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METODE PENULISAN

3.1 Rancangan Penulisan
Penulisan laporan tugas akhir ini menggunakan metode studi kasus
secara berkesinambungan dari ibu hamil sampai dengan masa antara.
3.2 Ruang Lingkup
3.21 Sasaran
Sasaran pada asuhan kebidanan ini yaitu ibu hamil, ibu
bersalin, ibu nifas dan menyusui, bayi baru lahir dan neonatus, ibu
dalam masa antara (pengambilan keputusan dalam mengikuti
keluarga berencana atau pemilihan alat kontrasepsi)
3.2.2 Tempat
Peneliti melakukan studi kasus di PMB Endah Nurika di JI.
Bejo no. 9, Kecamatan Sisir, Kota Batu, Jawa timur
323  Waktu
Peneliti memulai studi kasus ini pada bulan April 2022
sampai Juni 2022
3.3 Pengumpulan Data
1. Wawancara
Penulis menggunakan teknik wawancara ini untuk mendapatkan
keterangan lisan dari klien, suami, keluarga dan bidan mulai dari
identitas klien, data terkait kehamilan, persalinan, nifas, neonatus, dan

masa antara klien.
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2. Observasi dan pemeriksaan fisik
Penulis melakukan observasi atau pemantauan secara bertahap
terkait keluhan yang diungkapkan responden mulai dari kehamilan
trimester 11l yang fisiologis sampai masa antara yang bertujuan
membantu ibu untuk melewati masa tersebut dengan mudah.
Pemeriksaan fisik dilakukan dengan cara peneliti melakukan
pemeriksaan tubuh responden yang dianggap perlu atau menunjang

data yang berguna untuk asuhan yang diberikan kepada responden

3. Studi dokumentasi
Penulis menggunakan studi dokumentasi melalui buku KIA
responden, dokumentasi foto saat melakukan kunjungan, dan catatan
rekam medik responden yang ada di bidan untuk menunjang
pengumpulan data yang diperlukan penulis
4. Studi kepustakaan
Studi kepustakaan ini berupa buku, e-book, jurnal, dan kemenkes.
3.4 Kiriteria Inklusi dan Eksklusi
1. Kiriteria inklusi
a) Ibu hamil dengan usia kehamilan 36—37 minggu
b) Skor KSPR tidak lebih dari 2
¢) Rutin periksa setiap bulan yang dapat dilihat dari buku KIA
d) Bersedia menjadi responden dan mudah berkomunikasi
2. Kiriteria eksklusi

a) Usia kehamilan < 36 atau > 37 minggu



b) Ibu hamil resiko tinggi atau resiko sangat tinggi
c) Tidak pernah periksa di tenaga kesehatan

d) Gangguan kesehatan jasmani atau rohani
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3.5

Kerangka Kerja Kegiatan Asuhan Kebidanan COC

Penentuan responden ibu hamil
TM III UK 36—37 minggu
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A 4

Informed consent

A

Pengkajian data : data akan diperoleh dari wawancara, observasi dan

pemeriksaan, serta dokumentasi

» Patologis »  Rujuk (Ganti Kasus)
»  Fisiologis > Pemberian asuhan kebidanan
(minimal kunjungan 3 kali)
Mendampingi dan
— memantau persalinan Rujuk (¢ Patologis |, v
kala I-1V Ibu bersalin
- Fisiologis [¢
Pemantauan kemajuan |«
persalinan kala [—IV
A v
v Patologis
A 4 A 4 . -
Fisiologis Patologis Fisiologis
A 4
| Rujuk
A 4 \4 K
Pemberian asuhan Rujuk Pemt?e“a” aSPha” l
kebidanan neonatus kebidanan nifas -
. Mendampingi
(minimal
kunjungan 3 kali) dan
J Mendampingi dan Rencana keluarga | memberikan
memantau kondisi berencana asuhan
kesehatan neonatus kebidanan

masa nifas




3.6
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Etika Dan Prosedur Pelaksanaan

Penyusunan LTA yang menyertakan manusia sebagai subjek perlu

adanya etika dan prosedur yang harus dipatuhi oleh penyusun. Adapun etika

dan prosedurnya adalah :

1.

Perijinan yang berasal dari institusi tempat penelitian atau instansi
tertentu sesuai aturan yang berlaku di daerah tersebut

Lembar persetujuan menjadi subjek (informed consent) yang diberikan
sebelum asuhan dilaksanakan agar subjek mengetahui maksud dan
tujuan asuhan yang diberikan. Apabila subjek setuju maka lembar
persetujuan tersebut dapat ditanda tangani

Tanpa nama (Anonimity). Dalam menjaga kerahasiaan identitas subjek,
penyusun tidak mencantumkan nama subjek pada lembar pengumpulan
data dan LTA cukup dengan memberikan kode atau inisial saja
Kerahasiaan (confidential). Kerahasiaan informasi yang telah

dikumpulkan dari subjek dijamin oleh penyusun.



