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Informed Consent

POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
JURUSAN KEPERAWATAN TANJUNGKARANG
PRODI PROFESI NERS
JI. Soekarno Hatta No.6 Bandar Lampung

Telp : 0721-783852 Facsimile : 0721 — 773918
Website:ww.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang
E-mail : poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id
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INFORMED CONSENT

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama

Usia

Menyatakan bersedia menjadi subjek penelitian :

Nama Penulis : M. Abduh Musyaffa

Institusi : Jurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Tanjungkarang

Prodi : Profesi Ners

Bersedia dalam asuhan keperawatan, dengan judul “ Analisis Perfusi Perifer pada
Pasien Post Sectio Caesarea dengan Intervensi Elevasi Kaki di RS
Muhammadiyah Metro Tahun 2024” dan saya yakin tidak membahayakan bagi
kesehatan dan dijamin kerahasiaannya.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya tanpa paksaan.

Bandar Lampung, Mei 2024

Menyetujui,

Penulis Responden

(M. Abduh Musyaffa)


mailto:poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id
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Standar Operasional Prosedur Elevasi Kaki 45°

Standar Operasional Prosedur (SOP) Elevasi Kaki

Tahapan Posisi Elevasi Kaki

Pengertian Usaha untuk menempatkan kaki lebih tinggi dari posisi
jantung agar didapatkan pengaruh gaya gravitasi bumi
dengan pengangkatan kaki pada sudut 45°.

Tujuan a. Sebagai pedoman untuk melakukan elevasi pada pasien
pasca spinal anestesi dengan benar
b. Agar sirkulasi perifer tidak menumpuk di area distal

Sumber Tami, R. A. A. (2020).
Alat dan Alat :
bahan a. Sarung Tangan

b. Gown

c. Masker medis
d. Lembar cek list catatan tanda-tanda vital

Langkah- 1. Memperkenalkan diri dan menjelaskan prosedur yang akan

langkah dilakukan kepada pasien

2. Menjelaskan tujuan tindakan kepada pasien

3. Kontrak waktu dengan pasien

4. Memakai APD :
a. Cuci tangan dan memakai sarung tangan
b. Memakai masker dan gown

5. Menjaga privasi pasien

6. Mengatur tempat tidur bagian kaki pasien membentuk
sudut 45°

7. Pantau respon tanda tanda vital pasien setelah dilakukan
elevasi kaki selama 15 menit

8. Cuci tangan setelah melakukanprosedur

9. Tanyakan kondisi psien setelah dilakukan tindakan

10. Kontak waktu kepda pasien untuk tindakan selanjutnya

11. Dokumentasi hasil tanda-tanda vital pada lembar cek list

catatan tanda-tanda vital
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Surat Izin Pengambilan Data

SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan di bawah ini Pembimbing Lahan di Ruang Kebidanan RSU
Muhammadiyah Metro, menyatakan bahwa:

Nama : Hesbia I)Ni' Skl? Ng'

NIP : 1063528

Dengan ini menerangkan dengan sebenarnya bahwa mahasiswa berikut:

Nama : M. Aloduh MUSSQFF“

NIM : 121430102¢
Prodi : Propesi Ners
Jurusan 3 K(P(rqwa(a\’\ ;
Judul : Ardlisis P“Fuﬂ p(rif(\' %Ch Pagien Post Sectip (asarea Dergan Inteversi

Bevasi Keki & Rs Muhammadiyah Mo Tohun 2024

Memang benar mahasiswa tersebut di atas telah melaksanakan pengambilan data pasien pada
tanggal & Mei 2024 — (| Mei 2024 untuk kepentingan penyusunan Karya Ilmiah Akhir Ners
di Ruang Kebidanan RSU Muhammadiyah Metro.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.
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Dokumentasi Asuhan Keperawatan
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Lembar Konsultasi

Form : Lembar Konsultasi
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