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Lampiran I Waktu Penyusunan Studi Kasus 

Tabel 7.1 Waktu Penyusunan Studi Kasus 

No Kegiatan Waktu Penelitian 

Jan Feb Mar Apr Mei Jun 

1 Penyusunan Proposal       

2 Seminar Proposal       

3 Pengambilan Data       

4 Penyusunan LTA       

5 Seminar LTA       
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Lampiran II Informed Consent 

LEMBAR PERSETUJUAN 

(INFORMED CONSENT)  

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama  :  

Usia  :  

Pekerjaan  :  

Alamat  : 

Menyatakan bersedia turut berpartisipasi sebagai pasien yang akan 

dilakukan pengkajian yaitu ibu grande multigravida trimester III dalam penelitian 

yang akan dilakukan oleh : 

 Nama : Hadiyatur Rohmani 

 NIM : P27824321019 

Instansi : Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Surabaya, 

Program Studi DIII Kebidanan Bangkalan 

Judul :  Studi Kasus Pada Grande multigravida Trimester III di 

Puskesmas Kamal, Kabupaten Bangkalan 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya tanpa 

paksaan dari pihak manapun.  

Bangkalan,       April 2024 

Mahasiswa 

 

Hadiyatur Rohmani 

NIM. P27824321019 

 

 

 

Klien 
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Lampiran III Kuesioner  

INSTRUMEN PENGUMPULAN DATA  

STUDI KASUS PADA GRANDE MULTIGRAVIDA TRIMESTER III DI 

PUSKESMAS KAMAL KABUPATEN BANGKALAN  

Isilah data responden berikut ini secara lengkap. Berilah tanda (✔) jika iya pada 

pilihan jawaban yang sesuai dengan kriteria. 

A. Data Karakteristik Responden 

Nama : 

Usia : 

Paritas : 

HPHT : 

Usia Kehamilan : 

B. Data Khusus (Tatalaksana Grande Multigravida Trimester III) 

1. Kepatuhan Pemeriksaan kehamilan 

a. Dalam 3 bulan pertama kehamilan (trimester I), berapa kali ibu 

melakukan pemeriksaan kehamilan ke fasilitas kesehatan? 

- 1 kali       

- Lebih dari 1 kali  

- Tidak Pernah  

b. Dalam 3 bulan pertama kehamilan (trimester I), berapa kali ibu diperiksa 

oleh dokter? 

- 1 kali       
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- Lebih dari 1 kali  

- Tidak Pernah  

c. Dalam 3 bulan kedua kehamilan (trimester II), berapa kali ibu melakukan 

pemeriksaan kehamilan ke fasilitas kesehatan? 

- 1 Kali       

- 2 Kali  

- Lebih Dari 2 Kali  

- Tidak Pernah  

d. Dalam 3 bulan ketiga kehamilan (trimester III), berapa kali ibu 

melakukan pemeriksaan kehamilan ke fasilitas kesehatan? 

- 1 Kali       

- 2 Kali  

- 3 Kali  

- Lebih Dari 3 Kali       

- Tidak Pernah  

e. Dalam 3 bulan ketiga kehamilan (trimester III), berapa kali ibu diperiksa 

oleh dokter? 

- 1 kali       

- Lebih dari 1 kali  

- Tidak Pernah  

2. Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikasi (P4K) 

a. Kapan taksiran persalinan? 

Jawaban : 
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b. Siapa penolong persalinan? 

1) Dukun       

2) Bidan  

3) Dokter  

c. Dimana tempat bersalin? 

1) Rumah Sendiri     

2) Bidan Praktek Swasta  

3) Polindes  

4) Puskesmas     

5) Rumah Sakit  

d. Siapa pendamping persalinan? 

1) Suami     

2) Keluarga (ibu kandung/mertua/saudara) 

e. Transportasi apa yang akan digunakan untuk bersalin? 

1) Mobil Pribadi     

2) Ambulance  

3) Lain-lain  

f. Siapa calon pendonor darah ibu bersalin? 

1) Suami     

2) Keluarga (suami/saudara) 

3) Lain-lain 

3. Rujukan Dini Berencana (RDB) 
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a. Apakah ibu disarankan oleh bidan/dokter untuk dilakukan rujukan saat 

melahirkan?  

- Iya       

- Tidak  

b. Jika iya, dimanakah ibu disarankan oleh bidan/dokter untuk dilakukan 

rujukan saat melahirkan? 

- Puskesmas       

- Rumah Sakit  

c. Adakah alasan/komplikasi ibu disarankan bidan/dokter untuk melahirkan 

di fasilitas kesehatan tersebut? 

- Iya       

- Tidak  

d. Apa alasan/komplikasi ibu disarankan bidan/dokter untuk melahirkan di 

fasilitas kesehatan tersebut? 

Jawaban : 
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Lampiran IV Perizinan Penelitian 

 
Badan Kesatuan Bangsa dan Politik 
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Dinas Kesehatan 
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UPT Puskesmas Kamal 
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Lampiran V Informed Consent Responden  
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Lampiran VI Dokumentasi Kunjungan 

 
Wawancara Bersama Responden 1 

 
Wawancara Bersama Responden 2 

 
Foto Bersama Bidan Desa, Responden 1 dan Responden 2 
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Lampiran VII Studi Dokumentasi 

Responden 1 (Ny. S) 

1. Hasil Kuesioner Responden 1 
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2. Buku Register Puskesmas Kamal 

 

3. Buku KIA Responden 1 

    

4. Surat Rujukan Responden 1 

 

rane 

multigr

avida is 

a High 

Risk 

Pregna

ncy 

(KRT) 

with a 

KSPR 

score of 

6. High 

Risk 

Pregna

ncy 

(KRT) 

can 

pose a 

threat 

to the 

health 

of the 

mother 

and 

baby. 

This 

case 

study 

aims to 

determi

ne the 

manage

ment of 

third 

trimeste

r 

grande 

multigr

avida at 

the 

Kamal 

Commu

nity 

Health 

Center, 

Bangka

lan 

Regenc

y. 

T

he case 

rane 

multigr

avida is 

a High 

Risk 

Pregna

ncy 

(KRT) 

with a 

KSPR 

score of 

6. High 

Risk 

Pregna

ncy 

(KRT) 

can 

pose a 

threat 

to the 

health 

of the 

mother 

and 

baby. 

This 

case 

study 

aims to 

determi

ne the 

manage

ment of 

third 

trimeste

r 

grande 

multigr

avida at 

the 

Kamal 

Commu

nity 

Health 

Center, 

Bangka

lan 

Regenc

y. 

T



63 

 

 

 

 

Responden 2 
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3. Buku KIA / Catatan Perkembangan Kehamilan
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