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pengetahuan yang memadai agar perawat mampu memilih intervensi yang
paling tepat sesuai dengan kondisi pasien. Tujuan: Mengetahui hubungan
*Penulis Korespondensi: antara tingkat pengetahuan perawat pelaksana dengan kemampuan
R pengambilan keputusan (decision making) dalam pemberian asuhan
keperawatan di RSUD. Metode: Penelitian ini menggunakan desain
maskurfuad.athoillah062@ummi.ac.id  kyantitatif observasional dengan pendekatan cross-sectional. Populasi
berjumlah 383 perawat pelaksana dan sampel sebanyak 79 perawat yang
dipilih dengan teknik purposive sampling. Analisis data dilakukan
menggunakan uji Kruskal-Wallis untuk menilai hubungan antara tingkat
pengetahuan dan kemampuan pengambilan keputusan. Hasil: Hasil uji
statistik menunjukkan nilai p-value = 0,113 (p > 0,05), yang berarti tidak
terdapat hubungan yang signifikan secara statistik antara tingkat pengetahuan
dan kemampuan decision making perawat pelaksana di RSUD. Kesimpulan:
Pengetahuan perawat belum terbukti berpengaruh langsung terhadap
kemampuan pengambilan keputusan klinis. Faktor lain, seperti pengalaman
kerja, lingkungan kerja, dan dukungan organisasi, kemungkinan berperan
lebih besar. Manajemen rumah sakit disarankan untuk mengembangkan
program pelatihan berbasis simulasi kasus dan manajemen krisis guna
meningkatkan kemampuan pengambilan keputusan klinis perawat.

Kata Kunci: Pengetahuan perawat, decision making, asuhan
keperawatan

ABSTRACT

Background: Clinical decision-making is a crucial skill in nursing practice
as it determines the quality of care and patient safety. This process requires
critical thinking and adequate knowledge to enable nurses to select the most
appropriate intervention for the patient's condition. Objective: To determine
the relationship between the knowledge level of nurses and their decision-
making ability in providing nursing care at a regional general hospital
(RSUD). Method: This study used a quantitative observational design with a
cross-sectional approach. The population comprised 383 nurses, and a
purposive sample of 79 nurses was selected. Data analysis was performed
using the Kruskal-Wallis test to assess the relationship between knowledge
level and decision-making ability. Results: The statistical test showed a P-
value of 0.113 (p > 0.05), indicating no statistically significant relationship
between knowledge level and nurses' decision-making ability at a regional
general hospital (RSUD). Conclusion: Nurses' knowledge has not been
shown to directly influence clinical decision-making ability. Other factors,
such as work experience, work environment, and organizational support,
likely play a greater role. Hospital management is advised to develop case-
simulation-based training programs and crisis management training to
improve nurses' clinical decision-making abilities.
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PENDAHULUAN

Pengambilan  keputusan klinis dalam
keperawatan dapat dipandang sebagai rangkaian
pemikiran kritis dan sistematis yang dijalankan
perawat untuk menentukan tindakan keperawatan
yang paling tepat, berdasar pada data klinis dan
kondisi pasien. Tahapan proses meliputi
pengkajian, penetapan diagnosis, perencanaan,
pelaksanaan, hingga evaluasi, ssmuanya diarahkan
untuk mengoptimalkan asuhan keperawatan.
Keahlian = mengambil  keputusan  menjadi
kompetensi inti yang wajib dikuasai setiap
perawat, mengingat keputusan yang diambil akan
berpengaruh langsung pada keselamatan serta
kualitas hidup pasien. Keputusan diambil demi
tercapainya keberhasilan melalui tindakan yang
dilaksanakan. (Sitio et al., 2022)

Jumlah perawat pelaksana diseluruh dunia
menurut WHO (2020) ada 19,3 juta perawat, ini

berhubungan dengan keberadaan perawat
yang siap melayani pasien selama 24 jam,
serta proporsi perawat yang menguasai
jumlah tenaga kesehatan di rumah

sakit, yang berkisar antara 40 hingga 60%. (Bahari
et al, 2022). Sedangkan pada penelitian
(Puspanegara et al., 2023) mengatakan bahwa
jumlah perawat di dunia yang bertugas di rumah
sakit mencapai 147. 264 (45,65%)
dari total tenaga  kesehatan  di seluruh rumah
sakit di Indonesia. Secara Keseluruhan terdapat
87,65 perawat pelaksana untuk setiap 100.000
penduduk. Angka ini masih jauh dari sasaran
nasional yang di tentukan yakni 180 per 100.000
penduduk Indonesia yang ditetapkan pada tahun
2019. Pada Penelitian (Annisa’, 2020). Sedangkan
jumlah perawat yang ada di Jawa Barat pada tahun
2024 tercatat sekitar 76.560 orang (Dinas
Kesehatan). Jumlah perawat dikota dan kabupaten
dukabumi sekitar 1.308 perawat, khususnya di
RSUD Sekarwangi juga jumlah perawat pelaksana
sekitar 383 perawat.

Menuru Elsavina et al., ( 2025) Faktor-faktor
yang dapat mempengaruhi keputusan yang diambil
oleh perawat pelaksana meliputi penampilan
pasien, pendidikan serta pelatihan, institusi,
protokol, keterampilan berpikir kritis, pengalaman
klinis dan intuisi, kebebasan dalam bekerja, beban
kerja, serta pendidikan perawat. Selain itu, perawat
pelaksana juga menghadapi berbagai tantangan
dalam proses pengambilan keputusan, seperti
peran yang ganda, serta bentuk dan teknologi yang
menjadi penghalang dalam pelaksanaan penilaian
yang menyeluruh dan akurasi penilaian Kklinis.

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia, kesalahan
dalam pengambilan keputusan di sektor pelayanan
kesehatan berkontribusi pada sekitar 98. 000
kematian pasien setiap tahunnya. Oleh karena itu,
kemampuan untuk mengambil keputusan klinis
sangatlah penting dalam menentukan jenis
perawatan keperawatan yang sesuai untuk pasien.
Seorang perawat diharapkan untuk
mempertimbangkan berbagai aspek yang dapat
mempengaruhi proses pengambilan keputusan
guna memenuhi kebutuhan pasien dengan cara
yang paling optimal.

Upaya peningkatan dalam pengambilan
keputusan klinis merupakan komponen penting
dalam praktik keperawatan darurat, di mana
perawat dituntut membuat keputusan yang secara
langsung memengaruhi luaran pasien. (Permenkes
RI, 2020) Lebih lanjut, studi di RS Hermina
Pasteur Bandung menunjukkan bahwa kemampuan
pengambilan keputusan memberikan kontribusi
sebesar 47,1% terhadap kinerja perawat,
mengindikasikan hubungan yang signifikan antara
kompetensi decision making dengan kualitas
pelayanan keperawatan. (Pashar dan Dwiantoro,

2020).

Berdasarkan studi pendahuluan yang
dilaksanakan di RSUD Sekarwangi dengan
melakukan sesi wawancara ke 5 perawat

pelaksana, 3 orang perawat mengatakan belum
paham mengenai pengambilan keputusan dalam
asuhan keperawatan tersebut mereka sering
menanyakan hal tersebut kepada kepala ruangan
nya dan 2 orang pelaksana mengatakan sudah
memahami dengan pengambilan keputusan dan
adanya juga faktor yang mempengaruhi Ketika
pengambilan keputusan dalam asuhan keperawatan
tersebut seperti intervensi keperawatan dan dianosa
keperawatanya, setelah dilihat lebih dalam ada
beberapa perawat pelaksana yang sepertinya masih
kebingungan dengan pengambilan keputusan
dalam pemberian asuhan keperawatan dirumah
sakit tersebut.

Berdasarkan temuan dari studi yang
dilakukan oleh Sagala pada tahun 2020, terdapat
upaya untuk meningkatkan kemampuan perawat
dalam mengambil keputusan klinis. Salah satu
metode yang terbukti berhasil adalah pelatihan
Model Asuhan Keperawatan Profesional (MAKP)
yang diadakan di Universitas Brawijaya, Malang.
selanjutnya mengkaji secara rinci hubungan antara
pengetahuan perawat mengenai layanan dengan
keterampilan mereka dalam membuat keputusan
terkait tindakan keperawatan. Diharapkan, hasil
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dari penelitian ini dapat menjadi dasar dalam
pengembangan program pelatihan, supervisi, serta
kebijakan yang mendukung peningkatan kualitas
layanan keperawatan secara berkelanjutan di
rumah sakit. (Sagala, 2020).

METODE

Penelitian ini  menggunakan desain
kuantitatif observasional dengan pendekatan cross
sectional, yaitu pengumpulan data dilakukan pada
satu waktu untuk mengetahui hubungan antara
variabel yang diteliti (Rahmah, M., Basri, B.,
Utami, T., & Danismaya, 1., 2025). Populasi dalam
penelitian ini berjumlah 383 perawat pelaksana
yang bekerja di unit pelayanan kesehatan, dengan
jumlah sampel sebanyak 79 perawat yang dipilih
menggunakan  teknik  purposive  sampling
berdasarkan kriteria inklusi yaitu perawat
pelaksana yang aktif bekerja, bersedia menjadi
responden, dan memiliki masa kerja minimal satu
tahun. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner

terstruktur yang telah diuji validitas dan
reliabilitasnya ~ untuk  mengukur tingkat
pengetahuan dan kemampuan pengambilan

keputusan perawat. Proses pengumpulan data
dilakukan setelah memperoleh izin penelitian dari
institusi terkait serta persetujuan responden melalui
informed consent. Data yang telah terkumpul
kemudian diolah melalui tahapan editing, coding,
dan tabulating sebelum dilakukan analisis statistik.
Analisis data dilakukan secara univariat untuk
menggambarkan distribusi  frekuensi masing-
masing  variabel, serta  analisis  bivariat
menggunakan uji Kruskal-Wallis untuk menilai
hubungan antara tingkat pengetahuan dan
kemampuan pengambilan keputusan, dengan
tingkat signifikansi yang ditetapkan pada nilai p <
0,05.

HASIL
Karakteristik Responden
Jenis Kelamin

Tabel 1
Distribusi Karakteristik Responden berdasarkan Jenis
Kelamin (n=79)

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%)
Perempuan 44 5,57
Laki-Laki 35 443
Total 79 100 %

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar
responden berjenis kelamin perempuan, yaitu
55,7%, sedangkan laki-laki hampir setengahnya,
yaitu 44,3%, dengan distribusi yang homogen antar

kelompok. Hal ini sesuai dengan karakteristik
umum perawat pelaksana yang didominasi oleh
perempuan.

Usia
Tabel 2
Distribusi karakteristik responden berdasarkan usia
(n=79)
Usia Frekuensi  Persentase (%)
Dewasa awal 10 12,7
Dewasa menengah 69 87,3
Dewasa Akhir 0 0
Total 79 100%

Tabel 2 menunjukkan bahwa sampel pada
penelitian ini hampir setengahnya responden
berusia 26-30 tahun (41,8%) dan sebagian kecil 31-
35 tahun (22,8%), yang merupakan usia khas
perawat pelaksana yang ada di RSUD Sekarwangi.
Distribusi usi homogen antara kedua kelompok.

Lama Kkerja
Tabel 3
Distribusi karakteristik responden berdasarkan Lama kerja
(n=79)
Lama kerja Frekuensi Persentase (%)
Kurang dari 5 tahun 36 45,6
Lebih dari 5 tahun 43 54,4
Total 79 100%

Berdasarkan Tabel 3, responden yang
bekerja lebih dari 5 tahun, sebagian besar 43 orang
(54,4%), lebih banyak daripada yang bekerja
kurang dari 5 tahun, hampir setengahnya, yaitu 36
orang (45,6%).

Pendidikan Terakhir

Tabel 4
Distribusi karakteristik berdasarkan pendidikan
terkahir (n=79)

Pendidikan Frekuensi Presentase
(orang) (%)

D3 55 69,6

Keperawatan 24 30,4

S1 Profesi

Total 79 100%

Berdasarkan Tabel 4, hasil analisis data
menunjukkan bahwa dari total 79 responden,
sebagian besar memiliki tingkat pendidikan D3
Keperawatan, yaitu 55 responden (69,6%).
Sementara itu, responden dengan tingkat
pendidikan S1 Profesi hamper setengahnya 24
orang (30,4%).

Tingkat Pengetahuan Perawat Pelaksana
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Tabel 5
Distribusi Gambaran tingkat pengetahuan perawat
pelaksana (n=79)

Pengetahuan Frekuensi Presentase
(orang) (%)
Kurang 0 0
Cukup 10 12,7
Baik 69 87,3
Total 79 100%

Berdasarkan Tabel 5, tingkat pengetahuan
perawat pelaksana dari hasil studi yang melibatkan
79 tenaga perawat menunjukkan bahwa sebagian
besar dari mereka memiliki pemahaman yang
memadai, dengan jumlah mencapai 69 orang atau
setara hampir seluruhnya dengan 87,3%.
Sementara itu, didapati pula 10 perawat, sebagian
kecil (12,7%), yang pengetahuannya tergolong
cukup secara garis besar. Data ini menunjukkan
bahwa tingkat pengetahuan para perawat pelaksana
berada pada kategori yang baik.

Analisis Bivariat

Gambaran Decision Making

Tabel 6
Distribusi Gambaran Decision Making perawat
pelaksana (n=79)

Decision Frekuensi Presentase
Making (orang) (%)
Kurang 1 1,3
Cukup 48 60,8
Baik 69 38,0
Total 79 100%

Berdasarkan Tabel 6, hasil analisis data
terhadap 79 responden menunjukkan bahwa
sebagian besar responden memiliki tingkat
decision making pada kategori cukup, yaitu 48
responden (60,8%). Selanjutnya, responden
dengan kategori decision making baik hampir
setengahnya, yaitu 30 orang (38,0%), sedangkan
responden dengan kategori decision making kurang
hanya 1 orang (1,3%).

Tabel 7 Hubungan Tingkat Pengetahuan Perawat Pelaksana dengan Decision Making pada perawat pelaksana di RSUD

Sekarwangi
Decision Making
Tingkat Pengetahuan Baik Cukup Kurang Total P-Value
F % F % F Y% F Y%
Baik 19 11,1 42 549 4 3,8 65 82,3 0.113
Cukup 2 1,4 9 25,4 0 0 11 13,9 ’
Kurang 2 1,4 1 2 0 0 3 3,8
Total 23 139 52 823 4 3,8 79 100

Berdasarkan Tabel 7, dapat dianalisis
hubungan antara tingkat pengetahuan perawat
pelaksana dengan kemampuan decision making
(pengambilan keputusan) pada perawat pelaksana
di RSUD Sekarwangi. Penelitian ini melibatkan
total 79 responden perawat pelaksana. Distribusi
Tingkat Pengetahuan Responden Tingkat
pengetahuan baik: 65 orang (82,3%) Tingkat
pengetahuan cukup: 11 orang (13,9%) Tingkat
pengetahuan kurang: 3 orang (3,8%) Data ini
mengindikasikan bahwa sebagian besar perawat
pelaksana di RSUD Sekarwangi memiliki
pengetahuan yang baik terkait dengan aspek-aspek
yang diukur dalam penelitian ini. Sedangkan
Distribusi  Kemampuan  Decision = Making
Responden Decision making baik: 23 orang
(13,9%) Decision making cukup: 52 orang
(82,3%), Decision making kurang: 4 orang (3,8%)
Hasil ini menunjukkan bahwa mayoritas perawat
pelaksana memiliki kemampuan decision making
pada kategori cukup, sedangkan yang memiliki
kemampuan decision making baik hanya sebagian
kecil. Hasil uji statistik menunjukkan nilai P-Value

= 0,113 (p > 0,05), yang berarti tidak terdapat
hubungan yang signifikan secara statistik antara
tingkat pengetahuan dengan kemampuan decision
making pada perawat pelaksana di RSUD.

PEMBAHASAN

Tingkat Pengetahuan Perawat

Tingkat pengetahuan perawat pelaksana di
RSUD  Sekarwangi dari hasil penelitian
menunjukkan capaian yang sangat baik yakni
sebesar 87,3%, sementara 69 orang atau setara
hampir seluruhnya dengan 87,3% Sementara itu,
didapati pula 10 perawat Sebagian kecil (12,7%)
yang pengetahuannya tergolong cukup secara garis
besar, data ini menunjukkan bahwa tingkat
pengetahuan para perawat pelaksana berada pada
kategori yang baik sisanya berada pada kategori
cukup dan tidak ada satu pun responden dengan
pengetahuan  kurang. Tingginya  tingkat
pengetahuan ini diindikasikan oleh masa kerja
responden yang sudah cukup lama sehingga
mereka mampu mengakumulasi pembelajaran
klinis yang substansial. Selain itu, faktor usia yang
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tergolong muda memungkinkan mereka memiliki
ingatan yang baik terhadap materi pendidikan
formal dan bersikap lebih adaptif terhadap
perkembangan  teknologi kesehatan. RSUD
Sekarwangi sebagai rumah sakit pemerintah juga
diduga memiliki peran besar melalui program
pengembangan staf yang terstruktur, seperti
workshop  dan  Continuing  Professional
Development (CPD), demi memenuhi standar
akreditasi. Meskipun mayoritas sudah berkategori
baik, keberadaan 12,7% perawat dalam kategori
cukup tetap memerlukan perhatian melalui
program mentoring atau supervisi klinis agar
asuhan keperawatan yang diberikan tetap aman dan
berbasis bukti.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Rahayu & Sulistyowati (2023)
di RSUD Kabupaten Sidoarjo yang melibatkan 120
perawat pelaksana. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa 78,3% perawat memiliki tingkat
pengetahuan yang baik tentang proses asuhan
keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis
keperawatan, perencanaan, implementasi, dan
evaluasi. Penelitian ini menggunakan kuesioner
dengan 30 item pertanyaan yang telah diuji
validitas dan reliabilitasnya (Cronbach's alpha =
0,87). Tingginya pengetahuan ini dikaitkan dengan
program sosialisasi dan pelatihan SDKI, SLKI, dan
SIKI yang rutin dilaksanakan oleh rumah sakit.

Studi yang dilakukan oleh Hidayat &
Nurjanah (2024) di beberapa rumah sakit
pendidikan di Jawa Barat terhadap 200 perawat
menemukan bahwa 80,5% perawat memiliki
pengetahuan yang sangat baik tentang penerapan
evidence-based practice (EBP) dalam asuhan
keperawatan.  Penelitian ini menggunakan
instrumen Evidence-Based Practice Questionnaire
(EBPQ) yang telah diadaptasi dalam bahasa
Indonesia. Hasil menunjukkan bahwa perawat
memiliki pemahaman yang baik tentang konsep
EBP, kemampuan mencari literatur ilmiah, dan
mengintegrasikan evidence terbaru dalam praktik
klinis.

Berdasarkan penelitian, tingginya tingkat
pengetahuan ini dipengaruhi oleh beberapa faktor,
antara lain: (1) masa kerja yang cukup lama
sehingga memungkinkan akumulasi pembelajaran
klinis yang substansial, (2) faktor usia yang
tergolong muda yang mendukung daya ingat
terhadap materi pendidikan formal dan
adaptabilitas terhadap perkembangan teknologi
kesehatan, serta (3) peran RSUD Sekarwangi
sebagai  rumah  sakit pemerintah  yang
menyelenggarakan program pengembangan staf
terstruktur, seperti workshop dan Continuing

Professional ~ Development  (CPD), untuk
memenuhi standar akreditasi. Meskipun capaian
sudah sangat baik, keberadaan 12,7% perawat
dalam kategori pengetahuan yang cukup tetap
memerlukan perhatian khusus melalui program

mentoring, supervisi klinis, dan pelatihan
tambahan untuk memastikan seluruh perawat
pelaksana mampu memberikan asuhan

keperawatan yang aman, berkualitas, dan berbasis
bukti ilmiah terkini.

Decision Making Perawat

Hasil analisis data terhadap 79 responden
Perawat Pelaksana di RSUD diperoleh bahwa
sebagian besar responden memiliki kemampuan
decision making yang justru menunjukkan pola
yang berbeda, di mana mayoritas responden berada
pada kategori cukup (60,8%), disusul kategori baik
(38%), dan kategori kurang (1,3%). Dominasi
kategori ini yang cukup menandakan bahwa
perawat sudah mampu membuat keputusan pada
situasi rutin, namun masih mengalami kendala
pada situasi kritis yang kompleks. Kondisi ini
dipengaruhi oleh tingginya dimensi ketidakpastian
dalam keperawatan, tekanan lingkungan kerja,
serta keterbatasan waktu. Meskipun pengetahuan
responden tergolong baik, proses pengambilan
keputusan tetap memerlukan integrasi yang lebih
rumit antara intuisi, pengalaman, dan kemampuan
berpikir kritis. Faktor pendidikan vokasi yang lebih
menekankan keterampilan teknis juga diduga
berpengaruh  terhadap kemampuan analisis
dibandingkan dengan pendidikan akademik (S1)
yang lebih banyak memberikan paparan pada
pembelajaran berbasis masalah dan clinical
reasoning.

Decision making yang baik tidak hanya
bergantung pada pengetahuan teoritis, tetapi juga
sangat dipengaruhi oleh pengalaman klinis dan jam
terbang dalam menangani berbagai kasus pasien.

Berbagai penelitian terkini telah
mengeksplorasi  hubungan  antara  tingkat
pengetahuan perawat dengan kemampuan decision
making (pengambilan keputusan) klinis dalam
berbagai konteks pelayanan kesehatan, salah
satunya yakni penelitian yang dilakukan oleh
Thompson & Garcia (2023) di beberapa ICU
rumah sakit di Amerika Serikat melibatkan 185
perawat intensif. Hasil penelitian menunjukkan
adanya korelasi positif yang signifikan (r = 0,624,
p < 0,001) antara tingkat pengetahuan perawat
tentang critical care dan kemampuan clinical
decision making. Penelitian ini menggunakan
Critical Care Nursing Knowledge Test dan Clinical
Decision Making in Nursing Scale (CDMNS).
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Hasil menunjukkan bahwa perawat dengan
pengetahuan tinggi memiliki skor decision making
yang lebih baik dalam situasi kompleks seperti
hemodynamic instability dan respiratory failure.
Penelitian ini menyimpulkan bahwa pengetahuan
teoritis yang solid merupakan fondasi penting
untuk pengambilan keputusan klinis yang tepat.

Decision making (pengambilan keputusan)
merupakan kompetensi inti yang fundamental
dalam  praktik = keperawatan  profesional.
Kemampuan ini mencerminkan kapasitas perawat
untuk memilih tindakan yang paling tepat dari
berbagai alternatif yang tersedia berdasarkan
pertimbangan klinis, praktik berbasis bukti, nilai-
nilai profesional, dan preferensi pasien. Decision
making perawat bukan sekadar proses kognitif
semata, melainkan proses yang kompleks dan
mengintegrasikan pengetahuan teoritis,
keterampilan klinis, pengalaman, intuisi, serta
pertimbangan etis dalam konteks situasi pasien
yang unik dan dinamis.

Hubungan Pengetahuan Perawat Pelaksana

dengan Decision Making
Pada  akhirnya, hasil uji statistik
menggunakan  Kruskal-Wallis  menunjukkan

bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan
antara tingkat pengetahuan dan kemampuan
decision making, dengan nilai p sebesar 0,113 dan
kekuatan korelasi yang sangat lemah. Temuan ini
cukup menarik karena mematahkan asumsi awal
bahwa pengetahuan yang baik selalu berbanding
lurus dengan kemampuan pengambilan keputusan
yang baik. Hal ini membuktikan bahwa decision
making perawat pelaksana tidak hanya ditentukan
oleh faktor kognitif semata, melainkan juga
dipengaruhi oleh faktor lain, seperti pengalaman di
lapangan, keterampilan berpikir kritis, beban kerja,
serta dukungan sistem di lingkungan rumah sakit.
Oleh karena itu, strategi peningkatan kemampuan
pengambilan keputusan bagi perawat di RSUD
Sekarwangi sebaiknya tidak hanya berfokus pada
pengayaan teori, melainkan juga pada simulasi
kasus klinis dan penguatan pengalaman praktik
secara langsung.

Penemuan ini Sejalan dengan penelitian
Wijaya & Lestari (2023) melakukan penelitian di
RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta terhadap 156
perawat. Hasil penelitian menunjukkan tidak ada
hubungan yang signifikan (p = 0,127) antara
tingkat pengetahuan tentang proses asuhan
keperawatan dengan kemampuan decision making
dalam implementasi nursing process. Meskipun
76,3% perawat memiliki pengetahuan yang baik
tentang pengkajian, diagnosis, dan intervensi

keperawatan, hanya 42,3% yang menunjukkan
decision making yang optimal dalam praktik klinis.
Penelitian ini mengidentifikasi bahwa faktor-faktor
lain, seperti clinical reasoning skills, critical
thinking, dan self-efficacy, memiliki pengaruh
yang lebih kuat terhadap decision making
dibandingkan dengan pengetahuan teoritis semata.

KESIMPULAN

Hasil uji statistik menggunakan uji Kruskal—
Wallis menunjukkan nilai p-value = 0,113 (p >
0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan secara statistik
antara tingkat pengetahuan dengan kemampuan
decision making pada perawat pelaksana di RSUD
Sekarwangi. Temuan ini menunjukkan bahwa
tingkat pengetahuan yang baik belum tentu diikuti
oleh kemampuan pengambilan keputusan klinis
yang optimal, sehingga faktor lain seperti
pengalaman klinis, kemampuan berpikir kritis,
serta kondisi lingkungan kerja diduga turut
memengaruhi kemampuan decision making
perawat.
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