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PENJELASAN PENELITIAN 

 

Judul Penelitian : Penerapan Rebusan Daun Sirih Untuk Mengatasi 

Keputihan dan Upaya Peningkatan Pengetahuan 

Pada Remaja Putri di SMK Telekomedika Kota 

Bogor 

Peneliti : Khansa Nashita Muslim 

NIM  : P17320321053 

Narahubung  : 081584907618 (Whatsapp) 

Saya mahasiswa Politeknik Kesehatan Kemenkes Bandung Program Studi 

Keperawatan (Kampus Bogor) Program Diploma Tiga, bermaksud untuk 

mengadakan studi kasus selama 5 hari dimulai dari tanggal 15 April – 20 April 2024 

dengan tujuan untuk mengetahui Penerapan Rebusan Daun Sirih Untuk Mengatasi 

Keputihan dan Upaya Peningkatan Pengetahuan Pada Remaja Putri di SMK 

Telekomedika Kota Bogor. 

Saya menjamin bahwa studi kasus ini tidak akan memberikan dampak 

negatif  bagi siapa pun. Apabila selama berpartisipasi dalam studi kasus ini 

responden merasa tidak nyaman dan dirugikan, maka responden berhak 

mengundurkan diri sebagai responden dalam studi kasus ini. Peneliti berjanji akan 

menjunjung tinggi hak-hak responden dengan cara menjaga kerahasiaan data-data 

yang diperoleh, baik proses pengumpulan, pengolahan, maupun penyajian. Peneliti 

juga akan menghargai keputusan responden apabila tidak ingin berpartisipasi dalam 

penelitian ini. 

Melalui penjelasan ini, peneliti sangat mengharapkan kesediaan responden 

untuk berpartisipasi. Peneliti mengucapkan terima kasih atas perhatian dan 

partisipasi responden dalam studi kasus ini. 

 

Bogor, Mei 2024 

 

Khansa Nashita Muslim 



LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

 

Setelah diberikan penjelasan secara lisan dan tulisan tentang studi kasus ini, 

saya mengerti tujuan studi kasus ini untuk mengetahui Penerapan Rebusan Daun 

Sirih Untuk Mengatasi Keputihan dan Upaya Peningkatan Pengetahuan Pada 

Remaja Putri di SMK Telekomedika Kota Bogor. Saya juga mengerti manfaat dari 

studi kasus ini untuk mengetahui pengaruh rebusan daun sirih untuk mengatasi 

keputihan pada remaja putri. 

Dengan ini, saya yang bertanda tangan di bawah ini:  

Nama  : 

Jenis Kelamin : 

Usia  : 

Bersedia untuk menjadi responden dalam studi kasus Penerapan Rebusan 

Daun Sirih Untuk Mengatasi Keputihan dan Upaya Peningkatan Pengetahuan Pada 

Remaja Putri di SMK Telekomedika. 

 

Bogor, April 2024 

 

Peneliti Responden 

 

 

(Khansa Nashita Muslim) 

 

 

(……………………….) 

 

 



KUESIONER  

PENERAPAN REBUSAN DAUN SIRIH  

UNTUK MENGATASI KEPUTIHAN PADA REMAJA PUTRI  

DI SMK TELEKOMEDIKA 

 

PETUNJUK PENGISIAN ANGKET  

1. Pertanyaan yang berupa isian harap diisi pada tempat yang disediakan. 

2. Pertanyaan yang berupa pilihan, dimohon memilih jawaban yang paling sesuai dengan 

keadaan yang sesungguhnya dengan memberi tanda silang (x) pada salah satu kolom. 

 

IDENTITAS RESPONDEN 

No. Responden   : 

Nama    :  

Umur    : 

Kelas    : 

Apakah anda pernah mendapatkan informasi tentang kesehatan reproduksi ? 

                   Ya                               Tidak  

Dari mana anda mendapatkan mendapatkan informasi tentang kesehatan reproduksi? 

          Teman                            Keluarga 

     

                    Guru                         Media elektronik/cetak 

Waktu terjadi keputihan 

                    Sebelum haid                                             Sesudah haid 

Frekuensi keputihan 

                   Setiap hari             Kadang-kadang 

 



Riwayat penyakit reproduksi 

                  Ada              Tidak ada 

 

 Ciri-ciri keputihan? 

 

 Usia pertama kali haid? 

 

 Penggunaan obat medis/tradisional? 

 

 Keluhan yang berhubungan dengan keputihan? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



KUISIONER KEPUTIHAN  

Berilah tanda (✓) pada kolom di bawah ini berdasarkan ciri-ciri keputihan yang 

anda alami 

No. Pertanyaan Ya Tidak 

1. Apakah keputihan anda cairan kental berwarna putih susu, 

putih keabuan? 

  

2. Apakah anda melakukan perawatan vagina saat mengalami 

keputihan yang tidak normal ? 

  

3. Apakah keputihan yang anda rasakan gatal dan berbau ?   

4. Apakah keputihan yang anda alami berbau amis ?   

5. Apakah anda sering menggunakan panty liner saat 

keputihan ? 

  

6. Apakah anda merasa tidak nyaman pada saat keputihan ?   

7. Apakah anda mengalami keputihan setiap saat ?   

8. Apakah anda selalu memakai celana dalam ketat ?   

9. Apakah anda selalu membersihkan daerah kewanitaan dari 

arah depan (vagina) ke belakang (anus) ? 

  

10. Apakah anda menggunakan cairan antiseptic khusus vagina 

untuk membersihkan daerah kewanitaan ? 

  

11. Setelah buang air besar atau kecil apakah anda selalu 

mengeringkan daerah kewanitaan ? 

  

12. Apakah anda mengganti celana dalam 1 kali sehari ?   

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



KUISIONER KEPUTIHAN  

Berilah tanda (✓) pada kolom di bawah ini berdasarkan ciri-ciri keputihan yang 

anda alami 

No. Pertanyaan Ya Tidak 

13. Apakah anda menggunakan tissue parfum untuk 

membersihkan daerah kewanitaan setelah buang air? 

  

14.. Apakah anda mendapat informasi tentang pencegahan 

keputihan dari petugas kesehatan ? 

  

15. Apakah menjaga personal hygiene terutama kebersihan 

genetalia merupakan salah satu pencegahan keputihan? 

  

16. Apakah keputihan yang anda alami berbau?   

17. Apakah anda mengalami keputihan dalam jumlah banyak?   

18. Apakah keputihan yang anda alami disertai dengan darah?   

19. Apakah pada saat keputihan anda mengalami nyeri pada 

saat buang air? 

  

20. Apakah keputihan yang anda alami muncul ketika anda 

merasa stress? 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



KUESIONER PENGETAHUAN 

 

Jawablah pertanyaan di bawah ini dengan memberi tanda (x) pada jawaban 

yang menurut anda benar. Bacalah dengan teliti sebelum menjawab soal. 

 

1. Apa yang dimaksud dengan keputihan? 

a. Cairan yang keluar dari vagina yang berwarna putih yang 

biasanya keluar menjelang haid 

b. Cairan yang keluar dari dubur 

c. Cairan yang keluar dari vagina berwarna merah 

d. Jawaban salah semua 

 

2. Macam-macam keputihan adalah? 

a. Keputihan sehat dan tidak sehat 

b. Keputihan dan tidak keputihan 

c. Keputihan normal dan tidak normal 

d. Jawaban salah semua 

 

3. Yang termasuk penyebab keputihan adalah? 

a. Keturunan 

b. Infeksi jamur 

c. Berganti-ganti pakaian 

d. Jawaban benar semua 

 

4. Bagaimana gejala keputihan yang normal? 

a. Cairan kental, berwarna putih susu/hijau, berbau dan terasa 

gatal 

b. Cairan encer, bening, terasa gatal dan berbau 

c. Cairan encer, bening, tidak gatal dan tidak berbau 

d. Cairan kental, berwarna putih, dan dalam jumlah yang 

banyak 



5. Bagaimana cara mengatasi keputihan? 

a. Memakai celana dalam selama 2 hari 

b. Sering menggunakan antiseptik vagina 

c. Sering membersihkan alat kelamin dan sering mengganti 

celana dalam 

d. Jawaban benar semua 

 

6. Apa yang anda ketahui tentang daun sirih? 

a. Jenis tanaman merambat  pada batang pohon lain 

b. Jenis tanaman yang merambat di rumah 

c. Jenis tanaman yang tidak memerlukan banyak air 

d. Jawaban salah semua 

 

7. Apa saja manfaat dan kegunaan daun sirih? 

a. Sebagai antiseptic kewanitaan 

b. Dapat mengatasi peradangan 

c. Membantu penyembuhan luka 

d. Jawaban benar semua 

 

8. Apa saja kandungan yang terdapat dalam daun sirih? 

a. Minyak atsiri, hidroksikavicol, Kavibetol, Kavicol, dan 

estragol 

b. Vitamin C, flavonoid, karetonoid, limonoid, dan mineral 

c. Vitamin B6, vitamin C, vitamin A, zat besi dan magnesium 

d. Jawaban salah semua 

 

9. Jenis-jenis daun sirih? 

a. Sirih Hijau 

b. Sirih Kuning 

c. Sirih Merah 

d. Jawaban benar semua 



10. Di bawah ini yang merupakan langkah dalam pembuatan air 

rebusan daun sirih 

“Siapkan daun sirih sebanyak 6 lembar, kemudian dicuci hingga 

bersih” 

Langkah selanjutnya dari pembuatan air rebusan daun sirih ini 

adalah? 

a. Diamkan suhu air hingga menjadi suhu ruangan 

b. Kemudian potong daun sirih 

c. Rebus daun sirih menggunakan air sebanyak 250 cc 

d. Jawaban salah semua 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



LEMBAR OBSERVASI KEPUTIHAN 

Hari/tanggal Pemberian Air Rebusan Daun Sirih 

Pre-test 

(sebelum diberikan 

perlakuan) 

Post-test (setelah 

diberikan perlakuan) 

Hari ke-1 

Tanggal:  

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Jumlah cairan: 

 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Jumlah cairan: 

 

Hari ke-2 

Tanggal: 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Jumlah cairan: 

 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Jumlah cairan: 

 

Hari ke-3 

Tanggal: 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

 

 

 



LEMBAR OBSERVASI KUISIONER 

 

Hari/tanggal Pemberian Air Rebusan Daun Sirih 

Pre-test 

(sebelum diberikan 

perlakuan) 

Post-test (setelah 

diberikan perlakuan) 

  
  Jumlah cairan: Jumlah cairan: 

 

Hari ke-4 

Tanggal: 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Jumlah cairan: 

 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

Jumlah cairan: 

 

Hari ke-5 

Tanggal: 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

  Jumlah cairan: 

 

Warna: 

 

Konsistensi: 

 

Bau: 

 

  Jumlah cairan: 

 

 

 

 

 

 



STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR REBUSAN DAUN SIRIH 

 

1. Pengertian Sirih digunakan sebagai obat dan khasiat 

untuk mengatasi keputihan dan mempunyai 

berbagai manfaat sebagai pengobatan 

tradisional 

2. Tujuan 1. Untuk membasuh vagina 

2. Untuk mengurangi keputihan fisiologis 

maupun patologis 

3. Menjaga kebersihan area genetalia 

3. Tempat SMK Telekomedika Kota Bogor 

4. Waktu 3-5 menit 

5. Persiapan alat 1. Daun sirih 6 lembar 

2. Air sebanyak 250 cc 

3. Gayung 

4. Air bersih 

6. Cara membuat 1) Siapkan daun sirih sebanyak 6 lembar, 

kemudian dicuci hingga bersih. 

2) Kemudian potong-potong daun sirih. 

3) Rebus daun sirih dengan menggunakan 

air sebanyak 250 cc sampai mendidih, lalu 

saring. 

4) Diamkan suhu air hingga mencapai suhu 

ruang. 

5) Selanjutnya, basuh area kewanitaan 

dengan menggunakan air rebusan daun 

sirih. 

 



STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR REBUSAN DAUN SIRIH 

 

7. Aturan Pemakaian Gunakan air rebusan daun sirih untuk 

membasuh area kewanitaan sebanyak 3 kali 

sehari selama 5 hari, basuh area kewanitaan 

dari arah depan ke belakang. 
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LEAFLET DAUN SIRIH UNTUK KEPUTIHAN 

 

 

 

 

 

 



DOKUMENTASI 

 

 

 

 

 

 

 

 



SURAT IZIN STUDI PENDAHULUAN 

 

 

 

 



SURAT IZIN PRAKTEK KLINIK KEPERAWATAN 

 

 

 

 



FORMULIR BIMBINGAN KTI 

 

 

 



FORMULIR BIMBINGAN KTI 

 

 



FORMULIR BIMBINGAN KTI 

 

 

 

 



FORMULIR BIMBINGAN KTI 

 

 

 

 

 


