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LAMPIRAN

Lampiran 1 Lembar Permohonan Menjadi Responden
SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth.
Calon Responden

Di tempat

Dengan hormat,

Saya yang bertandatangan di bawah ini:

Nama : Jaudi Lukas
NIM - R011231087
Program Studi . llmu Keperawatan Universitas Hasanuddin

Bermaksud akan mengadakan penelitian deng judul “GAMBARAN EARLY
FEEDING SKILLSBAYIBERAT BADAN LAHIR RENDAH (BBLR) DIRUANG

NICU RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KABUPATEN NUNUKAN”.

Penelitian ini tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan bagi responden.
Semua informasi dari hasil penelitian akan dijaga kerahasiaannya dan hanya
dipergunakan untuk kepentingan penelitaian. Jika saudari/i bersedia, maka sya
mohon kesediaan untuk menandatangani lembar persetujuan yang saya lampirkan.

Atas perhatian dan kesediaannya menjadi responden saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya,

Jaudi Lukas
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Lampiran 2 Lembar Informed Consent
LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertandatangan dibawah ini bersedia menjadi responden setelah
diberikan penjelasan dalam penelitian yang dilakukan oleh peneliti yaitu:

Nama : Jaudi Lukas
NIM : R011231087
Judul : “GAMBARAN EARLY FEEDING SKILLS BAYI BERAT

BADAN LAHIR RENDAH (BBLR) DIRUANG NICU RUMAH SAKIT UMUM
DAERAH KABUPATEN NUNUKAN”.

Demikianlah surat persetujuan ini saya tandatangani tanpa adanya paksaan dari
pihak manapun. Saya menyadari bahwa penelitian ini tidak akan merugikan saya
sebagai responden, oleh sebab itu saya bersedia menjadi responden.

Responden
Nunukan, Agustus 2024
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Lampiran 3 Kuesioner Early Feeding Skills Bayi BBLR

KUESIONER EARLY FEEDING SKIILS BAYI DENGAN BERAT BADAN
LAHIR RENDAH (BBLR)

1. DATA RESPONDEN:
Silahkan beri tanda check list (x) pada jawaban yang paling tepat dan sesuai.
A. Insial Responden PR

B. Jenis Kelamin

[ ] Laki-laki

[ ] Perempuan
C. Usia Gestasi e Minggu
D. Berat Badan Lahir e Gram
E. Panjang Badan Lahir TR CM
F. Berat Badan Saat Stabil :........... Gram

G. Jenis Nurtrisi
[] :Asl
[]  :SusuFormula
|:| : ASI dan Susu Formula
H. Lama Nutrisi Parenteral
Tanggal pertama dipasangkan  : ..........
Tanggal dihentikan pemasangan : ..........
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I. Lama Nutrisi Enteral
Tanggal pertama dipasangkan  : ..........
Tanggal dihentikan pemasangan : ...........
J. Usia Full Oral Feeding : ............... Hari.

K. Riwayat penggunaan alat bantu napas.

VENTILATOR
CPAP
02 ‘

2. INSTRUMEN PENELITIAN EARLY FEEDING SKILLS (EFS)

1 | Setiap kali puting diterima
bayi, terjadi transisi ke
mengisap tanpa
ketidakstabilan perilaku atau
kardio-resprasi

2 | Lamanya waktu isapan agar
tetap stabil

3 | Mengintergrasikan pernapas
dalam isapan

4 | Mengatur isapan panjang
(lebih dari 7 isapan) tanpa
tanda — tanda ketidakstabilan
perilaku atau kardio-
respirasi

5 | Usaha bernapas

FUNGSI MOTORIK 3 2 1
ORAL

6 | Secara aktif membuka mulut
dan memosisikan lidah ke
arah bawah untuk menerima
puting ketika bibir disentuh
7 | Segea mulai mengisap
setelah puting diterima

8 | Mengisap dengan saya isap
kuat
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10

11

12

13

14

15

16
17
18

19

Susu keluar di ujung bibir
KOORDINASI
MENELAN

Suara gemericik / derak
yang ditimbulkan oleh
cairan d hidung atau faring
Meneguk atau menelan
dengan usaha keras

Sara “mencicit” bernada
tinggi saat beralih dari
menelan ke bernapas
Suara batuk atau tersedak
KETERIKATAN
Mempertahankan keadaan
terjaga/kondisi bangun
Mempertahankan tonus
otot/energi
STABILITAS
FISOLOGIS

Stres

Perubahan warna
Mempertahankan saturasi
oksigen stabil (>85)
Mempertahankan denyut
jantung satbik (=100 bpm)

a. Ketidakstabilan ditunjukkan oleh isyarat perilaku (mengangkat alis,

mengedipkan kelopak mata, mengerinyit dahi, tampak kwatir, menjauh
dari puting, meluruskan jari atau lengan, mendorong putting) atau isyarat
fisiologis (apnea, desaturasi, penuruanan detak jantung)

Peningkatan usaha pernapasan ditujukkan oleh pelebaran hidung dan/
atau pucat, menarik dagu/ menarik kepala ke belakang/ menanggukkan
kepala, retraksi suprasternal, mengerang/ memperpanjang napas, atau
penggunaan otot pernapasan tambahan.

Energi di ekspresikan melalui tonus motorik, kontrol postural, posisi
makan di garis tengah, dan fleksi.

Ringan = mengedipkan kelopak mata, mengangkat alis, memidai mata,

melebarkan jari, mengerinyitkan dahi; kuat = mengarahakan energi
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menjauhi susu; aktif menjauhkan diri dengan kepala atau mengayunkan

lengan, mendorong, menarik diri, berpaling.
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Lampiran 4

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

Sekretariat : Lantai 2 Fakultas Keperawatan UNHAS
JL.Perintis Kemerdekaan Kampus Tamalanrea Km.10 Makassar 90245
Laman : kepk_fkepuh@unhas.ac.id

—

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 1604/UN4.18.3/TP.01.02/2024

Tanggal: 30 Juli 2024

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol berikut ini
telah mendapatkan Persetujuan Etik :

[No Protokol UH2407163 N5 Sy
Protokol
Peneliti Utama Jaudi Lukas Sponsor
Judul Peneliti Gambaran Early Feeding Skills Bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR)
diruang NICU Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten Nunukan
No Versi Protokol | 1 Tanggal Versi | 26 Juli 2024
No Versi PSP 1 Tanggal Versi | 26 Juli 2024
Tempat Penelitian | Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten Nunukan.
D Exempted Masa berlaku
. 30 Juli 2024 Frekuensi
Jenis Review EI Expedited sampai 30 Juli | review
2025 lanjutan
[ ]Fuliboard
-l‘ o
Nama :
SRR Dr. Kadek Ayu Erika, S.Kep., Ns., M.Kes
T Taﬁt
: a: %,
Sekretaris KEPK Dr. Hastuti, S.Kep., Ns., M.Kes \\

Kewajiban Peneliti Utama :

* Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

® Menyerahkan Laporan SAE ke Komite Etik dalam 24 jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor
Suspected Unexpected Serious Adverse Reaction (SUSAR) dalam 72 jam setelah Peneliti Utama
menerima laporan

* Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko ringgi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

e Menyerahkan laporan akhir setelah penelitian berakhir

e Melaporkan penyimpangan dari protokol yang disetujui (protocol deviation/violation)

e Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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Lampiran 5
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Lampiran 6

04 Desa Binusan Kecamatan Nunukan
0556 — 2020755; UGD 0556 — 2020756

b.go.id/ e-mail: rsu.nunukan@gmail.con
>, Kode Pos 77482

e

===
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Usia Gestasi (minggu)

Cumulative
Frequency | Percent | %alid Percent Percent

Valid  28-32 minggu 7 21.8 2149 2149

33-36 minggu 16 50.0 50.0 71.49

= 37 minggu 4 281 281 100.0

Total 3z 100.0 100.0

BE Labhir (gr)
Cumulative
Frequency | Percent | “alid Percent Percent

Valid  =1500ar 4 12.5 12,58 12,58

=2500gr 28 a7.5 av.a 100.0

Total 3z 100.0 100.0

Jenis Kelamin * Usia Gestasi (minggu) Crosstabulation
Count
Usia Gestasi (minggu)
28-1 32-34 35-37 Total
Jenis Kelamin  Laki-laki 1 4 a 13
FParempuan 3 3 13 149
Total ) 21 2
Statistics

Sttstcs Tasone | Fongar ot
Total skor Regulasi pernapasar pernapasan aral
I Valid 3z M Valid 3z 32

Missing 0 Missing 0 0
Mean 10.649 Mean 10.69 9.09
Median 11.60 Median 11.50 10.00
Std. Deviation 2,320 Std. Deviation 2.320 2.360
Minirmum G Minimum f 4
Maxirmum 14 Maximum 14 2




Statistics
Total Skar EFS

I Valid 2
Missing 0
Mean 4253
Median 47.50
Std. Deviation 9.880
Minirmum 2
Maximum 54
Statistics
Total skar Total skor Total skor Total skor
Regulasi Funasi motar Kaoardinasi Total skor Stabilitas Total Skor
pernapasan oral pernapasan Keterikatan fisiologi EFS
M Yalid 32 32 32 3z 32 32
Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 10.69 9.09 59.00 4.03 9.66 42 53
Median 11.50 10.00 9.50 4.00 10.50 47.50
Std. Deviation 2.320 2.360 2410 1.257 2431 9.880
Minimum i} 4 4 2 4 2
Maximum 14 2 2 ] 2 54
Statistics
Total Skor EFS
I Valid 32
Missing 1]
Mean 4263
Std. Errar of Mean 1.747
Statistics Median 47.50
Total Skor EFS Std. Deviation 5.880
I Valid 2 Variance §7.612
Missing ] Skewness -.675
Mean 42.53 Std. Errar of Skewness 414
Median 47.50 Kunosis -.889
Std. Deviation 9.880 Std. Error of Kurtosis 8049
Skewness -GB7H Range 33
Std. Error of Skewness 414 Minirmum 2
Kunosis -Ba9 Maximum g4
Std. Error of Kurtosis 809 Fercentiles 25 33.60
Minirmum 2 50 47.50
Maximum 54 74 50.00
Percentiles 32 35.00 100 54.00
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Statistics
Total Skor EFS

M Valid 3z
Missing ]
Mean 4253
Std. Error of Mean 1.747
Median 4750
Std. Deviation 9.880
Minirmum 2
Maximum 54
Descriptive Statistics
M Minimum | Maximum Mean Std. Deviation
ng.i'aﬁp:g:?' 32 6 14 | 10.69 2,320
Total Fungsi motor oral 32 4 12 9.09 2.360
ng.i'aﬁi'adr:”as' 32 4 12 9.00 2410
Total skor Keterikatan 32 2 & 4.03 1.257
Total Stabilitas fisiologi az 4 12 9.66 243
Total Skor EFS 32 21 a4 42.53 9.880
Valid M (listwise) 3z
Descriptive Statistics
M Minimum | Maximum Mean Std. Deviation
Regulasi Pernapasan 3z 1 3 2.1 560
W13 32 1 3 218 44
W14 32 1 3 2.2 683
V18 32 1 3 1.81 hG2
V16 32 1 3 2.00 622
Valid M (listwise) 32
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Descriptive Statistics

M Minimum | Maximum Mean Std. Deviation
Fungsi Motorik Oral 3z 1 3 222 Jaz
V14 3z 1 3 2.4 60
V20 3z 1 3 2.3 738
W21 3z 1 3 216 BTT
Valid M (listwise) 32

Descriptive Statistics

M Minimum | Maximum Mean Std. Deviation
Koordinasi Menelan 32 1 3 2.38 J07
W24 32 1 3 216 BT
V25 3z 1 3 2.08 734
V26 32 1 3 2.38 781
Valid M (listwise) 3z

Descriptive Statistics
M Minimum | Maximum Mean Std. Deviation
Keterikatan 32 1 3 2.09 G4
V29 3z 1 3 1.94 J16
Valid M (listwise) 3z
Descriptive Statistics

M Minimum | Maximum Mean Std. Deviation
Stabilitas Fisiologis az 1 3 253 B21
Wiz 32 1 3 2.44 Rifig
W33 3z 1 3 2.38 GE0
W34 32 1 3 2.3 738
Valid M (listwise) 3z




Usia Full Oral Feeding

Cumulative
Frequency | Percent | %alid Percent Percent

Valid 1 21 65.6 G5.6 G5.6

2 1 31 31 62,8

3 4 12.5 12.5 a1.3

5 3 9.4 9.4 90.6

6 1 31 3 938

7 2 6.3 6.3 100.0

Total 3z 100.0 100.0

Statistics Statistics Statistics
Igia Full Oral Feeding BE Stabil (g Lama Mutrisi Parnteral (hari)
I Walid 3z I Walid 3z M Walid 32

Missing 0 Missing n Missing n
Mean 2149 Mean 2085.594 Mean .84
Median 1.00 Median 2100.00 Median .00
Std. Deviation 1.942 Std. Deviation 237.675 Std. Deviation 1.626
Minimum 1 Minimum 1450 Minimum 1]
Maxirmum 7 Maximum 2550 Maximum ]

Statistics Statistics Statistics
Total EFS Total Skor EFS Total EFS
I Valid 28 I Walid 28 M Valid g

Missing 0 Missing n Missing n
Mean 46.749 Mean 43.86 Mean 5222
Median 50.50 Median 45.00 Median 2.00
Std. Deviation 6.946 Std. Deviation 59679 Std. Deviation 1.856
Minimum 2 Minimum 2 Minimum a0
Maximum 55 Maximum 54 Maximum 55

Statistics Statistics Statistics
Total EFS Total Skor EFS Total EFS
I Valid 16 M Valid 16 M Valid 7

Missing 0 Missing 1] Missing 1]
Mean 46149 Mean 43.44 Mean 36.43
Median 438.00 Median 46.00 Median 35.00
Std. Deviation 6811 Std. Deviation 7.402 Std. Deviation 3.404
Minirmum 36 Minimum R Minirmum 2
Maxirmum 52 Maximum 51 Maximum 2
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Statistics Statistics Statistics
Total Skor EFS Total EFS Total Skor EFS
M Valid 7 M Walid 19 M Valid 13
Missing 0 Missing n Missing n
Mean 28.249 Mean 4584 Mean 41.85
Median 30.00 Median 51.00 Median 45.00
Std. Deviation 6.448 Std. Deviation 7.733 Std. Deviation 9.026
Minimum 2 Minimum 2 Minimum 2
Maximum 4 Maximum 54 Maximum 53
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