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Lampiran 1 : Lembar Kuisioner

LEMBAR KUESIONER NYERIAKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

A. Data Demografi

Nama : Ta. P

Umur : 15 Tewun

Alamat lay Growus. \‘”\mc&svxé\\hcs
Pekerjaan : Qeranx

Pendapatan : \-T.g 3\ / Dt .

Pendidikan @ 4O

B. Kuecsioner Nyeri Akut Pasien Gour Arthritis

Petunjuk Pengisian

Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan. Pengisian dengan memberi tanda ( ‘/) pada
kolom yang tersedia. Penanyaan ini menyangkut tentang nyeri akut pada pasien goul

arthritis.
No Pertanyaan Ya Tidak
1 | Apakah terasa nyeri pada sendi yang terkena gout. J
2 | Apakah pasien tampak meringis atau menunjukkan ekspresi
kesakitan,

3 | Apakah pasien tampak gelisah atau tidak nyaman akibat
nyeri.

4 | Apakah pasien membatasi atau menghindari pergerakan
pada sendi yang nyeri.

5 | Apakah pasien mengalami kesulitan berjalan karena nyeri W
pada sendi.

6 | Apakah nyeri bertambah saat sendi digerakkan atau saat | ,
berjalan.

7 Apakah pamcn mengeluh tidur atau istirahat terganggu iJ
karena nyeri.

8 | Apakah sendi yang nyeri tampak kemerahan, panas, atau <
bengkak.

9 | Apakah sendi yang nyeri terasa kaku atau sulit digerakkan.

10 | Apakah terjadi peningkatan frekuensi nadi saat pasien

 mengalami nyer,

Setiap jawaban “Ya” memiliki skor 1 dan “Tidak™ memiliki skor 0

Tidak ada masalah : Skor 0
Masalah nyeri ringan : Skor 1-3
Masalah nyeri sedang : Skor 4-6
Masalah nyeri berat : Skor 7-10
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LEMBAR KUESIONER NYERI AKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

A. Data Demografi

Nama R U

Umur D evan
Alamat ¢ Buairasa
Pekerjaan  : ‘Qargrunenn PRS

Pendapatan : 1 %~ % At
Pendidikan @ <tno - )

B. Kuesioner Nyeri Akut Pasien Gout Arthritis
Petunjuk Pengisian
Pada lembar ini terdapat 10 pertanyaan. Pengisian dengan memberi tanda (V) pada
kolom yang tersedia. Pertanyaan ini menyangkut tentang nyeri akut pada pasien
gout arthritis.

No Pertanyaan Ya Tidak
1 | Apakah terasa nyeri pada sendi yang terkena gout. 7
2 | Apakah pasien tampak meringis atau menunjukkan ekspresi
kesakitan.
3 | Apakah pasien tampak gelisah atau tidak nyaman akibat
nyeri.
4 | Apakah pasien membatasi atau menghindari pergerakan )
pada sendi yang nyeri.
5 | Apakah pasien mengalami kesulitan berjalan karenanyen |/
pada sendi.
6 | Apakah nyeri bertambah saat sendi digerakkan atau saat | .,
berjalan.
7 | Apakah pasien mengeluh tidur atau istirahat terganggu \/
karens nyeri.
8 | Apakah sendi yang nyeri tampak kemerahan, panas, atau ~7
bengkak.
9 | Apakah pasien mengalami nyeri berdenyut/, ) ~
10 | Apakah terjadi peningkatan frekuensi nadi saat pasien
mengalami nyeri.
Setiap jawaban “Ya" memiliki skor 1 dan “Tidak™ memiliki skor 0
Tidak ada masalah : Skor 0
Masalah nyeri ringan : Skor 1-3
Masalah nyeri sedang : Skor 4-6
Masalah nyeri berat : Skor 7-10
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Lampiran 2 : Lembar Imformed Consent

Lampiran 3 Lembar Informed Consent

Lembar Persetujuan menjadi Responden Penelitian
(Informed Consent)

Kepada Yth. Responden Penelitian

Di Tempat
Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Numa : Adi Septian Bako
NIM : P07520423002
Pekerjaan : Mahasiswa semester VI (enam) Prodi D IT1 Keperawatan Dairi
Kemenkes Poltekkes Medan

Akan melaksanakan penelitian dengan judul " Penerapan Terapi Musik
untuk Mengatasi Nyeri Akut pada Pasien Gout Arthritis Di RSUD Sidikalang
Tahun 2026". Dengan tujuan studi kasus ini adalah menggambarkan Penerapan
Terapi Musik untuk Mengatasi Nyeri Akut pada Pasien Gout Arthritis Di RSUD
Sidikalang Tahun 2026.

Identitas pribadi scbagai responden studi kasus akan di rahasiakan dan
semua informasi yang diberikan hanya digunakan unmk studi kasus ini.
Selanjutnya saya mohon kesediaan saudara/i 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/i
dapat bertanya langsung kepada peneliti. Atas ketersediaan dan kerjasamanya saya
ucapkan terimakasih,

Sidikalang, 2026

Responden Peneliti

( wa Yeendwu
g ) ( AdiSeptianBako )
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Lampiran 3 Lembar Informed Consent

Lembar Persetujuan menjadi Responden Penelitian
(Informed Consent)

Kepada Yth. Responden Penclitian

Di Tempat
Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama : Adi Scptian Bako
NIM : P07520423002
Pekerjaan : Mahasiswa semester VI (enam) Prodi D 11 Keperawatan Dairi

Kemenkes Poltekkes Medan

Akan melaksanakan penelitian dengan judul " Penerapan Terapi Musik
untuk Mengatasi Nyeri Akut pada Pasicn Gout Arthritis Di RSUD Sidikalang
Tahun 2026". Dengan tujuan studi kasus ini adalah menggambarkan Pencrapan
Terapi Musik untuk Mengatasi Nyeri Akut pada Pasien Gout Arthritis Di RSUD
Sidikalang Tahun 2026.

Identitas pribadi scbagai responden studi kasus akan di rahasiakan dan
semua informasi yang diberikan hanya digunakan untk studi kasus ini.
Selanjutnya saya mohon kesediaan saudara/i 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/i
dapat bertanya langsung kepada peneliti. Atas ketersediaan dan ketjasamanya saya
ucapkan terimakasih.

Sidikalang, 2026

Responden Peneliti

9 -

(  AdiSeptian Bako )

(Pocivdungen \quMM

39
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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

Nomor

Lampiran

Perihal

Medan, Sumatera Utara 20136
B (061) 8366633
@ httpsy//paoltekkes-medan.acid

Sidikalang, 24 Desember 2025
- DP.04.03/F XXI1.20/481/2025

Permochonan lzin Penelitian Mahasiswa

Kepada Yth.
Direktur RSUD Sidikalang
di

Tempat

Dengan homat,

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

Nama NIM Judul Penelitian
Adi Septian Bako | PO7520423012 | Penerapan Terapi Musik Untuk Mengatasi Nyeri Akut Pada
Pasien Gout Arthritis di Ruang Dahlia Rumah Sakit Umum
Daerah Sidikalang 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/lbu.

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

Ketua Prodi D-lll Keperawatan Dairi
Poltekkes Kemenkes Medan

Jojor Silaban, SST, M. Kes
NIP.197304182003122001

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdspat potensi
suap atau gratifikasi silakan laporkan melalw HALO KEMENKES 1500557 dan hitps./wbs kembes.go.id Untuk

verifikasi keaslian tanda tangan elekiramnwk, siakan vnggah dokumen pada laman
hitpsz/itte kominfo.go.id/verifyPDF.

Dokumen ini telah ditandatangani secara elektronik menggunakan serifikat ale kironik
yang diterbitkan oleh Balai Besar Sertifikasi Bakironik (BSrE), Badan Siber dan Sandi Negara (BSSN).
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Lampiran 4 Lembar Balasan Surat 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

Nomor

Sifat

Lampiran -
: 1zin Melaksanakan Penelitian

Hal

Sidikalang, 20 Januari 2026

:000.9.6.1.7/ Y% /RSUD-SDK/I/2026
: Biasa

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.XXI1.20/481/2025 tanggal 24 Desember 2025 perihal
Permohonan Izin Penelitian Mahasiswa:

No Nama NIM Judul KTI
1 | Adi Septian P07520423012 | Penerapan Terapi Musik untuk Mengatasi
Bako Nyeri Akut pada Pasien Gout Arthritis di

Ruang Dahlia Rumah Sakit Umum Daerah
Sidikalang Tahun 2026

Maka bersama ini kami sampaikan bahwa mahasiswa/i tersebut dapat

melaksanakan Peneliian di Rumah Sakit Umum Daerah Sidikalang dengan

mengikuti peraturan yang berlaku.

Demikian disampaikan untuk dapat dilaksanakan.

7

; %l;gmgypl\RSUD Sidikalang

X
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Lampiran 5. Ethical Clearance

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.01.26 264 WKEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2026

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

Peneliti utama . Adi septian bako
Principal In Investigator

Nama Institusi : KOMISI ETIK PENELITIAN
KESEHATAN (KEPK) POLITEKNIK
KESEHATAN KEMENKES MEDAN
Name of the Institution

Dengan judul:
Title
"Penerapan terapi musik untuk mengatasi nyeri akut pada pasien gout arthritis"

"Application of music therapy to overcome acute pain in gout arthritis patients"
Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nila: [lmiah, 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 27 Apnil 2026 sampai dengan tanggal 27 April 2027,

This declaration of ethics applies during the period April 27, 2026 until April 27, 2027.

April 27, 2026
Chairperson,

Dr. Lestari Rahmah, MKT
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Lampiran 6 : Lembar Observasi

f

LEMBAR OBSERVASI NYERIAKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

Nama - @ (.’3«'( -(““\W'\\
Hari ke- x.
Tanggal S & Sw\\.\o"’( 10U -

Pre | Post Pre | Post Pre | Post

No. Pernyataan

Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya ;Tidak
|

| | Terasa nyeri pada
sendi yang terkena [N/ ~ ~/

2. | pasien tampak
meringis atau
menunjukkan - v

|
gout |
|
|
|
{
ckspresi kesakitan 1

3. | pasien tampak |
gelisah atau tidak A </

nyaman akibat i v v ! ~
nyeri.

4 | pasien membatasi
atau  menghindari !
pian | ([~ | | Y Y

sendi yang nyeri [

5. | pasien mengalami |

kesulitan  berjalan [,/ 4 Lop ~
karena nyeri pada
sendi.

6. |nyen  bertambah J |
saat sendi " </ wa
digerakkan  atau < ~

saat berjalan.

7. | Nyen membuat
tidur / istirahat ~
i{

8. | sendi yﬁg nyeri
tampak kemerahan, | ~/ o 7 e ~
panas, atau

bengkak.

9. | Sendi terasa sakit
dn menjedi kaku| | s " / | |
pasien mengalami

nyeri
berdenyut/menusuk

10 | Nadi
meningkat akibat wff ~ o < =’ =

nyern.
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LEMBAR OBSERVASI NYERIAKUT PASIEN GOUTARTHRITIS

Nama
Han ke-

Tanggal

Ta. € (3¢ Towum)

L
2L Jonae

1oL

No.

Pre

Post

Post

Pre

|

Post

Pernyataan

Ya

Tidak

Ya

Tidak

Ya

Tidak

Ya

Tidak

Ya | Tidak

Ya Tidak

Terasa nyeri pada
sendi yang terkena
gout.

<

-/

[

pasien tampak
meringis atau
menunjukkan

ekspresi kesakitan.

s

pasien tampak
gelisah atau tidak
nyaman akibat
nyeri.

pasien membatasi
atau  menghindari
pergerakan  pada
sendi yang nyeri

<&

pasien mengalami
kesulitan  berjalan
karena nyeri pada
sendi.

§

nyeri  bertambah

saat sendi

digerakkan atau
saat berjalan.

Nyeri membuat
tidur / istirahat
lerpanggu.

sendi yang nyeri
tampak kemerahan,
panas, atau

bengkak.

Sendi terasa sakit
dan menjadi kaku
pasien  mengalami
nyeri

berdenyut/menusuk

10.

Nadi
meningkat akibat

nyeri.
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LEMBAR OBSERVASI NYERIAKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

Nama - @ ("cf -“’W\W\\

Hari ke-

L.

Tanggal i 15, B

pr\\.\.on' 2.0 -

No.

Pernyataan

Pre

I

Post

Pre

|

Post

Pre

I

Post

Ya

Tidak

Ya | Tidak

Ya | Tidak
|

Ya | Tidak

Ya | Tidak

Ya }Tidak

Terasa nyeri pada
sendi yang terkena
gout.

~

~

~

v

|

pasien tampak
meringis atau
menunjukkan
ckspresi kesakitan.

i
|
1
j N,
|

|7

pasien tampak
gelisah atau tidak
nyaman akibat
nyeri.

v

|
|

pasien membatast
atau menghindan
pergerakan pada
sendi yang nyeri

'J

|
|
|
|
|

pasien mengalami
kesulitan  berjalan
karena nyeri pada
sendi.

|

nyeri  bertambah
saat sendi
digerakkan atau
saat berjalan.

Nyer membuat
tidur / istirahat
1

sendi yang nyeri
tampak kemerahan,
panas, atau

bengkak.

Sendi terasa sakit
dan menjadi kaku

pasien mengalami

nyeri
berdenyut/menusuk

10

Nadi
meningkat akibat
nyeri.
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LEMBAR OBSERVASI NYERI AKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

Nama - Ta. L) (‘H T‘*—"""‘"‘\
R
L Yot

Hari ke-

Tanggal

o2l

No.

Pernyataan

Pre

Post

Pre

Post

Pre

Post

Ya

Tidak

Ya

Tidak

Ya

Tidak

Ya

Tidak

Ya | Tidak

Ya

Tidak |

Terasa nyeri pada
sendi yang terkena
gout,

<

g

pasien tampak
meringis atau
menunjukkan

ckspresi kesakitan.

pasien tampak
gelisah atau tidak
nyaman akibat
nyeri.

pasien membatasi
atau  menghindari
pergerakan  pada
sendi yang nyeri

pasien mengalami
kesulitan  berjalan
karena nyeri pada
sendi.

nyeri  bertambah
saat sendi
digerakkan atau
saat berjalan.

Nyeri membuat
tidur / istirahat
terganggu.

sendi yang nyeri
tampak kemerahan,

panas, atau
bengkak.

Sendi terasa sakit
dan menjadi kaku
nasien menoalami
pasien men, oalami
nyeri

berdenyut/menusuk

10.

Nadi
meningkat akibat
nyeri.
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LEMBAR OBSERVASI NYERI AKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

Nama
Hari ke-
Tanggal

: TVR- () (.1’\ TOLW)

s Qs
B> 'qu\)m(\‘ 01t

Pernyataan

Pre |  Post Pre | _ Post

I

Post

Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya

Tidak

Ya

Tidak

Terasa nyeri pada
sendi yang terkena
gout.

pasien tampak
meringis atau
menunjukkan

ekspresi kesakitan.

pasien tampak
gelisah atau tidak
nyaman akibat
nyeri.

pasien membatasi
atau  menghindari
pergerakan  pada
sendi yang nyeri

pasien mengalami
kesulitan  berjalan
karena nyeri pada
sendi.

nyeri  bertambah
saat sendi
digerakkan atau
saat berjalan.

Nyeri membuat
tidur / istirahat
terganggu.

sendi yang nyer
tampak kemerahan,
panas, atau
bengkak.

Sendi terasa sakit
dan menjadi kaku
pasien mengalami
nyeri

berdenyut/menusuk

10.

Nadi
meningkat akibat
nyeri.
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LEMBAR OBSERVASI NYERITAKUT PASIEN GOUT ARTHRITIS

Nama : TV\. % (.1’\ T“\'\M\
Huike %
Tanggal ad Sovwart 1O
Pre |  Post Pre |  Post Pre | Post
Pernyataan

Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya | Tidak | Ya |Tidak

Terasa nyeri pada
sendi yang terkena
gout.

v < ~ 7 ~/ ~7

pasien tampak / s
meringis atau F

menunjukkan o e ~
ckspresi kesakitan.

pasien tampak
gelisah atau tidak

nyaman akibat ~ " ~ i s ~
nyeri.

pasien membatasi
atau  menghindari

pergerakan  pada ~ -~ ~ ~ ~ ~
sendi yang nyeri

pasien mengalami
kesulitan  berjalan

karena nyeri pada iad ~ < ~ ~ ~
sendi.

nyeri  bertambah

saat sendi

s ~ ~
digerakkan  atau & ~ . 4
saat berjalan.

Nyeri membuat
tidur / istirahat ~ - ~ ~ ~/ <
1 U,

sendi yang nyeri
tampak kemerahan, [ ~ -7 ~ ~ <7
panas, atau

bengkak.

Sendi terasa sakit
dan menjadi kaku

...... et o ~ » 4 7
nyeri
berdenyut/menusuk

Nadi
meningkat akibat ~/ ~ ~ = ~ =7
nyeri.
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian
Video dan Foto Foto pengumpulan data ada di link berikut :

https://drive.google.com/drive/folders/13wyQQW3V47fCzODyyUbstkdPDond A
d4K

e

O
<L

" Rabu, 28 Januari 2026 < = & ! Rabu, 28 Januari 2026

‘ Lobby RSUD, JI. Rumah SakitNo. 19, f fi PLGbby RSUD,J1. Rumah Sakit No. 1
1 Bxting Beruh, Sidikaang, Dairl, Sumatera ? Batang Berufl, ng, Dairi, Sur
‘ Utara, 22212 y . Utara, 22212

:138
Catatan:Kunjung: . 4 i Catatan:Kanjungan Haridn

1 Senin, 26 Januari 2026

‘ Lobby RSUD, J!. R Sakit No. 19, D, JI. Rumah Sakit No. 19,

| Batang Bt S g, Dairi; Sumatera | uh, Sidikalang, Dairi, Sumatera,
‘ Uta:
| 102°€

Catatan:Kunjungan Harian Catatan:Kunjungap Hafian

i Keasiian Akt

ungan Harian

| Senin, 26 Januari 2026

{{Lobby RSuo, J1. Rumzh SakitNGIS:
Batang Beru lang, Dairi, Sumatera

Catatan:Kunjungan Harian

© Timematk m sslian ekt

ah Sakit No. 19,
ang, Dairi, Sumatera
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Jumat, 23 Januari 2026

JI. Mesjid, Batang Beruh, Kec. Sidikalang,
Kabupaten Dairi, Sumatera.Otaca 22218

2.738603°N,98/320104°E

Jumat, 23 Januari 2026

JI Mesjid, Batang Besuh, Kec. SidikBlang,
Kabupaten Dairi, Sumatera Utara 22218

2.738228°N, 98.320253°E

Catatan:Kunjungafi Harian {Catatan:Kunjungan Harian

K menj; lian-wakt @ Timemark menjamin

Kamis; 22 Januari 202

J1. Mesjid, Batang BeruhzRec: Sifh
Kabupaten Dair

2:/39013°N, 98.319¢

ﬁaman Kunjungan Harian

= ]

A
| Lot Mesjid, Batang Beruh, Kec:Sidikalang,
| bupaten Dairl, Sumatera Utata 2221 E"\

1738668°N, 98319653 EIIN =

gpnta(anzkuniunqan Harian

Selesai /
Rabu, 21 Japuar 2026 LC) opiiatol

Selesai
Rabu, 21 Januari 2026

Rlimah Sakit Umum, JI. Dr FI Tobing,
Batang Beruh, Sidikalang, Dairi, Sumatera
Utara, 22212
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