
 
 

LAMPIRAN 

 

Lampiran 1: Lembar observasi 

 

No 
Hari/ 

Tanggal 

Jam 

Pemberian 

Skala Nyeri Sebelum 

Intervensi 

Skala Nyeri Sesudah 

Intervensi 

1 Hari ke-1/  

16 Maret 

2025 

17.00 WIB 8 (nyeri berat) 7 (nyeri berat) 

2 Hari ke-2/ 

17 Maret 

2025 

11.00 WIB 6 (nyeri sedang) 5 (nyeri sedang) 

3 Hari ke-3/ 

18 Maret 

2025 

12.00 WIB 4 (nyeri ringan) 3 (nyeri ringan) 

 

a. Skala nyeri menggunakan Numeric Rating Scale (0–10). 

b. Intervensi diberikan 1 x sehari selama 3 hari berturut - turut. Kompres 

hangat dilakukan selama 20 menit dengan suhu 38–40°C dan 3 tetes 

eesential oil lavender. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 2: Informasi dan pernyataan persetujuan (Informed Consent) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Lampiran 3: Instrumen Studi Kasus 

 

1. Standar Operasional Prosedur Kompres Hangat ( PPNI, 2018) 

 

Pemberian Kompres Hangat  

Definisi  

Melakukan stimulasi kulit dan jaringan untuk mengurangi nyeri, meningkatkan kenyamanan dan 

mendapatkan efek terapeutik lainnya melalui paparan hangat/panas. 

Diagnosis Keperawatan 

- Hipotermia                                               -  Nyeri akut 

-  Hipertermia                                             - Nyeri Kronis  

- Risiko Hipotermia                                    - Gangguan rasa nyaman 

- Risiko Hipotermia Perioperatif 

- Risiko Termoregulasi Tidak Efektif 

Luaran Keperawatan  

Termoregulasi Membaik Tingkat Nyeri Menurun Status Kenyamanan Meningkat 

Prosedur  

1. Identifikasi pasien minimal (nama lengkap, tanggal lahir, no.rm)  

2.Jelaskan tujuan dan langkah langkah prosedur  

3. Siapkan alat dan bahan yang diperlukan 

 a. Sarung tangan bersih 

 b. Alat Kompres hangat 

 1) Handuk/ Waslap  

2) Waskom  

3) Termometer suhu air  

4) Air hangat 

 5) Sarung tangan  

6) Essential oil aroma lavender 

 4. Pilih alat kompres yang nyaman dan mudah didapat (seperti kemasan gel beku, kain atau 

handuk)  

5. Periksa suhu alat kompres  

6. Lakukan kebersihan tangan 6 langkah  

7. pasang sarung tangan bersih 

 8. Tuang air hangat kedalam waskom kemudian ukur suhu air  

9. Teteskan essential oil aroma lavender sebanyak 3 tetes ke dalam waskom 

10. Pilih lokasi nyeri untuk dikompres  



11. Lakukan kompres dengan celupkan waslap ke daam waskom kemudian peras dan tempelkan 

pada daerah yang sudah dipilih  

12. Hindari penggunaan kompres pada jaringan yang terpapar terapi radiasi  

13. Rapikan pasien dan alat yang digunakan  

14. Lepaskan sarung tangan dan cuci tangan 6 langkah  

15. Dokumentasikan prosedur yang dilakukan dan evaluasi respon pasien 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



2. Alat Ukur Skala nyeri Numeric Rating Scale (NRS) 

 

 

 

Numeric Rating Scale (diadaptasi dari Manueke iyam 2023) 

 

Penilaian nyeri yang dirasakan klien yaitu : 

0 = Tidak ada rasa sakit. 

1 = Nyeri hampir tak terasa (sangat ringan). 

2 = Nyeri ringan. 

3 = Nyeri sangat terasa. 

4 = Kuat, nyeri yang dalam. 

5 = Kuat, dalam, nyeri yang menusuk. 

6 = Kuat, dalam, nyeri yang menusuk begitu kuat. 

7 = Nyeri berat. 

8 = Nyeri berat, dalam , menusuk. 

9 = Nyeri begitu kuat sehingga klien tidak bisa mentoleransi.  

10= Nyeri begitu kuat tak sadarkan diri. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 4 :Lembar Konsultasi Bimbingan 

 

  

 

 

 



 

  



 

Lampiran 5: Foto-Foto Kegiatan Studi Kasus 

 

  

 

 


