PERMOHONAN RESPONDEN DALAM PENGAMBILAN KASUS

Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Gita Tanti Maulidina

NPM : 201F106012

Asal Institusi : Fakultas Ilmu Kesehatan Prodi D 111 Kebidanan Universitas Bhakti Kencana
PSDKU Subang, mengajukan permohonan kepada ibu :

Nama : Ny.R

Umur : 28 Tahun
Alamat : Blendung Rt 26/08

Bersedia menjadi responden (klien) dalam asuhan berkelanjutan untuk Laporan Tugas Akhir
mahasiswa di Fakultas IImu Kesehatan Prodi D 11l Kebidanan Universitas Bhakti Kencana

PSDKU Subang dengan rincian:
1. Asuhan kehamilan: Mulai umur kehamilan minimal 36 minggu sebanyak 2 kali
2. Asuhan Persalinan: Sebanyak 1 kali saat proses persalinan

3. Asuhan Nifas : Sebanyak 3 kali, yaitu saat yaitu 6 jam-3 hari, hari ke 4-28 hari setelah

melahirkan dan hari ke 29-42 hari setelah melahirkan.

4. Asuhan Bayi Baru Lahir: Sebanyak 3 kali, yaitu 6-48 jam setelah lahir, hari ke 3-7 setelah
lahir, dan hari ke 8-28 setelah lahir.

5. Asuhan Keluarga Berencana: Sebanyak 1 kali yaitu saat kunjungan masa nifas.
Demikian surat permohonan ini saya buat, atas perhatiannya saya ucapkan terima kasih.

Subang, 27 Maret 2023

At

Gita Tanti Maulidina



PERSETUJUAN RESPONDEN DALAM PENGAMBILAN KASUS

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama : Ny.R

Umur : 28 Tahun

Alamat : Blendung RT 26/08

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden (klien) dalam asuhan berkelanjutan untuk
Laporan Tugas Akhir mahasiswa di Fakultas IImu Kesehatan Prodi D 11l Kebidanan UBK

Subang dengan rincian :
1. Asuhan kehamilan: Mulai umur kehamilan minimal 36 minggu sebanyak 2 kali
2. Asuhan Persalinan: Sebanyak 1 kali saat proses persalinan

3. Asuhan Nifas : Sebanyak 3 kali, yaitu saat yaitu 6 jam-3 hari, hari ke 4-28 hari setelah

melahirkan dan hari ke 29-42 hari setelah melahirkan.

4. Asuhan Bayi Baru Lahir: Sebanyak 3 kali, yaitu 6-48 jam setelah lahir, hari ke 3-7 setelah
lahir, dan hari ke 8-28 setelah lahir.

5. Asuhan Keluarga Berencana: Sebanyak 1 kali yaitu saat kunjungan masa nifas.

Demikian surat pernyataan ini saya buat secara sukarela, dan tidak ada paksaan dari pihak

manapun.

Subang, 27 Maret 2023

N
P

Ny.R



Dokomentasi Kegiatan

1. Dokumentasi ANC

3. Dokumentasi Persalinan

AR, LT




Dokumentasi Bayi Baru Lahir
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ATATAN PERSALINAN

Tanggal . o\-oq- 2023
Nama bidan : ¢ kA
Tempat Persalinan :

0O Rumah Ibu (0 Puskesmas
O Polindes (3 Rumah Sakit
O Klinik Swasta (0 Lainnya

Alamal tempat persalinan : 5\2“6{‘“'\‘1
Catatan : Dmiuk. kala: (/7 m/wv
Alasan merujuk:
Tempat rujukan:

wr-

ENOOA

(] Bidan (O Teman

O Suami 0 Dukun

O Keluarga ([ Tidak ada
KALAI

Pendamping pada saat meruluk

9.  Partogram melewati garis waspada : Y / T)
10. Masalah lain, sebutkan : .

Episiotomi :
(O Ya, Indikasi

3 Tidak
14. Pendamping pada saat persalinan
a mi O Teman ([ Tidak ada
Keluarga [0 Dukun
15. Gawat Janin :
a Ya tindakan yang ditakukan

i

24. Masase fundus uteri ?

a.
{0 Tidak, alasan

25.  Plasenta lahic lengkap facl)@‘ndak """"""""" '
Jika tidak lengkap, tindakarnyang dilakukan -

26. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya I Tidak
(O Ya, tindakan :

b. /
27. Laserasi:
Oridak.

28. Jika Bsi perineum, dera)

1127314

Penjahitan, dengan / i
D’ﬁdaku dijahit, al @gw ade voloeua™

29. Altoniuteri:
(1 Ya, tindakan
a.

b.
c.
[ Tidak

30. Jumlah perdarahan : BE. 5 SO ml
31. lah lain,
32. Penatalal lah t but /1
33 Ll il - 7
BAY1 BARU LAHIR :

34. Berat bada

b, e 35 Panjang ... 4!
c. 3. Jenis kelamin: L/ )
O Tidak 37. Penilaian bayi baru lahir @ ada penyulit
16. gm bahu : - / 38. \gy‘ lahir :
Ya, yang tindakan :
. 'S mwergutinghan
b. menghangatkan
OTidak gmm e isi ib
b ki b d: t tk di u
17.  Masalah lain, sebutkan: » P’ ung :_1:[9:3'« an tempatkan di sisi i
1B P ak ]/ gmengerhgm't_lcl;ebaskan ]ua(;:n napas
19. Haslinya: O bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
KALA O lain - lain sebutkan ;
20. Lamakala Ml : oo Smeencnccninss menit ) Cacat bawaan, sebutkan *
21. Olsitosin ?OUlm'? - 3 Hipotermi, tindakan :
Ya, waktu : menit dah a. -
Tnda b.
22. g % y utang O in (2x) ?
E]Ya. ! 39. PombedanASl
dwk ‘El'Ya ktu \ jam lah bayi lahir
23. Penegangan tali pusat terkendali ? D'ﬁdak
SYa, . 40.  Masalah lain,sebutkan :
O Tidak, Hasilnya : 2
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Jam Ke Waktu | Tekanandarah | Nadi Tinggl Fundus |~ Kontraksi | Kandung Kemih | .Perdarahan
o) 3 Jteri Uterus
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Masalah kala IV : ...

Pena

Hasilnya © ..




