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Hubungan Perilaku Perawat dengan Kolaborasi Interprofesi di Ruang Instalasi Gawat 

Darurat (IGD) RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda 

Lisa Adila1, Dwi Widyastuti2, Milkhatun3 

INTISARI 

Latar Belakang: Kolaborasi interprofesi ialah kerja sama antar profesi kesehatan dari latar 
belakang profesi yang berbeda dengan pasien dan keluarga pasien untuk  memberikan kualitas 
pelayanan yang terbaik kepada pasien. Pelayanan terbaik kepada pasien tidak terlepas dari 
kolaborasi interprofesi dalam memberikan pelayanan secara terintegrasi kepada pasien Instalasi 
Gawat Darurat (IGD) RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda merupakan fasilitas pelayanan 
gawat darurat dan rangkaian upaya penanganan pasien gawat darurat dan kasus non gawat 
darurat yang memberikan pelayanan 24 jam. Instalasi Gawat Darurat (IGD) rumah sakit ini 
melayani  keadaan darurat secara cepat dengan berbagai layanan termasuk triase, 
resustasi, dan observasi. 
Tujuan Penelitian: Untuk mengindentifikasi karakteristik perawat, untuk mengidentifikasi 
perilaku perawat terhadap kolaborasi interprofesi, untuk mengidentifikasi penerapan kolaborasi 
interprofesi, dan untuk mengetahui Hubungan Perilaku Perawat dengan Kolaborasi Interprofesi 
Di Ruang Instalasi Gawat Darurat (IGD) RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda. 
Metode Penelitian: Penelitian menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross 
sectional. Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini adalah total sampling dengan jumlah 
54 perawat diruang IGD RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda, Pengambilan data 
dilakukan dengan mengumpulkan data primer (data hasil wawancara, pengisian kuesioner CPAT, 
dan hasil observasi) dan data sekunder (database perawat,jadwal kerja perawat, dan melalui 
website resmi Rumah Sakit). Observasi pada penelitian ini adalah observasi sistematis dengan 
menggunakan panduan observasi.  
Hasil Penelitian: Jumlah perawat laki-laki dan perempuan adalah 51.9% dan 48.1% responden. 
Pada usia didominasi oleh dewasa awal yaitu 70.4% dengan lama kerja terbanyak pada masa 
kerja lama 83.3%  dan pendidikan D3 keperawatan sebanyak 79.6%. Uji Normalitas pada variabel 
dependen dan independen berdistribusi tidak normal sehingga COP menggunakan median. Pada 
uji bivariat dua variabel,  p value bernilai 0.045 < α (0.05).  
Kesimpulan: Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan perilaku perawat dengan 
kolaborasi interprofesi di Ruang Instalasi Gawat Darurat (IGD) RSUD Abdoel Wahab Sjahranie 
Samarinda dengan persentase perilaku baik sejumlah 70.4% dan perilaku buruk sejumlah 29.6%. 
Sedangkan pada kolaborasi interprofesi baik dan buruk benilai sama dengan masing-masing 
persentase yaitu 50%. 
 
Kata Kunci: Perilaku,Kolaborasi Interprofesi, Intalasi Gawat Darurat (IGD) 
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The Relationship between Nurse Behavior and Interprofessional Collaboration in the 
Emergency Room (IGD) of RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda 

Lisa Adila4, Dwi Widyastuti5, Milkhatun6 

ABSTRACT 

Background: Interprofessional collaboration is collaboration between health professionals from 
different professional backgrounds and patients and their families to provide the best quality of 
service to patients. The best service to patients is inseparable from interprofessional collaboration 
in providing integrated services to patients. The Emergency Room (IGD) of RSUD Abdoel Wahab 
Sjahranie Samarinda is an emergency service facility and a series of efforts to handle emergency 
patients and non-emergency cases that provide 24-hour service. The Emergency Room (IGD) of 
this hospital serves emergencies quickly with a variety of services including triage, resuscitation 
and observation. 
Research Objectives: To identify the characteristics of nurses, to identify the behavior of nurses 
towards interprofessional collaboration, to identify the application of interprofessional 
collaboration, and to determine the relationship between Nurse Behavior and Interprofessional 
Collaboration in the Emergency Room (IGD) RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda. 
Research Methods: Research using quantitative methods with a cross sectional approach. The 
sampling technique in this study was total sampling with a total of 54 nurses in the emergency 
room of RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Samarinda. Data collection was carried out by collecting 
primary data (interview data, CPAT questionnaire filling, and observation results) and secondary 
data (nurse database, work schedule nurses, and through the official website of the Hospital). 
Observations in this study are systematic observations using observation guides. 
Research Results: The number of male and female nurses is 51.9% and 48.1% of the 
respondents. At the age dominated by early adults, namely 70.4% with the highest length of work 
in long tenure 83.3% and D3 nursing education as much as 79.6%. The normality test on the 
dependent and independent variables is not normally distributed so that the COP uses the 
median. In the two-variable bivariate test, the p value is 0.045 < α (0.05). 
Conclusion: The results showed that there was a relationship between nurse behavior and 
interprofessional collaboration in the Emergency Room (IGD) of RSUD Abdoel Wahab Sjahranie 
Samarinda with a percentage of good behavior of 70.4% and bad behavior of 29.6%. Whereas in 
good and bad interprofessional collaboration the value is the same with each percentage, namely 
50%. 
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MOTTO 

بغَِيْ   الشَّمْس    لَ 
ْۢ
وْنَ   فلََك    فيِْ   وَك ل    ۗ  رِ  النَّهَا  بِق   سَا  الَّيْل    وَلَ   الْقَمَرَ   ت دْرِكَ   انَْ   لهََا    يَنْ يَّسْبَح   

"Tidaklah mungkin bagi matahari mengejar bulan dan malam pun tidak dapat 

mendahului siang. Masing-masing beredar pada garis edarnya." 

-QS. Ya-Sin 36: Ayat 40- 

 

 

 

“Apa yang melewatkanku tidak akan pernah menjadi takdirku dan apa yang 

ditakdirkan untukku tidak akan pernah melewatkanku”. 

-Umar bin Khattab- 
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