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Pilihlah Salah Satu Jawaban yang Saudara Anggap Benar dengan Memberi Tanda Silang (X)
pada Item Jawaban A, B, C, D dan E di lembar Jawaban

Selamat Mengerjakan

SOAL:

1.

Seorang perawat bertugas di bangsal penanganan COVID 19. Sebelum melakukan
tindakan perawat tersebut mencuci tangan dan memakai APD Level I1l. Perawat
tersebut menerapkan implementasi dari International Patient Safety Goal (IPSG)
nomer?

a. |

b. 1l

c. 1l

d. Iv
e. V

Seorang perawat diminta untuk segera melakukan pemasangan kateter pada pasien.
Tampak pada tangan perawat kotor terkena sisa makanan berlemak. Apa yang
sebaiknya perawat lakukan?

Membersihkan tangan dengan tisu

Mempercepat segera memasang kateter

Mencuci tangan dengan antiseptik alkohol

Mencuci tangan dengan sabun dan air mengalir

Mendelegasikan tugas memasang kateter kepada teman jaga
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Seorang kepala ruang diminta untuk peningkatan kedisiplinan kebersihan tangan
perawat dalam memberikan asuhan keperawatan. Tujuan upaya tersebut untuk menekan
adanya infeksi nosokomial pada pasien. Berikut ini tindakan yang tidak sesuai dalam
menerapkan cuci tangan adalah?

Mencuci tangan sebelum melakukan tindakan

Mencuci tangan setelah melepas APD

Mencuci jari tangan yang memakai perhiasan

Mencuci tangan dengan menggunakan hand rub

Mencuci tangan sebelum memakai sarung tangan
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Seorang perawat mempraktekkan cara cuci tangan 6 langkah. Berikut langkah yang ke
5 adalah?

Menggosok ibu jari kedua tangan

Membersihkan ujung kuku dengan gerakan berputar searah jarum jam

Menggosok punggung tangan

Menggosok sela-sela jari

Membersihkan ruas jari dengan posisi mengunci
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Salah satu upaya peningkatan kebersihan tangan pada perawat dalam pelayanan asuhan
keperawatan adalah penyediaan hand rub pada setiap pintu masuk kamar pasien.
Berikut ini prinsip yang tidak sesuai pada penggunaan hand rub adalah?

Hand rub diprioritaskan pada kondisi tangan bersih

Hand rub tidak menghilangkan kotoran zat organik

Hand rub dipakai untuk tangan dengan kontaminasi darah

Hand rub menggantikan cuci tangan dengan air pada tangan bersih

Hand rub setelah 5-10 diharuskan diselingi dengan cuci tangan
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Seorang perawat bertugas memberikan asuhan keperawatan dan wajib memakai APD
level 1. Berikut untuk APD yang harus dipakai oleh perawat tersebut?

Hazmat, sepatu pelindung, masker N-95

Seragam kerja, masker bedah, sarung tangan sekali pakai

Kaca mata pelindung, gaun

Gaun, apron, cover sepatu

Sarung tangan steril, coverall, face sield
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Seorang perawat akan melakukan perawatan luka post operasi fraktur tibia sinistra.
Hasil pengkajian saat pembalut dibuka adalah luka tampak kemerahan, tidak ada pus,
dan tidak terasa panas. Apa alat perlindungan diri prioritas yang harus dipakai oleh
perawat tersebut?

Apron

Goggles

Masker N-95

Gaun pelindung

Sarung tangan steril
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Seorang pasien perempuan usia 45 tahun datang ke rumah sakit dengan gejala sesak
nafas, demam tinggi, badan terasa lemah, dan nyeri otot. Hasil pemeriksaan suhu badan
didapatkan hasil 39°C. Pasien diduga terkena COVID-19. Apa alat perlindungan diri
prioritas yang harus dipakai oleh perawat yang menanagani pasien tersebut?

Apron

Goggles

Masker N-95

Gaun pelindung

Sarung tangan steril
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Seorang perawat menerima pasien di UGD. Pasien tampak kurus dan batuk-batuk terus
menerus. Apa yang sebaiknya dilakukan oleh perawat sebelum menerima pasien tersebut
sebagai bentuk kewaspadaan?

Menyiapkan kontainer dahak

Menginfokan untuk langsung ke kamar yang disiapkan

Meminta untuk foto rontgen dahulu

Mengganti masker bedah dengan masker N-95 sebelum menerima pasien

Meminta keluarga pasien untuk selalu menunggu pasien
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Seorang perawat baru saja selesai melakukan perawatan luka ulkus diabetik. Alat
perlindungan diri yang dipakai oleh perawat salah satunya dengan memakai sarung tangan
steril. Apa yang sebaiknya dilakukan oleh perawat setelah melakukan tindakan pada pasien
tersebut?

Merendam sarung tangan tersebut dengan disinfektan

Membuang sarung tangan tersebut ditempat sampah medis

Menggunakan sarung tangan tersebut untuk pasien berikutnya

Mencuci sarung tangan tersebut dengan menggunakan air mengalir

Merangkap dengan sarung tangan yang baru untuk lebih aman dan kuat
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Penyimpanan obat yang termasuk High Alert diletakkan di tempat terpisah dan diberi tanda
khusus. Obat apakah di bawah ini yang termasuk dalam kelompok obat High Alert?

a. Injeksi amoksisilin

b. Infus dexstrose

c. Larutan infus Ringer Laktat

d. Insulin

e. Injeksi Dexametason

LASA singkatan dari....
a. Look at sound like

b. Look alike soul alike
c. Look alike sound alike
d. Look like sound alike
e. Look like same sound

KCI biasanya disimpan di unit....

a. UGD dan Farmasi

b. Rawat inap dan poli

c. Farmasi dan rawat inap

d. Radiologi dan kamar bedah

e. Kamar operasi dan kamar bersalin

Agen sedasi IV yang termasuk High Alert antara lain....
a. Lorazepam

b. Morfin

c. Meperidin

d. Hidromorfin

e. Fentanil

Prosedur dalam peresepan obat high alert kecuali....

a. Nama pasien dan nomor rekam medis

b. Tanggal dan waktu instruksi dibuat

. Jalur pemberian, dan tanggal pemberian setiap obat
d. Kecepatan dan atau durasi pemberian obat

e. Nama pemberi obat

o

Seorang perawat M bertugas di kamar operasi sebuah rumah sakit. Pada suatu hari, perawat
tersebut memberikan tanda di area yang akan dioperasi dengan melibatkan pasien. Perawat
tersebut menandai menggunakan spidol tahan air. Apakah kesalahan yang terjadi pada kasus
diatas?

Menandai di kamar operasi

Dilakukan oleh perawat

Melibatkan pasien

Menggunakan spidol

Dibuat saat pasien sadar
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17.

18.

19.

20.

21.

22.

Perawat R bertugas sebagai perawat sirkuler di operasi Laparatomi Kolostomi. Setelah
operasi selesai, perawat R melakukan hitung ulang alat, kasa, dan jarum yang digunakan
selama operasi. Apakah tahapan surgical safety yang dilakukan perawat R?

a. Tahap post operatif

b. Tahap intra operatif

c. Tahap pemulihan

d. Tahap sign out

e. Tahap time out

Perawat N bertugas sebagai perawat instrumen pembedahan Laringektomi. Setelah dilakukan
induksi anastesi, seluruh tim bedah memperkenalkan diri dan menyebutkan peran masing-
masing. Apakah tahapan surgical safety yang dilakukan perawat N?

Tahap recovery

Tahap Sign in

Tahap Operatif

Tahap Time Out

Tahap Sign Out
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Perawat D bekerja di bangsal bedah saraf di sebuah rumah sakit. Perawat D mendapatkan
tanggung jawab untuk merawat pasien T dengan diagnosa medis Frakrur Cervikal. Pada hari
ini pasien mengalami penurunan kondisi. Perawat D melaporkan ke dokter penanggung jawab
melalui telefon. Perawat D melaporkan tingkat kesadaran pasien koma, hipoalbumin (1,7
gr/dL), tekanan darah 90/67 mmHg, suhu 38,9°C, nadi 78 x/menit, respirasi rate 15 x/menit.
Apakah bagian komunikasi SBAR yang dilakukan perawat D?

Assesment

Information

Situation

Recommendation

Backgorund
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Perawat S bekerja di bangsal penyakit dalam di sebuah rumah sakit. Perawat S bertanggung
jawab merawat pasien Tn.K dengan diagnosa medis Stroke Hemoragik. Perawat S akan
melaporkan kondisi pasien tersebut kepada dokter penanggung jawab. Apa sajakah yang
harus disiapkan perawat S sebelum serah terima pasien K?

Pasien dan keluarga

Hasil pengkajian pasien terkini

Perawat yang bertugas

Tingkat kesadaran pasien

Bahan pendidikan kesehatan
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Dibawabh ini yang merupakan salah satu prinsip safety surgical menurut WHO adalah
Tim bedah mempersiapkan adanya risiko kehilangan darah

Tim bedah melakukan operasi pada tubuh yang salah

Tim bedah mengabaikan specimen pembedahan

Tim bedah memaksimalkan adanya risiko infeksi

Tim bedah menggunakan metode bahaya anastesi
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Dibawah ini yang merupakan kesalahan yang sering terjadi di ruang operasi adalah
Resep yang terbaca

Komunikasi efektif

Prosedur pengecekan data penunjang laboratorium

Pengkajian yang tidak adekuat

Komunikasi terbuka
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23.

24,

25.

26.

27.

28.

Perawat D melaporkan kepada perawat Y mengenai tindakan yang dilakukan pada pasien K.
Tindakan yang dilakukan adalah pemasangan kateter pada jam 08.00. Termasuk unsur
komunikasi apakah perawat Y?

a. Komunikator
b. Komunikan
c. Pesan

d. Media

e. Efek

Dalam prinsip komunikasi efektif, sikap rendah hati untuk membangun rasa saling
menghargai disebut?

Respect

Empathy

Audible

Care

Humble
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Perawat Y melakukan komunikasi SBAR dengan dokter penanggungjawab pasien J. Dokter
tersebut memberikan saran untuk diberikan paracetamol 1 gram/intravena. Kemudian perawat
Y mencatat di rekam medis pasien. Apakah tindakan selanjutnya yang harus dilakukan
perawat tersebut?

Memberikan transfusi PRC

Membacakan kembali

Menandatangani saran tersebut

Melaporkan ke kepala ruang

Membuat permintaan PRC
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Seorang pasien perempuan berusia 70 tahun dirawat di bangsal bedah sebuah rumah sakit
karena mengalami Fraktur Lumbal. Pada hari ini keluhan pasien adalah nyeri daerah pinggang
skala 9. Pasien juga mengatakan bahwa kedua kaki tidak dapat digerakkan. Apakah warna
gelang identifikasi yang tepat diberikan pada pasien?

Kuning

Merah

Ungu

Pink

Biru
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Seorang perawat yang bertugas dibangsal penyakit dalam sebuah rumah sakit akan
memberikan transfusi PRC 250 cc. Apakah sumber identitas yang harus dicek terlebih dahulu
oleh perawat tersebut sebelum pemberian transfusi PRC?

Gelang identitas dengan barcode

Bertanya kepada keluarga

Identitas di Papan nama

Identitas di tempat tidur

Rekam medis
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Seorang perawat bertugas di ruang bedah anak akan melakukan pengambilan darah arteri.
Perawat tersebut mempersiapkan peralatan yang dibutuhkan untuk pengambilan darah arteri.
Sebelum melakukan tindakan, perawat tersebut mengecek pasien berdasarkan nomor kamar.
Apakah kesalahan yang dilakukan perawat tersebut?

Identifikasi pasien berdasarkaan nomor kamar

Tidak mengecek gelang identitas pasien

Peralatan yang digunakan kurang

Tidak komunikasi dengan pasien

Pengambilan darah arteri
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29.

30.

31.

32.

33.

34.

Seorang perawat merawat pasien dengan Post Operasi Open Prostatectomy dengan indikasi
Benigna Prostate Hyperplasi (BPH). Pada hari ini perawat akan melakukan perawatan luka
operasi. Sebelum melakukan tindakan, perawat melakukan identifikasi pasien dengan
menanyakan nama dan alamat ke pasien secara langsung. Apakah cara identifikasi pasien
yang digunakan oleh perawat tersebut?

Verbal

Visual

Observasi

Pemeriksaan fisik

Verbal dan visual

®o0ow

Seorang pasien laki-laki usia 77 tahun dirawat dibangsal bedah karena mengalami fraktur
costa 3,4,5. Apakah warna gelang yang seharusnya digunakan oleh pasien tersebut?

Merah

Hijau

Ungu

Putih

Pink
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Kejadian jatuh di ruang bedah sebuah rumah sakit terjadi 3x/tahun. Rata-rata kejadian jatuh
yang terjadi di bangsal tersebut menyebabkan luka/cidera ringan. Berdasarkan kasus diatas,
Apakah level Risiko kejadian jatuh?

Sangat tinggi

Tinggi

Sedang

Rendah

Sangat rendah
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Perawat T bekerja di bangsal bedah di sebuah rumah sakit. Perawat T melaporkan kepada
dokter jaga tentang perkembangan kondisi pasien S post operasi Craniotomy. Perawat T
mengusulkan agar pasien S melakukan pemeriksaan visus ulang. Apakah bagian komunikasi
SBAR yang dilakukan perawat T?

a. Assesment

b. Information

c. Backgorund

d. Situation

e. Recommendation

Perawat T bekerja di bangsal penyakit dalam. Perawat T melakukan konfirmasi identitas
pasien menggunakan gelang identitas. Bagaimana cara pendokumentasian nama yang tepat
pada gelang tersebut?

Nama tidak boleh disingkat

Ditulis menggunakan huruf kecil

Ditulis menggunakan bolpoint

Boleh menggunakan nama samaran

Menggunakan huruf sambung
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Seorang laki-laki usia 56 tahun dirawat di bangsal penyakit dalam dengan diagnosis medis
Sirosis Hepatis. Sebelum memberikan obat, Perawat Y melakukan skin test obat Ceftriaxone
dan ternyata hasilna kulit pasien kemerahan dan gatal. Apakah gelang penanda yang
digunakan pada kasus diatas?

a. Kuning
b. Biru
c. Pink
d. Merah
e. Ungu



35.

Perawat D melaporkan kondisi pasien H pada dokter jaga. Hal yang dilakukan perawat D
adalah Mengidentifikasi nama diri petugas dan pasien, menyebutkan diagnosa medis pasien
dan menjelaskan apa yang terjadi dengan pasien. Apakah bagian komunikasi SBAR yang
dilakukan perawat D?

Assesment

Information

Backgorund

Situation

Recommendation
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