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ABSTRAK

Pelayanan kesehatan di ruang gawat darurat (RGD) menjadi ujung tombak dalam sistem rumah sakit
yang menuntut perawat untuk membuat keputusan secara cepat, tepat, dan akurat di bawah tekanan
tinggi. Dalam kondisi tersebut, kemampuan berpikir kritis sangat dibutuhkan guna menjamin
keselamatan pasien, meminimalkan kesalahan medis, dan meningkatkan mutu pelayanan keperawatan
yang berkualitas tinggi dan berorientasi pada keselamatan pasien. Penelitian ini bertujuan untuk
mengkaji peran berpikir kritis dalam proses pengambilan keputusan klinis oleh perawat di RGD. Studi
ini menggunakan pendekatan narrative literature review dengan pencarian artikel melalui database
Google Scholar, PubMed, dan Semantic Scholar. Tujuh artikel dipilih berdasarkan kriteria inklusi dan
eksklusi yang telah ditetapkan secara sistematis. Hasil tinjauan menunjukkan bahwa kemampuan
berpikir kritis perawat dipengaruhi oleh faktor internal seperti pendidikan, pengalaman kerja, dan
pelatihan, serta faktor eksternal seperti tekanan kerja, keterbatasan sumber daya, dan bias kognitif yang
tidak disadari. Hambatan utama yang dihadapi meliputi tekanan waktu dan beban kerja tinggi yang
mengganggu proses analisis informasi secara mendalam dan objektif. Oleh karena itu, penguatan
berpikir kritis perlu dilakukan melalui pelatihan yang terstruktur, dukungan lingkungan kerja, serta
peningkatan kesadaran profesional dan etis. Simpulan dari studi ini menegaskan bahwa pengembangan
kemampuan berpikir kritis merupakan langkah strategis untuk meningkatkan ketepatan triase,
efektivitas pengambilan keputusan, dan keselamatan pasien di ruang gawat darurat.

Kata kunci: Berpikir kritis, pengambilan keputusan, perawat, ruang gawat darurat.

ABSTRACT

Emergency room (ER) health services are the spearhead of the hospital system that requires nurses to
make decisions quickly, precisely, and accurately under high pressure. In these conditions, critical
thinking skills are needed to ensure patient safety, minimize medical errors, and improve the quality of
high-quality nursing services that are oriented towards patient safety. This study aims to examine the
role of critical thinking in the clinical decision-making process by nurses in the ER. This study uses a
narrative literature review approach by searching for articles through the Google Scholar, PubMed,
and Semantic Scholar databases. Seven articles were selected based on inclusion and exclusion criteria
that have been systematically determined. The results of the review indicate that nurses’ critical thinking
skills are influenced by internal factors such as education, work experience, and training, as well as
external factors such as work pressure, limited resources, and unconscious cognitive bias. The main
obstacles faced include time pressure and high workloads that interfere with the process of analyzing
information in depth and objectively. Therefore, strengthening critical thinking needs to be done
through structured training, work environment support, and increasing professional and ethical
awareness. The conclusion of this study confirms that developing critical thinking skills is a strategic
Step to improve triage accuracy, decision-making effectiveness, and patient safety in the emergency
room.

Keywords: Critical thinking , decision making, emergency room , nurse.

PENDAHULUAN

Pelayanan kesehatan di ruang gawat darurat (RGD) merupakan bagian yang sangat krusial
dalam sistem layanan medis. Dibandingkan dengan unit perawatan lainnya, RGD memiliki
karakteristik unik karena sering kali menangani pasien dalam kondisi kritis yang membutuhkan
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intervensi segera. Dalam situasi ini, tenaga medis dituntut untuk membuat keputusan dalam
hitungan menit, atau bahkan detik, yang dapat menentukan keselamatan pasien. Oleh karena
itu, berpikir kritis menjadi keterampilan yang sangat penting bagi tenaga kesehatan yang
bertugas di RGD (Putra & Adhiwijaya, 2024).

Menurut laporan yang dikeluarkan oleh WHO (2023), lebih dari 50% keputusan yang
diambil dalam unit gawat darurat memiliki dampak langsung terhadap keselamatan pasien.
Fakta ini menegaskan pentingnya pengambilan keputusan berbasis pemikiran kritis guna
menghindari kesalahan medis yang berakibat fatal. Namun, dalam praktiknya, banyak tenaga
medis yang masih mengandalkan intuisi dan pengalaman tanpa mempertimbangkan analisis
mendalam terhadap informasi yang tersedia Menurut Kasmarani (2012), hal ini dapat
meningkatkan risiko kesalahan dalam diagnosis maupun pemberian intervensi medis, karena
keputusan yang tidak didasarkan pada analisis informasi secara menyeluruh cenderung kurang
akurat.

Dalam beberapa tahun terakhir, terjadi peningkatan signifikan dalam jumlah pasien yang
ditangani di RGD. Data yang dirilis oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2023)
menunjukkan bahwa angka kunjungan ke instalasi gawat darurat meningkat sebesar 15% setiap
tahunnya. Peningkatan ini sebagian besar disebabkan oleh bertambahnya kasus kecelakaan lalu
lintas, serangan jantung, stroke, dan komplikasi dari penyakit kronis lainnya (Hardianto, 2023).
Meningkatnya volume pasien yang datang ke ruang gawat darurat menyebabkan tekanan pada
sumber daya rumah sakit, termasuk staf perawat, yang berdampak pada kualitas layanan serta
meningkatkan tantangan dalam pengambilan keputusan klinis. (Padthe et al., 2021)

Tekanan kerja yang tinggi di RGD menjadi tantangan utama dalam mengambil keputusan
yang cepat dan tepat. Penelitian yang dilakukan oleh Nurjanah (2022) menunjukkan bahwa
stres kerja yang tinggi dapat menurunkan kapasitas berpikir kritis dan meningkatkan
kemungkinan terjadinya kesalahan dalam diagnosis maupun pengobatan. Verissimo et al.
(2023) menyatakan bahwa tenaga medis dihadapkan pada konteks klinis yang kompleks,
dinamis, dan penuh tekanan, yang memerlukan kemampuan berpikir kritis untuk membuat
keputusan secara cepat dan aman. Selain itu, Yusri & Abdul Malik (2020) menegaskan bahwa
perawat harus memiliki kematangan profesional untuk mentoleransi stres saat menghadapi
situasi darurat. Faktor-faktor eksternal seperti kurangnya fasilitas pendukung, tingginya jumlah
pasien, dan terbatasnya tenaga medis semakin memperumit situasi yang ada. Tenaga medis di
RGD dihadapkan pada situasi yang menuntut mereka untuk menilai kondisi pasien dengan
cepat dan membuat keputusan berdasarkan informasi yang terbatas (Muthmainnah, 2022).
Dalam dunia medis, berpikir kritis didefinisikan sebagai proses berpikir rasional dan reflektif
yang melibatkan pengumpulan informasi, analisis, penilaian, dan pengambilan keputusan
berdasarkan bukti yang tersedia (Verissimo et al., 2023). Proses ini mencakup pengkajian cepat
terhadap kondisi pasien, penentuan prioritas intervensi, dan evaluasi terhadap hasil keputusan
yang telah diambil.

Penelitian yang dilakukan oleh Khairina et al. (2018) menunjukkan bahwa pengetahuan
triase merupakan faktor dominan dalam ketepatan pengambilan keputusan perawat, dengan
odds ratio sebesar 17,856. Hal ini menegaskan bahwa keterampilan berpikir kritis sangat
berperan dalam menentukan tingkat kegawatdaruratan pasien secara efisien. Selain itu,
Verissimo et al. (2023) mengungkapkan bahwa strategi supervisi klinik yang tepat dapat
membantu mahasiswa keperawatan mengembangkan kemampuan berpikir kritis, yang
berdampak pada pengambilan keputusan yang aman dan efektif dalam praktik klinik. Namun,
meskipun berpikir kritis memiliki peranan yang sangat penting dalam pengambilan keputusan
medis, masih terdapat berbagai kendala dalam implementasinya di RGD. Salah satu tantangan
utama adalah tekanan waktu dan beban kerja yang tinggi. Keputusan sering kali harus diambil
dalam waktu singkat, sehingga tidak ada kesempatan untuk melakukan analisis informasi
secara menyeluruh. Selain itu, kurangnya pelatihan formal mengenai penerapan berpikir kritis
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dalam situasi darurat juga menjadi hambatan tersendiri. Banyak tenaga medis yang belum
mendapatkan pelatihan khusus terkait pengambilan keputusan berbasis bukti, sehingga mereka
cenderung mengandalkan intuisi dan pengalaman pribadi.

Faktor lain yang turut memengaruhi efektivitas berpikir kritis di RGD adalah stres dan
kelelahan akibat lingkungan kerja yang penuh tekanan. Kondisi ini dapat mengurangi
kemampuan kognitif tenaga medis dan meningkatkan risiko terjadinya kesalahan dalam
pengambilan keputusan. Selain itu, keterbatasan sumber daya seperti kurangnya alat diagnostik
yang memadai atau keterbatasan akses terhadap data pasien yang lengkap juga dapat
menghambat proses pengambilan keputusan yang optimal (Tari, 2019).

Meskipun berbagai penelitian telah mengkaji pentingnya berpikir kritis dalam
pengambilan keputusan medis, masih terdapat kesenjangan dalam pemahaman mengenai
implementasi efektifnya. Studi yang dilakukan oleh Zalukhu (2020) menunjukkan bahwa
penerapan berpikir kritis dalam pengambilan keputusan dapat meningkatkan efisiensi dalam
proses triase hingga 30%. Sementara itu, penelitian yang dilakukan oleh Pasaribu (2020)
mengungkapkan bahwa pelatihan berpikir kritis bagi tenaga perawat dapat mengurangi tingkat
kesalahan medis hingga 25%. Sebagian besar penelitian yang ada lebih berfokus pada aspek
teknis dalam pengambilan keputusan klinis, tanpa mempertimbangkan faktor psikologis dan
situasional yang mempengaruhi proses berpikir kritis (Asyiah, 2020). Sebagai contoh,
penelitian yang dilakukan oleh Sitorus (2020) menemukan bahwa meskipun perawat memiliki
keterampilan dasar dalam berpikir kritis, mereka sering menghadapi kesulitan dalam
menerapkannya dalam situasi darurat akibat tekanan kerja yang tinggi. Selain itu, penelitian
yang dilakukan oleh Astri (2020) menunjukkan bahwa banyak tenaga medis masih
mengandalkan pengalaman pribadi dalam pengambilan keputusan, tanpa menggunakan
pendekatan berbasis data atau analisis yang lebih sistematis. (Astri, 2020)

Penelitian ini bertujuan untuk menelusuri lebih dalam mekanisme berpikir kritis dalam
proses pengambilan keputusan medis di ruang gawat darurat (RGD), serta mengidentifikasi
faktor internal dan eksternal yang memengaruhi efektivitasnya. Ko ntribusi utama dari studi ini
terletak pada upaya memberikan pemahaman yang lebih komprehensif mengenai penerapan
berpikir kritis dalam situasi kerja yang penuh tekanan. Di samping itu, penelitian ini juga
berfokus pada pengembangan strategi pelatihan yang bertujuan untuk meningkatkan
kemampuan tenaga medis dalam membuat keputusan yang berbasis bukti. Oleh karena itu,
temuan dari penelitian ini diharapkan mampu menjawab berbagai kendala yang dihadapi
tenaga medis dalam menerapkan berpikir kritis di lingkungan kerja mereka

Penelitian ini memberikan manfaat secara teoritis dengan memperkaya studi-studi
terdahulu melalui pendekatan yang lebih menyeluruh dalam mengkaji keterkaitan antara
berpikir kritis dan proses pengambilan keputusan medis. Verissimo et al. (2023) menekankan
pentingnya pembentukan strategi supervisi yang mampu mengembangkan kemampuan
judgment klinis, pemecahan masalah, dan pengambilan keputusan yang aman dan etis.
Sementara itu, secara praktis, hasil penelitian ini dapat dijadikan dasar untuk merancang
pelatihan berpikir kritis bagi tenaga medis. Hal ini sejalan dengan temuan Khairina et al. (2018)
yang menunjukkan bahwa peningkatan pengetahuan berkontribusi signifikan terhadap
ketepatan pengisian triase di ruang gawat darurat.

METODE

Penelitian ini mengaplikasikan studi pendekatan [literatur narrative review yang
digunakan untuk meneliti atau menganalisis suatu penelitian terdahulu lalu dibuat dan dikemas
dengan versi terbaru untuk menghindari duplikasi penelitian dan penemuan area penelitian
yang belum terjamah. Tahapan yang dilakukan peneliti untuk mencari referensi jurnal dengan
menggunakan mesin pencari PoP dengan database Google Scholar dan Pubmed, menggunakan
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kata kunci Berpikir Kritis, Pengambilan Keputusan Klinis, Ruang Gawat Darurat. Pada tahapan
kata kunci diperoleh beberapa proses yakni mengidentifikasi jurnal-jurnal yang berjumlah 413
jurnal dengan mengkaji, mengevaluasi, dan memparafrasakan dari seluruh penelitian yang ada.
Dengan menggunakan metode Literatur narrative review, penelitian melakukan inspeksi dan
menelaah pada jurnal-jurnal yang terpilih secara sistematis. Literature Narrative Review
(LNR) dapat diakses dari berbagai sumber jurnal, internet dan Pustaka. Dalam pencarian artikel
ini, kriteria artikel mencakup kriteria inklusi dan eksklusi, yang mana kriteria tersebut
memastikan layak atau tidaknya artikel yang akan diaplikasikan kedalam jurnal. Kriteria
inklusi kriteria inklusi meliputi teks berbahasa Indonesia, artikel yang dipublikasi 10 tahun
kebelakang (2016-2025), artikel berbentuk full text, dan isi sesuai dengan topik dan tujuan.
Adapun kriteria eksklusi meliputi artikel tidak open acces, dan artikel tidak memiliki full text.
Dari berbagai variasi artikel jurnal, peneliti memperoleh 7 jurnal yang sesuai dan layak dengan
kata kunci dan topik yang dianalisis pada jurnal ini.

HASIL
Tabel 1. Hasil Literature Review
NO. Judul Penulis Metode Hasil Pembahasan
1 Hubungan Yusri Penelitian ini Hasil penelitian menunjukkan
Pengetahuan Hardiansyah et menerapkan metode bahwa sebagian besar responden
Perawat Terhadap al, 2020 survei analitik dengan memiliki latar belakang
Penanganan Pasien pendekatan potong pendidikan D-III Keperawatan,

Gawat Darurat di

Rumah Sakit
Labuang Baji
Makassar

lintang (cross sectional)
yang dilaksanakan pada
bulan Juni 2019 di ruang
Instalasi Gawat Darurat
(IGD) RSUD Labuang
Baji Makassar. Populasi
dalam  penelitian ini
mencakup seluruh
perawat yang bekerja di
IGD, berjumlah 31 orang,
dan seluruhnya dijadikan
sampel melalui teknik
total sampling.
Pengumpulan data
dilakukan menggunakan
kuesioner yang memuat
informasi mengenai
karakteristik responden,
jenjang pendidikan,
tingkat pemahaman, serta
pengalaman kerja.
Analisis data dilakukan
secara bivariat dengan
menggunakan uji Chi-
Square pada tingkat
signifikansi a = 0,05, dan
pengolahan data
dilakukan menggunakan
perangkat lunak SPSS
versi 16.0.

berada dalam kelompok usia
muda dewasa, dan memiliki
pengalaman kerja menengah.
Penanganan  pasien  gawat
darurat yang dikategorikan baik
hanya ditemukan pada sebagian
kecil responden, sementara
mayoritas menunjukkan
penanganan  yang  kurang
optimal. Analisis data
mengungkapkan adanya
hubungan yang signifikan antara
tingkat pendidikan, pemahaman,
dan pengalaman kerja perawat
dengan kualitas penanganan
pasien. Dengan kata lain,
semakin  tinggi  pendidikan,
pemahaman, dan pengalaman
kerja perawat, maka kualitas
penanganan  pasien  gawat
darurat di ruang IGD RSUD
Labuang Baji Makassar
cenderung lebih baik.

2 Faktor faktor yang
berhubungan
dengab
pengambilan

Khairina et al.
2018

Penelitian ini merupakan
studi kuantitatif dengan
pendekatan potong
lintang (cross sectional)

Pelatihan gawat darurat yang
rutin diperbarui sangat
membantu  perawat  dalam
menentukan skala triase dengan
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keputusan perawat yang Dbertujuan untuk tepat. Kurangnya pengalaman
dalam  ketepatan mengidentifikasi  faktor perawat dalam triase menjadi
triase di  kota yang paling berpengaruh salah satu penyebab kesalahan
padang terhadap ketepatan dalam penilaian, seperti over triage dan
pengisian skala triase. under triage. Under triage terjadi
Variabel independen ketika kondisi pasien dianggap
yang dianalisis mencakup lebih ringan dari kenyataannya,
pengetahuan, sehingga penanganan menjadi
keterampilan triase, lama terlambat dan  mengancam
bekerja, tingkat keselamatan pasien. Ketepatan
pendidikan, dan triase sangat penting karena
informasi klinis. Sampel memengaruhi waktu tunggu dan
penelitian terdiri atas 54 mutu layanan. Keputusan triase
perawat IGD di Kota yang tepat dipengaruhi oleh
Padang, yang dipilih pengalaman kerja, adanya
melalui teknik stratified pedoman yang jelas, serta
random sampling. pelatihan yang terus-menerus.
Pengumpulan data Oleh sebab itu, perawat perlu
dilakukan menggunakan terus mengembangkan
kuesioner dan  studi pengetahuan dan keterampilan,
dokumen, kemudian terutama melalui  pelatihan
dianalisis dengan metode gawat darurat, agar dapat
regresi logistik backward melakukan triase dengan cepat
LR menggunakan SPSS dan akurat..
versi 17. Kuesioner yang
digunakan telah
divalidasi oleh tiga orang
ahli. Berdasarkan data
demografis, sebanyak 31
responden (57,4%)
berjenis kelamin
perempuan, dan 62%
responden berada dalam
kelompok usia 31-45
tahun. Sementara itu,
terdapat 29 responden
(83,7%) yang pernah
mengikuti pelatihan
keperawatan emergensi.

3 Critical care nurses' Rababa et al. Penelitian ini Hasil penelitian menunjukkan
critical thinking and 2021 menggunakan  metode bahwa perawat melaporkan
decision  making deskriptif ~ korelasional tingkat pemikiran kritis yang
related to pain berbasis survei untuk rendah dan cenderung
management mengeksplorasi menggunakan pengambilan

hubungan antara keputusan intuitif ~ dalam
pemikiran kritis, manajemen nyeri. Perawat

pengambilan keputusan,
dan karakteristik perawat
dalam manajemen nyeri
di unit perawatan kritis.
Sebanyak 115 perawat
perawatan kritis yang
bekerja di rumah sakit
universitas di Yordania.

dengan pengalaman klinis lebih
banyak dan tingkat pendidikan
lebih  tinggi  menunjukkan
pemikiran kritis yang lebih baik
dan kemampuan pengambilan
keputusan yang lebih efektif.
Selain itu, perawat dengan mode
pengambilan keputusan intuitif
memiliki tingkat pemikiran kritis
yang lebih tinggi dibandingkan
dengan perawat yang
menggunakan pendekatan
analitis atau fleksibel. Temuan
ini menyoroti perlunya
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dan
pemikiran
pengambilan

peningkatan  pelatihan
pendidikan terkait
kritis dan
keputusan  dalam  konteks
manajemen nyeri di  unit
perawatan kritis.

4 Clinical supervision Verissimo et
strategis learning 1, al, 2023
and critical thinking
of nursing students

Penelitian ini
menggunakan
pendekatan
dengan teknik
pengumpulan data
melalui diskusi kelompok
(focus  group) yang
dilakukan via platform
Zoom, melibatkan
delapan mahasiswa
keperawatan pada tahun
terakhir studinya.

kualitatif

Studi ini menyoroti pentingnya
integrasi strategi yang
mendukung kemampuan
berpikir kritis dalam kurikulum
pendidikan keperawatan. Hal ini
dinilai krusial untuk menunjang
tanggung jawab profesional serta
meningkatkan mutu layanan
keperawatan. Dibuktikan dengan
para peserta yang mengakui

pentingnya pemikiran  kritis
untuk tanggung jawab
profesional dan kualitas

dalam keperawatan

5 Correlation Vasli et al,
between critical 2023
thinking
dispositions  and
self-esteem in

nursing students

Penelitian ini
menggunakan desain
deskriptif ~ korelasional
dan dilaksanakan pada
tahun 2019, melibatkan

276 mahasiswa
keperawatan dari
Universitas Ilmu

Kedokteran Babol dan
Shahid Beheshti di Iran.

Sampel diambil secara
acak. Instrumen
penelitian terdiri  dari
Ricketts' Critical
Thinking Disposition
Questionnaire (RCTDQ)
untuk mengevaluasi

dimensi disposisi berpikir
kritis seperti komitmen,

perfeksionisme, dan
kreativitas, serta
Eysenck's  Self-Esteem
Scale (ESES) untuk
mengukur tingkat harga
diri. Analisis data

dilakukan menggunakan
SPSS wversi 22 dengan
pendekatan statistik
berupa uji t independen,

Studi ini menemukan adanya
hubungan positif yang signifikan
antara disposisi berpikir kritis
dan harga diri (r = 0,529, P <

0,001).
Selain  itu,  masing-masing
subdimensi  berpikir  kritis—

yaitu komitmen, perfeksionisme,
dan kreativitas—juga memiliki
korelasi positif terhadap harga
diri (r = 0,40, P < 0,001).

Disposisi  berpikir kritis dan
tingkat harga diri cenderung
meningkat sesuai dengan tingkat

akademik mahasiswa, dengan
pengecualian pada aspek
perfeksionisme  yang  tidak
menunjukkan perbedaan

signifikan antar tingkat.

korelasi Pearson, dan
ANOVA  satu  arah.
Tingkat signifikansi
ditetapkan pada P < 0,05.

6 Clinical decision- Kapuralalage  Penelitian ini Hasil dari penelitian ini
making: Cognitive et al, 2025 menggunakan  metode mengungkap bahwa beberapa
biases and survei berbasis vignette bias kognitif ditemukan secara
heuristics in triage untuk  mengeksplorasi  signifikan dalam proses
decisions in the pengaruh bias kognitif pengambilan keputusan triase
emergency dan  heuristik dalam oleh perawat di unit gawat
department pengambilan keputusan darurat. Tiga jenis bias yang
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triase di unit gawat paling umum diidentifikasi
darurat.  Metode ini adalah negative framing bias ,
melibatkan penyusunan anchoring bias, dan availability
enam  vignette  atau bias . Meskipun prevalensi bias
skenario  klinis yang ini tinggi, analisis statistik
dirancang oleh para menunjukkan bahwa tidak
akademisi dan pendidik terdapat hubungan yang

di bidang keperawatan
darurat. Setiap vignette
merepresentasikan situasi
medis yang memerlukan
keputusan triase,dan
partisipan diminta untuk
menentukan tingkat
urgensi berdasarkan
Australasian Triage Scale
(ATS). Responden dalam
penelitian ini  adalah
perawat  triase  yang
bekerja di unit gawat
darurat dengan jumlah 78
responden.

signifikan secara statistik antara
keberadaan bias kognitif atau
perilaku berisiko dengan akurasi
keputusan triase, setelah
mempertimbangkan faktor usia,
jenis kelamin, tingkat
pendidikan, dan pengalaman
kerja dalam triase. Temuan ini
mengindikasikan bahwa perawat
yang telah memiliki pelatihan
dan pengalaman tinggi
cenderung tidak terlalu
dipengaruhi oleh bias kognitif
dalam menjalankan tugas triase.

7 Pengambilan Rahayu et al., Penelitian ini Hasil dari penelitian ini
Keputusan  klinis 2020 menggunakan  metode mengungkapkan bahwa
perawat penelitian kualitatif pengambilan Keputusan klinis

dengan pendekatan studi
literatur

dalam keperawatan merupakan
proses penting yang harus

melibatkan interaksi aktif antara
perawat dan klien (pasien dan
serta keluarganya). Keterlibatan
ini  bertujuan meningkatkan
kemandirian klien dan kualitas
asuhan keperawatan.

Penelitian dari artikel-artikel tersebut menunjukkan bahwa pengetahuan, kemampuan
berpikir kritis, dan cara perawat mengambil keputusan sangatlah penting dalam memberikan
pelayanan gawat darurat dan perawatan intensif yang baik. Beberapa penelitian yang dilakukan
oleh Hardiansyah et al., (2020) dan Khairina et., (2018) menemukan bahwa perawat dengan
pendidikan, pemahaman, dan pengalaman kerja yang lebih tinggi cenderung lebih baik dalam
menangani pasien dan membuat keputusan triase yang tepat. Dalam pembahasannya Khairina
et al.,(2018) . secara khusus menekankan bahwa pelatihan gawat darurat yang rutin sangat
membantu untuk triase yang akurat. Namun, studi oleh Rababa et al.,(2021). Mengungkapkan
bahwa perawat di unit perawatan kritis masih kurang dalam berpikir kritis dan lebih sering
mengandalkan intuisi saat mengatasi nyeri, meskipun perawat yang lebih senior dan
berpendidikan menunjukkan hasil yang lebih baik. Oleh karena itu, Verissimo et al.,(2023)
menyarankan agar kemampuan berpikir kritis diajarkan lebih banyak dalam kurikulum
keperawatan. Selain itu, Vasli dkk. menemukan bahwa ada hubungan positif antara
kemampuan berpikir kritis dan rasa percaya diri pada mahasiswa keperawatan. Studi
Kapuralalage et al.,(2025) membahas bias-bias dalam pengambilan keputusan triase, namun
menyimpulkan bahwa perawat yang sudah terlatih dan berpengalaman tinggi tidak terlalu
terpengaruh oleh bias tersebut. Terakhir, Rahayu et al.,(2020) menjelaskan bahwa pengambilan
keputusan klinis perawat adalah proses interaksi dengan pasien dan keluarga, bertujuan untuk
meningkatkan kemandirian pasien dan kualitas perawatan.
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Ruang Gawat Darurat (RGD) merupakan salah satu unit vital dalam operasional sebuah
rumah sakit. Stase RGD dituntut untuk mampu menangani seluruh kasus yang datang ke rumah
sakit, dengan pelayanan yang berlangsung selama 24 jam tanpa henti. Sebagai garda terdepan
dalam sistem pelayanan rumah sakit, perawat yang bertugas di RGD dituntut untuk bersikap
tanggap, akurat, dan teliti dalam mengambil keputusan serta memberikan pelayanan kepada
pasien (Ahmad & Vera, 2019). Dalam praktiknya, perawat di RGD harus memiliki
pengetahuan yang memadai terkait tingkat keparahan kondisi medis pasien guna menentukan
prioritas penanganan, proses yang dikenal sebagai triase. Triase merupakan aspek krusial
dalam perawatan pasien di RGD, yang melibatkan penilaian awal segera setelah pasien tiba.
Tujuan utama dari triase adalah untuk menurunkan tingkat morbiditas dan mortalitas seluruh
pasien yang masuk ke RGD. Dalam melakukan triase, perawat memiliki tanggung jawab besar
untuk dapat berpikir kritis secara cepat dan tepat (Khairina et al,, 2018).

Salah satu peran seorang perawat di Ruang Gawat Darurat yaitu dapat atau mampu dalam
memberikan asuhan keperawatan dengan cara pengkajian, penegakan diagnosa keperawatan,
intervensi, implementasi, dan yang terakhir adalah evaluasi (Pasaribu, 2020). Yang
mengharuskan perawat dapat memiliki keterampilan dalam situasi yang darurat adalah dengan
kecepatan perawat dan juga ketepatan yang sangat dibutuhkan dalam situasi gawat darurat.
Peran perawat juga bertujuan untuk membantu individu baik saat sakit maupun sehat. Perawat
adalah penjalin kontrak pertama dan juga yang terlama dengan pasien salah satunya adalah
pasien rawat inap. Pemberian asuhan keperawatan juga dapat dilakukan dengan melihat apa
yang menjadi kebutuhan dasar pasien dengan memberikan pelayanan keperwatan yang
dilakukan dari sederhana sampai dengan kompleks.

Hal ini sejalan dengan temuan dalam artikel “Proses Pengambilan Keputusan dengan
Berpikir Kritis pada Pasien Gawat Darurat dalam Memberi Asuhan Keperawatan” yang
menekankan bahwa perawat di RGD harus mampu mengintegrasikan kemampuan berpikir
kritis dalam setiap langkah pengambilan keputusan, terutama dalam proses triase. Perawat
harus melakukan pengkajian cepat terhadap kondisi pasien melalui observasi, pemeriksaan
tanda-tanda vital, anamnesis, dan pemeriksaan fisik guna menentukan tindakan yang tepat
sesuai dengan tingkat kegawatdaruratan pasien. Selain itu, perawat juga dihadapkan pada
berbagai tantangan seperti konflik dengan dokter, tekanan dari keluarga pasien, dan
keterbatasan ruangan yang sering menghambat proses pengambilan keputusan. Oleh karena
itu, berpikir kritis bagi perawat di ruang gawat darurat bukan hanya sekadar kemampuan
kognitif, tetapi juga mencakup keterampilan komunikasi, ketangguhan mental, serta
kepercayaan diri untuk bertindak cepat dan tepat dalam situasi yang kompleks dan penuh
tekanan

Berpikir kritis dalam keperawatan juga mencerminkan kemampuan perawat untuk
menganalisis, mengevaluasi, dan mengambil keputusan secara rasional berdasarkan data dan
pengalaman klinis. Kemampuan ini sangat dipengaruhi oleh pengetahuan, pengalaman, dan
sikap profesional perawat. Proses keperawatan mulai dari pengkajian hingga evaluasi menuntut
perawat untuk terus menerapkan aktivitas kognitif yang mendalam, termasuk kemampuan
menyusun rencana intervensi, melakukan tindakan, dan menilai hasil asuhan keperawatan.
Dalam konteks ruang gawat darurat, semua tahapan ini harus dilakukan secara cepat dan tepat,
menjadikan berpikir kritis sebagai fondasi utama dalam pengambilan keputusan yang efektif
dan aman (Khairina et al. 2018).

Dengan demikian, penguasaan berpikir kritis oleh perawat tidak hanya meningkatkan mutu
asuhan keperawatan, tetapi juga menjadi kunci dalam menjaga keselamatan pasien,
mempercepat penanganan, serta membangun kepercayaan antara perawat, pasien, dan tim
kesehatan lainnya. Namun, penting untuk disadari bahwa kemampuan berpikir kritis dan
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pengambilan keputusan yang efektif juga sangat dipengaruhi oleh kondisi psikologis perawat
saat bertugas, khususnya terkait stres kerja. menunjukkan bahwa terdapat hubungan signifikan
antara stres kerja dengan kinerja perawat di ruang IGD. Perawat yang mengalami tingkat stres
sedang cenderung menunjukkan kinerja yang kurang optimal, seperti sikap kurang ramabh,
mudah panik, kurang fokus, dan kelelahan emosional. Beban kerja tinggi, jumlah pasien yang
tidak sebanding dengan jumlah perawat, serta tekanan dari manajemen untuk tetap memberikan
pelayanan prima menjadi faktor-faktor pemicu stres yang berdampak langsung pada mutu
pengambilan keputusan keperawatan. Oleh karena itu, selain mengembangkan kemampuan
berpikir kritis, perlu juga adanya dukungan dari manajemen rumah sakit untuk menciptakan
lingkungan kerja yang sehat dan minim stres. Pelatihan rutin, manajemen beban kerja yang
adil, serta dukungan emosional menjadi langkah penting agar perawat tetap mampu berpikir
jernih dan mengambil keputusan secara tepat, bahkan di bawah tekanan kerja yang tinggi.
Kombinasi antara kemampuan berpikir kritis yang kuat dan manajemen stres yang efektif akan
mendukung terciptanya asuhan keperawatan yang berkualitas tinggi di ruang gawat darurat.

Perawat harus mampu untuk berpikir kritis dalam upaya untuk mencegah masalah dan
menemukan jalan keluar yang terbaik. Dari sekian banyak stase di rumah sakit, salah satu stase
yang paling darurat keadaannya dan mewajibkan perawat memiliki kemampuan dalam berpikir
kritis serta pengambilan Keputusan adalah stase ruangan gawat darurat (RGD).

Penelitian yang dilakukan oleh Yusri Hardiansyah et al. (2020) mengungkapkan adanya
hubungan yang signifikan antara tingkat pendidikan, pemahaman dalam penanganan pasien,
dan pengalaman kerja perawat. Hasil menunjukkan bahwa semakin tinggi tingkat pendidikan,
pemahaman, dan pengalaman kerja yang dimiliki oleh perawat, maka semakin optimal pula
kualitas penanganan pasien gawat darurat di IGD RSUD Labuang Baji Makassar. Temuan ini
konsisten dengan penelitian Rababa et al. (2021), yang menyatakan bahwa perawat dengan
tingkat pendidikan yang lebih tinggi serta pengalaman klinis yang lebih luas cenderung
memiliki kemampuan berpikir kritis dan pengambilan keputusan yang lebih efektif. Berpikir
kritis merupakan komponen esensial dalam profesi keperawatan; hal ini ditegaskan oleh
Verissimo et al. (2023) yang menyatakan bahwa pemikiran kritis berperan penting dalam
tanggung jawab profesional dan kualitas layanan keperawatan, serta harus dikembangkan
dalam kurikulum pendidikan keperawatan.

Pengambilan keputusan memainkan peran penting dalam praktik asuhan maupun
manajemen keperawatan. Proses ini melibatkan evaluasi menyeluruh terhadap tindakan-
tindakan yang diperlukan guna menemukan dan menerapkan solusi terbaik dalam
menyelesaikan masalah. Karena dipengaruhi oleh berbagai faktor dan bersifat dinamis, proses
pengambilan keputusan tidak dapat dipandang sebagai prosedur yang statis, melainkan sebagai
rangkaian langkah yang berlangsung secara berkelanjutan dan harus disesuaikan dengan
kondisi lingkungan (Rahayu & Mulyani, 2020).

Perawat yang bertugas di unit gawat darurat dituntut untuk mampu membuat keputusan
secara cepat dan akurat dalam situasi yang penuh tekanan, misalnya saat menangani pasien
dengan kondisi akut atau cedera serius. Dalam konteks ini, kualitas pengambilan keputusan
klinis sangat menentukan hasil akhir, bahkan hingga menyangkut keselamatan jiwa pasien.
Oleh sebab itu, perawat gawat darurat perlu memiliki kemampuan pengambilan keputusan
klinis yang kuat untuk meminimalkan risiko kesalahan dan memberikan intervensi terbaik.
Kemampuan berpikir kritis menjadi salah satu faktor utama yang memengaruhi ketepatan
keputusan klinis, di mana perawat harus mampu menganalisis informasi klinis yang diberikan
oleh pasien secara kritis, serta mempertimbangkan pengalaman dan keyakinan mereka sendiri
(Saharuddin et al., 2024).

Salah satu bentuk pengambilan keputusan di ruang gawat darurat adalah proses triase.
Ketidakjelasan kondisi pasien dan keterbatasan informasi sering menjadi tantangan bagi
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perawat serta tim triase dalam menentukan prioritas dan langkah penyelamatan berikutnya
(Sitorus, 2020). Triase adalah metode pengelompokan pasien berdasarkan prioritas antara
keadaan darurat sejati dan yang bukan, sehingga tindakan medis dapat segera dilakukan untuk
mengurangi risiko komplikasi atau kematian akibat keterlambatan penanganan. Dalam triase,
perawat memiliki tanggung jawab penuh untuk mengambil keputusan dengan cepat, menilai
risiko serta aspek sosial, melakukan diagnosis awal, dan merencanakan tindakan sesuai urgensi
kondisi pasien (Safitri, Sholehah, & Khotimah, 2024)

KESIMPULAN

Kemampuan berpikir kritis sangat penting bagi perawat di ruang gawat darurat (RGD)
terutama saat pengambilan keputusan yang cepat, tepat, dan akurat dalam situasi yang penuh
tekanan. Kemampuan ini dipengaruhi oleh faktor internal (tingkat pendidikan, pengalaman
kerja, pelatihan) dan eksternal (tekanan kerja, ketersediaan sumber daya, bias kognitif).
Meskipun pentingnya berpikir kritis telah diteliti, masih ada tantangan seperti tekanan waktu,
beban kerja tinggi, dan kurangnya pelatihan formal. Oleh karena itu, diperlukan strategi
pelatihan terstruktur, lingkungan kerja yang suportif, dan peningkatan kesadaran profesional
untuk memperkuat keterampilan berpikir kritis perawat di RGD guna meningkatkan akurasi
triase, mempercepat pengambilan keputusan, dan menjamin keselamatan pasien. Penelitian
lebih lanjut dibutuhkan untuk memahami implementasi efektif berpikir kritis dan
mempertimbangkan faktor psikologis dan situasional yang mempengaruhinya..
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