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INFORMED consgnT

Saya yang bertanda tangan di bawah jpi-

Nama : Ny E (inisial)
Umur : 65 tahon
Jenis Kelamin | (kaki-keaks / Perempuan *)

dengan ini menyatakan bahwa -

I. Saya telah mengerti tentang 8pa yang tercantum dalam lembar
permohonan persetujuan di atas dan yang telah dijelaskan oleh tim
peneliti.

2. Secara sukarela saya bersedia untuk ikut serta menjadi salah satu subyek
dalam penelitian yang berjudul “Asuhan Keperawatan Gangguan
Kebutuhan Aktivitas Pada Pasien Stroke Di Ruang Syaraf Rumah
Sakit Umum Daerah Jend. Ahmad Yani Kota Metro Tahun 2020”

Bandar Lampung, februari 2020
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MAT ASUHAN KEPERAWATAN
IAN
| NGRS

Ny Mahasiswa:
e T

.“ .
" T T—————  TglPengkajian

ng rawat H T ——
e RS e — No. Re‘hte' .
o IDENTITAS KUEN S

i Nama

7. Umur e __tahun

3, lenis kelamin tL/pe
4. Pendidikan

5. Pekerjaan

6. TglmasukRS
7. Dx. Medis

Wakty ; . WIB

8. Alamat
B. RIWAYAT KESEHATAN

GraMasuk: ( ) MelaluiIGD () Melalui Poliklinik ( ) Transfer ruangan

Masuk ke Ruangan pada tanggal : Waktu : wis

Diantar Oleh : ( ) sendiri  ( )Keluarga ( ) Petugas Kesehatan () Lainnya
Masuk dengan menggunakan : { ) Berjalan ( ) KursiRoda ( )Brankar ( )Kruk ( )Walker
( ) Tripod [ ) Lainnya, Jelaskan

Status Mental saat masuk : ( ) Kesadaran: {)6GCS: E M v
Tanda Vital Saat Masuk : TD mmHg, Nadi x/menit () teratur () Tidak teratur [ ) Lemah
()kuat RR x/menit () teratur () Tidak teratur
Nyer| :
Rating Scale

| [ | | I I I | ] [

0 1 2 3 4 S 6 7 8 9 10
No Pain Moderate Worst Possible
Verbal Roting Scale

i I I I ]
NoPain  Mild Pain Moderate Severe Very Severe  Worst Possible

Wonq & Baker Faces Roting Scole

90@@@
S e/ NN N
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wumﬂx
pert kode hurul utk menunjuk status lokalis disamping :
C‘W
| - Lacerations
R - Rashes
§-Scars
«parasite (?abbm)
T~ Tatioo
p-bruises
x - Body Piercing
p~-Pain
0~ Other,
Tinea Pedis: ..Ya ... Tidak
Jelaskan:
penilaian Risiko Jatuh
NO PENGKANIAN SKALA INTERPRETAS!
1 | Riwayat jatuh yang baru atau < 3 bulan terakhir :un :s
L]
? | Diagnosa medis sekunder > 1 L.
Ya 15
0 - 24 : Nidak berisko (kode
Alat Bantu Jalan hijau)
g 2. Bedrest dibantu perawat (1N 75 o ke "
- : rendah m,
b. Penopang / Tongkat / Walker 15
c. Berpegangan pd benda sekitar / furniture 30 | 251 :risiko tinggl (merah)
Tida 0
4 | Apakah pasien menggunakan infus ik
Ya 20
Gaya berjalan / pindah
s a. Normal / Bedrest / immobile tdk dpt bergerak sendiri o
b. Lemah tidak bertenaga 10
¢. Gangguan / tidak normal {pincang / diseret) 20
Status Mental
¢ | a Sadar penuh / komposmentis o
b.Kesadaran menurun s

JUMLAH SKOR

L Keluhan utama saat pengkalian :
L Riwayat penyakit Sekarang :

bowr vems Meig) (it 1/ @ wnan, i o

Bortit raabs) alerg) yg dialami :



it obat/Herbal yang sering digunakan sebelum masuk RS :
3 FREXUENS!
T NAMA OBAT/HERBAL FREKUENSI NAMA OBAT/HERBAL

L

S i
Z——
A

. ppatshobat / herbal tersebut masih dikonsumsi hingga saat inj ?
(Y2, Alasan
() Tidak, Alasan :
A pwayat penyakit dahulu yang berhubungan dengan penyakit sekarang :

R —

P—

¢ Rwayat penyakit keluarga

guat genogram hila dipatluban yang Mrhuhmsxn dengan genatik

C ANAMNESIS PENGKAJIAN POLA FUNGSIONAL
L Pola Manajemen Kesehatan-Persepsi Kesehatan
¢ Kondisi Kesehatan Umum hlien

( ) Tampak Sehat () Tampak Sakit Ringan () Tampak sakit sedang
() Tampak Sakit Berat
Catatan lain :

.

Setrsttvessaserenassase

¢ Upaya menjaga/meningkatkan status kesehatan yg selama Inl dilakukan
( ) Olahraga : teratur / tidak teratur / tidak pernah Jika olahraga, jenisnya &
) Minum air putih : ... Whari ( )Kopi [ )teh ()Soda ()Minuman bersuplemen
Frekuensi konsymsi jenis minuman tsb ;.o x/hr | ) Makanan, diet tertentu  —eeee.. e
( ) Merokok, Jenis................ lumlah .o btg/hari Merokok sejak usia...... thn, lama ... thn
Jenis rokok:... ..o Keinginan berhenti merokok : ( ) Ada () Tidak ada

Upaya Berhents merokok : { ) Pernah ( ) Belum pernah  Jika pernah : ( ) berhasil  { ) Tidak berhasil
kendaly ;

Ya mengalami tekanan/masalah, cara melampiaskan stress : ( ) Marah-marah { ) Merusak barang-barang

Lo

72 (') Mengatakannya secara Galk-baik / menceritakan pada orang lain

Mol rrencbit) moneldasal; men/nju-arang lain maupun diri sendirl. () Menangis () Memendam



 n perkindungan Kesehatan yang dilakukan kjen
(M elakukan medical chek up : { ) rutin { ) Kadang?

nis Faskes Yg diky
inan kesehat Pungi e
( ) Memilki jaminan kesehatan/asurang; jepys lamkes vg dimiti.
o Upare pemeniksaan kesehatan mandyr; =
( jpemeriksaan payudara sendir|

l )pemeriksaan testis sendiri (khusys pria)
( ’wdman Tekanan Darah sendiri
( ,merﬂuun Gula Darah mandjri
)Pemeriksaan Kolesterol mandiri
( ) pemeriksaan Asam Urat mandirj
) Pemeriksaan mandiri lainnya, sebytkan ——

Catatan lain ; —eeeee

SRR
¢ Riwayat Medis, hospitalisasi & Pembedahan
pernahkah klien dirawat di RS sebelumnya ? .. Jika per h
Pernahkah klien menjaiani operasi?.... Jika p“::hmh-p::l"nw..-...........Dlnwat i N st e
Catatan lain : s S e " lenis op
¢

Obat, Jamu, Herbal atau terapl lain yg dijalani sebelum masuk RS

T, J3MU Yg sering dik
rpi Lain Vg QYaAO ¢ (Cth : Accupresure, bekam, akupuntur, dll)
Tujuan mengkonsumi obat, jamu, herbal atay terapi tersebut adalah

Jika obat, jamu, herbal atau terapi tersebut masih dijalani hingga saat ini, Alasannya :
Catatan lain :

~

Pola Metabolik — Nutrisi

<

Kebiasaan Jumlah Makanan dan Kudapan

Makanan utama : ( ) Nasi Putih ( | Nasi Merah
Konsumsi Sayur Mayur : ( ) Selalu ( ) Kadang k
Jenis Sayur yg dihindari/tidak disukai :
Olahan sayur yg sering : { ) rebus ( ) masak santan ( )tumis ( ) bakar () Goreng
Konsumsi Lauk : ( ) Selalu  ( ) Kadang kadang Jenis lauk Yg paling disukal :
Jenis lauk Yg paling sering dikonsumsi :
Olahan lauk yg sering dikonsumsi: { ) rebus ( ) masak santan { ) tumis ( ) bakar ( ) Goreng
lenls lauk yg dihindari/tidak disukal :
Frekuensi makan makanan utama & pelengkapnya : { )1-2x/he ( )3x/hr { )>3x/hr
Kudapan/Camilan : ( ) Selalu ( ) Kadang kadang Rasa kudapan yg paling disukai: ( ) manis () asin
Frekuensi makan kudapan dim sehari: { )1-2x/hr ()3x/hr ()>3x/br.
Jenis kudapan/cemilan yg sering : ( ) Permen / coklat ( ) kue/roti/donat  { )b'k”/,”'f“y/"“& sejenisnya ()
“ang/krupuk/kripik/pilus dan sejenisnya ( ) es krim/es campur/soda & minuman sejenisnya
Gatatan lain «
o S
Pola Makan 3 hari terakhir atau 24 Jam terakhir (Jika klien dirawat > 3 harl, maka lakukan pengkajian pola makan
:':rwakhlrj :{ )3 hariterakhir ()24 l":;;""h"
sdiet: ....................... (Lih. di catatan medis ?
Bentuk makanan yg diberikan ;(( ) padat { ) Bubur biasa ( ) Bubur saring () Caie
Gra Pemberian : { )oral {)Sonde | )Parenicnl ) ) i
"ekuensi pemberian: ..............x/hari K \ ,r' ,,:::::ntoul
mpuan ¢ ( )mandirl ( )bantuan o 2
Porgi "‘:“mm:nd.:l :mhm vg disediakan : { ) satu porsi habis setiap kalimakan ()% - porsi
) <% porsi Alasan tidak menghabiskan Makan & ...

“eanan lain diluar diet yg Jikonsums! ;
Seatin 1500 :

( ) Ubi & Olahannya ( ) Roti Berapa banyak ? ...
adang () Sangat Jarang Jenis Sayur Yg paling disukal :

LT

o meenn .
P et
g 5 L h e s e

29 (e sesescsssessnas s beac e

) Masalah yg berhubungan dengan pola konsums| makanan



pangguan menelan () Gangg,
‘guunuh CINver gigi/caries () o"89ah ()

yAnoreksla / tidak nafsy mkp () n"’“‘"l Deuhu':u.:e;n engecan ( ) pya)

. Is ()p
) Perasaan tidak nyaman d; ibdomg,:.::,:: ""“"mln[tldlk dpt HLL;::?:M" v
) Tidak ada keinginan untuk majyn ve berhu;;;;;;' Oma makanan
sedih, put.us asa) € Masalah Psikologis (marah, depres
catatan lain : .
peiMetabolk e
j gt TT——
( ) merasa lema Merasa tenaga menurun
{ tdak ada tenaga (Ymudahtetah ) tidak mampu melakykan aktifitas
Catatan lain:
T
i Klien tentang BB nya (Hgn S o T e
s Perseps YO untuk klien k
{ )Merasa BB normal () Merasy BB Lebih () n:zu’::::: :g" b
b ki Batgemuk ( ) Merass kurus ( ) merasa BB turun
B “"“-““‘“-o—h-’--._______
3 POLA ELIMINASI
¢ thminasi buang air kecil (b.a k)
(1 tida: di k““l:te;i:a? U";e (itka pasien di kateter maka pertanyaon langsung ke bag dilokukan kateterisasi urine)
( ) Frekuensib.a.k dalam 24 jam: o x/hr Pe:
{ )Xetoilet : () mandiri ( ) dengan bantya S — e

nal diatas TT
n
tampung urine 24 Jam

Apakah klien diinstruksikan untuk
( )Ya, untuk keperluan ...
| )Tidak, karena ..............

( ) Merah terang ( ) Merah pekat ( ) bekuan darah
Bauurine : { ) normal () busuk ( ) anyir
Masalah dalam pengeluaran urine : ( ) Nyeri () Aliran tersendat () enuresis { ) Incontinensia
{ Jretensi parsial/total ( ) urine menetes ( ) mengedan ( ) keluar pasir-pasir
() Dilakukan kateterisas: urine, je

RISIVA ..o Lama kateter terpasang : ............. hari
Kebersihan kateter : ( )bersih () tampak kotor

Keluhan klien terhadap kateter terpasang : ( ) nyeri ( ) panas ( )perih  { )tidak nyaman
Aliran urine dim selang kateter : { ) lancar ( ) tersendat

Warna urine dalam urine bag/selang kateter : ( ) kuning jernih () kuning pekat ( ) keruh
() berkabut/granulasi () merah terang () merah pekat

Volume urine bag dalam 3 jam terakhir: ............. ml

Volume urine bag dalam 6 jam terakhir: .......
Volume urine bog dalam 8 jam terakhir : ...
Volume urine bag dalam 24 jam terakhir : ............. ml

Volume cairan irigasi jika dilakukan irigasi blas) dalam 24 fam terakhir : .......ml. Tetesan irigasi : ....... tts/menit
Gtatan lain ;

e s

POLA AKTIFITAS SEHARI-HARI
Altifitas sehari-hari
Pekerjaan :
Masalah kesehatan anggota gerak :
() kelemahan ekstremitas
(1 kekakuan ekstremitas
¥ontrakiyr area

-

>

Keglatan Sosial/}

yarakatan :

Yemampuan mhk’;;m perawatan diri (mand, berpakalan, berhias, makan, toilet) :
() mandiri ( ) bantuan sebagian { ) bantuan penuh

t
*"22unaan alat banty gerak:( Jkruk ( )walker ()tripod ()tongka
Ctatan lain ;

i

‘ :O;A ISTIRAHAT - TIDUR
*asaan ndyr . . " 6~ 8 Jam/harl.
“CEnaaly e st Bl (3 5 ol ,<s~-83:iv ﬁ‘:," Ll
U5 esegaran setelah bangun tidur ; () segar () tidak segar.



xebiasaan tidur saatim: ( ) b-8jam/han ( j<b-8
jJam/hant () >6-8jam/han,
Manlb:' nnu:‘an tidur : () mimpl buruk () pikiran tidak tenang { ) nyeri
( ) lingkungan sing/berisik ( ) pencahayaan ruangan h
i entionit asat gan () suhu ruangan tdk nyaman
Penggunaan alat/zat bantu tidur : { ) musik relaksasi ( ) hypnoterapi
{ ) obat-obatan, jenisnya
(atatan lain :

FOLA PERSEPSI KOGNITIF

& Gambaran tentang indera khusus
( ) penurunan tajam penglihatan () kacamata bantu () p tajam pend
( ) alat bantudengar () penurunan tajam penciuman

( ) rasa baal indera perabaan (telapak tangan, telapak kakij : kiri / kanan
( ) rasa kebas, kesemutan area...

( ) rasa nyeri, karakteristik
& Kognitif
Tingkat pendidikan terakhir
Kemampuan mengambil keputusan : ( ) mampu { )ragu-ragu () tidak mampu mengambil keputusan
{ )butaaksara ( )butaangka ( )butawarna
Kemampuan mengingat : Jangka pendek: ( Ymampu () Tidak mampu,
Jangka Panjang : ( ) mampu ( ) tidak mampu

L

Catatan lain :

6. POLA KONSEPSI DIRI = PERSEPSI DIR!
& Keadaan sosial

Penghasilan : ( ) cukup ( ) tidak cukup untuk krbutuhan sehari-hari
Situasi keluarga : { ) baik ( ) bercerai | §} PG
Keanggotaan kelompok sosial : ......

Identitas personal (penjelasan ttg kekuatan & kelemahan diri sendiri :
Keadaan fisik yg disukai & tidak disukai :

LR R R

Harga diri {perasaan klien thd didinya sendini

Catatan lain :

~

POLA HUBUNGAN PERAN
@ Gambaran Tentang Peran
< Peran klien dalam keluarga :
2 Peran hlien dalam masyarakat :
< Peran klien dalam pekerjaan :
“* Kepuasan terhadap peran: ( ) puas ( )tidak puas
< Perubahan peran:( )tidak [ )ya,yaitu..
Jika ya, apakah perubahan peran tersebut dirasakan membuat klien merasa tidak nyaman ? ( ) Tidak
{ ) Ya, uraikan
% Pola hubungan
Hubungan dengan keluarga : ( ) batk () lah,
Hubungan dengan masyarakat : ( ) baik () masalah,
Hubungan dengan pekerjaan : ( ) baik () masalah,
Hubungan dengan petugas kesehatan (perawat, dokter, dll) : ( ) baik
( ) masalah,
Catatan Lin :

LR

. POLA REPRODUKTIF - SEKSUALITAS

% Reproduksi & Seksualitas X

%  Apakah klien saat Ini mengalami : ( ) Menop () thea ( )dishmenorhea
{ )impotensi ( )penurunan libido ( ) Nyeri

% Apaksh Klien saat inl menggunakan kontrazepsl : ()tidak () Y3, fika ya, fenis kontrasepst ..

hun.
dan telah digunakan selama ... Bin / ta

P Apai st Mien mengalami masalahfungs: reproduksi ? (')lldat ) ( )Ya, jelaskan ...
2 Apaba i bilen mengaiami nasaleh fungs! hsadt o L) dal T30 Ya, jelaskan

Catatan lain “




LA TOLERANSI TERHADAP
. 20 A SIRESS-KOPING
roleransi terhadap stress — kopip,
s R
& Adakah kejadian yang perna
tdakada ( ) ada,yaity..,.
& b i bk wmﬂk»
( )sedih { )Bingung ( )
& Apakah strategi
uralkan.... .,
. menghi
o Apak‘:h:tﬁ“gl tersebut dirasakan efekmdeh-.l.:.-...............-......._..._..,___.l angkan perasaan diatas ?
( ) tidak selalu efektif () tidak efekeif MnT{ seahsotabey
& Apakah klien mengetahui bebe

T

rapa teknik
( ymengetabul,vaitu ... relaksasi / menenangkan diri / meredaka
< Jika mengetahui, apakah klien D S nstress ? () Tidak

( )tidak, karena Immuumi‘"";? ( )ya

S M h et et et anans

< Apakah saat ini klien tampak : ( )t

( Ymenyendiri ( )tatapan Itow:g:'(‘g) tfal)'s;“a:rﬂ::"‘ ( )gelisah

10. POLA KEYAKINAN - NILAI

Latar belakang budaya / etnik .

Apakah tujuan hidup menurut klien :

Keyakinan klien yang berkaitan dengan masalah kesehata 2
Keyakinan keluarga yang berkaitan dengan masalah keseh"a::t:a‘t. Ini:

paka ien pe de atan ki i uda 3/ agama penﬂn. dalam DQﬂyC'Cu“ﬂ masalah
Apak h menurut klien ndek. eyalunan bud y 14
kesehatan saatini: ( ) tidak ( ) Ya, F e"""‘,

Apakah selama di RS Klien mengalami kesulit
v an dlm menjalankan ritual k
( )tidak ( )Ya,jelaskan ... : i

PREEARR S

o<

D. PEMERIKSAAN FISIK

TANDA = TANDA VITAL : TD : i mmHg, Nadi: e X/menit () kuat () lemah () Teratur ( ) Tidak
teratur RR:.....x/mnt ( )teratur ( ) tidak Teratur. Irama nafas: )normal ( ) Cheyne Stokes ( ) Biot
}Kussmau!  { ) Myperventilasl  { ) Apneustik
STATUS MENTAL : ( ) composmentis ( ) Delirium { ) Somnolen ( ) Stupor [ ) Koma
1. Kepala:
2. Leher:
3. Thorax ()anlung&Pam):
a Inspeksi :
b, Palpasi :
¢. Perkusi @
d  Auskultasi:
4. Abdomen
a. Inspeksi @ ——

b. Auskultasi: ————

—

c. Papast 1 —mm
d. perkusl § —

Punggung & Tulang Belakang :
Genetalia & Rektum : :
Ekstremitas Atas & pawah:
yekuatan otot:

aNaWn

oom—1

pemeriksadn Khs:w; 3'“ . Motorik :

. 2 n V — .
' Nﬂ.:i“;:::)lo‘h . Bicep : kanan__— mﬁ_ Tricep : kanan___kirl
Re kirl Abdomen :
shanan o — e H
Tendo Achlles A ingeal : Babinsky : kanan kirl Brudainshy Vi

o pangsang meningeal ; Y Kuduk :

o "':Lll‘:-‘“ -4 ";';-'.lltll H L hutiman Turmers___laseque: . Kaku ok
prudainsky I e g =




12 gyaraf Kranial :
Nerwus | @
Nervus Il :
Nervus IV :
Nervus V:
Nervus VI :
Nervus VII ©
Nervus VIIL:
Nervus IX:
Nervus X ©
Nervus XI :
Nervus Xil :
10. Kaki Diabetes (Khusus untuk pasi
| . Ankle Brakhial Indeks (Agl)s:':(:::: e
E . Monofilamen : Kanan

Kiri

- Ulkus DM : Lokasi
Gambar status lokalis ulkus :

Kiri

P : Peripheral
E : Extend or Size :
D : Depth or Tissue Loss :
| : Infection and Sensation :
S: Severe:

E. PEMERIKSAAN PENUNJANG DIAGNOSTIK
(Laboratorium, Radiologi, USG, CT Scan, MRI, Kultur, dll bila diperlukan buat dalam bentuk daftar / table hasil

pemeriksaan yg menunjukkan perkembangan hasil pemeriksaan)

RAN, dll
F. DAFTAR TERAPI (OBAT, CAIRZS P MULAI INDIKAS! EFEK SAMPING
NAMA RUTE PEMBERIAN PEMBERIAN {lihat DOI) (lihat DOI)
j
——— B
e RS
= e
==




PRUWI ¥ 1 ner s e Eeaw TANJUNGKARANG T."
Formulir awn:‘l
‘ Persetujuan Judul KTI/LTA Halaman

PERSETUJUAN JUDUL KARYA TULIS ILMIAR/ TUGAS AKMIR

RA— Restaun  Dwanie
= 'T\qq01020
Judul yang digjukan

ra)

l' --------------------------------------------------------------------------------------------------
 Pola | ¥len Cioke A Rumg Dol R Dr . Podd
Meetose  Prevnay Lompury :
- A\\*ﬂ\‘\ t“\'ﬁ\\‘ﬂ‘ﬂ'\ Gytwo&\.\lon ?mmknn ko(-u‘uho'\ RQ.(\E?""&S\:?}:"
Pl ¥hen Stabe & Purg Bougewle Fwp Ve k: Fodu! aelek
T SO —
Bin Vs Goguon  Redon | Wiatlor Dkegrion |
T i Groky 40 Ba Gowwle Bay bk Mhdul
i ——
L 4
Judul yang disetujui
Bulnan Ypgerausalon Cgrernn Bowerahar | lcdowttbaa
’ "“" ?;"* ..... ! wre 0 Rusg  Bauoe ‘/‘LU.E
s Wt Bl o A
23 . o1- 2010
Bardar Lampung,
Pembimbing Utama : Pembfimbing Pcndampir.g
Litba By, (Cp /M1
NP, Sooodreet NIpY 4vlebireed

NIP. 4006020 EC!



TWRIRNDLSG IV RIUTVORATVRAITY L 3
PRODI D lil KEPERAWATAN TANJUNGKARANG [ Tg! . - |
Format Surat Keterangan Revisl H
Telah Melakukan Asuhan Keperawatan Halaman : 1 darl 1 Halaman

SURAT KETERANGAN TELAH MELAKUKAN ASUHAN KEPERAWATAN

a8 pertanda tangan dibawah ini menerangkan bahwa:

Rcsst\\m b\m\m\.

Nama Mahasiswa TR b R A N
s \7vac1029

M . !\ - S

udul Penelitian maion Wepmonston  Gueppon,. Scbubhon

t\\ulw\\os Poé‘u VUUN\ S{m\:e ‘,9. RUO‘Y.\ c‘.}m

------------------------------------------------------

e
R“‘D wed  Neod Yom Wolo Mebo Tokun
2020

P PO

relsh melaksanakan asuhan keperawatan dalam rangka penyusunan laporan tugas akhir

- “ \
farya tulis ilmiah terhitung mulai tanggal 85 i 1 DU s
i, 25 inumngo % TP, el Ml o SOk T
w llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll

pemikian surat keterangan ini dibuat untuk keperluan bukti pelaksanaan asuhan

keperawatan.
o oo joea.  fabids,
Yang Menerangkan
( Kepala Ruangan / Pembimbing / c.ccceruenennes .
g

\ ,
Nt Yowmana , S-Fep.

NE . 19100424 Q93112000 .

erangan;

* Coret/isl sesual keperiuan



W M”uhwﬂ'bailun Ahmag Yani
’-—‘- .y e
1. | Perbaiki Abstrak ( Tambahkan g %
: s ta dan Lo n
2. | Kurangi Kata Pc"ganlar( Buat men'dal? kesnmpulm) -&}d&'%
Perbaiki tanggal da - enjadi selembgy
3. : £&al dan lokasi prakyik pada v
4. | Persingkat prinsip etik keperawatan bab I Wi
5. | Perbaiki keluhan utamg v
6. | GCS diperbaiki o/
7. | Perbaiki kata-kata pada implementasi Vi
8. | Lengkapi dafiar pustaka \\//
\‘\
Bandar Lampung, 672020
P
“1&esahan setelah perbaikan olch :
‘s i ji (Moderator)
Ketu Penguji Anggota Peagii ! Anggota Penguji (M
f\ - 4
4| I
D2y J Anita Puri, SKp.
N--‘-’ =S KpoM)es, Parbisio, MKeg, SpXMB NIP.1958090619§1022002

0212191984021001  NIP, 197003181993031001
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Lampiran 3 (Surat Pengantar ) | ':.

- e e oo - e g

}.3. KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESTA
i BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN
&3 SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN
e . POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
3 Jalan Sockatno - Hatta No. 6 Bandar Lampung
’rep:om-msszr..sa«ue:om-mm :
Webste & hiap., 5ot ser el L atal Bomall s 2iebl ot iateens MRt \

———

(Od

Nomor .PP03.01/1.11.2822 2020 :
Lampiran :1 Exs !
Ha! r

Yang terhormat

1.Direktur RSDU Jend A Yani Kota Metro
2 Direktur RSUD Sukadana Kabupaten Lamp g Timur
swuksuomwm

D
Tompad
' Schub dengan peny mrmmwmmwm-
Swdi  Dip Tga K Tanjungk Keperawatan Poltekres

r-mmrmdmzowmim;m;mmmmmmm
ummmmwwmmmrmamumawmm
Sebagal bahan pe g ial kami lampitkan nama b dan institusi
mmum:mmdpmﬂhn

Atas perhatian dan k diucapkan terima kash.
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DAFTAR JUDUL KARYA TULIS ILMIAN
PROGRAM BTUDI DIPLOMA TIGA KEPERAWATAN TAMJUNGRARANG JURUSAN KEPERAWATAN KELAS REGULER
TANUN AXADCAMIX 20192020
() MAMA MAHASISWA [T JUDUL KARYA TULIS TEMPAT
1 SN T 114401002 JAshan Keperawalan Gangguon Awnag Yard Mebo 1
[Pwmor fuar, Katas dan Orsigenayl a
e L R Ll LT
[LIehM padta Pasien I'HOK I
7 |1 DA NS Viiaaa1000 Koperawsion Canggen Daves Ahmad Yard Uewo
Spitusl pada M'aven Penyaks
[I\amonary Ostirh s Koond (1'1°0K)
3 AU 1714401005 At Keper awatan Gangguan (HSUD Ahvnad Yars Moo
dhon Krtntusion Dk ugenat] pada
1 Mmox
IO TTTAI1000 [Avban Keporawsian Gigguan  [1SUL Al 1 s baae
e Kotadtan On thonasl pada '
1 'wain1 gnaan Conorstive Haar | st
ThA TTIAACI000 | Ainan Keporowatan garmguan ASUD Alvnad Yam Metro e
|Perstun Jokwn Napas Ttan £lob M padda
asion 10 Paru
(I (TR 1714401025 |Asuhan Keporawatan Anck dergan HSUD Alyad Yors Meirs .
ruw.nmmtuzmum :
asen lvorbopneumonta
T [WAYANG OMAFRIANA | 14001031 [ Papes mein Chapgpans G NYnsa Yers Wete
. P han Ketaduhan Adiviton pada
Pasen Lhalinatas
B ([ HOMA KOS R OTMAT | |Asuran Kopes swatan
9 |ROSSAUA DVANAL
10 n U0 AN
11 |WEZA DAMAYATT

111401047

[Asuhan Aot
M__l:‘v"-m Pada Pasen Avnad Yers Moo
E:n—nhwm
IR L it e e R Y YT Keperzeatsn Gangguan RSUD Alvnad Yary Meto
[Pamanuhan Abinaias | s pesa F e
[dergan Svoke
4 [OVATA TATA VAGUNA “VITAA01062  [Asuhan Keporawaisn Arnad Yart Mote
TEMSNAY Kebohhan Mkuganl pads
dongan Disgresa Mods 10 Pary
W [WONTESTAR Garggian Amod Yanl ek
Persenal Hygene pada Maven Syoke
| lormocagh
W& |CS0A VEVIA PUTHT 714401060 Keperawatan Gongan Aovnad
Tl pads Patien Frinkiur
» ome
S s e e sm * c—)
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METRO | PEMERINTAH KOTA' METRO
' DINAS KESEHATAN

UPTD RSUD. JEND. A YANI METRO
JI. Jend. A Yani No. 13 Kota Metro 34111
1elp/Fax. (0725) 41820 / 48423 Email rsudayamimelro@ymall com

Nomor 890 a2 LL-3032020
Lampiran 1 (satu) berkas
Penhal : 1zin Penclitian (K11)

Kepada Yih,
Direhtur Poltekes Tanjung Karang
871

Tempat

Dengan Hormar,

Schubungan  surat dan Duchtur poltches  Tanjung  Karang dengan  Nomor
PPO3 01110622 2020 tanggal 10 Februan 2020 Penhal Lan Penchtian, maka
dengan iny hami samparhan pada prnsipnsa hami tidak keberatan dan membenkan
i hepada mahasiswan Abademi Keperawatan Tanung Karang Jurusan
Keperawatan Tahun Akademih 2004 2020

Adapun Nama dan NIM matasiswac terlampir

Untuk melaksanakan penchinan Mahasiswa Akademt Keperawatan Tanjung Karang
Jurusan Keperawatan Tahun Akademibh 20192020 pada RSUD Jend A Yani
Metro, denpan hetentuan sebaga henkut

1 Bersedia mematuhi peraturan vang berlahu i RSUD Jend A Yam Metro
2 Bersedia memenuhn dan memyelesaihan administrasi Aegiatan sesuai dengan
ketentan

Demihian atas perhatiannya diucaphan tenma kasih

. Metro, 18 Februan 2020
/DIREGLUR RSUPYEND. A. YANI
[l KOTANIYIRO

" 197805040 200501 2013

Tembusan i
| Kabag Keuangan c/q Perbendaharsan RSUD Jend A Yani
2 Yang Bersangkutan




Lampiran 1 : Izin Penelitian

T

i.

3 [Adelia-

gt

| Devi Vil

" Arlena

T Mavang D

171301005 |

[ 1713301005

171301008

6 MesiNur 1713301025

Nomor < PP.O3.01/1 1062272020
Tanggal . I8 Februari 2020
NO NAMA NPM JUDUL
Masauni 1714401002 | Asuhan keperawatan RANRRUAN pemenuhan
1 Safitri kebutuhan oksigenas: dengan masalah pola
napas tidak efekiif pada pasien PPOK
2 T Firda Nuraini | 1714401003 Asuhan keperawatnn gangguan distres spiritual
pada pasien penynkit pulmonary obstruksi
5 kronik ('POK)

Asuhan keperawatan gangguan pemenuhan
kebutuhan oksigenasi pada pasien PPOK

| Asuhin keperawatan gangguan pemenuhan
| kehutuhan oksigenisasi pada pasien dengan
Jvongestive heart favlure .
| Asuhan keperawatan gangguan bersthan ja
| napas tdak efektif pada pasien TH paru

TAsuhan kepernwatan anak dengan bersihan
| palan napas tidak efeknf pada pasien
hronkopneumonta

{7 714901032 T Asuhan keperawatan gangguan pemenuhan
Apnitania kelutuhan aktivitas pada pasten thalasemia
?_!;» 1 Furdha ! 1713301001 Asuban Keperinatan mngﬁd.in kebuituhan
| | Khusnul Catran ok anak Kejang demam
}7 . Khoumah i . o S
9 Rossalia IT14301039  Asubian Weprrawatan gangguan pemenuhan
| Owanll mohihitoas fivck pada pasten stioke
110 T Risti Andita 1714301032 7 Asuhan keperawatan dengan pangguan
| Sari Rahman pemenuban Rebutuhan istirahat dur pita
| ERES ¢ ! L Pesien tuterkolss R
P11 Mewza FIT14301043  Asublian keperawatan Rangguan pemenuhan
Damayvati { Kebiurutun aktivitas fistk pada Pasien stroke
12 | Dest 1714401047 T Asthan keperawatan annk pada pasien
Maharant thalasenia dengan raneguan pemenuhan
kehutuban aktnvitas
* 13 [ima Racha | 1713301052 | Asuban keperawatan gangguan pementhan |
| Nopiva Puin ' aktivatas sk pada pasien dengan stroke
19 TDwia Tt [ 1714901002 T Asuban keperuwatan gangguan pemenuhan
{ | Wiguna | | kehutuhan oksigenisast pada klien dengan
f : | diagnosa medis TH Pary
15 [ Indah Lestarai | 1719901066 Asuhan keperawatan gangguan personal hygene
| paddi pasien strake non hemoragik
16T Lisda Meyza | 1714401069 | Asuhan keperawatan dengan gangguan
| Putri ! mobilitas fisik padi pasien fraktur femur
17 | Avu Mutia [ 1714401070 | Asuhan keperawatan gangguan kebutuban
Achmiad . mobilitas fistk paudia pasien stroke
18 | Erny Agusting | 1714301071 | Asuhon keperuwatan dengan gangguan
pemenuhan kebutuhan intoleransi aktivitas
L pada pasien CHF
19 | Milati 1714401076 | Asuhan keperawatan dengan gangguan
termogulasi pada anak demam typaid
20 | Clara Chintia | 1714401086 Asithan keperawntan gangguan kebutihan
Dewi aktivitas pada pasien fraktur ckatremitas bawah
| 2071 Pitria Ruhayu | 17144010071 ‘Asuhan keperuwatan dengan Rangguan a=
y pemenuhan kebutuhan akinitas pada pasien
ounaal dengaas ewnCcanit




=4

SRR
j No| WNAMA NPM Jupur
! 22 | Safim l?lus-lmmf*' Asuhin keperawatin gangguan bhtuhﬁ:,
Anggminl | pksigenisast pada kllen asma bronchiale w
3 | Tika Gavia 1714401003 | Asuhan kepernwatan dengan bersihan jalan
| napas tidak rfektif pada pasien PPOK
24 | Laudiya 1714401005 ' Asuhan keperuwitan pangguon kebutuhan
Fitnyann oksigenisasi pada annk dengan bronko

26

TDestt
Anggraini
Kholifah

U NtRetut &

| Ratna Dewt

| Zanwa Syefirm

poeumonia_

25 "l"\"_sﬁv\ik Triina 11714901097 | Asuhan keperawaian gangguan pemenuhan

kebutuhan oksigenisasi pada pasien dengan
penyakit pans obstrukill kronik____

1714301099  Asuhan keperawatn dengan gangguan
| pemenuhan kebutuhan O2 pada klien dengan

{ | asma bronchtale

“TI714301100 T Asuhan kr;rfnunin'ix Hﬁmun kebutuhan

oksgenisasi pada pasten CHF

11714401101 | Asutan keperawatn dengan gAnERUAN
| pemenuhan kehutuhan uktivitas pada
| stroke

———

Metro, 18 Februan 2020
PIRERIUR RSUD aD. A. YANI
ROTA METRO
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