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Perihal : Permohonan ijin Penelitian ‘ .
Kepada Yth.

Kepala RB Mardi Rahayu Gresik
Di Tempat

o S

Assalamu’alaikum Wr. Wb.

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir berupa Karya Tulis Iimiah (KTI),
Mahasiswa Program Studi D3 Kebidanan Fakultas llmu Kesehatan Universitas

Muhammadiyah Surabaya tahun akademik 2013/2014 :

Nama 3 Siti Fatimah
NIM 5 20110661075
Judul KTI . Asuhan kebidanan pada ibu dengan ketuban pecah dini

Bermaksud untuk melakukan penelitian selama 1 Bulan di RB Mardi Rahayu
Gresik. Sehubungan dengan hal tersebut kami mohon dengan hormat agar
Bapak/Ibu berkenan memberikan ijin Penelitian.

Demikan Permohonan ijin, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami

sampaikan terima kasih.

Wassalamu 'alaikum Wr. Wb.

Surabaya, 5 Desember 2013
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Nomor : 300.6/11.3.AU/F/FIK/2013

Lampiran =

Perihal - Permohonan ijin Pengambilan data awal 4 .
Kepada Yth.

Kapala RB Mardi Rahayu Gresik
Di Tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Dalam rangka menyelesaikan tugas akhir Karya Tulis Ilmiah (KTI), Mahasiswa
Program Studi D3 Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Surabaya tahun akademik 2013/2014 :

Nama : Siti Fatimah
NIM = 20110661075
Judul Skripsi Asuhan Kebidanan pada ibu dengan ketuban pecah dini

Bermaksud untuk mengambil data / observasi di RB Mardi Rahayu Gresik
Sehubungan dengan hal tersebut kami mohon dengan hormat agar Bapak / Ibu
berkenan memberikan ijin pengambilan data / Observasi yang dimaksud.
Demikan permohonan ijin, atas perhatian serta kerjasama yang baik kami

sampaikan terima kasih.

Wassalamu 'alaikum Wr. Wb.




Lampiran 3
FORMAT PENILAIAN HASIL PENGAMATAN PENELITIAN 2

MAHASISWA PROGRAM STUDI D.II KEBIDANAN
FAKULTAS ILMUKESEHATAN UMSURABAYA

Nama Mahasiswa Giti :]:“'Hm"h
Nim 20t 0606\ - O'ff
Judul Penclitian ~ -../15vhan_tcebt 9@!’.@.’.‘.....?6??..!.‘?!‘..?.‘..’39““ . Ke‘t“ ban Pecah
vl n ‘ ---------------------------------

Kompetensi ENC ......................

No. Uraian Kegiatan Nilai (10-100) Catatan evaluasi

1 Proses pengumpulan data %g—

dasar
2 | Interpretasi data dasar 20

3 Identifikasi diagnosis dan
masalah potensial

Identifikasi dan penetapan
4 kebutuhan yang memerlukan
penanganan segera

5 Perencanaan asuhan secara
menyeluruh

6 Pelaksanaan perencanaan

7 Evaluasi pelaksanaan asuhan
kebidanan

N = Total Nilaix 7 =..........
100




FORMAT PENILAIAN HASIL PENGAMATAN PENELITIAN »
MAHASISWA PROGRAM STUDI D.III KEBIDANAN
FAKULTAS ILMUKESEHATAN UMSURABAYA

Nama Mahasiswa émq:ahmah ........
Nith 201 O6bl. OFC
Judul Penelitian pavhantebibanan P Shu Geagon Ketuban Pecal
‘ Diar
Kompetensi PNC .....................
Ne. Uraian Kegiatan Nilai (10-100) Catatan evaluasi
1 Proses pengumpulan data «
dasar
2 Interpretasi daia dasar M
3 Identifikasi diagnosis dan &O
masalah potensial
Identifikasi dan penetapan
4 kebutuhan vang memerlukan
penanganan segera
5 Perencanaan asuhan secara i
: menyeluruh
6 Pelaksanaan perencanaan } é(;-,
7 Evaluasi pelaksanaan asuhan
kebidanan %
\
N = Total Nilaix 7 =..........
100
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
Progam Studi : D3 Keperawatan dan D3-Analis Kesehatan — D3 kebidanan

Jin.Suterjo No 59 — 60113, Telp (031) 3811967, Fax (031)3811967

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth.
Ibu Calon Responden
RB Mardi Rahayu Gresik

Sebagai persyaratan tugas akhir Program Studi DIl Kebidanan
UMSurabaya, saya akan melakukan penelitian tentang “ Asuhan Kebidanan Pada
Ibu dengan Ketuban Pecah Dini di RB Mardi Rahayu Gresik”. Tujuan dari
penelitian ini adalah untuk melakukan dan menerapkan asuhan kebidanan pada
Ibu dengan Ketuban Pecah Dini dan meminimalkan komplikasi pada ibu dan bayi,
untuk keperluan tersebut saya memohon kesediaan ibu untuk menjadi responden
dalam penelitian ini. Kami mengharapkan tanggapan atau jawaban yang ibu
berikan sesuai yang terjadi pada ibu sendiri dan tanpa dipengaruhi orang lain.
Kami menjamin kerahasiaan ibu. Informasi yang ibu berikan diperlukan untuk
pengembangan ilmu di bidang kesehatan dan tidak dipergunakan untuk maksud
lain, partisipasi ibu dalam penelitian ini bersifat bebas dan tanpa sanksi apapun.

Demikian permohonan ini saya buat, atas kerjasama dan partisipasinya saya
ucapkan terima kasih.

Surabaya, Desember 2013

Peneliti,

Siti Fatimah
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURABAYA
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
Progam Studi : D3 Keperawatan dan D3-Analis Kesehatan — D3 kebidanan

Jin.Suterjo No 59 — 60113, Telp (031) 3811967, Fax (031)3811967

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Setelah mendapat penjelasan yang cukup, serta mengetahui manfaat
penelitian yang berjudul: “Asuhan Kebidanan pada Ibu dengan Ketuban Pecah
Dini di RB Mardi Rahayu Gresik”.

Dengan ini saya sadar, sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun
menyatakan BERSEDIA menjadi responden dalam penelitian ini, dan bersedia
menjawab pertannyaan apapun sebagai objek untuk diobservasi oleh penelitian
dan saya akan bertanggung jawab atas keputusan serta tidak akan menuntut

dikemudian hari.

Surabaya, Desember 2013

Responden
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CATATAN KESEHATAN IBU HAMIL  _ -
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CATATAN KESEHATAN IBU HAMIL
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Lampiran 7

KUNJUNGAN RUMAH |

Hari/ Tanggal/ Jam: Minggu/ 22-12-13/ jam 19.00 WIB

1. Pengkajian Data Dasar

1) Subyektif

(1) Keluhan Utama

Ibu mengatakan ketika melakukan aktivitas kadang masih terasa

nyeri pada luka jahitan operasinya.

(2) Pola Kesehatan Fungsional

a.

Pola Nutrisi: Ibu mengatakan makan 4-5x/hari denngan porsi
sedang dengan menu: nasi, ikan, sayur, buah dan minum air putih
+ 2-3liter/hari, minum susu ibu menyusui 1gelas/ hari.

Pola Eliminasi: Ibu mengatakan BAB1x/hari, BAK +5x/hari dan
ketila BAB dan BAK tidak ada keluhan.

Pola Istirahat: Ibu mengatakan istirahat tidur siang dan tidur malam
tidak tentu berapa lama jamnya karena jika sewaktu-waktu
terbangun Karena bayinya BAB, BAK, menetei bayinya dan
membuatkan susu formula untuk bayinya serta terbangun karena
rasa nyeri luka jahitan operasi.

Pola Aktivitas: Ibu mengatakan kadang terasa nyeri ketika di
gunakan melakukan aktivitas, ibu fokus merawat bayinya, menetei
bayinya, melakukan pekerjaan rumah tangga yang ringan-ringan

seperti menyapu, mencuci popok dan baju bayinya.



2) Obyektif

(1) Pemeriksaan Umum

()

a.

b.

Keadaan Umum : Baik

Kesadaran : Compos Mentis

Keadaan Emosional : Kooperatif

Tanda-tanda Vital : TD: 120/80 mmHg (berbaring), Nadi:

84x/menit (teratur), RR: 20x/menit (teratur), Suhu: 37,4°C (axila).

Pemeriksaan Fisik

Wajah: Simetris, tidak pucat, tidak odem

Rambut: Kebersihan tampak cukup, rambut tidak rontok.

Mata: Simetris, conjungtiva merah muda, sklera putih, tidak ada
pembengkakan pada palpebra.

Mulut: Simetris, kebersihan cukup, mukosa bibir lembab.

Gigi: Kebersihan cukup, tidak ada caries.

Telinga: Simetris, pendengaran baik.

Hidung: Simetris, kebersihan cukup, tidak ada pernafasan cuping
hidung.

Mamae: Simetris, kebersihan cukup, terdapat pembesaran pada
payudara, terdapat hiperpygmentasi pada aerola mamae dan putting
susu, putting susu menonjol, tidak ada benjolan yang abnormal,
ASI sudah keluar, payudara kanan dan kiri agak tegang.

Abdomen: Terdapat plester anti air pada bekas luka jahitan operasi,
terdapat linea nigra, striae livide, UC keras, TFU 3 jari bawah

pusat.



J.  Genitalia: Vulva vagina tidak oedem, tidak ada varices, tidak ada
pembesaran pada kelenjar bartoline dan skene, lochea
sanguinolenta, warna merah kuning berisi lendir dan darah, jumlah
perdarahan + 30cc.

2. Interpretasi Data Dasar

1) Diagnosa : P10001 Post SC hari ke-7 dengan nyeri luka jahitan Post
SC.

2) Masalah : Nyeri pada luka jahitan Post SC.

3) Kebutuhan : Perawatan nifas Post SC, Istirahat, Pemberian ASI
eksklusif.

3. Antisipasi Terhadap Diagnosa/ Masalah Potensial
Infeksi pada luka jahitan Post SC.
4. ldentifikasi Kebutuhan Akan Tindakan Segera/Kolaborasi/ Rujukan
Tidak ada.
5. Planning
Tujuan: Setelah diberikan asuhan kebidanan selama 30 menit diharapkan tidak
terjadi komplikasi Post SC.
Kriteria hasil: Jam 19.30 WIB UC keras, tidak terjadi perdarahan, tidak ada
tanda-tanda infeksi pada luka jahitan Post SC.
Intervensi:
1) Jelaskan pada ibu tentang hasil pemeriksaan.
Rasional: Alih informasi pada ibu.
2) Lakukan perawatan luka jahitan post operasi

Rasional: Mencegah terjadinya infeksi.



3)

4)

5)

6)

Anjurkan ibu menetei bayinya secara eksklusif, tanpa bantuan susu
formula.

Rasional: Hisapan bayi mempercepat proses involusi serta mencegah
terjadinya perdarahan.

Anjurkan ibu istirahat yang cukup.

Rasional: Mempengaruhi ASI dan proses involusi uterus.

Anjurkan ibu untuk tetap melakukan latihan postnatal.

Rasional: Memperlancar peredaran darah dan memperbaiki otot-otot yang
kendur.

Berikan terapi analgesik, antibiotik, Vit A, Tablet tambah darah.

Rasional: analgesik: mengurangi rasa nyeri, antibiotic: mencegah
terjadinya infeksi, Vit A: memberikan Vit A pada bayinya melalui ASI,

tablet tambah darah: mencegah terjadinya anemia.

. Implementasi

Hari/ Tanggal/ Jam: Minggu/ 22-12-13/ Jam 19.10 WIB

1)

2)

Menjelaskan pada ibu tentang hasil pemeriksaan, bahwa kondisi ibu saat
ini baik, Suhu: 37,4°C, Nadi: 84x/menit, RR: 20x/menit, TD:120/80
mmHg.

Melakukan perawatan luka jahitan post operasi dengan cara membuka
plester anti air, menekan kedua sisi (atas-bawah) bagian luka jahitan untuk
melihat apakah ada nanah atau tidak, mengusap luka dengan kasa steril +
alkhol, mengeringkan dengan kasa steril kering, usap dengan kasa

betadine, tutup luka dengan kasa steril.



3) Menganjurkan ibu untuk menetei bayinya secara eksklusif tanpa bantuan
susu formula.

4) Menganjurkan ibu istirahat yang cukup seperti ketika bayinya tidur ibu
dapat mempergunakan untuk istirahat yang cukup.

5) Menganjurkan pada ibu untuk tetap melakukan latihan postnatal.

6) Memberikan terapi analgesic (Cargesik X: 3x1), antibiotic (Amox X: 3x1),
Vit A 200.000 IU 2: 1x1 dan tablet tambah darah XXX: 1x1.

. Evaluasi

Hari/ Tanggal/ Jam: minggu/ 22-12-13/ jam 19.30 WIB.
S: Ibu mengatakan mampu beradaptasi dengan nyeri tersebut.

O: TTV (TD: 120/80 mmHg, Nadi: 84x/menit, RR: 20x/menit, Suhu: 36,6°C).
Luka jahitan operasi sudah kering dan sudah menutup, tidak ada nanah,
tidak ada tanda-tanda infeksi pada bekas luka jahitan operasi, UC keras,
TFU 1 jari atas sympisis, lochea serosa (berwarna kuning, jumlah sedikit).

Ibu mampu menetei bayinya dengan posisi yang benar.
A: P10001 Post SC hari ke-7

P: Lanjutkan perawatan luka Post SC, Latihan postnatal, Nutrisi, ASI

Eksklusif.

Surabaya, 22 Desember 2013

Peneliti,

Siti Fatimah
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KUNJUNGAN RUMAH I

Hari/ Tanggal/ Jam: Minggu/ 28-12-13/ jam 18.30 WIB.
S: Ibu mengatakan tidak ada keluhan.

O: Ibu terlihat mampu beradaptasi dan selalu menggunakan teknik relaksasi setiap
bergerak. Ibu mampu merawat luka jahitan post operasi dengan baik dan benar.
Ibu menyususi bayinya dengan posisi yang benar. TTV: Suhu axila: 37°C,
Nadi: 84x/menit, RR: 24x/menit, TD:110/70 mmHg. TFU tidak teraba, Lochea
Serosa (warna kuning, jumlah sedikit).

A:P10001 Post SC hari ke-13.

P: Lanjutkan perawatan luka jahitan post operasi, latihan postnatal, ASI Eksklusif.

Surabaya, 28 Desember 2013

Peneliti,

Siti Fatimah
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RB MARDI RAHAYU GRESIK
DESA GADUNG KECAMATAN DRIYOREJO GRESIK

SURAT KETERANGAN

Yang bertanda tangan dibawah ini Bidan Hj. Suwanti, S.ST MM.Kes di RB Mardi
Rahayu Gresik menerangkan bahwa :

NAMA : SITI FATIMAH

NIM :2011.0661.075

JURUSAN : DIl Kebidanan Semester VI, Fakultas llmu Kesehatan
UMSurabaya.

Telah melakukan penelitian di RB Mardi Rahayu Gresik., dengan judul :
“ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU DENGAN KETUBAN PECAH DINI
DI RB MARDI RAHAYU GRESIK”

Pada tanggal 12 Desember - 28 Desember 2013 di RB Mardi Rahayu Gresik

Demikian surat ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.

Surabaya, Desember 2013
Bidan

Hj. Suwanti, S.ST MM.Kes
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LEMBAR KONSULTASI .
Nama : Siti Fatimah
NIM/Kelas : 2011.0661.075
Pembimbing I : Nova Elok Mardliyana, S.ST
Pembimbing II : Rachmawati ika S, S.ST, M. Kes
Hari, tgl Hasil konsultasi 4 Ttd.
i
Il a°
g Wreglag
1*ut" ru—y,uv\wv. & w s flags (934
s Q
A g i
d' Vigy& 15 'VO

i a4
h—u W
Teart pasalinan Nkl pabies , Rawop Kensef don kPp
WW"[’“’V‘ .Kwui{/( Fetsmuv\lw\_

Teot kPp B pecing kas \“‘2’;
fw«evwzw kc%scf “v‘*fM

ks bub v

P . Bab V1.3

Foanl  tae W flaod &

o Lt & powpans Bae
Min' Bae ©




LEMBAR KONSULTASI

Nama : Siti Fatimah

NIM :2011.0661.075

Judul KTI : ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU DENGAN
KETUBAN PECAH DINI DI R§ MARDI RAHAYU
GRESIK

Pembimbing I : Nova Elok Mardliyana, S.ST

Pembimbing I1 : Rachmawati ika S, S.ST, M. Kes

Hari, Tanggal Hasil konsultasi Tanda Tangan | Pembimbing
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LEMBAR KONSULTASI

Nama : Siti Fatimah
NIM :2011.0661.075
Judul KTI : ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU DENGAN
KETUBAN PECAH DINI DI RE MARDI RAHAYU
GRESIK
Pembimbing I : Nova Elok Mardliyana, S.ST
Pembimbing IT : Rachmawati ika S, S.ST, M. Kes
Hari, Tanggal Hasil konsultasi Tanda Tangan | Pembimbing |
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