

tenaga kesehatan yang dapat 

meningkatkan keselamatan pasien. 

 

Metode 

Pencarian data dilakukan pada 

database PubMed dan Science direct. 

Pencarian artikel utuh dengan 

menggunakan kata kunci “nursing and 

mental model” yang termuat dalam 

abstrak, keywords, dan seluruh lingkup 

artikel tahun 1990-2016. 

 

Hasil 

Pemilihan data 

Ditemukan 9479 artikel dari 

pencarian pada database dipilih menurut 

kata kunci “nursing mental model” 

dengan pencarian artikel utuh di seluruh 

bidang artikel yaitu judul, abstrak, 

keywords,  dan isi. Hasil tersebut dipilih 

sesuai kriteria inklusi yaitu mengikut 

sertakan seluruh model penelitian, yang 

memiliki bahasan tentang mental model 

perawat maupun tenaga kesehatan. 

Pemilihan artikel difokuskan pada 

artikel yang membahas mengenai mental 

model dan manfaatnya dalam 

penyediaan layanan kesehatan. Beberapa 

judul yang membahan tentang “mental” 

atau “model”  tidak masuk kriteria 

inklusi.  Diperoleh 11 data artikel, dari 

data yang di dapat tersebut yang meliputi 

area praktek keperawatan diperoleh 9 

sumber, kemudian diolah menurut 

kesesuaian kategori pencarian. 

Pembahasan diluar area praktek 

kesehatan dan keperawatan tidak 

digunakan, misalnya artikel yang 

membahas tentang mental model pada 

mahasiswa keperawatan.  

 

Mental model mempengaruhi 

komunikasi tim 

 Kesehatan pasien bergantung 

pada pelayanan yang diberikan oleh tim 

penyedia layanan kesehatan, khususnya 

interaksi antar profesi yang terlibat, 

contohnya perawat, dokter, dan 

nutrisionis (Burtscher & Manser, 2012). 

Kemampuan tim dapat mencerminkan 

terhadap tinggi rendahnya performa 

pemberi layanan (Westli et al., 2010) 

yang dapat diperoleh dari intergrasi 

kerangka kerja tim yang dilakukan 

dalam bentuk komunikasi, koordinasi 

dan kooperasi (Salas et al., 2008). 

Mental model dibentuk oleh individu 

yang menggunakan struktur 

pengetahuan yang dapat memberikan 

fungsi kolaboratif dengan lingkungan 

kerja. 

 

Komunikasi tim dan pelayanan 

pasien 

Komunikasi yang baik antar 

anggota tim dapat membentuk mental 

model yang baik antar anggota dan untuk 

mengurangi kejadian tidak diinginkan 

atau kejadian sentinel (Haig et al., 2006). 

Mental model terkait dengan performa 

melalui proses tim yang menjembatani 

proses tersebut (Burtscher & Manser, 

2012). Performa contohnya peningkatan 

kualitas pelayanan seperti  penggunaan 

evidence based practice yang tepat, 

memberikan pelayanan terbaik, 

konsistensi perawatan (Hysong et al., 

2005), koordinasi, penggunaan otorisasi 

(kewenangan), pertukaran informasi, 

kemampuan dan kebiasaan pendukung 

yang dapat digunakan untuk mengukur 

kemampuan seorang perawat dalam 

menjalankan tugas (Westli et al., 2010).  

Peningkatan pelayanan pasien dapat 

diukur dari penjaminan keselamatan 

pasien, keselamatan pasien dapat 

dintunjang dengan meningkatkan 

pemahaman mengenai situasi, rencana 
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perawatan, peran dan tugas seseorang 

dalam melakukan intervensi (Weller et 

al., 2014). 

 

Pembahasan 

Karakteristik situasional seperti 

tipe tim dan dan jenis pekerjaan yang 

dilakukan mempengaruhi mental model 

dalam kerja tim (Burtscher & Manser, 

2012). Mental model seorang perawat 

harus diketahui. Perlunya seorang 

perawat mengetahui mental modelnya 

adalah untuk menghindari kesalahan 

pekerjaan (Spooner et al., 1997) 

meskipun perawat harus 

mengkoordinasikan pekerjaannya 

dengan dokter misalnya, perawat harus 

bekerja sama berkoordinasi memastikan 

bahwa tindakan yang dilakukan tepat 

dan memastikan keselamatan pasien, 

serta meningkatkan komunikasi 

(Mccomb & Simpson, 2014). Sebuah tim 

yang efektif dapat menjamin efektivitas 

tindakan yang diberikan. Sebuah tim 

yang efektif meliputi komponen yaitu 

adanya kepemimpinan tim, adanya 

monitoring performa, adanya kebiasaan 

yang selalu dilakukan, adaptabilitas dan 

orientasi tim, komunikasi dan mental 

model (Weller et al., 2014). 

Mental model yaitu interpretasi 

seseorang terhadap suatu masalah yang 

dihadapi, respon seorang terhadap 

sesuatu yang kemudian diinternalkan 

kedalam diri (Azzarello & Wood, 2006; 

Mccomb & Simpson, 2014) untuk 

mengetahui mental model seorang 

perawat dapat diajukan pertanyaan 

seperti “apa situasi yang sedang Anda 

hadapi?” “mengapa Anda menghadapi 

situasi tersebut?” “Bagaimana anda 

menyikapi situasi tersebut?” yang dapat 

dilakukan melalui komunikasi dengan 

perawat, komunikasi tersebut untuk 

mengetahui informasi yang bisa di 

dapatkan ketika berinteraksi (Azzarello 

& Wood, 2006; Salas et al., 2008). 

Komunikasi juga bisa dilakukan 

interprofesi seperti menggunakan 

komunikasi SBAR (Subject, 

Background, Action, Recommendation) 

(Haig et al., 2006). Dalam melakukan 

komunikasi juga mungkin terjadi 

kesalahan. Kesalahan harus dihindari 

untuk menjaga keselamatan pasien, 

kesalahan dapat terjadi karena 

pendidikan, psikologi dan faktor 

organisasi (Weller et al., 2014).  

Mental model dibentuk dari 

sikap, perilaku, pengetahuan, dan 

lingkungan perawat dapat membantuk 

meningkatkan dinamika tim dengan 

meningkatkan respon terhadap kejadian 

dan melakukan tindakan (Hysong et al., 

2005; Mccomb & Simpson, 2014) 

 

Kesimpulan 

Mental Model yang dimiliki oleh 

seorang perawat dapat membantu 

perawat menjalakan tugas dan 

berkolaborasi dengan tenaga kesehatan 

lain. Kolaborasi dapat meningkakan 

keselamatan pasien dengan 

menggunakan komunikasi yang efektif 

untuk menjapai tujuan perawatan, dan 

meminimalkan kesalahan tindakan. 

Mental model merupakan bahasan yang 

masih jarang diperbincangkan, oleh 

karena itu perlu penelitian lebih lanjut 

utamanya dalam bidang keperawatan 

untuk mengembangkan teori. 
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