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Lampiran 1

SURAT PERNYATAAN KEASLIAN

Yang bertanda tangan dibawah ini, saya:

Nama : Safira Baroatutsalis

NIM : P27824221054

Program Studi ;D=1 Kebidanan Kampus
Magetan Angkatan 2021

Menyatakan bahwa saya tidak melakukan plagiat dalam penulisan Laporan Tugas
Akhir saya yang berjudul:

“Asuhan Kebidanan Pada Ny. “N” G3P20002 Masa Kehamilan Trimester
111, Persalinan dan Bayi Baru Lahir, Nifas dan Menyusui, Neonatus dan
Keluarga Berencana di PMB Ny. “S”, Barat, Magetan”

Apabila suatu saat nanti saya terbukti melakukan tindakan plagiat, maka
saya-akan menerima sanksi yang telah ditetapkan.

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya.

Magetan, 29 Februari 2024
Yang Menyatakan

Safira Barokatutsalis
(P27824221054)




Lampiran 2
RIWAYAT HIDUP
Nama : Safira Barokatutsalis
Tempat, Tanggal Lahir : Magetan, 29 Juli 2003
Agama > Islam
Alamat : Rt 05 Rw 02 Desa Kembangan Kecamatan

Sukomoro Kabupaten Magetan

Riwayat Pendidikan
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No Institusi Lama
i. PAUD Al — Khodijah Kembangan 2007-2008
2. | RA Al — Khodijah Kembangan 2008-2010
3. | SDN Kembangan 2 2010-2015
4. | MTSS DARUL HUDA MAYAK TONATAN 2015-2018

PONOROGO

5. | MAN 2 MAGETAN

2018-2021
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Lampiran 3
LEMBAR PERMOHONAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : SAFIRA BAROKATUTSALIS

NIM : P27824221054

Status : Mahasiswa Prodi D-III Kebidanan Kampus Magetan Politeknik
Kesehatan Kemenkes Surabaya

Memohon kesediaan ibu menjadi klien yang akan diberikan asuhan
kebidanan continuity of care mulai kehamilan trimester III, persalinan, nifas,
neonates, dan pemilihan KB pascasalin untuk menyelesaikan pendidikan Ahli
Madya Kebidanan.

Demikian surat permohonan ini saya buat. Atas perhatian ibu saya

ucapkan terimakasih.

Magetan, 07 Maret 2024

Pemohon

9/

SAFIRA BAROKATUTSALIS
P27824221054
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Lampiran 4

LEMBAR PERSETUJUAN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama - flurulL «olRI¥AH
Umur . 394 fahuwn
Pendidikan : S\UTA

Pekefjaan  : | T
. RT 20/RW 06 DS . Manjug (ec. garat

“a b Mogetaw -
Setelah mendapatkan penjelasan maksud dan tujuan serta memahami pelaksanaan

Alamat

studi kasus asuhan kebidanan secara continuity of care pada ibu hamil, bersalin,
nifas, neonatus, dan KB pascasalin oleh Mahasiswi Prodi D-III Kebidanan
Magetan Politeknik Kesehatan Surabaya, dengan ini saya menyatakan bersedia
menjadi klien dalam pelaksanaan asuhan kebidanan secara continuity of care
tersebut.

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya tanpa ada paksaan dari

siapapun agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Magetan, 67 Mare¢2024

Yang Menyatakan

et

(Hupul KorIYAH)



Lampiran 5

TABEL BANTU SKRININ

G STATIIS TT W
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= BAGEWUS YANG LAUIR SERELUN TATTTR T US.JAWA TiMUR
SAAT HAMIL () DAN Kampanyr E R ANV AN TANTATSS ——
e 4 I.I:\I\SLI.I'.RA.\I MN] I'J()ll‘l l)l:"l(:‘l‘(l\(‘l)\l WA
. RIWAYAT IMUNISAST - u"“":‘l*\:\ll-'l IDAK KESIMPULAN
MUNISASI DP1/DPL ATUS 117
E S I\FFMT{QTL e "",.,,,,.“m?l)l 1 SIATUS 11
- h [ D NISASI DI U DPT. S AT e — 3
A FIAYI YANG AR Sl-:’l'lll.,\llr':-'.-:::’l:\‘l\;mh\‘l ';%\ :
STATUS-NYA DIHUITUNG T-2 :
T | RIWAYAT BIAS
=" Untuk WS y .
— P T T U T E—
e T Tntuk WUS vung nlir antam tolomiess————
e I A~ M X LT
b. Kclas 6 ~— |
3 | Untuk WUS yang Inhir tahun 1985 N T-2
a. Kelas |
77777 b. Kelas S
1 | & XRdwm6 o ———
4 | Untuk WUS yang lahhr thhun 1959
= a. Kelas 1
I b. Kelas 4
C. Kcelas §
o, Kelus 6
5 Untuk WUS yang lahiy tahan 1990
a. Kelas 1
b. Kelas 3
C. Kelas 4
o. Kelas 5
- Kelas 6
6 | Untuk WUS yang Inhir tabun 1991
a. Kelax 1
b. Kclas 2
= Kelas 3
ol Koelas 4
7 | Untuk WUS yvang lahlr tabun 1992 s/d sekarang
a. Kelos 1
b. Kclas 2
&S Kelas 3
C SAAT CALON PENGANTIN ~ T
D SAAT TLANIL.
o, Hanill et A=
b, tamil2 o i ¥~
= = c. Hamil 3
d. Hianul 4
LAIN-LAIN (KEGIATAN KAMPANYE/ORE
i DIFT'ERD
E CONTOH: SAAT SMA TAHUN 2003-2005 DAN
AKSELERASI WUS DI BANGKAILAN & SUMENEP
T (2009-2010), ORI DIFTER] 2001 — s
STATUS INUNISAST T SERARANG (TOTAL INUNISASE KOMPONEN T YANG 1_
g SUDAI DIDAPATEAN) 2

EKETERANGAN:

1. Vaksinasi bayi DPT 3 dosis dimulai sejak 1977 -sekarang

2. Waksinansi anak SDVMI (BIAS) DT & TT tahun 1984-1997 = kelas 1 laki+ perempuan (DT 2
ds) & kelas 6 perempuan (I T 2 ds)

3. WVaksinansi anak SDVMI (BIAS) DT 8 TT tahun 1998-2000 = kelas 1 (DT) s/d kelas 2-6 (T T)

4. Waksinansi anak SDVMI (BIAS) DT & TT tahun 2001- sekarang = kelas 1, 2 & 3

5. WVaksinansi CPW/ CATIN & BUMIL TTZ2 dosis dimulai 1984- 2000, TH 2001- SEKARANG
HARUS DISKRINING LEBIH DULU

G,  Interval minimal pemmberian: TT1 ke TT2= 4 minggu. TT2 ke TT3= 6 bulan, TT3- TT4=1
tahun, TT4-TT5= 1 tahun

7. DMasa perlindungan terhadap Tetanus Toxoid= T1= 0 tahun, T2= 3 tahun, T3= 5 tahun, T4= 10
tahun, T3= 25 tahun
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Lampiran 7

Anamnesis_
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Multipara dengan kehamilan oleh pasangan baru

Kehamilan dengan teknologi reproduksi berbantu:
bayi tabung, obat induksi ovulasi

Umur = 35 tahun 2% kolaun

Nulipara

Multipara yang jarak kehamilan sebelumnya > 10
tahun

Riwayat preeklampsia pada ibu atau saudara
perempuan

Obesitas sebelum hamil (IMT > 30 kg/m2)

Multipara dengan riwayat preeklampsia sebelumnya

Kehamilan multiple

Diabetes dalam kehamilan

Hipertensi krontk

Penyakit ginjal

Penyakit autoimun, SLE

Anti phospholipid syndrome*

Pemeriksaan Fisik

Mean Arterial Presure > 90 mmHg **

Proteinuria {urin celup > +1 pada 2 kali pemeriksaan
berjarak 6 jam atau segera kuantitatif 300 mg/24 jam)

Keterangan Sistem Skoring:

Ibu hamil dilakukan rujukan bila ditemukan sedikitnya
« 2risiko sedang dan atau,

e 1risiko tinggi

" MAP dihitung setiap kali kunjungan ANC

* Manifestasi klinis APS antara lain : keguguran berulang. IUFD, kelaturan premature

Centang pilihan yang sesuai
Kesimpulan : _lidak ‘beresico Ve

pemeriksaan nifas dilaksanakan di Rurnah Sakit.

Bilamana ibu berisiko preeklamsi maka pemeriksaan kehamilan, persalinan dan

Lakukan rujukan terencana pada ibu hamil dengan kondisi yang disebutkan di atas (tidak

perlu menunggu inpartu)

o
LU A T

W TN IR, A

o

TPV L AT

ST NG, ™ AP R WL

VNP T W

VAT P

TR

2 MMEATVG

TRNE.L.T T



Lampiran 8

TABEL SKRINING RISIKO PERDARAHAN POST PARTUM

SAAT KEHAMILAN DAN PERSALINAN

Nama/Suami
Umur

Status Gravida
Umur Kehamilan

Tanggal Skrining

: Ny.N/Tn.J

: 39 Tahun

: Multigravida

: 37 Minggu

: 07 Maret 2024
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FAKTOR RISIKO Ya | Tidak | FAKTOR RISIKO Ya | Tidak
ANTENATAL PERSALINAN
1 | Usia>35 tahun Vv Induksi persalinan v
2 | BMI>30 N Partus lama v
3 | Grandemulti Vv - Kalal Vv
4 | Postdate N - Kalall v
5 | Makrosomia v - Kalalll Vv
6 | Gemeli Vv Epidural Analgesia V
7 | Myoma N Vakum/forcep v
APB Vv Episiotomy V
9 | Riwayat HPP v Koriomnitis Vv
10 | Riwayat SC N Riwayat SC v
Hasil Akhir Skrining 1 19 0 10
Waspada Perdarahan 1
Tindak Lanjut 1

Ket:

1. Dalam ANC bila salah satu jawaban “Ya” waspada perdarahan

2. Tindak lanjut tergantung kasus
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Lampiran 9

LEMBAR OBSERVASI

A. ANAMNESA
Tanggal masuk 1 2b-03%-2024 Jam : 19.00
His mulai tanggal :26-03-2024 Jam : |b-00
Darah : o+
Lendir 4
Ketuban : Pecah / Belum Jam : —
B. KEADAAN UMUM
Tensi P12 gy mmHg
Suhu 226" €
Nadi : 8o X/menit
Respirasi : 20  X/menit
Odema P -
C. PEMERIKSAAN OBSTETRI
Palpasi :TEU Pareunqahon Py daw Pusat
VT :Tanqqal 2b-02-2024 jam : 1§.00
Hasil V[, taa F2Cm e4 259 et © Preshep motagee
bloodslym ®

OBSERVASI KALA I ( Fase Laten @ <4 cm )

Tanggal | Jam His dlm 10 ” DJJ | Tensi | Suhu | Nadi | VT | Ket.
Berapa | Lamanya
kali
2.(,/',.4‘ 20.00 3 30" |146
4 ’ ug) 36> | g0 |vta
aoo| 3| 38" 148 Mg, i
eff1s
iet ©
Pregle
il
Mmolagel®
blood

S Lym

P



197

Lampiran 10
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Kontraks: 20-403
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Obat dan
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CATATAN PERSALINAN

1. Tanggai: 2 -0% - 2034
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24 Masase funcus uten
“Ya
~ Ticak, dasan :

lmm

Rumah by Puskesmas

Poindes

Kink Swasta m%ﬂ& 5“9\ A
4. Mamat tempet persainan : B LA %
5. Catatan : m.nuunfm.’lv
6. Alasan menupk : s e s
B wmmm

Bdan Teman Suami Dukun Xelaga Tidsk aca
S. Masalah dalam kehamilan/persaliinan ini ©

Gawatdarurat  Perdarahan . HOK . Infekss PMTCT
KALA I

10. demm Y@
11. Masaiah \ain, sebuthan :

'—

KALA N

14, Epssotoms :

15. Pendamong pada saat persainan :
Vsuami teman ticak ada
weluarga dukun
16. Ganat jann :
Va.-\ummdﬂum
 REARBEI_ e

T N

Tidak
wwws- 0 ment seama kala I,

-

172 mm
Ya, tindakan yang dilaasEn © .o T

ek -

18, Masalan ‘an, penatalaksanaan masalah tsb dan hasiya:
—

KALA W
19, Inisias: Menyusy Dini :
vz
Tidak, 3asannya : -
21 Oksitosen 101U [M?

a, wakty - ...\ .. menit sesudah persalinar
Tidak, aasan .. ‘.»
Pum\mp.u mmww
RWMM(b)?
Ya, alasan :
VTdak
23. 26 pusat terkendali 7
Ya
Ticak, aasan : -t
memww -
0 Wakiy  TexsnanDaran  Nadi  Suhu

¢ 22.40 !20/8o  §o

Jika tdak lengiap, tindakan dilakulan :
- PUics o

B T A
26. Pmmak It >30 menkt :

-

./um

eesetan

—= —
Ya, dmana : v.um-, Perineun
~ Ticak
28. Jika laserasi perineum, derajat © @2_.3,4
Tncakan :

27.

dengan / taepe anasies
VIO GRINR, FOEN <roe e verorsmvoreoresrorsmressttorstrsmteprsns
29. ARona e :
VTicak
30. keriah darah yang kekaar/perdarahan i ?-.9~°m
34, Berat badan - 2000, gam
35. Panjang badan : 45, .. am
36. Jenis kefamn :
7. Pt bt b & 2 pervt
38. Bay @rwr :
“Aiorma, tngakan:
v mengeringkan
v menghangatkan
v rangsangan kel
memastkan [MD 2tau naluri menyusy segerz
Asficsia nngan/pucat/Deyiemas, Undaan :
mengenngkan menghangatian
rangsang ekt ainnya, seautian..... 7.

Hipoterms, tncakan
ra -
b -
c

39, mmmmmwm
V2, waktu : .\ jam setelah bay! b
Ticak, alasan :
40. Masalah @nny2, sebutkan ©
Hasinya 3

Term Kcrm " Kandung Daranyg

Kemd kehar

3p 2y bwh Pst \ers buwhf Wobous SO CC

22-5% o /O
23.10 /a-olg fo

23.-25 po0 [§O

2 23.5¢ 120 [ §o Qal 20 ;.wwl« fsﬁ&;l;ﬁdu\cosouq

-

dai o508

00.25 120 [§0 30 MMz bWh Pt ot buwdar cegoud)

s e L

T e T . 3 e A

TINE

FIANG SV LU T ™ AW N PRGN

\ AR

TR TIRAIUE T VS A USSR TR &8

AW T,

e MR LIS T R v w1 STEReImsmal

P T e | o 10 U e

— T T T T

RIS RIRRRRRRR~

=,
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Lampiran 11

KARTU MENUJU SEHAT ANAK LAKI-LAKI

oy
P 4
v a8 KMS
. EANTL MR AT
I 4 L

Timbanglah Anak Anda Setap Bulan
Anak Sehat, Tambah Umur, Tambah Berat, Tambah Panda

et W e e et O ey e SO

Rupuh ke potugas besehatan bila thilat naid 7 Sal Bartunst  tund stac BOM
+ Yany ada Ddak a4 4. THC (* yo  ndal)

PPy e, TN SN R

P U ST SOl TN MRUT. . T PR ALY

W AT IGCIEYAT™ I 1 T TORT PAMELT T W e

T T~ TweT TR MR T
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e i U R S PR R TR ) L i s U RN g DS S AR e T g
Grafik Panjang Badan Menurut Umur Anak Laki-laki

A&V %o.....xou._:
za
0-2 tahun DISI OLEH TENAGA KESEHATAN pyen .

< -350D Sangat pendek (severely stunted)
~3 S0 sampal dengan <~ 2SO Pendek (stunted
«2 SD sampai dengan +3 5D Normal

» +31SD Tinggl

Tonaga Kesohatan %2‘:.&3: dan menatalaksana

Orangt kader kesehatan memant
Permenkes Standar g&iggrgss U,_.x - e

pertumbuhan dan perkembangan anak sesual umur

Lampiran 12
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Lampiran 13

Grafik Lingkar Kepala Anak Laki-laki @ World Health

Organization
0-5 tahun DIISI OLEH TENAGA KESEHATAN 9

Tenaga Kesehatan oting hasil :ﬁ“.}ﬁg dan menatalaksana a sesual Orangtua, kader kesehatan memantau

Permenkes Standar Antropome k dan Pedoman Pelaksanaan DTK pertumbuhan dan perkembangan anak sesual umur
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Lampiran 14
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PETUNJUK PELAKSANAAN

Coba anak agar tersenyum dengan tersenyum , berbicara atau melambaikan langan kepadanya. Jangan menyentuh anak.

Anak harus memandang tangan beberapa detik. ‘

Orang tua dapat menolong mengarahkan sikat gigi dan menaruh odol pada sikat.

Anak tidak harus dapat menalikan sepatu, memasang benik/ruitsliting di belakang.

Gerakan benang dengan perlahan-lahan dalam suatu busur dari satu sisi ke sisi lain + 20 cm di atas muka anak,

Lulus bila anak memegang icik-icik waktu disentuhkannya pada punggung atau ujung jari-jari.

Lulus bila anak mencoba melihat kemana benang pergi. Benang dijatuhkan secepatnya dari pandangan tanpa tangan pemeriksa bergerak.
Anak harus memindahkan kubus dari satu tangan ke tangan lainnya tanpa bantuan dari tubuh, mulut atau meja.

Lulus bila anak mengambil manik-manik dengan ibu jari dan jari.

Garis dapat bervariasi, hanya 30° atau kurang dari garis yang dibuat oleh pemeriksa.

Genggamkan tangan dengan ibu jari menghadap ke atas dan goyangkan ibu jari. Lulus bila anak menirukan dan tidak menggerakan jari selain ibu jari.

Lulus bila ujung saling bertemu, 13. Garis mana yang lebih panjang ? 14, Lulus asal garis menyilang 15, Biarkan anak meniru, jika
gagal bila gerakan terus melingkar, Putar kertas sampai terbalik (lulus tidak dapat demonstrasi -
Bila 3 dari 3 atau 5 dari 6) kan

Waktu memberikan tugas 12, 14, dan 15 jangan menyebut bentuknya. Jangan mendemonstrasikan 12 dan 14.

Waktu memberikan skor, sepasang (2 tangan, 2 kaki dil) dihitung sebagai satu bagian.

Taruh satu kubus di cangkir, kocok perlahan-lahan dekat telinga anak. Ulangi untuk telinga lainnya.

Tunjuk masing-masing gambar dan minta anak menyebutkan nama gambar tersebut (Gagal bila hanya suara), Bila 4 nama yang betul, minta anak

menunjuk gambar dari nama yang disebut oleh pemeriksa.

Gunakan boneka, katakan pada anak : Tunjukkan hidung, mata telinga, mulut, tangan, kaki, perut rambut, Lulus 6 dari 8.

Gunakan gambar, tanyakan kepada anak : mana yang terbang?, meong 7 bicara 7, menggonggong ?
.. meringik 7. Lulus 2 dari 5, 4 dari 5.

Tanya kepada anak : Apa yang kau lakukan bila dingin ? capai ? lapar 7. Lulus 2 darl 3, 3 dari 3.

Tanya kepada anak : Apa gunanya cangkir ? Apa gunanya kursi ? Apa gunanya pensil ? Jawaban harus termasuk kata-kata gerakan.

Lulus bila anak menaruh dan mengatakan berapa kubus yang ada di atas kertas dengan benar. (1, 5).

Kataken kepada anak : Taruh kubus di atas meja, di bawah meja, di depan saya, di belakang saya. Lulus bila 4 dari 4 (jangan membantu anak dengan
menunjuk, menggerakan kepala atau mata).

Tanya kepada anak: Bola itu apa? danau ? meja ? rumah ? pisang ?

korden ? pagar? atap ? Lulus bila disebutkan kegunaannya, bentuk, dibuat dari apa, atau kategori
umum (seperti pisang adalah buah, bukan haya kuning). Lulus 5 dari 8, 7 dari 8.

Tanya kepada anak : Jika kuda itu besar, ikus adalah ... 7 Jika apl Panas, €65 ... 7 JIk@ matahari bersinar siang hari, bulan
LTI ? Lulus 2 dari 3

. Anak hanya boleh menggunakan dinding atau besi pegangan, tidak orang, tidak boleh merangkak.

Anak harus melempar bola di atas bahu + 1 m (3 kaki) ke arah pemeriksa.
Anak harus melompat melampaui lebarnya formulir + 22 cm (8%').

Suruh anak berjalan ke depan @D DA A = Tumit berjarak + 2% cm dari ibu jari kaki. Pemeriksa dapat mendemonstrasikan. Anak harus
berjalan 4 langkah berturut-turut,

Pada usia tahun kedua, separo anak normal tidak patuh.



Lampiran 15

PELAYANAN KESEHATAN NEONATUS (0 - 28 HARI)

PELAYANAN KESEHATAN NEONATUS (0-28 HARY)

Pelayanan kesehatan neonatus menggunakan pendekatan MTBS algoritma bayi
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muda umur <2 bulan
0-6jam 6-48 jar 3-7 hari 8-28 hari
(Illr (KN2) (KN3)
Kondise Menyusu A | Menyusu |l
4a. 3000 Tak Pusat [ | Tali Pusat V]
% 49 cm veKi® Tanda bahaya
K 32 om Salep/ TetesMata® [ | dentifikasi =
Imunisast HB* E hmm g
isasiMenyusy | ToVbnh Toubith:
i MOI B | Nomor Batch : -
Vit K1 Nomor Batch
Salep/Tetes 88 %000 o
Mata PB: ; on Skrining
imunisasivg 2 | L& an Kongenital*
Tolbih: 2. 6-3-24 “Bila belu d:benkE
Jam: 23. (5 Skrining Hipotirod = =
Nomor Batch: Kongenital (-
*8ila belum diberkan

PPIA PPA PPIA
Masalah: Masalah: Maakh:

Toaa Tao Too
Dirujuk ke:** Dirujuk ke-** Dirujuk ke:**
Nama Tenaga Nama Tenaga Keschatan: | NamaTeraga
Késdmm: ‘ Kesehatan:

uSi Ao | @ almawak Cafiro

*  Catatan penting:
Nama tenaga kesehatan
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Lampiran 16
LEMBAR PELAYANAN IMUNISASI

PELAYANAN IMUNISASI
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. Jadwal tepat pembenan imunisasi dasar
Wakiu yang masih diperbolehkan untuk pembenan imurisas: dasar
Wakiu Pemberian imunisasi bagi anak di atas 1 tahun yang belum lengkap
Waktu yang tidak diperbolehkan untuk pemberian imunisasi dasar
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Lampiran 17

DAFTAR TILIK PENAPISAN KLIEN KB

METODE NONOPERATIF
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Metode Hormonal (pil kombinasi, pil progestin, suntikan dan
susuk)

Tidak

Apakah hari pertama haid terakhir 7 hari yang lalu atau lebih

Apakah anda menyusui dan Kurang dan 6 minggu
pascapersalinan'”

Apakah pernah mengalami perdarahan atau perdarahan bercak
antara haid sctelah senggama

Apakah pemah ikterus pada kulit atau mata

Apakah pernah nyen kepala hebat atau gangguan visual

Apakah pemah nyeri hebat pada betis, paha atau dada, atau tungkai
bengkak (edema)

Apakah permah tekanan darah >160 mmHg (sistolik) atau 90 mmHg
(diastolik)

Apakah ada massa atau benjolan pada payudara

Apakah anda sedang meminum obat-obatan anti kejang (epilepsi)

AKDR (semua jenis pelepas tembaga dan progestin)

Apakah hari pertama haid terakhir 7 han vang lalu

Apakah klien (atau pasangan) mempunyai pasangan seks lain

Apakah pernah mengalami infeksi menular seksual (IMS)

Apakah pernah mengalami radang panggul atau kehamilan ektopik

Apakah pemah mengalami haid banyak (>1-2 pembalut/4 jam)

Apakah pernah mengalami haid lama (=8 han)

Apakah pernah mengalami dismenorhea berat vang membutuhkan
analpetika dan/atau istirahat baring

Apakah pernah mengalami perdarahan atau perdarahan bercak
antara haid setclah sanggama

v
v
"
v
v
v
v
v

Apakah pernah mengalami gejala penyakit jantung valvular atau
kongenital

S

1. Apabila klien menvusui dan kurang dari 6 minggu pasca persalinan, maka pil kombinasi

adalah metode pilihan terakhir

Tidak cocok untuk pil progestin (minipil), suntikan (DMPA atau NET-EN) atau susuk

>
3. Tidak cocok umuk suntikan progestin (DMPA atau NET-EN)
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Lampiran 18

KARTU PESERTA KB

Kkb) DESERTA KB
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Kementerian Kesehatan
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{ Kemenkes i

Nama Mahasiswa
NIM
Judul LTA

KetuaPenguji

KARTU BIMBINGAN LTA

: Safira Barokatutsalis
: P27824221054
: Asuhan Kebidanan Pada Ny ”"N” Masa Kehamilan

Trimester II1, Persalinan, Nifas, Neonatus, Dan
Keluarga Berencana Di PMB Ny ”S” Barat, Magetan

: Astuti Setiyani, SST.,M.Kes

No Tanggal

Uraian Kegiatan Bimbingan

Paraf

1. | 28-02-2024

Konsultasi revisi pasca seminar proposal (kata
pengantar nama kajur tidak boleh disingkat,
perhatikan spasi pada daftar isi dan daftar tabel,
ada beberapa kata yang tidak sesuai pada BAB
LBABII Hamil nama tidak diperlukan, keluhan
utama ditambah, perhatikan spasi pada tabel,
hal 20budaya vang merugikan ditambah hal 33
ditambahkan masalah,hal 46 merapikan tabel,
hal 52-53 ditambah penjelasan untuk multi dan
primi,hal 57 salep mata ditambah, hal 62
ditambah pijat payudara, hal 81 budaya
ditambah, hal 84 penjelasan panoftalmia,

hamil KET pada KB, daftar pustaka
dicantumkan yang dipakai, surat pernyataan
dan permohonan diberi TTD, Riwayat

hidup diberi tabel, skrening PE dan KB diganti).

2. | 01-03-2024

Konsultasi hasil Revisi (Perhatikan daftar
tabel, BAB I meghapus beberapa kata yangtidak
sesuai, BAB II keluhan utama ditambah dan
diurutkan dengan intervensi, latar belakang
sosialbudaya ditambah, tabel ANCT diperbaiki,
tabel penurunan kepala dirapikan,table lambang
air ketuban dirubah menjadi UJ KM, hal 67
menambahkan pantangan makanan, pijat perut,
senden/bersandar lama, hal 68 garis pada table
ASI dihapus, hal 70 gambar DDR yang

jelas, hal 85 huruf diganti times new

roman, lampiran yang masih buram

diganti)
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3 | 01-03-2024

ACC revisi pasca seminar proposal

4 | 21-06-2024

Konsultasi Revivi pasca seminar hasil (judul
dibuat segitiga terbalik, lembar persetujuan
tanggal dibuat ACC terakhirr, Lembar
pengesahan tanggal ujian, sinopsis direvisi,
tulisan asing dicetak miring daftar gambar dan
lampiran direvisi,riwayat kehamilan tiap TM
dirinci, tabel lab diberi judul, usia resti lihat
teori, mengatasi nyeri pinggang ditambah,
istirahat diperjelas, turan minum obat
diperjelas, sosial budaya pijat perut

ditambahkan, VT direvisi,pemeriksaan leopold @f

2 punggung (konsisten),Riwayat KB
ditambahkan kontraindikasi KB IUD dan
hormonal,pembahasan hamil, bersalin, nifas,
Neo, dan KB diperjelas dan dipertajam, spasi
daftar pustaka diperbaiki, surat pernyataan,
KMS dan partograf direvisi)

5 26-06-2024

Konsultasi revisi sinopsis,dan pembahasan NG

26-06-2024

ACC revisi pasca seminar hasil
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Kementernan Xesehatan

KARTU BIMBINGAN LTA
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Nama Mahasiswa : SafiraBarokatutsalis
NIM : 27824221054
Judul LTA : Asuhan Kebidanan Pada Ny ”"N” Masa Kehamilan
Trimester I11, Persalinan, Nifas, Neonatus, Dan
Keluarga Berencana Di PMB Ny ”S” Barat, Magetan
Pembimbing I : Rahayu Sumaningsih, SST,M.Kes
No Tanggal UraianKegiatan Bimbingan Paraf
1. 13-11-2023 Pengarahan penyusunan Proposal Laporan
Tugas Akhir IL )
13-12-2023 KonsultasiBAB1 LatarBelakang A
14-12-2023 Konsultasi hasil revisi dan BAB 1 Tujuan
umumdantujuan khusus ( .
4. | 15-12-2023 Konsultasi hasil revisi dan BAB 1 Sasaran, L
tempatdan waktu I
5. | 18-12:2023 Konsultasi BAB 2 Kehamilan & /
6. 19-12-2023 Konsultasi hasil revisi dan BAB 2 Kehamilan ),
7. | 20-12-2023 Konsultasi hasil revisi dan BAB 2 Persalinan ﬁ ‘
8. | 21-12-2023 Konsultasi hasil revisidan BAB 2 Nifasdan Menyusui d‘_
/
9. |22-12-2023 Konsultasi hasil revisi dan BAB 2 Neonatus & ;
10. | 12-01-2024 Konsultasi hasil revisi dan BAB 2 KB M
11. | 16:01:2024 Konsultasi Akhir 4
12. | 28-02-2024 Konsultasi revisi pasca seminar proposal
(Daftar singkatan BBLR diperbaiki, tujuan khusus Z
dan waktu diperbaiki, surat pernyataan dan
permohonan diberi TTD)
13 | 28-02-2024 ACC revisi pasca seminar proposal A f
14 | 07-03-2024 Bimbingan Kunjungan ANC ke-I / J 2
15 | 21-06-2024 Konsultasi pasca seminar hasil revisi sinopsis & /
16 | 26-06-2024 ACC Pasca Seminar Hasil 2

Koordinator 1

7

Bdn.NanaUsnawati.S.S.T..M.Keb.

NIP.197903122002122002
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KARTUBIMBINGAN LTA
NamaMahasiswa  :SafiraBarokatutsalis
NIM : P27824221054
Judul LTA : Asuhan Kebidanan Pada Ny "N” Masa Kehamilan
Trimester III, Persalinan, Nifas, Neonatus, Dan
Keluarga Berencana Di PMB Ny ”S ” Barat, Magetan
PembimbingIl :Tutiek Herlina, SKM.,M.M.Kes
No. Tanggal UraianKegiatan Bimbingan
8 14-11-2023 | PengarahanpenyusunanProposalLaporan
Tugas Akhir
2. 10-01-2023 | Konsultasi BAB 1 dan BAB 2, tata cara
penulisan dibenarkan sesuai panduan, untuk l}.
proposal tugas akhir laporannya dihapus,
perbaikikalimatyangmengulang-ulang,jangan
memulaikalimatdengansingkatan.
3. 12-12-2023 | KonsultasihasilrevisiBAB1danBAB 2,
penulisanyangkurangtepatdiperbaiki,istilah k
asing dicetak miring. 1
4. 16-01-2024 | KonsultasiAkhir '}
3, 28-02-2024 | Konsultasirevisipascaseminarproposal
(PenjelasanTORCH kerapiandaftar ’,
pustaka. kerapian Judul tabel) \
6 01-03-2024 | ACCrevisi pascaseminar proposal
7 21-06-2024 | Konsultasi pasca seminar hasil revisi istilah| |
asing dicetak miring, TTD pada teori tidak
perlu dibberi nama, sinopsis direvisikata
penganatditambahuntukPMBdanPasien,
P4K diperjelas, aturan minum diperbaiki, KMS
diberi nama, Denver diperbaiki) k
8 26-06-2024 | Konsultasi revisi sinopsis
9 26-06-2024 | ACC Pasca Seminar Hasil

Koordinatorl

V

Bdn.NanaUsnawati.S.S.T..M.Keb.
NIP.197903122002122002




