LAMPIRAN



Lampiran 1 Bukti Melakukan Asuhan Keperawatan

. [T6L | :

“é"‘ "’N-ﬂmumemmmma | Kavg | : |

\._/ Formulir | REVIST | :

Infermed Consent . HALAMAN : 1 dari 1 Halaman

SRR

SURAT KETERANG A N TELAH MELAKUKAN ASUHAN KEPERAWATAN

Saya vang bertandatangan di bawah ini menerangkan bahwa -

Nama Moctol, tatan Mohocont
NIM 2la4otons

Telah melaksanakan asuhan ke ;

e nakan as perawatan dalam rangka penyusunan laporan tugas
aJ\h;ir Karya tulis ilmiah terhitung mulai tanggal . myd%bﬂ‘l,an :
- 000Ut tahun 2024 di Ruang . Angwrox 1 Puvak Sake

Mard Waluvo rota Motro

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

Bandar Lampung, o¢ Januari 2024

Mengetahui
Pereseptgh

Anchvis Sty Clipls



Lampiran 2 Informed Consent

Pasien 1

KODE | : ’
POLTEKK
ES KEMENKES TANJUNGKARANG L : Senin, 1 Januari 2024

Formulir REVISI | :
Informed Consent HALAMAN : 1 dari 1 Halaman
INFORMED CONSENT

Saya vang bertandatangan di bawah ini :

Nama o (e .(erh’am

Umur : 2% tahun
Jenis Kelamin : Laki—aki/ Perempuan (*corct yang tidak perlu)
Alamat : Magelangan
Sebagai wakil keluarga dari pasien :
Nama : Nagrow
Umur . b3 +alun

Jenis Kelamin ¢ Lala - Lalgy
Alamat : Mﬂﬁdﬂkjm
Dengan ini menyatakan bahwa :

I. Saya telah mendapatkan penjelasan terkait tujuan dari kegiatan praktikum
mahasiswa Politeknik Kesehatan Tanjung Karang.

2. Saya telah memahami mengenai apa yang telah tercantum dalam lembar
permohonan persetujuan ini

3. Dengan penuh kesadaran dan secara sukarela, mengizinkan pasien yang saya
wakilkan untuk menjadi salah satu subjek pemberian asuhan keperawatan oleh
mahasiswa Politeknik Kesehatan Tanjung Karang.

Bandar Lampung,  Januari 2023

Mahasiswa Praktikum Keluaga Pasien

]

marsels | lntan M Rulix




Lampiran 3 Informed Consent
Pasien 2

KODE | :
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARA
M NG 176 | : | Scuin, 1 Januari 2024
Formulir REVISI | :
Informed Consent HALAMAN : 1 dari 1 Halaman .
INFORMED CONSENT

Saya yang bertandatangan di bawah ini :

Mo vt A1 Mdabe

Umur :4(  tahun
Jenis Kelamin : laki=taki / Perempuan (*coret yang tidak periu)
Alamat : F’E]u W*HW\)
Sebagai wakil keluarga dari pasien :
Nama : GALMAN A‘\/Zf»ﬁ?—i.%
Umur 'R
Jenis Kelamin s et ¥y
Alamat REI0 BvaMemV

Dengan ini menyatakan bahwa :

1. Saya telah mendapatkan penjelasan terkait tujuan dari kegiatan praktikum
mahasiswa Politeknik Kesehatan Tanjung Karang.

(=]

. Saya telah memahami mengenai apa yang telah tercantum dalam lembar
permohonan persetujuan ini

3. Dengan penuh kesadaran dan secara sukarela, mengizinkan pasien yang saya
wakilkan untuk menjadi salah satu subjek pemberian asuhan keperawatan oleh
mahasiswa Politeknik Keschatan Tanjung Karang,

Bandar Lampung, Januari 2023

Mahasisfa Pgaktikum Keluaga Pasien




Lampiran 4 Persetujuan Judul Karya Tulis Ilmiah

POLTEKES TANJUNGKARANG Kode
KEMENKES RI ;
Tanggal
PRODI D 111 KEPERAWATAN
TANJUNG KARANG
Formulir Revisi
Penilaian LTA Halaman

PENGAJUAN TOPIK/AREA KEILMUAN
KARYA TULIS ILMIAH/TUGAS AKHIR

Nama Mahasiswa  : Marseli Intan Maharani
NIM 12114401035

Area/Topik vang diajukan :

1. Asuhan Keperawatan Gangguan Aman Nyaman : Nyeri Pada Pasien Post
Operasi Laparatomi Apendisitis di Ruang Anggrek 1 RS Mardi Waluyo

Metro Tahun 2024
Bandar Lampung, Januari 2024
Pembimbing Utama Pembimbing Pendamping
Ns. RIRIN SRIHANDAY ANI, M.Kep..Sp.Kep. KMB YUNIASTINL SKM.. M.Kes

NIP. 197502141998032002 NIP. 196806231990032001




Lampiran 5 Bukti Bimbingan Pembimbing Utama

POLTEKES TANJUNGKARANG KEMENKES RI Kode

PRODI D il KEPERAWATAN TANJUNG KARANG

| Tanggal

! Formufir Revisi

1

| Penitaian LTA Halaman

LEMBAR BIMBINGAN KARYA ILMIAH/LAPORAN TUGAS AKHIR
PEMBIMBING UTAMA

Nama Mahasiswa - M"“'sql' '.nmn__(_\m'nam\'\\
Nim : 9“““0""% o R SR
Pembimbing Utama : "5 Ricte Se 3 andw;am Mg S kve

Judul Tugas Akhir Asu'r\om vaemwatan ?acla ?aSth\ post
oRRrTmst La?o\r@-fomn Dovgan  Nuert Acut M Ruang Angorer 4
P-umah_ SARN

No'| _Hat Catatan Pembimbing ParafMhs | Paraf
Tanggal pembimbing

! :Q’/‘mhablq Perbailey Fmﬁ&a}‘ ay tﬁ’ /z"_ .
o b gy - mustin e | 24| g
® | %han™ |t sz Dare .
“ % 24 | Tonstic Fenprn cat or 7
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e p pustain, i s | | 4
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10

! 1 s

| 12 ==

.

Bandar Lampung, 2, Met 202y

Pembimbing Utama



Lampiran 6 Bukti Bimbingan Pembimbing Pendamping

| POLTEKES TANJUNGKARANG KEMENKES RI Kode
| PRODI D 1Il KEPERAWATAN TANJUNG KARANG Tanggal
| —

| Formulir Revisi PN
| ke S
| Penilalan LTA Halaman /_j

LEMBAR BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH/LAPORAN AKHIR

PEMBIMBING PENDAMPING
Nama Mahasiswa , DS tekowx Mavasaid e
NIM 2 ORI i i
Pembimbing Pendamping : Juntaste, seem, Mokes
Judul Tugas Akhir

Asunan  KOTEantan Boaropton benenuhan Keuthan fvian Moopan -

No | Haril Catatan Pembimbing Paraf Mhs Pa_raf_—
Tanggal v pembimbin
1 | 104 ) |
|i !11[05 _‘?Qﬁm\mr\ Wwhsan bahp 15 ;
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Pembimbing F;endamping



Lampiran 7 Lembar Kendali dan Masukan Perbaikan Seminar Hasil

POLTEKKE KODE_|:
S KEMENKES TANJUNGKARANG TGL |:

Formulir |REVISI |: ‘
Masukan & Perbaikan KTI / Skripsi / LTA | HALAMAN : 1 dari 1 Halaman

LEMBAR MASUKAN DAN PERBAIKAN

Nama Mahasiswa ~ :Macseli (an Monpeant

NIM : U400 %5
Prodi 0t teperawatan TaOOkacens
;fa;%gal : Selosar, 2% Agril J02U it
udul Penelitian B an e s RN
PR R e L R
N Ay & o Paraf Paraf
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