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Lampiran 1 : Format Pengkajian

A. PENGKAJIAN

Nama Mahasiswa : Mukhamad Ghupron Tanggal Pengkajian :
NIM 201804071
Tempat :RSI Masyitoh Bangil

1) Biodata Pasien

Nama

Umur

Agama
Pendidikan
Pekerjaan

Status pernikahan:
Alamat

2) Pola Fungsi Kesehatan
a. Keluhan Utama :

3) Pola Ativitas
1. Pola Aktivitas dan Latihan
Makan / minum :
Mandi
Berpakaian / berdandan
Toileting
Mobilitas di tempat tidur
Berpindah
Berjalan
Pekerjaan
Olahraga
Alat bantu jalan

Pemberian skor: 0 = mandiri, 1 = alat bantu, 2 = dibantu orang lain, 3 = tidak mampu.
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2. Pola Nutrisi Metabolik
Berat badan / Tinggi badan
IMT & BBR
BB dalam 1 bulan terakhir

3. Pola Eliminasi Fekal/Bowel
Frekuensi
Waktu
Warna
Gangguan Eliminasi bowel

4. Pola Eliminasi Urin
Frekuensi
Warna
Gangguan Eliminasi bladder
Riwayat dahulu
Penggunan kateter
Keluhan

5. Pemeriksaan Fisik

Keadaan Umum
Keasadaran
GCS

Vital Sign i TD v,

b. Sistem Pernafasan
Pergerakan dada
Pemakaian otot bantu pernafasan :
Menggunakan alat bantu pernafasan:
¢ Sistem Kardiovaskular
Irama Jantung
CRT
Nadi
TD
d. Sistem Neurologi
Gangguan penglihatan
Gangguan sensai taktil
Riwayat penyakit
e Sistem Pencernaan
Peristaltik usus
Nafsu makan
Muntah
f  Sistem Intergumen
Warna kulit
Turgor kulit

14



Akral /
Hidrasi

suhu

Kemerahan
B. ANALISA DATA

TGL

NO

DATA

ETIOLOGI

MASALAH

TTD

C. DIAGNOSA KEPERAWATAN

TGL

NO

DIAGNOSA

TTD

D. INTERVENS

| KEPERAWATAN

TGL

NO

TUJUAN/

KRITERIA HASIL

INTERVENSI

RASIONAL
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Lampiran 2

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKES)

BINA SEHAT PPNI MOJOKERTO

J1. Raya Jabon Km 6 Mojokerto, Telp/Fax. (0321) 390203

Email : stikes_ppni@telkom.net

LEMBAR KONSULTASI KTl ( KARYA TULIS ILMIAH )

NAMA : MUKHAMAD GHUPRON
NIM 201804071
JUDUL KTI : ASUHAN KEPERAWATAN PADA
KLIEN DIABETS MELLITUS  DENGAN
MASALAH GANGGUAN INTEGRITAS
KULIT/JARINGAN DI RS ISLAM MASYITOH
BANGIL PASURUAN
PEMBIMBING I : Ana Zakiyah,M.Kep.
No Tanggal Uraian Bimbingan Tanda
Tangan
1. | 7 November 2020 1. Judul dan fenomena acc <%
2. | 30 November 2020 | Bab 1
1. Mohon perhatikan susunan terdiri atas :
— Introduction
— Justifikasi —
— Kronologi
— Solusi
3. | 14 Desember 2020 | Bab 1 Q{ﬂ;!&,
1. Pada introduction, diawali dengan membahas Z
gangguan integritas kulit pada diabetes
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2. Perhatikan penyusunan paragraph ( satu
paragraph satu pemikiran dan jangan terlalu
panjang )

Dipersilahkan lanjut bab 2

10 Januari 2021

Bab 1

1. Latar belakang

— Paragraph pertama mohon jangan ada kata
“adalah” agar tidak terkesan definisi

— Spasi dan kerapihan paragraph tolong
disamakan

— Setelah justifikasi tambahkan dampak jika
ulkus tidak teratasi

2. Tujuan

— Mohon judul bab dilengkapi

— Pada pathway, tanda panah tidak perlu
dipertebal

— Penulisan refrensi diletakan diawal kalimat

— Jika lebih dari satu refrensi, tulis diakhir

— Sumber ambil 10 tahun terakhir

— Untuk pengkajian RPS terkait luka,
pengkajian lebih detail untuk mendapatkan
data integritas kulit secara utuh

— Untuk konsep pengkajian fisik, yang dikaji
hanya yang terkait dengan integritas

— Tambahkan konsep diagnose keperawatan
integritas kulit berdasarkan SDKI

17 Januari 2021

Bab 1

1. Satu halaman jangan satu paragraph saja
2. Manfaat dibagi dua yaitu teoritis dan praktis

25 Januari 2021

Bab 1

1. Prinsip acc ( tolong pada halaman 4 dijadikan
beberapa paragraph )
2. Silahkan lanjut bab 2

27 Januari 2021

Bab 2

1. Pathway tolong tambahkan tanda dan gejala
kerusakan integritas kulit sesuai batasan
karakteristik

2. Sistematika penulisan

3. Pengajian focus sesuai topic yang diambil

4. Tambahkan intervensi

1 Februari 2021

Bab 2

18



1. Pengkajian focus sesuai rumusan masalah
karena ini bukan asuhan keperawatan utuh

2. Kiriteria waktu pada intervensi tolong cari teori
yang lebih tepat

3. Kiriteria hasil mengacu pada luaran atau standar
luaran keperawatan Indonesia begitu pula
dengan intervensi

4. Untuk desain, pastikan dahulu bahwa apakah
nantinya pada RS bisa dilakukan studi
literature atau peneitian langsung

5. Silahkan minta panduan ke prodi untuk
panduan studi literature D-I11

9. | 5 Febuari 2021 Bab 2 acc
Bab 3 Q%,
- - - . - ?-
1. Kiriteria partisipan mengapa tidak boleh beda 5
tahun
2. Buatlah lampiran format pengkajian
10. | 9 Februari 2021 Lampiran
1. Lampiran pengkajian harusnya mengacu pada <%‘
bab 2 -
11. | 16 Februari 2021 Bab 3 acc, silahkan ujian proposal <5w%{
P
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Lampiran 3

e
A SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKES)
* T BINA SEHAT PPNI MOJOKERTO
J1. Raya Jabon Km 6 Mojokerto, Telp/Fax. (0321) 390203
Email : stikes_ppni@telkom.net

LEMBAR KONSULTASI KTl (KARYA TULIS ILMIAH )

NAMA : MUKHAMAD GHUPRON
NIM 201804071
JUDUL KTI : ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN DIABETES

MELLITUS DENGAN MASALAH GANGGUAN INTEGRITAS
KULIT/JARINGAN DI RS ISLAM MASYITOH BANGIL

PASURUAN
PEMBIMBING 11 : Emyk Windartik, S.Kep.Ns.,M.Kes.
No | Tanggal Uraian Bimbingan Tanda
Tangan
1. | 7 November 2020 2. Judul dan fenomena acc fg% Z
2. | 12 Januari 2021 Bab 1

2. Pada latar belakang terdiri dari 4 paragraf
meliputi : introduction, justifikasi, kronologi,
dan solusi

3. Tidak boleh ada ..., pada karya tulis ilmiah
harus jelas lokasinya

4. Mohon cek dengan buku panduan penyusunan
dan penulisan terkai dengan batasan masalah,
dil

¥

3. | 25 Januari 2021 Bab 1

¥

3. Mohon semua refrensi semua ditulis dengan
metode mendeley

20



4. Bab 1 acc

28 Januari 2021

Bab 2 acc, silahkan lanjut bab 3

1 Februari 2021

Bab 3 acc, silahkan daftar ujian proposal

15 Juli 2021 3. Intervensi : sesuaikan buku SIKI dan OTEK
ditampilkan
4. Implementasi : tulis hasilnya
16 Juli 2021 Acc sidang

¥ E ¥ P
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Lampiran 4

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKES)
BINA SEHAT PPNI MOJOKERTO
J1. Raya Jabon Km 6 Mojokerto, Telp/Fax. (0321) 390203
Email : stikes_ppni@telkom.net

LEMBAR REVISI UJIAN PROPOSAL KTI

Proposal KTI ini telah diujikan,

JUDUL KTI : ASUHAN KEPERAWATAN PADA KLIEN DIABETS MELLITUS
DENGAN MASALAH GANGGUAN INTEGRITAS
KULIT/JARINGAN DI RS ISLAM MASYITOH BANGIL
PASURUAN

NAMA MAHASISWA : MUKHAMAD GHUPRON
NIM 201804071

Tanggal ujian : 22 FEBRUARI 2021

Dengan Revisi Sebagai Berikut :

No Nama Penguji Uraian Bimbingan Tanda
Tangan

1. | Pengujil : 3. Cover depan dengan cover belakang
beda

Lembar abstrak tidak usah di masukan
Daftar isi sesuaikan

Data terbaru

Gunakan satu klasifikasi ulkus

No ok

22



Enny Virda Yuniarti. 8. Masukan klasifikasi ulkus ke partisipan
S.Kep.Ns.,M.Kes. 9. Lama penelitian
Penguji Il : 5. Waktu penelitian sesuaikan dengan
kriteria hasil '
6. Intervensi sesuaikan dengan kasus —
_ 7. Dalam waktu yang sudah di tentukan,
Ana Zakiyah.M.Kep. apa saja yang dicapai diintegritas kulit
Penguji 111 : 5. Intervensi sesuaikan dengan kasus
6. Konsisten
7. Tekankan edukasi
Emyk

Widartik.S.Kep.Ns.,M.Kes
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Lampiran 5

YAYASAN KESEJAHTERAAN MUSLIMAT NU

RSI “MASYITHOH” BANGIL

JI. A. Yani No. 6-7 Bangll - Pasuruan Telp. (0343) 741018, 744757 Fax. (0343) 742425

Nomor : 008.EKS/S.Pem/RSIM/DKT/03/202]
Lampiran T-
Perihal : Surat Balasan

Ijin Studi Pendahuluan dan Penclitian

Kepada Yth,
Ketua STIKES BINA SEHAT PPNI
Kabupaten Mojokerto
di-
Mojokerto

Assalamu’alaikum Wr. Wb,

Schubungan dengan surat yang kami terima tanggal 8 Februari 2021 dengan nomor surat
IV.b/051/d.111/KEP-KS/ 11/2021 tentang Surat ljin Pendahuluan dan Penelitian maka dengan ini
kami memberikan ijin kepada 3 . "

NAMA : Mukhamn;;d.:Ghupron

NIM 1201804071

JUDUL : ‘Abuhan Keperawatan Pada Klien Diabetes Melitus Dengan Masalah
Gangguan Intergritas Kulit/Jaringan

Laporan hasil penelitian llm:al;, agar diserahkan ke Bagian Diklat RSI Masyithoh Bangil,
sebanyak 1 (satu) expl dan 1 (satu) keeping CD.

Demikian balasan dan ijin serta keterangan ini kami buat, atas perhatian dan kerjasamanya
kami ucapkan terima kasih.

Wasalamu’alaikum Wr.Wb

Bangil, 8 Maret 2021
) RSI Masyithoh

1. Handayanto, MM
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Lampiran 6

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI PARTISIPAN

Saya vang bertanda tangan di bawah ini,

Nama: Gy nyaudai  ningiih

Umur  o@ sa\an

Alamat (& - Sudowaids - D - Casaman

Dengan 1m menyatakan bersedia menjadi partisipan pada penclitian “Asuhan
Keperawatan pada Klien Dizbetes Mellitus dengan Masalah Gangguan Integritas
Kulit' Jaringan™ di RS1 Masyitoh Bangil yang dilakukan oleh saudara Mukhamad
Ghupron mahaciswa D-111 STIKES BINA SEHAT PPNI Mojokerto secara
sukarela dan tanpa pakisaan dan prhak manapun

Pasurwan, 2b- W - 2021
Yang menyatakan,

o=
AW
( Siiluf.‘jnwném iny,h;(q

57
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Lampiran 7

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORMED CONCENT)
Yang bertanda tangan di bawah ini
Kode responden
Alamat : ®“W Qsen 0\/08—Mb\t\am\ _Q\mlmﬂ_?m
Setelah mendapat penjelasan tentang tujuan dan manfaat penelitian yang

diselenggarakan oleh mahasiswa STIKES Bina Sehat PPNI Kabupaten Mojokerto, maka saya
(Bersedia/Fidak-Bersedia*)
Untuk berperan sebagai responden

Apabila sesuatu hal yang merugikan dini saya akibat penelitian ini, maka saya akan

bertanggung jawab atas pilihan saya sendin dan tidak akan menuntut di kemudian hari.

*) Coret yang tidak dipilih

Mojokerto, 2021

Yang bersangkutan

e g s bk
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Lampiran 8

\
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§ f""r“’_%"ri SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKES)
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- Plagiarism bukan plagiatisme
- Lembar penetapan penguiji tidak perlu
masuk dilampiran
- Cek tulisan yang gabung
11. Abstrak
- Belum ada pertimbangannya
- Kata kunci & jangan disingkat
- Perhatikan tenses
12. Kriteria & partisipan

No Nama Penguji Uraian Bimbingan Tanda
Tangan
1. | Pengujil: 10. Penulisan
- Cek buku panduan terkait spasi, baris,
ketentuan
-
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- Jenis kelamin sama?
- Belum ada keterbatasan
13. Pengkajian
- Jenis kelamin beda, sesuaikan bab 3
- Dx beda
- Hasil lab beda
- Karakteristik luka beda
14. Evaluasi
- SOAP sesuaikan dengan luaran
- A masalahnya apa
15. Pembahasan
- FTO sagat lemah, supervisal, kurang
dalam analisisnya
- Pengkajian kurang data, banyak yang
beda antara 2 kien
- Dx belum ada analisis prosentae data
- Maksud angaka garis vertical pada
grafik
16. Saran
- Kurang operasional

Penguji Il :

Ana Zakiyah.M.Kep.

8. Bab 3 disesuaikan
9. Analisis data sudah tida pakai kata klien
10. Pengkajian pada bab 4 fokus sesuaikan
bab 2
11. Implementasi
- Obat : tepat dosis
- Hasil perawatan luka

Penguji 111 :

Emyk
Widartik.S.Kep.Ns.,M.Kes

8. Pengkajian PQRST tidak boleh berbau
teori

9. Pada bagian Do ditambahkan lama
menderita DM & kadar gula

10. Implementasi kedua klien pada hari ke
1-3 sama tapi hasil evaluasinya berbeda
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