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LEMBAR CEKLIST

PELAKSANAAN SISTEM RUJUKAN MATERNAL DAN NEONATAL

Sesuai Pedoman Sistem Rujukan Nasional di Puskesmas Ibrahim Adjie

No. Responden
Tujuan rujukan
Diagnosa Rujukan

No

Standar Merujuk Pasien

YA

TIDAK

1

Hasil pemeriksaan pertama sudah dipastikan pasien tidak
mampu diatasi secara tuntas di fasilitas pelayanan kesehatan.

Hasil pemeriksaan fisik dan pemeriksaaan penunjang medis
pada pasien tidak mampu diatasi secara tuntas karena
keterbatasan kompetensi dan sarana/prasarana.

Pasien memerlukan pemeriksaan penunjang medis yang
lengkap dan pemeriksaan harus disertai dengan pasien
tersebut.

Pasien yang telah diobati atau dirawat di fasilitas pelayanan
kesehatan tingkat pertama, namun masih memerlukan
pemeriksaan, pengobatan, dan perawatan di fasilitas
pelayanan yang lebih mampu untuk dapat menyelesaikan
masalah kesehatan pasien tersebut.

No

Prosedur Klinis Merujuk Pasien

YA

TIDAK

Melakukan anamnesa, pemeriksaan fisik dan pemeriksaan
penunjang medis untuk mementukan diagnose pasien.

Memberikan penjelasan dan informasi secara lengkap
tentang keputusan tindakan atau perawatan yang akan
dilakukan kepada keluarga pasien

Atas persetujuan keluarga maka puskesmas mempersiapkan
rujukan dan memberikan tindakan pra rujukan sesuai
kondisi pasien.

Puskesmas menghubungi unit pelayanan tujuan rujukan
untuk memastikan bahwa pasien dapat diterima.
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No Prosedur Administrative Rujukan YA | TIDAK
1 | Melengkapi rekam medis pasien.
2 | Keputusan akhir dari keluarga setuju atau menolak dirujuk
dituliskan kedalam informed consent yang ditanda tangani
kedua belah pihak (keluarga dan petugas kesehatan),
kemudian informed consent disimpan dalam rekam medis
pasien tersebut.
3 | Membuat surat rujukan dua rangkap jika mendapat
persetujuan untuk dirujuk.
4 | Mencatat identitas pasien kedalam buku register rujukan.
No Prosedur Opersional Rujukan YA | TIDAK
1 | Menyiapkan sarana trasnportasi rujukan.
2 | Menjalin komunikasi dengan tempat tujuan rujukan.
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Statistics
Hasil Seluruh Prosedur

N Valid

Mean

Median

Mode

Std. Deviation

Missing

96

8.99
9.00
10
1.201

Hasil Seluruh Prosedur

Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid 4 2 2.1 2.1 2.1
7 4 4.2 4.2 6.2
8 27 28.1 28.1 34.4
9 19 19.8 19.8 54.2
10 44 45.8 45.8 100.0
Total 96 100.0 100.0
Statistics
Prosedur
Klinis Prosedur Prosedur
Merujuk [ Administratif | Operasional
Pasien Rujukan Rujukan
N Valid 96 96 96
Missing 0 0 0
Mean 3.56 3.83 1.59
Median 4.00 4.00 2.00
Mode 4 4 2
Std. Deviation 539 451 535
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Prosedur Klinis Merujuk Pasien

Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid 2 2 2.1 2.1 2.1
3 38 39.6 39.6 41.7
4 56 58.3 58.3 100.0
Total 96 100.0 100.0
Prosedur Administratif Rujukan
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid 2 3 3.1 3.1 3.1
3 10 10.4 10.4 13.5
4 83 86.5 86.5 100.0
Total 96 100.0 100.0
Prosedur Operasional Rujukan
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid 0 2 2.1 2.1
1 35 36.5 36.5
2 59 61.5 61.5
Total 96 100.0 100.0
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Prosedur Klinis Merujuk Pasien

Valid Cumulative
Frequency| Percent Percent Percent
Valid Tidak Sesuai 40 41.7 41.7 41.7
Sesuai 56 58.3 58.3 100.0
Total 96 100.0 100.0
Prosedur Administratif Rujukan
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid Tidak Sesuai 13 135 135 135
Sesuai 83 86.5 86.5 100.0
Total 96 100.0 100.0
Prosedur Operasional Rujukan
Valid Cumulative
Frequency| Percent Percent Percent
Valid Tidak Sesuai 37 38.5 38.5 38.5
Sesuai 59 61.5 61.5 100.0
Total 96 100.0 100.0
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YAYASAN ADHI GUNA KENCANA
SEKOLAH TINGGITEMU KESEHATAN (STIKes)
BHAKTI KENCANA
SK. DIRJEN DIKTI No. 01/D/0/2002

REKOMENDASI DEPKES RINO : KS.02.1.5.4327

JI. Sockarno Hatta NO.754 Telp. (022) 7830768
Email. stikesbk@yahoo.com / www.stikesbhaktikencana.ac.id

LEMBAR BIMBINGAN LTA

- RINI ANDRIANI
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JUDUL KTI : GAMBARAN PELAKSANAAN SISTEM
RUJUKAN MATERNAL DAN NEONATAL DI
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LPPM i SEKOLAH TINGGI ILMU KESFHATAN (5TiKes)
P PICKE e,
PN BHAKTI KENCANA
\ 4 W | LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT(LPPM)
\ 8 Y/ SK.DIRIEN DIKTT NO, 1/5/0.2002
G )< / REKOMENDAS] DEPKES RI NO.KS.02.1.5.4327
» ) / Jalan Soekarno Hatta No. 754 Cibiru Bandung 40614 Telp. 022-7830768 Fax. 022-7830760

Email.lppmstikesbk@gmail.com/ www stikeshhaktikencana.ac.id

Nomor - 11236/LPPM-ST1Kes BK/PEN/A1/0/2019 Bandung, 18 Juni 2019
Lampiran z
Perihal . Permohonan zin Penelitian dan Pengambilan Data

Yth. Puskesmas Ibrahim Adjie
Di

Tempat

Assalamualaikum Wr. Wb.
Dengan Hormat

Berkenaan dengan penyusunan skirpsi sebagai prasyarat wajib bagi mahasiswa Program Studi :
D3 Kebidanan STiKes Bhakti Kencan Bandung, maka dengan ini kami bermaksud memohon
izin untuk melaksanakan penelitian dan pengambilan sampel data di wilayah kerja vang

bapak/ibu pimpin. Adapun data mahasiswa yang akan melakukan penelitian tersebut adalah
sebagai berikut :

Nama © Rini Andriani

NIM . CK116068

Semester VI

Judul Skripsi : Gambaran Pelaksanaan Sistem Rujukan Maternal dan Neonatal di

Puskesmas Padasuka Dan Puskesmas Ibrahim Adjie

Demikian permohonan izin ini kami sampaikan atas perhatian dan kerjasamanya yang baik kami
haturkan terima kasih.

Wassalamualaikum Wr.Wb.

Hormat Kami
LPPM STIKes B

Nur Intan

K : 10PF7058

S
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—
@ PEMERINTAH KOTA BANDUNG
N DINAS KESEHATAN

O ] Jalan Supratman Nomaor 73 Telp 022 87244572 Bandung

SURAT KETERANGAN
Nomor : 070/ & 33 -Dinkes

1. Yang bertanda tangan dibawah ini

a Nama - Dra Hj Nendah Pudjisari, M.AP.

b Jabatan Kepala Sub Bag Umum dan Kepegawaian.

Dengan ini menerangkan bahwa :

a. Nama Rini Andriani

b. Alamat Dsn Sukamaju Kel. Mangunarga Kec. Cimanggung Kab.
Sumedang

c. Maksud . Penelitian dilingkungan Dinas Kesehatan Kota Bandung

tentang Gambaran Pelaksanaan Sistem Rujukan
Maternal dan Neonatal di Puskesmas Poned Padasuka
Kota Bandung.

d.  Waktu Pelaksanaan © Terhitung Mulai tanggal 23 Mei 2019 s.d. 21 November
2018

2 Surat Keterangan ini dibuat atas dasar :
a.Surat pengantar dari Kepala Badan Kesatuan Bangsa Dan Politik (BKBP) Nomor -
070/1152/V-2019/BKBP tanggal 21 Mei 2019.

b Surat permohonan dari : STIKes Bhakti Kencana Nomor : 11225/LPPM-STIKes BK/PE
N/A1/0/2019 tanggal 7 Mei 2019.

3.Berhubung dengan maksud bersangkutan, dimintaagar unitkerja yang terkait
memberikan  bantuan serta fasiltas seperlunya sepanjang tidak mengganggu
kelancaran dan menyangkut rahasia jabatan.

Bandung, 23 Mei 2019
an. KEPALA DINAS KESEHATAN
KOTA BANDUNG
Sekretaris
Ub
Kepala Sup’Bag Umum dan Kepegawaian
134 // < - X

CATATAN

- Agar membuat laporan hasil kegiatan melalui Kepala Sub.Bag.Umum dan
Kepegawaian Dinas Kesehatan Kota Bandung

Tembusan. disampaikan kepada Yth

Kepala Dinas Kesehatan Kota Bandung (Sebagai Laporan)

Kepala Bidang Pelayanan Kesehatan.

Kepala Bidang P2P. ’
Kepala Bidang Kesmas.

Kepala Bidang SDK.

Kepala UPT Puskesmas Padasuka.

Kepala UPT Puskesmas Ibrahim Adjie.

NoOOsLONS
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PEMERINTAH KOTA BANDUNG

S
—_— BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
B e a3 Jalan Wastukencana No 2 'I‘v[l) 022 4230097 I)’un(I)mL
SURAT KETERANGAN PENELITIAN
NOMOR : 070/1152/V-2019/BKBP
Dasar : 1.Undang-undang Republik Indonesia Nomor 14 Tahun 2008

tentang Keterbukaan Informasi Publik

2. Undang undang Republik Indonesia Nomor 25 Tahun 2009
tentang Pelavanan Publik

3.Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 18 Tahun 2016
tentang Perangkat Daerah

4.Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang
Penerbitan Surai K eierangan Penelitian

5.Peraturan Daerah Kota Bandung Nomor 08 Tahun 2016 tentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Kota Bandung

Menimbang - Surat dar STIKes Bakti Kencana Nomor : 11219/ LPPM-STIKEes

BK/PEN/A1/0/2019 Tanggal 07 Mei 2019 Perihal Penelitian

MEMBERITAHUKAN BAHWA :

a. Nama : RINI ANDRIANI
b. Alamat Lengkap : Dsn. Sukamaju Kel. Mangunarga Kec. Cimanggung Kab.
Sumedang
No. Identitas, Hp : NIM. CK116068, No. 082315020796
c. Untuk : 1) Melakukan Penelitian, Dengan Judul “Gambaran

Pelaksanaan Sistem Rujukan Maternal dan Neonatal di
Puskesmas Poned Padasuka Kota Bandung”
2) Lokasi : Dinas Kesehatan, UPT Puskesmas
Padasuka dan UPT Puskesmas
Ibrahim Adjie Kota Bandung.
3) Anggota Tim D -
4) Bidang Penelitian f=
5) Status Penelitian : Baru
6) Waktu Pelaksanaan : 21 Mei 2019 s.d 21 November 2019

d. Melaporkan hasil Penelitian kepada WaliKota Bandung c.q Kepala Badan
Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Bandung, paling lambat 1 minggu setelah
selesai.

Demikian rekomendasi ini dibuat untuk digunakan seperlunya.

Bandung, 2\ Mei 2019
a.n. KEPALA BADAN KESATUAN BANGSA

Pembina TK. |
NIP. 1964 1,2'10 198503 2 009
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; PEMERINTAH KOTA BANDUNG
e DINAS KESEHATAN

supratman No 73 Bandung [c¢lp 022-87244572
[ommar o wiawa wcr] i Bapretmaneh : Kode Pos 40114
GENA RIPAH WIRAWA MUKTI —

SURAT KETERANGAN
Nomor : 070/ 4s4® -Dinkes

1.Yang bertanda tangan dibawah ini

a. Nama - dr. Nina Manarosana R, M. Kes

b. Jabatan - Sekretaris Dinas Kesehatan Kota Bandung.

Dengan ini menerangkan bahwa

a. Nama : Rini Andriani

b. Alamat : Dsn. Sukamaju Kel. Mangunagra Kec. Cimanggung Kab.
Sumedang

c. Maksud - Permohonan Data dan wawancara dilingkungan Dinas

Kesehatan Kota Bandung tentang Rujukan Maternal dan
Neonatal di Kota Bandung

d. Waktu Pelaksanaan . Terhitung Mulai tanggal 4 Maret 2019 s.d. 27 Agustus
2019

2.Surat Keterangan ini dibuat atas dasar -
a.Surat pengantar dari Kepala Badan Kesatuan Bangsa Dan Politik (BKBP) Nomor
070/547/Bakesbangpol tanggal 12 Maret 2019.

D.Surat permohonan dari: STiKes Bhakti Kencana Nomor - 264/LPPM-STIKes BK/PEN
12/2019 tanggal 22 Februari 2019.

3.Berhubung dengan maksud bersangkutan,  diminta agar unit kerja yang terkait
memberikan  bantuan serta fasilitas seperlunya sepanjang tidak mengganggu
kelancaran dan menyangkut rahasia jabatan.

Bandung, 4 Maret 2019
an KEPALA DINAS KESEHATAN
. KOTA BANDUNG
.. Sekretaris

NIP. 19660319 199703 2 001

CATATAN
) - Agar membuat laporan hasil kegiatan melalui Kepala Sub.Bag.Umum dan
Kepegawaian Dinas Kesehatan Kota Bandung

Tembusan, disampaikan kepada Yth

. Kepala Dinas Kesehatan Kota Bandung (Sebagai Laporan)
Kepala Bidang Peleyanan Kesehatan.

Kepala Bidang P2F.

Kepala Bidang Kesmas.

Kepala Bidang SDK.

- Kepala Puskesmas PONED Se- Kota Bandung

DON OGN
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p— PEMERINTAH KOTA BANDUNG
=~~~  BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

e v AEH) Jalan Wastukencana No.? Telp. 022 1230393, 1230097 Bandun

REKOMENDASI PENELITIAN
NOMOR : 070/547 /Bakesbangpol

Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 14 Tahun

Dasar i
2008 tentang Keterbukaan Informasi Publik

2. Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 25 Tahun
2009 tentang Pelayanan Publik

3. Pengaturan Pemerintahan Publik Indonesia Nomor 18
Tahun 2016 tentang Pengangkat Daerah

4. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 7 Tahun 2014
tentang Perubahan Atas Peraturan Menteri Dalam Negeri
Nomor 64 Tahun 2011 tentang Pedoman Penerhitan
Rekomendasi Penelitian

5. Peraturan Daerah Kota Bandung Nomor 08 Tahun 2016
tentang Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah
Kota Bandung

Menimbang : Surat dari Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Bhakti Kencana
Nomor: 264/LPPM-STIKes BK/PEN/2/2019 Tanggal 22
Februari 2019 Perihal ljin Permohonan Data dan Wawancara’

MEMBERITAHUKAN BAHWA :

a. Nama : RINI ANDRIANI

b. Alamat/Identitas : Dsn. Sukamaju Kel. Mangunarga Kec. Cimanggung Kab.
Sumedang NIM. CK.116068 No.HP 082315020796

c. Untuk : 1) Melakukan Permohonan Data dan Wawancara’, Tentang
“Rujukan Maternal dan Neonatal di Kota Bandung”.
2) Lokasi : Dinas Kesehatan dan Puskesmas
PONED Se-Kota Bandung.
3) Anggota P
4) Status : Baru
5) Waktu Pelaksanaan : 12 Maret 2019 s.d 12 September

2019
d. Melaporkan hasil Permohonan Data dan Wawancara’ kepada Wali Kota Bandung
c.q Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Bandung, paling lambat 1

minggu setelah sclesai.
Demikian rekomendasi ini dibuat untuk digunakan seperlunya.

Bandung, |3 Maret 2019
a.n. KEPALA BADAN KESATUAN BANGSA
DAN POLITIK
Se ris, &
: !

Dra. LUSI SUSILAYANI, M.Si
Pembina TK. I
NIP. 19641210 198503 2 009
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IDENTITAS MAHASISWI
UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA BANDUNG
TAHUN AJARAN 2018 /2019

NAMA MAHASISWI : RINI ANDRIANI

NIM : CK 1.16.068

TEMPAT, TANGGAL LAHIR : TASIKMALAYA, 13 JANUARI 1998
ALAMAT : KP. SUKAMAJU RT. 02 RW. 09 DS.

MANGUN ARGA KEC. CIMANGGUNG
KAB. SUMEDANG

Riwayat pendidikan
1. SD Negeri Linggar 111 (2004 — 2010)
2. SMP Negeri 1 Cicalengka (2010 — 2013)
3. SMK kesehatan Bhkti Kencna Cileunyi (2013 — 2016)

4. Universitas Bhakti Kencana Bandung (2016 — 2019)




