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Lampiran 1. Standar Operasional Prosedur Pemberian Oksigen Dengan Simple Mask 

 

   

SOP PEMBERIAN Oksigen Simple Mask 

Definisi Pemberian oksigen kepada klien dengan 

menggunakan masker yang dialiri oksigen 

dengan posisi menutupi hidung dan mulut 

klien. 

Tujuan a.Mempertahankan dan memenuhi kebutuhan 

oksigen 

b. Mencegah atau mengatasi hipoksia 

Persiapan a. Persiapan perawat  

 1.Cek nama, tanggal lahir dan alamat pasien.  

 2. Cek tindakan yang harus dilakukan 

 3.Mengetahui kekurangan dan kelebihan dari 

diri sendiri.  

b. Persiapan pasien 

c. Persiapaan alat dan bahan: 

Alat dan bahan 1. Sumber Oksigen (tabung oksigen atau 

oksigen sentral) 

2. Selang masker wajah (simple mask atau 

face mask) 

3. Flowmeter oksigen 

4. Humidifier 

5. Water steril 

Prosedur Kerja 1. Identifikasi pasien menggunakan 

minimal dua identitas (nama lengkap, 
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 tanggal lahir, dan/atau nomor rekam 

medis) 

2. Jelaskan tujuan dan Langkah-langkah 

prosedur 

3. Siapkan alat dan bahan yang diperlukan 

(lihat persiapan alat diatas) 

4. Lakukan kebersihan tangan 6 langkah 

5. Tuangkan cairan steril ke humidifier 

sesuai batas 

6. Pasang flowmeter ke humidifier ke 

sumber oksigen 

7. Sambungkan selang masker wajah ke 

humidifier 

8. Atur aliran oksigen 5 – 10 L/menit, 

sesuai kebutuhan 

9. Pastikan oksigen mengalir melalui 

selang 

10. Pasang masker wajah menutupi hidung 

dan mulut 

11. Lingkarkan dan eratkan tali karet 

melingkari kepala 

12. Bersihkan kulit dan masker setiap 2 – 3 

jam jika pemberian oksigen dilakukan 

secara kontinu 

13. Monitor cuping, septum, dan hidung luar 

terhadap adanya gangguan integritas 

mukosa/kulit hidung setiap 8 jam 

14. Monitor kecepatan oksigen dan status 

pernapasan (frekuensi napas, upaya 

napas, bunyi paru, saturasi oksigen) 

setiap 8 jam atau sesuai indikasi 

15. Pasang tanda “Oksigen sedang 

digunakan” pada dinding di belakang 
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tempat tidur dan di pintu masuk kamar, 

jika perlu 

16. Rapikan pasien dan alat-alat yang 

digunakan 

17. Lakukan kebersihan tangan 6 langkah 

18. Dokumentasikan prosedur yang 

telahdilakukan dan respons pasien 

(metode pemberian oksigen, kecepatan 

oksigen, respon pasien, dan efek 

samping/merugikan yang terjadi) 

Evaluasi 1.Tanyakan keadaan dan kenyamanan klien 

setelah tindakan 

2. Observasi tanda kesulitan bernafas 
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Lampiran 2. Surat Permohonan Menjadi Responden 

 

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Siapa yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama  : Maria Yosepina Barus 

Nim : P07520123060 

 Dengan ini mengajukan permohonan kepada Bapak/Ibu untuk bersedia 

menjadi responden penelitian yang akan saya lakukan dengan judul “Penerapan 

Pemberian Oksigen Dengan Simple Mask Terhadap Peningkatan Saturasi Oksigen 

Pada Pasien Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) Di Rsu Haji Medan Tahun 

2026”. 

 Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perubahan saturasi oksigen 

sebelum dan sesudah dilakukan pemberian oksigen. Keikutsertaan Bapak/Ibu dalam 

penelitian ini bersifat sukarela dan tanpa paksaan. Peneliti menjamin bahwa 

penelitian ini tidak akan menimbulkan kerugian pada Bapak/Ibu sebagai responden. 

Peneliti menjaga kerahasiaan identitas atau informasi yang Bapak/Ibu berikan. 

Demikian surat permohonan ini peneliti buat, atas kesediaan dan Kerjasama 

Bapak/Ibu peneliti mengucapkan terima kasih. 

 

 

 

Medan,           2026 

Peneliti 

 

 

(Maria Yosepina Barus) 

P07520123060 
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Lampiran 3. Karakteristik Responden 1 
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Lampiran 3. Karakteristik Responden 2 
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Lampiran 4. Lembar Observasi responden 1 
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Lampiran 4. Lembar Observasi responden 2 
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Lampiran 5. Surat Persetujuan Menjadi Responden 1 
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Lampiran 5. Surat Persetujuan Menjadi Responden  
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Lampiran 6. Surat Izin Survey Awal 
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Lampiran 7. Surat Balasan Survey Awal 
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Lampiran 8. Surat Ethical Clearance 
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Lampiran 9. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 10. Surat Balasan Izin Penelitian 
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Lampiran 11. Dokumentasi Melakukan Intervensi Pada Responden I 

   
a. Hari ke-1 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 
b. Hari ke-2 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

 
c. Hari ke-3 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 
d. Hari ke-4 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

 
e. Hari ke-5 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

 
f. Hari ke-6 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

     
g. Hari ke-7 penerapan pemberian oksigen dengan simple mask 
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Lampiran 11. Dokumentasi Melakukan Intervensi Pada Responden II 

 
a. Hari ke-1 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

 
b. Hari ke-2 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 
c. Hari ke-3 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

 
d. Hari ke-4 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 
e. Hari ke-5 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 

 
f. Hari ke-6 penerapan pemberian 

oksigen dengan simple mask 

 
g. Hari ke-7 penerapan pemberian oksigen dengan simple mask 
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 Lampiran 12. Lembar Bimbingan 
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Lampiran 13. Hasil Cek Plagiarisme Turnitin 
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