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Lampiran 1

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN

Kepada YTH :
Calon Partisipan

Saya yang bertanda tangan dibawabh ini :

Nama . Gita Aprilya

NIM :R011181030

Alamat . JI. Politeknik (Workshop Unhas) Pondok Hasanuddin
Pembimbing : Dr. Suni Hariati, S.Kep., Ns., M.Kep.

- Andi Fajrin Permana, S.Kep., Ns., MSc.

Bermaksud akan melakukan penelitian dengan judul “Pengalaman Ibu
dengan Bayi Berat Badan Lahir Rendah tentang Pelaksanaan Perawatan
Metode Kanguru selama Pandemi Covid-19 di Kota Makassar”. Penelitian ini
dilakukan dengan metode wawancara, menggunakan panduan pertanyaan
sebanyak 9 pertanyaan yang berkaitan dengan judul yang dilakukan selama 15-20
menit. Selama wawancara peneliti akan menggunakan alat bantu penelitian berupa
Handphone sebagai alat perekam suara, daftar pertanyaan wawancara, alat tulis

dan buku catatan untuk memudahkan proses pengumpulan data.

Keikutsertaan saudari dalam penelitian ini bersifat sukarela/tanpa ada paksaan
dan partisipan berhak untuk menerima ataupun menolak menjadi partisipan tanpa
ada sanksi atau ancaman apapun.ldentitas partisipan dan semua informasi yang
diberikan akan dijaga kerahasiaannya dan hanya dipergunakan untuk kepentingan
penelitian. Proses wawancara akan direkam dan akan dimusnahkan setelah

penelitian selesai. Proses wawancara dilakukan dengan tetap mematuhi protokol
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kesehatan. Penyediaan Alat Pelindung Diri (APD) akan disiapkan oleh peneliti.

Seluruh partisipan dalam penelitian akan memperoleh souvenir dari peneliti.

Sehubungan dengan hal di atas, apabila saudari telah memahami penjelasan
diatas dan setuju menjadi partisipan dalam penelitian ini, mohon menandatangi
surat pernyataan persetujuan menjadi partisipan. Melalui penjelasan singkat ini,
peneliti sangat mengharapkan kesediaan Ibu untuk berpartisipasi dalam penelitian

ini. Atas kesediaan dan kerjasamanya, saya ucapkan terimakasih.

Makassar,.................. 2022

Informan Peneliti

(. \... ... ) (Gita Aprilya)
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Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI PARTISIPAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama
Alamat

Setelah membaca dan mendengarkan penjelasan dari peneliti dan setelah
mendapat jawaban dari pertayaan terkait penelitian ini, maka saya menyatakan
bersedia menjadi informan penelitian yang dilakukan oleh Gita Aprilya.
Mahasiswa S1 Keperawatan Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin
dengan judul penelitian: “Pengalaman Ibu dengan Bayi Berat Badan Lahir
Rendah tentang Pelaksanaan Perawatan Metode Kanguru selama Masa
Pandemi Covid-19 di Kota Makassar” Saya mengerti dan memahami bahwa

penelitian ini menjunjung tinggi hak-hak saya sebagai partisipan.

Penelitian ini diharapkan menjadi data dasar bagi pelayanan kesehatan dalam
memberikan intervensi untuk meningkatkan dan menormalisasikan pelaksanaan
Perawatan Metode Kanguru (PMK) selama Pandemi Covid-19 di Kota Makassar.
Menandatangani surat persetujuan ini, berarti saya telah menyatakan untuk
bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini tanpa ada paksaan dari siapapun dan

bersifat sukarela.

Makassar, ......... 2022

Partisipan Peneliti,

(o ) (Gita Aprilya)
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Lampiran 3
INSTRUMEN PENELITIAN

“Pengalaman Ibu dengan Bayi Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) tentang
Perawatan Metode Kanguru (PMK) Selama Masa Pandemi Covid-19 di Kota
Makassar”

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah peneliti sendiri yang dibantu

dengan alat perekam suara dan buku catatan pada saat melakukan wawancara.

Pedoman Wawancara

Kode Partisipan

Usia lbu

Pekerjaan

Pendidikan Terakhir

Usia Bayi

Berat Bayi Lahir

Jumlah Anak

Faktor Penyebab

Panduan wawancara sebagai berikut :

1. Memperkenalkan diri sebagai peneliti kepada partisipan
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2. Menyampaikan topik penelitian :
Saya saat ini sedang melakukan penelitian tentang *“ Pengalaman Ibu dengan
Bayi Berat Badan Lahir Rendah tentang pelaksanaan Perawatan Metode Kanguru
Selama Masa Pandemi Covid-19 di Kota Makassar”. Penelitian ini bertujuan
untuk mengeksplorasi pengalaman dan perasaan ibu dalam pelaksanakan PMK di
rumah sakit selama masa Pandemi Covid-19. Penelitian yang saya lakukan dapat
dijadikan data awal bagi petugas kesehatan untuk lebih meningkatkan kualitas
pelayanan pelaksanaan PMK dengan memperhatikan hasil dari penelitian yang
saya lakukan. Sebelumnya, saya ingin menanyakan kesediaan ibu, apakah ibu
bersedia untuk menjadi partisipan dalam penelitan ini?. Saya tidak akan

mencantumkan alamat, nama maupun informasi ibu yang bersifat privacy.

Pertanyaan yang diajukan :

1. Bagaimana perasaan ibu ketika pertama kali mengetahui kondisi bayi ibu,
dan harus dilakukan PMK di masa Pandemi Covid-19 ini?

2. Sebelum melakukan PMK;, apa yang ibu siapkan?

3. Selama proses pelaksanaan PMK hal apa saja yang ibu dapatkan?

4. Berapa kali dalam sehari ibu melakukan PMK di rumah sakit?

5. Apakah ibu pernah melakukan PMK pada anak ibu yang lain
sebelumnya?

6. Apa bentuk bantuan dari keluarga saat ibu melaksanakan PMK?
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7. Apakah ada hambatan atau kesulitan yang ibu dapatkan ketika melakukan
PMK di masa Pandemi ini?
8. Bagaimana cara ibu mengatasi hambatan tersebut?
9. Bagaimana bentuk intervensi yang diberikan oleh tenaga kesehatan
selama proses pelaksanaan PMK
3. Persetujuan partisipan terhadap kerahasiaan jawaban dan aturan selama proses
wawancara
4. Menutup wawancara.
Terima kasih atas waktu yang ibu berikan. Semoga apa yang ibu sampaikan
dapat bermanfaat dan bisa menjadi acuan bagi tenaga kesehatan di RSP
Universitas Hasanuddin dan RSIA Pertiwi untuk meningkatkan dan lebih
memperhatikan pelaksanaan PMK di RS. Saya berharap apabila ada terluput
dalam data yang saya ambil, ibu tidak keberatan dan masih mau memberikan
informasi jika saya datang kembali. Atas kerja samanya saya Ucapkan terima

kasih. Assalamu’alaikumwarahmatullahiwabarakatuh.
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Lampiran 4

TRANSKRIP HASIL WAWANCARA

1. Partisipan 1 (P1)

Inisial :Ny.D

Usia Ibu : 26 Tahun

Pekerjaan : Mahasiswi

Pendidikan Terakhir : SMA

Usia Bayi : 2 tahun

Jumlah Anak 1

Faktor Penyebab BBLR -

Waktu Wawancara : Kamis, 7 juli 2022/ 15.45 WITA-Selesali

Peneliti : Assalamu’alaikum warahmatullahi wabarakatuh kak. Sebelumnya
saya mohon maaf karena sudah mengganggu waktuta kak.
Perkenalkan saya Gita Aprilya mahasiswa keperawatan Unhas
angkatan 2018 yang saat ini sedang melakukan penyusunan skripsi
kak. Saya mau bertanya apa benar ini dengan kak Dian Rahmawati
yang pernah melakukan persalinan di RS unhas kak?.

P1 - 1ye, Waalaikumsalam. lya benar dek

Peneliti : Mohon maaf kak saya izin bertanya, Apa benar pada saat
melakukan persalinan di RS Unhas bayita memiliki berat badan yang
kurang kak, dan dilakukan perlakuan khusus dari pihak Rs seprti
bayita diletakkan tengkurapp atau digendong langsung oleh Kkita
tanpa mengenakan pakaian supaya ada sentuhan langsung antara
kulitta dengan bayita bu?

P1 . lye dek. Betul kalo nda salah namanya PMK

Peneliti : lye kak betulmi PMK namanya. Kebetulan saya sedang melakukan
penelitian skripsi kak, dimana dipenelitian itu saya mau meneliti
terkait penglaman ibu yang pernah melakukan PMK. Dan
penelitianku kak menggunakan metode wawancara. Berhubung hal
tersebut, mauka bertanya kak, kita bersedia jadi responden di
penelitianku kak?

P1 : Boleh dek. Bisami sekarang mumpung saya lagi nda ada kegiatan

Peneliti . lye, bisa kak. Tapi sebelumnya saya mohon izin untuk direkam kak,
karena nantinya akan saya putar ulang. Dan insya allah hanya sayaji
kak yang bisa dengar ini hasil rekaman

P1 - lye bisa dek

Peneliti : mungkin sebelum mulai wawancara kak, ada beberapa pertanyaan
kak yaitu tentang usiata kak. Kalau boleh tahu berapa itu kak?

P1 . Usia saya waktu melahirkan itu 23
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Peneliti
P1
Peneliti
P1
Peneliti
P1

Peneliti
P1
Peneliti
P1

Peneliti
P1
Peneliti

P1
Peneliti
P1
Peneliti
P1
Peneliti

P1

Peneliti

P1

Peneliti

: 23 kak di

s lye

: Boleh juga saya tahu pekerjaanta kak?

. Pekerjaan mahasiswa

: Oh iye, berarti sekarang kak pendidikan terakhirta kak?

. eee sekarang masih. Kan waktu itu baru lulus juga. Dan masih
rumah tangga yah.

: Oh iye kak, kalau boleh tau usia bayita berapami sekarang kak?

: 2 tahun

: Beratnya waktu lahir itu berapa kak?

: Beratnyaaa sebenarnya itu 2,4, terus menyusut jadi 2,3 setelah
lahir. Jadi di USG itu kan 2,7 katanya, tapi nda tau setelah lahir
cuman 2,4. Terus eee setelah beberapa jam entah satu hari dua
hari menyusut jadi 2,3

- Berarti ada penyusutan sama berat badannya bayita kak dih?

: Huum, ee saya boleh Tanya ini dapat record pasien dari siapa dek?

. Dari anu kak, saya mau meneliti tentang ini PMK. Jadi, saya ke
Rumah Sakit Unhas untuk minta data-data ibu yang pernah
melakukan PMK terus dia kasih daftar namanya kak dan kontaknya
kak.

: 0000 begitu?

. lye kak, eee boleh saya lanjut lagi kak?

. lye boleh.

: Berarti ini anak pertama kak dih?

: lyaa anak pertama

: Dan eee mungkin kak, pada saat ada penyampaiannya dokter atau
perawat tentang penyusutannya berat badan bayita, ada dijelaskan
apa faktor-faktor penyebabnya itu kak?

: Sebenarnya ee kata perawat itu biasa katanya. Tapi nda
dijabarkan secara detail apa penyebabnya atau apa karena
katanya memang biasa memang bayi begitu, kalau lahir pasti
menyusut badannya. Jadi, padahal dari awal itu sudah dilakukan
PMK tapi tetap itu badan bayi saya kayak menyusut habis itu dia naik
lagi. Tapi memang PMK itu membantu sekali sih kemarin. Eee
signifikan juga berat badannya naik, walaupun sempat
menyusut. Jadi PMK habis itu menyusut dulu anak saya padahal
waktu itu sudah PMK. Habis itu eee proses PMK beberapa hari naik
lagi.

- lye kak. Kalau nda salah, waktu itu kita melahirkan pas lagi tinggi-
tingginya kasus Covid-19 kak di?

. lyaa, lagi tinggi-tingginya. Eh belum belum, anak saya itu lahir ee
kasus pertama Covid. Covid itu pas besoknya.

: 000 pas lahir, hari ini lahir besoknya adami kasus Covid kak di
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P1
Peneliti

P1

Peneliti
P1

Peneliti

P1

- lyaa, langsung dilarang ada kunjungan waktu itu

- Jadi ini, masih ada beberapa pertanyaan kak. Bagaimana perasaanta
ketika pertama kali Kita tahu ternyata kondisi bayita ini begini, dan
harus dilakukan ini PMK, padahal adami itu berita berita tentang
Covid-19. Baru kita tahu Covid-19 itu bisa menular?

. Sebenarnya waktu itu belum terlalu bagaimana Covid-19. Tapi
pastinya ada perasaan khawatir, was was juga, takut kalau anak
saya nanti tertular. Tapi pada saat itu saya juga lebih khawatir
dengan kondisi anak saya sekarang. Kenapa hasil USG itu sangat
berbeda dengan ee data yang asli begitu. Jadi, aduh saya bilang
kasihan ini bayi padahal nutrisinya sudah saya penuhi waktu
hamil. Tapi memang bayi saya itu susah sekali naik berat
badannya. Susaaahh sekali, nda tahu juga apa penyebabnya.
Cuman waktu itu terpukuull sekali, karena eee berat badannya
kurang, setelah itu anak dilepas bajunya. Sedikit-sedikit dilepas
bajunya kan. Belum lagi ada Covid-19, saya pikir aduh
bagaimana nanti kondisi anakku ini. Jadi, kayaknya eee kecewa
juga kayak menyalahkan diri sendiri kenapa bisa berat badannya
kurang begitu.

: Padahal kita sudah lakukan semaksimal mungkin untuk bayita.

: lyaa betul. Jadi kayaknya, eee kecewa juga. Jadi kayak
menyalahkan diri sendiri kenapa bisa berat badannya kurang
begituu. Dari awal hamil itu, sudah konsumsi asam folat, ee susu
hamil, pokoknya semua itu sudah terpenuhi. Kontrol kandungan itu
sebulan sekali. Tapi memang berat badan anak saya ini susah
naik. Waktu dokter bilang, banyak-banyak makan ice cream.
Alhamdulillah dia bisa 2,7 di USG. Tapi pas dia lahir dia Cuma 2,45
gram. Setelah itu menyusut jadi 2,39. Nah disitu ee PMK lebih
sering, disuruh lebih sering lagi sama bidannya

. ee tapi selama lakukan PMK itu kak, tidak adaji kayak kesulitan-
kesulitanta yang berhubunganki sama Covid-19 kak?

: eee Jujur kesulitan karena, ee dibatasi kunjungan. Apalagi kalau
orang melahirkan itu, kayaknya butuh lebih dari satu penjaga saat itu.
Kalau saya pribadi butuh lebih dari satu penjaga. Tapi, di rumah sakit
itu Cuma boleh ada satu yang nungguin, suami kan. Terus badan
saya kan itu masih capek, habis bersalin. Prosesnya itu 24 jam
hampir 25 jam. Habis itu, dikit-dikit nanti eee saya disuruh buka
baju, anak saya juga dibuka bajunya. Jadi, eee yang bikin capek itu,
karena yang nungguin sedikit, cuman satu orang terus repot
kalau misalnya kita dikit-dikit anak dibuka bajunya. Apalagi
kan Kita kalau buka baju bayi tu nda kayak bukakan baju anak-
anak yang lain kan, harus pelan-pelan.
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Peneliti

P1

Peneliti

P1
Peneliti

P1

Peneliti
P1

Peneliti

P1

Peneliti

P1

. Eee berarti kak, kan ini sebenarnya PMK bisa dilakukan sama
keluargata yang lain. Bisa dilakukan sama suami atau ibuta.

. eee kalau saya gantian. Gantian sama saya. Bapaknya sering
PMK juga. Karena kan laki-laki itu lebih kuat, badannya juga
lebih panas. Jadi, PMKnya itu lebih bisa dipercepat dibanding
saya. Kalau saya mungkin lebih lama durasinya. Jadi memang cepat
berhenti kalau PMKnya itu di bapaknya. Jadi kadang saya bilang,
PMKnya di bapaknya aja. Karena saya sudah capek hehe.

: Jadi eeee di rumah sakit itu dalam sehari, kita berapa Kkali
melakukan PMK kak?

: Eeee 3 sampai 4 kali melakukan PMK.

. Eeee sebelumta itu melakukan PMK, ada persiapan-persiapanta
yang kita lakukan sebelumnya kak?

: Eeem saya persiapkan dulu eee apa yah? Barang-barangnya. Kan
ada itu kain PMK memang kan. Sebelumnya juga disuruh cuci-
cuci badan sama pake masker. Terus habis itu apayah. Cuman itu
sebenarnya persiapannya cuman yang lama itu harus dulu lepas
bajunya bayinyaaa begitu. Diliat dulu kondisi anaknya lagi apa.
Jadi biasa, pas lagi tidur tapi disuruh PMK. Jadi harus hati-hati,
takutnya nanti bayinya mengamuk atau apa bayinya. Jadi, itu
yang bikin lama itu proses di bayinya sebenarnya bukan dikitanya.
Karena, kita harus hati-hati begitu, belum lagi angkat-angkatnya
belum lagi bukakan bajunya, terus belum lagi cara mengikatnya. Kan
ada cara ikatnya yang khusus, diajarin sama perawatnya
kayaknya waktu itu.

: Nah itu kak, sebelumnya kita di swabji dulu kak atau bagaimana?

: Jadi awalnya pas melahirkan saya nda di swab kan. Tapi pas
besoknya kasus Covid-19 itu tiba-tiba meningkat jadi langsung
saya disuruh swab dengan suami. Karena katanya takutnya
anaknya kenapa-kenapa jadi kita nda diperbolehkan sentuh bayi
sendiri kalau belum swab begitu.

. Berarti tapi waktuta lakukan PMK itu kak, nda takut jaki kayak
jatuh bayita atau takutki sentuh bayita karena ukurannya kan kecil
kak.

: lyaa takut sekali saya. Karena ukurannya Kkecil, terus bayi saya
itu kayak rincii sekali. Jadi yah begitu waktu PMK, berfikir
kayak dia jatuh nda sih, apa nyaman nda dia. Tapi, makin lama
makin terbiasa.

: Tadi kan kak kita bilang ada beberapa kesulitan dalam melakukan
PMK selama masa Pandemi. Nah, apa yang kita lakukan kak untuk
atasi kesulitan tersebut.

. Eeee saya ada dukungan dari suami. Jadi, suami yang handle
semua. Dia yang bantu, beli makanan apa dan sebagainya. Tapi
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memangkan kalau soal makanan nda perlu terlalu khawatir
karena ada dari Rumah Sakit yang sediakan. Eee kalau misalnya
saya harus ke toilet, suami yang menjaga. Pokoknya suami 24
jam yang menjaga. Jadi saya fokusnya, cuman recovery aja sama
badan.

: Berarti kita PMK itu sambil baring atau sambil jalan kak?

: Eeee sambil bariinggg. Kalau saya capek, saya sambil baring.
Eeee tapi kalau saya mau jalan-jalan, bisa. Tapi lebih sering
baring sih karena saya juga capek hehehe. Jahitannya banyak
waktu itu. Jadi kalau suami yang PMK, suami duduk kadang juga
jalan-jalan. Kalau saya itu kebanyakan baring PMK.

. lyee kak. Mungkin ini pertanyaan yang terakhir kak. Ada bentuk
intervensi yang diberikan sama tenaga kesehatan atau perawat kak
selama kita lakukan PMK?

. Eeee kayak harus intervensi begitu yah?

. lye kak, misalnya ada bantuan atau edukasi begitu kak.

: ooh iya. Jadi sebelum lakukan itu PMK, dia jelaskan dulu
manfaat. Terus bagaimana tata cara PMKnya. Saya waktu PMK
kemarin itu, sering sekali dibantu sama perawatnya. Jadi betul-
betul bisa sekali, mandiri sekali baru dilepas. Tapi kalau
misalnya kita belum maksudnya kurang sedikit atau kesulitan
itu pasti dibantu sama perawatnya disana. Saya sangat terbantu
sekali sama perawatnya. Ringan sekali saya kemarin bersalin,
karena perawatnya itu tiap satu jam sekali pasti menengok
begitu kondisi bayinya bagaimana.

: lyee dan ternyata ini kak PMK besar sekali pengaruhnya sama
kenaikan badanta kak dih.

: Hooh sangat berpengaruh. Terus, juga bayi nyaman. Cuman yang
saya nda sukai dari PMK ini itu loh lepas-lepas baju anaknya.
Sedikit-sedikit dilepas bajunya. Kadang —kadang kasihan sama
bayinya hehe. Cuman ternyata signifikan begitu. Jadi dari 2,3
gram, anak saya pulang itu sudah 2,49. Banyak banget
perubahannya.

- berapa hari itu kita lakukan PMK kak?

: Lama. Lama baru keluar kayaknya itu. Ada seminggu saya dirumah
sakit. Jadi seminggu juga lakukan PMK.

- jadi pas keluar dari rumah sakit, di rumah itu nda di PMK lagi kak?

: ndaa, dirumah sudah nda PMK lagi.

: Mungkin ituji saja kak, pertanyaan-pertanyaan wawancaranya.

: Oh iyaa, okee

. iyee tapi mungkin kak, kalau ada sedikit pertanyaan yang terluput,
nda apaji kak kalau saya hubungiki lagi kak di.

: oh iyaa boleh boleh kalau ada yang mau ditanya-tanya.
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: Makasih kak, mohon maaf sebelumnya mengganggu waktunya kak.
. Iyaa, nda apa.

2.  Partisipan 2 (P2)

Inisial :Ny. N

Usia Ibu : 29 Tahun

Pekerjaan : Guru Matematika

Pendidikan Terakhir :S1

Usia Bayi : 1 tahun

Jumlah Anak 2

Faktor Penyebab BBLR |-

Waktu Wawancara - Jumat, 8 juli 2022/ 09.09 WITA-Selesai

Peneliti Assalamualaikum bu, mohon maaf mengganggu waktunya.
Perkenalkan saya Gita Aprilya mahasiswa keperawatan unhas yang
saat ini sedang melakukan penyusunan skripsi bu. Saya mau bertanya
benarmi ini dengan ibu Nur Ismi yang pernah melakukan persalinan
di RS Unhas bu?

P2 - lyee benar ibu

Peneliti : Jadi ibu, penelitianku itu tentang pengalaman ibu yang mempunyai
bayi dengan berat badan yang kurang dan telah mendapat perlakuan
khusus dari tenaga kesehatan bu salah satunya vyaitu dengan
perawatan metode kanguru atau PMK. Terus di penelitianku bu
menggunakan metode wawancara sekitar 15 menit dengan kurang
lebih 9 pertanyaan dan saya minta izin untuk direkam. Rekamannya
ini Insya Allah tidak akan saya sebar luaskan, hanya untuk kebutuhan
penelitian saja. Berhubung hal tersebut, apakah Kita bersedia jadi
partisipan di penelitianku bu?

P2 - lyee boleh ibu.

Peneliti : sebelumnya saya ingin bertanya kembali, betulmi ibu kalau berat
badannya bayita itu kurang?

P2 . lyee, kalau nda salah 2,3 ji.

Peneliti : Berarti, kita lakukan itu kak yang bayita lepas baju kita juga, baru
kita gendong bayita?

P2 . lyee, yang pake metode PMK?

Peneliti . iyee cocokmi ibu.

P2 . lyee, digendong ada selama 24 jam.

Peneliti : Eeee berapa hari itu bu dilakukan?

P2 : Eeee 3 hari kayaknya bu di inkubator. Kan di ikubatorki dulu. Tapi
untuk PMKnya besoknyapi sudahkupi operasi. Eeee pulih-pulihpi itu
operasiku baru masukka disitu di ruang anak eee untuk PMK.

Peneliti : Oh iyee. Itu waktuta melahirkan pas anu disitu bu? Yang pas

zamannya Covid-19?
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: Oh iyee pas zaman-zamannya Corona.

: 000 jadi sebelumnya itu bu di swabki dulu atau pake maskerki
PMK atau bagaimana?

. Eeee kalau pakai masker itu bu, pake masker terusji. Untuk
swabnya juga, diswabka sama suamiku.

: Ooh iye, ada juga beberapa pertanyaan disini. Eee usiata itu
sekarang berapa bu?

. eee 29 sekarang

: 29 di. Kalau pekerjaan itu bu?

: Pekerjaan kontrak di SMP. Guru kontrak

: 000 lagi mengajar di SMP bu di.

- lyee iyee.

: Kalau pendidikan terakhirta bu?

- Eee pendidikan terakhir eee S1 di Unismuh. Pendidikan matematika
- Ooh iye, usianya sekarang bayita sekarang berapa bu?

: eee 1 tahun lebih. Tanggal 23 pi baru 1 tahun 1 bulan.

: Eee jadi anak pertama ini bu?

: Kalau anak pertamaku itu bu meninggalki. Jadi anak ke-2 ini

: ooh iye bu iye. Jadi ini bu wawancaranya ada sekitar 9 pertanyaan
ibu. Nda apaji?

: Iyee nda apaji hehehe

: heheh iyee bu, jadi pertama itu kan pas ta itu melahirkan kan masa-
masa corona, nah bagaimana kita rasa pas kita tahu kondisinya ini
bayita kurangki berat badannya terus harus dilakukan PMK padahal
ini kan PMK bersentuhan langsungki dengan bayita

: Ooh kalau itu bu, saya nda terlalu khawatirmi karena kan
sudahki di swab. Baru kan disitu kalau negatifmi hasil swabnya bisa
maki dikasih masuk disitu di ruangan. Jadi nda terlalu khawatir bu.
Karena dalam lindungan dokterji juga, sama ada juga perawat yang
awasiki disitu.

: Ada tidak perasaan sedih saat pertama kali Kita tahu kondisi bayita?

: Eee kalau perasaan sedih ibu, sedih sekali. Karena itu waktunya
keluar bayi dari perut, itu bayiku kayak bagaimana di. Itu hidungnya
kayak rata dengan muka. Jadi, masuknyapi di anu di ruang anak baru
ditarik-tarik hidungnya sedikit baru ada hidungnya sedikit baru ada
hidungnya. Kalau khawatir bu khawatir sekali, sedih sekali, takut
sekali waktu itu. Takutki juga bapakku kalau bakalan cacatki ini
cucuku.

: Nda takut jaki gendongki pas PMK ibu?

. takut ibu, takut sekali. Karena kecil sepertiji botol kecilnya.
Takut disentuh karena kecil sekali nanti jatuh.

. lyee bu di. Jadi sebelumta ini lakukan PMK bu, ada hal — hal yang
kita siapkan bu?
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: Eee hal —hal yang disiapkan sebelum PMK, anu ituji bu yang
dipasangkanka anu. Kalau hal — hal yang disiapkan ibu tidak adaji
ituji langsung nabilang perawat ambil sarung baru digunting kasih
panjang, baru diikatkan masuk dibadanku itu bayiku.

: Oooh iye, berarti kita waktuta lakukan PMK itu bu kita sambil
jalankah atau duduk atau sambil baring-baring bu

: Eee nabilang perawat waktu itu, bisa sambil duduk bisa sambil
baring-baring. Kan operasiku waktu itu belum pulih ibu, jadi
bisaji baring-baring didalam ruang anak. Ada tempat istirahatnya
memang disitu, bilang disitumi dulu istirahat, baring-baring.

: Ooh iye, berarti kalau sudah di PMK anakta, kan anakta ditaroki di
ruang anak terus kalau sudahki PMK kembaliki lagi keruanganta?

. lyee, kalau sudahma PMK kembalima lagi ke ruanganku ada ruang
tunggu untuk anu untuk anak. Eh ada ruang tunggu khusus ibu.

: Oooh iye, berarti ini pertama kalita lakukan PMK di?

. iye pertama kali ibu

> nah itu waktuta lakukan PMK, Kkitaji sendiri yang lakukan PMK
atau bergantianki sama suamita atau sama keluargata yang lain.

: sendiri ibu

: Ooh kitaji yang lakukan sendiri di

. iye, kalau untuk pasangnya itu dibantu sama perawat, tapi
kadang dibantu sama suamiku karena perawatnya sibukmi juga.

: Oh iye, eee selamaki lakukan PMK ada bu bentuk bantuan dari
keluargata kayak dia bantuki untuk siapkanki semuanya?

: eee misalnya apa itu bu? Bantuan yang bagaimana?

: kayak nabantuki pas ta lakukan PMK

: 00 tidak ada bu. Kan waktu itu lagi Corona. Jadi, dua orangji
yang bisa naik, sayaji sama suamiku. Keluarga sampai dibawahji
bawakan makanan di ruang tunggu baru saya dilantai 4 ka sama
bayiku.

: ada tidak bu hal-hal yang bikinki takut atau tidak mau lakukan ini
PMK?

: Ooh kalau itu bu sedikit, khawatir juga karena corona, tapi
karena kalau sudahka cerita sama dokternya bilangki kalau
mauki sehat bayita haruski PMK. Jadiii, harus mentong PMK.
Nda adami rasa takut untuk PMK

: jadi ada dorongan dari dokter bu di

. iye ada dorongan dari dokter. Bilang dokter PMK Ki dulu baru
bisa pulang. Selaluki bilang begitu dokter supaya bertambahki
berat badannya bayita. Begitu bede hehe

. iye bagus sekaliki memang itu PMK ibu. Cepatki naik berat
badannya bayita

S iye
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. jadi selamaki lakukan PMK di masa Corona itu bu ada hambatan
atau kesulitanta? Kayak capekki atau apa?

. capek bu, karena bekas jahitan masih sakit sekaliii, capek
duduk, baru itu dokter disana napaksaki terus bergerak.
Naajarki untuk urus bayita sendiri. Jadi kalau capek bu capek.
Kalau pas PMK capek sekali juga karena haruski lama-lama
PMK sama bayita..

> iyee bu di. Eee mungkin ini pertanyaan terakhirmi bu. Ada kayak
tindakan-tindakan yang nakasihki perawat selama pelaksanaan proses
PMK selain nabantuki pasang sarung?

: nda adaji bu, dibantu PMK saja

: nah tadi juga ada dibilang kayak kesulitanta itu capek sekaliki. Ada
tidak yang dilakukan supaya hilangki itu rasa capekta atau rasa sakit
bekas operasita.

- kalau begitu ibu, saya kuatasiki dengan minum obat cina. Jadi
selain minum obat dokter minumka juga obat cina. Jadi selain
minum obat dokter minumka juga obat cina, karena kalau tidak
begitu, sakitnya nda bisa kutahan baru ini anak sementara harus
juga di PMK. Corona juga nda boleh terlalu banyak pengunjung jadi
nda adami bisa gantiki.

. Iye bu, ada tidak yang disampaikan sama perawat atau dokter,
kenapa bisa ini berat badannya bayita kurang?

: nda adaji disampaikan bu.

: Oh iye ibu, dalam sehari itu kita berapa kali lakukan PMK bu?

: 3 kali dek, pagi sekitar jam 10, terus jam 1, terus lanjut lagi
malam dek.

: Jadi kita bersihkan dulu badanta itu kak?

: lye dek bersihkan dulu

. lye kak, kalau boleh tau kak, berapa berat badannya anakta pas kita
hentikan ini PMK dan kita lanjut PMK juga dirumah kak?

: Kulupami beratnya. Kalau di rumah tidak PMK ma dek. Pas
sudah PMK bertambahji beratnya, tapi saya lupami berapa

: Oh iye kak, tapi sebelumta itu PMK adaji kak dijelaskan terlebih
dahulu tentang caranya dan manfaatnya ini PMK kak?

: Na jelaskanki dek

> iye ibu, ituji saja pertanyaannya ibu. Dan kalau misal ada beberapa
pertanyaan yang lupa saya tanyakan, nda apaji ibu kalau saya
hubungiki kembali?

. lye nda apaji dek, pertanyaan yang kurang jelas jawabannya kita
tanyakanmi kembali

. iye ibu, terima kasih banyak bu atas waktunya. Kalau begitu saya
akhiri dulu ibu Assalamualaikum

: Waalaikumsalam
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3.  Partisipan 3 (P3)

Inisial “Ny. N

Usia Ibu : 23 Tahun

Pekerjaan : Ibu Rumah Tangga (IRT)

Pendidikan Terakhir : SMA

Usia Bayi : 9 bulan

Jumlah Anak :3

Faktor Penyebab BBLR : Faktor gizi (kadar hemoglobin dalam darah rendah),
terlambat memeriksakan kesehatan (kunjungan ANC)

Waktu Wawancara - Jumat, 8 juli 2022/ 17.18 WITA-Selesai

Peneliti : Assalamu’alaikum warahmatullahi wabarakatuh bu. Sebelumnya

saya mohon maaf karena sudah mengganggu waktuta di jam-jam
siang seperti ini. Perkenalkan saya Gita Aprilya mahasiswa
keperawatan Unhas angkatan 2018 yang saat ini sedang melakukan
penyusunan skripsi bu. Saya kemarin sudah hubungiki melalui WA,
tapi suamita yang balas dan katanya saya disuruh langsung datang ke

rumahta ibu.
P3 : lyee nda apa
Peneliti : lye ibu terima kasih, tabe bu jadi sebelumnya saya mau sampaikan

kalau judul penelitianku itu tentang pengalaman ibu yang mempunyai
bayi dengan berat badan yang kurang dan telah mendapat perlakuan
khusus dari tenaga kesehatan kak salah satunya seperti bayita
diletakkan tengkurap atau digendong langsung oleh kita kak tanpa
mengenakan pakaian supaya ada sentuhan langsung antara kulitta
dengan kulitnya bayita kak. Terus di penelitianku kak menggunakan
metode wawancara sekitar 15 menit dengan kurang lebih 9
pertanyaan dan saya minta izin untuk direkam kak. Rekamannya ini
Insya Allah tidak akan saya sebar luaskan, hanya untuk kebutuhan
penelitian saja kak. Nda apaji bu?

P3 - lye bersediaji

Peneliti : Jadi ada sekitar 9 pertanyaan inti ibu. Tapi sebelumnya ada
beberapa biodata yang ingin saya tanyakan bu. Yang pertama itu,
kalau boleh tahu usiata sekarang berapa ibu?

P3 : 23 Tahun

Peneliti : oh iye, 23 tahun bu di. Terus kalau pekerjaanta ibu?

P3 : Ibu Rumah Tangga

Peneliti - iye, kalau pendidikan terakhirta ibu?

P3 : SMA

Peneliti . kalau usianya bayita sekarang ibu yang pernah kita PMK berapa
tahun bu?

P3 : baru mau masuk 9 bulan 2 minggu
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: Ada yang disampaikan sama perawat atau dokternya bu tentang
berat badannya bayita pas baru lahir?

. lyee ada, 2,4 kg. kecil memang dia itu anakku. Kalau yang
satunya dia beratnya 2,9 kg. dia memang ini paling kecil diantara 3
bersaudara

: Oh iye ibu anak ketigata ini di. Jadi ibu, masukmi di pertanyaan inti
ada sekitar 9 pertanyaan.

- iyee silahkan

- berarti ibu pas lahir ini anak ketigata itu pas lagi tingginya corona?

. lyee, tapi itu dulu nda di swabka karena nda influenzaja toh.
Yang disampingkuji itu di swabki dia karena kebetulan itu hari
lagi influenzaki dia toh. Tapi takutka melahirkan itu hari, karena
nabilang dokter kurangki HB ku. Tapi Alhamdulillah normalji caraku
melahirkan.

- Tapi bagaimana ibu perasaanta saat itu pas Kita tau anakta kurangki
berat badannya, terus haruski gendong langsung, bersentuhan
langsungki sama anakta di kondisi pandemi. Apakah ada perasaan
takut atau bagaimana ibu?

: sebenarnya takut dek, tapi kan memang anumi toh pasrahmi
toh. Itu hari juga di swab semua orang-orang. Tapi saya
diperiksaka baekji bede kondisiku jadi ndaji. Baru haruska juga
itu gendongki anakku toh nda pake baju karena sambil menyusuika
juga disitu. Tapi takutku juga itu toh, kan nabilang orang-orang
haruski vaksin dulu baru kita melahirkan. Kan itu nabilang
puskesmas kalau kita mau melahirkan satu bulan kemudian kita
harus pergi vaksin baru saya nda tahu itu nda pergika vaksin.
Nanti kenapa-kenapaki ini kodong anakku. Tapi pasrah mamiki
maumi diapa haruski lakukan semua perintahnya dokter demi
kesembuhannya anakta.

: nah iye ibu. Jadi yang kita lakukan itu namanya PMK.

: lye PMK di.

: iyee bu, nah sebelumta lakukan itu tadi PMK, hal apa saja yang Kita
persiapkan sebelumnya

: nda adaji tawwa. Anuji toh sebelumnya itu di timbangki dulu.
Sayaji kaget bilang ih kenapa ini kecil sekali 2,4 kg. baru ini saja
(sambil menunjuk bayinya) 3,9 kg dia beratnya. Karena ini anak
ketigaku nda ditau bilang hamil. Baruka juga ngidam pas tua-
tuanya perutku. Terbalikki, biasanya itu pas hamil pertama orang
ngidam ini yang terakhir.

: Waktunya itu kita gendong bayita ada tidak kayak diikatki pake
kain biar nda jatuh bayita?
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: ndaji, langsung kugendongji kutaro didadaku sambil baringka
nda pake baju samaki baring. Karena sudahki dijahit toh nda
bisa banyak bergerak.

: Berapa hariki itu bu lakukan yang kita gendong bayita sambil nda
pake baju?

:Anuji, satu harija lakukan itu. Besoknya ndami. Pas keluar rumah
sakit ndami. Karena nda terlalu anuji toh

: oh iye bu di, jadi waktuta lakukan PMK itu yang pas digendong
anakta kita pake masker atau bagaimana?

. pake tawwa, pake masker teruski disana di Rumah Sakit. Tapi
biasa saya kalau posoka kubukaki ta sedikit-sedikit.

: jadi selamaki lakukan itu PMK dimasa pandemi ibu, ada tidak
hambatan atau kesulitan-kesulitanta?

: Nda bagaimana sekaliji. Ituji susah karena banyak sekali
jahitanku jadi nda bisaka bergerak na langsungka disuruh
PMK. Baru berduaja suamiku karena nda banyak yang bisa masuk.
Belum lagi ukurannya yang kecil. Kubilang ya allah
bagaimanama ini saya. Kasihan tomma juga liat anakku.

: Tapi bagaimanaki hadapi itu semua ibu?

: ya pasrahma, kuikuti semua apa nasuruhkanka dokter. Biar
sakit bagaimana kutahanmi. Untungnya nda lamaja lakukan itu
karena pas dirumah sakitji. Kalau di rumahku nda lakukanma ini
PMK.

: nah, waktu lakukan itu bu, siapa temaniki ada keluargata atau siapa?
. untungnya ada suamiku toh yang selalu temanika, ada juga
perawat sama dokter yang bergantian masuk diruanganku.

: oh iye ibu terima kasih. Jadi cukupmi 9 pertanyaan wawancara ibu.
Tapi mungkin kalau misal ada beberapa pertanyaan yang lupa saya
tanyakan nda apaji itu bu kalau datangka kembali kesini?

- lyee nda apaji

. iye bu terima kasih sebelumnya. Mohon maaf juga ini karena
kuganggumi waktuta. Saya izin pamit dulu bu di. Assalamualaikum

- waalaikumsalam
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Lampiran 5

Analisis Data Kualitatif

No. Tema Subtema Kategori PL| P2 | P3| P4 |P5| P6 | P7
Membersihkan badan sebelum N NN NN
PMK
Penerapan protokol . .
1 kesehatan selama Persiapan yaniglyjsnakukan oleh Swab PCR/ Antigen T T ] ]
pelaksanaan PMK
Memakai masker NIV N[ V[V VA
Pembatasan kunjungan A VA VA VA BN VA I
Kesulitan dalam pelaksanaan 1R R v v v v v
PMK di masa Pandemi Covid- Penggunaan masker terus 3
19 menerus
. Kelelahan melakukan PMK N N
Pelaksanaan E’MK .dl Foris o RIS
2. | masa Pan(igml Covid- Mengonsumsi obat cina N
Buka masker N
Cara mengatasi kesulitan
Mengikuti intruksi dokter NI N NN NN
Supportdandukungankeluarga | N | N [ N | N | N | N |V
3 Dukungan keluarga Dukungan keluarga Bergantian melakukan PMK v v v v
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dan tenaga kesehatan
dalam proses
pelaksanaan PMK

Mengantarkan makanan

Dibantu suami selama
melaksanakan PMK di RS

2|

Dukungan tenaga kesehatan

Memberikan edukasi terkait
PMK

Membantu melakukan PMK

Ikut mengawasi ibu dalam
melakukan PMK

Dampak psikologis ibu
dengan bayi BBLR
selama masa Pandemi
Covid-19

Perasaan cemas ketika
melakukan PMK di masa
Pandemic Covid-19

Khawatir dengan kondisi bayi

Merasa kasihan dengan kondisi
bayi

2 2] 2] 2] 2]

<] <2 2] <2 <

Takut menyentuh bayi karena
ukurannya yang kecil

Takut bayi tertular Covid-19

<]
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Lampiran 6

KEMENTERIAN PENDIDIRAN, KEBUDAYAAN, REET DAN TEXNOLOGH
UNIVERSITAS HASANUDDIN FAKULTAS KEDOKTERAN

KOMITE ETIK PENEUTIAN UNIVERSITAS HASANUDDIN
RSPTN UNIVERSITAS HASANUDDIN
! RSUP De. WAHIDIN SUDIROHUSODO MAKASIAS

JUPERINTIR KEMERDEKAAN KAMPUS TAMALANREA KM, 10 MAKASIAR 50245,
Combact Nervore dr. Agasialim Bk, AMod PO SpCK TRP S00MIBSCES2. 0411 STIO10L. Faw : D41 5Man

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomaor : 300/UNA.64.531/ PP36/ 2022
Tanggal: 22 Juni 2022
Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan Dengan Protokol
berikut ini telah mendapatican Persetujuan Etik ;

No Protokol | UH22040189 No Sponsor
B . e . | Protokol g
Peneliti Utama___ Gita Aprilya == ) Sponsor
Judul Peneliti Pengalaman Ibu dengan Bayi Berat Badan Lahir Rendah tentang Polaksanaan
Perawatan Metode Kanguru Selama Masa Pandemi Covid-19 di Kota
F...__&,-J?elaka&ar__ N S P e i S5
No Versi | 2 Tanggal Versi I 14 Juni 2022
Protokol N B | Scha S
NoVersi PSP | 2 Tanggal Versi L“ Juni 2022
Tempat Kota Makassar
Penelitian l
jenis Review | ]Excmpted Masa Berlaku | Frekuensi :
22 Junl 2022 review
E] Expedited sampai lanjutan
22 Juni 2023 .
D Fullboard Tanggal |
Ketua KEP  Nama :
Universitas l ProfDrdr. Suryani As’ad, M.Sc. Sp.GK (K)
Hasanuddin
Sekretaris KEP | Nama |'
Universitas dr. Agussalim Bukhari, MMed. Ph.D. Sp.GK
Hasanuddin '

Vowajiban Ponelsti Utama:

¢ Memyerabkan Amandemen Protokol uniuk persetuguan sebelum di implementaties

. mmmwuwumukmumaumwun 7 han dan Lapor SUSAR dalam 72
Jam setelah Peselti Dtasma menerima laporan

* Memyorshkan Laporsn Kemajuan (progress roport) setiap 6 bidan wituk penelitian resiko Ungp dan setiap
setahun untuk peselitan rosiko rendah

*  Menyerahkan baporan akhir setelab Penelitian berakhir

Melanorkan pesytmpangan darl prokol yang dsensjui {pratocol deviation / vinlation)

®  Mematub| semss peraturan yang ditentukan
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