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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR/ LEMBAR OBSERVASI

MENCUCI RAMBUT

Nama
: …………………………………

Tanggal : ………………………………

NPM
: …………………………………

Tingkat : ………………………………
	No
	Kegiatan
	Hasil
	Ket

	
	
	Ya
	Tidak
	

	1.
	Definisi
Merupakan tindakan keperawatan yang dilakukan pada  pasien yang tidak mampu memenuhi kebutuhan untuk mencuci dan menyisir rambut.
	
	
	

	2.

	Prinsip 
Bersih
	
	
	

	3. 
	Tujuan 
1) Menghilangkan mikroorganisme kulit kepala

2) Menambah rasa nyaman

3) Membasmi kutu atau ketombe yang melekat  pada kulit

4) Memperlancar sistem peredaran darah di bawah kulit
	
	
	

	5.
	Persiapan alat
1) Handuk 2 buah
2) Selimut mandi 1
3) Talang keramas 

4) perlak atau pengalas yang besar
5) Shampo dalam tempatnya

6) Kasa dan kapas

7) Sisir

8) Bengkok

9) Gayung

10) Ember berisi air hangat 1
11) Ember kosong 1
	
	
	

	6.
	Prosedur tindakan 
	
	
	

	
	Tahap Pra Interaksi
1) Mencuci tangan

2) Menyiapkan alat 
Tahap Orientasi 

1) Memberikan salam kepada klien
2) Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan pada klien

3) Menanyakan persetujuan dan kesiapan klien sebelum kegiatan dilakukan
Tahap Kerja
1) Tutup jendela atau pasang sampiran

2) Atur posisi pasien tidur

3) Letakkan talang keramas/perlak/pengalas di bawah kepala klien dan diarahkan kebawah dengan digulung bagian tepi menuju tempat penampung (ember).

4) Letakkan ember di bawah tempat tidur dibawah kepala pasien

5) Tutup telinga dengan kapas

6) Tutup dada dengan handuk sampai ke leher

7) Tutup badan dengan selimut mandi
8) Kemudian sisir rambut 

9) pencucian dengan air hangat menggunakan shampo dan bilas dengan air hangat sambil di pijat.

10) Keringkan rambut kemudian rambut klien disisir
	
	
	

	6.
	Tahap Terminasi 

1) Mengevaluasi hasil tindakan yang baru dilakukan 
2) Berpamitan dengan pasien 
3) Membereskan dan kembalikan alat ke tempat semula
4) Mencuci tangan
	
	
	

	7.
	Evaluasi 

1) Melakukan evaluasi kepada klien setelah dilakukan tindakan keperawatan

2) Menerapkan komunikasi terapeutik selama melakukan tindakan 
	
	
	

	8.
	Dokumentasi 

1) Mencatat hasil tindakan yang telah dilakukan

2) Menyertakan nama jelas dan tanda tangan
	
	
	


  


             Mahasiswa 





              Penguji 

( ………………………….. )




( ………………………….. )

