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ABSTRAK

Tujuan penelitian i1 adalah untuk mengetahui hal-hal apa saja vang mempengaruhi
psikologis ibu intrapartum pada kala I dan dampaknya pada kala II serta menentukan
mtervensi vang tepat agar keburuhan psikologisnva terpenuhi dan dampaknya pada kala II
baik.

Desain penelitian ini adalah Kasus Kontrol dengan metode Deskriptif/memaparkan hasil
penclitian dan pengolahan hasilnya dengan Tabulasi silang antara hasil pengkajian dan
miervensinya untuk menjawab masalah vang dirumuskan. Penelitian ini dilaksanakan di
Ruang Bersalin RSUD Pare Kedini pada bulan Oktober - Desember 1998 dengan
menerapkan Proses Keperawatan.

Hasil peneliian vang diperoleh dan 135 responden menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara komunikasi verbal non verbal dengan pemenuhan kebutuhan psikologis ibu
intrapartum kala 1, vaitu dari 8 orang responden yang diberikan intervensi 75% terpenuhi
keburuhan psikologisnya. Sedangkan 7 orang responden tanpa iniervensi hanya 14,29%
vang terpenuhi. Sedangkan dampaknya pada kala II adalah 87.5% kooperatif dengan
persalinannya spontan biasa 12,5% dengan persalinan anjuran (8 responden) dan dan 7
responden lainnya 71,43 persalinannya spontan biasa, 14,29% persalinan anjuran dan
14,29 persalinan tindakan dengan sikap kooperatif 71,43%.

Dengan melihat hasil fersebut diatas maka perlu adanva peningkitan kemampuan dari
perawat dalam menerapkan asuhan keperawatan dengan bekal ketrampilan intelektual,
mterpersonal dan tehnikal untuk mengetahui masalah yvang dialami ibu intrapartum.
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DAFTAR LAMPIRAN

1. Lampiran 1 : Partograf WHO

2. Lampiran 2 : Lembar Pengumpulan Data Responden

3. Lampiran 3 : Parameter Cemas
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BAB I
PENDAHULUAN

LATAR BELAKANG
Dalam upaya memenuhi kebufuhan masyarakat akan pelayanan kesehatan
khususnya keperawatan, maka perawat dituntut untuk lebih berperan khususnya
dalam memperiuas jangkauan dan meningkatkan mutu pelayanan dan asuhan
keperawatan. Pada kasus ibu intrapartum yang kebutuhan psikologisnya tidak
terpenuhi, perlu adanya suatu intervensi yang tepat scsuai dengan apa yang menjadi
penyebabnya. Sehingga kebutuhan psikologisnya dapat terpenuhi dan persalinan
dapat berjalan lancar/normal. Sebagian besar calon ibu terutama yang pertama kali
menghadapi persalinan merasa takut terhadap suasana RS, ruangan bersalin schingga
menambah ketegangan. Perasaan takut dapat menimbulkan ketegangan sehingga
dapat menyebabkan gangguan his. (Ida Bagus GM., 1998).
Di RSUD Pare pada periode 1997 - 1998 dapat diketahui angka kejadian persalinan
normal, lama dan tindakan vaccum/forcep ekstraksi dan pada periode Januari -
September 1998 pada tabel di bawah ini.
Tabel 1
Angka Kejadian Persalinan Normal, Lama dan
Vaccumv/Forcep Ekstraksi

1 Periode
i Januari-Desember 1997 Januari-September
Uraian 1998

Persalinan Normal 615 (86,38%) 363 (85,41%)
Persalinan Lama 54 ( 7,58%) 37 ( 8,71%)

Vaccum/Forcep Ekstraksi 43 ( 6,04%) 25 ( 5,88%)

JUMLAH 712 (100 %) 425 ( 100 %)

1
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b

Dengan melihat angka kejadian tersebut, perlu adanya pengamatan yang lebih teliti.
Adanya peningkatan jumlah/prosentase persalinan lama menunjukkan suam
fenomena dimana proses persalinan dapat dipengaruhi oleh adanya kecemasan dan
rasa takut pada pasien .

Perasaan rasa takut pada pasien inirapartum primigravida dapat terjadi karena
adanya ketidaktahuan tentang persalinan dan bagaimana prosesnya sampai timbul
rasa sakit vang berkepanjangan serta adanya darah dan lendir / cairan yang keluar
dari genetalianya atau mungkin juga berkaitan dengan ambang nyer seseorang yang
rendah. Banyak faktor yang bisa mempengaruhi persepsi nyeri yang berkaitan
dengan proses persalinan selain fakior di atas, misalnya cemas dan takut pada
kondisi bayi yang akan dilahirkan, kelelahan schingga mudah terangsang rasa
sakitnya, keluarga/suami yang tidak bolch menemani dan lainnya. Dengan melihat
berbagai macam fakior penyebabnya perlu suafu keirampilan berkomunikasi
sehingga jelas masalah dan penyebab terganggunyva/tidak terpenuhinya kebutuhan
psikologis pasien.

Rasa takul dan cemas pada pasien intrapartum (primigravida), dapat mempengaruhi
aspek hidup vang lainnya. Sebagai manusia yang holistik aspek hidup tersebut saling
berkaitan/ mempengaruhi sehingga perlu dicari apa yang menjadi penyebab
utamanya. Dalam hal ini adanya ketidaktahuan pada proses persalinan akan
menimbulkan rasa cemas dan takut (aspek psikologis) yang dapat meningkatkan rasa
nyeri schingga ibu terfokus pada rasa nyeri tanpa memperhatikan kebutuhan nutrisi,
istirahat {aspek biologis), ibu semakin tidak peduli dengan lingkungan dan
penampilannya karena hanya merasakan nyeri (aspek sosial) dan bisa juga lupa
untuk ibadah /berdoa (aspek spiritual). Dengan memperhatikan lingkungan tersebut
dapat diketahui bahwa adanya kecemasan (aspek psikologis) dapat mempengaruhi
aspek kehidupan vang lainnya.

Berbagai pertimbangan perlu diperhatikan dalam menyusun suatu rencana tindakan
karena ibu intrapartum semangat dan perhatiannya rusak/sangat sensitif baik oleh
ucapan atau sikap orang di sekitarnya. Perawat harus memahami kebutuhan pasien

pada masa ini,sehingea tidak hanya berbekal anatomi fisiologi sistem reproduksi dan
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manajemen persalinan tetapi juga tahu respon yang timbul. Kemampuan dalam
berkomunikasi dengan ibu intrapartum (verbal dan non verbal) akan sangat
membantu. Dengan berkomunikasi ibu tersebut akan mersa diperhatikan dan akan
memberikan informasi masalah yang dihadapi schingga terjalin hubungan yang

terapeutik antara perawat - pasien.

1.2. PERUMUSAN MASALAH
1. Adakah hubungan antara komunikasi verbal dan non verbal dengan pemenuhan
kebutuhan psikologis ibu intrapartum pada kala I dan dampaknya pada kala II ?
2. Bagaimana intervensi keperawatan yang tepat agar kebutuhan atau masalah

psikologisnya terpenuhi dan dampaknya pada kala II baik ?

1.3. TUJUAN PENELITIAN
1. Mengetahui hal-hal yang mempengaruhi psikologis ibu intrapartum kala I dan
dampaknya pada kala I
2. Menentukan intervensi yang tepat pada masalah psikologis ibu intrapartum kala I
schingga berdampak baik pada kala II.

1.4. RELEVANSI
Tidak kooperatifnya ibu intrapartum pada kala I dan dampak yang kurang
memuaskan pada kala I sering disebabkan oleh karena ketidaktahuan dan
ketidakmampuan mengatasi masalahnya dan juga respon yang muncul dari proses
persalinan yang udak diketahui oleh perawat. Dalam hal ini perlu adanya
pemahaman sifat dari manusia yang unik/berbeda dengan manusia lainnya
dihubungkan dengan respon yang timbul dari proses persalinan. Schingga tidak
hanya paham tentang anatomi sistem reproduksi dan pertolongan persalinan saja,

tapi kemampuan/ketrampilan berkomunikasi terapeutik dengan pasien.
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4
1.5, SISTEMATIKA PENULISAN
Sistematika penulisan mencakup garis besar penelitian yang terdiri dari:
Bab 1 : Pendahuluan, terdiri dari Latar Belakang, Perumusan Masalah, Tujuan
Penelitian, Relevansi, dan Sistematika Penulisan.
Bab II : Tinjauan Pustaka
Bab Il : Metodologi. terdiri dari Desain Penelitian, Populasi-Sampel-Sampling,
Identifikasi Variabel, Rencana Pengolahan dan Analisa Data, Masalah
Eiika, dan Keierbatasan,
Bab IV : Hasil dan Pembahasan
Bab V :Kesimpulan dan Saran
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BAB 0l
TINJAUAN PUSTAKA

Dalam memberikan pelayanan yang profesional, seorang perawat dituntut menguasai
ketrampilan intelektual (mencakup pengetahuan dasar perawat), ketrampilan interpersonal
(difokuskan terhadap kemampuan perawat mengembangkan hubungan mterpersonal
dengan pasienvkeluarga/masyarakat dengan komunikasi verbal non verbal) dan ketrampilan
tehnikal yang merupakan kemampuan melaksanakan berbagai metode pada asuhan
keperawatan, Dalam menghadapi pasien intrapartum pada masalah psikologis seorang
perawat harus berbekal informasi/materi yang berkaitan schingga dapat membantu pasien

mengatasi masalahnya.

2.1. PERTIMBANGAN PSIKOLOGIS
Wanita hamil menjelang persalinan sering merasakan takut terhadap 2 (dua) hal
utama, yaitu kesempurnaan bayi yang akan dilahirkan, yang memerlukan jawaban
“YA” dan proses persalinan dan melahirkan akan sakit sekali, yang memerlukan
Jjawaban “TIDAK”. Selain itu rasa takut dapat menimbuikan dampak yang berupa
kelainan kualitas his dan pembukaan serviks (Pritchard, Mac Donald, Gant, 1991).
Dengan mengetahui masalah tersebut  perlu adanya intervensi vang dapat
mengurangi rasa takut diantaranya sikap bersahabat, akrab dan tulus dalam berbagi
sakit vang dialami ibu dalam periode/masa intrapartum serta adanya
penjelasan/informasi selama ANC, karena ibu intrapartum semangatnya rusak,

mudah tersinggung baik dengan ucapan maupun sikap orang di sekitarmya.

2.2. MANAJEMEN KALA [ PERSALINAN
Tujuan dari manajemen persalinan adalah:
1. Ibu selamat dalam persalinan
2. Bayi lahir hidup dan sehat

3. Pemenuhan pengalaman menyenangkan terhadap kelahiran bagi ibu dan keluarga.

L
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Dengan melihat tujuan fersebut, scorang perawat difuntut tidak hanya mempunyai
pengetahuan tentang anatomi fisiologi sistem reproduksi dan manajeman persalinan,
tapi juga harus mengerti dan memahami tentang hubungan antar manusia dan
ketrampilan serta komunikasi sebagaimana dalam pengertian keperawatan, ilmu dan
seni sebagai dasar pelayanan yang profesional yang merupakan bagian integral dan
pelayanan keschatan dalam bentuk pelayanan bio-psiko-sosio-spiritual  yang
komprehensif. Kepekaan perawat terhadap respon yang muncul sesuai dengan
kebutuhan individu sangat penting dan menyiapkan lingkungan yang bebas infeksi,
efisien dan cepat unfuk tindakan emergensi, warna perabotan yang lembut, sikap
penolong/staf rumah sakit vang dapat menimbulkan kesan tenang bagi pasien di
Rumah Sakit. Hubungan terapeutik diperlukan dalam perawatan psikologis dan
emosi serta menghilangkan kecemasan pasien. Selain itu perlu perhatian dan
dukungan suami uniuk memberikan semangat, juga termasuk orang tua atau teman
dekat. Perlu adanya komunikasi dan diskusi dengan ibu dan keluarga sehingga jelas
kebutuhan dan tindakan yang diperlukan, misal usapan pada wajah, massage
punggung - perut - kaki, teknik relaksasi dan pernafasan dan juga kehadiran
penolong/perawat vang dapat memberikan pelavanan perawatan dan support vang
diperiukan sehingga akan memberikan rasa nyaman dan tenang. Sifat bantuan yang
diberikan kepada pasien dengan metode ilmiah yang disebut Proses Keperawatan
vang merupakan metode yang terorgamisir dan sistematis dalam asuhan keperawatan
vang berfokus pada respon manusia baik individu, keluarga dan masyarakat
terhadap kondisi yang bersifat aktual maupun potensial. Adapun tahapan didalam
proses keperawatan adalah mengkaji keburuhan dan harapan ibu intrapartum,
menyusun rencana perawatannya, melaksanakannya, dan mengevaluasi keberhasilan

tindakan tersebut.

2.3. GAMBARAN NYERI DAN RASA NYAMAN DALAM PERSALINAN
Persepsi nyeri dipengaruhi oleh beberapa faktor, diantaranya rasa takut dan cemas
karena ketidaktahuan, sifat individual berhubungan dengan ambang nveri sescorang,
kelelahan karena tidak bisa tidur selama beberapa jam atau dapat tidur tetapi
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segera terganggu rasa nyeri yang perfu ditoleransi, pengaruh sosial budaya dimana
seorang suami boleh atau tidak menemani istrinya selama proses persalinan karena
istri dalam keadaan vang tidak sopan.

Pembenan dorongan psikologis selama persalinan serta adanya perawatan fisik dapat
membantu mengatasinya, misal:

2.3.1. Pemberian informasi tentang persalinan sesuam dengan bahasa yang bisa

dimengerti.

b
w
o]

. Keikutsertaan pasien dan keluarga dalam perencanaan perawatan.

)
w
o~

.3. Pengaturan lingkungan pasien (fisik dan mental)

D
o
=

. Tindakan perawat (mobilisasvakuifitas pasien, tehnik relaksasi/pernafasan,
tehnik komunikasi, personal hygiene, pengaturan posisi, kontak fisik dengan
usapan, massage - memegang- menyentuh, perawatan bowel-bledder)

2.4. MANAJEMEN NYERI SELAMA PERSALINAN

Nyeri merupakan fenomena vang kompleks, bersifat subyektif, berbeda orang yang
satu dengan yang lainnya, antara waktu yang satu dan lainnya. Nyeri yang
diungkapkan selama periode persalinan bisa verbal dan non verbal sehingga penting
bagi perawat memahaminya. Adanya peningkatan jumlah permnafasan dan
kedalamannya mungkin merupakan tanda adanya ketidaknyamanan.

Ungkapan dan pengalaman nyeri sescorang yang meliputi fingkah laku, perasaan,
aktifitas fisiologi, perubahan tekanan darah,. Ungkapan persepsi, tanda, tegangan
otot atau rintihan adalah nyeri yang nyata. Perawat umumnya akan mengobservasi
ungkapan nyeri berdasarkan satu atau lebih kategori respon tingkah laku yang
menyertai, verbal, fisiologis, wajah, gerakan tubuh, dan kontak fisik serta respon
lingkungan secara umum. Bagaimanapun tidak adanya ungkapan nyeri bukan berarti
tidak ada rasa nyveri vang dirasakan pasien.

Mungkin pasien sangat menderita tetapi menunjukkan ckspresi minimal. Respon
nyen seseorang tergantung banyak dan variasi faktor budaya hidup, pengertian nyeri
dan intensitas nyerinya. Toleransi nyerni seseorang berbeda dengan orang lain.

Selama dalam masa persalinan, wanita berharap mampu menahan/mentolelir rasa
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nyeri karena ingin memastikan diri dan anaknya sehat dan sclamat. Tetapi
bagaimanapun beberapa wanita toleransi nyerinya rendah dan dalam kasus seperti ini
scorang perawat perlu menolongnya. Nyeri persalinan dipengaruhi beberapa faktor,
sehingga perlu mengkaji nyeri dengan teliti/jelas. Intensitas nyeri yang muncul atau
ungkapan pasien seperti perasaan benda tajam/menusuk, kejang, sakit denyutan,
panas, berat, lelah dan terjepit/sempit. Sensasi nyeri yang dominan selama
melahirkan terjadi pada vaginal dan perineal yang menggambarkan rasa tekanan,
regangan dan terbakar.

Variabel psikologis yang merupakan tanggapan nyeri diantaranya:

2.4.1. Cemas dan takut, cemas berkesinambungan dapat diketahui dengan adanva
perubahan fisiologis yang merangsang spasme ofot, gangguan viseral,
vasokonstriksi, pembebasan substansi nveri.

2.4.2. Harapan, penanganan nyeri dapai berperan dalam peningkatan nyeri.

2.4.3. Tatsiran pengertian, perbedaan respon manusia pada nyeri dipengaruhi
olch emosional dan tingkah lakunya terhadap situasi sckitar atau
lingkungannya.

2.4.4. Kemampuan untuk mengatasi nyeri.

2.4.5. Konirol perasaan, berhubungan dengan kepercayaan dan berpengaruh

terhadap kontrol situasinya.

2.5. HUBUNGAN TERAPEUTIK PERAWAT-PASIEN
Hubungan terapeutik perawat-pasien merupakan pengalaman untuk memperbaiki
emosi pasien (Budi Anna K, 1996). Adapun tujuan dari hubungan tersebut adalah
untuk perkembangan pasien yaitu :
2.5.1. Kesadaran diri, pencrimaan diri dan penghargaan terhadap divi yang

meningkat.

2.5.2. Pengertian yang jelas tentang identitas diri dan integrasi diri ditingkatkan.
2.5.3. Kemampuan membina hubungan intim, interdependen, pribadi dengan
kecakapan menerima dan memberi kasih sayang.
SKRIPSI Retno Ardanari Agustin

Pengaruh Komunikasi Verbal Dan Non Verbal Terhadap Pemenuhan Kebutuhan
Psikologis Ibu Primigravida Intrapartum Kala | Dan Dampaknya Pada Kala li




IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

2.5.4. Meningkatkan fungsi dan kemampuan untuk memenuhi kcbutuhan dan
mencapai fujuan pribadi vang realistik.
Hubungan terapeutik tersebut dapat digambarkan dalam skema di bawah ini:

j
| PERAWAT Hubungan Terapeutik " PASIEN

|

&
Perkembangan Pasien
(Emosi)

Dalam kondisi seperti ini seorang perawat memakai dirinya secara terapeutik dalam
membantu pasien yang sudah mengekspresikan perasaan, pikiran dan persepsinya
serta memperhatikan tingkah laku pasien. Sehingga perfu bagi perawat untuk koreksi
atau menganalisa diri dalam mengoptimalkan kemampuan melakukan hubungan
sosial dan keluarga dengan fokus kesadaran diri, kiarifikasi nilai, eksplorasi perasaan,
kemampuan menjadi model dan tanggung jawab. Perilaku pasien yang menyimpang/
maladaptif akan menjadi adaptif jika pasien mau mencoba pola perilaku dan koping
vang Konstruktif. Upaya yang perfu dilakukan perawat agar penggunaan dirinya
menjadi efekiil dengan jalan mempelajari dirinya sendiri, belajar dari orang lain dan
membuka diri, schingga kebutuhan pasien Iebih diutamakan dengan mengetahui
bagaimana respon pasien dan bagaimana penampilannya pada pasien.

Proses berhubungan perawat pasien dapat dibagi menjadi 4 fase, vaitu prainteraksi,
perkenalan/orientasi, fase kerja dan terminasi. Dalam hal ini seorang perawat perlu
memahami terlebih dahulu kondisi’kemampuan pasien secara kasar melalui status
pasien, barulah perawat melakukan perkenalan, pendekatan dengan pasien tentang
tujuan komunikasi tersebut. Dengan memahami bagaimana pasien tersebut
diharapkan pada fase kerja tidak terjadi masalah/salah persepsi atan merahasiakan

informasi yang diperlukan. Pada fase terminasi perlu adanya kesan bahwa pasien
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tidak hanya diperlukan pada saat dilaksanakan pada saat berkomunikasi saja, tapi
tindakan yang diberikan saling berkesinambungan.

Teori komunikasi sangat sesuai dalam prakick keperawatan, karena komunikasi
merupakan hubungan antara perawat-pasien yang tidak mungkin dicapai tanpa
komunikasi. Selain itu komunikasi merupakan cara untuk mempengaruhi perilaku
orang lain dan merupakan cara untuk membina hubungan yang terapeutik schingga
dengan komunikasi diharapkan mampu mempengaruhi perilaku dan persepsi pasien
dalam mengatasi masalahnva.

Penyampaan pasien secara non verbal dapat diketahui perawat dengan
memperhatikan vokal/suara, jarak/space dalam komunikasi, gerakan tubuh dan
sentuhan yang diberikan seorang perawat dapat membantu pasien untuk mau
mengungkapkan pesan yang diinginkan dengan pertimbangan budaya dan kebiasaan.
Dan sikap perawat juga dapai memberikan suatu arti bagi pasien untuk menghindari
salah persepsi, diantaranya berhadapan dengan pasien, mempertahankan kontak
mata pada level tetap/sama, membungkuk ke arah pasien, mempertahankan sikap
terbuka dan tetap rileks.

Dalam menerapkan tehnik komunikasi, seorang perawat harus tahu pada kondisi
bagaimana penempatannya untuk menghindari salah persepsi dan memberikan kesan
bahwa pasien bukan hanya sebagai obyek dalam tindakan/perencanaan perawatan
fapi menjadi subyck vang ikut berperan. Adapun tehnik yng dapat digunakan,
misalnya mendengarkan/diam, memberikan pertanyaan terbuka, mengulang pokok
pikiran pasien, klarifikasi, refleksi, memfokuskan, memberi persepsi, identifikasi
tema, informing dan saran.

Dalam hubungan interpersonal dapat digambarkan 4 fase yang perlu dilalui seorang
perawat, seperti yang diungkapkan olch Hiilgard E. Peplau.

|

' ORIENTASI (Perkenalan/Pemahaman)

=

!

i IDENTIFIKASI (Menentukan Kebutuhan)
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(Memperoleh Nilai Akhir
EKSPLOITASI dari hubungan tersebut)
RESOLUSI (Perubahan Tujuan Pasien)

Selain 1fu perlu adanva pemahaman bahwa perawat mempunyai 6 (enam) peran
vang berbeda dan dapat digunakan dalam berkomunikasi dengan pasien, yaitu peran
sebagai orang asing (Role of Stranger), Guru (Teacher Role), pemimpin (Leadership
Role), pengganii (Surrogate Role), konseling (Counselor Role) dan manusia sumber
{Role of Resources Person). Dengan memahami peran perawat yang berbeda
diharapkan perawat dapat menentukan akan berperan sebagai apa dan bersikap vang
bagaimana agar terjadi komunikasi terapeutik.

Faktor-faktor yang mempengaruhi hubungan komunikasi perawat dengan pasien,
keluarga dan masyarakat sera tim kesehatan adalah tingkat perkembangan/usia,
persepsi, nuai-nmilai/  sesuati  yang  berharga, cara berhubungan dan
berkomuniksv/budaya, ilmu pengetahuan yang dimiliki, ingkungan.

2.6. PARTOGRAF WHO
Partograf merupakan catatan grafik kemajuan persalinan untuk memantau keadaan
ibu dan janin. Partograf juga dianggap sebagai sistem peringatan awal yang akan
membantu pengambilan suatu keputusan lebih awal kapan seorang ibu harus dirujuk,
dipercepat atau diakhiri persalinannya, schingga dapat meningkatkan mutu dan
keteraturan pemantauan ibu dan janin selama persalinan dan membantu menemukan
adanya masalah ibu atau janin.
Persalinan lama dan terbengkalai lebih sering terjadi pada ibu dengan kehamilan
pertama (primigravida) dari pada ibu yang sudah beberapa kali melahirkan
(multipara) dan his/kontraksi uterus vang tidak efisien. (Sudrajis, 1993).
2.6.1. Landasan prinsip-prinsip dari Partograf WHO

SKRIPSI Retno Ardanari Agustin

Pengaruh Komunikasi Verbal Dan Non Verbal Terhadap Pemenuhan Kebutuhan
Psikologis Ibu Primigravida Intrapartum Kala | Dan Dampaknya Pada Kala li



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA o

2.6.1.1. Fase aktif persalinan dimulai pada pembukaan 3 cm.

2.6.1.2. Tase laten persalinan harus berlangsung tidak lebih dari 8 jam.

2.6.1.3. Pada fase aktif, kecepatan pembukaan tidak boleh lebih lambat dari
1 cm/jam.

2.6.1.4. Tenggang waktu 4 jam antara melambatnya persalinan dan
diambilnya tindakan tidak akan membahayakan janin atau ibunya,
untuk menghindarkan dari suatu tindakan yang tidak perlu.

2.6.1.5. Periksa dalam tidak bolch dilakukan terlampau sering. Dalam suatu
prakiek kedokteran yang baik direkomendasikan setiap 4 jam.

2.6.1.6. Scbaiknya memakai partograf yang sudah ada garis waspada dan
garis tindakannya.

2.6.2. Pengamatan yang dicatat pada partograf

SKRIPSI

2.6.2.1. Kemajuan persalinan
a. Pembukaan

Pembukaan/kemajuan persalinan yang normal, tanda “X” untuk
pembukaan akan selalu terdapat pada garis waspada atau di
sebelah kirinya. Dan periksa dalam pertama kali dilakukan sewaktu
pasien baru masuk ke kamar bersalin.

Fase laten dari pembukaan (-3 cm yang dikuti dengan
pemendekan serviks, biasanya berlangsung tidak lebih dari 8 jam.
Fase aktif dari pembukaan 3 - 10 cm dengan kecepatan sekurang-
kurangnya 1 cm/jam. Pada persalinan yang berlangsung normal,
pembukaan tidak boleh ada di kanan garis waspada. Kalau ibu
masuk kamar bersalin dalam fase akitif, maka pembukaan sewaktu
masuk langsung dicatat pada garis waspada. Ketika persalinan
beralih dari fase laten ke fase akiif, catatan pembukaan langsung
dipindahkan dari daerah fase laten ke garis waspada.
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b. Turunnya kepala janin
Pada persalinan yang lancar, bertambahnya pembukaan akan
disertai dengan turunnya Kepala janin tetapi  kadang-kadang
penurunan kepala janin baru terjadi pada pembukaan 7 cm, lebih
dapat dipercaya dengan periksa perut ibu dengan ukuran
perlimaan di atas PAP, karena kadang sudah terbentuk caput
suksedaneum sehingga yang diperiksa adalah turunnya kulit kepala
Jjanin.
¢. His
Pada persalinan normal disertai his yang normal. Dengan semakin
lanjutnya persalinan maka his akan makin lama, makin sering dan
makin sakit, schingga perlu dicatat/diamati frekuensi dan lamanya.
Pada fase laten dilakukan setiap satu jam dan fase aktif setiap
setengah jam sekali. Caranya dengan mengarsir lama his (detik)
dan berapa kali his dalam 10 menit.
2.6.2.2. Keadaan Janin
a. Denyut jantung janin (DJJ)
Denyut jantung janin dicatat setiap setengah jam dan satu kotak
bagian atas partograf menggambarkan setengah jam. Garis 120 dan
160 ditebalkan untuk mengingatkan pencatat akan batas normal
DJJ. Pengukuran dilakukan segera setelah puncak his dilalui,
dengan ibu dalam posisi miring,
b. Selaput dan air keruban
Pengamatan keadaan selaput dan air ketuban harus dilakukan
sctiap periksa dalam. Perlu dicatat bagaimana keadaannya, masih
utuh (U) atau sudah pecah dan keadaan air ketubannya jernih (J),
keruh/terdapat mekoneum (M) dan sudah kering (K),
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¢. Mulase tulang kepala janin
Mulase atau penyisipan tulang kepala janin merupakan petunjuk
adanya CPD, dengan Kondisi mulasc sangat hebat (+++) dan
kepala masih tinggi.

2.6.2.3 Keadaan Ibu

a. Tanda-tanda vital
Pemeriksaan nadi dilakukan setiap setengah jam, suhu dan tekanan
darah setiap 4 jam atau sesuai indikasi/lebih sering.

b. Unne
Volume urine dicatat setiap 2-4 jam dan adanya aseton atau protein
dalam urine.

¢. Obat dan cairan intravena

d. Pemberian oksitosin
Semua harus dicatat sesuai waktunya/melakukan pengamatan dan

untuk mengikuti perkembangannya.
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BAB il
METODOLOGI

Dalam penyusunan penelitian ini dengan menggunakan suatu metode untuk memudahkan
dan memberikan gambaran tentang isi penelitian. Pemilihan sampel dan penentuan
sampelnya dapat mempengaruhi hasil yang diperoleh.

3.1. DESAIN PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan Metode Deskriptif yaitu memaparkan hasil-hasil
penelitian yang telah diperoleh baik yang berupa faktor resiko maupun efek atau
hasil. Desain yang dipergunakan adalah Kasus Kontrol. Dalam penelitian ini,
pengukuran variabel independent dan dependent tidak dilakukan pada saat yang
sama. Variabel dependent (efek) terlebih dahulu untuk mengetahui faktor resiko
berperan atau tidak. Kontroi dipilih subyek yang sama pada populasi dengan

karakteristik yang sama.

Kerangka konsep penelitian :
] ]
Masalah Psikologis |
Ibu Intrapartum Kala I : |
1. Cemas: Dengan Masalah psikologis
- Ringan Intervensi teratasi/ berkurang:
- Sedang Keperawatan: - cemas feratasi
- Berat = |Komunikasi tera- | | - Nyeri berkurang
2. Nyeri peutik - Tingkah laku
| -Ringan - Komunikasi adaptif
| - Sedang verbal - Persalinan
- Berat - Komunikasi spontan
3. Tingkah laku non verbal
- Adaptif
- Maladaptif
15
Retno Ardanari Agustin
SKRIPSI

Pengaruh Komunikasi Verbal Dan Non Verbal Terhadap Pemenuhan Kebutuhan

S — Psikologis Ibu Primigravida Intrapartum Kala | Dan Dampaknya Pada Kala i




IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
16

3.2. POPULASI, SAMPEL, SAMPLING

3.2.1,

3.2.2

SKRIPSI

Populasi

Pada penelitian ini populasinya adalah semua pasien intrapartum di Ruang
Bersalin RSUD Pare Kedir.

Sampel

Scbagai sampel adalah pasien intrapartum kala I pada Primigravida dengan
kehamilan aterm dan tanpa kelainan obstetri/medis.

Besar sampel 10 orang. 5 scbagai subyek (vang diberikan iniervensi
perawatan) dan 5 sebagai kontrol atau pembanding (tanpa intervensi dari
peneliti).

.3. Sampling

Pemilihan sampel secara “Judgement Sampling”’ vaitu memilih sampel
dengan cara memakai proses seieksi bersyarat sesuai tujuan penelitian, misal
pasien primigravida yang ada di tempat penclitian dipilih sesuai dengan
karakteristik/kriteria dalam penelitian.
3.2.3.1. Kriteria Sampel
a. Kriteria Inklusi
Pasien yang layak untk diteliti adalah:
1. Pasien inpartu aterm normal tanpa kelainan obstetrik/medis
2. Primigravida
b. Kriteria Eksklusi
Pasien vang tidak layak diteliti adalah;
1. Pasien dengan persalinan anjuran/induksi
2. Pasien inpartu tidak aterm
3. Pasien inpartu dengan kelainan obstetrik/medis
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3.3. IDENTIFIKASI VARIABEL

3.3.1. Variabel Independent
Variabel independent adalah variabel yang diduga sebagai penyebab tidak
terpenuhinva kebutuhan psikologis ibu intrapartum kala I dan berpengaruh
pada kala II, yaitu komunikasi verbal dan non verbal.
3.3.1.1 Komunikasi verbal
Informasi proses persalinan, tanda dan gejala yang dirasakan, upaya
yang dilakukan untuk mengatasi/mengurangi keluhan vang dirasakan.
3.3.1.2 Komunikasi non verbal
Mengelus  perut dan punggung pasien, membiarkan pasien
mengungkapkan keluhan/diam, memperhatikan ekspresi wajah pasien
dan tingkah lakunya, menunggui pasien, memenuhi kebutuhan
nuirisinya (menyuapi dan memberi minum), mengganii alat tenun
yang kotor, mengobservasi tanda-tanda vital pasien dan mengatur
posisi pasien.
3.3.2. Variabel Dependent
Variabel dependent / tergantung adalah keadaan psikologis pasien pada kala I
dan dampaknya pada Kala I,
3.2.2.1 Keadaan psikologis kala [
a. Cemas karena takut dengan keadaannya
b. Cemas Kkarena tidak tahu proses persalinan
¢. Cemas karena adanya rasa sakit/his
Parameter kecemasan terlampir
3.2.2.2 Nyeri his pada keluhan utama
a.  Nyeri ringan (responden mengungkapkan nyeri sedikit)
b. Nyeri sedang (responden mengungkapkan nyeri dan butuh
pertolongan)
€. Nyen berat (responden tidak bisa mengungkapkan rasa nyeri,
tingkah laku menjurus maladaptif, nyeri sangat mengganggu).
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3.2.2.3 Dampaknya pada kala I

a.  Tidak kooperatif

b.  Kooperatif

¢.  Persalinan spontan biasa

d.  Persalinan dengan tindakan (Vaccum/Forcep/SC)
Indikasi pemenuhan kebunthan psikologis kala I dan dampaknya pada kaia IT adalah:
a. Pasien menerima dan mengerti proses persalinan Yang sedang dialami.
b.  Pasien dapat mengalihkan rasa sakit/nyeri yang sesuai contoh tindakan/peragaan

(tehnik relaksasi)

¢.  Pasien kooperatif terhadap segala tindakan yang diberikan.
d.  Proses persalinan kala 1T sesuai waktunya, lahir spontan biasa.

3.4. DEFINISI OPERASIONAL

3.4.1 Komum‘ka#i verbal adalah pertukaran informasi dengan menggunakan Kata-
kata/secara lesan.

3.4.2 Komunikasi non verbal adalah pertukaran informasi tanpa menggunakan kata-
kKata/bahasa isyarat.

3.4.3 Hubungan terapeutik adalah hubungan antara perawar-klien yang merupakan
interaksi yang terjadi dalam mencapai fujuan bersama, dimana tujuan tersebut
muncul akibat kebutuhan manusia (klien).

3.4.4 Adapuf adalah sikap yang cenderung membangun.

3.4.5 Maladaptif adalah sikap yang cenderung merusak.

3.5. RENCANA PENGOLAHAN DAN ANALISA DATA
Rencana pengolahan dan analisa data dilakukan dengan mengumpulkan data dari
pasien berdasarkan lembar pengumpulan data yang ada ( terlampir) dengan cara
anamnese keluhan his/nyeri pada peruinya, kapan his mulai dirasakan, masaiah
psikologis yang dirasakan, upaya untuk mengatasi dan riwayat kehamilannya. Pada
pemeriksaan/ observasi tanda-tanda vital Juga dicantumkan karena bisa membantu
menentukan masalah. Upaya vang dilakukan berdasar pada masalah vang timbul
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(Problem Solving) dan menghubungkan pengaruh  infervensi vang diberikan
(komunikasi verbal non verbal) terhadap karakteristik responden  dan  hasil
anamnese  serta  dampaknya pada kala T schingga dapat diketahui evaluasi
masalah tersebut dengan pendekatan Proses Keperawatan, yaitu Pengkajian,
Diagnosa Keperawatan, Perencanaan, Pelaksanaan dan Evaluasi.
Pada subyek (responden yang mendapat intervensi) pelaksanaan intervensi dilakukan
oleh peneliti secara langsung dan pada Kontrol (responden sebagai pembanding)
pelaksanaan intervensi oleh staf ruang bersalin seperti kebiasaan sehari-hari, tanpa

mengikuti alur kerangka konsep penelitian.

3.6. MASALAH ETIKA
Dalam pengambilan sampel penelitian di RSUD Pare Kediri, peneliti berusaha
menjaga kerahasiaan identitas pasien/res;ponden dengan tidak mencantumkan nama,
alamat, nomor regester yang mungkin mempermudah pengeksploitasian identitas.
Untuk membedakan responden dalam penclitian dengan cara memberikan nomor
pada masing-masing responden.

3.7. KETERBATASAN
3.7.1 Sampel yang digunakan sangat terbatas pada pasien intrapartum primigravida
pada kala I di RSUD Pare Kediri, schingga hasilnya tidak bisa mewakili secara
umum pada semua ibu dalam proses persalinan.
3.7.2 Dengan terbatasnya waktu, membatasi Jumlah sampel yang digunakan, karena
persalinan tanpa kelainan obstetrik lehih banyak dilaksanakan di Bidan Praktek

Swasta.
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BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

Dalam bab ini diuraikan tentang hasil penelitian yang terdiri dari data umum (Kkarakteristik
responden) yang meliputi umur, tingkat pendidikan dan pekerjaan, Sedangkan data khusus
mehputi lama his, keluhan utama, keadaan psikologis, upaya untuk mengatasi
keadaan/masalah psikologis dan keluhan utama, Riwayat kehamilan, tanda-tanda vital,
ckspresi wajah dan tingkah laku selama his, perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi
keadaan psikologis dan dampaknya pada kala II. Pembahasan hasil penelitian dilakukan
dengan cara tabulasi silang (Cross Tabulation) untuk mengetahui hubungan masing-masing
serta pengaruh yang pasti adanya komunikasi terapeutik terhadap keadaan pasien.

4.1. HASIL
Dari hasil pelaksanaan penelitian diperoleh 15 responden yang terdiri dari 8 orang
scbagai subyek dan 7 orang sebagai kontrol.

4.2. PEMBAHASAN
Pembahasan terdiri dari uraian karakteristik responden dan hasil anamnese serta
pemeriksaan tanda-tanda vital, yaitu:

20
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4.2.1. Karakteristik Responden

42.1.1 Umur

Tabel 11
Sebaran Umur Pasien Intrapartum Primigravida

' ' Pasien Intrapartum Primigravida l

| | |
| Umur (Tahun) | Subvek (n=8) | Kontrol (n =7) ;;
| i |

l | ; |
| < 20 5 2 (25%) | 1 (14,29%) |
; 21-25 .f 2 (25%) | 3 (42,86%) |
26 - 30 4 Goo | 2 (2857%) |
> 30 | - | L (1429%) |
; ‘ | , -
! Jumiah i 8  (100%) ! 7 (100 %) '

Pada penelitian diruliskan umur responden karena pada pasien dengan umur <20
tahun, tingkah lakunya masih sulit unfuk dikendalikan dan sulit dikaji dalam
mengungkapkan rasa ketidaknyamanan, schingga data yang dikumpuikan menjadi
kurang valid dan kurang lengkap. Hal seperti ini dapat terjadi karena pada pasien <20
tahun sering enggan berkomunikasi dengan orang twa/orang vang lebih tua dan
sangat komunikatif dengan teman sebayanya, lebih banyak mengungkapkan dirinya
sendiri dengan urusannya sendiri/idealis untuk menentukan identitasnya. Sedangkan
pasicn >20 tahun biasanya pandangannya lebih luas  dan kemampuan untuk
mengungkapkan masalahnya lebih meningkat, sehingga lebih mudah dalam
berkomunikasi.
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4.2.1.2 Tingkat pendidikan

Tabel 111
Sebaran Tingkat Pendidikan Pasien Intrapartum Primigravida

%

f Pasien Intrapartum Primigravida
Tingkat Pendidikan Subyek (n = 8) ! Konfrol (n = 7)
SD 2 (25%) ' 1 (14,29%)
SMP 4 (50 %) 4 (57,14%)
SLTA 2 (25 %) 1 (14,29%)
PT ( - 1 (14,29%)
! Jumiah | 8  (100%) 7 (100 %)

Dari tabel I diketahui tingkat pendidikan dapat berpengaruh dalam proses
persalinan terutama masalah psikologisnya, Karena persepsi nyeri dipengaruhi
olch beberapa faktor vyaitu antara lain  faktor ketidaktahuan dan
kekurangpahaman serta tidak adanya partisipasi dalam pendidikan persalinan.
Pada pasien intrapartum primigravida terutama periu informasi yang jelas dan
scorang perawat yang akan memberikan informasi tersebut harus tahu tingkat
pendidikan pasien, agar mengerti cara menyampaikannya. Dengan asumsi
bahwa tingkat pendidikan berpengaruh pada keierangan yang diberikan pasien
pada perawat dan cara perawat menyampaikan informast yang diperlukan
untuk menghindari kesalahan persepsi dari perawat maupun pasien, misalnya
dengan menghindari istilah-istilah yang kurang dimengerti oleh pasien ataupun
menggunakan bahasa yang digunakan pasien schari-hari.
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4213 Pekerjaan

Tabel IV

Sebaran Pekerjaan Pasien Intrapartum Primigravida

W

i Pasien Intrapartum Primigravida

| Jenis Pekerjaan Subyek (n = 8) Kontrol (n = 7)

J
| |
- | ]
f | | |
!
| Tidak bekerja | 6 (75 %) | S 0L43%)
] ! i .
| Petani f 1 (12,5%) | 1 (14,29%)
| Karyawan swasia ' 1 (12,5%) F -
Guru - i 1 (14,29%) '
| |
i
Jumlah 8 (100%) | 7 (100 %)
|

Dari tabel IV diketahui adanya faktor kelelahan pada ibu intrapartum dapat
mempengaruhi munculnya rasa nyer, schingga ibu akan semakin merasa cemas
dan takut, schingga diharapkan faktor kelelahan dikurangi pada saat usia
kehamilan mendekati aterm.

4.2.2 Anemnese dan Pemeriksaan lain
4.2.2.1 Keluhan utama, masalah psikologis, upaya yang telah dilakukan, tanda-tanda
vital, ekspresi wajah dan tingkah laku selama his, riwayat kehamilan.
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Tabel V

Sebaran Hasil Anamnese pada Primigravida

24

Responden Hasil Anamnese pada Primigravida Jumiah
Uraian Subvek (%) | Kontrol (%) (%)
' Keluhan Utama:
Nyeri berat 4  (50%) 3 (42,86%) 7 (46,67%)
Nyeri sedang 3 3 (42,86%) 6 (40%)
Nyern rningan (37,5%) 1 (14,29%) 2 (13,33%)
1 (12,5%
: g8 (100 %) 7 (100 %) 15 (100 %)
i
Masalah Psikologis: |
Cemas/takut pada ke- 1 2 (28,57%) 3 (20%)
adaannva (12,5%)
Cemas tidak tahu 3 (42,86%) 9 (60%)
proses persalinan 6 (75 %)
Cemas adanya his 2 (28,57%) 3 (20%)
' 1 (12,5%)
8 (100 %) 7 (100 %) 15 (100 %)
Upaya vang telah di-
lakukan: , !
Diam ; - (=) 1 (14,29%) 1 (6,67%)
' Bertanya | 2 (25%) 3 (42,86%) 5 (33,33%)
| Perilaku lain 6 (75%) | 3 (42,86%) 9 (60%)
8 (100 %) | 7 (100 %) 15 (100 %)
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Responden 1
; (n=15) | Hasil Anamnese pada Primigravida Jumiah
| Uraian \ Subyek (%) ‘ Kontrol (%) (%)
| Ekspresi Wajah :
Kesakitan ¢ 6 (85,71%) 13 (86,67%)
Tidak (87,5%) 1 (14,29%) 2 (13,33%)
| 1 (12,5%)
|
| 8 (100 %) 7 (100 %) 15 (100 %)
Tingkah Laku: '
Adaptif (87,5%) 7 (100%) 14 (93,33%)
Maladaptif 1 (12,5%) - 1 (6,67%)
P 8 (100 %) 7 (100 %) 15 (100 %)
Riwayat Kehamilan :
Keluhan berat - - -
Keluhan sedang 1 (12,5%) - 1 (6,67%)
| Keluhan ringan 7  (87,5%) 7 (100%) 14 (93,33%)
i 8 (100 %) | 7 (100%)|  15(100 %)

Dani tabel V dapat diketahui bahwa masalah psikologis vang muncul

dipengaruhi oleh adanya ketidaktahuan bagaimana proses persalinan vang
sedang dialami, schingga rasa sakit karena adanya his akan semakin meningkat.
Rasa sakit yang dialami responden dapat diketahui dari ckspresi wajah, tingkah
laku, tanda-tanda vital teruiama nadi dan pernafasan yang berubah/meningkat.

Dengan mengetahui pesan verbal dan non verbal pasien dapat mengetahui

intervensi yang diperlukan. Seminimal apapun masalah yang dihadapi harus

dapat diketahui oleh perawat, sehingga perlu kepekaan perawat untuk

membantu pasien mengatasi masalahnya,

4.2.2.2 Pengaruh komuniksi verbal dan non verbal terhadap lama Kala I, keadaan
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dapat diketahui oleh perawat, schingea perlu kepekaan perawat untuk

membantu pasien mengatasi masalahnya.

4.2.2.2 Pengaruh komuniksi verbal dan non verbal terhadap lama Kala I keadaan
psikologis, Tingkah laku, ekspresi wajah dan dampaknya pada kala II.
a. Keadaan Psikologis

Tabel VI
Pengaruh Komunikasi Verbal non verbal terhadap

Keadaan Psikologis Primigravida

— e
::‘\Responden Pengaruh Komuniksi Verbal non verbal
e n=18 Terhadap Keadaan Psikologis
Keadaan TR Subyek Kontrol
Psikologis )
Tidak terpenuhi 2 (25%) 6 (85,71%)
Terpenuhi 6 (75%) 1 (14,29%)
Jumiah 8§ (100%) 7 (100 %)

Dari tabel 6 diketahui bahwa pada responden yang diberikan intervensi
(subyck) terpenuhi  kebutuhan psikologisnya ada 75% dan pada
konirol/pembanding hanya 14,29%.
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b. Tingkah Laku
Tabel VII
Pengaruh Komunikasi Verbal non verbal terhadap perubahan
Tingkah laku selama his pada primigravida
| > Responden Pengaruh Komunikasi Verbal Non Verbal
| S~ m=15|  Terhadap Perubahan Tingkah Laku
| Tingkah i Subyek Kontro}
i Laku ™
| Adaptif 7 (87.5%) 3 (42,86%)
Maladaptif 1 (12,5%) 4 (57,14%)
Jumiah g8 (100%) 7 (100 %)

Dari tabel VII Pengaruh komunikasi verbal non verbal terhadap perubahan
tingkah laku sclama terjadi his, yang diberikan oleh perawat pada subyek
terdapat 75% menjadi adaptif sedangkan pada kontrol 42,86%. Schingga perlu
adanya pemahaman tingkah laku pasien terhadap pesan yang ingin

disampaikan.
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c. Ekspresi wajah

Tabel VIII
Pengaruh Komunikasi Verbal non verbal terhadap perubahan

Ekspresi Wajah selama his pada primigravida

Responden Pengaruh Komuniksi Verbal Non Verbal
~_ n=15 Terhadap perubahan Ekspresi Wajah
Ekspresi Subyek ? Kontrol
Wajah '
Tetap kesakitan 3 (37,5%) 6 (85,71%)
Berkurang 5 (62,5%) 1 (14,29%)
Jumlah 8§ (100%) 7 (100 %)

Dani tabel VIII diperoieh data tentang perubahan ckspresi wajah selama his
menjadi ekspresi kesakitan berkurang 62,5% pada subyek dan 14,29 pada
kontrol. Dengan melihat tabel tersebut, ekspresi wajah dapat mewakili atau
memberikan pesan bagaimana keadaan pasien selama ada his dan apa yang

diinginkan pasien dalam mengatasi masalahnya.
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d. Lama Kalal
Tabel IX
Pengaruh Komunikasi Verbal non verbal terhadap pembukaan
Serviks/Lama Kala I pada primigravida

T—f{gponden Pengaruh Komuniksi Verbal Non Verbal
n=15 Terhadap Lama Kala I
Lama KMN Subyek Kontrol
(Jam) ~
, < 10 1 (12,5%) 1 (14,29%)
11-20 3 (37,5%) 1 (14,29%)
21-30 3 (37,5%) 4 (57,14%)
> 30 1 (12,5%) 1 (14,29%)
Jumlah 8 (100%) 7 (100 %)

Dari tabel IX tampak lamanya kala I primigravida aniara 11-20 jam dan 21-30
jam pda subyek diperoleh hasil yang sama yaitu 37,5%. Sedangkan pada
kontrol antara 21-30 jam terdapat 57.14%. Dengan melihat tabel tersebut lama
kala I rata-rata/ terbanyak pada 21-30 jam yang tentunya lebih dari lama kala I
vang normal vaitu 24 jam, vang tentunya memerlukan pengamatan / observasi
baik pada ibu maupun janin dengan menggunakan partograf. Dengan semakin
lama kala 1 (periode nyeri) akan semakin menambah rasa cemas dan
memungkinkan perpanjangan kala I dan tindakan pada kala II. Selain itu periu
adanya pemahaman ibu terhadap awal his schingga jelas lama kala I yang

sebenamya.
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¢. Dampaknya pada kala II

Tabel X
Pengaruh Komunikasi Verbal non verbal terhadap Dampknya
pada Kala IT Primigravida

Responden | Pengaruh Komuniksi Verbal Non Verbal
R n=15 Terhadap Dampaknya pada kala Il
Dampak pada - Subyek Kontrol
Kala 1T %

‘ H
Persalinan spontan biasa 7 (87,5%) 5 (71,43%) '
Persalinan anjuran 1 (12,5%) 1 (14,29%)
Persalinan tindakan - 1 (14,29%)

|
Jumlah 8 (100%) } 7 (100 %)
I

Dari tabel X tampaknya bahwa dengan komunikasi verbal non verbal
persalinan spontan bisa pada subyek 87,5%, kontrol 71,43% dan persalinan
anjurany’ akselerasi (Pemberian Oksitosin drip dan Prostin E) pada subyek
12,5% dan kontrol 14,29%. Sedangkan persalinan tindakan pada Kkontrol
12.5%. Hal tersebut bisa terjadi karena pembukaan tidak bertambah lagi lebih
dari 24 jam (tetap pada fase laten).
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Tabel X1
FPengaruh Komunikasi Verval non verbal terhadap

Tingkah laku pada Kala I1 primigravida

Pengaruh Komuniksi Verbal Non Verbal

n=13 Terhadap Tingkah :Laku pada Kala II
Tingkah S~ Subyek Kontrol
Laku Kala I .
Kooperatit 7 (87,5%) 2 (28,57%)
Tidak Kooperatif 1 (12,5%) 5 (71,43%)
i
Jumlah g8 (100%) 7 (100 %)

Dari tabel XI tampaknya pasien lebih kooperatif 87,5%pada subyek dan
kontrol 28,57%. Dengan melihat hasil tersebut dapat diketahui bahwa terdapat
perubahan tingkabh laku pasien yang sangai diperiukan pada saat pertolongan
pada kala Il/Pengeluaran bayi.

4.3. KETERBATASAN
Pada penclitian ini terdapat beberapa keterbatasan, diantaranya:

4.3.1 Jumiah sampelresponden yang sangat sedikit (15 orang), schingga
kurang/tidak bisa mewakili seluruh masalah terutama psikologis pada ibu
intrapartum primigravida.

4.3.2 Waktu vang terbatas, menyulitkan peneliti mendapatkan sampel vang lebih
banyak karena pada saat imi (situasi krisis moneter) kebanyakan memilih
melahirkan di BPS, kecuali pasien dengan kelainan obstetri dan medis.
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

KESIMPULAN

Dengan menerapkan intervensi keperawatan yang sesuai dengan masalah pasien

intraparfum primigravida, maka dapat disimpulkan:

5.1.1 Kemampuan scorang perawat/penclong persalinan tidak hanya ilmu anatomi
fisiologi sistem reproduksi dan manajemen persalinan saja, tetapi perlu
ketrampilan untuk memahami scorang pasien sebagai individu yang berbeda
dengan pasien lain, mempunyai ketrampilan berkomunikasi/berhubungan
terapeutik dengan pasien schingga mengerti masalah yang muncul sebagai
dampak adanva proses persalinan.

5.1.2 Pasien yang mendapatkan perawatan sclama proses persalinan terutama
kebutuhan psikologisnya, dapat membantu mengurangi rasa cemas dan takut
yang dapat mempengaruhi kemajuan proses persalinan. Selain itu pemakaian
partograf sangat membantu memantau kemajuan persalinan dan kondisi ibu-
janin, schingga tidak terjadi persalinan lama/macet yang mempunyai akibat
berbahava bagi ibu dan janin.

5.1.3 Masalah yang timbul sclama proses persalinam bermacam-macam, misal
cemas, takut, tidak mau makan minum, bingung, tidak sabar, salah persepsi,
tidak mengerti/ paham pada periode yang dialami yang saling berpengaruh
antara satu dan lainnya.

5.1.4 Beberapa rencana tindakan yang diperlukan untuk membantu pasien antara
lain:
5.1.4.1 Mempersiapkan  diri  perawat / penolong dengan ketrampilan

intelektual, interpersonal dan tehnikal sebelum berhadapan dengan

pasien.

32

SKRIPSI Retno Ardanari Agustin

Pengaruh Komunikasi Verbal Dan Non Verbal Terhadap Pemenuhan Kebutuhan
Psikologis Ibu Primigravida Intrapartum Kala | Dan Dampaknya Pada Kala li



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
33
5.1.4.2 Mengkaji persepsi pasien terhadap proses persalinan vang sedang
dialami, respon verbal maupun non verbal, tetapi bukan menyimpulkan
suatu tanda dan gejala yang ada sebagai sain masalah.
5.1.4.3 Membantu pasien mengungkapkan perasaannya tanpa merasa
dihukum/dipaksa (membentak, memarahi), dengan menerapkan
hubungan terapeutik.
5.1.4.4 Menjelaskan informasi yang dibutuhkan pasien dengan memperhatikan
kemampuan pasien dalam memahami/mengartikan informasi yang
diberikan. Memberikan contoh upaya yang dapat dilakukan untuk
mengurangi masalahnya, misal teknik relaksasi, mengatur posisi vang
nyaman, mengelus bagiamana tubuh yang terasa sakit/myeri, mengganti
alat tenun yang kotor, menemani pasien (perawat, keluarca),
5.1.4.5 Memonitor kontraksi vicrus, tanda-tanda vita! melahi partograf,
3.1.4.6 Memberikan support kepada ibu dengan memberikan/memperhatikan
hok pribadinya sebagai pasien, menghadirkan suami atau orang yang
dekat dengan pasien, menciptakan lingkungan yang nyaman, bersahabat
dan menyenangkan, sikap dan cara bicara staff RS yang bersahabat.

SARAN

5.2.1 Kelengkapan data yang tepat/sesuai dengan kondisi pasien mutlak diperlukan
dalam menentukan masalah dan intervensi keperawatan tanpa mengbaikan
pasien scbagai individu dengan sifat dan ciri yang berbeda-beda.

522 Perlu adanva peningkatan kemampuan perawat dalam ketrampilan
interpersonal dengan jalan membaca literatur, latihan-latihan dan juga pelatihan
khusus tentang hubungan interpersonal.

5.2.3 Peran seita pasien dan keluarga dalam penyusunan intervensi sangat penting
untuk menghindari anggapan bahwa pasien hanya sebagai obyek dalam
penyelesaian masalah kesehatan.

5.2.4 Pemakaian partograf muilak diperfukan dalam pertolongan persalinan

dimanapun tempatnya untuk memantau keadaan ibu dan janin serta kemajuan
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4
persalinan dalam upaya mengurangi angka persalinan lama/macet dengan
segala akibatnya.

5.2.5 Perlu adanya penclitian lanjutan tentang masalah yang terjadi pada masa

(¥Y]

infrapartum tentang respon ibu terhadap proses persalinan.
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Lampiran 2.

LEMBAR PENGUMPULAN DATA

A, KARAKTERISTIK RESPONDEN

1. Nomor responden $ seecvcescessccnve

2. Umur responden
3, Tingkat pendidikan
4, Pekerjaan

L B BB B B B ]

LB B B B B R L BB B

(1] L 1]

LI B B I B B B

B, ANAMNESA

1. Data Subyektif

a,

b.

E.

Kapan his mulai dirssakan ( jam dan tanggalnya )

(E R EE R N R B R IR B I B B B I B I O B B A B B L L L I

Keluhan yang dirasakan ( Keluhan utama )

P I O O B R B B B B B RN B N B RN B B B BN DN B BB B B R BN BB R I BN BB N B BN R

I I T B O B BB BB BB B BB BB B B B BB B B RN BB BN BB R I I R R B RN )

Masalah psikologis yang dirasakan saat ini

" EEE R E NN N NN NI N N B S B R I B I A B B B B BN B B R R B K I B B B BB B B R B B

PO B B R BB B B B BN RN A R R O B R L B B B B O B B B BB B LB N R Y

FEC N BB B BB BN BN B RN B BN R B B IR BB B B B B B BB B B I B LB B BN )

Upaya/usaha yang dilakukan

R EE R R E R R R R R I I A I R RN B R A RN B I I I I I N I RN I B R R Y
R E R N NN A B A A A I A I B B O A I I B N N N N NN NN

B I BB B B I B R B B B BRI B B BN B BB I B O N B O B R R BB B R BRI Y

Riwayat kehamilan dan upaya yang dilakukan

L I R I B I A I R S A A A B A A I I I I B I I I S A O B B B B ]

I N I I I I I I IR I R I I TR I I I B B B )

T PP 0 E PP PRSP EGN0eES BB TRNB0EeeNINONEssSRBERSEDPEBEsOSESEOOES

2. Data Obyektif

S
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Tanda - tanda vital
Tekanan m'l‘ah : @ O & " 8 0 s 000w e e Nadi L

Pemapasan : " E R EEEEEEE N E NN Sllh.u : e e ® 0 &0 2 s 0000

e eew e,
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b. Ekspresi wajah dan tingkah laku selama terjadi his

.000....lo!oc.tooaI.G..ooa......occcoo.u.o.o-o"""Oioou

"SEEEEEEEE R E R R R NN N NENENENEEEENEEENENENEENENEENRENESEEEEJSESEENE B NESNN]

C. PERENCANAAN DAN PELAKSANAAN

1. Komunikasi verbal

'EEEEREENENEE N I B N B B I I B R P B I B B B B B R B B B B N B B B R B LB B IR

..........0..........-‘....Q.....'.l................'.'..I..t

.'...'.I"...l....I..'........‘......".....‘-..l....l..

2., Komunikasi non verbal

LU B B

...Il..I......lI...l.......l..l.I....'..'C...l..l..l.llll.
PR T E R EE R E E I I I I O O B A O OB B L B B B A O B O B B B B B B L BB B
"TEEEEEEEEE N o I B BB B B B RE B B B I B I I B B B B L B O L B B
e T T E R R R A A A A DR BB IR O O B B B B B T A B B B B B B L B B

........'.........I...-.......'l'...."....-..lI...I"0

D. EVALUASI

1. Kebutuhan pasien tentang masalah psikologisnya

"EEEEEEREEERENE N N N A IS N B B AN B R B B O BB B DL O L B B L L B B B AN

EEEEEERE NN NI A A B N R B R N L B I O LB B B L L I L B B O L L B B

2. Dampaknya pada kala II

'"EEEEEEEFNEE RN I B B A A B AL I B BN B B BB B B O BB B O D R B B B B B O B B B B B A ]

..'.I...l........ﬂ.....l......lI....'..I......'...'."I'l....

" EEEEEEEEEENE T E N I ar B B BN I B BN B BN DN BN BN B BB R B R BB O I N BB R R B BB BB BB A
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Lampiran 3,

Gejala pada kecemasan ( Parameter Cemas )

1. Perasaan Anxientas 6. Perasaan Depresi
- Cemas - Hilangnya minat
- Firasat buruk - Berkurangnya kesenang

- Takut akan pikiran sendiri an pada hobi

- Mudah tersinggung - Sedih
- Bengun dini bari

- Perasaan berubah-ubah
sepanjang hari

2. Ketegangan
- Merasa tegang

- Lesu
- Tek bisa istirahat tenang Ts Bejale mometik ( utot )
- Mudah terkejut - Sakit dan nyeri pada
= Mudah menangis otot-otot
- Gemetar - Kaku
- Gelisah - Kedutan otot
3. Ketakutan - Gigi gemerutukan
- Suara tidak stabil
- Pada gelap
- Pada orang asing 8. Gejala somatik(sensorik)
- Ditinggal sendiri - Tinitus

Penglihatan kabur
Muka merah/pucat

- Pada binatang besar
- Pada keramaian lalulintas
- Pada kerumunan orang banyak

Merasa lemas
Perasaan ditusuk-tusuk

4, Gangguan tidur

- Sukar masuk tidur 9. Gejala kardiovaskuler

- Terbangun malam hari = Takikardia

- Tidak pulas - Berdebar

- Bangun dengan lesu - Nyeri pada dada

- Mimpi - mimpi - Denyut nadi mengeras

- Mimpi yang buruk - Rasa lesu/lemas seperti
- Mimpi yang menakutkan - mau pingsan

- Detak jantung hilang

5. Gangguan kecerdasan
( berhenti sekejap )

= Sulit berkonsentrasi
- Daya ingat buruk
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11.

12

13.
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Gejala respiratori

Rasa tertekan atau sempit
di dada

Perasaan tercekik

Sering menarik napas
Napas pendek/sesak

Gejala gastrointestinal

Sulit menelan

Perut melilit

Gangguan pencernaan

Nyeri sebelum dan sesudah
makan

Perasaan terbakar pada perut
Rasa penuh atau kembung
Enak

Muntah

Buang air besar lembek
Kehilangan berat badan
Konstipasi

Gejala urogenital

Sering buang air seni

Tak dapat menahan air seni
Amenorrhoe

Menorrhagia

Menjadi dingin/Frigrid
Ejakulasi preokoks

Lreksi hilang

Impontensia

Gejala otonom

Mulut kering

Huke merah

Madah berkeringat
Pusing, sakit kepala
Bulu - bulu berdiri

SKRIPSI

14,

Tingkah laku pada
wawancara

Gelisah

Tak tenang

Jari gemetar

Kerut kening

Muka tegang

Tonus otot meningkat
Napas pendek dan cepat
Muka merzh
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Penilaian { Score ) :

0 = Tidak ada ( tidak ada gejala sama sekali )

1 = Ringan ( 1 dari gejala yang ada )

2 = Sedang ( setengah dari gejala yang ada )

3 = Berat ( lebih dari setengah gejala yang ada )

4 = Sangat berat/Grossly Disabing ( semua gejala ada )

Penilaian derajat kecemasan :
Score < 6 = Tidak 2da kecemasan

6-14 = Kecemasan ringan

14=27 = Kecemasan sedang
7 27 = Kecemasan berat
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