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PENGERTIAN Adalah suatu kegiatan yang dilakukan oleh perawat atau bidan untuk
menerima pasien baru di ruang rawat inap

TUJUAN Sebagai acuan penerapan langkah-langkah prosedur menerima
pasien di ruang rawat inap Rumah Sakit Permata Gunung Putri.

KEBIJAKAN Peraturan Direktur RS Permata Gunung  Putr nomor
005/PERDIR/RSPGP/I/2025 tentang Pedoman Pelayanan Ruang Rawat
Inap

PROSEDUR 1. Petugas ruangan menerma informasi via telepon dari petugas

pendaftaran rawat inap mengenai adanya rencana pasien yang akan
masuk ke ruang rawat inap.

2. Petugas UGD atau Poliklinik melakukan konfirmasi via telepon kepada
petugas rawat inap terkait rencana pasien yang akan dirawat

3. Petugas ruangan menanyakan informasi keadaan umum pasien, tindakan
yang telah dilakukan, rencana penggunaan alat medis, dan niai EWS
pasien yang terbaru

4. Petugas ruangan meminta waktu 30 menit untuk persiapan pasien baru
seperti menyiapkan tempat tidur dan semua kebutuhan pasien.

5. Petugas ruangan menyiapkan ruangan dan kelengkapan fasilitas ruangan
sesuai dengan kelas perawatan yang dipesan dan memastikan bahwa
ruangan telah bersih, siap digunakan

6. Petugas ruangan melakukan konfirmasi via telepon ke UGD/Poliklinik
menginfokan bahwa ruangan sudah siap dan pasien sudah bisa
diantarkan ke ruang rawat inap,

7. Jika setelah >30 menit perawat ruangan belum juga melakukan
konfirmasi kesiapan ruangan maka perawat UGD/Polikinik menelpon unit

yang dituju untuk menanyakan kesiapan ruangan pasien
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PROSEDUR 8 Petugas UGD/Poliklinik mengantarkan pasien ke ruang rawat inap

didampingi oleh keluarga pasien

9. Petugas ruangan menerima pasien dengan memberi salam, senyum,
sapa dan memperkenalkan din kepada pasien dan keluarga

0. Petugas ruangan melakukan double check memastikan identitas pasien
(Nama, tanggal lahir dan nomor rekam medis) sambil melihat gelang
identitas yang terpasang & memastikan DPJP utama pasien dan dokter
lain yang merawat pasien.

I 1. Petugas mengantarkan pasien dan keluarga ke ruang rawat inap yang
sudah disiapkan kemudian melakukan orientasi ruangan

2. Petugas melakukan serah terima pasien dengan menginformasikan hal

berkut: Kondisi pasien, alat medis yang terpasang, rencana tindakan,

therapy obat yang sudah diberikan, hasil penunjang medis pasien

menggunakan system harmoni

i 3. PerawatBidan ruangan melakukan cuci tangan

|4 Petugas ruangan melakukan asesmen awal keperawatan/kebidanan

rawat inap dan melakukan pemeriksaan fisik, serta mengecek tanda-

tanda vital pasien kemudian mendokumentasikan hasil asesmen awal di

SIMRS

5. Perawat/bidan memberitahukan kepada pasien bahwa pemeriksaan telah

selesai dilakukan, berpamitan kepada pasien dan mengucapkan salam
serta merapihkan alat-alat

16. Perawat/bidan melakukan cuci tangan
| 7. Perawat/bidan ruangan melaporkan kepada DPJP dan Dokter jaga
ruangan bahwa pasien baru masuk sudah ada di ruang rawat inap

8. Perawatbidan melakukan asuhan keperawatan/kebidanan sesuai
dengan kebutuhan pasien
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UNIT TERKAIT 1. UGD
2. Poliklinik
3. Rawat Inap
LEMBAR VERIFIKASI
STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL
Tanggal Pengajuan : 03/11/2025
UNIT / o
NAMA SPO PIC NAMA JABATAN TTD
'
Spv Rawat

Penyusun P1 Ners. Reza Fahlevi, S.Kep Inap

PENERIMAAN PASIEN Menyetujui | M1 | Ners. Amami, S.Kep, M.Kep w:;:gxatan
BARUDIRUANG RAWAT (
INAP Menyetujui | M2 | Ners. Emni Irawati, S.Kep ﬁg:)n;tr(;watan

Verifikator | V1 Ners.Irma Fatimah,S.Kep SPI
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