Lampiran 1 Lembar Persetujuan Pasien

SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORM CONCENT)
Saya yang bertanda tangan dibawah ini

Nama (Inisial) :
Umur :

Alamat :

No telefon :

Menyatakan bersedia dan setuju menjadi subjek penelitian yang berjudul
“Asuhan Kebidanan Terintergrasi Pada Kehamilan, Persalinan Nifas, Neonatus,
Dan Keluarga Berencana Dengan Asuhan Penerapan Akupresur Sanyinjiao (Sp
6) Dan Hegu (Li 4) Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan Kala 1 Fase

Aktif Di Puskemas Pagarsih ” yang diteliti oleh :
Nama : Nuraini Dwi Arianti
NIM : CK 118038

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada

paksaan dari pihak manapun.

Bandung, 2021

Responden
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Lampiran 2 Partograf

PARTOGRAF
No. Register I T TTTT] Namalbu : Umur : G. P. A
No. Puskesmas (I ITITTITT] Tanggal : Jam : Alamat :
Ketuban pecah Sejakjam mules sejakjam
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CATATAN PERSALINAN

i TANGOA) > csossassonnssnsassss
2 Nama BIan s assasismmmunusamammisaaiass
3 Tempat Persalinan :
[JRumah Ibu [J Puskesmas
O Polindes  [J Rumah Sakit
O Klinik Swasta [ILainnya : .....ccccceeveverneeriierierenienes
4. Alamat tempat persalinan :
5. Catatan : [Jrujuk, kala: [ /11/111/1V
6. Alasan merujuk: ....
i TP VOB o sianparsunmsssssnsmns 5 vassssReauassaesasnss
8. Pendamping pada saat merujuk :
[J Bidan [ Teman
[J Suami [J Dukun
[OKeluarga [ Tidak ada
KALAI|
9. Partogram melewati garis waspada: Y /T
10. Masalah lain, sebutkan :
1.
12.
KALA Il
13.  Episiotomi :
[JYa, Indikasi
[ Tidak
14.  Pendamping pada saat persalinan
O Suami [ Teman [J Tidak ada
[JKeluarga [JDukun
15.  Gawat Janin:
[ Ya, tindakan yang dilakukan
B ettt
b.
C. ...
[ Tidak
16. Distosia bahu :
[ Ya, tindakan yang dilakukan
-
- A
O e S s
[ Tidak
17. Masalah lain, sebutkan :
18.  Penatalaksanaan masalah tersebut : .
19, Hasiinya @ ..o e
KALA I
20. Lamakalalll : ....ccovriiiiiinicnand menit
21.  Pemberian Olsitosin 10 U im ?
CloYa, Wakttd 7 «.soossonsas menit sesudah persalinan
CI Tidak: alasan .:uuu:isiiumeisiiitsomsiiatssssisiss s
22. Pemberian ulang Oksitosin (2x) ?
El:Ya,; alaBan s samnanimmiasismiisaii ez
[ Tidak
23. Penegangan tali pusat terkendali ?
Ya,

LI THaK, QIREEN wumumnsmumsansamssamssomssisssssesn

PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV

24.  Masase fundus uteri ?
OYa.
[] Tidak, alasan .............
25.  Plasenta lahir lengkap (intact) Ya / Tidak
Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
a. .. :
26. Plasenta tidak lahir > 30 menit
[ Ya, tindakan :
P e
b.
c.
27. Laserasi:
[JYa, dimana
[ Tidak.
28.  Jika laserasi perineum, derajat: 1/2/3/4
Tindakan :
[J Penjahitan, dengan / tanpa anestesi
[ Tidak dijahit, alasan ...
29.  Atoni uteri:
[J Ya, tindakan
B coisciensasis s R
b.
c.
[ Tidak
30. Jumlah perdarahan :
31.  Masalah lain, sebutkan
32. Penatalaksanaan masalah tersebut : .............cccceue

" Ya / Tidak

33. Hasilnya:
BAYI BARU LAHIR :

34. Berat badan
35. Panjang s cm
36. Jenis kelamin:L/P
37. Penilaian bayi baru lahir :
38. Bayilahir:
[J Normal, tindakan :
[ mengeringkan
[J menghangatkan
[ rangsang taktil
[J bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
[J Aspiksia ringan/pucat/biru/lemas/,tindakan :
[JOmengeringkan[] bebaskan jalan napas
[Jrangsang taktil ] menghangatkan
[J bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
[ lain - lain sebutkan
[J Cacat bawaan, sebutkan :

baik / ada penyulit

b.

c.
39. Pemberian ASI
[J Ya, waktu :
[ Tidak, alasan
40. Masalah lain,sebutkan : ....
Hasilnya :

............... jam setelah bayi lahir

Jam Ke Waktu | Tekanan darah Nadi Tinggi Fundus |  Kontraksi Kandung Kemih | Perdarahan
Uteri Uterus
1
2
Masalah kala IV @ ......cccoociiiniiiinnens
Penatalaksanaan masalah tersebut : ..................
BN occmsonsononmmns o o o S S S R S B S SRR B AR a
HTTP | //aHEloUunlsHa, BLOGEFPOT , SO
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Lampiran 3 Lembar Skala Intensitas Nyeri

LEMBAR OBSERVASI SKALA NYERI PENERAPAN TEKNIK
AKUPRESUR TERHADAP PENURUNAN NYERI PERSALINAN KALA |
FASE AKTIF DI PUSKESMAS PAGARSIH

Nama

Umur

Pekerjaan

Status Kehamilan

Hari/Tanggal

Jam

Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale

Sebelum Dilakukan Intervensi

r—r——u—3——3——r——%
® 1 32 3 4 58 & 1t & 9 10
-~ o -~ o - 7’
- ] w
Tidak Nyen Nyen Ringan Nyen Sedang

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Nyeni Berat  Nyen YangTidak
Tertahankan

Skala Keterangan Sebelum Intervensi
0 Tidak ada rasa sakit, merasa normal
1 -3 | ( Nveri ringan )
Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.
4—6 | ( Nyeri sedang )
Secara objektif subjek mendesis,

menyeringai, dapat menunjukkan lokasi
nver1, dapat mendesknipsikan nveri, dan
mengikuti perintah dengan baik.
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{ Nveri Berat )

Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah_ tetapi masih dapat
merespons terhadap tindakan_ dapat juga
menunjukan lokasi nyeri, tidak mampu
mendesknpsikan nyert dan tidak bisa
diatasi dengan alih posisi nafas panjang dan
distraksi1.

10

(Nveri yang tidak tertahankan )
subjek tidak mampu berkomumikasi dan
memukul.
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Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale

Sesudah Dilakukan Intervensi

o—0o—0 @ Py ® L e
” Sood NS w J S w o o’

0

Tidak Nyen Nyeri Ringan Nyen Sedang Nyeri Berat

.-

-
wun

N

1 2

-

7

-

9 10

"

h b 4

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Skala

Keterangan

Sesudah
Intervensi

Tidak ada raza salit, merasa normal

( Myert ringan )
Secara objeldif subjel masih dapat
berkomunikazi dengan baik.

{ Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,
menyeringal, dapat menunjuklan lokasi nvers,
dapat mendesloripsilean nyerd, dan mengiloot
perintah dengan baik.

{ Nyeri Berat )

Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengibut perintah, tetapl masih dapat
merespons terhadap tindakan, dapat juga
menunjulzan lokas nyerd, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidal bisa diatasi
dengan alih posisi nafas panjang dan
distralesi.

10

(Nyeri vang tidak tertahanlan )
Subjek tidak mampu berkomuonilasi dan
memukul.
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Lampiran 4 Lembar Bimbingan

LEMBAR KONSULTASI LAPORAN TUGAS AKHIR
TAHUN AKADEMIK 2021

Nama : Nuraini Dwi Arianti

NIM : CK 118038

Pembimbing : Intan Yusita, M.Keb

No | Tanggal/hari

Materi yang
dikonsulkan

Saran Perbaikan

Paraf

1. 26 Januari
2021

Judul dan
revisi Bab 1

1.

10.

Perbiki judul, segitiga
terbalik dan
tambahkan tahun

Ada apa dengan nyeri
Justifikasi masalah
belum jelas
Justifikasi
intervensinya juga
belum ada

Apa perbedaan dengan
teknik yang lain
Bagaimana
melakukannya

Kapan dilakukan
Sampai kapan
Bagaimana mengukur
intesitas nyeri

Apa perbedaan
farmakologi dengan

non farmakologi
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11. Bagaimana teknik
sehingga bisa terjaid
penurunan

12. Alat ukurnya apa

13. Jurnalnya ambil
terbaru minimal 5

tahun kebelakang

12 Februari | Revisi Bab |
2021 dan lanjutkan

Bab 11l |1 Teknik pengukuran

nyeri cari kembali
2. Tambahkan Gambaran

puskesmas pagarsih.

25 Februari | Revisi Bab |
2021 dan Bab III

=

Perbaiki page break

2. Buat sub bab sampel

3. Buat kriteria inklusi
dan eklusi.

4. Buat sub bab baru
tentang teknik
pengambilan sample
angan digabung
disini.

5. Lampirkan lembar

observasiya.
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30 Juni Revisi 3. berbaiki SOP
2021 Proposal dan
BAB 4 4, Membuat lembar

tabel Observasi
5. Baca Kembali teori

6. Lanjutkan Bab 5

17 juli 2021 | Revisi BAB | 1. perbaiki kembali
4 dan BAB 5
penulisan SOAP

2. masukan data fokusnya
saja

3. perbaiki penulisan
analisa datanya

4. perbaiki kembali

penatalaksanaa nya
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LEMBAR KONSULTASI LAPORAN TUGAS AKHIR
TAHUN AKADEMIK 2021

Nama : Nuraini Dwi Arianti
NIM : CK 118038
Pembimbing : Yanyan Mulyani, SST.,MM.,M.Keb

No

Tanggal/hari

Materi yang
dikonsulkan

Saran Perbaikan

Paraf

16 Januari
2021

Pemelihan
tema dan
Judul

1.

2.

Pemilihan
tema
Membantu
pemelihan
judul
Pemilihan
jurnal 5 tahun
terakhir
Mengirikan
judul hari
sabtu tanggal
23 Januari

Pembimbing

—

26 Januari
2021

Judul dan
Bab 1

Tambahkan
tentang
persalinan
Cari intensitas
nyeri pada ibu
primi dan

multi

. Tambahkan

Pengurangan
intensitas nyeri
pada
farmakologi
dan non

farmakologi
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4. Bias
tambahkan
dengan metode
lain seperti
dengan
aromaterapi
atau Tarik

nafas dalam

26 Februari
2021

Revisi Bab
ldan3

1. Perbaiki bab 1
2. Lengkapi bab
3 dengan
langkah —

langkah dan
gambarannya
bagaimana

3. Lampirkan
inform
consent, ceklis
pelaksanaan
dan tatacara

4. Lampirkan
lembar
pengesahan

dan konsultasi

8 Juli 2021

Revisi
Bab 4 dan 5

1.Perbaki bab 4

2.Masukan hanya
data focus

3. Perjelas kembali
penatalaksanaa

4.Perbaikan Bab 5

I\
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5.Bandingkan
kembali teori
dan keadaan

6. Munculkan

penelitian lain

18 juli 2021

Revisi
Laporan TA

1.

Perbaiki kata
pengantar
Perbaiki
kembali
penulisan dan
menomoran
Masukan
kembali
refensi yang
masih kosong
Lengkapi data
subjektif
Perbaiki
kembali
penulisan
diagnose
Masukan
kembali jurnal
dan intervendi
tentang
akupresur pada
BAB 5
Masukan
dokumentasi

foto
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Lampiran 5 pendokumentasia

Lampiran
. SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

(INFORM CONCENT)
Saya yang bertanda tangan dibawah ini

Nama (Inisial) : ¥4 - $

Umur: 24 tawun

Alamat : Ci0aca% Tenpah QU 04 - [ R €6
Notelefon: 01220 2 66 9§

Menyatakan bersedia dan setuju menjadi subjek penelitian yang berjudul
“Asuhan Kebidanan Terintergrasi Pada Kehamilan, Persalinan Nifas, Neonatus,
Dan Keluarga Berencana Dengan Asuhan Penerapan Akupresur Sanyinjiao (Sp
6) Dan Hegu (Li 4) Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan Kala 1 Fase

Aktif Di Puskemas Pagarsih ” yang diteliti oleh :
Nama : Nuraini Dwi Arianti
NIM : CK 118038

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada

paksaan dari pihak manapun.

Bandung, ‘- °9 - 2021

Responden

a7
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LEMBAR OBSERVASI SKALA NYERI PENERAPAN TEKNIK
AKUPRESUR TERHADAP PENURUNAN NYERI PERSALINAN KALA I
FASE AKTIF DI PUSKESMAS PAGARSIH

Nama ‘ ;0.5

Umur 124 ranun

Pekerjaan Dk Yumah 4angosa

Status Kehamilan : B2 Ap Rarludtny i kal | fes GkH
Hariffanggal Ile - ©4~ 20

Jam 109 36 win

Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale
Sebelum Dilakukan Intervensi

Y=Y,
0 1 2 3 ! 5 f 7 8 9 »
Tidak Nyen Nyen Rmpan Nves Sedanz Nyei Bemat Nyen YangTidak
Temabankan
Cara melakukan penilaian skala nyeri :
Skala Keterangan Sebelum Intervensi
0 Tidak ada rasa sakit, merasa normal
( Nyeri ringan )

| —3 |Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

( Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,

4 _¢ | menyeringai, dapat menunjukkan lokasi
nyeri, dapat mendeskripsikan nyeri, dan
mengikuti perintah dengan baik.
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LEMBAR OBSERVASI SKALA NYERI PENERAPAN TEKNIK
AKUPRESUR TERHADAP PENURUNAN NYERI PERSALINAN KALA 1
FASE AKTIF DI PUSKESMAS PAGARSIH

Nama : 09-5

Umur 124 tahun
Pekerjaan D Yumoah 4angos
Status Kehamilan : Ba®iAle
Hari/Tanggal i e - 04~ 20

Jam 109236 winR

Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale

Sebelum Dilakukan Intervensi

b 7l ~ ot
o 1 2 3 4 5 & 1 8 9 10
v "] ~ 1'-_‘ \——v—’
Tidak Nyeni Nyen Ringan Nyen Sedang Nyeri Berat  Nyen YangTidak
Tenahankan

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Skala Keterangan Sebelum Intervensi
0 Tidak ada rasa sakit, merasa normal

( Nyeri ringan )

1 —3 |Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

( Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,

4 ¢ | menyeringai, dapat menunjukkan lokasi
nyeri, dapat mendeskripsikan nyeri, dan

mengikuti perintah dengan baik.
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( Nyeri Berat )
Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah, tetapi masih dapat
merespons terhadap tindakan, dapat juga
menunjukan lokasi nyeri, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidak bisa
diatasi dengan alih posisi nafas panjang dan
distraksi.

10

(Nyeri yang tidak tertahankan )
Subjek tidak mampu berkomunikasi dan
memukul.
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Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale

Sesudal

h Dilakukan Intervensi

Tidak Nyen  Nyen Ringan Nyen Sedang Nyeni Berat  Nyeri Yang Tidak

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Tertahankan

Skala

Keterangan

Sesudah
Intervensi

0

Tidak ada rasa sakit, merasa normal

( Nyeri ringan )
Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

( Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,
menyeringai, dapat menunjukkan lokasi nyeri,
dapat mendeskripsikan nyeri, dan mengikuti
perintah dengan baik.

( Nyeri Berat )

Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah, tetapi masih dapat
merespons terhadap tindakan, dapat juga
menunjukan lokasi nyeri, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidak bisa diatasi
dengan alih posisi nafas panjang dan
distraksi.

(Nyeri yang tidak tertahankan )
Subjek tidak mampu berkomunikasi dan

memukul.
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Lampiran
SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

:

(INFORM CONCENT)
Saya yang bertanda tangan dibawah ini

Nama (Inisial) : 04 &
Umur: 32 tahun
Alamat: Bojoagloen Eater croi Twi kel kopo kec bojong
No telefon: ©8967]5223(7

Menyatakan bersedia dan setuju menjadi subjek penelitian yang berjudul
“Asuhan Kebidanan Terintergrasi Pada Kehamilan, Persalinan Nifas, Neonatus,
Dan Keluarga Berencana Dengan Asuhan Penerapan Akupresur Sanyinjiao (Sp
6) Dan Hegu (Li 4) Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan Kala 1 Fase

Aktif Di Puskemas Pagarsih > yang diteliti oleh :
Nama : Nuraini Dwi Arianti
NIM:CK 118038 .

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada

paksaan dari pihak manapun.

Bandung, 2, - 03 - 2021
Responden
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LEMBAR OBSERVASI SKALA NYERI PENERAPAN TEKNIK
AKUPRESUR TERHADAP PENURUNAN NYERI PERSALINAN KALA 1
FASE AKTIF DI PUSKESMAS PAGARSIH

Nama -

Umur 122 fanan

Pekerjaan T

Status Kehamilan : Cu Ry Ao Torturiont ag-erm kaile | e ardh
Hari/Tanggal ! 0% -l

Jam . 0) oo

Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale
Sebelum Dilakukan Interveasi

o 1 2 3 4 5 s

\ (|.

o,
-

. "

o s - -~

v v
Tidak Nyeri Nyea Resan Xyen Sedang Nyen Berat  Nyeri Yang Tadak
Tertaharkan

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Skala Keterangan Sebelum Intervensi
0 Tidak ada rasa sakit, merasa normal

(Nyeri ringan )

1 -3 |Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

{( Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,

4 - 6 | menyeringai, dapat menunjukkan lokasi
nyeri, dapat mendeskripsikan nyeri, dan
mengikuti perintah dengan baik,
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( Nyeri Berat )

Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah, tetapi masih dapat
merespons terhadap tindakan, dapat juga
menunjukan lokasi nyeri, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidak bisa
diatasi dengan alih posisi nafas panjang dan
distraksi.

(Nyeri yang tidak tertahankan )
Subjek tidak mampu berkomunikasi dan

memukul.
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Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale

Sesudah Dilakukan Intervensi

=ttt

6 1 2 3 4 5 6

~ " —

2 BY

¢ %
] "

s\.(l‘

» v

a g

Tidak Nyen Nven Rngan Nyen Sedang Nyeri Berat  Nyeri Yang Tidak

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Tentahankan

Skala

Keterangan

Sesudah
Intervensi

0

Tidak ada rasa sakit, merasa normal

( Nyeri ringan )

Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

( Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,
menyeringai, dapat menunjukkan lokasi nyeri,
dapat mendeskripsikan nyeri, dan mengikuti
perintah dengan baik.

( Nyeri Berat )

Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah, tetapi masih dapat
merespons terhadap tindakan, dapat juga
menunjukan lokasi nyeri, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidak bisa diatasi
dengan alih posisi nafas panjang dan
distraksi.

10

(Nyeri yang tidak tertahankan )
Subjek tidak mampu berkomunikasi dan
memukul.
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SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
: (INFORM CONCENT)
Saya yang bertanda tangan dibawah ini

Nama (Inisial) : Ng_ V]

Umur: 39 tanun

Alamat: OWsta NO 9 [22¢ karans 4nYo r

Notelefon: ©FS32/2266122
Menyatakan bersedia dan setuju menjadi subjek penelitian yang berjudul
“Asuhan Kebidanan Terintergrasi Pada Kehamilan, Persalinan Nifas, Neonatus,
Dan Keluarga Berencana Dengan Asuhan Penerapan Akupresur Sanyinjiao (Sp
6) Dan Hegu (Li 4) Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan Kala 1 Fase

Aktif Di Puskemas Pagarsih ” yang diteliti oleh :
Nama : Nuraini Dwi Arianti
NIM : CK 118038

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada

paksaan dari pihak manapun.

Bandung, /§-03 - 2021

esponden
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LEMBAR OBSERVASI SKALA NYERI PENERAPAN TEKNIK
AKUPRESUR TERHADAP PENURUNAN NYERI PERSALINAN KALA 1
FASE AKTIF DI PUSKESMAS PAGARSIH

Nama t My .

Unnur : 9 Han

Pekerjaan :\RT

Status Kehamilan :F,‘ Pa A, Tacknens Aferm  wote [ Fosp AM:
Hari/Tanggal L IS-02-.-202¢

Jam i 00: 35

Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale
Sebelum Dilskukan Intervensi

0 1 2 3 4 5 & 7T 8 9 »

Thak Nyes  Nyen Rngan Nyes Sedasg Nym Beat  Nyed YangTdak
Temahesdan

Cara melakukan penilaian skala nyeri :

Skala Keterangan Scbelum Intervensi |
0 | Tidak ada rasa sakit, merasa normal |

( Nyeri ringan )

1-3 |Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

(Nyeri sedang)

Secara objektif subjek mendesis,

4 -6 | menyeringai, dapat menunjukkan lokasi
nyed, dapat mendeskripsikan nyeri, dan
mengikuti perintah dengan baik.
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(Nyeri Berat )

Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah, tetapi masih dapat
merespons terhadap tindakan, dapat juga
menunjukan lohsi nyeri, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidak bisa
diatasi dengan alih posisi nafas panjang dan

10

(Nyeri yang tidak tertahankan )
Subjek tidak mampu berkomunikasi dan
memukul.
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Penilaian Skala Nyeri dengan Numeric Rating Scale

Sesudah Dilakukan Intervensi
Y= — = — Gt ——o,
6 1 2 3 41 6 7 8 9 »
Sy et ——— N
TidakNyei  Nyedi Ringan Nyed Sedang Nyei Bent  Nyei Yang Tidak
Tenabankan
Cara melakukan penilaian skala nyeri :
Sesudah
Skala Keterangan Intervensi
0 Tidak ada rasa sakit, merasa normal

(Nyeri ringan )

13 | Secara objektif subjek masih dapat
berkomunikasi dengan baik.

(Nyeri sedang )

Secara objektif subjek mendesis,
menyeringai, dapat menunjukkan lokasi nyeri,
4-6 Qe st
perintah dengan baik.

kripsikan nyeri, dan

(Nyeri Berat )
Secara objektif dan subjek tidak dapat
mengikuti perintah, tetapi masih dapat

pons terhadap tindakan, dapat juga 7-
menunjukan lokasi nyeri, tidak mampu
mendeskripsikan nyeri dan tidak bisa diatasi

dengan alih posisi nafas panjang dan
distraksi.
(Nyeri yang tidak tertahankan )
10 |Subjek tidak mampu berkomunikasi dan
memukul.
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CATATAN PERSALINAN

503 - 2021

206

1. T - 24. Masase fundus uteri 7
2. NG DIDEN 5 i ieninsisiniansnimsrmsitsidnius shussvaiasososasras Cya. .
3. Tempat Persalinan : 3 Tidak, al
C)Rumah lbu T Puskesmas 26.  Plasenta lahir lengkap (intact) ¥a#Tidak
DPolindes ) Rumah Sakit Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
O Klinik Swasta [ Lainnya : ... 822%%8h ... a. g
4. Alamat tempat persalinan : b..
5. Catatan: O rujuk, kala: 1711711/ IV 26, Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya /
6. [J Ya, tindakan :
7. [ FRPS— -
8. b. .
c. :
27. Laserasi:
[l Ya, dimana it
KALA | E@Tidak. y
9. meMWa:Y,O 28, Jhwmmw:112/3"
10.  Masalah lain, SBDULKAN  ...c.ocveeismisrmsrismaerscssnrsssans Tindakan :
% e T [ Penjahitan, dengan / tanpa anestesi
[ Tidak dijahit, alasan
11. 29. Atond uteri :
1 Ya, tindakan
12.  Hasilnya a. e
KALA N B
13. Episiotomi : Bﬂﬁdg % e
O Ya, Indikasi 30. Jumiah perdarahan : ..... R et ml
(3 Tidak 31.  Masatah lain, sebutkan
14.  Pendamping pada sast persalinan 32. Penatalaksanaan masalah tersebut : ..........ccc.ee..
(SSuami [ Teman [ Tidak ada
O Kelvarga O] Dukun 33. Hasilnya:
15. Gawat Janin :
[ Ya, tindakan yang dilakukan BAYI BARU LAHIR —
a. 34. Berat badan ... 5220 ... gram
b. .. - 35,  PANJANG w.o.ccrisperens® Cocsoron cm
Bﬁm 36, Jenis kelamin
37. Penilaian bayi baru lahir : balk / ada penyulit
16.  Distosia bahu : 38 tahir :
O Ya, tindakan m dilakukan ? ? Kan :
Ay , tindakan :
b. ,/ S — g"‘"’"’m.mmmm“
81(':1‘1‘ rig (& rangsang taktil
17.  Masalah lain, o 3 bungkus bayl dan tempatkan di sisl ibu
3 Asplksia ringan/pucat/biru/lemas/,tindakan :
18.  Penatalaksanaan mtah tersebut : s O mengeringkan] bebaskan jalan napas
to. i s e,
KALAW [ 1ain - lain sebutka
20. Lamakalalll: ....... Y menit Dcmmmm
21. Olsitosin 10U im ? O Hipotermi, tindakan ;
Ya, waktu : ....A........ menit sesudah persalinan a. <z
[ Tidak, alasan b. i
22. Pemberian ulang Oksitosin (2x) ? c.
Oy | 1 39. ASI
O Tidok Ya, waktu : ..ol jam setelah bayi lahir
23. Penegmoan tali pusat terkendali 7 [ Tidak, atasan .
40. Masalah lain,sebutkan :
DTldnl: alasan Hasilnya : .
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Ti Fundus Kontraksi
Jam Ke Waktuy Tekanan darah Nadi "’Q%M Kandung Kemih Perdarahan
1 oAide | 1% (R0 VO] 26 |G by | kerag Fagns, orma
A4S | (2 /70 83 (o’ bovn Puiat | forms 03019 norma
5 00 (20 /70 79 t3are bud Py i pesent koson 5 nME
05 :\g 120/ 8O 82 Lart bot prp | feeras koSON9 hormay
2 os:qe | 1/T0 83 Wl | e oaa gy kere kofong nor may
obt IS 120 /7O 87 3o bosok petmy]  Kdrens keson s N ma)
Masalah kala IV ; ,/
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CATATAN PERSALINAN

3\-03- 202

1. Tanggal : 24, gzase fundus uteri ?
2. Nama bidan : a.
3. Tempat Persalinan : [ Tidak, alasan Sy
@Rumah by 25, Plasenta lahir (intact( Ya /ridak
(J Polindes J Rumah Sakit Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan :
[ Kiinik Swaetnpeglu“uimya LZom a.
4, Alamat tempat nan : b.
6.  Catatan: [ rujuk, kala:1/1/1/ IV 26. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya /
g. Afasan i T [ Ya, tindakan :
. ) : a.
8. F pada saat meruj b. =
8 Bidan B Teman c:
Suami Dukun Laserasi :
COlKeluarga [ Tidak ada 0 Oa, e mukosa  veging  den olel-Qertaev
KALA| O Tidak.
o P gram meiew i garis ) 28. mwmw.dmuu@)am
10. * 3 [=Penjahitan, dengan / tanpa anestesi
7 [ Tidak dijahit, alasan
B Ty 1 z 29.  Atoni uteri:
L Tobs [ Ya, tindakan
12.  Hasilnya : 5 . =
KALA W 3
13.  Episiotomi: K T
BZY} Indikasi 30. Jumiah perdarahan : ..7..22%. ... mi
idak 31.  Masalah lain, sebutk
14. P ping pada saat p 32. F y
&Suami [ Teman [ Tidak ada
ClKeluarga [JDukun 33.  Hasiiny Vel
15. Gawat Janin :
0 Ya, tindakan yang dilakukan BAY!1 BARU LAHIR :
a. 34. Berat badan .......... 20000 ..o gram
b: 35, Panang ... B em
S 36.  Jenis kelamin :QP )
16.  Distosia bahu - g; Pan'ilaia'n: bayi baru lahir : baik / ada penyulit
O Ya, tindakan yang dilakukan Trear i, tdakans
a.
b. ik gf"""ge'i"gh"
C.
Hidak [&ral taktil -
17.  Masalah lain, sebutkan : - P’bungkgs bay.i dan temgatkan‘ gi fl§| |bz.:
18 F a geringkan(] bebask jalan napas
19.  Hasilnya - a g taktil  OJ
T b I bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
KALA W O lain - lain
20. Lamakalalll: .........f..........menit 3 Cacat bawaan, sebutkan :
21. Olsitosin 10 U im ? O Hipotermi, tindakan :
Ya, waktu : L... menit dah p i a.
O Tidak, alasan b.
22 Eemberian ulang Oksitosin (2x) ? c.
Ya, alasan 39. Pemberian AS!
Fidak £ Ya, waktu : '.??..e.f.‘.’.‘..jam setelah bayi lahir
23. P tali pusat ? [J Tidak, alasan
IYa, 40. Masalah lain,sebutkan : =
[ Tidak, alasan 5 ya :
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
i Fundus Kontraksi i
Jam Ke Waktu | Tekanan darah Nadi Tinatﬁh u Kandung Kemih | Perdarahan
1 12- 1€ 120780 B0 | 267 | (iRl kerag \<.CL0Ng Normed
12.-30 | 120 (@0 el Lyort bk Pej Keras kgsong Normay
2 .45 (20 (Bp 03 Lo bih Pt (eras ) nerma |
P300 | 180 &7 Lot bk O5F keras roLon9 normay
2 13. 30 horfo ) 26,7 | Lt ook g keras osong nerma/
4920 | llos 80 82 Uowns boh Py | \@ras wolong | norma /
kalalv:

Penata |
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CATATAN PERSALINAN

1. Tanggal:..’2...94.: 20
2. Nama bldan:
3. Tempat Persafinan :
8Rumahlm g‘Pusknmn
Polindes Rumah Sakit
O Klinik Swasta [ Lainnya : £ Bedorsin
4,

tempat persalinan :
S. Catatan : [Jrujuk, kala : 17117107V
6.  Alasan merujuk: it

7. Tempat rujukan:
8, Pondampi padaaam«nm]w

[ Bidan [ Teman

O Suami [ Dukun

O Keluarga [ Tidak ada
KALAL

9. Partogram melewati garis waspada : YI@

10.  Masalah lain, sebutkan : et

11.  Penatalaksanaan masalah Tsb :

T IYTTITTTT

12. Hasilnya : et G Do
KALAN
13.  Episiotomi :

O Ya, indikasi

[DTidak

14,  Pendamping pada saat persalinan
E2Suami [0 Teman O Tidak ada
[ Ketuarga [J) Dukun
15. Gawat Janin :
[ Ya, tindakan yang dilakukan
a.

B e S R i S e s s e

c.
[-Tidak
16.  Distosia bahu :
[ Ya, tindakan yang dilakukan
a

b. =

E/ka ......

17. Masalah lain, sebutkan :
18. Penatalaksanaan masalah & but :

/"'/
19. Hasllnya :
KALAW
20. Lamakalalll: e, .menit

21. Pemberian Otsitosin 10 U im ?
[QX¥a, waktu : ...\...

24, Masase fundus uteri ?
EYa.
[ Tidak, alasan ...........
25.  Plasenta lahir lengkap (intacf) ¥a. Tidak
Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan :

TR A S B sssareie

26. Plasenta tidak Ishir > 30 menit : Ya / Tidak>
[ Ya, tindakan : 4 (
b e
c.
27. Laserasi:
¥Ya, dimana ,..Mwkose, Voot Kool ferfacum
] Tidak.
28. Jika laserasi perineum, derajat : 11@314
Tindakan :
['Penjahitan, dengan / ieape-anastesi
[ Tidak dijahit, alasan
20.  Atoni uteri:
[ Ya, tindakan
a.
b. ,/'-,
c.
3 Tidak "
30. Jumiah perdarahan @ ..0..00 e ml
31. Masalah lain,

33. Hasinya
BAY1 BARU LAHIR :
34. Berat badan 20co gram

SR
36. Jenis kelamin P
37. Pmi!llun bayl baru lahir : baik / ada penyulit

Gfa ungkus bayi dan tempatkan dl sisi ibu
[ Asplksia ringan/pucat/biru/lemas/ tindakan :

O mengeringkan(] bebaskan jalan napas

O rangsang taktil [ menghangatkan

CJbungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu

O lain - lain sebutkan
) Cacat bawaan, sebutkan :
O Hipotermi, tindakan :

.. menit sesudah parsalinan a.
B3 TI0RKS SIBAN .o vt iiaaiiasiomsmastans seaes ress rads i b.
22. Pemberian ulang Oksitosin (2x) ? c.
O Ya, alasan e 39. Pemberian ASI
T Ya, waktu : .....L.......jam setelah bayl ishir
23 Penegangan tall pusat terkendali 7 ) A T RS PP S SR
&Ya, 40.  Masalah lain,sebutkan : ........<..
E] Tidak, alasan ...........cccecveemreserasarsasininn Hasilnya :
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Jam Ke Te i Fundus Kontraksi
Waktu ekanan darah Nadi % . Kandung Kemih | Perdarahan
1 0. 3% 2o | 70 83 3.7 Lotusat faras kesong Normo
11. 0 (2o ¢ 30 3¢ Serrad (=200 kotong norma)
2. o l2of 3o 80 Sequrar recas kosong normay
12- 20 o f e 89 Seposas ke Eosong norMag
2 11. 5o tefto &2 2.5 Sepvsal karay koANG NOFMG |
13.20 | (o 3o & Sefvses karas HAIND neemal
Magalah kala IV
o, b bermah it -
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Lampiran

Tabel Skor skala teknik Akupresur yang telah dilakukan :

No Nama Pasien Pre - test Post - test
1. Ny N 9 7
2, Ny R 7 5
3. Ny S 8 5
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<{J> Fakultas llmu Kesehatan 50 Sookormo ot o 154 o

, Universitas 0227830 760.022 7
VL'..-' l_‘) * 3 bku ac.d Q@contact@bhy.ac.id
L'')" Bhakti Kencana o ’
Nomor : 0583 /03/FIK-UBK/IV/ 2021,
Lampiran
Perihal : Permohonan Izin Studi Pendahuluan
Yth.
Kepala Dinas Keschatan Kota Bandung
di
Tempat

Assalamu’alaikum Wr.Wb.

Schubungan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa reguler program studi D3
Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Bhakti Kencana dalam rangka penyusunan
Laporan Tugas Akhir maka dengan ini kami bermaksud memohon agar kiranya bapak/ibu

pimpinan dapat memberikan izin kepada mahasiswi kami :

Nama : Nuraini Dwi Arianti
NIM : CK 118038
Judul LTA  : Asuhan Kebidanan Terintergrasi Pada Kehamilan Persalinan
Nifas, Neonatus, Dan Keluarga Berencana Dengan Asuhan
Penerapan Akupresur Sanyinjiao (Sp 6) Dan Hegu (Li 4)
Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan
Kala 1 Fase Aktif Di Puskemas Pagarsih

Untuk mengadakan studi pendahuluan dengan pengambilan data atau informasi yang diperlukan

pada wilayah kerja di instansi yang bapak/ibu pimpin.
Demikian, surat permohonan izin ini kami sampaikan, atas perhatiannya kami haturkan

terimakasih.
Wassalamu’alaikum Wr.Wb.

Bandung, 22 April 2021
Uniyersitdd'Bhakti Kencana

Dgl&ui_ l;ﬁl\ul as Ilm\.1 Kesehatan

(W]

(]
Dr.Ratna Dian gwaﬁ, MKes
N!'Inf{bzoﬁ\)% 149 ¢
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PEMERINTAH KOTA BANDUNG
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

Jalan Wastukencana No.2 Telp. 022 4230097 Bandung

il

SURAT KETERANGAN PENELITIAN
NOMOR : PP.09.01/528-kesbangpol/IV/2021

Dasar : 1. Undang-undang Republik Indonesia Nomor 14 Tahun 2008 tentang
Keterbukaan Informasi Publik
2.Undang-undang Republik Indonesia Nomor 25 Tahun 2009 tentang
Pelayanan Publik
3.Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 18 Tahun 2016
tentang Perangkat Daerah
4_Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang
Penerbitan Surat Keterangan Penelitian
5.Peraturan Daerah Kota Bandung Nomor 08 Tahun 2016 tentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Kota Bandung
Menimbang : Surat Dari Universitas Bhakti Kencana Nomor : 584/03/FIK-
UBK/IV/2021, Tanggal 22 April 2021, Perihal Penelitian

MEMBERITAHUKAN BAHWA :

a.Nama : NURAINI DWI ARIANTI
b.Alamat Lengkap - Jl. Pamitran I No. 15, RT. 002/RW. 009, Kel. Cipadung Kulon,
Kec. Panyileukan Kota Bandung
No. Identitas, Hp : NIM. CK118038, Hp.0813312320469
c.Untuk : 1) Melakukan Penelitian dengan Judul "Asuhan Kebidanan

Terintergrasi Pada Kehamilan Persalinan Nifas, Neonatus,
dan Keluarga Berencana Dengan Asupan Penerapan
Akupresur Sanyinjiao (Sp6) dan Hegu (Li4) Pada Penurunan
Intensitas Nyeri Persalinan Kala Satu Fase Aktif Di
Puskesmas Pagarsih”.

2) Lokasi : Dinas Kesehatan, UPT Puskesmas

Pagarsih Kota Bandung

3) Anggota Tim z

4) Bidang Penelitian S5

5) Status Penelitian : Baru

6) Waktu Pelaksanaan : 23 April 2021 s.d 23 Oktober 2021

d. Melaporkan hasil Penelitian kepada Wali Kota Bandung c.q Kepala Badan Kesatuan
Bangsa dan Politik Kota Bandung, paling lambat 1 minggu setelah selesai.
Demikian rekomendasi ini dibuat untuk digunakan seperhunya.

Bandung, 23 April 2021
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PEMERINTAH Koo BANDUN G
DINAS KESEHATAN

Jalan Supratman Nomor 73 Telp. 022-87244572 Bandung

SURAT KETERANGAN

Nomor: PP.06.02/75‘9% /Dinkes/V/2021
L. Yang bertanda tangan dibawah inj:

a. Nama
b. Jabatan

a. Nama
b. Alamat

¢. Maksud

d. Waktu Pelaksanaan

\ ANHAR HADIAN, SKM

tar : Sekretaris Dinas Kesehatan Kota Bandung
Dengan ini menerangkan bahwa:

: NURAINI DWI ARIANTI
+ JL Pamitran 1 No. 15, Rt002/Rw009, Kel. Cipadung

Kulon, Kec. Panyileukan, Kota Bandung

¢ Permohonan Penelitian “Asuhan Kebidanan

Terintegrasi Pada Kehamilan Persalinan Nifas,
Neonatus dan Keluarga Berencana Dengan Asupan
Penerapan Akupresur Sanyinjiao (Sp6) dan Hegu
(Li4) Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan
Kala Satu Fase Aktil di Puskesmas Pagarsih”

¢ Terhitung Mulai tanggal 19 Mei 2021 s.d

23 Oktober 2021

2. Surat Keterangan ini dibuat atas dasar:

a. Surat pengantar dari Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik (BKBP) Nomor:
PP.09.01/528-kesbangpol/TV/2021 tanggal 23 April 2021

b. Surat permohonan dari: Fakultas [lmu Keschatan Universitas Bhakti Kencana
Nomor: 0583/03/FIK-UBK/IV/2021 tanggal 22 April 2021

3. Berhubung dengan maksud bersangkutan, diminta agar unit kerja vang terkait
memberikan bantuan serta fasilitas seperlunya sepanjang tidak menggangu
kelancaran dan menyangkut rahasia jabatan.

CATATAN
- Agar membuat laporan hasil kegiatan melalui Kepala Sub Bagian Umum dan

Bandung, 19 Mei 2021
a.n KEPALA DINAS KESEHATAN
KOTA BANDUNG

e Py
‘q;ekretn,u
’-f.-Q

ANHAR HADIAN, SKM
NIP. 19720611-199503 1 003

Kepegawaian Dinas Kesehatan Kota Bandung.

Tembusan, disampaikan kepada Yth :

kW~

- Kepala Dinas Keschatan Kota Bandung (Sebagai Laporan)

Kepala Bidang Pelayanan Kesehatan

- Kepala Bidang P2P
- Kepala Bidang Kesmas
- Kepala Bidang SDK
- Kepala UPT Puskesmas Pagarsih.
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Lingkar Lengan Atas

Golongan Darah:
Penggunaan kontrasepsi se!
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DAFTAR RIWAYAT HIDUP

IDENTITAS DIRI

Bahwa yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama

Umur

TTL

Agama

Alamat

panyileukan

No. Telpon

Email

: Nuraini Dwi Arianti

120

: Bandung, 21 November 2000

: Islam

: JI. Pamitran 1 No 15 Rt 02 Rw 09 kel ciapdung kulon kec

kota badung

: 081312320469

: nuraini.dwii2l@gmail.com
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mailto:nuraini.dwii21@gmail.com

PENDIDIKAN

1 SDN sukarela 3

2 SMPN 27 Bandung
3 SMK Bhakti Kencana

4 Universitas Bhakti Kencana

KARYA TULIS ILMIAH

ASUHAN KEBIDANAN TERINTERGRASI PADA KEHAMILAN PERSALINAN
NIFAS, NEONATUS, DAN KELUARGA BERENCANA DENGAN ASUHAN
PENERAPAN AKUPRESUR SANYINJIAO (SP 6) DAN HEGU (LI 4)
PADA PENURUNAN INTENSITAS NYERI PERSALINAN

(2006-2012)

(2012-2015)
(2015-2018)
(2018-2021)

KALA 1 FASE AKTIF DI PUSKEMAS PAGARSIH
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MATRIK PROPOSAL

NAMA MAHASISWA
NIM

: Nuraini Dwi Arianti
: CK.1.18.038

PEMBIMBING 1 . Intan Yusita, M.Keb

PEMBIMBING 2 : Yanyan Mulyani, SST.,M.Keb

JUDUL : Asuhan Kebidanan Terintergrasi Pada Kehamilan Persalinan
Nifas, Neonatus, Dan Keluarga Berencana Dengan Asuhan Penerapan Akupresur Sanyinjiao
(Sp 6) Dan Hegu (Li 4) Pada Penurunan Intensitas Nyeri Persalinan Kala 1 Fase Aktif Di
Puskemas Pagarsih

HARI/ TANGGAL :Jumat, 20 Agustus 2021

PENGUJI : Dewi Nurlaela Sari, SST.,M.Keb

NO SARAN REVISI

1. | Tambahkan tentang TCM pada bagian | Sudah ditambahkan
latar belakang cari lagi di jurnal Halaman : 4

2. | Tambahkan penjelasan pada titik meridian | Sudah ditambahkan
mana yang memiliki efek paling kuat Halaman : 37

3. | Jelaskan mengenai keterbatasan dalam | Sudah diperbaiki
melakukan penilaian nyeri yang dilakukan | Halaman : 167
saat intervensi

4. | lengkapi kembali justifikasi pada latar | Sudah di lengkapi
belakang Halaman : 4

5. | Tambahkan titik sarafnya Sudah di tambahkan

Halaman : 6
6. | Tambahkan SOAP intervensinya Sudah ditambahkan

Bandung, 20 Agustus 2021

Penguji

(Dewi Nurlaela Sari, SST..M.Keb)

MATRIK SIDANG LTA
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NAMA MAHASISWA : Nuraini Dwi Arianti

NIM : CK.1.18.038

PEMBIMBING 1 : Intan Yusita, ,M.keb

PEMBIMBING 2 : Yanyan Mulyani, SST.,MM.,M.Keb

JUDUL : ASUHAN KEBIDANAN TERINTERGRASI PADA KEHAMILAN

PERSALINAN NIFAS, NEONATUS, DAN KELUARGA BERENCANA DENGAN
ASUHAN PENERAPAN AKUPRESUR SANYINJIAO (SP 6) DAN HEGU (LI 4)
PADA PENURUNAN INTENSITAS NYERI PERSALINAN KALA 1 FASE AKTIF
DI PUSKEMAS PAGARSIH

HARI/ TANGGAL :Jumat , 20 Agustus 2021

PENGUJI : Ning Hayati
NO SARAN REVISI
1 Kaidah umum penulisan , margin ki dan ka Sudah diperbaiki

Dokumentasi SOAP : kata simetris dalam
pemeriksaan fisik tidak perlu , pada Sudah diperbaiki
pengkajian fisik pemeriksaan temuanyg

sifatnya permanen seperti luka SC ga perlu

berulang?2
Penatalaksanaan : yg di cantumkan adalah

asuhannya saja

N

Bab V Pembahasan : jelaskan secara teori Sudah diperbaiki
kenapa akupresur efektif Hal : 167

Bandung, 20 AGustus 2021

Penguji

=
(Nung Hayati, SSTM.Kes)
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