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Lampiran 1 

 

LEMBAR PENJELASAN KEPADA CALON RESPONDEN PENELITIAN 

 

 

Kepada Yth, 

Ibu/Saudari 

Perkenalkan nama saya M. Fitra , saya adalah mahasiswi program studi D3 

Keperawatan Poltekkes Kemkes Medan, dengan ini memohon kesediaan anda 

untuk mau menjadi peserta penelitian saya yang berjudul “Penerapan Intervensi 

Respiratory Muscle Streaching Pada Masalah Keperawatan Bersihan Jalan 

Nafas Pada Pasien TB Paru Di Ruang Al Rizal Rsu. Haji Medan” 

Tujuan dari penelitian ini adalah memperoleh gambaran dan hasil penerapan 

intervensi respiratory muscle streaching pada masalah keperawatan bersihan jalan 

nafas RS umum haji Medan. Dalam penelitian ini Pasien akan ditanyai 

menggunakan lembar pertanyaan (kuesioner) lembar observasi berupa pengukuran. 

Saya berharap bantuannya untuk mau menjawab pertanyaan dengan baik sesuai 

dengan kejadian yang pernah dialami, bila mau menjadi peserta penelitian, saya 

memohon ketersediannya untuk menandatangani Surat Pernyataan Kesediaan 

menjadi Subjek Penelitian. Atas ketersediannya saya ucapkan terimakasih. 

 

Hormat Saya 

Peneliti 
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Lampiran 2 Lembar pernyataan menjadi Responden 1 
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Lampiran 3 Lembar pernyataan menjadi Responden 2 
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Lampiran 4 

Standar Operasional procedure Respiratory Muscle Streaching 
 

Standar Operasional procedure Respiratory Muscle Streaching 

Pengertian Respiratory Muscle Stretching (Peregangan Otot 

Pernafasan) adalah suatu latihan yang bertujuan untuk 

meregang atau memanjangkan otot inspirasi dinding dada 

ketika inspirasi dan otot ekspirasi dinding dada ketika 

ekspirasi. Latihan ini didesain untuk mengurangi kekakuan 

dinding dada, sehingga dapat meningkatkan kemampuan 

mobilitas dinding dada. Selain itu, juga dapat mengurangi 

sesak napas, menurunkan FRC (Functional Residual 

Capacity) dan hiperinflasi, dan meningkatkan VC (Vital 

Capacity) 

Tujuan 1. Meningkatkan kapasitas pernapasan dan fungsi paru. 

2. Mengurangi kekakuan otot dan nyeri dada. 

3. Meningkatkan mobilitas dan kualitas hidup. 

4. Mencegah komplikasi muskuloskeletal. 

5. Meningkatkan sirkulasi darah dan oksigenasi. 

6. Mengurangi stres dan meningkatkan kesejahteraan 

mental. 

Indikasi 1. Kekakuan otot dan nyeri dada. 

2. Penurunan kapasitas pernapasan. 

3. Kelemahan otot dan imobilisasi. 

4. Postur tubuh yang buruk. 

5. Pemulihan pasca pengobatan TB. 

6. Stres dan kecemasan. 

7. Pencegahan komplikasi muskuloskeletal. 

Kontra 

indikasi 

1. TB Paru aktif dengan gejala berat. 

2. Infeksi akut atau demam tinggi. 

3. Fraktur tulang rusuk atau cedera dada. 

4. Gangguan jantung atau sirkulasi darah. 

5. Osteoporosis atau kerapuhan tulang. 
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 6. Nyeri hebat atau peradangan akut. 

7. Kondisi medis yang tidak stabil 

Persiapan 

Alat 

1. Handuk 

2. Oximetri 

Persiapan 

pasien 

2. Konsultasi dengan Tim Medis 

Pastikan pasien telah mendapatkan izin dari dokter 

atau fisioterapis sebelum melakukan peregangan. 

3. Evaluasi Kondisi Pasien 

Periksa kondisi fisik pasien, termasuk kemampuan 

pernapasan, fleksibilitas, dan adanya nyeri atau 

keterbatasan gerak. 

4. Penjelasan kepada Pasien 

Jelaskan tujuan dan langkah-langkah peregangan 

kepada pasien untuk mengurangi kecemasan dan 

meningkatkan kerja sama. 

5. Pemanasan Ringan 

Lakukan pemanasan ringan (seperti pernapasan 

dalam  atau  gerakan  kecil)  sebelum  memulai 

peregangan untuk mempersiapkan otot. 

Persiapan 

perawat 

Mengerti prosedur yang akan dilakukan 

Pelaksanaan Langkah-Langkah Pelaksanaan Respiratory Muscle 

Stretching 

2. Persiapan Pasien 

a. Pastikan pasien dalam kondisi stabil dan telah 

mendapatkan izin dari dokter atau fisioterapis. 

b. Jelaskan tujuan dan prosedur latihan kepada pasien 

untuk mengurangi kecemasan. 

c. Pastikan pasien menggunakan pakaian yang nyaman 

dan longgar. 

3. Posisi Pasien 
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 a. Pasien dapat duduk tegak di kursi dengan kaki 

menapak lantai atau berbaring telentang dengan lutut 

ditekuk. 

b. Pastikan posisi pasien nyaman dan tulang punggung 

lurus. 

4. Latihan Pernapasan Diafragma 

Langkah: 

1. Pemanasan Sebelum Latihan Respiratory Muscle 

Stretching 

a. Pernapan Dalam (Deep Breathing) 

o Minta pasien duduk tegak, rileks 

o Tarik napas perlahan melalui hidung selama 

4 detik 

o Tahan napas selama 2 detik 

o Hembuskan napas perlahan melalaui mulut 

selama 6 detik 

o Ulangi 3-5 kali 

b. Gerakan Leher dan Bahu 

o Putar bahu kedepan dan kebelakang masing- 

masing 5x 

o Lakukan Gerakan menoleh ke kiri dan ke 

kanan secara perlahan sebanyak 5x 

c. Gerakkan tangan ringan 

o Gerakan tangan ke atas dan ke bawah, serta 

ke samping perlahan sebanyak 5x 

2. Latihan Respiratory Muscle Stretching 

a. Letakkan satu tangan di dada dan satu tangan 

di perut. 

b. Minta pasien menarik napas perlahan 

melalui hidung, fokuskan agar perut 

mengembang (tangan di perut naik, tangan di 

dada tetap diam). 
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 c. Minta pasien menghembuskan napas 

perlahan melalui mulut, perut mengempis. 

d. Ulangi 5-10 kali. 

3. Gerakan pendinginan setelah Latihan Respiratory 

Muscle Stretching 

a. Pernapasan lambat dan rileks 

o Minta pasien duduk rileks, tarik napas 

perlahan dan dalam melalui hidung, lalu 

hembuskan perlahan melalui mulut. 

o Ulangi 3–5 kali. 

b. Relaksasi otot 

o Minta pasien menutup mata dan fokus pada 

sensasi tubuh, sambil menarik napas tenang. 

o Bisa dibantu dengan musik pelan jika 

diizinkan. 

c. Peregangan ringan 

o Lakukan peregangan ringan pada leher dan 

lengan untuk melepaskan ketegangan. 

Evaluasi 1. Perbaikan gejala pernapasan. 

2. Peningkatan kapasitas paru dan fungsi pernapasan. 

3. Peningkatan fleksibilitas otot pernapasan. 

4. Perbaikan postur tubuh. 

5. Peningkatan kualitas hidup. 

6. Toleransi terhadap latihan. 

7. Perubahan parameter fisiologis. 
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Lampiran 5 Lembar observasi Responden 1 
 



48 
 

 

 



49 
 

Lampiran 6 Lembar observasi Responden 2 
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Lampiran 7 Dokumentasi Penerapan RMS pada Responden 1 (Ny.S) 

 

 

Hari pertama 

 

 

 

 

Hari kedua 
 

 

Hari ketiga 
 



52 
 

Hari keempat 
 

 

 

Hari Kelima 

 

 

 

 

 

Hari Keenam Hari ketujuh 
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Lampiran 8 Dokumentasi Penerapan RMS pada Responden 2 (Ny.R) 

 

 

Hari pertama 
 

 

 

 

 

Hari kedua 

 

 

 

Hari Ketiga 
 



54 
 

Hari Keempat 
 

 

Hari Kelima 
 

 

Hari Keenam Hari Ketujuh 
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Lampiran 9 Surat izin Survey Awal 
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Lampiran 10 Surat balasan izin Survey Awal 

 



57 
 

Lampiran 11 Ethical Clearance 
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Lampiran 12 Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 13 Surat balasan Izin Penelitian 
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Lampiran 14 Lembar konsultasi Pembimbing Utama 

 

 
LEMBAR KONSULTASI 

BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH 

 

 

Judul KTI : PENERAPAN INTERVENSI RESPIRATORY 

MUSCLE STREACHING PADA MASALAH 

KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS 

PADA PASIEN TB PARU DI RUANG AL RIZAL 

RSU HAJI MEDAN 

Nama Mahasiswa : M. FITRA 

Nomor Induk Mahasiswa   : P07520122020 

Nama Pembimbing : Lestari, S. Kep, Ners, M. Kep 
 

 

 

 

 

 

NO 

 

 

 

TGL 

 

 

 

MATERI DIKONSULKAN 
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Mahasiswa 

 

Pembimbing 

Utama 

 

1 

 

18/11/2024 

 

Konsultasi Judul, Pengajuan 

Judul dan Telaah Jurnal 
  

 

2 

 

21/11/2024 

 

Acc Judul 

 

 

 

3 

 

10/01/2025 

 

Bimbingan BAB I 
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13/01/2025 

 

Bimbingan Revisi BAB I 
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Bimbingan BAB I, BAB II 
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6 
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Bimbingan Revisi BAB II 

 

 

7 
27/01/2025 
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30/01/2025 
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dan Daftar Pustaka 
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Acc BAB I, II, III dan 

Daftar Pustaka 

 

 

10 24/06/2025 Bimbingan BAB IV dan 

BAB V 

 

 

11 25/06/2025 Revisi BAB IV dan V 

 

 

12 26/06/2025 Bimbingan BAB IV, BAB V 

 

 

13 30/06/2025 Acc BAB IV dan BAB V 

 

 

 

10 Februari, 2025 

Mengetahui 

Ketua Prodi DIII 

 

Masnila, S. Pd, S. Kep, Ns, M. Pd 

NIP 197011301993032013 
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Lampiran 15 Lembar konsultasi Pembimbing Pendamping 

 

 
LEMBAR KONSULTASI 

BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH 

 

 

Judul KTI : PENERAPAN INTERVENSI RESPIRATORY 

MUSCLE STREACHING PADA MASALAH 

KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS 

PADA PASIEN TB PARU DI RUANG AL RIZAL 

RSU HAJI MEDAN 

Nama Mahasiswa : M. FITRA 

Nomor Induk Mahasiswa   : P07520122020 

Nama Pembimbing : Sri Siswati, SST, S. Pd, M. Psi 
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Mahasiswa 

 

Pembimbing 
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Bimbingan Revisi BAB I 
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Mengetahui 
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NIP 197011301993032013 
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Lampiran 16 Hasil Turnitin 
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