
 

 

 

 

Lampiran 1 

INFORMED CONSENT 

 

  



 

 

 

 

Lampiran 2  

 

JADWAL KEGIATAN PENERAPAN POSISI SEMI FOWLER Tn.N 

 

No Kegiatan  Tanggal 

03/03/2025 04/03/2025 03/04/2025 

1. Menentukan pasien  ✓   

2. Melihat Rekam Medik  ✓   

3. Melakukan wawancara perawat 

ruangan  

✓   

4. Pengkajian dan observasi pada 

Tn.N 

✓ ✓ ✓ 

5. Melakukan penerapan posisi semi  

fowler  

✓ ✓ ✓ 

6. Melakukan evaluasi setelah 

dilakukan tindalan  

✓ ✓ ✓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 3  

IMPLEMANTASI DAN EVALUASI Tn.N 

No Tanggal Implementasi Evaluasi 

1. 03 Maret 

2025  

Pukul  15.00 WIB  

1. Memonitor pola 

napas (ferekuensi 

napas saturasi 

oksigen) 

2. Memonitor bunyi 

napas tambahan 

(ronkhi) 

3. Memonitor sekret    

4. Memposisikan klien 

ke posisi semi fowler  

5. Monitor tanda-tanda 

vital 

6. Memberikan 

oksigen nasal kanul 

5 liter/menit 

Pukul 15.30 WIB  

7. Memberikan 

inhalasi 

uap/nebulizer 

respivent 2,5mg 2x1 

 

Pukul 15.00 WIB 

S : 

1. Klien mengeluh sesak 

2. klien mengeleuh batuk 

berdahak  

klien mengeluh sulit untuk 

mengeluarkan sekret  dan 

batuk di pada malam hari  

3. klien mengatakan sesak 

sedikit berkurang setelah 

diberikan posisi semi fowler  

4. klien mengatakan sesak 

berkurang setelah diberikan 

oksigen  

5. klien mengatakan 

pernapasannya sedikit lega 

setelah di uap 

O : 

1. bunyi napas klien terdengar 

suara ronkhi  

2. frerkunsi napas 

30x/menit,SpO2 92% 

3. klien terpasang oksigen 

nasal kannul 5 liter/mennit  

4. TD : 128/87mmhg 

RR : 30x/menit  

Nadi : 112x/menit 

Husu : 40,1oC 

A :  

Bersihan jalan napas tidak 

efektif belum teratasi  

P : 

Lanjutkan intervensi  

1. Memonitor pola napas 

(ferekuensi napas saturasi 

oksigen) 

2. Memposisikan semi fowler 

3. Memonitor bunyi napas 

tambahan 

4. Mengajarkan latihan batuk 

efektif  

5. Kolaborasi pemberian obat 

acetylcystein 200mg 3x1 

seca oral dan inhalasi uap 

nebulizer respivent  

6. Pantau ttv  

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

(Rustamah) 

2.. 

 

04 Maret 

2025 

Pukul  09.00 WIB  

1. Memonitor pola 

napas (ferekuensi 

napas saturasi 

oksigen) 

2. Mengajarkan klien 

untuk melakukan 

batuk efektif 

3. Memonitor bunyi 

napas tambahan 

4. Memonitor sekret  

5. Memposisikan klien 

ke posisi semi fowler  

6. Monitor tanda-tanda 

vital 

Pukul 09.30 WIB  

7. Memberikan 

oksigen nasal kanul 

3 liter/menit   

8. Memberikan 

inhalasi 

uap/nebulizer 

respivent 2,5mg 2x1 

 

Pukul 09.00 WIB 

S : 

1. klien mengatakan sesak 

sedikit berkurang setelah 

diberikan posisi semi fowler  

2. klien mengatakan sesak 

berkurang setelah diberikan 

oksigen  

3. klien mengatakan 

pernapasannya sedikit lega 

setelah di inhalasi uap dan 

pemberian obat oral 

acetyklcystein 

O : 

1. bunyi napas klien terdengar 

suara ronkhi  

2. frerkunsi napas 

22x/menit,SpO2 98% 

3. klien terpasang oksigen 

nasal kannul 5 liter/mennit  

4. TD : 119/80mmhg 

RR :  28x/menit  

Nadi : 90x/menit 

Husu : 36,6oC 

A :  

Bersihan jalan napas tidak 

efektif teratasi sebagian 

P : 

Lanjutkan intervensi  

1. Memonitor pola napas 

(ferekuensi napas saturasi 

oksigen) 

2. Evaluasi  semi fowler 

3. Evaluasi bunyi napas 

tambahan 

4. evaluasi latihan batuk 

efektif  

evaluasi  pemberian obat 

acetylcystein 200mg 3x1 

seca oral dan inhalasi uap 

nebulizer respivent  

 

 

 

 

 

(Rustamah) 

03  05 

Maret 

2025 

Pukul  09.00 WIB  

1. Memonitor pola 

napas (ferekuensi 

Pukul 09.00 WIB 

S : 

1. klien mengatakan sudah 



 

 

 

 

napas saturasi 

oksigen) 

2. Mengevaluasi  bunyi 

napas tambahan 

3. Mengevaluasi  klien 

ke posisi semi fowler  

4.  

Pukul 09.00 WIB  

5. mengevaluasi 

inhalasi terapi 

uap/nebulizer 

respivent 2,5mg 2x1 

 

tidak sesak setelah 

diberikan posisi semi fowler  

2. klien mengatakan sudah 

tidak batuk dan sudah tidak 

ada sekret setelah 

melakukan latihan batuk 

efektif   

3. klien mengatakan 

pernapasannya sedikit lega 

setelah di inhalasi uap dan 

pemberian obat oral 

acetyklcystein 

O : 

1. bunyi napas normal  

2. frerkunsi napas normal 

20x/menit 

SpO2 99% 

A :  

Bersihan jalan napas tidak 

efektif teratasi  

P : 

Hentikan intervensi   

 

 

 

 

(Rustamah) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 4 

LEMBAR KONSULTASI 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 5 

DOKUMENTASI KEGIATAN 

 

 

  



 

 

 

 

Lampiran 6  

STANDAR OPERASIONAL PROSUDER (SOP) 

PENERAPAN POSISI SEMI FOLER 

Prosuder kerja  1. cuci tangan, dekatkan peralatan, memakai 

handscoon, dan masker jika perlu  

2. posisi low fowler  

a. Jika tempat tidur bisa diatur, naikan 

bagian kepala tempat tidur sehingga 

maksimal 30 derajat, naikan bagian 

lutut 10-15o 

b. Jika tempat tidur biasa, bantu pasien 

untuk duduk, pasang segitiga 

penyangga di bawah kasur pada 

bagian kepala hingga membentuk 

sudut maksimal 30o, sandarkan 

pasien diatas kasur, sesuaikan bantal 

untuk kepala. Pasang bantal atau 

guling menopang kedua lutut  

c. Jika tidak terdapat segitiga 

penyangga, gunakan 2 bantal untuk 

menompang punggung. Hingga 

kepala pasien. Pasangkan bantal atau 

guling menompang kedua lutut  

3. Posisi mid fowler atau semi fowler 

a. Jika tempat tidur dapat diatur, 

naikan bagian kepala tempat tidur 

hingga 30-45o dan naikan bagian 

lutut 10-15o 

b. Jika tempat tidur bisa, bantu pasien 

untuk duduk, pasang segitiga 

penyangga di bawah kasur pada 

bagian kepala hingga membentuk 

sedut maksimal 30o 45o, sandarkan 

pasien diatas kasur, sesuikan bantal 

untuk kepala. pasang bantal atau 

guling menopang kedua lutut. 

c. Jika tidak terdapat segitiga 

penyangga, gunakan 3-4 bantal 

untuk menopang punggu hingga 

kepala pasien membentuk sudut 30o 

45o. Pasang bantal atau guling 

menopang kedua lutut. 

4. Posisi High Fowler 

a. Jika tempat tidur dapat diatur, 

naikkan bagian kepala tempat tidur 

hingga 60-90o 

b. Jika tempat tidur bisa, bantu pasien 

untuk duduk, pasang segitiga 

penyangga di bawah kasur pada 

bagian kepala hingga membentuk 

sudut maksimal 30o 45o, sandarkan 

pasien diatas kasur, sesuaikan bantal 

untuk kepala.  

c. Jika tidak terdapat sehingga 



 

 

 

 

penyangga, gunakan 3-4 bantal 

untuk menopang punggung hingga 

kepala pasien membentuk sudut 30o  

45o 

d. Ganjal kedua lutut dengan 1 atau 2 

bantal sesui kenyamanan pasien  

5. Letakan bantal di kanan kiri pasien 

sebagai penopang siku dan tangan pasien  

6. Pasangkan guling dibawah kedua lutut 

pasien.  

7. Pastikan posisi pasien nyaman, rapihkan 

seluruh alat tenun termasuk selimut  

8. Lepaskan sarungtangan dan masker 

mencuci tangan. 

 

  

 


