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Nama Mahasiswa: HaY\U[a.k Nur fodia

UNIVERSITAS AL-IRSYAD CILACAP
PENGKAJIAN POST NATAL

JNIM:AW21043 ...

Tempat praktik  : Riup. YWNbUHQT““Y ......Tanggal \[1/2024. ...

L

PENGKAJIAN 4
Jum'at
Pengkajian dilakukan pada hari ...... tanggal
a. Data Umum
1. Identitas Klien :
Inisial klien

Umur : 251h

......

Alamat . Dege. Tunsalroio 04/c3 + Vretnbun
Pekerjaan 1 .
Agama . Mslam
Suku Bangsa : jawa
Status Perkawinan : Menikah
Pendidikan terakhir : MA.____ ..

2. Identitas Penanggung jawab

Nama LI
Umur 26t
Alamat . Desg Tunggalroso 04 /05, trem bus
Pekerjaan cBurun
Agama Mo
Hubungan dg klien : S90M\............

b. Riwayat Kesehatan
1. Alasan masuk RS

RSUD Yrembpunr

by datang dari polilcandungan . mendaakan erak jari KEE . KAy .
2 e s S p—



2. Riwayat Kesehatan Sekarang

. Nou dongan 6\POAD Vamt 39* elnagu denan letak ol Ghtan
Yol puggt 2% b colamang moroeuh Wyl post € Sala b

3. Riwayat Penyakit Dahulu
ok ode

4. Riwayat Penyakit Keluarga & Genogram
b1

0> peithper |
4. Q‘
¢. Data Kesehatan m,

1. Data Obstetri g
Nifasharike .!..P.|.A2.

Menstruasi : Siklus..28. . hari
Lama perdarahan...3....hari
Keluhan .0Yeri, hari perbowa
Status Anak

No | Tipe Jenis BB Lahir | Komplikasi

Persalinan kelamin

Umur anak

sekarang

VU‘MWUJV\ 2680 ¢r Tidaw. ado

2. Riwayat Kehamilan Sekarang
AL L R

3. Riwayat Persalinan Sekarang

SC dongan indicast \Oak o6ty WGkon tipueat o .. ........

4. Laporan Operasi
Mdah\rltan Wy tplmenta

X Mm\ouat mgatan dfperm bawah rﬂm}uM “‘”‘““? “”““ B




5. Riwayat KB

6. Rencana KB
Magih mengsunakan alat korlrasepd (kondom)

. Pola Fungsional menurut Gordon

1. Pola penatalaksanaan dan pemeliharaan kesehatan
foden mengerth tentans pomelinaraan kesghalan yon baik

2. Pola nutrisi dan metabolisme
Yositn selama Wamil memavan makanan/minoman dengan witen
Wny cdeug- Mibabelbnee DO

3. Pola eliminasi

to, e, B >-axfvod e ekl

4. Pola aktivitas dan latihan

Pola Aktivitas 0

Makan-minum
Mandi
Berpakaian
BAB/BAK
Mobilisasi

L < <<=

Ket: 0=Mandin
1 = dengan bantuan orang lain
2 = dengan bantuan alat
3 = dengan bantuan alat dan orang lain

4 = ketergantungan penuh

5. Pola kognitif perseptual
Tosen, mai \do verfide dewan bale e



6. Pola persepsi diri

.. Yacen wungHargat bagoieans \entany permpf diringe

7. Pola seksualitas dan reproduksi

Qagien thwp Mengeri Yoo b yrgodwel

8. Pola mekanisme koping dan toleransi stress

Tobrand s pofin weoq btk

9. Pola istirahat — tidur

[sidor sgama g 8Iam

10. Pola nilai dan keyakinan

Goomaama Wow

11. Pola hubungan peran

e. Data Psikososial

1. Adaptasi psikologis (Reva Rubin)
¥ Vordapiaf ey bk

2. Bounding Attachment

b bprporot segi st

f. Pemeriksaan Fisik
1. Data Klinis
a. Keadaanumum - Dok \ena, pueat
b. Kesadaran | R
¢. Tandatandavital : TD.N2./32 ...



2. Pemeriksaan fisik head to toe
a. Kepala
Pambut Witom prgagy, PO Kepolc gy

b. Rambut
bambyt Witom paawg

¢c. Mata
Mata bemy, slderi No Videriy, Woruntive non anedt

d. Hidung
Hiduog bt

e. Mulut dan tenggorokan

Mt Versi, Wlowr sodidt keine

f Telinga
Holinga \oomie o ala oo

g. Leher

h. Dada
Qoda Ametris

i. Payudara: Keadaan umumbqﬂL ........... , puting . MRNOWI\___ ASI sudah

j.  Abdomen

Keadaan : /distensi/lain-lain...........................

Fundus Uten™ Tinggi .4 JATL ... oo oveee e e
Posisi . Dibawah psar
Kontraksi .DO%......

Diastasis rectus abdominis, panjang ... =.....cm

lebar............cm



k. Genetalia
Lochea {rubra)
> Jumlahtsamdmmb\m\m“"‘

> Wama Woh Wuokopy edd

> Konsistensi : tndi tdorh

» Bau khm (’amm )

» RempA M), Hoe O, Gpast). Meckore O
Apyroni Mation )

.....................................

1. Ekstremitas : edema......(.')........,varises...(f)..............
Tanda Homan’s 0

m. Integumen : Chloasma Tdak ada

..........................................

g. Data Penunjang dan terapi
Lab:

Rontgent/USG

TBIAPL 5 5siscssismswwosssssmssmsmusssisipenommsvionsisssisomsinsis

h. Data Bayi

Lahir tgl .3l . jam ..©:50
Berat Badan.. 2 Gsogram PanjangBadan...ﬁ.@ ....... cm
Lingkar Kepala..= ’ .............. cm, Lingkar Dada............co.. cm
] - Obot -~ ,_/_
~. . Ondansetron amg C2xaml) falur (Vv denoan \eounoan mual munigh £
[ 2. Ravjttiding  \x\ ampul jalur v dengan Kedunaan WMengatasi amm \am s
1 3. Keloroge 30 W Jalur v denodn KepUtaan Meteungi nyeri
\'ﬁ 4. Kolnex 1gr jolr W dengan kegunaan menoatard perdamabar
— [
- |-avorodoriom ' [
( A HB :12.8 9fd * Homatokrit = 33.3
e
x Lewpsit: 0.5 abu [ul % Anti HIV - hon veakdig -
'+ Troeasit = 237 fibu /ut l =i
¥ U055 M/ ¥ o

:‘x HBsAg= non realdik RS B
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Lampiran 2 SOP Relaksasi Genggam Jari

TERAPI RELAKSASI GENGGAM JARI

No. Dokumen No. Revisi
Halaman
0005.00.03.03.1811201 0
2/2
6

STANDAR. Tanggal Terbit Ditetapkan Oleh

PROSEDUR 21 Juni 2021 Ketua STIKES Karya Husada Semarang
OPERASIONAL Dr. Ns. Fery Agusman, M.Kep, Sp.Kom

PENGERTIAN  Relaksasi genggam jari yang juga disebut sebagai finger hold adalah
sebuah teknik relaksasi yang digunakan untuk meredakan atau

mengurangi intensitas nyeri pasca pembedahan.

Untuk mengurangi nyeri pada pasien post operasi

TUJUAN . . .
Memberikan rasa nyaman pada pasien post operasi

KEBLAKAN Pasien dengan kecenderungan nyeri

Perawat
PETUGAS

A. Tahap Orientasi
1. Mengucapkan salam
Memperkenalkan diri / menanyakan nama pasien
Menjelaskan tujuan tindakan
Menjelaskan prosedur tindakan
Menyampaikan kontrak waktu
Memvalidasi kesiapan pasien

SN A W

B. Fase Kerja
1. Menjaga privasi pasien
2. Mencuci tangan

PROSEDUR 3. Memakai handscoon

PELAKSANAAN 4. Posisikan pasien dengan berbaring/ duduk lurus di temapat
tidur, minta pasien untuk mengatur nafas dan merilekskan
semua otot.

5. Perawat duduk berada di samping pasien, relaksasi dimulai
dengan menggenggam ibu jari pasien dengan tekanan lembut,
genggam hingga nadi pasien terasa berdenyut.

6. Pasien diminta untuk mengatur nafas dengan hitungan teratur.

7. Genggam ibu jari selama kurang lebih 3-5 menit dengan
bernapas secara teratur, untuk kemudian seterusnya satu
persatu beralih ke jari selanjutnya dengan rentang waktu yang
sama.




76

‘Q O —0
S }?)
8. Setelah kurang lebih 13 menit, alihkan tindakan untuk tangan
yvang lain.
9. Setelah selesal dengan menanyakan kembali bagaimana
tingkat intensitas nver yang dirasakan pasien setelah
dilakukan tindakan.
10. Fapikan pasien dan tempat kembali.
11. Buka handscoon dan mencucl tangzan
12. Dokumentasikan hasil pengkajian, terapi yang diberikan dan
Q data yang relevan dalam dokumentasi keperawatan O
C. Fase Terminasi
1. Melakukan evaluasi
3. BI&%MEH rencana tindak lanjut
Hazil Terapi Felaksasi Genggam Jari:
Nveri pada pasien berkurang dan memberikan rasa nvaman pada
pasien
ONTERPRESTAS Patient safety :
I Mencuel tangan zebelum dan sesudah tindakan, identifikasi paszien
PROSEDUE dengan benar, menyediakan sampah pfeksine
Eomunikasi : lakukan komunikasi yang efektif
Dokumentasi : Dokumentazikan hagil pengkajian, terapi yang
& diberikan dan data vane relevan dalam dokumentas: keperawatan &
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Lampiran 3 Instrumen NRS

Lembar Kuesioner Nyeri Numeric Rating Scale

Petunjuk :
Pada skala ini diisi oleh peneliti setelah responden menunjukkan angka
berapa nyeri yang dirasakan dengan menggunakan skala nyeri Numeric

Rating Scale (0- 10) yaitu:

1. 0 : Tidak nyeri

2. 1-3 : Nyeri ringan
2. 4-6 : Nyeri sedang
3. 7-10 : Nyeri berat

Tanyakan kepada responden pada angka berapa nyeri yang dirasakannya
dengan menunjukkan posisi garis yang sesuai untuk menggambarkan nyeri
yang dirasakan oleh responden sebelum dan sesudah intervensi dilakukan

dengan membuat tanda ( X ) pada skala yang telah disediakan.
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Lampiran 4 informed consent

INFORMED CONSENT
Saya yang bertanda tangan dibawabh ini,
Nama
Umur
Alamat
Menyatakan bersedia menjadi responden pada penelitian yang akan dilakukan oleh:
Nama : Hanifah Nur Fadia
NIM  :41111241043
Setelah mendapat penjelasan, saya menyatakan bersedia dengan sukarela menjadi
responden dengan menjawab pertanyaan jujur, terhadap penelitian kian yang
berjudul “Asuhan Keperawatan Maternitas Pada Pasien Post Sectio Caesarea
Dengan Masalah Keperawatan Nyeri Akut Dan Penerapan Relaksasi Genggam Jari
Di Rumah Sakit Umum Daerah Prembun”.
Jawaban yang saya berikan hanya untuk keperluan penelitian.

Demikian surat pernyataan ini saya buat.

Cilacap, 2025

Responden



