Selolat Tinggi Nma Reselatan “ HAFSHAWATY “ 2ooaurion Baiuul Fasan Genggong

Kompetensi : Strategi Pelaksanaan (SP) 1 Kehilangan dan Berduka Pada Pasien
No KOMPONEN KERJA
1 Persiapan alat :
¢ Bolpoin
e Buku catatan
2 Langkah Kerja:
1. Tahap Orientasi
a. Mengucapkan salam terapeutik
b. Melakukan validasi (kognitif, adektif, dan psikomotor) mengenai
keluhan yang dirasakan
c. Memperkenalkan hama perawat
d. Menanyakan nama pasien dan panggilan kesukaan
e. Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan
f. Menjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan
g. Menjelaskan waktu untuk melakukan tindakan
h. Menentukan tempat untuk melakukan tindakan
i. Menjelaskan kerahasiaan
j-  Meminta persetujuan pasien
2. Tahap Kerja
a. Perluas kesadaran diri melalui identifikasi pengalaman berduka
(mengidentifikasi kehilangan yang dialami, mengidentifikasi
hubungan dengan objek yang hilang, mengkaji reaksi awal
terhadap kehilangan dan mengkaji strategi koping yang
digunakan oleh klien saat kehilangan terjadi)
b. Ekplorasi perasaan diri terkait kehilangan dan berduka yang
dialami yang dialami
c. Dorong penetapan rencana yang realistik
d. Dorong klien untuk melakukan pendekatan budaya untuk
menyelesaikan fase berduka
e. Buat jadwal kegiatan bersama klien
1. Tahap Terminasi
a. Menanyakan kepada pasien mengenai respon yang dirasakan
setelah tindakan keperawatan dilakukan
b. Memberikan reward secara positif
c. Memperhatikan, mengamati, dan mengobservasi respon yang
ditimbulkan
d. Merencanakan tindak lanjut yang harus pasien lakukan dan
melatihnya
e. Menentukan topik pada pertemuan selanjutnya
f.  Menentukan waktu untuk pertemuan selanjutnya
g. Menentukan tempat untuk pertemuan selanjutnya
h. Mengakhiri pertemuan dengan baik: memberikan salam
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Kompetensi : Strategi Pelaksanaan (SP) 2 Kehilangan dan Berduka Pada Pasien
No KOMPONEN KERJA
1 Persiapan alat :
e Bolpoin
e Buku catatan
2 Langkah Kerja:
1. Tahap Orientasi
a. Mengucapkan salam terapeutik
b. Melakukan validasi (kognitif, adektif, dan psikomotor) mengenai
keluhan yang dirasakan
c. Memperkenalkan nama perawat
d. Menanyakan nama pasien dan panggilan kesukaan
e. Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan
f. Menjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan
g. Menjelaskan waktu untuk melakukan tindakan
h. Menentukan tempat untuk melakukan tindakan
i. Menjelaskan kerahasiaan
j.  Meminta persetujuan pasien
2. Tahap Kerja
a. Evaluasi kemampuan pertemuan pertama
b. Dorong klien untuk melakukan pendekatan agama untuk
menyelesaikan fase berduka
c. Buat jadwal kegiatan bersama klien
3. Tahap Terminasi
a. Menanyakan kepada pasien mengenai respon yang dirasakan
setelah tindakan keperawatan dilakukan
b. Memberikan reward secara positif
c. Memperhatikan, mengamati, dan mengobservasi respon yang
ditimbulkan
d. Merencanakan tindak lanjut yang harus pasien lakukan dan
melatihnya
e. Menentukan topik pada pertemuan selanjutnya
f.  Menentukan waktu untuk pertemuan selanjutnya
g. Menentukan tempat untuk pertemuan selanjutnya
h. Mengakhiri pertemuan dengan baik: memberikan salam
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Kompetensi : Strategi Pelaksanaan (SP) 3 Kehilangan dan Berduka Pada Pasien
No KOMPONEN KERJA
1 Persiapan alat :
e Bolpoin
e Buku catatan
2 Langkah Kerja:
1. Tahap Orientasi
a. Mengucapkan salam terapeutik
b. Melakukan validasi (kognitif, adektif, dan psikomotor) mengenai
keluhan yang dirasakan
c. Memperkenalkan nama perawat
d. Menanyakan nama pasien dan panggilan kesukaan
e. Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan
f. Menjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan
g. Menjelaskan waktu untuk melakukan tindakan
h. Menentukan tempat untuk melakukan tindakan
i. Menjelaskan kerahasiaan
j-  Meminta persetujuan pasien
2. Tahap Kerja
a. Evaluasi kemampuan pertemuan pertama dan kedua
b. Dorong klien untuk melakukan pendekatan sosial untuk
menyelesaikan fase berduka
c. Buat jadwal kegiatan bersama klien
3. Tahap Terminasi
a. Menanyakan kepada pasien mengenai respon yang dirasakan
setelah tindakan keperawatan dilakukan
b. Memberikan reward secara positif
c. Memperhatikan, mengamati, dan mengobservasi respon yang
ditimbulkan
d. Merencanakan tindak lanjut yang harus pasien lakukan dan
melatihnya
e. Menentukan topik pada pertemuan selanjutnya
f.  Menentukan waktu untuk pertemuan selanjutnya
g. Menentukan tempat untuk pertemuan selanjutnya
h. Mengakhiri pertemuan dengan baik: memberikan salam
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Kompetensi Strategi Pelaksanaan (SP) 1 Kehilangan dan Berduka Pada
Keluarga
No KOMPONEN KERJA
1 Persiapan alat :
e Bolpoin
e Buku catatan
2 Langkah Kerja:
1. Tahap Orientasi
a. Mengucapkan salam terapeutik
b. Melakukan validasi (kognitif, adektif, dan psikomotor) mengenai
keluhan yang dirasakan
c. Memperkenalkan hama perawat
d. Menanyakan nama pasien dan panggilan kesukaan
e. Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan
f. Menjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan
g. Menjelaskan waktu untuk melakukan tindakan
h. Menentukan tempat untuk melakukan tindakan
i. Menjelaskan kerahasiaan
j-  Meminta persetujuan pasien
2. Tahap Kerja
a. Perluas kesadaran diri melalui identifikasi pengalaman berduka
(mengidentifikasi kehilangan yang dialami, mengidentifikasi
hubungan dengan objek yang hilang, mengkaji reaksi awal
terhadap kehilangan dan mengkaji strategi koping yang
digunakan oleh klien saat kehilangan terjadi)
b. Ekplorasi perasaan diri terkait kehilangan dan berduka yang
dialami yang dialami
c. Dorong penetapan rencana yang realistik
d. Dorong klien untuk melakukan pendekatan budaya untuk
menyelesaikan fase berduka
e. Buat jadwal kegiatan bersama klien
3. Tahap Terminasi
a. Menanyakan kepada pasien mengenai respon yang dirasakan
setelah tindakan keperawatan dilakukan
b. Memberikan reward secara positif
c. Memperhatikan, mengamati, dan mengobservasi respon yang
ditimbulkan
d. Merencanakan tindak lanjut yang harus pasien lakukan dan
melatihnya
e. Menentukan topik pada pertemuan selanjutnya
f.  Menentukan waktu untuk pertemuan selanjutnya
g. Menentukan tempat untuk pertemuan selanjutnya
h. Mengakhiri pertemuan dengan baik: memberikan salam
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Sebotat Tingge Vmu Zeschatan * HAFSHAWATY  Devantren Gacuut Fasan Genggony

Kompetensi : Strategi Pelaksanaan (SP) 2 Kehilangan dan Berduka Pada
Keluarga
No KOMPONEN KERJA
1 Persiapan alat :
¢ Bolpoin
e Buku catatan
2 Langkah Kerja:

1. Tahap Orientasi
a. Mengucapkan salam terapeutik
b. Melakukan validasi (kognitif, adektif, dan psikomotor) mengenai
keluhan yang dirasakan
Memperkenalkan nama perawat
Menanyakan nama pasien dan panggilan kesukaan
Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan
Menjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan
Menjelaskan waktu untuk melakukan tindakan
Menentukan tempat untuk melakukan tindakan
Menjelaskan kerahasiaan
j- Meminta persetujuan pasien
2. Tahap Kerja
a. Evaluasi kemampuan pertemuan pertama
b. Dorong klien untuk melakukan pendekatan agama untuk
menyelesaikan fase berduka
c. Buat jadwal kegiatan bersama klien
3. Tahap Terminasi
a. Menanyakan kepada pasien mengenai respon yang dirasakan
setelah tindakan keperawatan dilakukan
b. Memberikan reward secara positif
c. Memperhatikan, mengamati, dan mengobservasi respon yang
ditimbulkan
d. Merencanakan tindak lanjut yang harus pasien lakukan dan
melatihnya
Menentukan topik pada pertemuan selanjutnya
Menentukan waktu untuk pertemuan selanjutnya
Menentukan tempat untuk pertemuan selanjutnya
Mengakhiri pertemuan dengan baik: memberikan salam
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Kompetensi : Strategi Pelaksanaan (SP) 3 Kehilangan dan Berduka Pada
Keluarga
No KOMPONEN KERJA
1 Persiapan alat :
¢ Bolpoin
e Buku catatan
2 Langkah Kerja:

1. Tahap Orientasi
a. Mengucapkan salam terapeutik
b. Melakukan validasi (kognitif, adektif, dan psikomotor) mengenai
keluhan yang dirasakan
Memperkenalkan nama perawat
Menanyakan nama pasien dan panggilan kesukaan
Menjelaskan prosedur tindakan yang akan dilakukan
Menjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan
Menjelaskan waktu untuk melakukan tindakan
Menentukan tempat untuk melakukan tindakan
Menjelaskan kerahasiaan
j- Meminta persetujuan pasien
2. Tahap Kerja
a. Evaluasi kemampuan pertemuan pertama dan kedua
b. Dorong klien untuk melakukan pendekatan sosial untuk
menyelesaikan fase berduka
c. Buat jadwal kegiatan bersama klien
3. Tahap Terminasi
a. Menanyakan kepada pasien mengenai respon yang dirasakan
setelah tindakan keperawatan dilakukan
b. Memberikan reward secara positif
c. Memperhatikan, mengamati, dan mengobservasi respon yang
ditimbulkan
d. Merencanakan tindak lanjut yang harus pasien lakukan dan
melatihnya
Menentukan topik pada pertemuan selanjutnya
Menentukan waktu untuk pertemuan selanjutnya
Menentukan tempat untuk pertemuan selanjutnya
Mengakhiri pertemuan dengan baik: memberikan salam
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