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DAFTAR ARTI LAMBANG, SINGKATAN DAN ISTILAH

1. Lambang Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Surabaya :

a. Berbentuk persegi lima dengan warna dasar biru: melambangkan semangat
dapat mengikuti perkembangan di dunia pendidikan sesuai dengan tuntutan
jaman.

b. Lambang tugu warna kuning: tugu pahlawan kota Surabaya cemerlang

c. Lambang palang hijau: lambang kesehatan

d. Lambang buku : proses pembelajaran

e. Warna biru latar belakang: warna teknik (Politeknik)

2. Singkatan
A
Amd.Kep : Ahli Madya Keperawatan
AMP : Adenosine Mono Phosphate
ASI > Air Susu lbu
B
BAB : Buang Air Besar
C
Cth : Sendok Teh
D

DINKES : Dinas Kesehatan
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: Gastroentritis

: kalium Klorida

: Larutan Gula Garam

: Mili Liter

: Mili Gram

: Natrium klorida

: Otitis Media Akut

: Ringer Laktat

: World Health Organization
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