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Lampiran 1 SOP Pemberian Posisi Head Up 30° 

SOP Pemberian Posisi Head Up 30° 

Pengertian Posisi Head Up 30° adalah cara memposisikan kepala 

sesorang lebih tinggi tigapuluh derajat dari tempat tidur 

Tujuan Untuk menurunan tekanan intrakranial dan juga dapat 

meningkatkan oksigen ke otak 

Prosedur 

persiapan alat 

1. Handscoon 

2. Handrub 

Prainteraksi 1. Cek Catatan Keperawatan dan catatan medis pasien 

(Indikasi/Instruksi dokter, kontraindikasi dan hal lain 

yang diperlukan) 

2. Cuci tangan 

Tahap Orientasi 1. Beri salam, panggil pasien dengan nama dan 

perkenalkan diri 

2. Meanyakan keluhan pasien 

3. Jelaskan tujuan, prosedur, hal yang perlu dilakukan 

pasien 

4. Berikan kesempatan kepada pasien/ keluarga bertanya 

sebelum kegiatan dilakukan 

Tahap Kerja 1. Jaga privacy pasien 

2. Cuci tangan dan gunakan sarung tangan 

3. Pasang pengaman pada tempat tidur pasien 

4. Memeriksa tanda – tanda vital awal pasien 

5. Atur posisi kepala pasien lebih tinggi tigapuluh derajat 

dari tempat tidur dengan posisi tubuh sejajar dan kaki 

lurus tidak menekuk 

6. Memberikan posisi kepala flat dengan cara 

membaringkan pasien sejajar dengan tempat tidur 

kepala pada posisi sejajar dengan badan selama 30 menit 

7. Memeriksa tanda – tanda vital 

8. Lakukan tindakan pemberian posisi kepala secara 

bergantian berulang – ulang 

Evaluasi Evaluasi perasaan pasien, simpulkan hasil kegiatan berikan 

umpan balik positif kemudian cuci tangan 

Dokumentasi Catat hasil kegiatan di dalam catatan keperawatan 

Referensi Buku Pedoman Standar Operasional Prosedur (PPNI, 2021) 
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Lampiran 2 SOP Pemberian Foot Massage 

SOP Pemberian Foot Massage 

Definisi Foot massage adalah gabungan dari beberapa 

teknik massage yaitu effleurage (mengusap), 

petrissage (memijit), friction (menggosok), 

tapotement (menepuk), vibration (menggetarkan 

atau mengguncang) sehingga menyebabkan 

stimulus ke otak lebih cepat daripada nyeri yang 

dirasakan. Foot massage akan efektif dilakukan 

1-2 kali dalam 20 menit untuk menurunkan skala 

nyeri yang dirasakan oleh pasien. 

Manfaat Untuk melancarkan sirkulasi darah ke seluruh 

tubuh , menurunkan nyeri,  menurunkan tekanan 

darah tinggi, merangsang produksi hormon 

endorphin yang berfungsi untuk merelaksasikan 

tubuh, menghilangkan ansietas dan keletihan 

tubuh 

Alat dan bahan 1. Minyak zaitun (menyesuaikan) 

2. Handuk 

Prosedur 1. Cuci tangan 

2. Memberikan penjelasan mengenai prosedur 

yang akan dilakukan 

3. Mengambil posisi menghadap kaki klien 

4. Tempatkan handuk dibawah paha dan tumit 

5. Melumuri kedua tangan dengan lotion atau 

minyak 

6. Langkah-langkah foot massage: 

a. Letakan tangan kita sedikit diatas tulang 

kering usap secara perlahan dan 

tekanannya ringan menggunakan ibu jari 

menuju keatas dengan satu gerakan yang 

tidak putus dan kembali turun mengikuti 

lekuk kaki dengan menggunakan teknik 

effluarge. 
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b. Kedua yaitu memijat dengan cara 

meremas telapak kaki dan punggung kaki 

dengan gerakan perlahan dari bagian 

dalam ke bagian terluas luar kaki 

menggunakan teknik petrissage. 

 

 

c. Teknik friction (menggosok) yaitu 

tangkupkan salah satu telapak tangan 

dipunggung kaki, Kemudian perawat 

menggosok area telapak kaki secara 

keseluruhan dengan lembut dari dalam ke 

sisi luar kaki di bagian terluas kaki kanan. 

 

 

 

 

 

 

d. Pegang telapak kaki kemudian perawat 

menepuk dengan ringan punggung kaki 

dan telapak kaki dengan kedua tangan 

secara bergantian untuk merangsang 

jaringan otot dengan menggunakan 

teknik tapotement. 

 

 

 

 

 

 

e. Rilekskan kaki dan jari kaki dengan 

gerakan maju, mundur atau depan 

belakang dan menggetarkan kaki dengan 

lembut menggunakan teknik vibration, 

teknik ini akan membuat efek kaki dan 

jari kaki menjadi rileks, tidak tegang dan 

dapat melancarkan sirkulasi darah. 

 

 

 

 

 

 

7. Setelah selesai, bersihkan kaki dengan 

menggunakan handuk 
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Lampiran 3 Informed Consent 
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Lampiran 4 Persetujuan Responden 
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Lampiran 5 Pengkajian NIHSS 

NATIONAL INSTITUTES OF HEALTH STROKE SCALE 
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Lampiran 6 Pengkajian Resiko Jatuh 

MORSE FALL SCALE 
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Lampiran 7 Dokumentasi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



96 
 

 
 

Lampiran 8 Turnitin 
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Lampiran 9 Lembar Revisi 
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Lampiran 10 Lembar Bimbingan 
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