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LEMBAR OBSERVASI 

 
A. Identitas Umum 

Nama  :  

Umur : 

Paritas : Hamil (G)…..  Melahirkan (P)….  Keguguran (A)….. 

Pendidikan terakhir : 

Pekerjaan : 

Alamat  : 

 

B. Lembar Observasi 

No  
Item Penyembuhan 

Hasil 

Hari ke-1 Hari ke-5 Hari ke -7 

1 Kemerahan 
(Redness) 

   

2 Pembengkakan 
(Edema) 

   

3 Bercak Perdarahan 
(Ecchymosis) 

   

4 Pengeluaran 
(Discharge) 

   

5 Penyatuan Luka 
(Approximation) 

   

Jumlah    

 
Skoring skala REEDA 

0   = Penyembuhan Luka Baik (Good Wound Healing) 

1-5  = Penyembuhan Luka Kurang Baik (Insufficient Wound Healing) 

>5  = Penyembukan Luka Buruk (Poor Wound Healing) 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Pedoman Penilaian Skala REEDA 

 
 
 

 
0  = Penyembuhan Luka Baik (Good Wound Healing) 

1-5  = Penyembuhan Luka Kurang Baik (Insufficient Wound Healing) 

>5  = Penyembukan Luka Buruk (Poor Wound Healing) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nilai Redness 

(Kemerahan) 

Edema 

(Pembengkakan) 

Ecchymosis 

(Bercak 
Perdarahan) 

Discharge 

(Pengeluar-an) 

Approximation 

(Penyatuan 
luka) 

0 Tidak ada Tidak ada Tidak ada Tidak ada Tertutup 

1 Kurang dari 
0,25 cm pada 
kedua sisi 
laserasi 

Pada perineum, 
<1 cm dari 
laserasi 

Kurang dari 
0,25 cm pada 
kedua sisi atau 
0,25 pada satu 
sisi 

Serum Jarak kulit 3 
mm atau 
kurang 

2 Kurang dari 
0,5 cm pada 
kedua sisi 
laserasi 

Pada perineum 
dan atau vulva, 
antara 1-2 cm 
dari laserasi 

0,25-1 cm 
pada kedua 
sisi atau 0,5-2 
cm pada satu 
sisi 

Serosanguinus Terdapat jarak 
antara kulit 
dan lemak 
subcutan 

3 Lebih dari 0,5 
cm pada 
kedua sisi 
laserasi 

Pada perineum 
dan atau vulva, > 
2 cm dari 
laserasi 

> 1 cm pada 
kedua sisi atau 
2 cm pada satu 
sisi 

Berdarah, 
purulent 

Terdapat jarak 
antara kulit, 
lemak 
subcutan dan 
fascia 
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Usia responden * Kelompok  Crosstabulation 

 

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Usia responden < 20 Tahun 2 0 2 4 

20-35 Tahun 13 15 13 41 

Total 15 15 15 45 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.195a 2 .334 

Likelihood Ratio 3.436 2 .179 

Linear-by-Linear Association .000 1 1.000 

N of Valid Cases 45   

 

 

Paritas responden * Kelompok  Crosstabulation 

 

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Paritas responden Primipara 9 7 11 27 

Multipara 6 8 4 18 

Total 15 15 15 45 

 

 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.222a 2 .329 

Likelihood Ratio 2.256 2 .324 

Linear-by-Linear Association .543 1 .461 

N of Valid Cases 45   

    

 

 



 
 

Pendidikan responden * Kelompok  Crosstabulation 

 

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Pendidikan responden Tinggi (SMA-PT) 14 15 12 41 

Rendah (SD-SMP) 1 0 3 4 

Total 15 15 15 45 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 3.841a 2 .146 

Likelihood Ratio 4.636 2 .098 

Linear-by-Linear Association 1.610 1 .205 

N of Valid Cases 45   

 

 

Pekerjaan * Kelompok  Crosstabulation 

 

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Pekerjaan Bekerja 6 2 4 12 

Tidak Bekerja 9 13 11 33 

Total 15 15 15 45 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.727a 2 .256 

Likelihood Ratio 2.824 2 .244 

Linear-by-Linear Association .667 1 .414 

N of Valid Cases 45   

 

 

 

 



 
 

 

 

Penghasilan * Kelompok  Crosstabulation 

 

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Penghasilan ≥ UMR 10 11 8 29 

< UMR 5 4 7 16 

Total 15 15 15 45 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 1.358a 2 .507 

Likelihood Ratio 1.353 2 .508 

Linear-by-Linear Association .569 1 .451 

N of Valid Cases 45   

 

Personal Hygiene * Kelompok  Crosstabulation 

Count   

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Personal Hygiene Baik 12 11 11 34 

Tidak Baik 3 4 4 11 

Total 15 15 15 45 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square .241a 2 .887 

Likelihood Ratio .246 2 .884 

Linear-by-Linear Association .176 1 .674 

N of Valid Cases 45   

  



 
 

 

 

Status Gizi * Kelompok  Crosstabulation 

Count   

 

Kelompok 

Total 

Infusa Kunyit 

5% 

Infusa Kunyit 

10% kontrol 

Status Gizi Normal 13 11 10 34 

Tidak Normal 2 4 5 11 

Total 15 15 15 45 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 1.684a 2 .431 

Likelihood Ratio 1.780 2 .411 

Linear-by-Linear Association 1.588 1 .208 

N of Valid Cases 45   

. 

 
 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

kemerahan hari ke-5 

postpartum 

kontrol 15 32.80 

infusa kunyit 5% 15 13.70 

infusa kunyit 10 % 15 22.50 

Total 45  

 

 

Test Statisticsa,b 

 

kemerahan hari 

ke-5 postpartum 

Chi-Square 18.052 

df 2 

Asymp. Sig. .000 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

 
 



 
 

 Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

pembengkakan hari ke-5 

postpartum 

kontrol 15 29.87 

infusa kunyit 5% 15 14.30 

infusa kunyit 10 % 15 24.83 

Total 45  

 

 

Test Statisticsa,b 

 

pembengkakan 

hari ke-5 

postpartum 

Chi-Square 12.989 

df 2 

Asymp. Sig. .002 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

ekimosis hari ke-5 

postpartum 

kontrol 15 23.50 

infusa kunyit 5% 15 22.00 

infusa kunyit 10 % 15 23.50 

Total 45  

 

 

Test Statisticsa,b 

 

ekimosis hari 

ke-5 postpartum 

Chi-Square 1.023 

df 2 

Asymp. Sig. .600 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

 

 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

pengeluaran hari ke-5 

postpartum 

kontrol 15 24.50 

infusa kunyit 5% 15 23.00 

infusa kunyit 10 % 15 21.50 



 
 

Total 45  

 
 

Test Statisticsa,b 

 

pengeluaran 

hari ke-5 

postpartum 

Chi-Square 1.128 

df 2 

Asymp. Sig. .569 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

penyatuan luka hari ke-5 

postpartum 

kontrol 15 31.33 

infusa kunyit 5% 15 9.53 

infusa kunyit 10 % 15 28.13 

Total 45  

 

 

Test Statisticsa,b 

 

penyatuan luka 

hari ke-5 

postpartum 

Chi-Square 30.085 

df 2 

Asymp. Sig. .000 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

kemerahan hari ke-7 

postpartum 

kontrol 15 30.00 

infusa kunyit 5% 15 16.50 

infusa kunyit 10 % 15 22.50 

Total 45  

 

 

 

 



 
 

Test Statisticsa,b 

 

kemerahan hari 

ke-7 postpartum 

Chi-Square 12.904 

df 2 

Asymp. Sig. .002 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

pembengkakan hari ke-7 

postpartum 

kontrol 15 27.00 

infusa kunyit 5% 15 19.50 

infusa kunyit 10 % 15 22.50 

Total 45  

 

 

Test Statisticsa,b 

 

pembengkakan 

hari ke-7 

postpartum 

Chi-Square 6.286 

df 2 

Asymp. Sig. .043 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: kelompok 

 

 

Ranks 

 kelompok N Mean Rank 

pengeluaran hari ke-7 

postpartum 

kontrol 15 24.50 

infusa kunyit 5% 15 21.50 

infusa kunyit 10 % 15 23.00 

Total 45  

 

 

 

 

 

 

 



 
 

Test Statisticsa,b 

 

pengeluaran 

hari ke-7 

postpartum 

Chi-Square 2.095 

df 2 

Asymp. Sig. .351 

 

  

total skor reeda hari ke-1 * kelompok Crosstabulation 

Count   

 

kelompok 

Total kontrol infusa kunyit 5% 

infusa kunyit 10 

% 

total skor reeda hari ke-1 1-5 4 4 5 13 

> 5 11 11 10 32 

Total 15 15 15 45 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square .216a 2 .897 

Likelihood Ratio .214 2 .899 

Linear-by-Linear Association .159 1 .690 

N of Valid Cases 45   

 

total skor reeda hari ke-5 * kelompok Crosstabulation 

Count   

 

kelompok 

Total kontrol infusa kunyit 5% 

infusa kunyit 10 

% 

total skor reeda hari ke-5 0 0 12 0 12 

1-5 10 3 11 24 

> 5 5 0 4 9 

Total 15 15 15 45 

 

 



 
 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 33.417a 4 .000 

Likelihood Ratio 39.360 4 .000 

Linear-by-Linear Association .071 1 .791 

N of Valid Cases 45   

 

 

total skor reeda hari ke-7 * kelompok Crosstabulation 

Count   

 

kelompok 

Total kontrol infusa kunyit 5% 

infusa kunyit 10 

% 

total skor reeda hari ke-7 0 6 15 11 32 

1-5 9 0 4 13 

Total 15 15 15 45 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 13.197a 2 .001 

Likelihood Ratio 16.516 2 .000 

Linear-by-Linear Association 3.966 1 .046 

N of Valid Cases 45   
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SKALA REEDA LUKA PERINEUM Hari Ke-1 Postpartum 

No 
Responden Kemerahan Pembengkakan Ekimosis Pengeluaran Penyatuan Luka 

1 0 1 0 0 2 

2 3 2 0 1 2 

3 3 0 0 1 1 

4 1 2 0 1 1 

5 3 2 2 1 1 

6 3 0 2 1 1 

7 3 2 0 1 1 

8 3 2 1 1 2 

9 3 1 0 1 2 

10 2 2 0 3 2 

11 3 2 0 1 1 

12 3 2 0 0 2 

13 2 2 1 1 1 

14 3 2 0 1 1 

15 3 2 0 0 1 

16 3 2 0 1 1 

17 0 2 0 1 1 

18 3 2 0 0 2 

19 3 2 1 0 1 

20 1 0 0 1 2 

21 3 2 1 1 2 

22 1 1 0 1 1 

23 3 1 1 1 1 

24 3 2 0 1 1 

25 2 2 2 1 1 

26 3 2 0 1 1 

27 3 2 2 1 1 

28 3 2 0 1 1 

29 3 2 0 1 2 

30 3 2 0 1 2 

31 3 1 1 1 1 

32 0 1 0 1 2 

33 3 2 1 0 1 

34 2 0 0 0 2 

35 3 2 0 1 1 

36 0 2 0 1 2 

37 3 2 0 0 1 

38 1 2 0 1 2 

39 3 2 0 3 1 

40 3 2 0 1 2 

41 3 2 0 1 1 



 
 

42 3 2 0 1 1 

43 2 2 0 1 1 

44 3 2 2 1 1 

45 3 2 2 1 2 

 
 
 

SKALA REEDA LUKA PERINEUM Hari Ke-5 Postpartum 

No Responden Kemerahan Pembengkakan Ekimosis Pengeluaran 
Penyatuan 

Luka 

1 0 1 0 0 2 

2 2 0 0 0 1 

3 2 1 0 0 1 

4 0 2 0 1 1 

5 2 1 0 0 1 

6 2 0 0 1 1 

7 2 1 0 0 1 

8 2 2 0 0 2 

9 2 1 0 0 2 

10 1 1 0 1 2 

11 2 0 0 0 2 

12 2 1 0 0 1 

13 1 2 1 0 1 

14 2 2 0 0 1 

15 1 2 0 0 1 

16 0 0 0 0 0 

17 0 0 0 0 0 

18 0 0 0 0 0 

19 0 0 0 0 0 

20 0 0 0 0 2 

21 2 0 0 0 2 

22 0 1 0 0 0 

23 0 1 0 0 0 

24 0 0 0 0 0 

25 0 0 0 1 0 

26 0 1 0 1 0 

27 0 0 0 0 0 

28 0 0 0 0 0 

29 1 0 0 0 0 

30 1 0 0 0 0 

31 1 0 0 0 1 

32 0 0 0 0 1 

33 1 1 0 0 1 

34 0 0 0 0 1 

35 1 1 0 0 1 



 
 

36 1 1 0 0 1 

37 1 1 0 0 1 

38 0 1 0 0 2 

39 1 0 0 1 1 

40 1 1 0 0 1 

41 1 0 0 0 1 

42 1 1 0 0 1 

43 0 1 0 0 1 

44 1 2 0 0 1 

45 2 2 1 0 2 

 

 

SKALA REEDA LUKA PERINEUM Hari Ke-7 Postpartum 

No Responden Kemerahan Pembengkakan Ekimosis Pengeluaran Penyatuan Luka 

1 0 0 0 0 0 

2 1 0 0 0 1 

3 1 0 0 0 1 

4 0 1 0 0 0 

5 1 0 0 0 1 

6 1 0 0 1 0 

7 0 0 0 0 0 

8 1 1 0 0 1 

9 1 0 0 0 1 

10 0 0 0 1 0 

11 1 0 0 0 1 

12 1 0 0 0 0 

13 0 1 0 0 1 

14 1 1 0 0 1 

15 0 1 0 0 1 

16 0 0 0 0 0 

17 0 0 0 0 0 

18 0 0 0 0 0 

19 0 0 0 0 0 

20 0 0 0 0 0 

21 0 0 0 0 0 

22 0 0 0 0 0 

23 0 0 0 0 0 

24 0 0 0 0 0 

25 0 0 0 0 0 

26 0 0 0 0 0 

27 0 0 0 0 0 

28 0 0 0 0 0 

29 0 0 0 0 0 

30 0 0 0 0 0 



 
 

31 0 0 0 0 1 

32 0 0 0 0 1 

33 0 0 0 0 0 

34 0 0 0 0 0 

35 1 1 0 0 0 

36 1 1 0 0 0 

37 0 0 0 0 0 

38 0 0 0 0 1 

39 0 0 0 1 0 

40 0 0 0 0 0 

41 0 0 0 0 0 

42 0 0 0 0 0 

43 0 0 0 0 0 

44 1 0 0 0 0 

45 1 0 0 0 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

DOKUMENTASI PEMBUATAN INFUSA 

 

Langkah 1 

Ukur air sebanyak 1000 ml lalu masukan pada panci infusa bagian atas dan tambahkan air 

seckupnya pada panci bagian bawah 

             

Langkah 2 

Timbang kunyit 50 gr untuk membuat infusa 5% dan 100 gr untuk membuat infusa 10% 

       

 

Langkah 3 

Masukan kunyit didalam panci bagian atas dan panaskan diatas penangas air (kompor) 

sambil sesekali diaduk  

 



 
 

 
       

Langkah 4 

Ukur suhu air, apabila sudah mencapai 90°C yang matikan kompor 

 

 

Langkah 5 

Kain flanel diletakkan pada gelas ukur dan tuang infusa yang sudah didinginkan secara 

perlahan 



 
 

      

 

Langkah 6 

Peras infusa pada kain flanel, setelah airnya habis tambahkan air panas pada ampas yang 

tersisa pada kain flanel untuk mencapai sediaan yang dikehendaki yaitu 1000 ml 

 

 

 

 

 



 
 

Langkah 7 

Masukan infusa yang sudah jadi ke dalam botol  

 

         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

DOKUMENTASI PENELITIAN 

 

       

 

 

        

 

 

 



 
 

       

       

       


