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INFORMED CONSENT

Setelah mendapatkan penjelasan mengenai tujuan, manfaat, dan prosedur penerapan Evidence-Based Nursing (EBN), saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama		:
Usia		: 
Alamat		:
Dengan ini menyatakan bersedia / tidak bersedia* untuk berpartisipasi dalam penerapan Evidence-Based Nursing (EBN) yang berjudul “Penerapan Evidence-Based Nursing (EBN) Latihan Batuk Efektif pada Lansia yang Mengalami Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif di Tzu Chi Hospital”.

Saya telah memahami bahwa keikutsertaan saya dalam penerapan EBN ini bersifat sukarela. Saya juga memahami bahwa saya berhak menolak atau mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa adanya paksaan dan tanpa memengaruhi pelayanan kesehatan yang saya terima.

Saya juga telah memahami bahwa seluruh data dan informasi yang saya berikan akan dijaga kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk kepentingan akademik serta penyusunan Karya Ilmiah Akhir Ners.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa paksaan dari pihak mana pun.
Jakarta, ...................................2026



(............................................................)
Nama Jelas

Lampiran 1
*Coret yang tidak perlu
LEMBAR OBSERVASI
PENERAPAN EVIDENCE-BASED NURSING (EBN) LATIHAN BATUK EFEKTIF
PADA LANSIA YANG MENGALAMI BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF
DI TZU CHI HOSPITAL

A. Identitas Pasien
Inisial Pasien	: ...........................................................................................................................................
Usia		: ............................................................................................................................................
Jenis Kelamin	: ...........................................................................................................................................
Ruang Rawat 	: ...........................................................................................................................................
Diagnosis Medis	: ...........................................................................................................................................
Tanggal Masuk	: ...........................................................................................................................................
Tanggal Observasi	: ............................................................................................................................................
B. Kondisi Awal Pasien Sebelum Intervensi
	No
	Aspek yang Diobservasi
	Hasil Observasi

	1
	Keluhan utama
	

	2
	Kesadaran
	

	3
	Batuk
	

	4
	Sputum/dahak
	

	5
	Sesak napas
	

	6
	Bunyi napas tambahan
	

	7
	Frekuensi napas (x/menit)
	

	8
	Saturasi oksigen (SpO₂)
	

	9
	Posisi pasien
	

	10
	Kemampuan mengikuti instruksi
	




C. Prosedur Latihan Batuk Efektif
Beri tanda ceklis (√) pada kolom yang sesuai.
	No
	Langkah Tindakan
	Dilakukan
	Tidak Dilakukan

	1
	Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan kepada pasien
	
	

	2
	Menyiapkan pasien dalam posisi semi-Fowler/Fowler
	
	

	3
	Menganjurkan pasien rileks
	
	

	4
	Menganjurkan pasien menarik napas dalam melalui hidung lalu menghembuskannya perlahan melalui mulut, latihan napas dalam dilakukan sebanyak 3 kali.
	
	

	5
	Menganjurkan pasien menarik napas dalam, menahan napas selama 3–5 detik.
	
	

	6
	Menganjurkan pasien membatukkan napas kuat dari dada/perut, bukan dari tenggorokan.
	
	

	7
	Menganjurkan pasien mengeluarkan sputum ke tisu/wadah sputum
	
	

	8
	Mengulangi latihan 2–3 kali sesuai toleransi pasien
	
	

	9
	Mengobservasi respons pasien selama tindakan
	
	

	10
	Mendokumentasikan hasil tindakan
	
	


D. Hasil Observasi Setelah Intervensi
	No
	Aspek yang Diobservasi
	Sebelum Intervensi
	Sesudah Intervensi

	1
	Batuk efektif
	
	

	2
	Sputum/dahak
	
	

	3
	Sesak napas
	
	

	4
	Bunyi napas tambahan
	
	

	5
	Frekuensi napas (x/menit)
	
	

	6
	Saturasi oksigen (SpO₂)
	
	

	7
	Kenyamanan pasien
	
	


E. Evaluasi Harian Penerapan EBN
Hari ke-1
Tanggal	: ............................................................................................................................................................
Jam		: ............................................................................................................................................................
Hasil observasi :
........................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................
Hari ke-2
Tanggal	: ............................................................................................................................................................
Jam		: ............................................................................................................................................................
Hasil observasi :
........................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................
Hari ke-3
Tanggal	: ............................................................................................................................................................
Jam		: ............................................................................................................................................................
Hasil observasi :
........................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................
F. Kesimpulan Hasil Observasi
........................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................
Jakarta, ......................2026
Perawat

(...............................................)
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Lampiran 2

Satuan Operasional Latihan Batuk Efektif

	Latihan Batuk Efektif

	Pengertian
	Latihan batuk efektif adalah tindakan keperawatan untuk melatih kemampuan batuk secara efektif guna membantu membersihkan faring, trakea, dan bronkus dari sekret atau benda asing di jalan napas. Definisi ini sejalan dengan intervensi latihan batuk efektif dalam SIKI dan SOP rumah sakit yang menjelaskan tujuan membebaskan jalan napas dari akumulasi sekret.

	Tujuan
	Membantu mengeluarkan sekret/dahak, mempertahankan kepatenan jalan napas, mengurangi sesak napas akibat akumulasi sekret, dan mendukung perbaikan ventilasi. Beberapa SOP publik juga menambahkan tujuan memperoleh sputum untuk pemeriksaan diagnostik bila diperlukan.

	Indikasi
	Pasien dengan sekret/dahak sulit keluar, batuk tidak efektif, ronki, pneumonia, bronkitis, PPOK, asma, tuberkulosis, atau kondisi lain dengan masalah bersihan jalan napas. Pada pasien pneumonia, studi implementasi keperawatan juga menunjukkan latihan batuk efektif digunakan untuk membantu ekspektorasi sputum dan memperbaiki kenyamanan respirasi.

	Kontraindikasi/kehati-hatian
	Pneumotoraks yang belum ditangani, hemoptisis aktif, nyeri dada berat, sesak sangat berat, penurunan kesadaran, ketidakmampuan mengikuti instruksi, kondisi pascaoperasi tertentu tanpa stabilisasi, atau kondisi lain yang membuat manuver batuk kuat tidak aman. SOP publik mencantumkan pneumotoraks dan hemoptisis sebagai kontraindikasi, dan prinsip airway clearance menekankan penyesuaian dengan kondisi pasien.

	Persiapan alat
	1. Tisu
2. Sputum pot, bengkok/tempat sampah medis
3. Sarung tangan (bila perlu)
4. Pulse oximeter
5. Stetoskop
6. Air putih hangat dalam gelas
7. SOP Latihan Batuk Efektif
8. Lembar observasi/dokumentasi.

	Prosedur kerja
	Tahap persiapan
1. Mencuci tangan sesuai prosedur.
2. Menyiapkan alat yang diperlukan.
3. Memberi salam, memperkenalkan diri, dan melakukan identifikasi pasien.
4. Menjelaskan tujuan, manfaat, dan langkah-langkah latihan batuk efektif.
5. Menjaga privasi pasien dan mengatur posisi semi-Fowler/Fowler.

Tahap pelaksanaan
1. Anjurkan pasien rileks dan tarik napas dalam perlahan melalui hidung lalu menghembuskannya perlahan melalui mulut, latihan napas dalam dilakukan sebanyak 3 kali.
2. Pada tarikan napas ke-4, anjurkan pasien menarik napas dalam, menahan napas selama 3–5 detik.
3. Setelah itu, anjurkan pasien membatukkan napas dengan kuat dari dada/perut, bukan dari tenggorokan.
4. Minta pasien mengeluarkan dahak ke tisu atau sputum pot.
5. Ulangi latihan 2–3 kali sesuai toleransi pasien, kemudian istirahat bila lelah.
6. Observasi respons pasien selama tindakan.

Tahap Evaluasi dan Terminasi
1. Evaluasi kemampuan batuk efektif, sekret/dahak, sesak napas, frekuensi napas, bunyi napas tambahan, dan saturasi oksigen bila tersedia.
2. Rapikan pasien dan alat.
3. Cuci tangan setelah tindakan.
4. Dokumentasikan hasil tindakan dan respons pasien.


Lampiran 3
Sumber: Tim Pokja SIKI DPP PPNI (2018), Pratami, Z. A. (2018)
Satuan Operasional Prosedur Pengukuran Saturasi Oksigen
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Satuan Operasional Prosedur Pengukuran Frekuensi Pernapasan
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PADA LANSIA DENGAN PNEUMONIA YANG MENGALAMI
BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF

DI TZU CHI HOSPITAL
A. Identitas Pasien
Inisial Pasien : N‘i-‘) .............................................................................................................................
Usia o % m\“m ................................................................................................................

Jenis Kelamin  : PQTG“Q\W\

RuangRawat ~ :.Ward lankai v2

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

Diagnosis Medis : Preumonia , elpdrolit  imbalance

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

Tanggal Masuk ~ : 24 / 09/ 206

Tanggal Observasi : 25 [o5 (2026 — 23 (0§ (2026

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

B. Kondisi Awal Pasien Sebelum Intervensi

Aspek yang Diobservasi
doha¥  sult dikevarkan .

Kesadaran COMpOt  roenic,
ada.

N Yy
Bunyi napas tambahan YONLhi @
Frekuensi napas (x/menit) 29¥ /IYU\“:
el
semicowier
10 | Kemampuan mengikuti instruksi fasen ‘COD\?erabi v

Hasil Observasi

™
g
=

RN
(2]
=}
=
E
3
S~
o
)
=
a
-

~

w
(1]
4
=
=
2
o
]
Z]





image2.jpeg
Dipindai dengan

() CamScanner”




image3.jpeg
Sesudah Intervensi

C. Prosedur Latihan Batuk Efektif
Beri tanda ceklis (V) pada kolom yang sesuai.
Tidak
Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan
kepada pasien
Menyiapkan pasien dalam posisi semi-
Fowler/Fowler
n Menganjurkan pasien rileks --
Menganjurkan pasien menarik napas dalam
melalui  hidung lalu menghembuskannya
perlahan melalui mulut, latihan napas dalam
dilakukan sebanyak 3 kali.
Menganjurkan pasien menarik napas dalam,
menahan napas selama 3-5 detik.
Menganjurkan pasien membatukkan napas kuat
dari dada/perut, bukan dari tenggorokan.
Menganjurkan pasien mengeluarkan sputum ke
tisu/wadah sputum
Mengulangi latihan 2-3 kali sesuai toleransi
pasien
ﬂ Mengobservasi respons pasien selama tindakan
Mendokumentasikan hasil tindakan
D. Hasil Observasi Setelah Intervensi
m Aspek yang Diobservasi Sebelum Intervensi
Batuk efektif ol 9\’@’4*16
qu sulit \eeluar
n Sputum/dahak 0 EONRAC S
I i N L
n Bunyi napas tambahan yonkni ® ronkhi bakumtg
n Frekuensi napas (x/menit) 22X /WH\“C 8 x/ Menik





image4.jpeg
w Aspek yang Diobservasi Sebelum Intervensi | Sesudah Intervensl
3 —
=
7 | Kenyamanan pasien facien taMpE vaak nyandh Fasien i nyard
7 [Kemmenanpasien e Bior shckasor | sgaah e

E. Evaluasi Harian Penerapan EBN

Hari ke-1
Tanggal :.29/05(2626

Jam . 0800 dan 4:00

Jovean dononn Yotuererkie , sputum eluar sadivk  naeas dampk \ebh e dan gasien
G m e SreERe . T nagestam! s
Hari ke-2

Jakarta, 23/05./.2026
Perawat





image5.jpeg
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C. Prosedur Latihan Batuk Efektif
Beri tanda ceklis (V) pada kolom yang sesuai.

Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan
kepada pasien \/
Menyiapkan pasien dalam posisi semi-
Fowler/Fowler :
E Menganjurkan pasien rileks -

4 | Menganjurkan pasien menarik napas dalam
melalui hidung lalu menghembuskannya \/
perlahan melalui mulut, latihan napas dalam
dilakukan sebanyak 3 Kali.
Menganjurkan pasien menarik napas dalam, \/
menahan napas selama 3-5 detik.
Menganjurkan pasien membatukkan napas kuat
dari dada/perut, bukan dari tenggorokan.
7 | Menganjurkan pasien mengeluarkan sputum ke
tisu/wadah sputum
Mengulangi latihan 2-3 kali sesuai toleransi
pasien

Mengobservasi respons pasien selama tindakan m

Mendokumentasikan hasil tindakan
Aspek yang Diobservasi Sebelum Intervensi | Sesudah Intervensi

asil Observasi Setelah Intervensi
Sputum/dahak alit diteluaxean  |lebih mudah dikduatn
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Hari ke-1
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LEMBAR OBSERVASI

PENERAPAN EVIDENCE BASED NURSING (EBN) LATIHAN BATUK EFEKTIF
PADA LANSIA DENGAN PNEUMONIA YANG MENGALAMI
BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF

DI TZU CHI HOSPITAL
A. Identitas Pasien
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Ruang Rawat : .............. R Lo S e e S SO T L G YT
Diagnosis Medis  : ....LUEKTION N0 SRS el R e e
Tanggal Masuk. - & ..l e e e et i
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C. Prosedur Latihan Batuk Efektif
Beri tanda ceklis (V) pada kolom yang sesuai.

Tidak
1 | Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan
kepada pasien
Menyiapkan pasien dalam posisi semi-
Fowler/Fowler

Menganjurkan pasien rileks

4 | Menganjurkan pasien menarik napas dalam
melalui  hidung lalu menghembuskannya

perlahan melalui mulut, latihan napas dalam
dilakukan sebanyak 3 kali.

Menganjurkan pasien menarik napas dalam,
menahan napas selama 3-5 detik.
Menganjurkan pasien membatukkan napas kuat
dari dada/perut, bukan dari tenggorokan.
7 | Menganjurkan pasien mengeluarkan sputum ke \/
tisu/wadah sputum
Mengulangi latihan 2-3 kali sesuai toleransi
pasien

H Mengobservasi respons pasien selama tindakan

Mendokumentasikan hasil tindakan

D. Hasil Observasi Setelah Intervensi
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MENGUKUR SATURASI OKSIGEN

No. Dokumen No. Revisi Halaman
TZU CHI HOSPITAL
048/SPO-Rev.01/KEP/UMUM/TCH/IX/2022 01 172
Tanggal Terbit Ditetapkan oleh
Direktur Utama
Standar Prosedur
Operasional
(SPO)
15 September 2022 ‘; ' (Dr. Gunawan Susanto, Sp.BS)
PENGERTIAN Suatu urutan langkah melakukan penilaian kadar oksigen yang terlarut dalam

darah melalui sirkulasi darah perifer, yang dapat dilakukan pada Neonatus,
Bayi, Anak-anak atau Dewasa.

TUJUAN

Sebagai acuan penerapan langkah-langkah melakukan prosedur mengukur
saturasi oksigen

KEBIJAKAN

Keputusan Direktur Utama Tzu Chi Hospital Nomor
005/SK/DIRUT/TCH/II1/2022 tentang Kebijakan Bidang Keperawatan Tzu Chi
Hospital.

1. Observasi rutin tanda-tanda vital minimal dilakukan 1 kali per shift (pagi,
sore, malam) untuk pasien dengan keadaan stabil dan dalam keadaan
compos mentis, kecuali dalam kondisi tidak stabil dilakukan sesuai
kebutuhan pasien.

2. Tanda-tanda vital meliputi nyeri, suhu, nadi, pernapasan, tekanan darah
dan saturasi oksigen, kecuali pada pasien anak tekanan darah dilakukan
sesuai indikasi.

PROSEDUR

1. Persiapan Alat

Oximetry dilengkapi dengan sensor (sesuai ukuran klien)
b. Alcohol swab

c. Kassa

d. Pembersih cat kuku /'Aceton (bila perlu)

P

2. Pelaksanaan
a. Cuci tangan 6 langkah menggunakan hand rub selama 20-30 detik

Memberikan salam dan tersenyum pada pasien
Memperkenalkan identitas diri perawat: sebutkan nama perawat
Menjelaskan peran dan tanggung jawab Perawat-Klien
Melakukan Identifikasi Pasien dengan cara menanyakan nama pasien
dan tanggal lahir pasien, sambil mencocokkan dengan gelang identitas
pasien.
f. Menjelaskan kegiatan yang akan dilakukan: meliputi tujuan dan waktu

yang direncanakan.
g. Berikan privasi pada pasien
h. Atur posisi nyaman bagi pasien.
i. Pilih sensor sesuai dengan berat badan dan ukuran tubuh klien serta

opo o

ju
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MENGUKUR SATURASI OKSIGEN

No. Dokumen No. Revisi Halaman
TZU CHI HOSPITAL
048/SPO-Rev.01/KEP/UMUM/TCH/IX/2022 01 2/2
gunakan klip atau sensor yang tidak menggunakan perekat
j. Persiapkan area pemasangan sensor
1) Bersihkan area dengan kapas alcohol sebelum pemasangan
sensor
2) Sangat penting untuk membersihkan cat kuku klien atau melepas
kuku buatan
k. Pasang sensor dan hubungkan ke oksimetri
1) Pastikan bahwa posisi LED dan detector cahaya tepat segaris,
yaitu dengan memposisikan keduanya berseberangan pada sisi
yang berlawanan di jari, ibu jari kaki, hidung atau telinga
2) Sambungkan kabel sensor ke lubang penghubung pada oksimeter
3) Nyalakan mesin oksimetri sebagai petunjuk
4) Pastikan bahwa balok cahaya atau gelombang pada layar
oksimetri berfluktuasi pada setiap denyutan dan mencerminkan
volume nadi atau kekuatan nadi
1. Atur dan nyalakan alarm
m. Pastikan kenyamanan klien
1) Periksa dan atau gerakkan atau ubah lokasi sensor perekat pada
ibu jari atau jari setiap 4 jam dan;sensor tekanan tiap 2 jam
2) Periksa jaringan pada lokasi sensor untuk melihat adanya iritasi
akibat sensor yang berperekat
n. Pastikan keakuratan pengukuran
o. Jelaskan bahwa tindakan telah selesai dilakukan
p. Ucapkan terimakasih atas kerjasama pasien/ keluarga.
q. Tawarkan bantuan lain yang mungkin diperlukan oleh pasien/
keluarga.
r. Rapikan kembali pasien dan lingkungan sekitar pasien, pastikan pasien
dalam posisi nyaman.
s. Anjurkan pasien untuk menekan bell untuk memanggil perawat bila
memerlukan bantuan
t.  Cuci tangan 6 langkah menggunakan Aand rub selama 20-30 detik
u. Dokumentasikan semua tindakan serta hasil tindakan dan respon klien
ke dalam Electronic Medical Records (EMR)
BIDANG/BAGIAN | 1. Instalasi Rawat Inap

TERKAIT

2. Instalasi Rawat Jalan
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MENGHITUNG FREKUENSI PERNAPASAN

No. Dokumen No. Revisi Halaman
TZU CHI HOSPITAL
003/SPO-Rev.01/KEP/UMUM/TCH/IX/2022 01 1/2
Tanggal Terbit Ditetapkan oleh
Direktur Utama
Standar Prosedur
Operasional
(SPO) "
15 September 2022 /ft(l_)r. Gunawan Susanto, Sp.BS)
PENGERTIAN Suatu urutan langkah melakukan penilaian freKuensi pernapasan, yaitu keluar

masuknya udara dari dan kedalam paru-paru selama satu menit, yang dapat
dilakukan pada Neonatus, Bayi, Anak-anak atau Dewasa.

TUJUAN

Sebagai acuan penerapan langkah-langkah melakukan perhitungan frekuensi
pernafasan

KEBIJAKAN

Keputusan Direktur Utama Tzu Chi Hospital Nomor
005/SK/DIRUT/TCH/I11/2022 tentang Kebijakan Bidang Keperawatan Tzu Chi
Hospital.

1. Observasi rutin tanda-tanda vital minimal dilakukan 1 kali per shift (pagi,
sore, malam) untuk pasien dengan keadaan stabil dan dalam keadaan compos
mentis, kecuali dalam kondisi tidak stabil dilakukan sesuai kebutuhan
pasien.

2. Tanda-tanda vital meliputi nyeri, suhu, nadi, pernapasan, tekanan darah dan
saturasi oksigen, kecuali pada pasien anak tekanan darah dilakukan sesuai
indikasi.

PROSEDUR

. Persiapan Alat
Jam tangan dengan penunjuk detik
2. Pelaksanaan
a. Cuci tangan 6 langkah menggunakan hand rub selama 20-30 detik
Memberikan salam dan tersenyum pada pasien
Memperkenalkan identitas diri perawat: sebutkan nama perawat
Menjelaskan peran dan tanggung jawab Perawat-Klien
Melakukan Identifikasi Pasien dengan cara menanyakan nama pasien
dan tanggal lahir pasien, sambil mencocokkan dengan gelang identitas
pasien.
f. Menjelaskan kegiatan yang akan dilakukan: meliputi tujuan dan waktu
yang direncanakan.
g. Berikan privasi pada pasien
h. Atur posisi nyaman bagi pasien
i. Awasi atau palpasi serta hitung frekuensi pernapasan
1) Letakkan tangan pasien menyilang di atas dada dan observasi
pergerakan dada ketika pura-pura menghitung nadi.
Keterangan:
Hal ini dilakukan untuk mengantisipasi Klien dengan sengaja
mengatur pola pernapasannya karena mengetahui perawat sedang

o a0 o

k.
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TZU CHI HOSPITAL

MENGHITUNG FREKUENSI PERNAPASAN

No. Dokumen No. Revisi Halaman

003/SPO-Rev.01/KEP/UMUM/TCH/IX/2022 01 212

B — K

°

menghitung pernapasannya).

2) Hitung frekuensi pernapasan selama 1 menit. Hitung satu kali
inhalasi dan satu kali ekshalasi sebagai satu kali pernafasan. Bila
masih ragu dengan hasil penghitungan pertama bisa diulangi lagi.

3) Pada pasien bayi dan anak diutamakan penghitungan pernapasan
dilakukan dalam keadaan tenang/ tidur, penghitungan dilakukan
bersamaan dengan pengukuran suhu dan denyut nadi.

Observasi frekuensi, kedalaman, irama, dan karakter pernafasan

Ucapkan terimakasih atas kerjasama pasien/ keluarga.

Tawarkan bantuan lain yang mungkin diperlukan oleh pasien/ keluarga.

. Rapikan kembali pasien dan lingkungan sekitar pasien, pastikan pasien

dalam posisi nyaman.

Anjurkan pasien untuk menekan bell untuk memanggil perawat bila
memerlukan bantuan

Cuci tangan 6 langkah menggunakan hand rub selama 20-30 detik
Dokumentasikan semua tindakan serta hasil tindakan dan respon klien
ke dalam Electronic Medical Records (EMR)

Hal-hal yang perlu diperhatikan:
a.

Bila ada keluhan/ hasil yang abnormal segera lapor ke PJ/ dokter jaga/
DPJP.

BIDANG/BAGIAN
TERKAIT

Semua unit perawatan.
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LEMBAR KONSULTASI
KARYA ILMIAH AKHIR NERS

Lampiran 6

Judul KIAN Penerapan Evidence-Based Nursing (EBN) Latihan Batuk Efektif
pada Lansia yang Mengalami Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif
di Tzu Chi Hospital
Pembimbing Emmelia Ratnawati, M.Kep.,Ns.Sp.Kep.Kom
Tanda
No. il Materi Konsultasi Saran Pembimbing Tangan
Tanggal
Pembimbing
1. | Selasa, 21| Konsultasi judul KIAN | Diterima untuk judul {_FM’
April 2026 tersebut .
2. | Senin, 04 i Konsultasi BAB 1 dan | Revisi sesuai masukan
Mei 2026 | BAB2 di gdocs
1. Perbaiki penulisan
nama kaprodi
NERS
3. | Senin, 01 |1.Konsultasi pasca revisi | 1. Revisi BAB 2 bagan
Juni 2026 BAB 1 dan2 2.1 kerangka teori

2. Konsultasi BAB 3

3. Konsultasi hasil BAB 4

dan BAB 5

atau kerangkan
konsep

2. Apa referensi dari
3.1 rancangan studi
kasus

3.3.4 jelaskan dimana
lokasi ruangan
dilakukannya EBN

4. Jelaskan intervensi

latihan nafas dalam

M

&

Voo
wl
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Lampiran 6

Selasa, 09

T e

-

dilakukan  berapa

kali sehari selama

berapa hari
5.Lampirkan lembar \“ﬁ\m
observasi yang

sudah diisi

Konsultasi hasil revisi

Acc untuk ujian KIAN

Juni 2026 | sebelumnya dan *@wﬁ(_
konfirmasi acc untuk
ujian KIAN

Rabu, 10 | Konsultasi hasil revisi .

Juni 2026 | keseluruhan BAB dan ]
Lampiran sebelum ujian )

09/08/2026 | Revisi pasca ujian KIAN

+

Yogyakarta, 14 Agustus 2026
Pembimbing

(Emmelia Ratnawati, M.Kep.,Ns.Sp.Kep.Kom)
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Lampiran 7

LEMBAR MASUKAN PENGUJI
UJTAN KARYA ILMIAH AKHIR NERS

< Jumat, 12 Juni 2026

: 08.00d09.30 WIB

NAMA PENGUIT

PSR PSP S S T

Thomas Aquino

| Efyinyuare Amigo,
 SKep. Ners,
'MKep.. SpKep Kom |

ra

-~

B

MASUKAN PENGUJI

‘Apakah  ada acuan jurnal  atau  riset  yang

menyatakan batuk efektif efektif dilakukan pada
pasien lansia?

Berapa jumlah pasien lansia yg ada di Tzu Chi
Hospital?

Apakah batuk efektif dapat diterapkan pada pasien
lansia?

Bagaimana pelaksanaan dan  pencrapan EBN
tersebut di lapangan?

Berapa subyek yang digukan pada penerapan EBN
tersebut karena pada intisart dan BAB Il tidak
sesual”?

Apa saja yang diukur dalam penerapan EBN
tersebut?

Bagaimana cara mengukur secara spesifik bahwa
penerapan batuk efektif tersebut berhasil diberikan
kepada pasien?

Didalam pembahasan dijelaskan jika batuk efektif
dapat meningkatkan saturasi oksigen, mohon
jelaskan mengapa hal tersebut bisa terjadi?
Apakah ada faktor-faktor lain yang mempengaruhi |
atay mendukung kefektifan batuk efektif ity
sendiri?
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Lampiran 7

10. Apa kekuatan dan kelemahan pada EBN yang anda

ambil?

2 Emmelia Ratnawati,
M.Kep.,
Ns.Sp.Kep.Kom

Untuk KIAN mohon tidak menggunakan diagnosa

medis, tidak hanya khusus untuk pasien

pneumonia melainkan untuk pasien dengan

bersihan jalan napas

2. Bagaimana penurunan fungsional pada sistem
pernapasan?

3. Bagaimana toleransi latihan batuk efektif pada
setiap lansia tersebut?

4. Bagaimana karakteristitk usia dan jenis kelamin
mempengaruhi proses latihan batuk efektif?

5. Mohon fokuskan pembahasan pada bersihan jalan
nafas tidak efektif bukan pneumonianya

6. Mohon diperhatikan kembali tata tulis dan daftar

pustaka

Tanda Tangan Notulen :

Ketua Penguji

Anggota Penguji

Thomas Aquino Erjinyuare Amigo, S.Kep.,
M.Kep., Ns.Sp.Kep.Kom

Emmelia Ratnawati, M.Kep.,
Ns.Sp.Kep.Kom

Lidya Jinifer Randonuwu
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