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Lampiran 9 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

  

Saudara/i yang saya hormati, saya yang bertanda tangan di bawah 

ini : 

 Nama  : Susi Meliani Zega 

 NIM   : P07520322038 

 Alamat  : Sibolga  

   Adalah mahasiswa Prodi D-III Keperawatan Gunungsitoli yang 

sedang menyelesaikan penelitian yang berjudul “Penerapan Pemberian 

Minuman Rebusan Jahe Dan  Madu Pada Anak Penderita Infeksi Saluran 

Pernapasan Akut (ISPA) Dengan Gangguan Bersihan Jalan Napas Tidak 

Efektif Di UPTD Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli Selatan ”. Dengan 

segala kerendahan hati, peneliti memohon dengan hormat untuk 

ketersediaannya meluangkan waktu mengisi lembar kuesioner yang akan 

saya bagikan kepada Bapak/Ibu. Demikian permohonan ini saya 

sampaikan, atas perhatian dan partisipasi Bapak/Ibu dalam membantu 

kelancaran penelitian ini, saya ucapkan terima kasih.  

 Gunungsitoli, 12 Mei 2025 

      Peneliti, 

 

 

Susi Meliani Zega 
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Lampiran 10 

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN  PERTAMA  

  

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama Orang tua : Ny. D 

Umur    : 25 Tahun  

Alamat        :  Faekhu  

Jenis Kelamin    : Perempuan  

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam 

penelitian yang berjudul “Penerapan Pemberian Minuman Rebusan Jahe 

Dan  Madu Pada Anak Penderita Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) 

Dengan Gangguan Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif Di UPTD 

Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli Selatan”. 

Demikian surat pernyataan persetujuan ini saya sampaikan dengan 

sadar tanpa unsur paksaan dari pihak lain.  

 

                                                                                                                   

                                                                                 Responden 

                                                                                                      

    ( Ny. D )                                  
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PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN  KEDUA 

  

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama Orang tua : Ny. L 

Umur    : 28 Tahun 

Alamat        : Miga  

Jenis Kelamin    : Perempuan 

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden dalam 

penelitian yang berjudul “Penerapan Pemberian Minuman Rebusan Jahe 

Dan  Madu Pada Anak Penderita Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) 

Dengan Gangguan Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif Di UPTD 

Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli Selatan”. 

Demikian surat pernyataan persetujuan ini saya sampaikan dengan 

sadar tanpa unsur paksaan dari pihak lain.  

 

                                                                                                               

                                                                                                              

                                                                                  Responden 

                                                                                                     

                                                                                    ( Ny. L ) 
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Lampiran 11  

Format pengkajian pada An. G penderita ISPA ( Responden 1 ) 

Data diambil tanggal : 08 Mei 2025 

I. IDENTITAS ANAK   

Nama : An. G  

Tanggal lahir : 06 Juli 2022 

Jenis kelamin : Laki – laki 

Tanggal berobat  : 07 Mei 2025 

 

Alamat : Faekhu 
Diagnosa medis : ISPA 
Sumber informasi : Keluarga/orang tua 

 

II. DENTITAS ORTU 

  

Nama ayah  : Tn. Y 
Nama ibu : Ny. D 
Pekerjaan ayah : Buruh  
Pekerjaan ibu : Ibu rumah tangga 
Agama : Kristen protestan 
Suku/bangsa : Nias / Indonesia  
Alamat : Faekhu  

 

II. RIWAYAT KEPERAWATAN 

a. Keluhan Utama   

Ibu klien mengatakan, klien batuk dan pilek. Dan klien susah   mengeluarkan 

dahak  

b. Riwayat Penyakit Saat Ini 

Ibu klien mengatakan bahwa anaknya sudah satu minggu mengalami batuk 

dan pilek. Klien susah mengeluarkan dahaknya dan suara pernapasan ronchi 

karena adanya lendir atau sekret yang berasa di saluaran pernapasannya. 

c. Riwayat Penyakit dahulu 

Ibu klien mengatakan bahwa klien pernah mengalami penyakit tersebut pada 

saat klien berumur satu tahun. 

d. Riwayat Immunisasi  

No Jenis imunisasi Waktu pemberian Reaksi setelah 
Pemberian 

1 BCG 10 agustus 2022 Demam  
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2 DPT 09 september 2022 Demam  

3 Polio 09 september 2022 Demam  

4 Campak -  

5 Hepatitis 06 juli 2022 Rewel  

e. Riwayat Tumbuh Kembang 

a. Pertumbuhan fisik  

Saat lahir : BB 2,9 kg, PB 48 cm 

Saat ini    : 12,2 kg, TB 96 cm, LK 46 cm, ALL 13,2 cm 

b. Perkembangan Tiap tahap Usia anak saat 

Berguling : 5 bulan 

Duduk : 7 bulan 

Merangkak : 7 bulan 

Berdiri : 9 bulan 

Berjalan : 11 bulan 

Bicara pertama kali : 13 bulan 

Berpakaian tanpa bantuan 

 

: - 

f. Riwayat kehamilan  

Ibu klien mengatakan saat hamil mengalami mual muntah seperti pada ibu 

hamil umunya. Pada saat hamil ibu klien mengatakan rutin kontrol 

kehamilan ke puskesmas dan rajin meminum suplemen atau vitamin yang 

diberikan. 

g. Riwayat persalinan  

Ibu klien mengatakan pada saat melahirkan klien secara normal di 

puskesmas. 

h. Riwayat Nutrisi 

         Pemberian susu formula 

a. Alasan pemberian  : ibu klien mengatakan pada saat melahirkan air asi ibu klien 

tidak keluar 

b. Jumlah pemberian : 30ml 

c. Cara pemberian     : melalui dot 

 

 

i. Genogram  
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I. POLA PENGKAJIAN GORDON 

a. Pola Persepsi Kesehatan 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan jika anaknya sakit dan dibawa ke 

puskesmas 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan khwatir karena anaknya batuk, pilek dan 

susah mengeluarkan dahak. 

b. Pola Nutrisi 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya selalu habis ketika makan 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan nafsu makan anaknya menurun, setiap 

makan tidak dihabiskan. 

c. Pola Eliminasi 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya BAB 1x sehari dengan 

konsistensi padat berwarna kuning kecoklatan, BAK sehari 5-6x sehari, 

warnanya jernih dan berbau khas. 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan tidak ada masalah 

d. Pola Aktivitas 
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Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya ceria dan aktif bermain 

bersama teman-temannya 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan anaknya rewel 

e. Pola Istirahat 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya biasa tidur 8-9 jam/hari 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan anaknya sulit tidur, jika malam 

sering terbangun 

II. OBSESVASI DAN PEMERIKSAAN FISIK 

a. Keadaan umum 

N : 99 x/mnt 

S : 36, 7 ℃ 

RR : 30 X/mnt 

BB : 12,2 kg 

TB : 96 cm 

b. Kepala  : berbentuk simetris, tidak ada lesi, tidak ada lesi, rambut bersih 

tidak ada kutu dan ketombe, rambut berwarna hitam lurus. 

c. Mata   : pupil baik, konjungtivan anemis , dan tidak ada gangguan 

penglihatan. 

d. Hidung  : simetris 

e. Mulut    : mukosa bibir kering 

f. Telinga : simetris, tidak ada serumen yang berlebihan dan tidak ada 

masalah pendengaran. 

g. Leher    : tidak ada pembesaran kelenjar tyroid 

h. Paru – paru :  

Inspeksi : Napas cepat dan dangkal 

Palpasi : Taktil fremitus kanan dan kiri sama 

Perkusi : Sonor 

Auskultasi : Terdengar ronchi 

i. Jantung : baik  

j. Abdomen : baik 

k. Kulit : kulit lembab, bersih dan elastis 

l. Ekstremitas atas : takan kanan dan kiri simetris, tidak ada edema, dan 

reflek normal. 

m. Ekstremitas bawah : kaki kanan dan kiri simetris, tidak ada edema, dan 

reflek normal. 
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Format pengkajian pada An. S penderita ISPA ( Responden 2 ) 

Data diambil tanggal : 28 Mei 2025 

I. IDENTITAS ANAK   

Nama : An. S 

Tanggal lahir : 03 Maret 2020 

Jenis kelamin : Perempuan 

Tanggal berobat  : 28  Mei 2025 

       

Alamat : Miga  
Diagnosa medis : ISPA 
Sumber informasi : Keluarga/orang tua 

II. IDENTITAS ORTU 
  

  

Nama ayah  : Tn. W 
Nama ibu : Ny. A 
Pekerjaan ayah : Buruh  
Pekerjaan ibu : Ibu rumah tangga 
Agama : Islam 
Suku/bangsa : Nias / Indonesia  
Alamat : Miga 

 

III. RIWAYAT KEPERAWATAN 

a. Keluhan Utama   

Ibu klien mengatakan, klien batuk dan pilek. Dan klien susah   mengeluarkan 

dahak  

b. Riwayat Penyakit Saat Ini 

Ibu klien mengatakan bahwa anaknya sudah satu minggu mengalami batuk 

dan pilek. Klien susah mengeluarkan dahaknya dan suara pernapasan ronchi 

karena adanya lendir atau sekret yang berasa di saluaran pernapasannya. 

c. Riwayat Penyakit dahulu 

Ibu klien mengatakan bahwa klien pernah mengalami penyakit tersebut pada 

saat klien berumur satu tahun. 

d. Riwayat Immunisasi  

No Jenis imunisasi Waktu pemberian Reaksi setelah 
Pemberian 

1 BCG 10 april 2020 Demam  

2 DPT 09 mei 2020 Demam  

3 Polio 09 mei 2020 Rewel dan deman 
4 Campak -  
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5 Hepatitis 06 Maret 2020 Rewel  

e. Riwayat Tumbuh Kembang 

c. Pertumbuhan fisik  

Saat lahir : BB 3 kg, PB 48 cm 

Saat ini    : 18 kg, TB 109 cm,  

d. Perkembangan Tiap tahap Usia anak saat 

Berguling : 5 bulan 

Duduk : 6 bulan 

Merangkak : 7 bulan 

Berdiri : 8 bulan 

Berjalan : 11 bulan 

Bicara pertama kali : 11 bulan 

f. Riwayat kehamilan  

Ibu klien mengatakan saat hamil mengalami mual muntah seperti pada ibu 

hamil umunya. Pada saat hamil ibu klien mengatakan rutin kontrol 

kehamilan ke puskesmas dan rajin meminum suplemen atau vitamin yang 

diberikan. 

g. Riwayat persalinan  

Ibu klien mengatakan pada saat melahirkan klien secara normal di 

puskesmas. 

h. Riwayat Nutrisi 

         Pemberian susu formula 

d. Alasan pemberian  : ibu klien mengatakan pada saat melahirkan air asi ibu klien 

tidak keluar 

e. Jumlah pemberian : 30ml 

f. Cara pemberian     : melalui dot 
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i. Genogram  

 

Keterangan : 

 : laki – laki 

 : perempuan 

 : yang sudah meninggal 

IV. POLA PENGKAJIAN GORDON 

a. Pola Persepsi Kesehatan 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan jika anaknya sakit dan dibawa ke 

puskesmas 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan khwatir karena anaknya batuk, pilek dan 

susah mengeluarkan dahak. 

b. Pola Nutrisi 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya selalu habis ketika makan 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan nafsu makan anaknya menurun, setiap 

makan tidak dihabiskan. 

c. Pola Eliminasi 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya BAB 1x sehari dengan 

konsistensi padat berwarna kuning kecoklatan, BAK sehari 5-6x sehari, 

warnanya jernih dan berbau khas. 
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Saat dikaji : ibu klien mengatakan tidak ada masalah 

d. Pola Aktivitas 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya ceria dan aktif bermain 

bersama teman-temannya 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan anaknya rewel 

e. Pola Istirahat 

Sebelum sakit : ibu klien mengatakan anaknya biasa tidur 8-9 jam/hari 

Saat dikaji : ibu klien mengatakan anaknya sulit tidur, jika malam 

sering terbangun 

 

V. OBSESVASI DAN PEMERIKSAAN FISIK 

a. Keadaan umum 

N : 87 x/mnt 

S : 36, 8℃ 

RR : 30 X/mnt 

 

BB : 18 kg 

TB : 109 cm 

b. Kepala  : berbentuk simetris, tidak ada lesi, tidak ada lesi, rambut bersih 

tidak ada kutu dan ketombe, rambut berwarna hitam lurus. 

c. Mata   : pupil baik, konjungtivan anemis , dan tidak ada gangguan 

penglihatan. 

d. Hidung  : simetris 

e. Mulut    : mukosa bibir kering 

f. Telinga : simetris, tidak ada serumen yang berlebihan dan tidak ada 

masalah pendengaran. 

g. Leher    : tidak ada pembesaran kelenjar tyroid 

h. Paru – paru :  

Inspeksi : Napas cepat dan dangkal 

Palpasi : Taktil fremitus kanan dan kiri sama 

Perkusi : Sonor 

Auskultasi : Terdengar ronchi 

i. Jantung : baik  

j. Abdomen : baik 

k. Kulit : kulit lembab, bersih dan elastis 

l. Ekstremitas atas : takan kanan dan kiri simetris, tidak ada edema, dan 
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reflek normal.sss 

m. Ekstremitas bawah : kaki kanan dan kiri simetris, tidak ada edema, dan 

reflek normal. 

n. Genetalia : berjenis kelamin laki – laki  
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Lampiran 12 

Standar Prosedur Operasional 

Tabel 2.1 Standar Prosedur Operasional 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL 

PENERAPAN PEMBERIAN MINUMAN REBUSAN JAHE DAN 

MADU 

Pengertian Minuman yang terbuat dari campuran rebusan  madu 

dan jahe dapat membantu mengatasi ketidakefektifan 

dalam meredakan saluran pernapasan 

Tujuan Pemberian campuran jahe dan madu dapat membantu 

memperbaiki gangguan ketidakefektifan jalan napas 

pada anak penderita ISPA 

Persiapan 

Alat 

1. 1 buah gelas 

2. 1 ruas jahe berukuran 3cm 

3. Air 200 ml 

4. 2 sendok makan madu 

5. Panci 

6. Masker medis sebagai alat APD 

Tahap orientasi 1. Menyapa klien/ dan mengenalkan diri 

2.   Menyapaikan maksud serta langkah -langkah 

3.  Memberi waktu kepada klien untuk mengajukan 

pertanyaan 

Prosedur kerja 1. Menyiapkan alat dan bahan 

2. Siapkan satu ruas jahe berukuran 3 cm, dan kupas 

3. Bersihkan jahe yang sudah dikupas dengan air 

mengalir 

4. Geprek jahe yang sudah bersih 

5. Didihkan air sebanyak 200 ml dan masukan jahe 

yang sudah di geprek 

6. Masukkan 200 ml air kedalam panci dan 

masukkan jahe yang sudah di geprek 

7. Didihkan air selama 3 sampai 4 menit. Jika sudah 

mendidih, tuangkan air jahe kedalam dua gelas 

dengan ukuran 100 ml, yang satu gelas sisihkan 

untuk diminum pada sore hari.  

8. Setelah itu, tambahkan madu 2 sendok makan dan 

aduk 

9. Minuman jahe dicampur madu bisa diminum 2 

kali sehari pada pagi hari dan sore hari 

10. Pemberian jahe di campur madu dapat dilakukan 

selama 5 hari berturut-turut. 

Tahap 

Terminasi 

1. Mengevaluasi reaksi klien 

2. Kontrak kegiatan selanjutnya. 

Dokumentasi  Mendokumentasikan segala tindakan yang telah 

dilakukan terhadap klien 

Sumber:(Lin Marlia, Elfira Rahmawati,2021) 
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Lampiran 13 

LEMBAR OBSERVASI 

RESPONDEN PERTAMA 

No Tanggal  Hasi yang di dapatkan 

  Sebelum  Sesudah  

1 12 Mei 2025 An. G mengalami 

batuk, pilek, susah 

tidur, susah 

mengeluarkan 

dahak,sputum 

berlebihan, dan 

terdapat 

suara tambahan ronchi 

Pada hari pertama 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

G masih batuk, pilek, 

susah tidur, susah 

mengeluarkan 

dahak,sputum berlebihan, 

dan terdapat 

suara tambahan ronchi 

2 13 Mei 2025 Sebelum dilakukan  

implementasi di hari 

kedua, data 

menunjukkan bahwa 

An. G masih batuk, 

pilek, susah tidur, 

susah mengeluarkan 

dahak,sputum 

berlebihan, dan 

terdapat 

suara tambahan ronchi 

Pada hari kedua 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

G masih batuk, pilek, 

susah tidur, sudah mampu 

mengeluarkan 

dahak,sputum berlebihan, 

dan terdapat 

suara tambahan ronchi  

3 14 Mei 2025 Sebelum 

dilakukannya 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. G masih batuk, 

pilek, susah tidur, 

sudah mampu 

mengeluarkan 

dahak,sputum 

berlebihan, dan 

terdapat 

suara tambahan ronchi  

Pada hari ketiga 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

G masih batuk, pilek 

berkurang, sudah  mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 
sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan.  

4 15 Mei 2025 Sebelum 

dilakukannya  

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. G masih batuk, 

pilek berkurang, 

sudah  mampu  

mengeluarkan dahak, 

Pada hari keempat 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

G batuk berkurang, sudah 

tidak pilek lagi, sudah 

mampu  mengeluarkan 

dahak, sudah nyaman 

tidur, 
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sudah nyaman tidur, 

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan.  

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan.  

5 16 Mei 2025 Sebelum 

dilakukannya 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. G batuk 

berkurang, sudah 

tidak pilek lagi, sudah 

mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan.  

Pada hari kelima 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

G sudah tidak batuk lagi, 

sudah tidak pilek lagi, 

sudah mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sudah tidak terdapat 

sputum lagi dan sudah 

tidak ada 

lagi suara tambahan.  
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RESPONDEN KEDUA 

No Tanggal  Hasi yang di dapatkan 

  Sebelum  Sesudah  

1 29 Mei 2025 Sebelum dilakukan 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. S masih batuk, 

pilek, susah tidur, 

susah mengeluarkan 

dahak,sputum 

berlebihan, dan 

terdapat 

suara tambahan ronchi 

pada hari pertama 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

S masih batuk, pilek, 

susah tidur, susah 

mengeluarkan 

dahak,sputum berlebihan, 

dan terdapat 

suara tambahan ronchi 
 

2 30 Mei 2025 Sebelum dilakukan 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. S masih batuk, 

pilek, susah tidur, 

susah mengeluarkan 

dahak,sputum 

berlebihan, dan 

terdapat 

suara tambahan ronchi 

Pada hari kedua 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

S masih batuk, pilek, 

sudah nyaman tidur 

dimalam hari, sudah 

mampu mengeluarkan 

dahak,sputum berlebihan, 

dan terdapat 

suara tambahan ronchi  

3 31 Mei 2025 Sebelum dilakukan 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. S masih batuk, 

pilek, sudah nyaman 

tidur dimalam hari, 

sudah mampu 

mengeluarkan 

dahak,sputum 

berlebihan, dan 

terdapat 

suara tambahan ronchi  

Pada hari ketiga 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

S  masih batuk, pilek 

berkurang, sudah  mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan  

4 01 Juni  2025 Sebelum dilakukan 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. S  masih batuk, 

pilek berkurang, 

sudah  mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan  

Pada hari keempat 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

S  masih batuk, pilek 

berkurang, sudah  mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan. 

tambahan 

 



90 
 

 
 

5 02 Juni  2025 Sebelum dilakukan 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa 

An. S  masih batuk, 

pilek berkurang, 

sudah  mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sputum berkurang dan 

sudah tidak ada 

lagi suara tambahan.  

Pada hari kelima 

implementasi, data 

menunjukkan bahwa An. 

S sudah tidak batuk lagi, 

sudah tidak pilek lagi, 

sudah mampu  

mengeluarkan dahak, 

sudah nyaman tidur, 

sudah tidak terdapat 

sputum lagi dan sudah 

tidak ada 

lagi suara tambahan.  
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Lampiran 14 

DOKUMENTASI 

Responden 1 

     Pada saat pengkajian 

 

Hari pertama  

                                           

Hari kedua  
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Hari ketiga 

                                        

 

Hari keempat  

                                                

 

Hari kelima  

                           

 

Responden 2 

Hari pertama 
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Hari kedua 

                                  

 

Hari ketiga  

                              

 

Hari ke empat 

                                 

 

 

Hari kelima  

                           

 

 

 



94 
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Lampiran 16 

 

 

 



109 
 

 
 

Lampiran 17

 

 

 

 



110 
 

 
 

 

 

 

 

 



111 
 

 
 

 

 

 

 

 



112 
 

 
 

 

 

 



113 
 

 
 

 

 

 

 

 



114 
 

 
 

 

 

 

 

 



115 
 

 
 

 

 

 

 

 



116 
 

 
 

 


