LAMPIRAN



Lampiran 1 : Informed Consent

POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
' JURUSAN KEPERAWATAN TANJUNGKARANG
. PRODI PENDIDIKAN PROFESI NERS
‘ Jl. Soekarno hatta no.6 bandar lampung
Telp: 0721-783852 faxsimile : 0721 — 773918
website :ww.bppsdmk.depkes.go.id/poltekkestanjungkarang e-mail :
poltekkestanjungkarang@yahoo.co.id

INFORMED CONSENT

Y ang bertanda tangan dibawah ini :

Nama

Umur

Alamat
Jeniskelamin :

Menyatakan setelah mendapat penjelasan secukupnya tentang maksud,
tujuan serta manfaat penelitian yang berjudul “Analisis Penyembuhan Luka
Pada Pasien Post Operas Laparatomi Dengan Intervensi Kombinasi
Pemberian Madu Dan Jahe Di Rumah Sakit Bhayangkara Ruwa Jurai
Provins Lampung Tahun 2025”.

Saya menyatakan (bersedia) berpartisipasi dalam penelitian ini dan saya
percaya apa yang saya sampaikan ini dijamin kebenarannya. Demikian pernyataan
ini saya buat dalam keadaan sadar tampa paksaan dari pihak manapun.

Bandar Lampung, 2025
Pendliti Responden

Benny Chandra.S
2414901015



Lampiran 2 : Dokumentas




Lampiran 3 : Perkembangan luka

L uka hari 7
Lukahari 1 tkaharl



Lampiran 4 : Prosedur Pembuatan minuman madu dan jahe

PROSEDUR PEMBUATAN
KOMBINASI MADU DAN JAHE

Tujuan Untuk membantu proses penyembuhan luka
pada pasien post operasi laparatomi di Rumah

sakit Bhayangkara Ruwa Jurai  Provins

Lampung tahun 2025.
Manfaaat Dapat meningkatkan daya tahan tubuh,
mengurangi peradangan, mempercepat

penyembuhan luka dan meredakan nyeri.

Alat dan bahan 1. Jahesegar: 2 ruasjari (sekitar 20-30 gram)

2. Air: 300-500 ml

3. Madu murni: 1-2 sendok makan (sesuai
selera)

4. Opsiona: perasan lemon atau sereh untuk

aroma

Prosedur 1. Cuci bersih jahe, kemudian geprek atau iris
tipis untuk memaksimalkan ekstraksi zat
aktif.

2. Rebusjahe dalam 300- 350 ml air selama
10-15 menit sampai air berwarna
kekuningan dan aromanya keluar.

3. Angkat dari kompor dan diamkan selama 5
menit agar sedikit hangat.

4. Setelah tidak terlalu panas, tambahkan
madu (jangan saat air masih mendidih agar
enzim madu tidak rusak).

5. Aduk rata, minuman siap disgjikan.

Sumber : (Yudhaet a., 2022)



Lampiran 5 : SPO Perawatan Luka

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL
PERAWATAN LUKA

Definisi Penggantian bal utan untuk membantu proses penyembuhan luka.

Tujuan 1. Menghilangkan sekresi yang menumpuk dan jaringan mati
padalukainsis

2. Mengurangi pertumbuhan mikroorganisme pada lukal/insisi

3. Membantu peoses penyembuhan luka

Indikasi Luka baru, maupun lukalama, luka post opersi, luka bersih, luka
kotor.

Prosedur | Persiapan pasien:

1. Pastikanidentitasklien

2. Kaji kondisi klien

3. Beritahu dan jelaskan pada klien atau keluarga mengenai
tindakan yang akan dilakukan

4. Jagaprivas klien

Persigpan dat :

1. Set steril (pinset cirurgis, pinset anatomis, kasa).

2. Kasasteril tambahan atau bantalan penutup (kalau perlu).

3. Handscoen bersih dan steril.

4. Handuk.

5. Betadine, akohol 70%, NaCl 0,9 % kapas bulat, dan lidi
kapas steril.

6. Plester/hypafix

7. Nierbeken/bengkok.

8. Korentang steril.

9. Kantong plastik tempat sampah.

10. Bak instrumen/meja dorong dan perlak / pengalas.

Persiapan petugas.
1. Lakukan pengkajian: baca catatan keperawatan dan medis
2. Rumuskan diagnosa terkait
3. Buat perencanaan tindakan (intervensi)
4. Kgi kebutuhan tenaga perawat, minta perawat lan
membantu jika diperlukan
5. Cuci tangan dan siapkan alat

Carakerja
1. Mencuci tangan
2. Menyiapkan dan mendekatkan peral atan
a. Membuka set steril.
b. Menambahkan kasa steril dan lidi kapas steril
secukupnya kedalam set steil.
3. Memaka handscoen bersih.
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Meletakkan handuk menutup bagian tubuh privas klien

yang terbuka

Meletakkan perlak dibawah luka.

Mengatur posisi yang nyaman dan tepat untuk perawatan

luka.

Membuka plester searah tumbuhnya rambut dan membuka

balutan secara hati-hati, masukkan balutan kotor kedalam

kantong plastik yang sudah disediakan.

Membuka handscoen bersih dan ganti dengan handscoen

steril.

Membersihkan sekitar luka dengan alkohol swab :

a. Membersihkan dari arah atas kebawah disetiap sisi luka
dengan arah keluar menjauh dari luka (1 akohol swab
untuk 1 kali usapan).

b. Membersihkan sisi sebelah luka dari bagian atas ke
bawah diikuti sisi sebelahnya dengan arah usapan
menjauh dari luka (1 alkohol swab untuk 1 kali usapan).

. Mengoles |uka dengan betadine mulai dari tengah luka.
. Menutup luka dengan kasa steril, dan fiksasi dengan plester

pada pinggiran kasa pembal ut.

. Menuliskan tanggal dan waktu mengganti balutan pada

plester dan tempelkan pada balutan.

. Merapikan klien dan membereskan alat-alat.
. Melepaskan handscoend dan mencuci tangan.

Sopan

Teliti

Hati-hati

Tanggap dan peka terhadap respon pasien
Cekatan

Evaluas

Evaluas respon klien

Berikan reinforcement positif

Lakukan kontrak untuk tindakan selanjutnya
Akhiri pertemuan dengan cara yang baik

Dokumentasi

RlhONRPOAMONE

SOk~ OLN

Catat tindakan yang sudah dilakukan, tanggal dan jam
pel aksanaan pada catatan keperawatan

Catat respon klien dan hasil pemeriksaan

Catat lokas, jenis luka dan keadaan lukainsisi.

Catat keadaan luka sebelumnya.

Catat cairan atau obat yang digunakan untuk merawat luka.
Dokumentasikan evaluasi tindakan dalam SOAP




Lampiran 6 : Lembar Observasi REEDA
LEMBAR OBSERVASI PENYEMBUHAN LUKA
DENGAN SKALA REEDA

K eterangan penilaian:
Peneliti memberikan tanda ceklis (v) sesuai dengan hasil observasi

Hasil
Indikator Penyembuhan
No H1 H3 H7
Luka
0 1 2 3 0 1 2 3 |0 1 2
1. Reedness (K emerahan) v v v
2. Odema (Pembengkakan) v v v

3. Ecchymosis (Bercak Perdarahan)

4. Discharge (Pengeluaran) v v v

5. Appromaximination (Penyatuan luka) v v 4

6. Jumlah 2 0 3
K eterangan:

[1 Skor 0 : Sembuh

[1 Skor 1-5: Penyembuhan sedang
] Skor 6-10 : Penyembuh ringan

[1 Skor 11-15: Penyembuhan buruk




Lampiran 7 : Lembar Observasi REEDA

LEMBAR OBSERVASI PENYEMBUHAN LUKA
DENGAN SKALA REEDA

Point Redness Oedema Ecchymosis Discharge Approximination
0 None None None None None
1 | Within 0.25 cm of the | Less than 1 cm from | Within 0.25 cm bilaterally 0.5 | Serum Skin separation 3
incision bilaterally incision cm unilaterally mm or less
2 | Within 0.5 cm of the | Between 1to 2 cmfrom | Between 0.25 cm to 1 cm | Serosa Skin and
incision bilaterally theincision bilaterally or Between 0.5 to 2 | guinous subcutaneous  fat
cm unilaterally Separation
3 | Beyond 0.5 cm of the | Greater than 2 cm from | Greater than 1 cm bilaterally or | Bloody, Skin, subcutaneous
insicion bilaterally incision to 2 cm unilaterally purulent fat dan fascial layer
separation
Score
Total

Sumber : (RN101 Nursing Review, 2023)

Description:

* Score 0: Healed

* Score 1-5: Moderate healing
* Score 6-10: Mild healing

* Score 11-15: Poor healing



MANFAAT MADU DAN JAHE

« anti-inflamasi

« antioksidan

« enzim dan senyawa
anti bakterl vang
mendukung sistem
imun
sumber nutrisi
madu sebagal
pemanis alami

MINUMAN MADU
DAN JAHE

Minuman madu dan jahe
adalah minuman herbal
yang terdirl dari
kombinas| madu dan

' jahe

Lampiran 8 : Leaflet Madu dan Jahe

Y:" Kemenkes

) Poltekkes Tanjungkarang

MINUMAN MADU
DAN JAHE

BENNY
CHANDRA. S

Fendidikan Profesi Ners
Poltekkes Tanjung

kKarang
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1. Cuci bersih jahe, minuman madu

kemudian geprek atau iris dan Jahe
tipis untuk memaksimalkan
ekstraksi zat aktif.

2. Rebus jahe dalam 300~ Dapat meningkatkan daya
350 ml air selama 10-15 tanhan tubuh, menrngurangi
menit sampai air berwarna
kekuningan dan aromanya
keluar, -~
3. Angkat dari kompor dan meredakaghyeri
diamkan selama 5 menit [
agar sedikit hangat.

4. Setelah tidak terlalu
panas, tambahkan madu
(jangan saat air masih
mendidih agar enzim madu
tidak rusak).

5. Aduk rata, minuman siap
disajikan.

peradangan, mempercapal

panyembuhan luka dan




Lampiran 8 : Leaflet Perawatan Luka

¥ Kemenkes
B Poltekkes Tanjungkarang

Alat yang
digunakan

|.Set steril (pinsat cirurgis,
pinset anatomis, kasa)

2. Kasa sterii tambahon
atau bantalan penutup

(kalau periu). TUJUAN

3. Handscoen bersih dan

staen|

4. Handuk Penggantian balutan PERAWATAN
5.Betadine, alkohol 70%, untuk membantu proses
LUKA

NaCl 0,8 % kapas bulat,
LS lny penyembuhan luka.
dan lidi kapas steril.

8.Plester/hypafix
; Benny

Chandra.S

7.Nierbeken/bengkok
8. Korentang sterll

8. Kantong plastik tempaot
sampan.




Tujuan

perawatan luka

1. Menghilangkan sekresi
yang menumpuk dan

joringan mati pada lul«l.

insisi

2. Mengurangi
pertumbuhan
mikroorganisme pada
luka/insisi

3. Membantu peoses

penyembuhan luka
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infeksi
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peralatan

3. Memakol handscoen bersih,

4. Meletokkan handuk menutup
baglan tubuh privasi kiien yong
tarbuka

6.Meletakkan periok dibawah luka,

B-Mengatur posisi yong nyaman
dan tepat untuk perawatan luka.

7.Membuka plester searah
tumbuhnya rambut dan
membuka balutan sacara hati-
hati, masukkan balutan kotor
kedalam kantong plastik
yengsudah disediakan

8.Membuka handscoen barsih dan
gantl dengon handscoen sterll,

9. Membersibkan sekitar luka
dengan alkohe! swab

10.Mengolesi luka dengan betadine
dari tengah luka,
I.Menutup luka dengan kasa steril,
n fiksasi dengan plester pada
pinggi ut. @
an







Lampiran 9 : lembar konsul pembimbing 1







Lampiran 10 : Lembar konsul pembimbing 2







Lampiran 11 : Asuhan Keperawatan












































































