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Lampiran 1

SURAT PENJELASAN PENELITIAN

Kepada yth.
Bapak/ Ibu/ Sdr(i) Calon Responden

Dengan Hormat,
Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama > Srihastuti
NIM : R011221098
Status: : Mahasiswa Program Studi lImu Keperawatan Universitas

Hasanuddin Makassar

Hendak melaksanakan penelitian dengan judul “Gambaran Kejadian Luka
Akibat Penggunaan Alat Medis pada Pasien Anak di Ruang PICU RSUP. Dr.
Wahidin Sudirohusodo Makassar”.

Bahwa penelitian ini tidak menimbulkan akibat yang merugikan bagi
responden. Kerahasiaan semua informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya
digunakan untuk kepentingan penelitian. apabila ada biaya yang keluar terkait
dengan penelitian ini, maka biaya tersebut akan menjadi tanggung jawab peneliti.
Jika Anda tidak bersedia menjadi responden tidak ada ancaman maupun sanksi
bagi Anda dan jika Anda telah menjadi responden dan terjadi hal yang merugikan,
maka Anda boleh mengundurkan diri dan tidak berpartisipasi dalam penelitian.

Saya sebagai peneliti mengucapkan banyak terima kasih atas kesediaan
Anda menjadi responden dalam penelitian ini.

Peneliti

(Srihastuti)



Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya bertanda tangan di bawah ini:

Nama
Umur
Jenis kelamin

Hubungan dengan pasien :

Menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam penelitian yang dilakukan
oleh mahasiswa Program Studi llmu Keperawatan Fakultas Keperawatan

Universitas Hasanuddin Makassar, dengan:

Nama > Srihastuti

NIM : R011221098

Judul Penelitian : Gambaran Kejadian Luka Akibat Penggunaan Alat
Medis pada Pasien Anak di Ruang PICU RSUP. Dr.
Wahidin Sudirohusodo Makassar.

Saya berharap penelitian ini tidak akan mempunyai dampak negatif serta
merugikan bagi saya dan keluarga saya, sehingga pertanyaan yang akan saya
jawab, benar-benar dapat dirahasiakan.

Demikian lembar persetujuan ini saya tanda tangani dan kiranya
dipergunakan sebagaimana mestinya.

Makassar,..........ccoeeunnn... 23

Peneliti Responden




Lampiran 3

Nama/Inisial
Tanggal Lahir
Jenis Kelamin
Diagnosa Medis

LEMBAR OBSERVASI/ MONITORING PASIEN

No. Rekam Medik

Hari Masuk
Tanggal Masuk

Hari/Tanggal Hari/Tanggal Hari/Tanggal Hari/Tanggal
Tanda-Tanda Vital Pukul Pukul Pukul Pukul Keterangan
Hari ke 1 Hari ke 3 Hari ke 5 Hari ke 7
Detak Jantung
Pernapasan
Suhu Badan

Saturasi Oksigen

Tingkat Kesadaran (GCS)

Skala Nyeri

Risiko Jatuh




Jenis Alat Medis yang
Digunakan

Nomor ukuran
Alat

Tanggal
Pemasangan

Tanggal
Pelepasan

Foto Luka Akibat Penggunaan Alat
Medis

ETT

NRM

Nasal Kanul

Masker CPAP

Nasal Prong

Kateter Intravena

Probe Sp0O2

NIV + Sungkup

CvC

NGT/OGT

Kateter Urine

Manset NIBP

Elektroda




Pertanyaan Responden

1.

2
3.
4
5

Apakah sudah ada luka sebelum masuk rumah sakit?
Daerah mana luka tersebut?

Awal mula terjadinya luka kemerahan?

. Sudah berapa lama luka tersebut ?

. Apa yang menyebabkan luka tesebut?



Lampiran 4

MASTER TABEL

GAMBARAN KEJADIAN LUKA AKIBAT PENGGUNAAN ALAT MEDIS PADA PASIEN ANAK

DI RUANG PICU RSUP. DR. WAHIDIN SUDIROHUSODO MAKASSAR

Karakteristik Anak Tanda-Tanda Vital
. . . . . Hari 1
NOT | hisial Usia Jenis Kelamin Diagnosa Medis HR | RR | Temp | SpO2 | GCS | Risiko Jatuh
Tahun | Kode Jenis Kode Diagnosa Kode | bpm | Kali °C % GCS Skor
1 SY 4 3 Perempuan 2 Community-Acquired Pneumonia 8 65 30 37.5 | 100 9 14
2 AN 0.75 1 Perempuan 2 Acute Kidney Injury 2 281 25 36.7 92 3 20
3 ME 0.42 1 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 130 45 36.2 87 10 16
4 KR 0.75 1 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 155 43 | 36.5 | 100 15 14
5 AB 0.58 1 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 175 26 38.1 | 100 15 13
6 AT 3 3 Perempuan 2 Status Epilepticus 16 150 30 36.0 99 8 16
7 MZ 9 4 Laki-laki 1 Acute Respiratory Distress Syndrome 3 130 28 37.1 99 9 16
8 | ByR 0.5 1 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 110 39 35.5 98 8 17
9 MF 1 2 Laki-laki 1 lleus 15 127 17 | 36.0 | 100 11 20
10 L 9 4 Perempuan 2 Cleft Palate 7 50 38 36.0 | 100 9 9
11| AQ 5 3 Laki-laki 1 Benign Neoplasm of Pineal Gland 4 60 30 | 381 98 10 17
12| AS 11 4 Perempuan 2 Hypokalemia 14 122 51 | 36.5 | 100 15 11
13| ByS 0.33 1 Perempuan 2 Cerebral Infarction 5 148 27 36.0 99 15 16
14| MH 14 5 Laki-laki 1 Acute Kidney Injury 2 114 19 | 36.0 | 100 14 14
15| SY 15 5 Laki-laki 1 Hirschsprung's Disease 12 70 22 36.3 99 15 13
16| HK 1 2 Perempuan 2 Hirschsprung's Disease 12 87 45 36.0 98 14 16
17| ByW | 0.25 1 Perempuan 2 Acute Respiratory Distress Syndrome 3 133 34 37.1 80 15 15
18| AY 2 2 Perempuan 2 Community-Acquired Pneumonia 8 134 35 | 371 99 7 16
19| MK 3 3 Perempuan 2 Acute Respiratory Distress Syndrome 3 120 37 359 | 100 15 16
20| NA 12 5 Perempuan 2 Chronic Kidney Disease 6 97 13 36.5 96 7 13
21| NG 7 4 Laki-laki 1 Encephalopathy 11 146 40 36.0 94 6 15
22| ZD 4 3 Laki-laki 1 Acute Generalized Peritonitis 1 135 40 36.0 | 100 11 16
23 ST 14 5 Perempuan 2 Encephalopathy 11 102 20 36.2 | 100 6 12




Karakteristik Anak

Tanda-Tanda Vital

. . . . . Hari 1
NOI | isial Usia Jenis Kelamin Diagnosa Medis HR | RR | Temp | SpO2 | GCS | Risiko Jatuh
Tahun | Kode Jenis Kode Diagnosa Kode | bpm | Kali °C % GCS Skor
24| RY 0.25 1 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 126 30 36.5 | 100 10 14
25 FR 1 2 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 164 13 36.0 | 100 14 16
26 | ML 1 2 Perempuan 2 Hirschsprung's Disease 12 145 45 36.7 99 10 16
27| NK 0.5 1 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 132 30 36.0 99 13 17
28| AL 1 2 Perempuan 2 Hirschsprung's Disease 12 144 30 37.5 99 10 16
29| FH 0.92 1 Laki-laki 1 Hydrocephalus 13 127 39 | 36.3 | 98 6 18
30| AF 15 5 Laki-laki 1 Acute Kidney Injury 2 96 30 36.9 | 100 12 16
31| FL 0.67 1 Laki-laki 1 Encephalopathy 11 102 27 | 36.4 | 100 6 15
32| AH 1 2 Perempuan 2 Benign Neoplasm of Spinal Cord 4 176 48 36.5 | 100 13 16
33 Al 9 4 Perempuan 2 lleus 15 174 34 375 | 100 14 17
34| HK 12 5 Laki-laki 1 Diarrhea 10 69 12 | 364 | 81 13 14
35| AS 0.5 1 Laki-laki 1 Hirschsprung's Disease 12 156 29 36.1 92 14 16
36| ByN 0.5 1 Perempuan 2 Community-Acquired Pneumonia 8 112 40 36.3 | 100 15 17
37| HB 1 2 Perempuan 2 Acute Kidney Injury 2 117 43 36.3 | 100 15 15
38 JN 0.67 1 Perempuan 2 Cytomegaloviral Disease 9 155 43 36.5 | 100 15 13
39| AQ 7 4 Laki-laki 1 Hirschsprung's Disease 12 92 21 36.0 95 15 13
40| AD 12 5 Perempuan 2 Benign Neoplasm of Meninges 4 93 15 | 359 98 10 16
41| FH 11 4 Laki-laki 1 Status Epilepticus 16 116 23 | 36.7 | 97 9 15
42| MR 3 3 Perempuan 2 Ventricular Septal Defect 17 182 33 37.2 | 100 7 18
43 | MU 1 2 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 122 32 | 35.6 | 100 8 17
44 | ByAR | 0.17 1 Laki-laki 1 Encephalopathy 11 158 48 35.6 | 100 15 18
45| AZ 0.33 1 Perempuan 2 Community-Acquired Pneumonia 8 170 45 36.0 99 10 17
46| MU 1 2 Laki-laki 1 Community-Acquired Pneumonia 8 165 56 37.5 | 100 8 15
47| AA 0.67 1 Perempuan 2 Encephalopathy 11 120 45 37.0 99 13 12
48| KH 0.17 1 Perempuan 2 Acute Respiratory Distress Syndrome 3 145 40 36.2 97 12 10
49 | KV 1 2 Perempuan 2 Acute Respiratory Distress Syndrome 3 115 45 36.5 | 100 10 15
50| AR 0.25 1 Perempuan 2 Acute Respiratory Distress Syndrome 3 155 47 37.0 99 7 15




No Hari 3 Hari 5 Hari 7
HR | RR [ Temp | SpO2 | GCS |RisikoJatuh] HR | RR | Temp | SpO2 | GCS |RisikoJatuh] HR | RR | Temp | SpO2 | GCS |Risiko Jatuh
bpm |Kali| °C % GCS Skor bpm |Kali| °C % GCS Skor bpm |Kali| °C % GCS Skor

1| 55 32 | 38.0 | 100 9 14 57 28 | 39.5 | 100 9 14 60 33 | 36.0 | 100 9 14

270 fJofofJofof o TofJofofoJof[ o TofofJof[of[o] o ]
3] 136 | 55 | 365 | 99 10 16 140 | 50 | 36.0 | 98 10 16 135 | 55 | 36.2 | 99 10 16
4 | 160 | 40 | 36.5 | 100 15 14 145 | 45 | 36.1 | 99 15 14 150 | 44 | 37.2 | 100 15 14

5[ o0 Jo[oJofof o [ofof[o /o o[ o [0fo[o0[[o0of[o0o/[ 0 |
6 | 165 | 35 | 359 | 96 8 16 148 | 28 | 36.5 | 98 8 16 150 | 30 | 36.0 | 99 8 16
7 | 145 | 25 | 38.0 | 100 9 16 157 | 30 | 36.5 | 98 9 16 150 | 35 | 36.7 | 99 9 16
8 | 112 | 35 | 36.0 | 94 8 17 130 | 40 | 344 | 93 8 17 145 | 41 | 355 | 97 8 17
9

10

11| 58 35 | 365 | 99 10 17 60 29 | 36.8 | 99 10 17 65 30 | 36.0 | 100 10 17
12| 120 | 49 | 36.0 | 100 15 11 121 | 50 | 36.0 | 99 15 11 120 | 45 | 36.5 | 100 15 11
13

14

15

16| 84 40 | 36.3 | 99 14 15 90 35 | 360 | 98 14 15 85 36 | 365 | 97 14 15
17| 142 | 36 | 37.0 | 83 15 15 124 | 40 | 369 | 96 15 15 121 | 40 | 36.8 | 99 15 15
18| 135 | 30 | 37.0 | 98 7 16 120 | 31 | 371 | 99 9 15 129 | 45 | 36.5 | 100 9 15
19| 119 | 35 | 36.0 | 100 15 16

20| 99 15 | 364 | 99 7 13 96 10 | 359 | 96 7 13 85 15 | 36.0 | 98 7 13
21| 135 | 35 | 36.2 | 95 6 15 130 | 41 | 36.7 | 93 6 15 145 | 45 | 36.1 | 92 6 15
22| 120 | 35 | 36.1 | 100 11 16 130 | 30 | 36,5 | 100 11 16 145 | 45 | 37.0 | 98 11 16
23| 105 | 25 | 37.2 | 98 4 12 100 | 30 | 375 | 99 4 12 98 29 | 37.0 | 100 4 12
24| 130 | 35 | 36.0 | 98 10 14 135 | 37 | 36.2 | 99 10 14 137 | 40 | 37.0 | 100 10 14
25| 162 | 31 | 36.6 | 100 14 16 160 | 19 | 37.0 | 100 14 16 141 | 26 | 36.6 | 100 14 16
26| 140 | 46 | 36.0 | 98 10 16 145 | 45 | 36.0 | 99 10 16 135 | 30 | 36.0 | 99 10 16
27| 140 | 34 | 359 | 97 13 17 141 | 30 | 36.0 | 99 13 17 145 | 35 | 36.0 | 98 13 17
28| 140 | 33 | 37.0 | 99 10 16 120 | 45 | 365 | 98 10 16 135 | 31 | 36.0 | 99 10 16




No Hari 3 Hari 5 Hari 7

HR | RR | Temp | SpO2 | GCS |Risiko Jatuh] HR | RR | Temp | SpO2 | GCS |Risiko Jatuh] HR | RR | Temp | SpO2 | GCS |Risiko Jatuh

bpm | Kali| °C % | GCS Skor bpm | Kali| °C % | GCS Skor bpm | Kali| °C % | GCS Skor
29 128 | 35 [ 365 [ 99 | 6 % [0T0[ 0T 0T 6T 0 [o0T0[0T 0T o 0
30| 85 25 | 36.7 | 100 12 16 112 | 29 | 36.5 | 100 12 16 110 | 30 | 37.0 | 99 12 16
31| 105 | 28 | 36.5 | 100 6 15 110 | 35 | 36.0 | 100 6 15 115 | 45 | 36.5 | 100 6 15
32| 169 | 57 | 371 | 99 13 16 101 | 56 | 38.7 | 98 13 16 100 | 50 | 37.5 | 100 12 16
33| 172 | 28 | 38.0 | 100 14 17 165 | 30 | 37.0 | 100 14 17 160 | 35 | 36.7 | 99 14 17
34| 80 19 | 36.0 | 85 13 14 78 18 | 36.1 | 92 13 14 79 15 [ 361 | 90 13 14
35| 137 | 54 | 36.7 | 100 14 16 141 | 60 | 36.6 | 99 14 16 151 | 60 | 37.0 | 98 14 16
36| 133 | 39 | 36.6 | 100 15 17 135 | 35 | 36.0 | 100 15 17 144 | 56 | 36.5 | 100 15 17
37| 98 28 | 36.0 | 100 15 15
38| 160 | 50 | 36.0 | 99 15 13
39 90 20 | 365 | 98 15 13
40 101 | 15 | 37.0 | 97 10 16 99 17 | 36.2 | 99 10 16 102 | 16 | 36.2 | 99 10 16
41| 114 | 27 | 365 | 96 9 15 110 | 24 | 36.8 | 100 9 15 100 | 25 | 365 | 99 9 15
42| 155 | 30 | 37.0 | 99 7 18 170 | 35 | 36.7 | 98 7 18 157 | 35 | 36.7 | 98 7 18
43| 120 | 30 | 36.0 | 100 8 17 135 | 35 | 365 | 98 8 17 115 | 32 | 36.2 | 99 8 17
441 170 | 50 | 36.5 | 99 15 18 169 | 51 | 36.7 | 100 15 18 175 | 45 | 365 | 98 15 18
45
46 | 166 | 45 | 37.0 | 100 8 15 155 | 46 | 36.9 | 99 8 15 167 | 46 | 37.0 | 100 8 15
47| 135 | 44 | 365 | 98 13 12 133 | 42 | 36.0 | 99 13 12 135 | 40 | 36.2 | 99 13 12
48| 140 | 39 | 36.0 | 99 12 10 144 | 55 | 36.5 | 100 12 10
49| 130 | 43 | 36.2 | 100 10 15 122 | 40 | 37.0 | 99 10 15 142 | 44 | 36.7 | 100 10 15
50| 154 | 50 | 37.3 | 98 7 15 150 | 50 | 37.0 | 99 7 15 155 | 45 | 375 | 99 7 15




Medical Device-Related Pressure Injury (MDRPI)

Grade/Derajat Luka

No Alat Medis Rari 1 Hari 3 Hari 5 Hari 7 Lokasi Luka
Alat Kode Derajat Kode Derajat Kode Derajat Kode Derajat Kode Lokasi Kode
1 ETT 2 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 Grade 2 Grade 2 Mulut 5
2 | Tidakada | 8 [ Tidak diobservasi | 8 _ Tidakada | 8
3 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 Grade 1 Tidak diobservasi Pipi 6
4 | Nasal Kanul | 3 Grade 1 1 Grade 1 Tidak diobservasi Grade 1 Pipi 6
5 | Nasal Kanul | 3 Grade 1 1 _ Pipi 6
6 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi Tidak diobservasi Tidak diobservasi Tidak ada 8
7 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 Grade 1 Grade 1 Pipi/Bibir 7
8 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi Tidak diobservasi Grade 1 Pipi 6
10 | Nasal Kanul 3 | Tidak diobservasi | 7 Tidak ada 8
11 ETT 2 Grade 2 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 3 Grade 3 Pipi 6
12 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 | Tidak diobservasi Tidak diobservasi Pipi 6
13 | Nasal Kanul | 3 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 7 Pipi 6
14 NRM 5 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi 6
15| Tidak ada 8 | Tidak diobservasi | 7 Tidak ada 8
16 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi 6
17 | Nasal Prong | 4 | Tidak diobservasi | 7 Grade 2 2 | Tidak diobservasi 7 Tidak diobservasi 7 Hidung 4
18 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 1 Grade 1 Pipi/Bibir 7
19| NRM 5 Grade 1 1 Grade 1 1 _ Pipi 6
20 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 2 2 Grade 2 2 Pipi/Bibir 7
21 OPA 7 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 2 2 Mulut 5
22 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 Pipi/Bibir 7
23 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 2 2 Grade 2 2 Pipi/Bibir 7
24 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 Pipi/Bibir 7
25 | Nasal Kanul | 3 | Tidak diobservasi | 8 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi 6
26 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi 6
27 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Pipi 6
28 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Pipi 6
29 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 |  Meninggal | 10 |  Meninggal [ 10  Pipi 6




Medical Device-Related Pressure Injury (MDRPI)
. Grade/Derajat Luka .
No Alat Medis Rari 1 Hari 3 . Hari 5 Hari 7 Lokasi Luka
Alat Kode Derajat Kode Derajat Kode Derajat Kode Derajat Kode Lokasi Kode
30 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Bibir 1
31 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Pipi 6
32 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 8 | Tidak diobservasi | 8 Grade 2 2 Pipi/Bibir 7
33 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 | Tidak diobservasi | 8 Pipi 6
34 | Elektroda 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 2 2 Grade 2 2 Dada 2
35 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi 6
36 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Pipi 6
37 NRM 5 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Pipi/Bibir 7
38 | Nasal Kanul 3 Grade 1 1 Grade 1 1 Hidung 4
39 | Nasal Kanul | 3 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Pipi 6
40 OPA 7 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Bibir 1
41 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Pipi/Bibir 7
42 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi/Bibir 7
43 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 Pipi 6
44 | Nasal Kanul | 3 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Hidung 4
45 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Tidak ada 8
46 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 1 1 Grade 2 2 Pipi 6
47 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 8 | Tidak diobservasi | 8 Bibir 1
48 OGT 6 | Tidak diobservasi | 7 Grade 1 1 Grade 1 1 Dagu 3
49 ETT 2 | Tidak diobservasi | 7 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 Grade 1 1 Bibir 1
50 ETT 2 Grade 1 1 Grade 1 1 | Tidak diobservasi | 8 Grade 1 1 Bibir 1
Keterangan
1 Grade 1 7 Tidak diobservasi (terpasang plester)
2 Grade 2 8 Tidak diobservasi (kondisi klinis)
3 Grade 3 9 : Pindah
4 Grade 4 10 : Meninggal




Lampiran 5

Frequencies Karakteristik Anak

Statistics
Usia
N Valid 50
Missing 0
Mean 4.004
Median 1.000
Mode 1.0
Std. Deviation 4.8631
Variance 23.650
Range 14.8
Minimum 2
Maximum 15.0
Sum 200.2
Frequency Table
Usia
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid Bayi (<1 tahun) 19 38.0 38.0 38.0
Toddler (1-2 tahun) 11 22.0 22.0 60.0
Prasekolah (3-5 tahun) 6 12.0 12.0 72.0
Sekolah (6-11 tahun) 7 14.0 14.0 86.0
Remaja (12-18 tahun) 7 14.0 14.0 100.0
Total 50 100.0 100.0
Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Laki-laki 24 48.0 48.0 48.0
Perempuan 26 52.0 52.0 100.0
Total 50 100.0 100.0




Diagnosa Medis

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Acute Generalized Peritonitis 1 2.0 2.0 2.0
Acute Kidney Injury 4 8.0 8.0 10.0
Acute Respiratory Distress 6 120 120 920
Syndrome
Benign Neoplasm 3 6.0 6.0 28.0
Cerebral Infarction 1 2.0 2.0 30.0
Chronic Kidney Disease 1 2.0 2.0 32.0
Cleft Palate 1 2.0 2.0 34.0
Communi.ty-Acquired 13 26.0 26.0 £0.0
Pneumonia
Cytomegaloviral Disease 1 2.0 2.0 62.0
Diarrhea 1 2.0 2.0 64.0
Encephalopathy 5 10.0 10.0 74.0
Hirschsprung's Disease 6 12.0 12.0 86.0
Hydrocephalus 1 2.0 2.0 88.0
Hypokalemia 1 2.0 2.0 90.0
lleus 2 4.0 4.0 94.0
Status Epilepticus 2 4.0 4.0 98.0
Ventricular Septal Defect 1 2.0 2.0 100.0
Total 50 100.0 100.0




Frequency Table

Alat yang Menyebabkan Luka

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Elektroda 1 2.0 2.0 2.0
ETT 31 62.0 62.0 64.0
Nasal Kanul 1 2.0 2.0 66.0
Nasal Prong 8 16.0 16.0 82.0
NRM 4 8.0 8.0 90.0
OGT 1 2.0 2.0 92.0
OPA 2 4.0 4.0 96.0
Tidak ada 2 4.0 4.0 100.0
Total 50 100.0 100.0

Lokasi Luka
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Bibir 5 10.0 10.0 10.0
Dada 1 2.0 2.0 12.0
Dagu 1 2.0 2.0 14.0
Hidung 3 6.0 6.0 20.0
Mulut 1 2.0 2.0 22.0
Pipi 19 38.0 38.0 60.0
Pipi & Bibir 9 18.0 18.0 78.0
Tidak ada 11 22.0 22.0 100.0
Total 50 100.0 100.0




Frequencies TTV Hari ke-1

Statistics
Tingkat Kesadaran
Detak Jantung | Pernapasan | Suhu Badan | Saturasi Oksigen (GCS) Risiko Jatuh

N  Valid 50 50 50 50 50 50

Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 129.38 33.54 364.880 97.80 11.02 15.24
Median 128.50 33.50 363.500 99.00 10.50 16.00
Mode 155 30 360.0 100 15 16
Std. Deviation 38.812 10.884 6.1300 4.385 3.329 2.200
Variance 1506.363 118.458 37.577 19.224 11.081 4.839
Range 231 44 26.0 20 12 11
Minimum 50 12 355.0 80 3 9
Maximum 281 56 381.0 100 15 20
Sum 6469 1677 18244.0 4890 551 762
Frequencies TTV Hari ke-3

Statistics
Tingkat Kesadaran
Detak Jantung | Pernapasan | Suhu Badan | Saturasi Oksigen (GCS) Risiko Jatuh

N Valid 44 44 44 44 44 44

Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 127.55 34.95 365.545 98.05 11.05 15.20
Median 134.00 35.00 365.000 99.00 10.50 16.00
Mode 140 35 360.02 100 15 16
Std. Deviation 29.272 10.530 5.5843 3.450 3.292 1.799
Variance 856.858 110.882 31.184 11.905 10.835 3.236
Range 117 42 21.0 17 11 8
Minimum 55 15 359.0 83 4 10
Maximum 172 57 380.0 100 15 18
Sum 5612 1538 16084.0 4314 486 669

a. Multiple modes exist. The smallest value is shown




Frequencies TTV Hari ke-5

Statistics
Tingkat Kesadaran
Detak Jantung | Pernapasan | Suhu Badan | Saturasi Oksigen (GCS) Risiko Jatuh
N  Valid 37 37 37 37 37 37
Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 126.43 36.51 365.757 98.38 10.62 15.22
Median 130.00 35.00 365.000 99.00 10.00 16.00
Mode 1302 302 360.0 99 10 16
Std. Deviation 27.799 11.575 8.1459 1.991 3.049 1.813
Variance 772.808 133.979 66.356 3.964 9.297 3.285
Range 113 50 51.0 8 11 8
Minimum 57 10 344.0 92 4 10
Maximum 170 60 395.0 100 15 18
Sum 4678 1351 13533.0 3640 393 563
a. Multiple modes exist. The smallest value is shown
Frequencies TTV Hari ke-7
Statistics
Tingkat Kesadaran
Detak Jantung | Pernapasan Suhu Badan | Saturasi Oksigen (GCS) Risiko Jatuh
N Valid 36 36 36 36 36 36
Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 127.31 37.47 365.111 98.64 10.56 15.36
Median 135.00 38.00 365.000 99.00 10.00 16.00
Mode 1352 45 360.02 992 10 16
Std. Deviation 28.762 10.788 4.6830 2.086 3.065 1.606
Variance 827.247 116.371 21.930 4.352 9.397 2.580
Range 115 45 20.0 10 11 7
Minimum 60 15 355.0 90 4 11
Maximum 175 60 375.0 100 15 18
Sum 4583 1349 13144.0 3551 380 553

a. Multiple modes exist. The smallest value is shown




Frequency Table Kondisi Anak

Kondisi Anak Hari 1

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik (dapat diobservasi) 16 32.0 32.0 32.0
Tidak diobservasi (terpasang plester) 31 62.0 62.0 94.0
Tidak diobservasi (kondisi klinis) 3 6.0 6.0 100.0
Total 50 100.0 100.0
Kondisi Anak Hari 3
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik (dapat diobservasi) 31 62.0 62.0 62.0
Tidak diobservasi (terpasang plester) 5 10.0 10.0 72.0
Tidak diobservasi (kondisi klinis) 8 16.0 16.0 88.0
Pindah 4 8.0 8.0 96.0
Meninggal 2 4.0 4.0 100.0
Total 50 100.0 100.0
Kondisi Anak Hari 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik (dapat diobservasi) 25 50.0 50.0 50.0
Tidak diobservasi (terpasang plester) 3 6.0 6.0 56.0
Tidak diobservasi (kondisi Kklinis) 9 18.0 18.0 74.0
Pindah 10 20.0 20.0 94.0
Meninggal 3 6.0 6.0 100.0
Total 50 100.0 100.0
Kondisi Anak Hari 7
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Baik (dapat diobservasi) 24 48.0 48.0 48.0
Tidak diobservasi (terpasang plester) 1 2.0 2.0 50.0
Tidak diobservasi (kondisi klinis) 11 22.0 22.0 72.0
Pindah 11 22.0 22.0 94.0
Meninggal 3 6.0 6.0 100.0
Total 50 100.0 100.0




Frequency Table MDRPI

MDRPI Hari 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Grade 1 15 93.8 93.8 93.8
Grade 2 1 6.3 6.3 100.0
Total 16 100.0 100.0
MDRPI Hari 3
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Grade 1 30 96.8 96.8 96.8
Grade 2 1 3.2 3.2 100.0
Total 31 100.0 100.0
MDRPI Hari 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Grade 1 20 80.0 80.0 80.0
Grade 2 4 16.0 16.0 96.0
Grade 3 1 4.0 4.0 100.0
Total 25 100.0 100.0
MDRPI Hari 7
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Grade 1 16 66.7 66.7 66.7
Grade 2 7 29.2 29.2 95.8
Grade 3 1 4.2 4.2 100.0
Total 24 100.0 100.0




