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Lampiran II

PERMOHONAN SEBAGAI RESPONDEN

Kepada Yth.

Bpk / Ibu responden

Dengan hormat,

Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Didik Riyadi

Nim :2011122112

Status : Mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan

Universitas SAHID Surakarta 2012

Bermaksud “melaksanakan penelitian berjudul “Hubungan sikap
perawat dengan tindakan perawat dalam manajemen nyeri pada pasien post op di
ruang Bedah Soehadi Prijonegoro Sragen.

_ Penelitian ini tidak menimbulkan dampak yang merugikan bagi
Bapak/Ibu sebagai perawat yang berpastisipasi dalam penelitian ini , karena
kerahasiaan semua informasi yang diberikan dijaga, sebagai responden nama
Bapak/Ibu tidak dituliskan dan_hanya membubuhkan tanda tangan dilembar
persetujuan.

Saya berharap informasi yang diberikan berguna bagi penelitian ini,
khususnya bagi pengembangan manajemen nyeri pada pasien post op.
 Atas perhatian dan kesedian yang diberikan saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya

(Didik Riyadi)



Lampiran I1I
PERNYATAAN PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bersedia sebagai
responden dalam penelitian yang dilakukan oleh : DIDIK RIYADI sebagai
mahasiswa Program studi ilm keperawatan Universitas Sahid Surakarta dengan

113

judul penelitian “ Hubungan sikap perawat dengan tindakan perawat dalam
manajemen nyeri pada pasien post op di ruang bedah Rsu Soehadi prijonegoro

Sragen

Saya menyaﬁari sepenuhnya bahwa penelitian ini tidak menimbulkan
dampak yang negative pada -diri saya maupun institusi tempat saya
bekerja.Infommasi yang akan saya berikan ini bérmanfaat bagi Rumah sakit,

peneliti dan diri saya sendiri.



KUASIONER

SIKAP PERAWAT

DALAM MANAJEMEN NYERI

PETUNJUK KUASIONER

Kuasioner dibagi dalam 2 bagian yaitu :

1. Bagian A-menanyakan sosiodemografi.

2. Bagian B menanyakan sikap perawat dalam memenuhi kebutuhan rasa

‘nyaman nyeri dan pelaksanaan manajemen nyeri.

BAGIAN A

Pertanyanan ini berhubungan dengan data sosiodemografi

L.

Nama ( inisial responden) :
Jenis kelamin.

[ | wanita [ ] Laki-laki
Berapa tahunkah umur saudara

Pendidikan terakhir

[ ]spk [ |DIIKeperawatan [ | S1 Keperawatan



5. Sudah berapa lama anda bekerja sebagai seorang perawat.

[ ] >t Tabun © [] 23 Tahun [ 1 46 Tahun

[ ] 7-9 Tahun [ ] 10-15Tahun [ ] >dari 16 Tahun

BAGIAN B

Pernyataan pernyataan - dibawah ini menyajikan sikap perawat terhadap
manajemen nyeri. Jawablah setiap pc}rnyataan dibawah ini dan berikan jawaban
saudara dengan membutubkan jawaban saudara dengan membubuhkan tanda
check (V) pada kotak jawaban.

No Pernyataan SS+ 'S | TS | STS

(i Peran perawat dalm manajemen nyeri adalah
sangat terbatas karena dokter yang membuat
keputusan mutlak dalam pengobatan nyeri.

2. | Manajemen nyeri non farmakologi tidak perlu
dilakukan, karena tidak bisa mengurangi nyeri
post op

3. | Saya selalu merumuskan intervensi teknik
distraksi dan relaksasi nafas dalam pada pasien

yang mengalami nyeri.

4. |Pada saat pasien mengalami nyeri, keluarga
perlu dilibatkan dalam intervensi teknik
relaksasi nafas dalam, distraksi, imajinasi.




Saya akan tanyakan pada pasien tentang
perasaanya setelah diberikan teknik relaksasi
dan distraksi.

Menurut saya kolaborasi dengan dokter tentang
pemberian analgetik lebih efektif dari pada
melakukan teknik non farmakologi.

Pengkajian ulang bila ada pasien post op

mengalami nyeri diperlukan.

Menurut saya teknik distraksi, relaksasi, tidak
perlu dilakukan perawat = karena ' .hanya
menmbah pekerjaan.

Saya akan berespon cepat membantu bila pasien

mengeluh nyeri

10.

Bila rasa nyeri belum hilang atau kualitas nyeri
bertambah saya akan berkolaborasi dengan
dokter tentang pemberian analgetik

11.

Menurut saya bila ada pasien mengalami nyeri
saya akan memberikan analgetik karena bisa
menghilangkan nyeri dengan cepat

12.

Perawat tidak perlu melakukan pengkajian
ulang setelah diberikan analgetik

13.

Evalusi nyeri yang dilakukan oleh perawat lebih
akurat dari pada nyeri yang dilaporkan pasien

14.

Perawat tidak memerlukan alat pengkajian
untuk mengkaji rasa nyeri post op karena sudah




sering dihadapi

15. | Penurunan intensitas nyeri perlu dikaji secara
intensif da bila dipelukan

16. | Dalam pengelolaan manajemen nyeri sebaiknya
dilakukan terus walaupun pasien mengeluh
nyeri bertambah

17. | Menurut saya penjelasan prosedur tindakan
perlu dilakukan

18. | Perawat tidak perlu melakukan analisa dan
sintesa terhadap keadaan nyeri yang dikeluhkan
pasien

19. | Perawat mampu menumbuhkan kepercayaan
pada pasien-waktu mengkaji nyeri

20. | Bila ada pasien post op mengalami nyeri, saya

akan membiarkan saja karena sudah diberi
analgetik oleh dokter




LEMBAR OBSERVASI
TINDAKAN PERAWATAN DALAM MANAJEMEN NYERI
DIRUANG BEDAH RSU SOEHADI PRIJO NEGORO SRAGEN
A . Identitas
» Nama perawat (inisial)

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

P Umur 0 @B K.....ocoenneninasssanasessnns
» Jenis Kelamin I G . ... .o ve s
» Lama kerja bl TN TR . ...
» Pendidikan ‘ S N, W

B . Petunjuk

Berikan tanda check (V) pada pertanyaan yang tersedia pada kolom dibawah
ini . Jawaban ya bila tindakan dilakukan dan jawaban tidak bila tindakan tidak
dilakukan . Peniliannya adalah jawaban “ya” nilai 1 dan jawaban “tidak’ nilai 0

No Aspek yang dinilai YA | TIDAK
1. | Perawat mengkaji masalah nyeri pasien secara
komprehensif(PQRST).

2. | Perawat menjelaskan prosedur teknik relaksasi

3. | Perawat menjelaskan prosedur yang akan dilakukan
tentang teknik distraksi.

4. | Perawat memberi contoh cara nafas lambat dan
berirama dengan pernafasan diafragma.

4 Perawat menganjurkan pasien untuk menutup mata.




6. | Perawat menganjurkan pasien untuk nafas lambat dan
berirama dengan pernafasan diafagma

7. | Perawat mengalihkan perhatian dengan menyarankan
pasien untuk mengingat-ingat kejadian yang
menyenangkan.

8. | Perawat melakukan evaluasi tentang pelaksanaan

manajemen nyeri yang telah dilakukan.

Perawat menganjurkan pada pasien bila serangan nyeri
timbul teknik distraksi& relaksasi dapat digunakan.

10.

Perawat memberikan | reward atau samjungan bila
pasien mau melakukan manajemen nyeri yang telah

dianjurkan oleh perawat.




LEMBAR KONSUL

NAMA : DIDIK RIYADI

NIM 12011122112

JUDUL PENELITIAN : Hubungan Sikap Perawat Tehadap Tindakan Perawat Dalam
Manajemen Nyeri Post Operasi Di RS Soehadi Prijonegoro
Sragen .

: Anik Suwarni S.Kep,Ns,.MKes
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