


Lampiran 1. Format pengkajian keperawatan anak

FORMAT PENGKAJIAN ANAK

Nama mahasiswa

Tempat praktik

Tanggal Pengkajian

l. Identitas data
Nama e
Alamat
Tempat/ tgl lahir e
Agama e
Usia e
Suku bangsa ORI
Namaayah/ibu @ .................... Pendidikan ayah:................
Pekerjaanayah : ................... Pendidikan ibu:..................
Pekerjaanibu :.....................

Il. Keluhan Utama

I1l. Riwayat kehamilan dan kelahiran

a. Prenatal: .. ...
D, Intranatal c ...
C. Post natal & ..o

IV. Riwayat masa lampau
a. Penyakit waktu Kecil @ ... ...
b, Pernah di rawat di RS : ..... .o
C Obat-obatan yang digunakan : ...............coooiiiiiiiiii
d Tindakan (OPErasi) & ........covuuee et
e. AlBTgl © e
f KECEIAKAAN = ... it
g IMUNISAST & c.iei e

V. Riwayat keluarga (disertai genogram)

VI. Riwayat Sosial

a. Yang MeNgasUN: ... ...t

b Hubungan dengan anggota keluarga: ..............coovviiiiiiiiininininnn.n.
C. Hubungan dengan teman sebaya : ...........ccoeviiiiiiiiiiiiiineieiann,
d Pembawaan SeCara UMUM & .........oouuiuneiiiiiiineiieeieeieiieeieineaenss

e. Lingkungan rumah @ ... ...



VII. Kebutuhan Dasar

a. Makanan yang disukai/ tidak disukai :...........cccccccevenenne.
SEIBIA It
Alat makan yang dipakai :........cccccceeeiiinninniininneiinnennns
Pola makan/ Jam:........ccccoeviiiieinince s
b.  Polatidur:...............

Kebiasaan sebelum tidur (perlu mainan, dibacakan cerita, benda yang
dibawa saat tidur, dll) :

Tidur siang: ..........
C. MaNT 5 o
d.  Aktifitas bermain @ .....................ccoo
e. EHMINGST & ..o

VI1I1I. Keadaan Kesehatan Saat Ini

a. Diagnosis MEAIS & ..oiiuiriiii e
D.  Tindakan Operasi : ..........ccooooeeeeee i
C. Status NUEFIST = ..eetieecccecceecceienes

d. Statuscairan :..................

e. Obat-obatan @ ........cccoevvviiiiiininn.

f.  Aktifitas U

0.  Tindakan keperawatan: ......................

h.  Hasil laboratorium:

I. Hasil rontgen:

J.  Datatambahan:



IX. PEMERIKSAAN FISIK

p.
g.

S @ o a0 T w

Keadaan umum
TB/BB
Lingkar kepala
Mata

Hidung

Mulut

Telinga
Tengkuk

Dada

Jantung

Paru - paru
Perut
Punggung
Genetalia
Ekstremitas
Kulit

Tanda vital

X. PEMERIKSAAN TINGKAT PERKEMBANGAN

a.

b
C.
d

Kemandirian dan bergaul
Motorik halus
Kognitif dan bahasa

Motorik kasar

XI.  INFORMASI LAIN

XII. RINGKASAN KESEHATAN KELUARGA



XIII. ANALISIS DATA

Data (DO/DS)

Penyebab/Etiologi

Masalah (Problem)

XIV. PRIORITAS DIAGNOSIS KEPERAWATAN

)
20
30
RENCANAKEPERAWATAN
TGL/JAM DP SLKI SIKI PARAF/NAMA
ASUHAN KEPERAWATAN
Tgljam No. Diagnosis Implementasi Evaluasi formatif Tanda
Keperawatan tangan
nama
CATATAN PERKEMBANGAN
Tanggal/waktu No. Diagnosis Evaluasi sumatif Paraf/Nama

Keperawatan




Lampiran 2. SOP Terapi Nebulizer

Standar Operasional Prosedur (SOP) pemberian terapi nebulizer menurut PPNI (2021), yaitu:

a.  Persiapan alat
Alat-alat yang digunakan untuk pemberian obat inhalasi (nebulizer), antara lain:
1. Mesin nebulizer

Masker atau selang nebulizer sesuai kebutuhan

Obat inhalasi sesuai program

Cairan NaCl sebagai pengencer, jika perlu

Sumber oksigen, jika tidak menggunakan mesin nebulizer

Sarung tangan

N v R W

Tisu
b.  Prosedur pelaksanaan
1. Identifikasi pasien menggunakan minimal dua identitas (nama lengkap, tanggal lahir
dan/atau nomor rekam medis)
Jelaskan tujuan dan langkah-langkah prosedur
Siapkan alat
Lakukan prinsip 6 benar (pasien, obat, dosis, waktu, rute, dokumentasi)
Lakukan kebersihan tangan 6 langkah
Pasang sarung tangan
Posisikan pasien senyaman mungkin dengan semi-fowler atau fowler

Masukkan obat ke dalam chamber nebulizer

I -

Hubungkan selang ke mesin nebulizer atau sumber oksigen

—_
o

. Pasang masker menutupi hidung dan mulut

—_—
—

. Anjurkan untuk melakukan napas dalam saat inhalasi dilakukan

—_
N

. Mulai lakukan inhalasi dengan menyalakan mesin nebulizer atau mengalirkan oksigen 6-8
liter/menit

13. Monitor respon pasien hingga obat habis

14. Bersihkan daerah mulut dan hidung dengan tisu

15. Rapikan pasien dan alat-alat yang digunakan

16. Lepaskan sarung tangan

17. Lakukan kebersihan tangan 6 langkah

18. Dokumentasikan prosedur yang telah dilakukan dan respon pasien

Lampiran 3. Tools Inhalasi Nebulizer



PENILAIAN PENCAPAIAN KOMPETENSI ASPEK KETRAMPILAN
INHALASI NEBULIZER

NO ASPEK YANG DINILAI BOBOT NILAI

ya tidak

TAHAP PRE INTERAKSI

Melakukan verifikasi program

Menempatkan alat didekat pasien 3

TAHAP ORIENTASI

A
1
2 Mencuci tangan
3
B
1

Memberikan salam dan menyapa 3

nama pasien

2 Menjelaskan tujuan dan prosedur 3

3 Menanyakan kesiapan pasien 3

TAHAP KERJA

Mengucap basmallah

Mencuci tangan

Menjaga privacy klien

Mengatur pasien dalam posisi duduk

Menempatkan alat didekat pasien

Mengisi nebulizer dengan aquadest

Memasukkan obat sesuai dosis

Memastikan alat berfungsi dengan baik

o |O) (00 [0 O[O |W |W

Memasang masker pada pasien

© |0 |N O[O W (N |—

—_
o

Menghidupkan nebulizer dan meminta

pasien nafas dalam sampai obat habis

—_
o

Bersihkan mulut & hidung dg tissue

—_
—_

Membereskan alat 3

—_
N

Mencuci tangan 3

Mengucap hamdallah

TAHAP TERMINASI

Melakukan evaluasi tindakan

Berpamitan dengan klien

Membereskan alat-alat

Mencuci tangan

o (b~ w (D=~ |O
W W (W [Ww|w

Mencatat kegiatan dim lembar catatan

Keperawatan 100

JUMLAH

Lampiran 4. Tools Penilaian Tingkat Perkembangan (KPSP)



PENILAIAN TINGKAT PERKEMBANGAN (KPSP)

NO ASPEK YANG DINILAI BOBOT NILAI
YA TIDAK
FASE PREINTERAKSI
Cek program Penilaian tingkat pekembangan (KPSP) 4
Menyiapkan alat 4
B FASE ORIENTASI
1 Memberi salam/ menyapa klien 2
2 Memperkenalkan diri 5
3 Menijelaskan tujuan tindakan 5
4 Menjelaskan langkah prosedur 5
5 Menanyakan kesiapan pasien 2
6 Menyiapkan alat tulis,kertas dan form KPSP 5
C FASE KERJA
1 Membaca Bismillahirrohmaanirrohiim 3
2 Menghitung usia kronologis dengan benar 12
3 Menggunakan form KPSP sesuai usia anak 12
4 Menanyakan dan melakukan tes perkembangan sesuai 12
dengan
form KPSP yang digunakan (sesuai dendan usia anak)
5 Menginterpretasikan hasil KPSP 12
6 Membaca Alhamdulillah 3
C FASE TERMINASI
1 Melakukan intervensi interpretasi hasil KPSP kepada orang tua 5
2 Menyampaikan rencana tindak lanjut 5
3 Berpamitan 4
TOTAL 100

Lampiran 5. Tools Prosedur Antropometri




PROSEDUR ANTROPOMETRI

NO ASPEK YANG DINILAI BOBOT NILAI
YA | TIDAK
A | FASE PREINTERAKSI
1 | Cek program pengukuran antoprometri 2
2 | Menyiapkan alat 2
B | FASE ORIENTASI
1 | Memberi salam/ menyapa klien 2
2 | Memperkenalkan diri 2
3 | Menjelaskan tujuan tindakan 2
4 | Menjelaskan langkah prosedur 2
5 | Menanyakan kesiapan pasien 2
C | FASEKERJA
Mengucapkan Basmallah
1 | Mencucitangan 4
2 | Menjaga privacy pasien 4
3 | Melepas pakaian bayi dan anak 4
4 | Menimbang berat badan 10
5 | Memasang selimut mandi 4
6 | Mengukur panjang/Tinggi badan (lutut tidak menekuk ) 10
7 | Mengukur lingkar kepala 10
8 | Mengukur lingkar dada 10
9 | Mengukur lingkar lengan atas (LILA) 10
10 | Memakaikan kembali pakaian bayi/anak 6
11 | Merapihkan pasien dan alat 4
Mengucapkan Hamdallah
12 | Mencucitangan 4
C | FASE TERMINASI
1 | Melakukan evaluasi tindakan 2
2 | Menyampaikan rencana tindak lanjut
3 | Berpamitan 2
TOTAL 100

Lampiran 6. Lembar informed consent



SURAT PERSETUJUAN PASIEN
(UNFORMED CONCENT)

Yang bertanda tangan di bawah ini, saya:
Nama

Umur

Agama

Pekerjaan

Alamat

Sebagai pasien atau wali pasien, bersedia menjadi pasien kelolaan (studi kasus)
untuk Karya Tulis I[lmiah (KTI) mahasiswa Prodi D3 Keperawatan Universitas Al-
Irsyad Cilacap a.n:

Nama mahasiswa
NIM

Demi membantu pengembangan Ilmu Keperawatan. Kesediaan ini saya nyatakan
tidak ada paksaan dari pihak manapun. Saya percaya bahwa semua data dalam
kasus ini, akan dijaga kerahasiaannya oleh penulis.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan keikhlasan.
Cilacap,................. 2024

Yang bersangkutan

Nama pasien/wali pasien

Lampiran 7. Asuhan keperawatan



Nama  mahasiswa fen Pt mat asan ¥
Temeat Pravtig fumah Salat toimm Fatimph Gracay
Tannnal Yenakaiion 19 Juni 2024

tdentitag daka

Namp An A

Terfat /tongnal (phie  Citacag . 299 Juat 2016

Ucia # tahwun 1 balpn 19 han

Anuma (Glam

Sukn bannsn Jawn

Nama ayah /i T 3 /Ny w

Pondidian avan ome

fendidian thu cmp

Peecsamn ayah SWask A

feles fann b fbu Ruman Tansan

Alamat Ji kantil vy 003 w006, Fenganinng
Adipa\n | Cilacay

Tananal Maue §S R Juni 2024 . Jam 03 30

Ketuhan Utama
batue berdawak

Riwouat enamilan don Velnbicon

o Prenatal
fbu pasien menynkaka® Lidav terdagat Co\wamn /venuiat selana
faonil - becar badan beckambah 10 ¥ selam@ Wil Madan Yecakwr
dun banyak . ngidam maanan stk Coukan Yang angla - aneln )
dan minum Suw \aapal o haril - SEOMA AT tin Memenks aan
dici ke bidan , 2 v Yade bumesker Peckama | ean fadn koumeskes
kedun don skali tada biveskes bign

b (ntra natal
lbu Pasien menpatakan melahicean facien di vidan . Yidok verdagat
PENUULE SARY MEAWTCAN - Pasien Lahie LANKSWNG mmenanKs ,
normal (\ewak Javan Wahic Yonen Frosedus kamvanan /vakum)

¢ fost nakm
tbu pasien mengaraxon Pasien tahic denpan besat badan \ahic
5200 AfaM , RASIEN. Minum AS) SOMPAL Umur 3 dahun



v Rwayat mesa \ampau

a feiapd Wik e T
[bu faclen mennatodan fsien fecnala weaGAAMT demam berdarah
Al uonne 3 kahun

b Pernen dicomay v %S
bu facen mengntakon usien eenah dicamal dL %5 sank umar
3 kohun

¢ 0bat - ohatan vany dtgunnen
-NenYolw nebules 2 6 my Ik sehari
- Astarol Syr 3wy /mL 3x el & ml
- Dexomethagone g 6w /mt 2x gl |
- budesma 0 25 Mp /AL 3x Sehand |\

d Tindakon ofernst
b Pagien wmengataxan vasten tiduk fornah welokuan
Bndnkan operac

¢ Aleon
(bu Pasien mgngaraxan winnna saat i fasien belum veraah

mengalami Alechi bk Fechadap makanen , 0bat - obatan

¢ e \wkann '
LoW PAGIEN MENAAYAKAN TAsten tidAE prraal Wen)atami Ker\a\Ann

a lmunisas
(bu PAGEn menaakakan facien sudaly menclavatkan muntsac

lenpkAY

v Rt \Lc\r (mm ALROArAM)

Keterangan - [ (0e- (ki fagien
(@Y | aaas ketwunan
I:j W Al renngga\ == — = tinpaat Serumah

BAclS feckawinan
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I

Liwayat 505tal

a Yang mengasuh Ta S dun Ny w (oong Yue ondung)

b Hubungan dengan anpackn QUAwa - B

¢ Husungan denhan kemoan SLvaya  Bow

d Pmvawaan Steare wum - fuign fampake ayaman wesema

avan dow, Yunya

¢ Lingkunnan tumen - 1bu #aoign Mengrepan suagnal Al tinguanggan
yany koo Prdat don ol apnt
PeMbUANHAN etV oda dioglinkang tuman,
Kamar wpnd dan we Yerade ddriam Yumis,
rumeh betlankay eramic ygntngy el

Webuvuan dagar
a Makpnan Yang disuai [Yidax dicuai  ayom opreny / Cumi
Se\gra
Alar mavan yany dwaia - sendok, virng , apas
ol YA [ 500 © 3= 4 Ko Svaan
v Yol “dwr  qormal
Kehinsnan tut  becmain WY
Tidur siang  Jacang kidur
¢ Mandi 2 Vau senan (agL dan Sore had)
A Akivivas Vermawn - bermain setar hari ber santa feman
¢ CumingG - BAK4-6 % [har dan WAL | x/han

Koadaan \cesgnntan Gany 1
A Diannosis medis - Vronkatic ackmakis
b Tindowan Oyerne - cide Al
¢ Gepvug tueviei otk
A Grakus caitan  intAKE 2000 mL/na  owtput 1945 m! /e
t Qat -0bikrn
-ventolin ngbules 26 mH 1k Gehon |
- Agkhara Syr 2g (el 3x SPann B il
-Oeramethasong ing & M9 /ml 3 X Sehpel !
- Budeema 0 26 Mg /M 31 sehpid |
¢ AkWpitas bomain Madeh becgant dzagpa xemen sovaye
¢ Tindawan ereranayan
-fankau funda-tanda vitn
- Monikor don gevtrlaanian  olan wavac
- Teray( nebul(zer



1=

W Haoh \avoratorivm i)

/

Nama Femgnsaan Hasi NilAl i uean | Satuan
Hematoloa)
Daralt tudin anmyzer
6 Oife
Hemealovin 41 1-1g o /AL
Lgueo it %140 4500- (3500 10"y fuL
Hemarornt A4 3 6 0-46 0 X
Trombostt 2158000 150000 - 450000 |13 /uL
Erivioait 4% 400-5G 40 0" 6 /UL
HiL
Cosinog 02 1-4 /
Neut g\ 22 4 3G - 66 7z
0% S| 02 o-1 ~
Limgos\ 42 23- Gy %
Mono st 11 1-% pA
MLV 91 3 ¥4 0- l0b fL
M(H %0 0 26 - 36 Po
M 3 1 0 0-3Co %

{ Hosit ronktaen - tLdav ada
§ Data rambahan - Kdak ade

Demerivsnan Fisik
o Keadnan UMUM - COMEDS meakts ACROAN GCs =19, €4 M: b V=95
b To/uh ol cm /20 %4
¢ Lingear “epala
A Mata Skiera fukin, biday cekung , Puvit 1sokor , feriex cahava (),
onyunpbive Cidake angmis
Hidungy Fecdurat feeaaraan cuving Wdung
Mt bibne klday ering dan vucat s lidah tamgak beesih,
i HARY menpalnmi canies | uiran fonsn notmnl
Telinga  tidoi ada \@\wingn . veroh
Tono)uu\\s hidale adn \elanpan A vembesaren \e\enyee Yuroid
Dndia
S\norexst gt terdapat ekt dada , Yerar Rengounaan
oYot -0V TetnATacen  katbahan
SUAAG  YLAAL YErAaPAY massa . tdak terdagat hyert tekan

—_——=



-Vervus  bdew Mu Mbgwmp ”ni,v,m)
S Ausvulban Vrdpost tuacr congl
3 Jonbwsy iy santens teguiar
vt At uny NG e wotenine / conek
Vert  Lidov ade tuen tocon
L vabo,ung ‘ot ade oinan
N Lenekalle  widov oMo t¥sinan
v Ceghemidas tiday ade lpinan
boupt worent, kurmor catd e
4 Tonde - tande ket % 304 fwent
Madi 103 7 [rapmit
s "%
Sulau 30 .8 ‘e
Forensoan Lingeal fackombrn
o Caandinen dan et gmat
A dan mudalh ‘Regan dengpr buman Rompe
b Mokont Yaws  Strevurna
¢ Logmbir dan bahasa
Lebih peduli hnbm eadaan sendin d-bmd.«ngwu ofang (o
d Mekonk Cocar
£ (nkocman lain

’ ‘: . .(/ 1A

A

K Hngeasan Ciwayak  Yeptrawakan
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Xt Analicis_ dakn ol e
Dat (05 /00) fenvjgorto (eioton | tdacafuh / frlom
O bt pacun mengpkaran anacann | Sepeed yang fedahn [Besiban Saan napes
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Sere hmgghl [ Suni 2024

00" facien fampar betuk dan Seqal
R vor/menit
N 02 x /meniv
$:30,6%
Tadapat bunyi topgdn

0s (b Gasien menopdakan Aoy, | Ketidakceimbroman | Ganggaan qerkutaan

Menoplam Sespk ngas h\wv vendias fereus 9AS
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N 102 x /mend

Sy0e 2% %

tidak eperkig

DS - lbu Pasien mengakakan telama \Cumnﬁ bentro( 4idae G“":’)W“ pola bidur
ket anokngn didar Sanga 3

Jom karena S(ﬂ-\o g
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h'bﬂngw\
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dan mengantuc
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3 Ganggm poln wdue br«hubavgun p(tnyn turw\ﬁ Conke( Fdur Atk
kan dengan Basun koclihat gucatk , (Emas dan mengaptak.
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Lampiran 9. Surat persetujuan pasien

SURAT PERSETUJUAN PASIEN
(UNFORMED CONCENT)

Yang bentanda tangan di bawah ini, sava

Nama JPEL Sfant o

Umur 37  kahun

Agama ISLam

Pekenaan Swagkta

Alamat I dranei L L. 0o? /00(_[ P(njgal.cmg

Sebagai pasien atau wali pasien, bersedia menjadi pasien kelolaan (studi kasus)
untuk Karya Tubis llmuah (KT1) mahasiswa Prodi D3 Keperawatan Universitas Al-

Irsyad Cilacap an

Nama mahasiswa Mewi permatusar
NIM [0G121 04

Demi membantu pengembangan llmu Keperawatan Kesediaan i saya nyatakan
tidak ada paksaan dan pihak manapun. Saya percaya bahiwa semua data dalam

kasus im1, akan dijaga kerahasiaannya oleh penulis

Demikian permyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan keikhlasan

Cilacap, 19 JUn 2024

Yang bersangkutan
Ft

Nama pasien/wah pasien



