Lampiran 1

Lampiran 1

LEMBAR PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth,
Responden

Puskesmas Pacar Keling Surabaya

Sebagai persyaratan tugas akhir program studi D3 Keperawatan

Universitas Muhammadiyah Surabaya, saya akan melakukan penelitian tentang

“Asuhan keperawatan keluarga dengan masalah resiko penularan pada salah satu

anggota keluarga penderita HIV/AIDS di Puskesmas Pacar Keling Surabaya”.

Untuk keperluan tersebut saya memohon kesediaan keluarga untuk menjadi

responden dalam penelitian ini. Kami mengharapkan tanggapan atau jawaban
yang ibu berikan sesuai yang terjadi pada anak ibu sendiri dan tanpa dipengaruhi
oleh orang lain. Kami menjamin kerahasiaan keluarga. Informasi yang ibu berikan
diperlukan untuk pengembangan ilmu di bidang kesehatan dan tidak dipergunakan
untuk maksud lain, partisipasi keluarga dalam penelitian ini bersifat bebas tanpa

sanksi apapun.
Demikian permohonan ini saya buat, atas kerjasama dan partisipasinya

saya ucapkan terimakasih.
Surabaya, @ Juli 2018

Peneliti,

( Dwi Kristianingrum )
20150660031
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LEMBAR PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth,
Responden

Puskesmas Pacar Keling Surabaya

Sebagai persyaratan tugas akhir program studi D3 Keperawatan
Universitas Muhammadiyah Surabaya, saya akan melakukan penelitian tentang
“Asuhan keperawatan keluarga dengan masalah resiko penularan pada salah satu
anggota keluarga penderita HIV/AIDS di Puskesmas Pacar Keling Surabaya”.
Untuk keperluan tersebut saya memohon kesediaan keluarga untuk menjadi
responden dalam penelitian ini. Kami mengharapkan tanggapan atau jawaban
yang ibu berikan sesuai yang terjadi pada anak ibu sendiri dan tanpa dipengaruhi
oleh orang lain. Kami menjamin kerahasiaan keluarga. Informasi yang ibu berikan
diperlukan untuk pengembangan ilmu di bidang kesehatan dan tidak dipergunakan
untuk maksud lain, partisipasi keluarga dalam penelitian ini bersifat bebas tanpa

sanksi apapun.
Demikian permohonan ini saya buat, atas kerjasama dan partisipasinya

saya ucapkan terimakasih.

Surabaya, 3 Juli 2018

Peneliti,

(@

( Dwi Kristianingrum )
20150660031
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11 MBARPERSFTUIJUAN PENLLITIAN
(INFORNM CONSENT)

Assalamualarhum Wr Wb
Pun syukur manlah kita panjatkan kehadirat Allah SWT, tak lupa shalawat

certa salam semoga selalu tercurahkan  kepada jumungan kita, Nabi besar
Muhammad SAW  Scemoga ajaran yang tclah beliau tinggalkan dapat kita
amalkan dalam kchidupan ini, dan semoga kita mendapatkan svafa’at di Akhirat
Amuin.

Dengan ini ¢
Nama 09 E

cuukan

Alamat :J\. kedun9 j

Saya menyatakan bersedia untuk menjadi responden dalam Asuhan keperawatan

keluarga dengan masalah resiko penularan pada salah satu anggota keluarga
penderita HIV/AIDS Puskesmas Pacar Keling Surabaya.

Yang dilaksanakan oleh :
Nama : Dwi Kristianingrum

NIM 120150660031

Kerahasiaan informasi dan identitas responden dijamin oleh peneliti dan

tidak akan disebar luaskan melalui media massa atau elektronik.

Wassalamualaikum Wr. Wb
Surabaya, & Julii 2018

( f{‘o‘(r
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LEMBAR PERSETUJUAN PENELITIAN
(INFORM CONSENT)

Assalamualatkum Wr. Wh
Puji syukur marilah kita panjatkan kehadirat Allah SWT, tak lupa shalawat
serta salam semoga selalu  tercurahkan kepada junjungan kita, Nabi besar
Muhammad SAW. Scmoga ajaran yang tclah beliau tinggalkan dapat kita
amalkan dalam kehidupan ini, dan semoga kita mendapatkan syafa’at di Akhirat.
Amin.
Dengan ini :
Nama MY A
Alamat : JL OO - 00 (/¢

Saya menyatakan bersedia untuk menjadi responden dalam Asuhan keperawatan

keluarga dengan masalah resiko penularan pada salah satu anggota keluarga

penderita HIV/AIDS Puskesmas Pacar Keling Surabaya.
Yang dilaksanakan oleh :

Nama : Dwi Kristianingrum

NIM  : 20150660031

Kerahasiaan informasi dan identitas responden dijamin oleh peneliti dan

tidak akan disebar luaskan melalui media massa atau elektronik.

Wassalamualaitkum Wr.Wb
Surabaya, 8 Julii 2018

AN
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BERITA ACARA REVISI PROPOSAL KARYA TULIS ILMIAH
PROGRAM D3 KEPERAWATAN FAKULTAS ILMU KESEHATAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA

NAMA : Dwi Kristianingrum
NIM : 20150660031
PENGUJI : Asri,S.Kep.,Ns, MNS
JUDUL KTI

: ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN

MASALAH RESIKO PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA
KELUARGA HIV/AIDS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PACAR

KELING SURABAYA

No

Revisian

Halaman
sebelum revisi

Halaman
sesudah revisi

Paraf

L.

BAB 1

Sub bab skala data

1. Tambahkan cerita
tentang 2 pasien dari 5
yang resiko penularan

BAB 3

Sub bab desain
penelitian

1. pilih salah satu
penularan HIV/AIDS

Daftar kegiatan
kunjungan

Daftar aktifitas pasien
yang ada hubungannya
dengan penyakit

63

63

v
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BERITA ACARA REVISI PROPOSAL KARYA TU
PROGRAM D3 KEPERAWATAN FAKU
UNIVERSITAS MUHAMMADI

NAMA

NIM

PEMBIMBING I
JUDUL KTI1

: Dwi Kristianingrum

: 20150660031

: Dr. Pipit Festi, S.KM., M.Kes.

LIS ILMIAH
LTAS ILMU KESEHATAN
YAH SURABAYA

: ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN

MASALAH RESIKO PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA

KELUARGA HIV/AIDS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PACAR
KELING SURABAYA

No

Revisian

Halaman
sebelum revisi

Halaman
sesudah revisi

Paraf

1.

o

BAB 1

Sub bab skala data
1. Tambahkan
penjelasan tentang 2
pasien dari 5 yang
resiko penularan

BAB 3

Sub bab desain
penelitian

1. pilih salah satu
penularan HIV/AIDS

Lampiran: Satuan
acara penyuluhan

Lampiran: Satuan
acara kegiatan

63

63




BERITA ACARA REVISI PROPOSAL KARYA TULIS ILMIAH
PROGRAM D3 KEPERAWATAN FAKULTAS 11L.MU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAY A

NAMA : Dwi Kristianingrum
NIM : 20150660031
PEMBIMBING II  : Musrifatul Uliyah,SST.,M.Kes

JUDUL KTI : ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN
MASALAH RESIKO PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA
KELUARGA HIV/AIDS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PACAR
KELING SURABAYA

No Revisian Halaman Halaman Paraf
sebelum revisi | sesudah revisi

1. [BAB3

Sub bab lokasi dan

waktu

1. Mengganti bulan 65 65

penelitian

Sub bab etik

penelitian %

1. Ditambahkan 70 70
keadilan




NAMA
NIM
PENGUJI

JUDUL KTI

BERITA ACARA REVISI KARYA TULIS ILMIAH
PROGRAM D3 KEPERAWATAN FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA

: 20150660031

: Dwi Kristianingrum

: Asri,S.Kep.,Ns, MNS

: ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN

MASALAH RESIKO PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA
KELUARGA HIV/AIDS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PACAR
KELING SURABAYA

No | Revisian

Y
|
|

l. | BAB4

| Sub bab riwayat dan

' tahap perkembangan

. keluarga
- 1) Riwayat kesehatan
i keluarga inti
I

|
|
|
|
{
|
|

Halaman }

Halaman

| sebelum revisi | sesudah revisi

Paraf

)]
|

75-76
|
1
|
i

|
i

75-76

|
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BERITA ACARA REVISI KARYA TULIS ILMIAH
PROGRAM D3 KEPERAWATAN FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA

NAMA : Dwi Kristianingrum
NIM : 20150660031

PEMBIMBING I : Dr. Pipit Festi, S.KM., M.Kes.

JUDUL KTI . ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN
MASALAH RESIKO PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA
KELUARGA HIV/AIDS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PACAR

KELING SURABAYA

No Revichaii Halaman. . Halaman' . Paraf
sebelum revisi | sesudah revisi
1. |BABS
Sub bab kesimpulan: 138 138
1) Implementasi
Sub bab saran:
Sub bab saran: 139 139

1) Bagi pasien




BERITA ACARA REVISI KARYA TULIS ILMIAH
PROGRAM DX KEPFRAWATAN FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA

NAMA : Dwi Kristianingrum
NIM : 20150660031

PEMBIMBING II  : Musrifatul Uliyah,SST.,M.Kes

JUDUL KTI : ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN
MASALAH RESIKO PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA
KELUARGA HIV/AIDS DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PACAR

KELING SURABAYA

No Revisian Halaman Halaman Paraf
sebelum revisi | sesudah revisi

1. |BABS 139 139
Sub bab saran:
1) Bagi pasien
2) Bagi instansi

2. | Daftar pustaka

3. | Lampiran




Lampiran 7

KOESIONEIR PENELITIAN

ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA DENGAN MASALAH RESIKO
PENULARAN PADA SALAH SATU ANGGOTA KELUARGA HIV/ AIDS DI
PUSKESMAS PACAR KELING SURABAYA TAHUN 2018

Tanggal wawancara : 2 Juli 2018

NO

Pewawancara : Dwi Kristianingrum

A. ldentitas Responden

1. Umur : 31 Tahun

2. Pekerjaan - Ibu Rumah Tangga
3. Pendidikan : SMA

4. Jenis kelamin : Perempuan

5. Alamat - JI. Kedung Tarukan

Daftar Pertanyaan

1. Jelaskan pengertian HIV, menurut anda?
Penyakit yang disebabkan oleh perilaku seks babas.
2. Sebutkan cara penularan HIV, menurut anda?
Hubungan seksual
3. Sebutkan hal yang tidak dapat menularkan penyakit HIV, menurut anda?
Tinggal satu rumah, berciuman, makan dengan peralatan yang sama, bersalaman.
4. Sebutkan cara pencegahan HIV, menurut anda?
Menggunakan alat kontrasepsi saat berhubungan.
5. Sebutkan tanda dan gejala HIV, menurut anda?

Pasien masih belum tau.



Lampiran 8

SATUAN ACARA KUNJUNGAN

NAMA :Ny. E
UMUR : 31 tahun
JENIS KELAMIN : Perempuan
Kunjung HARI, TARGET SASARA HASIL
an ke TANGGAL N
1. Senin, 2 Juli | a. Melakukan bina | Pasien dan | S: Ny. E mengatakan menderita
2018 hubungan saling | keluarga | penyakit HIV/AIDS mulai tahun
percaya dengan 2017. Ny. E sering memberikan
klien dan keluarga. makanan yang dari mulutnya ke
b. Mengkaji dan An. A yang berusia 7 bulan.
menilai tingkat Pasien  kurang  memahami
pengetahuan pasien tentang penyakit HIV, tanda dan
dan keluarga tentang gejala, cara  penularannya,
pengertian, penyebab, dan pencegahannya.
penyebab, cara O: Pasien terlihat bingung
penularan, tanda dan ketika menjawab pertanyaan
gejala, serta tentang pengertian, penyebab,
pencegahan cara penularan, tanda dan gejala,
HIV/AIDS. serta pencegahan HIV/AIDS.
c. Melakukan Tekanan Darah : 110/80 mmHg
pemeriksaan tanda- Nadi : 80 x/menit
tanda vital pada Suhu : 36°C
pasien dan keluarga RR : 20 x/menit
A: Masalah belum teratasi
P: Intervensi dilanjutkan.
2. Rabu, 4 Juli | a. Menjelaskan Pasiendan | S: Ny. E mengatakan sering
2018 pengertian, keluarga | memberikan makanan yang dari
penyebab, cara mulutnya ke An. A yang berusia
penularan, tanda dan 7  bulan.  Pasien  kurang
gejala, serta memahami tentang penyakit
pencegahan HIV, tanda dan gejala, cara
HIV/AIDS. penularannya, penyebab, dan
b. Melibatkan keluarga pencegahannya.
dalam peningkatan O: Pasien terlihat bingung
pengetahuan ketika ~menjawab pertanyaan
keluarga untuk tentang pengertian, penyebab,
mengurangi  resiko cara penularan, tanda dan gejala,
penularan serta pencegahan HIV/AIDS.
HIV/AIDS. Tekanan darah : 110/80 mmHg
c. Memberikan Suhu : 36°C
kesempatan  untuk Nadi : 80 x/menit
pasien dan keluarga RR : 20 x/menit
menjelaskan A: Masalah belum teratasi
pengertian, P: Intervensi dilanjutkan
penyebab, cara
penularan, tanda dan




gejala, serta
pencegahan

HIV/AIDS.

. Melakukan

pemeriksaan tanda-

tanda vital pada

pasien dan

keluarga.
Jumat, 6 Juli| a. Mengkaji kembali | Pasiendan | S: Ny. E mengatakan sudah
2018 tingkat pengetahuan | keluarga |tidak memberikan makanan

pasien dan keluarga
tentang pengertian,

penyebab, cara
penularan, tanda dan
gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

. Membantu  pasien
serta melibatkan
keluarga dalam

peningkatan
pengetahuan tentang

pengertian,
penyebab, cara
penularan, tanda dan
gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

. Menganjurkan pada
keluarga untuk
tidak  memberikan
makanan yang dari
mulut  pasien ke
anaknya, melainkan
menggunakan
sendok.

. Menganjurkan pada

klien dan keluarga
agar mau
memisahkan barang-
barang yang dapat
terkontaminasi

dengan cairan
misalnya, pisau
cukur, sikat gigi, dll.

. Melakukan

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.

yang dari mulutnya ke anaknya.

O: Pasien sedikit memahami
tentang pengertian, penyebab,
tanda dan gejala, cara penularan,

serta cara pencegahan
HIV/AIDS. Pasien masih
bingung  ketika  menjawab
pertanyaan.

Tekanan darah : 110/80 mmHg
Suhu : 36°C

Nadi : 80 x/menit

RR : 20 x/meni

A: Masalah teratasi sebagian
P: Intervensi dilannjutkan




Minggu, 8 Juli | a. Menanyakan Pasiendan | S: Ny. E mengatakan sedikit
2018 kembali kepada | keluarga | memahami tentang tentang
pasien dan keluarga pengertian, penyebab, tanda dan
mengenai pemberian gejala, cara penularan, serta cara
makanan yang pencegahan HIV/AIDS. Pasien
dilakukan pasien ke mengatakan sudah tidak
anaknya. memberikan makanan yang dari
. Menganjurkan mulutnya ke An. A usia 7 bulan.
keluarga agar tidak O: Pasien sedikit memahami
memberikan tentang pengertian, penyebab,
makanan yang dari tanda dan gejala, cara penularan,
mulut  pasien ke serta cara pencegahan
anaknya. HIV/AIDS. Pasien masih
. Melakukan bingung  ketika  menjawab
pemeriksaan tanda- pertanyaan.
tanda vital pada Tekanan darah : 110/80 mmHg
pasien dan Suhu : 36°C
keluarga. Nadi : 80 x/menit
RR : 20 x/menit
A: Masalah teratasi sebagian
P: Intervensi dilanjutkan
Selasa, 10 Juli | a. Memberikan Pasiendan | S: Ny. E mengatakan sudah
2018 kesempatan  untuk | keluarga |tidak ~memberikan makanan

pasien dan keluarga
menjelaskan

Menganjurkan pada
pasien untuk tidak

memberikan
makanan yang dari
mulutnya ke
anaknya.

. Menanyakan

kembali pada pasien
dan keluarga dalam
pemberian makanan
yang dari mulut
pasien ke anaknya.

. Melakukan

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.

yang dari mulutnya ke An. A
yang berusia 7 bulan.

O: Pasien mulai memahami
tentang pengertian, penyebab,
tanda dan gejala, cara penularan,

serta cara pencegahan
HIV/AIDS. Pasien masih
bingung  ketika  menjawab
pertanyaan.

Tekanan darah : 110/80 mmHg
Suhu : 36°C

Nadi : 80 x/menit

RR : 20 x/menit

A: Masalah teratasi

P: Intervensi dilanjutkan




Kamis, 12 Juli
2018

a. Menanyakan

kembali kepada
pasien dan keluarga
untuk  menjelaskan
Menganjurkan pada
pasien untuk tidak

memberikan
makanan yang dari
mulutnya ke
anaknya.

. Menanyakan

kembali pada pasien
dan keluarga dalam
pemberian makanan
yang dari mulut
pasien ke anaknya.

. Menganjurkan pada

keluarga untuk
selalu  mengawasi
pasien meminum
obat setiap hari, dan
memberikan  saran
pada pasien untuk
kontrol secara rutin

ke puskesmas.

. Melakukan

kolaborasi
petugas puskesmas
untuk  melakukan
pemantauan dan
kunjungan rumah.

dengan

. Melakukan

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.

Pasien dan
Keluarga

S: Pasien mengatakan sudah
memahami tentang pengertian,
penyebab, cara penularan, tanda
dan gejala, serta pencegahan
HIV/AIDS. Pasien sudah tidak
memberikan makanan melalui
mulutnya ke ke An. A berusia 7
bulan.

O: Pasien dapat menjawab
pertanyaan dan menjelaskan
tentang pengertian, penyebab,

cara penularan, tanda dan gejala,
serta pencegahan HIV/AIDS
dengan benar.

Tekanan darah : 110/80 mmHg
Suhu : 36°C

Nadi : 80 x/menit
RR : 20 x/menit

A: Masalah teratasi
P: Intervensi
lanjutkan follow up

dihentikan




Lampiran 9

SATUAN ACARA KUNJUNGAN

NAMA :Ny. A
UMUR : 25 tahun
JENIS KELAMIN : Perempuan
Kunjung HARI, TARGET SASARAN HASIL
an ke TANGGAL
1. Selasa, 3 Juli |d. Melakukan  bina | Pasiendan |S: Pasien mengatakan
2018 hubungan  saling | keluarga | masih kurang memahami
percaya  dengan tentang pengertian
klien dan keluarga. penyebab, tanda dan
e. Mengkaji dan gejala, cara penularan,
menilai tingkat serta cara pencegahan
pengetahuan HIV/AIDS.
pasien dan O: Pasien tampak bingung
keluarga tentang untuk  menjawab  saat
pengertian, ditanya tentang pengertian,
penyebab, cara penyebab, tanda dan
penularan,  tanda gejala, cara penularan,
dan gejala, serta serta cara pencegahan
pencegahan HIV/AIDS.
HIV/AIDS. Tekanan darah: 100/80
f. Melakukan mmHg
pemeriksaan tanda- Suhu : 36°C
tanda vital pada Nadi : 84 x/menit
pasien dan RR : 20 x/menit
keluarga A: Masalah belum teratasi
P : Intervensi dilanjutkan
2. Kamis, 5 Juli | e. Menjelaskan Pasiendan | S: Ny. A mengatakan
2018 tentang pengertian, | keluarga | apabila berhubungan
penyebab, cara seksual, suaminya tidak
penularan, tanda mau menggunakan alat
dan gejala, serta kontrasepsi, meskipun
pencegahan suami sudah mengetahui
HIV/AIDS. kalau perilaku tersebut
f. Melibatkan menular,  pasien  dan
keluarga dalam keluarga mengatakan
peningkatan kurang memahami tentang
pengetahuan pengertian, tanda dan
keluarga untuk gejala, cara penularannya,
mengurangi resiko penyebab, dan pencegahan
penularan HV/AIDS, Pasien
HIV/AIDS. mengatakan pernah gonta-
g. Memberikan ganti pasangan
kesempatan untuk O: Pasien mengalami
pasien dan HIV/AIDS mulai tahun
keluarga 2014, pasien melakukan
menjelaskan terapi ARV. Pasien dan




tentang pengertian,

keluarga terlihat bingung

ketika menjawab
pertanyaan.

Tekanan darah: 110/80
mmHg

Suhu : 36°C

Nadi : 84 x/menit

RR : 20 x/menit

A: Masalah belum teratasi
P: Intervensi dilanjutkan

Sabtu, 7 Juli
2018

penyebab, cara
penularan, tanda
dan gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

. Melakukan
pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.

. Mengkaji kembali
tingkat
pengetahuan
pasien dan
keluarga tentang
tentang pengertian,
penyebab, cara
penularan, tanda
dan gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

. Membantu pasien
serta  melibatkan
keluarga dalam
peningkatan
pengetahuan
tentang tentang
pengertian,
penyebab, cara
penularan, tanda
dan gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

. Memberikan
pemahaman pada
pasien dan
keluarga tentang
resiko  penularan
HIV/AIDS dengan
melakukan

hubungan seksual
secara bebas,
sehingga keluarga
harus
menggunakan alat
kontrasepsi  saat
brhubungan
seksual
pasien.

dengan

Pasien dan
keluarga

S: Ny. A mengatakan
apabila berhubungan
seksual, suaminya tidak
mau menggunakan alat
kontrasepsi, meskipun
suami sudah mengetahui
kalau perilaku tersebut
menular.

O: Pasien mengalami
HIV/AIDS mulai tahun
2014, pasien melakukan
terapi ARV. Pasien dan
keluarga sedikit
memahami ketika
menjawab pertanyaan

Tekanan darah: 110/80
mmHg
Suhu : 36°C

Nadi : 84 x/menit

RR : 20 x/menit

A: Masalah belum teratasi
P: Intervensi dilanjutkan




I. Menganjurkan

pada pasien dan
keluarga untuk
memisahkan
barang-barang
yang dapat
terkontaminasi
cairan  misalnya,
pisau cukur, sikat
gigi, dll.

j. Melakukan

pemeriksaan tanda-

tanda vital pada
pasien dan
keluarga.
Senin, 9 Juli | d. Menanyakan Pasiendan | S: Ny. A mengatakan
2018 kepada pasien dan | Kkeluarga |suami tetap tidak mau
keluarga mengenai menggunakan alat
penggunaan  alat kontarasepsi saat
kontrasepsi  saat berhubungan seksual.
berhubungan O: Pasien mengalami
seksual. HIV/AIDS mulai tahun
. Memberikan 2014, pasien melakukan
pemahaman pada terapi ARV. Pasien dan
pasien dan keluarga sudah memahami
keluarga tentang ketika menjawab
resiko  penularan pertanyaan.
HIV/AIDS dengan Tekanan darah: 110/80
melakukan mmHg
hubungan seksual Suhu : 36°C

secara bebas,
sehingga keluarga
harus

menggunakan alat
kontrasepsi  saat

brhubungan
seksual dengan
pasien.

. Melakukan
pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan

keluarga

Nadi : 84 x/menit

RR : 20 x/menit

A: Masalah belum teratasi
P: Intervensi dilanjutkan




Rabu, 11 Juli | d. Memberikan Pasiendan | S: Ny. A mengatakan
2018 kesempatan untuk | Kkeluarga | suami tidak mau
pasien dan menggunakan alat
keluarga kontrasepsi saat
menjelaskan berhubungan seksual.
tentang pengertian, O: Pasien dan suami
penyebab, tanda mulai  memahami dan
dan gejala, cara tidak  bingung  ketika
penularan,  serta menjawab pertanyaan
cara  pencegahan tentang pengertian
HIV/AIDS. penyebab, tanda dan
. Memberikan gejala, cara penularan,
pemahaman pada serta cara pencegahan
pasien dan HIV/AIDS.
keluarga tentang Tekanan darah: 110/80
resiko  penularan mmHg
HIV/AIDS dengan Suhu : 36°C
melakukan Nadi : 84 x/menit
hubungan seksual RR : 20 x/menit
secara bebas, A: Masalah belum teratasi
sehingga keluarga P: Intervensi dilanjutkan
harus
menggunakan alat
kontrasepsi  saat
brhubungan
seksual dengan
pasien.
. Melakukan
pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.
Jumat, 13 Juli | f. Menanyakan Pasiendan | S: Ny. A mengatakan
2018 kembali kepada | Keluarga | suami tetap tidak mau
pasien dan menggunakan alat
keluarga dalam kontrasepsi saat
penggunaan  alat berhubungan seksual.
kontrasepsi. O: Pasien dan keluarga
. Memberikan sudah tidak bingung dan
pemahaman pada dapat menjawab
pasien dan pertanyaan dengan benar.
keluarga tentang Tekanan darah: 110/80
resiko  penularan mmHg
HIV/AIDS dengan Suhu : 36°C
melakukan Nadi : 80 x/menit
hubungan seksual RR : 20 x/menit
secara bebas, A: Masalah teratasi
sehingga keluarga sebagian

harus
menggunakan alat

P: Intervensi dilanjutkan




kontrasepsi  saat
brhubungan
seksual dengan
pasien.

. Menganjurkan
pada keluarga
untuk mengawasi
pasien dalam
meminum obat
setiap hari, dan
memberikan saran
pada pasien agar
kontrol secara rutin
di puskesmas.

i. Melakukan

kolaborasi dengan
petugas puskesmas
untuk  melakukan
pemantauan  dan
kunjungan rumah.

j. Melakukan

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.




Lampiran 10

LEMBAR OBSERVASI HARIAN

Nama Klien : Keluarga Ny. E

Hari/Tanggal: Senin/ 2 Juli 2018
No | Jam | Sebelum Pendampingan Kegiatan Hasil setelah
Pendampingan Pendampingan

1. | 08.00 | Pasien dan keluarga Melakukan bina Pasien dan keluarga
mengetahui tujuan hubungan saling bersedia untuk menjadi
kedatangan peneliti. percaya dengan pasien | responden dalam

dan keluarga. penelitian.

2. | 08.30 | Pasien dan keluarga Mengkaji tingkat Keluarga kurang
bersedia untuk menjadi | pengetahuan keluarga mengetahui tentang
responden dan bersedia | tentang pengertian, tentang pengertian,
untuk di wawancara. penyebab, cara penyebab, cara

penularan, tanda dan penularan, tanda dan
gejala, serta gejala, serta pencegahan
pencegahan HIV/AIDS. | HIV/AIDS.

3 109.00 | Pasien selalurutindan | Menganjurkan pada Keluarga setuju untuk
tepat waktu dalam keluarga untuk mengawasi pasien
meminum obat. mengawasi pasien meminum obat tepat

dalam meminum obat waktu, pasien setuju
setiap hari, dan untuk melakukan
memberikan saran pada | pemeriksaan secara rutin
pasien agar kontrol
secara rutin di
puskesmas.

3. 110.30 | Tanda-tanda vital Melakukan observasi Hasilnya:

keluarga :

Tn. H (Tekanan darah :
120/70 mmHg, Suhu:
36,5°C, Nadi: 84
x/menit, RR: 20
x/menit)

Ny. E (Tekanan darah :
110/80 mmHg, Suhu:
36°C, Nadi: 82 x/menit
RR: 20 x/menit )

An. A (Suhu: 36°C,
Nadi: 90 x/menit, RR:
25 X/menit )

An. A (Suhu: 36°C,
Nadi: 110 x/menit, RR:
40 x/menit)

tanda-tanda vital pada
pasien dan keluarga

Tn. H (Tekanan darah :
120/80 mmHg, Suhu:
36°C, Nadi: 84 x/menit,
RR: 20 x/menit)

Ny. E (Tekanan darah :
110/80 mmHg, Suhu:
36°C, Nadi: 80 x/menit
RR: 20 x/menit )

An. A (Suhu: 36°C,
Nadi: 90 x/menit, RR: 25
x/menit )

An. A (Suhu: 36°C,
Nadi: 110 x/menit, RR:
40 x/menit)

Nama klien : Keluarga Ny. E




Hari/tanggal: Selasa/ 4 Juli 2018

No | Jam Sebelum Kegiatan Hasil setelah
Pendampingan Pendampingan Pendampingan

1. |09.00 | Ny. E dan keluarga Mengkaji tingkat Keluarga kurang
bersedia untuk menjadi | pengetahuan keluarga | mengetahui tentang
responden dan bersedia | tentang penyakit penyakit HIV/AIDS.
untuk di wawancara. HIV/AIDS.

2. | 09.30 | Keluarga dan pasien Memberikan Keluarga sedikit
masih bingung penjelasan tentang memahami tentang
menjelaskan HIV/AIDS yang HIV/AIDS seperti
bagaimana pengertian, | meliputi pengertian, pengertian, penyebab,
penyebab, cara penyebab, cara cara penularan, tanda
penularan, tanda dan penularan, tanda dan | dan gejala, serta
gejala, serta gejala, serta pencegahan HIV/AIDS.
pencegahan pencegahan
HIV/AIDS. HIV/AIDS.

3. | 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasilnya:
keluarga : pemeriksaan tanda- Tn. H (Tekanan darah :

Tn. H (Tekanan darah
: 120/70 mmHg, Suhu:
36,5°C, Nadi: 84
x/menit, RR: 20
x/menit)

Ny. E (Tekanan darah
: 110/80 mmHg, Suhu:
36°C, Nadi: 82 x/menit
RR: 20 x/menit )

An. A (Suhu: 36°C,
Nadi: 90 x/menit, RR:
25 x/menit )

An. A (Suhu: 36,7°C,
Nadi: 100 x/menit, RR:
40 x/menit)

tanda vital pada pasien
dan keluarga.

120/80 mmHg, Suhu:
36,5°C, Nadi: 80
x/menit, RR: 20
x/menit)

Ny. E (Tekanan darah :
120/80 mmHg, Suhu:
36,2°C, Nadi: 82
x/menit RR: 20 x/menit
)
An. A (Suhu: 36°C,
Nadi: 90 x/menit, RR:
25 x/menit )

An. A (Suhu: 36,7°C,
Nadi: 100 x/menit, RR:
40 x/menit)




Nama Klien : Keluarga Ny. E
Hari/tanggal: Jumat/ 6 Juli 2018

No. | Jam Sebelum pendampingan Kegiatan Hasil setelah pendampingan
Pendampingan

1. [09.00 | Keluarga dan pasien masih | Mengkaji kembali Keluarga dan pasien sedikit
bingung menjelaskan tingkat pengetahuan | memahami tentang tentang
tentang penyebab, cara keluarga tentang penyebab, cara penularan,
penularan, tanda dan gejala, | tentang penyebab, tanda dan gejala, serta
serta pencegahan cara penularan, tanda | pencegahan HIV/AIDS.
HIV/AIDS. dan gejala, serta

pencegahan
HIV/AIDS.

2. 109.30 | Keluarga sedikit mengetahui | Memberikan Keluarga mulai mengetahui
tentang cara penularan penjelasan kepada cara penularan HIV/AIDS.
HIV/AIDS. keluarga tentang

tentang pengertian,
penyebab, cara
penularan, tanda dan
gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

3 10.00 | Keluarga masih belum 1. Menganjurkan Keluarga setuju untuk
melakukan cara untuk pada keluarga melakukan cara agar tidak
mencegah terjadinya agar tidak tertular penyakit HIV/AIDS
penularan HIV/AIDS. memberikan pada anggota keluarganya.

makanan yang
dari mulut pasien
ke anaknya.

2. Menganjurkan
pada pasien untuk
memisahkan
barang-barang
yang dapat
terkontaminasi
cairan.

4 10.30 | Tanda-tanda vital keluarga: | Melakukan Hasil:

Tn. H (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi: 80x/
menit, Suhu: 36,4° C, RR:
20x/ menit), Ny. E (Tekanan
darah: 90/70 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,5° C,
RR: 20x/ menit), An. A
(Nadi: 88x/ menit, S: 36,2°
C, RR: 25x/ menit), An. A
(Nadi: 100x/ menit, Suhu:
36,5° C, RR: 38x/ menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
keluarga.

Tn. H (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi: 80x/
menit, Suhu: 36,4° C, RR:
20x/ menit), Ny. E (Tekanan
darah: 90/70 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,5° C,
RR: 20x/ menit), An. A
(Nadi: 88x/ menit, S: 36,2° C,
RR: 25x/ menit), An. A
(Nadi: 100x/ menit, Suhu:
36,5° C, RR: 38x/ menit).




Nama Klien : Keluarga Ny. E

keluarga :

Tn. H (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,5°
C, RR: 20x/ menit), Ny.
E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
82x/ menit, Suhu: 36,2°
C, RR: 20x/ menit), An.
A (Nadi: 90x/ menit, S:
36° C, RR: 25x/ menit),
An. A (Nadi: 100x/
menit, Suhu: 36,7° C,
RR: 38x/ menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien keluarga.

Hari/Tanggal: Minggu/8 Juli 2018
No. | Jam Sebelum pendampingan Kegiatan Hasil setelah
Pendampingan pendampingan

1. [ 09.00 | Keluarga dan pasien Menganjurkan Keluarga dan pasien
sudah memahami tentang | pada keluarga agar | setuju untuk melakukan
cara penularan dan cara | tidak memberikan | cara untuk mengurangi
pencegahan penyakit makanan yang dari | resiko penularan
HIV/AIDS. mulut pasien ke penyakit HIV/AIDS.

anaknya.

2 09.30 | Keluarga sudah mengerti | Menanyakan Keluarga sudah tidak
bagaimana cara untuk kembali kepada memberikan makanan
mengurangi resiko pasien dan keluarga | yang dari mulut pasien
penularan. mengenai ke anaknya.

pemberian
makanan yang
dilakukan pasien ke
anaknya.

3 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasil:

Tn. H (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,5°
C, RR: 20x/ menit), Ny.
E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
82x/ menit, Suhu: 36,2°
C, RR: 20x/ menit), An.
A (Nadi: 90x/ menit, S:
36° C, RR: 25x/ menit),
An. A (Nadi: 100x/
menit, Suhu: 36,7° C,
RR: 38x/ menit).




Nama Klien : Keluarga Ny. E

Hari/Tanggal: Selasa/ 10 Juli 2018
No. | Jam Sebelum Kegiatan Hasil setelah
pendampingan Pendampingan pendampingan
1. [ 09.00 |Keluarga dan pasien | Menganjurkan pada | Keluarga sudah tidak
setuju untuk melakukan | keluarga agar tidak memberikan ~ makanan
cara untuk mengurangi | memberikan yang dari mulut pasien
resiko penularan | makanan yang dari ke anaknya.
penyakit HIVV/AIDS. mulut pasien ke
anaknya.

2 09.30 | Keluarga dapat Memberikan Keluarga dan pasien
menjelaskan kesempatan untuk sudah bisa menjelaskan
bagaimana cara untuk | pasien dan keluarga | tentang cara penularan
mengurangi resiko menjelaskan tentang | dan pencegahan penyakit
penularan cara penularan dan HIV/AIDS.

cara pencegahan
HIV/AIDS.
3 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasil:

keluarga :

Tn. H (Tekanan darah:

110/80 mmHg, Nadi:

88x/ menit, Suhu: 36,4°

C, RR: 20x/ menit),

Ny. E (Tekanan darah:

110/80 mmHg, Nadi:

80x/ menit, Suhu: 36,2°

C, RR: 20x/ menit),
An. A (Nadi: 98x/
menit, S: 36° C, RR:
25x/ menit), An. A
(Nadi: 100x/ menit,

Suhu: 36° C, RR: 40x/

menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan keluarga

Tn. H (Tekanan darah:
110/80 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36,4°
C, RR: 20x/ menit), Ny.
E (Tekanan darah:
110/80 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,2°
C, RR: 20x/ menit), An.
A (Nadi: 98x/ menit, S:
36° C, RR: 25x/ menit),
An. A (Nadi: 100x/
menit, Suhu: 36° C, RR:
40x/ menit).




Nama Klien : Keluarga Ny. E

Hari/Tanggal: Kamis/ 12 Juli 2018
No. | Jam Sebelum pendampingan Kegiatan Hasil setelah
Pendampingan pendampingan

1. [ 09.00 | Keluarga dan pasien Menganjurkan pada | Keluarga sudah tidak
bersedia untuk keluarga dalam memberikan makanan
melakukan cara untuk | pemberian makanan | yang dari mulut pasien
mengurangi resiko yang dari mulut ke anaknya.
penularan penyakit pasien ke anaknya.
HIV/AIDS.

2 09.30 | Pasien selalu rutin dan | Menganjurkan pada | Keluarga setuju untuk
tepat waktu dalam keluarga untuk | mengawasi pasien
meminum obat. mengawasi  pasien | meminum obat tepat

dalam meminum | waktu, pasien setuju
obat setiap hari, dan | untuk melakukan
memberikan  saran | pemeriksaan secara rutin.
pada pasien agar
kontrol secara rutin
di puskesmas.

3 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasil:

keluarga:

Tn. H (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,5°
C, RR: 20x/ menit), Ny.
E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
82x/ menit, Suhu: 36,2°
C, RR: 20x/ menit), An.
A (Nadi: 90x/ menit, S:
36° C, RR: 25x/ menit),
An. A (Nadi: 100x/
menit, Suhu: 36,7° C,
RR: 38x/ menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan keluarga.

Tn. H (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36,5°
C, RR: 20x/ menit), Ny.
E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
82x/ menit, Suhu: 36,2°
C, RR: 20x/ menit), An.
A (Nadi: 90x/ menit, S:
36° C, RR: 25x/ menit),
An. A (Nadi: 100x/
menit, Suhu: 36,7° C,
RR: 38x/ menit).




LEMBAR OBSERVASI HARIAN

Nama Klien : Keluarga Ny. A

Hari/Tanggal: Selasa/ 3 Juli 2018
No | Jam | Sebelum Pendampingan Kegiatan Hasil setelah
Pendampingan Pendampingan

1. 1 08.00 | Ny. A dan keluarga Melakukan bina Ny. A dan keluarga
mengetahui tujuan hubungan saling bersedia untuk menjadi
kedatangan peneliti. percaya dengan responden dalam

pasien dan keluarga. | penelitian.

2. | 08.30 | Pasien dan keluarga Mengkaji tingkat Keluarga kurang
bersedia untuk menjadi | pengetahuan mengetahui tentang
responden dan bersedia | keluarga tentang pengertian, penyebab,
untuk di wawancara. pengertian, cara penularan, tanda dan

penyebab, cara gejala, serta pencegahan
penularan, tanda dan | HIVV/AIDS.

gejala, serta

pencegahan

HIV/AIDS.

3 109.00 | Pasienselalurutindan | Menganjurkan pada | Keluarga setuju untuk
tepat waktu dalam keluarga untuk mengawasi pasien
meminum obat. mengawasi pasien meminum obat tepat

dalam meminum waktu dan pasien setuju
obat setiap hari, dan | untuk melakukan
memberikan saran pemeriksaan secara rutin.
pada pasien agar

kontrol secara rutin

di puskesmas.

4. | 09.30 | Tanda-tanda vital Melakukan observasi | Hasilnya:
keluarga : tanda-tanda vital Tn. E (Tekanan darah:
Tn. E (Tekanan darah: | pada pasien dan 130/80 mmHg, Nadi:
130/80 mmHg, Nadi: keluarga. 88x/ menit, Suhu: 36° C,
88x/ menit, Suhu: 36° RR: 20x/ menit), Ny. A
C, RR: 20x/ menit), Ny. (Tekanan darah: 100/80
A (Tekanan darah: mmHg, Nadi: 84x/ menit,
100/80 mmHg, Nadi: Suhu: 36° C, RR: 20x/
84x/ menit, Suhu: 36° menit), An. D (Nadi:

C, RR: 20x/ menit), An. 94x/ menit, S: 36° C, RR:
D (Nadi: 94x/ menit, S: 28x/ menit), An. N

36° C, RR: 28x/ menit), (Nadi: 100x/ menit,

An. N (Nadi: 100x/ Suhu: 36° C, RR: 30x/
menit, Suhu: 36° C, RR: menit).

30x/ menit).




Nama klien : Keluarga Ny. A
Hari/tanggal

: Kamis/ 5 Juli 2018

No

Jam

Sebelum
Pendampingan

Kegiatan
Pendampingan

Hasil setelah
Pendampingan

1. | 08.00 | Pasien dan keluarga Mengkaji tingkat Keluarga kurang
bersedia untuk menjadi | pengetahuan keluarga | mengetahui tentang
responden dan bersedia | tentang penyakit penyakit HIV/AIDS.
untuk di wawancara. HIV/AIDS.

2. | 08.30 | Keluarga kurang Memberikan Keluarga dapat
mengetahui cara penjelasan tentang memahami tentang
penularan HIV/AIDS. | HIV/AIDS yang HIV/AIDS seperti

meliputi penyebab, penyebab, cara

cara penularan, penularan, pencegahan,
pencegahan, serta serta tanda dan gejala.
tanda dan gejala.

3. | 09.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasilnya:

keluarga :

Tn. E (Tekanan darah:
130/90 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit),
Ny. A (Tekanan darah:
110/80 mmHg, Nadi:
84x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit),
An. D (Nadi: 90x/
menit, S: 36,5° C, RR:
28x/ menit), An. N
(Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36,3° C, RR:
30x/ menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada pasien
dan keluarga

Tn. E (Tekanan darah:
130/90 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit), Ny.
A (Tekanan darah:
110/80 mmHg, Nadi:
84x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit), An.
D (Nadi: 90x/ menit, S:
36,5° C, RR: 28x/
menit), An. N (Nadi:
100x/ menit, Suhu:
36,3° C, RR: 30x/
menit).




Nama Klien : Keluarga Ny. A
Hari/tanggal: Sabtu/ 7 Juli 2018

No | Jam | Sebelum pendampingan Kegiatan Hasil setelah
. Pendampingan pendampingan

1. | 18.30 | Keluarga dan pasien Mengkaji kembali | Keluarga dan pasien
masih bingung tingkat sedikit memahami
menjelaskan cara pengetahuan tentang cara penularan,
penularan HIV/AIDS. keluarga tentang penyakit HIV/AIDS.

cara penularan
penyakit
HIV/AIDS.

2. |19.00 | Keluarga sedikit Memberikan Keluarga mulai
memahami tentang cara | penjelasan kepada | memahami tentang cara
penularan HIV/AIDS. keluarga tentang penularan HIV/AIDS.

pengertian,
penyebab, cara
penularan, tanda
dan gejala, serta
pencegahan
HIV/AIDS.

3 119.30 | Keluarga masih belum Menganjurkan Keluarga setuju untuk
melakukan cara untuk pada pasien dan melakukan cara agar
mencegah terjadinya keluarga untuk tidak tertular penyakit
penularan HIV/AIDS. memisahkan HIV/AIDS pada anggota

barang-barang keluarganya, kecuali
yang dapat dalam penggunaan alat
terkontaminasi kontrasepsi.
cairan.

4 |20.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasil:

keluarga :

Tn. E (Tekanan darah:
130/90 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36° C,
RR: 20x/ menit), Ny. A
(Tekanan darah: 110/80
mmHg, Nadi: 84x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 20x/
menit), An. D (Nadi:
90x/ menit, S: 36,5° C,
RR: 28x/ menit), An. N
(Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36,3° C, RR: 30x/
menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan
keluarga.

Tn. E (Tekanan darah:
130/90 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36° C,
RR: 20x/ menit), Ny. A
(Tekanan darah: 110/80
mmHg, Nadi: 84x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 20x/
menit), An. D (Nadi:
90x/ menit, S: 36,5° C,
RR: 28x/ menit), An. N
(Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36,3° C, RR: 30x/
menit).




Nama Klien : Keluarga Ny. A

Hari/Tanggal: Senin/ 9 Juli 2018
No. | Jam Sebelum Kegiatan Hasil setelah
pendampingan Pendampingan pendampingan

1. [ 09.00 | Keluarga dan pasien Menanyakan kepada | Keluarga tidak mau
tidak menggunakan pasien dan keluarga menggunakan alat
alat kontrasepsi saat mengenai penggunaan | kontrasepsi saat
berhubungan seksual, | alat kontrasepsi saat berhubungan seksual
meskipun sudah berhubungan seksual. | dengan pasien.
mengetahui perilaku
tersebut menular.

2 09.30 | Keluarga masih tidak | Memberikan Keluarga menolak dalam
menggunakan alat pemahaman pada penggunaan alat
kontrasepsi saat pasien dan keluarga kontrasepsi.
berhubungan seksual. | resiko penularan

HIV/AIDS dengan
melakukan hubungan
seksual secara bebas,
sehingga keluarga
harus menggunakan
alat kontrasepsi saat
berhubungan seksual
dengan pasien.
3 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasil:

keluarga :

Tn. E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit),
Ny. A (Tekanan
darah: 110/80 mmHg,
Nadi: 84x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 20x/
menit), An. D (Nadi:
90x/ menit, S: 36° C,
RR: 28x/ menit), An.
N (Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 30x/
menit)

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada pasien
dan keluarga.

Tn. E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36° C,
RR: 20x/ menit), Ny. A
(Tekanan darah: 110/80
mmHg, Nadi: 84x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 20x/
menit), An. D (Nadi:
90x/ menit, S: 36° C, RR:
28x/ menit), An. N
(Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 30x/
menit)




Nama Klien : Keluarga Ny. A
Hari/Tanggal: Rabu/ 11 Juli 2018

No. | Jam Sebelum Kegiatan Hasil setelah
pendampingan Pendampingan pendampingan
1. [09.00 |Keluarga dapat | Memberikan Keluarga dan pasien
menjelaskan kesempatan untuk sudah bisa menjelaskan
bagaimana cara untuk | pasien dan keluarga tentang cara penularan
mengurangi  resiko | menjelaskan tentang dan gejala, serta
penularan. pengertian, penyebab, | pencegahan.
tanda dan gejala, cara
penularan, serta cara
pencegahan
HIV/AIDS.

2 09.30 | Keluarga tidak mau Memberikan Keluarga masih menolak
menggunakan alat pemahaman pada untuk menggunakan alat
kontrasepsi. pasien dan keluarga kontrasepsi.

resiko penularan
HIV/AIDS dengan
melakukan hubungan
seksual secara bebas,
sehingga keluarga
harus menggunakan
alat kontrasepsi saat
berhubungan seksula
dengan pasien.
3 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan observasi | Hasil:

keluarga :

Tn. E (Tekanan
darah: 130/90 mmHg,
Nadi: 88x/ menit,
Suhu: 36° C, RR:
20x/ menit), Ny. A
(Tekanan darah:
110/80 mmHg, Nadi:
84x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit),
An. D (Nadi: 90x/
menit, S: 36,5° C,
RR: 28x/ menit), An.
N (Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36,3° C, RR:
30x/ menit).

tanda-tanda vital pada
pasien dan keluarga.

Tn. E (Tekanan darah:
130/90 mmHg, Nadi:
88x/ menit, Suhu: 36° C,
RR: 20x/ menit), Ny. A
(Tekanan darah: 110/80
mmHg, Nadi: 84x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 20x/
menit), An. D (Nadi:
90x/ menit, S: 36,5° C,
RR: 28x/ menit), An. N
(Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36,3° C, RR: 30x/
menit).




Nama Klien : Keluarga Ny. A

keluarga:

Tn. E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
84x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit),
Ny. A (Tekanan darah:
110/80 mmHg, Nadi:
80x/ menit, Suhu: 36°
C, RR: 20x/ menit),
An. D (Nadi: 90x/
menit, S: 36° C, RR:
28x/ menit), An. N
(Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 30x/
menit).

pemeriksaan tanda-
tanda vital pada
pasien dan keluarga.

Hari/Tanggal: Jumat/ 13 Juli 2018
No. | Jam Sebelum pendampingan Kegiatan Hasil setelah
Pendampingan pendampingan
1. [ 09.00 | Keluarga dan pasien Memberikan Keluarga masih menolak
bersedia untuk pemahaman pada dalam menggunakan alat
melakukan cara untuk | pasien dan keluarga | kontrasepsi untuk
mengurangi resiko resiko penularan mengurangi resiko
penularan penyakit HIV/AIDS dengan penularan penyakit
HIV/AIDS, kecuali melakukan HIV/AIDS.
dalam penggunaan alat | hubungan seksual
kontrassepsi. secara bebas,
sehingga keluarga
harus menggunakan
alat kontrasepsi saat
berhubungan seksula
dengan pasien.

2 09.30 | Pasien selalu rutin dan | Menganjurkan pada | Keluarga setuju untuk
tepat waktu dalam keluarga untuk | mengawasi pasien
meminum obat. mengawasi  pasien | meminum obat tepat

dalam meminum | waktu dan pasien setuju
obat setiap hari, dan | untuk melakukan
memberikan  saran | pemeriksaan secara rutin.
pada pasien agar
kontrol secara rutin
di puskesmas.

3 10.00 | Tanda-tanda vital Melakukan Hasil:

Tn. E (Tekanan darah:
120/80 mmHg, Nadi:
84x/ menit, Suhu: 36° C,
RR: 20x/ menit), Ny. A
(Tekanan darah: 110/80
mmHg, Nadi:  80x/
menit, Suhu: 36° C, RR:
20x/  menit), An. D
(Nadi: 90x/ menit, S: 36°
C, RR: 28x/ menit), An.
N (Nadi: 100x/ menit,
Suhu: 36° C, RR: 30x/
menit).
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Pokok Bahasan
Sub Pokok Bahasan
Hari /Tanggal
Waktu

Sasaran

Tempat

Penyuluh

SAP (SATUAN ACARA PENYULUHAN)

HIV/AIDS

: HIV/AIDS

: Cara penularan HIV/AIDS

: Juli 2018

: 30 menit

: Klien dan Keluarga HIV/AIDS
: Rumah Klien

: Mahasiswa Peneliti

A. Tujuan Instruksional Umum

Setelah diberikan Pendidikan Kesehatan diharapkan klien dan keluarga dapat

memahami tentang cara penularan HIVV/AIDS dan dapat diaplikasikan pada kehidupan sehari

— hari.

B.  Tujuan Instruksional Khusus

Setelah dilakukan Pendidikan Kesehatan (Penkes) selama 1 x 30 menit diharapkan

keluarga dapat :

1. Menjelaskan apa pengertian HIV/AIDS

2. Menjelaskan apa faktor resiko penyebab HIV/AIDS

3. Menjelaskan cara penularan HIV/AIDS

4. Menjelaskan apa saja tanda dan gejala HIV/AIDS

5. Mengetahui pencegahan HIV/AIDS

C. Garis Besar Materi Penyuluhan



1. Menjelaskan apa pengertian HIV/AIDS

2. Menjelaskan apa faktor resiko penyebab HIV/AIDS

3. Menjelaskan cara penularan HIV/AIDS

4. Menjelaskan apa saja tanda dan gejala HIV/AIDS

5. Mengetahui pencegahan HIV/AIDS

3. Menutup dengan salam

D. Metode Penyuluhan
1. Ceramah
2. Tanya jawab
E. Media/Alat Bantu
Leaflet.
F.  Kegiatan Penyuluhan
No | Tahap Waktu Kegiatan Penyuluhan Sasaran
1 Pembukaan | 3 menit 1. Mengucapkan salam Menjawab salam,
2. Memperkenalkan diri mendengarkan
3. Menjelaskan tujuan | dan
penyuluhan kesehatan memperhatikan
4. Menyampaikan materi
penyuluhan
5. Apersepsi  dengan  cara
menggali pengetahuan yang
dimiliki  sasaran tentang
penyakit HIV/AIDS
2 Pelaksanaan | 25 menit | 1. Menjelaskan materi tentang | Menyimak,
pengertian HIV/AIDS mengajukan
2. Menjelaskan  faktor resiko | pertanyaan  dan
penyebab HIV/AIDS mendemonstrasik
3. Menjelaskan  tentang cara | an
penularan HIV/AIDS
4. Menjelaskan tentang  tanda
dan gejala HIV/AIDS.
5. Menjelaskan tentang
pencegahan HIV/AIDS
6. Memberi kesempatan kepada
peserta untuk bertanya
3 Penutup 2 menit 1. Menyimpulkan materi Mendengarkan,
2. Mengakhiri kegiatan menjawab

pertanyaan, dan
menjawab salam




G. Evaluasi

Menanyakan kembali tentang materi yang telah dijelaskan kepada masyarakat tentang :

1.

Apa pengertian dari penyakit HIV/AIDS ?
Jawaban : Penyakit infeksius yang disebabkan oleh Human Immunodeficiency
Virus (HIV) yang menyerang sistem kekebalan tubuh.
Sebutkan faktor resiko penyebab HIV/AIDS ?
Jawaban : Hubungan seksual secara heteroseksualitas maupun homoseksualitas,
penggunaan jarum suntik dan parenatal dan perinatal dari ibu kepada anaknya.
Sebutkan cara penularan HIV/AIDS ?
Jawaban :
1) Cara penularan:
a. Hubungan seksual secara bebas (tanpa menggunakan alat kontrasepsi)
b. Berganti-ganti pasangan seksual
c. Penggunaan jarum suntik secara bergantian
d. Parenatal dan perinatal dari ibu kepada anaknya
e. Transfusi darah dan transplantasi organ
f. Makan dari makanan yang telah dikunyah oleh penderita HIV/AIDS
g. Digigit oleh orang yang terinfeksi HIV/AIDS sampai berdarah
h. Bersentuhan antara luka/kulit rusak terhadap darah dengan orang yang
terinfeksi HIV/AIDS
i. Pada saat berciuman dengan orang yang terinfeksi HIV/AIDS
2) Hal yang tidak dapat menularkan HIV:
a. Tinggal serumah

b. Berenang dalam satu kolam



c. Toilet bersama

d. Makan bersama

e. Berciuman

f. Berpelukan

g. Bersalaman

h. Gigitan nyamuk

4. Sebutkan tanda dan gejala dari penyakit HIV/AIDS ?

Jawaban : Pembesaran kelenjar getah bening di beberapa tempat yang menetap,
berat badan menurun <10%, ulkus atau jamur di mulut, herpes zoster dalam lima
tahun terakhir, sinusitis rekuren, berat badan menurun >10%, terjadi diare kronis
yang berlangsung lebih dari satu bulan, demam berkepanjangan lebih dari satu
bulan, gejala-gejala infeksi pneumosistosis, TBC, kriptokokosis, dan infeksi

lainnya sebagai komplikasi turunnya sistem imun.



5. Sebutkan cara pencegahan dari penyakit HIV/AIDS ?
Jawaban :
1) Abstinentia: Tidak melakukan hubungan seks sebelum menikah.
2) Be faithful: Tidak gonta-ganti pasangan.
3) Condom: Memakai kondom saat melakukan hubungan seksual
4) Don’t drugs: Tidak mengkonsumsi narkoba.

5) Education: Aktif mencari informasi yang benar.

Lampiran
HIV/AIDS
1. Pengertian HIV/AIDS
Human Immunodeficiency Virus (HIV) merupakan retrovirus yaitu virus yang
mempunyai enzim revese transkriptase yang memungkinkan virus ini untuk mengubah
informasi genetiknya yang berada dalam ribonukleat (RNA) ke dalam bentuk
deoksibonukleat (DNA) (Widyanto dan Triwibowo, 2013).
2.  Faktor resiko penyebab HIV/AIDS
Faktor risiko penularannya HIVV/AIDS yang terjadi, yaitu :
1) Hubungan seksual secara heteroseksualitas maupun homoseksualitas.
2) Penggunaan jarum suntik.
3) Parenatal dan perinatal dari ibu kepada anaknya (Guerrant el. al, 2011 &
Volberding et. al, 2008).
3. Carapenularan HIV/AIDS
1) Cara penularan:
a. Hubungan seksual secara bebas (tanpa menggunakan alat kontrasepsi)
b. Berganti-ganti pasangan seksual

¢. Penggunaan jarum suntik secara bergantian



. Parenatal dan perinatal dari ibu kepada anaknya

Transfusi darah dan transplantasi organ

Makan dari makanan yang telah dikunyah oleh penderita HIV/AIDS

. Digigit oleh orang yang terinfeksi HIVV/AIDS sampai berdarah

. Bersentuhan antara luka/kulit rusak terhadap darah dengan orang yang terinfeksi
HIV/AIDS

Pada saat berciuman dengan orang yang terinfeksi HIV/AIDS

2) Hal yang tidak dapat menularkan HIV:

a

b.

C.

g.

h

. Tinggal serumah

Berenang dalam satu kolam
Toilet bersama

. Makan bersama
Berciuman

Berpelukan

Bersalaman

. Gigitan nyamuk

Tanda dan gejala HIV/AIDS

Menurut Soedarto (2009), gejala klinis HIV adalah sebagai berikut:

a. HIV Stadium 1 : pembesaran kelenjar getah bening di beberapa tempat yang

menetap.

b. HIV Stadium 1l : Berat badan menurun <10%, ulkus atau jamur di mulut, herpes

z

oster dalam lima tahun terakhir, sinusitis rekuren.

c. HIV Stadium I11 : Berat badan menurun >10%, terjadi diare kronis yang berlangsung

lebih dari satu bulan, demam berkepanjangan lebih dari satu bulan.



d. HIV Stadium IV : Berat badan menurun >10%, gejala-gejala infeksi pneumosistosis,
TBC, kriptokokosis, herpes zoster dan infeksi lainnya sebagai komplikasi turunnya
sistem imun.

5. Pencegahan HIV/AIDS

a. Abstinentia: Tidak melakukan hubungan seks sebelum menikah.

b. Be faithful: Tidak gonta-ganti pasangan.

¢. Condom: Memakai kondom saat melakukan hubungan seksual

d. Don’t drugs: Tidak mengkonsumsi narkoba.

e. Education: Aktif mencari informasi yang benar.
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%W/ AE@ Pengertian )

. Makan dari makanan yang telah

Penyakit infeksius yang disebabkan dikunyah oleh penderita
oleh Human Immunodeficiency Virus HIV/AIDS.
(HIV) yang menyerang sistem 7. Digigit oleh orang yang terinfeksi
kekebalan tubuh. HIV/AIDS sampai berdarah.
8. Bersentuhan antara luka/kulit
Cara Penularan HIV/AIDS rusak terhadap darah dengan
orang yang terinfeksi HIV/AIDS.
1. Hubungan seksual secara bebas 9. Pada saat berciuman dengan
Oleh : (tanpa  menggunakan alat orang yang terinfeksi HIV/AIDS.

Dwi Kristianingrum kontrasepsi).

2015.0660.031 2. Berganti-ganti pasangan seksual.

3. Penggunaan jarum suntik secara
bergantian.

4. Parenatal dan perinatal dari ibu

FAKULTAS ILMU KESEHATAN kepada anaknya.
5. Tranfusi  darah, transplantasi
UNIVERSITAS

MUHAMMADIYAH SURABAYA

organ.



HIV tidak dapat ditularkan melalui:

<Toilet bersama

Nj 7 e ﬁ: o
s;\‘ L y

Makan bersama ’(“ 2

¥f

Berpelukan
¢ &

S >
L

Gigitan nyamuk

Tanda dan gejala

1) HIV Stadium | : pembesaran kelenjar
getah bening di beberapa tempat
yang menetap.

2) HIV Stadium 1l: Berat badan
menurun <10%, jamur di mulut,
herpes zoster dalam lima tahun
terakhir.

3) HIV Stadium 1ll: Berat badan
menurun >10%, terjadi diare kronis
yang berlangsung lebih dari satu
bulan, demam berkepanjangan lebih
dari satu bulan.

4) HIV Stadium IV : Berat badan
menurun >10%, gejala-gejala infeksi
pneumosistosis, TBC.

Cegah HIV dengan:

Abstinentia
Tidak melakukan hubungan
seks sebelum menikah.

Be faithful (Setia)
Tidak gonta-ganti pasangan.

Condom
Memakai kondom saat
melakukan hubungan seksual.

Don’t drugs
Tidak mengkonsumsi
narkoba.

Education
Aktif mencari informasi yang
benar.
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’

FORMAT PENGKAJIAN KEPERAWATAN WELUARGA
PRGODI DI KEPERAWATAN FAKULTAS ILMU KESEHRATAN
UNIVERSITAS MUTAMMADIVAH SURABAYA

IDENTITAS UMUM KELUARGA
a. ldentitas Kepala Keluarga
Nama ' Pendidikan
Umu- Peckerjaan
Agama Alamat
Suku Na. Telepon
’ ]
b. Komposist Keluarga
No. | Nama P Umuar 3 HubKlg [ " Pendidikan
o i = lv_ - — , |
2. ! :
3. i -
4.
3. !
% i
8.
. |
LA I ; Bl s e, Bssione oo )

c. Genogram



d. Type Beluargs
B) DS by B ORRIRS (e b A s s
) Masalah yang terjadi dengan type tersebut ;-

eooSuku Bangsa
a) Asal suliu bangsa .

1) Hudn_\‘a vang Lerhubonin dengan kenehatuan

................................

g Ataos Mosial Ckonom Keluarga
) Anggoty kelusga yang mencan natkah oo,
b) Punphasilan: ... .
) Lipaya fans .
d) flarta benda yar:; dimiliki (peeabol, lausportasi, dil)

..........................

b Akutitas Rekieasi FKelnoga

I RIWAYAT DAM TAHAF PEREFEMBANGAN KFELUARGA
»  Tahap perkembanman keluarg: suat i (ditentukan dengan anak tertua)

..........
..........................
......................
...................
...........

......................
........................................

¢ Miwayal kesehatan keluarga infi ;
w0 ) Riwayat kesehatm keluaegn st

.................................

......................




1L

a.

b) Riwayat penyakit turunan -

i) SampPah t )

k)

Keber:{ihan lingkungan :

¢) Riwayat kesehatan masingmasing anggota keluarga
No | Nama Jmur | BB | Keadaan | [munisasi Masalah Tindakan
| ‘ kesehatan | (BCG/Polio | kesehatan | vang
\ : : /DPT/HB! ! telah
! Campak) dilakukan
| — e 2
| | i
: ! : : |
i | !
. z i : |
; | | |
i i ! i ; e |
d) Sumber pelayanan kesehatan yang dimanfaatkan
i
Riwayat keschatan keluarga sebelumnya :
PENGKAIIAN LINGKUNGAN
Karakteristik Rumah
a) Laas rumaliy cusesus somemsmms s s seses os wsisn wden B THUNH T She wm smeame s 1 s
b) “Typerumah § s s sosrumess mows smseews meummes wyiee
c) Kepemilikan S e R TR AT, SRS ok SeeS A kAR RS SRS Y SO AR N P
d) Jumlah dan ratio kamar/ruangan : ......... ...
e) Ventilasi/eendeld ; e e s STt venme s smems s oo s
f) Pemanfaatan ruangan ©..................... eSS SRR RIS ———
g) Septic tank : ada/tidak ... RETAKL coavsessmmvvmmaponpss 0 S e e msmmes s
h) Sumber airminum : ............... e e e s P
i) Kamar mandi/WC © oo VU R .



b. Karalkteristik Tetangga dan Komunitas RW
a) Kebiasaan: ... et e a et taet et s ae et e e et er et et et ene e saeanaae e ee s eneneeenn

D) AT ATESEDAIE  Gal 5 cvmnamsnmromssmmenmasansnesn 38858 S50 Y A SR Y B AT SR S RO A R TR

‘ P TR 370 b1 e R —

4 ¢. Mobilitas Geografis Keluarga @ ... .covv oo vuome srsmns sviecs sonsnsssnnnis
|
i d. Perkumpulan Keluarga dan Interaksi dengan Masyarakat :
i ......................................................................................................................
} ¢ Svstem Pendukung Keluarga
IV STRUKTUR KELUARGA
a  Polascara Komunikasi Keluar@a @ .. .. ..o i i
b. Struktur Kekuatan KeluarZa © ... ooociii coviivimn imcns e seevn cvien s
c. Struktur Peran (Peran masing-masing anggota keluarga) :
d. Nilai dan Norma Keluarga
V. FUNGSIKELUARGA
a. lungsi afektif’
b. IFungsi sosialisasi
a) Kerukunan hidup dalam keluarga : ...
b) Interaksi dan hubungan AATET KEITBTUEA 7 .oomorosmomsn o e 3 R B SRR R
¢) Anggota keluarga yang dominan dalam pengambilan keputusan :
d) Kegiatan keluarga waktu senggang : .................. T S ——
- e) Partisipasi dalam kegiatan'social ..o - T CRT——



¢. lFungsi perawatan keschatan '

a) Pengetahuan dan persesi keluarga tentang penyakit/masalah kesehatan keluarganya :

b) Kemampuan keluarga mengambil keputusan tindakan kesehatan yang tepat .

¢) Kemampuan keluarga merawat anggota keluarga vang sakit :

d) Kemampuan keluarga memelihara lingkungan rumah yang schat :

¢) Kemampuan keuarga menggunakan fasilitas kesechatan di masyarakat :

d. [FFungsi reproduksi
a) Perencanaan jumlah anak :
b) Akseptor: Ya ................yang diganakan: s AAARFR . o snsmmmmsmmmsimne
¢) Akseptor : Belum........ SATASATIAYA © ...ovsoe it i ssmamsmssssnss sssssmmsss st s s o sy
d) KCEERANEAN TAIN 1 oooiiriiiriets it
!
¢. Jungsi ekonomi

a) Upnaya pemenuhan sandang Pangan | ... ... .cooeiur e i o s

b) Pemanfaatn sumber di MAasYAraKal o ....oeien i

VI. STRES D'AN KOPING KELUARGA

Sterssor jangka Pendek I ... ...

g ¥#

StressOr JANEKA PANJANG T oo ve conwrecurur sos massrs ss et bttt e e s

Respon keluarga LETRATAD SIEESSOT § scurvns cu suammiann soimon ox se smirimbisioms st s osmmss an 3 insRnSS 237

a o

SHALEET KOPING I .. v venvuswurmus s s et e e st o o e

I

Strategi adaptasi disfungsional @ ...

c T Vi, KEDAAN GIZI KELUARGA -

POMENURAN GIZ & ... oeoeeeeeeeeme en eueee e e one cen b s e



Upayaiain :

VI PEMERIKSAAN FISIK -

a.

h.

e.

&

h.

Fdent tas
Nama

Umur

L/P

Pendidikan

Pckerjaan

Keluhuns Riwayal penyakit saat ini
Rirawar I’enyakit Sebelumnya
Tundatarda vital

System Cardiovasculor

System Resprasi

System Gastrointestinal (GI Tract)
Svstem Pcrsvarafan

System Muskuloskeletal

Ssytem Genitalia




IX HARAPAN KELUARGA

a. Terhadap masalah L L o —— e L A

b. Terhadap pctugas kesehatan yang ada :



| | A
| |
" !
| |
| __
i ;
__
|
i
# .
_ d
5 : legpue I 119l | uenin | sisoudeld | ON
roura(dui] | suaaowl o vpuEs ) 1|

Tewely
S Turen

VAT NVLV AVHAdI NYHATY VNVONHdH



\
. i .
§ . . ¢ i
. i
1 2 i

! !
_ _,
| |
|
“
_ \
ﬂ :
|
|
_
_
_ _ | I
| | | | | |
ywapdwy _Isuaniayu] . lepuelg p o BLIONIY ! uenfny | sisougelq | ON |
. ” eUIRY
D] PWEN

S VOEVATII NVLV AVIAdIDI NYHASY VNVONTY




T i “ JONS |RI0] |
“ . ._ m
: i
: A ejeseiu vAUOUOUIIA | P
eS901p yIun yejesew 1suod [ ‘¢
qeqnip
1edep ye[esew weuwyguNwWY | 7
_ !

. i yejesewn jeyis |
uBIRUAQqIA ) | T 0NS | URUIIA,| ey | ON

T yujeseyy SarioNg



LANJUTAN ASUHAN KEPERAWATAN

Tn
Bangsal
Nama Mahasiswa :

DIAGNOSA KEPERAWATAN

EVALUASI

IMPLEMENTASI




CATATAN PERKEMBANGAN

RUANG :
KLAS

NAMA LENGKAP | UMUR : KELAMIN : NO. DM :

NO/TGL DX. KEPERAWATAN PERKEMBANGAN ( PARAF )
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DOKUMENTASI

1. Keluarga Ny. E

Gambar tanggal 4 Juli 2018 penyuluhan mengenai pengertian, penyebab, cara

penularan, tanda dan gejala, serta pencegahan HIV/AIDS.

Gambar tanggal 6 Juli 2018 melakukan pemeriksaan fisik pada Ny.E.



Gambar tanggal 6 Juli 2018 melakukan pemeriksaan fisik pada keluarga Ny. E

2. Keluarga Ny. A

Gambar tanggal 3 Juli 2018 pengkajian pada Ny. A.



Gambar tanggal 5 Juli 2018 memberikan penyuluhan mengenai pengertian,
penyebab, cara penularan, tanda dan gejala, serta pencegahan HIV/AIDS.

—— .

Gambar tanggal 7 Juli 2018 melakukan pemeriksaan fisik pada Ny. A.
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