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Lampiran 1. Lembar Kuesioner

Subjek 1 Tn.P

LiiMBAI! KUESIONER TINGKAT GANGGUAN PERFUSI JARINGAN
PERIFER PASIEN HEMODIALISA

. Data Demografi

T [ e

Umur
Jenis kelamin

Pendidikan R R s e e S P

Pekerjaan

Pendapatan g-m'M' 2000000,
Alamat : e ekon, T I S S

Hari ke

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

Tanggal LT - —————
2. Lembar observasi gangguan perfusi jaringan perifer pasien hemodialisa

Petunjuk pengisian:
Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan dengan memberi tanda(v) pada kolom
yang tersedia.

No

Pernyataan

Pre Test

Post Test

Tidak

Ya

Tidak

Kulit tangan/kaki terlihat pucat atau
kebiruan.

v’

Kulit tangan/kaki terasa lebih dingin
dibanding bagian tubuh Jain.

Nadi di tangan/kaki terasa lemah atan
sulit teraba

Vv

Kesemutan atau baal pada tangan/kaki.

Tangan/kaki terasa nyeri, kram, atau tidak
nyaman.

Waktu pengisian kapiler (CRT) pada kuku
lebih dari 3 detik.

Tangankaki mengalami pembengkakan
(edema).

Gerakan tangan/kaki terbatas atau sulit
digerakkan.

USSR NS =

Wama kulit tangan/kaki berubah saat
digerakkan atau diangkat.

Tangan/kaki cepat lelah atau berat saat
digunakan.

v

Kesimpulan : 1. Tidak ada Gangguan perfusi:0-2

2, Gangguan perfusi ringan
3. Gangguan perfusi sedang
4. Gangguan perfusi berat
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Subjek 2 Tn. D

LEMBAR KUESIONER TINGKAT GANGGUAN PERFUSI JARINGAN

Nama/Inisial
Umur
Jenis kelamin
Pendidikan
Pekerjaan
Pendapatan
Alamat
Hari ke
Tanggal

2. Lembar observasi gangguan perfusi jaringan perifer pasien hemodialisa
Petunjuk pengisian:
Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan dengan memberi tanda(v) pada kolom
yang tersedia.

PERIFER PASIEN HEMODIALISA
1. Data Demografi

. S'L \“‘“"\

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

| O T —

13000000, 7. 8:$00:000. ....viiiiiiece

: Vnaloongan. V. Detang e
)

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

Y 7S VA

No | Pernyataan Pre Test Post Test
Ya | Tidak | Ya | Tidak
1. | Kulit tangan/kaki terlihat pucat atau
kebiruan. v Vv
2. | Kulit tangan/kaki terasa lebih dingin i
dibanding bagian tubuh lain.
3. | Nadi di tangan/kaki terasa lemah atau
sulit teraba v v
4. | Kesemutan atau baal pada tangan/kaki. v
5. | Tangan/kaki terasa nyeri, kram, atau tidak W’
nyaman.
6. | Waktu pengisian kapiler (CRT) pada kuku
lebih dari 3 detik. v
1 ;l'e?egr:r;;kakl mengalami pembengkakan % \/
8. | Gerakan tangan/kaki terbatas atau sulit
digerakkan.
9. | Wama kulit tangan/kaki berubah saat .
digerakkan atau diangkat.
10. | Tangan/kaki cepat lelah atau berat saat >
digunakan.

Kesimpulan : 1. Tidak ada Gangguan perfusi: 0 -2
2. Gangguan perfusi ringan  :3-§
3. Gangguan perfusi sedang  : 6-8
4, Gangguan perfusi berat :9-10
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Lampiran 2. Lembar Informed Consent

Subjek 1 Tn. P

Lembar Persetujuan Menjadi Responden Penelitian

(Informed consed)

Kepada Yth. Responden Studi Kasus
Di Tempat

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Erwinda Febry Jayanti Pasaribu

NIM : P07520423013

Pekerjaan : Mahasiswa Semester VI (Enam) Prodi D-III Keperawatan Dairi
Kemenkes Poltekkes Medan.

Akan melaksanakan studi kasus dengan judul: "Penerapan Kompres
Hangat Untuk Meningkatkan Perfusi Jaringan Perifer Pada Pasien
Hemodialisa Di Ruang Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang
Tahun 2026". Dengan tujuan penelitian ini adalah untuk menggambarkan
menggambarkan penerapan kompres hangat untuk meningkatkan perfusi jaringan
perifer pada pasien hemodialisa di Ruang Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah
Sidikalang Tahun 2026.

Identitas pribadi sebagai responden studi kasus akan di rahasiakan dan
semua informasi yang di berikan hanya di gunakan untuk penelitian ini. Selanjutnya
saya mohon kesediaan saudara mengisi kuesioner dengan jujur dan apa adanya.
Saya bersedia/tidak bersedia, berpartisipasi tanpa ada sanksi dan konsekuensi buruk
di kemudian hari, jika ada hal yang kurang dipahami, saudara dapat bertanya
langsung kepada peneliti, atas ketersediaan dan kerjasamanya saya ucapkan

terimakasih.
Sidikalang,24 Janvert 2026

RESPONDEN PENELITI
. Th. ? ........................ ) (Erwinda Febry Jayanti Pasaribu)
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Subjek 2 Tn. D

Lembar Persetujuan Menjadi Responden Penelitian

(Informed consed)

Kepada Yth. Responden Studi Kasus
Di Tempat

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama  : Erwinda Febry Jayanti Pasaribu

NIM : P07520423013

Pekerjaan : Mahasiswa Semester VI (Enam) Prodi D-III Keperawatan Dairi

Kemenkes Poltekkes Medan.

Akan melaksanakan studi kasus dengan judul: "Penerapan Kompres
Hangat Untuk Meningkatkan Perfusi Jaringan Perifer Pada Pasien
Hemodialisa Di Ruang Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang
Tahun 2026". Dengan tujuan penelitian ini adalah untuk menggambarkan
menggambarkan penerapan kompres hangat untuk meningkatkan perfusi jaringan
perifer pada pasien hemodialisa di Ruang Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah
Sidikalang Tahun 2026.

Identitas pribadi sebagai responden studi kasus akan di rahasiakan dan
semua informasi yang di berikan hanya di gunakan untuk penelitian ini. Selanjutnya
saya mohon kesediaan saudara mengisi kuesioner dengan jujur dan apa adanya.
Saya bersedia/tidak bersedia, berpartisipasi tanpa ada sanksi dan konsekuensi buruk
di kemudian hari, jika ada hal yang kurang dipahami, saudara dapat bertanya
langsung kepada peneliti, atas ketersediaan dan kerjasamanya saya ucapkan
terimakasih.

Sidikalang,2A Jaswry 2026

RESPONDEN PENELITI
GO ) (Erwinda Febry Jayanti Pasaribu)
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Lampiran 3. Surat Izin Penelitian

Kementerian Kesehatan

' Direktorat Jenderal
. Kemenkes Sumber Daya Manusia Kesehatan
‘ Poltekkes Medan Politeknik Kesehatan Medan
€ Jalan Jamin Ginting KM. 13,5

Medan, Sumatera Utara 20136
8 (061) 8368633
@ https://poltekkes-medan.ac.id

Sidikalang, 5 Januari 2026

Nomor : DP.04.03/F XXI11.20/14/2026
Lampiran -
Perihal : Permohonan Izin Penelitian Mahasiswa
Kepada Yth.
Direktur RSUD Sidikalang
di
Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan pelaksanaan Tri Dharma Perguruan Tinggi, khususnya di bidang pendidikan
dan penelitian, bersama ini kami mengajukan permohonan izin kepada Bapak/lbu kiranya dapat
memberikan izin untuk pelaksanaan penelitian mahasiswa kami :

Nama NIM Judul Penelitian
Erwinda  Febry | P07520423013 | Penerapan Kompres Hangat Untuk Meningkatkan Perfusi
Jayanti Pasaribu Jaringan Perifer pada Pasien Hemodialisa di Ruang Hemodialisa
Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang Pada Tahun 2026

Penelitian ini merupakan bagian dari tugas akhir mahasiswa yang dalam pelaksanaannya,
mahasiswa yang bersangkutan akan mematuhi seluruh ketentuan, peraturan, serta etika penelitian yang
berlaku di instansi Bapak/Ibu.

Demikian permohsonan ini kami sampaikan. Besar harapan kami kiranya Bapak/Ibu dapat
memberikan izin dan dukungan demi kelancaran pelaksanaan penelitian dimaksud. Atas perhatian dan
kerja sama yang baik, kami ucapkan terima kasih

Ketua Prodi D-1ll Keperawatan Dairi
Poltekkes Kemenkes Medan

Jojor Silaban, SST, M. Kes
NIP.197304182003122001

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potensi
suap atau gratifikasi silakan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan https.//wbs kemkes.go.id. Untuk
verifikasi keaslian tanda tangan elektronik, silakan unggah dokumen pada laman

https:/tte kominfo.go.id/verifyPDF.

D ini telah di i secara elektronik menggunakan sertifikat elektronik
yang diterbitkan oleh Balai Besar Sertifikasi Elektronik (BSrE), Badan Siber dan Sandi Negara (BSSN).
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Lampiran 4. Surat Balasan Izin Penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN DAIRI
DINAS KESEHATAN

UPT. RSUD SIDIKALANG

Jalan Rumah Sakit Nomor 19-Sidikalang, Dairi, Sumatera Utara 22211
Telepon (0627) 21096, Faksimile. (0627) 21096
Laman rsud.sidikalang@dairi.go.id, pos el rsud.sidikalang@gmail.com

T —

Sidikalang, 20 Januari 2026

Nomor :000.9.6.1.7/ 239 /RSUD-SDK/1/2026
Sifat : Biasa

Lampiran -

Hal : Izin Melaksanakan Penelitian

Yth. Ketua Prodi D-lll Keperawatan Dairi

Kemenkes Poltekes Medan
di-
Tempat.

Menindaklanjuti surat Ketua Prodi D-lll Keperawatan Dairi Poltekes Kemenkes
Medan Nomor: DP.04.03/F.XXII.20/14/2026 tanggal 5 Januari 2026 perihal
Permohonan Izin Penelitian Mahasiswa:

[W) Nama NIM Judul KTI
1 | Erwinda P07520423013 | Penerapan Kompres Hangat untuk
Febry Jayanti Meningkatkan Perfusi Jaringan Perifer pada
Pasaribu Pasien Hemodialisa di Ruang Hemodialisa
Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang Pada
Tahun 2026 J

Maka bersama ini kami sampaikan bahwa mahasiswa/i tersebut dapat
melaksanakan Penelitian di Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang dengan
mengikuti peraturan yang berlaku.

Demikian disampaikan untuk dapat dilaksanakan.

g&(mm?@suo Sidikalang

&

/4

-y
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Lampiran 5. Ethical Clearence

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.01.26.2603/KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2026

Protokol penelitian versi 1 yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti utama : Erwinda Febry Jayanti Pasaribu
Principal In Investigator

Nama Institusi : Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan
Name of the Institution

Dengan judul:
Title
"Penerapan Kompres Hangat Untuk Meningkatkan Perfusi Jaringan Perifer Pada Pasien Hemodialisa Diruang
Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang Tahun 2026"

"Application of Warm Compresses to Improve Peripheral Tissue Perfision in Hemodialysis Patients in the Hemodialysis

Room of Sidikalang Regional General Hospital in 2026"

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 06 April 2026 sampai dengan tanggal 06 April 2027.

This declaration of ethics applies during the period April 06, 2026 until April 06, 2027.

April 06, 2026
Chairperson,

Dr. Lestari Rahmah, MKT

00061/EE/2026/0159231271
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Lampiran 6. Lembar Observasi

Subjek 1 Tn.P

Hari pertama

LEMBAR KUESIONER TINGKAT GANGGUAN PERFUSI JARINGAN
PERIFER PASIEN HEMODIALISA

1. Data Demografi
L R | T T

Umur
Jenis kelamin

e | N R R Y
Pekerjaan 3

Pendapatan
Alamat
Hari ke

----------------------------------------------------------------------

Tanggal A Aamet TOU e
2. Lembar observasi gangguan perfusi jaringan perifer pasien hemodialisa

Petunjuk pengisian:
Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan dengan memberi tanda(v) pada kolom
yang tersedia.

No

Pernyataan

Pre Test

Post Test

Tidak

Ya

Tidak

Kulit tangan/kaki terlihat pucat atau
kebiruan.

v

Kulit tangan/kaki terasa lebih dingin
dibanding bagian tubuh Jain.

Nadi di tangan/kaki terasa lemah atau
sulit teraba

Vv

Kesemutan atau baal pada tangan/kaki.

Tangan/kaki terasa nyeri, kram, atau tidak
nyaman.

Waktu pengisian kapiler (CRT) pada kuku
lebih dari 3 detik.

Tangan/kaki mengalami pembengkakan
(edema).

Gerakan tangan/kaki terbatas atau sulit
digerakkan.

US| S SEHS IS =

Wama kulit tangan/kaki berubah saat
digerakkan atau diangkat.

10.

Tangan/kaki cepat Iclah atau berat saat
digunakan.

v

Kesimpulan : 1. Tidak ada Gangguan perfusi: 0-2
2. Gangguan perfusi ringan  : 3.5
3. Gangguan perfusi sedang  : 6-8
4. Gangguan perfusi berat :9-10
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Hari Kedua

LI'Z.MBAR KUESIONER TINGKAT GANGGUAN PERFUSI JARINGAN
PERIFER PASIEN HEMODIALISA

1. Data Demografi

IR SR o e ot AR SRR AL
Umur A R i e A
Joah bt N AL R t s e ks s AL
Pendidikan L4 T R
Pekerjaan B R o SR A O e LN
Pendapatan R T K R SR A R A
Alamat B R
Hari ke T O ' - O A
Tanggal T TR AR N OO e S

Lembar observasi gangguan perfusi jaringan perifer pasien hemodialisa
Petunju} gz

Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan dengan memberi tanda(v) pada kolom
yang tersedia.

No | Pernyataan Pre Test Post Test

Tidak | Ya | Tidak

Kulit tangan/kaki terlihat pucat atau
kebiruan.

v

Kulit tangan/kaki terasa lebih dingin
dibanding bagian tubuh lain.

Nadi di tangan/kaki terasa lemah atau
sulit teraba

Kesemutan atau baal pada tangan/kaki.

Tangan/kaki terasa nyeri, kram, atau tidak
nyaman.

Waktu pengisian kapiler (CRT) pada kuku
lebih dari 3 detik.

Tangan/kaki mengalami pembengkakan
(edema).

Gerakan tangan/kaki terbatas atau sulit
digerakkan.

S SIS SNHNNAF

Wama kulit tangan/kaki berubah saat
digerakkan atau diangkat.

. | Tangan/kaki cepat lelah atau berat saat
digunakan.

S

Kesimpulan : 1. Tidak ada Gangguan perfusi: 0-2

2. Gangguan perfusi ringan  :3.5
3. Gangguan perfusi sedang  : 6-8
4. Gangguan perfusi berat 1910
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Subjek 2 Tn. D

Hari pertama

LEMBAR KUESIONER TINGKAT GANGGUAN PERFUSI JARINGAN

1. Data Demografi
Nama/Inisial
Umur
Jenis kelamin
Pendidikan
Pekerjaan
Pendapatan
Alamat
Hari ke
Tanggal

PERIFER PASIEN HEMODIALISA

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

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

1
L B000.000, 7. N:$90:000. . ...eriiiiiee e
:\‘“g\cv"‘gm V. D;\\tn3. G

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

2. Lembar observasi gangguan perfusn jaringan perifer pasien hemodialisa

Petunjuk pengisian:
Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan dengan memberi tanda(V) pada kolom

yang tersedia.

No | Pernyataan Pre Test Post Test
Ya | Tidak | Ya | Tidak
1. | Kulit tangan/kaki terlihat pucat atau
kebiruan. ‘/ Vv
2. | Kulit tangan/kaki terasa lebih dingin s
dibanding bagian tubuh lain.
3. | Nadi di tangan/kaki terasa lemah atau
sulit teraba ‘/ v
4. | Kesemutan atau baal pada tangan/kaki. v
5. | Tangan/kaki terasa nyeri, kram, atau tidak o
nyaman.
6. | Waktu pengisian kapiler (CRT) pada kuku
lebih dari 3 detik. v
7. Z:ldnegr::;kakl mengalami pembengkakan U \/
8. | Gerakan tangan/kaki terbatas atau sulit
digerakkan.
9. | Wama kulit tangan/kaki berubah saat o
digerakkan atau diangkat.
10. | Tangan/kaki cepat lelah atau berat saat Ve
digunakan.

Kesimpulan : 1. Tidak ada Gangguan perfusi : 0 -2
2. Gangguan perfusi ringan  :3-§
3. Gangguan perfusi sedang  : 6-8
4, Gangguan perfusi berat 1 9-10
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Hari kedua

LEMBAR KUESIONER TINGKAT GANGGUAN PERFUSI JARINGAN

1. Data Demografi
Nama/Inisial
Umur
Jenis kelamin
Pendidikan
Pekerjaan
Pendapatan
Alamat
Hari ke
Tanggal

PERIFER PASIEN HEMODIALISA

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

e Y

2. Lembar observasi gangguan perfusi jaringan perifer pasien hemodialisa

Petunjuk pengisian:
Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan dengan memberi tanda(V) pada kolom

yang tersedia.

No | Pernyataan

Pre Test Post Test

Tidak | Ya | Tidak

kebiruan.

1. | Kulit tangan/kaki terlihat pucat atau

v/

2. | Kulit tangan/kaki terasa lebih dingin
dibanding bagian tubuh lain.

sulit teraba

3. | Nadi di tangan/kaki terasa lemah atau

v

4, | Kesemutan atau baal pada tangan/kaki.

nyamarn.

5. | Tangan/kaki terasa nyeri, kram, atau tidak

6. | Waktu pengisian kapiler (CRT) pada kuku
lebih dari 3 detik.

(edema).

7. | Tanganvkaki mengalami pembengkakan

digerakkan.

8. | Gerakan tangan/kaki terbatas atau sulit

NIANANRAASNANAN

9. | Warna kulit tangan/kaki berubah saat
digerakkan atau diangkat.

digunakan.

10. | Tangan/kaki cepat lelah atau berat saat v

Kesimpulan : 1. Tidak ada Gangguan perfusi : 0 - 2
2. Gangguan perfusiringan  :3-5
3. Gangguan perfusi sedang  : 6-8
4. Gangguan perfusi berat :9-10
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Lampiran 7. Lembar Konsultasi Bimbingan

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN PROPOSAL KARYA TULIS ILMIAH

Judul KTI :“Pencrapan Kompres Hangat Untuk Meningkatkan
Perfusi Jaringan Perifer pada Pasien Hemodialisa
Diruang Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah
Sidikalang Tahun 2026
Nama Mahasiswa : Erwinda Febry Jayanti Pasaribu
NIM : P07520423013
Pembimbing 1 : Solihuddin Harahap, S.Kep, Ns, M.Kep
Pembimbing 2 : Jojor Silaban, SST, M.Kes
Paraf
No |Hari/Tanggal Materi Bimbingan Mahasiswa Pembimbing
Utama/Pendamping
. Ceonn
Q2 Yanesn Dﬁngm\mn Judt KT m 9:_“;/
M6
Eroneda W0 oy dh Wtshagys.
Yl Joging kug M, .
2. |Rao
(4 Jongats Rc Judt KT u g:/
NG Grutnda Rogy [OWhddin Wataog S
Nuguats Resorod |Kag, o.M keg
3. Senn -Yongswoan Rab I
% Jonuirs \okeg orldeanay, fomusan d/hm\
Wb Magaleh \gjon dan wangasl
Tonttsheea) Erownda Sebry | Ayoe "laben  SST,
skt fody (00 /ey
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Ketua Prodi D-III Keperawatan Dairi
Politeknik Kesehatan Medan

Joj
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Judul KTI

Nama Mahasiswa
NIM
Pembimbing 1

LEMBAR KONSULTASI
BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

“Pencrapan Kompres Hangat Untuk Meningkatkan

Perfusi Jaringan Perifer pada Pasien Hemodialisa

Diruang Hemodialisa Rumah Sakit Umum Daerah
Sidikalang Tahun 2026™
: Erwinda Febry Jayanti Pasaribu

: P07520423013

: Solihuddin Harahap, S.Kep, Ns, M.Kep

Pembimbing 2 : Jojor Silaban, SST, S.Kep., M.Kes
Paraf
No [Hari/Tanggal Materi Bimbingan Mahasiswa Pembimbing
Utama/Pendamping
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Sidikalang, 24 M oset 2026
Ketua Prodi D-III Keperawatan Dairi
Politeknik Kesehatan Medan

Jojor Silaban, SST, S.Kep., M.Kes
NIP. 197304182003122001
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian

Subjek 1 Tn. P

Hari ke 1

Subejk 2 Tn. D
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Hari ke 1
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Sidikaleri, Kec. Sidikala
Dairi)Sumatera Utara

Timemark
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Lampiran 9. Hasil Turnitin

Erwinda Febry Jayanti Pasaribu

PENERAFPAN KOMPRES HANGAT UNTUK MENINGKATKAN
PERFUSI JARINGAN PERIFER PADA PASIEN HEMODIALISA ...

B Ca Tumisa 10050056
== Pkl KT 0025 h00E
A el o (Foihat Pl ) B e vl & bl
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