PEMERINTAH KABUPATEN KEPAHIANG

DINAS KESEHATAN
BADAN LAYANAN UMUM DAERAH (BLUD)

UPT PUSKESMAS RAWAT INAP KABAWETAN Jfg

JI. Lintas Kabawetan kelurahan Tangsi Baru Kecamatan Kabawetan

~— email : pkmkbwt@gmail.com. Hp. 0082374100422 KEPAHIANG - 39372
KEPUTUSAN
KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN
Nomor : 440/ ol'{ [PKM-KBW/2022
TENTANG
PEMBENTUKAN TIM INTERPROFESI DI
PUSKESMAS KABAWETAN
KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN
Menimbang a.  Bahwa kajian pasien membutuhkan penanganan secara tim interprofesi:
b. Bahwa untuk melaksanakan maksud tersebut point a, peru ditetapkan Keputusan
L Kepala Puskesmas Kabawetan;
r 1 Mengingat 1. Undang-undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan (LembaranNegara );
1 i 2. Undang-undang Nomor 36 Tahun 2014 tentang Tenaga Kesehatan (Lembaran Negara
l 3 ¥
, 3. Peraturan Pemerintah Nomor 65 tahun 2005 tentang pedoman Penyusunan dan
; - Penerapan Standar Pelayanan Minimal:
; 4. Keputusan Menteri Kesehtan 1457/MENKES/ SK/ 1X/ 2003 tentang Standar Pelayanan
l Minimal Bidang Kesehatan di Kabupaten/ Kota;
) 5. Pedoman Manajemen Puskesmas sebagai tindak lanjut dari Keputusan Menteri
| Kesehatan Republik Indonesia Nomor 128/MENKES/SK/11/2004 tentang kebijakan
b dasar Puskesmas;
b 6. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia, Nomor 269/MENKES/II2008
| ] tentang Pelayanan Kesehatan;
'[ 7. Peraturan Menteri Kesehata Republik Indonesia Nomor 5 Tahun 2014 tentang
; Panduan Praktik Klinis bagi dokter difasilitas Pelayanan Kesehatan Primer,
8. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 75 Tahun 2014 tentang Pusat Kesehatan
(-] Masyarakat;
9. Peraturan MenteriKesehatanNomor 46 Tahun 2015 tentangAkreditasiPuskesmas;
MEMUTUSKAN
Menetapkan
KESATU Pembentukan tim interprofesi Di puskesmas Kabawetan sesuai dengan lampiran;
KEDUA Segala biaya yang dikeluarkan sebagai akibat pelaksanaan surat keputusan ini

dibebankan pada anggaran Puskesmas Kabawetan;
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etiga ; Kepul_:usan ini bquaku mulai tanggal ditetapkan dan apabila di kemudian terdapat
kekeliruan, akan diadakan perbaikan/ perubahan sebagaimana mestinya.
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TENTANG . PEMBENTUKAN TIM INTERPROFESI

DI PUSKESMAS KABAWETAN

Tim interprofesi merupakan kolaborasi beberapa profesi yang terdiri dari dokier, dokter gigi, perawat, bidan
dan petugas kesehatan terkait.

Tim interprofesi bertanggung jawab pada penanganan pasien yang memerlukan berbagai disiplin iimu yang
meliputi

Penanganan pasien HT

Penanganan pasien DM

Penanganan pasien TB

Penanganan pasien IMS

Penanganan pasien Balita gizi kurang/buruk

Penanganan pa31en BUMIL dengan keluhan medis

Penanganan pasien BUMIL dengan anemia

Penanganan pasien BUMIL dengan KEK

i Penanganan pasien JIWA

Koordinasi penanganan pasien melalui kolaborasi, rujukan internal dengan mencatat diRM
Nama Nama Anggota Tim Interprofesi :

( Pj Pelayanan Medis )

( Perawat Poli Umum )

( Perawat Gigi )

( Analis )

( Bidan PoliAnak )

( Bidan Poli KIA )

(PjGizi)
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KEPUTUSAN KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG
NOMOR : 445 Jot%/PKM-KBW//2022

TENTANG

HAK DAN KEWAJIBAN PASIEN MENOLAK ATAU TIDAK MELANJUTKAN PENGOBATAN DI
PUSKESMAS KABAWETAN

KEPALA PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG,

Menimbang . abahwa pasien dan keluarga memperoleh penjelasan tentang hak dan kewajiban mereka
berhubungan dengan penolakan atau tidak melanjutkan pengobatan, termasuk penolakan
untuk dirujuk ke fasilitas kesehatan yang lebih memadai;

b.bahwa pemberi layanan wajib memberitahukan pasien dan keluarganya tentang hak
mereka untuk membuat keputusan, potensi hasil dari keputusan tersebut dan tanggung
jawab mereka berkenaan dengan keputusan tersebut;

c.bahwa untuk melaksanakan maksud fersebut point a dan b, periu ditetapkan keputusan
kepala Puskesmas Kabawetan tentang hak dan kewajiban menolak atau tidak melanjutkan
pengobatan di Puskesmas Kabawetan;

Mengingat :1.Undang-undang Nomor. 36 Tahun 2009 tentang kesehatan;

2.Peraturan Menteri Kesehatan Nomor. 741 Tahun 2008 tentang Standar Pelayanan Minimal
Bidang Kesehatan di Kabupatenkota;

43 Peratuan Menteri Kesehatan Nomor 71 Tahun 2013 tentang Pelayanan Kesehatan pada
Jaminan Kesehatan Nasional;

4.Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 05 Tahun 2014 tentang Panduan Praktik Klinis bagi
Dokter di Fasilitas Pelayanan Kesehatan Primer;

5 Peraturan Menteri Kesehatan No. 30 Tahun 2014 tentang Standar Pelayanan Kefarmasian

di Puskesmas;
6.Peraturan Menteri Kesehatan No. 75 tahun 2014 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat;

MEMUTUSKAN
Menetapkan
KESATU : Hak dan kewajiban pasien menolak atau tidak melanjutkan pengobatan di Puskesmas
Kabawetan Kabupaten Kepahiang.
KEDUA : Petugas pemberi layanan wajib memberikan informasi kepada pasien dan keluarga tentang
kondisi penyakit dan rencana pengobatan pasien sebagaimana tercantum dalam diktum
KESATU.
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KETIGA Pasien dan keluarga mempunyai hak untuk menolak atau tidak melanjutkan pengobatan

setelah mendapatkan informasi kondisi penyakit dan rencana pengobatan dari petugas
pemberi layanan.

KEEMPAT Segala biaya akibat dikeluarkannya keputusan ini dibebankan pada anggaran Puskesmas

Kabawetan Kabupaten Kepahiang.

KELIMA Keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan apabila di kemudian hari temyata terdapat

kekeliruan dalam keputusan ini akan diadakan perbaikan sebagaimana mestinya.
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KEPUTUSAN KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN
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TENTANG

HAK PASIEN UNTUK MEMILIH TENAGA KESEHATAN
DI PUSKESMAS KABAWETAN

KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG,

Menimbang : 1. bahwa dalam rangka mendapatkan pelayanan yang optimal sesual dengan
kebutuhan pasein / keluarga pasien maka pasien / keluarga pasien mempunyal
hak untuk memilih tenaga kesehatan yang dibutuhkan bila memungkinkan;

9. bahwa untuk melaksanakan maksud tersebut point a, periu ditetapkan Keputusan
Kepala Puskesmas Kabawetan;

Mengingat : 1. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 tentang Pemerintahan Daerah
sebagaimana telah beberapa kali diubah terakhir dengan Undang-Undang
Nomor 23 Tahun 2014 ;
2. Undang-undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan;
3. Undang-undang Nomor 36 Tahun 2014 tentang Tenaga Kesehatan;
4. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 69 Tahun 2014 Tentang Kewajiban Rumah

Sakit Dan Kewajiban Pasien;
5. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 75 Tahun 2014 tentang Pusat Kesehatan
Masyarakat;
MEMUTUSKAN

Menetapkan
Kesatu © Hak pasien untuk memilih tenaga kesehatan di Puskesmas Kabawetan.
Kedua © Pelaksanaan keputusan Kepala Puskesmas Kabawetan tentang Hak Pasien Untuk

Memilih Tenaga Kesehatan tercantum dalam diktum KESATU.
Ketiga . Segala biaya yang dikeluarkan sebagai akibat pelaksanaan surat keputusan ini

Dibebankan pada anggaran Puskesmas Kabawetan.
Keempat . Apabila dikemudian hari temyata terdapat kekeliruan dalam penetapan surat keputusan

ini, akan ditinjau dan diadakan perubahan seperiunya
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SURAT KEPUTUSAN
KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG
NOMOR : 445 Jo!PKM-KBW//2022

TENTANG

PENDIDIKAN/PENYULUHAN PADA PASIEN DI PUSKESMAS KABAWETAN

KEPALA PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG,

Menimbang : a  bahwa dalam rangka meningkatkan mutu pelayanan Klinis di Puskesmas Kabawetan
yang optimal maka diperiukan kerjasama antara petugas dengan pasien/ keluarga;
bahwa pasien/ keluarga perlu mendapatkan penyuluhan kesehatan dan edukasi

b. yang terkait dengan penyakit dan kebutuhan Kiinis pasien seperti pendidikan dan
penyuluihan pola hidup bersih sehat ( PHBS ) yang dilaksanakan secara efektif ;
bahwa untuk melaksanakan maksud tersebut point a dan b perlu ditetapkan
Keputusan Kepala Puskesmas Kabawetan;

Mengingat : 1. Undang-undang No. 36 Tahun 2009 tentang kesehatan;
2. Peraturan Menteri Kesehatan No. 741 Tahun 2008 tentang Standar Pelayanan
Minimal Bidang Kesehatan di Kabupaten/kota;

3. Peraturan Menteri Kesehatan No. 07 Tahun 2012 tentang Penyelenggaraan
Laboratorium;

4. Peratuan Menteri Kesehatan No. 71 Tahun 2013 tentang Pelayanan Kesehatan
pada Jaminan Kesehatan Nasional;

5. Peraturan Menteri Kesehatan No. 05 Tahun 2014 tentang Panduan Praktik Klinis
bagi Dokter di Fasilitas Pelayanan Kesehatan Primer;

6.  Peraturan Menteri Kesehatan No. 30 Tahun 2014 tentang Standar Pelayanan
Kefarmasian di Puskesmas;

7. Peraturan Menteri Kesehatan No. 75 tahun 2014 tentang Pusat Kesehatan
Masyarakat;

8. Keputusan Menteri Kesehatan RI Nomor : 157/MENKES/SK/X/2003 tentang
Standar Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan Kabupaten/Kota;

9.  Keputusan Mentri Kesehatan RI, Nomer 128/MENKES/SK/ 112004, tentang
kebijakan dasar puskesmas;

10. Keputusan Menteri Kesehatan RI , Nomor : 296/MENKES/SKII/2008, tentang
Pengobatan Dasar Puskesmas;

11. Keputusan Menteri Kesehatan RI , Nomor : 830/MENKES/SK/IX/2009, tentang
Pedoman Pelaksanaan Penyediaan Obat dan Vaksin dalam Penyelenggaraan
Program Jaminan Kesehatan Masyarakat..

MEMUTUSKAN
Menetapkan
KESATU Pendidikan/penyuluhan pada pasien di Puskesmas Kabawetan.
KEDUA

pendidikan/ penyuluhan pada pasien yang dimaksud diktum KESATU dilaksanakan saat
memberikan layanan klinis secara efekif.
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KETIGA

KEEMPAT

Segala biaya yang dikeluarkan sebagai akibat pelaksanaan surat keputusan ini
dibebankan pada anggaran Puskesmas Kabawetan.

Surat keputusan ini berlaku mulai tanggal ditetapkan apabila dikemudian hari temyata
terdapat kekeliruan dalam penetapan surat keputusan ini, akan ditinjau dan diadakan

perubahan seperlunya.
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ENIMBANG

SURAT KEPUTUSAN

KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG

Nomor : 440/ 019 [PKM-KBW/1/2022

TENTANG

PELAYANAN KLINIS PUSKESMAS KABAWETAN

KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN

. Bahwa pelayanan Kiinis Puskesmas dilaksanakan sesuai kebutuhan

pasien;

. bahwa pelayanan Klinis harus diberikan dengan efekfif dan efisien.

Dalam perencanaan dan pelaksanaannya harus menghindari
pengulangan yang ftidak perlu. Untuk itu perlu upaya pendukung
yang sesuai dengan kemampuan puskesmas, dan dipadukan
sebagai hasil kajian dalam merencanakan dan melaksanakan

layanan klinis bagi pasien;

. bahwa dalam penyelenggaraan upaya kesehatan secara efektif dan

efisien, diperlukan prosedur pendaftaran hingga pemulangan pasien
dan rujukan serta mekanisme komunikasi yang baik antara petugas
pelayanan kesehatan sebagai pemberi pelayanan dan pasien
sebagai penerima pelayanan di Puskesmas Kabawetan;

. bahwapelayanan klinis membutuhkan koordinasi dan komunikasi

antar prakdisi klinis;

. bahwa penyelenggaraan pelayanan klinis secara efektif dan efesien,

diperlukan penanganan secara tim;
bahwa pelayanan klinis wajib untuk menjamin kesinambungan dalam
layanan;

. bahwa dalam pelayanan klinis petugas wajib memberikan pendidikan

dan penyuluhan kepada pasien;
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MENGINGAT

Menetapkan
KESATU

KEDUA

h. bahwa untuk melakukan penilaian hasil kerjalprestasi Puskesmas
maka harus dibuat penelapan penanggung jawab dalam
pemulangan pasien di Puskesmas Kabawetan;

. bahwa untuk melaksanakan maksud tersebut poin a, b, ¢, d, e, f 0,
dan h serta untuk menjamin pelayanan klinis dilaksanakan sesuai
kebutuhan pasien,bermutu,dan memperhatikan keselamatan pasien,

maka perlu disusun kebijakan pelayanan klinis di Puskesmas
Kabawetan;

Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 36 Tahun 2009 tentang

Kesehatan

1, Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 75 tahun
2014, tentang Puskesmas;

3

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 46 tahun
2015, tentang Akreditasi Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama;

4. Keputusan  Mentei  Kesehatan  Republik  Indonesia
Nomor1457/MENKES/SK/X/2003,tentangStandarPelayanan Minimal
BidangKesehatan di Kabupaten/Kota;

MEMUTUSKAN

Kebijakan pelayanan Kiinis di Puskesmas Kabawetan sebagaimana
tercantum dalam Lampiran merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari
surat keputusan ini.

Surat keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan sesuai dengan

ketentuanapabila dikemudian hari terdapat kekeliruan akan diadakan
perbaikan/perubahan sebagaimana mestinya.

Dlte di Kabawetan
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A PENPAEVARAN PFARIEN
e peaston B it desigan prosedon yang jelas
Pyt bbb ol peligas yang kompeton yang memenuhi kritoria sebagai berikut:
WAL by SR A T
C vl ke msmpohallan keselamatan pasien
bbb pasten b dipaatikan minimal dengan dua cara dar cara identifikasi sebagal
Bt i paston, tanggal lalie pasien, alamatiempat tinggal, dan nomor rekam medis
C BRI kg el pelayanan Kinis yang torsedin, dan informasi lain yang dibutuhkan
ey kAl v melipull tant, jonis pelayanan, ketorsodiaan tempat tidur , dan informasi
ety Aeasama dengan fasilitas kesehatan yang lain harus dapat disediakan di tempat
P aftanan
© TN hewaiiban pasien hare diporhatikan pada keseluruhan proses pelayanan yang
ik dan pendattaran
Ak Dak paien meliputi
A Memperoleh informasi mengonal tata tertib dan peraturan pelayanan yang berlaku di
Pughesmas
0 Memperoleh informasi mengenal tata tertib dan peraturan pelayanan yang berlaku di
Pughesmag,
O Mendapathan informasi atas:
Dbenyakit yang didenita,
A lindakan medisyang akan dilakukan dan kemungkinan penyakit sebagai akibat
tindakan tersebut, cara mengatasinya dan altematif lainnya.

d) Upaya pencegahan agar penyakit tidak kambuhlagiatau pencegahan agar anggota
\eluarga‘orang lain tidakmenderita penyakit yang sama.

&) Meminta konsultasi medis.

% Menyampaikan pengaduan, saran, kritik dan keluhan berkaitan dengan pelayanan.

@' Memperoleh layanan yang bermutu, aman, nyaman, adil, jujur dan manusiawi.

M Hasl pemenksaan yang meliputi diagnosis dan tata cara tindakan, tujuan tindakan,

altematif tindakan, resiko, biaya dan komplikasi yang mungkin terjadi dan prognosis

terhadap tindakan yang dilakukan.
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) Momberikan  porsetujaan ot manolikatis ik
olahtenagn kesohatan tothndip ponyakl yang didonitanya kooual untok
kst yang dapat mombahinyakon masyiaknl

) Keluarga dapat mondampingl saat monerima poliyinin Fustohistian

Kawajiban panion moliputi

n) Mombiawa kot idantities (IKTH/SIM)tau mongotishol

) Almat dengan jolos untukkanjungan perfama kil

¢)  Mombawa kit borobat;

1) Pongguna layanan BEJS mombawa karto BPJ5.

2) Pengguna  layanan  umum  yangsudah et boerkunjung  membiwa
kartukunjungan/borobat

3)  Mongikuti alur polayanan Puskesmas.

4)  Montaatl aturan polayanan dan mematuhi nasehat serta potunjuk pangobatan,

b)  Moembaerikan Informasi yangbenar dan lengkap tentang masalah  kesehalannya

kopada tonaga kesehatan di Puskesmas.
Kendala fisik, bahasa, dan budaya serta penghalang lain wajib diidentifikasi dan ditindak lanjuti

B. PENGKAJIAN, KEPUTUSAN, DAN RENCANA LAYANAN

!

Kajian awal dilakukan secara paripuma dilakukan oleh tenaga yang kompeten melakukan
pengkajian

Kajian awal meliputi kajian medis, kajian keperawatan, kajian kebidanan, dan kajian lain oleh
tenaga profesi kesehatan sesuai dengan kebutuhan

Proses kajian dilakukan mengacu standar profesi dan standar asuhan
Proses kajian dilakukan dengan memperhatikan tidak terjadinya pengulangan yang tidak periu

Informasi kajian baik medis, keperawalan, kebidanan, dan profesi kesehatan lain wajib

diidentifikasi dan dicatat dalam rekam medis

Proses kajian dilakukan sesuai dengan langkah-langkah SOAP

Pasien dengan kondisi gawat atau darurat harus diprioritaskan dalam pelayanan

Kajian dan perencanaan asuhan harus dilakukan oleh tenaga kesehalan profesional yang

kompeten
Jika dilakukan pelayanan secara tim, tim kesehatan antar profesi harus tersedia

Pendelegasian wewenang baik dalam kajian mapun keputusan layanan harus dilakukan

melalui proses pendelegasian wewenang
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Pondalegasian wowonang diborkan kopada tonaga kosobimtin profesonal yang el
porsyaratan

Prosos kajian, porencanaan, dan polaksanaan layanon dilakukan dongan goratilian dan temgs
yang momadai

Peralatan dan tempat pelayanan wapb monjamin keamanan pasion dan petugas

Rencana layanan dan polaksanaan layanan dipandu oloh prosedur klinis yang ik uran

Jika dibutuhkan roncana layanan terpadu, maka kajian awal, fencana laganan, G
pelaksanaan layanan disusun secara kolaboratit dalam tim layanan yang lorpadu

Rencana layanan disusun untuk tiap pasien, dan melibatkan pasien

Penyusunan rencana layanan memportimbangkan kebutuhan biologis, prkoiogis, 5oms
spintual dan memperhatikan tata nilai budaya pasien

Rencana layanan disusun dengan hasil dan waklu yang jelas dengan meperhatikan efiens
sumber daya

Risiko yang mungkin terjadi dalam pelaksanaan layanan harus diidentifikas.

Efek samping dan risiko pelaksanaan layanan dan pengobatan harus dinformasikan kepada
pasien

Rencana layanan harus dicatat dalam rekam medis

Rencana layanan harus memuat pendidikan/penyuluhan pasien

. PELAKSANAAN LAYANAN;

2.

10.
11.

Pelayanan klinis yang disediakan melipuli pelayanan rawat jalan dan rawat inap.

Pelaksanaan layanan dipandu dengan pedoman dan prosedur pelayanan kiinis

Pedoman dan prosedur layanan klinis meliputi: pelayanan medis, keperawatan, kebidanan, dan
pelayanan profesi kesehatan yang lain

Pelaksanaan layanan dilakukan sesuai rencana layanan

Pelaksanaan layanan dan perkembangan pasien harus dicatat dalam rekam medis

Jika dilakukan perubahan rencana layanan harus dicatal dalam rekam medis

Tindakan medis/pengobatan yang berisiko wajib diinformasikan pada pasien sebelum
mendapatkan perselujuan

Pemberian informasi dan persetujuan pasien (informed consent) wajib didokumentasikan
Pelaksanaan layanan Klinis harus dimonitor, dievaluasi, dan ditindak lanjul

Evaluasi harus dilakukan terhadap evaluasi dan tindak lanjut

Kasus-kasus gawat darurat harus diprioritaskan dan dilaksanakan sesual prosedur pelayanar

pasien gawat darurat
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Kasus-kasus berisiko tinggi harus ditangani sesuai dengan prosedur pelayanan kasus otk
tinggi

Kasus-kasus yang perlu kewaspadaan universal terhadap terjadinya infeksi harus ditangani
dengan memperhatikan prosedur pencegahan (kewaspadaan universal)

Pemberian obat/cairan intravena harus dilaksanakan dengan prosedur pemberian obat/Gairin
intravena yang baku dan mengikuti prosedur aseptik.

Kinerja pelayanan klinis harus dimonitor dan dievaluasi dengan indikator yang jelas

Hak dan kebutuhan pasien harus diperhatikan pada saat pemberian layanan,

Keluhan pasien/keluarga wajib diidentifikasi, didokumentasikan dan ditindak lanjuti

Pelaksanaan layanan dilaksanakan secara tepat dan terencana untuk menghindari
pengulangan yang tidak periu

Pelayanan mulai dari pendaftaran, pemeriksaan fisik, pemeriksaan penunjang, perencanaan
layanan, pelaksanaan layanan, pemberian obat/tindakan, sampai dengan pasien pulang atau
dirujuk harus dijamin kesinambungannya

Pasien berhak untuk menolak pengobatan

Pasien berhak untuk menolak jika dirujuk ke sarana kesehatan lain

Penolakan untuk melanjutkan pengobatan maupun untuk rujukan dipandu oleh prosedur yang
baku.

Jika pasien menolak untuk pengobatan atau rujukan, wajib diberikan informasi tentang hak
pasien untuk membuat keputusan, akibat dari keputusan, dan tanggung jawab mereka
berkenaan dengan keputusan tersebut

Pelayanan anestesi dan pembedahan harus dipandu dengan prosedur baku

Pelayanan anestesi dan pembedahan harus dilaksanakan oleh petugas yang kompeten
Sebelum melakukan anestesi dan pembedahan harus mendapatkan informed consent

Status pasien waijib dimonitor setelah pemberian anestesi dan pembedahan
Pendidikan/penyuluhan kesehatan pada pasien dilaksanakan sesuai dengan rencana layanan

. RENCANA RUJUKAN DAN PEMULANGAN

Pemulangan pasien rawat jalan dipandu oleh kebijakan dan prosedur yang berlaku

Dokter yang menangani bertanggung jawab untuk melaksanakan proses pemulangan/rujukan
Umpan balik dari fasilitas rujukan wajib ditindak lanjuti oleh dokter yang menang ani

Jika pasien tidak mungkin dirujuk, puskesmas wajib memberikan altematif pelayanan

Rujukan pasien harus disertai dengan resume klinis
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Resume King melpull nama paseen. kondis: kinis, prosedurtindakan yang telah dilakukan,

dan kebutuhan akan tindak lanjut
Paswen giben nformas: tentang hak untuk memilih tempat rujukan

7
Pasien gengan kebutuhan khusus perlu ddamping: oleh petugas yang kompeten

8
6 Kntena meryuk pasien mekput
a) Pada hasi pemenksaan fisik sudah dipastikan tidak mampu diatas
b) Hasi pemenksaan fisik dengan pemenksaan penunjang medis temyata tdak mampu
diatas
¢) Memerukan pemeriksaan penunjang medis yang lebih lengkap, tetapi pemenksa harus
disertai dengan kehadiran pasien.
d) Apabila telah diobati dan dirawat teryata memeriukan pemenksaan, pengobatan dan

perawatan di sarana kesehatan yang lebth mampu
10. Pada saat pemulangan, pasien/keluarga pasien harus diben informasi tentang tindak lanjut

layanan.
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PEMERINTAH KABUPATEN KEPAHIANG
DINAS KESEHATAN
BADAN LAYANAN UMUM DAERAH (BLUD) +

UPT PUSKESMAS RAWAT INAP KABAWETAN

JI. Lintas Kabawetan kelurahan Tangsi Baru Kecamatan Kabawetan
email : pkmkbwt@agmail com. Hp. 082374100422 KEPAHIANG - 39372

KEPUTUSAN KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN
NOMOR : 445/m)/ PKM-KBW/1/2022

TENTANG
PENDELEGASIAN WEWENANG DOKTER KEPADA TENAGA PARAMEDIS

KEPALA PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT KABAWETAN

Menimbang :

o

Bahwa demi berlangsungnya pelayanan klinis dokler perlu mendelegasikan
wewenang apabila meninggalkan tugas dengan tetap melakukan perawatan

Bahwa pemberian obat untuk mengobati seorang pasien membutuhkan
pengetahuan dan pengalaman yang spesifik

Bahwa sehubungan dengan hal sebahaimana dimaksud pada huruf a dan b, maka

ditetapkan Surat Keputusan Kepala Puskesmas Kabawetan tentang Pendelegasian
Wewenang dokter kepada tenaga para medis

Mengingat :

—

Keputusan Menteri Kesehatan RI Nomor 512/ Menkes/PERAV/2007 tentang Izin
Praktik Kedokteran

Peraturan Menteri Kesehatan Rl Nomor HK.02.02/ MENKES/148/1/2010 tentang
perizinan penyelenggaraan dan praktikperawat

Peraturan Menteri Kesehatan Rl Nomor HK.02.02/MENKES/149/1/2010 tentang Izin
Penyelenggaraan dan praktik bidan

4. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 75 tahun 2014 tentang Puskesmas

MEMUTUSKAN
Menetapkan

KESATU Keputusan Kepala Puskesmas Kabawetan tentang Pendelegasian Wewenang

Dokter Kepada Tenaga Paramedis
Dokter mendelegasikan wewenang kepada tenaga paramedis perawat maupun
bidan apabila meninggalkan tugas sebagaimana terlampir dalam surat keputusan ini

Keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan dan apabila dikemudian hari temyata
terdapat kekeliruan dalam menetapkan ini akan diadakan perbaikan

KEDUA

KETIGA

Ditetapkan diabawetan
ad4 tanggal * anyari 2022
1KEPALA eusn y

N\ UBURYANI, R Amd.Keb
NiP: 1673052 200012 2 004
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PEMERINTAH KABUPATEN KEPAHIANG

DINAS KESEHATAN
BADAN LAYANAN UMUM DAERAH (BLUD)

UPT PUSKESHAS RAWAT IAP KABAWETAN (PR

JI. Lintas Kabawetan kelurahan Tangsi Baru Kecamatan Kabawetan
email - pkmkbwi@amail com. Hp. 082374100422 KEPAHIANG - 39372

—

KEPUTUSAN KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG
NOMOR : 445 |etdPKM-KBWN/2022

TENTANG
LAYANAN KLINIS YANG MENJAMIN KESINAMBUNGAN LAYANAN DI PUSKESMAS

KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN KABUPATEN KEPAHIANG,

Menimbang a. bahwa pelayanan Klinis harus diberikan dengan efektif dan efisien dan

berkesinambungan Dalam perencanaan dan pelaksanaanya harus menghindari
pengulangan yang tidak pedu.Untuk itu pedu upaya pendukung yang sesuali
dengan kemampuan puskesmasdan dipadukan sebagai hasil kajian dalam
merencanakan dan dan melaksanakan layanan Kiinis bagi pasien;

bahwa sehubungan dengan butir a tersebut diatas ditetapkan layanan Klinis yang
menjamin kesinambungan layanan dengan keputusan Kepala Puskesmas;
Mengingat : 1. Undang-undang Nomor 23 Tahun 2004 tentang Praktik Kedokteran; Undang-

undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan;

2. Permenkes Nomor 75 Tahun 2014 tentang Puskesmas;

3. Peraturan Menteri Kesehatan 71/2013 tentang Pelayanan Kesehatan pada
Jaminan Kesehatan Nasional;

Kementerian Kesehatan RI No. 128 Tahun 2004 tentang Kebijakan Dasar
Pusat Kesehatan Masyarakat;

5. Kementerian Kesehatan RI No. 374 Tahun 2009 tentang Sistem Kesehatan
Nasional.

MEMUTUSKAN
Menetapkan

KESATU + Layanan Klinis yang menjamin kesinambungan layanan puskesmas kabawetan:

KEDUA Layanan klinis yang menjamin kesinambungan layanan adalah jenis layanan di

puskesmas yang memberikan pelayanan berupa pemeriksaan kesehatan untuk
menentukan diagnosa dan terapi, yang dipadukan dengan kemampuan Puskesmas
sehingga menjamin kesianmbungan layanan
KETIGA Petugas yang melakukan kajian sesuai dengan standar profesi yang telah di tetapkan
KEEMPAT : Pencatatan hasil kajian pada rekam medis meliputi

¢ Datasosial yang meliputi, nama pasien , nama kepala keluarga,
pekerjaan pasien, alamat, jenis kelamin dan tanggal lahir, agama,
nomor rekam medis dan nomor jaminan jika ada.

¢ Data anamnesis (data subjektif) yang mencakup keluhan pasien .
riwayat pengobatan sebelumnya , riwayat penyakit keluarga, riwayat
alergi dan riwayat alergi obat.

» Data pemeriksaan fisik (data objekiif) yang meliputi hasil pemeriksaan
vital sign (tekanan darah, nadi, respiratori, suhu, tinggi badan dan
berat badan), hasil pemeriksaan spesifik yang mengacu dan sesuia
dengan keluhan pasien serta hasil pemeriksaan laboratorium yang
menunjang kajian pasien.

* Datadiagnosis yang berupa diagnosis Klinis pasien beserta kode ICD
X pada kasus 10 besar penyakit

Data terapi yang berupa jenis obat, jumlah obat yang diberikan dan
cara pemakaian obat.
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+Pengertian Pendelegasian WewerZng adalah Pelimpahan uraian tugas yang dapat
dilakukan sesuai dengan standar profesi masing-masing.

7 Tujen Agar tugas tetap dapal dilaksanakan meskipun yang mempunyai wewenang
tidak ada ditempat.

3 Kebijakan SK Kepala Puskesmas KABAWETAN No.445 | I PKM-KBW / 2022

tentang pendelegasian wewenang

= Undang-undang No. 36 tahun 2009 tentang Kesehatan
Permenkes No. 75 tahun 2014 tentang Puskesmas
Pedoman pengobatan dasar di puskesmas berdasarkan gejala Depkes

dan Kesejahteraan Sosial Republik Indonesia tahun 2001
5. Prosedur Alat *

- ATK
Bahan :

7 Referensi

6.Langkah- Langkah 1. Petugas Melaksanakan Pengkajian Awal sesuai SOP

Petugas Mengkonsultasikan ke Dokter via Telepon,jika dokter tidak
dapat dihubungi lakukan tindakan sesuai dengan SOP yang ada.
Petugas Mendookumentasikan sesuai instruksi Dokter

Petugas Mengkonfirmasikan kembali terhadap apa yang di instruksikan
Petugas Melaksanakan tindakan sesuai instruksi Dokter

Petugas Mendookumentasikan Hasil Kegiatan

~N o o0 A~ oW

Petugas MemintaTanda tangan hasil kegiatan yang sesuai dengan
instruksi jika dokter sudah berada di tempat.

7.Bagan Alir

Kajian awal oleh
Petugas

Konsultasi Via tip dgn
dokter
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Dokumentasikan Instruksi
dokter

Konfirmasi instruksi

== A

Petugas
mendokumentasikan
kegiatan

Tanda tangan dokter

bila sudah ditempat

8. Hal-hal yang perlu

diperhatikan
9. Unit terkait Poli Umum,Poli KIA/KB
10. Dokumen 1. Sk Pendelegasian

2. SOP Pendelegasian

11. Rekaman historis | [ No | Yangdiubah | Isiperubahan | Tanggal mulai diberiakukan
perubahan

Ditetapkan di Kabawetan
Pada tanggal Januari 2022
Pit. KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN

2

SURYANI, R. Amd.Keb
NIP. 19730529 200012 2 004
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7. Pengertian

Asuhan Keperawatan adalah serangkaian proses yang dilakukan oleh perawat unluk |

mengindentfkasi keluhan, kebutuhan, pemmasaiahan pasen serta menyelesakan |
Permasalahan yang dinadapi secara paripuma |

S e - |
5 Tujuan Sebagai acuan uniuk perawal dalam melaksanakan pemberian asuhan keperawatan !
¥ang mengacu pada standar profesi

3. 'Kebijakan SK Kepala Puskesmas Kabawetan No: 445/ /PKM.KBW/2022 tentang Pelayanan |
. Klinis di Puskesmas kabawetan —
4, Referensi 1. Undang -undang Nomor 35 Tahun 2009 Tentang Kesehatan |
2. Undang-undang Nomor 38 Tahun 2014 fentang Keperawatan
3. Permenkes Nomor 75 Tahun 2014 Tentang Puskesmas |
5 Prosedur Alat: Rekam medis

Bahan: Buku

g.Langkah - langkah 1. Petugas Melakukan pengkajian yang meliputi :

A. Pengumpulan data

B. Analisa data

C. Perumusan masalah
2.Petugas Menentukan diagnosa keperawatan
J.Petugas Melakukan rencana keperawatan \
4 Petugas Melakukan implementasi keperawatan
5.Petugas Melakukan evaluasi asuhan keperawatan

7.Bagan alir

Petugas {
Petugas —»| Menentukan Petugas Melakukan |

Melakukan diagnosa rencana keperawatan
pengkajian l g

Petugas Petugas Melakukan

Melakukan implementasi keperawatan
evaluasi asuhan

keperawatan

8Hal - hal yang periu Keluhan utama pasien

diperhatikan

9.Unit Terkait a. Poli umum
1 b. Poli Gigi

| c. Poli KIWKB
" d. PoliLansia
" 10.Dokumen Terkait Register Askep

e
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3 Tujuan

N

3 Kebijakan

1 Referensi

dengan keluhan atau

~————{benyembuhan
Memberikan pen & R

masalah penyak
— | Penyembuhan da
SK Kepal

i\\w\]g&&rg dan Penyuluhan Kepada Pasien

_...mzu__u_;z DAN PENYY
No. D
0. Dokuman AA0/ age IPKM-Kiw
12022
T
sop erbitan + Januari 20292
BAWET
pUSKESMAS KA AN ) SURYANL 1, Arnd Yerh
: s b 730529 20017 2 GOA
T Pengertian | Pendidikan dan penyuluhan vepada pas N
— s il ﬂn:mcv%mﬂﬂc__ﬁﬂrw: Kepada pasien adalah  Vindakan /

pada pasien/ keluarga yang berhubungan |
penyakitnya, untuk mempercepat  proses

gertian kepada pasien/ keluarga agar memahami
inya,dengan harapan membantu mempercepat /
n menghindari prilakw/ pola hidup yang keliru

a Puskesmas Kabawetan No © | [PKM-KBW/2022 /

1. Undang Undang Nomor. 36 Tahun 2009 Tentang Keschatan

| 2. PERMENKES Nomor 75 Tahun 2014 Tentang Puskesmas
5. Prosedur ‘ AlatdanBahan

A - Brosur/poster/alat peraga e
6. Langkah— langkah 1. Petugas menentukan diagnosa, rencana terapi atau tindakan \

2. Petugas memberikan penyuluhan kepada pasien/ keluarga
tentang;

a. Informasi penyakit yang diderita pasien

b. Penggunaan obat secara aman dan efektif untuk semua obat
yang dikonsumsi pasien

¢. Penggunaan peralatan medis secara aman dan efekuif

d. Makanan yang dianjurkan dan makanan yang dilarang di \

konsumsi \
e. Aspek etika dalam pengobatan
f. PHBS \
3.Petugas memberikan kesempatan bertanya kepada pasien \
4 Petugas selesai melakukan penyuluhan dalam asuhan pasien, |
dengan mencatat kegiatan pada rekam medik _ \

7. Bagan Alir

S |

8. Hal - Hal Yang Perlu
Diperhatikan

9. Unit Terkait

———

Poli Umum, Poli Lansia, Poli Gigi, Poli KIA-KB, Ruang tindakan

10.  Dokumen terkait

perubahan

11.  Rekaman historis

_. A_m:wmw.. mulai
diberlakukan

NO  Yang diubah

___

dai dengan CamScanner
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1. _um:mﬂzmz e —
alau tidak melanjutkan pengabatan adalah
' Mmemutuskan pengobatan yang akan dilakukan
penuntutan i b = ma segala resiko dari pengobatannya sehingga tidak terjad|
Tujuan Sebagai s I
_ it m_@ q S n.m_ms Penerapan langkah-langkah pemahaman hak pasien untuk menolak
U tidak melanjutkan pengobatan
J. Kebijakan

_—

|. Referensi

.. Prosedur

= LAK A .
izmww_ars%! ;.1_ TIDAK MELANJUTKAN PENGOBATAN
TarggaTani KBW 11207

SOP | No Revig —

0. Revis|

SK Kepala Puskesm
Kewajiban Untyk Me

a Kabawetan No. 445/ /PKM-KBW /2022 tentang Hak dan
nolak atau Tidak Melanjutkan Pengobatan.

1..Undan
2 Perat

Mini
J.Pe

g-undang Nomor. 36 Tahun 2009 tentang kesehatan —

Em:. Menteri Kesehatan Nomor, 741 Tahun 2008 tentang Standar Pelayanan
Mal Bidang Kesehatan di Kabupaten/kota

raturan Menteri Kesehatan Nomor 75 tahun 2014 tentang Kesehatan

Alat: ==
Rekam medis
Form inform concent

.. Langkah-langkah

a. Petugas memeriksa dan mendiagnosa pasien.

b. Pefugas menjelaskan penyakit pasien kemudian memberitahukan bahwa pasien harus
dirujuk bagi pasien yang tidak bisa ditangani di Puskesmas.

C. Petugas memberitahukan pasien atau keluarga tentang hak untuk menolak atau tidak
melanjutkan pengobatan.

d. Pelugas menyiapkan lembar persetujuan ataupun penolakan terhadap tindakan medic
yang akan dilakukan (form inform consent).

e. Pelugas menjelaskan isi dari informed consent.

f. Petugas meyakinkan bahwa pasien atau keluarga paham dengan penjelasan tersebut.

g. Petugas memberikan kesempatan pada pasien atau keluarga untuk mengambil
keputusan berkenaan dengan kelanjutan pengobatan pasien.

h. Petugas memberitahukan pasien dan keluarga tentang tanggung jawabnya berkaitan
dengan keputusan tersebut.

i. Petugas menganjurkan pasien untuk menandatangani informed consent.

J. Petugas membubuhkan tanda tangan pada informed consent yang telah ditandatangani
pasien dan saksl.

k. Petugas mendokumentasikan hasil kegiatan.

7. Bagan Alir

Petugas memeriksa dan mendiagnosa pasien

-

Petugas memberitahukan bahwa pasien harus dirujuk bagi
pasien yang tidak bisa ditangani di Puskesmas

.

Petugas memberitahukan pasien atau keluarga tentang
hak untuk menolak atau tidak melaniutkan penaobatan.

!

Petugas menyiapkan lembar persetujuan ataupun
penolakan terhadap tindakan medic yang akan dilakukan
(form inform consent)
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HAK DAN KEWAJIBAN
No Dokumen
Tanggal Tori

S0P No. Ravlg|

Halaman
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pUSKESMAS KABAWETAN 3

PASIEN My
N MENOLAK ATAU TIOAK MEANSUTKAN PENGOBATAN
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_l. Polugas menjolaskan fef darl informed conent, ;

Pet m |

elugas meyakinkan bahwa pasien atau keluarga paham
dengan penjelasan fersebut

v

Petugas memberikan kesempatan pada pasien atau
keluarga untuk mengambil keputusan berkenaan dengan
kelanjutan pengobatan pasien.

Pelugas memberitahukan pasien dan keluarga tentzng
tanggung jawabnya berkaitan dengan keputusan tersebut.

}

Petugas menganjurkan pasien untuk menandatangani
informed consent.

|

Petugas membubuhkan tanda tangan pada informed
consent yanq telah ditandatangani pasien dan saksi.

Petugas
mendokumentasikan hasil
kegiatan

i

8. Hal-Hal Yang Perlu
DiPerhatikan

9, Unit Terkait

1. Pendaftaran
2. Poli umum
3. Poli Lansia
4.Poli KIAKB
5UGD

6.Poli Gigi

10. Dokumen Terkait

Rekam medis
Register rujukan
Form Inform Consent

11. Rekaman  Historis
Perubahan

No | Yang dirubah

Isi Perubahan Tgl. mulai di

berlakukan

dai dengan CamScanner
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“pengerian | Penanganan kasus segars o o
; yang membutuhian papes 2112 Pofestadaleh penyelengaraan pelayanan keschaan
] tS“ ‘l’)a" jelas dan terkoordina?si an oleh tim kesehatan antar profesi yang disusun dengan
2. Tujuan ebagai acua '
S — memerlukan klﬁgé‘::n‘;‘?{‘;’;ﬁ‘;ﬂﬂ |E;“E{kah langkah untuk melaksanakan pelayanan yang
}. Kebijakan SK Kepal I profesi
secarar;'mil aﬂltl:resr?as. No.445/ IPKM-KBW/ 2022 tentang penanganan kasus
. Referensi wwkesmas Kabawetan.
2' PE ang Undang Nomor. 36 Tahun 2009 Tentang Kesehatan
- - PERMENKES Nomor 75 Tahun 2014 Tentang Puskesmas
. Prosedur R ——
Bahan :
Langkah- langkah 1. Petugas melakukan kajian awal terhadap keluhan pasien.

2. Petugas merencanakan layanan yang ditetapkan berdasarkan hasil kajian yang
dinyatakan dalam bentuk diagnosa.

3. Bila dalam meneggakan diagnosa atau penatalaksaan rencana layanan
membutuhkan penanganan lebih lanjut maka diperlukan kolaborasi antar tim

4, Petugas memberikan inform consent kepada pasien.

Petugas melakukan rujukan ke poli lain dan mencatat dalam rekam medis

Hasil pemeriksaan dari poli rujukan dicatat dalam rekam medis kemudian

dilakukan rujuk balik ke unit yang merujuk

7. Penanganan pasien yang memerlukan penanganan antar profesi antara lain :

¢ Penanganan pasien HT

Penanganan pasien DM

Penanganan pasien TB

Penanganan pasien IMS

Penanganan pasien balita gizi buruk

Penanganan pasien bumil dengan keluhan medis

Penanganan pasien bumil dengan anemia

Penanganan pasien bumil dengan KEK

Penanganan pasien jiwa E

oo
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"Bagan Alir . -

Petugas melakuk@

v

Petugas merencanakan layanan \

v

Bila membutuhkan penanganan lebih lanjut maka diperlukan
kolaborasi antar tim

¥

Petugas memberikan inform consent kepada pasienj

v

Petugas melakukan rujukan ke poli lain \

y

Hasil pemeriksaan dicatat dalam rekam medis J

Penanganan pasien
yang memerlukan
penanganan antar

profesi

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PENANGANAN KASUS SECARA TIM ANTAR PROFESI
No. Dokumen | : 440, Bbo IPKM-KBW/1/2022
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SOP
No Revisi =
Halapﬁ{/z 73\\\
£ tu[‘n —— CURYAN!. R, Amd.Keb
KESMAS KABAWETAN 19730529 200122 00F
puS
: anan
m Ketepatan dalam mendiagnosa dan kesesuaian dengan kebutuhan \y
L
perlu
an i Gigi, Poli U
di ?rtl‘:lt(':n Poli Umum, Poli Lansia,Poli Ibu dan KB, Poli Gigi, Ptoh Anak, |G -
o terkait | Status rekam medik, blanko rujukan, inform consen TANGGAL MY
e B ISIPERUBAHAN | 1o RUAKUKAN
| Rekaman

storis perubahan
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e

“‘\._.‘_ \‘.'F 2 '.-‘:l:ll’.;',-:'[
e.man [ e
8 Informeg consent adalah suatu kesepakatan/persetujuan pasien/keluarga atas

'tlndakan‘medls yang akan dilakukan terhadap pasien sefelah pasien mendapatkan
Informasi mengenai tindakan medis tersebut.

2. Tujuan mi petugas dalam memberikan inform consent.
oy
3. Kebijakén SK Kepala Puskesmas Kabawetan No. 445/ | PKNL-KBW /2022 fentang
b o ] Pelayanan Klinis di Puskesmas Kabawetan
4. Reforons 1. Undang-undang No. 36 tahun 2009 tentang Kesehatan
2. Permenkes No. 75 tahun 2014 tentang Puskesmas .
3. Guwandi, J., 1995. Persetujuan Tindakan Medik (Informed Consent), Balai
Penerbit Fakultas Kedokteran Univesrsitas Indonesia, Jakarta.
4. Achadiat, 1996. Pernik - Pemnik Hukum Kedokteran Melindungi Pasien dan
Dokter, Widya Medika, Jakarta.
Prosedur Alat
ATK
Bahan :
Rekam medis

Format informed consent

Langkah langkah

1. Petugas menjelaskan tentang keadaan klinis pasien

2. Petugas menjelaskan tindakan medis yang akan dilakukan

3. Petugas menjelaskan manfaat dan resiko dari tindakan yang akan \
dilakukan

4. Petugas member kesempatan kepada pasienvkeluarga untuk mengambil

keputusan

Petugas menyiapkan inform consent jika pasien setuju

Petugas menyiapkan form penolakan

Petugas meminta pasien/keluarga untuk menandatangani

Petugas mendokumentasikan pada rekam medis

Dipindai dengan CamScanner
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T L

! e E—
P ;
e;ugas menjelaskan Pelugas menjelaskan |
adaan. pasien tindakan kpd pasien IL
1 |
\
Petugas Petugas menjelaskan I
memberikan manfaat dan resiko
kesempatan bagi pasien \
untuk
mengambil l
keputusan E
Petugas i
menyiapkan ‘l
inform consent |
|
l YA TIDAK 5
Pasien/keluarga Pasien/keluarga "
mengisi inform mengisi inform ‘
consent consent
persetujuan penolakan
i
Petugas
L mendokumentasikan «—
pada rekam medis
10. Hal hal yang perlu
diperhatikan
11, Unit terkait 1. Poli Umum,
2. Poli Lansia,
3. Poli Kia / Kb,
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12. Dokumen terkait

"'-'-—____ » -
13. Rekaman historis
perubahan

| 12022

i JaW

SURYANI. R, Amd.Keb
19730529 20012 2 004 )

Yang diubah

lsiperubahan | Tanggal mulai dibertakukan

Ditetapkan di Kabawetan
Pada tanggal Januari 2022
Plt. KEPALA PUSKESMAS KABAWETAN

/’_—

SURYAN|, R. Amd.Keb
NIP. 19730529 200012 2 004
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f ' Ralan N
N rawat) jaf3 o
dilaksanakan séi%ai dezd:h? dt-mdakan pengiriman pasien yang
Bawat daryrat untuk gmn : et ) R SRy aen
en i
ES2ana yang lebih kompeten, | oo e e lanut
Pasien adalah setiap oran lakuk ;
kESEhatann x B melakukan konsultasi masalah
perlukan t:laiku::::r mlemperoleh pelayanan kesehatan yang di
! a lans ' i
s —— | fgl Py Ung maupun tidak lansung disarana |
o -
fujua SEi?aISal acuan penatalaksanaan dalam merujuk pasien ketingkat |
| fasilitas yg lebih lengkap atau ketingkat lanjutan.
{ebijakan SK Kepal ini
= | PalaPuskesmas No. tentangpelayananklinis _
teferensi Permenkes Rl No. 001 Tahun 2012 tentang sistem rujukan
— | Pelayanan Kesehatan perorangan
\lat dan Bahan 1. Blangko Rujukan
2. Blangko Penolakan Rujukan
3. Alat Tulis
4. Stempel
5. Register Rujukan
Bagan Alir
angkah-langkah : J
petugds Memeriksa dan menyatakan : ) \
jasien perlu dirujuk l PetugasMemeriksaPasien }
setugds  Menjelaskandan  meminta \
perse(ujuan untuk di rujuk l .
inta pasien untuk mengisi : : :
petugas memin ‘ Menijela \
plangko penolakan rujukan apabila y SkandanPersemjuanRUJukan
pasien tidak setuju dirujuk 1
Petugas menanyakan pilihan Faskes 5 ‘l
fingkat lanjut yang dituju apabila pasien Tk Meminta Pasien Mengisi l‘|
idak setuju dirujuk ‘ Setuju l Lt Blangko Penolakan ‘,
Petugas membuat surat rujukan secara 1
engkap ) Ya '
Petugas menyerahkan surat rujukan
(epada pasien Menanyakan Pilihan Faskes
petugas mengisi register rujukan .
Membuat Surat Rujukan T
A
Menyerahkan Surat Mengisi Register
Rujukan Rujukan
Hal Hal Yang Perlu Di Perhatikan Kelengkapan Berkas Rujukan
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. BlangkoPenolakanRujukan

PoliUmum
Poli Gigi
Imunisasi
PolIKIA KB

RekamMedis,
Register RujukanPasien
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pUSKESHAS KABAWETAN | SURYANL R, Amd Keb
' | mmnmmooa\
. . \.- itnur (i
[r e P'l";”' hasaan ¢mwumtmmmw
| pemeriksaan - yang datang pada waklu pelayanan di
polidin Lansia
B 56b293l acuan untuk meneragkan Langkahiangkah bagi petugas dalam

memberikan pelayanan pemeriksaan pada pasien di pokiklinik Lansia.

3 Kebijakan Surat Keputusan Pimpinan BLUD UPT Puskesmas Rawat Inap ‘Kabawetan
Nomor . /PKM-KBW/2022 Tentang Pemberiakuan SOP. -
I Referensi MummwmmmmT“" 2007, W“‘ Rl
b Prosedur Aal . — -
- ATK
Bahan -
angkah- Langkah . 1. Pasien menyeratkan nomor antrian setelah mendaftarkan diloket |

pendaftaran dan menunggu antrian di ruang tunggu.
2 Perawat mempersiapkan perlengkapan BP KIT dan APD
3. Perawat melakukan anamnesa dan pemeriksann , Apakah diperlukan

konsul atau tidak.

4. Dokter memerksa dan menetapkan diagnosa , konsultasi
penatalaksanaan kasus.

5. Perawat memberikan penatalaksanaan kasus termasuk KIE sesuai
Indikasi

6. Perawal mencatat hasil pemeriksaan ke register rawat jalan
7. Pasien menuju apotik atau poli yang ditunjuk

7.Bagan Alir

|

Perawat mempersiapkan
perlengkapan BP KIT dan APD

|
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L PELAVANANPAS
| . =LAYANAN PASIEN DI POLIKLINIK
LNo. Dokumen l1 * 44009 /C.7 APKM- KBwnmaL?mm
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Tidak .
v Dokter memeriksa dan
: menetapkan diag_r.nosa ,
penstaiaE I konsultasi
kasus termasuk KIE sesuai penatalaksanaan kasus
Indikasi
Y
Perawat mencatat hasil
pemeriksaan ke register rawat
jalan

Pasien menuju apotik atau
poli yang di tunjuk

8. Hal-hal yang periu
diperhatikan

9. Unit terkait Pasien, perawat, dokter }

10. Rekaman historis || No | Yangdiubah | Isiperubahan | Tanggal mulai dibeﬂakukan\
perubahan X
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engertian €rsiapan pasien rujykan =
] dikirim kefasilitas keisehat:\d algh :&ghk?jh langkah yang harus dilakukan sebelum pasien
l.

Juan Sebagai acuan untuk menaidentFiac
ol paripuma. mengidentifikasi rencana pelayanan yang akan dilakukan secara

iakan SK Kepala puskesrmas N-
%bmi_n,;i_ 1393_3&'3@5"133 No.445/ [PKM-KBW/ 2022 tentang pelayanan klinis.
- Undang Undang Nomor. 36 Tahun 2009 Tentang Kesehatan

2. PERMENKES Nomor 75 Tahun 2014 Tentang Puskesmas
osedur Aat :ATK
Bahan :
ngkah- langkah | 1. Petugas memberi penjelasan alasan pasien dirujuk pada pasien / keluarga.

2. Petugas memberikan informasi pilihan fasilitas rujukan yang dapat melayani

pasien.

Petugas menanyakan kepada pasien/keluarga tentang keputusan meraka.

4. Petugas membuat dan melengkapi blanko inform consent/ persetujuan rujukan
untuk pasien yang bersedia dirujuk atau surat penolakan rujukan bagi pasien
yang tidak bersedia dirujuk.

5. Petugas menanyakan ketersediaan tempat pada Rumah Sakit tujuan ( menerima
| menolak )

6. Jika fasilitas kesehatan menerima pasien, petugas menyampaikan informasi pada
fasilitas rujukan yang dituju bahwa akan ada penderita yang dirujuk

7. Petugas melengkapi surat rujukan sesuai dengan SPO rujukan

8. Jika fasiitas kesehatan menerima pasien, petugas memberitahu pasien untuk
memilih fasilitas rujukan lain.

9. Jika fasilitas rujukan tidak bersedia menerima pasien atau pasien tidak bersedia
dirujuk maka pasien ditangani sesuai dengan SPQ pelayanan klinis

10. Petugas memastikan pasien dalam kondisi stabil saat dirujuk untuk pasien
dengan keadaan stabil

Lo
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Petugas memanggil pasien dan mempersilahkan
pasien untuk duduk

ans mencocokan D

!

Petugas menanyakan kembali keluhan utama pasien

v
Petugas melakukan pemeriksaan fisik (pengukuran Tekanan
Darah dan pengukuran BB

v

Petugas mengantar status pasien ke meja dokter dan
mempersilahkan pasien duduk

Apabila dokter tidak ada maka Dokter melakukan anamnesa
pelayanan dilakukan oleh | (keluhan, riwayat penyakit
petugas yang diberi sebelumnya riwayat
Apabila diperlukan \
Dokter memberikan pemer'lksaan laboratorium L DOktef. me\aku.k'?m
terapilresep, tindakan [« maka dokter menjelaskan pemeriksaan fisik
ataurujukan bila perlu dan memberi
kepada pasien '
it obon oo oo Petugas mengambil
. status pasien yang
echl}(kte_r;nen;benkap Dokter membubuhi telah dilayani dan
n ; | .
! :ts;u izfua?gp: SN 11 paraf di status pasien mencatat identitas,
diagnosa
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