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Lampiran 1 Surat Balasan Studi Pendahuluan

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KANJURUHAN
Jalan Panji No.100 Telp (0341)3_95041 Fax (0341) 395024la o
MWM Wt’-bs"ﬂ‘-_m______l_wh Jirsud-kanjuruhan.
KEPANJEN — 65163

E-mail

Kepanjen, \& Januari 2024

172024 Kepada
5"’0.6'181 W R Yth: Ketua Jurusan D-IV Keperawatan
Biasa Poltekkes Kemenkes Malang
- Jawaban Studi Pendahuluan di

MALANG

Menunjuk surat dari Ketua Program Studi D-IV Keperawatan Poltekkes
Kemenkes Malang, tanggal 14 Desember 2023 No: PP.08.02/F.XX1.15/2408/2023,
Perihal: Permohonan ljin Studi Pendahuluan dengan ini diberitahukan bahwa pada
prinsipnya kami menyetujui dan mengijinkan kegiatan Penelitian Mahasiswa Progam
Studi D-IV Keperawatan Poltekkes Kemenkes Malang di RSUD Kanjuruhan

Kabupaten Malang atas:

Nama : Novia Santia Adesti

NIM : P17211203080

Judul Penelitian - Hubungan Indeks Massa Tubuh dan Durasi Operasi
dengan Kejadian Mild Hypothermia Pada Pasien atau
prosedur Anestesi Spinal di Ruang Diponegoro RSUD
Kanjuruhan

Tempat Peneliian : - Instalasi Bedah Sentral
- IRNA Brawijaya
- IRNA Diponegoro

Adapun biaya serta hal yang berkaitan dengan kegiatan Studi Pendahuluan dimaksud
menjadi tanggung jawab pihak Peneliti. Selanjutnya sebelum pelaksanaan kegiatan
Studi Pendahuluan agar berkoordinasi terlebih dahulu dengan Instalasi DIKLITBANG
Rumah Sakit Umum Daerah Kanjuruhan Kabupaten Malang.

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya disampaikan terimakasih.

PIRERTHR RSUD KANJURUHAN
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Lampiran 2 Surat [jin Penelitian

PEMERINTAH KABUPATENHMAL?:‘IE, _— M
* RUMA DAERAH KA
" a SAKlT UMUM:!M) 395041 Fax (0341) 395024
Website : Jirsud-kanju n.

E-mail ; rsug-kanjuruhan@malangkab.go.id
T e KEPANJEN — 66163

Kepanijen, [ & April 2024

Nomor . 500618/ 97% /35.07.302.101/2024 Kepada
Sifat . Biasa Yth: Ketua Keperawatan Poltekkes
I-5"7)r->iram £ - Kemenkes Malang
Perihal : Jawaban Penelitian Di
MALANG

Menunjuk surat dari Ketua Keperawatan Poltekkes Kemenkes Malang, tanggal
28 Februari 2024 No: PP.08.02/F XXI.15/351/2024, Perihal: Permohonan ljin
Penelitian dengan ini diberitahukan bahwa pada prinsipnya kami menyetujui dan
mengijinkan kegiatan Penelitian Mahasiswa Program Studi D4 Keperawatan Poltekkes
Kemenkes Malang di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang atas:

Nama . Novia Santia Adesti
NIM . P17211203080
Judul Penelitian © Hubungan IMT dan Durasi Operasi dengan Mild

Hypothermia Pada Pasien Post Anestesi Spinal di RSUD
Kanjuruhan Kabupaten Malang
Tempat Penelitian : |IRNA Diponegoro

Adapun biaya serta hal yang berkaitan dengan kegiatan Penelitian dimaksud menjadi
tanggung jawab pihak Peneliti. Selanjutnya sebelum pelaksanaan kegiatan Penelitian
agar berkoordinasi terlebih dahulu dengan Instalasi DIKLITBANG Rumah Sakit Umum
Daerah Kanjuruhan Kabupaten Malang.

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya disampaikan terimakasih.

D KANJURUHAN
AS| & KEUANGAN
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Lampiran 3 Surat Keterangan Telah Mengumpulkan Data

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KANJURUHAN
Jalan Panji No.100 Telp (0341) 395041 Fax (0341) 395024
E-mail : rsud-kanjuruhan@malangkab.go.id Website : htp://rsud- kanjuruhan.malanakab.go.id
KEPANJEN - 65163

SURAT KETERANGAN
NOMOR : 000.9.2/124( /35.07.302.10/2024

Yang bertanda tangan di bawabh ini :

Nama : YUDIONO, S.KP,M.Kes
NIP : 196810181992031006
Pangkat / Gol : Pembina
Jabatan : Wakil Direktur Administrasi dan Keuangan RSUD Kanjuruhan
Kabupaten Malang
Menerangkan dengan sebenarnya bahwa :
Nama : Novia Santia Adesti
NIM : P17211203080
Status : Mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan Keperawatan Poltekkes

Kemenkes Malang
Mahasiswa tersebut benar-benar telah melaksanakan kegiatan penelitian di Rumah Sakit Umum

Daerah Kanjuruhan Kabupaten Malang dengan topik :
»Hubungan IMT dan Durasi Operasi Dengan Mi/d Hypothermia Pada Pasien Post

Anestesi Spinal Di RSUD Kanjuruhan”

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Kepanjen, 20 Mei 2024

an. DIREKTU'R RSUD KANJURUHAN

NIP 196810181992031006



72

Lampiran 4 Lembar PSP

PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN (PSP)
Dengan hormat,
Yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama :Novia Santia Adesti

NIM :P17211203080

Status :Mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan Keperawatan Politeknik
Kesehatan Kemenkes Malang

Judul :Hubungan IMT dan Durasi Operasi dengan Kejadian Mild Hypothermia
pada Pasien Post Anastesi Spinal di RSUD Kanjuruhan.

Bermaksud melakukan penelitian dengan tujuan untuk mengetahui hubungan
IMT (Indeks Massa Tubuh) dan durasi operasi dengan kejadian mild hypothermia
di ruang rawat inap sebagai salah satu syarat menyelesaikan Pendidikan Sarjana

Terapan Keperawatan Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang.

Penelitian ini dilakukan pendekatan secara langsung pada pasien post operasi
menggunakan anestesi spinal yang akan dijalankan dengan mendampingi proses

pembedahan hingga keluar dari kamar operasi , dengan proses:

1. Melakukan wawancara meliputi: nama, umur, jenis kelamin, riwayat kesehatan
terdahulu, tinggi badan, dan berat badan

2. Melakukan pemeriksaan suhu di rawat inap setelah menjalani operasi

3. Penjelasan secara langsung mengenai hasil pemeriksaan suhu dengan kondisi

post operasi dan kejadian mild hypothermia post operasi

Manfaat dilakukan penelitian ini, pasien akan mengetahui alasan terjadinya mild
hipotermia setelah operasi dan dapat melakukan tindakan perawatan hipotermia

setelah masuk ruang rawat inap.

Peneliti mengharapkan partisipasi bapak/ibu sebagai responden dan berkenan
memberikan jawaban atas pernyataan yang diberikan serta mengikuti pemeriksaan

yang akan dilakukan. Hasil informasi yang diterima akan disimpan kerahasiaanya
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dan hanya digunakan sebagai data penelitian. Keikutsertaan bapak/ibu sebagai
responden bersifat sukarela dan berhak menolak atau mengundurkan diri dari

penelitian tanpa dikenakan sanksi apapun.

Bapak/Ibu dapat menghubungi peneliti apabila terdapat hal-hal yang kurang
dimengerti atau membutuhkan bantuan terkait penelitian dan kondisi bapak/ibu

melalui nomor handphone 085704831229.

Demikian permohonan ini disampaikan, atas perhatian bapak/ibu peneliti

ucapkan terimakasih.

Malang, Januari 2024

Penulis

Novia Santia Adesti
NIM.P17211203080
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Lampiran 5 Informed Consent
LEMBAR INFORMED CONSENT
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Jenis Kelamin :
Alamat
Pekerjaan
Nomor Kontak :

Dengan ini saya secara sukarela dan penuh kesadaran menyatakan setuju/tidak
setuju*. Apabila saya memilih setuju, maka saya bersedia untuk ikut serta dalam
penelitian yang berjudul “Hubungan antara IMT dan Durasi Operasi dengan Mild
Hypothermia pada Pasien Post Operasi Dengan Anastesi Spinal di Ruang

Diponegoro RSUD Kanjuruhan”, maka saya menyatakan :

1. Saya sudah mengerti dan memahami penjelasan mengenai penelitian yang akan
dilakukan.

2. Saya bersedia memberikan informasi dan menjawab pertanyaan dengan
sejujurnya.

3. Identitas dan informasi yang saya berikan akan dirahasiakan dan tidak tersebar

kepada pihak di luar penelitian.

Demikian pernyataan ini saya lakukan tanpa adanya tekanan pihak manapun.

Peneliti Responden

Novia Santia Adesti ( )
NIM. P17211203080

*) Coret yang tidak perlu
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Lampiran 6 Ethical Approval

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KANJURUHAN

KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN
(0341) 395024 ext 295

) Jalan Panji No.100 Telp (0341) 395041 Fax
E-mail : rsud-kanjuruhan@malangkab gqo.id ~ Website : MMMMMM
KEPANJEN — 65163

SURAT KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL

“ETHICAL APPROVAL”

No : 072. 1/EA.KEPK-31/3S.O7.208/2024

Protokol penelitian yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti Utama : Novia Santia Adesti
Principal In Investigator
: Poltekkes Kemenkes Malang

Nama Institusi
Poltekkes Kemenkes of Malang

Name of the Institution

Dengan judul :

Tittle

Hubungan IMT dan Durasi Operasi dengan Kejadian Mild Hypothermia pada Pasien Post
Anestesi Spinal di RSUD Kanjuruhan (The Relationship between BMI and Operation

Duration with the Incident of Mild Hypothermia in Post Spinal Anesthesia Patients at

Kanjuruhan Hospital)
Dinyatakan layak etik sesu
Ilmiah, 3) Pemerataan Beban dan Manfaat,

Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan,
Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator

ai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai
4) Resiko, 5) Bujukan / Eksploitasi, 6)
yang merujuk pada

setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 10
Social Values, 2) Scientific Values, 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Riks, 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.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 3 April 2024 sampai

dengan tanggal 3 April 2025

This declaration of ethics applies during the period April 34 2024 until April 342025,
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Lampiran 7 Lembar Wawancara

LEMBAR WAWANCARA DATA UMUM RESPONDEN
Harvtanggal wawancara :
Waktu wawancara
Pewawancara

Data umum

Nama

Usia

Alamat

Jenis kelamin

Riwayat penyakit

Tanggal Masuk

Jam Masuk

Tanggal Operasi

Jam Operasi



Lampiran 8 Lembar Catatan Durasi Operasi

LEMBAR PENCATATAN DATA DURASI OPERASI

Jam Kategori Durasi Operasi
No Tanggal Jam selesai
Jenis Operasi dimulainya
Responden operasi i operasi Lama Sedang Cepat
operasi
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LEMBAR OBSERVASI SUHU BADAN

Lampiran 9 Lembar Observasi Suhu

No

Responden

Tanggal

Jam Masuk
IRNA

Jam
Pencatatan
Suhu Badan

Suhu Badan

Kategori Hipotermia

Mild
Hypothermia

Moderate
Hypothermia

Severe

Hypothermia
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Lampiran 10 Lembar Pencatatan Data IMT

LEMBAR PENCATATAN DATA IMT

Kategori IMT

IMT Overweight
Responden | Badan | Badan Underweight Normal it Obesitas Obesitas 11
risiko

No Tinggi Berat
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Lampiran 11 Data Mentah

Mo | Dusisl Umur | Jenis Tinggi Berat - Dirasi Suhu
Kelamin | Badan | Badan Operasi | Ukur
1. Ny A 27 p 162 47 17.90 2 35.8
2. Tn.D 46 L 167 56| 20.07 1 36.2
3. Tn.F 48 L 155 45 18.73 2 35.6
4. Tn.G 54 L 158 52| 20.80 2 354
5. Tn.A 52 P 150 45 20.00 2 34.9
6. NyH 48 P 165 51 18.73 3 34.7
T Tn.B 45 L 168 70 24.80 2 36.4
8. Tn.B 51 L 153 41 17.51 2 353
9. Tn.N 53 P 166 63 23.71 1 36.1
10 TnM 45 L 165 47 17.26 1 35.0
1] TnM 55 L 170 49 16.90 1 33.6
12 Tn.S 53 L 161 60 23.10 2 35.5
13 Ny.Z 51 P 157 45 18.25 3 339
14 Tn.G 45 L 171 72 24.60 1 35.6
15 Tn.H 32 L 148 39 17.80 2 36.6
1§ NyG 54 P 159 90 35.59 2 36.1
17 Tn.A 53 L 153 49| 20.93 3 35.1
1§ TnM 48 L 165 65 23.87 3 34.2
19 NyC 25 P 155 52 21.60 3 35.1
2() Tn.B 42 L 155 64 26.63 1 36.1
21 TnY 53 L 160 47 18.35 2 353
22 Tn.U 45 L 150 40 17.77 2 35.1
23  NyA 45 P 167 56 20.07 2 34.5
24 Tn.F 48 L 165 61 22.40 2 354
2§ TnH 51 L 164 49 18.21 2 343
26 Tn.N 54 L 149 45 20.26 3 33.8
27 NyM 39 P 162 48 18.28 3 34.1
28 Tn.S 21 L 158 444 17.62 2 34.8
29 Tn.R 24 L 156 65 26.70 2 35.6
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3Q Tn.A 45 L 164 56 20.80 2 33.6
31 Tn.S 52 L 158 52 20.80 2 36.7
32 Ny.K 38 P 153 65 27.70 1 36.0
33 Tn.L 53 L 165 52 19.10 2 36.3
34 Tn.S 55 L 166 54 19.59 3 35.8
35 Tn.R 48 L 155 45 18.70 2 35.1
3 NyW 35 p 162 55 20.90 | 35.7
37 nG 4 L 157 45 18.25 1 34.1
33 TnM 54 L 165 29 20.20 2 35.1
39 Tn.C 45 L 145 42 19.97 2 334
40 Ny.T 53 p 165 65 23.87 2 35:2
4] Ny.E 32 P 168 72 25.50 1 35.8
42 NyA 51 P 154 47 19.81 3 34.5
43 Tn.D 46 L 157 44 17.80 2 34.9
44 Tn.F 45 L 151 48 21.05 1 353
45 Ny.S 51 P 156 41 16.84 1 36.4
46 Ny.R 23 P 150 40 17.77 2 343
47 Tn.D 52 L 155 45 18.73 2 34.5
48 NyT 48 P 165 72 26.44 1 35.9
49 TnY 53 L 150 42 18.66 3 34.6
50 Tn.U 45 L 155 62 25.80 2 343
51 Tn A 48 L 165 78 28.60 2 36.8
52 TnM 36 L 164 46 17.10 3 33.8
53 Ny.S 52 P 158 53 21.20 1 36.4
54 Ny.J 27 P 174 43 14.20 2 34.8
55 Tn.l 54 L 165 65 23.80 2 35.4
56 Tn.O 46 L 150 40 17.77 2 349
57 Tn.S 55 L 165 58 21.30 1 35.1
58 Tn.R 53 L 162 47 17.90 2 36.2
59 Tn.B 55 L 165 47 17.26 3 34.1
60 NyD 45 p 160 56 21.87 2 35.8
61 Tn.G 51 L 155 52 21.64 2 35.6




82

62 Tn.R 51 160 50 19.53 34.1
63 NyA 54 157 45 18.25 339
64 Tn.D 42 155 52 21.64 35.6




Frequency Table

Lampiran 12 Pengolahan Data SPSS

Fase Hipotermia

Frequency Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Normothermia 38 59.4 59.4 59.4
Valid  Mild Hypothermia 26 40.6 40.6 100.0
Total 64 100.0 100.0
Durasi Operasi
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Cepat 15 234 234 23.4
Sedang 35 54.7 54.7 78.1
Valid
Lama 14 21.9 21.9 100.0
Total 64 100.0 100.0
Indeks Massa Tubuh
Frequency | Percent Valid Percent Cumulative
Percent
underweight 22 344 344 34.4
normal 27 42.2 42.2 76.6
resiko 6 9.4 9.4 85.9
Valid
obesitas 8 12.5 12.5 98.4
obesitas Il 1 1.6 1.6 100.0
Total 64 100.0 100.0
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UJI CHI SQUARE
Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Fase Hipotermia * Indeks
Massa Tubuh 64 100.0% 0 0.0% 64 100.0%
Indeks Massa Tubuh * Fase Hipotermia Crosstabulation
Count
Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Mengalami Mild
Hypothermia Hypothermia
underweight 7 15 22
Normal 18 9 27
Indeks Massa Tubuh Resiko 5 1 6
Obesitas 7 1 8
obesitas Il 1 0 1
Total 38 26 64
Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 12.2572 .016
Likelihood Ratio 13.131 .01
Linear-by-Linear Association 10.356 .001
N of Valid Cases 64
a. 6 cells (60.0%) have expected count less than 5. The minimum expected
countis .41.
Symmetric Measures
Value Approx. Sig.
Phi 438 .016
Nominal by Nominal Cramer's V 438 .016
N of Valid Cases I 64

a. Not assuming the null hypothesis.

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.
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Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent Percent
Fase Hipotermia * Durasi
Opeiss 64 100.0% 0 0.0% 64 100.0%
Durasi Operasi * Fase Hipotermia Crosstabulation
Count
Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Mengalami Mild
Hypothermia Hypothermia

Cepat 12 3 15
Durasi Operasi  Sedang 23 12 35

Lama 3 11 14
Total 38 26 64

Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 11.5862 .003
Likelihood Ratio 11.895 .003
Linear-by-Linear Association 9.950 1 .002
N of Valid Cases 64
a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected
count is 5.69.
Symmetric Measures
Value Approx. Sig.
Phi 425 .003

Nominal by Nominal Cramer's V 425 .003
N of Valid Cases I 64

a. Not assuming the null hypothesis.

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.

Crosstabs




[DataSetl5] E:OBESITAS DAN UNDERWEIGHT

Indeks Massa Tubuh * Fase Hipotermia Crosstabulation

Count
Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Ya Mild
Hypothermia Hypothermia

obesitas 1 7 1 8
Indeks Massa Tubuh

underweight 7 15 22
Total 14 16 30

Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper

Odds Ratio for Indeks
Massa Tubuh (obesitas 1/ 15.000 1.535 146.545
underweight)
For cohort Fase Hipotermia

2.750 1.414 5.350
= Tidak Mild Hypothermia
For cohort Fase Hipotermia

.183 .029 1.172

= Ya Mild Hypothermia
N of Valid Cases 30

Tests of Conditional Independence

Chi-Squared df Asymp. Sig. (2-

sided)
Cochran's 7.308 1 .007
Mantel-Haenszel 5.067 1 .024

Under the conditional independence assumption, Cochran's

statistic is asymptotically distributed as a 1 df chi-squared

distribution, only if the number of strata is fixed, while the Mantel-

Haenszel statistic is always asymptotically distributed as a 1 df chi-

squared distribution. Note that the continuity correction is removed

from the Mantel-Haenszel statistic when the sum of the differences

between the observed and the expected is 0.

Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate
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Estimate

In(Estimate)

Std. Error of In(Estimate)
Asymp. Sig. (2-sided)

Asymp. 95% Confidence

Interval

Common Odds Ratio

In(Common Odds Ratio)

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound

Upper Bound

15.000
2.708
1.163

.020
1.535
146.545
429
4.987

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate.
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Crosstabs

[DataSetl1l8] E:OBESITAS DAN NORMAL

Indeks Massa Tubuh * Fase Hipotermia Crosstabulation

88

Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Ya Mild
Hypothermia Hypothermia
Count 7 1 8
obesitas 1 Expected Count 5.7 2.3 8.0
% of Total 20.0% 2.9% 22.9%
Indeks Massa Tubuh
Count 18 9 27
Normal Expected Count 19.3 7.7 27.0
% of Total 51.4% 25.7% 771%
Count 25 10 35
Total Expected Count 25.0 10.0 35.0
% of Total 71.4% 28.6% 100.0%

Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Indeks Massa
3.500 .372 32.971
Tubuh (obesitas 1/ normal)
For cohort Fase Hipotermia =
1.313 .903 1.907
Tidak Mild Hypothermia
For cohort Fase Hipotermia = Ya
375 .056 2.531
Mild Hypothermia
N of Valid Cases 35
Tests of Conditional Independence
Chi-Squared df Asymp. Sig. (2-
sided)
Cochran's 1.313 1 .252
Mantel-Haenszel A76 1 490

Under the conditional independence assumption, Cochran's

statistic is asymptotically distributed as a 1 df chi-squared

distribution, only if the number of strata is fixed, while the Mantel-

Haenszel statistic is always asymptotically distributed as a 1 df chi-

squared distribution. Note that the continuity correction is removed

from the Mantel-Haenszel statistic when the sum of the differences

between the observed and the expected is 0.




Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate

In(Estimate)

Std. Error of In(Estimate)
Asymp. Sig. (2-sided)

Asymp. 95% Confidence

Interval

Common Odds Ratio

In(Common Odds Ratio)

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound

Upper Bound

3.500
1.253
1.144
274
372
32.971
-.990
3.496

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate.
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Crosstabs

[DataSet20] E:OBESITAS DAN BERESIKO

90

Indeks Massa Tubuh * Fase Hipotermia Crosstabulation

Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Ya Mild
Hypothermia Hypothermia
Count 7 1 8
obesitas 1
% of Total 50.0% 7.1% 57.1%
Indeks Massa Tubuh
Count 5 1 6
beresiko overweight
% of Total 35.7% 7.1% 42.9%
Count 12 2 14
Total
% of Total 85.7% 14.3% 100.0%

Risk Estimate

Value 95% Confidence Interval
Lower Upper

Odds Ratio for Indeks
Massa Tubuh (obesitas 1/ 1.400 .070 28.120
beresiko overweight)
For cohort Fase Hipotermia

) ) 1.050 .674 1.636
= Tidak Mild Hypothermia
For cohort Fase Hipotermia

] ) .750 .058 9.719

= Ya Mild Hypothermia
N of Valid Cases 14

Tests of Conditional Independence

Chi-Squared df Asymp. Sig. (2-

sided)
Cochran's .049 1 .825
Mantel-Haenszel .282 1 .595

Under the conditional independence assumption, Cochran's

statistic is asymptotically distributed as a 1 df chi-squared

distribution, only if the number of strata is fixed, while the Mantel-

Haenszel statistic is always asymptotically distributed as a 1 df chi-

squared distribution. Note that the continuity correction is removed

from the Mantel-Haenszel statistic when the sum of the differences

between the observed and the expected is 0.




Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate
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Estimate

In(Estimate)

Std. Error of In(Estimate)
Asymp. Sig. (2-sided)

Asymp. 95% Confidence

Interval

Common Odds Ratio

In(Common Odds Ratio)

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound

Upper Bound

1.400
336
1.531
826
070
28.120
-2.664
3.336

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate.



Crosstabs

[DataSet22] E:OBESITAS 1 DAN OBESITAS 2
Indeks Massa Tubuh * Fase Hipotermia Crosstabulation
Count
Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Ya Mild
Hypothermia Hypothermia
obesitas 1 7
Indeks Massa Tubuh
Obesitas 2
Total 8
Risk Estimate
Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
For cohort Fase Hipotermia
= Tidak Mild Hypothermia 875 o738 1187
N of Valid Cases 9

Tests of Conditional Independence

Chi-Squared df Asymp. Sig. (2-

sided)
Cochran's 141 1 .708
Mantel-Haenszel 1.531 1 .216

Under the conditional independence assumption, Cochran's

statistic is asymptotically distributed as a 1 df chi-squared

distribution, only if the number of strata is fixed, while the Mantel-

Haenszel statistic is always asymptotically distributed as a 1 df chi-

squared distribution. Note that the continuity correction is removed

from the Mantel-Haenszel statistic when the sum of the differences

between the observed and the expected is 0.




Crosstabs

[DataSet24] E:LAMA DAN CEPAT

93

Durasi Operasi * Fase Hipotermia Crosstabulation
Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Ya Mild
Hypothermia Hypothermia
Count 12 3 15
Cepat  Expected Count 8.0 7.0 15.0
% of Total 42.9% 10.7% 53.6%
Durasi Operasi
Count 3 10 13
Lama  Expected Count 7.0 6.0 13.0
% of Total 10.7% 35.7% 46.4%
Count 15 13 28
Total Expected Count 15.0 13.0 28.0
% of Total 53.6% 46.4% 100.0%
Tests of Conditional Independence
Chi-Squared df Asymp. Sig. (2-
sided)
Cochran's 9.073 1 .003
Mantel-Haenszel 6.681 1 .010
Under the conditional independence assumption, Cochran's
statistic is asymptotically distributed as a 1 df chi-squared
distribution, only if the number of strata is fixed, while the Mantel-
Haenszel statistic is always asymptotically distributed as a 1 df chi-
squared distribution. Note that the continuity correction is removed
from the Mantel-Haenszel statistic when the sum of the differences
between the observed and the expected is 0.
Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate
Estimate 13.333
In(Estimate) 2.590
Std. Error of In(Estimate) 922
Asymp. Sig. (2-sided) .005
Lower Bound 2.189
Common Odds Ratio
Asymp. 95% Confidence Upper Bound 81.228
Interval Lower Bound .783
In(Common Odds Ratio)
Upper Bound 4.397
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[DataSet25] E:CEPAT DAN SEDANG
Durasi Operasi * Fase Hipotermia Crosstabulation
Fase Hipotermia Total
Tidak Mild Ya Mild
Hypothermia Hypothermia
Count 12 3 15
Cepat Expected Count 10.5 4.5 15.0
% of Total 24.0% 6.0% 30.0%
Durasi Operasi
Count 23 12 35
Sedang  Expected Count 24.5 10.5 35.0
% of Total 46.0% 24.0% 70.0%
Count 35 15 50
Total Expected Count 35.0 15.0 50.0
% of Total 70.0% 30.0% 100.0%
Risk Estimate
Value 95% Confidence Interval
Lower Upper
Odds Ratio for Durasi
Operasi (Cepat / Sedang) 2087 492 8.852
For cohort Fase Hipotermia
= Tidak Mild Hypothermia 121 859 1725
For cohort Fase Hipotermia
= Ya Mild Hypothermia o8 188 L
N of Valid Cases 50
Tests of Conditional Independence
Chi-Squared df Asymp. Sig. (2-
sided)
Cochran's 1.020 1 312
Mantel-Haenszel 444 1 .505

Under the conditional independence assumption, Cochran's

statistic is asymptotically distributed as a 1 df chi-squared

distribution, only if the number of strata is fixed, while the Mantel-

Haenszel statistic is always asymptotically distributed as a 1 df chi-

squared distribution. Note that the continuity correction is removed

from the Mantel-Haenszel statistic when the sum of the differences

between the observed and the expected is 0.




Mantel-Haenszel Common Odds Ratio Estimate

Estimate

In(Estimate)

Std. Error of In(Estimate)
Asymp. Sig. (2-sided)

Asymp. 95% Confidence

Interval

Common Odds Ratio

In(Common Odds Ratio)

Lower Bound
Upper Bound
Lower Bound

Upper Bound

2.087
736
737
318
492

8.852

-709

2.181

The Mantel-Haenszel common odds ratio estimate is asymptotically normally distributed

under the common odds ratio of 1.000 assumption. So is the natural log of the estimate.
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Lampiran 13 SOP Pengukuran Suhu

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)

PENGUKURAN SUHU DI AXILLA

POLTEKKES KEMENKES MALANG | Tanggal Terbit : 06/02/24

STANDARD OPERASIONAL Halaman : 3 halaman

PROSEDUR

Petugas / Pelaksana:

PENGUKURAN SUHU AKSILA Perawat. Dokter, Bidan,

dan tenaga kesehatan

lainnya

Mengukur suhu tubuh yang merupakan indikator untuk

Pengertian menilaikeseimbangan antara pembentukan dan pengeluaran panas dengan
menggunakan termometer yang dipasangkan di aksila

Tujuan Pengukuran suhu tubuh dilakukan untuk mengetahui rentang suhu tubuh.
Suhu tubuh meningkat atau menurun dengan tanda-tanda kulit terasa

Indikasi

panas atau dingin

Persiapan Tempat
dan Alat

Persiapan Alat

1.

R

Baki beserta alasnya
Termometer

Kass

Tissue

Alchol Swab
Bengkok

Tempat Sampah
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Persiapan Pasien

Memberi tahu pasien atau keluarga dan menjelaskan tujuan tindakan yang

akan dilakukan
1. Menjaga privasi pasien seperti menutup tirai atau pintu
Persiapan
Tingkungi 2. Mengatur lingkungan yang aman, nyaman, tenang, pencahayaan
cukup tidak terlalu terang, suasana tidak ramai
1. Menyediakan lingkungan yang tenang
2. Menjaga privasi pasien
Tahap Orientasi 3. Memberi salam terapeutik
4. Validasi kondisi pasien
5. Melakukan Kontrak waktu
1. Jelaskan prosedur pada klien.
2. Cuci tangan
3. Gunakan sarung tangan
4. Posisikan pasien berbaring atau duduk.
5. Sisikan pakaian pasien yang menutupi bahu dan lengan
6. Angkat lengan dan mengelap ketiak pasien dengan tissue kering
7. Ambil termometer, masukan termometer ke tengah aksila, ujung
termometer di bawah lengan dan tempatkan lengan menyilang di dada
ibu
Pelaksanaan ) ) ) o
8. Biarkan ujung termometer pada tempatnya sekitar 3-10 menit hingga
terdengar bunyi dan suhu klien muncul pada layar digital
9. Lepaskan termometer dari aksila
10. Usap ujung termometer dengan menggunakan alcohol swab
11. Keringkan menggunakan tissue
12. Menginformasikan hasil pemeriksaan pada ibu
13. Cuci tangan setelah prosedur dilakukan
14. Mencatat hasil pengukuran
15. Merapikan dan membereskan alat
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1. Fokus
2. Empati
Sikap 3. Sabar
4. Hati-hati
5. Cekatan/Terampil
Evaluasi Evaluasi hasil dan respon pasien
1. Catat waktu pelaksanaan
Dokumentasi 2. Catat respon pasien
3. Paraf dan nama perawat yang melaksanakan
Achlison, U. (2020). Analisis Implementasi Pengukuran Suhu Tubuh
Daftar Pustaka Manusia dalam Pandemi Covid-19 di Indonesia. Pixel: Jurnal llmiah

Komputer Grafis, 13(2), 102-106.
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Lampiran 14 Dokumentasi Kegiatan

Pengukuran Suhu
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Observasi dan Dokumentasi Suhu Responden
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Lampiran 15 Lembar Kesedian Pembimbing Utama

KESEDIAAN PEMBIMBING

Yang bertanda tangan di bawah ini :

1. Nama -\, . Subekt. o S:Kepee M: 1ep 2 Sp Fom
2.NIP 1. 18681208 1989 13 100 '

3, Pangkat/Golongan : ..4A / Pembing
4, Jabatan : Lektor

5. Asal Institusi : Peftexies Kemenkes fvict(cmg

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

6. Pondidikan Terakhir § ..o emmmmssssssssmmsnns
7. Kontak Person T me———
o) Alamat Rumah : .. Derum_Jowtr Regensi 4o, 20 Sukon Melang
b) Telp/Hp T savgarasacs s es s s
¢) Alamat Kantor : JIEMW!,[WND 77 C......’.\Ad[d“,
d. Telp Kantor  : (o%) 553939

Menyatakan (Bersedia/Tidak Bersedia*) menjadi pembimbing (Utama/Pendamping®) bagi
mahasiswa:

Nama
NIM
Dengan Judul :.,.Huwngan....c.t.ntg.r..c.t....!lkd.'.f...@s@...Dumﬂ..Qpam..dengm....ﬁ(@jﬂdmh....

...../.\./.fﬁd....f.'[ygzﬂfas'.cmz‘a..m...:‘.DQanr.\..C.!&QE....Pfei@‘dun...ﬁnﬁm."...S{?fml.‘.....
Dy Lo RELP Kﬁ'j\]l’ﬂl’\ah

*) coret yang tidak dipilih

(.Lemarn. Seherki SFie. M e 4y

AR M
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Lampiran 16 Lembar Kesediaan Pembimbing Kedua

FORMULIR
KESEDIAAN PEMBIMBING

Yang bertanda tangan di bawah ini :

2. NIP B oL Ly o X o O

3. Pangkat/Golongan : aA/pG”"“'M“!{"
. bk lor

. Polevves Komooes Maang o
6. Pendidikan Terakhir : .a2e oo eoesseesens -

4., Jabatan

5. Asal Institusi

7. Kontak Person

) ATIMIL RUIMAN 2 it ves e sesesesshsseee s s es e s ss e e et nssserevetsenean
b) Telp/lip
¢) Alamat Kantor ‘7‘npﬁ""!,](‘“
d. Telp Kantor ~ : ((“/’11}"1436‘3

Menyatakan (Bersedin/Tidak Bersedia®) mienjadi pembimbing (Utama/Pendamping®) bagi

mahasiswa:
Nama : NDV!-'-"S.Q""OA"‘%H

NIM e PAZRMAOZOBL .o
Dengan Judul :....t.’.lubungah....ﬁ!!l.g.';‘.?...J.M-f.‘...d.ﬂ.ﬂ..DH]PS‘.'. Qaemsdengonifgad@,
’VMdHymﬂvwrcPadﬂPaucnam?rmcdurAmsfafSpm

ol Rng. Diporcgers.. RSUD. Gagurhan....

*) coret yang tidak dipilih

Malang...?‘!:............

X

(T2 Notairo 5:Kep Ns M. Yepy
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Lampiran 17 Pengajuan Judul Pembimbing Utana

FORMULIR
PENGAJUAN JUDUL SKRIPSI
h
S — ]
Nama Mahasiswa : Novia Santia Adesti
NIM : P17211203080

Judul Skripsi yang diusulkan berdasarkan prioritas :

No. Bidang / Departemen Judul
L Keperawatan Perioperatif | Hubungan antara IMT dan Durasi
Operasi dengan Mild Hypothermia

pada Pasien Post Operasi Dengan
Anastesi  Spinal di  Ruang
Diponegoro . RSUD Kanjuruhan
Kabupaten Malang .

‘

Hari/Tanggak Pengumpulan : 18 Oktober 2023

Pukul : 15.00 WIB
Pembimbing Utama Malang, 18 Oktober 2023
Mahasiswa,
Imam Subekti. S.Kp., M.Kep., Sp. Kom Novia Santia Adesti
NIP. 196512051989121001 NIM. P17211203080

S - <y
B e PR
Sagstamiper L L 3o
P R e

)
FEF A RS
el A
Al R



104

Lampiran 18 Pengajuan Judul Pembimbing Kedua

FORMULIR

PENGAJUAN JUDUL SKRIPSI
N

Nama Mahasiswa : Novia Santia Adesti

NIM 1 P17211203080

Judul Skripsi yang diusulkan berdasarkan prioritas ;

No. Bidang / Departemen

Judul

1. Keperawatan Perioperatif

Hubungan antara IMT dan Durasi
Operasi dengan Mild Hypothermia
pada Pasien Post Operasi Dengan
Anastesi Spinal di  Ruang
Diponegoro RSUD Kanjuruhan
Kabupaten Malang

Hari/Tanggal Pengumpulan : 19 Oktober 2023

Pukul : 08.50 WiIB

Pembimbing Pedamping

H

Tri Nataliswati, S.Kep., Ns.. M. K
NIP. 1965121519970032001

Malang, 19 Oktober 2023

Mahasiswa,

G

Novia Santi ti
NIM. P17211203080
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Lampiran 19 Lembar Uji Turnitin

Hubungan IMT
dan Durasi Operasi
dengan Kejadian Mild
Hypothermia pada
Pasien Post Anestesi
Spinal di RSUD
Kanjuruhan

by Turnitinxx1

Submission date: 18-June-2024 03.32PM (UTC-0500)

Submission ID: 2273343039

File name: SKRIPSIIII_NOVIA-SANTIA-ADESTI_P17211203080_FINALLLLLL-AKHIR.docx (4.1M)
Word count: 16198

Character count: 87845
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Lampiran 20 Lembar Bimbingan Pembimbing Utama

.ﬁ" LEMBAR BIMBINGAN SKRIPSI
ﬁ. PRODI SARJANA TERAPAN KEPERAWATAN MALANG .,
Kamenkez JURUSAN KEPERAWATAN POLTEKKES KEMENKES MALANG

Poltekkes Malang e e ———————————

Nama Mahasiswa © NOVIA SANTIA ADESTI

NIM : PI7211203080

Nama Pembimbing 1 ¢ Imam Subekti. S.Kp.. M Kep., Sp. Kom

Judul Sknipsi - Hubungan IMT dan Durasi Opcrasi dengan Aild Hhpothermia pada

Pasien Post Anestesi Spinal di RSUD Kanjuruhan

B - TANDA TANGAN w

N( G MENDASI PEMBIMBING I 1

? | TANGGAL HERO PEMBIMBING MAHASISWA
I 02/01/2024 | Pengarahan jadwal dan tmeline skripsi 1 '

4
l

™)

0470172024 | Pengajuan judul sknips) dan saran mencan '
hteratur yang sesua '

Tambahkan studi pendabuluan pada latar

‘ belakang f
le  Benah kata-kata yang tidak sesai EYD : ('
| « ¥
‘ -

1

|

x
v | 08012024

Tambahkan pom dalam rumisan masalah ¥,
O/
Ubaly pom-poin mantaat peneldian i

10012024 e Penyesuamn udul topik dian can lebalh

| dalam terkan Keterbaruan i ~

' o  Tambahkan pompoin bab I sesuan varnisbe) W (v |
| .

I +

Benahin kerangka konsep — \

3 16012024 | e Tambahkan pom tundukan pembedahan

pada bub 11
: e Lenghapr herangka Konscp sampm A o
permundahan pasien dr recovery room dan W\ (' ‘
rawal map - \_ \

e  Benaht urutan bab I pada anuhisa data dan
‘ metode penguimpulan data

———————— -
6. | 230272024 | e  Pada mstrumen tambahkan poin-poin sesuai

| ‘ arahan
e Penuhisan coding pada bab 111 harus "M -
| ! dibenahi h 3

| e Tambahkan lampiran lembar observas:

Benuhi st instrramien penclitian
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% 100 untuk setiap tabel hasil penclitian

*  Yang ditampilkan dalam tabel cukup berapa
jumbal (f) dan persentase (%s) dan total (64 )
responden berdasarkan kategor IMT saja (5
kategori IMT), tidak perlu dibagi
berdasarkan norme atau mild hipetermia

* Interpretasi datanya hanya menjelaskan isi
tabel IMT saja tidak perlu tentang suhu
hiporermianya

e Scharusnya yang disajikan dalam tabel i
adalah responden yg sesuai dengan definisi
Mild Hypotermia saja. Normotermia
sebenarnya tdak masuk dalam kriteria
responden

14/05/2024

7T T -
NO | TANGGAL REKOMENDASI PEMBIMBING ! 8 TANGAN
PEMBIMBING  MAHASISWA
7. | 01/02/2024 |« Benahi urutan lampiran
* Tambahkan lampiran psp dan inform 4
consent ﬁ
& | 07/02/2024 | Bab LI, dan 111 acc tunggu data populasi dan
studi pendahuluan lalu silahkan ajukan sidang é W_‘
9. | 07/05/2024 [e Urutan bab IV scharusnya hasil penelitian
berisi data umum dan data khusus
* Urutan bab IV pada pembahasan scharusnys |
sesuai dengan tujuan khusus ‘ :
*  Tambahkan penjelasan sebelum hasil }
penelitian isi dari bab 4 menjelaskan ' =
tentang apa saga !
10. 1 08/05/2024 |« Tambahkan baris di bawab : jumlah  : 64, e o

A

e Data yang disajikan dari responden
mildhypotermia tersebut. sebaran suhunya
berapa saja antara 32 36 derajat celous

* Tampilan tabel hasil harus dimunculkan 5
baris ke bawah kategort IMT, dan totalnya,
kolom ke kanan { dan %, Coefiscien
Corclation (1) dan Sig.(2 tailed) atau p-value .

» [Interpretasi tabel juga ditambahkan
penjelasan tentan koefisien konelasinya dan |
maknanya

o G-

16/05/2024

Cara pembahasan adalah sbb :

e Sajikan kembali resume hasil penelitain
terkait sub judulnya (misal IMT)

» Bandingkan dengan hasil-hasil penelitian
lainnya yg sama (penclitiannya swapa, tahun
berapa, dimana, tentang apa (judul), berapa
respondennya dan apa hasilnya)

e Apaila ada penelitian lainnya yg berbeda

W@y
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i NO | TANGGAL

| S—

—— —— e

TANDA TANGAN 1
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REKOMENDASI PEMBIMBING

PEMBIMBING ] MAHASISWA

-

14 | 17/0572024

juga bisa ditampilkan dengan kalimat awal.
Namun penelitian lamnya menunjukkan
hasil yg berbeda yanu penelian dst

s Selanjutnya kaitkan dengan teori ( kenapa
IMT bisa mempengaruh: terkadinya
hipoternua)

o  Terakhi opini dari penclitia berdasarkan
hasil-hasil penchitian tersebut

—

e Kategori umur schatknya berdasarkan
konsep teon dalam penggolongan umur
(rmissal, remaja akhir, dewasa awal, dewasa
pertengahan, dewasa akhir, usia lanjut

» Hasil koefisien korelasi adalah negative
Coba jelaskan kalau negative itu maksudnya
bagaimana

=23

——f

g
#

15 | 19/05/2024

Lazunnya yg durast lama sehansnya lebih 7
tinggs mild hypotermuanyi Ine puga bisa anda
bahas mengapa bisa demikian

16| 20005/2024

Bab IV dan V ace. silahkan maju sidang

Mengetahui,

Dr. Arief Bachtiar, S.Kep.. Ns.. MUKep.
NIP. 197407 2K 998031002

l,-
i
v

Kelus Pembumbmg |
Prodi Sarjans Terapan Keperawatan Malang

Imam Subekti. S. K
NIP 19651205 19K912100]

MK

'

4

Malang, +° Mei z00q
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Lampiran 21 Lembar Bimbingan Pembimbing Kedua

.“_ : LEMBAR BIMBINGAN SKRIPSI

PRODI SARJANA TERAPAN KEPERAWATAN MALANG
Kemenkes JURUSAN KEPERAWATAN POLTEKKES KEMENKES MALANG

Poltekkes Mallang e

Nama Mahasiswa : NOVIA SANTIA ADESTI

NIM : P17211203080

Nama Pembimbing 2 : Tri Nataliswati, 8.Kep., Ns., M. Kep

Judul Skripsi - Hubungan IMT dan Durasi Operasi dengan Mild Hypothermia pada

Pasien Post Anestesi Spinal di RSUD Kanjuruhan

TANDA TANGAN

NO | TANGGAL REKOMENDASI PEMBIMBING
PEMBIMBING | MAHASISWA

I. [ 03/0172024 | Penyesuaian judul skripsi dan topik

L

10/01/2024 | e Judul acc
-

-4 .
Revisi BAB I tambahkan studi pendahuluan
Pada manfaat penelitian sesuaikan dengan C;Q
panduan kampus
e Perhatikan penulisan, EYD, dan kata

3. 17/01/2024 |« Bab I studi pendahuluan harus yang terbaru
dan dilakukan oleh peneliti

e Tambahkan poin subbab pada bab IT yang
Iebih mienjelasakan isi topik

e Tambahkan penjelasan pada kerangka
konsep

e Tambahkan hipotesa

4. 24/01/2024 |e Bab | acc

e Penjelasan pada kerangka konsep
scharusnya mudah dimengerti dan tidak A~
ambigu ! / )2

e Bab IIT tambahkan jumlah populasi sesuai
studi pendahuluan ’

» Rumus sampel seharusnya letakkan
dibawah sampel

e Tambahkan poin kriteria inklusi eksklusi
menyesuaikan data teori Bab 11

5. 31/01/2024 |« Babll acc

e Urutan analisa data dan metode \ -
pengumpulan data scharusnya terpisah dan ' 4
tidak menjadi satu poin \ /

= Populasi dan sampel menggunakan data
studi pendahuluan




115

NO

TANGGAL

TANDA TANGAN

REKOMENDASI PEMBIMBING

PEMBIMBING

MAHASISWA

07/02/2024

Tambahkan penyajian data pada bab [11

14/02/2024

Bab IIT acc, dapat mendaftar ujian proposal

07/05/2024

* Urutan bab I'V seharusnya hasil penelitian
berisi data umum dan data khusus

e Urutan bab I'V pada pembahasan secharusnya
sesuai dengan tujuan khusus

& Pembahasan menuliskan temuan-teori-opini

08/05/2024

* Penyajian padd satu tabel pada bab IV
jangan terpisah beda halaman

e Judul tabel scharusnya memuat apa, siapa,
dimana, kapan

e Spasi antara tabel dan judul tabel tidak
terlalu jauh

10.

10/05/2024

s Penjelasan hasil penelitian pada setiap tabel
dibuat seringkas mungkin

e Hindari pengulangan kata dan konsisten
saat menulis

I1.

13/05/2024

Perpanjang opini lebih luas kembali

12,

15/05/2024

e Munculkan data temuan yang sesuai kriteria
topik, tetapi bila tetap ingin menambahkan
data tersebut maka opini bisa ditambah
sesuai data

e Keterbatasan data bisa diubah menyesuaika
konsisi peneliti saat kesulitan mengambil
data

13.

16/05/2024

Bisa menambahkan data umum sebagai
penunjang opini

NENEIEIFYET

14

17/05/2024

» Perbaiki sedikit lagi opini.
s Pada kesimpulan berisi jawaban dari
pertanyaan tujuan khusus

RIR R 2R R % |B|R
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|16, | 20052024 | Bab IV dan V acc, bisa maju ujia skripsi |
L | —
Mengetahui, Malang, 30 Mei2024

Ketua Pembimbing 2

Prodi Sarjana Terapan Keperawatan Malang

NIP. [974072R 1998031 002
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