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Lampiran 1 : Informed Consent
INFORMED CONSENT

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Yanti
Umur : 23 tahun

Pekerjaan : Ibu Rumah Tangga

Alamat : J1. Ercis, Tomuan
Istri dari

Nama : Jonathan Hutagalung
Umur : 24 tahun

Pekerjaan : Wiraswasta

Alamat : JI. Ercis, Tomuan

Dengan ini saya menyatakan bahwa saya bersedia untuk menjadi klien

dalam asuhan kebidanan yang dilaksanakan oleh :
Nama : Karin Sabrina

Nim : P0.73.24.2.18.024

Mahasiswa dari Prodi Kebidanan Pematangsiantar guna penyusunan

casestudy berupa asuhan kebidanan yang meliputi Asuhan Kehamilan, Asuhan
Persalinan, Asuhan Nifas, Asuhan Bayi Baru Lahir, dan Asuhan Keluarga
Berencana. Kepada saya dan keluarga telah diberikan penjelasan yang cukup
sehingga saya dapat menyetujui untuk terlibat pada proses Asuhan Kebidanan ini.

Demikian persetujuan ini saya buat dengan penuh kesadaran dan tanpa

paksaan dari pihak mana pun.

Pematangsiantar, 2021

Pelaksana Suami Klien
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CATATAN PERSALINAN

1. Tanggal : 29 Mmﬂ 20 7" 24, Masase fundus uteri 7

2 Nama bidan : JSOLL L GANRNMMA a,

3. Tempat Persalinan : DI TIAAK, BIBSBIN 1vvvoosisssscssmassssssssnagessssssssssssnssssss 2200007
ORumah Ibu [ Puskesmas 25.  Plasenta lahlr lengkap (Infact) @ 2
OPolindes O Rumah Sakit Jika tidak lengkap, tindakan yang dllukukm :
B Kilinik O L.. ya : a.

4. Alamat tempat persal b. K

5.  Catatan: Druiuk kal- l/ wsnsv 26. Plasenta tidak lahir > 30 menit : Ya / Tida

g~ Alasan merujuk: . [ Ya, tindakan :

g a.

8. Pendcmping poda saat mom]uk : b.

O Bidan O Teman c.
O Suami O Dukun 27. Laserasi:
BKeluarga [ Tidak ada [JYa, di

KALA | [ Tidak.

9.  Parlog i garis waspada : Y {T) 28, Jika laserasi perineum, derajat : 1/@1 314

10. Masalah lain, sebutkan : Tindakan :

£3'Penjahitan, dengan /. mpmﬁﬂ‘
D Tidak dijahit, BIASAN ...ovrrmsesmssssssmssnssssssnssssses st

11.  Penatalak 1 fah Tsb : 29,  Atoni uteri :

O Ya, tindakan

12. Hasilnya : a.

KALA Il !;

13. Episiotomi : e CITI;!ak
B Ya, Indikasi k\\mmgm\ \’7“01 30. Jumlah perdarahan @ ...

14 Ee-lf:g:::\plng pada saat persalinan 81. Massish (ain, sebutisn . h but :

. A masalah ferse
OSuami [0 Teman (JTidak ada 32 Penstelskesasn ©
B Keluarga [0 Dukun 33, Hasll
15. Gawat Janin : 7
[ Ya, tindakan yang dilakukan BAYI BARU LAHIR :
8 34, Berat badan ... 80 i gram
b. 35. Panjang 50 cm
c. 36. Jenis kelamin P
O Tidak . a7, Penilaian bayl baru lahir : baik / ada penyulit
16. Dnstos&:! bahu : ) 38. Bayilahir:
[ Ya, tindakan yang difakukan 2 Normal, tindakan :
a. 1 mengeringkan
:- """ [@'menghangatkan
4 Elrangsang takiil
[ Tidak £ bungkus bayl dan tempatkan di sisi Ibu
17. _h‘dasalah tain, sebutkan © S [J Aspiksia ringan/pucat/biru/lemas/ tindakan :
18. Per 1aan ersebut © ..ooooonriiiiinicinees [J mengeringkan[J bebaskan jalan napas
- - [J rangsang faktil [J) menghangatkan
19. Hasilnya : [0 bungkus bayi dan tempatkan di sisi ibu
KALA (il O ain - lain sebUIKAN ...ocvvvvvvvivrvescrissssisiriniiisrrions
20,  Lama Kala (1l ..oovveebiorrrrsrcscead menit {J Cacat bawaan, sebutkan :
21.  Pemberian Olsitosin 1 Uim? O Hipotermi, tindakan :
A Ya, wakiu : 1 “menit sesudah persalinan a.
[ Tidak, alasan TR - 7 b.
22. Pemberian ulang Oksitosin (2x) ? c.
(I Y3, BIASAN ..c.vvvvsvessirsavessersisasssssssssssssssssosss 39, Pgmbevian ASI SeHeN
O Tidak 'Ya, waktu : 2CU0 N jam setelah bayi lahir
23, Penegangan fali pusat terkendali 7 [J Tidak, alasan
OvYa, 40, Masalah lain,sebutkan :
[ Tidak, Haslinya :
PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV
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Lampiran 3 : Sidik Kaki Bayi Dan Sidik Jempol Ibu

TELAPAK KAKI BAYI Ny.Y dan JARI JEMPOL TANGAN Ny.Y

SIDIK TELAPAK KAKI KIRI BAY1 SIDIK TELAPAK KAKI KANAN BAYI

SIDIK JARI JEMPOL KIRI IBU SIDIK JARI JEMPOL KANAN IBU




Lampiran 4 : Kartu Bimbingan LTA

| 48 KARTU BIMBINGAN LTA
KEMENKES RI
Nama Mahasiswa : KARIN SABRINA
NIM :P0.73.24.2.18.024
Judul LTA : Asuhan Kebidanan Pada NY. Y Masa

Hamil, Bersalin, Nifas, Bayi Baru Dan
Keluarga Berencana Di PMB Y.H Kota
Pematangsiantar

Pembimbing Utama : Renny Sinaga, S.Si.T, M.Kes
Pembimbing pendamping - Safrina, SST, MPH
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Lampiran 5 : Daftar Riwayat Hidup

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

DATA PRIBADI

1. Nama Lengkap : Karin Sabrina

2. Tempat, Tanggal Lahir  : Dolok Merangir, 21 Januari 2001
3. Alamat : Afd 3 Dolok Merangir

4. Jenis Kelamin : Perempuan

5. Agama - Islam

6. Anak Ke :1ldaril

7. Status : Belum Menikah

8. Telepon/No. HP : 085207255599

9. Email : karinsabrina338@gmail.com

RIWAYAT PENDIDIKAN

1. 2005 - 2006 : Mengikuti Pendidikan dan Lulus Dari TK BUDI
LUHUR Dolok Merangir

2. 2006 — 2012 : Mengikuti Pendidikan dan Lulus Dari SD 091598
Dolok Merangir

3. 2012 - 2015 : Mengikuti Pendidikan dan Lulus Dari SMPN1
Dolok Batu Nanggar

4. 2015 - 2018 : Mengikuti Pendidikan dan Lulus Dari SMAN1
Dolok Merawan

5. 2018 — 2021 : Mengikuti Pendidikan dan Lulus Dari Poltekkes

Kemenkes Medan Prodi Kebidanan Pematangsiantar
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