LAMPIRAN



Lampiran 1

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Kupang

)
-g'\ Kemen k@S € Jalan Piet A. Tallo, Lilba, Oebobo,

Kupang. Nusa Tenggara Timur 85111
S (0380) 8800256
@ https//poltekkeskupang acid

Nomor : DP.04.03/F.XXXVII/20.4/ 12024 13 Januari 2024
Hal : Permohonan Data Awal

Yth. Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Sumba Barat
di-
Tempat

Sehubungan dengan akan dilaksanakan penyusunan proposal karya tulis
iimiah oleh Mahasiswa D.III Keperawatan pada Program Studi Keperawatan
Waikabubak Tahun Akademik 2024/2025, maka kami mohon bapak berkenan
membantu mahasiswa kami (nama terlampir) dalam pengambilan data awal yang
berkaitan dengan Angka Kejadian Penyakit Menular dan Penyakit Tidak Menular, ibu
hamil, ibu melahirkan, bayi dan balita serta stunting dalam 3 ( tiga) Tahun terakhir

2021 - 2024,
Demikian permohonan kami, atas perhatian dan kerja samanya disampaikan
terima kasih.
Ketua Prodi D Il Keperawatan
Waikabubak

{Uly Agustine,S.Kp.,M.Kep
NIP.197508102001122001



Dipindai dengan CamScanner

No

Nama

Nim

Judul

Delfiana Dada Tawela

P05303212220318

implementasi pemberian
terapl rendaman air hangat
dengan garam terhadap
penurunan intensitas nyen
pada anggota keluarga pada
pasien gout arthritis

Maria Loru Riti Menne
Ate

Po5303212220340

implementasi senam kaki
terhadap penurunan kadar
glukosa darah

pada{ anggota keluarga
dengan masalah DM Tipe 2

Sesilia Fransiska Rina

PO5303212220403

Implementasi terapi pursed
lips breathing untuk
mengurangi seak napas
pada anggota keluarga
dengan masalah tb paru

Yesti tamo ina

Po5303212220356

implementasi fisioterapi
dada untuk mengurangi
sputum berlebih pada
anggota keluarga dengan
masalah pneumoniangan
masalah pneumonia

Melania leovani
lasadip hutri

P0O5303212220395

Penerapan hidroterapi dan
helioterapiterhadap
masalah ketidakstabilan
kadar glukosa darah Pada
pasien diabetes mellitus
tipe 2

Doranti bili

P05303212220322

impkementasi teknik guided
imagery pada pasien
hipertensi dengan ansietas

Dipindai dengan CamScanner



puuwer|

~

Sri dew! kumala sae)

PoS303212220370

Implementaasi pemberian
rebusan deun alpukat
tekanan darah pada
anggota keluarga dengan
masalah hpertensi

Niken rambu day

Po5303212220397

Penerapen teknk pehic

rocking umuk menurunkan
nyeri persalinen kal 1 fase
aktif pada by intraparnum

David nani 1ena teke

Po530a1 69

Impfemeantasi tersp
rebusan jahe dan madu
untuk mengencerkan dahak
pada anggota keluargs
dengan masalah spa

10.

Orinin gads lete

PosS303212220399

implementas Pemberian
Jus jambe bijl pada pasien
dengan masalsh dbd

n

Theresia adang mas

POS303212220407

Model suppartive therapi
teor friedman untuk
pencegahan penularan dan
kepatuban techadap
pengebatan di kelunrgs
pada T8 paru

12

PO530321 2220366

Implementas: pemderian
terapi kompres hangat pada
pasen dangan masah
hpertermia

Maxinus hitsur

POS30327 2220394

implementasi latihan batuk
efektifl untuk menurunkan

14,

POS30321222030




15,

Delfiani naut

P05303212220370

Implementasi model healt
education NOLA J.PENDER
dengan menggunakan TB-
Clender untuk
meningkatakan pencegahan
penularan dan pengobatan
TB paru.

16,

Marten mati marabi

P05303212220393

Implementasi telenursing
education dalam
meningkatkan pengetahuan
tentang pencegahan dan
pengobatan TB paru.

17.

Aspiransa priskila
tuberkit ate

P05303212220368

Implementasi terapi musik
relaksasi untuk menurunkan
stress pada pasien diabetes
melitus tipe 2

18,

Alfianus gopa

P05303212220412

implementasi pendidikan
terhadap keluarga dengan
cara memodifikasi makanan
modisco dalam pencegahan
stunting pada anak

19,

Julian Christine
Malingara

P05303212220439

Implementasi Kompres
Hangat Pada Pasien Malaria

Dipindai de




Dengan Masaiah
Keparawatan Hiperermia

Implenemss Promosi
Sosiaisasi Pada Pasen
Gangguan Jima Dengan
Isokasi Sasial Untuk
Meningkatkan Keterlibatan
Soskal

21,

Marlina Dasslaku

POSI0G2 T 2200392

Implementas Terapt
Komplermenter Pemberian
Jus Timen Terhadap
Penunman Tekanan Darah
Pada Angoota Xeharga
Masalah Hipertenss

Penerapan terapl
komplementer terapl
rendam kakl air jahe hangat
pada pasien hipetensi
terhadap pernrunan
tekarman darah

Ardisrwss Bobu Lasars

Implémentas: pambedan
makanen tambahan(PMT)
bubur kacang fjau urtuk
maningkatkan status gz
pods anak denge masalah
stunting

24

Emayati Rade Pale

Imlemenas Pemberan
Terapl Uap Dengand Minyak
Kayu Putih Techadap
Bersihan Jalan Napas Tidak
Efekiil Pads Pssien lspa

Bl

Dewantl anggita rawa

mﬁi PP IEZ0

implemertasi oukas!
taknik piat bayl pada crang

Yosefanny Padline
A Bad

tua untuk Mmenstimedas:
tumbuh kembang balita
sunting

implementas Yoga Prenatal
untuk menurunkan tingkas

kecemassn pada bu hamil

trimester B

Dipindai dengan CamScanner




Lampiran 2

Kementerian Kesehaton
Poltekles Kupang

»
b K@ m e m k@ﬁ 9 Jalan Piet A, Tallo, Lilba, Oebobo,

Kupang, Nusa Tenggata Timur 85111
£ (0380) 8000256
(@ utps://poliekkeskupang.acid

Nomor :PP.OG.OZIFIXXlX.19.4/({oo 12025 8 April 2025
Hal : Permohonan ljin Penelitian

Yth. Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan

Terpadu Satu Pintu Kabupaten Sumba Barat
di
Tempat

Sehubungan dengan penyusunan Karya Tulis llmiah (KT1) oleh mahasiswa Program
Studi D-lll Keperawatan Waikabubak Poltekkes Kemenkes Kupang sebagal salah satu
persyaratan dalam menyelesaikan Program Pendidikan Ahli Madya Keperawatan
Waikabubak, maka dengan ini kami mohon kiranya diberikan fjin untuk melaksanakan
penelitian kepada mahasiswa (daftar nama terlampir)

Demikian permohonan kami, atas bantuan dan kerja samanya diucapkan terima
kasih.

Ketua Prodi D Il Keperawatan Waikabubak

Uly Agustine,S.Kp.,M.Kep
NIP.197508102001122001



Lampiran

Penurunan Sekresi Yang
Berlebihan Pada Anggota
Keluarga Dengan
Masalah Pneumonia Di
Wilayah Kerja Puskesmas
Puuweri Kabupaten
Sumba Barat

Nomor  : PP.0B.02/F XXIX 194/ /2025
Tanggal 8 Apnil 2025
Daftar Nama Mahasiswa
Prodi D-lll Keperawatan Waikabubak
No | Nama NIM Judul Karya Tulis | Tempat Waktu
e L v | Penelitian _| Penelitian |
1 | Marina PO5303212220392 | Implementasi  Terapi | Puskesmas | 8 Apni =30
Dasalaky Komplementer Pemberian | Puuweri Mes 2025
Jus Mentimun Terhadap
Penurunan Tekana Darah
Pada Anggota Keluarga
Dengan Masalah
Hipertensi di Wilayah
Kerja Puskesmas Puuwen
Kabupalen Sumba Barat
2 | Maximus Hibur | POS303212220394 | Implementasi  Labhan | Puskesmas | 8 Apni =30
Batuk Efektif Terhadap | Puuwen Mei 2025

Ketua Prodi D Il Keperawatan Waikabubak

Uly Agustine,S.Kp. M.Kep
NIP.197508102001122001
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Lampiran 6

BUKU KONSULTASI
PROPOSAL KARYA TULIS ILMIAH

\\ KUPANG 7

Nama Mahasiswa  : dnactwnn Jalatnty

Nim : Qono:l,q(uq.o':‘a'l—

Judul Kti : qplernentas Yoot tomflemenies  Pambenan
-krlna&p Rnueumw  ecanan downn fl\an annyofa
Yeloann dutnan MaSAlAn \'\W"k‘“‘ A “"v"g""
berfa fulietomns fau wew kabutaen Cuwba And -

Juy metmon

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES KUPANG
PRODI KEPERAWATAN WAIKABUBAK
2024



LEMBAR KONSULTASI PROPOSAL KARYA TULIS ILMIAH
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Unit litbang prodi keperawatan waikabubak

Catatan:
1. Mahasiswa diwajibkan berkonsultasi/mendapat bimbingan, selanjutnya pembimbing

berhak memberikan ujian proposal sebelum pelaksanaan Ujian Karya Tulis [Imiah

2. Mahasiswa dinyatakan siap melaksanakan seminar proposal/ Ujian Karya Tulis
[Imiah, setelah mendapat persetujuan dari pembimbing Karya Tulis [Imiah




Lampiran 7

p
“

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

POLITEKNIK KESEHATAN KUPANG
Direktorat : Jin. Piet A Tallo — Liliba — Kupang, Telp. : (0380) 8800256

Fax (0380) 8800256, Email : poltekkeskupang@yahoo.com

Format Pengkajian Keperawatan Keluarga

A. PENGKAJIAN KEPERAWATAN KELUARGA

Nama Perawat yang Mengkaji Tanggal Pengkajian
Data Umum :
Nama Kepala Keluarga ...
Pekerjaan Kepala Keluarga :............cooiiiiiiiiiiiiiiiiiieeea
Pendidikan KepalaKeluarga :.............cooooiiiiiiiiiii e
Alamat dan Telepon :..........ooiiiiiiiiiiiiii e,
Komposisi Keluarga
Status | TTV | Alat | Analisis masalah

Hub. Pendi Gizi (TD, | Bantu | kesehatan Individu
Nemma | Sex Dg | Umu | dikan/ (TB, N, S, /

kel r | Peker BB, P) | Protes

KK jaan BMI) a




No | Nama Status
Status imunisasi(Balita) Kesehatan
saat ini
B Polio DPT Hepatitis | Ca
C mp
G ak
1 3 4 1] 2 3 1| 2 3
Lanjutan
Genogram :
1. Tipe Keluarga ...........ccoooiiiiiiiiiiiinn,
2. Sukubangsa ...
3. AZAMA i
4. Bahasa Sehari-hari ...........................L

Status Sosial Ekonomi Keluarga

. Pengha

a.

b.
C.
d.

silan keluarga

<Rp. 1.000.000 / bln
Rp. 1.000.000 — Rp. 2.000.000
Rp. 2.000.000 — Rp. 3.000.000

Rp. 3.000.000




6. Pengeluaran keluarga per bulan untuk kebutuhan harian: .....................
a. <Rp. 1.500.000 / bln
b. Rp. 1.500.000/bln

7. Apakah keluarga mempunyai tabungan : .......................

[1Ya

Aktifitas Rekreasi Keluarga

“1Tidak

8. Apakah keluarga menyediakan waktu untuk rekreasi bersama :

[1Ya

Bila ya , jelaskan jenis rekreasinya

rekreasi :

11 x / minggu
11 x / bulan

“1Tidak

...................

1 x / tahun

[1Lain-lain

9.  Apakah keluarga memiliki waktu luang:

OYa

JTidak

10. Apakah yang dilakukan untuk mengisi waktu luang :

O0ONonton TV
L [IMendengarkan radio
O0COlah raga

frekuensi

_IL Lainnya ( pengambil data menuliskan jenis kegiatan tersebut)

Riwayat Tahap Perkembangan Keluarga :
11. Tahap perkembangan keluarga saat ini : (pilih)

a. Pasangan baru
Keluarga chilbearing (kelahiran anak pertama)
Keluarga dengan anak pra sekolah
Keluarga dengan anak sekolah
Keluarga dengan anak remaja
Keluarga dengan anak dewasa
Keluarga dengan usia pertengahan
Keluarga dengan usia lanjut
12. Tahap perkembangan keluarga :

Tugas perkembangan keluarga saat ini yang belum terpenuhi

SR a0 o

2
D
13. Riwayat kesehatan keluarga inti :
Nama Riwayat
No (status Riwayat penyakit penyakit lain Riwayat
’ dalam Keturunan yang pernah di penyakit Alergi
keluarga) derita

Pelayanan
kesehatan yang
digunakan
untuk mengatasi
penyakit




3.

4.

Data Individu yang sakit (Terlampir)
Rumah dan Sanitasi Lingkungan

Karakteristik rumah:
13. Status kepemilikan rumah
JRumah sendiri JRumah dinas
JRumah kontrakkan JLain-lain .............
14. Type rumah :
_IPermanen _ISemi permanen

J1Tidak permanen
15. Ventilasi (10% luas lantai)
d0Ya 10Tidak
e Apakah sering membuka jendela dan pintu untuk pergantian udara?
o Setiap hari
o Kadang-kadang
o Jarang
16. Luas kamar tidur () :
“10Memenuhi syarat “10Tak memenuhi syarat
e Berapa jumlah orang yang tinggal dalam satu rumah?
o 1-2 orang
o 3-4 orang
o Lebih dari 4 orang
e Apakah berbagi kamar tidur dengan orang lain?
o Ya, berapa

o Tidak
e Apakah Kasur pasien dijemur setiap hari?
o Ya
o Tidak
17. Pencayahaan rumah oleh cahaya matahari :
J0Baik J10Cukup J0Kurang

e Seberapa banyak cahaya matahari masuk ke dalam rumah?
o Banyak (rumah terang di siang hari tanpa lampu)
o Cukup (sebagian ruangan mendapat cahaya)
o Kurang (rumah cenderung gelap di siang hari)
e Apa sumber pencahayaan utama rumah disiang hari?
o Cahaya matahari dari jendela
o Lampu Listrik
o Tidak ada pencahayaan memadai




e Apakah rumah terasa lembap atau berbau apek?
o Ya
o Tidak

18. Pemanfaatan pekarangan /halaman rumah :

100Ya “100Tidak

Jika ya pemanfaatan halamanrumah : ......................
_IISayur-sayuran _I1Buah-buahan
J0Toga UL Taman 10Tidak ditanami

1 Lainnya (jelaskan........)
19. Penyediaan air bersih :
JOPDAM JSumur ISungai 1 PAH
71 Mata Air  “1Lainnya
20. Apakah air minum dimasak :

OCSelalu  OJOKadang-kadang JTidak pernah
21. Penyediaan jamban :
J0Ada 10Tidak
22. Jenis jamban
_10Septic tank JSumur _IJSumur dengan resapan

Kalau tidak mempunyai jamban BAB / BAK dimana :
JOWCumum  JOJamban tetangga [ Lainya

_1JSungai _ILISawah
23. Jarak jamban dengan sumur / sumber air minum
J0<10m J0>10m

24. Rasio Luas Bangunan Rumah dengan Jumlah Anggota Keluarga 8 M?/orang :
1Ya 0 Tidak
Bila tidak, berapa luas bangunan ................c..ccii
Denah Rumah :
PHBS di Rumah Tangga
25. Apakah di dalam keluarga ada Ibu Nifas?
MYa M Tidak
26. Apakah persalinannya ditolong oleh tenaga kesehatan :
M Ya M Tidak
Bila ya / Tidak, jelaskan ...
27. Apakah di dalam keluarga ada bayi,

1Ya | Tidak
28. Apakah pemberian ASI ekslusif dilakukan:
0 Ya O Tidak,
jelaskan........oovvevieneiiie i

29. Apakah di dalam keluarga ada balita, bila YA berapa kali keluarga
menimbang balita tiap bulan
0 Ya [ Tidak 11 Kali 7 2 Kali 1<1Kali bila
tidak pernah / jarang menimbang jelaskan
AlASAN. ...



30. Apakah Menggunakan air bersih untuk makan & minum:

J0Ya 10Tidak, jelaskan
31. Apakah Menggunakan air bersih untuk kebersihan diri:
0 Ya N
Tidak,jelaskan..........ccoocevieieienienieiiineeeeienens
32. Mencuci tangan dengan air bersih & sabun :
[JYa
JTidak,jelaskan..........ccceeeeeevierenieeinieeeeeienens

e Apakah rutin mencuci tangan dengan air bersih dan sabun setelah:
[J Batuk atau bersin
[J Menggunakan toilet
[] Sebelum dan sesudah makan
[1 Sebelum menyentuh wajah atau mulut
[ Jarang mencuci tangan
e Jika tidak mencuci tangan secara rutin, apa alasannya?
[J Tidak ada akses air bersih dan sabun
[ Tidak terbiasa atau lupa
[1 Tidak merasa perlu
33. Apakah anggota keluarga yang merawat penderita TB selalu menggunakan
masker saat berinteraksi?
[ Ya, selalu memakai masker
[1 Kadang-kadang memakai masker
[J Tidak pernah memakai masker
34. Apakah penderita TB memiliki peralatan makan dan minum yang terpisah
untuk menghindari penularan?
[1 Ya, memiliki peralatan makan dan minum khusus
[J Tidak, berbagi peralatan dengan anggota keluarga lain
35. Apakah keluarga memastikan penderita TB mengikuti pengobatan sampai
selesai?
7] Ya, selalu memastikan obat dikonsumsi secara rutin
[ Kadang-kadang mengingatkan tetapi tidak selalu
[1 Tidak, penderita sering melewatkan jadwal minum obat
36. Melakukan pembuangan sampah pada tempatnya :
O Ya OTidak,jelaskan..........cceeveeienierieenenieciece s
e Bagaimana cara membuang sampah rumah tangga?
[ Selalu dibuang di tempat sampah tertutup dan rutin dibersihkan
[J Dibuang sembarangan atau di tempat sampah tanpa penutup
(1 Dibakar di sekitar rumah tanpa pengelolaan yang baik
e Apakah ada tumpukan sampah di dalam atau sekitar rumah yang bisa
menjadi sumber kuman dan bakteri?
[J Tidak ada
[J Ya, ada tumpukan sampah di dalam rumah
[J Ya, ada tumpukan sampah di sekitar rumah



37. Menjaga lingkungan rumah tampak bersih :

O Ya OTidak,jelaskan..........cccoeveeveeeeeeriecienenieerieeieneen
e Seberapa sering membersihkan rumah, termasuk menyapu dan mengepel
lantai?

[ Setiap hari
[1 Beberapa kali dalam seminggu
[l Jarang
e Apakah rumah sering berdebu atau terdapat banyak barang yang
menumpuk sehingga menghambat sirkulasi udara?
[J Tidak, rumah bersih dan tertata rapi
[ Ya, rumah sering berdebu dan banyak barang menumpuk
38. Mengkonsumsi lauk dan pauk tiap hari :
U Ya ]
Tidak,jelaskan..........ccocevveveenencieniee e
Ya, jelaskan jenis...........c.ooooiiiiiiiiiiii
39. Menggunakan jamban sehat :

I Ya 7
Tidak,jelaskan..........ccccoovveeeeviencieniee e
40. Memberantas jentik di rumah sekali seminggu :
UYa ]
Tidak,jelaskan.........ccccccovvevieeviincieniee e,
41. Makan buah dan sayur setiap hari :
1Ya 1 Tidak

Jika Ya, jelaskan jenis..............coooviiiiiiiiii,
42. Melakukan aktivitas fisik setiap hari :

U Ya 1 Tidak,
Bila ya jelaskan........ccoccooeveviieviiiiencieieiecies
43. Tidak merokok di dalam rumah :
O Ya 2 Tidak,
Bila ya jelaskan........ccoccoecevvvinveinieneciieeeeiees

e Jika Ya, siapa yang biasanya merokok di dalam rumah? (boleh memilih
lebih dari satu)
[J Pasien TB sendiri

[J Suami/istri
[1 Orang tua
[J Anak atau remaja
[J Anggota keluarga lain
[J Tamu/pengunjung
e Seberapa sering merokok dilakukan di dalam rumah?
[l Setiap hari
_| Beberapa kali dalam seminggu
[J Jarang

e Jika ada yang merokok di dalam rumah, di mana biasanya mereka
merokok?



44,

[J Ruang tamu
[J Kamar tidur
[1 Dapur

[1 Teras/balkon

[ Area lain di dalam rumah
Karakteristik tetangga dan komunitas :

Adakah kegiatan di masyarakat (arisan, pengajian, kelompok doa, PKK, dll)

_1Arisan [1Pengajian

JPKK UKarang Taruna

1Senam 0 Kelompok Doa 0 Lainnya. Jelaskan ..........
Bila ya kapan dilakukan

_11x/minggu _11x /bulan
JLain-lain, sebutkan......................
Bagaimana keterlibatan keluarga dalam kegiatan tersebut :

10Tidak pernah _Kadang-kadang O0Selalu

Sistem pendukung keluarga :
45. Fasilitas transportasi yang dimiliki keluarga :

46.

UTidak punya _IMobil

[Sepeda motor JLain-lain .............
Fasilitas komunikasi yang dimiliki keluarga :

ORadio

UTelepon / handphone

OTelevisi

[OMajalah, koran

UKomputer/Internet
ULain-lain
Struktur Keluarga
47. Adakah anggota yang berperan sebagai Aparat pemerintah di lingkungan
tempat tinggal:
JYa TTidak
Bilayasebagaiapa ............cooiiiii
48. Adakah anggota keluarga yang berperan sebagai tokoh masyarakat ?
1Ya OTidak
Bilayasebagaiapa ............ccoooiiiiiiiiiiii
49. Apakah keluarga mempunyai kebiasaan untuk berdiskusi bersama



OYa OTidak

50. Bila ya, kapan hal tersebut dilaksanakan :
[Secara rutin

OSewaktu-waktu
OBila ada masalah
51. Bagaimana cara keluarga membuat keputusan :
OMusyawarah seluruh anggota keluarga
OMusyawarah dengan anggota keluarga tertentu
OTanpa musyawarah / secara sepihak (oleh siapa)
52. Bagaimana keluarga mengatasi masalah yang timbul:
OMusyawarah seluruh anggota keluarga
OMusyawarah dengan anggota keluarga tertentu
UTanpa musyawarah/ secara sepihak (oleh siapa )

53. Adakah tradisi keluarga yang dipertahankan :

OAda Jelaskan..... 1Tidak ada
54. Bagaimana hubungan antara anggota keluarga
“1Ada _ITidak ada
Fungsi keluarga

55. Fungsi Afektif
Bagaimana respon anggota keluarga apabila ada anggota keluarga yang
berprestasi, berulang tahun, menikah dan lain-lain
OAcuh tak acuh
UBiasa-biasa saja
OlTkut merasakan
56. Bagaimana respon anggota keluarga apabila ada anggota keluarga yang
mengalami masalah; sakit, mengalami kegagalan:
UAcuh tak acuh
[IBiasa-biasa saja
UTkut merasakan
57. Apakah keluarga memiliki norma-norma dalam melaksanakan interaksi

antara anggota keluarga



JAda
Tidak ada
58. Fungsi sosialisai :
Apakah ada norma yang diberlakukan bagi setiap anggota keluarga
1Ya OTidak
Bilaadasebutkan ........... ..o
Apakah ada sanksi bila norma tersebut dilanggar oleh anggota keluarga ?
dYa Tidak
Bilayasebutkan ...
59. Fungsi perawatan kesehatan :
Apakah keluarga mengetahui masalah kesehatan yang sedang dihadapi
keluarga?
1Ya [1Tidak
Bilaya, sebutkan ..................
60. Apakah keluarga mengetahui cara mengatasi masalah kesehatan keluarga ?
OYa TTidak
Bila ya upaya apa yang sudah dilakukan ...........................
61. Apakah keluarga mengetahui penyebab masalah kesehatan yang dialami
keluarganya ?
1Ya Tidak
62. Apakah keluarga mampu merawat anggota keluarga yang sakit ?
1Y a “1Tidak
Bila ya, bagaimana saudara merawat ...............ocoiiiiiiiiiiiiii e
63. Apakah keluarga mengetahui tanda dan gejala masalah kesehatan yang
dialami anggota dalam keluarganya :
O Ya 1 Tidak
64. Apakah keluarga mengetahui akibat masalah kesehatan yang dialami anggota
dalam keluarganya bila tidak diobati/dirawat :
O Ya 7 Tidak
65. Keyakinan keluarga tentang masalah kesehatan yang dialami anggota

keluarganya: O Tidak perlu ditangani karena akan sembuh sendiri biasanya



0 Perlu berobat ke fasilitas yankes [ Tidak terpikir
66. Apakah keluarga melakukan upaya peningkatan kesehatan yang dialami
anggota keluarganya secara aktif :
[ Ya 1 Tidak,
Bila ya jelaskan ........ccccocoiiiininii
67. Apakah keluarga mengetahui kebutuhan pengobatan masalah kesehatan yang
dialami yang dialami anggota keluarganya :
[ Ya 1 Tidak ,
Bila ya Jelaskan...........cccccoeieeiiiiieiiiiiececee e,
68. Apakah keluarga dapat melakukan pencegahan masalah kesehatan yang
dialami anggota keluarganya:
[ Ya 1 Tidak,
Bila ya jelaskan.........ccooeeiiniiniieiecceecee e
69. Apakah keluarga mampu menggali dan memanfaatkan sumber di masyarakat
untuk mengatasi masalah kesehatan anggota keluarganya :
O Ya J Tidak,
Bila ya jelaskan........ccoccooveeiiriiiiieneciieee e
70. Apakah keluarga mampu memelihara atau memodifikasi lingkungan yang

mendukung kesehatan anggota keluarga yang mengalami masalah kesehatan :

1Ya 1Tidak
71. Apakah keluarga mampu menggunakan fasilitas / pelayanan kesehatan di
masyarakat
OYa JTidak
Bila ya pelayanan kesehatan apa yang saudara gunakan
O RS 1 PKM 1 Dokter Praktek _1lainnya,
Jelaskan..............o.oo

72.Pada siapa keluarga biasa menggali informasi tentang masalah kesehatan
yang dialami anggota keluarganya:

[l Keluarga ] Tetangga [l Kader il Tenaga kesehatan,

73. Fungsi reproduksi :



Berapa jumlah anak yang dimiliki keluarga ?
74. Apakah keluarga menjadi akseptor KB ?
OYa TTidak
Bila ya jenis KB apa yang digunakan : ...
75. Fungsi ekonomi :
Apakah keluarga dapat memenuhi kebutuhan makan anggota keluarga ?
1Ya TTidak
Apakah keluarga dapat memenuhi kebutuhan sandang anggota keluarga?
1Ya 1Tidak
Apakah keluarga dapat memenuhi kebutuhan perumahan anggota keluarga ?
1Ya TTidak
Stres dan Koping Keluarga
76. Stesor jangka pendek dan panjang :
Apakah keluarga mengalami masalah dalam jangka waktu 6 bulan terakhir
ni?
1Ya J1Tidak
Bila ya, apakah masalah tersebut sudah diatasi?

Apakah keluarga mengalami masalah dalam jangka waktu 1 tahun terakhir

ini ?

Kemampuan keluarga berespon terhadap stresor :
Apakah keluarga mampu mengatasi masalah yang dihadapi
1Ya “1Tidak
77. Strategi Koping yang digunakan:
Bagaimana keluarga mengetahui masalah yang dihadapi .....................
78. Strategi adaptasi disfungsional :
Apakah keluarga menggunakan cara-cara yang tidak bermanfaat dalam
mengatasi masalah ?

OYa OTidak



Bila ya bagaimana cara mengatasi ............cocovuiiiiiiiiiiiiiiiiinien
Pemeriksaan Fisik

Melakukan pemeriksaan fisik terhadap seluruh anggota keluarga

No Nama Anggota TD RR Nadi Suhu
Keluarga

Harapan Keluarga

Harapan keluarga terhadap petugas kesehatan yang ada ?




PENGKAJIAN FISIK KELUARGA

(Sesuaikan dg kasusnya)
Nama Individu yang sakit: Sumber dana kesehatan:
Usia: Fasilitas kesehatan yang digunakan:

A. 1. RIWAYAT KESEHATAN MEDIS

1. Penyakit yang pernah diderita : .............cooiiiiiiiiiit.
2. Penyakit yang diderita sekarang PP
3. Tindakan kesehatan untuk menanganinya : ................c.........

IL. PEMERIKSAAN FISIK (Pada keluarga yang sakit)

1. Tanda — tanda vital

- Tekanan darah eteee e e e e e e—eeeaeeeraeeeaaaeans MmHg
- Nadi ettt X / menit
- Pernafasan ettt X / menit
- Suhu et e e e e e e a—ae e aaeenaes Derajat
celcius
- Berat Badan e e e e et ae e aaeenees Kg
- Tinggi Badan eree et e e e e e e e ntaeeeaaeenaes Cm
2. Kulit
- Warna P
- Gatal : () ada () tidak ada
Kalau ada bagian mana ..............c.ocooiiiiiiiiii
- Luka :( ) ada () tidak ada
Kalau ada bagian mana ................cooviiiiiiiiiiiiiien.
- Petechiae : () ada ( ) tidak ada
- Perubahan pada kuku
- Cianosis ()
Clubbing ( )
Keadaan rambut ;
Rambut rontok () ya ( ) tidak
Warna rambut L e e
Kekebalan PP
Allopesia () botak () ketombe () lesi
() kutu
Lain - lain ....oooviiiiii
3. Mata
Kanan Kiri

a. Kelopak Mata
Sembab «C ) ()



Peradangan «C ) ( )

Koreng () ()

Lain —lain ...
b. Konjuctiva dan sklera

Peradangan ( )
Anemis ( )
Ikteri ()

Lain —lain ......ooooiiiiiii e
c. Kornea

Peradangan C ) ()
Lain — lain

Eksotalmus ( ) ( )
Endotalmus ( ) ( )
Strabismus ( ) ()
Nistasmus ( ) ( )
- Lain — 1ain .o
. Telinga

- Pendengaran e
- Tinnitus

- Purulen

- Seruman

- Nyeri

- Lain—1lain, sebutkan .................coooiiiiii
Hidung dan Sinus

- Kelainan bentuk ( )

- Epistaksis ( )

- Sinusitis ( )

- Nyeri ( )
- Alergi ( )
- Lain—lain, sebutkan ...........ccooiiiiiiiiiiiiii
. Mulut, faring dan laring

- Gusi berdarah ( ) - Bau mulut ()
- Nyeri ( ) - Bentuk bibir ( )
- Carries ( ) - Peradangan ( )



10.

11.

12.

- Lidah kotor () - Kesulitan menelan( )

- Sakit kerongkongan ( )
Payudara

- Nyer C )
- Keluar cairan «( )
- Bernanah ( )
- Sinusitis «C )
- Tumor «C )
Abdomen

- Bentuk permukaan : ...

- Keadaan kulit perut

Striae
Benjolan
Asites

- Lesi

- Tegang
- Tipis
- Edema
- Licin
Ekstremitas
- Adakah kelainan bentuk atau luka

A~ AN AN AN

P NN —
1

NN NN

Thorak
a. Jantung
- Bunyi jantung e

b. Paru - paru
- Ronchi
- Stidor
- Whezing
- Krepitasi
- Kelainan lain @ ...
Struktur dan bentuk tulang belakang

- Kifosis ()
- Lordosis ( )
- Skoliosis ( )
- Tidak ada kelainan ()

N’ N N N N’

SN N N N’



B. DIAGNOSIS KEPERAWATAN KELUARGA
I. Analisis dan sintesis data

No

Data

Masalah

Penyebab

1

Subjektif':

Objektif :

Subjektif :

Objektif :

Subjektif :

Objektif :

II. Perumusan diagnosis keperawatan

Diagnosis Keperawatan (PES)

EE S ERVSTE I \S]

III. Penilaian (scoring) diagnosis keperawatan

No

Kriteria

Skor

Bobot | Scoring Pembenaran

1.

Sifat masalah
a. Aktual
b. Resiko

c. Potensial

3

1

Kemungkinan

masalah dapat

di ubah

a. Mudah

b. Sebagian

c. Tidak
dapat

Potensial
untuk dicegah




a. Tinggi 2 1

b. Cukup 1
c. Rendah
4. | Menonjolnya
masalah 2
a. Segera 1
b. Tidak 1
perlu
segara
c. Tidak 0
dirasakan
Total
No Kriteria Skor | Bobot | Scoring Pembenaran
1. | Sifat masalah
d. Aktual 3
e. Resiko 2 1
f. Potensial 1

2. | Kemungkinan
masalah dapat

di ubah
d. Mudah 2 2
e. Sebagian
f. Tidak 1
dapat

3. | Potensial
untuk dicegah 3

d. Tinggi 2 1
e. Cukup 1
f. Rendah
4. | Menonjolnya
masalah 2
d. Segera 1
e. Tidak 1
perlu
segara
f. Tidak 0
dirasakan
Total

Prioritas Diagnosis Keperawatan

Prioritas Diagnosis keperawatan

Skor

1

2

3




C. RENCANA ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA

Diag. keperawatan :

Tujuan

Kriteria

Hasil / standar Intervensi

D. IMPLEMENTASI

No. Dia
tanggal & Kepera géltan Implementasi
waktu peraw
1
2
3
E. EVALUASI
Tanggal & . .
waktu No. diag, kep Evaluasi
1 S:
O:
A
P:
2 S:
O:
A
P:
MENGETAHUI :

Nama perawat

Tanggal/ Tandatangan

Catatan :

Pada setiap tahap perlu dituliskan dengan jelas dan benar tentang tempat, tanggal,

nama perawat sebagai bukti identifikasi.
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f= FEws B emenies PENGERTIAN

PENCEGAHAN HIPERTENSI

Hipertensi merupakan penyakit dimana tekanan darah dalam 1. memodifikasi lingkungan
i ¥ :

secara tiba-tiba

Juga
merupakan suatu keadaan dimana tekanan darah yang terus
meningkat lebih dari normal 140/90 mmHg.

» kurangi Konsumsi garam

« olah raga secukupnya

« Hindari stress

« tidak minum alkohol dan rokok

Organization (WHO) (2021), kasus Hipertensi terus meningkat 2. Minum obat anti hipertensi scara teratur

Hlpertensl Menurut Organisasi Kesehatan Dunia World Health
di seluruh dunia, dengan perki 1.5 miliar orang
Hipertensi.

Darah Tinggi revese

« Faktor keturunan
( Hipertensi )

« Konsumsi garam yang tinggi

!-Mﬁ
o '

- stress
» merokok dan minum alkohol

OLEH
MARLINA DASALAKL

PO5303212220392

Tanda & gejala
pusing/migrain

mudah marah

tengkuk terasa kaku
mata berkunang-kunang
suka tidur

cemas

takut

.' P Kemenkes

) Poltekkes Kupang

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK
INDONESIA POLITEKNIK KEMENKES
KUPANG PROGRAM STUDI
KEPERAWATAN WAIKABUBAK

3. kontrol tekana darah secara teratur

PENGERTIAN JUS MENTIMUN

Jus mentimun adalah minuman yang di buat dari
buah mentimun yang di haluskan atau di jadikan
jus,yang dapat membantu menurunkan tekanan
darah pada pasien hipertensi

TERIMA
KASIH



S ?
l: maan | o GERMAS | 9§

PENGERTIAN JUS

MENTIMUN

Jus mentimun adalah minuman yang di
buat dari buah mentimun yang di
haluskan atau di jadikan jus,yang dapat
membantu menurunkan tekanan darah
pada pasien hipertensi

TUJUAN DARI
PEMBUATAN JUS
MENTIMUN

1, Untuk mengontrol tekanan darah dan
mencegah gangguan jantung dan pembuluh
darah.

2. Mempertahankan tekanan darah kurang dari
140/90 mmHg

3. Mengurangi dan mencegah komplikasi akibat
hipertensi.

CARA PEMBUATAN
JUS MENTIMUN

Alat dan Bahan :
1. Al

© a Blender

2Bahan
asiapkan 150 gr atau 200 gr mentimun yang suda di potong-potong
b siapkan Igelas berukuran 250 ml

3 Prosedur Tindakan :

a.Siapkan mentimun secukupnya

b. Bersihkan dan potong mentimun

¢ Bila blender masukkan timun dan air matang llu
di blender

d. Masukkan semua bahan-bahan ke dalam blender lalu blender
hingga halus

¢ Bila menggunakan parut. parut timun lalu tuangkan ke air

matang

[.Setelah hancur dan cair masukkan kedalam gelas Aduk dan siap
disaji

Aturan minum jus mentimun untuk penderita hipertensi adalah 2
kali sehari, pagi dan sore, selama 7 hari berturut-turut sebelum
‘makan dengan selang waktu 15-30 menit dengan takaran | gelas
(250 ¢0).

MANFAAT JUS
MENTIMUN

untuk menurunkan tekanan darah tinggi dan mengontrol
tekanan darah gar tetap stabil

TERIMA KASIH
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SOP PEMBUATAN JUS MENTIMUN

No Tindakan
‘ SOAP
PROGRAMSTUDID IIT IMPLEMENTASI PEMBUATAN JUS
KEPERAWATAN MENTIMUN
WAIKABUBAK
1 Pengertian Jus mentimun merupakan makanan yang serbaguna,
bisa dimasukan ke dalam salad, dimakan sebagai
lalapan, dibuat minuman, dan lainnya . Jika
dikonsumsi secara rutin, jus mentimun memberikan
manfaat yang maksimal, salah satunya menjaga
tekanan darah tetap normal.
2 Tujuan menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi
3 Referensi (Adolph, 2021
4 TAHAP 1. Mahasiswa menyiapkan diri

PRA INTERAKSI

2. Membaca instruksi sebelum  melakukan
tindakan
3. Menyiapakan Alat dan Bahan :
a. Alat: blender, pisau, gelas,air
b. Bahan:mentimun segar 2-3 buah,air (100-
150 ml)




TAHAP 1. Beri salam dan perkenalan diri
2. Mengidentifikasi dan menanyakan keluhan
utama pasien
3. Jelaskan tujuan, prosedur dan kontrak waktu
tindakan
ORIENTASI 4. Berikan kesempatan pasien dan keluarga untuk
bertanya
1. Pilih mentimun yang segar dan berkualitas baik.
2. Cuci mentimun dengan air yang bersih untuk
menghilangkan kotoran.
TAHAP 3. Potong mentimun menjadi ukuran yang sesuai
untuk diblender.
4. Masukkan potongan mentimun ke dalam
blender.
5. Tambahkan air secukupnya untuk membantu
proses blender
KERJA 6. Blender mentimun hingga halus dan tercampur
rata.
7. Saring jus mentimun untuk menghilangkan
ampas dan serat.
8. Tuangkan jus mentimun ke dalam gelas.
9. Sajikan jus mentimun secara langsung
TAHAP 1. Beri tahu kepada pasien dan keluarga bahwa
tindakan yang dilakukan telah selesai.
2. Berikan informasi postif kepada pasien
3. Kontrak waktu untuk pertemuan berikutnya
4. Bereskan dan rapikan alat
5. Berpamitan dan mengucapkan salam

TERMINASI
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SATUAN ACARA PENYULUHAN

Masalah : Kurangnya pengetahuan keluarga untuk memberikan perawatan pada
anggota keluar gayang sakit

Pokok bahasan : Edukasi dan demonstrasi tentang cara membuat jusmentimunSasa
ran : Pasien dan Keluarga

Waktu : 10 menit
Tempat :
Penyuluh :

A. Latar Belakang
Hipertensi merupakan penyakit dimana tekanan darah dalam pembuluh darah
meningkat secara tiba-tiba.
Menurut Organisasi Kesehatan Dunia World Health Organization (WHO)
(2021), kasus Hipertensi terus meningkat di seluruh dunia, dengan perkiraan
1,5 miliar orang menderita Hipertensi.
Mengonsumsi jus mentimun memiliki efek menurunkan tekanan darah. Jus
mentimun juga terbukti membantu menurunkan tekanan darah. Ini dilakukan
selama tujuh hari dengan menggunakan 100 gram (150 ml) jus mentimun.

B. Tujuan intruksional umum
Setelah diberikan demonstrasi pasien mengerti tentang cara memberikan
perawatan pada anggota keluarga yang sakit.

C. Tujuan Instruksional Khusus
Setelah diberikan demonstrasi selama 10 menit, diharapkan keluarga
dapatmemahami tentang:
O Alat - alat yang diperlukan untuk membuat jus mentimun
] Bahan untuk membuat jus mentimun
] Cara membuat jus mentimun

D. Strategi Pelaksanaan

1. Metode : demonstrasi

2. Media : Alat peraga



3. Garis besar Materi:Adapun yang dipersiapkan dalam demonstrasi adalah:
0 Alat - alat yang diperlukan untuk membuat jus mentimun
_| Bahan untuk membuat jus mentimun

’] Cara membuat jus mentimun
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