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Lampiran 4
RENCANA KEGIAATAN PENYUSUNAN LAPORAN KASUS

N
O

Kegiatan Mar Apr Mei Jun Jul Agu Sep Okt Nov
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4

1. Tahap Persiapan

a. Penjajakan kasus

b. Penyusunan  usulan
kasus

c. Konsultasi usulan kasus

d. Seminar usulan kasus

e. Perbaikan usulan kasus
2. Tahap Pelaksanaan

a. Pengurusan  izin  usulan
kasus

b. Pelaksanaan  asuhan
selama  kehamilan
trisemester ketiga hingga
42 hari masa nifas

3. Tahap  Pengakhiran
penelitian

a. Mengolah  data  hasil
kasus binaan

b. Penyususan  laporan
tugas akhir

c. Seminar  laporan  tugas
akhir

d. Perbaikan laporan tugas
akhir

e. Pengesahan  laporan
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tugas akhir
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Lampiran 5

ASUHAN KEHAMILAN

ASUHAN PERSALINAN
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ASUHAN NIFAS
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ASUHAN BAYI BARU LAHIR DAN NEONATUS
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  Lampiran 10.
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