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Abstrak

Medication error merupakan kejadian yang dapat merugikan dan membahayakan pasien.
Menurunkan angka kejadian medication error dapat meningkatkan keselamatan pasien dan
efektifitas pengobatan. Adapun tujuan studi ini adalah untuk mendeskripsikan implementasi
dokumentasi pemberian obat berbasis elektronik (eMAR) dalam meningkatkan patient safety.
Studi ini merupakan studi literatur review dengan menggunakan tujuh database elektronik
diantaranya Google Scholar, Proquest, Science Direct, Scopus, PubMed, Wiley Online Library,
dan Oxford Journal. Pencarian artikel menggunakan kata kunci electronic medication
administration record (eMAR), Bar Code Medication Administration (BCMA), dan Medication
error dengan kriteria inklusi merupakan penelitian yang diterbitkan antara tahun 2017-2021.
Berdasarkan pencarian literatur ditemukan 789 artikel terkait, setelah melalui proses seleksi
didapatkan 10 artikel yang memenuhi kriteria inklusi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 70%
artikel menunjukkan implementasi eMAR berdampak terhadap peningkatan keselamatan pasien
melalui penurunan kejadian medication error. Penerapan eMAR juga meningkatkan kepuasan
perawat serta meningkatkan efisiensi dan alur kerja perawat. Oleh karena itu, eMAR sangat
direkomendasikan untuk diterapkan di setiap fasilitas kesehatan untuk meningkatkan keselamatan
pasien.

Kata kunci : Electronic Medication Administration Record (Emar), Medication Error, Patient
Safety

PENDAHULUAN Medication error adalah setiap
Pemberian obat/ medication  kejadian yang dapat dicegah yang dapat
administration  merupakan  salah  satu menyebabkan atau berakibat pada pelayanan

intervensi keperawatan kolaborasi yang paling
banyak dilakukan oleh perawat yaitu sekitar 5-
29% dari waktu perawat dialokasikan untuk
aktivitas ini*. Pemberian obat mempunyai 12
prinsip benar obat yang harus dilakukan
diantaranya benar klien, benar obat, benar
dosis obat, benar waktu pemberian obat, benar
dokumentasi, benar pendidikan kesehatan
perihal medikasi klien, benar hak klien untuk
menolak, benar pengkajian, benar evaluasi,
benar reaksi terhadap makanan, benar reaksi
dengan obat lain?2. Mengabaikan satu dari
prinsip ini dapat memberi peluang terjadinya
kesalahan dalam pemberian obat atau
medication error.
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obat yang tidak tepat atau membahayakan
pasien sementara obat berada dalam
pengawasan tenaga kesehatan profesional atau
pasien atau konsumen®. Berdasarkan WHO
(2016) ada beberapa pendekatan yang berbeda
untuk mengklasifikasikan medication error.
Salah  satunya pendekatan berdasarkan
klasifikasi pada tahap proses penggunaan obat
yaitu prescribing, transcribing, dispensing,
dan administration.

Laporan yang diterima oleh National
Reporting and Learning System (NRLS) di
Inggris (Wales) antara 1 Januari 2005 — 31
Desember 2010 ditemukan sebanyak 526.186
kejadian medication error dimana
penyumbang terbesar terhadap insiden ini
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berada pada tahap administrasi obat (50%)°.
Hasil Penelitian yang dilakukan oleh Kung, et
al. (2013) juga menunjukkan bahwa 50% dari
kejadian medication error yang dilaporkan
terjadi pada tahap administrasi obat®.

Beberapa hasil penelitian menunjukkan
bahwa Electronic medication administration
record (eMAR) dapat menurunkan angka
kejadian medication error. Electronic
medication administration record (eMAR)
adalah catatan elektronik obat-obatan dan
pemberian obat yang dilakukan kepada pasien.
eMAR  memiliki  kemampuan  melacak
kelalaian dosis, meminta catatan oleh staf atas
kelalaian dosis yang diberikan, meningkatkan
waktu pemberian obat dan mengurangi risiko
insiden diskontinuitas obat’. Studi ini akan
mendeskripsikan dampak implementasi eMAR
terhadap pelayanan keperawatan khususnya
dalam menurunkan medication error guna
meningkatkan keselamatan pasien.

METODE PENELITIAN

Studi literatur ini  menggunakan
metode PRISMA untuk mendeskripsikan
implementasi eMAR dalam meningkatkan

keselamatan pasien.
1. Kriteria Kelayakan
Penulis  menggunakan  metode
penelitian kuantitatif, observasi dan pre-
post intervensi untuk mendeskripsikan
implementasi eMAR dalam meningkatkan
keselamatan pasien.
1. Kiriteria Insklusi
Adapun Kriteria inklusi dalam
studi literatur ini adalah:
a. Penelitian dilakukan dalam 5 tahun
terakhir (2017-2021)
b. Penelitian terkait dampak eMAR
terhadap medication error
c. Penelitian terkait dampak eMAR
terhadap kinerja perawat
d. Penelitian menggunakan bahasa
Inggris
2. Kiiteria ekslusi
Adapun kriteria eksklusi dalam
penelitian ini adalah:
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1. Penelitian terkait yang tidak lengkap
2. Artikel penelitian tidak dapat diakses
3. Penelitian tidak fokus terhadap
dampak eMAR
3. Sumber Informasi
Pencarian artikel penelitian
dilakukan mulai tahun 2017-2021
menggunakan data base elektronik
yang terdiri dari Google Scholar,
Proquest, Science Direct, Scopus,
PubMed, Wiley Online Library, Oxford
Journal. Kata kunci yang digunakan
dalam pencarian artikel penelitian
adalah “Electronic Medication
Administration Record”, “Barcode
Medication Administration”,
“Medication Error”.
4. Pemilihan Studi
Berdasarkan Tujuh database
elektronik yang terdiri dari Google
Scholar, Proquest, Science Direct,
Scopus, PubMed, Wiley Online
Library, Oxford Journal didapatkan
789  artikel  penelitian.  Setelah
menghilangkan beberapa penelitian
serupa, penulis mengumpulkan artikel
yang relevan sesuai kriteria inklusi dan
didapatkan 10 artikel penelitian.
5. Sintesis Hasil
Temuan dalam penelitian ini
dimasukkan dalam tabel pengumpulan
data yang meliputi nama peneliti, jenis
penelitian, tempat penelitian, tujuan
penelitian ~ dan  hasil  penelitian.
Kemudian hasil penelitian diolah dan
dianalisa dampak implementasi eMAR
dalam  meningkatkan  keselamatan
pasien.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan 10 artikel penelitian
diperoleh beberapa dampak implementasi
eMAR diantaranya meningkatkan keselamatan
pasien, meningkatkan kepuasan perawat dan
meningkatkan efisiensi dan alur kerja perawat.
Table.1 Dampak Implementasi eMAR (N=10)
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No Dampak eMAR Frekuensi
1 | Menurunkan medication error 7 70
2 | Meningkatkan Kepuasan Kerja 1 10
3 | Meningkatkan Efisiensi dan Alur kerja 2 20
Total 10 100
a.  Implementasi eMAR meningkatkan

keselamatan pasien

Berdasarkan artikel penelitian ditemukan
70% dari artikel penelitian menunjukkan
dampak  implementasi eMAR  dalam
meningkatkan keselamatan pasien melalui
menurunnya  kejadian  medication error.
Penggunaan teknologi dokumentasi pemberian
obat berbasis elektronik secara konsisten
meningkatkan  keselamatan  pasien  dan
mengurangi jumlah pasien yang dirugikan
akibat  medication error®.  Penggunaan
teknologi ini juga menunjukkan peningkatan
identifikasi pasien dan peningkatan identifikasi

benar obat sehingga meningkatkan
keselamatan pasien®.
b. Implementasi eMAR meningkatkan

kepuasan perawat

Hasil penelitian yang dilakukan oleh
Darawald , et al (2019) menunjukkan bahwa
perawat cukup puas dengan implementasi
eMAR khususnya dengan efikasi dan aspek
keamanannya. Kepuasan perawat memiliki
korelasi negatif yang signifikan dengan usia,
pengalaman keperawatan, dan pengalaman
mereka menggunakan dokumentasi pemberian
obat berbasis elektronik, dan korelasi positif
yang signifikan dengan kepuasan pelatihan
dokumentasi  pemberian  obat  berbasis
elektronik, kompetensi komputer, kenyamanan
menggunakan dokumentasi pemberian obat
berbasis elektronik, dan produktivitas kerja
yang dirasakan menggunakan dokumentasi
pemberian  obat  berbasis  elektronik®®.
Dokumentasi  pemberian  obat  berbasis
elektronik menyediakan informasi perawatan
medis yang diperlukan, aman bagi pasien dan
efisien sehingga memberi rasa puas bagi
perawat 2,

c. Implementasi eMAR meningkatkan

efisiensi dan alur kerja perawat

Berdasarkan artikel penelitian ditemukan
2 artikel yang menunjukkan implementasi
eMAR meningkatkan efisiensi dan alur kerja
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perawat. Penelitian yang dilakukan oleh
Barakat dan Franklin (2020) menunjukkan
bahwa terdapat pengurangan variabilitas dalam
alur kerja administrasi obat, peningkatan
identifikasi pasien dan peningkatan identifikasi
obat®. Waktu yang diperlukan  untuk
menyiapkan obat dalam 24 jam menurun
secara signifikan (dari 30,2 menit menjadi 17,2
menit) setelah menerapkan dokumentasi
pemberian obat berbasis elektronik!2,
Diskusi

Berdasarkan hasil penelitian yang telah
dijabarkan di atas kita dapat melihat bahwa
eMAR memberikan dampak yang baik
terhadap pelayanan keperawatan. Beberapa
penelitian ini dilakukan di beberapa negara
yang berbeda, namun hasil yang didapatkan
hampir sama yaitu mayoritas hasil penelitian
(70%) menunjukkan implementasi eMAR
dapat menurunkan kejadian medication error.
Penggunaan teknologi ini juga menunjukkan
peningkatan identifikasi pasien dan
peningkatan identifikasi benar obat sehingga
meningkatkan keselamatan pasien®. Namun
dalam penerapan eMAR ini juga ditemukan
masalah baru yang dapat berkontribusi dalam
menimbulkan medication error diantaranya
kegagalan atau kurang mampunya perawat
untuk megikuti prosedur akibat kurangnya
pengetahuan, pelatihan dan Pendidikan®2,

Disamping meningkatkan keselamatan
pasien, implementasi eMAR juga berdampak
terhadap kepuasan kerja perawat dan
peningkatkan efisiensi dan alur kerja perawat.
Dalam penelitian yang dilakukan oleh
Darawald (2019) kepuasan perawat dalam
menggunakan eMAR memiliki korelasi positif
yang signifikan dengan kepuasan pelatihan
dokumentasi  pemberian  obat  berbasis
elektronik, kompetensi komputer, kenyamanan
menggunakan dokumentasi pemberian obat
berbasis elektronik®. Dari hal ini dapat kita
lihat bahwa ada beberapa faktor yang
mempengaruhi kemampuan perawat dalam
mengimplementasikan eMAR.

Implementasi eMAR dalam
meningkatkan efisiensi dan alur kerja perawat
tergambar dalam hasil penelitian yang
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dilakukan oleh Barakat dan Franklin (2020)
menunjukkan bahwa terdapat pengurangan
variabilitas dalam alur kerja administrasi obat®.
Waktu yang dialokasikan oleh perawat untuk
menyiapkan obat dalam 24 jam mengalami
penuruan yaitu dari 30,2 menit menjadi 17,2
menit!2. Hal ini sesuai dengan penelitian yang
juga dilakukan oleh Fei (2019) bahwa

penerapan dokumentasi pemberian  obat
berbasis elektronik meningkatkan efisiensi
kerjal®.

Kekuatan dan keterbatasan

Penelitian ini menunjukkan penerapan
eMAR di beberapa negara yang berbeda
dengan hasil yang cukup sama. Hal ini berarti
penerapan eMAR tidak dihambat oleh adanya
perbedaan budaya organisasi. Penelitian ini
dilakukan antara tahun 2017 — 2021 sehingga
data masih relevan. Keterbatasan dalam
penelitian ini, artikel yang didapatkan masih
dari sekitar Amerika dan Eropa belum
mewakili negara-negara dalam dunia.

PENUTUP
Kesimpulan

Electronic Medication Administration
Record (eMAR) cukup efektif dalam

menurunkan angka kejadian medication error ,
meningkatkan patient safety, meningkatkan
kepuasan perawat serta meningkatkan efisiensi
dan alur kerja perawat. Mempertimbangkan
dampak positif dari implementasi eMAR ini,
sangat direkomendasi untuk diterapkan di
setiap rumah sakit. Namun sebelum eMAR
diterapkan harus dipastikan seluruh staf terkait
sudah dibekali dengan pengetahuan, pelatihan
terkait eMAR.
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