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LAMPIRAN 
 

Lampiran 1 

 

Lampiran Kehamilan (Kunjungan I)  
 
 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 37431 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL 

NY. S USIA 37 TAHUN G6 P4 A1 AH3  HAMIL 27 MINGGU DENGAN 

RIWAYAT OBSTETRI BURUK DAN ANEMIA RINGAN   

DI PUSKESMAS SEWON BANTUL 

 

 

 

NO MR  : - 

TGL/JAM : 31 Januari 2023 / 11.00  WIB 

 

S : 

1. Biodata 

 Identitas Pasien Identitas Suami 

Nama Ny  S  Tn. A 

Umur 37 tahun 38 tahun 

Pendidikan SMA SMA 

Suku/Bangsa Jawa/ Indonesia Jawa/ Indonesia 

Pekerjaan IRT  Supir Ambulance 

Alamat 
Diro, Pendowoharjo RT 

56, Sewon, Bantul 

Diro, Pendowoharjo RT 

56, Sewon, Bantul 

No. Hp 0856065XXX  

 

2. Keluhan 

a. Kunjungan saat ini : ini adalah kunjungan ulang kehamilan ibu 

b. Keluhan Utama : ibu mengatakan saat ini lemah,letih lesu dan 

cepat cape 
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3. Riwayat Pernikahan  

Ibu menikah 1 kali kawin pertama umur 23 tahun dengan lama ± 14 

tahun. 

4. Riwayat Menstruasi  

a. Usia menarche   : 15 tahun 

b. Siklus    : 28 hari teratur 

c. Banyak darah    : 3-4 kali ganti pembalut 

d. Flour Albus   : Tidak Ada  

e. Bau    : Khas darah 

f. Lama haid   : ± 7 hari 

g. Keluhan   : Tidak Ada 

5. Riwayat Kesehatan 

a. Ibu  :  Tidak   sedang   ataupun   pernah   menderita 

1) penyakit jantung, hipertensi, asma, DM, ginjal, 

2) batuk lama (TBC atau difteri), hepatitis, IMS  

3) dan HIV/AIDS.  

b. Suami :  Tidak   sedang   ataupun   pernah   menderita 

1) penyakit jantung, hipertensi, asma, DM, ginjal, 

2) batuk lama (TBC atau difteri), belum pernah 

3) melakukan pemeriksaan hepatitis, IMS dan 

4) HIV/AIDS. Suami tidak merokok  

6. Riwayat Kehamilan Ini 

a. Riwayat ANC 

HPHT : 26-06-2022 

HPL : 03-04-2023 

ANC sejak UK : 13 minggu 

Tempat ANC : Puskesmas Sewon 1 

Frekuensi ANC : TM I  

 : 1 Kali TM II 3 kali,  

 : TM III 5 kali 
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UK saat merasakan gerakan janin  : 4 bulan 

Gerakan janin dalam 12 jam terakhir  : sering, ≥ 10 kali Gerakan 

b. Riwayat Imunisasi 

TT 1 pada saat bayi 

TT 2 pada saat bayi 

TT 3 pada saat SD 

TT 4 pada saat SD 

TT 5 pada saat caten tahun : - 

7. Riwayat Obstetri 

 

8. Riwayat Kontrasepsi yang digunakan 

 

No. Jenis 

Kontrasepsi 

Mulai memakai Berhenti/ Ganti cara 

Tgl/

Bln/

Th 

Oleh Tempat Keluhan Tgl/

Bln/

Th 

Oleh Tempat 

 

Alasa

n 

1. Kb Suntik  2009 Bidan Puskesm

as 

Tidak 

ada 

2015 Bidan Puskesm

as 

Ingin 

Hamil 

 

 

Hamil 

ke 

Persalinan Nifas 

Tgl lahir UK 
Jenis 

Persalinan 
Penolong 

Komplikasi J

K 

BB/PB

Lahir 
Laktasi Komplikasi 

Ibu Bayi 

1 2009 Aterm Normal Bidan  
Tdk 

Ada 

Tdk 

Ada 
P 

2800 

gr/50 

cm 

ASI 

Ekslusif 
Tdk Ada 

2. 2015 10 Mgg Abortus Dokter 

Kur

etas

e 

- - - - Tdk Ada 

3. 2016 Aterm Normal Bidan  
Tdk 

Ada 

Tdk 

Ada 
L 

2750gr/

49cm 

ASI 

Eksklus

if 

Tdk Ada 

4. 2018 34 Mgg SC Dokter 
Tdk 

ada 

Prem

atur  

Meni

nggal 

P 1900gr - - 

5. 2020 38 Mgg SC Dokter 
Tdk 

ada 

Tdk 

ada 
L 3200gr 

ASI 

Eksklus

if 

- 

6. Hamil ini          
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9. Riwayat Pola Pemenuhan Kebutuhan Sehari-Hari 

a. Pola Nutrisi   Makan   Minum 

Frekuensi : 3 kali sehari 8 gelas sehari 

Macam : Nasi, sayur, lauk, buah. air mineral 

Jumlah : 1 porsi sedang 1 gelas ± 200 ml 

Keluhan : Tidak ada Tidak ada 

  
b. Pola Eliminasi  BAB   BAK 

Frekuensi : 1 kali sehari 6-8 kali 

Warna : Khas khas  

Bau : Khas Khas 

c. Pola Aktivitas 

Kegiatan sehari-hari : Ibu sebagai IRT mengerjakan pekerjaan 

rumah tangga seperti menyapu, memasak, mengepel, mencuci. 

Istirahat/Tidur : siang hari 30 menit dan malam 6-8 jam 

d. Personal Hygine 

Kebiasaan mandi 2 kali/hari. Kebiasaan membersihkan alat kelamin 

saat mandi, setelah BAB/BAK. Kebiasaan mengganti pakaian dalam 

dua kali sehari (setelah mandi). Jenis pakaian dalam yang digunakan 

katun. 

10.  Riwayat Psikologi Spiritual  

a. Pengetahuan ibu tentang kehamillan 

Kehamilan ini merupakan kehamilan yang dinantikan ibu dan 

suami.  

b. Pengetahuan ibu tentang kondisi/keadaan yang dialami sekarang 

Ibu merasa antusias sekaligus cemas menanti kelahiran anaknya. 

c. Penerimaan ibu terhadap kehamilan saat ini 

Ibu mengatakan menyambut dengan senang hati kehamilan saat ini. 

d. Tanggapan keluarga terhadap kehamilan 

Ibu mengatakan pada saat ini keluarga menyambut baik kehamilan 

ini. 

e. Persiapan/rencana persalinan  
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Ibu mengatakan akan melahirkan di RS PKU Muhammadiyah 

Bantul 

. O: 

1. Pemeriksaan Fisik 

a. Keadaan Umum: Baik 

b. Tanda Vital: TD: 126/79 mmHg  S: 36,5 0 C N:  82 x/ menit R:  20    

x/menit 

c. BB sebelum hamil : 46 kg  

BB saat ini : 57 Kg  

IMT : 25,5 kg/m2  

TB  :150 cm   

LiLA : 25 cm 

d. Pemeriksaan fisik: 

Muka  : tidak oedema, tidak bengkak, tidak pucat  

Mata  : konjungtiva merah muda, sklera putih 

Bibir  : merah, tidak kering 

Leher            : Tidak ada bendungan vena jugularis, limfe dan 

pembesaran  kelenjar    tiroid 

Payudara  : simetris, areola hiperpigmentasi, puting susu 

menonjol, Colostrum keluar. 

Abdomen  : Ada luka bekas operasi, TFU: 2 jari dibawah px 

Mc. Donald   : 27 cm, preskep, punggung kiri,belum masuk PAP  

DJJ: 148   x/menit,  TBJ: 2.695gram  

Genetalia  : tidak dilakukan pemeriksaan  

Ektremitas atas  : tidak bengkak 

Ekstremitas bawah: tidak bengkak, tidak ada varices, reflek pattela 

kanan (+) kiri (+) 

2. Pemeriksaan Penunjang 

Tanggal 21-01-2023 Hb : 10 gr/dL, HIV : NR, HbsAg : NR, Protein urine : 

Negatif 
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A : 

Diagnosa : Ny.S umur 37  tahun G6 P4 A1 Ah 3 UK 27 minggu 5 hari 

dengan Obstetri Buruk Dan Anemi Ringan  

Masalah   : Ibu cepat lelah  

Kebutuhan : KIE tentang Nutrisi yang harus dipenuhi karena Hb rendah   

P :  

1. Melakukan informed consent secara verbal kepada ibu untuk meminta 

persetujuan menjadi pasien asuhan berkesinambungan  yang akan dilakukan 

pendampingan. 

E: ibu bersedia untuk dilakukan pendampingan dan menjadi pasien. 

2. Memberitahu maksud dan tujuan kunjungan kepada ibu adalah untuk 

melakukan pengkajian dan penyuluhan sesuai dengan kondisi ibu saat ini 

yaitu tentang resiko kehamilan dengan riwayat persalinan Sectio Caesaria. 

E: ibu menerima dengan baik maksud dan tujuan kunjungan 

3. Menganjurkan ibu untuk menjaga protokol kesehatan yaitu selalu cuci 

tangan dengan sabun, memakai masker dan jaga jarak.  

E : Ibu mengerti dan akan mematuhi protokol kesehatan. 

4. Melakukan wawancara serta pengkajian data secara lengkap kepada ibu dan 

melakukan perumusan prioritas masalah untuk pendampingan dan 

pemberian KIE untuk pertemuan selanjutnya.  

E: Ibu antusias saat dilakukan wawancara dan pengkajian. 

5. Memberitahukan ibu berdasarkan hasil pemeriksaan ibu dan janin dalam 

kondisi baik. E : Ibu mengerti dan mengetahui keadaan dirinya dan janinnya 

6. Memberikan penyuluhan mengenai faktor resiko kehamilan dengan riwayat 

sectio caesaria. 

E: ibu paham dan akan mengikuti saran yang telah diberikan. 

7. Menjelaskan kepada ibu tanda bahaya dalam kehamilan diantaranya 

perdarahan pervaginam, sakit kepala hebat disertai pandangan mata kabur, 

bengkak pada muka dan ekstremitas, pergerakan janin kurang dari 10x 



123 

 

 

 

dalam 12 jam. Kemudian jika Ibu mengalami perdarahan yang banyak dari 

jalan lahir maka Ibu dapat langsung pergi ke rumah sakit untuk 

mendapatkan pelayanan yang lebih memadai.  

E: Ibu mengerti dan akan memperhatikan kondisinya. 

8. Menganjurkan ibu hamil pola makan seimbang, memenuhi kebutuhan 

gizinya, makan makanan yang banyak mengandung protein seperti , tempe, 

daging, telur, ikan serta mengonsumsi karbohidrat seperti nasi, umbi-

umbian, jagung dll. Kemudian makan sayur-sayuran dan buah-buahan. 

minum air putih ±2 liter/hari. 

E: Ibu bersedia makan-makanan seimbang  

9. Memberitahu tentang P4K, ibu dianjurkan mempersiapkan kebutuhan 

persalinan serta ibu dianjurkan untuk menyiapkan kendaraan dan donor 

darah untuk persalinan ibu nanti..  

E: Ibu mengatakan donor sudah ada yaitu kk perempuannya dan sudah 

tersedia kendaraan ambulance karena kebetulan pekerjaan suami ada supir 

ambulance keperluan ibu dan bayi sudah dipersiapakan. 

10. Menganjurkan ibu untuk tetap rutin mengonsumsi vitamin penambah darah 

atau Fe dan kalsium sesuai anjuran dan menyarankan suami untuk ikut 

mengingatkan ibu.  

E : Ibu mengerti dan suami bersedia mengingatkan ibu 

11. Menjelaskan kepada ibu bahwa rasa cepat lelah yang dirasakan oleh ibu 

dikarenakan kadar Haemoglobin ibu yang rendah sehingga ibu perlu ekstra 

konsumsi makanan dan minuman serta vitamin penambah darah untuk 

meningkat kadar haemoglobin yang rendah karena ibu sudah masuk dalam 

kategori anemi ringan itu sangat berbahaya jika dibiarkan karena untuk 

menghadapi persalinan ibu memerlukan kadar Haemoglobin sekitar 12 dan 

itu dapat diperbaiki dalam beberapa waktu minggu ini sebelum ibu 

menghadapi persalinan  

E: Ibu mengerti dengan penjelasan yang diberikan  

12. Menganjurkan ibu dan suami untuk mendiskusikan alat kontrasepsi yang 

akan digunakan setelah bersalin  
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E: ibu dan suami mendiskusikan bersama  

13. Memberikan penjelasan tentang Faktor resiko yang ibu alami saat ini dan 

menjelaskan bahwa kehamilan ini sangat beresiko bagi ibu sehingga setelah 

bersalin ibu dan suami diharapkan bersedia untuk melakukan tubektomi 

dikarenakan ini persalinan secara sectio cesarea yang ke 3 dan usia ibu yang 

sudah lebih dari 35 tahun  

E: Ibu dan suami bersedia diajak diskusi untuk keputusan tindakan 

tubektomi pasca bersalin 

14. Menyampaikan kepada ibu dan suami untuk menyiapkan administrasi yang 

dibutuhkan untuk sistem rujukan berencana yang akan dilakukan dari 

puskesmas sewon 1 ke RS Pku M bantul  

E: ibu dan suami mengatakan bahwa BPJS baru saja d proses 

15. Menganjurkan ibu untuk kontrol ulang 1 minggu untuk mengetahui   

perkembangan kehamilan ibu atau jika ada keluhan.. 

E : Ibu bersedia kontrol ulang. 

16. Melakukan pendokumentasian.  

E: Telah dilakukan pendokumentasian 
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Lampiran 2 

 

Lampiran Kehamilan (Kunjungan II)  

 

PRODI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN 

JURUSAN KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA 

Jalan Mangkuyudan MJ III/304 Yogyakarta 55143 Telp (0274) 37431 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL 

NY. S USIA 37 TAHUN G6 P4 A1 AH3  HAMIL 32 MINGGU  

DI PUSKESMAS SEWON BANTUL 

 

 

 

NO MR  : - 

TGL/JAM             : 28 Februari 2023 / 10.00  WIB 

 

1. Biodata 

 Identitas Pasien Identitas Suami 

Nama Ny  S  Tn. A 

Umur 37 tahun 38 tahun 

Pendidikan SMA SMA 

Suku/Bangsa Jawa/ Indonesia Jawa/ Indonesia 

Pekerjaan IRT  Supir Ambulance 

Alamat 
Diro, Pendowoharjo RT 

56, Sewon, Bantul 

Diro, Pendowoharjo RT 

56, Sewon, Bantul 

No. Hp 0856065XXX  

 

S 

 

 

 

Ibu mengatakan ingin periksa kehamilan rutin 

Ibu mengatakan tidak ada keluhan 

Ibu datang untuk kontrol kehamilannya dan Kadar Hb sesuai anjuran yang 

diberikan petugas 
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O 
    Pemeriksaan Umum 

KU/ Kesadaran: Baik/ Composmentis 

BB: 52 Kg. TB: 156 cm. LILA: 23,5 cm 

Vital Sign; TD: 126/79 mmHg. N: 80 x/menit 

                   S: 36,5°C                R: 23 x/menit 

Umur Kehamilan 32 Minggu lebih  

1. Pemeriksaan Fisik Fokus 

Mata: Sklera putih dan Konjungtiva merah muda 

Abdomen; TFU: 29 cm 

Leopold I: Bokong 

Leopold II: Punggung kiri 

Leopold III: Presentai Kepala 

Leopold IV: Kepala sudah masuk panggul 1/5 

DJJ: 135 x/menit 

TBJ: 2.300 gr 

Ekstremitas atas dan bawah: Tidak ada odema maupun varises 

2. Pemeriksaan Penunjang 

HB: 10 gr/dl 

A Ny. S umur 37 tahun G6 P4 A1 Ah 3 hamil 32 minggu dengan 

riwayat obstetri buruk dan anemia ringan 

a. Memberitahu ibu dan suami hasil pemeriksaan semua dalam batas 

normal, ditandai dengan Vital Sign; TD: 126/79 mmHg. N: 80 

x/menit, S: 36,5°C, R: 23 x/menit. Posisi bawah rahim kepala dan 

sudah masuk panggul, kemudian HB ibu masih tetap yaitu 10 gr/dl 

E : Ibu dan suami senang mendengar hasil pemeriksaan yang telah 

diberikan 
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b. Mengingatkan kembali pada ibu bahwa ibu tidak dapat bersalin di 

puskesmas  sehingga perlu ibu memeriksakan diri ke Rs sesuai 

layanan rujukan yang di tujukan 

E : Ibu paham tentang tempat rujukan yang akan dituju 

c. Memberitahu Ibu tentang resiko kehamilan dan persalinan yang 

akan dihadapi pada  kehamilan ke 6 ini  

E : Ibu mengatakan sudah siap dengan segala resikonya  

d. 4.Memberitahu Ibu untuk makan dan minum dan konsumsi 

makanan dan vitamin secara teratur sehingga dapat meningkatkan 

kadar hb nya sebelum menghadapi persalinan. 

E : Ibu mengatakan sejak kehamilan 1 sampai kehamilan ke 6 ibu 

selalu kadar hb rendah  

e. Memberitahu Ibu tentang persiapan mengambil keputusan bersama 

suami untuk kontrasepsi pasca operasi . 

E : Ibu dan suami sudah mengambil keputusan untuk mengikuti 

anjuran yang diberikan  

f. Memberikan informasi kepada ibu dan suami bahwa BPJS ibu 

sudah aktif dan bisa   digunakan untuk membantu pembiayaan 

persalinan dan tubektomi di RS Pku M Bantul 

g. Ibu dan suami senang dan tenang mendengar informasi yang 

diberikan  

i. Melakukan pendokumentasian di buku KIA dan buku kunjungan 

ANC 

E : Dokumentasi telah dilakukan 
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Lampiran 3 

 

ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL 

NY. S USIA 37 TAHUN G6 P4 A1 AH3  HAMIL 37 MINGGU DENGAN 

RIWAYATA OBSTETRI BURUK DAN ANEMI RINGAN 

DI PUSKESMAS SEWON BANTUL 

 

NO MR  : - 

TGL/JAM             : 15 Maret 2023 / 10.00  WIB 

 

1. Biodata 

 

 Identitas Pasien Identitas Suami 

Nama Ny  S  Tn. A 

Umur 37 tahun 38 tahun 

Pendidikan SMA SMA 

Suku/Bangsa Jawa/ Indonesia Jawa/ Indonesia 

Pekerjaan IRT  Supir Ambulance 

Alamat 
Diro, Pendowoharjo RT 

56, Sewon, Bantul 

Diro, Pendowoharjo RT 

56, Sewon, Bantul 

No. Hp 0856065XXX  

 

  

S 
Ibu mengatakan ingin Usg  

Ibu mengatakan tidak ada keluhan ibu datang kontrol sesuai anjuran  

Ibu datang untuk kontrol kehamilannya di Rs PKU M bantul 

 

O 
    Pemeriksaan Umum 

KU/ Kesadaran: Baik/ Composmentis 

BB: 52 Kg. TB: 156 cm. LILA: 23,5 cm 

Vital Sign; TD: 126/79 mmHg. N: 80 x/menit 

                   S: 36,5°C                R: 23 x/menit 
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Umur Kehamilan 37 Minggu 

1. Pemeriksaan Fisik Fokus 

Mata: Sklera putih dan Konjungtiva merah muda 

Abdomen; TFU: 29 cm 

Leopold I: Bokong 

Leopold II: Punggung kiri 

Leopold III: Presentai Kepala 

Leopold IV: Kepala sudah masuk panggul 1/5 

DJJ: 135 x/menit 

TBJ: 2.300 gr 

Ekstremitas atas dan bawah: Tidak ada odema maupun varises 

2. Pemeriksaan Penunjang 

HB: 10 gr/dl 

 

A 

P 

Ny. S umur 37 tahun G6 P4 A1 Ah 3 hamil 37 minggu dengan obstetri buruk dan 

anemia ringan 

 

1. Dokter menginformasikan hasil pemeriksaan Usg,Saat ini ibu usia 

kehamilan 37 minggu, Kondisi rahim ibu sangat tipis tafsiran bersalin 

tgl 2 April 2023 karena melihat kondisi rahim ibu yang sangat tipis 

dokter menganjurkan segera bersalin secara sectio cesarea mencegah 

terjadinya ruptur uteri,Kondisi berat badan janin 2800 dengan usia 

kehamilan 37 minggu ini bayi dapat bertahan hidup diluar kandungan, 

Ibu dianjurkan untuk rawat inap untuk mempersiapkan persalinan dan 

setelah bersalin dilanjutkan dengan tindakan tubektomi untuk 

mengakhiri kehamilan dan persalinan berikutnya. 

E : Ibu dan suami bersedia dirawat inap pada saat itu juga. 

2. Memberikan Dukungan emosional kepada ibu untuk mempersiapkan 

diri dan mental dalam menghadapi persalinan ini  

ibu mengatakan siap menerima tindakan yang akan diberikan 
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3. Memberikan infformasi kepada ibu bahwa akan ada tindakan 

pemasangan alat dan obat sesuai kebutuhan ibu untuk menghadapi 

tindakan persalinan secara sectio cesarea dan Tindakan tubektomi  

ibu bersedia dengan setiap tindakan dan pemasangan alat -alat dan 

obat – obatan yang akan diberikan 

4. Memberikan informasi kepada pihak keluarga dan suami untuk 

menandatangani persetujuan tindakan yang akan diberikan selama 

dirawat di Rumah sakit PKU M bantul 

E. suami dan keluarga bersedia menerima pelayanan,tindakan dan 

aturan yang Rs berikan   
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Lampiran 4 

 

Lampiran Catatan Perkembangan Persalinan Mahasiswa tidak memberikan 

penanganan 

No 
Hari / 

Tanggal 
DS DO Keterangan 

1. 
Kamis / 16 

Maret 23 

Ibu mengatakan 

bersalin secara 

sectio cesarea dan 

tubektomi  

Pukul 13.15 

Ibu dalam 

perawatan di RS  

Ibu melahirkan anak 

perempuan pukul 

13.15 Bayi lahir BB : 

2800 

2. 
Jumat / 17 

Maret 23 

Ibu mengatakan 

mendapatkan 

pelayanan masa 

nifas hanya 1 hari 

Metode 

pelayanan Erasc 

menganjurkan 

ibu untuk 

mobilisasi secara 

dini 

Ibu keluar Rs tgl 17 

Maret 23 pada sore 

hari,bayi masih dalam 

perawatan di ruang 

bersalin 

3. 

 

 

 

Sabtu / 

18 Maret 23 

nifas hr 2  

Ibu mengatakan 

bayinya saat ini 

masi dalam 

perawatan 

dikarenakan 

pernapasan bayi 

belum stabil. 

 

Ibu mengatakan 

saat ini merasa 

nyeri pada luka 

operasi 

Kemungkinan 

bayi lahir dengan 

asfiksia atau 

TTN 

 

 

Memberikan 

dukungan kepada ibu 

secara emosional 

untuk keadaan 

bayinya. 

 

Menganjurkan ibu 

untuk konsumsi 

makanan protein 

tinggi seperti putih 

telur dan makanan 

lainnya sehingga 

dapat membantu 

mempercepat proses 

pemulihan luka 

operasi  

 

4. 

Kamis / 23 

Maret 23   

  

 

Hari Ke 7  

Ibu mengatakan 

bahwa bayinya 

sudah keluar Rs dan 

masih dalam 

pemantauan Pihak 

Rs Pernafasan bayi 

sudah stabil 

sehingga sudah 

dipulangkan 

 

Menganjurkan ibu 

untuk memberi ASI 

Eksklusif pada 

bayinya. 

 

Menganjurkan ibu 

untuk memberi ASI 

sebanyak mungkin 

mencegah terjadinya 

kuning pada bayi 
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5. 

 

Rabu / 29 

Maret 23  

Ibu mengatakan 

perdarahan di 

rumah dan semakin 

bertambah banyak 

saat di RS Ibu 

mengalami 

perdarahn post 

partum pada jalan 

lahir 

 

RS Ibu 

mengalami 

perdarahn post 

partum pada 

jalan lahir 

Memberi dukungan 

pada ibu dan suami 

untuk tetap tenang 

6. 

Kamis / 

30 Maret 23   

 

Hari ke 14  

Ibu mendapatkan 

pelayanan di 

bangsal nifas, 

perdarahan sudah 

tertangani dengan 

baik di ruang 

bersalin  

- 

Mendapatkan 

informasi dari pihak 

rumah sakit 

7. 

 

Sabtu / 

1 April 23 

Hari ke 16  

Ibu mengalami 

kondisi yang stabil 

sehingga dapat 

pulang ke rumah

 - 

- 

Ibu kembali ke rumah 

dan dapat merawat 

bayinya di rumah 

8. 

 

Senin / 

3 April 23 

Hari 18 

Validasi data ke RS 

PKU M Bantul

 - Data 

dari pihak RS dan 

ibu sama 

- 
Data dari pihak RS 

dan ibu sama 
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Lampiran 5 

 

INFORMED CONSENT (SURAT PERSETUJUAN) 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini:  

Nama    : Sri Rejeki 

Tempat/ Tanggal Lahir : Bantul, 10 Agustus 1985 

Alamat    : Diro dusun diro Rt 60 Desa Pendowoharjo Kec. 

Sewon Kab Bantul 

Bersama ini menyatakan kesediaan sebagai subjek dalam praktik Continuity of 

Care (COC) pada mahasiswa Prodi Pendidikan Profesi Bidan T.A. 2021/2022. Saya 

telah menerima penjelasan sebagai berikut:  

1. Setiap tindakan yang dipilih bertujuan untuk memberikan asuhan kebidanan 

dalam rangka meningkatkan dan mempertahankan kesehatan fisik, mental ibu 

dan bayi. Namun demikian, setiap tindakan mempunyai risiko, baik yang telah 

diduga maupun yang tidak diduga sebelumnya.  

2. Pemberi asuhan telah menjelaskan bahwa ia akan berusaha sebaik mungkin 

untuk melakukan asuhan kebidanan dan menghindarkan kemungkinan 

terjadinya risiko agar diperoleh hasil yang optimal.  

3. Semua penjelasan tersebut di atas sudah saya pahami dan dijelaskan dengan 

kalimat yang jelas, sehingga saya mengerti arti asuhan dan tindakan yang 

diberikan kepada saya. Dengan demikian terdapat kesepahaman antara pasien 

dan pemberi asuhan untuk mencegah timbulnya masalah hukum di kemudian 

hari.  

Demikian surat persetujuan ini saya buat tanpa paksaan dari pihak manapun dan 

agar dipergunakan sebagaimana mestinya.  

 Yogyakarta, Mei 2023 

 

Mahasiswa 

 

 

 

 

Corry Libing 

Klien 

 

 

 

 

Sri Rejeki 
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Lampiran 6 

 

 

 

SURAT KETERANGAN TELAH MENYELESAIKAN COC 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini:  

Nama   : Sumirah SKM.S.ST.Bdn 

NIP   : 1972 0104 1992 03 2004 

Jabatan  : Bidan (Pembimbing Klinik) 

Instansi  : Puskesmas Sewon Kab.Bantul 

 

Dengan ini menerangkan bahwa:  

Nama   : Corry Libing 

NIM  : P07124522121 

Prodi  : Pendidikan Profesi Bidan  

Jurusan : Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta  

 

Telah selesai melakukan asuhan kebidanan berkesinambungan dalam rangka 

praktik kebidanan holistik Continuity of Care (COC). 

Asuhan dilaksanakan pada tanggal 12 Desember 2022 sampai dengan 3 April 2023  

Judul asuhan: ASUHAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY S USIA 37 

TAHUN G6 P4 A1 Ah 3 UK 27 MINGGU DENGAN RIWAYAT OBSTETRI 

BURUK DAN ANEMIA RINGAN. 

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan sesungguhnya untuk dipergunakan 

sebagaimana mestinya.  

 Yogyakarta,      Mei 2023 

 Bidan (Pembimbing Klinik) 

 

 

 

 

SUMIRAH SKM.S.ST.Bdn 

NIP. 1972 0104 1992 03 2004 
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Lampiran 7 

 

 

DOKUMENTASI  

 

Kunjungan Januari 2023 Konseling ibu hasil laboratorium dan hasil USG 
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Kunjungan Februari 2023 
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Kunjungan Maret 2023 Diskusi bersama suami istri untuk Persiapan 

Persalinan,Rujukan dan Mow  
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Koordinasi data dengan Rs PKU M Bantul Ny.S Pasca Bersalin  dan Pasca 

Perdarahan Post Partum 
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Konsul laporan coc dengan pembimbing klinik puskesmas sewon 1 
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Kontrak waktu Ujian dengan pembimbing klinik puskesmas sewon 1 
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Lampiran 8 

 

JURNAL YANG DIJADIKAN REFERENSI 

 

Gambaran Persalinan Dengan Sectio Caesarea Di Instalasi Gawat Darurat 

Kebidanan Rumah Sakit Umum Pusat Sanglah Denpasar Tahun 2020 
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Komplikasi Kebidanan Endometrium Tipis dalam Teknologi Reproduksi 

Berbantuan: Tinjauan Sistematis 
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Risk Factors of Birth Asphyxia among Newborns at Debre Markos 

Comprehensive Specialized Referral Hospital, Northwest Ethiopia: 

Unmatched Case-Control Study 
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Sectio Caesarea sebagai Faktor Risiko Kejadian Asfiksia Neonatorum 
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Antenatal corticosteroid administration for foetal lung maturation [version 

1; peer review: 2 approved] 
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Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Pemilihan Alat 

Kontrasepsi Tubektomi Pada Pasangan Usia Subur Di Rumah Sakit Umum 

Sawerigading Kota Palopo 
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Format Skrinning / Deteksi Dini Ibu Risiko Tinggi 

SKOR POEDJI ROCHJATI 

 

 


