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: Penempatan perawat masa kontrak

Kepada Yth :

Direktur

Rumah Sakit Mata Undaan

Surabaya

Dengan hormat,

Bersama surat ini, kami memberitahukan bahwa dengan adanya perawat yang telah

menyelesaikan masa orientasi selama 6 (enam) bulan (27 Januari s/d 26 Juli 2020) dan akan

melanjutkan masa kontrak selama I (satu) tahun dengan status karyawan kontrak, maka kami dari

Bidang Keperawatan memberikan penempatan tugas terhadap perawat tersebut l

Dalam waktu I (satu) tahun ke depan, perawat tersebut akan melaksanakan tugas dengan

pendampingan, supervisi, serta asesmen kompetensi, sehingga nantinya dapat meningkat sebagai

perawat yang kompeten (PK.l) dan bisa direkomenndasikan sebagai karyawan tetap.

Demikian pemberitahuan ini, atas perhatiannya kami mengucapkan terima kasih, berikut kami

lampirkan uraian tugas penempatan di Rawat Inap.

Tembusan :

1 Kabag Umum dan HRD

2. Kepala Instalasi Rawat Inap

Hormat kami,

awatan,

kep Ns)

Undaan Kulon rq t Rumah Sakit Mata
Surabaya 602?4, IDdonesia Undaan Surabaya

T +62315343 806. 5319 5r9 @ rs.matauDdaan
F +6211 53r 7503
EirfoorEnEtaundaan.cojd r.m.l|uod..n.co.id

Surabaya, 26 Juli 2O2O

Nomor

Lampiran

Perihal

NO Nama Kualifikasi Tanggal

penempatan

Penempatan

l. KRIS WIDYAWATI S.Kep.Ns I Agustus 2020 Rawat Inap
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URAIAN TUGAS PERAWAT
DENGAN STATUS KARYAWAN KONTRAK (SATU TAHUN)

A. ldentitas Perawat
l Nama
2. Unit kerja
3. iabatan
4. Kualifikasi
5. Waktu kontrak

: KRIS WIDYAWATI, SKep.Ns
: RAWAT INAP

EFTAVVA I PtrLAKSAI\A I-I1A PK
:Sl KEPERAWATAN (Ns)
.27 JUL\2020S/D 26JUL\ 2021

B. Tanggung Jawab:
L Memberikan peiayanan asuhan keperawaran secara langsung dan rerus menerus

kepada pasien keluarga sesuai standar yang telah ditentukan dengan supervisi
serta menjunjung tinggi nilai-nilai etika keperawatan.

2. Melaksanakan tugas dinas pagi, sore, malam dan hari libur lainnya secara
bergiliran sesuai dengan jadwal dinas yang telah ditentukan, dan mengajukan ijin
langsung kepada kepala Instalasi saat berhalangan hadir,

3. Mentaati secara umum aturan Vanq berlaku di Rumah Sakit Mata Undaan.

c.

L
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3.
A

5.
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19.

Wewenang:
Membantu PK I dan PK 2 yang ada di rawat inap dalarrr ,

Menerapkan proses keperawatan
Keselamatan pasien
Pencegahan dan pengendalian infeksi Rumah Sakit
Menerapkan prinsip etika dalam profesi keperawatan
Komunikasi terapeutik dan komunikasi efektif
Pemenuhan kebutuhan oksigen
Memfasilitasi pemenuhan kebutuhan cairan dan elektrollit
Memenuhi kebutuhan nutrisrs enteral
Memfasilitasi pemenuhan kebutuhan eleminasi urin
Perawatan luka
Pemberian obat
Memberikan edukasi
Perekaman EKG
Memenuhi kebutuhan rasa nyaman
Persiapan Pasien Laboratorium dan radiologi
Pemenuhan kebutuhan mobilisasi pasien
Memenuhi kebutuhan psikologis pasien
Penatalaksanaan kasus emergensi
Melengkapi kebutuhan administrative/umum yang ada di rawat inap

D. Uraian Tugas
1 Menerapkan proses keperawatan

a. Pengkajian
b. Membantu PK 1 dan PK 2 menetapkan diagnosis keperawatan
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c Membantu menyusun rencana keperawatan
d Membantu melakukan tindakan/imolementasi keperawatan
e. Membantu melakukan evaluasi keperawatan
f. Melakukan dokumentasi proses keperawatan

2. Keselamatan pasien
a. Manajemen lingkungan : keselamatan pasien

b. Manajemen lingkungan : keselamatan staf
c. identiiikasi pasien
d. Tindakan pencegahan pasien jatuh
e. Tindakan pencegahan luka tekan (pressure ulcefi
f. Tindakan pencegahan cidera akibat restraint
g. Membuat laporan insiden

3. Pencegahan dan pengendalian infeksi Rumah Sakit
a. Melakukan tindakan keperawatan sesuai dengan standart dan prinsip

pencegahan infeksi

4. Menerapkan prinsip etika dalam profesi keperawatan
a. Memberikan asuhan keperawatan dengan prinsip ; otonomi, beneficience

(berbuat baik), justrce (keadilan), nonmalefrclence (tidak merugikan), veracity
(kejujuran), ftdelity (menepati janji), confidentiality (kerahasiaan), accountability
(aku nta bilitas).

5. Komunikasi terapeutik dan komunikasi efektif
a. Melakukan komunikasi therapiueiik kepada pasien, keluarga dan tim kesehatan

lainnya
b. Melakukan komunikasi dengan tekhnik SBAR

6, Pemenuhan kebutuhan oksigen
a. Membantu PK I dan PK 2 memberikan therapy oksigen
b. Memberikan tindakan mencegah aspirasi
c. Membantu PK 1 dan PK 2 melakukan manajemen jalan nafas
ci. Membantu PK 1 dan PK2 suction jalan nafas (airway suctionlng)

7. Memfasilitasi pemenuhan kebutuhan cairan dan elektrollit
a. Membantu PK 1 dan PK 2 insersi intravena
b. Membantu PK I dan PK 2 memberikan dan montor cairan intravena

B. Memenuhi kebutuhan nutrisis enteral
a. Memberi makan oasien melalui oral
b. Memberi minum susu melalui botol (bottle feedr:ng)

c. Membantu PK 1 dan PK 2 memberi makan melalui NGT
o. Membantu PK I cian PK 2 meiakukan pemasangan NGT
e. Manajemen nausea

L Memfasilitasi pemenuhan kebutuhan eleminasi urin
a. Membantu pasien berkemih spontan



b. Membantu PK I dan PK 2 melakukan perawatan kateter
c. Membantu PK'l dan PK 2 pemasangan kateter urin pada pasien yang tidak

memiliki riwayat penyakit gangguan saluran kencing

I0. Perawatan luka
a. Merawat luka insisi post operasi
b. Merawat luka tekan (pressure ulcell

I l. Pemberian obat
a. Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat mata
b, Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat telinga
c. Membantu PK I dan PK 2 memberikan obat enteral
d. Membantu PK I dan PK 2 memberikan obat inhalasi
e. Membantu PK I cian PK 2 memberikan obat nasai
f. Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat oral
g. Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat rectal
h. Membantu PK I dan PK 2 memberikan obat kulit
i. Membantu PK I dan PK 2 memberikan obat intravena (lV)
j. Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat intramuscuiar (iM)
k. Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat subcutan (SC)

L Membantu PK 1 dan PK 2 memberikan obat intracutan (lC)

I 2. Memberikan edukasi
a. tserkomunikasi cian memberikan edukasi pasien dengan gangguan pengiinatan
b. Berkomunikasi dan memberikan edukasi pasien dengan gangguan pendengaran
c. Mengajarkan batuk efektif
d. Membantu PK I dan PK 2 mengajarkan perawatan kontak lensa

I J. rct eKilt I tdt | trn tl
a. Membantu PK I dan PK 2 melakukan perekaman ECG

.l4. 
Memenuhi kebutuhan rasa nyaman

a. Manajemen lingkungan;bersih dan aman
b. Membantu perawatan diri ;mencuci rambut
c. Membantu perawatan ciiri ;kebersihan muiut
d. Membantu perawatan diri ; mandi
e. Membantu perawatan diri ;kebersihan kuku
f. Membantu perawatan diri ; BAK/BAB

Io. rerSrdpdlr rd!;rcir LduurdtunuHr ud|| rdurulugl
a. Membantu PK I dan PK 2 persiapn pasien laboratorium dan radiologi
b. Membantu PK I dan PK 2 pengambilan sampel darah
c, Mengantar pasien ke laboratorium dan radiologi
d. Membantu PK I dan PK 2 manajemen specimen pemeriksaan laboratorium

'I 6. Pemenuhan kebutuhan mobi sasi pasien
a. Membatasi area pergerakan pasien
b. Perawatan pasien dengan tirah baring
c. Melatih oasien : ambulasi



d. Mengatur posisi pasien
e. Membantu pasien yang mengalami keterbatasan immobilisasi

.i7. 
Memenuhi kebuiuhan psikoiogis pasien

a. Memberikan tindakan untuk mengurangi kecemasan pasien
b. Melakukan tindakan menenangkan pasien

Orientasi realita
Sentuhan
Memfasilitasi kutrjungarr keluarga atau tenran

Penatalaksanaan kasus emergensi
Memberikan pertolongan pertama
Membantu PK 1 dan PK 2 melakukan monitoring Fl4lS
lv4embantu PK 1 dan PK 2 manajemen cade blue
Membantu PK I dan PK 2 pengecekan trolly emergency
Membantu PK I dan PK 2 pengecekan dan persiapan defibrillator

c.
o.

'to

d

rawatan

19. Melengkapi administratife/umum yang ada dirawat inap
a. l"lengisi sensus harian/indikator yang ada dirawat inap (surveilans)
b. Entry data yang diperlukan ke SIM RS

Dengan tanggung jawab, wewenang dan uraian tugas di atas maka saya telah
mengetahui dan memahaminya, kemudian akan saya Iaksanakan dengan sebaik-
baiknya sesuai prosedur dan peraturan yang berlaku.

Surabaya, 27 Juli2O2O

Rawat inap Pa

(Kris p.Ns)

Kepaia

(Yuni Irawati, Skep.Ns)


