Lampiran 1

<

Nomor

Hal

Kemenkes

- PP 06 02/F LIV3565/2024
: Surat Pengambilan Kasus Laporan Tugas Akhir

Yang terhormat,
Pimpinan PMB Rosita

Di

Pekanbaru

Kementerian Kesehatan

L Jslan Melur No.103, Harjosarl, Sukajadi,
Pekanbaru. Riau 28122

&= (0761) 36581

@ hups//pkeacid

1 November 2024

Sesuai dengan Kalender Akademik Semester Genap T.A 2024/2025 Prodi D-lll Kebidanan
bahwa Mahasiswa Tingkat Il diharuskan menyusun Laporan Tugas Akhir (LTA) yang
merupakan salah satu syarat menyelesaikan pendidikan Prodi Diploma Ill Kebidanan.
Sebelum penyusunan LTA tersebut mahasiswa wajib melakukan pemantauan kasus pada
ibu mulai dari kehamilan trimester lll, persalinan, nifas, neonatus dan KB secara
berkelanjutan.

Berdasarkan hal tersebut, kami sampaikan kepada ibu bahwa mahasiswa dibawah ini:

No Nim Nama Tingkat / Semester
1 P03221540 1052 Cici Arlita Lingga mBrvi
2 P03221540 1012 Delima Wulandari nawvi
3 P03221540 1060 Halimatu Rahmani nB/wv
4 P03221540 1022 Layas Cari AWV
5 P03221540 1044 Afifah Sulistiawati nBs/wvi
6 P03221540 1051 Ayu Safitri ns/wv
7 P03221540 1016 Emertha Natalia Br. Karo nawv
8 P03221540 1018 Gresya Agustina Turnip nA/w
9 P03221540 1050 Astrit Puspita Sari nmsrw

10 P03221540 1033 Rindu Permata Sari AW
1 P03221540 1071 Pija Sartika HnB/w
12 P03221540 1005 Andini Putri Warman nA/w

13 P03221540 1006 Annisa Afistia AW

14 PO3221540 1024 WMazzaya Zalia Ramadhani AW

15 P03221540 1081 Tiara Anggerwati nB/wv

16 P03221540 1100 Gita Salviana ncecrv

17 P03221540 1102 Helmi Hidayah mec/wv

18 P03221540 1026 Mutiara Sabrina naAaw

19 P03221540 1001 Adelia Saraswati mnawvi

20 P03221540 1021 Ivo Lady Yolanda mawvi

21 P03221540 1075 Riska Azizah Putri ms/wv

2 P03221540 1035 Sarah Firstary Jonita mawv

23 P03221540 1010 Celsy Isabel Panggabean mawv

24 P03221540 1039 Tiara Destrianti nmA/w

25 P03221540 1104 Juwita Ariani nc/vi

26 P03221540 1105 Linda Alfiani Putri mcerwvi

25 P03221540 1028 Nurhazizah Harahap mna/w

26 P03221540 1069 Natasyah Nabilah Putri ms/wvi

27 P03221540 1085 Aisyah Putri Pinasih nmcrvi

28 P03221540 1064 Lik Isnaya Rifananda Haris ns/wv

29 P03221540 1108 Mutiara Ivonicha mcecrvi

30 P03221540 1091 Aulia Safaat ncvi
31 P03221540 1037 Sofia VAT
32 P03221540 1038 Suhaila nA/w
33 P03221540 1077 Sesaria Maretha Putri msrvi
34 PO3221540 1030 Silvia Rahma Aida masw




No NIM Nama Tingkat / Semester
35 P03221540 1074 Resi ne/wv
36 P03221540 1123 Widya Chantika nervi
37 P03221540 1078 Siti Marhamah Ramadani BV
38 P03221540 1079 Sri Bulan B/
39 P03221540 1080 Syahnaz Khairunnisa B/

akan melaksanakan pengambilan kasus di PMB Rosita yang lbu pimpin, untuk itu kami
mohon kesediaan Ibu agar dapat memberi izin dan memfasilitasi yang bersangkutan dalam
pencapaian kasus tersebut,

Demikianlah kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Direktur Politeknik Kesehatan Riau

Rully Hevrialni

| Untuk verriikasi keasiian tanda mngan elektronik, sifahkan unggan dokumen paca mman
| hitps mg kominfo go idverifyPD

' Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potansa
| suap atau gratifikasi silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan hitps./Avbs kemkes 9o id

Dokumen inl telah ditandatangani secara elektronik menggunakan sertifikat elekironik yang ditertitkan oleh Balai Sertifikesi Elektronik (BSrE), BSSN
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BIDAN PRAKTIK MANDIRI
BIDAN ROSITA §,Tr.Keb
JL. TAMAN KARYA No.08 KEC. TAMPAN, KOTA PEKANBARU
TELP 0813 78366648

P —————————— e

Pekanbaru, 12 November 2024

Nomor : 93 7 BpMr= REN / 202&
Lampiran * 1 (satu) Berkas
Hal : Surat Balasan Pengambilan Kasus Laporan Tugas Akhir (LTA)
Kepada Yth,
Ketua Jurusan Kebidanan Kemenkes Poltekkes Riau
di Pekanbaru
Dengan Hormat,
Yang bertanda tangan di bawah ini ;

Nama : Rosita S,Tr.Keb

Jabatan : Pimpinan PMB Rosita

Menyatakan bahwa;

Nama : Riska Azizah Putri

NIM : P032215401075

Tingkat ;1B

Semester : VI (Enam)

Dengan ini telah selesai melaksanakan pemantauan kasus pada Ny. A, mulai dari
kehamilan trimester III, persalinan, nifas, dan neonatus secara berkelanjutan sebagai
penyusunan Laporan Tugas Akhir (LTA) dengan judul “Asuhan Kebidanan Komprehensif
pada Ny. A di PMB Rosita Kota Pekanbaru”.

Demikian surat ini kami sampaikan untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

“Rimpyia PMB Rosita

N

$4 5. Tr.Keb
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SURAT PERNYATAAN

PERSETUJUAN MENJADI KLIEN/PASIEN
Yang bertanda tangan dibawah ini,saya:

Nama : Atri Purnama Sari
Umur  : 26 tahun
Pekerjaan : IRT

Alamat :JL. Rimbo Panjang

Menyatakan dengan sesungguhnya, bahwa setelah memahami semua penjelasan yang berkaitan
dengan prosuder pengambilan kasus untuk Laporan Tugas Akhir Mahasiswa Program Studi D-III
Kebidanan Poltekkes Kemenkes Riau. Maka dengan ini saya setuju menjadi Klien/Pasien dalam

studi kasus mahasiswa.
Nama : Riska Azizah Putri
Nim :P032215401075

Judul : Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. A di PMB Rosita kota Pekanbaru
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya

Pekanbaru, 07 November 2025

Yang Menyatakan

Klien / Suami Klien / pasien

(W

Metahariadi Atri Purnama Sari
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SKRINING / DETEKSI DINI IBU RISIKO TINGGI

KARTU SKOR ‘POEDJI ROCHJATI
PERENCANAAN PERSALINAN AMAN

farg Ay
S 4¢3
Pevican Pesznam
-pry de rad Tente Pewrns Seesangn g
Periksal
Umie Kongmin W &
M HE I o
g Wazs3 Fanes Rond S Toan
FR 0§ B LS i

Pesaras Vearnia® rggd
FUMMDAR  t Senar RUsMeE ! Ban
2 Dar 2 Paasyma
y Baar IR
4 Peznn
AN

1 Rusar Dm Berencars F08) 2 Ruasr TeatWas, RTW

SR 8% 0 has : 2 Gawat Obstetr - Gauat Obstetrik :
] [Teavmanramicien L Kel Faitor Resho 148 Kel Faktor Resiko 18 8
2 [Teavtarauiin : 1 1 Betrdan yiegets
Teaseoxramil ez dn | & :
I [Terava=ynamiag o1 T 2
4 Kompliasi Ovstetrik
3 ] Terol ceptt tamd 09 (« 29 N q a 1 Beenyara postoEn
3 3 PO
3 [lesuserys 2n 3 o < I3 & Unengs
¢ |lesaumesie 3 § Pezuranlama

Teatpenom ¢ 188 o=

“w

PeTal 3332 st

~L!

¥ [Pemah meyaan otgn

3 Tanmar g aa <

& ngmpe

|

¢ ey g

EEITTORT N

€ resrg War Dudetss B

* Perya Vel See :

12 |Senpm pacs A3 T 220 3
o2y Gyl W

15 [ Mo iemy 2 300 eon 3

13 [ranihensy & Myaencs <

Byt Pa G SN 0

[CS s ol &2

PENOLONG - MACAM PERSALINAN
3 D 1 Normy
Z Bam 2 Traven Peraagrar
3 Doicee 3 Opeas Sesw
4 Laran
§ Pumar St
§ Feraann
PASCA PERSALINAN .
18y TEMPAT KEMATIAN 1BU
t kap ! R,
2 2, seng)e penyenae 2 fomerBar

} Pesranat D Peedapiabhatpsa 3 Soiroes
¢ Prasisms 0 b & Lan2 & Bmermyy
& Drar S

¢ "ol
Ban:
! B ate gam Lyl Bprempu
Lrh00 APGAR Sey
3 Lare mad penyetae
S VR iemoan ot P2, LAyE0m _

$ Megrardasay ww 3 a2

KEADAAN 15U SELAMA MASA NIFAS (42 Mari Pasca Saln)

1 Se 2 Sw2 3 M peryesad
Ketaarga Betencana ' V3 Sz

Kstegen Keluarga Miskn iy 2 Tam




Lampiran 5

26 PENAPISAN PERSALINAN

No.

Penyulit

Ya

-~

Riwayat bedah sesar

Perdarahan pervaginam

Persalinan kurang bulan ( usia kehamilan kurang dari 37
minggu)

Ketuban pecah dengan meconium kental

Ketuban pecah lama (lebih dari 24 jam)

Ketuban pecah pada persalinan kurang bulan (kurang dari
37 minggu usia kehamilan).

Icterus

Anemia berat

Tanda gejala infeksi

Preeklampsia/hipertensi dalam kehamilan

. | Tinggi fundus lebih dari 40 cm

Gawat janin

Primipara dalam fase aktif dengan palpasi kepala janin
masth 5/5

Presentasi bukan belakang kepala.

Presentasi majemuk.

Kehamilan gemeli

Tali pusat menumbung

Syok

Kehamilan dengan penyulit sistemik (asma, DM, jantung,
kelainan darah)

Tinggi badan <140 cm

Kehamilan diluar kandungan

Postterm pregnancy

Partus tak maju (kala | lama, kala I lama, kala I1I tak maju)

Kehamilan dengan mioma uteri

Kehamilan dengan riwayat penyakit tertentu (hepatitis,
HIV)

< <<=k ]L<] <€ [LI<I€K]&] L KKK L] < [« <l ¢ <<§

Hipertensi




Lampiran 6

LEMBAR OBSERVASI PERSALINAN FASE

LATEN
Noma : Atri Purnama Sari Umur :+ 26 tahun
Diagnosa : No.Reg
Tanggal Jam Tensi Nadi Suhu Kontraksi oJJ vT

05/12/24 | 0400 wib | 118/80 80 367 °c | 3x10'a5” 1492 | 3cm
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C;A;l' ATAI NJ’ SE,R\S,A_L_'W 24, gsyaase fundus uteri?
g. :famal:tda;ar Kositor O Tidak, alasan : ~
- LOpE: pesssan 25. Plasenta ahiilengkap (infact) {Ya/ Tidak
O Rumah by O Puskesmas . Jika tidak lengkap, indakan yant diakukan -
D Polindes O Rumah Sakit a ot s
O KinkSwasta O Lainnya:..PMG_ ... ... B e s e DTS e s
4. Aamattempat persainan : \:. Tmans EATYS: 26. Plasenta idak lahir . 30 meni -
5. Catatan: O rjuk, kala: /11/01/ IV ¥ Tidak
6. Alasan merujuk : O Ya, tindakan : .....cccrmrerrn, .
7. Tempat rujukan : 7
6. Pendamping pada saay emerujuk : ) 27. Laserasi:
OBidan  Oteman Olsuami O cdukun Dkeluarga O tidak ada £ Yo, dimang: i.ciwsniimisgs,
9. Masalah dalam kehamilan / persalinan ini : Tidak
OGawatdarurat  OPerdarahan OHDK Olinfeksi OPMTCT 28. Jika laserasi perineum, derajat: 1/2/3/4
KALA | “ deaka.ﬂ: l g
10. Partograf melewati garis waspada: Y O Penjahitan, dengan / tanpa anestesi
11. Masalah lain, sebutkan : - 5 Ew Fd::( ?iuahlt alasan: 4
12. Penatalaksanaan masalah tsb : . Atonia uten :
// O Ya, tindakan: e
13. Hasilnya : O Tidak :
.3 30. Jumlah darah yang kelvar / pendarahan: .. + 250 ml
1 lah dan penatalaksanaan masalah tersebut ..............ccovemmeeene
KALA I 31 Masa pen ersebut 5
14, Episiotomi : inya Z
O1Ya, indikasi s
& Tidak KALA IV lis/q0 el 20
15. Pendamping pada saat persalinan: 32. Kondisi ibu: KU : .2.. TD:.......mmHg Nadi: ..x'mnt Napas.......x/m
suami  (Jeman Dtidak ada 33, Masalah dan penatalaksanaan masalah : .......... // ...............
O keluarga Odukun
16.Gawat janin : %
(m] aYa. tindakan yang dilakukan : / BAYI BARU LAHIR
b. 7. 34, Berat badan 3 %gram
0 T;dak 35. Pan_jang SQ
O Pemantauan DJJ setian 510 menit selama kala Il Hasil ....... 3. Jenis kelamin : _ :
17. Distosia bahu 37. Penilaian bayi baru lahir { bail/ ada penyulit
Ya, findakan yang dilakukan : il 38. Bayi lahir
O Tidak Normal, tindakan :
18. Masalah lain, penatalaksanaan masalah tsb dan hasilnya gm::g;:nngaklakna :
P . @ rangsang taktil
KALA il o (memastikan IMD atau naluri menyusu segera
19. Inisiasi Menyusui Dini : O Asfiksia ringan / pucat / biru / lemas, tindakan
&Ya O mengeringkan Obebaskan jalan napas
O Tidak, alasannya O rangsangan taktil O menghangatkan
20. Lamakalalll: ......A.\5 Inenit J O bebaskanjalannapas  Clain-fain sebutkan ....................
21. Pemberian Oksitosin 10 Uim ? O pakaian/selimut bayi dan tempatkan disisi ibu
(¥Ya, waklu: ....... L menit sesudah persalinan O Cacat bawaan, sebutian :
O Tidak, alasan O Hipotermi, tindakan :
Penejepitan lali pusat .............. menit setelah bayi lahir R
22. Pemberian ulang Oksitosin (2x) ? b
0 Ya, alasan: c.
Tidak 39. Pemberian AS| setelah jam pertama bayi lahir
23. Penegangan tali pusat terkendali? ¥ Ya, waktu :<5¢¢jam setelah bayi lahir
&¥Ya O Tidak, alasan : ...........
O Tidzk, alasan: 40. Masalah lain, sebutkan :
Hasilnya
TABEL PEMANTAUAN KALA IV
Jomke | Waku | TekananDareh | Nadi | suny | T9%)Fundes Korwaksl | Kandung Kemin | Darah Yang Keluar
>\ |gSo | 120 /8§ go 2darty ot | park hdnk @nolf 134
0g-05 | 0/ 21 ¢ 19an y tst | padl i< ol 120
09-26(123/89 8g 2 Jart |, Wt Latlc hdue fenvh| 4 20
09: 3¢ | (% /€D % L Y&t bale  [WdaF unoh I
Zl0-05 | 130/90 X7 29 ot | park Rk vy 0
.35 121/ 8 04 29 YOF| pa® | NlaF 0oWl 3 10 ]
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Kuesioner Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS)

Bagaimana perasaan anda dalam tujuh hari terakhir termasuk hari ini
setelah melahirkan bayi? Beri tanda silang (X) pada pernyataan di bawah ini
yang paling sesuai dengan perasaan Anda.

No. Pertanyaan
1 Saya dapat tertawa bila melihat sesuatu yang lucu:
a) Sering vV
b) Kadang-kadang
c) Jarang

d) Tidak pernah

N

Saya dapat mengerjakan banyak hal dengan senang:
a) Sering vV

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah

3 Saya menyalahkan diri saya sendiri apabila terjadi hal yang tidak
menyenangkan:¥*

a) Sering

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah v

4 Saya merasa khawatir dan cemas tanpa alasan yang jelas:
a) Tidak pernah v

b) Jarang

c) Kadang-kadang

d) Sering

5 Saya merasa ketakutan atau panik tanpa alasan yang jelas:*
a) Sering

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah v/

6 Segala sesuatu terasa membebani saya sehingga: *

a) Hampir selalu saya merasa tidak bersemangat

b) Kadang-kadang saya merasa tidak bisa mengatasi sebaik biasanya
c) Hampir selalu saya merasa bisa mengatasi dengan baik

d) Selalu saya bisa mengatasi sebaik biasanya vV

7 Saya merasa sangat tidak bahagia sehingga sulit tidur:*
a) Hampir setiap hari

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah Vv

8 Saya merasa sedih dan jengkel tanpa alasan:*
a) Hampir setiap waktu

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah v

9 Saya merasa sangat tidak bahagia sehingga saya menangis:*
a) Hampir setiap waktu

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah vV

10 Pernah ada pikiran putus asa:*
a) Sering

b) Kadang-kadang

c) Jarang

d) Tidak pernah v
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y
3. Senam relaksasi 6. Senam dengan lutut
Pesan untuk ibu yang
akan senam hamil

1.Lakukan senam hamll
3x/minggu

2.Hindari scnam dalam
posisi terlentang dan
berdiri lama tanpa

4. Senam pinggang 7. Senam untuk pinggang
(pogm merangkak)
a g > ﬂ gerakan
. & L 3.Hentikan senam bila ibu
g P pusing
4.Hentikan senam bila ibu

merasa lelah

6.Hindari scnom yang
5. Senam edu 8. Senam dengan rom ya
lutut engen & ® berjongkok berpotensi trauma perut

TEKNIK-TEKNIK APA ITU SENAM

SENAM HAMIL HAMIL?? -
Senam hamil adalah N N A
SEINAT

untuk mempersiapkan - A M
ibu hamil, secara fisik rl "\ ) \ r \
maupun mental, untuk
menghadapi
persalinan yang cepat,
aman, dan spontan

TUJUAN SENAM
HAMIL

1. Menguasai teknik
pernafasan

2. Memperkuat
elastisitas otot

3. Mengurangi keluhan

4. Melatih relaksasi = b B Rl Bihans
= f \ 5. Menghindari s
Kemenkes
@ Riau

&

2 Senam Kaki

3. Senam duduk Bersila




Metode Inl menggunakan penﬁlm
masa subur wanita, dan menghindari
berhubungan seks pada masa subur ter-

Kelebihan:
Murah,
Tidak menggunakan alat atau hormon.

Kelebihan Kmrm lan metode ini
- B‘sﬁ digunakan untuk metode jangka pada tahun pertama mencapal 20%.
pan, 'mg
- Bisa digunakan untuk klien yang
mempunyal tekanan darah tinggi 7. KB Alamai (Menyusul )

= Tidak mengganggi procukl ASL Pada Ibu yang menyusul anaknya secara
P ekskiusif, pembuahan tidak dapat terjadi

ngan i
- Mengganggu hubungan seksual m",‘;l:g z:m dk"m" m{“’ sehingga

- Harus datang ke tenaga kesehatan untuk

mmslang , melepas, dan kontrol Kelebihan:
- Tidak bsa mencegah darib PMS - |
Kurong okt
!fek s;mplng Kurang f. Blasanya ngan yang
= R taratian berca DAt setaieh metian A
- Nyeri / - k m berhubungan seks, padahal
masa pembuahan sebelum adanya
5. antap
Sampada wanita disumbat dengan ‘ . c ’
cara dm(at, atau dilaser.
denga wkl:ta lnl’gluga bisa dilakukan ww K B
pengan n rahim.
Cara kon ini bersifat permanent. %Mﬁw
Sedangkan pada kaum pria, sterilisasi 8 ALAMI
dllnku dengan cara memotong salu-

smlt. slswocudarlm, H. Anwar, Moch ,
ilia Ova , 2011) Rencanakan kehidupan keluarga yang
baik dengan mengikuti program KB
untuk mencapai keluarga berkualitas

1. Pll KB kombinasl progestin dan estrogen

Kelebihan:

QO Mengurangl perdarahan saat menstruasi

O Mengurangl gejala PMS

O Membuat siklus haid lebih teratur

Q Menlngkaﬂan kepadatan tulang

Q gl risiko penyakit kanker ovarit
& end stroke,
rematik

suami str
anak dalam keluar dr.
”M%) g

TINGIUS,

g
H
i

Q Meningkatkan risiko hipertensi dan penyakit
kardiovaskular

Peningkatan berat badan

Dapat mengganggu produksi ASI

Tidak mengurangli risiko infeksi menular sek-
sual

5%

§

i

coco
» OCOO

2. Kontrasepsi suntikan atau KB suntik
Kelebihan
QO Tidak mengganggu hubungan seksual
Q Tidak mengganggu produksi ASI
Q Cocok digunakan bagi klien yang
pelupa (lupa minum pil)
Kekurangan
Q Kesuburan lama kemball
Q Tidak melindungi dari

PMS 2
0 Kegemukan :
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1. PEMERIKSAAN ANC




2. INC







3. Pemeriksaan PNC dan Neonatus







