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Lampiran 1 Surat Keterangan

SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan di bawah ini Pembimbing Lahan di Ruang Bedah Urologi RSUD Jend.
Ahmad Yani Metro, menyatakan bahwa:

Nama : Ns. Candra Roslina, S.Kep

NIP : 198507012008012001

Dengan ini menerangkan deng benarnya bahwa mahasiswa berikut:

Nama : Ambar Puspitaningrum

NIM 1 2314901005

Prodi : Profesi Ners

Jurusan :  Keperawatan

Judul : Analisis Tingkat Nyeri pada pasien Post Operasi Laparatomi dengan Intervensi
Teknik Relaksasi Otot Progresif di RSUD Jend. Ahmad Yani Kota Metro
Tahun 2024

Memang benar mahasiswa tersebut di atas telah melak kan p bilan data pasien pada

tanggal 6 Mei 2024 — 11 Mei 2024 untuk kepentingan penyusunan Karya Ilmiah Akhir Ners
di Ruang Bedah Urologi RSUD Jend. Ahmad Yani Metro

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.

@ Digindai dengen CamScanner



Lampiran 2 Informed Consent

POLITEXNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
P vemankes JURUSAN KEPERAWATAN TANJUNGKARANG
B A I S pRODI PROVEST NERS

2. Sockarmo Hama No 6 Bandar Lanpurg

Tedp : 0721781852 Facsiradle - 0721 70N

Webnite: waw dppadmh depb oy go Aok REtananQAN g
E-nal: podckiestargungh sy soo oo i

#

INFORMED CONSENT
Yarg bortandatargan dibawah ni:
Nama (Inisial) “Ta 8
Usia . % L
Jevis Kelmmin - Loy Lwd

Sekhhmw:whmwmgmhimmhpcﬂiﬁmm
terjudul “Anasilis Tingkat Nyeri Pads Paslen Post Operssd Lagaratomi Dengan
Intervensi Tekaik Relaksasl Otot Progresif D RSUD Jeod. Abmiad Yaal Kota Metro
Tahun 2024

Sopuﬂyﬁhmamﬂmmdhhnhibqtmﬁmlhhni
tidak skao mersgitan dan membebayakios bagi keschatan saya. Saya percaya apa yang sayd
sampaikan ini djamin kerahaslaanaya.

Peneliti Resporden

13141005
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Lampiran 3 SOP Teknik Relaksasi Otot Progresif

SOP TEKNIK RELAKSASI OTOT PROGRESIF

Sumber : Harmano (2010)

Pengertian Relaksasi progresif merupakan relaksasi dengan
Teknik mengencangkan dan melemaskan otot otot
bagian tubuh tertentu sehingga timbul perasaan rileks
secara fisik. Teknik mengencangkan dan melemaskan
otot dilakukan secara berturut-turut, diawali dari tubuh

bagian atas sampai tubuh bagian bawah.

Tujuan Gerakan 1 : Ditujukan untuk melatih otot tangan
Gerakan 2 : Ditujukan unutk melatih otot tangan bagian
belakang

Gerakan 3 : Ditujukan untuk melatih otot biseps
Gerakan 4 : Ditujukan untuk melatih otot bahu supaya
mengendur

Gerakan 5 dan 6 : Ditujukan untuk melemaskan otot-
otot wajah (mata, rahang, mulut)

Gerakan 7 : Ditujukan untuk mengendurkan ketegangan
yang dialami oleh otot rahang.

Gerakan 8 : Ditujukan untuk mengendurkan otot-otot
sekitar mulut.

Gerakan 9 : Ditujukan untuk merileksikan otot leher
bagian depan maupun belakang.

Gerakan 10 : Ditujukan untuk melatih otot leher bagian
depan.

Gerakan 11 : Ditujukan untuk melatih otot punggung.
Gerakan 12 : Ditujukan untuk melemaskan otot dada.
Gerakan 13 : Ditujukan untuk melatih otot perut.

Gerakan 14 : Ditujukan untuk melatih otot-otot kaki
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Prosedur Tindakan

A. Tahap Pre Interaksi
1. Memberikan Inform Concent
2. Mencuci tangan

3. Persiapan alat

B. Tahap Orientasi
1. ldentifikasi Klien
2. Kontrak Waktu
3. Menjelaskan tujuan, manfaat, prosedur, dan

mengisi lembar persetujuan terapi pada klien

C. Tahap Kerja

Gerakan 1:

Kepalkan kedua tangan, buat kepalan semakin kuat
sambil merasakan sensasi ketegangan yang terjadi.
Pada saatkepalan dilepaskan, klien dipandu untuk
merasakan relaks selama 10 detik. Ulang sebanyak dua
kali.

Gerakan 2:

Luruskan dan kencangkan otot kedua tangan kedepan,
lalu tekuk dan tahan punggung tangan menghadap ke
sejajar dengan wajah. gerakan sebanyak dua kali.
Gerakan 3 :

Kepalkan kedua tangan, dan bawa kedua kepalan

ke belakang leher lalu kecangkan otot.

Gerakan 4 :

Angkat kedua  bahusetinggi-tingginyaseakan-akan
hinggamenyantuh kedua telinga. Fokus tegangkan

bagian atas, dan leher.

Gerakan5dan 6 :
Kerutkan dahi dan alis sampai otot terasa dan kulitnya
keriput. Tutup keras mata sehingga dapat dirasakan

disekitar mata dan otot-otot sekitar mata.
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Gerakan 7 :

Katupkan rahang, diikuti dengan menggigit gigi
sehingga terjadi ketegangan disekitar otot rahang.
Gerakan 8 :

Moncongkan bibir sekuat-kuatnya sehingga
dirasakan ketegangan di sekitar mulut.

Gerakan 9:

Tekan kepala pada permukaan bantalan kursi sehingga
dapat merasakan ketegangan dibagian belakang leher
dan punggung atas.

Gerakan 10 :

Tunduk-kan dagu ke dada, sehingga dapat merasakan
ketegangan di daerah leher bagian muka.

Gerakan 11 :

Busungkan dada, tahan kondisi tegang selama 10
detik, kemudian relaks.

Gerakan 12 :

Tarik napas Panjang, tahan selama beberapa saat, lalu
lepaskan melalui mulut. Ulangi kembali.

Gerakan 13 :

Tarik kuat perut kedalam, tahan sampai kencang, lalu
lepaskan bebas. Ulangi kembali.

Gerakan 14 :

Luruskan kedua telapak kaki, tahan posisi tegang, lalu
lepaskan dengan rileks.

D. Tahap Terminasi

1. Melakukan evaluasi
2. Catat hasil tindakan

3. Berpamitan




67

Lampiran 4 Lembar Observasi

LEMBAR OBSERVASI
SKALA NYERI POST OPERASI
LAPARATOMI
Nama Inisial
No. RM
Umur
Alamat

Petunjuk pengisian
Silahkan lingkari angka dibawabh ini yang menunjukan skala nyeri
yang dirasakan oleh Anda saat ini dari O (tidak nyeri)
sampai angka 10 (sangat nyeri)

Pre Intervensi

Numeric Rating Scale (NRS)

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
L1 | | | |

Tidak nyeri Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Berat

www.perawatpicu.com

Post Intervensi

Numeric Rating Scale (NRS)

S e ——
01 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Tidak nyeri Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Berat

www.perawatpicu.com
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Lampiran 5 Dokumentasi

DOKUMENTASI PENELITIAN
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Lampiran 6 Lembar Konsultasi Pembimbing 1

Form : Kartu Kendali Konsultasi KIAN

POLTEKKES TANJUNGKARANG Kode TA/PKTjk/1 Kep./03.2/1/
PRODI PENDIDIKAN PROFESI NERS 2022
POLTEKKES TANJUNGKARANG Tanggal 2 Januari 2022
~ | Revisi 0
Formulir Konsultasi Hal dari.bal
LEMBAR KONSULTASI
NamaMahasiswa  : Amoac._ Repitaningrum
NIM
Nama Pembimbing 1
Judul
NO | HARU ATA
TANGGAL | BIMBINGAN
| TANGG!
L P m,;znﬂ Aaﬂdd KA — ,M
2 Komi Tobak 615,
02 May 70 BAw T figon Vs, S0, Dogs. %— l/L
3 BAb 1 - m m;g-mn Teor Nuen, é}l( y
4 Jun'ak - Pobaton A § Fnkha
os gy |BAOT -1 Jeduc, sp: a1 ¢
. v 1 [Pobslcdbp i /,
7 = s : . 7
L/pr2y | ¥ Vovars \ementss | QY4 4/6
i pAB - Yol Surnver (?lt
d - feAmia enlisan. )
10
sy %w - H é
1 1 =
i ey, | 4

Catatan : bawa kartu ini setiap konsultasi dan wajib disetorkan ke prodi pada akhir proses bimbingan

Mengetahui

Ketua Prodi Pendidikan Profesi Ners Tanjungkarang

Dwi Agustanti.M.Kep.Sp.Kom
NIP.197108111994022001

Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 7 Lembar Konsultasi Pembimbing 2

Form : Kartu Kendali Konsultasi KIAN

POLTEKKES TANJUNGKARANG Kode TA/PKTik/].Kep./03.2/1/
PRODI PENDIDIKAN PROFESI NERS 2022
POLTEKKES TANJUNGKARANG Tanggal 2 Januari 2022
Revisi 0
Formulir Konsultasi Halaman | ..... dari....halaman
LEMBAR KONSULTASI
Nama Mahasiswa
NIM
Nama Pembimbing .
Judul .
Jond. finwad Yani Kohs Weho
NO HARI/ MATERI MASUKAN PARAF PARAF
TANGGAL | BIMBINGAN MHS PEMBIMBIN&
U] e Juda mAco 4 - A
2 ¥ N teuiian y
3 oxq U G o n ¥
28V 26 owe - lu};:\ i paddntar, abdmk ‘34 /M"
4 N‘f" W, .
o 1 uudqu—a(wz:\m ‘(\m M (/W‘__
5 oy AXeuatmn onduan,
4 :-m\ Unjhug_ dieuaian 949 éd W
6 arden
b 1 forahken unikn [ i) m é/w"
halavan , govsia penat 2
? 0, fobai qumm.x-?q\ L I /(N"
8 G o Ykna Widh ”
3’& 3 Peioiei ot hok b A UF
ulsan Yabed Winun
’ m Wiy di (T //Lf'
G
o e N
onin @ S
5 oé M5 20! ACO Sovinge Mt - e
12 ﬁ r

Catatan : bawa kartu ini setiap konsultasi dan wajib disetorkan ke prodi pad{a.khirp!mbimbingan
Mengetahui
Ketua Prodi Pendidikan Profesi Ners Tanjungkarang

i Agustanti, M.Ki Kom
NIP.197108111994022001

Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 8 Lembar Konsultasi Seminar Hasil

B Poltekkes Tanjung Karang Kode TA/PKTjk/j.kep./03.2/1/2002
o Prodi Profesi Ners Keperawatan - ["Fppacal 21 Mei 2024

§ Poltekkes Tanjung Karang
Formulir Revisi 0
- Penilaian Sidang Hasil KIAN  [Halaman | ........ dari......halaman

LEMBAR MASUKAN DAN PERBAIKAN

Nama Mahasiswa ~ : A"!\’”M‘\m“\%“m\ ..............................................................
NIM : PMa0i00s
Tanggal 3 G(K 7 5 *Opud‘\« amb i d \w
Judul KIAN + raloy Twodea) Ny pdo. Qoion poct Opdton \A 00Tt giofgay Ve
- T T, Sn Rt o i o, e o Y e,
AU DO ocnnncssunssnmobn s s ss oo Ko eSS TR A 0TS
No Materi perbaikan Masukan/perbaikan
Sudah Belum

1. %‘W Chat predo— ¥ D&Y
- W“W%
[oan- ek e
i M@ 1 Dx. s

S 2.
Bl Npitayi— .

SR RS

PNIRN

Bandar Lampung, 2024

Moderator/Penguji Anggota Penguji Anggota

/K/L i
R - Aprina, S\cp, M Yer

NIP. 19626242 005200\ Ed‘l’- 13640429 8G 0% 200 |

Penguji Utama

NIP. 1266100\ 20\0\L 2005

@ Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 9 Asuhan Keperawatan

FORMAT ASUHAN KEPERAWATAN

L. PENGKAJIAN

Nama Mahasiswa i [\g\m‘ ?\MMI\MW(\

NIM . BOU005 TglPengkajion  : 00105(024
Ruang rawat - bdah Digeive No. Register i I
A. IDENTITAS KLIEN

1. Nama g "hi

2. Umur i ) tahun

3. Jenis kelamin (LI P

4. Pendidikan : SWA

5. Pekerjaan cbhdam.

6. Tgl masuk RS ; 03 [ 05 (2024 Waktu,.‘.

7. Dx. Medis  Tuor Qogorgmoid -

8. Alamat - M\ﬁ"—_

B. RIWAYAT KESEHATAN
Cara Masuk : (Vf Melalui IGD () Melalui Poliklinik ( ) Transfer ruangan
Masuk ke Ruangan padatanggal:mms l'lm.‘( Waktu:_[4-25° WIB
Diantar Oleh : ( )sendiri (WKeluarga ( ) Petugas Kesehatan ( ) Lainnya
Masuk dengan menggunakan : ( ) Berjalan (vf Kursi Roda ( )Brankar ( )Kruk () Walker
() Tripod () Lainnya, Jelaskan
Status Mental saat masuk : ( ) Kesadaran : Composments .
()GCS:E_M M b6 v _§
Tanda Vital Saat Masuk : TDJOY /25 mmig
Nadi_ 9 x/menit () teratur () Tidak teratur () Lemah ( ) Kuat
RR__20 _ x/menit () teratur ( ) Tidak teratur

Nyeri :
Numeric Rating Scale

e s R L T T D S
01234@d678910

No Pain erate Worst  Possible

Verbal Rating Scale

[ [
No Pain Mild Pain Moderate Severe Very Severe ~ Worst Possible

Wong & Baker Faces Rating Scale

@@@@@@@@@@@%
I N 22 NN
o 1 2 3 4 5



A. Kategori Fisiologis

A.1. Respirasi
[ ]Dyspneu []Orthopreu [JeND* [ INafas Dangkal
[[]Batuk Efektif [[]Batuk tidak efektif [[]Batuk malam hari
A.2. Sirkulasi
[]patpitesi [Jparasthesia
[CIKlaudikasio intermitten
A.3. Nutrisi & Cairan
DCepm kenyang setelah m akan Kram Abdomen
DNafsu makan menurun DMual
[[Jridak ada flatus []Merasa lemah [IMerasa haus
DKeinginan minum meningkat DMenyatakan keinginan untuk
Meningkatkan keseimbangan
Mengekspresikan pengetahuan tentang Cairan
pilihan makanan dan cairan yang sehat
[ JMenjalani diet standar tertentu, sebutkan
DMudah mengantuk [V/]Lelah Letih

Lesu DMengeluh lapar
DMulut kering E]Muntah
A.3. Eliminasi

DMudah lapar

DUrgensi [Joribling [[Jsering buang air kecil
[INokturia [ JNokturia lebih dari 2 kali sepanjang tidur
[JHesitancy [Ipisuria [Jxandung kemih terasa tegang
[ Jxetuar urin konstan tanpa distensi [ Jsulivtidak bisa bak
DMengompol L—_]Enumis DBerkemih tanpa sadar

saat
DPerasaan tidak puas setelah b.a.k [:]terasa panas saat b.a.k
DPerubahan warna urine, yaitu Mampu mengosongkan

I:]Tidak mengalami sensasi berkemih

kandung kemih lengkap

Mengeluh urine keluar <50 ml saat berdiri/batuk/bersin/tertawa/berlari/mengangkat

benda yang berat

[[xeinginan berkemih yang kuat disertai dengan inkontinensia
DMengungkapkan keinginan untuk meningkatkan eliminasi urin

D’l‘idak mampu mengontrol pengeluaran feses

[JDefekasi kurang dari 2 kali seminggu
DPengeluaran feses lama dan sulit

Dtidak mampu menunda
defekasi

DFCSCS Keras
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Riwayat penyakit Sekarang :

fusn dalny Ve 5 pod danghal 02 Jor [ gl Wb Vo Jorggn Vel W6 gente

JUrto Sopuy 648 Qe >S¥ dar (e olarviuy e T, Wien compnt berdoah
Vorany Y V@ dOier , Sembub namun aviath \aoah, dan 0do \ooipdlan & o % €lodlen
flum tacae g Galdt dan bl P sk endoslp.

Riwayat Alergi (Obat, Makanan, dil) : (08P §dak momi{kl thayah alod) o don Wekegun
Bentuk reaksi alergi yg dialami : Tddk ada
Daftar obat/Herbal yang sering digunakan sebelum masuk RS :

NAMA FREKUENSI NAMA FREKUENSI MASIH
OBAT/HERBAL OBAT/HERBAL DIGUNAKAN/TIDAK

Tdak ada Tdakada | Yok adn Yale s | Melab aela

Riwayat penyakit dahulu yang berhubungan dengan penyakit sckarang:
Riwayat penyakit keluarga
Buat genogram bila diperlukan yang berhubungan dengan genetik

Gambar Genogram : Keterangan Genogram :
[ :Laki-Llak

O  fuenpun

d) 5EHD - - Tdga) cenuvahy
600

C. ANAMNESIS PENGKAJIAN
Pola Manajemen Kesehatan-Persepsi Kesehatan

e
oo

Kondisi Kesehatan Umum Klien
( ) Tampak Sehat () Tampak Sakit Ringan & Tampak sakit sedang
() Tampak Sakit Berat

Upaya menjaga/meningkatkan status kesehatan yg selama ini dilakukan (termasuk berhenti merokok & manajemen
stress)

foner wonaahdvan godo soay Botlon erava, Sl Qonin olalu_ pus; ovkap e vy dan
Rl Do bovapa, qnun et pason ol S el gy Ve Bl




DPengeluamn feses lama dan sulit DPeristaltik usus menurun

A.4 Aktivitas dan Istirahat
DMengeluh sulit menggerakkan ekstremitas Nyeri saat bergerak

DEnggan melakukan pergerakan DCemas saat bergerak
[JMerasa kaku sendi [JGerakan tidak terkoordinasi
[JMengeluhsulit [ JMengeluhsering [ ]Mengeluh tidak

tidur terbangun/terjaga puas tidur
DMengeluh pola DMenge]uh istirahat DMengeluh kemampuan

tidur berubah tidak cukup beraktivitas menurun
DDispneu setelah/ DMmsn lemah DMcrasa tidak nyaman

saat aktivitas setelah beraktivitas
EMengeluh lelah DMerasa tenaga tidak pulih walaupun telah

tidur

|jMerasa kurang tenaga DTidak menggunakan obat tidur

DMengekspresikan keinginan untuk meningkatkan tidur
DMengekspresikan perasaan cukup istirahat setelah tidur

A.4. Neurosensori

DSakit kepala DNyeﬁ dada DPandangan Kabur

DKongesti Nasal DParasl&sia DKongesti Konjungtiva

[IMenggigil [ IMudah lupa [ ]sutit mempelajari
ketrampilan baru

[Jtidak mampu mengingat informasi faktual
Dtidak mampu mengingat perilaku tertentu yg pernah dilakukan'
Dlupa melakukan perilaku pada waktu yang telah dijadwalkan

DMengeluh sulit menelan DBatuk sebelum menelan
Batuk setelah makan atau minum DTersedak
Makanan tertinggal di rongga mulut Sulit mengunyah
Refluks nasal DMuntah sebelum menelan
Bmakanan terdorong keluar dari mulut DMakanan jatuh dari mulut
Dtidak mau makan/menolak makan DMakanan tidak dihabiskan
Muntah disertai mual Dmuntah tanpa mual
A.4. Reproduksi & Seksualitas
Daktivitas seksual berubah Deksitasi seksual berubah
DHubungan seksual tidak memuaskan Dperan seksual berubah
DFungsi seksual berubah Dhasrat seksual menurun'
DDispareunia Dhubungan seksual terbatas
DKetenarikan pada pasangan berubah DHubungan seksual terbatas

DMencari informasi tentang kemampuan mencapai kepuasan seksual
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Status Lokalis :

Beri kode huruf utk menunjuk status lokalis disamping :

C — Contusion
L —Lacerations
R —Rashes
S — Scars
*Parasite (scabies/lice)
D — Decubitus
T — Tattoo
B — Bruises
X - Body
PiercingP — Pain
O —Other.
Tinea Pedis: sYa
...Tidak Jelaskan:
Penilaian Risiko Jatuh
NO PENGKAJIAN SKALA NILAI KET
1 | Riwayat jatuh yang baru atau < 3 bulan terakhir :;':‘" 205 0
2 | Diagnosa medis sekunder > 1 Thisk | 0
Ya 15
Alat Bantu Jalan
3 a. Bedrest dibantu perawat 0
b. Penopang / Tongkat / Walker 5| 6
c. Berpegangan pd benda sekitar / furniture 30
& 3 Tidak | 0
4 | Apakah pasien menggunakan infus = = 10
Gaya berjalan / pindah
a. Normal / Bedrest / immobile tdk dpt bergerak sendiri 0
5| b. Lemah tidak bertenaga 0| 1©
c. Gangguan / tidak normal (pincang / diseret) 20
Status Mental
6 | a. Sadar penuh [ )
b. Keterbatasan daya ingat 15
JUMLAH SKOR us
Lingkari kategori skor yg diperoleh :
SKOR AKODE
1.  Tidak Berisiko, tindakan perawatan dasar 0-24 HUJAU
2.  Risiko, lakukan tindakan pencegahan jatuh >25 KUNING

1. Keluhan utama saat pengkajian : N‘pﬁ $N\



DSulit melakukan aktivitas seksual DAktivitas seksual berubah
[[]Mengungkapkan perilaku seksual berubah [Jorientasi seksual berubah
DMengungkapkan hubungan dengan pasangan berubah

B. Psikologis
B.1. Nyeri dan Ketidaknyamanan
IZ]Mengeluh tidak nyaman DMengeluh sulit tidur

DTidak mampu rileks Dmengeluh kedinginan / kepanasan
DMerasa gatal Dmeﬁnlih Dmenangis

C. Pemeriksaan Fisik
1. Keadaan Umum : DTampak sakit berat |Z]Tampak sakit sedang

I___]Tampak sakit ringan DSehat dan Bugar
2. Kesadaran (Komposmentis - Koma) : _Composmonte
3. Glasgow Coma Scale (GCS):EA M & V. §

4. Vital Sign: Tekanan Darah : \® 191 mmHg
Nadi:_9%% x/menit reguler/isreguler/kuat/sedang/lemah
Respirasi :_2Q _ x/menit normal/kusmaul/cheynestokes/Biol

5. Integumen : () ikterik ()Edema Anarsaka () Diaporesis MfPucat () Cyanosis

6. Kepala & Leher . -
Wajah : Nejan Simekds kanein dan ke Hidung : Sindifc, e oda. lori atay s 400
Mata : Mokt AT, Kofnga daemis -
Bibir & Mukosa Mulut : jnuwa blor Yot

Leher : ™ol 0da guanoefaan voron yqulard: Jugular Vein Pressure (JVP) : tde ada pembe man
7. Thorax (Jantung & Paru-

paru)Jantung

Inspeksi 3 da ket , ke oda gombergvalian . dada.

Palpasi : 1ok 0da \en

Perkusi : {gdtnpe fodax batac tntuny .
Auskultasi : Slam Jankwy BIT dan & 2 (lupdyp).
8. Paru-Paru: o i
Inspeksi : (et Kanan don Wiv NMW
Palpasil: tde oda RRDAn : .

Perkusi : Sonor 4
Auskultasi : WA rgpas Veakuler Wdnn dan o
9. Abdomen

Inspeksi : fedagat W Qo ofomsi Wgaratomi-
Auskultasi : Ynrg Usug 24 [m
Palpasi : fdayt beqjown
Perkusi : longer hmpani -
10. Genetalia & Rectum : 5
tdke ado Wdlottan | Yopaary Kakier uine .

11. Pengeluaran Urine :
e Jumlah «




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

Pemerteaan Laoravorium

Hamathogi
Homawiog: Buhiy
Lovnt 189
Bt 3-8y
Hemoglolan 19-9
Homatwnt WS
Mev 88
mer 20-4
McHC ».5
Tomot b
oW 154
W 610
mia Kk
Miumin 2.2
Ureum %10
Yreo¥min 045
Adw\t &num (\lq-k—CD
kalum (¥) 399
Narniun (Na) %2 .6)
Coridg () 9\ 02
Kalsium 'O | .
™ 152

Hodl edoneps -

10* /L
o'W
%l

3

fM
941
oYL

9ldl
™ dl
mldl

mmo) /L
Mmo) /L
wmmo) | L

Mmol | L

78

-0
451-6.63
14-19
Yi-64
80-92
21-%

7 -%
\co - Us0
ny -4y
1% -9

25-62
19-44
09-\%

35 56
125 - 4g
% - lo,
it =125
+.%5-345

Db Vol Gacde Anu Sonqoe Viorvoid , Gochn Samfas Walosa @f enatour dan
\olor tignéd Qudo 20cM dm ML fampa o Qolip Yot U 24
disolnia ’ram«ak osa  Somlg Menwdal dan wonyopHan \men ((’nyw,l e A,,.(oﬂ

Morari, ddakulan Viopy day teassa
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