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LAMPIRAN 1

Permohonan Menjadi Responden

Kepada Ibu/Bapak
Calon Responden
Yang bertanda tangan dibawabh ini :
Nama : Tara Putri Palida, S.Kep
NIM  :2514901012

Mabhasiswi Program Studi Ners Universitas Muhammadiyah Bengkulu,
bermaksud melaksanakan penelitian dengan judul “Implementasi isometric
handgrip exercise (IHGE) intradialitik untuk meningkatkan kekuatan otot
genggaman tangan pada pada pasien gagal ginjal kronis di ruang hemodialisa (HD)
RS Bhayangkara Bengkulu”, mohon kesediaan bapak/ibu untuk dapat
berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian yang akan peneliti laksanakan.
Penelitian ini tidak akan mempengaruhi pelayanan Rumah Sakit yang diberikan
kepada Bapak/Ibu.

Atas kerjasama dan partisipasinya, peneliti ucapkan terima kasih.
Bengkulu, Oktober 2025

Peneliti,

(Tara Putri Palida, S.Kep)
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LAMPIRAN 2

Lembar Persetujuan Responden

Setelah saya mendapatkan penjelasan dan saya telah mengerti maksud dan
tujuan penelitian yang akan dilakukan, maka dengan ini saya menyatakan bersedia
untuk menjadi responden dalam penelitian “Implementasi Isometrik Handgrip
Exercise (IHGE) intradialitik untuk meningkatkan kekuatan otot genggaman tangan
pada pada pasien gagal ginjal kronis di ruang hemodialisa (HD) RS Bhayangkara
Bengkulu”. Saya memahami bahwa tidak ada paksaan dalam penelitian ini dan
penelitian menjaga kerahasiaan data saya hanya untuk kepentingan penelitian.
Demikian persetujuan ini saya sepakati dan tanda tangani dengan penuh kesadaran

dan tanpa paksaan dari pihak manapun.

Bengkulu, 20 Oktober 2025

Responden
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LAMPIRAN 3
Standar Operasional Prosedur (SOP) Isometric Handgrip Exercise (IHGE)

A. TAHAP PERSIAPAN
7. Memberikan salam
8. Informed consent Tindakan
9. Pilih tangan yang tidak terpasang jarum hemodialisa
10. Pastikan posisi responden dalam keadaan duduk/tidur di tempat tidur

dengan nyaman

2. TAHAP PELAKSANAAN

1. Intervensi Isometrik Handgrip Exercise (IHGE) diberikan pada saat proses
dialysis sudah berjalan 1 jam

2. Isometrik Handgrip Exercise (IHGE) dilakukan pada tangan yang tidak
terpasang jarum hemodialisa.

3. Intensitas kekuatan dari sedang 30% - 50%

4. Sebelum dan sesudah intervensi dilakukan pengukuran kekuatan otot
genggaman tangan.

5. Fokus Latihan dengan format kontraksi-istirahat dengan kontraksi 30 detik
dan istirahat 1 menit dengan 6 kali pengulangan.

6. Intervensi diberikan sebanyak 3 kali pertemuan

3. TAHAP AKHIR
1. Mengucapkan terimakasih

2. Mengambil Kembali hand dynamometer dari tangan responden.
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LAMPIRAN 4

Standar Operasional Prosedur (SOP) mengukur kekuatan genggaman

tangan pre-post test

Cara mengukur pre -test dan post-test menggunakan hand dynamometer:
TAHAP PERSIAPAN
1. Memberikan salam
2. Jelaskan cara melakukan Tindakan
3. Pilih tangan yang tidak terpasang jarum hemodialisa
4. Pastikan posisi responden dalam keadaan duduk/tidur di tempat tidur

dengan nyaman

B. TAHAP PELAKSANAAN
1. Meminta responden meremas alat dengan kekuatan isometrik maksimal.
2. Pertahankan kekuatan ini selama 5 detik.
3. Pengukuran HGS (Handgrip Strength) diulang tiga kali, dan nilai
maksimum dicatat (Tang et al., 2024).

4. Catat di lembar pencatatan
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LAMPIRAN 5

Quesioner FACIT Fatigue Scale

No

Pertanyaan

Keterangan

0

1

2

4

Sangat
Lelah
sekali

Lelah
sekali

Agak
lelah

Sedikit
lelah

Tidak
Lelah
sama

sekali

Saya merasa lelah

Saya merasa lemah
di seluruh tubuh

Saya merasa lesu

Saya merasa
frustrasi karena
kelelahan saya.

Saya memiliki
energi yang cukup
untuk kehidupan
sehari-hari saya.
(Skor dibalik)

Saya mampu
melakukan aktivitas

sehari-hari saya.
(Skor dibalik)

Saya butuh tidur di
siang hari.

Saya butuh bantuan
untuk melakukan
aktivitas sehari-
hari.

Saya bisa
beraktivitas dengan
nyaman. (Skor
dibalik)

10

Saya kesulitan
menyelesaikan
tugas-tugas saya
karena kelelahan.
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11 | Saya merasa harus
membatasi aktivitas
saya karena
kelelahan.

12 | Saya merasa
kelelahan
membatasi
kehidupan saya.

13 | Saya merasa lelah
sepanjang waktu.

Jumlah

Keterangan:

0 — 29 = kelelahan Berat (Severe Fatigue) Kelelahan sangat mengganggu aktivitas
harian pasien. Memerlukan intervensi manajemen energi yang agresif.

30 — 52 = Kelelahan Ringan hingga NormalPasie.n masih memiliki kapasitas
fungsional dan energi yang relatif adaptif untuk melakukan perawatan diri.
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LAMPIRAN 6

Penetapan Subjek Penelitian Berdasarkan Kriteria Inklusi dan Ekslusi

Kriteria Inklusi

N

™

Ny. Sa

Informed Consent

Melakukan hemodialisis 2-3x seminggu

Tidak hipotensi

Mengeluh Keletihan/kelelahan

Tidak memiliki gangguan syrat pada tangan

Kuku tangan tidak Panjang.

A R Rl Rl Il

Pada saat hemodialisa, pasien memiliki 1 tangan
yang tidak dipasang jarum hemodialisa.

2|2 le|el2|2]2 <

Pl P P P P P P

Z
<<<<<<<‘;}
o

Kriteria Ekslusi

Ny. Sa

Ny.Su

Pada saat penelitian berlangsung pasien tidak
mau melanjutkan penelitian.

Pada saat penelitian berlangsung terjadi
komplikasi Kesehatan yang tidak
memungkinkan penelitian berlanjut.

Pasien meninggal.
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LAMPIRAN 7

Lembar Pencatatan Hasil Pengukuran Pretest dan Postest Isometrik Handgrip

Exercise (IHGE)

Pertemuan ke 1 Pertemuan ke 2 Pertemuan ke 3

20 Oktober 2025 23 Oktober 2025 27 Oktober 2025
Responden

Pre Post Pre Post Pre Post
I. Ny.E 10 12 12 15 15 18
2. Tn. Sa 15 17 18 20 19 22
3. Tn. Su 16 19 19 20 20 23

1. Ny. E memiliki berat badannya 60kg, sehinggal kekuatan genggaman (30%-
50% sebesar 18kg-30kg).

2. Tn. Sa memiliki berat badannya 65kg, sehinggal kekuatan genggaman (30%-
50% sebesar 19,5kg-32,5kg).

3. Tn. Su memiliki berat badannya 70 kg, sehinggal kekuatan genggaman (30%-
50% sebesar 21kg-35kg).

Keterangan:

Penilaian kekuatan otot genggaman tangan (Ribeiro et al., 2021):
6. Kekuatan Lemabh jika kekuatan genggaman < 30%.

7. Kekuatan Sedang jika kekuatan genggaman <50%.

8. Kekuatan baik jika kekuatan genggaman tangan >50%.
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LAMPIRAN 8

Lembar Pencatatan Hasil Pengukuran FACIT

Pertemuan ke 1

Pertemuan ke 2

Pertemuan ke 3

20 Oktober 2025 23 Oktober 2025 27 Oktober 2025
Responden
Pre Post Pre Post Pre Post
I. Ny.E 30 36 37 39 38 48
2. Tn.Sa 28 35 36 39 39 54
3. Tn.Su 28 30 31 38 39 47
Keterangan:

0 — 29 = kelelahan Berat (Severe Fatigue) Kelelahan sangat mengganggu aktivitas

harian pasien. Memerlukan intervensi manajemen energi yang agresif.

30 — 52 = Kelelahan Ringan hingga NormalPasie.n masih memiliki kapasitas
fungsional dan energi yang relatif adaptif untuk melakukan perawatan diri.
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Lampiran 9

Lembar Dokumentasi

—".;'.A‘J. * Kwey

s . SN o "4 —
Gambarl: Melakukan Anamnesa Gambar 2: Melakukan Pre-Test

Gambar 6: Melakukan Pengukuran
mengurangi konsumsi garam Post Test
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BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / KARYA ILMIAH AKHIR NERS

No. Tanggal Bimbingan Materi Bimbingan Catatan Pembimbing Paraf
ke-
1. | Selasa, 24/09/2025 1 Konsul Judul KIAN Konsultasi Judul KIAN

&
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Yang Kedua .\/\‘
3. | Rabu, 9/10/2025 3 Konsul Judul KIAN Konsultasi Judul KIAN Yang Ketiga dan ACC

Yang Ketiga Judul KIAN 'kjr'ill )
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BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / KARYA ILMIAH AKHIR NERS

No. Tanggal Bimbingan | Materi Bimbingan Catatan Pembimbing Paraf
ke-
4. | Jumat, 14/02/2026 4 Konsultasi BAB 1-3 Konsultasi BAB 1-3

5. | Senin, 31/03/2026 5 Konsultasi BAB 1-3 Konsultasi BAB 1-3 W{
6. | Senin, 20/04/2026 6 ACC Seminar ACC Seminar Proposal ;
Proposal ",
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fikes@umb.ac.id (0736) 26161

BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / KARYA ILMIAH AKHIR NERS

No. Tanggal Bimbingan ke- Materi Bimbingan Catatan Pembimbing Paraf
7. | Selasa, 17/06/2026 7 Konsul BAB 4 Teliti Lagi Untuk Hasil
Penelitian \/H .
\
8. | Kamis, 25/06/2026 8 Konsul BAB 4 Lihat Lagi Yang di BAB 4 dan
Hasil Penelitiannya V\ ,
9. | Selasa, 30/06/2026 9 Konsul BAB 4 dan 5 ACC BAB 4 dan Perbaiki
Pembahasan "ﬂl .
|
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BERITA ACARA BIMBINGAN PROPOSAL PENELITIAN / KARYA ILMIAH AKHIR NERS

No. Tanggal Bimbingan ke- Materi Bimbingan Catatan Pembimbing Paraf
10.| Rabu, 01/07/2026 10 ACC UJIAN KIAN ACC UJIAN KIAN

Catatan : Bengkulu, 20 Juli 2026

1. Berita acara ini dipegang oleh mahasiswa yang bersangkutan Mahasiswa yang
bersangkutan,
dan di isi oleh dosen pembimbing setiap kali bimbingan.

2. Berita acara bimbingan ini disampaikan sewaktu ujian KIAN
dan dilampirkan pada KIAN o

Tara Putri Palida
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