LAMPIRAN



Lampiran 1. Lembar Pernyataan

PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama : Agisna Fahrijatun Rizkia
NIM : 241FK04067
Menyatakan bahwa Karya llmiah Akhir Ners (KIAN) yang saya susun ini benar-benar
merupakan hasil karya saya sendiri dan sepengetahuan saya tidak ada karya ilmiah yang
sama untuk diajukan untuk mendapatkan gelar Ners baik dari Fakultas Keperawatan di
Universitas Bhakti Kencana maupun di Perguruan Tinggi lainnya. Dalam Karya lImiah
Akhir Ners ini tidak ada karya atau pendapat orang lain kecuali yang dikutip dan disebutkan
dalam sumber kutipan dan daftar pustaka. Apabila dikemudian hari terdapat penyimpangan
dan ketidakbenaran dalam pernyataan ini, maka saya bersedia menerima sanksi berupa
pencabutan gelar yang diperoleh karena karya ini dan sanksi lainnya sesuai dengan norma
yang berlaku di Universitas Bhakti Kencana.

Bandung, 8 Agustus 2025

Yang membuat pernyataan,

(Agisna Fahrijatun Rizkia)
NIM. 241FK04067
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LEMBAR BIMBINGAN

Agisna Fahnjtun Rizkia

2FK04067

Analisis Tehnik Pyat Oksitosin Terhadap Peningkatan Produksi Air
Susu Ibu (As1) Dalam Asuhan Keperawatan Pada Ny.T P3a0
Postpartum Spontan Di Ruangan Nifas UPTD Puskesmas Ibrahim

Adpie Kota Bandung
I'n Nur Jayanu, S Kep,, Ners, M Kep
CATATAN BIMBINGAN PARAF
|

Kata pengantar - Update kembali tanggal bulan tahunnya!
Tambahkan dafiar lampiran!

BAB1

- Perbarki BAB | menvajikan informasi dan vang paling

umum ke paling spesifik, dan mengerucut pada inti \
masalah nya

- Istilah asing dituhs minnghan

Tambahkan studi pendahuluan

Penomeran mular dengan halaman 1 pada BAB 1

Lihat kembah di panduan KIAN, apa vg menjadi tujuan
khusus dalam KIAN bisa mengihutt pada panduan

KIAN Ada 3 wyuan Khusus

Cover = Perbakr Kata dalam judul dcng:\nis\'):'l" P3A0
postpartum spontan'

Lenghap dengan daftar lampiran, abstrak dan abstract
BAB |

- Harus ada data penunjang vang menunjukkan bahwa

banyak bayi mengalami infeksi, gizi buruk, dsb akibat

tdak mendapatkan ASI
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- Kaens  masalsh  heporawatan  pasen  terkait
pengetahuan, maka paparkan terlebih dahulu bahwa
permasalshan hegagalan ast cksklusif di indonesia
barema pengetzhuan yang kurang atau kesalahan
perseps: babwa ASI kurang (ambil dan study study
bualitatf)

BAB I
Perbarks kembali tcon yang ada sesuatkan dengan
landasan teon atau keragha pemikiran yvang vang
mendubung analisis im

- Sertakan sumber yang jelas

- sentakan SOP pyat oksitos:n dan gambar nya

1 BABII {
- D1 penghapan  sesuakan tempat saat melakukan ?
pengkajan di nuangan viimifas? i
- Jam dilakulan mva pengkapan dicantumian’ !
- Apgar score di 1s1 sessutkan pengkajan :
Jam melahirhan, dijam berapa? ,
Riwsyat heschatan sckarang perbaikas kembali, udak |
usah membahas saat 1a masuk nya tetapr masalah yang
thu hadape sast 1 apa di centakan’ i
Riwavat kb thn pemasangan dan dalam jangka berapa |
lama & pasangnya? t
setelah melahirkan di pasang Ab apa?
Keluhan utama & perbaika, & s bukan dagnose tpi
beluban ibu saat im apa masalahnya?
Disistern pencernaan kapan bab  terakhimya,
bomustensinya dan warnanya seperti apa?
Dy opva apalah menvin tdiak efekuf atau Kesiapan

peminghatan pengetahuan® dan hasil pengkajian ibu

mva perlebatan bak cuman masalah cuman masalah asi
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keluar sedikit. di lihat kembali SDKI nya kamna ibu tsb
sudah mempunyai pengalaman, masuk nya ke
perkembangan infomasi.

Apakah dx menyusi tidak efektif ini akan tetap
ditegakkan? silahkan diputuskan, pahami definisi dari
menyusui tdk efektif. perlu muncul paling tdk 4 dari 6
tanda gejala ini: kelelahan, kecemasan, pelekatan, asi
tdk keluar, BAK bayi kurang, nyeri/lecet puting terus
menerus setelah > 1mg. Kalau mmg terlanjut km ambil
intervensinya utk meningkatkan produksi ASI, lebih
prefer ambil yg menyusui efektif dg tanda gejala misal
ibu PD utk menyusui, pelekatan baik, ibu bisa
memposisikan bayi saat menyusui, ASI keluar, suplai
ASI adekuat.

Perbaiki kembali intervensi dan sesuaikan dengan

diagnosa

BAB 11 :

Diagnosa medis langsung saja P3A0 postpartum
spontan

Pahami kembali perbedaan defisit pengetahuan dengan
potensi peningkatan pengetahuan! pada pasien ini
masuknya ke defisit atau potensial?

Han kel? Kalau baru S jam belum bisa di katakan PP!
Revist menjadi P3AO 5 jam post partum spontan.
Disistem kardiovaskuler, pada ibu nifas perlu diperiksa
ada kemungkinan adanya thrombosis vena dengan
pemeniksaan homan sign. tambahkan pemeriksaan dan
hasilnya negative atau positif?

Diperkemihan tambahkan ada atau tidaknya distensi

kandung kemih?
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BAB IV

bayvi mya“apeksh perichatannyva sudah baik? 1bu
moemposisihan bayi sast menyusu bisa?

Devedva, ads jastan schoatar penmum apakah ada tanda
wfcha? sertaban pomenisaan REEDA dan hasil nya
nogative atau posstif”

ilanl pemeninaan penumang scriahan tanggal dan jam
pemcrthaaan’

Pahasmy  hembali masalah  keperawatan  defisit
penpctabian dan potensaal pemnglatan pengetahuan,
cch hembali SDKI

Cek bembali petumyuk  penggumazan SDKI1 dalam
penumuskan duagnose, kalau diagnosanya actual maka
problem bd cuolog: dan dd sign symptom. bila i
dragnose potensial bagarmana cara perumusannya?

Diputusian ¢l saja uth masalah Leperawatan jadinya ?
apa saza’ Lrn tontunya 1ty akan memengaruhs 10 bab 4 :
Pemahasan tidak perfu dibikin subab, langsung bahas |
saja dengan bentuk naran'
Hahas mengenas tap han nyva bagaimana saat dibenkan
implementas:” apakah ada peninglatan produks: ASI
sctalah dbenkan prat okstosin®

]

- ——————

BAHB IV - |

Pencrapan beluarga dan suams terhadap pat oksitosin g
vang dilakukan bagaimana? |
Pembahsan & FBP bagaimana vang kamu lakukan
bagatmana saat pyat okstoun apakah ada perbedaan

atau peramaan’

Setelah Gilabudan pyat okstosin sclama 2 han

Bagamana prosulis as 1bu ada pemingkatan tidak?
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Proses pembentukan ASI terhadap hormone oksitosin
meningkatkan prosuksi asi tidak?
BAB V:

Pembahasan sesuaikan dengan tujuan khusus yang ada!

11 agustus 2025

1. Perbaiki typo atau salah penulisan

Abstrak munculkan metode nya seperti apa, dan
tambahkan saran.

Daftar pustaka perbaiki penulisan daftar pustaka.
gunakan 1 spasi dengan jarak antar pustaka 1 spasi
BAB V: perbaiki kembali kesimpulan yang akan di
bahas masih defisit pengetahuan, sesuaikan dengan
pembahasan dan diagnosa yang telah ditentukan!

ACC Sidang
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