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" PEMERINTAH PROPINSI LAMPUNG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH Dr.H. ABDUL MOELOEK
JI. Dr. Rivai No. 6 Telp. 703312 Fax (0721) 703952
BANDAR LAMPUNG 35112

Bandar Lampung, 22 Februari 2020

@ada_ ;
Nomor = : 420/1(37A 6.2112020 Yth .‘...Z‘..‘...‘}'.%?.‘.f‘:.‘.&.(f..‘&.Q..")ul;l. ecky)
Sifat : Biasa ‘
Lampiran : 3 (Tiga) lembar di-
Perihal . lzin Penelitian D4 Keperawatan RSUD.AM

Menindaklanjuti surat dari Direktur Poltekes Tanjung Karang Prodi DIV
Keperawatan No : PP.03.01/1.1/0607.3/2020 tanggal 7 Februari 2020, perihal tersebut
pada pokok surat, atas nama (terlampir).

Dengan ini kami informasikan bahwa untuk kepentingan penelitiannya yang
bersangkutan dapat disetujui untuk mengambil data pada Ruang (Terlampir) RSUD Dr.
H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung dan dilakukan di jam kerja RSUDAM Waktu
Mengambil data tanggal 27 Februari s/d 27 Maret 2020. Untuk informasi lebih lanjut
yang bersangkutan dapat berhubungan dengan Bagian Diklat RSUD.AM.

_an. DIREKTUR UTAMA
; DIREKTUR DIKLAT & SDM,

L
Faes
\\4 - dr. ARIF EFFENDI, Sp.KK
‘*\\\Ql_, ~:Pembina Utama Muda

“=NIP:19610603 199010 1 002



Lampiran 2

LEMBAR OBSERVASI KELOMPOK
INTERVENSI MOBILISASI DINI
DAN ROM AKTIF

Petunjuk:

Jawaban akan diisi oleh peneliti berdasarkan hasil
wawancara dengan responden dan data primer yang di
dapatkan dari lembar rekam medis responden ditulis pada

tempat yang disediakan.

Nama/inisial responden
Tanggal Penelitian

No Rekam Medis

Usia

Diagnosa Medis
Alamat

Pekerjaan

Pendidikan terakhir

Lama waktu pembedahan
(menit)

Jenis pembedahan



Tindakan

Waktu

Ya

Tidak

Pada 6 jam pertama ROM aktif bisa dilakukan

Melakukan napas dalam sambil tidur 1
terlentang sebanyak 5 kali menit
Mulai menggerakkan ektremitas atas 1
sebelah kanan, ditekuk dan diluruskan, .

. . menit
ulangi hingga 4 kali gerakan
Lanjutkan menggerakkan ektremitas atas 1
sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi menit
hingga 4 kali gerakkan
Menggerakkan ektremitas bawah sebelah

] ) ) 1

kanan, ditekuk dan siluruskan, ulangi menit
hingga 4 kali gerakkan
Lalu Menggerakkan ektremitas bawah 1
sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi menit

hingga 4 kali gerakkan

Setelah dilakukan ROM aktif selanjutnya

dilakukan mobilisasi dini

Pada mobilisasi dini dapat dilakukan

miring ke sisi kanan terlebih dahulu

ataupun ke sisi Kiri terlebih dahulu

a. Posisikan Kklien di salah satu tempat
tidur

b. Fleksikan lutut klien yang tidak
mengenai kasur dan diletakkan diatas
bantal atau guling tambahan

c. Tempatkan satu tangan dan pinggul
klien dan yang lain pada bahu

d. Miringkan klien ke sisi kanan Klien,
kemudian posisikan klien dengan
nyaman, tangan Kiri di damping kepala
dan diletkkan pada bantal, dan tangan
kanan menyentuh kasur

e. Miringkan klien ke sisi kanan selama
15 menit

f. Lakukan hal yang sama untuk posisi
miring Kiri

g. Jika pasien sudah bisa duduk, pasien di
anjurkan untuk belajar duduk

h. Dan jika pasien sudah bisan untuk
berjalan, pasien di anjurkan untuk ke

kamar mandi sambil belajar berjalan

15
menit




WAKTU MUNCUL PERISTALTIK USUS

WAKTU PEMERIKSAAN

No. ADA TIDAK ADA
(post operasi)
1 Jam ke 6
2 Jam ke 8
3 Jam ke 10
4 Jam ke 12
5 Jam ke 24




LEMBAR OBSERVASI KELOMPOK
KONTROL

ROM AKTIF

Petunjuk:

Jawaban akan diisi oleh peneliti berdasarkan hasil
wawancara dengan responden dan data primer yang di
dapatkan dari lembar rekam medis responden ditulis pada

tempat yang disediakan.

Nama/inisial responden
Tanggal Penelitian

No Rekam Medis

Usia

Diagnosa Medis
Alamat

Pekerjaan

Pendidikan terakhir

Lama waktu pembedahan
(menit)

Jenis pembedahan



Tindakan Waktu Ya Tidak
Pada 6 jam pertama ROM aktif bisa dilakukan
1 Melakukan napas dalam sambil tidur 1
terlentang sebanyak 5 kali menit
Mulai menggerakkan ektremitas atas 1
2 sebelah kanan, ditekuk dan diluruskan, .
. : menit
ulangi hingga 4 kali gerakan
Lanjutkan menggerakkan ektremitas atas 1
3 sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi menit
hingga 4 kali gerakkan
Menggerakkan ektremitas bawah sebelah 1
4 kanan, ditekuk dan siluruskan, ulangi menit
hingga 4 kali gerakkan
Lalu Menggerakkan ektremitas bawah 1
5 sebelah kiri, ditekuk dan siluruskan, ulangi menit
hingga 4 kali gerakkan
WAKTU MUNCUL PERISTALTIK USUS
WAKTU PEMERIKSAAN
No. ADA TIDAK ADA
(post operasi)
1 Jam ke 6
2 Jam ke 8
3 Jam ke 10
4 Jam ke 12
5 Jam ke 24




Lampiran 3
STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR
ROM AKTIF (KELOMPOK KONTROL)

No Prosedur

A Persiapan Alat

1. Pena

2. Buku untuk pendokumentasian

B. Pesiapan Pasien

1. Klien diberikan penjelasan tentang hal-hal yang akan dilakukan pada prosedur.
C Pelaksanaan

1. Mencuci tangan, panggil klien sesuai dengan namanya
2. Perkenalkan nama peneliti
3. Jelaskan kegiatan yang akan dilakukan, prosedure, tujuan dan lainnya
4. Memeriksa dan meyakinkan bahwa pasien dalam kondisi rileks
5. Memeriksa peristaltik usus
6. Membantu pasien melakukan mobilisasi dini dan rom aktif yang meliputi:
a. Pada 6 jam pertama rom aktif bisa dilakukan:
e Latihan nafas dalam 5x
¢ Mulai menggerakan ekstremitas atas sebelah kanan, ditekuk dan
diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan
Lanjutkan menggerakan ekstremitas atas sebelah kiri, ditekuk dan
diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan
e Menggerakan ekstremitas bawah sebelah kanan, ditekuk dan

diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan.

EVALUASI | 1. Evaluasi respon klien

2. Lakukan pemeriksaan peristaltik usus pasien pada semua kuadran abdomen
selama 1-2 menit di setiap kuadran. Jika peristaltik usus sudah ada maka
peneliti mengisi lembar observasi

3. Berikan reinforcement positif

4. Akhiri pertemuan kegiatan dengan cara yang baik




STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR
MOBILISASI DINI DAN ROM AKTIF (KELOMPOK INTERVENSI)

PENGERTIAN Gerakan sederhana dan sendi yang dilakukan oleh pasien dengan
bantuan perawat untuk meningkatkan peristaltik usus setelah

tindakan pembedahan.

Untuk memulihkan peristaltik usus
TUJUAN

PERSIAPAN ALAT Stetoskop & Jam
Lembar standar operasional prosedure (SOP)
Lembar observasi

Buku untuk pendokumentasian

PERSIAPAN KLIEN Informed consent

A A o

Pastikan pasien dalam keadaan compos mentis (pasien dengan

gerenal anestesi)

3. Atur posisi pasien senyaman mungkin
4. Jaga privasi pasien
PROSEDUR 1. Mencuci tangan, panggil klien sesuai dengan namanya
PELAKSANAAN 2. Perkenalkan nama peneliti
3.

Jelaskan kegiatan yang akan dilakukan, prosedure, tujuan dan

lainnya

>

Memeriksa dan meyakinkan bahwa pasien dalam kondisi rileks
5. Memeriksa peristaltik usus
6. Membantu pasien melakukan mobilisasi dini dan rom aktif
yang meliputi:
b. Pada 6 jam pertama rom aktif bisa dilakukan:
e Latihan nafas dalam 5x
e Mulai menggerakan ekstremitas atas sebelah kanan,
ditekuk dan diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan
e Lanjutkan menggerakan ekstremitas atas sebelah kiri,
ditekuk dan diluruskan, ulangi hingga 3 kali gerakan
e Menggerakan ekstremitas bawah sebelah kanan,
ditekuk dan diluruskan, ulangi hingga 4 kali gerakan.
c. Setelah 6 jam pertama, mobilisasi dini bisa dilakukan:
e Pada mobilisasi dini dapat dilakukan miring ke sisi
kanan terlebih dahulu ataupun miring kesisi Kiri
terlebih dahulu
a) Posisikan Kklien di salah satu sisi tempat tidur

b) Fleksikan lutut klien yang tidak mengenai kasur




d)

e)

9)

h)

dan diletakkan diatas bantal atau guling tambahan
Tempatkan satu tangan pada pinggul klien dan
yang lain pada bahu

Miringkan Klien Kkesisi kanan klien, kemudian
posisikan klien dengan nyaman, tangan Kiri
disamping kepala dan diletakkan pada bantal, dan
tangan kanan menyentuh kasur

Miringkan klien ke sisi kanan selama 15 menit
Lakukan hal yang sama untuk posisi miring Kiri
Jika pasien sudah bisa duduk, pasien di anjurkan
untuk belajar duduk.

Dan jika pasien sudah bisa untuk belajar, pasien di
anjurkan untuk ke kamar mandi sambil belajar

berjalan.

EVALUASI

Evaluasi respon klien

Lakukan pemeriksaan peristaltik usus pasien pada semua

kuadran abdomen selama 1-2 menit di setiap kuadran. Jika

peristaltik usus sudah ada maka peneliti mengisi lembar

observasi

Berikan reinforcement positif

Akhiri pertemuan kegiatan dengan cara yang baik




STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR
PEMERIKSAAN AUSKULTASI PERISTALTIK USUS

PEMERIKSAAN AUSKULTASI PERISTALTIK USUS

Pengertian Auskultasi adalah pemeriksaan fisik yang dilakukan pada abdomen
dengan cara mendengarkan suara perut dengan menggunakan
stetoskop yang dilakukan pada keempat kuadran abdomen.

Tujuan Untuk mendengarkan bunyi peristaltik usus
Indikasi Pasien post operasi dengan anestesi umum

Kontraindikasi

Petugas

Perawat

Persiapan alat

Stetoskop
Sarung tangan

Lembar observasi

Persiapan perawat

Memperkenalkan diri
Menjelaskan maksud dan tujuan pemeriksaan

Informconsent

Persiapan lingkungan

Memberikan lingkungan yang aman dan nyaman pada klien

Menjaga prinsip privasi klien

Persiapan klien

Mengidentifikasi klien

Bantu klien mengambil posisi supinasi, dengan meletakkan
lengan disamping secara nyaman

Bagian perut dibuka hanya di area garis dada hingga pubis
untuk menghindar pasien dari kemungkinan menggigil dan

gemetar yang akan meningkatkan ketegangan otot




Prosedur pelaksanaan

> w D

10.
11.

Perawat mencuci tangan

Mendekatkan alat didekat klien

Memakai sarung tangan

Hangatkan tangan dan diafragma stetoskop. Tangan dan
diafragma stetoskop yang dingin akan menyebabkan
kontraksi otot abdomen

Gunakan diafragma lempeng datar. Suara usus memiliki
frekuensi tinggi dan paling jelas di dengar dengan diafragma
lempeng datar. Cukup dengan memberikan sedikit tekanan
ada stetoskop

Letakkan diafragma lempeng datar stetoskop pada keempat
kuadran abdomen di seluruh sisi

Dengan peristaltik usus aktif suara deguk yang tidak teratur
terjadi kira-kira setiap 5-20 detik. Durasi 1 peristaltik usus
dapat memiliki rentang kurang dari 1 detik atau lebih dari
beberapa detik

Rapikan alat-alat yang telah digunakan

Rapikan dan berikan posisi yang nyaman pada klien

Perawat melepaskan handscoon dan mencuci tanga

Mendokumentasikan hasil pemeriksaan dilembar observasi
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Lampiran 1
TEMPAT | JuDuL
NO NAMANIM s oo 1
1 | Seena Ruang Kemuning Pengaruh Teknik Afrmasi  Terhadap
1812301007 Ruang Didat Tngkat Kecemasan Orang Tua Pasien |
Pre Operatif di Ruang Kamunng RSUD |
l dr H Abdul Moeloek Provins! Lampung.
[ |
2. | Mega Meilisa |Ruang Pulh sader | Pengaruh Terapi Musk Suara Alam |
1612301048 | {OK) Terhadap Peningkatan Tekanan Darah
| Ruang Dikiat Dan Frekuensi Denyut Jantung Pasca
| Operasi Dengan Anastes: Umum di
'RSUD  drHAbdul Moeloek Provinsi |
Lampung ;
3. | Marhamah Ruang Kutilang Pengaruh Pembenan Terapi Relsksas: |
1612301049 Ruang Gelatik Benson Terhadap Penurunan Intesitas
Ruang Dilat Nyerl Pasien Post Operasi di RSUD
| dr.H Abdul Moeloek Provinsi Lampung
4 | Pulri Finka Novia Ruang Kemuning Pengaruh Terapr Berman Dengan |
1812301023 Ruang Dikiat Boneka Tangan Terhadsp Reepon |
Hospitalisas: Pada Anak Pra Sekolsh &
RSUD drHAbdu Moalcek Provine
| Lampung. :
5 | Sinthia Ramadhanti Ruang Kutilang Pengaruh Foot Massage Dengan Lemon
1612301002 Ruang Gelabk Esgensial Oil Terhadap Penurunan Tingkat
| Ruang Dikiat Kecemasan Pada Pasien Pre Operasi o
RSUD drHAbdu Moeloek Provinsi
_Lampung
6. | Apriia Cahyaningrum Ruang Kutilang Pengaruh  Guide Imagery Terhadap
1612301047 Ruang Gelabk Kualitas Tidur Pada Klien Pre Operas: di
Ruang Dkiat RSUD drHAboul Moedoek Provinsi
Lampung.
7. | Agitha Nanda Numala Ruang Kutilang Pengaruh  Teknik Relaksasi Benson
| 1612301039 Ruang Gedatik Terhadap Kecemasan Pasien Pre
Ruang Dikiat Operasi Badah Mayor o RSUD
| dr H.Abdul Moaiosk Pravinsi Lampung,
B. | Nofa Safiti Ruang Kutilang Pengaruh Kombinasi Akupresur di Tiik
1612301003 Ruang Gedabk HT 7 Dan Aromaterapi Cendana
Ruang Dikiat Terhadap Penurunan Kecemasan Pre
Operasi & RSUD drH Abdul Moetoek
| - . Provinsi Lampung,
§ | Fotor YusmanAgung | Ruang Kifilang Pengaruh Pemberian Foot Massage
1612301032 Ruang Diklat Terhadsp Kualtas Tidur Kien Post
! Operss: & RSUD dr.H.Abdul Moelosk
Provinsi Lampung.
10. | Aln Lestan Ruang Kenanga Efeidifitas Mobilisasi Dini Dan Rom Akt
1612301011 Ruang Anastesi Termadap Waktu Pengembalian
Ruang Dikiat Peristalic Usus Pada Pasien Pasca
Operas: Dengan General Anastest di
RSUD dr HAbdul Moeloek Provinsi
Lampung.
11 | Istiati Cici Antika Ruang Kublang Pengaruh Pendidixan Kesehatan Kagel
1612301018 Ruang Mawar Exerciea Dengan Media Booklet
Ruang Diklat Temadsp Pengetahuan Ranah Aplikasi
Pada Pasien Pre Operasi Saluran Kemih
¢ RSUD dr.H.Abdul Moelosk Provins




Lampran 2 :

g | TEMPAT JUDUL
NO NAMANIM PENELITIAN PENELITIAN
12. | Listrya Maya San Ruang Kemuning Pengaruh Terapi Bermam Prop - Up
1612301008 Ruang Didat Book Terhadap Kecemasan Preaperatif o
RSUD arHAobdul Moeloek Provins:
Lompung.
13 | Rigka Vaerdian Angprann Ruang Kutileng | Pangarch  Pembenan  Aroma  Terapi
1612301001 Ruang Galatik Inhalasi Lemon Terhadap Post Operative
Ruang Diklat Nausea Vomdus (PONV) Pada Pasen
Pasca Anastesi Umum di  RSUD
dr.HAbdul Mosioek Provins! Lampung. |
14. | Naghya Ayunigtiyas Ruang Remuning Pengaruh Bibloteraps Teruslah Semangat
1612301033 Ruang Diklat Nadi Terhadap Strees Hospilalisasi Anak
Mia Upedati di RSUD 37 H ABSUI M&dER
:_ Provinsi Lampung -
|18, | Holen Yossrantla | Fuang Mawer Pengaruh Aroma Terapi Minyak Esensil
' 1612301021 Ruang Gelatik Cytrus  (Orange) Dengan  Inhadasi
Ruang Dikiat Terhadsp Penurunan Kecemasan Pada
Pasien Pre Operasi di RSUD or H Abdu
| Moeloek Provinsi Lampung:
10. | towi Mehmawot| | Twang Bolima Pengarvh Slow Girshe Wesh tlassege
1612301038 Ruang Dikiat Dengan Vigin Coconut Qil Terhadap
Rualtas Idwr Fada PFasen Uperas
Sectin Caesaea di RSLID or H Abdid
Moeloak Provinsi Lampung
17 | Udia Evana Dews Ruang Mawar Perbedsan Efekifiias Ginger
1612301022 Ruang Gelatic CAromatheragy  Dan Telmik  Relelcanal
Ruang Diclat Autogenik  Terhadap Penurunan Muad
Muntah Pasien Operasi Dengan General
Anastesi di RSUD dr HABbdul Moslosk
- . Pravins: Lampung,
16 | wan A Bed Wilewe Fwang Kemuning Perkedean Yessmasan Pada Anek Pre
1612301050 Ruang Dixlat COperasi Yang Diveriken At Teraphy
Donmesn Maatisin dan Menempel lHolase
¢ RSUD dr.HAbdul Moeloek Pravinsi
Lampung.
19 | Linda Safen Ruang Muwrai Pengaruh Terap Blanket Wammer Dan
1612301043 Ruang Pulih Sadar | | Torapi Murotad Al Quron Torhadop Wokiu
Ok Pulih Sadar Pasca Operssi di RSUD
A - Ruang Diklat &Hﬁ._ggd_ql}MuM Frovins! Lampung.
20 | Yoamelia Mesty Hartin Ruang Dclima Pengaruh Kombinasi Tehnik Relmkanai
1612301017 Ruang Diklat Nafas Dalam dan  Aromathefapy
Lavender Techadap Penurunan Intensitas
Nveri Pada Pasien Sectio Caesarea di
RSUD drHAbdul Moeloek Provinsi
. Lempurg
| 21, | Muhammad Gigh | Ruang Kutitang Efektiftas Food Hand Massage Terhadap
Dsngaawen Ruang Dildot liccomeoon Mada Masion Mo Opcraal di
1612301035 RSUD drHADdul Mosloek Provinsi
Lampung.
22. | Ningsih Ruang Mawar Pengarah Edukas: Cara Tubuh Terhadap
1012301020 Rumiy Dival Mulivas: Mwswsl Luke Fasien Fusl

|

Masekiomi di RSUD dr M. Abdul Mosiopk
Drovingi Lampung,




! TEMPAT JupuL
NO NAMA/NIM PENELITIAN PENELITIAN
23, | KAl DaAKE San Rusnag Dalma Pangarun  TakAIR ABssmUASl  BrEIRng
1612301034 Ruang Diklat Terhadap Kuattas Tidur Ibu Post Operasi
Section Caesarea di RSUD o HAbdu
Moefoek Provinsi Lampung.
24 %Dawil(ummh Ruana Kutilano Hubuncan Lamarwa Orerasi Terhadao
1612301004 Ruang Pulh Sadar /| Kejadian Hipotermi  Pasca  General
Ok Anastes) dl RSUD dr HAbdu Moeloek
Ruang Diklat | Provinsi Lampung
25. | Indana Zuiva Ruang Mawar Penganin Guikled Imagery Terhadap
1612301025 Ruang Kutilang Penurunan Skala Nyen Pasien Post
Ruang Didat ' Operasl di Ruang Rawal Inap Bedsh
RSUD AW Mumhk  Provies
Lampung .
2F | Fustans Fatrn Bepng Mpmupe | Bergrad Teorgd Myl Miped Moaprt
1612301041 Ruana Pulh Sadar | Terhadap Peningkatan Tekanan Darah
Dan Denyut Jantung Pada Pasien Pasca
Ruang Dikiat Operasi Dengan  Anastes” Umum di
RSUD dr HAbdul Moeloek Provinsi
. Lampung, i
27. | Risa Hairun Nisyah ' Ruang Delima Pengarun Mobidisasi Dini 24 Jam Pertama
1812301042 Ruang Dixlat Terhadap Penurunan Skala Nyeri Pasien
Haét Upafas Sechion LUaesarea di REUD
dr H.AbdU! Moeloek Provins: Lampung.
28 | Nesla Dwi Aausbng Ruana Detma Perbadean Terapi Muslk Instrumental
1612301028 Ruang Diklat Torhadap Kesiapan lbu Menyusui Post
Operasi Section Caessrea di RSUD
A H Ahchid Mnalnalk Provaingi | ampuing
2% | Robby Hermawan Ruang Delrna Pengaruh Kombmasi Teknik Relaksasi
1612301014 Ruang Diklat Autogenik dan Finger Hold Terhadap
Intensitas  MNyori Pada  Pocion  Poot
COperasi Section Caesarea di RSUD
ar H.Abdul Moeloek Provinsi Lampung.

" “/ DIRE

\m EKTUR UTAMA
DIKIAT A4 SDM
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NIP “19610803 199010 1 002




Lampiran 5

PENJELASAN PENELITIAN

Judul Penelitian :Efektifitas Mobilisasi Dini dan ROM Aktif Terhadap
Waktu Pengembalian Peristaltik Usus Pada Pasien pasca
operasi dengan anestesi umum di ruang rawat inap RSUD
Dr.H.Abdul Moeloek Provinsi Lampung Tahun 2020.

Peneliti :Alri Lestari

Saya adalah mahasiswa Program Dipoma IV Illmu Keperawatan Poltekkes
Tanjung Karang, bermaksud mengadakan penelitian untuk mengetahui waktu
pengembalian peristaltik usus pasca operasi sebelum dan sesudah mendapat terapi
mobilisasi dini dan ROM aktif.

Penelitian ini tidak berdampak negatif atau merugikan responden. Dalam
penelitian ini akan dilakukan oleh peneliti, peneliti akan memberikan terapi
mobilisasi dini dan ROM aktif dan mengukur waktu pengembalian peristaltik
usus. Bila selama penelitian ini saudara/i merasa tidak nyaman, maka saudara/i
berhak untuk tidak melanjutkan partisipasinya dalam penelitian ini.

Saya akan berusaha menjaga hak-hak dan kerahasiaan responden selama
penelitian berlangsung. Hasil penelitian yang peneliti peroleh akan digunakan
sebagai bahan masukan bagi profesi perawat dalam memberikan asuhan
keperawatan pada pasien pasca operasi.

Setelah adanya penjelasan penelitian ini, saya sangat mengharapkan keikutsertaan
saudara/i. Atas partisipasi dan perhatian saudara/i dalam penelitian ini, saya
ucapkan terimakasih.

Hormat Kami

Peneliti



Lampiran 6

PEMERINTAH PROVINSI LAMPUNG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH Dr. H. ABDUL MOELOEK
JL. Dr. RIVAI No. 6 TIfn 0721-703312, 702455, FAX. 703952
BANDAR LAMPUNG 35112

INFORM KONSENT PASIEN/KELUARGA UNTUK MENJADI SAMPLE
DALAM PENELITIAN/PKL MAHASISWA DI RSUDAM SEBAGAI RS
PENDIDIKAN

Yang bertanda tangan dibawah ini
Nama
TTL
Alamat
Dirawat ruang :
Diagnosa
No.Rm

Dengan ini menyatakan setuju dan bersedia untuk menjadi sample dan
memberikan data sebagai bahan Penelitian/PKL mahasiswa yang berada di RSUD

AM.

Demikian surat pernyataan ini saya buat, tanpa paksaan dari pihak
manapun

Bandar Lampung 2020

(nama pasien/keluarga)



Lampiran 7

KEMENTRIAN KESEHATAN RI
BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN SUMBER DAYA MANUSIA
KESEHATAN
POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG

JI.SoekarnoHatta No.6 Bandar Lampung
Telp : 0721-783852 Faxsimile : 0721-773918
Website: www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang E-mail: poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id

INFORMED CONSENT

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama e,

UMUr e

Dengan ini saya bersedia berpartisipasi sebagai responden dalam
penelitian yang dilakukan oleh saudari Dewi Kurniawati selaku mahasiswa DIV
Keperawatan Politeknik Kesehatan Tanjung Karang dengan judul “Efektifitas
Mobilisasi Dini Dan Rom Aktif Terhadap Waktu Pengembalian Peristaltik
Usus Pada Pasien Pasca Operasi Dengan Anestesi Umum Di Ruang Rawat
Inap RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung Tahun 2020”’dengan
suka rela dan tanpa paksaan dari siapapun.

Penelitian ini tidak akan merugikan saya ataupun berakibat buruk bagi
saya dan keluarga saya

Demikian surat persetujuan ini saya buat untuk dapat dipergunakan
sebagaimana mestinya.

Bandar Lampung, 2020

Peneliti Responden

(Alri Lestari) (nama pasien /Keluarga)


http://www.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang
mailto:poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id
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Perizinan Penelitian

Pengumpulan Data

Penyelesaian Laporan

Penyerahan Laporan

Seminar Hasil

Perbaikan Laporan dan
Penyerahan Laporan
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Frequencies Jenis Usia
usia responden

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
valid 22,00 3 6,5 6,5 6,5
24,00 3 6,5 6,5 13,0
25,00 1 2,2 2,2 15,2
26,00 1 2,2 2,2 17,4
28,00 1 2,2 2,2 19,6
29,00 2 43 4,3 239
30,00 2 43 4,3 28,3
31,00 2 43 4,3 32,6
32,00 6 13,0 13,0 45,7
33,00 2 43 4,3 50,0
34,00 3 6,5 6,5 56,5
35,00 3 6,5 6,5 63,0
36,00 4 8,7 8,7 71,7
37,00 2 43 4,3 76,1
38,00 4 8,7 8,7 84,8
39,00 2 43 4,3 89,1
40,00 5 10,9 10,9 100,0

Total 46 100,0 100,0

waktu kecepatan pengembalian peristaltik usus
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent

Valid 6,00 13 28,3 28,3 28,3
8,00 15 32,6 32,6 60,9
10,00 12 26,1 26,1 87,0
12,00 6 13,0 13,0 100,0

Total 46 100,0 100,0




Histogram

usia responden
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JENIS PEMEBEDAHAN

Statistics

Std. Dev. =5,388
N=48

Wean = 8,48
Std. Dev.'= 2,03
=45

Jenis Pembedahan

Jenis Pembedahan

Kelompok Kelompok
Intervensi Kontrol
N Valid 23 23
Missing 0 0
Mean 1,35 1,43
Std. Error of Mean ,102 ,106
Median 1,00 1,00
Mode 1 1
Std. Deviation 487 ,507
Minimum 1 1




Jenis Pembedahan Kelompok Intervensi

Valid Cumulative
Frequency| Percent Percent Percent
Valid Digestif 15 65,2 65,2 65,2
Onkolo
i g 8| 348 348 100,0
Total 23 100,0 100,0
Maximum 2 2
Jenis Pembedahan Kelompok Kontrol
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Digestif 13 56,5 56,5 56,5
Onkologi 10 43,5 43,5 100,0
Total 23 100,0 100,0
Histogram
Jenis Pembedahan Kelompok Intervensi Jenis Pembedahan Kelompok Kontrol

T
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T
20 25

Jenis Pembedahan Kelompok Intervensi

T
5 10

T
15 20 25

Jenis Pembedahan Kelompeok Kontrol

Wean = 1,43
Std. Dev.= 507
N=23



kelompok

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
kelompok N Percent N Percent N Percent
waktu pengembalian peristaltik ~ eksperimen 23 100,0% 0 0,0% 23 100,0%
usus kontrol 23 100,0% 0 0,0% 23 100,0%
Kelompok Statistic Std. Error
waktu pengembalian peristaltik  eksperimen Mean 7,0435 ,21300
usus 95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 6,6017
Upper Bound 7,4852
5% Trimmed Mean 7,0483
Median 8,0000
Variance 1,043
Std. Deviation 1,02151
Minimum 6,00
Maximum 8,00
Range 2,00
Interquartile Range 2,00
Skewness -,093 481
Kurtosis -2,190 ,935
kontrol Mean 10,1739 ,30576
95% Confidence Interval for Mean Lower Bound 9,5398
Upper Bound 10,8080
5% Trimmed Mean 10,1932
Median 10,0000
Variance 2,150
Std. Deviation 1,46636
Minimum 8,00
Maximum 12,00
Range 4,00
Interquartile Range 2,00
Skewness -,139 ,481




Kurtosis

-1,008 ,935

Uji Normalitas waktu pengembalian peristaltik usus

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov® Shapiro-Wilk
Statisti
Kelompok C Df Sig. Statistic df Sig.
waktu eksperimen 347 23 ,000 ,639 23 ,000
pengembalia kontrol
n peristaltik ,243 23 ,001 ,812 23 ,001
usus
a. Lilliefors Significance Correction
Test of Homogeneity of Variance
Levene
Statistic dfl df2 Sig.
waktu Based on Mean 3,129 44 ,084
pengembalian Based on Median ,806 44 374
eristaltik : :
Esus aBdajsueS(:ec;ndI]\c/ledlan and with 806 1 39,393 375
Based on trimmed mean 3,000 1 44 ,090




Histograms
Histogram

for kelompok= eksperimen
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Stem-and-Leaf Plots

waktu pengembalian peristaltik usus Stem-and-Leaf Plot for
kelompok= eksperimen

Frequency Stem & Leaf
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Stem width: 1,00
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waktu pengembalian peristaltik usus Stem-and-Leaf Plot for
kelompok= kontrol
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Normal Q-Q Plots

Expected Normal

Expected Normal

Normal Q-Q Plot of waktu pengembalian peristaltik usus

for kelompok= eksperimen
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De

Dev from Normal

Dev from Mormal

trended Normal Q-Q Plots

Detrended Normal Q-Q Plot of waktu pengembalian peristaltik usus

for kelompok= eksperimen
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waktu pengembalian peristaltik usus

Spread
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Spread vs. Level Plot of hasil by kelompok

0,30

0,28+

0,265

0,245

0,22

0,204

0,18+

Level

* Data transformed using P =0

Slope =- 472




Mann-Whitney Test

pengembalian
peristaltik usus

Mann-Whitney U 30,000
Wilcoxon W 306,000
Z -5,374
Asymp. Sig. (2-

tailed) 000

a. Grouping Variable: kelompok

Ranks
Kelompok Mean Rank [ Sum of Ranks
waktu pengembalian eksperimen 23 13,30 306,00
peristaltik usus kontrol 23 33,70 775,00
Total 46
Test Statistics®
waktu
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POLTEKKES TANJUNGKARANG | Kode TA/PKTjk/J.Kep./03.2/1/2018
F 3 KEMENKES RI Tanggal 2 Oktober 2018
\ Q A Formulir Revisi 1
PerbaikanSkripsi halaman ...dari... halaman
LEMBAR MASUKAN DAN PERBAIKAN
Nama :Alri Lestari
NIM : 1614301011
Tanggal : 14 Mei 2020
JudulSkripsi  : Efektifitas Mobilisasi Dini Dan ROM Aktif Terhadap Waktu Pengembalian
Peristaltik Usus Pada Pasien Pasca Operasi Dengan General Anestesi Di Ruang
Rawat Inap RSUD Dr.H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung Tanuh 2020
Masukan/Perbaikan

No MateriPerbaikan Sodak, Beln

Anita Puri, S.Kp.. MM.
1 Perbaiki Abstrak v
2 Tambahkan tanggal pada waktu v

penelitian 77
3 Perbaiki Keterbatasan Penelitian v
4 Perbaiki saran dalam penelitian

Ririn Sri Handayani..MKep.,Ns.Sp.Kep.MB
1 Perbaiki Tabel pada hasil penelitian v
2 Tabel tidak boleh terputus o
3 Perbaiki bentuk tabel pada karakteristik 7

responden

Penguji Utama Penguji Pendamping Pertama Penguji Pendamping

iy il

Anita Puri, S Kp.MM. Ririn Sri Handa

NIP 195809061981022002

i.. MKep..Ns.Sp.Kep.MB
NIP.197502141998032002

Kedua

NIP.197008071 99303 1 002




Lampiran 6: Catatan Konsultasi

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES TANJUNGKARANG
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEPERAWATAN

LEMBAR CATATAN KONSULTASI

NAMA : ALRI LESTARI
NIM - 1614301011

JUDUL SKRIPSI :Efektifitas Mobilisasi Dini Dan ROM Aktif Terhadap
Waktu Pengembalian Peristaltik Usus Pada Pasien Pasca
Operasi Dengan General Anestesi Di Ruang Rawat Inap
RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung Tahun
2020

PEMBIMBING I : GUSTOP AMATIRIA,S Kp. ,M.Kes.

Tanggal Hasil Konsultasi Paraf

20 September 2019 | ACC Judul Skripsi ﬂ

30 September 2019 | Perbaikan Data pada Latar
Belakang

Perbaiki rumusan masalah
penelitian

Perbaiki tujuan khusus penelitian
Perbaiki manfaat penelitian

Perbaiki ruang lingkup
penelitian

4 Oktober 2019 Teori sesuaikan dengan daftar Pustaka
Perbaiki penulisan teori ¢

Perbaiki frekuensi usus




17 Oktober 2019

Perbaiki literatur terkait

Perbaiki penulisan teori

Berikan sumber pada kerangka teori
Perbaiki Kerangka Konsep

1 November 2019

Perbaikan Jenis Penelitian pada metode penelitian
Tambahkan Sumber pada metode penelitian
Tambahkan Jumlah Pada Populasi Penelitian
Perbaiki Besar Sampel

Perbaiki Definisi Operasional Penelitian

29 November 2019

Perbaiki perbaiki Jenis Penelitian
Perbaiki desain dan rancangan Penelitian
Perbaiki criteria eksklusi dalam penelitian
Perbaiki hipotesis penelitian

Perbaiki definisi operasional variabel

2 Desember 2019

Perbaiki definisi operasional variabel
Perbaiki teknik pengumpulan data dalam penelitian

Tahapan penalaksanaan penelitian cek dengan teori

5 Desember 2019

Tambahkan sumber dalam etika dalam penelitian

Tambahkan sumber dalam analisa univariat penelitian

_——_— | =

20 Desember 2019

Perbaiki SOP penelitian
Perbaiki penulisan BAB 1-3

4 Januari 2020

ACC Seminar Proposal

P-A—————

27 April 2020

Perbaiki laporan hasil, sesuaikan dengan judul
penelitian

Perbaiki pembahasan dalam penelitian
Kesimpulan sesuaikan dengan judul penelitian

Saran sesuaikan dengan manfaat penelitian gunakan




bahasa saran..

Perhatikan penelitian terkait yang ada dipembahasan
setiap variabel dan gabungan variabel

4 mei 2020
Tambahkan pendapat peneliti dalam penelitian,
terhadap kesesuaian ataupun tidak sesuai

Perbaiki pembahasan pada hasil analisis univariat
Saran sesuaikan dengan manfaat penelitian

Lengkapi skripsi dari awal sampai akhir

Perhatikan konsistensi kalimat dari depan sampai
dengan akhir
6 Mei 2020
Perhatikan pengetikan dan penulisan terutama tabel di
bab 2 dan lain-lain

Coba cek pembahasan terlalu panjang adakah teori atau
penelitian terkait yang diulang-ulang dalam
pembahasan univariat dengan bivariat

T —

8 Mei 2020 ACC Seminar hasil

29 Mei 2020 Perbaikan BAB 1-5 dan Manuskrip

12 Juni 2020 ACC cetak

_————— ?:-

Mengetahui

Ketua Prodi Sarjana Terapan Keperawatan Tanjung Karang

e

Dr.Ns.ANITA,S Kep..Sp Mat
NIP. 196902101992122001
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NIM - 1614301011
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Operasi Dengan General Anestesi Di Ruang Rawat Inap
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2020
PEMBIMBING 2 : Ns Ririn Sri H, M.Kep.,Sp.KMB

Tanggal  Hasil Konsultasi

Paraf

20 September 2019 | ACC Judul Skripsi

10 Desember 2019 | Perbaiki penulisan
Perhatikan penggunaan spasi

Perhatikan huruf kapital,
singkatan, Rujuk KBBI dalam
tata Bahasa dan Bahasa asing
serapan.

=50

12 Desember 2019 | Perbaiki penulisan
Perbaiki daftar pustaka

13 Desember 2019 | Perbaiki daftar pustaka ikuti buku panduan

18 Desember 2019 ACC Seminar Proposal

5 Mei 2020 Perbaiki teknik penulisan

| =




Perbaiki nama pembimbing, dan nama penguji

Pada daftar tabel dan gambar diberi halaman setiap
tabel dan gambar

10 mei 2020 ACC seminar hasil ,%
10 Juni 2020 Perbaikan BAB 1-5 dan Manuskrip [%
11 Juni 2020 ACC cetak

Mengetahui

Ketua Prodi Sarjana Terapan Keperawatan Tanjung Karang

o

Dr.Ns.ANITA.S Kep..Sp.Mat
NIP. 196902101992122001




