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LAMPIRAN



Lampiran 1
INFORM CONSENT DAN

PENJELASAN PENELITIAN

Dengan hormat, bapak/ibu diminta untuk berpartisipasi dalam
penelitian ini. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui Asuhan
Keperawatan Dukungan Ventilasi Pada Pasien Penyakit Paru
Obstruktif Kronik Dengan Pola Napas Tidak Efektif Di Ruang
Raudhah RSUD Harapan Dan Doa Kota Bengkulu Tahun 2026.
Peneliti (saya) akan memberikan lembaran persetujuan ini dan
menjelaskan bahwa keterlibatan anda dalam penelitian ini atas dasar
sukarela. Nama saya adalah Muhammad Fachri, mahasiswa Jurusan
Keperawatan Prodi Profesi Ners Poltekkes Kemenkes Bengkulu,
Beralamat di JI. Indra Giri Il No 19A Padang Harapan Kel.Gading
Cempaka Kota Bengkulu, saya dapat di hubungi di nomor
085368288876. Penelitian ini merupakan salah satu syarat untuk
mendapatkan gelar Profesi NERS (Ns).

Saya akan menjaga kerahasiaan responden dalam penelitian ini.
Nama pasien tidak akan di catat di manapun. Keterlibatan pasien dalam
penelitian ini dapat memberikan manfaat dalam mengurangi rasa sesak
napas pada responden mengenai asuhan keperawatan dukungan ventilasi
pada pasien penyakit paru obstruktif kronik dengan pola napas tidak
efektif. Responden akan mendapatkan kompensasi untuk pergantian
waktu untuk pengisian kuisioner ini yang ditentukan peneliti.

Setelah membaca informasi dan memahami tujuan penelitian serta
peran yang di harapkan dalam penelitian ini, saya setuju untuk
berpartisipasi dalam penelitian.

Bengkulu, 2026



Lampiran 2

SURAT PERMOHONAN
RESPONDEN

Dengan Hormat,

Saya yang bertandatangan dibawah ini adalah mahasiswa Program Studi
Pendidikan Profesi Ners Poltekkes Kemenkes Bengkulu:

Nama : Muhammad Fachri

NIM  :P01720425049

Saya akan melakukan penelitian yang berjudul “Asuhan Keperawatan
Dukungan Ventilasi Pada Pasien Penyakit Paru Obstruktif Kronik Dengan Pola
Napas Tidak Efektif Di Ruang Raudhah RSUD Harapan Dan Doa Kota Bengkulu
Tahun 2026”.

Sehubungan dengan maksud tersebut, maka dengan kerendahan hati saya
mohon partisipasi Saudara/lbu untuk menjadi responden penelitian ini. Data yang
diperoleh dari penelitian ini dapat bermanfaat bagi masyarakat, tenaga kesehatan,
dan institusi pendidikan. Informasi tentang data yang diperoleh akan dijamin
kerahasiaanya dan hanya digunakan untuk data penelitian. Demikian permohonan

ini, atas perhatian dan partisipasinya saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya,

Muhammad Fachri
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SURAT PERSETUJUAN RESPONDEN
TN. N




SURAT PERSETUJUAN RESPONDEN
™Tn.W
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Penilaian CAT
Tn. N
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Lampiran 5

DOKUMENTASI
Tn. N

et

Melakukan pengaturan Mengajarkan Terapi Memberikan  aromaterapi
Tripod Position H1 ACBT H1 menthol H1

Mengatur posisi tripod Mengajarkan Terapi Memberikan ~Aromaterapi
H2 ACBT H2 menthol H2

Mengatur posisi tripod Mengobservasi Terapi Memberikan Aromaterapi
H3 ACBT H3 menthol H3



DOKUMENTASI
n. W

Memberikan dan

Mengajarkan Tripod Mengajarkan terapi mengajarkan aromaterapi
Position H1 ACBT H1 menthol H1

Mengatur Tripod Mengajarkan terapi Memberikan aromaterapi
Position H2 ACBT H2 menthol H2

!
o
Mengatur posisi tripod Mengobservasi  Terapi Mengobservasi tindakan
H3 ACBT H3 aromaterapi menthol H3



Lampiran 6

EVALUASI TINDAKAN IMPLEMENTASI KEPERAWATAN

Tn.N




EVALUASI TINDAKAN IMPLEMENTASI KEPERAWATAN

Tn.W




Lampiran 7

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR

TRIPOD POSITION

pasien selama tindakan.

Tidak Dilakukan | Dilakukan
] ) Dilakukan | Kurang Dengan
No. | Butir Evaluasi Benar Benar
0 1 2
A. INPUT
Persiapan Alat:
B. PRA INTERAKSI
1. Cuci tangan sesuai prosedur.
2. Identifikasi pasien menggunakan dua identitas.
3. Kaji kondisi pernapasan pasien (frekuensi
napas, sesak, SpO:).
4. Siapkan alat pendukung (oksigen bila
diperlukan).
C. TAHAP ORIENTASI
6. Perkenalkan diri dan jelaskan tujuan tindakan
Tripod Position.
7. Jelaskan manfaat posisi tripod untuk membantu
pernapasan.
8. Minta persetujuan dan kerja sama pasien.
D. TAHAP KERJA
9 Posisikan pasien duduk condong ke depan.
10 Minta pasien menopang kedua lengan di paha,
meja, atau bantal.
11 Pastikan bahu rileks dan leher tidak tegang.
12 | Anjurkan pasien bernapas perlahan dan teratur.
13 Pantau respons pernapasan dan kenyamanan

TERMINASI




14 Kembalikan pasien ke posisi nyaman bila sesak
berkurang.

15 | Evaluasi hasil tindakan (napas, saturasi
oksigen, kenyamanan).

16 | Berikan edukasi singkat agar pasien dapat
melakukan posisi ini secara mandiri.

17 | Dokumentasikan tindakan dan respons
pasien

F. DOKUMENTASI

18 Catat hasil kegiatan di dalam catatan
keperawatan

TOTAL

Sumber : Windartik, (2022)




Lampiran 8

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR

ACTIVE CYCLE BREATHING TECHNIQUE(ACBT)

Anjurkan pasien bernapas perlahan dan
rileks melalui hidung, hembuskan lewat

Tidak Dilakukan | Dilakukan
Dilakukan | Kurang Dengan
No. | Butir Evaluasi Benar Benar
0 1 2
A. | INPUT
Persiapan Alat:
B. | PRA INTERAKSI
1. | Cuci tangan sesuai prosedur.
2. | ldentifikasi pasien menggunakan dua
identitas.
3. | Kaji kondisi pernapasan pasien (frekuensi
napas, bunyi napas, adanya sekret, SpO-).
4. | Pastikan pasien dalam kondisi sadar dan
mampu mengikuti instruksi.
C. | TAHAP ORIENTASI
6. | Perkenalkan diri kepada pasien.
7. | Jelaskan tujuan dan manfaat ACBT untuk
membantu  pengeluaran  sekret dan
memperbaiki pernapasan.
8. | Jelaskan tahapan ACBT secara singkat.
9. | Minta persetujuan dan kerja sama pasien.
D. | TAHAP KERJA
10 | Breathing Control




mulut untuk mengurangi sesak.

11 | Thoracic Expansion Exercise
Minta pasien menarik napas dalam
melalui hidung, tahan 2-3 detik, lalu
hembuskan perlahan. Ulangi 3—4 kali.

12 | Forced Expiratory Technique (Huffing)
Anjurkan pasien menghembuskan napas
kuat dengan mulut terbuka seperti
mengucapkan “ha” untuk membantu
mengeluarkan sekret.

13 | Ulangi siklus ACBT sesuai toleransi
pasien.

14 | Pantau respon pasien (sesak, kelelahan,
pusing).

E. | TERMINASI

15 | Evaluasi hasil tindakan (bunyi napas,
pengeluaran sekret, frekuensi napas,
kenyamanan pasien).

16 | Kembalikan pasien ke posisi nyaman.

17 | Anjurkan pasien minum air hangat jika
tidak kontraindikasi.

18 | Berikan edukasi agar pasien dapat
melakukan ACBT secara mandiri.

19 | Dokumentasikan tindakan dan respon
pasien.

F. | DOKUMENTASI

20 | Catat hasil kegiatan di dalam catatan
keperawatan

TOTAL

Sumber :Windartik, (2022)




Lampiran 9

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR

AROMATERAPI MENTHOL

Tidak Dilakukan | Dilakukan
Dilakukan | Kurang Dengan
No. | Butir Evaluasi Benar Benar
0 1 2
A. | INPUT
Persiapan Alat:
B. | PRA INTERAKSI
1. | Cuci tangan sesuai prosedur.
2. | ldentifikasi pasien menggunakan dua
identitas.
3. | Kaji kondisi pasien (status pernapasan,
tingkat sesak, riwayat alergi terhadap
menthol/aroma).
4. | Pastikan pasien dalam kondisi sadar dan
mampu berkomunikasi.
C. | TAHAP ORIENTASI
6. | Perkenalkan diri kepada pasien.
7. | Jelaskan tujuan dan manfaat aromaterapi
menthol untuk membantu pernapasan dan
memberikan rasa nyaman.
8. | Jelaskan prosedur singkat yang akan
dilakukan dan sensasi aroma yang
mungkin dirasakan.
9. | Minta persetujuan dan kerja sama pasien
D. | TAHAP KERJA
10 | Posisikan pasien senyaman mungkin




(duduk atau semi fowler).

11 | Buka Penutup Inhaler Aromaterapi
menthol.

12 | Arahkan Inhaler kearah lubang hidung
pasien (tidak langsung menyentuh kulit).

13 | Anjurkan pasien menarik napas perlahan
melalui  hidung dan menghembuskan
melalui mulut.

14 | Lakukan aromaterapi selama +5-10
menit sesuai toleransi pasien.

15 | Observasi respon pasien (kenyamanan,
sesak, pusing, iritasi).

E. | TERMINASI

15 | Hentikan aromaterapi dan singkirkan
kapas.

16 | Evaluasi hasil tindakan (tingkat sesak,
kenyamanan, pola napas).

17 | Anjurkan pasien untuk rileks dan
bernapas perlahan.

18 | Rapikan alat dan cuci tangan.

F. | DOKUMENTASI

20 | Catat hasil kegiatan di dalam catatan
keperawatan

TOTAL

Sumber : Smondack et al., (2025)
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SURAT PENGANTAR PENELITIAN




Lampiran 11

SURAT IZIN PENELITIAN

PEMERINTAH KOTA BENGKULU
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH HARAPAN DAN DOA

JI. Letjend. Basuki Rahmat No.01| Bengkulu 38223
(0736) 34 5100|Fax (0736) 345100 | kotabengkulursud@gmail.com

SURAT IZIN PENELITIAN
Nomor : 000.9.2/138/RSUD-HD_S1/2026

Dasar : a. Surat Permohonan Izin Penelitian dari Mahasiswa Prodi Profesi

Ners Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Bengkulu Tahun
Akademik 2024/2025 Nomor: PP.01.01/2638/Ners/I/2026 tanggal
01 April 2026

b. Surat Rekomendasi Penelitian Dari Kesbangpol Nomor
000.9.2/717/KESBANGPOL-REK/2026 Tanggal 06 April 2026

c. Surat 1zin Pra Penelitian RSUD Harapan dan Doa Kota Bengkulu
Nomor: 000.9.2/121/RSUD-HD_SI/2026 Tanggal 01 April 2026

DENGAN INI MEMBERIKAN 1ZIN KEPADA
Nama : Muhammad Fachri

NPM : P01720425049

Program Studi : Profesi Ners

Ruangan Penelitian :  Raudah

Judul Penelitian : Asuhan Keperawatan Dukungan Ventilasi Pada Pasien Penyakit

Paru Obstruktif Kronik (PPOK) Dengan Pola Napas Tidak Efektif Di

Ruang Raudhah RSUD Harapan Dan Doa Kota Bengkulu Tahun

2026

Waktu Penelitian : 08 April 2026 s/d 08 Mei 2026
Dengan Ketentuan : 1. Tidak Boleh Mengakses Rekam Medis Pasien Dan Menyebar
Luaskan Data Pasien

2. Tidak diperkenankan mengambil Gambar Foto/Video/Audio di
area pelayanan rumah sakit sesuai undang — undang Praktik
Kedokteran No.29/2004, Pasal 48 dan 51 dan Undang — undang
Telekomunikasi No. 36/1999, Pasal 40.

3. Tidak diperkenankan memeriksakan sampel Darah, Dahak, dan
Feses di laboraturium RSUD Harapan dan Doa Kota Bengkulu

4. Harus mentaati peraturan Perundang — undangan yang berlaku
serta mengindahkan adat istiadat setempat.

5. Tidak memaksa, dan menggangu jam kerja atau jam pelayanan
Karyawan di RSUD Harapan dan Doa Kota Bengkulu

6. Apabila masa berlaku 1zin Penelitian ini sudah berakhir,
sedangkan pelaksanaan belum selesai maka yang
bersangkutan harus mengajukan surat perpanjangan Izin
Penelitian ke Bagian Diklat RSUD Harapan dan Doa Kota
Bengkulu membawa surat izin dari kampus dan surat izin
penelitian dari RSUD Harapan dan Doa Kota Bengkulu.

7. Surat Izin Penelitian ini akan dicabut kembali dan dinyatakan
tidak berlaku apabila ternyata pemegang surat ini tidak mentaati
ketentuan dari RSUD Harapan dan Doa Kota Bengkulu.

Demikianlah Surat Izin Penelitian ini dikeluarkan, untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Bengkulu, 8 April 2026
Direktur UPTD Rumah Sakit Umum
Daerah Harapan dan Doa Kota
Bengkulu,

dr. Lista Cerlyviera. MM
Pembina TK. | (IV/b)
NIP. 196907041999032003

Dokumen ini telah ditandatangani secara elektronik menggunakan sertifikat elektronik
yang diterbitkan oleh Balai Besar Sertifikasi Elektronik (BSrE), Badan Siber dan Sandi Negara (BSSN).




Lampiran 12
SURAT SELESAI PENELITIAN

RUMAH SAKTT)

A i

PEMERINTAH KOTA BENGKULU
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH HARAPAN DAN DOA

JI. Letjend. Basuki Rahmat No.01| Bengkulu 38223
(0736) 34 5100|Fax (0736) 345 100 [ j |kotabengkulursud@amail.com

SURAT KETERANGAN SELESAI PENELITIAN

Nomor : 000.9.2/53/RSUD-HD/SKET/2026

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : dr. Lista Cerlyviera, M.M

NIP : 19690704 199903 2 003

Pangkat/ Gol : Pembina Tk.1 IV/b

Jabatan : Direktur Rumah Sakit Umum Daerah Harapan dan Doa Kota Bengkulu

Dengan ini menerangkan bahwa :

Nama : Muhammad Fachri

NPM : P01720425049

Program Studi . Pendidikan Profesi Ners
Ruangan Penelitian : Raudhah RSHD Kota Bengkulu
Tanggal Penelitian : 08 April 2026 s/d 08 Mei 2026

Telah selesai melakukan penelitian dengan judul “Asuhan Keperawatan Dukungan
Ventilasi Pada Pasien Penyakit Paru Obstruktif Kronik ( PPOK ) Dengan Pola Napas Tidak
Efektif Di Ruang Raudhah RSHD Kota Bengkulu Tahun 2026". Demikianlah surat ini
dikeluarkan, untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Bengkulu, 03Juli 2026
Direktur UPTD Rumah Sakit Umum Daerah
Harapan dan Doa Kota Bengkulu,

A E
%

dr. Lista Cerlyviera. MM
Pembina TK. | (IV/b)
NIP. 196907041999032003



