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LAMPIRAN 

Lampiran 1 Jadwal Kegiatan Penelitian 

 

Jadwal Kegiatan Penyusunan Karya Ilmiah Akhir Ners (KIA-N)  

Asuhan Keperawatan Nyeri Akut dengan Pijat Endorfin pada Ibu Post Seksio Sesarea di Ruang Dara RSUD Wangaya 

 

No. Kegiatan 

Waktu 

Maret 2025 April 2025 Mei 2025 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Pengajuan judul KIAN             

2 Pengurusan 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 penelitian)
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Lampiran 2 Realisasi Anggaran Karya Ilmiah Akhir Ners Realisasi 

 

Anggaran Biaya 

Asuhan Keperawatan Nyeri Akut dengan Pijat Endorfin pada Ibu Post 

Seksio Sesarea di Ruang Dara RSUD Wangaya 

Alokasi dana yang digunakan dalam penelitian ini direalisasikan sebagai berikut: 

No Keterangan Biaya 

A Tahap Persiapan  

 Studi pendahuluan kasus Rp 100.000 

 Pengurusan izin penelitian Rp 195.000 

B Tahap Pelaksanaan  

 Format asuhan keperawatan maternitas Rp 10.000 

 Transportasi dan Akomodasi Rp 100.000 

C Tahap Akhir  

 Penyusunan Laporan Rp 200.000 

 Penggandaan Laporan Rp 200.000 

 Revisi Laporan Rp 150.000 

 Biaya Tidak Terduga  Rp 300.000 

Total biaya Rp. 1.255.000 
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Lampiran 3 Lembar Persetujuan Menjadi Responden 
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Lampiran 4 Informed Consent 
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60 

 

Lampiran 5 Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 6 Standar Opersional Prosedur (SOP) Pijat Endorphine 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) PELAKSANAAN  

PIJAT ENDORFIN 

 PIJAT ENDORFIN 

Pengertian  Pijat Endorphin adalah sebuah teknik sentuhan dan 

pemijatan ringan yang dapat menormalkan denyut 

jantung dan tekanan darah, mengurangi nyeri punggung 

serta meningkatkan kondisi rileks dalam tubuh ibu hamil 

dengan memicu perasaan nyaman melalui permukaan 

kulit 

Tujuan  Tindakan pemberian Pijat endorfin ini ditujukan untuk 

ibu Post Seksio Sesarea guna mengurangi masalah 

keperawatan nyeri akut  

Persiapan A. Persiapan Alat dan Bahan  

1. Bantal/ gym ball  

2. Selimut/ handuk besar  

3. Baby oil  

B. Persiapan Pasien  

1. Pasien diminta untuk berada dalam posisi duduk 

atau berbaring 

Prosedur Kerja  A. Prainteraksi  

1. Mencuci tangan  

2. Siapkan alat dan bahan  

 

B. Tahap Orientasi  

1. Beri salam terapeutik dan panggil pasien dengan 

namanya dan memperkenalkan diri  

2. Menanyakan keluhan pasien  

3. Jelaskan tujuan, prosedur dan lamanya tindakan 

pada pasien  

4. Beri kesempatan pasien untuk bertanya  

5. Menanyakan persetujuan dan kesiapan pasien 

 C. Tahap Kerja  

1. Jaga privasi pasien  

2. Anjurkan pasien untuk mengambil posisi 

senyaman mungkin, bisa dilakukan dengan 

duduk, atau berbaring miring.  

3. Anjurkan pasien untuk bernafas dalam sambil 

memejamkan mata dengan lembut untuk 

beberapa saat. Setelah itu, mulai mengelus 

permukaan bagian luar lengannya, Belaian ini 

sangat lembut dan dilakukan dengan jari-jemari 

atau ujung-ujung jari. 
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4. Setelah kira-kira 5 menit, berpindah ke lengan 

yang lain. Walaupun sentuhan ringan ini 

dilakukan di kedua lengannya, pasien merasakan 

dampaknya sangat menenangkan di sekujur 

tubuhnya. Teknik ini juga bisa diterapkan di 

bagian tubuh yang lain termasuk telapak tangan, 

leher, bahu, dan paha.  

5. Teknik sentuhan ringan ini juga sangat efektif 

jika dilakukan di bagian punggung. Caranya:  

a. Anjurkan pasien untuk berbaring miring atau 

duduk. Dimulai dari leher, dipijat ringan 

membentuk huruf V ke arah luar menuju sisi 

tulang rusuk pasien. Pijatan-pijatan ini terus 

turun ke bawah dan ke belakang. yaitu pada 

thorakal 10 sampai lumbal 1. Tindakan 

dilakukan selama 5 menit dan Anjurkan 

pasien untuk rileks dan merasakan 

sensasinya.  

b. Jika untuk memperkuat efek pijatan lembut 

dan ringan ini dapat dilakukan dengan kata-

kata yang menentramkan pasien. Misalnya 

sambil memijat lembut bisa mengatakan, 

“saat aku membelai lenganmu, biarkan 

tubuhmu menjadi lemas dan santai,” atau 

“saat kamu merasakan setiap belaianku, 

bayangkan endorphin-endorphin yang 

menghilangkan rasa sakit dilepaskan dan 

mengalir ke seluruh tubuhmu.” 

 

D. Terminasi  

1. Evaluasi hasil kegiatan  

2. Berikan umpan balik positif  

3. Kontrak waktu pertemuan selanjutnya  

4. Salam terapeutik untuk mengakhiri intervensi  

5. Mencuci tangan 

 

E. Dokumentasi  

Catat hasil kegiatan di dalam catatan keperawatan 
Sumber : (Alya, 2023) 
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Lampiran 7 Impementasi Keperawatan Nyeri Akut dengan Pijat Endorfin 

pada Ibu Post Seksio Sesarea di Ruang Dara RSUD Wangaya  

 

Diagnosa 

Keperawatan 

Tanggal / 

Jam 

Implementasi Evaluasi Paraf 

yeri Akut 

(D.0077) 

berhubungan 

dengan agen 

pencedera fisik 

(post operasi 

Seksio 

Sesarea) 

dibuktikan 

dengan pasien 

mengeluh nyeri 

pada bekas 

operasi sc, 

pasien tampak 

meringis, skala 

nyeri 7 (0-

10),tampak 

memengangi 

bekas operasi 

pada perutnya, 

tampak  

kesulitan 

mencari posisi 

tidur dan takut 

bergerak, lebih 

banyak duduk 

10/05/2025 

Pukul. 07.00 

Melakukan BHSP 

ke pasien  

 

Pasien tampak 

kooperatif   

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 07.00 

Memberikan obat 

antinyeri ibuprofen 

400mg perora dan 

Menyuntikkan 

antibiotik 

ceftriaxone 1 gr 

perIV 

Obat sudah 

diminum dan 

diinjeksikan, tidak 

ada tanda-tanda 

alergi obat 

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 07.10 
Mengkaji dan 

mengidentifikasi 

lokasi, karakteristik 

durasi, frekuensi, 

kualitas, intensitas 

nyeri 

Mengidentifikasi 

skala nyeri dan 

respon nonverbal  

 

Pasien mengatakan 

nyeri pada bekas 

operasi sc, skala 

nyeri 7 (0-10) 

Pasien tampak 

meringis dan 

memegangi perut,   
kesulitan mencari 

posisi tidur dan 

takut bergerak, 

lebih banyak duduk 

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 07.20 

Melakukan 

pemeriksaan fisik 

Pasien mengatakan 

bersedia dilakukan 

pemeriksaan fisik 

Tampak luka post 

SC tertutup 

hypapix, rembesan 

(-) 

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 07.45 
Mengidentifikasi 

kontraindikasi 

terapi pemijatan ( 

area lesi, kemerahan 

atau radang, dan 

hipersensitivitas 

sentuhan ) 

 

Pasien mengatakan 

bersedia diperiksa 

Tidak tampak 

adanya 

kontraindikasi 

terapi pemijatan 

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 08.00 
Menjelaskan cara-

cara meredakan 

nyeri 

Pasien mengatakan 

paham dan mengerti  

 

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 08.10 

Mengidentifikasi 

kesediaan terhadap 

pemijatan  

Pasien mengatakan  

bersedia  

Pasien tampak 

kooperatif  

Githa 
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Diagnosa 

Keperawatan 

Tanggal / 

Jam 

Implementasi Evaluasi Paraf 

10/05/2025 

Pukul. 08.20 
Menetapkan 

kontrak waktu 

untuk memberikan 

pijat endorfin 

 

Pasien mengatakan 

bersedia pada pukul 

11.00 

Pasien tampak 

kooperatif  

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 08.30 
Mengidentifikasi 

faktor yang 

memperberat dan 

memperingan nyeri  

Pasien mengatakan 

nyeri bertambah 

saat bergerak, dan 

lebih nyaman ketika 

tidak bergerak  

Githa 

10/05/2025  

Pukul. 11.00 
Membatasi jumlah 

kunjungan   

Pasien tampak lebih 

tenang dan rileks 

setelah perawat 

membatasi jumlah 

kunjungan, dan 

menutup sampiran 

Githa 

10/05/2025  

Pukul. 11.05 
Menjelaskan tujuan 

dan prosedur terapi 

dan menganjurkan 

rileks selama 

prosedur   

Pasien mengatakan 

paham dan mengerti  

Pasien tampak 

kooperatif  

Githa 

10/05/2025  

Pukul. 11.10 
Mengukur TTV 

sebelum pijat 

Endorfin 

TD : 124/87 mmHg, 

N : 87 x/mnt, RR : 

18x/mnt, S : 36,8 

Githa 

10/05/2025  

Pukul. 11.15 
Melakukan 

prosedur pemberian 

pijat endorfin  

Pasien tampak 

antusias dan 

didampingi oleh 

suami, pasien 

mampu berposisi 

miring kanan kiri  

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 11.45 
Memonitor respon 

setelah permijatan  

Pasien mengatakan 

merasa lebih 

nyaman dan lebih 

rileks  

Pasien tampak 

rileks dan tenang 

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 11.50 
Menganjurkan 

beristirahat setelah 

melakukan pijat 

endorfin 

Melakukan kontrak 

waktu untuk 

dilakukan pemijatan 

besok  

Pasien mengatakan 

lebih rileks setelah 

dipijat, skala nyeri 6 

(0-10) 

Pasien tampak 

rileks, pasien 

tampak kooperatif  

Githa 

10/05/2025 

Pukul 12.00 
Memberikan 

antinyeri 

Paracetamol 500mg 

peroral 

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat  

Githa 

10/05/2025 

Pukul. 15.00  
Memberikan Obat sudah 

diminum, tidak ada 

Perawat 

Ruangan  
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Diagnosa 

Keperawatan 

Tanggal / 

Jam 

Implementasi Evaluasi Paraf 

antinyeri ibuprofen 

400mg peroral 

tanda-tanda alergi 

obat  

10/05/2025 

Pukul. 16.00  
Melakukan 

pemeriksaan TTV  

TD : 125/78 mmHg, 

S : 36, Nadi : 87 

x/mnt, RR : 18x/mnt  

Perawat 

Ruangan  

10/05/2025  

Pukul 18.00  
Memberikan 

antinyeri 

parasetamol 500mg 

peroral 

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat 

Perawat 

Ruangan  

10/05/2025  

Pukul 19.00 
Menyuntikkan  

antiobiotik 

ceftriaxone 1 gr 

perIV  

Obat sudah 

diinjeksikan, tidak 

ada tanda-tanda 

alergi obat 

Perawat 

Ruangan  

10/05/2025  

Pukul 23.00  
Memberikan 

antinyeri ibuprofen 

400mg peroral 

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat  

Perawat 

Ruangan  

10/05/2025  

Pukul 24.00  
Memberikan 

antinyeri 

parasetamol 500mg 

peroral 

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat  

Perawat 

Ruangan  

11/05/2025 

Pukul 06.00  
Melakukan 

pemeriksaan TTV 

Memberikan 

antinyeri 

parasetamol 500mg 

peroral 

Pasien tampak 

meringis saat 

bergerak, mampu 

duduk  

TD : 129/89 mmHg, 

S : 36.5, Nadi : 84 

x/mnt, RR : 18x/mnt  

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

Perawat 

Ruangan  

11/05/2025 

Pukul 07.00 
Memeberikan 

antibiotik cefixime  

1 tab peroral 

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat 

Perawat 

Ruangan  

11/05/2025  

Pukul. 07.30 
Mengidentifikasi 

skala nyeri dan 

respon nonverbal  

Pasien mengatakan 

masih nyeri pada 

bekas operasi, skala 

nyeri 5 (0-10)  

Pasien tampak 

meringis saat 

bergerak, masih 

memegangi bagian 

perut bekas operasi, 

mampu duduk 

mandiri 

Githa 

11/05/2025 

Pukul 07.45  
Menjelaskan 

penyebab, periode 

dan pemicu nyeri  

Mengajarkan 

Pasien mengatakan 

paham dan mengerti  

Pasien tampak 

kooperatif 

Githa 
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Diagnosa 

Keperawatan 

Tanggal / 

Jam 

Implementasi Evaluasi Paraf 

startegi meredakan 

nyeri  

11/05/2025  

Pukul. 09.00 
Melakukan 

prosedur pemberian 

pijat endorfin dan 

mengajarkan suami 

pasien untuk pijat 

endorfin  

Pasien dan suami 

tampak kooperatif. 

Pasien berposisi 

duduk mandiri, 

tampak rileks saat 

diberikan pijat 

endorphin, suami 

pasien tampak 

memperhatikan 

Githa 

11/05/2025 

Pukul 09.45  
Memonitor respon 

setelah permijatan  

Pasien mengatakan 

merasa nyaman dan 

lebih rileks  

Pasien tampak 

rileks dan tenang 

Suami pasien 

tampak kooperatif 

dan mampu 

mencoba pijat 

endorfin 

Githa 

11/05/2025 

Pukul. 09.50 
Menganjurkan 

beristirahat setelah 

melakukan pijat 

endorfin 

Pasien mengatakan 

lebih rileks setelah 

dipijat, skala nyeri 4 

(0-10) 

Githa 

11/05/2025  

Pukul. 12.00  
Memberikan obat 

antinyeri 

paracetamol 500mg 

peroral  

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat  

Githa 

11/05/2025 

Pukul. 15.00  
Memberikan obat 

antinyeri ibuprofen 

400mg peroral 

Obat sudah 

diminum, tudaj ada 

tanda-tanda alergi 

obat  

Perawat 

Ruangan  

11/05/2025 

Pukul. 16.00  
Melakukan 

pemeriksaan TTV  

TD : 125/78 mmHg, 

S : 36, Nadi : 87 

x/mnt, RR : 18x/mnt  

Perawat 

Ruangan  

11/05/2025  

Pukul 18.00  
Memberikan 

antinyeri 

parasetamol 500mg 

peroral  

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat 

Perawat 

Ruangan  

11/05/2025  

Pukul 23.00  
Memberikan 

antinyeri ibuprofen 

400mg peroral  

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat  

Perawat 

Ruangan   

11/05/2025  

Pukul 24.00  
Memberikan 

antinyeri 

parasetamol 500mg 

peroral  

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

tanda-tanda alergi 

obat 

Perawat 

Ruangan  

12/05/2025 

Pukul 07.00 
Memberikan 

antibiotik cefixime 

Obat sudah 

diminum, tidak ada 

Perawat 

Ruangan  



68 

 

Diagnosa 

Keperawatan 

Tanggal / 

Jam 

Implementasi Evaluasi Paraf 

1tab peroral tanda-tanda alergi 

obat 

 

12/05/2025  

Pukul. 09.00 
Mengidentifikasi 

skala nyeri dan 

respon nonverbal  

Pasien mengatakan 

nyeri pada bekas 

operasi berkurang, 

skala nyeri 3 (0-10)  

Pasien tampak 

rileks,  mampu 

berjalan namun 

masih memegangi 

perutnya  

Githa 

12/05/2025 

Pukul. 09.30 
Melibatkan suami 

dalam kegiatan 

dengan meminta 

suami untuk 

mendemonstrasikan 

teknik pijat 

endhorpin 

Pasien dan suami 

tampak kooperatif 

dan suami mampu 

mendemonstrasikan 

pijat endorfin 

dengan tepat  

Githa 

12/05/2025 

Pukul. 10.15 
Mengevaluasi 

respon setelah 

diberikan pijat 

endorfin  

Pasien mengatakan 

nyaman, nyeri 

sudah berkurang 

Pasien tampak 

rileks dan suami 

mampu melakukan 

pijat endorphin 

dengan baik  

Githa 

13/05/2025  

Pukul 09.15  
Mengidentifikasi 

skala nyeri dan 

respon nonverbal  

Pasien mengatakan 

nyeri pada bekas 

operasi berkurang, 

skala nyeri 3 (0-10)  

Pasien tampak 

rileks dan 

kooperatif  

Githa 

13/05/2025 

Pukul 09.30 
Memberikan pijat 

Endorfin dengan 

melibatkan suami 

pasien  

Suami pasien 

tampak mampu 

melakukan pijat 

Endorfin dengan 

baik dan benar  

Githa 

13/05/2025  

Pukul. 10.00  
Memberikan 

reinforcement 

positif terhadap 

perkembangan yang 

dialami oleh pasien 

Pasien mengatakan 

senang dan merasa 

lebih baik, skala 

nyeri 2 (0-10) 

Pasien tampak 

rileks 

Githa 

12/05/2025  

Pukul. 10.15 
Memberikan pujian 

atas kerjasama yang 

baik dalam kegiatan 

Pasien tampak 

rileks dan nyaman  

Githa 

12/05/2025  

Pukul. 11.00  
Menganjurkan 

pasien untuk 

Pasien dan suami 

tampak kooperatif  

Githa 
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Diagnosa 

Keperawatan 

Tanggal / 

Jam 

Implementasi Evaluasi Paraf 

memonitor skala 

nyeri dan 

mengedukasi suami 

pasien untuk 

membantu pasien 

dalam melakukan 

pijat endorfin.  
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Lampiran 8 Lembar bimbingan  
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Lampiran 9 Bukti Penyelesaian Administrasi  
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Lampiran 10 Dokumentasi 

 

Lampiran 11 Hasil Turnitin  
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Lampiran 12 Surat Penyataan Persetujuan Publikasi Repository 

  

 


