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Abstrak

Latar belakang : Pasien kanker serviks seringkali mengalami ansietas yang disebabkan karena perubahan
status kesehatan dan tindakan kemoterapi pertama.

Tujuan umum: Menganalisis asuhan keperawatan dengan masalah ansietas pada pasien kanker serviks
kemoterapi ke-1 di RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

Hasil asuhan keperawatan: Ansietas yang dialami pasien karena adanya perubahan status kesehatan dan
tindakan kemoterapi pertama. Tindakan keperawatan yang telah dilakukan pada kelima pasien diantaranya
pendekatan yang menenangkan, menggali tingkat kecemasan, mengajarkan teknik relaksasi otot progresif,
serta menganjurkan keluarga untuk menemani pasien untuk mengurangi rasa takut. Pasien mengalami ansietas
berat sebanyak 5 responden (100%), setelah dilakukan terapi relaksasi ansietas berkurang pada kategori
ansietas sedang sebanyak 2 responden (40%) dan ansietas ringan sebanyak 3 responden (60%).

Rekomendasi : Relaksasi otot progresif adalah latihan yang dilakukan dengan mengencangkan dan
melemaskan secara progresif sekelompok otot pada satu bagian tubuh secara berurutan dari kepala hingga
bawah tubuh, tujuan relaksasi ini adalah untuk mengurangi ansietas yang dialami pasien kanker serviks
dengan kemoterapi.

Kata Kunci : Kanker Serviks, Ansietas, Relaksasi Otot Progresif
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ANALYSIS OF NURSING ASSURANCE WITH ANXIETY BASIC NEEDS ON
PATIENT CA CERVIX CHEMOTHERAPY I: PROGRESSIVE MUSCLE
RELAXATION IN THE TERATAI ROOM AT MARGONO SOEKARJO

HOSPITAL OF PURWOKERTO
Abstract

Background: Cerviks cancer patients often experience anxiety caused by changes in health status and first
chemotherapy measures.

Objectives: Analyze nursing care with anxiety disorder problem in cervical cancer chemotherapy patients to-
1 at RSUD Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto.

Results of nursing care: Anxiety experienced by patients due to changes in health status and the first
chemotherapy action. Nursing actions that have been done on the five patients include a calming approach,
digging anxiety levels, teaching relaxation techniques, and encouraging the family to accompany patients to
reduce anxiety. Patients experienced severe anxiety as much as 5 respondents (100%), after the relaxation
therapy anxiety decreased in moderate anxiety category as much as 2 respondents (40%) and mild anxious
counted 3 respondents (60%).

Recommendation: Progressive muscle relaxation is an exercise that is performed by tightening and
progressively relaxing a group of muscles in one part of the body sequentially from head to lower body, the

purpose of this relaxation is to reduce anxiety experienced by cervical cancer patients with chemotherapy.

Keywords: Ca Cerviks, Anxiety, Progressive Muscle Relaxation
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BABI1
PENDAHULUAN

1.1 Latarbelakang

Kanker adalah segolongan penyakit yang ditandai dengan pembelahan
sel yang tidak terkendali dan kemampuan sel- sel tersebut untuk menyerang
jaringan biologis lainya, baik dengan pertumbuhan langsung di jaringan yang
bersebelahan atau dengan migrasi sel ketempat yang jauh atau metastasis
(Amalia, 2009).

Menurut WHO jumlah penderita kanker di dunia setiap tahun
bertambah sekitar 7 juta orang, dan dua per tiga diantaranya berada di negara-
negara yang sedang berkembang. Jika tidak dikendalikan, diperkirakan 26 juta
orang akan menderita kanker dan 17 juta meninggal karena kanker pada tahun
2030. Ironisnya, kejadian ini akan terjadi lebih cepat di negara miskin dan
berkembang (International Union Against Cancer /UICC, 2009)

Menurut GloboCan (2012) mencatat satu wanita meninggal tiap
jamnya di Indonesia yang disebabkan oleh kanker serviks dan diperkirakan
ada 58 kasus baru setiap harinya. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO)
mencatat, tiap tahun sekitar 15.000 kasus kanker serviks (leher rahim)
ditemukan di Indonesia. Indonesia menjadi negara dengan jumlah kasus
kanker serviks tertinggi di dunia.

Kanker serviks tergolong dalam kanker organ resproduksi pada
wanita. Kanker serviks atau yang lebih dikenal dengan istilah kanker leher
rahim adalah tumbuhnya sel- sel tidak normal pada leher rahim. Sel- sel yang
tumbuh tidak normal ini berubah menjadi sel kanker.

Kanker leher rahim adalah kanker yang terjadi pada organ reproduksi

wanita yang merupakan pintu masuk kearah rahim yang terletak di antara



rahim (uterus) dan liang senggama (vagina). Perkembangan sel kanker
serviks membutuhkan waktu cukup lama, sekitar 10- 15 tahun. Kanker ini
biasanya terjadi pada wanita usia 30 tahun hingga 50 tahun, yaitu pada puncak
usia reproduktif wanita sehingga akan menyebabkan gangguan kualitas hidup
secara fisik, kejiwaan, dan kesehatan seksual (Smart, 2010 :70).

Pengobatan penyakit kanker telah dikembangkan berbagai macam
pengobatan dari terapi farmakologi, radioterapi, kemoterapi, bahkan tindakan
pembedahan dengan resiko yang timbul sehingga pasien penderita kanker
serviks memerlukan pendekatan sistematik pada pengobatan penyakit tertentu.
Penderita kanker sebagaian besar memilih terapi kemoterapi, kemoterapi
menurut Smletzer (2002) dalam Praptini ef.al (2014) menyatakan bahwa
penggunaan preparat antineuroplastik yang digunakan sebagai upaya untuk
membunuh sel- sel tumor dengan mengganggu fungsi dan reproduksi selular.
Kemoterapi mempunyai efek samping secara psikologis diantaranya adanya
kecemasan, ketegangan, hingga depresi maupun keraguan (Desen, 2008)

Penderita kanker serviks mengalami kecemasan karena perubahan
status kesehatannya, ditambah lagi dengan tindakan kemoterapi yang harus
dijalani untuk menghambat laju proliferasi sel- sel kanker tersebut.
Kecemasan adalah gangguan alam perasaan yang ditandai dengan perasaan
ketakutan atau kekhawatiran yang menunda dan berkelanjutan, tidak
mengalami gangguan dalam menilai realitas, kepribadian masih tetap utuh,
perilaku dapat terganggu namun masih dalam batasan normal (Hawari, 2013).

Dengan demikian dapat di simpulkan kecemasan adalah rasa takut atau
khawatir pada situasi atau kondisi tertentu yang sangat mengancam karena
adanya ketidakpastian dimasa yang mendatang serta ketakutan pada sesuatu
yang buruk akan terjadi. Kecemasan dapat di tangani dengan serangkaian

teknik yang akan memberikan perasaan nyaman, mengurangi rasa takut



sehingga dapat memberikan ketenangan hati dan mengurangi ketegangan
(National Safety Counsil, 2006).

Teknik relaksasi otot progresif merupakan suatu terapi relaksasi yang
diberikan kepada klien dengan menegangkan otot-otot tertentu dan kemudian
relaksasi. Relaksasi progresif adalah salah satu cara dari teknik relaksasi
mengombinasikan latihan napas dalam dan serangkaian seri kontraksi dan
relaksasi otot tertentu. (Kustanti dan Widodo, 2008).

Penggunaan relaksasi dalam bidang klinis telah dimulai semenjak awal
abad 20 ketika Edmund Jacobson melakukan penelitian dan dilaporkan dalam
sebuah buku Progressive Relaxation yang diterbitkan oleh Chicago University
Press pada tahun 1938. Relaksasi otot progresif dinilai cukup praktis dan
ekonomis karena tidak memerlukan imajinasi yang sulit, tidak ada efek
samping, mudah dilakukan serta membuat lebih tenang dan rileks (Davis &
McKay, 2011). Terapi ini didasarkan pada keyakinan bahwa tubuh berespon
pada kecemasan yang merangsang pikiran dan kejadian dengan ketegangan
otot, oleh karena itu dengan adanya relaksasi otot progresif yang bekerja
melawan ketegangan fisiologis yang terjadi sehingga kecemasan bisa teratasi (

Davis dkk, 1995).

1.2 Tujuan
1.2.1 Tujuan Umum
Menganalisis asuhan keperawatan dengan masalah gangguan ansietas
pada pasien kanker serviks kemoterapi ke-1 di RSUD Prof. Dr.

Margono Soekarjo Purwokerto.



1.2.2 Tujuan Khusus

1.

Mendeskripsikan pengkajian tentang asuhan keperawatan dengan
masalah gangguan ansietas pada klien kanker serviks kemoterapi
ke- 1.

Mendeskripsikan analisa data tentang asuhan keperawatan dengan
masalah gangguan ansietas pada klien kanker serviks kemoterapi
ke- 1.

Mendeskripsikan penegakan diagnosa keperawatan tentang asuhan
keperawatan dengan masalah gangguan ansietas pada klien kanker
serviks kemoterapi ke- 1.

Mendeskripsikan intervensi tentang asuhan keperawatan dengan
masalah gangguan ansietas pada klien kanker serviks kemoterapi
ke- 1.

Mendeskripsikan penerapan implementasi teknik relaksasi otot
progresif tentang asuhan keperawatan dengan masalah gangguan
ansietas pada klien kanker serviks kemoterapi ke- 1.

Menerapkan inovasi tentang teknik relaksasi otot progresif asuhan
keperawatan dengan masalah gangguan ansietas pada klien kanker

serviks kemoterapi ke- 1.

1.3 Manfaat Penelitian
1.3.1 Manfaat Keilmuan

1.

Manfaat untuk penulis

Untuk mengembangkan ilmu pengetahuan dan penanganan pada
klien yang mengalami gangguan kecemasan.

Manfaat untuk institusi pendidikan

Sebagai referensi untuk mahasiswa dengan melakukan asuahan

keperawatan pada klien dengan diagnosa keperawatan kecemasan.



1.3.2 Manfaat Aplikatif

1.

1.3.3

Manfaat untuk pasien dan keluarga

Pasien dan keluarga mampu dan melaksananakan teknik relaksasi
otot progresif untuk mengatasi kecemasan yang dialami.

Manfaat untuk instansi kesehatan

Dapat mengoptimalkan terapi non farmakologi: teknik relaksasi
otot progresif yang efektif dalam membantu proses pemulihan
gangguan kecemasan pada pasien kanker serviks.

Manfaat Metodologis

Sebagai acuhan penyusunan metodologi penelitian bagi para
peneliti tentang penyusunan karya tulis akhir profesi keperawatan

ners.



DAFTAR PUSTAKA

Dermawan, Deden. 2012. Proses Keperawatan: Peberapan Konsep Dan Kerangka
Kerja. Gosyen Publishing. Yogyakarta.

Desen, Wan. 2008. Buku Ajar Onkologi Klinis. Edisi Kedua. Fakultas Ilmu Kedokteran
Indonesia. Jakarta

Hawari, Dadang. 2013. Managemen Stres, Cemas, Dan Depresi. Edisi Kedua. Cetakan
Ke-4.Fakultas Ilmu Kedoketran Universitas Indonesia. Jakarta

Isaacs, A. (2005). Panduan belajar: keperawatan kesehatan jiwa dan psikiatrik. Jakarta:
EGC

Keliat, B.A; Ester, M; Yulianti, D. (2011). Keperawatan kesehatan jiwa komunitas:
CMHN (BASIC COURSE). Jakarta: EGC

Lee, J.E dkk. 2012. Progresive muscle relaxation reduce anxiety dan improve
relaxation during chemotherapy : A pilot EEG study. Complementary Therapies
in Medicine, 20 :409-416.

Nursalam. 2011. Konsep Penerapan Metodologi Penelitian Dan Ilmu Keperawatan.
Jakarta : Salemba Medika.

Praptini, K.D., Sulistiowati, N.M.D., dan Suarnata, I.K. 2014. Pengarus Relaksasi Otot
Progresif Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Kemoterapi di Rumah Singgah

Kanker Denpasar. Program Studi Ilmu Keperawatan Fakultas Kedokteran
Universitas Udayana. Diakses tanggal 24 Desember 2016 Jam 19.40 WIB.

Purwaningtyas dan Arum Pratiwi. 2008. Pengaruh Kecemasan Pada Pasien Skizofrenia
Di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta. Skripsi diterbitkan. Kartasura: Fakultas
IImu Keperawatan UMS.

Ramadhani, N. dan Putra, A.A. 2008. Pengembangan Multimedia “Relaksasi”. Skripsi.
Fakultas Universitas Gajah Mada. Yogjakarta. Diakses tanggal 2 Januari 2017

Rasjidi, Imam. 2009. Epidemiologi Kanker Serviks. Indonesian Journal Of Cancer Vol.
III, No. 3. Jakarta.

Resti, Indriana. 2014. Teknik Relaksasi Otot Progresif Untuk Mengurangi Stres Pada
Penderita Asma. Diakses tanggal 13 Desember 2016

Solehati, T dan Kosasih, C. E. 2015. Konsep Dan Aplikasi Relaksasi Dalam
Keperawatan Maternitas. PT. Refika Aditama. Jakarta

35



Stuart, G.W & Laraia, M.T (2005). Principles and practice of psychiatric nursing. (7th
edition). St Louis: Mosby

Suprihatin dkk. 2011. Modul Progressive Muscle relaxation (PMR) Perilaku
Kekerasan. Modul Diterbitkan. Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas
Indonesia

36



ASUHAN  KEPERAWATAN  PADA Wy 2.2 DENGAN DIAENOSA
MEDIS ¢A SERVIKS KEMOTERAPE WE -1 OAN DlAcnNorA

KEPERAWATAN flana CEMAT DI FUANE TERATAL
WD PO DR MARCONO TOEKAR IO

Puk 0JOKERTO

Di acun Oleh s

Sl WA YuNING (i
Adcoo9r}

Procear F"slc:f%-‘fl_ MNEES

CEROLAH  TINGET \LMU KECEHATAN MUuHAMADI YAH OMRONE

MRS ¥ N




LL el

' TiNTaUWAN racud 1
™|
Tanggel  Pengkajion . Iy Maret 2013
Norme  fergkap . Grr Wamunnggh
Pucing s Nexerkedy
A Tdantitos Fhen
S Nenwnca =My r.2 .
| ume - 3 takun
- Alamedt = ¥orone yroncol
- Rekerjac = Yo Pumon Targso
. Pordiclican = 8D .
Agenra = 1glewn
e Su?-u = jau:a
No. FM = 24 . 20806
T | e Mede Co. Sestis
Tonggal Masuk = \3 Warek 2o
2 | Tdentitor Peroogqurg Jawalb
1 MNarmea = My D
rnur = 48 “ean
— 1 Alamrat : Yarowg ot
::; Huburgon dengun pasien = Acelk
=
c Rreayoar ¥eseharan
v Kelhon bame
— Nijeri Al yalan lahw
L |2 Ployet Kesehotan Sskacmng,
, Pofien dodong ko Tl kebidoran untuk kenteldon 220 men jalant kemd
L Wﬁmmadq V:\ﬂ*i don  pepdarahan o jeken \alnie |, ekl peanl - pegpl dan
———_’_ ‘dm -hdak me:nm\ci raptu untek makan. Pagen gudah mepgaiami  pendarabon
== seloma 4o hart dan dotobh uyang Alkeluarfean  \perGrne, meftin qelo?_%lowd
-_—i sodu haﬁvméten me) wisw gantl  permbolut Wrases. delapan kall.
=== EWen merato Jernos dan comed kenara perdarmihan ey cialenminger . =
] Socs ekag |, Elen mengodakan npst A yalon \GWir, et Sepert A\w\u -
o tusue | f-\t;'a. nyeri delapan | hgq_ﬁ hilang fetira Yaf\@” cdur, dan nyen Moy |
r Aol fhden owngaluh  cemas denqon  pendidngs soot Wi TD = 130/90 mmbg |
N80 /i RE - 19 "/m, § - 3,3°C, kerpeicrg npus, BL 2ot ditorpn |
. ‘

TN



tovan . faslen merscdomi kepulin don vertau ams gebetlum  perckiinan

ol ™ v ™ T v L .

2. Py Tergaie Dabuio.

| Vosen menpirakon  pertalmeraalemn)  perdariron sepertt toak wnt Sepk enom |

Youan Yoog lalu don  perg) diave e ¥ Magono . Rerdarcthan berugm

terjac).

: gumpdlewn . Follen sudah ok melakukan haburgan cuami Wl Sepk due
han gang lolu ¥arera  suami podien Sudolh menvigael - Padien didhogrond
_E konker feryivf  Sea¥ eoann bulan  uoire lafa .
7 |4 Puoyat ¥esehgtan Eeluare
|
. Pasten wmematakan Atdalr cdon cogppier ¥eluarsenie  wong mangademi
con Senvks dan permaktt  kekuidnan peenatas lean oo
g -
+_,f
5 Gengofmm
l—ﬂr”-—'—
—
Q U Q U
ot
O 0 lﬁou N §'3§-’C)
é = diis STy '-
- - «
Ebrl QDo 0 O
O~ B e
Keterangan
p . Lad-lak E 4 Lok o mennggal.
| C = Yerempuan
L pernikahan
, ™ Ganr kelasunan
____,_%l_@ : Pasen
I S &  : Meninggal dunto
RS o
y & Rwoyot  Ginekolodl
| == Menarche 2 1§ Aabun
o Hkdus = Mdak ferstar (2 ko, 2 bulon ekl )
Lo, = 5-7 han
= B Houel tercikbr = 7 Woret 2oh-
———
~ ¥orguten = kentad
P Distoenoren = 4o
\
&
|7 Riooyat  Merdkah + 3 kel
e e 1 Voda una (3 dahan, selorme 2 Acikan
_/‘\__ % Wwda umra  Jo tothar | ceirna | Aeun

.3 fda uno 2 dohun harga ekarang.




\/‘PF
W 3 Rranpuan /18 datun / rormal/dukn / 2000 ar

5. Pluoyrd Obctetri 2 bg Ao

V-

L Lokt - laki /menineaal / notrmat [/ Brdan / Zees ar

2. Laki -lewi [/ s dabap / nortratl / dukun / 2evo gr

4 Rerempuan /25 Aeoun / veemal /aneun / zoa gr

5. Rrempeon {16 tahun /hormal /ducon /2000 ar

9 Piucset kg

e Tk menggurakan KR
— ]

_—\T Poler Furggoral Menunsk  Garden
' 1. Yoo Barseph — Manaaomen ¥orebo exn
T _ Selolum fakre = fhgen Vnergarokan ke cethert \argturg  porgy ke dokter
_?: arau idan demdekat  Aovtar sich analcnge,
3 Soot doyd - Vanen wenepdegan ooin kondtel ¥arere  wnonaciteimi
yendarothoun tersr menerus doin Cefos  aq keadaannga,
2 Pola Mgy
Sebalum okt = fosen Menaodakan Suko medken Sayuran darn ayarm .
Ranen orcine werakensumsy makerman_ycre Mevecindung
rerpcoek .
Sonat dikafi - fosen marvctheilaonn  nedun Ao menuran Sebelum
ke M poien saropan dan hanvgs vab® Yo porsy mangunakan
T e 4elor dewn fayuron.
¢ Ra Akdaler dan Lannan
b | Scbolam stk : Pagien mengedokan  feimct - e mengegokahn pokesgan

B =N fumciihio, Cendic ) kadong dipaniu anak. - anciknyo,

e S Scoor dkad « Taren memgalakan wmanh bwa Melakukan  peketiaan ramah
. fargpe , momun yang tingan top reperti Yrenpipa. Sood- W A
e W ponen hong kerbonng  dan femuo akhyviio s diteni,

1% Vol Ehmnnes:

| Sebelumn ot -+ Tosien engeteken  BAk 7-8 kol Sohw henaoeng wning
/'\_ Jerpth dan by WKhor . Bagen RAE 4 e sehad . Dan drcue

___,.k Mmengelomt  gargguan seot BAE

.= Sech ke ¢ Vamen hetgatakan Sudoh Bap Aol pasi | BAK \ kal ' Cgjerke

NG gl Hodl Bax  leraone warrieg ferihy Lo, Whe,

I Persepss  ¥ogmnt .

g Seloolumn Sektt . Pagen mengolencan Sudoh A1dok. bagihu selos denaan

= Pergelinctanng |

Soot ey | : Yoden mengatoran dwnw, mergelomi sangguom pengeialen




WMUM ynemkala s mergauroakan aot kovg.

et
e | 6. bl Ihmbhek dan rdur
e~ Sebdum Skt - Yoyen mangaleikonn Ak meralcont  gargeucwn Rdiur,

b r— v ad v v ™

- Yoreh Mdur @ ~8 jom pdo  olam hari
? ] ot dkai . omeo mengataken  polor Adurnge dersanggu yarera
, : Yori dan perdarabhan  Yong dctominga,
_7_\"/# 9 Rlo YKorsep Din ~
T |8 Sebdum st . Bken mengedetan  kolum bagHo dahu Aemng o cerales dan
: Carzm pananganantt
Sabt dhag = Bagen magatovan cemos dan Amteet depean ordvning
j Soct Wi, poned  WHWN Aebhy Yoingok dentong ccize peradacan
—t - en servies
— 2 Pla Pepreduks
—} Schoehum Lotk : Rusten mengaaiean sl mang o rersibar Sepaw pergelamy
ment  peiares . Sock melopukan \'lub.m_arqn Suami wphn depgan
S\nm‘h? panen permalh mengalamy  pepdarehen  deun
Mergatakan nyel. Yoken getn mengdam kepubihan don
bowinga iy,
Lcod Ak > Rpen didak wnetakukon heburgan suam e tepte dlise
i Hedrun sone ot
9. Wa  Veran dan Kubupsanefe-
i, Sebelum st - Wasen berperan Sebasel Y rupeh dangge
. - Saeiy dikegy  z Yorcin pasien dlam tumnah taragae digantikan Deh anak.
) == fpor em pucnityo . B
e | THo fEakenan Din
S _Lobelum  Scpert = Rusen mengubakean Jike wnengetamn nyer i & bogren
__,_,Ir\_ Yoo, Perien \agglng WAnohed Lo Aréar,
_J/& Seret dikey  : Pagen Wenaattmban Jwa  mergelaml  nyen , Paken Yonge

X

YN eneirtic ro\gos'da.lom Scin T gt .

\
/

1. Voo keyakinan  dan Wil

Sebalumn  salab - fasien mengaraean  sholet 5 wakiu selald Yo clankan,

Soicty  Skopi  * Vagen mengabekan, e el bordoo dopodes Alabk unkek

L |
[

>,.>

.

-
—

- Yeadaan Ume®  + bk

memint= Yerevnbuhan,

Pemeriksoon Tk

a.1p = lgo/tgo_mmug
VO Tl

DXL



o
-

-

-

TATATAR PERKEM BAN cAN

Hrt /701

implemieniat:

™ ( Mapet/py

U. Mangka  #0_gamer

5‘%@%%

2. *encklat” myrier

. b fehedan e

31 Momcetor TTV

‘\/F U Mendorong pi ynghoplcn  ferarasy, | O- MU catiag, TD- ! romity
e I Mgty rotof eceparcn - NT5Cusn pp. 22 g 37 1
e ¢} Adrien fetrt relott Yot 3 i comrem sl
— Pregrevip Axpenfrar omof fedhan,
7h o Avgted hecomarerr et Hoemasan kekgor: torer sobley (o
bkhan reateraty " brtn ke wdpg .
A+ masegeh lieperaweafan s |,
—~— b i
‘?’_ P - motvay o igfrhah
—— Chtiar ool praresy
- uona betunrgr 4 senicpury
Edjep
I | M ay |, Mergbay K4 st
Al rendlot”  poper O bber  wongptataan b
1), mementten TV fenang . b Wi senertere
). Mncbrony Pan mygumiepten | “ondinr nya toat in.
— | Jranaone =
O: Mo pyiee. TP ”%:mfg‘
e 1. Morgle o draiad e comopan M- 6 Kfm B 35 0 fn I3 poag
. €. M@ﬂf@ﬂ eleml. ity ichen Ammich b rifebe, [
— chef presF biwrangen el dan bk
— < 7). Memlop'  fuglef cewar  pect Gong | Retmpeman  Lotegers
S S efhan  rfabices, permar [
— B {
— A= pasalh  loprguafon gpar /)‘7“
N it }4,,,
‘ P fefh tebfpats
{ “.}‘ o ofef Frog g
Glo frderf Forck - [andy

Fencsan




‘FIOF_ILAK DIAGNOSA  KEPERAWATAN

T 1, Cemas b turs  thareal
%g-—f\’!ﬁ” alut - ogen cedere  Brologur
ERUAR ;
TN /P-fntrrvewn [ EPE RAWATAN
N
T ik | . - . T
O Ab. | MHari /Tanged| Teauen ¢ [Sreteria Hastl {ntervence Ry
, p.| 13 IMaret A7 | Qeteloh dhlakulcn  findaton | Anyaly  Redechers
Eererauxtan , diharopkan - Guraton pendelctar_gorg
malalah  Feperapsatan  Comal | meaeronglen
doat teratan  eengel KHI | jelarkon promes oo gong|
TS - anﬂeﬁﬂdﬂfrcl drambon tefor  fndshon ,
R | e il anprkon: telias gy
fnelsbaton AT ParEn 'y
kewmamn | 2 | 4 - aoréan feknde relckso '
iéé 1 fankfen khowetnr A : y ot progretiF
ehrpres gmar 2 [T 4. ~ plarlon monfack rofat sar)
ek : 1= @nged berct afer-pragre i
- Aol 3. hoot - Borthon wporams defual
R T- ko 3: %edoeg prth | onotd % pengeterton
; 4. MNGEN 5 berok | 999 aton fyalen’ l
‘ t |B/mawdt fop. | Selkldk hoddan  feperavedan | Pam monagenent ‘
harapkan mamb b cefernoaton | - lakuton PN sy 7
i Ol fopot prmdan dveen Feompre Fren iy
kgp . ~ oberyast 0 reglry
R - Pows centrof vrkal /qonyerbedt. [
. - ®rRord  epef < kerangr pobfof Rency
- = lnclitator .. g g - Ciptelat boghkargen
U 1 wlcporton et | 3 My <man <]
A ' ¥eto rgeri 3 - Br Wrton AL aper
A régpreviogers |, | 9. defom
> 4 s 4 ket 2 t: Janged kool - Felobatei  pomberran
4 | 4 qiae” %, Honab analgektc 4 vengumngy
Trboguon 9z Sy . Afert
4:  Fngan
Tt . ioradita




™ =y Pro=>.

24,0 %

14,5 Yo
M PV L9t
m Jems
il Les 9%
h\/’-» ﬁonfcj;l Lt oo %
il Eatary M 895 2%
N Saginan L & 4.
T L 38%.
—\;”'— Mgesis: R o440 %
| Cronslogst 90,880 #,p
|2 abologi  Anavomi
loperan  femenbioan danggal ) feptemper
' Mol £ I lobiy:  3ec (otiree [
 Mcoikop = Bliferon g -set el ana  portle | vak p\ﬁﬁnm,hmmhn
| Vorar | ockokd  cilo pes e
ommpulan = Kera nnizt e favamoor oM cacr@ma eorik s yted
£ | Avaben Dotg
| . | Tangaal Dono foker Viobem | Eholeg
g 1. | & Ward 20 (DI = Pomen menapdakan wel puda | Need Ml |Agen Getera
Jolan \akr, Ngen eelot - cakot Briolo o
Y. Mygeri ity Vet Alpave wdae
—t— Po - - Mokt posien ampak
A~ Yerpepum Sact etoso¥an
e T fepn
- ~Shten pduc dersein
. [ porki KNG gl menuresp
—s e - \&b/go WitHoy -
e, N s do% A
i S 26,5
_/\ LE - 19%n
e e 2| B WMargt2p| pe. fasen mametakon comordan|  Cemar | Kror gluosind
Whpuoitt Aeckadiap salek
YNy Sedamtnegy karare)
garﬁumhcxn nan dena -
_mmr don akan e ol
eI DD posien Yampak, cemos




e L B

“ 1 epala = Mespcheml , fombut beroh | ddok ada Vesi | wviat bertgon

TFMaw % 'ﬁl\\m‘ﬂ;_f_}_ anenrs  glero an dekavie | pardangan Adgansgu
| pedepg < Barah Mok oda g
\/d: Telinga - Bmekns | Aidok ala semmen  don pendampron  oule.
V_ - leher - Wk ado  pmbesaon  Wdjar Ayrensd
[ bada - Few - gy
VT | s Bahak dode dmebin, Mok oS releksi dndioy Sodo
L’_,_ P bk O Pyt Aekan
i g Sb:}_og
T —
A = Vepuuler
- Ion\u@f 3
| 7 iche  Eerdur Aok einat
P = hdoaw afle amdiopecati ¥ nger aekan
x_ P : Rekak
I A > 8138, Repler
]
’:—Abdomm <
L = dadar , Hiaic oo led _
A = &1114\{»., wur @12,
P -

MEde. afa nyorl *ekan X ditenss apdomen O

P > tympan

- Genelatin. = Fedorahan ® Loy powbolt
- Clstrempoy - 'Ta?p.&cmg e BL 20ipm Bitangan  banan

- Tlok b WM—M
- Kulit = fulrh ,@IOEHST_ Crr 2 delik

Seoneny soan Yercipyana

' Lakerateniuon S
j Toragal 2 Masct sop

- Remenksaon Hail 1
D . Ye matolec) ' [
A Tooh \ergkap : )
| Bacgean L9 sfal . ]
3 Leukew R

e u Nepotolprle % %o

/\_ Erdrop b L33z WL/

=i \\ Tievmbont L 9300 '[lﬂ-- -

/\ Moy a4 L.

30,3 £o/cel.




. - . L

.}w'mnm

Eucluyay-

0. Mmdkop  E pegre,
7). Merglest apat

. Farn m}.&d@ )
Pre toger 7 Hhagl . heyak

¥ Care  wespchangy

e psgnk _ Hincgpe

¢|. Menopper Ty

]

&-—7 ?Q;hﬁf" {W'E‘j_”%

Men yauhlen  parier 4}’_, ngeri belang ﬂﬁﬁd

4 e i—

&

eny Gortemear | D7 bt fompat merngs |
Lo Berden lrgssan el tai, 90 tofhr wly

’?@mm M géf/ﬂ'ﬁ s 2maps /

Lluostiorticn tepwls  popas @. T C. /A
W . : "dﬁfa(' unp“qfo{/&:

7"} Wﬂ‘?"b’“ ber  piegeep el | e Qyﬂ\: i s

{ / S M_

Copal  ((Frrobal, S

!

Ao mapaiih teproviatan

bperi Dot Gelicw?

&d—@‘ﬁ :

(- prter b

Yfeer cler(@m o

Ma{{a&mct' flembrriar

@naf qefit.

)

o

1) tealiayy e _paeien

o). Weyglag mpery  fecoper

liowm pg ety £ O o Aval- bk ager' |
=2 2). wemenitar TV | o paggel | sesle T sy S LN |
E 4], Mncplton lngugen gxy | biag bl
W = |
,L 9. mengaprtan st ﬁw.'m-"__ﬂ?f dlen Voot werwgee &n‘ﬂ(éﬂ }'
l nogs_ olern |y st s @6 gey | )
ke o). mrBantrion (Pen cfd, wamen_ Kiews pemgsfy
L rers  colrated, otttz Agrn ks
= 5 7). Avmbertan  onofqehi - =
_/,.4\ F Mg PN g Agjers
e A\ Clve fraiop,
et A i peta poerss

y arasegf

. W felumit, oS fay

B i —



KEGIATAN BIMBINGAN

Nama Mahasiswa  : Sri Wahyuningsih, S.Kep
Pembimbing [ . Eka Riyanti, M.Kep, Sp. Mat
Pembimbing I1 : Susio Maryati, S.Kep, Ns
No Tanggal Topik/ Materi Bimbingan Paraf
b|ag Al 20l 4M7Wé~ Gt Z-’*jyfe |
) Ly
3 3 Mer 201 ALelrity —e Lﬁf«[ﬂf‘ﬁwﬁ /
i , :

7 Mhet vy|  Cwesor  Covhta,
? bt I —— W
6
7 . —

1o n | 20t Lt W | S
2 y

Cocgetbe, Gt bty /

5 - : ; N - -
10 . ' .

0fg- | deps asbyp o sod | [
11 g [ ] Kea fpf v /

/ Z“U/W /&WM o e g
2 ~ 7
13 N

/{’ C( }Y‘F&/\ /\/L

14 4
15




Nama Mahasiswa

KEGIATAN BIMBINGAN

: Sri Wahyuningsih, S.Kep

Pembimbing I : Eka Riyanti, M.Kep, Sp. Mat

Pembimbing II : Susio Maryati, S.Kep, Ns

No Tanggal Topik/ Materi Bimbingan Paraf

1 .za/e_ 201 & Kongul Bon ] 1 (_a{a(ie\ukanj,//é
2 v/ o, ik Perai Ruguenn  dan \"Wk‘mtt / Zz
: YW /o at| Ae B |, Laged Bav § /%/
* B/ cow Bab 31 4@ ot LA® I //
ey coy | logue Bab 4 den ¢ /%

° e W | ACe Sy //

7

8

9

10

11

12

13

14

15




