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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)  

PEMBERIAN KOMPRES ALOEVERA 

 

 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)  

PEMBERIAN KOMPRES ALOEVERA 

 

 

1. Pengertian  Aloevera atau yang biasa dikenal sebagai lidah 

buaya merupakan tanaman yang mujarab dalam 

sepanjang sejarah penggunaannya, aleovera 

dignakan sebagai anti inflamasi dan luka bakar 

  (Nurbaya, 2013) 

2. Tujuan 1. Menurunkan suhu tubuh anak 

2. Mencegah peradangan meluas 

3. Mengurangi rasa nyeri/rasa sakit pada suatu daerah 

setempat 

3. Indikasi 1. Klien dengan suhu tubuh tinggi 

2. Klien yang mengalami nyeri pembengkakan  

payudara 

4. Kontraindikasi 1. Luka mayor pasca trauma akut 

2. Gangguan sirkulasi, hal ini dapat mengganggu 

sirkulasi jaringan lebih lanjut dan menyebabkan 

kerusakan jaringan 

3. Alergi atau hipersensitivitas terhadap dingin 

5. Prosedur 1.  Persiapan Alat : 

a) Lidah Buaya 100 gram 

b) Pisau 

c) Waslap 

2. Cara kerja : 

a) Cuci tangan (SOP) 

b) Jelaskan pasien tindakan yang akan dilakukan 

dan diberikan inform consent 

c) Melakukan pengukuran derajat nyeri 

menggunakan indikator skala nyeri 

                sebelum diberikan intervensi kompres lidah    

           lidah buaya 

d) Mempersiapkan responden (mengajari pasien 

kompres lidah buaya) 

e) Mmpersiapkan alat dan bahan. Cuci lidah 

buaya kemudian kupas kulitnya untuk 

diambil gelnya. 

f) Kompres payudara dengan air hangat 

menggunakan washlap 



 

 

g) Kompreskan lidah buaya pada payudara 

selama  

 

20 menit, berikan sehari 2 kali selama 7 hari 

h) Bilas menggunakan air 

i) Rapikan pasien dan bereskan alat 

j) Cuci tagan 

             

 

6. Evaluasi 1. Pada hari ke-7 setelah pemberian kompres, pasien 

diberikan kembali lembar observasi indikator 

skala Nyeri 

2. Mengakhiri kegiatan dengan baik 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)  MANAJEMEN LAKTASI 

POSISI MENYUSUI CRADLE HOLD UNTUK  

MENINGKATKAN PENGETAHUAN 

 

 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR 

 POSISI MENYUSUI YANG BENAR 

1. Pengertian Cara memberikan ASI kepada bayi dengan 

perlekatan dan posisi ibu dan bayi dengan benar 

2. Tujuan 1. Puting susu tidak lecet. 

2. Perlekatan menyusu pada bayi kuat. 

3. Bayi menjadi tenang 

4. Tidak terjadi bendungan ASI(pembengkakan 

payudara) 

5. Tidak terjadi gumoh 

3. Manfaat ASI mengandung protein yang spesifik untuk 

melindungi bayi dari   alergi. 

Secara alamiah, ASI dapat memberikan kebutuhann 

yang sesuai  dengan usia kelahiran bayi. 

ASI bebas kuman karna di berikan secara langsung 

dan suhu yang  pas bagi bayi dan ASI lebih mudah di 

cerna dan di serap oleh bayi. 

4. Indikasi  Ibu menyusui 

5.  Kontraindikasi  Ketidaktahuan ibu mengenai posisi menyusui  

yang benar 

5. Alat dan bahan  1. Kursi yang rendah agar kaki tidak 

menggantung dan punggung bersandar pada 

kursi 

2. Lap bersih/tissue 

3. Bantal  

7. Kebijakan waktu 

dan pelaksanaan 

Pada prosedur ini bidan membutuhkan kerjasama 

dengan suami dan keluarga dalam Penatalaksanaan 

Manajemen Laktasi dengan posisi menyusui cradle 

hold 



 

 

8. Persiapan 1. Persiapan petugas 

a. Memberikan salam 

b. Menjelaskan langkah-langkah yang akan di 

lakukan 

c. Menutup ruangan 

d. Petugas mencuci tangan 

2. Persiapan ibu 

a. Informed consent dengan ibu dan keluarga 

tentang pentalaksanaan manajemen laktasi. 

b. Pemberian persetujuan di lakukannnya dengan 

posisi menyusui cradle hold 

c. Dengan bantuan petugas atau suami 

Memposisikan diri sesuai dengan posisi 

menyusui cradle hold 

3. Persiapan suami 

a. Mendapatkan inform consent tentang pelaksaan 

manajemen laktasi dengan posisi menyusui 

cradle hold pada ibu 

b. Pemberian persetujuan di laksanakannya 

c. Membantu memposisikan ibu 

d. Berdiri di dekat ibu untuk memperhatikan 

posisi craddle hold yang akan di ajarkan serta 

memberikan dukungan pada ibu 

4. Persiapan ruangan dan lingkungan 

Mempersiapkan ruangan yang nyaman dan bersih 

Menjaga privasi klien dalam pelaksanaannya. 

5. Persiapan Alat 

a. Kursi 

b. Bantal  

c. Lap bersih/tissue 

9. Cara Kerja a. Sebelum di lakukan tindakan memberikan 

infoconsent kepada ibu dan keluarga tentang 

tindakan yang akan di lakukan serta meminta 

persetujuan dari ibu dan suami tentang tindakan 

yang akan di lakukan. 

b. Posisi 

 Terdapat berbagai macam posisi menyusui. 

Cara menyusui yang tergolong biasa dilakukan 

adalah dengan duduk, atau berbaring 

          
 

 



 

 

 

(Posisi Craddle Hold) 

Ibu duduk tegak kepala bayi disangga oleh tangan 

yang satu sisi dengan payudara yang disusukan. 

Posisi ini paling umum digunakan, namun bukan 

berar semua orang nyaman dengan posisi ini. 

Langkah – langkah : 

 

c. Jari telunjuk dan ibu jari membentuk huruf C untuk 

mengecilkan arela menjadi sejajar dengan mulut 

bayi 

d. Puting di oleskan ke hidung dan philtrum (cekungan 

diatas mulut bayi) agar bayi membuka  mulutnya 

lebar bersamaan, masukkan areola kedalam mulut 

bayi dan dorong bayi maju untuk mendapatkan 

areola.’ 

e. Setelah mendapatkan perlekatan yang baik, baru 

letakkan tangan kanan ibu dibawah badan bayi 

sebagai penyangga, dan kembali pada posisi cradle. 

f. Menjelaskan kepada ibu posisi teknik menyusui 

ini bagus untuk bayi yang kesulitan menempelkan 

mulutnya ke puting payudara 

g. Melakukan pendokumentasian. 
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