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Lampiran 1 : Permohonan izin Praktek

43

Kementerian Kesehatan
Poltelkes Medan

-ﬁb Ke m e n kes £ Jalan Jamin Ginting KM. 13,5

Nomor :

Lamp. : -

Perihal :

Medan, Sumatera Utara 20137

| (061) 8368633
@ hups//poltekkes medan.acid

PP.03.04/F XXI1.10.0465.1/2024 01 Februarl 2024

Yang terhormat,

Pimpinan Praktek Mandiri Bidan/Rumah Bersalin/Klinik

PMB WANTI

di-

Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan Kegiatan Praktek Kebidanan (COC) Prodi Profesi Bidan Jurusan Kebidanan
Kemenkes Politeknik Kesehatan Medan di PMB/Rumah Bersalin/Klinik Bersalin Kota Medan yang akan
dilaksanakan mulai tanggal 01 Februari s.d 24 Mel 2024, maka dengan ini kami bermohon kepada Ibu

Pimpinan Klinik/PMB kiranya dapat berikan izin dinas Mahasiswa atas nama :
No Nama Mahasiswa NIM
SULIA NINGSIH P07524723088
2.
3

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik diucapkan terima kasih,

_Jurusan Kebidanan
ZHAN o .

K an h tidak ima suap dan/atau gratifikas) dalam bentuk apapun. like terdapat potensl
Suap atau gratifikasi silakan laporkan metalul HALO KEMENKES 1500567 dan hitps //whs kembes o g, Untuk
varifikasikeaslian tanda tangan elektronik, silakan unggah dokumen pada laman

hitos//ite kominfo fo.id/veriiyPOF




Lampiran 2 : Surat Balasan Izin Praktek

PRAKTEK MANDIRI
BIDAN WANTI

Bidan Deli k j
R i JL PANCING PASAR IV LK V, MABAR HILIR, MEDAN DELI adS
IZIN .400.7.22.2/1304/SIP/DPMPTSP/MDN/3.1/02/2024
Nomor
Lampiran
Perihal : Pengambilan Kasus COC
Yang Terhormat,

Ketua Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Medan
Di Kota Medan

Dengan hormat yang bertanda tangan dibawah ini
Nama : Bd. Wantiyem, S.Keb
Jabatan: Pimpinan PMB Wanti

Menerangkan bahwa
Nama  : Sulia Ningsih
NIM : P07524723088

Telah melakukan pemantauan kasus mulai dari kehamilan Trimester I1], bersalin,

neonatus dan nifas secara berkelanjutan sebagai syarat penyusunan Laporan Akhir dengan
judul * Asuhan Kebidanan Pada Ny.| Umur 26 Tahun G1POAD Di Praktik Mandiri Bidan
Wanti Kota Medan Tahun 2024°.

Demikian surat ini kami sampaikan untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Medan, 01 Mei 2024

(Bdn. Wanti, S.Keb)



Lampiran 3 : form EC

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
JI. Jamin Ginting Km. 13,6 Kel. Lau Cih Medan Tuntungan Kode Pos 20136
Telepon: 061-8368633 Fax: 061-8368644
emall : kepk.poltekkesmedan@gmail.com

FORMULIR ISIAN OLEH PENELITI

Nama lengkap
( 1 | Sulia Ningsih =

Alamat (harap ditulis dengan lengkap) :

2 | DSN Sumberjo PSR | Desa Asam Jawa, Kec. Torgamba, Kab. Labuhanbatu
Selatan, Sumatera Utara

Telp/ Hp/ email/ lain-lain :

3 | 082294908658 / sulianingsih34@gmail.com

Nama Institusi Anda (tulis beserta alamatnya)

4 | Prodi Profesi Bidan
Jurusan Kebidanan Medan
Poltekkes Kemenkes RI Medan

JL. Jamin Ginting KM 13,5, Kel. Lau Cih, Kec. Medan Tuntungan,
Sumatera Utara

Judul Penelitian

5 | Asuhan Kebidanan Pada Ny. | Umur 26 Tahun GIPOAO Di Praktik
Mandiri Bidan Wanti Kota Medan Tahun 2024




Subjek yang digunakan pada penelitian :

!

Mandiri Didan wanti

Ny. 1 Dari Masa Hamil Hingga Pelayanan Keluarga Berencana di Milk}

Jumlah subjek yang digunakan dalam penelitian:

I e S

Ringkasan Rencana Penclitian

I
2.

Melaksanakan asuhan kehnmilan 2 kall kunjungan atau sesual kebutuhan
Melaksanakan asuhan persalinan normal dilengkapi dengan penggunaan
partograf dan pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)

. Melaksanakan asuhan pada bayi baru lahir (KN 1, KN 2 dan KN 3)

Melaksanakan asuhan pada ibu nifas 3 kali kunjungan nifas atau sesuai
kebutuhan

Melaksanakan asuhan pada akseptor Keluarga Berencana (KB),
konseling pada saat pre dan post menjadi akseptor dan pemberian atau
penggunaan obat/alat kontrasepsi.

Medan, 18 Maret 2024

Mengetahui, Menyatakan,

Peneliti

NIM. PO7524723088




Lampiran 4 : Surat Persetujuan KEPK

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Medan

Kemenkes Komisi Etik Penlitian Kesehatan

& Jalan Jamin Ginting KM, 13,5
Medan, Sumatera Utara 20137

= (067) 8368633

© https://poltekkes-medan ac.id

KETERANGAN LAYAK ETIK [ DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL "
No: 01.26 753 /KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2024

Protokol Penelitian yang diusulkan oleh :
The Research Protocol Proposed By

Pencliti Utama : SULIA NINGSIH
Principil In Investigator

Nama Institusi : Prodi D-IV Kebidanan Poltekkes Kemenkes Medan
Name of the Institution

Dengan Judul

Tule
“ASUHAN KEBIDANAN PADA NY. I UMUR 26 TAHUN GIP0AO DI
PRAKTIK MANDIRI BIDAN WANTI KOTA MEDAN TAHUN 2024."

Dinyatakan layak etik sesusi 7 (tujub) Standar WHO 2011, Yaitu 1)Nilai Sosial, 2)Nilai ilmiah, 3)
mmmmm4msmmmswmmmm dan 7)

mmﬂmmmﬂﬂmammw Hal ini scperti yang
dmm]dsklnoldnmpumhmyl

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Soctal Valwes ,
2)Scientific Values , 3)Equitable Assessment and Benefits, 4)Risks, 5)Persuasion Explottation, 6)
Confidentiality and Privacy, and 7)informed Consent, referring fa the 2016 CIOMS guidelines. This is as
indicated by the fulfillment of the indicators of each standard

Pernyataan Layak Etik ini berlaku selama kurun waktu 23 September 2024 sampai 23 September 2025
This declaration of ethics applies during the period 23 September 2024 until 23 September 2025

Medan, 23 September 2024
Ketua/chalrperson

AT

-\ dr. Lestari Rahmah, MKT.
+ - NIP.197106222002122003



Lampiran 5 : Informed Consent

SURAT LEMBAR PERSETUJUAN
MENJADI PASIEN ASUHAN CONTINUITY OF CARE

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama pasien : Irmayani
Umur : 26 tahun
Pekerjann :IRT

Alamat : JI. Suasa Raya

Suami Pasien

Nama pasien : M. Riski Alfarisi
Umur : 28 tahun
Pekerjann : Wiraswasta
Alamat : JI. Suasa Raya

Dengan ini menyatakan dan menyetujui saya atau istri bersedia untuk
menjadi pasien COC mahasiswa profesi kebidanan Poltekkes Kemenkes Medan
atas nama Sulia Ningsih tanpa adanya paksaan dan semua ketentuan tindakan

serta asuhan yang akan dilakukan telah jelas dan sudah dipahami.

Medan, 30 Mei 2024

ien

Irmayam Alfarisi



Lampiran 6 : Jadwal Kegiatan Tugas Akhir

Bulan Pclaksanaan

No Jadwal Februan Marct At
Kegiatan 2024 2024 2024

Pembekalan

Pelaksanaan

. Asuhan

Penvusunan

dan

Konsultas:

() Upan

Perbaikan




Lampiran 7 : Lembar Bimbingan

LEMBAR BIMBINGAN
Nama Mahasiswa  : Sulia Ningsth
NIM : 07524723088
Nama Pembimbing : Ardiana Batubara, SST, M. Keb
Judul : Asuhan Kebidanan Pada Ny. | Umur 26 Tahun G1POAO Di
Praktik Mandiri Bidan Wanti Kota Medan Tahun 2024
No. Tl Materi Yang Saran Pembimbing | Tonda Tangan
Bimbingan Dikonsulkan Pembimbing
1. Kunjungan pertama | Pemeriksaan ibu hamil
B m o pemenksaan ibu dilakukan sesuai dengan
hamil standart 10T Y
2 F[o Avﬁ 2024 | Kunjungan kedua Pemeriksaan ibu hamil y
i bu skl :
hamil standart 10T Lj
L il el o I
partograf a:,
4 Pengkajtan awal Melakukan pemantauan I
G AR 0 {  arilabir | keadasn bayi baru labir
(06 jam) 0‘{
5. 3 Kunjungan pertama | Mendokumentasikan ’
o6 P o (6 jam) bayibaru | hasil pengkajian
an 1
6. Kunjungan pertama | Mendokumentasiken
30 A 204 (6-24 jam) ibu nifas | hasil pengkajian a.j
7. . Kunjungan kedua Mendokumentasikan /
03 MG 03U | 4 vari) bayibaru | hasil pengkajian 01
lahir
8. Kunjungan kedua Mendokumentasikan 5
0k 30 (4 hari) ibunifas | hasil pengkajian 07
9. Kunjungan ketiga Mendokumentasikan e
15 MCL 200 | @ hurbayibars | hasil penghajin »
lahir




NIP.196605231986012001

10. Kunjungan ketiga Mendokumentasikan
%0 ML 203 | (g hari ibunifas | hasil pengaian p—{
1. |34 Mg 205y | Konseling KB MAL m &1
12. % Pengajuan laporan | Perbaikan bab 1, bab 1, 7
wlikio Contimity Of Care | bab 111, bab IV
(COC) ﬂf’
13, : Perbaikan bab 1, bab | Perbaikan penulisan v
T o 11, bab L1, bab IV dalam laporan
Continuty q'('m
(CO0) 177
14. Perbaikan laporan | ACC ujian hasil
o3 et 2004 Continuty Of Care | Continuty Of Care
(COC) dan (COC)
pengajuan maju
ujian hasil
Pembimbing
—
Ardiana Ba

Keb



Lampiran 8

Nama
NIM
Judul

: Lembar Perbaikan

BERITA ACARA PERBAIKAN

: Sulia Ningsih
: P07524723088

: Asuhan Kebidanan Pada Ny. | Umur 26 Tahun GIPOAO Masa Hamil
Sampai Dengan Pelayanan Keluarga Berencana di Praktek Mandiri
Bidan Wanti Kota Medan Tahun 2024

Tanggal Ujian : 04 Juni 2024

Masukan/Revisi
No Nama Penguji Masukan Revisi Tanda Tangan
1. Ardiana Batubara,SST,M.Keb D‘ wken den
v dan e ia
2. Betty Mangkuji,SSTM.Keb | ¢ Wrbdasan A@aﬁ
Clalb 2 o sl
deso@n \@sus
3 Trimarini SN,SST,M.Keb * ¢
i e = gcsa\b;n
* an lenqﬁy'\




Lampiran 9 : Buku KIA

PERNYATAAN 1BU/ KELUARGA TENTANG PELAYANAN KESEHATAN [BU YANG SUDAH DITERIMA
(Bukan Kolom Pencatatan Hasil Pemeriksaan)

Ibu menulis tanggal, tempat pelayanan; dan
tenaga kesehatan membubuhkan paraf sesual jenis pelayanan

HPHT: 29 /& (23] Trimester | Trimester Il Trimester Il

Tal Periksa: 0/t 1 98 (0670 /2% [ o/er /2 [0%/bu1 20/00/2¢
Temmpat Perks.: Pt Waunf | Mg wnki| PMp wank | gy v | V| 16
Timbang B8 SChks | 58 by (B0 by | 60 | Gl kg | €]
Pengukuran Tinggi Badan | \x§ o 68 om | (8 am | 5§ Om| 168 o | 1gf oM
Ukur Lingkar Lengan Atas em Ef (m o4 cm | 24,5 26 ¢m | 96~ om
Tekanan Darah 10 | Wo/fto [o/30 |lee/80 |lloBo |llo(To
Periksa Tinggi Rahim =t 2 3B O -)o) g ’9 on 20 cr~
Periksa Letak dan Denyut Vo \Lbe- Yo

= N i W e
Jantung Janin WY1 | \qo | Wi | we/i
Status dan ]
Imunisasi Tetanus O,
Konseling ~ — A s A e
Skrining Dokter - - s - = =
Tablet Tambah Darah - ok [ [ N v
Test Lab Hemoglobin (Hb) - = | D] - ac/dL| ~
Test Golongan Darah —— e o D) == | i —
Test Lab Protein Urine | -~ - — T =
Test Lab Gula Darah i A=t = = T
Pemeriksaan USG — | e | st = ==
PPIA 5 T VO - I |
Tata Laksana Kasus
Ibu Bersalin Fasyankes: Rujukan:
Taksiran Persalinan: s 4
Inisiasi Menyusu Dini
Ibu Nifas

setelah bersalin)
Tanggal Periksa: ' ; S Al
Tempat Periksa:
Periksa Payudara (ASI)
Periksa Perdarahan
Periksa Jalan Lahir
Vitamin A

KB Pasca Persalinan
Konseling

Tata Laksana Kasus

gaylzbahr: lahir/ neonatus | KN 1 (6-48 jam) | KN 2 (3-7 hari) | KN 3 (8-28 hari)
' Pastikan pelayanan kesehatan neonatus dicatatkan di bagian anak

(6 jam - sampal 42 hari KF 1 (6-48 jam) | KF 2 (3-7 hari) | KF 3 (8-28 hari) | KF 4 (29-42 hari)




Lampiran 10 : USG

5 o+
" PR 157 bpm
TRO.R2 ms

>

'
|

Twad

17wid

17wida 8% 271052024
OFDME)
AC Thw2d 45% 221052024
Humerus 2 17wid 2810
EFW(ACBPD) 200 g
EFW - G 13.41 %




Lampiran 11 : Lembar Observasi

LEMBAR OBSERVASI

No | Tanggal | Jam | TD | N | P S HIS DJJ Ket
1 |31-05-24 [20.00 120/80 | 80 | 22 36,6 [3x10°40”’ 140 @ 5cm
2 |31-05-24 [20.30 - 85| - - Bx10°40” 145
3 |31-05-24 [21.00 - 85| - - 4x10°40” 140
4 |31-05-24 21.30 - 80| - - Ax10°40” 142
5 |31-05-24 [22.00 - 80| - - @4x10°45” 142
6 |31-05-24 22.30 - 85| - - Bx10°50” 142
7 | 31-05-24 23.00 85| - - Bx10°50” 144
8 |31-05-24 [23.30 - 80| - - Bx10°50” 144
9 |17-01-21 00.00 (120/70 | 85 | 24 |36,6 [5x10’55”’ 146 | @ 10cm
10 |17-01-21 |00.30 - 85| - - 5x10°55” 146
Keterangan :
’ = Menit
29 .
= Detik
) = Pembukaan




Lampiran 12 : Partograf

s T

O “NUAMGOINDOD

Pombutasn serviks (om) ben ada »

Gam)

2 87 WL
Wakiy 2o o 21 ool 2 3*«](» '“}i l;" 14] 15| 1¢

5 |
<204 1 VA !

20-403 LAVAZA 38, '
uap > 402 A7) i
0 Mona ( dok )1 AT




CATATAN'PERSALINAN

A | -
i Tm._?.,u 0 ) TP Masase hundus ulorl 7
3, Tempal Persalinan : [ Tidak, alasan
O Rumah by O] Puskesmas . 25, Mwmmml:".wn” .
OPolinges £ Rumah Sakit Jika tidak fengkap, na
4 Xinik Swastn Dldmyn) ‘ “Mrﬁ'ﬁﬂf*w o
Alamat tempat persatinan : 1 b N
8 Catatan . Umm:llulhw 26,  Plasenta tdak fahir > 30 menit : Ya l
$  Nsssnmenjuk: ....= [ Ya, tindakan :
: ?emnm;:’ ..... ORISR s
. “ ————— — S8 $ 45 s S b Bbas IR I S ld
] Bidan ) Yemon : ke
) Susmi 2 Dukun 27. Laseras: B
O Keluarga [ Tidak ada 1 Ya, dimana rorer or CARDRRII S FERIR I AVOe
- 28 Jkalaserasi perinoum, derajad 1 1/2/3/4
?0 mmwm:v T h :
TR, e o T
] Tidak aqanit, atasan
" Penatalak lah Taby : ..o T 25, Aoni ulen ;
‘z :- o y — :.
KALAn ) TN
13 s gc‘
0 Ya, Indikasi .. - 30 Jumiah perdorahan =2%. ... mi
+ Masalah lain, sebutkan s
14, Pondamping pada sant persalinon Penatataksanaan Faedidnivtesivensonssth
SSuami (3 Teran U Tk ada " masaieh focoetnst
Km. Dukun . —
15, Gawat Janin : 3. Hasinya ;
3 Ya, indakan yang ditakukan El_
> / g Berat badan J;)::u N gram
............... oan wafi <y
e 3. Jos kolarin LIRS
D. 37, Penilalan bayi baru lahir (- b / ada ponyulit
16. Distosin bahu : 30, Bayitahic:
uv..m@m S T 4
oy 0
R Dm
{“r.'“m sebutkan g’w ml::l' dan lempatkan di sisi ibu
i o A NGt U“‘"‘z""o y e Aindakan |
18.  Penatalaksanaan o T eevneas 8 gork pan c; besken Jeisn nmpes
Wi TN s L) bunghus bayl dan tompatkan o sisi Iy
KALAM ) 1ain - tain sebutkan
20, Lama kala 1t k_‘ﬁa.a.‘.n_n_; gmmm:
e A Ya, wakty : ..J.m menit sosudah parsalinan o, ! e
3 Tidak, alasan | b
22 Pembedian ulang Oksitosin (2x) ? o,
[J Yo, slasan ... 30 gﬂv?‘.” .
2 tah pusat terkendall 7 ) Titak, o, X
Zrn s Masalah Lain sabutian -
[ Tidak, olasan ¥ st
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
Jam Ko Waklu Tekanan darah Nadi
i 0G| 150/%™ 107 2 % B8
9.3\ | \30/8o M [3f I 123 v §s
oL MG | 129/90 V4| Dav/. 23xy i
02.0v | V\30/flg m 10 /) - 2y st
2 0.3\ | Wo/do 0+ A 123y '\;.‘
03.0\ | 110 /80 *™ |18 2D A Y
Masalsh kala IV : - =

Penatalaksanaan masaloh tersebut o W
Hasilnya : " -~




Lampiran 13: Dokumentasi Pemeriksaan




Lampiran 14 : Daftar Riwayat Hidup
DAFTAR RIWAYAT HIDUP

A. DATA PRIBADI

Nama . Sulia Ningsih

Tempat / Tanggal lahir :  Sumberjo, 25 Juni 1999

Jenis Kelamin . Perempuan

Alamat :  DSN Sumberjo PSR I, Desa Asam Jawa,
Kec. Torgamba, Kab. Labuhanbatu Selatan,
Sumatera Utara, Indonesia

Kewarganegaraan . Indonesia

Status : Belum Menikah

Agama . Islam

Nama Orang Tua

Ayah : Alm. H.Jumirin

Ibu : Mainem

Anak Ke )

No.Hp : 0822-9490-8658

Email . sulianingsih34@gmail.com

B. PENDIDIKAN FORMAL

NO Nama Sekolah Tahun masuk Tahun tamat

1. SD Negeri 117877 Sumberjo 2006 2012
2. SMP Negeri 1 Torgamba 2012 2015
3. SMA Negeri 1 Kotapinang 2015 2018
4. Poltekkes Kemenkes RI Riau 2018 2021

Jurusan Kebidanan
Prodi D3 Kebidanan

5. Institut Kesehaan Deli Husada 2021 2022
Jurusan Kebidanan
Prodi Sarjana Kebidanan

6. Poltekkes Kemenkes Rl Medan 2023 2024
Jurusan Kebidanan Medan
Prodi Profesi Bida


mailto:sulianingsih34@gmail.com

