Surat Permohonan Responden
Hal
Lampiran
Kepada Yth

Di tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan adanya pelaksanaan penelitian dalam rangka penyusunan
Laporan Tugas Akhir untuk memenuhi sebagai syarat memperoleh Derajat Ahli
Madya Kebidanan yang berjudul “Asuhan Kebidanan Komprehensif Di
Puskesmas CICALENGKA . Peneitian bermaksud untuk mengumpulkan data
dengan melakukan asuhan kebidanan komprehensif pada ibu hamil.

Penelitian ini tidak beresiko terhadap responden, jika anda tidak berkenan menjadi
responden, Anda berhak untuk menarik diri. Setelah data diperoleh, berkas ini
akan dimusnahkan sehingga kerahasiaan anda akan tetap terjaga .

Untuk itu dengan seala kerendahan hati, peneliti mohon ketersediaan dan kerelaan
responden untuk memmbantu pelaksanaan penelitian ini dngan ara bersedia
diberikan asuhan kebidanan komprehensif.

Atas keseduaan anda , saya ucapkan terima kasih dan peneliti mhon maaf apabila
terdapat hal-hal yag kurang berkenan di hati anda

Bandug,

Hormat Saya
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Surat Permohonan Responden

Hal

Lampiran
Kepada Yth

Di tempat
Dengan hormat,

Sehubungan dengan adanya pelaksanaan penelitian dalam rangka
penyusunan Laporan Tugas Akhir untuk memenuhi sebagai syarat memperoleh
Derajat Ahli Madya Kebidanan yang berjudul “Asuhan Kebidanan Komprehensif
Di Puskesmas Cicslengka . Peneitian bermaksud untuk mengumpulkan data
dengan melakukan asuhan kebidanan komprehensif pada ibu hamil dengan usia

kehamilan 34 minggu dengan anemia. .

Penelitian ini tidak beresiko terhadap responden, jika anda tidak berkenan
menjadi responden, Anda berhak untuk menarik diri. Setelah data diperoleh,

berkas ini akan dimusnahkan sehingga kerahasiaan anda akan tetap terjaga .

Untuk itu dengan seala kerendahan hati, peneliti mohon ketersediaan dan
kerelaan responden untuk memmbantu pelaksanaan penelitian ini dngan ara

bersedia diberikan asuhan kebidanan komprehensif.

Atas keseduaan anda , saya ucapkan terima kasih dan peneliti mhon maaf

apabila terdapat hal-hal yag kurang berkenan di hati anda
Bandug,

Hormat Saya
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Setelah saya membaca dan mengerti tentang maksud serta tujuan
penelitian pada Lapran Tugas Akhir yang berjudul “ Asuhan Kebidanan

Komprehensif Di Puskesmas Cicalengk”. Yang disusun oleh
Nama : Neng Putri Berliana
NIM : CK117017

Saya bersedia menjadi responden secara sukarela dalam penelitian ini

Respoden

bandung
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| CATATAN PERSALINAN_//J
1. Tanggal:.2A- .0\ sirecsce ety Lo

2. Nama Bidan : .. 8d.. A ‘YN"“’) ot

2. Tempat Persahnan

00 Rumah lbu uz/ Puskesmas

O Polindes O Rumah Sakit

O Klinik Swasta O Lainnya:

4. Alamat tempat persalinan : . (104} 'J“’)W"
§. Calatan : O rujuk, kala : | /11 /1117 1V

6. Alasan merijuk @ ...

7. Tempat rujul.an :

8. Pendarnping pada saat meru;uk

D Bidan O Teman 0 Suami 0 DukunO Keluarga C Tidak ada
S Masalah dalam kehamilan/persalinan ini :

O Gawat darurat O Perdarahan O HDK O Infeksi O PMTCT
KALA | A
10. Partograf melewati garis waspada Y @
11. Masalah lain, sebutkan : //
12. Penatalaksanaan masalah tsb - -
13. Hasilnya: .. ... .. " .
KALA I
14. Episiotomi :

O _ Ya, Indikasi .........

Tidak

15. Pendamping pada saat persaliran

&~ Suami O Dukun

0 Keluaiga O Tidak ada

O Teman

16. Gawat janin :
O  Ya. tindakan yang dilakul:an

0 Tidak

O  Pemantauan DJJ set:ap 5-10 mentt selama kala /I, hasil

17. Distosia bahu
O Ya, tindakan yang dilakukan : ...

0 Tidak

KALA II
19. Inisiasi Menyusu Dini
AZ” Ya

O Tidak, alasannya‘.,,
20. Lama kala Iil :

D Ya. waktu : ... L

O Tidak, alasan v

Penjepitan tali pusat ...
22. Pemberian ulang Oksito

O Ya alasan... ...

0 Tidak

23. Penegangan tali pusat terkendali 2
e va

O Tidak, alasannya ... .

... menit setelah bayi laixr
sin(2X)?

TABEL PEMANTAUAN KALA IV

24, Masase fundusuteri ?
2'va :
0 Tidak, alasan - . ' :
25 Plasenta lahir lengkap (mfek)‘ nda
Jika tidak lengkap. tindakan yang ailarukan

a
b. . v 7
26. Plasenta tidak lahir > 30 menil
O Tidak
O ya. tindakan

»

27 L aserasi

\Uanng
Ya, dimana Mukws a 9
0 Tidak o i
28. Jika Laserasi perineum, derajat | @ 14
Tindakan
0 Pcnjannan, tanpa anesies
C Tidak dijahit, alasan .....
29. Atonia uteri :
O Tidak
w7 ya, tindakan
30. Jumlah darah yang keluar/endarahan TI1€0 m
31. Masalah dan penatalaksanaan masalah tersebut
Ha‘sﬂny‘a /
KALA iV )
32. Kondisi Ibu : KU P TD %. mmHg Nadi ! x'mni
Napas . 2\ /mnt

23 Masalah dan penatalaksanaan masalah

BAYI BARU LAHIR

34. Berat badan ¥3°©  gram
3% Parjang bacan %% cm
36. Jenis kelamin @ P
37 Penilaian bayi baru lahir :Baik) ada penyulit
38. Bay: lahir .
(G-Normal, tindakan :
" mengeringkan
2 menghangatkan
v& rangsar.gan taktil
‘O memastikan IMD atau naluri menyusu segera
O Asfiksia ringan / pucat / biru / lemas, tindakan
O mengeringkan 0 menghangatkan
O rangsangan taktil 0 lain-fain, sebutkan
O bebaskan jalan napas ... .
O pakaian/selimut bayi dan tempatkan d' sisi ibu
00 Cacat bawaan, sebutkan
0 Hipotermi, tindakan :
a
b

33. Pembernan ASI setelah jam penama bayi lahir
Y’Ya. waktu - . jam seteian bayi lahr

0 Tidak, alasén R

Hasilnya :

J::“ Waktu TZ';?:’?" Nadi | Suhu | Tinggi fundus uteri | Kon:raksi Kandung Darah yang
b _0_5“: oo/ 90mn] R0 AN AT «‘.Juu’ &?ﬁ;——-ﬁ.’;«l“”ﬂ;
AR ot ¥ i R AT AT
09°0L_L‘:; ET‘ 0 — & 4 um\__ V.k:m waoy) | LS
7 (o301 (/30 30,0 7o R a2 | oo
l0:0V | (%/po n L ng“_i_ Werai ;ﬁ:n: ?m‘;’
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JI. Soekarno Hatta No.754 Telp (022)7830768

LEMBAR KONSULTASI DOSEN PEMBIMBING I LTA
Nama Mahasiswi - NENG PUTRI BERLIANA

NIM :CK.1.17.017
Program Studi - D 11l Kebidanan
Nama Dosen : Sri Lestari, M.Keb
NO | Han/ Kegiatan Saran Paraf
Tanggal Pegbimbing
1 Revisi proposal ACC
4/maret | BAB LILIII Perbaiki BAB IV
2020 BAB 1V
2 | 6/maret | BABIV Perbaik! dan tambah
2020 keluhan sebelumnya di
cantumkan di subjektif
3 | 9/maret | BABIV,V ’
2020 Perbaiki seperti dijuknis
yang mengandung SW1H
4 | 12/maet | BABV,BAB VI Perbaiki dan tambah yvang
2020 masih kurang kurang
/
5 | 13/maret
2020 i BAB LILIILIV,V ACC
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UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA BANDUNG

J1. Soekarno Hatta No.754 Telp (022)7830768

Nama Mahasiswa

LEMBAR KONSULTASI DOSEN PEMBIMBING Il LTA

: NENG PUTRI BERLIANA

NIM :CK.117.017
Program Studi - D III Kebidanan
Nama dosen - Antri Ariani.,SST.M Kes
; NO { Hari / Kegiatan Saran | Paraf
: | Tanggal | ! Pembimbing
| 4/maret | Revisi poroposal ACC ‘
g 2020 | BAB LILIIII i
|
! i
2 | 7/maret | BABIV Perbaiki yang belum 1]
2020 lengkap terutama di '
; kehamilan |
; o\
| i
3 | 9maret | BABiVBABYV BAB V sesuaikan dengan |
2020 juknis yang harus ’
mengandung SW1H ’\
|
4 | 12/maret | BAB V, VI ‘}
2020 BAB V perbaiki dan g
tambahan teori lebih {
banyak lagi ?
BAB VI sesuaikan l
dengan tujuan khusu dan
yang focus. 1
i =
5 | 13/maret - \‘
2020 | BAB LILILIV.V. VI ACC ‘.
+




