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Lampiran 1

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN

Assalamu’Alaikum Wr. Wb

Nama saya Nur Fatimah, NIM. P102212002 adalah Mahasiswa Program
Studi Megister Kebidanan Sekolah Pascasarjana Universitas Hasanuddin
Makassar, sedang melakukan penelitian untuk tesis dengan judul “Pengaruh Sitz
Bath Air Hangat Dengan Rebusan Kayu Caesalpinia Sappan Lin Terhadap
Lama Penyembuhan Luka Jahitan Perineum Derajat 2 Pada Ibu Post Partum”
Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis pengaruh sitz bath air hangat
dengan rebusan kayu caesalpinia sappan linn terhadap lama penyembuhan luka
jahitan perineum derajat 2 pada ibu post partum dengan harapan dapat
memberikan manfaat pada kualitas pelayanan kebidanan. Penelitian ini dilakukan
dengan menggunakan lembar observasi fase yang diisi oleh peneliti, selanjutnya
penelitian ini dilakukan pada ibu post partum yang mengalami luka jahitan
perineum derajat 2 yang diberikan intervensi sitz bath air hangat dengan rebusan
kayu caesalpinia sappan linn. Saya selaku peneliti akan menjaga kerahasiaan
identitas dan informasi yang akan diberikan oleh pasien jika bersedia menjadi
responden. Sehingga saya sangat berharap ibu menjawab pertanyaan dengan
jujur tanpa keraguan.

Bila selama penelitian ini berlangsung ibu ingin mengundurkan diri, maka
responden dapat mengungkapkan langsung pada peneliti. Partisipasi ibu bersikap
sukarela dan tidak ada paksaan, jika menolak untuk berpartisipasi dalam
penelitian ini maka tidak ada tindak diskriminasi dalam pemberian pelayanan
kepada ibu. Demikian penjelasan ini disampaikan, dan atas kesediaan ibu menjadi
responden dalam penelitian ini disampaikan terima kasih.

Sengkang, 2024

Peneliti,

Nur Fatimah
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Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Pengaruh Sitz Bath Air Hangat Dengan Rebusan Kayu Caesalpinia Sappan
Linn Terhadap Lama Penyembuhan Luka Jahitan Perineum Derajat 2 Pada
Ibu Post Partum

PERNYATAAN RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama
Umur
Alamat
No. HP

Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan tentang maksud, tujuan,
manfaat, serta efek yang ditimbulkan penelitian ini, maka dengan ini saya
menyatakan bersedia untuk berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian
yang dilakukan oleh saudari Nur Fatimah Mahasiswa Program Studi Megister
Kebidanan Sekolah Pascasarjana Universitas Hasanuddin Makassar dengan judul
“Pengaruh Sitz Bath Air Hangat Dengan Rebusan Kayu Caesalpinia Sappan
Linn Terhadap Lama Penyembuhan Luka Jahitan Perineum Derajat 2 Pada
Ibu Post Partum”.

Maka saya setuju untuk diikutsertakan dalam penelitian ini dan bersedia
berpartisipasi dengan mematuhi ketentuan yang berlaku dalam penelitian ini,
apabila dalam penelitian ini saya merasa dirugikan, saya berhak membatalkan
persetujuan ini.

Demikian pernyataan ini saya buat dengan penuh kesadaran untuk
digunakan sebagaimana mestinya.



Tgl/BIn/Thn

1. Responden
2. Saksil

3. Saksill

Nama

Tanda
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tangan




70

Lampiran 3

SOP VULVA HYGIEN

PENGERTIAN | Vulva hygien adalah tindakan perawatan yang dilakuan untuk
menjaga kebersihan pada area perineum dan vulva agar bersih dan
nyaman.

TUJUAN Untuk mencegah terjadinya infeksi pada luka

PERALATAN Air DTT suhu normal 25-32 C
Kapas steril

Kom

Handscoon

Handuk bersih

Nierbeken

Pembalut

PROSEDUR Memperkenalkan diri

PELAKSANAAN Menjelaskan maksud dan tujuan

Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan

Menganjurkan ibu untuk BAK

Menganjurkan ibu untuk membuka celana dan pembalut
Mencuci tangan

Memkai handscoon

Posisikan ibu berbaring terlentang dengan lutut ditekuk

OGN hr WNE v O M®DNR

9. Membersihkan vulva mulai dari labia mayora kiri, kemudian labia
mayora kanan, labia minora kiri, labia minora kanan, vestibulum
dan perineum

10. Membersihkan vulva dari arah atas kebawah dengan kapas yang
telah dibasahi air DTT dengan 1 kapas 1 kali usap

11. Ulangi sampai bersih

12. Menjelaskan pada ibu bahwa tindakan telah selesai
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13. Membuka handscoon dan cuci tangan
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SOP PENERAPAN SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN

KAYU CAESALPINIA SAPPAN LINN

PENGERTIAN Sitz bath air hangat dengan rebusan kayu caesalpinia
sappan linn adalah suatu metode perendaman area
perineum menggunakan air hangat dengan suhu 40C
yang dicampur dengan 25ml rebusan kayu caesalpinia
sappan linn yang Dbertujuan untuk mempercepat
penyembuhan luka perineum.
TUJUAN Mempercepat penyembuhan luka jahitan perineum
episiotomi derajat 2 pada ibu post partum yang diintervensi
sitz bath air hangat dengan rebusan kayu caesalpinia
sappan linn
KEBIJAKAN Setelah 24 jam post partum
PERALATAN 8. Kit sitz bath/ baskom besar
9. 4 liter air suhu 40°C
10. 25ml rebusan kayu caesalpinia sappan linn
11. Termometer
12. Handuk bersih
13. Kasa steril
14. Timer
PROSEDUR 14. Memperkenalkan diri
PELAKSANAAN 15. Menjelaskan maksud dan tujuan
16. Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan
17. Mengukur tanda-tanda vital ibu
18. Menganijurkan ibu untuk mencuci tangan dengan sabun
sebelum dan sesudah BAK

19. Menganjurkan ibu untuk BAK dan membersihkan vulva
sebelum intervensi

20. Menyiapkan 4 liter air suhu 40°C pada kit sitz bath atau
baskom besar yang sebelumnya telah didihkan pada
suhu 95C-100°C kemudian tambahkan 25ml rebusan
kayu caesalpinia sappan linn

21. Menganjurkan ibu untuk duduk diatas kit sitz bath
baskom besar selama 15 menit
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9. Menganjurkan ibu untuk berdiri dan keringkan lukal
perineum dengan kasa kering steril

10. Menjelaskan pada ibu bahwa tindakan telah selesai
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SOP PEMBUATAN REBUSAN
KAYUCAESALPINIA SAPPAN LINN

PENGERTIAN Rebusan kayu caesalpinia sappan linn merupakan sediaan
cair yang dibuat dengan cara merebus 25g inti kayu
caesalpinia sappan linn dengan 250ml air aqua pada suhu
95°C-100°C selama 20 menit hingga diperoleh volume
25ml sehingga didapatkan konsentrasi rebusan kayu
caesalpinia sappan linn 100%.

PERALATAN 1. Inti kayu caesalpinia sappan linn sebanyak 25g yang
telah kering yang diperoleh dari desa inalipue
kabupaten wajo

2. Air aqua 250ml

3. Termometer

4. Gelas ukur

5. Timbangan

6. Timer

7. Panci

8. Kompor

PROSEDUR 1. Masukkan 25g kayu caesalpinia sappan linn yang
berwarna orange yang telah kering dan telah dipotong

PELAKSANAAN kecil-kecil kedalam panci lalu tambahkan air aqua
250ml.

2. Didihkan pada suhu 95°C-100°C selama 20 menit
hingga diperoleh volume 25ml sehingga didapatkan
konsentrasi rebusan kayu caesalpinia sappan linn
100%.
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Lampiran 6
SOP PENERAPAN SITZ BATH
AIR HANGAT
PENGERTIAN | Sitz bath air hangat adalah suatu metode perendaman
menggunakan air hangat dengan cara merendam area perineum
dengan air hangat dengan suhu 40°C yang bertujuan untuk
meningkatkan penyembuhan luka jahitan perineum.
TUJUAN Mempercepat penyembuhan luka jahitan perineum episiotomi
derajat 2 pada ibu post partum
KEBIJAKAN | Setelah 24 jam post partum
PERALATAN | 1. Kit sitz bath/ baskom besar
2. 4 liter air hangat suhu 40 °C
3. Termometer
4. Handuk bersih
5. Kasa steril
6. Timer
PROSEDUR 1. Memperkenalkan diri
PELAKSANA | 2. Menjelaskan maksud dan tujuan
AN 3. Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan
4. Mengukur tanda-tanda vital ibu
5. Menganjurkan ibu untuk BAK dan membersihkan vulva
sebelum intervensi
6. Menganjurkan ibu untuk mencuci tangan dengan sabun
sebelum dan sesudah BAK
7. Menyiapkan air hangat sebanyak 4 liter dengan suhu 40°C
pada kit sitz bath atau baskom besar yang sebelumnya telah
didihkan pada suhu 95°C-100C
8. Menganjurkan ibu untuk duduk diatas kit sitz bath /baskom

besar selama 15 menit




9. Menganjurkan ibu untu berdiri dan keringkan luka perineum
dengan kasa kering steril
10. Menjelaskan pada ibu bahwa tindakan telah selesai
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LEMBAR OBSERVASI KRITERIA SKALA REEDA

Nama
Alamat
Umur
Paritas
Pendidikan

Waktu evaluasi

Point| Redress| Edema Echymosis| Discharge| Approximation
0

1

2

3

Total
Catatan:

Skor 0-2 artinya penyembuhan luka baik

2. Skor 3-5 artinya penyembuhan luka sedang
3. Skor 6-8 artinya penyembuhan luka kurang
4. Skor 9-15 artinya penyembuhan luka buruk



Penilaian skala REEDA
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Point Redness Edema Echymosis Discharge Approximation

(kemerahan) (pembengka | (bercak (pengeluaran | (penyatuan
kan) perdarahan) | cairan) jaringan)

0 Tidak ada Tidak ada Tidak ada Tidak ada Tertutup

1 sekitar 0,25 | Kurang dari 1 | Kurang dari 1 | Serum Jarak kulit 3 mm
cm pada | cm dari insisi | cm dari insisi atau kurang
kedua sisi
insisi

2 Sekitar 0,5 cm | Sekitar  1-2 | Sekitar 1-2 | Serosanguin | Terdapat jarak
pada kedua | cm dariinsisi | cm dari insisi | ous antara kulit dan
sisi insisi lemak subkutan

3 Lebih dari 0,5 | Lebih dari 2 | Lebih dari 2 | Darah, Terdapat jarak
cm pada | cm dari insisi | cm dari insisi | purulen antara kulit,
kedua sisi lemak subkutan
insisi dan fasia
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Lampiran 8

SOP PENILAIAN PENYEMBUHAN LUK JAHITAN
PERINEUM DERAJAT 2 BERDASARKAN
KRITERIA SKALA REEDA

PENGERTIAN Luka jahitan perineum derajat 2 yaitu suatu kondisi
adanya luka jahitan perineum akibat perlukaan pada
mukosa, kulit dan otot perineum yang diakibatkan adanya
robekan saat persalinan yang terjadi ksecara spontan
maupun karena tindakan episiotomi

TUJUAN Mengetahui penyembuhan luka jahitan perineum derajat 2
pada ibu post partum

PERALATAN Tempat tidur dan selimut

Lampu sorot/ penlight/ head lamp
Bak instrument

Sarung tangan steril

Kapas steril

Air DTT

Meteran kertas

Alat tulis

Lembar Observasi skala REEDA

©CoNGO~WNE
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PROSEDUR
PELAKSANAAN

Mencuci tangan sebelum pemeriksaan

Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan

Mengukur tanda-tanda vital ibu

Posisikan ibu berbaring terlentang dengan lutut ditekuk
Pastikan pencahayaan cukup untuk memeriksa
perineum

Pakai sarung tangan steril

Bersihkan daerah perineum dengan kapas steril jika
perlu

Periksa adanya kemerahan pada area luka perineum
(Redness)

Letakkan meteran kertas tegak lurus pada luka. Ukur
dengan meteran kertas jika terdapat kemerahan pada
sisi luka

Beri nilai sesuai dengan penuntun penilaian skala
REEDA

Periksa adanya pembengkakakn pada area luka
perineum (Edema)

Ukur dengan meteran Kkertas jika terdapat
pembengkakan pada luka

Beri nilai sesuai dengan penuntun penilaian skala
REEDA jika terdapat edema

Periksa adanya bercak perdarahan pada sisi luka
perineum (Ecchymosis)

Ukur dengan meteran kertas jika terdapat ekimosis padal
sisi luka perineum

Beri nilai sesuai dengan penuntun penilaian skala
REEDA jika terdapat ekimosis pada sisi luka perineum
Periksa adanya pengeluaran cairan dari daerah luka
perineum (Discharge)

Beri nilai sesuai dengan penuntun penilaian skala

REEDA jika terdapat pengeluaran

Periksa penyatuan luka perineum (Approximation)
Beri nilai sesuai dengan penuntun penilaian skala

REEDA

Lepaskan sarung tangan dan buang ke tempat sampah
Rapikan ibu Kembali

Cuci tangan, catat, dan jelaskan hasil pemeriksaan
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LEMBAR OBSERVASI KRITERIA FASE PROLIFERASI

Nama
Alamat
Umur
Paritas
Pendidikan

Waktu evaluasi

Kriteria Fase Proliferasi

Mengalami

Tidak
mengalami

1. Kulit bekas Iluka berwarna merah
terang

2. Luka tampak halus

3. Luka tidak mudah berdarah

4. Tampak jaringan parut

5. Kedua tepi luka tampak lebih merapat

6. Kulit luar berwarna merah dan semi
transparan
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SOP PENILAIAN PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN PERINEUM DERAJAT
2 BERDASARKAN KRITERIA PROLIFERASI

PENGERTIAN

Luka jahitan perineum derajat 2 yaitu suatu kondisi
adanya luka jahitan perineum akibat perlukaan pada
mukosa, kulit dan otot perineum yang diakibatkan
adanya robekan saat persalinan yang terjadi secara
spontan maupun karena tindakan episiotomi

TUJUAN

Mengetahui penyembuhan luka jahitan perineum derajat
2 pada ibu post partum

PERALATAN

1. Tempat tidur dan selimut

Lampu sorot/ penlight/ head lamp
Bak instrument

Sarung tangan steril

Kapas steril

Air DTT

Alat tulis

Lembar Observas fase proliferasi

© N ok~ wN

PROSEDUR
PELAKSANAAN

e Mencuci tangan sebelum pemeriksaan

e Menjelaskan prosedur yang akan dilakukan

e Mengukur tanda-tanda vital ibu

e Posisikan ibu berbaring terlentang dengan lutut ditekuk

e Pastikan pencahayaan cukup untuk memeriksal
perineum

e Pakai sarung tangan steril

e Bersihkan daerah perineum dengan kapas steril jika
perlu

e Menilai kulit bekas luka berwarna merah terang atau
tidak

e Menilai luka tampak halus atau tidak

e Menilai luka mudah berdarah atau tidak

e Menilai luka tampak jaringan parut atau tidak

e Menilai kedua tepi luka tampak lebih merapat atau tidak

e Menilai kulit luar berwarna putih dan semi transparan
atau tidak

e catat hasi pemeriksaan pada lembar observasi fase
proliferasi

Lepaskan sarung tangan dan buang ke tempat
sampah

Rapikan ibu Kembali
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Cuci tangan, catat, dan jelaskan hasil pemeriksaan
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Nama
Umur
Alamat
Pendidikan
Lembar Kuesioner
No | Pertanyaan Ya | Tidak | Keterangan
1 | Apakah anda mengganti pembalut sebanyak 4-
6 kali sehari ?
2 |Apakah anda mencuci tangan dengan sabun
sebelum dan sesudah buang air kecil dan
buang air besar ?
3 | Apakah anda membasuh vulva dari arah depan
ke belakang ?
4 Riwayat memiliki penyakit diabetes melitus ? Lihat rekam
medik
5 Riwayat memiliki penyakit anemia ? Lihat rekam
medik
6 Riwayat = mengalami perdarahan  saat Lihat rekam
persalinan ? medik
7 Riwayat memiliki penyakit infeksi menular Lihat rekam
sesksual seperti sifilis dan herpes ? medik




Lampiran 12

Nama

Umur

Alamat

Pen

didikan

Lembar Food Recall 24 Jam

86

No

Waktu
makan
(jam)

Menu
(jenis
makanan)

Bahan
makanan
(komposisi)

Pengelolahan
(cara masak)

URT

Berat
(gram/ml)

1 |Makan
pagi

2 Selingan

3 Makan
siang

4 |Selingan

Makan
malam
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Lampiran 13

SURAT PERMOHONAN IZIN ETIK PENELITIAN

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOG!
UNIVERSITAS HASANUDDIN
SEKOLAH PASCASARJANA
JL.PERINTIS KEMERDEKAAN KM 10, MAKASSAR 90245
TELEPON (0411) 586200, (6 SALURAN), 584200, FAX (Id11) 585188
Laman: www.ushas.ac.id

Nomor - 00039UN4 20 V/PT.OLO 2024 2 Januan 2024
Hal > Permobonan Ezin Edik Penclitian

Yth. Ketua Komusi Etik Penclitian Fakultus Keschatan Masyarakat
Umnaversitas Hasanaddm
Makassar

Dengan hormat disampaikan bahwa mahasiswa Sckolah Puscasarjuna Universitus Hasanoddin

yang tersebat dibawah mi -

Nama : Nur Fatimah
Nomor Pokok : PLO2212002
Progrum Pendidikan : Mag: 82)
Progrum Studi : Iimu Kebidanan

Bermaksud melhkukan penclitiun dalam rangka posiapan pesulisan tesis terkait dengan jodul
"Pengarub Sitz Buth Air Hangat Dengun Rebasan Kayu Cacsalpenia Sappan Ling Terhadap Lama
Penyembuban Luka Jahitan Perineum Derajat 2 Pada Iba Post Partam®.

Schubung: lengan hal b mohon kiranya Savdara berkenan memberikun izin surat
persetujuan etik penelitian dengan menggunakan subyek manusia.

Atas perkenan dan kerjasamanya dsampaikan terima kasth.

an. Dekun,
Wakil Dekan Bidang Akademik dan

Tembussn Prof. Hamzah, ST. M Arch_, Ph.D.

1. Delan 5P Unlas “sehagal Bpocan®; NIP. 196903081995121001
2. Muahasiswa yung bessanghutas,
3. Pertinggal.

T XKAN
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REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK

KEMENMTERIAN PENDIDME AN, KEBUDAY AAN
RISET, DN TEE MW
UMIVERSITAS HASANLDINN
FAKLUILTAS KESEHATAMN MASYARAKAT
Jin Pennts K 1 M. TO Adak SO245, Telp JO411) 585658,

E-ma¥ : fiom unhasi@omail com. websibe: hspsSom uninaes. 2 id!
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RERKOMENDASI PERSETLIUAN ETIK
Momnor 1FTUTEL 14,1 TP 2] 02000

Tanggal: 1% Januari 2004

Diengaon ima Menyoiskan babes Prosokol dan Dokumen yong Berhubunges dengen Procolon] berikn
ini selah mendspatkss Persejuan Enk:

Mo Provodol 120240520 2 o Sponsor
Frowkol
Pemezbii LUHzana Sur Fatimnah [ ee— Pribadds
Judul Penelm Femparmh Slie Bath Alr Haspsi Dy [ have sesalpimia

Sappas Lins Terhadap Lams P‘euﬂ-:l:nl:luJ:l.lu. Luka Jahbas Perincum
Derajat 2 Fada lbu Posit Pantsm

Mo W ers Prosokol

1 | Tanggal Werss | T Yamssars 34

Exik Penelitan

Mo W cral Pal 1 | Tanggel Werss | T Yesssars J0Z4
Tempat Penelnisn | 1. PVB Savang lba
2 PANIE Mutkirs Kaskh
3 PMB grah
Judul Review D Excmpied "n.'l.:l.m Berloion 1% | Frekuensi review
ri 2024 | lenj
ElE:-:ptd.utd. samn sk "%
damuari 0%
El Fulliboard
Kems Bomisi | Kama:

Profdr. %emi Hadju, M. 5c Fh.Dx

Seloretoris kbomisi
Enik Penelinan

Iama:
Dr. Wahicdheddin, SEC M. M. Ko

Kocwagiban Poncliii Ll :

1. Meceyoshkan Amandcmes Proickal umiuk pe

2. hiem

chebars di L

SAE l:k.m}.:i.d:hm‘llmd.-;alrngk-pad.-hn1hmd-;Lmathuﬁdlhn

serzhkan
T2 lamn sciclak Penelis Uisma menenie bperan

3. Meeyershian Laporas Koropen | progres: repert | sctiap £ belas usiok | i
rencksh

dan soeosp

wrmuk penciiae reales
4 H-rr.n:r.i:.l.'ln hpu'..r.*.l'.n':ﬂ:l.l.l‘.l'cn:uu.r_ borakhar

5 Ml

dan proiocn | yang deciejo | | i

L hkmllhmmunnm@dmh:.

- 2D
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Lampiran 15
PERMOHONAN IZIN PENELITIAN DPMPTSP

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI!
UNIVERSITAS HASANUDDIN
SEKOLAH PASCASARJANA
JL. PERINTIS KEMERDEKAAN KM. 10, MAKASSAR 90245
TELEPON (0411) $36200, (6 SALURAN). 523200, FAX (0311) $s318%
Lomon: www.ushas.acid

Nomoe : 006S2UNS20.UPT.01.042023 19 Jamoari 2024
Hal : Permohonan [zin Penclitian

Yih Kepala Dinas Pepasaman Modal dan Pelayanan Tespadu Satu Pinta (DPMPTSP)
Kabupaten Wago
Sulawes: Sclatan

Dengnn boomat  di paikan bobwa mah Sckolah Pascasarjana Umsversitas Hasanwddm
yang tersebut dibawsh ins :

Nama : Nur Fatimah

Nomor Pokok ¢ Pl1O2212002

Program Pendidikan : Magister (S2)

Program Svedi - llmva Kebidanan

Bermaksud melakukan penclitan dalam rangka pessaspan penulisan  tesis terkast desgan  judul
Pengnrd Sitz Bagh Air Hmga Dengan Rebusan Kayu Cacsalpinia Sappan L Terhadap Lama
ey Laka Jaka Perincam Demjm 2 Pada Tbu Post Partam™.

Schubungan dengan hal terscbat, mobon kinanya yang bersangkutan diberikam  izin untuk
melakukan penclitian di PMB Sayang ba, PME Mutiar Kasih dan PMB Anugroh,

Aus perkenan dan kery, ya di s i kasih.

an. Dekan,
Wakil Dekan Bidang Akademik dan

Tessbusm: Prof. Baharuddin Hamzah, ST.. M.Arch., Ph.D.

1. Dekan SPs. Ushas “sebags laporan®, NIP. 1969030819935121001
2 Madusiswa yang bersasgkutan:
3. Perunggal.
e

== XKAN
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Lampiran 16

REKOMENDASI IZIN PENELITIAN DPMPTSP

TG0 59 69 GO G G I T GO I B GO B3 59 59 B9 69 53 6O I G I X

& L

a PEMERINTAH K;\BUPATEN WAJO

a ~ DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
&

-

.

IZIN PENELITIAN / SURVEY
NOMOR : 2982/1P/DPMPTSP/2024

Surat Permohonan NUR FATIMAH Tanggal 22 Januari 2024 Tentang Penerbitan 1zin
Penelitian/Survey

Jalan Jend. Ahmad Yanl Nomor 33, Telp. / Fax. (0485) 323549,Sengkang (90914) Provinsl Sulawesl Selatan
: go.d, Email :dpmptsp.wajokab@gmail.com

R
§

)
R
(5
K
2

y 1. Peraturan Menteri Dalam ‘Negeri Republik Indonesia Nomor 7 Tahun 2014 tentang
Mengingat : Atas F Dalam Negeri Repubiik Indonesia Nomor 64 Tahun 2011
tentang Pedoman Penerbitan Rekomendasi Penelitian  °
2. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 138 Tahun 2017 tentang Penyelenggaraan
Pelayanan Terpadu Satu Pintu 3
3. Peraturan Bupati Wajo Nomor 6 Tahun 2022 Tentang A
P F Perizinan Non a dan Non P
Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Kabupaten Wajo
4. Peraturan Bupati Wajo Nomor Nomor 11 Tahun 2022 Tentang Penyelenggaraan Pelayanan
Perizinan Berusaha, Peri: Non B ha dan Non

Memperfihatkan : 1. Surat “dari PASCASARJANA UNIVERSITAS HASANUDDIN MAKASAR Nomor
00652/UN4.20.1/PT.01.04/2024 Tanggal
. % 19 Januari 2024 Perihal IZIN PENELITIAN |
2. Rekomendasi Tim Teknis Nomor 03193/IP/TIM-TEKNIS/I/2024Tanggal 23Januari
+, 2024Tentang Penerbitan Izin Penelitian / Survey

rikan IZIN PENELITIAN / SURVEY Kepada :

Nama NUR FATIMAH
Tempat/Tanggal Lahir :— Wajo; 8Juli1994
Alamat 1 JIL T itol
Perguruan Tinggi/Lembaga = :— UNIVERSITAS HASANUDDIN MAKASAR
Jenjang Pendidikan s S§2 )|

| | PENGARUH SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN

4 " P . REBUSAN KAYU CAESALPINIA SAPPAN LINN
23 11 o °  TERHADAP LAMA PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN

14 PERINEUM DERAJAT 2 PADA IBU POST PARTUM

Lokasi P Biti PADA PMB SAYANG IBU, PMB MUTIARA KASIH DAN

PMB ANUGRAH .

Jangka Waktu P it 22 Januari 2024 s/d '22 April 2024

Untuk hal ini tidak b atas ian/Survey d dengan i berikut:

1. Sebelum dan sesudah aan jan harus m kan diri kepad dan instansi
yang mm’m I % ‘, -

2 tidak dari yang telah di ta untuk gan ilmiah.

3. semua pr d; yang berlaku dan adat:

D di ] g
Pada Tanggal : 25 3Januari 2024

Ditandatangani secara elektronik oleh
KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN
PEI.AéANAN TERPADU SATU PINTU,

H. NARWIS, S.E.. M.Si,
Pangkat : PEMBINA UTAMA MUDA
NIP :196507151994031011

No. Reg : 4120/IP/DPMPTSP/2024
Retribusi : Rp.0.00



Lampiran 17

SURAT KETERANGAN SELESAI MELAKSANAKAN PENELITIAN

PAN S

IKATAN BIDAN INDONESIA
CABANG KABUPATEN WAJO
PRAKTIK MANDIRI BIDAN SAYANG IBU

Alamat: JI. Bali No.12 Sengkang

%

SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan dibawah ini, Penanggung Jawab Praktik Mandiri Bidan Sayang Ibu
dengan ini menerangkan :

Nama : Nur Fatimah

Nim : P102212002

Program Pendidikan : Magister (S2)

Program Studi : Ilmu Kebidanan Universitas Hasanuddin

Bahwa mahasiswa tersebut diatas telah melaksanakan penelitian di Praktik Mandiri
Bidan Sayang Ibu dengan judul “Pengaruh Sitz Bath Air Hangat Dengan Rebusan Kayu
Caeslapinia Sappan Linn Terhadap Lama Penyembuhan Luka Jahitan Perineum
Derajat 2 Pada Ibu Post Partum” sejak tanggal 22 Januari sampai dengan tanggal 22 April
2024.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Sengkang, 23 April 2024

Penanggung Jawab PMB Sayang Ibu
. ‘..:'srg\g
Q,

15,

Sy

Bd.SeWi:S.ST "
Sl N
Nip.197701072007012014
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IKATAN BIDAN INDONESIA PM B

CABANG KABUPATEN WAJO 6 L

PRAKTIK MANDIRI BIDAN ANUGRAH MR
Alamat: JI. Lembu_Sengkang

SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan dibawah ini, Penanggung Jawab Praktik Mandiri Bidan Anugrah dengan
ini menerangkan :

Nama : Nur Fatimah

Nim : P102212002

Program Pendidikan : Magister (S2)

Program Studi : Iimu Kebidanan Universitas Hasanuddin

Bahwa mahasiswa tersebut diatas telah melaksanakan penelitian di Praktik Mandiri
Bidan Anugrah dengan judul “Pengaruh Sitz Bath Air Hangat Dengan Rebusan Kayu
Caeslapinia Sappan Linn Terhadap Lama Penyembuhan Luka Jahitan Perineum
Derajat 2 Pada Ibu Post Partum” sejak tanggal 22 Januari sampai dengan tanggal 22 April
2024.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Sengkang, 23 April 2024
Penanggung Jawab PMB Anugrah

PRAKTEK MANDIRI BIDAN
(§) AwueRaR

= . HULIYANTI, 8.5, M
N N U/'/7

Hj. Muliyanti,S.ST.,M.Kes..M.Adm.Kes
Nip.196908081990032014




IKATAN BIDAN INDONESIA P M B
CABANG KABUPATEN WAJO @

MUTLARA KASIH
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SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan dibawah ini, Penanggung Jawab Praktik Mandiri Bidan Mutiara Kasih
dengan ini menerangkan :

Nama : Nur Fatimah

Nim : P102212002

Program Pendidikan : Magister (S2)

Program Studi : Ilmu Kebidanan Universitas Hasanuddin

Bahwa mahasiswa tersebut diatas telah melaksanakan penelitian di Praktik Mandiri
Bidan Mutiara Kasih dengan judul “Pengaruh Sitz Bath Air Hangat Dengan Rebusan Kayu
Caeslapinia Sappan Linn Terhadap Lama Penyembuhan Luka Jahitan Perineum
Derajat 2 Pada Ibu Post Partum” sejak tanggal 22 Januari sampai dengan tanggal 22 April
2024.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Sengkang, 23 April 2024
Penanggung Jawap PMB Mutiara Kasih
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Lampiran 18
MASTER TABEL KARAKTERISTIK RESPONDEN
NO NAMA KELOMPOK CODE | UMUR | CODE | PARITAS | CODE PENDIDIKAN CODE | PERSONAL HYGIEN | CODE MOBILISA S CODE | NUTRISI | CODE
1 NY.E SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 24 2 [MULTIPARA 2 S0 1 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
2 NY.N SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 21 2 PRIMIPARA| 1 S0 1 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 KURANG 2
3 NY.A SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 MULTIPARA 2 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
4 NY.T SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 28 2  |MULTIPARA 2 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 KURANG 2
5 NY.R SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 25 2 |PRIMIPARA]| 1 5D 1 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
G NY.A SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 15 1 PRIMIPARA| 1 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
T NY.L SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 PRIMIPARA| 1 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
8 NY.B SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 24 2 PRIMIPARA| 1 S0 1 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
9 NY.F SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 28 2 PRIMIPARA| 1 S0 1 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 CUKUP 1
10 NY.N SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 20 2 PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
11 NY.J SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 18 1 PRIMIPARA| 1 SMP 2 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
12 NY.B SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 22 2 [MULTIPARA 2 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
13 NY.T SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
14 NY.5 SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 MULTIPARA 2 5D 1 TIDAK BERSIH 2 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
15 NY.N SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 18 1 PRIMIPARA| 1 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
16 NY. W SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
17 NY.R SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 KURANG 2
18 NY.5 SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
19 NY.R SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 34 2 [MULTIPARA 2 S0 1 TIDAK BERSIH 2 TIDAK DILAKUKAN 2 CUKUP 1
20 NY.E SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 27 2 [MULTIPARA 2 PERGURUAN TINGGI 4 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
21 NY.M SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 33 2 [MULTIPARA 2 S0 1 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
22 NY.A SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 23 2 PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 CUKUP 1
23 NY.M SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 18 1 PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
24 NY.D SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 27 2  |MULTIPARA 2 PERGURUAN TINGGI 1 TIDAK BERSIH 2 TIDAK DILAKUKAN 2 KURANG 2
25 NY.M SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 19 1 PRIMIPARA| 1 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 KURANG 2
26 NY.R SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 31 2  |MULTIPARA 2 5D 1 BERSIH 1 TIDAK DILAKUKAN 2 CUKUP 1
27 NY.5 SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 3 2 [MULTIPARA 2 PERGURUAN TINGGI 4 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
28 NY.E SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 34 2 [MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 KURANG 2
29 NY.5 SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 28 2 [MULTIPARA 2 PERGURUAN TINGGI 4 BERSIH 1 DILAKUKAN 1 CUKUP 1
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30 NY.E  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 25 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
& NY.F  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 19 1 |MULTIPARA 2 5D 1 TIDAK BERSIH 2 | TIDAK DILAKUKAN KURANG 2
32 NY.I SITZ BATH AIR HANGAT 2 30 2 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
33 NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 26 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
34 NY.R  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 18 1 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
35 NY.I SITZ BATH AIR HANGAT 2 33 2 |PRIMIPARA| 1 |PERGURUANTINGGI| 4 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
36 NY.D  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 24 2 |PRIMIPARA| 1 |PERGURUANTINGGI| 4 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN KURANG 2
37 NY.D  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 25 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
38 NY.A  [SITZ BATH AIR HANGAT 2 20 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
39 NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 19 1 |MULTIPARA 2 SMA 4 BERSIH 1 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
40 NYW  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 19 1 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
41 NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 23 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
42 NY.F  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 18 1 |PRIMIPARA| 1 5D 1 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
43 NY.M  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 26 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
44 NY.5 |SITZ BATH AIR HANGAT 2 19 1 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
45 NY.F  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 18 1 |PRIMIPARA| 1 SMA ] BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
46 NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 25 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
47 NY.F  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 21 2 |MULTIPARA 2 5D 1 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN KURANG 2
48 NY.N |SITZ BATH AIR HANGAT 2 18 1 |PRIMIPARA| 1 5D 1 BERSIH 1 | TIDAK DILAKUKAN KURANG 2
45 NY.A  [5SITZ BATH AIR HANGAT 2 20 2 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
50 NY.A  [5SITZ BATH AIR HANGAT 2 23 2 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
51 NY.R |SITZ BATH AIR HANGAT 2 19 1 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN KURANG 2
52 NY.R  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 M 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 BERS5IH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
53 NY.N  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 20 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 BERS5IH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
54 NY.A  [5ITZ BATH AIR HANGAT 2 23 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERS5IH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
55 NY.R  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 24 2 |MULTIPARA 2 SMP 2 BERS5IH 1 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
56 NY.I SITZ BATH AIR HANGAT 2 M 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERS5IH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
57 NY.J  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 17 1 |PRIMIPARA| 1 5D 1 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN KURANG 2
58 NY.M  |SITZ BATH AIR HANGAT 2 20 2 |PRIMIPARA| 1 5D 1 BERS5IH 1 | TIDAK DILAKUKAN KURANG 2
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59 NY.F  |KONTROL 3 M 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
60 NY.l |KONTROL 3 17 1 |MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
61 NY.M  [KONTROL 3 24 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
62 NY.E  |KONTROL 3 24 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
63 NY.R  |KONTROL 3 19 1 |PRIMIPARA| 1 5D 1 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
64 NY.A  |KONTROL 3 18 1 |MULTIPARA 2 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
65 NY.H |KONTROL 3 20 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
66 NY.M  [KONTROL 3 18 1 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
67 NY.N  |KONTROL 3 22 2 |PRIMIPARA| 1 5D 1 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
68 NYW  [KONTROL 3 7 2 |PRIMIPARA| 1 5D 1 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
69 NY.H |KONTROL 3 25 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
{4 NY.M  [KONTROL 3 18 1 |PRIMIPARA| 1 5D 1 TIDAK BERSIH 2 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
1 NY.A  |KONTROL 3 30 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
72 NY.A  |KONTROL 3 7 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
73 NY.M  [KONTROL 3 19 1 |MULTIPARA 2 SMP 2 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
74 NY.R  |KONTROL 3 27 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
75 NY.D  |KONTROL 3 22 2 |PRIMIPARA| 1 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
76 NY.H |KONTROL 3 24 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
7 NY.M  [KONTROL 3 7 2 |MULTIPARA 2 |PERGURUANTINGGI| 4 TIDAK BERSIH 2 | TIDAK DILAKUKAN KURANG 2
78 NY.M  [KONTROL 3 20 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN KURANG 2
L] NY.D  |KONTROL 3 17 2 |PRIMIPARA| 1 |PERGURUANTINGGI| 4 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN CUKUP 1
80 NY.V  |KONTROL 3 20 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
81 NY.N  |KONTROL 3 30 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 TIDAK BERSIH 2 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
82 NY.R  |KONTROL 3 33 2 |MULTIPARA 2 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
83 NY.A  |KONTROL 3 23 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN KURANG 2
84 NY.N  |KONTROL 3 33 2 |MULTIPARA 2 5D 1 TIDAK BERSIH 2 | TIDAK DILAKUKAN CUKUP 1
85 NY.A  |KONTROL 3 34 2 |PRIMIPARA| 1 |PERGURUANTINGGI| 4 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
86 NY.J  |KONTROL 3 25 2 |PRIMIPARA| 1 SMP 2 TIDAK BERSIH 2 DILAKUKAN KURANG 2
87 NY.N  |KONTROL 3 29 2 |PRIMIPARA| 1 SMA 3 BERSIH 1 DILAKUKAN CUKUP 1
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MASTER TABEL PENYEMBUHAN LUKA PERINEUM BERDASARKAN KRITERIA SKALA REEDA

KRITERIA SKALA REEDA
NO |NAMA KELOMPOK CODE| LAMA PENYEMBUHAN LUKA CODE Pre 1 Post 2 Post 3 Post 4 Post & Post 6 Post 7
1 NY.E |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 8 ] 4 3 2
2 NY.N |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 9 8 7 5 3 2
3 NY.A [SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 L] 4 3 1 1
4 NY.T |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 11 10 8 ] 4 3 2
5 NY.R |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 7 5 3 2 1 1
13 NY.A [SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 11 10 8 ] 4 3 2
7 NY.L |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 < 7 HARI 1 9 8 T 5 3 2 1
8 NY.B |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 -] 5 2 2 1
9 NY.F |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 7 5 3 2 1 1
10 | NY.N | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 11 10 8 ] 4 3 2
11 NY.) |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 7 5 3 3 1 1
12 | NY.B |SITZ BATH DENGAN KAYL SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 L] 3 2 2 1
13 | NY.T |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 < 7 HARI 1 9 8 L] 4 2 1 1
14 | NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 7 5 4 3 2
15 | NY.N |SITZ BATH DENGAN KAYL SAPPAN 1 7 HARI 2 9 8 L] 5 3 3 2
16 | NY.W | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 < 7 HARI 1 9 8 T 5 3 2 1
17 | NY.R |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 8 ] 4 3 2
18 | NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYL SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 7 5 3 2 1
19 | NY.R |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 < 7 HARI 1 9 T 5 3 2 2 1
20 | NY.E |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 -] 4 2 2 1
21 | NY.M |SITZ BATH DENGAN KAYL SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 8 ] 4 3 2
22 | NY. A |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 < 7 HARI 1 9 8 L] 5 2 2 1
23 | NY.M |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 8 ] 4 3 2
24 | NY.D |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 11 10 8 ] 4 3 2
25 | NY.M | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 8 ] 4 3 2
26 | NY.R |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 -] 4 2 2 1
27 | NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 L] 4 2 2 1
28 | NY.E |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 7 HARI 2 10 9 8 ] 4 3 2
29 | NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN 1 <7 HARI 1 9 8 7 5 2 2 1
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30 | NY.E |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 7 5 2 2 1
31 | NY.F |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 8 3] 4 3 2
32 | NY.l |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 5 4 2 2 1
33 | NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 11 10 8 6 4 3 2
34 | NY.R |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 9 7 5 3 3 2
35 | NY.l |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 7 5 3 3 2
36 | NY.D |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 L] 5 3 3 2 1
37 | NY.D |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 11 10 8 7] 4 3 2
38 | NY.A |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 8 5 3 3 2
39 | NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 8 6 4 3 2
40 | NY.W | SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 9 8 7 5 3 3 2
41 | NY.H |5ITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 8 6 4 3 2 1
42 | NY.F |S5ITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 8 6 4 3 2
43 | NY.M | SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 8 G 4 2 2 1
44 | NY.5 |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 8 3] 4 3 2
45 | NY.F |S5ITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 8 7 5 2 2 2
46 | NY.H |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 L] 5 3 3 2 1
47 | NY.F |5ITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 11 10 8 7] 4 3 2
48 | NY.N |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 8 5 3 3 2
49 | NY.A |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 9 G 5 3 3 2
50 | NY.A |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 10 9 7 5 2 2 1
51 | NY.R |SITZ BATH AIR HANGAT 2 > 7 HARI 3 11 10 8 6 4 3 3
52 | NY.R |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 7 5 3 3 2
53 | NY.N |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 9 9 8 7] 3 3 2
54 | NY.A |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 8 6 5 2 2 1
55 | NY.R |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 10 9 7 5 3 3 2
56 | NY.l |SITZ BATH AIR HANGAT 2 <7 HARI 1 9 8 G 5 2 2 1
57 | NY.J |SITZ BATH AIR HANGAT 2 > 7 HARI 3 10 9 8 3] 4 4 3
58 | NY.M |SITZ BATH AIR HANGAT 2 7 HARI 2 9 8 7 5 3 3 2
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59 | NY.F |KONTROL 3 <7 HARI 1 9 8 & 5 3 2 2
60 NY.l |[KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 5 3 3 2
61 | NY.M |KONTROL 3 > 7 HARI 3 11 10 9 7 5 4 3
62 | NY.E |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 5 3 3 2
63 | NY.R |KONTROL 3 > 7 HARI 3 11 10 9 7 5 4 3
64 | NY.A |KONTROL 3 7 HARI 2 10 9 T 7] 4 3 2
65 | NY.H |[KONTROL 3 <7 HARI 1 9 8 T 5 3 2 1
66 | NY.M |KONTROL 3 7 HARI 2 10 9 8 7] 4 3 2
67 | NY.N |KONTROL 3 <7 HARI 1 9 8 T 5 3 2 1
68 | NY.W |KONTROL 3 <7 HARI 1 9 8 & 5 3 2 1
69 | NY.H |[KONTROL 3 <7 HARI 1 9 8 T 5 3 2 2
70 | NY.M |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 5 3 3 2
71 NY.A |KONTROL 3 7 HARI 2 11 10 9 7 5 3 2
72 | NY.A |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 & 5 3 3 2
73 | NY.M |KONTROL 3 7 HARI 2 10 9 T 7] 4 3 2
74 | NY.R |KONTROL 3 =7 HARI 3 11 10 9 7 5 5 4
75 | NY.D |KONTROL 3 7 HARI 2 10 9 T 7] 4 3 2
76 | NY.H |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 5 3 3 2
77 | NY.M |KONTROL 3 > 7 HARI 3 10 9 8 7 5 4 3
78 | NY.M |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 5 4 3 2
79 | NY.D |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 5 3 3 2
80 | NY.W |KONTROL 3 7 HARI 2 11 10 8 7] 5 4 2
81 NY.N [KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 6 5 3 3 2
82 | NY.R |KONTROL 3 7 HARI 2 10 9 8 7 5 4 2
83 | NY.A |KONTROL 3 > 7 HARI 3 11 10 9 7 5 4 3
84 | NY.N |KONTROL 3 7 HARI 2 10 9 8 7] 4 3 2
85 | NY.A |KONTROL 3 7 HARI 2 11 10 9 7 5 3 2
86 | NY.J [KONTROL 3 > 7 HARI 3 10 9 8 7 5 4 3
87 | NY.N |KONTROL 3 7 HARI 2 9 8 T 7] 4 3 2

Keterangan : Penyembuhan Luka

rpwDn

<7 hari (Cepat)

7 hari  (Normal)

>7 hari (Lama)

0-2 (Penyembuhan Luka Baik)

Skor REEDA

1. 9-15 (Penyembuhan Luka Buruk)
2. 6-8 (Penyembuhan Luka Kurang)
3. 3-5 (Penyembuhan Luka Sedang)
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KRITERIA PROLIFERA 51

NO [ NAMA KELOMPOK HARI KE 1 code HARI KE 2 eode HARI KE 3 code HARI KE 4 code HARI KE 5 code ;] | code i eode

1 NY.E SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
2 NY.N SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
3 NY.A  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI | 1 MENGALAMI 1
4 NY.T  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
5 NY.R  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI | 1 MENGALAMI 1
[ NY.A  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
7 NY.L |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
8 NY.B  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
9 NY.F SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
10 NY.N SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
11 NY.J SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
12 NY.B  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
13 NY.T | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
14 NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
15 NY.N SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
16 NYV  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI | 1 MENGALAMI 1
17 NY.R  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
18 NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
19 NY.R  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
20 NY.E SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
21 NY.M | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
22 NY.A  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI | 1 MENGALAMI 1
23 NY.M | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
24 NY.D  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
25 NY.M | SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
26 NY.R  |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
27 NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
28 NY.E SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
29 NY.5 |SITZ BATH DENGAN KAYU SAPPAN | TIDAK MENGALAMI 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI 2 | TIDAK MENGALAMI 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
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30| NYE |SITZBATHAIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
H NY.F  [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
32 NY.  |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
33| NYH [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
34| NYR |SITZBATHAIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
35 NY. |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
36| NY.D |SITZBATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
37| NY.D |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
38| NY.A |SITZBATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 (TIDAK MENGALAMI‘ 2 | MENGALAMI 1
39| NYH |SITZBATHAIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 ([TIDAK MENGALAMI‘ 2 | MENGALAMI 1
40 | NYW |[SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
4 NYH  [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
42| NYF  [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
43 | NYM [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
44 NY.S [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAK MENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
45| NYF [SITZ BATH AR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
46 | NYH [SITZBATH AR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
47 | NYF  [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |[TIDAK MENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
45 | NYN [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
49 | NYA  [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
50 | NYA [SITZBATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
51 NYR  [SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 [IDAK MENGALAM ]
52| NYR |SITZBATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
53| NYN |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
54 | NY.A |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
55| NYR |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
56 NY. |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
57| NY.J |SITZBATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 [IDAK MENGALAM ]
58 | NYM |SITZ BATH AIR HANGAT TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |[TIDAKMENGALAMI 2 | MENGALAMI 1
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59 NY.F |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
&0 NY.!  [KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
61| NYM |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 [IDAK MENGALAM 2
62 NY.E  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
63 NY.R  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 [IDAK MENGALAM 2
64| NYA |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
65 NY.H  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
66| NYM |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
67 NY.N  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
68 | NYW |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
69 NY.H  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1 MENGALAMI 1
70 | NYM |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
[l NY.A  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
72| NYA |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
73| NYM |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
74 NY.R  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 [IDAK MENGALAM 2
75 NY.D  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2  |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
78 NY.H  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 MENGALAMI 1
77| NYM |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI 2 [IDAK MENGALAM 2
78| NYM |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 MENGALAMI 1
£] NY.D  [KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
80 | NYV |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 MENGALAMI 1
8 NY.N  [KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
82 NY.R  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 MENGALAMI 1
83| NYA |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 [IDAK MENGALAM 2
84 NY.N  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAKMENGALAMI 2 MENGALAMI 1
85| NYA |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
86 NY.J  |KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI 2 [IDAK MENGALAM 2
87 NY.N  [KONTROL TIDAK MENGALAMI | 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 | TIDAKMENGALAMI | 2 |TIDAKMENGALAMI| 2 |TIDAK MENGALAMI| 2 MENGALAMI 1
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Lampiran 19
HASIL ANALISIS STATISTIK KARAKTERISTIK RESPONDEN
1. UMUR
UMUR * KELOMPOK Crosstabulation
KELOMPOK
SITZ BATH AIR
HANGAT
DENGAN KAYU | SITZ BATH AIR
SAPPAN HANGAT VULVA HYGIEN Total
UMUR <20 tahun Count 12 10 6 28
Expected Count 9.3 9.3 9.3 28.0
% within UMUR 42.9% 35.7% 21.4% 100.0%
% within KELOMPOK 41.4% 34.5% 20.7% 32.2%
% of Total 13.8% 11.5% 6.9% 32.2%
20 - 35 tahun Count 17 19 23 59
Expected Count 19.7 19.7 19.7 59.0
% within UMUR 28.8% 32.2% 39.0% 100.0%
% within KELOMPOK 58.6% 65.5% 79.3% 67.8%
% of Total 19.5% 21.8% 26.4% 67.8%




Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0
% within UMUR 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 2.9492 .229
Likelihood Ratio 3.047 .218
Linear-by-Linear Association 2811 .094
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 9.33.
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2. PARITAS
PARITAS*KELOMPOK Crosstabulation
KELOMPOK
SITZ BATH AR
HANGAT
DENGAN KAYU | SITZ BATH AIR
SAPPAN HANGAT VULVA HYGIEN Total
PARITAS PRIMIPARA Count 13 15 18 46
Expected Count 15.3 15.3 15.3 46.0
% within PARITAS 28.3% 32.6% 39.1% 100.0%
% within KELOMPOK 44.8% 51.7% 62.1% 52.9%
% of Total 14.9% 17.2% 20.7% 52.9%
MULTIPARA  Count 16 14 11 41
Expected Count 13.7 13.7 137 41.0
% within PARITAS 39.0% 34.1% 26.8% 100.0%
% within KELOMPOK 55.2% 48.3% 37.9% 47.1%
% of Total 18.4% 16.1% 12.6% 47.1%
Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0




% within PARITAS 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.7532 416
Likelihood Ratio 1.764 414
Linear-by-Linear Association 1.710 191
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 13,67.
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3. PENDIDIKAN

PENDIDIKAN * KELOMPOK Crosstabulation

107

KELOMPOK
SITZ BATH AIR
HANGAT
DENGAN KAYU | SITZ BATH AIR
SAPPAN HANGAT VULVA HYGIEN Total
PENDIDIKAN RENDAH Count 12 12 9 33
Expected Count 11.0 11.0 11.0 33.0
% within PENDIDIKAN 36.4% 36.4% 27.3% 100.0%
% within KELOMPOK 41.4% 41.4% 31.0% 37.9%
% of Total 13.8% 13.8% 10.3% 37.9%
TINGGI Count 17 17 20 54
Expected Count 18.0 18.0 18.0 54.0
% within PENDIDIKAN 31.5% 31.5% 37.0% 100.0%
% within KELOMPOK 58.6% 58.6% 69.0% 62.1%
% of Total 19.5% 19.5% 23.0% 62.1%
Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0
% within PENDIDIKAN 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square .8792 .644
Likelihood Ratio .892 .640
Linear-by-Linear Association .652 420
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 11.00.



4. PERSONAL HYGIEN

PERSONAL HYGIEN *KELOMPOK Crosstabulation
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KELOMPOK
SITZ BATH AIR
HANGAT
DENGAN KAYU | SITZ BATH AIR
SAPPAN HANGAT VULVA HYGIEN Total
PERSONAL HYGIEN BERSIH Count 17 19 20 56
Expected Count 18.7 18.7 18.7 56.0
% within PERSONAL HYGIEN 30.4% 33.9% 35.7% 100.0%
% within KELOMPOK 58.6% 65.5% 69.0% 64.4%
% of Total 19.5% 21.8% 23.0% 64.4%
TIDAK BERSIH Count 12 10 9 31
Expected Count 10.3 10.3 10.3 31.0
% within PERSONAL HYGIEN 38.7% 32.3% 29.0% 100.0%
% within KELOMPOK 41.4% 34.5% 31.0% 35.6%
% of Total 13.8% 11.5% 10.3% 35.6%
Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0
% within PERSONAL HYGIEN 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2-
Value Df sided)
Pearson Chi-Square .7022 2 .704
Likelihood Ratio .699 2 .705
Linear-by-Linear Association .669 1 413
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 10,33.



5. NUTRISI
NUTRISI * KELOMPOK Crosstabulation
KELOMPOK
SITZ BATH AIR
HANGAT
DENGAN KAYU | SITZ BATH AIR
SAPPAN HANGAT VULVA HYGIEN Total

NUTRISI  CUKUP Count 16 18 22 56
Expected Count 18.7 18.7 18.7 56.0

% within NUTRISI 28.6% 32.1% 39.3% 100.0%

% within KELOMPOK 55.2% 62.1% 75.9% 64.4%

% of Total 18.4% 20.7% 25.3% 64.4%

KURANG Count 13 11 7 31

Expected Count 10.3 10.3 10.3 31.0

% within NUTRISI 41.9% 35.5% 22.6% 100.0%

% within KELOMPOK 44.8% 37.9% 24.1% 35.6%

% of Total 14.9% 12.6% 8.0% 35.6%

Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0

% within NUTRISI 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 2.8062 .246
Likelihood Ratio 2.879 .237
Linear-by-Linear Association 2.675 .102
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 10,33.



DISTRIBUSI FREKUENSI KARAKTERISTIK BERDASARKAN LAMA PENYEMBUHAN LUKA

1. Umur
UMUR * LAMA PENYEMBUHAN LUKA Crosstabulation
LAMA PENYEMBUHAN LUKA
<7 HARI 7 HARI > 7 HARI Total

UMUR <20 TAHUN Count 7 18 3 28
% within UMUR 25.0% 64.3% 10.7% 100.0%

% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 22.6% 37.5% 37.5% 32.2%
% of Total 8.0% 20.7% 3.4% 32.2%
20 - 35 TAHUN Count 24 30 5 59
% within UMUR 40.7% 50.8% 8.5% 100.0%

% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 77.4% 62.5% 62.5% 67.8%
% of Total 27.6% 34.5% 5.7% 67.8%
Total Count 31 48 8 87
% within UMUR 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%
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% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

% of Total 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%

2. Paritas
PARITAS * LAMA PENYEMBUHAN LUKA Crosstabulation
LAMA PENYEMBUHAN LUKA
<7 HARI 7 HARI > 7 HARI Total

PARITAS PRIMIPARA  Count 14 26 6 46
% within PARITAS 30.4% 56.5% 13.0% 100.0%

% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 45.2% 54.2% 75.0% 52.9%
% of Total 16.1% 29.9% 6.9% 52.9%
MULTIPARA  Count 17 22 2 41
% within PARITAS 41.5% 53.7% 4.9% 100.0%

% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 54.8% 45.8% 25.0% 47.1%
% of Total 19.5% 25.3% 2.3% 47.1%
Total Count 31 48 8 87
% within PARITAS 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%




% within LAMA

PENYEMBUHAN LUKA 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%
3. Pendidikan
PENDIDIKAN * LAMA PENYEMBUHAN LUKA Crosstabulation
LAMA PENYEMBUHAN LUKA
<7 HARI 7 HARI > 7 HARI Total
PENDIDIKAN RENDAH Count 11 18 4 33
% within PENDIDIKAN 33.3% 54.5% 12.1% 100.0%
% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 35.5% 37.5% 50.0% 37.9%
% of Total 12.6% 20.7% 4.6% 37.9%
TINGGI Count 20 30 4 54
% within PENDIDIKAN 37.0% 55.6% 7.4% 100.0%
% within LAMA
64.5% 62.5% 50.0% 62.1%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 23.0% 34.5% 4.6% 62.1%
Total Count 31 48 8 87
% within PENDIDIKAN 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%
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% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA

% of Total

100.0%

35.6%

100.0%

55.2%

100.0%

9.2%

100.0%

100.0%

4. Personal Hygien

PERSONAL HYGIEN * LAMA PENYEMBUHAN LUKA Crosstabulation
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LAMA PENYEMBUHAN LUKA
<7 HARI 7 HARI > 7 HARI Total
PERSONAL HYGIEN BERSIH Count 31 30 0 61
% within PERSONAL
50.8% 49.2% 0.0% 100.0%
HYGIEN
% within LAMA
100.0% 62.5% 0.0% 70.1%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 35.6% 34.5% 0.0% 70.1%
TIDAK BERSIH Count 0 18 8 26
% within PERSONAL
0.0% 69.2% 30.8% 100.0%
HYGIEN
% within LAMA
0.0% 37.5% 100.0% 29.9%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 0.0% 20.7% 9.2% 29.9%
Total Count 31 48 8 87




% within PERSONAL
35.6% 55.2% 9.2% 100.0%
HYGIEN
% within LAMA
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%
5. Nutrisi
NUTRISI * LAMA PENYEMBUHAN LUKA Crosstabulation
LAMA PENYEMBUHAN LUKA
<7 HARI 7 HARI > 7 HARI Total
NUTRISI  CUKUP Count 31 31 0 62
% within NUTRISI 50.0% 50.0% 0.0% 100.0%
% within LAMA
100.0% 64.6% 0.0% 71.3%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 35.6% 35.6% 0.0% 71.3%
KURANG  Count 0 17 8 25
% within NUTRISI 0.0% 68.0% 32.0% 100.0%
% within LAMA
0.0% 35.4% 100.0% 28.7%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 0.0% 19.5% 9.2% 28.7%
Total Count 31 48 8 87
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% within NUTRISI 35.6% 55.2%

% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA

100.0% 100.0%

% of Total 35.6% 55.2%

9.2%

100.0%

9.2%

100.0%

100.0%

100.0%
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HASIL ANALISIS STATISTIK ASUPAN NUTRISI

1. Karbohidrat

Crosstab
KELOMPOK

SITZ BATH

DENGAN

REBUSAN

KAYU SAPPAN | SITZ BATH | VULVA HYGIEN Total

KARBOHIDRAT CUKUP Count 22 24 25 71
Expected Count 23.7 23.7 23.7 71.0
% within KARBOHIDRAT 31.0% 33.8% 35.2% 100.0%
% within KELOMPOK 75.9% 82.8% 86.2% 81.6%
% of Total 25.3% 27.6% 28.7% 81.6%
KURANG Count 7/ 5 4 16
Expected Count 5.3 5.3 5.3 16.0
% within KARBOHIDRAT 43.8% 31.3% 25.0% 100.0%
% within KELOMPOK 24.1% 17.2% 13.8% 18.4%
% of Total 8.0% 5.7% 4.6% 18.4%
Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0
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% within KARBOHIDRAT 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.0722 2 .585
Likelihood Ratio 1.059 2 .589
Linear-by-Linear Association 1.022 1 312
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 5,33.



2. Protein
Crosstab
KELOMPOK
SITZ BATH
DENGAN
REBUSAN
KAYU SAPPAN | SITZ BATH | VULVA HYGIEN Total

PROTEIN  CUKUP Count 26 23 22 71
Expected Count 23.7 23.7 23.7 71.0

% within PROTEIN 36.6% 32.4% 31.0% 100.0%

% within KELOMPOK 89.7% 79.3% 75.9% 81.6%

% of Total 29.9% 26.4% 25.3% 81.6%

KURANG Count 3 6 7 16

Expected Count 5.3 5.3 5.3 16.0

% within PROTEIN 18.8% 37.5% 43.8% 100.0%

% within KELOMPOK 10.3% 20.7% 24.1% 18.4%

% of Total 3.4% 6.9% 8.0% 18.4%

Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0

% within PROTEIN 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.991a .370
Likelihood Ratio 2.130 .345
Linear-by-Linear Association 1.817 .178
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 5,33.
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3. Lemak
Crosstab
KELOMPOK
SITZ BATH
DENGAN
REBUSAN
KAYU SAPPAN | SITZ BATH |[VULVA HYGIEN Total

LEMAK CUKUP Count 22 24 24 70
Expected Count 23.3 23.3 23.3 70.0

% within LEMAK 31.4% 34.3% 34.3% 100.0%

% within KELOMPOK 75.9% 82.8% 82.8% 80.5%

% of Total 25.3% 27.6% 27.6% 80.5%

KURANG Count 7 5 5 17

Expected Count 5.7 5.7 5.7 17.0

% within LEMAK 41.2% 29.4% 29.4% 100.0%

% within KELOMPOK 24.1% 17.2% 17.2% 19.5%

% of Total 8.0% 5.7% 5.7% 19.5%

Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0

% within LEMAK 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square .5852 .746
Likelihood Ratio .570 752
Linear-by-Linear Association 434 .510
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 5,67.
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4. Vitamin A
Crosstab
KELOMPOK
SITZ BATH
DENGAN
REBUSAN
KAYU SAPPAN | SITZ BATH |[VULVA HYGIEN Total

VITAMIN A CUKUP Count 24 25 23 72
Expected Count 24.0 24.0 24.0 72.0

% within VITAMIN A 33.3% 34.7% 31.9% 100.0%

% within KELOMPOK 82.8% 86.2% 79.3% 82.8%

% of Total 27.6% 28.7% 26.4% 82.8%

KURANG Count 5 4 6 15

Expected Count 5.0 5.0 5.0 15.0

% within VITAMIN A 33.3% 26.7% 40.0% 100.0%

% within KELOMPOK 17.2% 13.8% 20.7% 17.2%

% of Total 5.7% 4.6% 6.9% 17.2%

Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0

% within VITAMIN A 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square .483a .785
Likelihood Ratio .486 .784
Linear-by-Linear Association 119 .730
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 5,00.
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5. Vitamin C
Crosstab
KELOMPOK
SITZ BATH
DENGAN
REBUSAN
KAYU SAPPAN | SITZ BATH | VULVA HYGIEN Total

VITAMIN C CUKUP Count 26 24 23 73
Expected Count 24.3 24.3 24.3 73.0

% within VITAMIN C 35.6% 32.9% 31.5% 100.0%

% within KELOMPOK 89.7% 82.8% 79.3% 83.9%

% of Total 29.9% 27.6% 26.4% 83.9%

KURANG Count 3 5 6 14

Expected Count 4.7 4.7 4.7 14.0

% within VITAMIN C 21.4% 35.7% 42.9% 100.0%

% within KELOMPOK 10.3% 17.2% 20.7% 16.1%

% of Total 3.4% 5.7% 6.9% 16.1%

Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0

% within VITAMIN C 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
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% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.192a 2 .551
Likelihood Ratio 1.245 2 .537
Linear-by-Linear Association 1.136 1 .286
N of Valid Cases 87

a. 3 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 4,67.

Test Statistics?

KELOMPOK
Mann-Whitney U 424.000
Wilcoxon W 3125.000
z -1.066
Asymp. Sig. (2-tailed) .286

a. Grouping Variable: VITAMIN C



6. Vitamin E
Crosstab
KELOMPOK
SITZ BATH
DENGAN
REBUSAN
KAYU SAPPAN | SITZ BATH | VULVA HYGIEN Total

VITAMIN E CUKUP Count 26 22 23 71
Expected Count 23.7 23.7 23.7 71.0

% within VITAMIN E 36.6% 31.0% 32.4% 100.0%

% within KELOMPOK 89.7% 75.9% 79.3% 81.6%

% of Total 29.9% 25.3% 26.4% 81.6%

KURANG Count 3 7 6 16

Expected Count 5.3 5.3 5.3 16.0

% within VITAMIN E 18.8% 43.8% 37.5% 100.0%

% within KELOMPOK 10.3% 24.1% 20.7% 18.4%

% of Total 3.4% 8.0% 6.9% 18.4%

Total Count 29 29 29 87
Expected Count 29.0 29.0 29.0 87.0

% within VITAMIN E 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%

129



% within KELOMPOK 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 33.3% 33.3% 33.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 1.991a .370
Likelihood Ratio 2.130 .345
Linear-by-Linear Association 1.022 312
N of Valid Cases 87

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 5,33.
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HASIL ANALISIS STATISTIK PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN PERINEUM

BERDSARKAN KRITERIA SKALA REEDA

1. SITZBATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnova

Shapiro-Wilk

Statistic

df

Sig.

Statistic

df

Sig.

PRETEST HARI KE 1 SITZ
BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 2
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 3
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 4
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 5
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 6
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTESTHARI KE 7 SITZ
BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

.379

.283

217

.203

.356

.281

.364

29

29

29

29

29

29

29

.000

.000

.001

.004

.000

.000

.000

.690

.862

.847

.890

.670

.781

.635

29

29

29

29

29

29

29

.000

.001

.001

.006

.000

.000

.000
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Friedman Test

Ranks

Mean Rank

PRETEST HARI KE 1 SITZ
BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 2
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 3
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 4
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 5
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 6
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTESTHARI KE 7 SITZ
BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

7.00

6.00

5.00

4.00

2.78

2.14

1.09




Test Statistics?

N 29
Chi-Square 172.532
Df 6
Asymp. Sig. .000

a. Friedman Test
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Statistics
PRETEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTESTHARI
KE 1 SITZ BATH | KE 2 SITZ BATH | KE 3 SITZBATH | KE 4 SITZ BATH | KE 5 SITZ BATH | KE 6 SITZ BATH | KE 7 SITZ BATH
AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT

DENGAN DENGAN DENGAN DENGAN DENGAN DENGAN DENGAN
REBUSAN KAYU | REBUSAN KAYU | REBUSAN KAYU | REBUSAN KAYU | REBUSAN KAYU | REBUSAN KAYU | REBUSAN KAYU

SAPPAN SAPPAN SAPPAN SAPPAN SAPPAN SAPPAN SAPPAN
N Valid 29 29 29 29 29 29 29
Missing 0 0 0 0 0 0 0
Mean 9.52 8.38 6.76 4.83 2.83 2.28 1.45
Median 9.00 8.00 7.00 5.00 2.00 2.00 1.00
Std. Deviation .738 .903 1.091 1.104 .966 751 .506
Minimum 9 7 5 3 2 il 1
Maximum 11 10 8 6 4 3 2




2. SITZ BATH AIR HANGAT

Tests of Normality
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Kolmogorov-Smirnov2 Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

PRETEST HARI KE 1 SITZ

.301 29 .000 .767 29| .000
BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 2

.282 29 .000 778 29| .000
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 3

.222 29 .001 .882 29| .004
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 4

.280 29 .000 .808 29| .000
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 5

.224 29 .001 .798 29| .000
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 6

.372 29 .000 .707 29| .000
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 7

.352 29 .000 742 29| .000
SITZ BATH AIR HANGAT

a. Lilliefors Significance Correction




Test Statistics?

N 29
Chi-Square 172.776
df 6
Asymp. Sig. .000
a. Friedman Test

Ranks

Mean Rank

PRETEST HARIKE 1 SITZ
BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 2
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 3
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 4
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 5
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 6
SITZ BATH AIR HANGAT
POSTTEST HARI KE 7
SITZ BATH AIR HANGAT

6.98

6.02

5.00

4.00

2.62

2.33

1.05
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Statistics
POSTTEST

PRETEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTEST HARI [ POSTTEST HARI | POSTTEST HARI | POSTTEST HARI| HARIKE 7 SITZ

KE 1 SITZ BATH | KE 2 SITZ BATH | KE 3 SITZBATH | KE 4 SITZBATH | KE 5 SITZ BATH | KE 6 SITZ BATH BATH AIR

AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT AIR HANGAT HANGAT
N Valid 29 29 29 29 29 29 29
Missing 0 0 0 0 0 0 0
Mean 9.66 8.69 7.07 5.10 2.97 2.69 1.76
Median 10.00 9.00 7.00 5.00 3.00 3.00 2.00
Std. Deviation 721 712 1.067 .860 .823 541 577
Minimum 9 8 5 3 2 2 il
Maximum 11 10 9 6 4 4 3




3. VULVA HYGIEN

Tests of Normality
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Kolmogorov-Smirnov2 Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

PRETEST HARI KE 1

.302 29 .000 .760 29| .000
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 2

.302 29 .000 .760 29( .000
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 3

274 29 .000 .858 29| .001
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 4

.286 29 .000 .760 29( .000
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 5

.268 29 .000 .764 29( .000
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 6

.298 29 .000 .841 29| .000
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 7

.399 29 .000 728 29( .000
VULVA HYGIEN

a. Lilliefors Significance Correction

Test Statistics?

N 29
Chi-Square 172.883
Df 6
Asymp. Sig. .000

a. Friedman Test




Ranks
Mean Rank

PRETEST HARI KE 1

7.00
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 2

6.00
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 3 .00
VULVA HYGIEN '
POSTTEST HARI KE 4

4.00
VULVA HYGIEN
POSTTEST HARI KE 5 2 86
VULVA HYGIEN '
POSTTEST HARI KE 6 207
VULVA HYGIEN '
POSTTEST HARI KE 7

1.07

VULVA HYGIEN
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Statistics
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PRETEST HARI
KE 1 CARA
VULVA HYGIEN

POSTTEST HARI
KE 2 CARA
VULVA HYGIEN

POSTTEST HARI
KE 3 CARA
VULVA HYGIEN

POSTTEST HARI
KE 4 CARA
VULVA HYGIEN

POSTTEST HARI
KE 5 CARA
VULVA HYGIEN

POSTTEST HARI
KE 6 CARA
VULVA HYGIEN

POSTTEST
HARI KE 7 CARA
VULVA HYGIEN

N Valid
Missing

Mean

Median

Std. Deviation
Minimum

Maximum

29

0
9.76
10.00
.830

11

29

0
8.76
9.00
.830

10

29

0
7.48
7.00
.986

29

0
5.86
6.00
.875

29

0
3.93
4.00
.884

29

0
3.14
3.00
.743

29

0
2.21
2.00
774




4. HASIL ANALISIS PERBANDINGAN PRE DAN POST ANTAR KELOMPOK

BERDASARAKAN SKALA REEDA

Dependent Variable: PENYEMBUHAN LUKA PRE

Multiple Comparisons

INTERVENSI
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DAN KONTROL

Bonferroni
Mean Difference 95% Confidence Interval
() KELOMPOK (J) KELOMPOK (I-J) Std. Error Sig. Lower Bound Upper Bound
SITZ BATH AIR HANGAT SITZ BATH AIR HANGAT -.138 .201 1.000 -.63 .35
DENGAN KAYU SAPPAN VULVA HYGIEN -.241 .201 .698 -.73 .25
SITZ BATH AIR HANGAT SITZ BATH AIR HANGAT
.138 .201 1.000 -.35 .63
DENGAN KAYU SAPPAN
VULVA HYGIEN -.103 .201 1.000 -.59 .39
VULVA HYGIEN SITZ BATH AIR HANGAT
241 .201 .698 -.25 .73
DENGAN KAYU SAPPAN
SITZ BATH AIR HANGAT .103 201 1.000 -.39 .59




Dependent Variable: PENYEMBUHAN LUKA POST

Bonferroni

Multiple Comparisons
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Mean Difference

95% Confidence Interval

() KELOMPOK (J) KELOMPOK (1-J) Std. Error Sig. Lower Bound Upper Bound
SITZ BATH AIR HANGAT SITZ BATH AIR HANGAT -.310 .165 191 -71 .09
DENGAN KAYU SAPPAN VULVA HYGIEN -.759" .165 .000 -1.16 -.36
SITZ BATH AIR HANGAT SITZ BATH AIR HANGAT
.310 .165 191 -.09 71
DENGAN KAYU SAPPAN
VULVA HYGIEN -.448" .165 .024 -.85 -.04
VULVA HYGIEN SITZ BATH AIR HANGAT
.759* .165 .000 .36 1.16
DENGAN KAYU SAPPAN
SITZ BATH AIR HANGAT 448 .165 .024 .04 .85

*. The mean difference is significant at the 0.05 level.
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HASIL ANALISIS STATISTIK PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN PERINEUM

BERDSARKAN KRITERIA PROLIFERASI

1. SITZBATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

POSTTEST HARI KE 2 SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0

POSTTEST HARI KE 3 SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 4 SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0

POSTTEST HARI KE 5 SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 11 37.9 37.9 37.9
TIDAK MENGALAMI 18 62.1 62.1 100.0
Total 29 100.0 100.0

POSTTEST HARI KE 6 SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 16 55.2 55.2 55.2
TIDAK MENGALAMI 13 44.8 44.8 100.0
Total 29 100.0 100.0
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POSTTEST HARI KE 7 SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN

Frequency

Percent

Valid Percent

Cumulative Percent

Valid MENGALAMI

29

100.0

100.0

100.0

Ranks

Mean Rank

POSTTEST HARI KE 2
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 3
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 4
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 5
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTTEST HARI KE 6
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

POSTEST HARI KE 7
DENGAN REBUSAN KAYU
SAPPAN

3.98

3.98

3.98

3.98

3.47

1.60

Test Statistics?

N 29
Chi-Square 97.692
Df 5
Asymp. Sig. .000

a. Friedman Test




2. SITZ BATH AIR HANGAT

POSTTEST HARI KE 2 SITZ BATH AIR HANGAT
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Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 3 SITZ BATH AIR HANGAT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 4 SITZ BATH AIR HANGAT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 5 SITZ BATH AIR HANGAT
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 7 24.1 24.1 24.1
TIDAK MENGALAMI 22 75.9 75.9 100.0
Total 29 100.0 100.0
POSTEST HARI KE 6 SITZ BATH AIR HANGAT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 10 34.5 345 34.5
TIDAK MENGALAMI 19 65.5 65.5 100.0
Total 29 100.0 100.0




POSTTEST HARI KE 7 SITZ BATH AIR HANGAT
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Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 27 93.1 93.1 93.1
TIDAK MENGALAMI 2 6.9 6.9 100.0
Total 29 100.0 100.0
Ranks
Mean Rank
POSTTEST HARI KE 2
SITZ BATH AIR HANGAT 398
POSTTEST HARI KE 3
SITZ BATH AIR HANGAT 398
POSTTEST HARI KE 4
SITZ BATH AIR HANGAT 3.98
POSTTEST HARI KE 5
SITZ BATH AIR HANGAT 398
POSTTEST HARI KE 6
SITZ BATH AIR HANGAT 347
POSTEST HARI KE 7 SITZ
1.60

BATH AIR HANGAT

Test Statistics?

N 29
Chi-Square 97.692
df 5
Asymp. Sig. .000
a. Friedman Test




3. VULVA HYGIEN

POSTTEST HARI KE 2 VULVA HYGIEN
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Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 3 VULVA HYGIEN
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 4 VULVA HYGIEN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 5 VULVA HYGIEN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid TIDAK MENGALAMI 29 100.0 100.0 100.0
POSTTEST HARI KE 6 VULVA HYGIEN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 5 17.2 17.2 17.2
TIDAK MENGALAMI 24 82.8 82.8 100.0
Total 29 100.0 100.0
POSTEST HARI KE 7 VULVA HYGIEN
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid MENGALAMI 23 79.3 79.3 79.3
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TIDAK MENGALAMI 6 20.7 20.7 100.0
Total 29 100.0 100.0
Ranks
Mean Rank
POSTTEST HARI KE 2
VULVA HYGIEN 398
POSTTEST HARI KE 3
VULVA HYGIEN 398
POSTTEST HARI KE 4
VULVA HYGIEN 398
POSTTEST HARI KE 5
VULVA HYGIEN 398
POSTTEST HARI KE 6
3.47
VULVA HYGIEN
POSTEST HARI KE 7
1.60

VULVA HYGIEN

Test Statistics?

N 29
Chi-Square 97.692
Df 5
Asymp. Sig. .000

a. Friedman Test
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HASIL ANALISIS PERBANDINGAN LAMA PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN PERINEUM PADA KELOMPOK
INTERVENSI DAN KONTROL

KELOMPOK * LAMA PENYEMBUHAN LUKA Crosstabulation

LAMA PENYEMBUHAN LUKA
<7 HARI 7 HARI >7 HARI Total
KELOMPOK SITZ BATH AIR HANGAT Count 16 13 0 29
DENGAN KAYU SAPPAN Expected Count 10.3 16.0 2.7 29.0
% within KELOMPOK 55.2% 44.8% 0.0% 100.0%
% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 51.6% 27.1% 0.0% 33.3%
% of Total 18.4% 14.9% 0.0% 33.3%
SITZ BATH AIR HANGAT Count 10 17 2 29
Expected Count 10.3 16.0 2.7 29.0
% within KELOMPOK 34.5% 58.6% 6.9% 100.0%
% within LAMA
PENYEMBUHAN LUKA 32.3% 35.4% 25.0% 33.3%
% of Total 11.5% 19.5% 2.3% 33.3%
VULVA HYGIEN Count 5 18 6 29
Expected Count 10.3 16.0 2.7 29.0
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% within KELOMPOK 17.2% 62.1% 20.7% 100.0%
% within LAMA
16.1% 37.5% 75.0% 33.3%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 5.7% 20.7% 6.9% 33.3%
Total Count 31 48 8 87
Expected Count 31.0 48.0 8.0 87.0
% within KELOMPOK 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%
% within LAMA
100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
PENYEMBUHAN LUKA
% of Total 35.6% 55.2% 9.2% 100.0%




Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 13.7462 .008
Likelihood Ratio 15.559 .004
Linear-by-Linear Association 13.017 .000
N of Valid Cases 87

a. 3cells (33,3%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 2,67.

Test Statistics®P

LAMA
PENYEMBUHA
N LUKA
Chi-Square 12.482
Df 2
Asymp. Sig. .002

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable:
KELOMPOK
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HASIL ANALISIS PERBANDINGAN JUMLAH PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN PERINEUM <7 HARI PADA KELOMPOK
INTEVENSI DAN KONTROL

Dependent Variable: <7 HARI

Bonferroni

Multiple Comparisons

Mean Difference

95% Confidence Interval

SAPPAN

() KELOMPOK (J) KELOMPOK (I-0) Std. Error Sig. Lower Bound Upper Bound
VULVA HYGIEN SITZ BATH AIR HANGAT 700" 244 .023 .08 1.32
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU .688" 228 .016 11 1.27
SAPPAN
SITZ BATH AIR HANGAT VULVA HYGIEN -.700* 244 .023 -1.32 -.08
SITZ BATH AIR HANGAT
DENGAN REBUSAN KAYU -.013 179 1.000 -.47 A4
SAPPAN
SITZ BATH AIR HANGAT VULVA HYGIEN -.688" 228 .016 -1.27 -11
DENGAN REBUSAN KAYU 5|7z BATH AIR HANGAT
.013 179 1.000 -.44 47

*. The mean difference is significant at the 0.05 level.
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Lampiran 20

SITZ BATH AIR HANGAT DENGAN REBUSAN KAYU SAPPAN
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VULVA HYGIEN
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OBSERVASI PENYEMBUHAN LUKA JAHITAN PERINEUM
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HASIL UJI FITOKIMIA REBUSAN KAYU SAPPAN

LABORATORIUM FARMAKOGNOSI-FITOKIMIA
FAKULTAS FARMASI

UNIVERSITAS HASANUDDIN
KAMPUS UNHAS TAMALANREA, JL. PERINTIS KEMERDEKAAN KM 10

Telp. 0411-588566, 586200, 580216, Ext.1093, Fax. (0411)585188,
MAKASSAR 90245

LEMBAR HASIL

Sampel :Reb Kayu Sappan / Kayu S g (Caesalpinia sappan L.)
Jenis Pengujian 3 : Uji Kualitatif Fitokimia
Jenis sl
No Reagen il Uii Interpretasi hasi
Pengujian Hasil Uji

1 Flavonoid Sitroborat + Perubahan warna menjadi kuning kehijauan
2 Tanin FeCl3 - Tidak terjadi perubahan warna
3 Alkaloid Dragendorff + Perubahan warna menjadi jingga kemerahan
4 Saponin + Terdapat buih statis pada tabung reaksi

Abdillah Mahmud, A.Md.AK
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HASIL UJI BAKTERI AIR MATANG

LABORATORIUM MIKROBIOLOGI

&5 DEPARTEMEN BIOLOGI

FAKULTAS MATEMATIKA DAN ILMU PENGETAHUAN ALAM

UNIVERSITAS HASANUDDIN
JL. PERINTIS KEMERDEKAAN KM. 10 MAKASSAR , 90245

HASIL ANALISIS MIKROORGANISME

Nomor : 205/H4.13 Bio Mikro/LP.03/2023
Jenis Uji : Total Mikroba
Jenis Sampel : Air Matang
Jumlah Sampel : 1 (Satu)
Tgl Penerimaan : 30 Oktober 2023
Tgl Pengujian : 31 Oktober 2023
Seri P Total Mikroba
Sampel eri Pengenceran (SPC)
10! 102 107
A 0 0 0 0CFU

Makassar, 01 November 2023
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