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Penjelasan sebelum penelitian
PENJELASAN SEBELUM PENELITIAN (PSP)
Kepada Yth.
Calon Responden
Di Tempat,
Dengan hormat,
Assalamu alatkum warahmatullahi wabarakatuh

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Program Studi
STR Kebidanan Politeknik Kesehatan Kemenkes Tanjungkarang:

Nama : Febylia Azzahra

NIM  : 2015301060

Dengan ini menyatakan bahwa saya akan melakukan penelitian dengan
judul “Pendampingan Manajemen Laktasi Pada Tbu Nifas Untuk Meningkatkan
Kelancaran ASI i Wilayah Kerja Puskesmas Tanjung Sari Kabupaten Lampung
Selatan Tahun 2024, Penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui
adakah pengaruh pendumpinguan manajermnen laktasi terhadap tbu nifas untuk
meningkatkan kelancaran AS] dengan melakukan observasi lalu memberikan
pendampingan kepada ibu nifas di lokasi tersebut.

Saya sangal mengharapkan kesediaan saudara untuk menjadi responden
pada penelitian vang akan saya lakukan. Partisipasi dalam penelitian ini bersifat
sukarela dan saya akan menjamin kerahasian informasi apapun mengenai saudara
dan hasilnva akan dipergunakan untuk penelitan dan perkembangan ilmu
pengetahuan khususnya di bidang kebidanan,

Apabila saudara merasa tidak keberatan menjadi responden. sava mohon
untuk kesediannya menandatangani lembar persetujusn menjadi responden. Atas
perhatian dan Kerjasama saudara/i, sayva mengucapkan terima kasih yang sebasar-
besarnya,

Lampung Selatan, ... 2024

Penelin

Febylia Azzahra
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Intormed Concent
PERNYATAAN PERSETUJUAN RESPONDEN MENGIKUTI

PENELITIAN
(UINFORMED CONCENT)
Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama
Umur
Alamat
No.HP

Menyatakan bahwa telah menerima penjelas dan manfaat dan pen elitian yang
akan di lakukan Febylia Azzahra dengan judul “Pendampingan Manajemen
Laktasi Pada Ibu Nifas Untuk Meningkatkan Kelancaran ASI Di Wilayah
Kerja Puskesmas Tanjung Sari Kabupaten Lampung Selatan Tahun 2024%.
Dengan ini sava mennyatakan dengan secara sukarela dan tanpa ada
paksaan dari pihak manapun, bahwa sava (bersedia / tidak bersedia)*
ditkutsertakun dalam penelitian ini.
Lampung Selatan, .. .ccmnannanna 224

Peneliti Responden

{Febylia Azzahra ) { )

Keterangan (%) : coret yang tidak perlu
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SOP (STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR) TEKNIK MENYUSUI
1. | Pengertian | Teknik menyusui adalah cara

pemberian AS| kepada bayi dengan
perlekatan dan posisi ibu dan bayi

vang benar

]

Tujuan 1. Menjaga agar putting susu tidak lecet

I

Perlekatan menyusu pada bayi kuat
Bayi menjadi tenang

Tidsk terjadi gumoh

Al e b

Meningkatkan keberhasilan dalam pemberian
ASL

Indikasi | Thu me'nym;ﬁi. ibu pr:rinal:ﬂ

4. | Kontradiksi Keganasan pada payudara

5. | Alat dan bahan 1. Kursi yang rendah agar kaki tidak menggantung
dan punggung bersandar pada kursi
2. Lap bersih/tissue

3, Air hangat

6. | Kebijakan waktu dan | Pengedukasian teknik menvusui dilakukan selama
pelaksanaan | kali setiap kunjungan dan dipraktikkan langsung

oleh klien setiap menyusui bayinya

7. | Persiapan a, Persiapan petugas

1) Memberi salam

2) Menjelaskan langkah-langkah wvang akan
dilakukan

3} Menutup ruangan

4) Petugas mencuci tangan

=

. Persiapan Klien
I} Inform  consent dengan  klien dan
keluarga klien tentang penatalaksanaan

teknik menyusui




2) Pemberian persetujuan di lakukannya
teknik menyusui oleh klien.
c. Persiapan ruangan
1) Mempersiapkan ruangan yang nyaman
dan bersih
2) Menjaga privasi klien dalam
pelaksanaannya
d. Persiapan alat
1) Kursi yang rendah agar kaki tidak
menggantung dan punggung bersandar
pada kursi
2) Lap bersih / tissue

3) Air Hangat

Prosedur

1. Cuci tangan

2. Ibu duduk atau berbaring dengan santai (bila

duduk lebih baik menggunakan kursi vang rendah

agar kaki ibu tidak menggantung dan punggung

ibu bersandar pada sandaran kursi)

3. Mempersilahkan  dan membantu  klien
membuka pakaian bagian atas

4, Minta ibu mengeluarkan sedikit ASI dengan
cara meletakkan ibu jari dan jari telunjuk
sejajar di tepi areola. kemudian tekan kearah
dinding dada lalu dipencet schingga ASI
mengalir  kelvar.  Minta  ibu  untuk
mengoleskan AS| tersebut pada putting susu
dan areola sekitarnya. Menjelaskan ibu bahwa
hal ini bermanlaat sebagai disinfektan dan

menjaga kelembaban putting susu.

. . Tl
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Mengajari ibu untuk menempatkan kepala
bayl pada lengkung siku ibu, kepala bayi
tidak boleh bertengadah, sokong badan bayi
dengan lengan dan bokong bayi ditahan
dengan telapak tangan ibu. Minta ibu untuk

memegang bayi dengan satu lengan saja.

Mengajari  ibu untuk menempatkan satu
lengan bayi di bawah ketiak ibu dan satu di
depan.

Mengajan  ibu untuk meletakkan  bayi

menghadap perut/payudara ibu, perut bayi
menempel badan ibu, kepala bayi menghadap
payudarn sehingga telinga dan lengan bayi
berada pada sat ugaris lurus.

Mengajari ibu untuk menatap bayimya dengan
kasih sayang. Minta 1bu untuk menempatkan
kepala bayi pada lengkung siku ibu, kepala
bayl udak boleh menengadah, sokong badan
bayi.

Mengajari ibu memegang payudara dengan
ibu jari di atas jan yang lammnyva menopang
dibawah. Jangan menekan putting susu atau

areolanva saja.

. Mengajari ibu memberi rangsangan kepada

bayl agar membuka mulut (rooting reflex)
dengan cara @ menventuh pipi dengan putting

susty, atau menventuh sisi mulut bayi.

. Setelah bayi membuka mulut, ajari ibu untuk

dengan cepat mendekatkan kepala bayi ke
payudara ibu dengan putting serta areola
dimasukan kedalam mulut bhayi: usahakan

sebagian besar arcola dapat masuk ke dalam




14.

mulut bayi, setelah bayi mulai menghisap,
payudara tak perlu dipegang atau di topang
lagi.

. Perhatikan tanda tanda perlekatan yang baik:

C (Chin) dagu bayi menempel pada payudara
A (Areola) Sebagian besar arecla masuk ke
dalam mulut bavi, terutama arcola bagian
bawah .

L (lips) Bibir bavi terlipat keluar (bibir atas
terlipat ke atas dan bibir bawah terlipat ke
bawah) sehingga tidak mencucu.

M (Mouth) mulut terbuka lebar.

Melepaskan lsapan

. Minta ibu untuk mengganti menyusui pada

pavudara yang lain apabila pada satu
pavudara sudah terasa kosong, ajari ibu cara
melepas i1sapan dengan cara : Jar kelingking
dimasukan ke mulut bayi melalui sudut
mulut, atau dagu bayi di tekan kebawah,
Minta ibu agar menyusul berikutmya dimulai
dari payudara yang belum dikosongkan {vang

di isap terakhir).

. Setelah selesai menyusuo, minta ibu untuk

mengeluarkan ASI sedikit kemudian
mengoleskan pada putting susu dan areola
sekitanya, biarkan kering dengan sendirinya,
Menyendawakan Bayi
Mengajari ibu menyendawakan bavinya
dengan cara : bayi digendong tegak dengan
hersandar pada bahu ibu kemudian
punggungnya di tengkurapkan ditepuk
perlahan-lahan, atau bavi tidur tengkurap di




pangkuan ibu. kemudian punggungnya
ditepuk perlahan-lahan,
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR Teknik Perlekatan

NO 'Ke,g;ri'al}].n
Pengertian | Perlekatan adalah posisi mulut bayi pada payudara ibu.
Tujuan Untuk mengetahui posisi mulut bayi yang benar pada
payudara ibu saat menyusui
) Mencuci tangan dengan sabun dan mengeringkan dengan
handuk
2. Tempatkan ibu pada posisi vang nyaman: duduk bersandar,
tidur miring, atau berdiri. Bila duduk, jangan sampai kaki
menggantung.
3. Perlekatan bayi

e Minta ibu untuk memegang payudara dengan ibu jari di
atas dan jari vang lain menopang di bawah. Jangan
menekan puting susu atau areolanya saja.

s Minta ibu untuk memberi rangsangan kepada bavi agar
membuka mulut (reoring reflex) dengan cara
- menyentuh pipi dengan puting susu, atau
- menyentuh sisi mulut bayi

» Sectelah bayi membuka mulut, minta ibu untuk dengan
cepit mendekatkan kepala bayi ke pavudara ibu dengan
puting serta arcola dimasukkan ke mulut bayi:

- UUsahakan sebagian besar areola dapat masuk ke
dalam mulut bayi

- Setelah bayi mulai mengisap, payudara tak perlu
dipegang atau ditopang lagt

e Perhatikan tanda-tanda perlekatan bayi yang baik:

- dagu bayi menempel di payudara (C = chin)
- sebagian besar areola masuk ke dalam mulut bayi.

terutama arcola bagian bawah (A= areola)




- bibir bayi terlipat keluar (bibir atas terlipat ke atas
dan bibir bawah terlipat ke bawah) sehingga tidak
mencucu (L= lips)

- mulut terbuka lebar (M = Mouth)

Menjelaskan kepada ibu mengapa perlekatan bayi harus
benar.
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SOP (STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR) PLIAT OKSITOKSIN

No. Prosedur .'ﬁ'et.erangun
I Pengertian Pemijatan yang dilukukan sepanjang tulang belakang
sampai lang coeste kelima-keenam
2 Tujuan Teknik imi dapat mengoptimalkan reflek pengeluaran
ASI sehingga dapat memperlancar produksi ASIL.
3 Indikasi Ibu postpartum hari ke 1 sampai hari ke 3
4 Kebijakan Prosedur ini membutuhkan kekrjasama antara suami
atau keluarga thu (memberi support)
5 Persiapan pasien | 1. Inform consent dengan ibu dan keluarga
2, Ruangan dan tempat yang nyaman
3. Pijat dilakukan di tempat nyaman
6 Persiapan alat Kursi, bantal handuk | buah, washlap | buah,
Waskom berisi air hangat | buah, handuk/kamn
penutup ibu, handscoon dan masker.
7 Cara kerja

Mencuci tangan, memakai masker, dan memakai handscoon sesuai
dengan protocol Kesehatan

Ibu duduk rileks bersandar kedepan, tangan dilipat diatas meja dengan
kepala diletakkan diatasnya

Memasang handuk

Melumuri kedua telapak tangan pemijat dan punggung ibu dengan oil.
Membiarkan payudara ibu tergantung tanpa bra

Pijat disepanjang sisi tulang belakang menggunakan dua kepalan jan
menunjuk kedepan. Tekan dengan lembut dan tidak menimbulkan
memar, Gerakan melingkar kecil-kecil,

Lakukan pemijatan 3-5 kali sampai tulang coeste kelima-keenam

Membersihkan punggung ibu dengan air hangat atau tissue,
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lembar observasi kelancaran AS]

‘No. Indikator Pukul K&Ernngan
I Frekuensi BAK
2, Karakteristik BAK
3. Frekuensi BAB
Karakeristik dan
N Warna BAB
. Lama Tidur Bayi
0. Berat Badan Bayi
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n il

Jenis Kelamin
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Pervent
Valid | Perempuan 32 100.0 100.0 100.0
Usia
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid |20 -25 9 28.1 25.1 28.1
Tahun
26 - 30 19 594 594 87.5
Tahun
21-35 a| 12s 125 100.0
Tahun
Total 2] 100,0 100.0
Paritas
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Primipara 8 25.0 250 25.0
Multipara 24 75.0 75.0 100.0
Total i2 100.0 100.0
Pendidikan
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
sMP 7 219 21.9 219
Vali | SMA/SMK 23 71.9 71.9 93.8




Perguruan 2 6.3 6.3 100.0
Tinggi
Total 32 100.0 100.0
Pekerjaan
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid |Pedagang 6 158 18.8 I8.8
Wiraswasta 9 28.1 28.1 46.9
IRT 17 53.1 33.1 100.0
Total 32 100.0 100.0
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Hasil Uji Normalitas

Tests of Normality

Kolmogorov-Smimoy” Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pretest Eksperimen 356 16 A00 748 16 001
Postest | 300 16 000 794 16 002
Eksperiment
Pretest Kontrol 257 16 D06 Bl 16 04
Postest Kontrol 398 16 000 621 I6 000
a, Lilliefors Signiticance Correction
Hasil Uji Wilxocon
Test Statistics”
Postest
Eksperiment
- Pretest Postest Kontrol -
Eksperimen | Pretest Kontrol
Z -3.589" -2.000"
Asymp. Sig. (2-tailed) 000 046
a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
Hasil Uji Mann Whitney
Test Statistics”
Hasil
Mann-Whitney U 15.000
Wilcoxon W 151.000
Z 4471
Asymp. Sig. (2-tailed) 000
Exact Sig. [2%(1-tailed Sig.)] 000"

a. Grouping Variable: Kelas

b. Not corrected for ties.
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PRE TEST POSTTEST KELOMPOK SESUAI STANDAR

ND NAMA PRETEST POSTTEST | ND NAMA
1 NY E 3 3 1 NY E
2 NY A 3 3 2 NY A

3 NY 4 4 3 MY |
a NY B 3 3 4 NY B
5 NY C 2 3 5 NYC
6 BYT 3 3 6 BY T
7 NY K 2 3 7 NY K
8 NY | 3 3 8 NY |
) NY D 4 4 g NY D
10 NY C 4 4 10 NY C
11 NY F 3 4 11 NY F
12 NY P 2 3 12 NY P
13 MY D 4 4 13 MY D
14 NY R 4 4 14 NY R
15 NY C 3 3 15 NY C
16 INYS 3 3 16 NYS

PRE TEST POSTTEST KELOMPOK KHUSUS
ND NAMA PRETEST POSTTEST NO

1 NY A 3 ' 1
2 NY Y 3 5 2
3 NY N 4 6 3
4 NY C 2 4 1
5 MY | 3 6. 5
6 NY S 3 4 6
7 NY M 3 5 7
8 NY'S 4 5 8
9 NY K 3 4 a
10 NY A 3 4 10
11 NY | a 5 11




12 MY | 3 5 12
13 MY 5 3 4 13
14 NY R 2 5 14
15 Ny P 3 5 15
16 MY A 3 5 16

REKAPITULASI DATA RESPONDEN KELOMPOK SESUAI STANDAR

NO MANMA JK USIA PARITAS | PENDIDIKAN | PEKERIAAN

1 NY E P 23 2 SMP IRT

2 MY A P 25 2 SMA IRT

3 MY | F 24 2 SMP PEDAGANG

& NY B P I 26 3 SMEK IRT

5 MY C P 27 3 SMP PEDAGANG

6 BY T P | 28 2 SMA WIRASWASTA
7 MY K P 32 3 SMP IRT

8 WY | P 31 3 SMA IRT

9 NY D P 24 2 SMP IRT

10 NY € P 26 3 D3 WIRASWASTA
11 NY F P 28 1 SMP WIRASWASTA
12 NY P P 29 1 SMP IRT

13 NY D P 31 1 SMA PEDAGANG
14 MY R P 30 2 SMP IRT

15 MY C P 26 2 SMK WIRASWASTA
16 NY S P 1 5K WIRASWASTA

28




NO NAMA JK USIA PARITAS | PENDIDIKAN | PEKERJAAN

1 NY A P 23 SMA IRT

2 NY Y P 24 2 SMA IRT

3 NY N P | 26 2 SMIK IRT

4 NY C P 27 3 SVIA IRT

5 NY | P 25 1 5MP PEDAGANG

6 NY 5 P 27 2 SMA IRT

7 NY M P 32 3 SMA PEDAGANG

8 NY S P | 30 3 SMIP IRT

9 NY K P 28 2 SMA WIRASWASTA

10 NY A P 26 1 D3 WIRASWASTA

1 NY | P 25 1 SMEK IRT

12 NY | P 24 2 SMIA WIRASWASTA
13 NYS P 26 2 SMA WIRASWASTA

14 NY R P 26 2 SMA IRT

15 NY P P 28 3 SMA IRT

16 NY A P 27 3 SMIEK PEDAGANG




