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Lampiran 1 Surat Persetujuan Pasien

SURAT PERSETUJUAN PASIEN
(INFORMED CONCENT)
Yang bertanda tangan di bawah ini, saya :
Nama o e Rend faydin
Umur . by Vahgn
Agama ¢ Ulawn
Pekerjaan  : Paowd
Alamat : k\‘hwmu

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

Nama Mahasiswa  : Fani Dwi Aprilia
NIM : 106122012

Demi membantu pengembangan limu Keperawatan, Kesediaan ini saya nyatakan,
tidak ada paksaan dari pihak manopun, Saya percaya, bahwa semua data dalam
kasus kelolaan ini, dijaga kerahasiaan olch penulis.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan keihklasan.,

Citscap. % Juni 2025

Yang bersangkutan

Gl

(erma #Mﬂﬁb)
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Lampiran 2 Asuhan Keperawatan

LAPORAN ASUHAN KEPERAWATAN
PADA TN. R PRE DAN POST OPERASI STRIKTUR URETRA
DENGAN GANGGUAN ELIMINASI URINE
DI RUANG AL-ARAAF RSI FATIMAH CILACAP

I. Pengumpulan Data
a. ldeatitas
1) ldentitas Pasion

Nama : Tn R
Umur : (a  tohun
Jenis kelamin : lab - ek
Agama - \I‘UM
Pendidikan . I
Pchcrjaan - Raran:
Suku Bangsa . Jawa - |ndene
Status perkawinan  :  (Vienkah
Golongan darsh : O
No. CM 00 - 40 - xx - XX
Tanggal masuk 2 Jum kedg
Tanggal pengkajian  : (3 Jum doas
Diagnosa medis © S ke
Alamat I FUNPR R

2) ldentitas Penanggung Jawab

Nama : NS §
Umur : A fudia
Jenis kelamin : Peom
Pendidikan : b

Pekcrjaan . Tetan
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Suku Bangsa : INQ-M
Hubungan dg Klien : Ui

b. Riwayat Keschatan

=

2) mwm“—ﬁuhm

Senns, BAK, Daman ded V.- :du H-sawnh- mm-rd

hww mdﬂyhmm
« Ngn mgacul saol B4k £ 4 Uedooy)

N ey fctr, oug o T+ W - bl _(1ehep k)

u. faie peos Ot oo bomh . Pt bgian bowan

3) Riwayat penyakit dahulu
Tdar  Ada

4) lh%ny::ﬂ-’




5) Genogram

ol
\COWJM %

. Laki. laki
O 3 me rl)ﬁh
- Gads Perwabinan
>< . Mﬁl‘
e = = Gy Ttrhawinog,
7 ¢ taien

Pre Operasi | Tanggal : 13 Juni |  PostOperasi | Tanggal : U Juwi
(> N
TD (mmHg) s /82 TD (mmHg) 3 /38
HR (x/menit) 7 HR (x/menit) gdo
RR (x/menit) 20 RR (x/menit) 20
Subu (°C) W4 Subu (°C) 3.9
$p02 (%) 2 $p02 (%) T
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2) Kepala dan lcher

Pre Operasi ; 1S Jury la: 26

Yang Dikaji

Keterangan

Bentuk
Rambut
Mata
Telinga
Hidung
Mulut

Leher

Wepala + Mepcephal . Hetuk ada besjo len
wama yukh . pendek

Foyungtiva Hoak put, skler pugy , imebs
fumetrts, Wdak ada led, pendengacan Morma)

Simehvy,  Hetde asa (eq, penciuman baik

“"““ v blb"' Cd"' Mean h.ﬂ“."n

fidat adanyes ttkan, Hoak ade« (ex , Hbabos,
Legjolan

Ket : (<); tidak ada, (+); ada

Post Operasi: \5 Juni 17 4c

Yang Dikaji Keterangan

Bentuk \sepaln + Mero athl . Heat ade blgduu

Rambut wama putin « perdel

Mata Kenayung Hue tidok pucat , e putih . Horeha's

Telinga Hanotels , t12ak ada lexi, peedengacun Nomap

Hidung fmetns . tdak adla leg, pencuntan bak

Mulut finetris -+ kibir coklat nemb  Legelapan
Tiduk ade nyer tehan , tidale ade lep, frdd <8,

Leher be

Ket : (-); tidak ada, (+); ada
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3) Jantung
Pre Operasi ;
Tanggal Keterangan
a /R4
Inspeksi Wdak ada (en df dadg
Palpasi Wdak cdo nyei fekon , Ictus corelie Teruby
Perkusi Buny redup
Auskultasi Tewdengar lup - dup
HR = 19 x /menid
Post Opcrasi ;
Tanggal Keterangan
s Juni/n.—;c
Inspeksi Trdak woa \en A dade
Palpasi Ndok ada hyed {eban . lchw arclu {erap,
Perkusi Bungl tedup
Auskultasi Tedengor \up - dup
He 5 g0 x /meay
4) Paru-paru
Pre Opcerasi :
w Keterangan
3 Jua /12 c8
Inspeksi Dindiny ceas Sietts, Hduk odq retraks .

Olot bantu Nopy
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Palpasi Ndate aba nyga fehan
Perkusi Rusyr fonor
Auskultasi Vetikulei , Hdak ada toakhi maupun Whee tiag
Post Operasi ;
Tanggal Keterangan
B Juni/13: 05
Inspeksi Dindioy dada Jimems. fdok bk opt
bank Papas
Palpasi Tdak adu myei fekon
Porkusi Bunyi Jonor
Auskultasi Veribulee, hdak ade mnbh maypun
W‘un’
5) Abdomen
Pre Operasi :
Keterangan
> M’w o8
Inspeksi Téa® terdupat len, h-rqt dajar
gy~ cembuny
Auskultasi birng U (15x fwent)
Palpasi Terdapa nye lekee di dsamp lufn'ub'&
Perkusi busyi redup
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Post Operasi :
Tanggal Keterangan
18 Jusi /13- [5
Inspeksi Tidak terdgpat fert, tumpag dutur
hiyse  cembung
Auskultasi Biftng wuw  (20x /ment)
Palpasi Merfapat agon fckan Li cacron Puprpdeit
6) Ekstremitas
Ekstremitas atas
Pre Operasi :
Tgl Kanan Kiri
Kesemutan| Edema| Baal | Nyeri | Kesemutan | Edema| Baal | Nyeri
Bim| ) «) |l | 2 C-) ) | (2] )
Bt | idede ape [fioake [Tk [Ti8ak | Tidak oba | Tk | Tiduic| rrdak
abe | ads | 40s aoe | 40| as
Ket: (-); tidak ada, (+); ada
Post Operasi :
Tgl Kanan Kiri
Kesemutan| Edema| Baal | Nyeri | Kesemutan | Edema| Baal | Nyeri
s | € O el e) | = [E) )| E)
18740 |11dale adm | Thak [apn |Wdak | Tdukaga | Tidat | 250 Tdak
Ade uba Adn e

Ket: (-); tidak ada, (+); ada
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Pre Operasi ©
Tg! Kanan Kin
Kesemutan| Edema| Baal | Nyeri | Kesemutan | Edema| Baal | Nyeri
spua| DO e | W )| @
.36 | Ndak ase | nidak |Tdak | mdak | tdak ade | idak | Mdak| ek
afs L ab | abn P
Ket: (-); tidak ada, (+); ada
Post Operasi ;
Tgl Kanan Kini
Kesemutan| Edema| Baal | Nyeri | Kesemutan | Edema ‘Baal | Nyeri
Bwn| ) =) @) | © (-) “;)h +) e)
0% | Tidak adu ﬂg‘i‘n ade ﬂ:;t Tidak am | Tebak | o | Tidek

Ket: (-); tidak ada, (+); ada

Sistern

Tgl | Wama kulit | Turgor | Mukosa bibir |  Capilar refill Kelainan

Bemle TEE |t [
Moluk sl

BX
;1 “;‘; bl geler ‘ﬂnhh‘ 't"' 3 Aekir Fay Mooy
d. Pola Pengkajian Fungsional Gordon
1) Persepsi Dan Pemelibaraan Keschatan
Pasien_mensghabun._yaura mensalome keuan fachaton  ebdumoy..
atalon (dekah kit febarong ini jdon penkic ke dekbec,

Yagten p
,“mm:ﬁ Yeragbatan becha] _con _fickte fuapns Sembub,

2) Pola Nutrisi dan Metabolik
Subyektif ) .
« Panen l\uglhhn Makan 3 x [ehan Juya nan . lagur  dun
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K. Miqum, ir b+ (0 aelay  Sehag - _
ot diwwat : gnen | faat (00 makan bane A5 Paar don diang

----------------------------------------------------------------

Obyektif:

a. Antropometri
Sebelum masuk rumah sakit (>2 bulan yang lalu)

BB s ko kg T i om LA i cm
Saat Dirawat : Tanggal
BB : bokg T™B: lM‘cm LILA iioosesssessssonnes cm

(normal 29,3 cm)
Kesimpulan:

----------------------------------------------------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

IMT ( Indeks Massa Tubuh )

IMT = __"':" == Tt—;')‘ Nilai Standar IMT
= b0 Nilai Kategori
23228 <20 Underweight
= 22,04 20-25 BB normal
25-30 Overweight
>30 Obesitas
Pcddackan pechitungan ML nllal hakilnge, Beme Bagan....
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b Biokimi
Hb: \5-3314 (@Lﬁ- JW hf__)

srsmsssasanann e B

.
- ~
Albumin: ........ccoevnnenn . (RN )

¢ Penampilan fisik
Pasien iun!q\'- b

e BEE laki-laki =66 +(13.7xBB kg )+(5xTBem ) -(68xUthn)
- bot (32 x00)t (Sxlef ) - (68 X b9)

D e T

et nean = e ererenen Kial
Tabel perkiraan jumiah kalori £ ............ — Kkaldalam ......
Tal Kalori Bush | Kalori makanan Total kalori
3 Z - -

3) Pola Eliminasi

Sebelum dirawat :

w:.&m N\u!p.hhm Jltwd! Bap M/hu leb

seit BAR dun hdar berwa ymun BAE reditit -fedibit - Kaloo wals,
han m ngomp)

Selama dirawat

Pre Operasi

Subyekdif - {arien moeaiah.\ selume Jincoat P8 akali e i,
Nuen  pda chaerun  penes 4B ralume bty - i‘w ok Mavey,
e 09a yony Herivhon o
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- BAB
TGL Frekuensi Wama Konsistensi
o T Y ke uning Tembek
- BAK
TGL Frekuensi Wama Kelainan
3 I"“‘f ',?'- cc h'li'j pebat TRak ada
Post Operasi
Subyekif - Yaxien oty bon beluwn  BED llt\ foven Nwhh

Obyektif:  fonen | Lateter wdng Jet foley - peast bagian bawos
‘NA tcgh\jms
- BAB
TGL Frekuensi Wama Konsistensi
), o< & o -
- BAK
TGL Frekuensi Warna Kelainan
v ’g-oo vol:zfvt( h“}!*b‘ haak oae felainn
4) Pola Akiifitas dan Latihan
Status higienis
[Tanggal Mandi Menggosok gigi | Memotong kuku Keramas
var ) ) ) —)
¢ mop | ke diiohudon dilatuken | Tdak dilabutan  |ndak difabé
W, v «) ! - )
rost or ndok dlokuve~ | dilokuken ool dlobukas  |ndak dip

Ket: (-); tidak dilakukan
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Tanggal | Bathing | Dressing | Toileting | Transfering | Continance | Feeding ze;
YD
. | | I 0 \
Fo | 5
)
% I { { ( 0 7
Pu op (8)
Status Mobilisasi
Tanggal Duduk Berdin Jalan
“A ing — “— -
Fre of
'%’M - = e
Pt o
Skor Norton
Tgl Kondisi Kesadaran | Aktifitas | Mobilitas | Inkontinen | Jumlah
Fisik umum sia
DA (4) o 4 1 20
fre OF baik () | (o “Q’:'f (ﬂl;ﬁ}*l N et
B e g q 4 1 1 w
torop | (3aw) () [etimguid) Bgert | o) |44 1)
Kategori skor:
16-20: kecil sekaliftidak terjadi
12-15: kemungkinan kecil terjadi
<12: kemungkinan besar terjadi

Kesimpulan:
fre O = Kecil legade

lotk_Opem*_Hdok_tejod
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Keperawatan
Tidak adg

8) Pola Seksualitas dan Reproduksi
Sabjektir: JaUlen_vounotukan bahwa_diings (bt - laki - Mengabe
fidale_memiliti_kelubon fungn_ fekiual
Objekir: . Dttumyc 69 tubun. Menilli 4 oy arakc

9) Pola Peran-Hubungan
— uh beulakduga Yany bekeja (thagal Pebap ;..
Hibusatn_dopn_ i don_anak otk
. Paritn_pengatclhan fetkadan (kg ddan Fiaton

mowardkatGelun sk - M g &zdv ha

10) Pola Manajemen Koping-Stress
Masaish: f400 Kk wecuia comas - biange ik Jeddng bong ok
ﬂ“‘"‘ Aug (e 0 berbecaru Aqun (tfringa
Koping : I’aucn Menefima k@.“’l’,‘y

11) Sistem Nilai dan
Nilai dan Keyakinan : Q&0 trovefalan hmyu lewn , ot oy fan
[holat

Kegistan ibadsh : . [lot._Gwakty,




2. PENGKAJIAN SISTEM PERSYARAFAN
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Fungsi serebral
Pre Operasi :
Tanggal/Jam 1y Juni Alamish dan
}2. a0 Datar
Kesadaran (bﬂ\(« M Status Frmon
GCS Emosional Cemas
E
Status 1 -
Mental v v
M h
Nyeri kepala
Gaya Bicara focwal
Orientasi 4 kabar
Waktu
Orientasi
Fungsi Orang 1
{In
Orientasi
Tempat ¥
Spontan, alamiah, +
masuk akal
Daya Kesulitan Berpikir -
Pikdr ™ lusinasi -
Ket: (-); tidak ada, (+); ada
Post Operasi
Tanggal/Jam B Juwi
19 4r
Tingkl menks
Kasdam | T
GCS
Status E i
Mental v b
M 5
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Fungsi Orang T ¥

E
ié’i?g

Spontan, alamiah,

Daya Pikir| Kesulitan Berpikir
Halusinasi =

Ket: (-); tidak ada, (+); ada

a. Badan dan anggota Gerak
Badan

Pre Operasi
Motorik : .. N0t
Refleks_: ... Nowal

Tanggal/Jam Pre Operasi Post Operasi
B Joni /(330 4 Junl / 0k 30

Sensasi taktil | Pon dopl meroakan renr | fuston dapat Mermiabon
taktil mty wnran bl diqulitnys

Sensasi subu | Pogen { menqenali fensar | Parion dapat mengenali
fubu .Aorf:m t Merugkan| Jenek suhu, (enen dop
funan Mecodean Yuruion

Vibrasidan | Panew mampu mermakan getaae, | Entn mampu e abon sfan,
| arh Mampe trengenall avh
proprioscpel |fhnith Wompu Mengoael SO | fuea Manfu bocgnel ¢
ion bak i kake
i My sl (gt W
Integrasi Notma\ Notwal &

Senfagy




Anggota gerak atas

Pre Operasi ;

Motorik Kanan Kiri
Pergerakan » « Notmal Mecma |
Kekuatan 5 G
Tonus Mogma( Notme (
Trofik Nofmal (Notma|

Post Operasi ;

Motorik Kanan Kiri
Pergerakan Nwma\ Mocmod
Kekuatan & 5

Tonus Notmal MNorma)
Trofik (\scma\ Noowa |
Refleks

Pre Operasi :

Refleks Kanan Kiri
Biceps Nogwa | MNotmal
Triceps Noewal Notwa/
Radius Nocamal [\bocmal
v Nottnul Nogmal
Post Operasi ;

Refleks Kanan Kiri
Biceps Notmal (Motma(
Triceps M ecmal M otma |

110
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Tonus Nowmal MNogma [
Trofik [ecmail Noxtra |
Refleks
Pre Operasi :
Refleks Kanan Kiri
Biceps Notonal| Nocmal
Trl.m s g
Radius Nocmal Noemal
Ulna Notmay Nocmal
Post Operasi :
Refleks Kanan Kin
| Biceps Nt nal Ntwa |
SO Notmal Nocwnel
Radius Moacmal Alotea (
- Noxway Nocma|
Sensibilitas
Tanggal/Jam Pre Operasi Post Operasi
> Juni 9°20 4 Just 03- (@
Sensasi taktil | Dores mampu menaenall Papien Manr. M eaqenali
sencan  tokb) (eaxcd” fimels | fencar  FAERD fecan” ¢imetng
n Fn kanan dan Fn
Sensasi subu dan | Sencoi subs don pyn Datk pasm| fenjon fuhu dom pgen beit
ayeri dapt mengesali rrm’m\ hr« '\J(‘mli
Vibrasidan  |Vib@&  baik don  pacten Ubrr palt don posim dapt
Jan  keky
Integrasi seksual | AMormg| N |




3. SISTEM

Antibiotik : _fepen

IMUNITAS :
. Jaren enaldton hdete_ada_dleaj

bdak ada aleny anbbigh £

WBC 30 195 fuL___ (rotma)
4. STATUS CAIRAN
Table cairan dalam 24 jam
Tanggal Intake Output Balance
cairan
T kg gl B
Minum = yWwe |IWL = yolcc
Total input = z820 Total output = 900 <
Infus = joo << | Urine = lew 1
Hbu’ Minum = /9@« |wL . G Fe) G
Lcgew) [Total input = 3. @« | Total output = 33215
Infus - Urine -
Minum - IWL -
Total input = Total output =
5. STATUS EKONOMI KESEHATAN
fanen mengppunckan BPy Ielor 3
1) HASIL PEMERIKSAAN PENUNJANG DIAGNOSTIK
a. Laboratorium ke......... Ssaas tanggal...[2. Juoi 2 eec
Pemeriksaan | Nilai Normal Satuan
Nilai Keterangan
Hematoloai +» Dotk Rubin Analezer s pef
temmkpin I3 -18 & /dL T INOT |
| Lugont | Gom - foom 03/u Jijo | Nomay
Honatoat ¥-a2 % 3¢ Meauna,
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1500w ~4fpow 3 ful A3k oo (\ormng|
Eitait | 4.50- 560 (0% ful 4% Nofmal
Wit
Eodinop) \-5 1' c? mm
Neutoo R-P % -6 (otmal
Bofot| 0-i % o8 tMoCamal
[(wiont Af ~40 A 4 .3 ol
Monorit 2 % 3l Motmal
MV T4-108 fL §2.9 Notma!
facth e3¢ Pe 180 Nogmal
Wele -3 %o 3.8 Noria
[ /81
iy rdaabe | '3 ™ enit 5 Normal
IFm lewheics, b-15 pen 9 Notmal
Impruno seoloq |
_M_M B | niegatue Ly
WaE 4oy | Nesaty Negaty
Gula Damh
¢Ds Lo - 2 my /4L (23 Mot tne
Fual _ Ermall
Ut eus \§ - ac my (AL 38.9 AO pingf
kreatisly 0.3~ 2 my [AL 085 Mocma |
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b. Hasil foto rontsen tanggal (2. JUAl_dvay

Kesan :
o Cor tak memberac < tidak liewakor, fonde pembecarnn Jantury

o Molmo_foh fompale > rdok_ difenuten Felaiton_pads_pay

¢. Hasil :

foto thoox AP /PA
Hi = Fe Op
cot = (R : SP'/.
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Doty _clon ok _fhg pormal___*_ Dictrame borgn 165094 (orfn o patesce

Kalihos.. atus aott - o Iy Caty jreniby oo i (ancip

P 3 _Goraken_ voiculay tumpah povl A_@_tpm_@% opaciy......

o G0ung ol tpacty, onolidar wusgun_podal_pade edua @ty
Pam

2) TERAPIMEDIS
1) Vif-B Complex b x|
g Iy kebale ax
s) Urnlee Cup _Goo m 2x|
U__Paglomg|_tab 0w 2x]
9 Gl axpre, 10 axI

o) Injw RL._2p tpm

3) TERAPINUTRISI

Diit ;
fre Op.: Teip
et Op:  TETP
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i\nuh(q : Daty

Son |

e}

Pre  Dperagy

e . Puten Meungaittbon sghdun,

Ganguon B vinag

Wemakor selana  fidak bie

|

[

Mo daip Hllzh-ﬁh H"ﬂi
balegy e malap B metno

it BAL 1ol -ttt namun it

- Ruien ~mh‘°—~ Jétﬁb_!m\_«"‘

wlm Sepery

hw W%M Nugn

- Di palporri pgm\ bﬂqka hawah

Yoabo sudlit ferms

= fohon fedup

- \WM ude .

- diamn Deds (o Urehw

n .

‘Nm A

Aagn ?muhc“_ﬁﬂh%&i

- Posea Mm&g\y tyen_page

mt baken

£ Ny soof batesh
-$

4

O : Peph M Lekaan

R Pada pents fada_daerah

Lg(an &uw

(: &L Jeoeng (4)

T Woag i
=

- Yasen fampal i o

- fayen bt'gak jdt;xk

Port  Operus

Nyes afuk

Ao Baceders Tt

Paim mengotuican pen fekdain ot

P Nyn dictbablen_furena P

v

N reperh_tenagal 2o

pen\n

'SiDU
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Fr Nyos e pequ (cedua_femin
v g kauq\
lﬂlm%hl
Oo'
< Peuien fompk medony

2 MM

L - Faten_mtvoptoban Pt bugn| E0vpn Bininon Uoee | Eeb fndokon Medy oco
Fasdl hm Npin stm“!

- funen mmmgm ey . z

~_win BAt ml { bk mhl g
g .
T an fer Noq

-Urine bompak Fdue S0cc . dpa

- Tagkn_sedilit l'mq
b |Vs «Pajren A i| Pnto  Injek) bld- posedur_ipuasdy
4= lacohy i apug ik (Fabor i)
po: - fecpaiony  balefer  udne A §
l- ou «EO a

fre Oerant :
. i on . ine bt an L!ﬂjdl'pm Nu\’gg M-w
l’nlﬁnq kemih £& fasen m,_n?mm_h;dat bita_mesmetufiur tasa iogin PRk fi - fibg
Felual” faja, (arien mquwlrm lalao i malam Fioq mmmL_px_mm‘p__
bRk sedifit Iﬂlhi homan feihy . !l_lm\ by keeiy feraha bulat dan ledibit ey
. Pm‘ rdip *ﬁﬂ“’—:j bE"“Hm‘ ﬁq;m& M Fhoikby lrein

x. Mm aot  b@  agen fcedems ficloys 88 w tea o4 betkemin
bqkumq beska PRatiunod , hed e Aecuy ¢ hyth el
fot Lk (4rpubik Ladaq_;wm?la( ke i (o e
w_.wn anpu_Metngs oo towpok_gelial

brt Opouor

i Nyei abut e w#m;mmﬂm_mm_?m__
g‘p gph jlumg« Janpm . m‘g M ?\( /fl\mhﬂih {batla Pyed L S'(d_q),._
anm (u

perut booran  wah lulwi yaman_PAxEn_Meroys qu Bk padebal iudoh_patui se
4uw4 Fateter i¥ hluu— 30 -60ce Jpam hmh Mm ters .

1- Pmko lngl-h &L-a £!cl'- 'pmcdur invcig

. " : " " e A L . : : : " i " N PO e
S8 ‘ w
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iMetvene
No| Ox  Ker ILK S1El
) m_gm&_ (eleloh dilabikan findalon | M Srunop Udne
Usne ditocophan | - \Benihos tanda don gecls
inag; uime ce A i m_ﬁg atuy [nkon finenna
ipoick_membaik .
e koferia : : “"ﬁh& fabioc_yany
?:: SR weoavton e ol
Dackes bectah (3 1515 || Whontnerna unce
[ouess bunsogionn_|* 1215 1] - Monid e\mﬁ uone
wotasn Yok uetes |3 1315 || Coly ot -wokly
Wuraoupol 315 || halworn betkemiy
Frebuem BAE ~ s |i- ‘,ﬂ\!ﬂ\——“ﬁ—ﬁw
Sensop: baten |- |5] T
%mw (“aﬂct
M g Yrinien)
1o ek . 9&5__\‘; M duw 3‘"3““?
1 (kup membya
. Seluny
q-_ Culap wombab
: b
> i obut {eeoin Mayabun Mapajemen Nyen
b hepeston Manplon |- Uebhan ohon taabint,
w_&ﬁm__&_fs__&___m duoee, buldes |
Mshma Manwion don_skala_pyed
kakeha_hari(; - |dentifitas tepe fpn mo |
\pditata ot | R Verba)
oo i |2 |3 ;L Peran tent nmpmm
Meials A 15 L b Meayuiang: byes
Gelkah 4 [3 [4]]- Aptien tisic nonya(make oy
; Ut i
N - kevlabopes_Prmbirica_aselyetic
2. (u
3 J
4. (ukdr Menutun
5" Mepucun
T ).
Ziby (/
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W | Dbx. Fpowatwm o \'\:lk,
2| Ruito iy Seelon Alokokon bindghon | Peenolon Impeks
walcn _dibaop kan - Monitue hunde don_geida
bogbat ifdn dopet foon | e okl danikeniic
denpn_clipeo membae | - Ajackm e boman desgen|
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Lembar Observasi dan Monitoring Terapi Bladder Training

A. Tabel Instrumen Observasi dan Monitoring Bladder Training

Lampiran 3 Lembar Hasil Observasi Terapi Bladder Training

Waktu Indikator Cara Pengukuran Rentang Normal
Pelaksanaan

Sebelum Volume = Hitung output = 30-50 ml/jam

Dilakukan output urine urine tisp jam «  Tidak nyeri, tidak
via kateter (mUjam) teraba penuh
Tanda distensi | - Palpasi suprapubik | - Skor 0-3 (ringan)
kandung untuk
kemih nyeri/tekanan
Nyeri < Skor 0-10, pasien
suprapubik memberi angka

Saat Durasi kateter | - Catat waktu mulai | - Bertahap 1-2 jam,

Dilakukan diklamp klamp dan buka tingkatkan sesuai
Gejala tidak | - Pantau keluhan : toleransi
nyaman nyeri, rasa penuh | - Tidak ada keluhan
Munculnya < Wawancara, skala | - Skor 2-3 : sensasi
sensasi ingin 03 Jelas atau sangat
berkemih sast Jelas,

Setelah Volume miksi | - Ukur volume urine | - >150-300 ml dalam

Dilakukan spontan pasca kateter 6 jam pertama
Frekuensi dilepas = 4-6 kalihari, tidak
miksi spontan | - Catat jumlah miksi inkontinensia
Retensi urine per hari = Tidak ada distensi,
pasca miksi «  Periksa distensi, Tidak ada nyeri

rasa ingin BAK

Sumber : (Doenges ef al (2016); Lewis et al (2017); NANDA-I (2021-2023); Potter &
Perry (2017); Smeltzer & Bare (2015)

Skala Penilaian Sensasi Ingin BAK (Void Sensation Scale)

0 = Tidak merasa ingin BAK sama sekali

| = Agak merasa ingin BAK, samar
2 = Jelas merasa ingin BAK
3 = Sangat ingin BAK dan butuh segera berkemih

129
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B. Lembar Monitoring Bladder Training Pasien

Nama Pasien I R
No. RM 0o -40 %X - xx
Hari/Tanggal . footu, W Jum 2035

1. Sebelum Terapi Bladder Training

Parameter Hasil Catatan

Output urine/jam (ml) | Hvocc * Jeteloh Opaton (b jem

waina budey peral | rite er S00 «
« Minum cc

Tanda distensi L Pet  Ymebe secibit " faat ‘[‘Fb' " N

kandung kemih ¥etor dan et ‘*' PU

Ny‘im q . W 'C“” .

(NRS 0-10) © Paen lumps medryy

2. Saat Terapi Bladder Training

Parameter Waktu Gejala Butes e
Clamping Tidak Nyaman BAK Saat
Clamping ke-1 | Mulai : 03 02 [V (0!
Catatan : 3
Akhir : 0 30 '”‘:‘w "!l"“ E"‘ T8k motaia
tnne Feluse L Shan Iy BAk
560 ce Py /:J:': b&,
. “ﬂh 1 ((“9




Clamping ke-2 | Mulai : o %0 % (1)
Akhic : 332 |Buien prengotuban Agpt merasa
Uome Felsor | PPt Buyon Bouses, ?‘::“‘
200 ¢ {ernga hnu:,
Clamping ke-3 | Mulai : 1o Jo f/ridak (z)
Catatan :
Akhir : I+ 30 Pagion whh ‘w\ lh]”
Utoe Feluar | penst kyan hoan Lo
200 c¢ \enye hno” Lan
Leragm foaun
Clamping ke—4 | Mulai : B 3o | Ya/kidal (3)
Catatan :
390 |1 b [P et
Uane keluor b BAK
icace
Clamping ke-5 | Mulai : 14 3p | Ya/{idal> (o)
: Tibak Mmiy,
Akhir : 15 3o
tieas ap kolna,
Unne keluar Ian'MK

0% (e

131
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Clamping ke-6 | Mulai : Ya/Tidak
Akhir : Catatan :
Tigar
Tetlakong
Clamping ke-7 Mulai : Yo/Tidak
Catatan ;
[ Akhir
Taldrona

3. Setelah Terapi Bladder Training

Parameter Hasil Catatan

Miksi spontan pertama Patien

(ml) - M “&*
"M”uakm kealet er
Unae

Jumiah miksi dalam 24 | 23 ‘g + 8% cc

jam

Tanda distensi/retensi | Yafidab ~~ |fudan Hoab oo didens]

urine 3

b’w;ﬁ Ipiby lombek
LT “urai
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Lampiran 4 Form Asuhan Keperawatan Dengan Pengkajian Fungsional Gordon

PENGKAJIAN

1. Pengumpulan Data

a. Identitas

1)

2)

Identitas Pasien
Nama

Umur

Jenis kelamin
Agama
Pendidikan
Pekerjaan

Suku Bangsa
Status perkawinan
Golongan darah
No. CM

Tanggal masuk
Tanggal pengkajian
Diagnosa medis

Alamat

Identitas Penanggung Jawab
Nama

Umur

Jenis kelamin

Agama

Pendidikan

Pekerjaan

Suku Bangsa

Hubungan dg Klien

Alamat



b. Riwayat Kesehatan
1) Keluhan Utama

134

Cc. Pemeriksaan Fisik

1) Tanda-tanda vital

Tanggal/jam

Tanggal

TD (mmHg)

HR

RR

Suhu (°C)

2) Kepala dan leher

Yang Dikaji

Keterangan

Bentuk
Rambut
Mata
Telinga
Hidung
Mulut
Leher

Ket : (-); tidak ada, (+);

ada




3) Jantung
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Tanggal

Inspeksi
Palpasi
Perkusi

Auskultasi

4) Paru-paru

Tanggal

Inspeksi
Palpasi
Perkusi

Auskultasi

5) Abdomen

Tanggal

Inspeksi
Auskultasi
Palpasi

Perkusi

6) Ekstremitas

Ekstremitas atas

Tgl Kanan

Kiri

Kesemutan| Edema| Baal

Nyeri

Kesemutan

Edema

Baal

Nyeri

Ket: (-); tidak ada, (+); ada
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Ekstremitas bawah

Tyl Kanan Kiri

Kesemutan| Edema| Baal | Nyeri | Kesemutan | Edema| Baal | Nyeri

Ket: (-); tidak ada, (+); ada

Sistem Integumen

Tgl| Warna kulit | Turgor | Mukosa bibir Capilar refill Kelainan

d. Pola Pengkajian Fungsional Gordon

1) Persepsi Dan Pemeliharaan Kesehatan

2) Pola Nutrisi dan Metabolik

Obyektif:

a. Antropometri

Sebelum masuk rumah sakit (>2 bulan yang lalu)
BB e kg TB:......... cm LILA....cc. cm

Saat Dirawat : Tanggal

BB eeen. kg TB:......... cm LILA.......ccoe cm

(normal 29,3 cm)

Kesimpulan:......................cccooue....

Perhitungan :
BB ideal = (TB —100) — 10% (TB — 100) kg
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IMT ( Indeks Massa Tubuh)

IMT = —2_= Nilai Standar IMT
TB (m)
Nilai Kategori
<20 Underweight
Kesimpulan = 20-25 BB normal
25-30 Overweight
>30 Obesitas
Biokimia
Hb:................. (7 F )
Albumin: .................. (74 )
Penampilan fisik
Diit
® JOMIS... ..ot

Kkal Tabel perkiraan jumlah kalori £ ................. Kkaldalam ......

Tgl Kalori Buah Kalori makanan Total kalori




3) Pola Eliminasi

4)

Sebelum dirawat :
Subyektif: ..o

Selama dirawat
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Subyektif: .. ...
Obyektif:
- BAB
TGL Frekuensi Warna Konsistensi
- BAK
TGL Frekuensi Warna Kelainan
Pola Aktifitas dan Latihan
Status higienis
Tanggal Mandi Menggosok gigi Memotong kuku Keramas
Ket: (-); tidak dilakukan
ADL
Tanggal | Bathing | Dressing | Toileting | Transfering | Continance | Feeding | Indeks
KATZ
Status Mobilisasi
Tanggal Duduk Berdiri Jalan
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Skor Norton
Tal Kondisi Kesadaran Aktifitas Mobilitas | Inkontinen | Jumlah
Fisikumum Sia
Kategoriskor:

5)

6)

7)

16-20: kecil sekali/tidak terjadi

12-15: kemungkinan kecil terjadi

<12: kemungkinan besar terjadi

Pola Tidur dan Istirahat

Sebelum masuk RS:

Kualitatif:...................... .

Setelah masuk RS:

Kualitatif:.......................oooil.

Pola Perseptual

Halusinasi: .......coooveieiiiiiiiiiiiiiiainnnn

Pola Persepsi Diri

Konsep diri




Masalah Keperawatan : ............................

8) Pola Seksualitas dan Reproduksi

Objektif: ......vveeeeeeeeeeeeeee,

9) Pola Peran-Hubungan

Masyarakat: .........................

10) Pola Manajemen Koping-Stress

. PENGKAJIAN SISTEM PERSYARAFAN

Fungsi serebral

Tanggal/Jam

Tingkat
Kesadaran

GCS
E
\Y
M

Status Mental

Gaya Bicara
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Fungsi
Intelektual

Orientasi
Waktu

Orientasi
Orang

Orientasi
Tempat

Daya Pikir

Spontan,
alamiah,
masuk akal

Kesulitan
Berpikir

Halusinasi

Status Emosional

Alamiah dan
Datar

Pemarah

Cemas

Apatis

Nyeri kepala

Pandangankabur

Ket: (-); tidak ada, (+); ada

a. Badan dan anggota Gerak

Badan

Refleks :...........

Sensibilitas

Tanggal/Jam

Sensasi taktil

nyeri

Sensasi suhu dan
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Vibrasi dan

propriosepsi

Integrasi seksual

Anggota gerak atas
Motorik
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Motorik

Kanan

Kiri

Pergerakan

Kekuatan

Tonus

Trofik

Refleks

Refleks

Kanan

Kiri

Biceps

Triceps

Radius

Ulna

Sensibilitas

Tanggal/Jam

Sensasi taktil

Sensasi suhu dan

nyeri

Vibrasi dan

propriosepsi

Integrasi seksual
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Anggota gerak bawah
Motorik

Motorik Kanan Kiri
Pergerakan
Kekuatan
Tonus
Trofik

Refleks

Refleks Kanan Kiri

Biceps
Triceps
Radius
Ulna

Sensibilitas

Tanggal/Jam

Sensasi taktil

Sensasi suhu dan

nyeri

Vibrasi dan

propriosepsi

Integrasi seksual

3. SISTEM IMUNITAS :
Alergi :
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4. STATUS CAIRAN

Table cairan dalam 24 jam

Tanggal

Intake

Output

Balance
cairan

Infus =
Minum =

Urine
IWL

Total input =

Total output =

Infus =
Minum =

Urine
IWL

Total input =

Total output =

Infus =
Minum =

Urine
IWL

Total input =

Total output =

5. STATUS EKONOMI KESEHATAN

Pemeriksaan

Nilai Normal

Satuan

Nilai Keterangan
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Dst....

b. Hasil foto rontsen tanggal..............

Kesan :

13) TERAPI NUTRISI

Diit :
ANALISA DATA
NO. Sign Problem Etiologi
INTERVENSI
NO. Diagnosa Keperawatan SLKI SIKI
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IMPLEMENTASI
No Tol& Diagnosa Implementasi Evaluasi Respon Paraf
Jam Keperawatan
EVALUASI
No | Tgl, Jam Dx. Keperawatan Evaluasi (SOAP) Paraf
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Lampiran 5 SPO Terapi Bladder Training

Standar Prosedur Operasional (SPO)
Pemberian Latihan Kandung Kemih (Bladder Training)
(PPNI, Pedoman Standar Prosedur Operasional Keperawatan, 2021)

Definisi
Pemberian latihan sebelum pelepasan kateter urine untuk mengatasi instabilitas

detrusor akibat pemasangan kateter sehingga pola berkemih dapat kembali normal

Diagnosis Keperawatan

Inkontinesia Urine Gangguan Eliminasi Urine

Luaran Keperawatan

Kontinensia Urine Membaik Eliminasi Urine Membaik

Prosedur
1. Identifikasi pasien menggunakan minimal dua identitas (nama lengkap, tangga,
dan/atau nomor rekam medis)
2. Jelaskan tujuan dan langkah-langkah prosedur
3. Siapkan alat dan bahan yang diperlukan :
a. Klem atau pengikat
b. Sarung tangan bersih
c. Pengukur waktu
4. Lakukan kebersihan tangan 6 langkah
5. Lakukan klem atau pengikatan selang pada posisin antara kateter dan urine bag
6. Pertahankan klem atau pengikatan selama 2 jam atau sampai pasien merasa
kandung kemih terasa penuh dan ingin berkemih
7. Buka klem selama 5 menit, kemudian lakukan klem atau pengikatan Kembali
8. Teruskan proses membuka dan menutip klem atau pengikatan selama 12 jam
9. Pasang sarung tangan bersih dan lepaskan kateter urine
10. Rapikan pasien dan alat yang digunakan
11. Lepas sarung tangan
12. Lakukan kebersihan tangan 6 langkah

13. Dokumentasikan prosedur yang dilakukan dan respons pasien




Lampiran 6 Lembar Konsultasi KTI (Log Book)
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LEMBAR KONSULTASI KT1 (LOG BOOK)
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