DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1. Jadwal Kegiatan Penelitian

Jadwal Karya Ilmiah Akhir Ners Asuhan Keperawatan Gangguan Rasa Nyaman Dengan Implementasi Massage

Effleurage Pada Ibu Hamil Trimester III Di Praktik Mandiri Bidan Tahun 2025

Bulan
No | Kegiatan - - - -
Januari Februari Maret April Mei
L2134 1234|1213 (41234123 |4
1 | Penyusunan judul KIAN
2 | Pengurusan surat izin penelitian
3 | Pengumpulan data
4 | Pelaksanaan asuhan
keperawatan
5 | Pengolahan data
6 | Analisis data
7 | Penyusunan Laporan
8 | Sidang Hasil Penelitian
9 | Revisi Laporan
10 [ Pengumpulan KIAN

Keterangan : warna hitam (proses kegiatan)
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Lampiran 2. Realisasi Anggaran Biaya Penelitian

Realisasi anggaran biaya karya tulis ilmiah akhir ners asuhan keperawatan
gangguan rasa nyaman dengan implementasi Massage Effleurage pada ibu
hamil trimester III di praktik mandiri bidan tahun 2025

No Kegiatan Biaya
1 | Tahap persiapan
a. persiapan surat studi pendahuluan Rp. 2.000.00
b. persiapan surat izin penelitian Rp. 2.000.00
c. persiapan informed conset Rp. 2.000.00
- PEIEp Rp. 5.000.00
d. persiapan lembar pengkajian data
2 | Tahap pelaksanaan
a. alat pelindung diri (APD) Rp. 50.000.00
b. baby oil Rp. 26.000.00
Rp. 50.000.00

c. transportasi dan akomudasi

3 | Tahap akhir
a. penyusunan laporan Rp. 50.000.00

Rp. 100.000.00
Rp. 100.000.00
Rp. 100.000.00
d. biaya tidak terduga Rp. 100.000.00

b. pengadaan laporan

c. revisi laporan

Total Rp. 587.000.00
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Lampiran 3. Lembar Permohonan Menjadi Responden
Lembar Permohonan Menjadi Responden
Kepada
Yth. Saudara/I Calon Responden di Praktik Mandiri Bidan
Di—
Tempat

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Ni Luh Putu Putri Yulia Ningsih

NIM : P07120324056

Pekerjaan : Mahasiswa

Alamat : J1. Dewarawati, Mengwitani, Kabupaten Badung

Saya mahasiswa Semester II Program Studi Ners Poltekkes Kemenkes
Denpasar bermaksud akan melakukan studi kasus dengan judul ‘“Asuhan
Keperawatan Gangguan Rasa Nyaman dengan massage effleurage pada Ibu Hamil
Trimester III di Praktik Mandiri Bidan Tahun 2025” Penelitian ini menjamin
keamanan dan kenyamanan ibu sebagai responden serta bermanfaat bagi Praktik
Mandiri Bidan untuk meningkatkan kualitas pelayanan pada pasien. Kerahasian

semua informasi akan dijaga dan dipergunakan untuk kepentingan penelitian.

Jika ibu bersedia menjadi responden, maka saya mohon kesediaan ibu
untuk menandatangani lembar persetujuan yang saya lampirkan dan menjawab
pertanyaan yang saya sertakan. Atas perhatian dan kesediaan ibu menjadi

responden saya ucapkan terimakasih.

Hormat saya ,

Ni Luh Putu Putri Yulia Ningsih
NIM. P07120324056
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Lampiran 4. Informed Consent

Persetujuan Setelah Penjelasan
(Informed Consent)
Sebagai Peserta Penelitian

Yang terhormat Ibu/Saudari, kami meminta kesediannya untuk berpartisipasi
dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat sukarela/tidak
memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah dengan seksama dan
disilahkan bertanya bila ada yang belum dimengerti.

Judul Asuhan Keperawatan Gangguan Rasa Nyaman
dengan massage effleurage pada Ibu Hamil Trimester
IIT di Praktik Mandiri Bidan Tahun 2025

Peneliti Utama Ni Luh Putu Putri Yulia Ningsih

Institusi Poltekkes Kemenkes Denpasar

Lokasi Penelitian Praktik Mandiri Bidan Ida Ayu Diah Jayadi, S.S.T
Keb.

Sumber pendanaan Swadana

Kepesertaan ibu/saudari pada studi kasus ini bersifat sukarela. Ibu /saudari
dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan pada penelitian atau
menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja tanpa ada sanksi. Keputusan
untuk berhenti sebagai peserta penelitian

Studi kasus ini bertujuan untuk mengetahui gambaran asuhan keperawatan
gangguan rasa nyaman dengan massage effleurage pada ibu hamil trimester III di
praktik mandiri bidan dengan jumlah responden sebanyak dua (2) orang dengan
syarat, yaitu kriteria inklusi ibu hamil trimester III (usia kehamilan 28- 40
minggu) di praktik mandiri bidan Ida Ayu Diah Jayadi, S.S.T. Keb, ibu yang
mengalami gangguan rasa nyaman nyeri punggung bawah, ibu yang berusia 20-
40 tahun, ibu yang bersedia menandatangani informed consent. Kriteria eksklusi,
yaitu ibu yang memiliki komplikasi kehamilan, ibu hamil dengan riwayat penyakit
kronis berat, ibu hamil yang memiliki kontrindikasi untuk pijat.

Atas kesediaan berpartisipasi dalam penelitian ini maka akan diberikan
imbalan sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk penelitian ini.
Kompensasi lain yaitu peneliti akan memberikan insentif berupa handuk bayi
untuk ibu.
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Peneliti menjamin kerahasiaan semua data dengan menyimpannya
dengan baik dan hanya digunakan untuk kepentingan akademik. Jika setuju
untuk menjadi peserta studi kasus ini, ibu diminta untuk menandatangani
formulir “Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent) Sebagai
*Peserta Penelitian/ *Wali” setelah ibu benar-benar memahami tentang
kegiatan ini. Ibu/Saudai akan diberi salinan persetujuan yang sudah ditanda
tangani ini. Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan
baru yang dapat memengaruhi keputusan Ibu/Saudari untuk kelanjutan
kepesertaan dalam kegiatan ini, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada
ibu. Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silakan
hubungi peneliti:

CP: Ni Luh Putu Putri Yulia Ningsih (087876047266)

Tanda tangan Ibu/Saudari dibawah ini menunjukkan bahwa
Ibu/Saudari telah membaca, telah memahami, dan telah mendapat
kesempatan untuk bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan

menyetujui untuk menjadi peserta penelitian.

Peserta/ Subyek Penelitian, Wali,

Tanggal : / / Tanggal :  / /

Hubungan dengan  Peserta/
Subyek Penelitian:

(Wali dibutuhkan bila calon peserta adalah anak < 14 tahun, lansia, tuna grahita, pasien
dengan kesadaran kurang — koma)

Peneliti

Tanggal : / /
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Tanda tangan saksi diperlukan pada formulir Consent ini hanya bila

] Peserta penelitian memiliki kemampuan untuk mengambil keputusan,

tetapi tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau buta

[1 Wali dari peserta penelitian tidak dapat membaca/ tidak dapat bicara atau
buta
[1 Komisi Etik secara spesifik mengharuskan tanda tangan saksi pada

penelitian ini (misalnya untuk penelitian risiko tinggi dan atau
prosedur penelitian invasive)
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Catatan :

Saksi harus merupakan keluarga peserta penelitian, tidak boleh anggota tim
penelitian.

Saksi :

Saya menyatakan bahwa informasi pada formulir penjelasan telah dijelaskan
dengan benar dan dimengerti oleh peserta penelitian atau walinya dan

persetujuan untuk menjadi peserta penelitian diberikan secara sukarela.

Tanggal : / /

(Jika tidak diperlukan tanda tangan saksi, bagian tanda tangan saksi
ini dibiarkan kosong) *coret yang tidak perlu
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Lampiran 5. SOP Pemberian Massage Effleurage

SOP MASSAGE EFFLEURAGE PADA IBU TRIMESTER I11

PROSEDUR

1 | PENGERTIAN

Pijat effleurage adalah teknik pijatan yang

dilakukan dengan cara menstimulasi kulit dan

jaringan dengan tekanan lembut pada permukaan

punggung dengan arah sirkular secara berulang

untuk mengurangi nyeri dan meningkatkan

kenyamanan.
2 | TUJUAN 1. Melancarkan sirkulasi darah.
2. Menurunkan respon nyeri punggung.
3. Menurunkan ketegangan otot.
3 | INDIKASI 1. Klien dengan keluhan kekakuan dan

ketegangan otot di punggung.
Klien dengan gangguan rasa nyaman nyeri

punggung pada ibu hamil trimester III.

4 | KONTRAINDIKASI

. Luka pada daerah yang akan dipijat.

Gangguan atau penyakit kulit.

Klien dengan hipersensitivitas terhadap
sentuhan.

Hindari melakukan pijatan pada daerah
yang mengalami inflamasi dan

thromboplebitis.

5 | PERSIAPAN
KLIEN

Berikan salam, perkenalan diri dan
identifikasi klien dengan memeriksa

identitas klien dengan cermat.
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2. Jelaskan tentang prosedur tindakan yang
akan dilakukan, berikan kesempatan
kepada klien untuk bertanya.

3. Siapkan peralatan yang diperlukan.

4. Atur ventilasi dan sirkulasi udara yang
baik.

5. Atur posisi klien hingga merasa nyaman.

PERSIAPAN ALAT 1. Minyak untuk pijat.

2. Tisu.

3. 1 handuk mandi.

4. 1 handuk kecil.

5. 1 bantal.

6. 1 guling.

7. 1 selimut.

CARA KERJA 1. Cuci tangan.

2. Beri tahu klien bahwa tindakan akan segera
dimulai.

3. Periksa tanda-tanda vital klien sebelum
memulai pijat effleurage pada punggung.

4. Posisikan klien miring ke kiri untuk
mencegah terjadinya hipoksia janin. Jika
klien masih bisa untuk duduk berikan
posisi duduk kemudian berbaring di bantal
yang besar senyaman mungkin.

5. Instruksikan klien untuk menarik nafas

dalam melalui hidung dan mengeluarkan
lewat mulut secara perlahan hingga klien

merasa rileks.
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6.

10.

11.
12.

13.
14.

Tuangkan minyak pada telapak tangan
kemudian gosokan kedua tangan hingga
hangat

Letakan kedua tangan pada punggung
klien, mulai dengan gerakan mengusap dan
bergerak dari bagian bahu menuju sacrum,
kemudian Kembali ke atas dan Kembali
kebawah lagi sebanyak 5 kali dilakukan
selama 30 menit dengan frekuensi 40 kali
masase permenit 25 dan mengusahakan
ujung jari tidak lepas dari permukaan kulit.
Buat gesekan melingkar kecil dengan
menggunakan ibu jari menuruni area
tulang belakang, gerakan secara perlahan
berikan penekanan, arahkan penekanan ke
bawah sehingga tidak mendorong klien
kedepan.

Usap bagian punggung dari arah kepala ke
tulang ekor, untuk mencegah terjadinya
lordosis lumbal gerakan ke atas dan
kembali kebawah sebanyak 5 kali
Bersihkan sisa minyak pada punggung
klien dengan handuk.

Rapikan klien ke posisi semula.

Beritahu klien bahwa tindakan sudah
selesai.

Bereskan alat-alat yang telah digunakan.

Cuci tangan.
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8 | EVALUASI 1.

Rad

Evaluasi hasil yang dicapai (penurunan
skala nyert).
Beri reinforcement positif pada ibu hamil.

Kontrak pertemuan selanjutnya

9 | DOKUMENTASI

b=

Tanggal atau jam dilakukan tindakan.
Nama tindakan.
Respon klien selama tindakan.

Nama dan paraf perawat.

Sumber : (Badrus & Khairoh, 2018)
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Lampiran 6. Surat Izin Penelitian

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Denpasar

'P Kemenkes e S

Denpasar Selatan, Bali 80224
& (0361) 710447
@ https//pokekkes-denpesar acid

Nomor : PP.06.02/F XXXI1.13/ 036 2 12025 16 Januari 2025
Hal  :Mohon ifin Pengambilal a I

Yth. 1da Ayu Putu Diah Jayadi,S.S.T.Keb
di-
Tempat

Sehubungan dengan pembuatan tugas Karya limiah Akhir mahasiswa Program
Studi Profesi Ners Poltekkes Kemenkes Denpasar Jurusan Keperawatan, kami mohon
perk ya untuk berikan ijin pengambilan data penduk

kepada mahasiswa kami alas nama .

NAMA NIM DATA YANG DIAMBIL

Ni Luh Putu Putri Yulia 07120324056 |Data pasien ibu hamil trimester IlI di
Ningsih IPMB Ida Ayu Diah Jayadi,S.S.T.Keb

l |

Demikian kami pail atas pertk ya kami terima kasih.

Ketua Juqu(s'aﬁ';k'e'&\(iawatan
N G5

K INDO

tidak suap dan/atau if dalam bentuk apapun. Jika terdapat
potensi suap atau gratifikasi silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan
hitus/whs kemkes.ao id. Untuk verifikasi keaslian tanda tangan elektronik, silahkan unggah dokumen
pada laman hitps /Ate kominfo go idiverify PDE.

86



Lampiran 7. Bukti Penyelesaian Administrasi

<

. Kemenkes

BUKTI PENYELESAIAN ADMI

Kementerian Kesehatan
Paitabkos Denpasay
Jallan Sanitas) Mo 1. Sidakarys,
. Satistan, Bali 00274
® 1) 1107
L Mt 7 poltebies denpasar ax s

NISTRASI

SEBAGAI PERSYARATAN MENGIKUTI UJIAN KIAN

PRODI PROFESI KEPERAWATAN
POLTEKKES KEMENKES DENPASAR

NAMA (N Luh Puta putri yulia Matngsth
NIM :M‘w;l 4050
PENANGGUNG JAWAB |
NO JENIS TGL TANDA NAMA
TANGAN | TERANG
1 | AKADEMIK loslacas | A0 |rump furar |
2 | PERPUSTAKAAN 8l ooz /w T
3_|LABORATORIOM [ gfas/z0ts | / (Y | Souawom
i Fosoor | G | v Ao-m_mmL
5 |KEUANGAN Uil | AW ). A Su®y.0> |
6 | ADMINISTRASI .
UMUM/PERLENGKAPAN 8/ o] 2020 | LA e A
Keterangan:

Mahasiswa dapat mengikuti Ujian Karya Ilmiah Akhir Ners jika seluruh
persyaratan diatas terpenuhi

Denpasar,
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Lampiran 8. Bukti Bimbingan Siak

Skripsi

Data Skri Mahasiswa

P07120324056

NIM

Nama Mahasiswa

Info Akademik

Bimbingan  Jurnal limiah

Seminar Proposal

NI LUH PUTU PUTRI YULIA NINGSIH

Fakultas

" Pendidikan Profesi Ners Program Profesi

Semester : 2

Syarat Sidang

Sidang Skripsi

Jurusan Keperawatan - Jurusan Program Studi

1

=)

o

@

FS

&

Dosen Topik Masukan Dosen
19641231 32010 - NS, Dra. i acc judul kian
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  judul kian
S.Kep., M.Kes.
19641231 10 - NS., Dra. revisi bab |, perbaiki rumusan masalah, perbaiki
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  bab | metode penelitian
S.Kep., M.Kes.
196412311985032010 - NS., Dra.  bimbingan mengenai acc bab | perbaiki yang masih kurang serta lanjutkan di
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  revisi bab | Bab Il
S.Kep., M.Kes.
19641231 10 - NS., Dra. i revisi bab II, perbaiki SOP,cari jurnal yang memperbaiki
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  bab Il intervensi
S.Kep., M.Kes.
19641231 10 - NS., Dra. revisi bab ' bab IIACC lanjutkan Bab Il
| DEWA AYU KETUT SURINATI, 1l
S.Kep., M.Kes.
19641231 10 - NS,, Dra i revisi bab Il rencana
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  bab IIl kasus diagnosis sesuai SDKI, evaluasi sesuai dengan apa
S.Kep., M.Kes. kelolaan yang sudah dibuat di awal
19641231 10-NS., Dra.  bimbi i bab Ill ACC, lanjutkan BAB IV
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  revisi bab Il
S.Kep., M.Kes.
196412311985032010 - NS., Dra.  bimbingan mengenai  revisi terkait bab IV mengenai jurnal, revisi bab V lebih
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  bab IV dan bab V detailkan terkait kesimpulan
S.Kep., M.Kes.
19641231 10 - NS., Dra. acc bab I-bab V yang
| DEWA AYU KETUT SURINATI,  semua BAB dari Bab untuk sidang
S.Kep., M.Kes. I-Bab V

196211081982122001 - NI
NYOMAN HARTATI, A Per.Pen.,
M.Biomed.

196211081982122001 - NI
NYOMAN HARTATI, A.Per.Pen.,
M.Biomed.

196211081982122001 - NI
NYOMAN HARTATI, A.Per.Pen.,
M.Biomed.

196211081982122001 - NI
NYOMAN HARTATI, A.Per.Pen.,
M.Biomed.

196211081982122001 - NI
NYOMAN HARTATI, A Per.Pen.,
M.Biomed.

196211081982122001 - NI
NYOMAN HARTATI, A Per.Pen.,
M.Biomed.

bimbingan judul dan
bab |

bimbingan revisi bab
| dan menganjukan
bab Il

bimbingan bab Il
dan bab Iv

bimbingan revisi bab
Il dan bab IV

bimbingan bab V

bimbingan revisi bab
V dan lampiran

pastikan

acc judul revisi penulisan, tata tulis di latar belakang,

penulisan di daftar pustaka

revisi margin, tata tulis spasi per sub bab

revisi penulisan kutipan sumber jurnal, revisi penulisan

cocokan kembali tata tulis sesuai dengan pedoman

KIAN perbaiki spasi dan kutipan

perbaiki di bagian penomeran, lihat spasi disesuaikan

acc persiapan ujian
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Tanggal Validasi
Bimbingan Dosen —
23 Jan v
2025
31 Jan v
2025
6 Peb v
2025
11 Peb v
2025
20 Peb v
2025
§ Mar v
2025
18 Mar v
2025
10 Apr v
2025
29 Apr v
2025
28 Jan v
2025
11 Peb v
2025
14 Mar v
2025
24 Mar v
2025
5 Mei v
2025
6 Mei v
2025



Lampiran 9. Surat Pernyataan

SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI REPOSITORY

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Ni Luh Putu Putri Yulia Ningsih

Nim : P07120324056

Program Studi : Profesi Ners

Jurusan : Keperawatan

Tahun Akademik 12024

Alamat : JI. Dewarawati No.3,Mengwitani,Kec.Mengwi,Kab.Badung
No Hp/Email : 087876047266/gekputriy 1 6@gmail.com

Dengan ini menyerahkan Karya limiah Akhir Ners berupa Tugas Akhir dengan judul :

Asuhan Keperawatan Gangguan Rasa Nyaman dengan Intervensi Massage Effleurage

pada Ibu Hamil Trimester 111 di Praktik Mandiri Bidan Tahun 2025.

1. Dan menyetujui menjadi hak milik Poltekkes Kemenkes Denpasar serta memberikan
Hak Bebas Royalti Non-Ekslusif untuk disimpan, dialihkan mediakan, dikelola dalam

pangkalan data dan publikasikannya di internet atau media lain untuk kepentingan

akademis sel

2. Pernyataan ini saya buat dengan sungguh-sungguh. Apabila dikemudian hari terbukti
ada pelanggaran Hak Cipta/Plagiarisme dalam karya ilmiah ini, maka segala tuntutan
hukum yang timbul akan saya tanggung pribadi tanpa melibatkan pihak Poltekkes

Kemenkes Denpasar.

tetap menc kan nama penulis sebagai pemilik Hak Cipta.

Demikian surat pemyataan ini saya buat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.
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Denpasar, (§ ME i 2025

., Yang Menvatakan

i Cuh Putu Putn Yulia Ningsih



Lampiran 10. Dokumentasi

DOKUMENTASI PELAKSANAAN INTERVENSI

Pasien 1

Pasien 2
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Lampiran 11. Hasil Turnitin

Asuhan Keperawatan
Gangguan Rasa Nyaman
Dengan Intervensi Massage
EFFLEURAGE PADA IBU HAMIL
TRIMESTER 11l DI PRAKTIK
MANDIRI BIDAN TAHUN 2025

by Ni Luh Putu Putri Yulia Ningsih

Submission date: 07-May-2025 02:07PM (UTC+0700)

Submission ID: 2668978246

File name: NEW_KARYA_ILMIAH_AKHIR_NERS_NI_LUH_PUTU_PUTRI_YULIA_NINGSIH_2025.pdf (1.02M) 4
Word count: 11066

Character count: 74284
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Asuhan Keperawatan Gangguan Rasa Nyaman Dengan
Intervensi Massage EFFLEURAGE PADA IBU HAMIL TRIMESTER
11l DI PRAKTIK MANDIRI BIDAN TAHUN 2025

OF?IV(‘{I%UW REAPORT

11, 8« P 8

SIMILARITY INDEX INTERNET SOURCES PUBLICATIONS STUDENT PAPERS

PFiIMthSOURCES - . B ok R

. Submltted to Badan PPSDM Kesehatan 7%
Kementerian Kesehatan
Student Paper

repository.poltekkes-denpasar.ac.id 3
Internet Source %
jurnalmu.poltekkes-mataram.ac.id

{nternet Source p <1 %
eprints. stlkesban uwangi.ac. |d

IntErnet Source y g <1 %

. Submitted to Perguruan Tinggi Pelita Bangsa <1
Student Paper %
repository.itsk-soepraoen.ac.id

E lnteE\et Sourcgy p <1 %
repository.unissula.ac.id

- InteE\et Sourc:y <1 %

n repository.unjaya.ac.id <1 &

Internet Source

n lis Tri Utami, Ana Astrllla, Rika Agustlna "The <1 %
Effect of Yoga Exercise on Back Pain
Reduction of Pregnant Women", Jurnal Aisyah
:Jurnal limu Kesehatan, 2022

Publication
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repository.itspku.ac.id
InteﬂelSour(:y <1 %

Dwi Gustiani, M. Ricko Gunawan, Umi
Rohmayati Keswara. "Asuhan Keperawatan
Ibu Hamil Trimester |l dengan Gangguan
Rasa Nyaman Nyeri Punggung Bawah melalui
Metode Pelvic Rocking di Klinik Balai Krakatau
Kemiling Bandar Lampung", Jurnal Kreativitas
Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM), 2024

Publication

<1w

Ni Luh Putu Sentania Widhi Permana Putri, Ni
Wayan Suarniti, Ni Nyoman Budiani.
"PENGARUH AKUPRESUR TITIK BLADDER 23
TERHADAP INTENSITAS NYERI PUNGGUNG
BAWAH IBU HAMIL TRIMESTER Ill DI UPTD
PUSKESMAS | DENPASAR UTARA", Jurnal
Midwifery Update (MU), 2020

Publication

e —— b M

W
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