Lampiran



STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)

PEMBERIAN JUS SELEDRI TERHADAP PENDERITA HIPERTENSI

Definisi :

Pemberian jus seledri adalah tindakan yang digunakan untuk mengontrol dan

menurunkan tekanan darah

Tujuan :

Menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi

Tahap persiapan

a. Persiapan pasien

1.
2.
3.

© ©® N o o

Mengucapkan salam terapeutik

Memperkenalkan diri

Menjelaskan pada klien dan keluarga tentang prosedur dan tujuan
tindakan yang akan dilakukan

Selama komunikasi menggunakan Bahasa yang jelas, sistematis
serta mudah dimengerti

Klien/ keluarga diberi kesempatan bertanya untuk klarifikasi
Privacy klien selama komunikasi dihargai

Membuat kontrak (waktu, tempat, dan tindakan yang dilakukan)
Posisikan klien duduk

Berikan waktu istirahat selama 5 menit sebelum diukur tekanan

darah

b. Persiapan alat dan bahan

1.

2
3.
4

Juicer atau blender
Gelas

Air bersih 100ml
1-2 ikat seledri

c. Pesiapan lingkungan

Pastikan kenyamanan bagi klien



Tahap kerja:

1.

2.
3
4
5.
6
7
8
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Siapkan peralatan

Cuci tangan

Sediakan 1-2 ikat seledri

Sediakan air 100ml

Cuci semua bahan

Masukkan kedalam juicer atau blender

Saring airnya, minum untuk 2x sehari, pagi dan sore hari
Diminum selama 7 hari secara teratur

Ukur tekanan darah setiap pagi

Tahap terminasi:

1.

2
3.
4

Evaluasi hasil kegiatan\
Lakukan kontrak untuk kegiatan selanjutnya
Akhiri kegiatan dengan baik

Cuci tangan

Tahap dokumentasi:

1.
2.

Catat waktu pelaksanaan tindakan

Catat respon klien



POLTEKKES TANJUNGKARANG KEMENKES RI Mie
Tanggal

Formulir Revisi
Praktik Klinlk Peminatan Halaman

INFORMED CONSENT

Seya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama : Aliyah
Umur : §6 tahun
Jenis Kelamin : Perempuvan

e D :gan inj menyatakan bahwa:
= 1. Saya telah mendapatkan penjelasan tentang tujuan kegiatan dari Praktikan
2. Saya telah mengerti tentang apa yang tercantum dalam lembar permohonan

persetujuan ini
3. Secara sukarela saya bersedia untuk ikut serta sebagai salah satu subjek asuhan

v.alam asuhan keperawatan yang dilaksanakan

Bandar Lampung, 04 Januari 2023
Mahasiswa/Praktikan Pasien
............. e it

Mengetahui
(Perseptor /CI)
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POLTEKKES TANJUNGKARANG KEMENKES RI el e e
Formulir Revisi
Praktik Klinlk Peminatan Halaman |  —
INFORMED CONSENT

S¢ya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama ¢ Pamrw\
Umur : 7% tahun
Jenis Kelamin : Perempvan

D¢ :gan ini menyatakan bahwa:

1.
2.

Saya telah mendapatkan penjelasan tentang tujuan kegiatan dari Praktikan
Saya telah mengerti tentang apa yang tercantum dalam lembar permohonan

persetujuan ini
Secara sukarela saya bersedia untuk ikut scrta sebagai salah satu subjek asuhan

«.alam asuhan keperawatan yang dilaksanakan

Bandar Lampung, Januari 2023

Mahasiswa/Fraktikan Pasien
....... FATonA.
’Femtg e
Mengetahui
(Perseptor /CI)




POLTEKKES TANJUNGKARANG KEMENKES RI Kode
Tanggal

Formulir Revisi
Praktik Klinik Peminatan Halaman

SURAT KETERANGAN TELAH MELAKUKAN ASUHAN KEPERAWATAN

Yang bertanda tangan dibawah ini menerangkan bahwa:

Nama Mahasiswa :f‘&"“b Andin
NIM . 2014401059

Telah melaksanakan asuhan keperawatan dalam rangka penyusunan laporan tugas akhir karya

tulis ilmiah terhitung mulai tanggal 99 4 MY bulan Janasi tahun
....... i Ruang .. ALi10Uah,_kerjer pUsKescs  Hajiraeney . Desa

..Pemanggikan

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk keperluan bukti pelaksanaan asuhan keperawatan.

Bandar Lampung, Januari 2023

Yang Menerangkan
(Perseptor /CI)




POLTEKKES TANJUNGKARANG KEMENKES RI Kode
Tanggal
Formulir Revisi —
Praktik Klinik Peminatan Halaman i

PERSETUJUAN JUDUL KARYA TULIS ILMIAH/TUGAS AKHIR

Nama Mahasiswa : FEMY ANDINI
Nim 12014401058
Judul yang diajukan dan disctujui:

1. Asuhan Keperawatan Dengan Gangguan Kebutuhan Aktivitas pada Pasien Hipertensi

di Wilayah Kerja Puskesmas Hajimena Tahun 2023

Pembimbing Utama

Yuniastini, S.K.M., M.Kes.
NIP: 196806231990032001

Bandar Lampung, 10 Januari 2023

Pembimbing Pendamping

(2

Ns. Dedek Saiful K, S.Kep..M.Kes
NIP: 197507052002121006



POLTEKKES TANJUNGKARANG Kode
PRODI D Il KEPERAWATAN TANJUNGKARANG Tanggal
Lembar Konsultasi Bimbingan Revisi
Laporan Tugas Akhir Halaman

LEMBAR BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH/ LAPORAN TUGAS AKHIR

PEMBIMBING UTAMA
Nama Mahasiswa Tem'oﬂndmn ...................................................
NIM :.)’;?Ql‘!.‘!.O!Q.S!}..g ........ S
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Bandar Lampung, .. /BMd 2023,
Pembimbing a

Yoni Astrni, SkM.. M.kes
NIP - 196606 22199003200
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Ns. Dede 'Saigul Kk, S-Kep. M-Kes
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