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PEMERINTAH DAERAH PROVINSI JAWA BARAT
DINAS KESEHATAN

RUMAH SAKIT JIWA
Jalan Kolonel Masturi KM. 7 Telepon: (022) 2700260
Fax: (022) 2700304 Website: www.rsj.jabarprov.go.id email: rsj@jabarprov.go.id
KABUPATEN BANDUNG BARAT - 40551

SURAT IZIN PENELITIAN
No. 7850/ \H.07-02.0\ /@53

Berdasarkan Berita Acara Etik Penelitian pada tanggal 14 Juni 2023 dari Komite Etik Penelitian
Kesehatan Nomor : 082.VIb.KEPK.2023, pada prinsipnya kami memberikan izin kepada:

Nama . Neneng Andini

Institusi : Universitas Bhakti Kencana

J'enjang, Program Studi . Sl1, Keperawatan

Judul Penelitian . Hubungan Pemberian Tindakan Restrain Terhadap

Respon Fisik Pada Pasien Gaduh Gelisah di IGD RSJ
Provinsi Jawa Barat

Periode Penelitian 15 Juni - 14 Juli 2023

Untuk melakukan penelitian dengan tetap memperhatikan etika dan ketentuan yang berlaku di RS
Jiwa Provinsi Jawa Barat.

Demikian surat izin penelitian ini diberikan untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Diberikan di : Bandung Barat
Pada tanggal : 14 Juni 2023

a.n. DIREKTUR
RS JJWA-PRQVINSI JAWA BARAT

B ENDIDIKAN, PELATIHAN,
s DENRENGEMBANGAN
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PEMERINTAH DAERAH PROVINSI JAWA BARAT
DINAS KESEHATAN

RUMAH SAKIT JIWA
Jalan Kolonel Masturi KM. 7 Telepon: (022) 2700260
Fax: (022) 2700304 Website: www.rsj.jabarprov.go.id email: rsj@jabarprov.go.id
KABUPATEN BANDUNG BARAT - 40551

BERITA ACARA ETIK PENELITIAN
RS JIWA PROVINSI JAWA BARAT

NOMOR : 082.VIb.KEPK.2023

Pada hari Rabu tanggal 12 Juni 2023, telah dilakukan telaah etik penelitian
kesehatan revisi proposal penelitian atas nama dan dengan hasil sebagai berikut :

Nama : Neneng Andini

Asal Institusi . Universitas Bhakti Kencana

Jenjang Pendidikan, Prodi : S1, Keperawatan

Judul Usulan Penelitian . Hubungan Pemberian Tindakan Restrain Terhadap

Respon Fisik Pada Pasien Gaduh Gelisah di IGD RSJ
Provinsi Jawa Barat

Tanggal Uji Etik Penelitian :  Senin, 12 Juni 2023

Hasil Telaah Etik - Proposal telah dilakukan perubahan dan sesuai dengan
prinsip etik penelitian.

Berdasarkan pertimbangan hasil Sidang Komite Etik Penelitian Kesehatan (KEPK), maka
diputuskan bahwa permohonan penelitian masuk ke dalam kategori makna hasil telaah :
Disetujui sesuai usulan yang diserahkan dan diberikan rekomendasi izin penelitian.

Demikian Berita Acara ini dibuat dengan sesungguhnya dan ditandatangani.

Bandung Barat, 14 Juni 2023

Penguiji Etik Penelitian Penguiji Etik Penelitian Penguji Etik Penelitian
/w//
// o
dr. Dini Indriany, Sp.KJ. Zaenurohmafr.S.Kep.,Ners.  Reni Raenipah,S.Kep. Ners.
NIP. 19830516201 0012016 NIP. 197212271996031003 NIP. 198012092000032002
Mengetahui,
KETUA

KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

-
dr. H. ENCEP SUPRIANDI, Sp.KJ. M.Kes., M.KM
Pembina Utama Muda, |V/c
NIP. 196312011990031004
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SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth
Seluruh Calon Responden
Di IGD RSJ Provinsi Jawa Barat

Assalamualaikum Wr. Wb
Dengan Hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswi Fakultas
Keperawatan Program Studi Sarjana Keperawatan Universitas Bhakti Kencana
Bandung.

Nama : Neneng Andini Fujiyanti
NIM : 191FK03009

Akan melaksanakan penelitian dengan judul “Hubungan Pemberian
Tindakan Restrain Terhadap Respon Fisik Pada Pasien Gaduh Gelisah Di
IGD RSJ Provinsi Jawa Barat”. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi
pemberian tindakan restrain pada pasien gaduh gelisah, mengidentifikasi respon
fisik pada pasien gaduh gelisah, menganalisa hubungan pemberian tindakan
restrain terhadap respon fisik pada pasien gaduh gelisah di IGD Rumah Sakit Jiwa
Provinsi Jawa Barat.

Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan bagi siapapun.
Kerahasiaan seluruh informasi yang didapatkan akan dijaga dan hanya digunakan
untuk kepentingan penelitian. Tidak ada paksaan dalam keikutsertaan menjadi
responden dalam penelitian ini, jika Bapak/lbu bersedia menjadi responden saya
mohon Bapak/lIbu menandatangani lembar persetujuan dan menjawab pertanyaan
pada lembar identitas responden yang telah disediakan. Atas perhatian dan
partisipasi Bapak/lbu, saya ucapkan terima kasih.

Wassalamualaikum Wr. Wb

Peneliti

+

Neneng Andini Fujiyanti
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RUMAH SA KEP/22/KEPK-
KIT JIWA PROVINSI JAWA BARAT
DEPARTMENT OF RESEARCH AND EDUACATION RST“'?V‘AB'”"
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN Beriaku muts:
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE Tanggal Surat Izin
Revisi ke-0
PSP Subyek vurnerable

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN (PSP)
UNTUK IKUT SERTA DALAM PENELITIAN

DENGAN SUBYEK VURNERABLE

(INFORMED CONSENT)

Saya telah membaca atau memperoleh penjelasan, sepenuhnya menyadari, mengerti, dan memahami
tentang tujuan, manfaat, dan risiko yang mungkin timbul dalam penelitian, serta telah diberi
kesempatan untuk bertanya dan telah dijawab dengan memuaskan, juga sewaktu-waktu dapat

mengundurkan diri pasien/anak/keluarga saya

dari keikutsertaannya, maka saya setuju/tidak

setuju” ikut dalam penelitian ini, yang berjudul: Hubungan Pemberian Tindakan Restrain
Terhadap Respon Fisik Pada Pasien Gaduh Gelisah di IGD RSJ Provinsi Jawa Barat

Saya dengan sukarela memilih pasien/anak/keluarga saya untuk ikut serta dalam penelitian ini tanpa
tekanan/paksaan siapapun. Salinan lembar penjelasan dan formulir persetujuan yang telah saya
tandatangani akan diarsipkan di Sekretariat Komite Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) dan Peneliti.

Saya setuju:
Ya/Fidak”
Tgl.: Tanda tangan (bila tidak bisa
dapat digunakan cap jempol)
Lk r]/}_, 1012

KM

Nama Wali:

£, N \\\VWKN .

Nama Peneliti: Neneng Andini Fujiyanti

&

Nama Saksi:

A

S

*) coret yang tidak perlu




RUMAH SAKIT JIWA PROVINSI JAWA BARAT
DEPARTMENT OF RESEARCH AND EDUACATION
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE

KEP/22/KEPK-
RSJPROVIABAR
Berlaku mulai:

Tanggal Surat Izin

Revisi ke-0

PSP Subyek vurnerable

. PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN (PSP)
UNTUK IKUT SERTA DALAM PENELITIAN

DENGAN SUBYEK VURNERABLE

(INFORMED CONSENT)

Saya telah membaca atau memperoleh penjelasan, sepenuhnya menyadari, mengerti, dan memahami
tentang tujuan, manfaat, dan risiko yang mungkin timbul dalam penelitian, serta telah diberi
kesempatan untuk bertanya dan telah dijawab dengan memuaskan, juga sewaktu-waktu dapat
mengundurkan diri pasien/anak/keluarga saya dari keikutsertaannya, maka saya setuju/tidak
setuju” ikut dalam penelitian ini, yang berjudul: Hubungan Pemberian Tindakan Restrain
Terhadap Respon Fisik Pada Pasien Gaduh Gelisah di IGD RSJ Provinsi Jawa Barat

Saya dengan sukarela memilih pasien/anak/keluarga saya untuk ikut serta dalam penelitian ini tanpa
tekanan/paksaan siapapun. Salinan lembar penjelasan dan formulir persetujuan yang telah saya
tandatangani akan diarsipkan di Sekretariat Komite Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) dan Peneliti.

Saya setuju:
Ya/Fidak"

Nama Pasien/

Umur:

Alamat:

09l

PO

7 (| —

KM

SECIRRRN § |

Tgl.:

Tanda tangan (bila tidak bisa
dapat digunakan cap jempol)

Perempaan

64 tahwo 1g - oF - 2018

Nama Wali: €.

Sfng

Nama Peneliti: Neneng Andini Fujiyanti

Nama Saksi:

kR

a\

*) coret yang tidak perlu

W
i
y
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PERSETUJUAN TOPIK/ JUDUL PENELITIAN

Yang bertanda tangan di bawabh ini:

Nama : Neneng Andini Fujiyanti
NIM : 191FK 03009
Program Studi : Sarjana Keperawatan

Dengan ini saya menyatakan bahwa berdasarkan hasil konsultasi dan bimbingan
dengan Pembimbing Utama dan Pembimbing Pendamping, maka topik / judul
penelitian yang disetujui adalah:

Hubungan Pemberian Tindakan Restrain Terhadap Respon Fisik Pada Pasien
Gaduh Gelisah Di IGD Rumah Sakit Jiwa Provinsi Jawa Barat

Demikian untuk diketahui.
Bandung,05 Desember 2022

4

Neneng Andini Fujiyanti

Mengetahui

Pembimbing Utama Pembimbir|g Pendamping

A

Cucu Rokayah, M.Kep., Ns.Sp.Kep.J LS .\Ners., M.Kep




Nama Mahasiswa
NIM
Hari/Tanggal

Uji Konten
Dosen Ahli

Lampiran 6

HASIL UJI KONTEN

: Neneng Andini Fujiyanti

: 191FK03009

: Senin, 15 Mei 2023

- Kuesioner Respon Fisik

- Efri Widianti, M.Kep., Sp.Kep.J

- Mengkonfersi pemeriksaan tekanan darah, frekuensi nadi, frekuensi
pernapasan, dan MAP menjadi satu pemnyataan saja menjadi “Tanda-
tanda vital dalam batas tidak normal”.

- Memperjelas item pemyataan no 13 agar tidak abstrak menjadi
pernyataan “Terjadi resiko kontraktur dengan tanda adanya kekakuan
pada ekstremitas klien”.

Catatan Dosen Ahli

Bandupg, Mei 2023

v

Efri Widianti, M.Kep., Sp.Kep.J



Lampiran 7

P

KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PEMBERIAN TINDAKAN RESTRAIN TERHADAP
RESPON FISIK PADA PASIEN GADUH GELISAH
DI IGD RSJ PROVINSI JAWA BARAT

Nama : Ron -
Umur 24
Jenis Kelamin S =

Kuesioner SOP Pemasangan Restrain

No Penyataan Ya | Tidak
Perawat mengkaji keadaan pasien

Perawat memastikan tindakan restrain sudah mendapatkan
persetujuan keluarga
Perawat melakukan kontrak atau kesepakatan untuk <

mengontrol perilakunya
Perawat menyiapkan orang yang akan melakukan restrain

minimal 4 orang. 1 orang menjadi ketua tim yang akan |
menjadi komando pelaksanaan restrain
Menyiapkan ruang isolasi dan alat pengikat (restrainf) yang |
aman

Petugas mencuci tangan

Petugas mengucapkan salam

Petugas menyampaikan akan dilakukan restrain
Petugas mengkondisikan pasien dengan posisi anatomis
Pengikatan dilakukan oleh 4 orang; ketua tim memegang v
kepala pasien, 2 orang memegang ekstremitas atas dan 1
orang memegang ekstremitas bawah

10 | Petugas memasang alat restrain pada kedua tangan dan kaki

dengan menyisakan ruang antar alat restrain dan kulit o
pasien kurang lebih satu jari masuk ke dalam ikatan
11 | Pengikatan dilakukan di tempat tidur bukan di sisi tempat
tidur dengan posisi terlentang. Kedua kaki lurus satu lengan =
di samping badan, satu lengan ke arah kepala tidak melebihi
kepala

EY w N |-

W

NN

0o\ |on




12

Ketua tim memeriksa Kembali ikatan restrain dan
memperbaiki apabila terlalu kencang atau terlalu longgar.

untuk mencegah cedera

Ikatan sebaiknya tidak terlalu kencang, juga tidak longgar |

13

Petugas memastikan pasien tidak membawa benda-benda
yang membahayakan

14

Perawat memakaikan diapers, bantal, selimut kepada
pasien

15

Perawat mengucapkan salam dan memperkenalkan diri
kepada pasien

“assalamualaikum, selamat  pagi/siang/sore/malam,
Bapak/ibu ... saya (sebutkan nama) dan rekan-rekan saya
(menyebutkan nama) di ruangan ...

16

Perawat menyampaikan tujuan restrain dan kapan restrain
akan dilepas

‘Bapak/ibu untuk sementara kami lakukan pembatasan
gerak dengan cara diikat dulu ya. Tindakan ini kami
lakukan untuk keselamatan Bapak/ibu, orang lain dan
lingkungan karena saat ini Bapak/ibu tidak dapat
mengendalikan perilaku. Perlu diketahui juga tindakan ini
bukan karena memberikan hukuman tetapi untuk
keamanan. Selama Bapak/ibu di ikat kebutuhan makan,
minum akan kami bantu. Tindakan pengikatan akan kami
buka bila kondisi Bapak/ibu sudah tenang dan dapat
mengendalikan diri

17 | Perawat mencuci tangan v
18 | Perawat melaporkan kepada DPJP/Dokter jaga v
19 | Perawat melakukan pendokumentasian tindakan restrain v
20

Lakukan observasi pengekangan setiap 30 menit

*) diisi oleh peneliti

= ——



KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PEMBERIAN TINDAKAN RESTRAIN TERHADAP
RESPON FISIK PADA PASIEN GADUH GELISAH

DI IGD RSJ PROVINSI JAWA BARAT

Nama s Qe

Umur 24

Jenis Kelamin =

Waktu IS ot -\

Kuesioner Respon Fisik

Pernyataan

Tidak

Nampak terdapat lesi pada ekstremitas klien

Nampak terdapat jejas/sianosis pada ekstremitas klien

Nampak terdapat oedem pada ekstremitas klien

Nampak terdapat tanda: kemerahan/lecet

Klien tampak kesulitan makan dan minum

Penampilan klien terlihat kurang rapi

Klien nampak kurang kooperatif saat terpasang restrain

SISIS]S]sfe K2

Tingkah laku klien nampak bicara sendiri, memberontak,
elisah

Istirahat tidur klien tercukupi

Klien mengalami kesulitan BAB/BAK

AN

ni=ia|e ooqo«v..bum—-g

Nampak terdapat thrombus pada ekstremitas klien

Tanda-Tanda Vital dalam batas tidak normal
Frekuensi Nadi: \°b X/menit

Frekuensi Pernapasan: 22 x/menit

Tekanan Darah

Hasil: ”

Sistol: 's© Diastole: %2

MAP: \cq

13

Terjadi resiko kontraktur dengan tanda adanya kekakuan pada
ekstremitas klien

*) diisi oleh peneliti




KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PEMBERIAN TINDAKAN RESTRAIN TERHADAP
RESPON FISIK PADA PASIEN GADUH GELISAH

DI IGD RSJ PROVINSI JAWA BARAT

Nama I o

Umur 24

Jenis Kelamin ol N

Waktu : \¢ war - o

Kuesioner Respon Fisik

Pernyataan

Tidak

Nampak terdapat lesi pada ekstremitas klien

Nampak terdapat jejas/sianosis pada ekstremitas klien

Nampak terdapat oedem pada ekstremitas klien

Nampak terdapat tanda: kemerahan/lecet

Klien tampak kesulitan makan dan minum

Penampilan klien terlihat kurang rapi

\\\\\g§§

Klien nampak kurang kooperatif saat terpasang restrain

oox'xo\ua.uww-—g

Tingkah laku klien nampak bicara sendiri, memberontak,
elisah

Istirahat tidur klien tercukupi

10

Klien mengalami kesulitan BAB/BAK

11

Nampak terdapat thrombus pada ekstremitas klien

12

Tanda-Tanda Vital dalam batas tidak normal
Frekuensi Nadi: t10 x/menit

Frekuensi Pemapasan: >& x/menit

Tekanan Darah

Hasil: "

Sistol: t5x Diastole: vSF

MAP: \oX

13

Terjadi resiko kontraktur dengan tanda adanya kekakuan pada
ekstremitas klien

*) diisi oleh peneliti




KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PEMBERIAN TINDAKAN RESTRAIN TERHADAP

RESPON FISIK PADA PASIEN GADUH GELISAH
DI IGD RSJ PROVINSI JAWA BARAT

Nama - e .
Umur 124
Jenis Kelamin o =
Waktu T IE ™Mne-3

Kuesioner Respon Fisik

No

Pernyataan

Tidak

1

Nampak terdapat lesi pada ekstremitas klien

Nampak terdapat jejas/sianosis pada ekstremitas klien

Nampak terdapat oedem pada ekstremitas klien

Nampak terdapat tanda: kemerahan/lecet

Klien tampak kesulitan makan dan minum

Penampilan klien terlihat kurang rapi

NI AR AN NS

Klien nampak kurang kooperatif saat terpasang restrain

(NN |n& Wi

Tingkah laku klien nampak bicara sendiri, memberontak,
elisah

Istirahat tidur klien tercukupi

10

Klien mengalami kesulitan BAB/BAK

11

Nampak terdapat thrombus pada ekstremitas klien

12

Tanda-Tanda Vital dalam batas tidak normal
Frekuensi Nadi:ic© x/menit

Frekuensi Perapasan: 20 x/menit
Tekanan Darah

Hasil: .

Sistol: \1S Diastole: ¢@

MAP: \°4

13

Terjadi resiko kontraktur dengan tanda adanya kekakuan pada

ekstremitas klien

*) diisi oleh peneliti




KUESIONER PENELITIAN

HUBUNGAN PEMBERIAN TINDAKAN RESTRAIN TERHADAP i
RESPON FISIK PADA PASIEN GADUH GELISAH
DI IGD RSJ PROVINSI JAWA BARAT

Nama - Ro
Umur 24

Jenis Kelamin S

Waktu DS e -4

Kuesioner Respon Fisik

Pernyataan
Nampak terdapat lesi pada ekstremitas klien
Nampak terdapat jejas/sianosis pada ekstremitas klien
Nampak terdapat oedem pada ekstremitas klien
Nampak terdapat tanda: kemerahan/lecet
Klien tampak kesulitan makan dan minum
Penampilan klien terlihat kurang rapi
Klien nampak kurang kooperatif saat terpasang restrain -
Tingkah laku klien nampak bicara sendiri, memberontak,

elisah

9 | Istirahat tidur klien tercukupi
1Q | Klien mengalami kesulitan BAB/BAK 7 .
11 | Nampak terdapat thrombus pada ekstremitas klien v i
12 | Tanda-Tanda Vital dalam batas tidak normal i
Frekuensi Nadi: (¢© x/menit
Frekuensi Permnapasan: 20 x/menit
Tekanan Darah v
Hasil: .
Sistol: L\? Diastole: @

Tidak

AYAS
\\\\5

ooqa«u.:sun-ag

AN

MAP: \®©
13 | Terjadi resiko kontraktur dengan tanda adanya kekakuan pada V4
ekstremitas klien

+) diisi oleh peneliti




DATA HASIL PENELITIAN

Lampiran 8

No Karakteristik Responden Pemberian Tindakan Restrain Respon Fisik
Usia Jenis Kelamin Nilai Kategori Nilai Kategori
1 64 P 12 Sesuai 6.25 Negatif
2 24 L 8 Tidak Sesuai 9.25 Positif
3 52 L 8 Tidak Sesuai 6 Negatif
4 23 P 8 Tidak Sesuai 8.25 Positif
5 22 L 15 Sesuai 55 Negatif
6 64 P 8 Tidak Sesuai 8.25 Positif
7 31 L 8 Tidak Sesuai 8.5 Positif
8 25 L 11 Sesuai 6.25 Negatif
9 38 L 8 Tidak Sesuai 6 Negatif
10 38 P 8 Tidak Sesuai 7 Positif
11 25 P 8 Tidak Sesuai 8 Positif




12 21 L 13 Sesuai 6 Negatif
13 19 L 8 Tidak Sesuai 8 Positif
14 33 L 16 Sesuai 6.25 Negatif
15 18 L 8 Tidak Sesuai 7 Positif
16 58 L 17 Sesuai 6.25 Negatif
17 23 L 8 Tidak Sesuai 6.75 Positif
18 60 P 14 Sesuai 6.5 Negatif
19 39 L 10 Sesuai 7,5 Positif
20 39 L 8 Tidak Sesuai 5.75 Negatif
21 26 L 8 Tidak Sesuai 6 Negatif




HASIL PENGOLAHAN DATA

Lampiran 9

Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 17-25 tahun 9 42,9 42,9 42,9
26-35 tahun 3 14,3 14,3 57,1
36-45 tahun 4 19,0 19,0 76,2
46-55 tahun 1 4.8 4.8 81,0
56-65 tahun 4 19,0 19,0 100,0
Total 21 100,0 100,0
Jenis kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid laki-laki 15 71,4 71,4 71,4
perempuan 6 28,6 28,6 100,0
Total 21 100,0 100,0
DX Keperawatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Perilaku Kekerasan 13 61.9 61.9 61.9
Halusinasi 8 38.1 38.1 100.0
Total 21 100.0 100.0




Restrain

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Sesuai 8 38.1 38.1 38.1
Tidak sesuai 13 61.9 61.9 100.0
Total 21 100.0 100.0
Respon.Fisik
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Negatif 11 52.4 52.4 52.4
Positif 10 47.6 47.6 100.0
Total 21 100.0 100.0
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?a Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Respon.fisik .209 21 .017 .902 21 .039
Restrain .370 21 .000 .715 21 .000

a. Lilliefors Significance Correction



Restrain * Respon.Fisik Crosstabulation

Respon.Fisik
Negatif Positif Total

Restrain Sesuai Count 1 7 8
Expected Count 4.2 3.8 8.0

% within Restrain 12.5% 87.5% 100.0%

% within Respon.Fisik 9.1% 70.0% 38.1%

% of Total 4.8% 33.3% 38.1%

Tidak sesuai Count 10 3 13

Expected Count 6.8 6.2 13.0

% within Restrain 76.9% 23.1% 100.0%

% within Respon.Fisik 90.9% 30.0% 61.9%

% of Total 47.6% 14.3% 61.9%

Total Count 11 10 21
Expected Count 11.0 10.0 21.0

% within Restrain 52.4% 47.6% 100.0%

% within Respon.Fisik 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 52.4% 47.6% 100.0%




Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 8.2402 .004

Continuity Correction® 5.860 .015

Likelihood Ratio 8.991 .003

Fisher's Exact Test .008 .007
N of Valid Cases 21
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DOKUMENTASI PENELITIAN
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N 1 ,

‘_J L.} ! Faku”'as ‘\epe“a\/vata[] &1 Soskarno Hatta No 754 Banduna
- 0221830760, 022 7830 764

RIRS Universitas

.' e W bhkuac.id contact@ hu.u:.lé
" Bhakti Kencana oand ettt

LEMBAR BIMBINGAN

Nama Mahasiswa :Neneng Andini Tujiyaati

NIM  \a\Fx03000

Judul Skripsi . Mubunaan Peraberian Tindavan Reitran Terhadae Bespon v
Pada Qagien Gaduw Gewgow O V6D 243 Frouina Jowa Bacar

Pembimbing Utama I Cutu Rokayoh, M.kep., Mo S keo 3

Pembimbing Pendamping  : Sumvoca, &.%eg., Necs., M.Xep

No Hari/ Catatan Pembimbing Paraf

Tanggal Pembimbing
\. Tumar

- Pengajuan Larar elarang dan judul Penelwan
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PEMASANGAN RESTRAIN

PEMASANGAN RESTRAIN
NO. DOKUMEN REVISI HALAMAN
/SPO..../RSJ/VIII/2021 1 171
DINAS KESEHATAN
RUMAH SAKIT JIWA DITETAPKAN:
PROVINSI DIREKTUR UTAMA
JAWA BARAT RS JIWA PROVINSI JAWA BARAT
JL. Kolonel Masturi KM 7
Bandung Barat
Tanggal Terbit
dr. Hj. Elly Marliyani., Sp.KJ., M.K.M. Pembina Utama Madya
NIP. 196608141991022004
STANDAR PROSEDUR

OPERASIONAL




Pengertian Suatu bentuk Tindakan dengan menggunakan tali untuk mengekang atau membatasi gerakan ekstremitas individu yang
berperilaku diluar kendali yang bertujuan memberikan keamanan fisik dan psikologis individu.
Merupakan alternatif terakhir intervensi jika dengan intervensi verbal, chemical restrain mengalami kegagalan

Tujuan Sebagai bahan acuan penerapan langkah-langkah pemasangan restrain

Kebijakan Surat Keputusan Direktur Utama Rumah Sakit Jiwa Provinsi Jawa Barat Nomor :.. .....

tentang Kebijakan Pelayanan Pasien Rumah Sakit Jiwa




Prosedur

a.

b.

a.

b
c.
d
e

. Tahap persiapan

Perawat :

* Perawat mengkaji keadaan pasien
* Perawat memastikan Tindakan restrain sudah mendapatkan persetujuan keluarga

* Perawat melakukan kontrak atau kesepakatan untuk mengontrol perilakunya
* Perawat menyiapkan tim yang akan melakukan restrain minimal 4 orang, 1 orang menjadi ketua tim yang akan jadi
komando pelaksanaan restrain

Persiapan lingkungan dan alat

» Siapkan ruang isolasi dan alat pengikat (restraint) yang aman

. Cara Kerja

Petugas mencuci tangan

Petugas mengucapkan salam

Petugas menyampaikan akan dilakukan restrain

Petugas mengkondisikan pasien dengan posisi anatomis

Pengikatan dilakukan oleh 4 orang; ketua tim memegang kepala pasien, 2 o memegang ekstremitas atas dan 1 orang
memegang ekstremitas bawah

Petugas memasang alat restrain pada kedua tangan dan kaki dengan menyisakan ruang antara alat restrain dan kulit pasien
kurang lebih satu jari masuk ke dalam ikatan.

Pengikatan dilakukan di tempat tidur bukan di sisi tempat tidur dengan posisi terlentang, kedua kaki lurus, satu lengan
di samping badan, satu lengan ke arah kepala tidak melebihi kepala

Ketua tim memeriksa kembali ikatan restrain dan memperbaiki apabila terlalu kencang atau terlalu longgar, ikatan
sebaiknya tidak terlalu kencang, juga tidak




longgar untuk mencegah cedera
Petugas memastikan pasien tidak membawa benda-benda yang membahayakan

j. Perawat memakaikan diapers, bantal dan selimut kepada pasien.

k. Perawat mengucapkan salam dan memperkenalkan diri kepada pasien
“ assalamualaikum, selamat pagi/siang/sore/ malam, Bapak/Ibu ... saya (sebutkan nama) dan rekan-rekan saya
(menyebutkan nama ) di ruangan...

1. Perawat menyampaikan tujuan restrain dan kapan restrain akan dilepas. ‘Bapak/Ibu untuk sementara kami lakukan
pembatasan gerak dengan cara diikat dulu ya, tindakan ini kami lakukan untuk keselamatan Bapak/Ibu, orang lain dan
lingkungan karena saat ini Bapak/Ibu tidak dapat mengendalikan perilaku. Perlu diketahui juga tindakan ini bukan karena
memberikan hukuman tetapi untuk keamanan. Selama Bapak/Ibu di ikat kebutuhan makan, minum akan kami bantu.
Tindakan pengikatan akan kami buka bila kondisi Bapak/Ibu sudah tenang dan dapat mengendalikan diri”

m. Perawat mencuci tangan

n. Perawat melaporkan kepada DPJP/Dokter jaga

0. Perawat melakukan pendokumentasian tindakan restrain.

p. Lakukan observasi pengekangan setiap 30 menit.

Unit Terkait 1. IGD

2. Instalasi Rawat Inap
3. Bidang Medik




Nama Lengkap
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Tempat/Tanggal Lahir

Alamat

E-mail

No. HP
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SMP Al-Ma’soem
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