LAMPIRAN



Lampiran 1

Hasil Wawancara

Responden 1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

: ”Selamat pagi Ibu/Bapak, saya mau tanya sedikit ya terkait kondisi
setelah operasi. Bagaimana kondisi luka operasinya sekarang? Apakah

masih terasa nyeri?”

: ”Iya, masih terasa sakit sih. Nyerinya masih ada tapi menurut saya massih

bisa ditahan, belum yang terlalu mengganggu banget.”

: “Baik, terima kasih. Kalu dilihat dari sekitar luka, apakah ada tanda-tanda

seperti bengkak, kemerahan, atau terasa lebih hangat?”

: “Ada sedikit bengkak disekitar lukanya, tapi tidak terlalu merah juga.

Masih tergolong biasa menurut saya.”

. “Kalau untuk aktivitas, misalnya saat duduk, berdiri, atau berpindah

posisi, apakah nyerinya terasa lebih kuat?”

: “Iya betul, kalau digerakan itu lebih terasa nyerinya. Tapi kalua saya

diam saja atau tidak bergerak, rasanya agak berkurang.”
: “Sebelumnya, apakah Ibu/Bapak punya riwayat penyakit tertentu?”

: “Saya dulu pernah sakit TBC, tapi sudah sembuh. Terus tahun 2019 juga
pernah operasi di bagian engkel, jadi ya bisa dibilang sudah agak terbisa

dengan kondisi seperti ini.”

: “Baik, berarti sudah ada pengalaman sebelumnya ya. Lalu, bagaimana
perasaan Ibu/Bapak saat menjalani operasi kemarin? Apakah terasa berat

atau justru lebih santai?”



R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Penliti

R1

Peneliti

R1

: “Karna sudah pernah operasi sebelumnya, jadi saya lebih siap sih. Tidak

terlalu takut seperti pertama kali dulu.”

: “Kapan mulai terasa nyeri setelah operasi? Apakah setelah efek obat bius

hilang?”

: “Iya benar, mulai terasa itu setelah obat biusnya hilang. Awalnya

langsung karasa nyerinya.”

“Kalau posisi, apakah ada posisi tertentu yang membuat nyeri

bertambah?”

: “Ada, kalau posisi miring itu agak sakit. Tapi kalua saya terlentang,

rasanya lebih nyaman.”

: “Selama dirawat ini, apakah Ibu/Bapak merasa khwatir, tegang atau

gelisah?”

“Tidak terlalu sith, mungkin karena sudah pernah mengalami

sebelumnya, jadi lebih santai.”

: “Apakah sudah mendapat penjelasan dari perawat tentang nyeri dan cara

menguranginya?”

: “Iya, sudah dijelaskan. Perawat juga memberi tahu tentang obat dan

posisi yang bisa membantu mengurangi nyeri.”
: “Biasanya apa yang membuat nyerinya terasa lebih sakit?”

: “Kalau saya bergerak atau dipaksa ganti posisi, itu langsung terasa lebih

sakit.”
: “Kalau istirahat atau setelah minum obat, apakah nyerinya berkurang?”

: “lIya, kalua istirahat itu leebih enak. Obat juga cukup membantu

mengurangi nyerinya.”



Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

Peneliti

R1

: “Kalau boleh digambarakan, nyerinya seperti apa?”

: “Rasnya seperti pegal, terus kadang agak berdenyut juga dibagian luka.”
: “Nyeri dirasakan di bagian mana?”

: “Di sekitar paha yang habis dioperasi itu.”

: “Apakah nyerinya menjalar atau hanya di satu titik?”

: “Nyerinya kadang menjalar sampai ke lutut, tidak hanya disatu titik saja.”
: “kalau diberi nilai dari 0 sampai 10, kira-kira berapa nyerinya?”

: “Saya rasa sekitar 6.”

: “Apakah nyerinya terus-menerus dan hilang timbul?”’

: “lebih sering terasa terus sih. Tapi kadang ada momen agak beda sedikit.”
: “Sudah berapa lama nyeri ini dirasakan?”’

: “Sejak saya bangun setalah operasi saampai sekarang masih terasa.”



Responden 2

Peneliti

R2

Peneliti
R2

Peneliti

R2

Peneliti
R2

Peneliti

Peneliti

R2

Peneliti

R2

: “Selamat pagi Ibu/Bapak. Saya ingin menanyakan kondisi setelah operas

iya, Bagaimana kondisi luka operasinya saat ini, apakah terasa nyeri?”

: “lya, terasa sakit sekali apalagi kalau saya coba bergerak, itu langsung

terasa lebih parah.”
: “Apakah disekitar luka ada bengkak, kemerahan, atau terasa hangat?”
: “Iya, agak bengkak dan terassa hangat juga disekitar lukanya.”

: “Kalau bergerak seprti duduk atau berpindah posisi, apakah nyerinya

semakin kuat?”

: “Iya nyeri sekali, kalau digerakkan itu terasa sangat sakit. Tapi kalau

diam saja, sedikit lebih ringan walaupun masih terasa.”
: “Sebelumnya apakah Ibu/Bapak punya riwayat penyakit tertentu?”’
: “Tidak ada, saya tidak punya riwayat penyakit apapun sebelumnya.”

: “Bagimana perasaan Ibu/Bapak saat menjalani operasi kemarin?”
R2 : “Karena ini yang pertama kali operasi, jujur saya merasa

tegang dan takut sekali.”
: “Kapan mulai merasakan nyeri apakah setelah efek bius hilang?”

: “Iya, setlah efek bius hilang itu langsung terasa nyerinya, dan cukup

berat.”
: “Apakah ada posisi tertentu yang membuat nyeri bertambah?”

: “Iya, kalau duduk atau dipaksa miri itu sakit sekali. Saya lebih nyaman

kalau terlentang saja.”



Peneliti : “Selama perawatan ini, apakah merasa khawatir atau gelisah?”

R2 : “Iya, saya merasa sangat gelisah dan takut kalau nyerinya tidak hilang.”
Peneliti : “Apakah sudah mendapat penjelasan dari perawat?”

R2 : “Sudah dijelaskan sih, tapi tetap saja saya masih merasa takut.”

Peneliti : “Apa yang biasanya membuat nyeri semakin terasa?”’

R2 : “Kalau bergerak atau bahkan saat batuk, itu langsung terasa lebih sakit.”
Peneliti : “Apakah nyeri berkurang setelah istirahat atau minum obat?”

R2 : “Setelah minum obat agak reda, tapi tetap masih terasa nyerinya.”
Peneliti : “Bisa digambarkan nyerinya seperti apa?”’

R2 : “Rasanya seperti ditusuk-tusuk dan panas di area luka.”

Peneliti : “Nyeri dirasakan diarea mana?”

R2 : “Nyerinya terasa teapat diarea paha bekas operasi.”

Peneliti : “Apakah menjalar ke bagian yang lain?”

R2 : “Tidak, nyerinya hanya di area bekas operasi.”

Peneliti : “Kalau diberi nilai dari 0 sampai 10, berapa kira-kira?”

R2 : “Nyerinya sekitar 8.”

Peneliti : “Apakah nyerinya terus-menerus?”

R2 : “iya, hamper terus-menerus, hamper jarang hilang bahkan.”

Peneliti : “Sudah berapa lama nyerinya dirasakan?”

R2 : “Sejak efek biusnya hilang sampai sekarang nyerinya masih sama.”



Lampiran 2

Ilsurabaya Fakultas Ilmu
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA Ke sehatan

Nomor : 488.12/11.3.AU/F/FIK/2025

Lampiran T -

Perihal : Permohonan Ijin Pengambilan Data Awal
Kepada Yth.

Direktur RS. Siti Khodijah Muhammadiyah Cabang Sepanjang
Di Tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir berupa Karya Tulis Ilmiah (KTI),
Mahasiswa Program Studi Ners Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Surabaya tahun akademik 2024/2025, atas nama mahasiswa :

Nama Siti Aisah
NIM 20244663078
Judul KTI Identifikasi Pengalaman Nyeri Pada Pasien Post Operasi

Fraktur Femur Selama Perawatan
Bermaksud untuk mengambil data/ observasi selama 1 Bulan (15 Juli - 15 Agustus
2025) di RS. Siti Khodijah Muhammadiyah Cabang Sepanjang. Sehubungan
dengan hal tersebut kami mohon dengan hormat agar Bapak / Ibu berkenan
memberikan ijin pengambilan data / observasi yang dimaksud.
Demikan permohonan ijin, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami

sampaikan terima kasih.

Wassalamu 'alaikum Wy. Wh.

Tembusan
1. Kabid Diklat
2. Kabid Keperawatan
3. Kepala Ruang

Morality, Intellectuality and Entrepreneurship

ADDRESS CONTACT
JL. Suterejo No. 59 Kota Surabaya phone : 031 3811966
Provinsi Jawa Timur indonesia 60113 fax 1031 3813096

www.umi-surabaya.acid email rektorat@um-surabaya.ac.id

FAKULTAS AGAMA ISLAM | FAKULTAS KEGURUAN DAN ILMU PENDIDIKAN | FAKULTAS TEKNIK
FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS | FAKULTAS HUKUM | FAKULTAS ILMU KESEHATAN
FAKULTAS PSIKOLOGI | FAKULTAS KEDOKTERAN | PROGRAM PASCASARJANA




Lampiran 3

@ umn SLII"CleIVG Fakultas Ilmu
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA Ke sehat an

Nomor : 488.12/11.3.AU/F/FIK/2025

Lampiran : -

Perihal : Permohonan Ijin Penelitia
Kepada Yth.

Direktur RS. Siti Khodijah Muhammadiyah Cabang Sepanjang
Di Tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir berupa Karya Tulis Ilmiah (KTI),
Mahasiswa Program Studi Ners Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Surabaya tahun akademik 2024/2025, atas nama mahasiswa :

Nama Siti Aisah
NIM 20244663078
Judul KTI Identifikasi Pengalaman Nyeri Pada Pasien Post Operasi

Fraktur Femur Selama Perawatan
Bermaksud untuk melakukan penelitian selama 1 Bulan (15 Juli - 15 Agustus
2025) di RS. Siti Khodijah Muhammadiyah Cabang Sepanjang. Sehubungan
dengan hal tersebut kami mohon dengan hormat agar Bapak / Ibu berkenan
memberikan ijin penelitian yang dimaksud.
Demikan permohonan ijin, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami

sampaikan terima kasih.

Wassalamu ’alaikum Wr. Wb.

Tembusan
1. Kabid Diklat
2. Kabid Keperawatan
3. Kepala Ruang

Morality, Intellectuality and Entrepreneurship

FAKULTAS AGAMA ISLAM | FAKULTAS KEGURUAN DAN ILMU PENDIDIKAN | FAKULTAS TEKNIK
FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS | FAKULTAS HUKUM | FAKULTAS ILMU KESEHATAN
FAKULTAS PSIKOLOGI | FAKULTAS KEDOKTERAN | PROGRAM PASCASARJANA

ADDRESS CONTACT
JL. Suterejo No. 59 Kota Surabaya phone : 031 3811966
Provinsi Jawa Timur indonesia 60113 Fax 1031 3812096

www.um-surabaya.ac.id email : rektorat@um-surabaya.ac.id




Lampiran 4

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Dengan Hormat,

Saya yang bertanda tangan dibawabh ini:

Nama : Siti Aisah
Nim : 20244663078
Fakultas : llmu Kesehatan

Adalah mahasiswa Program Studi Pendidikan Profesi Ners Fakultas Iimu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surabaya, yang akan melakukan penelitian
tentang “IDENTIFIKASI PENGALAMAN NYERI PASIEN POST OPERASI
FRAKTUR FEMUR SELAMA PERAWATAN”

Sehubungan dengan penelitian tersebut diatas memohon kesediaan
Bapak/Ibu/Saudara untuk menjadi responden dalam penelitian ini dengan mengisi lembar
kuesioner yang saya siapkan. Saya berharap Bapak/Ibu/Saudara untuk menjawab
pertanyaan dengan sejujur-jujurnya sesuai dengan apa yang Bapak/Ibu/Saudara ketahui.

Saya menjamin kerahasiaan identitas Bapak/Ibu/Saudara sekalian.

Sebagai bukti kesediaan menjadi responden dalalm penelitian ini, saya memohon
kesediaan untuk menandatangani lembar persetujuan menjadi responden yang telah saya
lampirkan. Atas kesediaan dan bantuan Bapak/Ibu/Saudara saya ucapkan banyak

terimakasih.

Surabaya, 230 Juni 2025

Hormat saya



Lampiran 5
INFORMED CONSENT

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya bersedia untuk berpartisipasi menjadi responden dalam penelitian yang sedang
dilaksanakan oleh Mahasiswa Program Studi Profesi Ners Fakultas llmu Kesehatan
Universitas ~ Muhammadiyah  Surabaya dengan  judul  “IDENTIFIKASI
PENGALAMAN NYERI PASIEN POST OPERASI FRAKTUR FEMUR SELAMA
PERAWATAN”

Setelah saya mendapatkan penejelasan tentang tujuan penelitian, kerahasiaan informasi
serta hak saya untuk ikut dalam penelitian ini. Tanda tangan saya dibawah ini menunjukan
maka dengan ini saya menyatakan bersedia untuk menjadi responden untuk membantu

dan berperan serta dalam penelitian ini.

Surabaya, 30 juli 2025

Responden

e




INFORMED CONSENT

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya bersedia untuk berpartisipasi menjadi responden dalam penelitian yang sedang
dilaksanakan oleh Mahasiswa Program Studi Profesi Ners Fakultas llmu Kesehatan
Universitas ~ Muhammadiyah  Surabaya dengan  judul  “IDENTIFIKASI
PENGALAMAN NYERI PASIEN POST OPERASI FRAKTUR FEMUR SELAMA
PERAWATAN”

Setelah saya mendapatkan penejelasan tentang tujuan penelitian, kerahasiaan informasi
serta hak saya untuk ikut dalam penelitian ini. Tanda tangan saya dibawah ini menunjukan
maka dengan ini saya menyatakan bersedia untuk menjadi responden untuk membantu

dan berperan serta dalam penelitian ini.

Surabaya, 30 juli 2025

Responden




Lampiran 6
KUESIONER PENGALAMAN PASIEN MENGHADAPI NYERI PASCA

OPERASI FRAKTUR SELAMA PERAWATAN DI RUMAH SAKIT

Karakteristik Nyeri

Provocation

1. | Apa yang biasanya membuat nyeri terasa lebih sakit? Misalnya saat

bergerak, batuk, atau menarik napas?

2. | Apakah nyeri nya terasa lebih ringan saat istirahat atau setelah minum

obat?

Quality

3. | Bisakah Ibu/Bapak ceritakan, nyeri yang dirasakan seperti apa? Apakah

terasa seperti pegal, tajam, panas, atau seperti ditusuk?

Region

4. | Di bagian mana nyeri yang dirasakan?

5. | Apakah nyeri hanya di satu titik, atau menjalar ke bagian tubuh lain?

Severity

6. | Kalau diberi nilai antara 0 sampai 10, di mana O itu tidak nyeri dan 10

sangat nyeri, Kira-kira seberapa nyeri yang bapak ibu rasakan sekarang?

Timing

7. | Apakah nyari terasa terus-menerus, datang dan pergi, atau hanya sekali

saja?

8. | Sudah berapa lama nyeri ini dirasakan?




KUESIONER PENGALAMAN PASIEN MENGHADAPI NYERI PASCA

OPERASI FRAKTUR SELAMA PERAWATAN DI RUMAH SAKIT

Stimulus Fokal

1. | Bagaimana kondisi luka operasinya? Apakah terasa nyeri saat ini?

2. | Apakah bagian sekitar luka terlihat bengkak, kemerahan, atau terasa

hangat?

3. | Apakah nyeri terasa lebih kuat saat bergerak, seperti saat duduk,

berdiri, atau berpindah posisi?

Stimulus Kontekstual

4. | Apakah sebelumnya Ibu/Bapak memiliki riwayat penyakit tertentu,

misal kencing manis atau darah tinggi?

5. | Bagaimana perasaan Ibu/Bapak terhadap tindakan operasi kemarin,

terasa berat atau cukup ringan?

6. | Kapan Ibu/Bapak mulai merasakan nyeri? Apakah setelah efek obat

bius hilang?

7. | Apakah posisi tidur atau duduk tertentu membuat rasa nyeri

bertambah tidak nyaman?

Stimulus Residual

8. | Apakah Ibu/Bapak pernah mengalami nyeri yang mirip seperti ini?

9. | Selama perawatan in, apakah Ibu/Bapak merasa khawatir, tegang

atau gelisah?

10. | Apakah ibu bapak sudah mendapat penjelasan yang cukup tentang

nyeri yang dirasakan dan cara menguranginya?

11. | Apakah ada hal lain yang ingin Anda ceritakan tentang pengalaman

Anda menghadapi nyeri pasca operasi?




Lampiran 7

LEMBAR KONSULTASI KARYA TULIS ILMIAH

Nama Mahasiswi

Nim

Nama Pembimbing 1

: Siti Aisah
: 20244663078

: Retno Sumara, S.Kep., Ns, M.Kep

86

Judul : Identifikasi Pengalaman Nyeri Pasien Post Operasi Fraktur
Femur Selama Perawatan
No Hari, Catatan Pembimbing/Hal Hasil Revisian Tanda
Tanggal yang di revisi Tangan
L Senin, Konsul Judul : Judul diperbaiki menjadi
07 Juli 2025 “Identifikasi Pengalaman 2
Offline Nyeri Pasien Post
Operasi Fraktur Femur %
Selama Perawatan”
2. | Rabuy, - Konsultasi jurnal & latar | - Menambahkan jurnal
09Juli2025 |  belakang terbaru terkait nyeri W
Offline post operasi dan
fraktur femur
3." | Senin, Revisi Bab 1: Latar - Latar belakang
21 Juli 2025 belakang,  rumusan diperjelas  (data
Offline masalah, tujuan WHO, Indonesia, %
Jawa Timur),
rumusan masalah
& tujuan
disesuaikan
4. | Kamis, Revisi Bab | lanjutan Menambahkan manfaat
24 Juli 2025 penelitian (pasien,
Offline perawat, institusi,
peneliti)
5. | Jum'at, 1| Revisi Bab 2 (tinjauan | Menambahkan konsep 4
Agustus pustaka) fraktur, nyeri, teori Roy,
2025 PQRST, dan i
penatalaksanaan nyeri




87

T~

Oftline
6. | Jum'at, 8 | Revisi Bab 3 (metodologi) Menambahkan metode
Agustus kualitatif studi kasus,
2025, teknik pengumpulan data
12.00 wib (wawancara, observasi,
Offline fisiologis),  instrumen
PQRST & Roy
7. Senin, 20| RRevisi Bab 4 (hasil & | Menambahkan hasil
Agustus pembahasan) wawancara 2 responden,
2025 karakteristik nyeri, serta 4
analisis stimulus (fokal, | “1
09.00 WIB kontekstual, residual)
Offline
8. | Jum’at, 22| Revisi Bab 5 (kesimpulan & | Kesimpulan dibuat 2
Agustus saran) poin  sesuai  tujuan
2025 penelitian, saran @,4%
ditambahkan untuk
Offline perawat & penelitian
selanjutnya
9. | Kamis, 28 | Revisi keseluruhan Perbaikan typo, g
Agustus sistematika  penulisan, W
2025 konsistensi istilah, dan
daftar pustaka
10. | 29 Agustus | ACCKTI Karya tulis ilmiah [
2025 disetujui untuk ujian @,@F

Nama Mahasiswi

Nim

Nama Pembimbing [

: Siti Aisah
: 20244663078

LEMBAR KONSULTASI KARYA TULIS ILMIAH

: Septian Galuh W, S.Kep., Ns., M.Kep

88



Nama Mahasiswi

Nim

Nama Pembimbing 1

: Siti Aisah
: 20244663078

: Septian Galuh W, S.Kep., Ns., M.Kep

Judul . Identifikasi Pengalaman Nyeri Pasien Post Operasi Fraktur
Femur Selama Perawatan
No Hari, Catatan Pembimbing/Hal Hasil Revisian Tanda
Tanggal yang di revisi Tangan
1. Senin, Konsultasi awal judul & | Judul  disetujui,  fokus
07 Juli 2025 fokus penelitian diarahkan pada
Offline pengalaman nyeri dan
pendekatan studi kasus
2. Rabu, Revisi latar belakang Latar belakang diperdalam
09 Juli 2025 dengan penekanan
Offline masalah nyeri dan
pentingnya asuhan
keperawatan
3. | Senin, Revisi rumusan masalah & | Rumusan masalah
21 Juli 2025 | tujuan dipertegas menjadi 2 poin,
Offline tujuan disesuaikan dengan
fokus penelitian
4. Kamis, Revisi Bab 2 Penambahan teori nyeri,
24 Juli 2025 Klasifikasi nyeri, dan skala
Offline pengukuran nyeri (NRS,
VAS)
5. Jum’at, 1 Revisi teori utama Memperjelas penggunaan
Agustus Model  Adaptasi  Roy
2025 (stimulus fokal,

Offline

kontekstual, residual)
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6. | Jum’at, 8 | Revisi metode penclitian Memperjelas teknik

Agustus pengumpulan data dan

2025, kriteria  inklusi—eksklusi »

12.00 wib responden

Offline

4 Senin, 20 | Revisi hasil penelitian Hasil responden diperjelas

Apgustus terutama perbedaan skala

2025 nyeri dan karakteristik
nyeri 4”

09.00 WIB

Offline

8. | Jum’at, 22 | Revisi Bab 5 (kesimpulan & | Kesimpulan dibuat 2 poin

Agustus saran) sesuai tujuan penelitian,

2025 saran ditambahkan untuk :
perawat &  penelitian |
selanjutnya

9. | Kamis, 25 | Revisi keseluruhan Perbaikan typo,

Agustus sistematika penulisan,

2025 konsistensi istilah, dan
daflar pustaka

10. | 24 Agustus | Revisi pembahasan Pembahasan

2025 dikaitkan dengan teori dan
jurnal, serta diperkuat A

Offline analisis perbandingan
antar responden

11. | Kamis, 28 | Revisi kesimpulan & saran Kesimpulan

Agustus diperjelas sesuai tujuan,

2025 saran dibuat lebih aplikatif ;L
untuk praktik keperawatan

Offline

12. | 29 Agustus | ACC KTI

2025

Offline

Karya tulis ilmiah disetujui

pembimbing 2
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Lampiran 8
BERITA ACARA REVISI KTI
Nama Mahasiswa : Siti Aisah
Nim : 20244663078
Ketua Penguji : Dr. Nur Mukarromah, SKM., M.Kes
Judul Skripsi : Identifikasi Pengalaman Nyeri Pasien Post Operasi
Fraktur Femur Sclama Perawatan
NO PROPOSAL KTI HALAMAN PERBAIKAN

I. | ABSTRAK :perlu vii Abstrak telah disesuaikan
discsuaikan dengan dengan penambahan
mcnambakan unsur pendahuluan, tujuan, metode,
pendahuluan, tujuan, dan gambar hasil penelitian
metode, dan gambar hasil secara singkat sehingga Iebih
penelitian secara singkat. sistematis dan jelas.

2. | BAB V : kesimpulan perlu 67 Kesimpulan telah disesuaikan
disesuaikan dengan dengan pembahasan sehingga
pembahasan agar hasil penelitian menjadi lebih
mencerminkan hasil konsisten dan relavan.
penelitian secara tepat dan
konsisten.

3. | Lampiran : hasil wawancara 74 Hasil wawancara telah
perlu dilengkapi, pada dilengkap, khususnya pada
percakapan peneliti dan percakapan peneliti dan
responden agar lebih rinci. responden, sehingga lebih rinci

dan jelas.

Surabaya, 16 September 2025

Ketua Penguji

Dr. Nur Mukarromah, SKM., M.Kes



Nama Mahasiswa
Nim
Anggota Tim Penguji 1
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BERITA ACARA REVISI KTI

: Siti Aisah
: 20244663078
: Retno Sumara, S.Kep., Ns, M.Kep

Judul Skripsi . Identifikasi Pengalaman Nyeri Pasien Post Operasi
Fraktur Femur Selama Perawatan
NO | PROPOSAL KTI | HALAMAN PERBAIKAN
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