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KATA PENGANTAR

Puji dan syukur penulis haturkan kepada ¢

S —

Allah SW'T atas rahmat dan karuma-Nya sehingga
dapat menyelesaitkan Modul Standar operasional
Prosedur Asuhan Neonatal & BBL sebagai
pedoman Praktik Asuhan kebidanan bagi
mahasiswa D III Kebidanan Wryaya Husada
Bogor.

Penyusunan pedoman Praktik Kebidanan
mi diharapkan dapat membantu mahasiswa dalam
melaksanakan Praktik Asuhan pada Neonatal dan
BBL secara efektif dan efisien kepada ibu hamuil.

Melalui proses pembelajaran praktik 1m
diharapkan juga dapat melatth mahasiswa menjadi
bidan yang handal, siap pakai serta inovatif dengan
bekal pengetahuan dan kemampuan yang akhirnya
mampu mengaplikasikan serta mengembangkan
kemampuan di dunia kerja.

Penyusun menyadari bahwa Modul Standar
operasional Prosedur Asuhan Neonatal & BBL i1
masith jauh darm sempurna. Oleh karena itu,
penyusun mengharapkan saran dan kntik yang
membangun dari semua pihak, sehingga bisa
memberikan manfaat bagi mahasiswa dalam proses
belajar di klinik.

Tim Penyusun







YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
PEMERIKSAAN FISIK BAYI BARU LAHIR

PERALATAN :
Stetoscope

Termometer aksila
Timbangan berat badan bayi
Termometer rectal

Senter

Meteran (Methlyn dan LILA)
Peneng

Spuit 1 cc

Kapas DTT

. Medikamentosa :
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a. Vitamin K : 1 ampul
b. Salep mata (erlamycetin)
c. Imunisasi HBO

11. Handscoon

12. Baki Instrumen

13. Bengkok

14. Matras Bayi

15. Alat matras bayi

16. Lampu

17. Baki + alas

18. Pakaian bayi lengkap

19. Celemek

20. Masker
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No.

Langkah Tugas/Kegiatan

Mahasiswa

0

1

2

Sikap

=

Menyambut klien dengan sopan dan ramah

0 Tidak dilakukan

1 Memberikan salam tanpa mempersilahkan duduk
2 Memberi salam dengan mempersilahkan duduk

Menjelaskan tujuan dan prosedur yang akan dilakukan
0 Tidak dilakukan

1 Menjelaskan tujuan dan prosedur kurang lengkap

2 Menjelaskan tujuan dan prosedur secara lengkap

Merespon terhadap reaksi klien

0 Tidak dilakukan

1 Merespon reaksi klien tetapi tidak ditanggapi dengan tepat,
kurang sempurna

2 Merespon reaksi klien dengan tepat dan sopan

Percaya diri

0 Teruji gugup, tidak melakukan kontak mata dan suara
kurang jelas

1 Terlihat tergesa-gesa, ragu-ragu dan kurang percaya diri

2 Terlihat tenang dan melakukan dengan percaya diri

Teruji memberikan rasa empati pada klien

0 Tidak dilakukan

1 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan tetapi tidak merespon dengan baik

2 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan dan segera memberikan tanggapan dengan baik

SKORE MAKSIMAL : 10

Content

Memberitahu ibu tindakan yang dilakukan
(InformedConsent)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Mencuci tangan dengan menggunakan sabun di bawah air
mengalir kemudian dikeringkan (Memakai celemek, cuci
tangan dan memakai handscoon)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Menempatkan bayi di tempat yang hangat dan bersih
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Mengobservasi keadaan umum bayi
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

10

Memeriksa tanda-tanda vital bayi (suhu, detak jantung,

182
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ernafasan)
No. | TTV Nilai Normal Buku Sumber
1. |RR 30-60 x/menit Hidayat.A.Aziz
2. |HR 100-160 x/menit Alimul.2011.Peng
3. | Suhu | 36,5-37,50C antar lImu
Kesehatan Anak
untuk Pendidikan
Kebidanan.Jakart
a . Salemba
Medika
4. |RR 30-60 x/menit Maryunani,Anik.
5. | Nadi | 120-160 x/menit 2010.1Imu
100 x/menit (Tidur) Kesehatan Anak
180 x/menit(Menangis) | Dalam
6. | Suhu | 36,5-37,20C Kebidanan.Jakart
7. | TD 80/46 mmHg a:TIM
Lahir

0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

11 | Melakukan pemeriksaan antropometri :
1) Berat badan bayi (2500-4000 gram)
2) Panjang badan bayi (45-53 cm) - rata-rata 49,5 cm
3) Lingkar kepala bayi
a. Cirkum suboksiput bregmatika (lingkar kepala kecil) :
32cm
b. Circumferentio fronto oksipitalis (lingkar kepala
sedang) : 33-35cm)
c. Circumferentio mento oksipitalis (lingkar kepala besar)
:35¢cm
4) Lingkar dada bayi ( 30-38 cm) - rata-rata 33 cm
5) Lingkar lengan bayi (11-15 cm)
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

12 | Melakukan pemeriksaan kepala bayi

1) Cek kontur tulang tengkorak

2) Raba sutura dan fontanela (Fontanela anterior menutup saat
usia 16-18 bulan, fontanela posterior menutup saat usia 6-8
minggu)

3) Ukur lingkar kepala (rata-rata 35 cm) —>lingkar kepala
sedang, pengukuran dari frontal ke tulang telinga sampai
occipitalis kembali ke frontalis (ket: jika sudah diukur di
antropometri, tidak perlu diukur lagi)

4) Apakah ada kelainan (cephal haematoma/perdarahan tidak
terjadi segera setelah lahir dan berkurang setelah 3-4 hari,
caput suksedaneum/edema dapat dilihat segera setelah
lahir dan berkurang setelah 48 jam, hidrocephalus dll)

0 Tidak dilakukan
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1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

13 | Mata

1) Lihat kesimetrisan dan kebersihannya
2) Apakah ada tanda-tanda infeksi atau pus
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

14 | Hidung dan mulut

1) Lihat kebersihannya

2) Periksa  bibir  dan langit-langit  (kelainan
labioskizis/palatoskizis/labiopalatoskizis)

3) Pernafasan cuping

4) Periksa refleks sucking dan rooting

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

15 | Leher

1) Memeriksa adanya pembengkakan, benjolan/massa

2) Memeriksa refleks tonic neck (cara : telungkupkan /
telentangkan, putar kepala kesamping, kepala bayi akan
kembali keposisi kepala sebelumnya. Tampak saat umur 2
bulan dan menghilang saat umur 6 bulan)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

16 | Dada

1) Bentuk (simetris / tidak simetris)
2) Puting

3) Tarikan dinding dada

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

17 | Bahu, lengan tangan

1) Simetri/tidak

2) Tonus otot

3) Jumlah jari

4) Sindaktil / Polidaktil

5) Refleks grashping ( reflek menggenggam menghilang saat
usia 3-6 bulan)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

18 | Sistem Syaraf

1) refleks moro

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

19 | Perut
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1) Bentuk (supel/flat/distendet)

2) Penonjolan sekitar tali pusat saat menangis
3) Perdarahan tali pusat, tanda infeksi

4) Omfalokel

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

20 | Kulit

1) Verniks

2) Warna kulit

3) Pembengkakan dan bercak hitam
4) Tanda lahir

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

21 | Alat genitalia

Laki-laki :

1) Testis sudah turun di skrotum

2) Penis berlubang (kelainan : Hipospadia (lubang
dibawabh) / epispodia (lubang dipunggung penis)

Wanita :

1) Terdapat lubang vagina, uretra

2) Labia mayora sudah menutupi labia minora

3) Fistula

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

22 | Anus

1) Berlubang / tidak

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

23 | Tungkai dan kaki

1) Simetris/tidak

2) Gerakan normal/aktif

3) Jumlah jari

4) Refleks Plantar (hilang saat usia 6-12 bulan)
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

24 | Punggung

1) Ada/tidak spina bifida / Meningokel

2) Refleks galant (cara : gores punggung bayi ditulang
belakang dan bayi akan menggeliat, timbul saat usia 4-8
minggu)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

25 | Memakaikan kembali baju bayi
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0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

Pasca Pemeriksan Fisik

26 | Mencuci tangan efektif dengan sabun dengan air mengalir,
kemnudian mengeringkannya dengan handul bersih

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

27 | Memberitahukan hasil pemeriksaan kepada ibu
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

28 | Menberikan konseling kepada ibu :
1) Jaga kehangatan tubuh bayi
2) Pemberian ASI
3) Perawatan tali pusat
4) Tanda-tanda bahaya :
a. Pemberian ASI sulit (sulit menghisap atau hisapan
lemah)
b. Kesulitan bernafas, yaitu pernafasan cepat > 60x/menit
c. Letargi : bayi terus menerus tidur tanpa bangun/makan
d. Warna kulit abnormal (kulit/bibir) biru (sianosis) atau
bayi sangat kuning (ikterus)
e. Suhu terlalu panas (febris) atau terlalu dingin
(hipotermia)
f. Tangis atau prilaku abnormal atau tidak biasa
g. Gangguan gastrointestinal, misalnya tidak BAB selama
3 hari pertama setelah lahir, muntah terus menerus,
perut agak bengkak dan tinja hijau tua atau
berdarah/berlendir
h. Mata bengkak dan mengeluarkan cairan
i. Kejang
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

SKORE MAKSIMAL : 46

C. | Tehnik

29 | Teruji melakukan prosedur secara sistematis
0 Tidak dilakukan

1 Melakukan prosedur tetapi tidak urut

2 Melakukan prosedur secara urut

30 | Teruji menerapkan tehnik pencegahan infeksi

0 Tidak dilakukan

1 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi kurang tepat
2 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi dengan tepat

31 | Teruji melaksanakan komunikasi selama pemeriksaan
0 Tidak dilakukan
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1 Melaksanakan komunikasi tetapi dengan menggunakan
bahasa yang tidak mudah dimengerti oleh klien

2 Melaksanakan komunikasi dengan bahasa yang mudah
dimengerti oleh klien

32 | Mendokumentasikan tindakan yang telah dilakukan
dengan

0 Tidak dilakukan

1 Mendokumentasikan hasil tindakan tanpa identitas pelaksana
2 Mendokumentasikan seluruh hasil tindakan dengan tanggal,
nama dan tanda tangan pelaksana

JUMLAH SCORE MAKSIMAL : 8

TOTAL SCORE MAKSIMAL : 64

JUMLAH SKORE

NILAI : o1 X 100%
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YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
RESUSITASI PADA BAYI BARU LAHIR

Persiapan Alat :

1. Meja resusitasi 10. Jam dengan jarum dan detik
2. Lampu sorot 60 watt 11. Bantal bahu bila perlu
3. Sarung tangan DTT 1 pasang dalam 12. Phantom panggul
bak instrumen 13. Baki alas dan penutup
4. Bengkok / nierbekken 14. Handuk kecil / lap tangan
5. Ambu bag dan sungkup 15. Sabun cuci tangan
6. Phantom bayi 16. APD lengkap
7. Handuk/Kain 3 17. Larutan Kklorin
8. Stetoskop 18. Tempat kain kotor
9. Penghisap lendir / De Lee 19. Oksigen ukuran 10 It dan tabung
. Nilai
No. Langkah Tugas/Kegiatan 0 1 5

A | PERSIAPAN :

1. | Menyiapkan resusitasi BBL sebelum menolong setiap

persalinan

PERSIAPAN KELUARGA

Membahas dengan keluarga persiapan resusitasi BBL

PERSIAPAN TEMPAT

1. Menyiapkan ruangan yang bersih, hangat, tidak angin,
terang

2. Menyiapkan tempat resusitasi yang datar, rata, keras, bersih,
kering, hangat

3. Meletakkan kain ke-1 di perut ibu/kira-kira 45 cm dari
perinium ibu

4. Menggelar kain ke-2 menutupi tempat resusitasi

5. Menggulung kain ke-3 untuk ganjal bahu bayi

PERSIAPAN DIRI :

1. Mengenakan alat pelindung diri (celemek, masker, penutup
kepala, kaca mata, sepatu tertutup)

2. Mencuci kedua tangan dengan air mengalir &
sabun/alkohol-gliserin, lalu mengeringkannya dengan
kain/tisu bersih

3. Mengenakan kedua sarung tangan menjelang kelahiran

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

B. | PELAKSANAAN
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I PENILAIAN

2. | Setelah bayi lahir segera melakukan penilaian sambil

memindahkan bayi dari tempat lahir ke atas perut ibu

Bila bayi tidak bernafas atau mengap-mengap, tonus otot

lemah/ tidak bergerak aktif, segera melakukan:

> Menjepit dan memotong tali pusat, beritahukan
masalah bayi pada ibu dan keluarga

> Menyelimuti bayi dengan kain alas pindahkan bayi ke
tempat Resusitasi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Il | LANGKAH AWAL

3. | Menjaga kehangatan bayi dengan  mempertahankan

kain/selimut yang melingkupi tubuh bayi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

4. | Mengatur posisi bayi menjadi sedikit ekstensi, dengan cara

mengganjal bahu bayi menggunakan lipatan kain untuk

membuka jalan nafas

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

5. | Melakukan penghisapan lendir dengan dee lee atau suction

» Lebih dulu menghisap lendir pada mulut (<5 cm)
kemudian hidung (<3 cm)

» Menghisap dilakukan sambil menarik keluar pipa
penghisap.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

6. | Mengeringkan sambil merangsang taktil

»  Mengeringkan dengan sedikit tekanan, mulai dari muka,
kepala ke seluruh tubuh

» Menggunakan telapak tangan untuk mengosok punggung,
perut dan dada

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

7. | Mengganti kain yang menyelimuti bayi dengan kain bersih dan

kering yang telah disiapkan dibawah tubuh bayi

» Menyelimuti bayi dengan kain kering, biarkan bagian muka
dan dada sedikit terbuka.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

8. | Memposisikan kembali kepala bayi sedikit ekstensi

0 Tidak dilakukan

2
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1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

9. | Melakukan penilaian bayi

» Nilai  menangis/tidak  bernafas/megap-megap, detak
jantung, tonus otot, warna kulit.

» Bila bayi bernafas normal : lakukan asuhan pasca resusitasi
(Jaga kehangatan, pemantauan ketat, konseling, perawatan)

» Bila bayi tidak bernafas, mengap-mengap/menangis lemah :
segera lakukan VTP

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

11l | VENTILASI TEKANAN POSITIF (VTP)

10. | Memasang sungkup pada bayi sampai melingkupi mulut,

hidung dan dagu

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

11. | Melakukan ventilasi percobaan sebanyak 2 kali

» Tekan balon untuk mengalirkan udara (30 cm air) ke jalan
nafas bayi.

» Lihat apakah dada bayi mengembang setelah dilakukan
VTP 2 kali

» Bila dada tidak mengembang : periksa posisi sungkup dan
pastikan tidak ada udara bocor, periksa posisi kepala, bila
salah perbaiki posisinya hingga menjadi setengah ekstensi,
periksa adanya sumbatan cairan atau lendir di mulut.

» Lakukan pengisapan ulang.

» Bila dada bayi mengembang : Lanjutkan VTP.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

12. | Melakukan VTP sebanyak 20 kali dalam 30 detik

» Bila bayi mulai bernafas normal : hentikan ventilasi secara
bertahap dan memantau ketat kondisi bayi dan lakukan
asuhan pasca resusitasi

» Bila bayi belum bernafas : lakukan VTP kembali.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

13. | Melakukan penilaian bayi kembali

» Nilai  menangis/tidak  bernafas/megap-megap, detak
jantung, tonus otot, warna kulit.

» Bila bayi bernafas normal : berikan asuhan pasca resusitasi

» Bila bayi tidak bernafas, mengap-mengap/menangis lemah :
lanjutkan VTP

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur
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14 | Lanjutkan VTP 20 kali dalam 30 detik dan evaluasi setiap 30

detik.

» Nilai bayi kembali

» Jika berhasil lakukan asuhan pasca resusitasi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

15 |Jika bayi masih tidak bernafas/megap-megap setelah VTP

selama 2 menit tidak berhasil

» Teruskan VTP

» Siapkan rujukan bayi bersama keluarga

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

16 | Bila bayi tidak bisa dirujuk dan tidak bernafas spontas selama

10 menit.

» Menghentikan tindakan resusitasi

» Konseling dan dukungan emosional

» Pencatatan bayi meninggal

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

IV | PEMANTAUAN DAN DUKUNGAN

17. | Melakukan pemantauan ketat bayi pasca resusitasi selama 2

jam

» Periksa adanya tarikan dinding dada

» Amati nafas bayi apakah megap-megap

» Hitung frekuensi nafas, apakah < 30x/menit atau >
60x/menit

» Perhatikan apakah bayi sianosis.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

18. | Menjaga bayi tetap hangat dan kering

» Menunda memandikan bayi sampai 6 jam

» Bedong bayi dengan kain hangat

» Sinari bayi dengan lampu 60 watt jarak 60 cm

» Berikan O2 sebanyak 3-5 liter/menit (sungkup) atau %2
liter/menit (nasal)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

19. | Bila nafas bayi dan warna kulit normal, berikan bayi pada ibu

» Melakukan IMD

» Menganjurkan ibu segera menyusui bayinya.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

20. | Bila kondisi bayi memburuk, rujuk segera




» Perhatikan tanda bahaya pada bayi :

1. Frekuensi nafas <30 atau >60x/menit

2. Adanya tarikan dinding dada

3. Tangis bayi merintih atau mengap-mengap

4. Warna kulit bayi pucat / sianosis.

5. Tonus otot lemah.

6. Segera rujuk bila ada salah satu tanda-tanda bahaya
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
V | PENCATATAN
21. | Membuat catatan resusitasi selengkapnya.
Cantumkan tanggal dan waktu bayi lahir
Kondisi saat bayi baru lahir
Jam mulai resusitasi
Tindakan yang dilakukan selama resusitasi
Kapan bayi bernafas spontan atau berhenti resusitasi.
Hasil tindakan resusitasi
Asuhan pascaresusitasi yang diberikan
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

TOTAL SKORE MAKSIMAL : 42

VVVYVYVVY

JUMLAH SKORE

NILAI = X100
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YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
SUCTION PADA BAYI BARU LAHIR

PERALATAN :
1. Alat Nonsteril.

a. Alat penghisap lendir (suction) dengan botol berisi larutan desinfektan,
misal: Lysol 2%.

b. Pinset.

c. Sarung tangan/ handscoen dalam bak instrumen

d. 2 kom kecil tertutup: 1 kom kecil tertutup berisi aquades / NaCl 0,9%
dan 1 kom kecil tertutup berisi larutan desinfektan (savion 1:100)

e. Tongue spatel bila perlu.

f.  Kertas tissue.

g. Kantong balutan kotor.

h.  Plester dan gunting.

i. 1botol NaCl 0,9%.

J-  Nierbeken / bengkok.

k. Oksigen.

I.  Handuk / lap tangan
m. Sabun cuci tangan
2. Alat Steril.

a.  Kateter penghisap (suction) steril.
NO. KEGIATAN NILAI
1 2 3
I PENGKAJIAN

1. Mengkaji akan adanya kebutuhan penghisapan lendir.

2. Mengauskultasi bunyi nafas; stridor.

3. Mengobservasi tanda-tanda vital, terutama nadi dan
pernafasan.

4. Mengobservasi status respirasi klien ; sesak nafas, gelisah,
hipoksia atau adanya sianosis.

I INTERVENSI

1. Persiapan Alat

2. Persiapan Klien :
1) Menjelaskan prosedur dan tujuan dilakukannya

penghisapan lendir.

6]
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11 IMPLEMENTASI

Menutup sampiran (kalau perlu).

Mencuci tangan.

Mengatur posisi Klien.

Meletakkan nierbeken didekat klien.

Memakai handscoen bersih.

Menghubungkan kateter suction ke pipa suction.

Menyalakan mesin, masukkan kateter penghisap ke dalam

kom berisi aquades / NaCl 0,9%.

8. Memasukkan ujung kateter dengan tangan kanan ke dalam
mulut / hidung sampai kerongkongan

9. Melepaskan jepitan dan penghisap lendir dengan menarik
dan memasukkan kateter dengan perlahan-lahan dengan
arah diputar.
Lama penghisapan + 10 — 15 detik dalam 3 menit untuk
mencegah hypoxia.

10. Menarik kateter dan bersihkan dengan aquadest / NaCl
0,9%.

11.Mengulangi prosedur sampai jalan nafas bebas dari lender.

12.Mematikan mesin dan lepaskan kateter dari selang
penghisap.

13. Merapihkan pasien dan kembalikan keposisi semula.

14. Merapihkan alat dan lepas sarung tangan.

15. Mencuci Tangan.

IV | EVALUASI

1. Mengauskultasi suara nafas dan bandingkan kondisi
saluran nafas sebelum dan sesudah penghisapan lendir.

2. Mengidentifikasi adanya perbaikan status respiratorik.

\/ DOKUMENTASI

1. Mencatat hasil pengkajian saluran nafas sebelum dan
sesudah penghisapan, ukuran kateter yang digunakan, lama
penghisapan, rute penghisapan, toleransi klien, tekanan
mesin yang digunakan, karakteristik lendir (jumlah, bau,
warna, dan konsistensi lendir).

2. Mencatat respon klien selama prosedur.

VI SIKAP

Sistematis.

Hati-hati.

Berkomunikasi.

Mandiri.

Teliti.

Tanggap terhadap respon klien.

Rapih.

No gapk~owdE

NoabkowbdrE




8. Menjaga privacy.
9. Sopan.




YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
MEMANDIKAN BAYI

Peralatan :

Pantum bayi

2 buah handuk

2 buah washlap

Set pakaian bayi

Topi bayi

Kapas DTT/Kapas cebok dalam kom kecil

Bak instrumen berisi cuttonbat, kasa steril, dan kapas
Bak untuk memandikan bayi

© 0 N o 0 bk~ 0w D PE

Sabun mandi bayi
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o

. Kain pernel
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. Minyak telon
. Perlak
. Nerbeken

. Scort
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. 1 buah Waskom untu pakaian kotor

Mahasiswa

No. Langkah Tugas/Kegiatan
J J J 1 2 3

A. | SIKAP

1. | Menyambut klien dengan sopan dan ramah

0 Tidak dilakukan

1 Memberikan salam tanpa mempersilahkan duduk

2 Memberi salam dengan mempersilahkan duduk

2. | Menjelaskan tujuan dan prosedur yang akan dilakukan
0 Tidak dilakukan

1 Menjelaskan tujuan dan prosedur kurang lengkap

2 Menjelaskan tujuan dan prosedur secara lengkap

3. | Merespon terhadap reaksi klien

0 Tidak dilakukan

1 Merespon reaksi klien tetapi tidak ditanggapi dengan tepat,
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kurang sempurna

2 Merespon reaksi klien dengan tepat dan sopan

4. | Percaya diri

0 Teruji gugup, tidak melakukan kontak mata dan suara
kurang jelas

1 Terlihat tergesa-gesa, ragu-ragu dan kurang percaya diri

2 Terlihat tenang dan melakukan dengan percaya diri

5. | Teruji memberikan rasa empati pada klien

0 Tidak dilakukan

1 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan tetapi tidak merespon dengan baik

2 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan dan segera memberikan tanggapan dengan baik

SKORE MAKSIMAL : 10

B. | CONTENT

6. | Memberitahu ibu  tindakan yang dilakukan
(InformedConsent)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

7. | Memastikan kelengkapan alat dan menyiapkan alat-alat
di dekat bayi secara ergonomis

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

8. | Menyiapkan ruangan

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

9. | Memakai apron

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

10. | Mencuci tangan dengan menggunakan sabun di bawah

air mengalir kemudian dikeringkan

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

11. | Menyiapkan baju bayi yang akan di pakai setelah mandi,

sekaligus bentangkan handuknya.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

12. | Menuangkan air dingin lalu air panas secukupnya

sampai air terasa hangat, suhu air 36-38°C

» Cara memastikan bahwa air benar-benar hangat
dengan memasukkan siku ke dalam air.

10
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0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

13. | Menempatkan bayi di tempat yang hangat dan bersih

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

14. | Membuka terlebih dahulu pakaian bayi, periksa apakah
bayi BAB/BAK, jika BAB bersihkan terlebih dahulu alat
kelaminnya dengan menggunakan kapas basah

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

15. | Meletakkan bayi di atas handuk kemudian buka baju
bayi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

16. | Menyeka bayi dengan waslap basah dari wajah,
kepala,leher, dada, tangan, perut, punggung Kkaki,
bokong, dan genetalia

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

17. | Menyeka bayi dengan waslap basah yang telah diberi
sabun mulai dari kepala,leher, dada, tangan, perut,
punggung kaki, bokong, dan genetalia

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

18. | Mengangkat tubuh bayi dengan cara memasukkan
tangan kiri kebawah leher bayi hingga pergelangan
tangan berada dibawah leher, tiga jari berada dibawah
ketiak kiri bayi, dan ibu jari serta telunjuk dibagian
bahu kiri. Tangan kanan memegang bokong bayi melalui
kedua paha bayi.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

19. | Memasukkan bayi ke dalam bak mandi dengan posisi
bayi setengah duduk

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

20. | Dengan menggunakan tangan kanan membersihkan
bekas sabun yang ada di tubuh bayi mulai dari kepala,
leher,dada, tangan, perut, dan sela-sela paha

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

11
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2 Dilakukan sesuai prosedur
21. | Telungkupkan bayi di atas tangan kanan, jari — jari di
bawah ketiak kiri bayi
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
22. | Bersihkan sabun yang ada di tubuh bayi mulai dari
punggung, bokong, kaki dengan menggunakan tangan
lainnya
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
23. | Kembalikan bayi ke posisi terlentang
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
24. | Angkat bayi dari bak mandi, lalu keringkan dengan
handuk bersih, lembut, dan kering
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
25. | Keringan tubuh bayi mulai dari kepala, leher, dada,
tangan, perut, punggung, kaki, bokong, dan genetalia
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
26. | Kenakan pakaian bayi
Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
27. | Meletakkan bayi di box bayi atau di tempat yang aman
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
28. | Membereskan alat dan mencuci tangan kembali
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
29. | Memberikan kembali bayi pada ibunya
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
30. | Menulis di buku catatan mengenai tindakan yang telah
dilakukan dan memberitahukan hal-hal yang perlu
diketahui oleh ibu
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

12




SKORE MAKSIMAL : 50

C. | TEHNIK

31. | Teruji melakukan prosedur secara sistematis
0 Tidak dilakukan
1 Melakukan prosedur tetapi tidak urut
2 Melakukan prosedur secara urut
32. | Teruji menerapkan tehnik pencegahan infeksi
0 Tidak dilakukan
1 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi kurang tepat
2 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi dengan tepat
33. | Teruji melaksanakan komunikasi selama pemeriksaan
0 Tidak dilakukan
1 Melaksanakan komunikasi tetapi dengan menggunakan
bahasa yang tidak mudah dimengerti oleh klien
2 Melaksanakan komunikasi dengan bahasa yang mudah
dimengerti oleh klien
34. | Mendokumentasikan tindakan yang telah dilakukan
dengan
0 Tidak dilakukan
1 Mendokumentasikan hasil tindakan tanpa identitas
pelaksana
2 Mendokumentasikan seluruh hasil tindakan dengan
tanggal, nama dan tanda tangan pelaksana

JUMLAH SCORE MAKSIMAL : 8

TOTAL SCORE MAKSIMAL : 68

NILAI : jumlah score x 100%
68
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YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
PIJAT BAYI

Peralatan :
Phantum bayi
Set pakaian bayi
Baby oil
Waslap

Handuk
Massage bed
Apron

© N o g M w DN E

Waskom berisi air hangat

NILAI

No. Langkah / Tugas

A | Sikap

=

Menyambut klien dengan sopan dan ramah

0 Tidak dilakukan

1 Memberikan salam tanpa mempersilahkan duduk
2 Memberi salam dengan mempersilahkan duduk

2. | Menjelaskan tujuan dan prosedur yang akan dilakukan
0 Tidak dilakukan

1 Menjelaskan tujuan dan prosedur kurang lengkap

2 Menjelaskan tujuan dan prosedur secara lengkap

3. | Merespon terhadap reaksi klien

0 Tidak dilakukan

1 Merespon reaksi klien tetapi tidak ditanggapi dengan
tepat, kurang sempurna

2 Merespon reaksi klien dengan tepat dan sopan

4. | Percayadiri

0 Teruji gugup, tidak melakukan kontak mata dan suara
kurang jelas

1 Terlihat tergesa-gesa, ragu-ragu dan kurang percaya diri

2 Terlihat tenang dan melakukan dengan percaya diri

5. | Teruji memberikan rasa empati pada klien

0 Tidak dilakukan

1 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan tetapi tidak merespon dengan baik

2 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan

14
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keluhan dan segera memberikan tanggapan dengan baik |

SCORE MAKSIMAL : 10

CONTENT

Memberitahu  ibu  tindakan yang dilakukan
(InformedConsent)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Menyiapkan alat-alat di dekat bayi secara ergonomis
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Mencuci tangan dengan menggunakan sabun di bawah
air mengalir kemudian dikeringkan

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Membaringkan bayi di tempat yang datar, lembut dan
nyaman

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

10.

Melakukan komunikasi dengan bayi bahwa akan
dipijat

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

11.

Membuka pakaian bayi dengan tetap menjaga
kehangatan bayi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

12.

Mengoleskan baby oil/baby lotion

» Mengoleskan secara merata di telapak tangan dan
menggosok-gosok kedua telapak tangan agar hangat

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

PIJATAN KAKI

13.

Melakukan perahan India pada kaki dengan memijat
dari arah pangkal paha ke pergelangan kaki
» Memegang pangkal paha seperti memegang
softball
» Lakukan gerakan dengan tekanan lembut ke arah
pergelangan kaki seperti memerah susu
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
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14. | Memeras dan memutar bagian kaki dari pangkal paha
ke arah mata kaki
» Pegang kaki bayi pada pangkal paha dengan kedua
tangan secara bersamaan
» Peras dan putar kaki bayi dengan lembut dimulai
dari pangkal paha ke arah mata kaki
» Lakukan pada masing-masing kaki kanan dan Kiri
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

15. | Mengurut bagian telapak kaki

> Urutlah telapak kaki bayi dengan kedua ibu jari secara
bergantian, dimulai dari tumit kaki menuju jari-jari di
seluruh telapak kaki

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

16. | Memijat jari-jari kaki dan menariknya secara lembut

» Pijatlah jari-jarinya satu persatu dengan gerakan
memutar menjauhi telapak kaki, diakhiri dengan
tarikan kasih yang lembut pada tiap ujung jari

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

17. | Melakukan gerakan peregangan (Strecth)

» Dengan mempergunakan sisi dari jari telunjuk, pijat
telapak kaki mulai dari batas jari-jari ke arah tumit,
kemudian ulangi lagi dari perbatasan jari ke arah
tumit

> Dengan jari tangan lain regangkan dengan lembut
punggung kaki pada daerah pangkal kaki ke arah tumit

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

1 Dilakukan sesuai prosedur

18. | Memijat titik tekanan pada daerah telapak kaki

» Tekan-tekanlah kedua ibu jari secara bersamaan di
seluruh permukaan telapak kaki dari arah tumit ke jari-
jari

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

19. | Memijat punggung kaki

» Dengan mempergunakan kedua ibu jari secara
bergantian pijatlah punggung kaki dari pergelangan
kaki ke arah jari-jari secara bergantian

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur
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20. | Memeras dan memutar pergelangan kaki (ankle circles)

» Buatlah gerakan seperti memeras  dengan
mempergunakan ibu jari dan jari-jari lainnya di
pergelangan kaki bayi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

21. | Melakukan teknik perahan cara swedia

» Peganglah pergelangan kaki bayi

» Gerakkan tangan anda secara bergantian dari
pergelangan kaki ke pangkal paha

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

22. | Memijat kaki dengan gerakan menggulung

» Pegang pangkal paha dengan kedua tangan anda

» Buatlah gerakan menggulung dari pangkal paha
menuju pergelangan kaki

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

23. | Gerakan akhir pada pemijatan daerah kaki

» Setelah gerakan a sampai k dilakukan pada kaki kanan
dan kiri, rapatkan kedua kaki bayi

» Letakkan kedua tangan anda secara bersamaan pada
pantat dan pangkal paha

» Usap kedua kaki bayi dengan tekanan lembut dari paha
ke arah pergelangan kaki. Ini merupakan gerakan
akhir bagian kaki

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

PERUT
Catatan : hindari pemijatan pada tulang rusuk atau
ujung tulang rusuk

24. | Memijat perut bayi seperti mengayuh sepeda

» Lakukan gerakan memijat pada perut bayi seperti
mengayuh pedal sepeda, dari atas ke bawah perut,
bergantian dengan tangan kanan dan kiri

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

25. | Memijat perut bayi seperti mengayuh sepeda dengan

kaki diangkat

» Angkat kedua kaki bayi dengan salah satu tangan

» Dengan tangan yang lain, pijat perut bayi dari perut
bagian atas sampai ke jari-jari kaki

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
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2 Dilakukan sesuai prosedur

26. | Memijat perut dengan menggunakan ibu jari ke arah

samping

> Letakkan kedua ibu jari dari samping kanan-kiri pusar
perut

» Gerakkan kedua ibu jari ke arah tepi perut kanan dan
Kiri

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

27. | Memijat daerah perut dengan teknik bulan-matahari

» Buat lingkaran searah jarum jam dengan jari tangan
kiri mulai dari perut sebelah kanan bawah (daerah
usus buntu) ke atas, kemudian kembali ke daerah
kanan bawah (seolah membentuk gambar matahari
{M} beberapa kali

» Gunakan tangan kanan untuk membuat gerakan
setengah lingkaran mulai dari bagian kanan bawah
perut bayi sampai bagian kiri perut bayi (seolah
membentuk gambar bulan {B})

» Lakukan kedua gerakan ini bersama-sama. Tangan Kiri
selalu membuat bulatan penuh (matahari), sedangkan
tangan kanan akan membuat gerakan setengah
lingkaran (bulan)

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

28. | Memijat daerah perut bayi dengan Gerakan | Love You

» “I” Pijatlah perut bayi mulai dari bagian kiri atas ke
bawah dengan menggunakan jari-jari tangan kanan
membentuk huruf “I”’

» “LOVE” Pijatlah perut bayi membentuk hurup “L”
terbalik, mulai dari kanan atas ke kiri atas, kemudian
dari kiri atas ke kiri bawah

> “YOU” Pijatlah perut bayi membentuk huruf “U”
terbalik, mulai dari kanan bawah (daerah usus buntu)
ke atas, kemudian ke kiri, ke bawah, dan berakhir di
perut bawah

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

29. | Melakukan  pemijatan daerah  perut dengan

menggunakan jari jari tangan yaitu dengan teknik

Gelembung atau jari-jari berjalan (walking fingers)

» Letakkan ujung jari-jari satu tangan pada perut bayi
bagian kanan

» Gerakkan jari-jari anda pada perut bayi dari bagian
kanan ke bagian kiri guna mengeluarkan gelembung-
gelembung udara
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0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

30. | Memijat daerah dada dengan gerakan seperti

menggambar kupu-kupu

» Buatlah gerakan diagonal seperti gambaran kupu-
kupu, dimulai dengan tangan kanan membuat gerakan
memijat menyilang dari tengah dada/ulu hati ke arah
bahu kanan, dan kembali ke ulu hati

» Gerakan tangan kiri anda ke bahu kiri dan kembali ke
ulu hati

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

DADA

31. | Memijat ketiak (armpits)

> Buatlah gerakan memijat pada daerah ketiak dari atas
ke bawah. Perlu diingat, kalau terdapat pembengkakan
kelenjar di daerah ketiak, sebaiknya gerakan ini tidak
dilakukan

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

32. | Melakukan perahan cara India pada daerah lengan

> Peganglah lengan bayi bagian pundak dengan tangan
kanan seperti memegang pemukul soft ball, tangan Kiri
memegang pergelangan tangan bayi

» Gerakan tangan kanan mulai dari bagian pundak ke
arah pergelangan tangan, kemudian gerakkan tangan
kiri dari pundak ke arah pergelangan tangan

> Demikian seterusnya, gerakkan tangan kanan dan Kiri
ke bawah secara bergantian dan berulang-ulang
seolah memerah susu sapi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

33. | Memeras dan memutar mulai dari pundak ke

pergelangan tangan (squeeze and twist)

» Peras dan putar lengan bayi dengan lembut mulai dari
pundak ke pergelangan tangan

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

34. | Memijat telapak tangan dengan cara membuka tangan

» Pijat telapak tangan dengan kedua ibu jari, dari
pergelangan tangan ke arah jari-jari

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur
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35. | Memutar jari-jari tangan

> Pijat lembut jari bayi satu per satu menuju ke arah
ujung jari dengan gerakan memutar

» Akhirilah gerakan ini dengan tarikan lembut pada tiap
ujung jari

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

36. | Memijat punggung tangan

» Letakkan tangan bayi diantara kedua tangan anda

» Usap punggung tangannya dari pergelangan tangan ke
arah jari-jari dengan lembut

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

37. | Memeras & memutar pergelangan tangan (wrist circle)

» Peraslah sekeliling pergelangan tangan dengan ibu
jari dan jari telunjuk

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

38. | Melakukan pemijatan dari pergelangan tangan ke arah

badan (perahan cara swedia)

» Gerakkan tangan kanan dan kiri anda secara
bergantian mulai dari pergelangan tangan kanan bayi
ke arah pundak

» Lanjutkan dengan pijatan dari pergelangan kiri bayi ke
arah pundak

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

39. | Memijat pangkal lengan kearah pergelangan tangan

dengan gerakan menggulung

» Peganglah lengan bayi bagian atas/bahu dengan kedua
telapak tangan

» Bentuklah gerakan menggulung dari pangkal lengan
menuju ke arah pergelangan tangan/jari-jari

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

MUKA

39. | Dahi :

Memijat dahi bayi dengan teknik menyetrika dabhi

(open book)

» Letakkan jari-jari kedua tangan Anda pada
pertengahan dahi

» Tekankan jari-jari Anda dengan lembut mulai dari
tengah dahi keluar ke samping kanan dan kiri seolah
menyetrika dahi atau membuka lembaran buku
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» Gerakkan ke bawah ke daerah pelipis, buatlah
lingkaran-lingkaran kecil di daerah pelipis, kemudian
gerakkan ke dalam melalui daerah pipi di bawah mata

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

40. | Alis:

Memijat alis dengan teknik menyeterika alis

> Letakkan kedua ibu jari anda di antara kedua alis mata

» Gunakan kedua ibu jari untuk memijat secara lembut
pada alis mata dan di atas kelopak mata, mulai dari
tengah ke samping seolah menyetrika alis

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

41. | Hidung : Senyum I

Memijat daerah hidung mulai dari pertengahan kedua

alis sampai kearah pipi

» Letakkan kedua ibu jari anda pada pertengahan alis

» Tekankan ibu jari anda dari pertengahan kedua alis
turun melalui tepi hidung ke arah pipi dengan membuat
gerakan ke samping dan ke atas seolah membuat bayi
tersenyum

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

42. | Mulut bagian atas : senyum I1

Memijat mulut bagian atas sampai ke daerah pipi

» Letakkan kedua ibu jari Anda diatas mulut dibawah
sekat hidung

» Gerakkan kedua ibu jari anda dari tengah ke samping
dan ke atas ke daerah pipi seolah membuat bayi
tersenyum

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

43. | Mulut bagian bawah : senyum 111

Memijat mulut bagian bawah mulai dari tengah dagu

sampai ke arah pipi

» Letakkan kedua ibu jari anda ditengah dagu

» Tekankan dua ibu jari pada dagu dengan gerakan dari
tengah ke samping, kemudian ke atas ke arah pipi
seolah membuat bayi tersenyum

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

44. | Memijat bagian rahang dengan cara membuat
lingkaran kecil dirahang (small circles around jaw)
» Dengan jari kedua tangan, buatlah lingkaran-
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lingkaran kecil di daerah rahang bayi
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

45. | Memijat belakang telinga

» Dengan mempergunakan ujung-ujung jari, berikan
tekanan lembut pada daerah belakang telinga kanan
dan Kiri

» Gerakkan ke arah pertengahan dagu dibawah dagu

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

PUNGGUNG

46. | Memijat punggung bayi dengan gerakan maju mundur

(kursi goyang)

» Tengkurapkan bayi melindang di depan anda dengan
kepala di sebelah kiri dan kaki di sebelah kanan anda.

> Pijatah sepanjang punggung bayi dengan gerakan
maju mundur menggunakan ke dua telapak tangan,
dari bawah leher sampai ke pantat bayi, lalu kembali
lagi ke leher

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

47. | Memijat bagian punggung dan memegang bagian pantat
dengan gerakan menyetrika
» Pegang pantat bayi dengan tangan kanan
» Dengan tangan kiri, pijatlah mulai dari leher ke bawah
sampai bertemu dengan tangan kanan yang menahan
pantat bayi seolah menyetrika punggung
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

48. | Mengulangi gerakan menyetrika dan mengangkat kaki
> Ulangi gerakan menyetrika punggung, hanya kali ini
tangan kanan memegang kaki bayi dan gerakan
dilanjutkan sampai ke tumit kaki bayi
0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

49. | Memijat daerah batas tengkuk sampai ke pantat

dengan gerakan melingkar

» Dengan jari-jari kedua tangan anda, buatlah
gerakan-gerakan melingkar kecil-kecil mulai dari
batas tengkuk turun ke bawah di sebelah kanan dan
kiri tulang punggung sampai ke pantat

» Mulai dengan lingkaran-lingkaran kecil di daerah
leher, kemudian lingkaran yang lebih besar di daerah
pantat
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0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

50. | Memijat punggung dengan gerakan menggaruk

» Tekankan dengan lembut kelima jari-jari tangan
kanan anda pada punggung bayi

» Buat gerakan menggaruk ke bawah memanjang
sampai ke pantat bayi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

GERAKAN RELAKSASI DAN GERAKAN
PEREGANGAN LEMBUT

51. | Tangan disilangkan

» Pegang kedua pergelangan tangan bayi dan
silangkan keduanya di dada

»  Luruskan kembali kedua tangan bayi ke samping

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

52. | Membentuk diagonal tangan-kaki

»  Pertemukan ujung kaki kanan dan ujung tangan Kiri
bayi diatas tubuh bayi sehingga membentuk garis
diagonal. Selanjutnya, tarik kembali kaki kanan dan
tangan kiri bayi ke posisi semula

»  Pertemukan ujung kaki kiri dengan ujung tangan
kanan bayi diatas tubuh bayi. Selanjutnya, tarik
kembali tangan dan kaki 1 bayi ke posisi semula.

»  Gerakan membentuk diagonal ini dapat diulang 4-5
kali

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

53. | Menyilangkan kaki

» Pegang pergelangan kaki kanan dan kiri bayi, lalu
silangkan ke atas. Buatlah silangan sehingga mata
kaki kanan luar bertemu dengan mata kaki Kiri
dalam. Setelah itu, kembalikan pada posisi semula

» Pegang pergelangan kaki kanan dan Kiri bayi, lalu
silangkan ke atas. Buatlah silangan sehingga mata
kaki kanan dalam bertemu dengan mata kaki Kiri
luar. Setelah itu, kembalikan pada posisi semula.
Gerakan ini dapat diulang sebanyak 4-5 kali

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

54. | Menekuk kaki
»  Pegang pergelangan kaki kanan dan kiri bayi dalam
posisi kaki lurus, lalu tekuk kaki perlahan menuju ke
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arah perut. Gerakan menekuk lutut ini dapat diulang
sebanyak 4-5 kali

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

55. | Menekuk kaki bergantian

»  Gerakan sama seperti menekuk kaki, tetapi dengan
mempergunakan kaki secara bergantian

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

56. | Mencuci tangan 6 langkah

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

SKORE MAKSIMAL : 106

C. | TEHNIK

57.. | Teruji melakukan prosedur secara sistematis
0 Tidak dilakukan

1 Melakukan prosedur tetapi tidak urut

2 Melakukan prosedur secara urut

58. | Teruji menerapkan tehnik pencegahan infeksi

0 Tidak dilakukan

1 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi kurang tepat
2 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi dengan tepat

59. | Teruji melaksanakan komunikasi selama pemeriksaan
0 Tidak dilakukan

1 Melaksanakan komunikasi tetapi dengan menggunakan
bahasa yang tidak mudah dimengerti oleh klien

2 Melaksanakan komunikasi dengan bahasa yang mudah
dimengerti oleh klien

60. | Mendokumentasikan tindakan yang telah dilakukan
dengan

0 Tidak dilakukan

1 Mendokumentasikan hasil tindakan tanpa identitas
pelaksana

2 Mendokumentasikan seluruh hasil tindakan dengan
tanggal, nama dan tanda tangan pelaksana

JUMLAH SCORE MAKSIMAL : 8

TOTAL SCORE MAKSIMAL : 124

NILAI : jumlah score x 100%
124
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YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
PEMBERIAN IMUNISASI

PERALATAN :
a. Kapas DTT, kapas kering steril, kapas alkohol

=

Spuit 1cc untuk BCG jarum steril no. 25 atau 27
Spuit 3 cc dan jarum steril no. 22

Bengkok

Kassa

a o

Spuit 5 cc

Gergaji ampul

> « = o

Vaksin BCG dan pelarut, vaksin campak dan pelarut, vaksin DPT combo, vaksin
HB(uniject), vaksin polio

i. Dropler polio

J. Gunting plester

K. Bak instrumen

l. Handscoon

m. Phantom bayi, baju dan bedong bayi

n. Safety box

NILAI
No Langkah / tugas 0 1 >
A | Sikap
1. | Menyambut klien dengan sopan dan ramah

0 Tidak dilakukan

1 Memberikan salam tanpa mempersilahkan duduk

2 Memberi salam dengan mempersilahkan duduk

2. | Menjelaskan tujuan dan prosedur yang akan dilakukan

0 Tidak dilakukan

1 Menjelaskan tujuan dan prosedur kurang lengkap

2 Menjelaskan tujuan dan prosedur secara lengkap

3. | Merespon terhadap reaksi klien

0 Tidak dilakukan

1 Merespon reaksi klien tetapi tidak ditanggapi dengan tepat,
kurang sempurna

2 Merespon reaksi klien dengan tepat dan sopan
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4. | Percaya diri

0 Teruji gugup, tidak melakukan kontak mata dan suara kurang
jelas

1 Terlihat tergesa-gesa, ragu-ragu dan kurang percaya diri

2 Terlihat tenang dan melakukan dengan percaya diri

5. | Teruji memberikan rasa empati pada klien

0 Tidak dilakukan

1 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan tetapi tidak merespon dengan baik

2 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan dan segera memberikan tanggapan dengan baik

SKORE MAKSIMAL : 10

B. | CONTENT

6 | Persiapan Klien :

a. Menentukan status imunisasi yang akan diberikan

b. Memastikan kondisi kesehatan anak untuk diimunisasi

c. Lakukan inform consent dan jelaskan prosedur tindakan
yang akan dilakukan kepada orang tua klien

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

7 | Mencuci tangan dengan sabun dan air mengalir kemudian
dikeringkan

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

8 | Memakai handscoon

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

Pemberian Imunisasi HB 0

Buka kantong alumunium/plastik dan keluarkan unijectnya
0 Tidak dilakukan

9 1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur
Pegang Uniject pada bagian leher dan bagian tutup jarum.
Aktifkan Uniject dengan cara mendorong tutup jarum ke arah
10 leher dengan tekanan dan gerakan cepat.

0 Tidak dilakukan
1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

Saat Uniject diaktifkan akan terasa hambatan dan rasa
menembus lapisan.

11 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur
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Membersihkan daerah injeksi dengan kapas DTT dengan cara
sirkuler

12 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Buka tutup jarum

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

13

Selanjutnya tetap pegang Uniject pada bagian leher dan
tusukkan jarum pada pertengahan paha bayi (anterolateral paha
kanan) secara intra muskular (IM) 90 °. Tidak perlu dilakukan
14 | aspirasi.

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Pijat reservoir dengan kuat untuk menyuntikkan vaksin
Hepatitis B. Jangan memasang kembali tutup jarum.

15 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Bila telah selesai tekan lembut dengan kapas kering steril
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

16

Buang Uniject yang telah dipakai tersebut kedalam wadah alat
suntik bekas yang telah tersedia (safety box).

17 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Pemberian Imunisasi BCG

Mematahkan ampul dengan gergaji ampul
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

18

Melarutkan vaksin BCG dengan aquades steril 4 cc dengan cara
memegang bagian atas barel diantara telunjuk dan jari tengah
tangan kanan, tangan Kkiri memegang botol vaksin dan
memasukan aquades kedalamnya dengan melalui dinding botol
ampul vaksin BCG

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

19

Menghisap vaksin BCG dengan spuit 1 cc dengan dosis 0,05 cc
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

20
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Mengganti jarum steril

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

21

Mengatur posisi bayi dan pilih tempat penyuntikan di M.
Deltoideus kanan (lengan kanan atas)

22 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Membersihkan kulit dengan kapas DTT secara sirkuler
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

23

Pegang semprit dan jarum dalam posisi paralel dengan kulit,
dengan lubang jarum menghadap keatas

24 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Mengangkat kulit sedikit dengan menggunakan ujung jarum
(posisi 15°) dan masukan jarum perlahan sampai seluruh
lubang jarum masuk kedalam kulit

25 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Menyuntikan obat sampai kulit terlihat sedikit menonjol
26 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Setelah selesai, menarik jarum dengan sekali gerakan halus
27 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Minta ibu untuk tidak mengusap-usap daerah bekas suntikan
28 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

Pemberian Imunisasi DPT dan Hepatitis B (DPT combo)

Memilih daerah otot yang akan disuntik di M. Quadriceps
(antero-lateral paha)

29 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Menghisap vaksin yang akan diberikan sesuai dengan dosis
dengan cara pegang botol vaksin dan ujung barel dengan tangan
kiri, tariklah pangkal piston, dengan ibu jari dan jari telunjuk
30 | tangan kanan kearah bawah dengan posisi tegak lurus

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur
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Mengganti jarum dan yakinkan bahwa jenis dan dosis obat
yang diberikan sudah tepat

31 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Membersihkan daerah yang akan disuntikan dengan kapas DTT
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

32

Bila memungkinkan pegang bagian otot yang akan disuntik
dengan menggunakan ibu jari dan jari telunjuk

33 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Memasukan jarum tegak lurus melalui kulit
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

34

Melakukan aspirasi perlahan untuk meyakinkan bahwa ujung
jarum tidak menusuk ke pembuluh darah

35 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Bila telah selesai, menarik jarum dengan sekali gerakan halus
dan tekan dengan kapas kering steril

36 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Catat tempat penyuntikan ini dan pilih tempat lain untuk
penyuntikan berikutnya

37 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Pemberian Imunisasi Campak

Patahkan ampul dengan gergaji ampul
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

38

Melarutkan vaksin campak kering dengan aquadest 5 cc
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

39

Menghisap vaksin yang telah dilarutkan dengan dosis 0,5 cc
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

40
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Mengganti jarum semprit dengan jarum no. 25
0 Tidak dilakukan

41 1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Memilih daerah yang akan diimunisasi (M. Deltoideus) Kiri
42 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Mengatur posisi bayi yang akan diberikan imunisasi
43 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Membersihkan daerah yang akan disuntik dengan kapas DTT
44 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

Menyuntikan jarum dengan cepat dan kuat pada sudut 45°
(kemudian lepaskan cubitan kulit bila dilakukan)

45 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Melakukan aspirasi perlahan untuk meyakinkan bahwa ujung
jarum tidak menusuk ke pembuluh darah

46 | 0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

Bila telah selesai, tarik jarum dengan sekali gerakan halus dan
tekan dengan kapas steril kering0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

47

Pemberian imunisasi polio

48 | Memasang dropper polio dengan benar
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

49 | Mengatur posisi bayi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

50 | Membuka mulut bayi dengan menggunakan ibu jari dan jari
telunjuk tangan Kiri

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

51 | Tangan kanan memengang vaksin polio dan meneteskan vaksin
sebanyak 2 tetes

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur
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Setelah selesai pemberian imunisasi

52 | Menjelaskan kemungkinan terjadinya efek samping setelah
pemberian imunisasi

0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

53 | Mencatat tindakan/ imunisasi yang telah diberikan dalam KMS
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur

2 Dilakukan sesuai prosedur

54 | Menjadwalkan kunjungan berikutnya.
0 Tidak dilakukan

1 Dilakukan tapi tidak sesuai prosedur
2 Dilakukan sesuai prosedur

SKORE MAKSIMAL : 98

C. | Tehnik

55. | Teruji melakukan prosedur secara sistematis
0 Tidak dilakukan

1 Melakukan prosedur tetapi tidak urut

2 Melakukan prosedur secara urut

56. | Teruji menerapkan tehnik pencegahan infeksi

0 Tidak dilakukan

1 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi kurang tepat
2 Menerapkan tehnik pencegahan infeksi dengan tepat

57. | Teruji melaksanakan komunikasi selama pemeriksaan

0 Tidak dilakukan

1 Melaksanakan komunikasi tetapi dengan menggunakan
bahasa yang tidak mudah dimengerti oleh klien

2 Melaksanakan komunikasi dengan bahasa yang mudah
dimengerti oleh klien

58. | Mendokumentasikan tindakan yang telah dilakukan

dengan

0 Tidak dilakukan

1 Mendokumentasikan hasil tindakan tanpa identitas pelaksana

2 Mendokumentasikan seluruh hasil tindakan dengan tanggal,
nama dan tanda tangan pelaksana

JUMLAH SCORE MAKSIMAL : 8

TOTAL SCORE MAKSIMAL : 116

NILAI : jumlah score x 100%
124
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YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
KONSELING TANDA BAHAYA BBL

PERALATAN :
1. Leaflet
2. SAP
N NILAI
o BUTIR YANG DINILAI 0 1 5
A. | SIKAP DAN PERILAKU
1. | Menyambut klien dengan sopan dan ramah

0 Tidak dilakukan
1 Memberikan salam tanpa memandang klien
2 Memberi salam dengan memandang klien

2. | Memperkenalkan diri kepada klien

0 Tidak dilakukan

1 Memperkenalkan diri sebagai bidan tanpa menyebut nama

2 Memperkenalkan diri sebagai bidan dengan menyebut nama
sambil berjabat tangan/memberikan sentuhan kepada klien
dengan ramah

3. | Merespon terhadap reaksi klien

0 Tidak merespon acuh tak acuh

1 Merespon reaksi klien tetapi tidak ditanggapi dengan tepat ,
kurang sempurna

2 Merespon reaksi klien dengan tepat dan sopan

4. | Percayadiri

0 Teruji gugup,tidak melakukan kontak mata dan suara
kurang jelas

1 Terlihat tergesa-gesa dan ragu-ragu, kurang percaya diri

2 Terlihat tenang dan melakukan dengan percaya diri

5. | Teruji memberikan rasa empati pada klien

0 Tidak dilakukan

1 Memberi kesempatan kepada klien untuk menyampaikan
keluhan tetapi tidak merespon dengan baik

2 Memberikan kesempatan kepada  klien untuk
menyampaikan keluhan dan segera memberikan tanggapan
dengan baik.

TOTAL SCORE : 10

B. | CONTENT

6. | Menanyakan keluhan pasien
0. Tidak dilakukan
1. Dilakukan kurang sempurna
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2. Dilakukan dengan sempurna

7. | Menanyakan bagaimana pengetahuan pasien tentang tanda
—tanda bahaya BBL

0. Tidak ditanyakan

1. Ditanyakan kurang sempurna

2. Ditanyakan dengan sempurna

8. | Menjelaskan apabila bayi tidak dapat menyusu, sulit
minum, malas minum

Kemungkinan bayi mengalami : kelainan pada bibir dan
langit-langit ( Gnato labio scisis ), bayi infeksi ( sepsis )
0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

9. | Menjelaskan bayi kejang kemungkinan bayi terjadi infeksi
('sepsis ) misalnya tetanus neonatorum, gangguan sistim
persyarafan misalnya pada trauma kelahiran

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

10 | Menjelaskan bayi mengantuk atau tidak sadar (letargis)
kemungkinan bayi infeksi / sepsis, gangguan sistim
persyarafan

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

11. | Menjelaskan apabila napas bayi 30 — 60 permenit, retraksi
dinding dada bawah (tarikan dinding dada)

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

12 | Menjelaskan apabila bayi merintih, lemah atau kurang
aktif

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

13. | Menjelaskan warna kulit bayi : Sianosis (warna kulit
membiru mulai dari muka sampai keseluruh tubuh),
warna kulit bayi sangat kuning mulai dari kepala turun ke
bagian bawah.

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

14 | Menjelaskan apabila perut bayi kembung, muntah
kemungkinan bayi mengalami saluran pencernaan bagian
atas buntu, sedangkan apabila bayi tidak mengeluarkan
mekonium berarti buntu pada saluran pencernaan bagian
bawah

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna
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2. Dijelaskan dengan sempurna

15 | Menjelaskan apabila bagian tali pusat bayi dan dinding
perut disekitar tali pusat berwarna kemerahan, berbau
busuk terdapat pus / nanah, keluar darah / perdarahan.
0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

16 | Menjelaskan apabila bayi mengalami salah satu tanda
bahaya diatas maka ibu / keluarga harus membawa bayi
ke petugas kesehatan

0. Tidak dijelaskan

1. Dijelaskan kurang sempurna

2. Dijelaskan dengan sempurna

Score maksimal : 22

C. | TEKNIK

17 | Teruji menanyakankan secara sistematis

0. Tidak ditanyakan atau menyimpang dari topik
1. Menanyakan tetapi tidak secara urut.

2. Menanyakan secara urut/runtut.

18 | Menggunakan bahasa yang mudah dimengerti

0. Menggunakan bahasa yang tidak dimengerti oleh klien
1. Sebagian masih menggunakan istilah-istilah medis

2. Menggunakan bahasa yang mudah dimengerti oleh klien

19 | Penggunaan media

0. Tidak dilakukan

1. Menggunakan media tetapi tidak efektif

2. Menggunakan media secara efektif dan benar

20 | Memberi kesempatan untuk bertanya, memberikan umpan

balik

0. Tidak dilakukan

1. Memberikan kesempatan kepada klien untuk menanyakan
apa yang belum dimengerti dan tidak segera memberikan
jawaban

2. Memberikan kesempatan kepada klien untuk mengajukan
pertanyaan apa Yyang belum dimengerti dan segera
memberikan tanggapan dari apa yang menjadi pertanyaan
klien

21 | Melakukan pendokumentasian

0. Tidak dilakukan

1. Mendokumentasikan hasil penkes tanpa identitas pelaksana

2. Mendokumentasikan secara lengkap meliputi tanggal, jam,
penkes & hasilnya, tanda tangan & nama terang.

TOTAL SCORE : 10

NILAI AKHIR
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YAYASAN WIJAYA HUSADA BOGOR
AKADEMI KEBIDANAN WIJAYA HUSADA

DAFTAR TILIK
PENDIDIKAN KESEHATAN PERAWATAN BAYI BARU LAHIR SEHARI-HARI

PERALATAN :
1. Leaflet
2. SAP
NILAI
No BUTIR YANG DINILAI 0 1 >

A | SIKAP DAN PRILAKU

1 | Menyambut ibu dan keluarga dengan sopan dan ramah
0.Tidak dilakukan

1.Memberikan salam saja ( selamat siang bu )

2.Memberi salam dengan senyum dan sapa yang ramah

2 | Menjaga privasi
0.Tidak dilakukan
1.Menjelaskan menjaga privasi pasien

2.Menjelaskan dan menjaga privasi pasien dengan ucapan dan
tindakan

3 | Teruji memposisikan pasien

0.Tidak dilakukan

1.Membantu memposisikan pasien hanya dengan ucapan saja
2.Membantu memposisikan pasien dengan ucapan dan tindakan

4 | Tanggap terhadap reaksi pasien dan kontak mata
0.Tidak dilakukan
1.Merespon keluhan klien secara singkat

2.Merespon keluhan klien dan menanggapi setiap keluhan yang
disampaikan oleh klien sehubungan dengan masalahnya

5 | Teruji sabar dan teliti
0.Tidak dilakukan
1.Melakukan tindakan dengan tergesa - gesa dan ragu - ragu

2.Melakukan tindakan dengan percaya diri dan tidak ragu semua
tindakan dilakukan secara sistimatis

Total score : 10

B | CONTENT/ISI

6 | Cuci Tangan
0.Tidak dilakukan
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1.Sekedar cuci tangan
2.Cuci tangan dengan tehnik tujuh langkah.

7 | Menjelaskan maksud dan tujuan asuhan yang akan dilakukan
0.Tidak dilakukan
1.Menjelaskan tindakan yang akan dilakukan

2. Menjelaskan maksud dan tujuan tindakan yang akan dilakukan
pada klien

8 | Menjelaskan pemberian ASI saja sesuai dengan keinginan
bayi, diberikan setiap 2-3 jam /paling sedikit setiap 4 jam
mulai dari hari pertama.

0.Tidak dilakukan

1.Menjelaskan pemberian ASI secara tidak lengkap.
2.Menjelaskan pemberian ASI sesuai dengan keinginan bayi secara
lengkap.

9 | Menjelaskan agar bayi selalu dengan ibu (aman, nyaman,
hangat)

0.Tidak dilakukan

1.Menjelaskan secara singkat agar bayi selalu dengan ibu.
2.Menjelaskan secara lengkap agar bayi selalu dengan ibu.

10 | Menjelaskan cara menjaga kebersihan bayi (hangat dan
kering, mengganti popok dan selimut sesuai keperluan, bayi
tidak terlalu panas dan terlalu dingin sehingga menyebabkan
dehidrasi.

0.Tidak dilakukan

1. Hanya menjelaskan 2 item.

2.Menjelaskan cara menjaga kebersihan bayi secara lengkap.

11 | Menjelaskan perawatan tali pusat
0.Tidak dilakukan

1. Menjelaskan dengan ucapan.

2. Menjelaskan dengan ucapan dan tindakan.

12 Mengukur suhu tubuh bayi

0.Tidak dilakukan

1. Menjelaskan dengan ucapan.

2. Menjelaskan dengan ucapan dan tindakan.

13 | Menjelaskan tanda bahaya yang harus diwaspadai pada bayi
baru lahir ( pernafasan sulit / > 60 x/ menit, suhu > 38 °C atau
< 36 °C, warna kulit kuning, biru atau pucat, tali pusat merah,
bau busuk, keluar cairan/ darah).

0.Tidak dilakukan

1. Hanya menjelaskan 2 item.

2. Menjelaskan tanda bahaya yang harus diwaspadai lebih dari 2
item.

14 | Menjelaskan tindakan yang harus dilakukan bila ada tanda
bahaya (menjelaskan bila terdapat salah satu tanda bahaya,
ibu segera membawa bayi ke tenaga kesehatan)

0.Tidak dilakukan
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1. Menjelaskan tidak lengkap.
2. Menjelaskan dengan lengkap.

15 | Melakukan evaluasi kepada klien
0.Tidak dilakukan
1. Dilakukan tidak sempurna.

2. Dilakukan evaluasi tentang pendidikan kesehatan yang telah
diberikan)

TOTAL SCORE : 20

C | TEHNIK

16 Teruji melakukan dengan sistimatis
0.Tidak dilakukan

1.Melaksanakan dengan tidak berurutan
2.Melaksanakan secara lengkap dan berurutan

Teruji melaksanakan komunikasi

0.Tidak dilakukan

1.Melaksanakan komunikasi tetapi menggunakan bahasa yang
tidak mudah di mengerti oleh klien

2.Melaksanakan komunikasi dengan menggunakan bahasa yang
mudah di mengerti oleh Klien

17

18 | Teruji memberikan rasa empati pada ibu

0.Tidak dilakukan

1.Memberikan kesempatan pada klien terhadap keluhan yang ingin
disampaikan tetapi tidak merespon dengan baik

2.Memberikan kesempatan pada klien terhadap keluhan yang ingin
disampaikan dan segara memberikan tanggapan dari apa yang
menjadi keluhan klien

19 | Setiap jawaban difollow up dengan baik

0.Tidak dilakukan

1.Memberikan respon kepada klien tetapi tidak dengan tanggapan
yang jelas

2.Memberikan respon kepada klien dengan tanggapan yang baik
dari setiap pertanyaan

yang diajukan

20 | Teruji mendokumentasikan dengan baik

0.Tidak dilakukan

1.Mendokumentasikan hasil tindakan tidak lengkap.
2.Mendokumentasikan hasil tindakan secara lengkap.

TOTAL SCORE : 10

TOTAL SCORE SELURUHNYA : 40
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