
Lampiran 1 Biodata Penulis 

BIODATA PENULIS 

 

 

Nama   : Rizka Mulani 

NIM   : P032114401116 

Tempat/Tanggal Lahir: Medan / 19 Mei 2003 

Alamat : Jl. Tegal Sari Gg. Musholla No.21 Kec. Mandau Kab 

Bengkalis 

Nama Orangtua  

1. Ayah  : Teuku Idris 

2. Ibu  : Sri Wahyuni 

 

Riwayat Pendidikan 

No. Jenis Pendidikan Tempat Pendidikan Tahun Lulus 

1. TK Rihada Insani Duri 2008-2009 

2. SDS Hubbul Wathan Duri 2009-2015 

3. SMPS Hubbul Wathan Duri 2015-2018 

4. SMAN 9 Mandau Duri 2018-2021 

5. Poltekkes Kemenkes Riau Pekanbaru 2021-2023 

 

 

 



 

Lampiran 2 Jadwal Kegiatan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Lampiran 3 Surat Izin Penelitian 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

Lmpiran 4 Informed Consent Pasien 1 

 
 

 

 

 



 

Lampiran 5 Informed Consent Pasien 2 

 

 



 

Lampiran 6 Format Pengkajian Anak  

FORMAT PENGKAJIAN KEPERAWATAN ANAK 

PROGRAM STUDI DIII KEPERAWATAN POLTEKKES KEMENKES RIAU 

 

      

DATA PERSONAL    

  Nama /Jenis kelamin :   

  MR :   

  Tempat, tanggal lahir :   

  Umur :   

  Alamat :   

  Telepon :   

  Agama :   

  Tanggal Pengkajian :   

  Nama Penanggung Jawab :   

  Hubungan dengan Pasien :   

  Alamat Penanggung Jawab :   

  Tanggal masuk RS :   

  Diagnosa :  

      

I. PENGKAJIAN    

A  ALASAN MASUK RS :   

 

      

B  RIWAYAT PENYAKIT SEKARANG  

   

C  ALERGI    

  Riwayat Alergi  :   

     

  Reaksi :   

      

C  RIWAYAT KELAHIRAN DAN IMUNISASI  

  a) Riwayat kelahiran  

  Usia kehamilan  :   

  Persalinan* :   

      

      

  b) Riwayat Imunisasi*  



 

  Lengkap :  

  Tidak Lengkap, sebutkan yang 

belum  

 …..................  

      

E RIWAYAT KESEHATAN     

  Pernah dirawat *:  Tidak      

     

  Riwayat kecelakaan  Tidak  Ya, Kapan  

  Riwayat operasi  Ya, Kapan  

    

F TANDA TANDA VITAL    

  Tekanan darah :    

  Denyut nadi :   

  Suhu :   

  Pernafasan :   

  Saturasi  :   

      

 

G NUTRISI    

  Kondisi sebelum sakit saat sakit 

  Jenis makanan   

  Frekuensi makan   

  Selera makan   

      

  Tinggi badan :  

  Berat Badan :  

  Lingkar Lengan Atas :  

  Status Gizi  : Gizi baik (menurut WHO) 

      

  Terapi  :    

      

H CAIRAN    

  Kondisi  Sebelum sakit saat sakit 

  Jenis minuman*     

  Volume air yang diminum :   

  Cara pemenuhan :   

      

  Status turgor kulit :   

  Perdarahan :   

  Terpasang infus  :   

I ELIMINASI (BAB & BAK)    



 

  Kondisi  Sebelum sakit Saat sakit 

  BAB      

  Saluran BAB (anus) :   

  Frekuensi :   

  Konsistensi :   

  Warna feces :   

  BAK    

  Jumlah urine (24jam) :   

      

J ISTIRAHAT TIDUR    

  Kondisi   Sebelum sakit saat sakit 

  Waktu tidur :   

  Pola tidur :   

  Kebiasaan sebelum tidur :   

      

K AKTIFITAS BERMAIN    

  Kondisi   Sebelum sakit Saat sakit 

  Jenis permainan :   

      

      

L SKRINING NYERI    

  Adakah rasa nyeri * :   

  Lokasi:   Frekuensi:  Durasi:  

  Skor Nyeri: :  

  Tipe Nyeri* :   

  Karakteristik Nyeri* :   

      

  Nyeri mempengaruhi* :   

    

   

   

 
 

 

   

   

      

INTEGRITAS STRUKTURAL    

1 Keadaan umum  :    

      

2 Kesadaran :   

3 Sistem Respirasi    

 a. Bernafas    

  Retraksi* :   

  Pernafasan cuping hidung* :   



 

  Posisi yang nyaman :  

      

 b Thorax    

  Bentuk dada :  

  Bunyi nafas :  

      

4 Sistem Sirkulasi    

 a. Suara jantung :  

  Capilary Refill Time :   

  Irama Jantung tambahan :  

  Palpitasi :  

  Clubbing :  

      

5 Sistem Neurologik     

 a. GCS :   

 b. Pemeriksaan kepala    

  Bentuk kepala :  

  Fontanel :  

  Lingkar kepala ( dibawah 2 

tahun) 

:  

 c. Reaksi pupil terhadap cahaya :  

 d. Aktifitas kejang :  

  Jenis kejang :  

  Lama kejang :   

 e. Fungsi sensoris :  

  Reaksi terhadap nyeri :  

      

6 Sistem gastrointestinal    

 a) abdomen    

  Bising usus :   

      

  Ukuran dan bentuk :   

  Lesi/stoma :  

  Pembersaran hati :   

  Pembesaran limpa :   

  Ketegangan dinding perut :   

  Muntah :   

   :  

   :   

7 Sistem Renal    

 a Fungsi ginjal    

  Acites* :   

  Edema* :  



 

 b Karakteristik urine    

  Warna :  

  Bau :  

  Berat jenis :  

  Keluhan saat berkemih :  

8 Genitalia    

  Iritasi :  

  Peradangan :   

      

9 Pengkajian Muskuloskeletal    

 a. Fungsi motorik kasar    

  Ukuran otot :   

  Tonus otot :   

  Kekuatan otot :   

  Gerakan abnormal :  

     

 b Fungsi motorik halus    

  Menggenggam mainan : Mampu/ Tidak mampu*  

  Mencoret coret : Mampu/ belum mampu*  

 c Kontrol postur    

  Mempertahankan posisi tegak : Mampu/ Tidak mampu*  

  Bergoyang goyang : Mampu/ Belum mampu*  

 d Persendian    

  Rentang gerak : Bebas 

  Kontraktur : Ada/tidak  

  Tonjolan Abnormal : Ada/tidak  

 e Tulang Belakang    

  Bentuk  :   

10 Sistem Hematologik    

 a Kulit    

  Warna :   

  Ptekie : Ada/tidak  

      

11 Pengkajian Endokrin    

 a Status hidrasi    

  Poliuria : Ya/tidak  

  Polifagia : Ya/tidak  

  Polidipsi : Ya/tidak  

 b Tampilan umum    

  Iritabilitas : Ya/tidak  

  Sakit Kepala : Ya/tidak  

  Gemetar : Ya/Tidak*  

      



 

      

12 INTEGUMEN    

  Kondisi     

  Warna kulit :  

  luka :   

  Penyebab luka :  

  Area luka :  

  Jenis perawatan luka :   

  Frekuensi Perawatan luka  :   

      

13 PEMERIKSAAN PENUNJANG   

 Tanggal pemeriksaan : 14 Maret 2024  

   hasil Nilai rujukan 

 a.     

 b.     

 c.     

 d.     

 e.     

 f.     

 g.     

 h.     

     

 Hasil pemeriksaan rongent Thorax :   

     

14 TERAPI    

 a.     

 b.     

 c.     

 d.     

 e.     

 f.     

 g.     

 h.     

     

     

     

J PENGKAJIAN RISIKO JATUH    

 Risiko Jatuh: Rendah   Tinggi ( skor humpty dumpty:)  

 ( Cantumkan pengkajian risiko jatuh seseuai Kriteria )  

     

 

 

 

    



 

INTEGRITAS PERSONAL    

  Kondisi    

  Kebosanan selama sakit :  

  Ketidakberdayaan selama sakit :  

  Ketakutan selama sakit :   

  Harga Diri selama sakit :   

  Privasi Diri selama sakit :   

  Kemampuan Mendengarkan :  

  Kemampuan mengontrol diri :  

  Kemampuan memaknai sakit :   

  Kemampuan Belajar :  

      

      

INTEGRITAS SOSIAL    

  Kondisi     

  kemampuan bersosialisasi 

selama sakit 

:  

  Kemampuan berinteraksi 

dengan orang lain 

:  

  kemampuan berproses dalam 

suatu kelompok 

:   

      

 

Masalah Keperawatan    

   

   

 

 
   II. ANALISIS DATA 

No Tanggal Data  Diagnosis Keperawatan 

  

 

 

 

 

  

 



 

III. INTERVENSI KEPERAWATAN 

No  Diagnosis Tujuan dan kriteria hasil Intervensi Paraf 

   -   

 

 

 

 

 

 

  

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

IV. IMPLEMENTASI DAN EVALUASI KEPERAWATAN  

Hari/tanggal :                    2024  

 

Diagnosis Jam Implementasi Evaluasi 

 

 

 

 

   



 

Lampiran 7 SOP 6 Langkah Mencuci Tangan yang Benar  

 

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES 

RIAU 

PRODI DIII KEPERAWATAN JURUSAN 

KEPERAWATAN 
 

 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) 

6 MENCUCI TANGAN YANG BENAR 

 

PENGERTIAN Mencuci tangan adalah proses menggosok kedua permukaan tangan dengan kuat 

secara bersamaan menggunakan zat yang sesuai dan dibilas dengan air dengan 

tujuan menghilangkan mikroorganisme sebanyak mungkin juga mengungkapkan 

bahwa cuci tangan adalah satu satunya prosedur terpenting dalam pengendalian 

infeksi nosokomial. Cuci tangan adalah suatu prosedur/ tindakan membersihkan 

tangan dengan menggunakan sabun dan air yang mengalir atau hand rub dengan 

antiseptik (berbasis alkohol) (WHO,2019). 

TUJUAN 1. Pencegahan penularan infeksi 

2. Mencegah kontaminasi silang (orang ke orang atau benda terkontaminasi ke 

orang) 

3. Pencegahan penularan kuman/penyakit 

4. Pencegahan terjadinya keracunan makanan 

5. Tangan menjadi bersih dan bebas dari kuman 

REFERENSI World Health Organization (WHO) 

ALAT DAN 

BAHAN 

1. Sabun 

2. Hand sanitizer 

INDIKASI 1. Setiap kali tangan kotor (setelah memegang uang, binatang, berkebun, dll) 

2. Setelah buang air besar (BAB) 

3. Sebelum memegang makanan 

4. Setelah bersin, batuk, membuang ingus 

5. Setelah pulang dari bepergian 

6. Setelah bermain 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 
Tahap Orientasi 

1. Memberikan salam teurapeutik  

2. Melakukan kontrak: Prosedur, Tujuan, Waktu, dan Tempat 

3. Memberikan kesempatan pasien untuk bertanya sebelum kegiatan dilakukan 

4. Memvalidasi kesiapan pasien untuk mengikuti prosedur 

5. Menjaga privasi pasien 

Tahap Kerja 

 Persiapan pasien  

a. Menjelaskan tujuan, manfaat dan prosedur pelaksanaan pada pasien.  

b. Lepaskan semua aksesoris yang digunakan seperti jam tangan, gelang, 

dll. 

 Prosedur pelaksanaan  



 

Langkah Cuci Tangan yang benar menurut WHO : 

1. Basahi tangan dan beri sabun pada telapak tangan, lalu gosok telapak 

tangan secara lembut dengan arah memutar 

2. Usap dan gosok kedua punggung tangan secara bergantian 

3. Gosok sela-sela jari tangan hingga bersih 

4. Bersihkan ujung jari secara bergantian dengan posisi saling mengunci 

5. Gosok dan putar kedua ibu jari secara bergantian 

6. Letakkan ujung jari ke telapak tangan kemudian gosok perlahan. Bilas 

dengan air bersih dan keringkan 

 
Tahap Terminasi 

1. Mengevaluasi pasien secara subjektif dan objektif 

a. TTV pasien dalam batas normal 

b. Kebutuhan dasar pasien terpenuhi   

c. Pasien merasa nyaman 

2. Melakukan kontrak untuk kegiatan selanjutnya 

3. Mencuci tangan 

4. Mendokumentasikan 



 

Lampiran 8 SOP Penanganan Diare Pada Anak Dengan Oralit 

 

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES 

RIAU 

PRODI DIII KEPERAWATAN JURUSAN 

KEPERAWATAN 
 

 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) 

PENANGANAN DIARE PADA ANAK DENGAN ORALIT  
 

PENGERTIAN Diare merupakan buang air besar dalam bentuk cairan lebih dari tiga kali dalam 

satu hari, dan biasanya berlangsung selama dua hari atau lebih. Pada anak-anak 

konsisten tinja lebih perhatikan daripada frekuensi BAB, hal ini dikarenakan 

frekuensi BAB (buang air besar) pada bayi lebih sering dibandingkan orang 

dewasa, bisa sampai lima kali dalam satu hari. Diare dapat disebabkan oleh 

infeksi bakteri, virus, dan parasit yang menyerang saluran pencernaan 

(Ramadhina, 2023).  

TUJUAN Sebagai acuan penerapan langkah-langkah membuat oralit untuk penanganan 

diare pada anak 

REFERENSI  United Nations Children's Fund (UNICEF) dan World Health Organization (WHO) 

INDIKASI 1. Anak dengan diagnosis medis diare 

2. Anak dengan diagnosis keperawatan diare 

ALAT DAN 

BAHAN 

1. Air minum 

2. Gelas 

3. Sendok 

4. Oralit 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 
Tahap Orientasi 

1. Memberikan salam teurapeutik  

2. Melakukan kontrak: Prosedur, Tujuan, Waktu, dan Tempat 

3. Memberikan kesempatan pasien untuk bertanya sebelum kegiatan dilakukan 

4. Memvalidasi kesiapan pasien untuk mengikuti prosedur 

5. Menjaga privasi pasien 

Tahap Kerja 

 Persiapan pasien  

a. Menjelaskan tujuan, manfaat dan prosedur pelaksanaan pada pasien.  

 Prosedur Pelaksanaan 

a. Cara membuat Oralit  

1) Cuci tangan dengan air dan sabun  

2) Sediakan 1 gelas air minum yang telah dimasak (200cc)  

3) Masukan satu bungkus Oralit 200cc  

4) Aduk sampai larut  

5) Berikan larutan oralit kepada anak 

6) Berikan dengan sendok atau gelas, Berikan dikit demi sedikit sampai 

habis  



 

7) Bila muntah, dihentikan sekitar 10 menit, kemudian dilanjutkan dengan 

sabar sesendok setiap 2-3 menit  

8) Walau diare berkelanjut, Oralit tetap diteruskan  

9) Bila larutan oralit pertama habis, buatkan satu gelas larutan oralit 

berikutnya. 

Tahap Terminasi 

1. Mengevaluasi pasien secara subjektif dan objektif 

a. TTV pasien dalam batas normal 

b. Kebutuhan dasar pasien terpenuhi   

c. Pasien merasa nyaman 

2. Melakukan kontrak untuk kegiatan selanjutnya 

3. Mencuci tangan 

4. Mendokumentasikan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Lampiran 9 Lembar Konsultasi 

 Pembimbing 1 

 



 

 



 

 



 

 
 

 

 



 

 Pembimbing 2 

 

 



 

 
 

 

 



 

Lampiran 10 Lembar Revisi 

 Penguji 1 

 



 

 
 

 

 

 

 

 

 



 

 Penguji 2 

 

 



 

 

 

 



 

Lampiran 11 Dokumentasi 

Subyek 1 (An. N) Subyek 2 (An. I) 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 
 

 

 



 

  
 

 

 

 

 
 

 


