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Lampiran 12 Surat Permohonan Menjadi Responden 

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth, 

Calon Responden Penelitian 

Di  

Tempat 

Assalamu’alaikum wr.wb 

Saya Mahasiswa D-III Keperawatan Universitas Bhakti Kencana Garut, 

bermaksud akan melakukan penelitian dengan judul “Asuhan Keperawatan Pada 

Pasien PPOK Dengan Pola Napas Tidak Efektif Dengan Penerapan Teknik 

Relaksasi Ballon Blowing di Ruang Agate Atas RSUD dr. Slamet Garut Tahun 2025” 

Sehubungan dengan hal tersebut, dengan segala kerendahan hati, saya 

mengharapkan partisipasi dan kesediaan bapak/ibu, saudara (i) untuk bersedia menjadi 

responden penelitian dan memberikan data serta informasi yang saya perlukan dengan 

cara menjawab atau mengisi lembar pertanyaan atau kuesioner terlampir sesuai dengan 

keadaan sebenarnya. Saya akan menjamin kerahasiaan dan identitas dari responden, 

informasi dan data yang diberikan semata-mata hanya untuk kepentingan ilmu 

pengetahuan.  

Demikian permohonan ini saya sampaikan, atas perhatian dan kerja samanya, 

saya ucapkan terima kasih. 

Wassalamua’alaikum wr.wb 

Peneliti  

 

N. Widiana Siti Zahra  



 
 
 

 

Lampiran 13 Lembar persetujuan Responden (informend Consend) 

 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini, bersedia untuk berpartisipasi dalam 

penelitian yang dilakukan oleh mahasiswa program Studi Diploma III Keperawatan 

Universitas Bhakti Kencana Garut dengan judul penelitian “Asuhan Keperawatan Pada 

Pasien PPOK Dengan Pola Napas Tidak Efektif  Dengan Penerapan Teknik 

Relaksasi Ballon Blowing di Ruang Agate Atas RSUD dr. Slamet Garut Tahun 2025” 

Nama    : 

Umur     : 

Pekerjaan   : 

Hubungan Dengan Klien : 

 Saya memhami penelitian ini dimaksudkan untuk kepentingan ilmiah dalam 

rangaka menyusun Karya Tulis Ilmiah bagi peneliti dan tidak akan mempunyai dampak 

negatif, serta merugikan bagi saya , sehingga jawaban dan hasil observasi, benar-benar 

dapat dirahasiakan. Dengan demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari 

siapapun, saya bersedia berpartisipasi dalam peneltian ini. 

 Demikian lembar perstujuan ini saya buat, atas bantuan dan partisipasi bapak/ibu 

saya ucapkan terima kasih 

Garut..........,2025 

 

Peneliti  Responden  

  

  

(......................................) (......................................) 

 

 



 
 
 

Lampiran 14 lembar Persetujuan Responden 1 (Informend Consent) 
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Lampiran 17 Lembar Observasi Responden 1 dan 2 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 19 SOP Teknik Relaksasi Ballon BLowing 

 

UNIVERSITAS 

BHAKTI KENCANA 

GARUT 

 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

TEKNIK RELAKSASI DENGAN MENIUP BALON  

(BALLON BLOWING) 

Pengertian  Teknik Relaksasi dengan Ballon Blowing adalah teknik 

pernapasan yang meniup balon untuk menghirup udara 

melalui hidung dan mengeluarkannya melalui mulut. 

Tujuan 1. Meningkatkan transportasi oksigen  

2. Menginduksi pola napas yang lebih lambat dan 

dalam 

3. Mengurangi udara yang terjebak di dalam paru-paru 

Manfaat  1. Untuk meningkatkan volume ekspirasi maksimal  

2. Memperaiki gangguan sistem saraf pasien yang 

merokok 

3. Menguatkan otot pernapasan  

4. Meningkatkan transportasi oksigen 

5. Mengahasilkan pola napas lambat dalam dalam  

6. Meningkatkan ekhalasi dan tekanan jalan napas  

7. Mengurangi jumlah udara dalam paru-paru 

8. Mencegah terjadinya kolaps pada paru-paru 

 

Indikasi  1. Pasien dengan PPOK 

2. Pasien dengan gangguan sesak nafas  

3. Pasien dengan gangguang pola nafas tidak 

efektif 

4. Pasien yang mengalami sesak napas ringan 

hingga sedang. 

 



 
 
 

Kontraindikasi  1. Pasien yang tidak mampu mengikuti intruksi 

karena gangguan kognitif berat 

2. Pasien yang tidak mampu bernapas secara 

spontan 

3. Pasien dengan hipertensi tidak terkontrol 

4. Pasien dengan penyakit jantung berat atau gagal 

jantung dekompensasi  

5. Pasien dengan rupture alveoli atau 

pneumotoraks 

6. Pasien dengan cedera wajah 

7. Pasien dalam kondisi kelelahan ekstrem. 

 

Alat dan Bahan  1. buah balon 

2. Jam/ stopwatch 

3. Oksimeter  

4. Alat perlindung diri (masker, dan handscone) 

5. Buku catatan dan alat tulis 

Kelebihan dan Kekurangan 

Teknik Ballon Blowing 

 

Kelebihan 

1. Meningkatkan kapasitas paru-paru 

2. Meningkatkan saturasi oksigen 

3. Mengurangi sesak napas 

4. Mudah diterapkan  

5. Terapi nonfarmakologis  

6. Meningkatkan relaksasi dan kenyamanan pasien 

Kekurangan  

1. Tidak untuk semua pasien 

2. Hasil tidak instan  

3. Membutuhkan motivasi dan kerja sama pasien  

4. Kurang efektif untuk kondisi pernapasan akut 

berat 

 

 

Waktu dan Durasi  1. 2-3 kali perhari  



 
 
 

 2. 5-10 detik 

3. Bisa dilakukan selama 3-5 hari atau lebih 

Persiapan Perawat 1. Mengerti prosedur yang akan dilakukan 

2. Mangajarkan pasien 

Persiapan Pasien  1. Atur posisi pasien senyaman mungkin jika 

pasien mampu berdiri, arahkan pasien untuk 

berdiri. Posisi berdiri tegak meningkatkan 

kapasitas paru-paru dibandingkan dengan duduk  

2. Jika pasien berada dalam posisi duduk dan 

luruskan kaki  

Mekanisme Kerja 1. Menjaga privasi pasien  

2. Memakai handscone 

3. Tempatkan pasien senyaman mungkin  

4. Membantu pasien untuk merelaksasi tubuh 

tangan, dan kaki 

5. Cek saturasi 02 dan cek respirasi 

6. Cek tanda-tanda vital 

7. Siapkan balon, atau peganganya dengan kedua 

tangan,  

8. Tarik napas melalui hidung secara maksimal (3-

4 detik), tahan selama 2-3 detik, kemudian 

tiupkan secara maksimal selama 5-8 detik (balon 

mengembang)  

9. Gunakan jari-jari untuk menutup balon 

10. Tarik napas secara maksimal sekali lagi dan 

tiupkan lagi ke dalam balon (ulangi Langkah 5) 

11. Lakukan tiga kali setiap 1 kali latihan 

12. Untuk menghindari kelelahan otot, istirahatlah 

selama satu menit  

13. Tiupkan balon berikutnya dan ulangi Lakukan 

tiga kali setelah latihan per sesi (meniup tiga 

balon) 

 



 
 
 

Evaluasi  1. Pasien memiliki kemampuan untuk 

mengembangkan balon 

2. Cek saturasi 02 dan respirasi  

3. Cek tanda-tanda vital  

 

Dokumentasi  1. Catat tindakan yang dilakukan, tanggal dan jam 

pelaksanaan 

2. Catat hasil tindakan  

3. Dokumentasikan tindakan 

 

Sumber : Rini Panggabean (2021) 

 

Menyetujui pembimbing 1 dan 2 

 

Pembimbing 1 Pembimbing 2  

  

Ns. Iman Nurjaman, M.kep Yusni Ainurrahmah, S.kep,.Ners,.M.Si 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 20 Lembar Edukasi Leaflet PPOK 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 21  Lembar Edukasi Leaflet Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 22 SAP PPOK 

 

SATUAN ACARA PENYULUHAN 

 

Pokok Bahasan : Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) 

Sub Pokok Bahasan : Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) 

Sasaran   : Klien dan Keluarga Klien  

Hari/Tanggal  :  

Waktu   : 25 Menit 

Penyuluh  : N. Widiana Siti Zahra  

 

A. LATAR BELAKANG  

         Penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) adalah penyakit paru yang 

ditandai dengan penurunan fungsi paru-paru berupa periode ekspirasi yang 

lebih lama karena penyempitan saluran napas yang tidak berubah secara 

signifikan selama jangka waktu pengamatan yang dilakukan, penyakit yang 

disebabkan oleh kebiasaan merokok, infeksi, dan polusi udara.sesak napas dan 

batuk adalah gejala PPOK. Di lingkungan  pencemaran udara dalam dan luar 

ruangan seperti asap rokok, asap kompor, debu jalanan, dan asap kendaraan 

bermotor dikenal sebagai PPOK (Listrikawti, 2023).  

    Penyakit Paru obstruktif kronik (PPOK) adalah penyakit paru progresif 

yang mengancam jiwa.  (WHO) menyatakan bahwa merokok tetap menjadi 

salah satu penyebab utama penyakit paru obstruktif kronik (PPOK). Menurut 

Organisasi Kesehatan Dunia, ada sekitar 392 juta orang yang hidup dengan 

penyakit ini, dan tiga perempat dari mereka tinggal di negara-negara 

berpendapatan rendah dan menengah (Redaksi Mediakom, 2024). Kecuali ada 

tindakan cepat untuk mengurangi faktor risiko mempengaruhi penyakit 



 
 
 

tersebut, angka tersebut diproyeksikan meningkat lebih dari 30% dalam 10 

tahun mendatang. 

 

B. TUJUAN INTRUKSIONAL 

1. Tujuan Umum 

   Setelah diberikan penyuluhan selama 25 menit klien dan keluarga 

klien diharapkan dapat memhami tentang penyakit PPOK 

2. Tujuan khusus 

    Setelah dilakukan penyuluhan selama 25 menit, diharapkan sasaran 

penyuluhan dapat mengetahui tentang 

1) Mengetahui pengertian PPOK 

2) Mengetahui penyebab PPOK 

3) Mengetahui tanda dan gejala PPOK 

4) Dan mengetahui cara pencegahan PPOK 

 

C. MATERI  

Terlampir  

D. METODE 

Ceramah, diskusi tanya jawab 

E. MEDIA 

Lefleat  

F. PELAKSANAAN KEGIATAN  

NO KEGIATAN PENYAJI SASARAN WAKTU 

1  Pembukaan 

- Mengucapkan salam 

- Memperkenalkan diri 

- Menjelaskan tujuan 

penyuluhan 

- Menjawab salam 

- Mendengarkan 

- Mendengarkan 

5 menit  

2  Penyajian materi tentang:  

- Menjelaskan tentang 

pengertian PPOK 

- Penyebab PPOK 

Mendengarkan  

 

 

 

10 menit 

 

 

 



 
 
 

- Tanda dan gejala PPOK 

- Pencegahan PPOK 

1. Memberikan kesempatana 

untuk bertanya 

2. Menjawab pertannyaan 

peserta 

3. Menanyakan Kembali materi 

yang sudah di sampaikan 

kepada peserta 1 pertanyaan 

 

 

 

Bertanya  

 

 

 

 

Mendengarkan  

 

Menjawab  

 

 

5 menit  

3 Penutup  

- Menucapkan terima kasih 

- Mengucapkan salam penutup 

Menjawab salam  5 menit  

 

 

G. KRITERIA EVALUASI 

1. Menyusun satuan acara penyuluhan PPOK 

2. Melakukan kontrak waktu dan tempat penyuluhan 

3. Menyiapkan sarana dan prasarana yang dibutuhkan dalam pelaksanaan 

penyuluhan  

 

H. EVALUASI PROSES 

• Proses penyuluhan dapat berlangsung dengan lancer dan peserta 

penyuluhan memahami materi yang diberikan 

• Peserta penyuluhan memperhatikan materi yang diberikan  

• Selama proses penyuluhan terjadi interkasu antara penyuluh 

dengan sasaran  

• Kehadiran peserta diharapkan 80% dan tidak ada peserta yang 

meninggalkan tempat penyuluhan selama berlangsung 

 

I. EVALUASI HASIL  



 
 
 

• Penyaji mengajukan pertanyaan secara langsung kepada peserta 

penyuluhan tentang materi penyuluhan sebelum penyuluhan 

dilaksanakan 

• Penyaji mengajukan pertanyaan secara langsung kepada peserta 

penyuluhan setelah penyampaian materi 

• Peserta menanggapi materi yang telah di sampaikan penyaji  

 

MATERI PENYULUHAN  

 

A. PENGERTIAN  

    Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) adalah kondisi paru-paru yang 

heterogen yang ditandai dengan keluhan respirasi kronik (sesak napas, 

batuk, produksi dahak) yang disebabkan oleh kelainan saluran napas 

(bronchitis, bronkiolitis) dan atau alveoli (emfisema), yang menyebabkan 

hambatan aliran udara yang terus-menerus dan seringkali progresif. Saat 

ini PPOK menjadi penting dalam memahami penyakit yang sangat 

komplek ini, Konsep peratama adalah bahwa PPOK dapat terjadi karena 

tidak hanya menghirup asap rokok tetapi juga karena penyebab lain seperti 

infeksi tuberculosis, atau bahkan asma. Hambatan aliran udara kronis, 

yang merupakan ciri PPOK, disebabkan oleh kombinasi obstruksi saluran 

napas kecil dan kerusakan parenkim. Derajat obstruksi saluran napas kecil 

dan kerusakan parenkim yang dialami individu sangat berbeda. Tetapi 

keduanya berkonstribusi satu sama lain dalam mekanisme terjadinya 

PPOK. Perubahan structural yang disebabkan oleh inhalasi kronis 

termasuk penyempitan lumen saluran napas kecil dan kerusakan parenkim 

paru akibatnya, perlekatan alveoli ke saluran napas kecil dan hilangnya 

elastisitas paru paru kondisi ini mengakibatkan hilangnya kemampuan 

saluran napas untuk tetap terbuka saat ekspirasi. Kerusakan saluran napas 



 
 
 

kecil ini juga akan mengganggu aliran udara dan bersihan mukosilier, yang 

merupakan ciri khas PPOK (Budhi Antariksa, Arif Bakhtiar, 2020) 

 

 

B. PENYEBAB PPOK 

1. Asap rokok 

2. Polusi udara 

3. Infeksi saluran nafas bawah berulang 

4. Faktor genetic 

5. Jenis kelamin 

 

C. TANDA DAN GEJALA PPOK 

Tanda dan gejala pada Penyakit Paru Obstruktif kronis yaitu 

1. Dipsnea  

2. Sesak napas 

3. Napas berbunyi mengi atau wheezing 

4. Batuk terus-menerus 

5. Adanya dahak pada tenggorokan 

6. Penggunaan otot bantu pernafasan 

7. Sesak nafas saat beraktivitas 

 

D. KOMPLIKASI 

1. Gagal jantung 

2. Hipoksemia 

3. Infeksi saluran nafas 

 

E. PENCEGAHAN 

1. Berhenti merokok dan hindari asap rokok 

2. Ajak suami, anak, tetangga, dan kerabat anda untuk berhenti merokok 

3. Hindari lingukungan yang banyak polusi  



 
 
 

4. Gunakan alat pelindung seperti masker saat bepergian atau bekerja 

terutama ditempat yang mengandung polusi tinggi 

5. Meningkatkan daya tahan tubuh dengan makanan bergizi dan olahraga 

6. Rutin lakukan pengobatan secara terat 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 23 SAP Ballon Blowing 

SATUAN ACARA PENYULUHAN 

 

Pokok Bahasan : Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

Sub Pokok Bahasan : Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

Sasaran   : Klien dan Keluarga Klien  

Hari/Tanggal  :  

Waktu   : 25 Menit 

Penyuluh  : N. Widiana Siti Zahra  

 

 

A. LATAR BELAKANG  

     Terapi nonfarmakologi untuk pasien PPOK mencakup pencegahan malnutrisi, 

rehabilitasi pulmoner, dan berhenti merokok. Rehabilitasi pulmoner seperti lahitan 

nafas dapat memperbaiki kesulitan bernafas dan meningkatkan ketahanan otot. 

yang disebabkan oleh hiperinflasi paru-paru yang terjadi pada pasien dengan 

PPOK (Yunica Astriani et al., 2021). Ada banyak cara untuk melakukan relaksasi 

pernapasan, salah satunya adalah dengan meniup balon (Ballon Blowing). Teknik 

Ballon Blowing adalah teknik relaksasi yang memungkinkan otot intracranial 

menilai diafragma dan tulang rusuk untuk menyerap oksigen, mengubah jumlah 

oksigen di paru-paru, dan mengeluarkan karbon dioksida dari paru-paru. Teknik 

ini sangat efektif dalam mendorong perluasan paru-paru pasien, yang 

memungkinkan penyerapan oksigen dan pengeluaran karbon dioksida dari paru-

paru. Pada saat Tiup balon akan menyebabkan peregangan alveolus. 

 

 



 
 
 

B. TUJUAN INTRUKSIONAL 

1. Tujuan Umum 

 Setelah diberikan penyuluhan selama 25 menit klien dan keluarga 

klien diharapkan dapat memhami Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

2. Tujuan khusus 

Setelah dilakukan penyuluhan selama 25 menit, diharapkan sasaran 

penyuluhan dapat mengetahui tentang:  

1. Mengetahui pengertian Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

2. Mengetahui tujuan Teknik Relaksasi Ballon Blowing  

3. Mengetahui manfaat Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

 

C. MATERI  

Terlampir  

D. METODE 

Ceramah, diskusi tanya jawab 

E. MEDIA 

Lefleat  

F. PELAKSANAAN KEGIATAN  

NO KEGIATAN PENYAJI SASARAN WAKTU 

1  Pembukaan 

- Mengucapkan salam 

- Memperkenalkan diri 

- Menjelaskan tujuan 

penyuluhan 

- Menjawab salam 

- Mendengarkan 

- Mendengarkan 

5 menit  

2  Penyajian materi tentang:  

- Menjelaskan tentang 

pengertian Relaksasi Ballon 

Blowing 

- Menjelaskan Tujuan Teknik 

Relaksasi Ballon Blowing  

- Menjelaskan Manfaat Teknik 

Relaksasi Ballon Blowing 

Mendengarkan  

 

 

 

 

 

 

 

10 menit 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

- Memberikan kesempatana 

untuk bertanya 

- Menjawab pertannyaan  

peserta 

- Menanyakan Kembali materi 

yang sudah di sampaikan 

kepada peserta 1 pertanyaan 

 

 

  

Bertanya 

 

 

Mendengarkan  

 

Mendengarkan dan menjawab  

 

 

5 menit  

3 Penutup  

- Menucapkan terima kasih 

- Mengucapkan salam penutup 

Menjawab salam  5 menit  

  

G. KRITERIA EVALUASI  

1. Menyusun satuan acara penyuluhan Teknik Relaksasi Ballon Blowing 

2. Melakukan kontrak waktu dan tempat penyuluhan 

3. Menyiapkan sarana dan prasarana yang dibutuhkan dalam pelaksanaan 

penyuluhan  

H. EVALUASI PROSES 

• Proses penyuluhan dapat berlangsung dengan lancer dan peserta 

penyuluhan memahami materi yang diberikan 

• Peserta penyuluhan memperhatikan materi yang diberikan  

• Selama proses penyuluhan terjadi interkasu antara penyuluh 

dengan sasaran  

• Kehadiran peserta diharapkan 80% dan tidak ada peserta yang 

meninggalkan tempat penyuluhan selama berlangsung 

I. EVALUASI HASIL  

• Penyaji mengajukan pertanyaan secara langsung kepada peserta 

penyuluhan tentang materi penyuluhan sebelum penyuluhan 

dilaksanakan 



 
 
 

• Penyaji mengajukan pertanyaan secara langsung kepada peserta 

penyuluhan setelah penyampaian materi 

• Peserta menanggapi materi yang telah di sampaikan penyaji  

• Pasien memiliki kemampuan untuk mengembangkan balon 

• Sensasi otot-otot pernapasan rileks  

• Pasien tenang, rileks, dan mampu mengatur pernapasan 

• Pertukaran gas yang lebih baik dalam paru-paru terjadi dengan 

peningkatan saturasi oksige 

 

MATERI PENYULUHAN 

 

A. PENGERTIAN 

 

    Teknik Ballon Blowing adalah teknik relaksasi yang memungkinkan 

otot intracranial menilai diafragma dan tulang rusuk untuk menyerap 

oksigen, mengubah jumlah oksigen di paru-paru, dan mengeluarkan 

karbon dioksida dari paru-paru. Teknik ini sangat efektif dalam 

mendorong perluasan paru-paru pasien, yang memungkinkan penyerapan 

oksigen dan pengeluaran karbon dioksida dari paru-paru. Pada saat Tiup 

balon akan menyebabkan peregangan alveolus. Tegangan permukaan 

alveolus akan diturunkan sebagai hasil dari pengeluaran surfaktan oleh sel-

sel alveolus tipe II. Dengan mengurangi tegangan permukaan alveolus, 

dapat meningkatkan fungsi paru dan mengurangi kemungkinan paru-paru 

menciut, yang mengakibatkan paru-paru tidak mudah kolaps (Pakuku et 

al., 2024) 

B. TUJUAN 

1. Memberikan informasi kepada pasien yang mengalami PPOK untuk 

melakukan relaksasi pernapasan 

2. Membantu pasien PPOK mencegah terjadinya perburukan penyakit  



 
 
 

 

C. MANFAAT  

1. Untuk meningkatkan volume ekspirasi maksimal  

2. Memperaiki gangguan system saraf pasien yang merokok 

3. Menguatkan otot pernapasan  

4. Meningkatkan transportasi oksigen 

5. Mengahasilkan pola napas lambat dalam dalam  

6. Meningkatkan ekhalasi dan tekanan jalan napas dalam selama  

7. Mengurangi jumlaj udara dalam paru-paru 

8. Mencegah terjadinya kolaps pada paru-paru 

D. PERSIAPAN PASIEN 

1. Atur posisi pasien senyaman mungkin jika pasien mampu berdiri, 

arahkan pasien untuk berdiri. Posisi berdiri tegak meningkatkan 

kapasitas paru-paru dibandingkan dengan duduk  

2. Jika paisen berada dalam posisi tidur, dia harus menekuk kakinya atau 

menginjak tempat tidur (posisi supinasi), dan pasien harus berada 

dalam posisi badan lurus atau tidak memakai bantal 

 

E. ALAT DAN BAHAN  

1. Balon  

2. Jam/ Stopwach 

3. Alat pelindung diri (masker, handscone) 

4. Buku can 

 

F. PELAKSANAAN  

1. Tempatkan pasien senyaman mungkin  

2. Membantu pasien untuk merelaksasi tubuh tangan, dan kaki 

3. Siapkan balon, atau peganganya dengan kedua tangan, atau rilekskan 

tangan satu di samping kepala. 



 
 
 

4. Tarik napas melalui hidung secara maksimal (3-4 detik), tahan selama 2-3 

detik, kemudian tiupkan secara maksimal selam 5-8 detik (balon 

mengembang)  

5. Gunakan jari-jari untuk menutup balon 

6. Tarik napas secara maksimal sekali lagi dan tiupkan lagi ke dalam balon 

(ulangi Langkah 5) 

7. Lakukan 2 kali setiap 1 kali latihan 

8. Untuk menghindari kelelahan otot, istirahatlah selama satu menit  

9. Sambil istirahat, ikat atau tutup balon telah mengembang 

10. Ambil balon berikutnya dan ulangi prosedur nomor lima 

11. Lakukan 2 kali setelah latiham per sesi (meniup tiga balon) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 24 Format Askep 

FORMAT ASKEP  

 

a. Pengkajian  

1. Pengumpulan Data 

a) Identitas Klien 

Identitas pasien Pasien 1 Pasien 2 

Nama    : 

TTL   : 

Umur    : 

Jenis kelamin  : 

Agama   : 

Pendidikan  : 

Pekerjaan  : 

Satus pernikahan : 

Suku/bangsa  : 

Tanggal masuk RS :   jam    jam 

Tanggal pengkajian :   jam   jam 

Tanggal/ rencana operasi :   jam   jam 

No. medrec  : 

Diagnosa medis : 

Alamat   : 

 

b) Identitas penanggung jawab 

Nama   : 



 
 
 

Umur   : 

Jenis kelamin  : 

Pendidikan  : 

Pekerjaan   : 

Hubungan dengan klien :  

pasien 1  pasien 2 

 

Alamat   :  

 

c) Riwayat kesehatan  

 

Riwayat kesehatan Pasien 1 Pasien 2 

 

Riwayat kesehatan sekarang 

a. Keluhan utama saat masuk rs 

b. Keluhan utama saat dikaji 

c. Riwayat kesehatan dahulu 

d. Riwayat kesehatan keluarga 

 

d) Pola aktivitas sehari-hari  

No Jenis aktivitas Di rumah Di RS 

1 Nutrisi 

a. Makan Frekuensi porsi 

keluhan 

b. Minum frekuensi jumlah 

jenis keluhan  

Pasien 1 Pasien 2 

2 Eliminasi  

a. BAB 

             Frekuensi 

   



 
 
 

             Warna Bau 

             Keluhan  

b. BAK 

            Frekuensi 

            Jumlah 

            Warna 

            Keluhan  

3 Istirahat tidur 

Siang  

Malam  

Keluhan  

  

4 Personal hygiene 

a. Mandi  

b. Gosok gigi 

c. Keramas 

d. Gunting kuku 

e. Ganti pakaian 

  

5 Aktivitas    

  

e) Pemeriksaan fisik 

 

Pemeriksaan fisik Pasien 1 Pasien 2 

1. Keluhan utama 

a. Kesadaran 

b. Penampilan  

2. Pemeriksaan tanda-tanda vital 

a. Tekanan darah 

b. Nadi  

c. Respirasi  

d. Suhu  

2. Pemeriksaaan fisik persistem 

a. Sistem pernafasan  

b. Sistem cardiovaskuler 

c. Sistem percernaan 



 
 
 

d. Sistem geniyourinaria 

e. Sistem endokrin 

f. Sistem persayarafan 

g.  

1. Test fungsi cerebral 

2. Tes fungsi nervus (cranialis) 

h. Sistem integument 

i. Sistem muskulokuletal 

1. Ekstremitas atas  

2. Ekstremitas bawah  

j. Sistem penglihatan  

k. Wicara dan THT 

 

f) Data psikologis  

Data psikologis  Pasien 1 Pasien 2 

 

1. Status emosi 

2. Kecemasan 

3. Pola koping  

4. Gaya komunikasi 

5. Konsep Diri 

a. Gambaran diri 

b. Ideal diri 

c. Harga diri  

d. Peran  

e. Kulitas diri 

 

g) Data sosial 

Data sosial Pasien 1 Pasien 2 

  

h) Data spiritual  



 
 
 

Data spiritual Pasien 1 Pasien 2 

i) Data penunjang  

1. laboratorium  

Tanggal Jenis 

pemeriksaan 

Hasil Nilai rujukan Satuan 

Pasien 1     

Pasien 2     

 

2. Radiologi  

Tanggal Jenis pemeriksaan Hasil/Kesan 

Pasien 1   

Pasien 2   

 

J) program dan rencana pengobatan  

Jenis terapi Dosis Cara pemberian Waktu 

Pasien 1    

Pasien 2    

 

2. Analisa Data 

No Data Etiologi Masalah 

Pasien 1    

Pasien 2    

 

a. Diangnosa keperawatan berdasarkan prioritas  

No Diagnosa 

keperawatan 

Tanggal 

ditemukan 

Nama 

perawat 

Tanda tangan 

Pasien 1     

Pasien 2     

 

b. Perencanaan  

No Diagnosa 

Keperawatan 

Tujuan Intervensi 

Tindakan 

Rasional 



 
 
 

Paisen 1     

Pasien 2     

 

c. Pelaksanaan  

No Tanggal jam DP Tindakan Nama dan 

TTD 

Pasien 1     

1 09.00 II Tindakan : 

Hasil : 

 

                 Pasien 2 

         

d. Evaluasi  

Tanggal  DP Evaluasi sumatif  Nama & ttd 

Pasien 1    

  S 

O 

A 

P 

I 

E 

R 

 

Pasien 2    

  S 

O 

A 

P 

I 

E 

R 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 25 Bimbingan Dan Perbaikan 

 

     

 

 

             



 
 
 

      

 

                     

 



 
 
 

                  

                    

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 26 Dokumentasi  

Responden 1 

                                         

               

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Responden 2 

                    

 

              

 

 

 

 

 

 



 
 
 

Lampiran 27 Lembar Turnitin  
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