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Hal : Mohon ijin mengasuh pasien dari kehamile i) i 42 hari
masa nifas secara Continuity Of Care (COC)

Yth  : Kepala UPTD Pusk 11 Dinas Kesch K D Barat

di— g

Dalam rangka penyusunan Laporan Asuhan Kebidanan oleh mahasiswa Program
Studi Profesi Bidan Angkatan IX Poltekkes Kemenkes Denpasar Tahun Akademik
2025/2026. dengan ini kami mohon dapal lm'anva diberikan nzm memberikan asuhan
kebidanan kepada ibu hamil secara berk g (Ce ity Of Care) kepada
mahasiswa kami atas nama sebagai berikut :

Nama Mahasiswa dan

NIM Nama Pasien dan Umur Alamat Pasien
1. Ami Fatmawati Manafe JI. Gn Soputan No. 63
Ni Wayan Selpiani ( 28 Tahun ) Padangsambian Klod
(PO71 "43"5050)
2. Elisa Wahyu Andini il(l:):;leh( No. 25. Dauh Puri
(21 Tahun)

Demikian permohonan kami sampaikan, atas perhatian dan kerja sama yang baik

diucapkan terima kasih.
eﬁ‘és Kemé¢ s Denpasar
Kebjdanig)

A/n. Direktur P,

QKet D)
Bdn. Ni Ket: ws M.Biomed
NIP19 00
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Denpasar, Buda Wage Ukir , 22 April 2026

Nomor :B/400.14.54 / 765 / Pusk.ll.DB

Sifat : Biasa

Lampiran -

Hal * ljin mengasuh pasien dari kehamilan trimester Il sampai 42 hari

masa nifas secara Continuity Of Care ( COC )

Yth. Direktur Poktekkes Kemenkes Denpasar
+ Ketua Jurusan Kebidanan
di
Denpasar

Menindak lanjuti  surat dari Kemenkes Poltekkes Denpasar  Nomor :
PP.08.01/F XXXII.14/1045/2026, tanggal 02 April 2026, Hal Mohon ljin mengasuh pasien
dari kehamilan trimester I sampai 42 hari masa nifas secara Continuity Of Care
( COC ), maka bersama ini kami sampaikan bahwa kami tidak berkeberatan untuk
melakukan Asuhan  kebidanan kepada ibu  hamil secara  berkesinambungan
( Continuity Of Care ) kepada mahasiswa atas nama :

Nama : Ni Wayan Selpiani
NIM : PO7124325050

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima
kasih

Kepala UPTD Puskesmas Il Dinas Kesehatan
Kecamatan Denpasar
>\

dr. Ni Komang Sixa[jati
Pembina Utama Muda / IV ¢

NIP. 197509272010012007



Lampiran 3 Lembar Permohonan Menjadi Subjek Laporan Kasus

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI SUBJEK LAPORAN KASUS

Denpasar . 6 Oktober 2025
Kepada : Yth. Ibu “AF~

di Tempat.

Dengan Hormat,

Saya Ni Wayan Selpiani selaku mahasiswa Program Studi Profesi Bidan
Politeknik Kesehatan Denpasar Jurusan Kebidanan akan membuat laporan kasus
dengan judul “Asuhan Kebidanan pada Ibu “AF” Umur 28 Tahun Multigravida dari

Umur Kehamilan 20 Minggu 2 Hari sampai 42 Hari Masa Nifas™.

Berdasarkan tujuan tersebut, saya memohon kesediaan ibu untuk menjadi
subjek dalam laporan ini. Saya menjamin Kerahasiaan dari identitas dan hasil
pemeriksaan yang akan dilakukan. Kesediaan ibu sangat saya harapkan untuk

kelancaran proses pembuatan laporan ini.

Atas Kerjasama dan bantuannya. saya mengucapkan terimakasih.

Penulis

Ni Wavan Selpiani
NIM. P07124325050



Lampiran 4 Surat Persetujuan Menjadi Responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama [bu :Ny. AF

Umur : 28 Tahun

Nama Suami : Tn. OP

Umur : 29 Tahun

Alamat :JI. Gunung Soputan No.63 Padangsambian Klod

Setelah mendapatkan penjelasan dan mengerti sepenuhnya tentang
pembinaan kesehatan selama kehamilan, persalinan, masa nifas. neonatus dan bayi
sampai 42 hari dari mahasiswa Profesi Bidan Politeknik Kesehatan Denpasar atas
nama Ni Wayan Selpiani. saya telah memahami tujuan dari pembinaan. Maka saya
setuju dan bersedia menjadi responden yang dibina berkaitan dengan penulisan
Laporan Kasus yang berjudul “Asuhan Kebidanan pada Ibu “AF” Umur 28 Tahun
Multigravida dari Umur Kehamilan 20 Minggu 2 hari sampai 42 Hari Masa
Nifas™.Demikian surat pernyataan ini dibuat agar dapat digunakan sebagaimana

mestinya.

Mengetahui.
Denpasar, { ok/ober D026 Yang

Membuat Pernyataan.

T e

(Ni Wayan Selpiani) (Ny.AF)
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CATATAN PERSALINAN

= 0
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Bagaimana haslnya 2 ; ......cuwswsisimimmsissspuimssnsiissssassisinssonsusnssspsaisnse

PEMANTAUAN PERSALINAN KALA IV

[ ] Oksitosin drip

Nilai APGAR - & /. 5/9

Tinggi | ’ |
"::‘ Pukul T;:"’r::“ Nadi Suhu F:r:::s 1 Kﬂ't‘;'r:';" K;:fn‘:;“g | Perdarahan
08-Sz Jio ] 70 Oox/m) | 3.7 200y pudf, | fudl Pk [ THdnk T
, [09-0F [0/ 70 P>/’ 2 Jripldl | fudt pends |7 idal akly |
09. 28 | [r]y0 Py %/} 21 b pudt, | fudt ;ﬁl@? T q[/fé; "
09-3% /36 | Soxsmrt P RACANT, gt (71 |
, [0 oF _[[l]tD >/mnf | 2¢, } 2" AT 1R pendh | Trededk A |
0 3F [ [03]bc | B/t ¥ paal | foa [ hdak perdh (7l Al

Masalah Kala IV :
Penatalaksanaan yang dilaksanakan untuk masalah tersebut :
Bagaimana hasilnya? :

KIE
No | Tanggal Materi Pelaksana Keterangan
B 02 -202b « Semua nifas Bidan 77ira 7 tribana
/8- 02- 2028 « Breast care &l 7 enak Lang
/8 - 0% -2024 o ASI Lelpr Tellatearo
/8 - 22 - 2024  Perawatan Tali Pusat Selpr Terlaksan
BB - 08 - Poké . KL AdenTruna Terlatiana |
18- 07 - 202 + Gz Audmm Tricta Terlaksaro =
« Imunisasi depr Teriak (ana. |

133



Lampiran 6 Dokumentasi Pemberian Asuhan




i

s




Lampiran 7 Publikasi Artikel Jurnal

Jurnal Berita Kesehatan : Jurnal Kesehatan, Vol. 18 No. 2 (Desember, 2025) ISSN : Print: 2356 - 1068
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ARTIKEL RISET

Gambaran Faktor Risiko Stunting pada Balita di UPTD Puskesmas Kintamani VI 2025

Ni Wayan Selpiani”, Ni Komang Erny Astiti” Ni Luh Putu Sri Erawati®
23 Jurusan Kebidanan, Poltekkes Kemenkes Denpasar, Indonesia
Corespondensi: Viselvi69@gmail.com

ABSTRAK

Stunting merupakan gangguan pertumbuhan dan perkembangan pada anak akibat kekurangan gizi kronis yang
berlangsung dalam waktu lama, terutama pada periode 1.000 Hari Pertama Kehidupan (HPK). Gangguan ini dapat
menyebabkan komplikasi jangka panjang pada kesehatan, menurunkan daya tahan tubuh, serta meningkatkan
angka morbiditas dan mortalitas pada anak. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran faktor
risiko kejadian stunting pada balita di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kintamani VI tahun 2025. Jenis penelitian
yang digunakan adalah deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional. Sampel dalam penelitian ini
berjumlah 54 ibu yang memiliki balita stunting, yang dipilih berdasarkan data kohort balita dan buku Keschatan
Ibu dan Anak (KIA). Jenis data yang digunakan meliputi data primer melalui wawancara terstruktur mengenai

pemberian MP-ASI menggunakan instrumen yang telah diuji validitas dan reliabilitasnya, serta data sekunder dari

catatan kesehatan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar balita memiliki berat badan lahir normal
(79.6%). riwayat pemberian ASI eksklusif (72,2%), serta pemberian MP-ASI yang tepat (64,8%). Selain itu,
sebagian besar ibu tidak mengalami Kekurangan Energi Kronis (KEK) saat hamil (85,2%). Berdasarkan hasil ini,
s

diharapkan pihak as dan tenaga kesel khususnya bidan dapat lebih cermat dalam melakukan skrining

faktor risiko stunting dan meningkatkan edukasi mengenai pentingnya pemenuhan gizi optimal selama masa
kehamilan dan awal kehidupan anak.

Kata kunci: faktor risiko, stunting, balita
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Jurnal Berita Kesehatan : Jurnal Keschatan, Vol. 18 No. 2 (Desember, 2025) ISSN : Print: 2356 - 1068

G -5
ABSTRACT Cetak : 2807 - 5617

Stunting is a growth and development disorder in children caused by chronic malnutrition that occurs over a long
period, especially during the first 1,000 days of life. This condition can lead to long-term health complications,
lower immune function, and increased morbidity and mortality rates. The purpose of this study was to determine
the description of risk factors for stunting in toddlers in the working area of UPTD Puskesmas Kintamani VI in
2025. This research used a quantitative descriptive method with a cross-sectional approach. The sample consisted
of 54 mothers who had toddlers diagnosed with stunting, selected based on data from child cohort records and the
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Lembar Validasi Bimbingan

@ Data Skripsi Mahasiswa

NIM P07124325050
Nama Mahasiswa NI WAYAN SELPTANI

Fakultas Jurusan Kebidanan - Program Studi Program Studi Pendidikan Profesi Bidan
Info Akademik * Program Profesi
Semester : 2

Skripsi | Bimbingan || Jurnal Ilmiah | Syarat Sidang  Sidang Skripsi

e Tanggal Validasi =

No Dosen Topik Masukan Dosen Bimbingan T Aksi
1 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY  Konsultasi terkait asuhan yang lakukan perbaikan sesuai 1 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb akan diberikan ke pasien COC dengan pedoman
2 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY | Konsultasi laporan COC BAB 1 lakukan perbaikan sesuai 5 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb dengan pedoman
3 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY  Konsultasi hasil revisi BAB I lakukan perbaikan sesuai 8 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb dengan pedoman
4 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY  Konsultasi laporan COC dari BAB I lakukan perbaikan sesuai 14 April 2026 v

ASTITI, SKM,SS5T,M.Keb s/d BAB IV dengan pedoman
5 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY  Konsultasi hasil revisi laporan lakukan perbaikan sesuai 15 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb COC dari BAB I s/d BAB IV dengan pedoman
6 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY | Konsultasi hasil revisi laporan lakukan perbaikan sesuai 20 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb COC dari BAB I s/d BAB IV dengan pedoman
7 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY  Konsultasi hasil revisi laporan turnitin 21 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb COC dari BAB I s/d BAB IV
8 198305082005012002 - NI KOMANG ERNY  Konsultasi lengkap laporan COC  acc 22 April 2026 v

ASTITI, SKM,SST,M.Keb dari BAB [ s/d BAB V
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Surat Izin Publikasi Respository

SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI REPOSITORY

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Ni Wayan Seclpiani

NIM : P07124325050

Program Studi : Profesi Bidan

Jurusan : Kebidanan

Tahun Akademik : 2025/2026

Alamat : JI. Yudistira, Desa Bayunggede, Kecamatan

Kintamani, Kabupaten Bangli
Nomor HP/Email : 08785329271 1/viselvi69@gmail.com
Dengan ini menyerahkan berkas laporan continuity of care (coc)
dengan judul :
Asuhan Kebidanan Pada Ibu “AF” Umur 28 Tahun Multigravida Dari Umur
Kehamilan 20 Minggu 2 Hari Sampai 42 Hari Masa Nifas
1. Dan Menyetujuinya menjadi hak milik Poltekkes Kemenkes Denpasar serta
memberikan Hak Bebas Royalti Non-Ekslusif untuk disimpan, dialihkan
mediakan, dikelola dalam pangkalan data dan dipublikasikannya di internet atau
media lain untuk kepentingan akademis sel tetap m tumkan nama

penulis sebagai pemilik Hak Cipta.

2. Pemyataan ini saya buat dengan sungguh-sungguh. Apabila dikemudian hari
terbukti ada pelanggaran Hak Cipta/Plagiarisme dalam karya ilmiah ini, maka
segala tuntutan hukum yang timbul akan saya tanggung pribadi tanpa
melibatkan pihak Poltekkes Kemenkes Denpasar.

Demikian surat pemnyataan ini saya buat untuk dipergunakan sebagaimana

mestinya.

Denpasar, 27 Mei 2026
Yang membuat pernyataan
@
> M;nsﬁr:
19002096 *
““"Ni Way4n Selpiani
NIM. P07124325050
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