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DAFTAR LAMPIRAN  

 

4. Surat Permohonan Izin Survey Awal  

 



 

 

 

 

 

 

5. Surat Keterangan Pelaksanaan Survey Awal

 



 

 

 

 

MASTER TABEL PENELITIAN  

 

 

 

No Nama  Responden Jenis Kelamin Pendidikan Lama Bekerja Pengalaman Usia Jumlah Skor Persentase Keterangan 

1 RT 2 1 1 1 55 23 92% BAIK 

2 MA 1 1 2 1 32 20 80% BAIK 

3 SR 1 1 2 1 32 19 76% BAIK 

4 IR 2 4 2 1 30 23 92% BAIK 

5 HS 1 4 2 1 32 22 88% BAIK 

6 AS 1 3 2 1 30 21 84% BAIK 

7 MYB 1 3 2 2 44 18 77% CUKUP 

8 AR 1 3 1 1 41 23 92% BAIK 

9 SRS 1 3 2 1 31 20 80% BAIK 

10 IR 1 1 1 1 38 21 84% BAIK 

11 JG 1 1 2 1 32 17 68% CUKUP 

12 RG 1 2 1 1 43 20 80% BAIK 

13 HST 1 1 2 2 32 17 64% CUKUP 

14 RH 2 4 1 2 56 18 77% CUKUP 

15 LA 1 1 2 1 28 20 80% BAIK 

16 SRS 1 3 1 1 57 22 88% BAIK 

17 JW 2 1 2 2 32 17 68% CUKUP 

18 LAH 2 1 1 1 26 23 92% BAIK 

19 PS 2 1 2 1 28 20 80% BAIK 

20 RE 1 2 1 1 32 21 84% BAIK 

21 MH 1 3 1 1 46 22 88% BAIK 

22 AZS 1 3 2 1 30 19 76% BAIK 

23 EUY 1 1 2 2 56 18 77% CUKUP 

24 MS 2 3 1 1 41 20 80% BAIK 

25 NS 1 3 1 1 34 21 84% BAIK 

26 AT 1 1 1 1 31 19 76% BAIK 

27 TS 2 4 1 1 25 19 76% BAIK 

28 MUT 1 1 1 1 33 20 80% BAIK 

29 NY 2 1 1 1 29 21 84% BAIK 

30 FT 2 3 1 1 48 23 92% BAIK 

31 PT  2 4 2 1 31 20 80% BAIK 

32 S 1 1 2 2 29 17 68% CUKUP 

33 ID 1 1 1 2 52 17 68% CUKUP 

34 NS 2 1 1 1 32 21 84% BAIK 

35 FA 2 1 1 1 30 22 88% BAIK 

36 DG 1 1 1 1 32 19 76% BAIK 

37 AP 1 3 1 1 32 20 80% BAIK 

38 YB 2 1 2 2 32 17 68% CUKUP 

39 A 1 1 1 1 53 16 64% CUKUP 

40 RZ 1 3 1 1 35 21 84% BAIK 

41 BTS 1 1 1 1 37 20 80% BAIK 

42 CJ 2 1 1 1 25 20 80% BAIK 

43 KB 2 1 1 1 47 21 84% BAIK 

44 LS 1 3 1 2 29 17 68% CUKUP 

45 MT 2 1 2 2 30 17 68% CUKUP 

46 GC 1 2 2 2 21 16 64% CUKUP 



 

 

 

 

Keterangan : 

Jenis Kelamin :                                                                  

1= Laki-laki 

2= Perempuan 

 

Pendidikan: 

1= DIII 

2= DIV 

3= S1 

4= Prof+Ners 

       

Lama bekerja : 

1=>5 tahun 

2=<5 tahun 

 

Pengalaman : 

1= ya 

2=tidak  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

6. Lembar Imformed Concent  

 

LAMPIRAN 1 : Informed consent Lembar Penjelasan Penelitian  

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama Lengkap      : Maria Tesalonika Dolok Saribu  

NIM                      : P07520119080 

Alamat Email         : tessatessa804@gmail.com 

Judul Penelitian:Gambaran Tingkat Pengetahuan Perawat tentang   

  Penilaian Glasgow Coma Scale pada Pasien Cedera   

  Kepala di Ruangan Instalasi Gawat Darurat RSUP H.   

  Adam Malik Medan. 

Peneliti adalah mahasiswa Program d3 jurusan Keperawatan 

POLTEKKES KEMENKES MEDAN.Saudara telah diminta ikut 

berpartisipasi dalam penelitian ini.Responden dalam penelitian ini adalah 

secara sukarela.Saudara berhak menolak berpartisipasi dalam penelitian 

ini. Penelitian ini dilakukan dengan cara menjawab pertanyaan yang akan 

di bagikan oleh peneliti melalui angket atau lembaran kuesioner. Segala 

informasi yang saudara berikan akan digunakan sepenuhnya hanya dalam 

penelitian ini. Peneliti sepenuhnya akan menjaga kerahasiaan identitas 

saudara dan tidak dipublikasikan dalam bentuk apapun. Jika ada yang 

belum jelas, saudara boleh bertanya pada peneliti. Jika saudara sudah 

memahami penjelasan ini dan bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini, 

Mohon saudara menandatangani lembar persetujuan yang akan 

dilampirkan.  

 

 

Medan,  Mei2022  

 

Peneliti  

Maria Tesalonika Dolok S 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

Lembar Persetujuan menjadi Responden  

 

Gambaran TingkatPengetahuan Perawat tentang Penilaian Glasgow 

Coma Scale padaPasien Cedera Kepala di Ruangan Instalasi  

Gawat Darurat RSUP H.Adam Malik Medan  

Saya yang bertanda tangan di bawah ini, 

Nama Lengkap : 

Alamat  : 

No HP   : 

Menyatakan bersedia menjadi responden pada penelitian yang di lakukan 

oleh : 

Nama Lengkap        : Maria Tesalonika Dolok Saribu  

NIM   : P07520119080 

Alamat Email  : tessatessa804@gmail.com 

Judul Penelitian  : Gambaran Tingkat Pengetahuan Perawat tentang  

   Penilaian Glasgow Coma Scale pada Pasien Cedera  

   Kepala di Ruangan Instalasi Gawat Darurat RSUP H.  

   Adam Malik Medan. 

Dengan ini menyatakan SETUJU menjawab pertanyaan-

pertanyaan yang diajukan peneliti pada kuesioner yang tertera untuk 

disertakan dalam penelitiandengan ketentuan, hasil koesioner akan 

dirahasiakan dan hanya semata-mata untuk kepentingan ilmu 

pengetahuan.tanpa ada paksaan dari pihak manapun. Dan saya 

menyatakan bahwa data yang diisi dalam kuesioner ini adalah benar 

adanya. 

 

Medan,  Mei 2022  
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7. Daftar pertanyaan/kuesioner  

 

KUESIONER 

 

“GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN PERAWAT TENTANG 

PENILAIAN GLASGOW COMA SCALE (GCS) PADA PASIEN  

CEDERA KEPALA” 

 

Petunjuk pengisian  : 

a. Isilah lembar kuesioner dengan jujur tanpa ada pengaruh dan unsur 

paksaan pihak manapun. 

b. Bacalah pertanyaan-pertanyaan berikut ini dengan baik. Beri tanda 

centang (√) pada jawaban yang saudara pilih. 

c. Jawaban anda sangat mempengaruhi hasil penelitian ini. 

 

INSTRUMEN PENELITIAN 

a. Identitas Responden 

1. Tanggal   : 

2. Nama/Inisial    : 

3. Jenis kelamin    : Perempuan / Laki-laki * 

4. Usia       : 

5. Pendidikan terakhir   : SPK / D3 / D4 / S1 / Ns * 

6. Pengalaman sebagai perawat di IGD:  

7. Lama bekerja      :   

8. Pernah melakukakan GCS sebelumnya : Ya / Tidak  

* coret yang tidak perlu 

 

 

 



 

 

 

 

Kemampuan umum tentang Glasgow Coma Scale (GCS) 

 

NO  Pertanyaan Ya Tidak 

1. GCS adalah yaitu skala yang digunakan untuk 

menilai tingkat kesadaran pasien, (apakah pasien 

dalam kondisi koma atau tidak) dengan menilai 

respon pasien terhadap rangsangan yang diberikan 

  

2.  GCS adalah Glasgow Coma Scale atau Skala Koma 

Glasgow yang digunakan untuk mengukur tingkat 

kesadaran secara kualitatif 

  

3.  Kesulitan timbul dalam menilai pasien yang dalam 

pengaruh alkohol atau obat, diintubasi, disedasi, 

atau mengalami paralisis sebelum pengukuran GCS 

  

4. Apabila salah satu reaksi/respon tidak dapat dinilai 

maka ditulis dengan X misalnya x-5-6 atau 4-x-6 

atau 4- 5-x 

  

5.  Ketika terjadi penurunan GCS pasien tim medis 

selalu melakukan KIE kepada keluarga  

  

 

Pengetahuan Tentang  Glasgow Coma Scale (GCS) pada Pasien 

Cedera Kepala. 

NO PERTANYAAN Benar Salah 

1. Cedera kepala (trauma kepala) adalah masalah 

pada struktur kepala akibat mengalami benturan 

yang berpotensi menimbulkan gangguan pada 

fungsi otak.  

  

2.  Cedera kepala sedang: somnolen (tidur)= 9-12 

Cedera kepala ringan : Apatis (gelisah) = 13-15 

Cedera kepala berat : soporo-koma = 3-8 

  

3. GCS merupakan singkata dari Glasgow Coma 

Scale 

  



 

 

 

 

4.  Pengkajian GCS terdiri dari respon mata, verbal, 

dan motorik. 

  

5. Pengkajian respon verbal mempunyai nilai 1-4.   

6. Pengkajian reflek mata mempunyai nilai 1-5.   

7.  Pengkajian reflek motorik mempunyai nilai 1-6.   

8.  Jika pasien dapat melokalisasi nyeri pada respon  

motorik maka memiliki skor 5. 

  

9. Jika pasien tidak dapat dikaji maka lambang kan 

dengan silang (x). 

  

10. E = nilai 4, bertanya berulang – ulang kejadian 

V = nilai 2, mata terbuka karena rangsangan nyeri 

M = nilai 5, bisa menunjukkan lokasi nyeri dan bisa 

bergerak. 

  

11.  Pasien dapat menggerakkan tubuh menjauhi 

sumber nyeri ketika diberi rangsang nyeri,  maka 

skor Motorik nya 4  

  

12. Compos Mentis, yaitu keadaan kesadaran yang 

segan untuk berhubungan dengan sekitarnya, 

sikapnya acuh tak acuh. 

  

13.  Compos Mentis (conscious), yaitu kesadaran 

normal, sadar sepenuhnya, dapat menjawab semua 

pertanyaan tentang keadaan sekelilingnya. 

  

14. Semi koma: Tingkatan penurunan kesadaran 

selanjutnya semi koma.   

  

15.  Koma  Berbeda dengan semi koma   



 

 

 

 

16. Soal:  

Pertanyaan : sekarang hari apa? 

Jawaban : sekarang bulan desember  

Maka nilai respon verbalnya 5  

  

17. Hasil sebuah pengkajian GCS  

• Reflek mata : pasien bereaksi dengan nyeri  

• Respon verbal : pasien menggumam tidak 

jelas ketika di tanya namanya. 

• Respon motorik : pasien dapat melokalisasi 

nyeri  

Maka GCS pasien adalah 2-3-4  

  

18.  Status kesadaran somnolen terjadi jika gcs pasien 

dalam rentang 3-3-4. 

  

19. Pasien yang dalam  keadaan sadar penuh dan 

dapat menjawab seluruh pertanyaan adalah 

compos mentis dengan skor 15. 

  

20. Tahapan yang dilalui pasien sejak mengalami 

penurunan kesadran hingga tidak sadar kan diri  

Compos Mentis, Apatis, Delirium, Somnolen, 

Soporous, Semi koma, Koma. 

  

 

 

Lembar checklis pemeriksaan kesadaran dengan Glasgow 

Coma Scale (GCS) 

No Langkah-langkah Tindakan  Tidak 

dilakukan (0) 

Dilakukan 

(1) 

1. Cuci Tangan    



 

 

 

 

2. Membawa alat ke dekat pasien    

3.  Pekenalkan diri    

4. Jelaskan tujuan dan prosedur 

tindakan  

  

5.  Perhatikan privasi pasien dan 

tutup sampiran 

  

6. Periksa respon mata   

7. Periksa respon motorik   

8. Periksa respon verbal   

9. Hasil nilai kesadaran GCS EMV    

10. Rapikan peralatan kembali dan 

buka sampiran  

  

11.  Cuci tangan    

12. Dokumentasikan pada status 

pasien. 

  

Total Scor   

 

Nilai:
����� ���� � ���

� 
 =...................... 

 

 

 Medan, Maret 2022 
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