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‘ @ SUMBERDAYA MANUSIA KESEHATAN
< POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
KEMENKES J1. Jamin Ginting KM. 13,5 Kel, Lau Cih Medan Tuntungan Kode Pos : 20136
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Telepon : 061-8368633 — Fax : 061-8368644
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Nomor : PP.08.02/00.02/0| 03 /2019 /4 Januari 2019
Lampiran : 2 (Dua) set
Perihal - Permintaan Tempat Lahan praktek Asuhan Kebidanan

Yth,

Dalam Rangka Penyusunan LTA Mahasiswa
Prodi D-1ll Kebidanan

Ibu Pimpinan Kiinik . €tatama Hadsiah

Di-

Tempat

‘Sehubungan dengan tuntutan Kurikulum Nasional D-lll Kebidanan tahun 2014, Mahasiswa
Semester VI Prodi D-1ll Kebidanan semester VI wajib melakukan penyusunan LTA dalam

bentuk Asuhan Kebidanan bersifat Continui

ty Care kepada ibu dan bayi mulai saat kehamilan

sampai masa nifas dan pelayanan keluarga berencana (KB) dengan menggunakan pendekatan
manejemen kebidanan, maka dengan ini kami meminta kepada ibu Pimpinan Klinik Bersalin

untuk

mahasiswa sebagai berikut :

Nama

dapat bersedia menjadi tempat lahan praktek pembuatan LTA. Adapun nama-nama

Mahasiswa

Demikanlah surat permintaan ini kami éampaikan atas perhatian dan kerjasama yang baik kami

ucapkan terimakasih.




KLINIK PRATAMA RAWAT JALAN
HADIJAH

J1. Pahlawan / Melati No. 8 Medan
Surat Izin No. 442 / 21827 / VI/ 2017

%

Medan, Januari 2019
Somo.r /KPRIJH/1/2019 Kepada Yth :
rbign AL A : Pimpinan Politeknik Kesehatan
Perihal . Persetujuan Izin Praktek Kemenkes RT Modan
: di -
Medan

Dengan hormat,

Sehubungan dengan surat Permohonan Izin No. PP.08.02/00.02/0107/2019 tgl 14 Januari
2019, bersama ini kami sampaikan bahwa kami menyetujui Permohonan Izin Praktek di Klinik
Pratama Rawat Jalan Hadijah untuk menjadi tempat lahan praktek pembuatan LTA, adapun

nama mahasiswi :

Nama : Elvi Kurnianti

NIM : P07524116050

Semester/T.A : VI/2018/2019

Dengan ketentuan mematuhi dan mengikuti peraturan di Klinik Pratama Rawat Jalan Hadijah
Demikian surat ini diperbuat dengan sebenarnya untuk dapat dipergunakan sebagaimana

mestinya.

Hormat kami,
Klinik Pratama Rawat Jalan Hadijah

. 8 MEDAN

JL. PAHLAWANMELATI NO.
1 ragih, SST






INFORMED CONSENT MENJADI SUBJEK LAPORAN TUGAS AKHIR
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Putri Lidia Sari

Umur : 31 Tahun

Agama : Islam

Pekerjaan : Ibu Rumah Tangga

Alamat : JIn. Menteng 7 s

Dengan ini saya menyatakan untuk bersedia berpartisipasi sebagai subjek
pelaksana Laporan Tugas Akhir dengan senang hati dan sukarela menerima
Asuhan Kebidanan secara berkesinambungan (continuity of care) yang dilakukan

oleh mahasiswa:

Nama : Elvi kurnianti
NIM : P07524116050
Semester : VI (Enam)

Asuhan Kebidanan yang diberikan meliputi:

1. Asuhan kehamilan minimal 3 kali atau sesuai kebutuhan sebelum proses
persalinan

2. Asuhan persalinan normal dilengkapi dengan penggunaan partograf dan
pelakasana Inisiasi Menyusui Dini (IMD)

3. Asuhan pada bayi baru lahir (KN1, KN2 dan KN3)

4. Asuhan pada masa nifas (6 jam, 6 hari, 2 minggu dan 6 minggu) minimal 3
kali atau sesuai kebutuhan

5; Asuh}m pada akseptor Keluarga Berencana (KB) baik itu konseling pra, saat
dan pasca menjadi akseptor serta pemberian atau penggunaan obat/alat KB

Kepada saya sudah diinformasikan hak mendapatkan asuhan kebidanan selama

kehamilan sampai nifas selama proses yang berjalan fisiologis.

Medan, 31 february 2019




INFORMED CONSENT MENJADI SUBJEK LAPORAN TUGAS AKHIR
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Daud Alasta Selian

Umur : 32 Tahun o
Agama : Islam

Pekerjaan : Guru

Alamat : Jln. Menteng 7

Dengan ini saya menyatakan untuk mengizinkan istri saya (Putri Lidia
Sari) berpartisipasi sebagai subjek pelaksana Laporan Tugas Akhir dengan senang
hati dan sukarela menerima Asuhan Kebidanan secara berkesinambungan
(continuity of care) yang dilakukan oleh mahasiswa:

Nama : Elvi Kumnianti
NIM : P07524116050
Semester : VI (Enam)

Asuhan Kebidanan yang diberikan meliputi:

1. Asuhan Kehamilan minimal 3 kali atau sesuai kebutuhan sebelum proses
persalinan

2. Asuhan persalinan normal dilengkapi dengan penggunaan partograf dan
pelakasana Inisiasi Menyusui Dini (IMD)

3. Asuhan pada bayi baru lahir (KN1, KN2 dan KN3)

4. Asuhan pada masa nifas (6 jam , 6 hari, 2 minggu dan 6 minggu) minimal 3
kali atau sesuai kebutuhan

5. Asuhan pada akseptor Keluarga Berencana (KB) baik itu konseling pra, saat
dan pasca menjadi akseptor serta pemberian atau penggunaan obat/alat KB

Kepada saya sudah diinformasikan hak mendapatkan asuhan kebidanan selama

kehamilan sampai nifas selama proses yang berjalan fisiologis.

Medan,31 february 2019
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hati dan sukarela menerima Asuhan Kebidanan secara berkesinambungan
(continuity of care) yang dilakukan oleh mahasiswa:

Nama : Elvi Kumnianti
NIM : P07524116050
Semester : VI (Enam)

Asuhan Kebidanan yang diberikan meliputi:

1. Asuhan Kehamilan minimal 3 kali atau sesuai kebutuhan sebelum proses
persalinan

2. Asuhan persalinan normal dilengkapi dengan penggunaan partograf dan
pelakasana Inisiasi Menyusui Dini (IMD)

3. Asuhan pada bayi baru lahir (KN1, KN2 dan KN3)

4. Asuhan pada masa nifas (6 jam , 6 hari, 2 minggu dan 6 minggu) minimal 3
kali atau sesuai kebutuhan

5. Asuhan pada akseptor Keluarga Berencana (KB) baik itu konseling pra, saat
dan pasca menjadi akseptor serta pemberian atau penggunaan obat/alat KB

Kepada saya sudah diinformasikan hak mendapatkan asuhan kebidanan selama

kehamilan sampai nifas selama proses yang berjalan fisiologis.

Medan,31 february 2019
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.‘. KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
KEMENKESRI JI. Jamin Ginting Km. 13,5 Kel. Lau Cih Medan Tuntungan Kode Pos 20136
Telepon: 061-8368633 Fax: 061-8368644
email : kepk.poltekkesmedan@gmail.com

PERSETUJUAN KEPK TENTANG
PELAKSANAAN PENELITIAN BIDANG KESEHATAN
Nomor:0},(§ /KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2019

Yang bertanda tangan di bawah ini, Ketua Komisi Etik Penelitian Kesehatan Politeknik
Kesehatan Kemenkes Medan, setelah dilaksanakan pembahasan dan penilaian usulan
penelitian yang berjudul :

“Asuhan Kebidanan Pada Ny. Pl G4p3a0 Masa Hamil Sampai Dengan Nifas Dan
Keluarga Berencana Di Klinik Bersalin Pratama Khadijah Jalan Pahlawan
Medan Perjuangan Tahun 2019”

Yang menggunakan manusia dan hewan sebagai subjek penelitian dengan ketua Pelaksana/
Peneliti Utama : Elvi Kurnianti
Dari Institusi : Jurusan DIII Kebidanan Medan Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan

Dapat disetujui pelaksanaannya dengan syarat :

Tidak bertentangan dengan nilai — nilai kemanusiaan dan kode etik penelitian kebidanan.
Melaporkan jika ada amandemen protokol penelitian.

Melaporkan penyimpangan/ pelanggaran terhadap protokol penelitian.

Melaporkan secara periodik perkembangan penelitian dan laporan akhir.

Melaporkan kejadian yang tidak diinginkan.

Persetujuan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan sampai dengan batas waktu pelaksanaan
penelitian seperti tertera dalam protokol dengan masa berlaku maksimal selama 1 (satu)
tahun.

Medan, Maret 2019
Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Poltekkes Kemenkes Medan

,-F Ketua,
Dr.Ir. Zuraidah Nasution,M.Kes
NIP. 196101101989102001
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|_CATATAN PERSALINAN

1. Tanggal 2G.:63-dol9 S
2. NamaBidan 13qh

3. Tempat persalinan

0 Rumah lbu 0 Puskesmas
{J Polindes 0 Rumah Sakit
2 Klinlk Swasta EhLalnnya i
4. Alamat tempat persalinan ..'ll'..Pﬂhlﬂ.‘.‘?Qﬂ..
5. Catatan: rujuk, kala: Aliinv
6. Alasan merufuk :
7. Tempat rujukan :
8. Pendemping pada saat merujuk :
O Bidan Oteman 0O suami Odukun O keluarga(] tidak ada
8. Masalah ,
0 Gawat darurat 1 Pendarahan OHDK [Infeks OPMTCT -« «
KALA |

0. Partogram melewatl garis waspada ; Y (o)
1. Masalah lain, sebutkan :

aanr

Hgsllnya

KALA I

14. Eplslotoml:
£ Y0, IHRBBE 00, et sty o,

L Tidek :
Pendamping pada seat persalinan
2 suaml -© O teman  Diidak ada
O keluarga [ dukun
. Gawat janin : X
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a. o

=
o

»
o

5
£ Tidak -
0 Pemantauan DJJ setiap 5-1C menit selama kaia I, has!; ...
. Distosia behu R
O Ya, tindaken yarg cilakukan

24, Masase Fundus uteri?
B Ya
O Tidak, elasen
25, Plasenta lehir lengkap (Intact)@ Tidak
Jika tidak lengkap tindakan yang dilakukan
a.
b,
28. Plasenta tidek lahir > 30 menit :
a

& Tidak, tindakan
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O Ya, dimana

© B Mdek
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0O Penjahit, dengan / tanpa anestes|
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28. Atonl uter| :

0 Ya, tindekan :

T e e
30.. Jumlah darah yang keluar/perdarahan 100“

31. Masalah dan p ksanaan masalah tersebut :
Haslinya :

KALAIV.

32, Berat badan W gram

33, Panjang badan ...49.......cm

34. Jenis Kelamin : L

35. Penilalan bayi baru lahir ada penyullt

36. Bayl lehir:
B Normal, tindakan :
B mengerikan
B menghangatkan
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« 1103l
& Aot " 8 memastlkan IMD atau nalurl menyusul sger
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, 0 mengeriken 0 bebaskan Jalan na
KALA il L E rangsang taktll g:nlan?r:unga‘l,kat:
" : i f O bebaskan Jalan napas aln-laln, sebutkan
1 gﬂ:s' Mepigauoi O pakalan/selimut bayu dan tempatkan di slsi |
[ Tidak, alasannya .... O Cacatb , sebutken :
20. Lama Kala lll : . O Hipoteml, tindakan :
27. Pemberlan Okslt et )
0O Ya, waktu : b
[ Tidek, alasa e fi
g:zs ;:nmlggl:':rr\‘ ‘uallzl«:; soa:(éii 37. Pemberian AS| setelah jJam pertama bayl lahir
- L YA Almman o e & Ya, waktu : ... /..... Jam setelah bay! lahir
Tidak o P
enegangan tall pusat terkendall ? 38. Masalah lain, sebutk
B2Ya
O Tidalk; alaaan: ...t ntomis e o 5
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Halaman Belakang Partograf















A. Data Pribadi
Nama

Tempat, Tanggal Lahir
Alamat

Jenis Kelamin
Kewarganegaraan
Status

Agama

Anak Ke

Saudara Kandung
E-mail

B. Nama Orang Tua
Ayah
Ibu

C. Pendidikan Formal

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

: Elvi Kurnianti
: Londut, 21 agustus 1998
. Tega lego dsn VI desa gunung melayu kecamatan

kualuh selatan kabupaten labuhan batu utara

: Perempuan

: Indonesia

: Belum Menikah

- Islam

: 2 dari 3 bersaudara

: Yusni janwarsih ( Kakak ) , Dikri Ardana ( Adik ).
> elvikurnianti@gmail.com

: Katiman
: Ernani

No. Nama Sekolah Tahun Masuk Tamat
1 SDN No0.114345 Gunung Melayu 2004 2010
2 | Madrasah Tsanawiyah Negeri Kualuh Hulu 2010 2013
3 | SMAN 1 Kualuh Selatan 2013 2016
4 Poltekkes Kemenkes RI Jurusan Kebidanan 2016 2019

Medan




