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Lampiran 2     Keterangan Lolos Kaji Etik   
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Lampiran 5 

FORMAT PENGKAJIAN IBU NIFAS 

 

Tanggal / Pukul : 

Tempat : 

Oleh : 

 

I. PENGKAJIAN 

a. Data Subyektif 

1) Biodata 

2) Alasan datang : 

3) Keluhan utama : 

4) Riwayat menstruasi : 

a) Menarche umur : 

b) Siklus : 

c) Volume : 

d) Keluhan : 

5) Riwayat pernikahan 

a) Usia menikah pertama kali : 

b) Status pernikahan : 

c) Pernikahan ke : 

d) Lama pernikahan : 

6) Riwayat kesehatan yang lalu 

7) Riwayat kesehatan sekarang 

8) Riwayat kesehatan keluarga 

9) Riwayat kehamilan, persalinan, nifas yang lalu 

a) Kehamilan : 
b) Persalinan : 

c) Nifas : 

10) Riwayat kehamilan, persalinan dan nifas sekarang 

a) Kehamilan : 

b) Persalinan : 

c) Nifas : 

11) Riwayat KB dan Rencana KB : 

12) Pola kebiasaan sehari-hari 

a) Pola nutrisi : 

b) Pola eliminasi : 

c) Personal hygiene : 

d) Pola aktivitas : 

e) Pola istirahat/ tidur : 

13) Keadaan psikologi dan budaya : 

Nama Ibu 

Umur 

Agama 

: 
: 

: 

Nama Suami   : 

Umur : 

Agama : 

Suku / Bangsa   :        Suku / Bangsa : 
Pendidikan   :        Pendidikan      : 

Pekerjaan   :        Pekerjaan        : 

Alamat   :        Alamat        : 



b. Data Obyektif 

1) Pemeriksaan Umum 
a) Keadaan umum : 

b) Kesadaran : 

c) Tanda vital 

Tekanan darah : 

Suhu : 

 

2) Pemeriksaan fisik 

Wajah : 

Mata : 

Leher : 

Dada : 

Payudara : 

Perut : 

Ekstremitas : 

Genetalia : 

3) Data penunjang 

a) Data bayi 

Lahir tanggal : jam : 

Keadaan umum : 

Kesadaran : 

Nadi : 

RR : 

BBL : 

Jenis kelamin : 

Nutrisi : 



 

II. IDENTIFIKASI DIAGNOSA DAN MASALAH AKTUAL 

a. Diagnosa Keperawatan 

“Ny “...” usia ...... P Ab Post Partum hari ke.... 

b. Data subyektif

: 

c. Data objektif

: 

d. Masalah : 

1) Data subyektif : 

2) Data obyektif : 

e. Kebutuhan 

: 

 

III. IDENTIFIKASI DIAGNOSA  

 
 

IV. IDENTIFIKASI KEBUTUHAN SEGERA 
 

V. INTERVE

NSI 

Tanggal / 

Pukul : 

        Tujuan : 

Kriteria Hasil : 

        Intervensi 

1) ......................................................................................... 
2) ......................................................................................... 

3) dst 

VI. IMPLEME

NTASI 

Tanggal / 

Pukul : 

Implementasi 

1) ......................................................................................... 
2) ......................................................................................... 

3) ......................................................................................... 

 

VII. EVALUASI 

Tanggal / Pukul : 

S : 
O : 

A : 

P : 
 

Pengkaji 

                          (            ) 



Lampiran 6       

SOP 

 

 

 

 
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES RIAU 

PRODI DIII KEPERAWATAN  JURUSAN 

KEPERAWATAN  

 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) 

PERAWATAN PAYUDARA 

1. PENGERTIAN Perawatan Payudara adalah suatu kegiatan yang 

dilakukan secara sadar untuk memelihara 

kesehatan payudara dengan tujuan 

untukmempersiapkan laktasi pada masa post 

partum. 

2. TUJUAN  Menjaga kebersihan payudara 

 Mengenyalkan puting susu supaya tidak 

mudah lecet 

 Menjaga puting susu agar tetap menonjol 

 Menjaga bentuk payudara tetap baik 

 Mencegah terjadinya penyumbatan 

 Memperbanyak produksi Asi dan 

melancarkan ASI 

 Mencegah terjadinya bendungan ASI 

3. INDIKASI   Ibu Post Partum 

4. KONTRAINDIKASI - 

5. PERSIAPAN ALAT  Baby oil secukupnya 

 Kapas secukupnya 

 Handuk besar 2 buah 

 Air hangat dan dingin dalam baskom 

 Waslap 2 buah 



 

 

 

6. PERSIAPAN PASIEN 

 
 Salam terapeutik disampaikan kepada 

pasien 

 Memastikan kebutuhan pasien dalam 

massage payudara 

 Informasikan tentang tujuan massage 

payudara 

 Melakukan Informed concent kepada pasien 

dan keluarganya 

 Menjaga privasi pasien/ruangan yang 

nyaman 

7. CARA KERJA a. Kompres putting susu dan daerah sekitarnya 

dengan menempelkan kapas atau lap yang dibasahi 

minyak 

b. Bersihkan puting susu dan area sekitarnya 

dengan handuk kering yang bersih. 

c.  Pegang kedua puting susu, lalu tarik keluar 

bersama dan diputar 20 kali ke dalam dan keluar. 

d. Pangkal payudara dipegang dengan kedua tangan 

lalu payudara di-urut dari pangkal menuju puting 

sebanyak 30 kali. Kemudian pijat daerah areola 

sehingga keluar cairan 1-2 tetes untuk memastikan 

saluran susu tidak tersumbat. 

e. Pakailah bra yang menopang payudara 

8. TERMINASI  Mengevaluasi hasil tindakan yang baru 

dilakukan 

 Berpamitan dengan pasien 

 Membereskan dan kembalikan alat ke 

tempat semula 

 Mencuci tangan 

 Mencatat kegiatan dalam lembar catatan 

keperawatan 



Lampiran 7 

SOP 

 

 
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES RIAU 

PRODI DIII KEPERAWATAN  JURUSAN 

KEPERAWATAN  

 

 

 

1

. 

PENGERTIAN Cara memberikan ASI kepada bayi dengan perlekatan dan 

posisi ibu dan bayi dengan benar. Untuk mencapai 

keberhasilan menyusui diperlukan pengetahuan mengenai 

teknik-teknik menyusui yang benar. 

2

. 

TUJUAN 
 Menciptakan ikatan emosional antara ibu 

dan bayi 

 Menurunkan risiko berbagai penyakit 

 Mencegah infeksi dan berbagai penyakit 

 Mencukupi kebutuhan nutrisi bayi 
3

. 

INDIKASI Ibu Menyusui 

4

. 

KONTRAINDIKA

SI 

- 

5

. 

PERSIAPAN 

ALAT 
 Kursi menyangga punggung 

 Kursi kecil 

 Bantal besar 2 atau selimut 

6

. 

PERSIAPAN 

PASIEN 

 

 Salam terapeutik disampaikan kepada pasien 

 Memberikan penjelasan kepada ibu tentang 

manfaat ASI 

 Melakukan Informed concent kepada pasien 

dan keluarganya 

 Menjaga privasi pasien/ruangan yang nyaman 

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) 

TEKNIK MENYUSUI YANG BENAR 



7

. 

CARA KERJA  Meminta ibu mencuci tangan dengan sabun 

dan air 

 Menempatkan ibu pada posisi yang nyaman: 

duduk bersandar, tidur berbaring, atau berdiri. 

Bila duduk kaki jangan sampai menggantung 

 Minta ibu untuk mengeluarkan sedikit ASI 

dengan cara meletakkan ibu jari dan jari 

telunjuk sejajar di tei areola, kemudian tekan 

kearah dinding dada lalu dipencet sehingg 

ASI mengalir keluar. Minta ibu untuk 

mengoleskan ASI tersebut pada putting susu 

dan areolasekitarnya. Menjelaskan ke ibu 

bahwa hal ini bermanfaat sebagai desinfektan 

dan menjaga kelembaban putting susu. 

 
Cara menyusui yang benar 

 

 

 Meminta ibu untuk menempatkan kepala 

bayi pada lengkung siku ibu, kepala bayi 

tidak boleh tertengadah, sokong badan bayi 

dengan lengan dan bokong bayi ditahan 

dengan telapak tangan ibu. Minta ibu untuk 

memegang bayi dengan satu lengan saja. 

 Minta ibu untuk menempatkan satu 

lengan bayi di bawah ketiak ibu dan satu di 

depan 

 Minta ibu untuk meneltakkan bayi 

menghadap perut/payudara ibu, perut bayi 

menempel badan ibu, kepala bayi 

menghadap payudara sehingga telinga dan 

lengan bayi berada pada satu garis lurus 

 Minta ibu untuk menatap bayinya dengan 

kasih sayang minta ibu untuk menempatkan 



kepala bayi pada lengkung siku ibu, kepala 

bayi tidak boleh tertengadah,sokong badan 

bayi 

 Minta ibu untuk memegang payudara 

dengan ibu jari diatas dan jari yang lain 

menopang di bawah. Jangan menekan 

putting susu atau areolanya saja. 

 Minta ibu untuk memberi rangsangan 

kepada bayi agar membuka mulut (rooting 

reflex) dengan cara: Menyentuh pipi dengan 

putting susu, atau menyentuh sisi mulut 

bayi 

 Setelah bayi membuka mulut, minta ibu 

untuk denagn cepat mendekatkan kepala 

bayi ke payudara ibu dengan putting serta 

areola dimasukkan ke mulut bayi: Usahakan 

sebagian bagian besar areola dapat masuk ke 

dalam mulut bayi, setelah bayi mulai 

menghisap,payudara tak perlu dipegang atau 

ditopang lagi 

 Perhatikan tanda-tanda perlekatan bayi yang 

baik: Dagu bayi menempel di payudara (C= 

chin) Sebagian besar areola masuk ke dalam 

mulut bayi, terutama areola bagian bawah 

(A= Areola) bibir bayi terlipat keluar ( bibir 

atas terlipat keatas dan bibir bawah terlipat 

ke bawah) sehingga tidak mencucu (L=lips) 

mulut terbuka lebar (M=mounth) 

 Menjelaskan kepada ibu mengapa perlekatan 

bayi harus benar 

 Minta ibu untuk ganti menyusui pada 

payudara yang lain apabila pada satu 



payudara sudah terasa kosong. Minta ibu 

melepas isapan dengan cara: Jari kelingking 

dimasukkan ke mulut bayi melalui sudut 

mulut, atau dagu bayi ditekan ke bawah 

 Minta ibu agar menyusui berikutnya 

dimulai dari payudara yang belum 

terkosongkan (yang di isap terakhir) 

 Setelah  selesai  menyusui, minta 

ibu  untuk mengeluarkan ASI sedikit 

kemudian oleskan pada putting susu dan 

areola sekitarnya. Biarkan kering dengan 

sendirinya 

 Minta ibu untuk menyendawakan bayinya 

dengan cara: Bayi digendong tegak dengan 

bersandar pada bahu ibu kemudian 

punggungnya ditepuk perlahan-lahan, atau 

Bayi tidur tengkurap di pangkuan ibu, 

kemudian punggungnya ditepuk perlahan-

lahan 

 Jelaskan pada ibu tujuan menyendawakan 

bayi 
 
 

 
 Menjelaskan pada keluarga/pasien bahwa 

praktik menyusui sudah selesai dilaksanakan 

 Merapihkan alat-alat yang telah digunakan 

 Mencuci tangan di bawah air mengalir 

dengan sabun dan dikeringkan dengan 

handuk. 

 

 



Lampiran 8   Leaflet Perawatan Payudara 

  

 

 

 



Lampiran 9   Leaflet Teknik Menyusui 

 

 

 

 

 



Lampiran 10   SAP Teknik Menyusui 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



TEKNIK / CARA MENYUSUI YANG BENAR 

 

 

Cara menyusui yang benar : 

1. Cara menyusui yang benar 

Cara menyusui yang benar meliputi sebagai berikut (Rini dan Kumala,2017) 

: 

1) Menjelaskan maksud dan tujuan  

2) Cuci tangan sebelum menyusui dan mengajari ibu 

3) Ibu duduk atau berbaring dengan santai (bila duduk lebih baik 

menggunakan kursi yang rendah agar kaki ibu menggantung dan 

punggung ibu bersandar pada sandaran kursi). 

4) Mempersilahkan dan membantu ibu membuka pakaian bagian atas 

5) Sebelum menyusui ASI dikeluarkan sedikit, kemudian dioleskan 

pada puting dan sekitar areola payudara (cara ini mempunyai 

manfaat sebagai desinfektan dan menjaga kelembaban puting 

susu). 

6) Mengajari ibu untuk meletakkan bayi pada satu lengan, kepala 

bayi berada pada lengkung siku ibu dan bokong bayi berada 

pada lengan bawah ibu 

7) Mengajari ibu untuk menempelkan perut bayi pada perut ibu dengan 

meletakkan satu tangan bayi di belakang badan ibu dan yang satu di 

depan, kepala bayi menghadap payudara 

8) Mengajari ibu untuk memposisikan bayi dengan telinga dan lengan 

pada garis lurus 

9) Mengajari ibu untuk memegang payudara dengan ibu jari diatas 

dan jari yang lain menopang dibawah serta jangan menekan puting 

susu dan areolanya seperti huruf “C” 

10) Mengajari ibu untuk merangsang membuka mulut bayi : 

Menyentuh pipi dengan puting susu atau menyentuh sudut mulut 

bayi 



 
 

 

 

11) Setelah bayi membuka mulut (anjurkan ibu untuk mendekatkan dengan 

cepat kepala bayi ke payudara ibu, kemudian memasukkan puting susu 

serta sebagian besar areola ke mulut bayi) 

12) Setelah bayi mulai menghisap, menganjurkan ibu untuk tidak 

memegang atau menyangga payudara lagi 

 
 

1) Menganjurkan ibu untuk memperhatikan bayi selama menyusui 

2) Mengajari ibu cara melepas isapan bayi (jari kelingking dimasukkan 

ke mulut bayi melalui sudut mulut atau dagu bayi ditekan ke bawah. 

http://3.bp.blogspot.com/-4BZJcyBhcX0/T-StLjhoPcI/AAAAAAAABKU/w80PJGp-8KI/s1600/ts11.jpg
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3) Setelah selesai menyusui, mengajarkan ibu untuk mengoleskan 

sedikit ASI pada puting susu dan areola. Biarkan kering dengan 

sendirinya 

 

 

4) Mengajari ibu untuk menyendawakan bayi : Bayi digendong tegak 

dengan bersandar pada bahu ibu kemudian punggung ditepuk perlahan-

lahan sampai bayi bersendawa (bila tidak bersendawa tunggu 10 – 

15 menit) ATAU Bayi ditengkurapkan dipangkuan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

cara menyusui yang benar 
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2. Fungsi menyusui yang benar 

1) Puting susu tidak lecet 

2) Perlekatan menyusu pada bayi kuat 

3) Bayi menjadi tenang 

4) Tidak terjadi gumoh 
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