Lampiran 1 Permohonan Responden
PERMOHONAN RESPONDEN DALAM PENGAMBILAN KASUS

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama . Ai Watini
NIM : CK 117035
Asal Institusi : Program Studi D Il Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan

Universitas Bhakti Kencana mengajukan permohonan kepada ibu :

Nama *Ny. S
Umur : 29 tahun
Alamat : Cisaradan 01/05

Untuk bersedia menjadi responden (klien) dalam asuhan berkelanjutan untuk

Laporan Tugas Akhir mahasiswa di Program Studi D 11l Kebidanan Fakultas limu

Kesehatan Universitas Bhakti Kencana dengan rincian :

1. Asuhan Kehamilan : mulai umur kehamilan minimal 33 minggu sebanyak 3
kali.

2. Asuhan Persalinan : Sebanyak 1 kali saat proses persalinan.

3. Asuhan Nifas : Sebanyak 3 Kkali, yaitu saat 6 jam- 3 hari, hari ke-4 — 28 hari,
dan hari ke 39-42 hari setelah melahirkan.

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

5. Asuhan Keluarga Berencana : Sebanyak 2 kali, yaitu saat kunjungan masa
nifas.
Demikian surat permohonan ini saya buat, atas perhatiannya saya ucapkan
terima kasih.

Bandung, 02 April 2020

Ai Watini



Lampiran 2 Persetujuan Responden
PERSETUJUAN RESPONDEN DALAM PENGAMBILAN KASUS

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama :Ny. S
Umur : 29 tahun
Alamat : Cisaradan 01/05

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden (klien) dalam asuhan

berkelanjutan untuk Laporan Tugas Akhir mahasiswa di Program Studi DIII

Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Bhakti Kencana Bandung dengan

rincian:

1.

Asuhan Kehamilan : mulai umur kehamilan minimal 33 minggu sebanyak 3
kali.

Asuhan Persalinan : Sebanyak 1 kali saat proses persalinan.

Asuhan Nifas : Sebanyak 3 kali, yaitu saat 6 jam- 3 hari, hari ke-4 — 28 hari,
dan hari ke 39-42 hari setelah melahirkan.

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

Asuhan Keluarga Berencana : Sebanyak 2 kali, yaitu saat kunjungan masa
nifas.

Demikian surat pernyataan ini saa buat secara sukarela, dan tidak ada paksaan

dari pihak manapun.

Bandung, 02 April 2020



Lampiran 3 Lembar Observasi







Lampiran 4 Buku KIA
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Lampiran 5 Partograf

[ CATATAN PERSALINAN |

o o R S s 24. Masase fundusuteri ?

2. Nama Bidan : NQ¥I005 e, & Ya

3. Tempat Persalinan : L HOnKanlasaiy TR o e e
O Rumah Ibu = Puskesrnas. 25. Plasenta lahir lengkap (mfek tidak
O Polindes O Rumah Sakit 2 Jika tidak lengkap, tindakan yang dilakukan
O KlinikkSwasta O Lainnya:......c.oeenun....

4. Alamat tempat persalinan : .........c.ccoerveirrercnnnne.n. b

S. Catatan : O rujuk, kala: 1 /11/111/ 1V 26. Plasenta tidak lahir > 30 menit

6. Alasan merujuk : ....... \Z’ Tidak

o D FMOIR S .| o oooscsinsuniaonsninlsnsics Ssosssiansiisisss VB IBRAN . voivimidsinsistivssonsssssasaosssssssnsessssassiaiosis

8. Pendamping padasaatmerujuk: T T T T
O Bidan O Teman O Suami O Dukun Keluarga OTidak ada 27. Laserasi : a

9 Masalah dalam kehamilan/persalinan ini : NE Ve dimana:. Y M o eecorsesenesserersors
O Gawat darurat O Perdarahan 0O HDK O Infeksi 0 PMTCT O Tidak

KALA | 28. Jika Laserasi perineum, derajat : 1@/3/4

Tindakan :

10. Partograf melewati 93"'? waspada @/ T O Penjahitan, dengan /4anpa anestesi

11. Masalah lain, sebutkan : 0 Tidak dijahit; lasan «..uiviiivimmmiiinmmt
........................... e 29' AtOnla uteri -

12. Penatalaksanaan masalah tsb \ZTidak
............... O ya, indakan .. oo

A3 Rasiinya . ST 30. Jumlah darah yang keluar/pendarahan toaquo
LA Il 31. Masalah dan penatalaksanaan masalah tersebut ........

1. B ls#ztolr::ﬁ:kasl y ?o,rin‘wm Kaxw Hasilnya :
O Tidak KALA IV

15\gf ngﬂ:}g’iﬂg pada sagt peDrzi'LTn 32, Kondisi Ibu : KU :%24TD : .\%mmHg Nadi : 84.x/mnt
O Keluarga O Tidak ada Napas : 0. x/mnt
O Teman 33. Masalah dan penatalaksanaan masalah .......................

16 Gawat fanin:: 1= S e e e o s Gt U oS oo b s b

m} Ya tindakan yang dilakukan

a Tndak N 34. Berat badan . ZW gram

O Pemantauan DJJ setiap 5-10 menit selama kala II, hasil 35. Panjang badan %! cm
36. Jenis kelamin : L/

17. Distosia bahu 37. Penilaian bayi baru lahir : baik / ada penyulit
O Ya, tindakan dilakukan : 38. Bayi lahir :
yang ........................... Normal, tindakan :
&~ Tidak ‘2 mengeringkan
18. Masalah lain, penatalaksanaan masalah tsb dan hasulnya O menghangatkan
........... ? \&r rangsangan taktil
/ 2 memastikan IMD atau naluri menyusu ‘segera
KALA Il O Asfiksia ringan / pucat / biru / lemas, tindakan :
: = O mengeringkan 0 menghangatkan
19. Inisiasi Menyusu Dini O rangsangan taktil a lain-lain, sebutkan :
O Ya O bebaskan jalan napas  ...........cceeeveieriiriinennnn.
O “TIGAK, AIASANRYA . iiiiiviniinsisommmisian sisimosiiansion: SRR O pakaian/selimut bayi dan tempatkan di sisi ibu
20, Lamarkala:llls ot sainis menit O Cacat bawaan, sebutkan : ...................ccoovveviivieiins
21. Pemberian Oksitosin 10 U im ? O Hipotermi, tindakan :
$ menit sesudah persalinan a.
eeeeesisaarseeetettatttbetetaaensrarana et esnaenanes b. X
............... menit setelah bayi lahir
22. Pemberian ulang Oksitosin (2 X ) ? 39. Pembenan ASI setelah jam pertama bayi lahir
O Y3, Alasan ..........ccoeeieeeeiieeeeeeeseceseeeessessseesesesssessssesens \&T Ya, waktu: X'/ 2. jam setelah bayi lahir
. O Tidak } O Tidak, alasan :
23. Penegangan tali pusat terkendali ? s 40. Masalah lain, sebutkan .
Q va HBBHNYAE . iiiiiinin s o st poensamsonepmessatsmmions
O TIaK; AlaSANNYA 1w st sy is
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Lampiran 6 Surat Keterangan Lahir




Lampiran 7 Lembar Observasi Intervensi

LEMBAR OBSERVASI

PENGELUARAN ASI DAN PEMBERIAN SARI KACANG HIJAU

Pengeluaran ASI sebelum pemberian Sari Kacang Hijau :

No Indikator Ya Tidak
1 ASI keluar memancar saat areola di pencet v
2 ASI keluar memancar tanpa memencet payudara v
3 Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui v
4 Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu v
5 Masih menetes setelah menyusu v
6 Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu v
Pelaksanaan pemberian sari kacang Hijau :
Hari Ke- 1 Pagi | Sore

31-01-2020 v v
Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :
No Indikator Ya Tidak
1 ASI keluar memancar saat areola di pencet v
2 ASI keluar memancar tanpa memencet payudara v
3 Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui v
4 Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu v
5 Masih menetes setelah menyusu v
6 Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu v
Hari Ke-2 Pagi | Sore
01-02-2020 v v
Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :
No Indikator Ya Tidak
1 ASI keluar memancar saat areola di pencet v
2 ASI keluar memancar tanpa memencet payudara v
3 Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui v
4 Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu v
5 Masih menetes setelah menyusu v
6 Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu v




LEMBAR OBSERVASI

PENGELUARAN ASI DAN PEMBERIAN SARI KACANG HIJAU

Pelaksanaan pemberian sari kacang Hijau :

Hari Ke-3 Pagi | Sore

02-02-2020 v v

Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :

No Indikator Ya Tidak
1 ASI keluar memancar saat areola di pencet v
2 ASI keluar memancar tanpa memencet payudara v
3 Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui v
4 Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu v
5 Masih menetes setelah menyusu v
6 Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu v
Hari Ke-4 Pagi | Sore

03-02-2020 v v

Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :

No Indikator Ya Tidak
1 ASI keluar memancar saat areola di pencet v
2 ASI keluar memancar tanpa memencet payudara v
3 Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui v
4 Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu v
5 Masih menetes setelah menyusu v
6 Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu v
Hari Ke-5 Pagi | Sore

04-02-2020 v v

Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :

No Indikator Ya Tidak
1 ASI keluar memancar saat areola di pencet v
2 ASI keluar memancar tanpa memencet payudara v
3 Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui v
4 Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu v
5 Masih menetes setelah menyusu v
6 Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu v




LEMBAR OBSERVASI

PENGELUARAN ASI DAN PEMBERIAN SARI KACANG HIJAU

Pelaksanaan pemberian sari kacang Hijau :

Hari Ke-6 Pagi | Sore

05-02-2020 v v

Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :

No Indikator

Ya

Tidak

ASI keluar memancar saat areola di pencet

ASI keluar memancar tanpa memencet payudara

Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui

Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu

Masih menetes setelah menyusu

OO IWINF

Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu

ANNRAYASRYAYAN

Hari Ke-7 Pagi | Sore

06-02-2020 v v

Pengeluaran ASI Setelah pemberian sari kacang hijau :

No Indikator

Tidak

ASI keluar memancar saat areola di pencet

ASI keluar memancar tanpa memencet payudara

Payudara terasa penuh atau tegang sebelum menyusui

Payudara terasa kosong setelah bayi menyusu

Masih menetes setelah menyusu

OO IWIN|F-

Payudara terasa lunak/lentur setelah menyusu

NENENENRNRN ™)




Lampiran 8 Dokumentasi Kegiatan




