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ABSTRAK

Early Warning Score (EWS) merupakan suatu prosedur dan aliran data dan informasi
yang dapat menggambarkan asuhan pasien sehingga petugas medis maupun paramedis
diharapkan mendapatkan informasi secara cepat (deteksi dini) bila terjadi perburukan
kondisi pasien. Dengan demikian diharapkan penerapan EWS dapat mengidentifikasi
tanda-tanda perburukan pasien yang berpengaruh pada kesembuhan dan Length Of Stay
(LOS) pasien. Tujuan penelitin ini adalah untuk Mengetahui hubungan antara Early
Warning Score (EWS) dengan Length Of Stay (LOS) di RSUD Dr.Moewardi

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan metode penelitian
Deskriptif. Besar sampel berjumlah 88 responden menggunakan teknik pengambilan
sampel Purposive Sampling. Instrumen penelitian menggunakan lembar EWS untuk
menilai EWS pasien.

Dari hasil analisis data diperoleh dengan menggunakan uji Chi-square bahwa
nilai signifikan (p) value yaitu 0,363 yang berarti bahwa p>0,05. Kesimpulan dari
penelitian ini tidak terdapat hubungan antara Early
Warning Score (EWS) dengan Length Of Stay (LOS).
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ABSTRACT

The Early Warning Score (EWS) is a procedure and flow of data and information that
can describe patient care so that medical and paramedical staff can be alerted quickly
(early detection) if a patient's condition worsens. It is hoped that the use of EWS will
detect signs of deterioration in patients, which will affect their recovery and Length of
Stay (LOS). The objective of this study was to determine the relationship between the
Early Warning Score (EWS) and the Length of Stay (LOS) at Dr. Moewardi Hospital.

This study used a quantitative approach with a descriptive research method.
Using a method of purposive sampling, the sample consisted of 88 respondents. The
research instrument used EWS sheets to assess the EWS of the patients.

According to the analysis of data using the Chi-square test, the significant value
(p) was 0.363, which indicates that p is greater than 0.05. This study concluded that
there is no relationship between the Early Warning Score (EWS) and the Length of Stay
(LOS).
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PENDAHULUAN

Early Warning Score (EWS)
diperkenalkan pada tahun 1997 di
European Emergency Department dan
dikembangkan sebagai suatu sistem
penilaian deteksi perburukan parameter
fisiologis  pasien. EWS biasanya
digunakan di unit intsalasi gawat darurat
dan rawat inap, Hal ini dikembangkan
untuk mendeteksian dini pasien yang
mengalami perburukan kondisi dengan
menilai dan menganalisis tanda-tanda
vital dalam parameter fisiologis yang
sesuai  hasil  skoring.  Sehingga
memungkinkan untuk  dilakukannya
pemberian intervensi dini dan perawatan
tepat waktu pada pasien (Aini, 2020).

Berdasarkan Joint Commission
International (JCI) menetapkan EWS
sebagai salah satu syarat kelulusan
akreditasi rumah sakit pada poin Care of
Patients (COP). EWS mulai
diaplikasikan di Indonesia yaitu pada
tahun 2014 di Rumah Sakit Cipto
Mangunkusumo (RSCM). Hal ini
diterapkan karena rumah sakit tersebut
adalah rumah sakit pertama yang
mengikuti  akreditasi JCI.  Komisi
Akreditasi  Rumah  Sakit (KARS)
mempersyaratkan agar seluruh staf
klinis di rumah sakit dilatih EWS agar
mampu mendeteksi dan mengenali
perubahan kondisi klinis pasien yang
mengalami perburukan.

EWS ini merupakan suatu
prosedur dan aliran data dan informasi
yang dapat menggambarkan asuhan
pasien sehingga petugas medis maupun
paramedis diharapkan mendapatkan
informasi secara cepat (deteksi dini) bila
terjadi  perburukan kondisi  pasien
(Hidayat et al. 2020). Menurut (Royal
College of Physicians, 2017) EWS
menilai 6 komponen fsiologis pasien
yaitu kesadaran, tekanan darah sistole,
denyut nadi, saturasi oksigen, frekuensi
pernafasan dan suhu (Aini 2020a).

Deteksi dini dengan EWS ini
diharapkan dapat memandu perawat
bangsal untuk melakukan pengkajian
ulang secara menyeluruh, meningkatkan
monitoring kepada pasien, melaporkan
kepada tim pemberi pelayanan seperti
perawat senior, dokter jaga, dokter
penanggung jawab bila diperlukan
(Hidayat et al. 2020). Penerapan EWS
yang sesuai dapat membantu
mengidentifikasi dengan jelas tanda
perubahan  kondisi fisiologis dan
perubahan Klinis pasien. Penilaian EWS
guna mengetahui perburukan Klinis
pasien disesuaikan dengan skala eskalasi
pada EWS. Skala eskalasi pada EWS
memberikan intruksi jelas tentang
frekuensi monitoring dan merespon
perubahan Kklinis disesuaikan dengan
tingkat perburukan pasien. Skala
eskalasi EWS dibagi menjadi empat
tingkatan yaitu tingkat normal, rendah,
sedang dan tinggi (Conference 2018).

Dengan demikian diharapkan
penerapan EWS dapat mengidentifikasi
tanda-tanda perburukan pasien yang
berpengaruh pada kesembuhan dan lama
pasien rawat inap. Lamanya perawatan
di ruang rawat inap yang biasa disebut
sebagai Length Of Stay (LOS)
merupakan bentuk ukuran lamanya
seseorang dalam perawatan saat rawat
inap pada suatu periode perawatan.
Dimulai dari hari pertama masuk
(tanggal masuk) sampai dengan pasien
selesai dirawat (tanggal keluar) untuk
dilanjutkan rawat jalan, sudah sembuh
total atau tidak tertolong jiwanya
(meninggal) (Adawiyah et al, 2021).

Keberhasilan Early Warning
Score (EWS) dalam menurunkan Length
Of Stay (LOS) dipengaruhi oleh
implementasi  dari  perawat  dan
instrumen EWS yang sudah ditetapkan
(Aini, 2020). Hal ini disampaikan dalam
penelitian Evaluasi Penerapan Early
Warning Score (EWS) Di Ruang Rawat
Inap Dewasa RS X, hasil penelitian
tersebut menyimpulkan bahwa



Penerapan EWS di rumahsakit belum
terlaksana dengan baik, hal itu terlihat
dari hasil bahwa seluruh dokumentasi
lembar EWS pasien terdokumentasi
tidak lengkap (Wulan et al. 2021).

Begitu banyak pasien yang
diharuskan untuk memperoleh
pengobatan secara maksimal maka LOS
begitu bermanfaat bagi pengelolaan
rumah sakit yang dalam peningkatan
pelayanan kesehatan yang efektif dan
efisien (Adawiyah et al. 2021). LOS
atau lama rawat inap seringkali menjadi
indikator utama dalam peningkatan
pelayanan kesehatan yang efisien, hal ini
diakui bahwa masa rawat yang lebih
singkat menunjukkan kinerja medis atau
tenaga kesehatan yang efektif dan jika
masa rawat yang lama menunjukkan
kinerja medis yang kurang baik atau
tidak efektif (Adawiyah et al. 2021).

Dampak dari memanjangnya
LOS seperti dalam aspek medis dan
ekonomi yang dapat memberikan
kerugian baik pihak rumah sakit maupun
pasien. Akibat yang dirasakan pasien
salah satunya berupa infeksi noso
comial, semakin lama masa rawat maka
semakin tinggi resiko terjadinya infeksi
noso comial. Selain itu ekonomi
merupakan aspek biaya yang harus
dikeluarkan oleh pasien yang
disebabkan karena adanya infeksi
nosocomial (Arefian et al., 2019).
Akibat lain yang akan dialami pihak
rumah sakit berupa kualitas dan efisiensi
(Rosita dan Tanastasya, 2019).

Menurut (Megawati et al, 2021)
standar nilai AvLOS yang ideal menurut
di kategorikan menjadi 3 yaitu Short
Stay (< 3 days), Medium Stay (4-11
days) Long Stay (> 12 days), untuk
mencapai LOS yang tidak panjang maka
diperlukan implementasi yang
maksimal.

Data yang diperoleh dari studi
pendahuluan di RSUD Dr.Moewardi
Early Warning Score (EWS) pertama

kali diterapkan pada tahun 2016 di
aplikasikan di Ruang Instalasi Gawat
Darurat dan Rawat Inap. Untuk AvLOS
di bangsal Aster (bangsal
Kardiovaskuler) pada 2 bulan terakhir
(Oktober, dan November) di dapatkan
rata-rata 5 hari.

Berdasarkan uraian di atas
peneliti  ingin  mengetahui  tentang
korelasi antara Early Warning Score
(EWS) dengan Length Of Stay (LOS) di
RSUD Dr.Moewardi.

Penelitian ini bertujuan untuk
Mengetahui hubungan antara Early
Warning Score (EWS) dengan Length
Of Stay (LOS) di RSUD Dr.Moewardi.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah
penelitian kuantitatif. Metode penelitian
yang digunakan adalah penelitian
Deskriptif. Rancangan penelitian
Observasional (Dharma, 2011).
Penelitian dilaksanakan pada bulan
April-Mei 2022 Populasi  dalam
penelitian ini adalah pasien di bangsal
Aster V RSUD Dr.Moewardi Surakarta
dengan jumlah total 88 responden.
Tempat penelitian Di bangsal Aster V
RSUD Dr.Moewardi. Penelitian ini
mengguanakn Teknik purposive
sampling dengan kriteria inklusi dan
ekslusi yang sudah di tetapkan oleh
peneliti. Pada penelitian ini, peneliti
menggunakan lembar observasi EWS
dan data rekam medis. Selanjutnya
peneliti menjelaskan tujuan penelitian
yang akan di lakukan serta memberi
informed consent untuk menyatakan
ketersediaan responden di bangsal aster
v di RSUD Dr.Moewardi. Kemudian
peneliti  melakukan observasi atau
pengukuran ttv(HR, RR, TD, SPO2,
GCS, suhu, dan tingkat kesadaran).
Setelah tahapan dalam pengumpulan
data sudah selesai, selanjutnya peneliti
melakukan Analisa data menggunakan
uji statistik Chi-Square. Peneliti telah
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil yang didapatkan pada penelitian
ini meliputi:

Tabel 1. Karakteristik subjek penelitian
berdasarkan usia

Tabel 4. Karakteristik subjek penelitian
berdasarkan EWS

No Karakteris Frekue Persenta

No Karakteristik Min Max Mean

1 Usia 24 89 56,36

n 88

Berdasarkan Tabel 1 diketahui
bahwa rata-rata usia responden adalah
56.36 tahun, usia minimal responden
yaitu 24 tahun, dan usia maksimal
responden 89 tahun.

Tabel 2. Karakteristik subjek penelitian
berdasarkan jenis kelamin

tik nsi se (%)
(n=88)
1 Normal 29 33
2 Rendah 28 31.8
3 Sedang 30 34.1
4 Tinggi 1 1.1
Total 88 100

Diketahui bahwa mayoritas
responden memiliki EWS sedang
sebanyak 30 responden (36.4%).

Tabel 5. Karakteristik subjek penelitian
berdasarkan LOS

No Karakteris Frekue Persenta

No Karakteris Frekue Persenta

tik nsi se (%)
(n=88)
1 Laki-laki 51 58.0
2 Perempua 37 42.0
n
Total 88 100

Sedangkan jenis kelamin pada
penelitian ini diketahui bahwa mayoritas
responden berjenis kelamin laki-laki
sebanyak 51 responden (58%).

Tabel 3. Karakteristik subjek penelitian
berdasarkan klasifikasi penyakit

tik nsi se (%)
(n=88)

1 Short 3 3.4
Days

2 Medium 83 94.3
Days

3 Long 2 2.3
Days

Total 88 100

No Karakteris Frekue Persenta

tik nsi se (%)

(n=88)
1 Kronis 64 72.7
2 Akut 24 27.3
Total 88 100

Berdasarkan tabel 5 diketahui
bahwa mayoritas responden memiliki
LOS medium days sebanyak 83
responden (94.3%), short days sebanyak
3 responden (3.4%) dan long days
sabanyak 2 responden (2.3%) dan rata-
rata LOS responden dibangsal Aster V
adalah 6.50 hari.

Tabel 6. Hasil uji Chi-Square |

Diketahui bahwa mayoritas
responden termasuk dalam Kklasifikasi
Kronis yang sejumlah 64 orang (72.7%).

Kategori  Value Asymp Sig. (2-
sided)

Chi- 7.424 .363
Square

Berdasarkan tabel 4.2 diatas,
dari hasil uji statistic diperoleh nilai p



value = 0.363 (p value <0.05). Hal ini
menunjukan bahwa Ho diterima dan Ha
ditolak, yang artinya tidak terdapat
hubungan antara Early Warning Score
(EWS) dengan Length Of Stay (LOS).

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian dan pembahasan
diatas dapat disimpulkan sebagai
berikut:

1. Hasil penelitian ini menunjukkan
karakteristik  responden  dalam
penelitian ~ ini  menurut  usia
menunjukkan responden rata-rata
berusia 56 tahun, menurut jenis
kelamin menunjukkan mayoritas
responden berjenis kelamin laki-
laki yang berjumlah 51 responden
(58%), menurut klasifikasi penyakit
mayoritas  responden  termasuk
dalam Kklasifikasi  kronis yang
sejumlah 64 orang (72.7%),
menurut hasil EWS mayoritas
responden memiliki EWS sedang
sebanyak 30 responden (36.4%),
dan  berdasarkan  hasil LOS
mayoritas responden memiliki LOS
medium  days sebanyak 83
responden (94.3%) dengan rata-rata
LOS 6.50 hari.

2. Hasil penelitian ini  setelah
dilakukan uji statistic Chi-Square
didapatkan hasil nilai p value =
0.363 (p value <0.05). Hal ini
menunjukan bahwa Ho diterima
dan Ha ditolak, yang artinya tidak
terdapat korelasi atau hubungan
antara Early Warning Score (EWS)
dengan Length Of Stay (LOS).

SARAN

1. Bagi Perawat

Diharapkan penelitian ini dapat
memberikan informasi dan
menambah  ilmu  pengetahuan
sehingga EWS dapat dijadikan
sebagai suatu instrument untuk
mengetahui  perburukan keadaan
pasien.

2. Bagi Rumah Sakit
Diharapkan rumah sakit dapat
menggunakan EWS sebagai
instrument yang akurat untuk
mengetahui keadaan perburukan
pasien sehingga dapat
memaksimalkan perawatan atau
terapi dan LOS pasien dalam
rentang pendek.

3. Bagi Institusi Pendidikan
Diharapkan penelitian ini dapat
digunakan sebagai referensi dan
bahan pembelajaran di Universitas
Kusuma Husada Surakarta,
sehingga penelitian ini  dapat
dijadikan acuan peneliti
selanjutnya.

4. Bagi Peneliti Lain
Diharapkan dilakukan penelitian
yang lebih  spesifik  dengan
memperhitungkan faktor-faktor lain
diluar  penerapan EWS pada
perubahan klinis pasien yang dapat
mempengaruhi  keluaran  Klinis
pelayanan rawat inap
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