b

Universitas
Harkat Negeri

PEDOMAN

PRAKTIK
EARLY CLINICAL EXPOSURE ]

(ECEI)

FAKULTAS SEKOLAH VOKASI
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN
TAHUN AKADEMIK 2025/2026



LEMBAR PENGESAHAN

PEDOMAN PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I

Dokumen ini disusun sebagai pedoman resmi mengenai prosedur dan teknis pelaksanaan
Praktik ECE L. Seluruh ketentuan dalam pedoman ini berlaku bagi mahasiswa dan pihak

terkait selama masa praktik berlangsung.

Disahkan di: Tegal
Pada tanggal: 14 Januari 2026

Ketua Program Studi Ketua,
Sarjana Terapan Kebidanan Praktik ECE I
Universitas 0
h Harkat V77 A,‘fﬂ
Sarjana Terapon Kebidanan !
Bdn. Seventina Nurul Hidayah, S.SiT., M.Kes Reny Eka Saputri, M.Tr.Keb.

NIPY. 05.013.147 NIPY. 03.021.504



by

Universitas Fakultas Sekolah Vokasi

Harkat Negeri Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan
BIODATA MAHASISWA

NAMA

NIM

TAHUN MASUK

NOMOR HP

ALAMAT RUMAH

PEMBIMBING INSTITUSI

PEMBIMBING LAHAN




by

Universitas Fakultas Sekolah Vokasi
Harkat Negeri Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

TIM PENYUSUN
PEDOMAN PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I

Disusun oleh:

Penanggung Jawab:

Bdn. Seventina Nurul Hidayah, S.SiT, M.Kes.

Ketua:

Reny Eka Saputri, M.Tr.Keb.

Anggota:
Juhrotun Nisa, S.ST., M.PH.
Mutiarawati, S.ST., M.Kes.
Meyliya Qudriani, S.ST., M.Kes.



Universitas

by

Fakultas Sekolah Vokasi

Harkat Negeri Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

VISI, MISI DAN TUJUAN
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN
UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

A. VISI
Menghasilkan bidan profesional yang unggul dalam upaya preventif dan promotif
kegawatdaruratan maternal-neonatal berbasis kearifan lokal, serta berkarakter
kepemimpinan.

B. MISI

1.

Menyelenggarakan pendidikan kebidanan dengan kurikulum yang fokus pada
upaya preventif dan promotif kegawatdaruratan maternal dan neonatal berbasis
kearifan lokal di layanan primer.

2. Meningkatkan penelitian dan pengabdian masyarakat yang relevan dalam
pencegahan kegawatdaruratan maternal dan neonatal dengan memanfaatkan
kekayaan lokal, seperti budaya, hasil bumi, dan hasil laut di layanan primer.

3. Membangun kerjasama dan kolaborasi lintas bidang untuk mendukung lulusan
yang kompeten dan berdaya saing global.

4. Mengembangkan karakter kepemimpinan dan etika profesional lulusan agar
mampu menjadi agen perubahan yang berintegritas dan memiliki kepekaan
sosial dalam meningkatkan mutu pelayanan kebidanan di masyarakat.

C. TUJUAN

1. Peningkatan kualitas pembelajaran dan kompetensi lulusan dalam preventif dan
promotif kegawatdaruratan maternal-neonatal berbasis kearifan lokal.

2. Peningkatan kompetensi SDM dalam mengimplementasikan kurikulum berbasis
kearifan lokal.

3. Terlaksananya penelitian dan pengabdian masyarakat yang memanfaatkan
budaya dan kekayaan lokal.

4. Peningkatan publikasi ilmiah di tingkat nasional dan internasional serta inovasi
dalam layanan kesehatan ibu dan anak.

5. Menghasilkan kegiatan kolaboratif dalam pelaksanaan Tri Dharma Perguruan
Tinggi.

6. Menghasilkan lulusan yang memiliki karakter kepemimpinan berintegritas,

adaptif, dan berorientasi pada pelayanan kebidanan yang berkualitas bagi
masyarakat.
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KATA PENGANTAR

Puji syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT atas rahmat dan karunia-Nya
sehingga Pedoman Pra Klinik Kebidanan Early Clinical Exposure (ECE) I Program Studi
Sarjana Terapan Kebidanan Universitas Harkat Negeri ini dapat disusun dengan baik.

Pedoman ini disusun sebagai acuan dalam pelaksanaan kegiatan ECE [ yang
bertujuan memberikan pengalaman awal bagi mahasiswa untuk mengenal dunia klinik,
mengintegrasikan ilmu dasar dengan praktik kebidanan, serta menumbuhkan sikap
profesional sejak dini. Dengan adanya pedoman ini, diharapkan proses pembelajaran pra
klinik dapat berjalan terarah, sistematis, dan sesuai dengan capaian pembelajaran
program studi.

Ucapan terima kasih kami sampaikan kepada seluruh pihak yang telah
memberikan dukungan, masukan, dan kontribusi dalam penyusunan pedoman ini, baik
dosen, tenaga kependidikan, maupun mitra lahan praktik kebidanan. Semoga pedoman
ini dapat bermanfaat sebagai panduan bagi mahasiswa, dosen, dan instruktur klinik
dalam melaksanakan kegiatan Early Clinical Exposure (ECE) L

Kami menyadari bahwa pedoman ini masih jauh dari sempurna, oleh karena itu
saran dan masukan yang membangun sangat kami harapkan demi perbaikan di masa

mendatang.

Tegal, 2026

Tim Penyusun
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DAFTAR LAMPIRAN

1. Formulir penilaian praktik klinik

2. Formulir Penilaian Bimbingan Laporan Asuhan Kebidanan Praktik Klinik
Kebidanan

Formulir daftar hadir mahasiswa praktik

Ceklist Anamnesa Pranikah dan Prakonsepsi

Ceklist ANC

Ceklist Pemeriksaan Laboratorium

Formulir penilaian Uji Tahap I/Antenatal Care (ANC)

Formulir hasil supervisi praktik klinik kebidanan

L 0 N o U &~ W

Formulir daftar mahasiswa bermasalah praktik klinik kebidanan

10. Formulir Asuhan Kebidanan (ASKEB)

11. Formulir pencapaian target praktik klinik kebidanan

12. Formulir rekapitulasi sub kompetensi praktik klinik kebidanan

13. Formulir rekapitulasi laporan asuhan kebidanan praktik klinik kebidanan
14. Formulir Laporan Kegiatan Harian

15. Formulir Lembar konsultasi Mahasiswa dengan CI lahan

16. Formulir Lembar konsultasi Mahasiswa dengan Pembimbing Akademik
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BAB I
PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Pendidikan kebidanan merupakan proses pembelajaran yang bertujuan
menghasilkan lulusan bidan profesional yang memiliki pengetahuan, keterampilan,
dan sikap sesuai dengan standar kompetensi bidan Indonesia. Salah satu strategi
penting dalam pembelajaran kebidanan adalah memberikan kesempatan kepada
mahasiswa untuk mengenal dunia klinik sejak dini melalui praktik Early Clinical
Exposure (ECE).

ECE merupakan suatu pendekatan pembelajaran yang menghubungkan teori
dengan praktik secara bertahap. Mahasiswa diperkenalkan pada lingkungan klinik
sejak tahap awal pendidikan, sehingga mereka memiliki gambaran nyata tentang
profesi bidan dan pelayanan kebidanan. Melalui kegiatan ini, mahasiswa diharapkan
dapat mengembangkan pemahaman holistik, keterampilan dasar komunikasi, serta
sikap profesional yang menjadi fondasi penting sebelum memasuki praktik klinik
yang lebih kompleks.

Masa era globalisasi dan tuntutan peningkatan mutu pelayanan kesehatan,
lulusan kebidanan dituntut tidak hanya menguasai keterampilan teknis, tetapi juga
mampu menunjukkan empati, etika, dan kepemimpinan dalam praktik. Oleh karena
itu, Prodi Sarjana Terapan Kebidanan Universitas Harkat Negeri memandang penting
pelaksanaan praktik ECE 1 sebagai bagian integral dari kurikulum berbasis
kompetensi.

Selain itu, praktik ECE I juga mendukung pencapaian visi program studi untuk
menghasilkan bidan yang unggul, terapan, dan berjiwa kepemimpinan, khususnya
dalam penanganan gawat darurat maternal dan neonatal. Dengan adanya pedoman
ini, pelaksanaan ECE I diharapkan lebih terarah, sistematis, serta mampu menjamin
kesesuaian antara capaian pembelajaran, kebutuhan mahasiswa, dan tuntutan dunia

kerja.
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1.2 Tujuan
1.2.1 Tujuan Umum

Mahasiswa mampu memahami konsep dasar asuhan kebidanan pada tahap

pranikah hingga kehamilan melalui kegiatan observasi, edukasi, serta

keterlibatan terbatas dalam pelayanan kebidanan yang sesuai kewenangan,

dengan menunjukkan sikap profesional, etika, dan keselamatan pasien.

1.2.2 Tujuan Khusus

Setelah mengikuti praktik Early Clinical Exposure (ECE) 1 diharapkan

mahasiswa mampu menerapkan:

1. Mengidentifikasi kebutuhan asuhan kebidanan pada pasangan pranikah.

2. Menjelaskan strategi pencegahan dan deteksi dini Penyakit Menular
Seksual (PMS) pada pasangan pranikah.

3. Melakukan edukasi dasar terkait konseling prakonsepsi, meliputi gaya
hidup sehat dan pemeriksaan sebelum kehamilan.

4. Mengobservasi pemantauan status kesehatan calon ibu dan ayah pada
tahap prakonsepsi.

5. Mengidentifikasi bentuk asuhan kebidanan pada kehamilan normal sesuai
standar pelayanan.

6. Memberikan edukasi terkait gizi sehat dan perubahan fisiologis selama
kehamilan.

7. Melakukan deteksi dini faktor risiko dan tanda komplikasi pada kehamilan
awal.

8. Mengamati dan menjelaskan prosedur pemeriksaan kehamilan rutin
(ANC) IL

9. Memberikan penyuluhan terkait tanda bahaya kehamilan dan pentingnya
segera mencari pertolongan.

10. Melakukan konseling terbatas mengenai persiapan persalinan yang aman
dan terencana.

11. Menunjukkan sikap profesional, empati, menjaga kerahasiaan pasien,
serta berkomunikasi efektif selama kegiatan ECE.

12. Mendokumentasikan hasil observasi dan edukasi secara sistematis dalam

logbook praktik.
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Manfaat

1.3.1 Memahami kompetensi asuhan pranikah dan prakonsepsi dan asuhan
kehamilan.

1.3.2 Memahami hubungan antara teori yang dipelajari dengan praktik nyata di
lapangan.

1.3.3 Membentuk sikap profesional, etika, dan keterampilan komunikasi dengan
pasien dan tenaga kesehatan.

1.3.4 Mendorong mahasiswa mengenali peran bidan pada pelayanan pranikah dan
kehamilan.

1.3.5 Menumbuhkan kepercayaan diri dalam menghadapi situasi pelayanan
kebidanan.

1.3.6 Mengembangkan kemampuan observasi, analisis, dan pendokumentasian kasus Klinik.

1.3.7 Memperkuat kualitas lulusan yang unggul, terapan, dan berjiwa
kepemimpinan.

1.3.8 Menjadi sarana evaluasi dan perbaikan berkelanjutan dalam proses

pembelajaran.

Sasaran

Sasaran praktik klinik Early Clinical Exposure (ECE) I:

1.4.1 Mahasiswa semester Il Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan Universitas
Harkat Negeri.

1.4.2 Dosen dan Instruktur Klinik sebagai pembimbing dalam pelaksanaan praktik.

1.4.3 Lahan Praktik Puskesmas sebagai tempat pelaksanaan pembelajaran pra klinik.

1.5.Capaian Pembelajaran Lulusan (CPL)

Setelah menyelesaikan pendidikan sarjana terapan kebidanan lulusan mampu:

1. Menerapkan nilai-nilai ketuhanan, kebangsaan, kemanusiaan, kepedulian sosial,
kerjasama, menghargai keanekaragaman budaya/agama, menjunjung tinggi
penegakan hukum serta nilai profesional bidan.

2. Mengaplikasikan keilmuan kebidanan dan keilmuan lain yang menunjang praktik
pelayanan kebidanan.

3. Menerapkan strategi pengambilan keputusan serta penggunaan IPTEKS secara
akuntabel dan bertanggung jawab berdasarkan pemikiran logis, kritis, sistematis,

etis, dan berbasis bukti ilmiah.
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4.

Mengaplikasikan kegiatan promosi, prevensi, edukasi, konseling dan advokasi
yang bermanfaat bagi optimalisasi kesehatan perempuan, keluarga, dan
masyarakat.

Mengaplikasikan asuhan kebidanan pada bayi baru lahir, bayi, balita, anak
prasekolah, remaja, pranikah, prakonsepsi, kehamilan, persalinan, nifas, pasca
keguguran, menyusui, masa antara, perimenopause klimakterium secara
komprehensif dan berkesinambungan dengan prinsip universal precaution dan
patient safety.

Mengaplikasikan pelayanan Kkontrasepsi, kesehatan seksual, kesehatan
reproduksi perempuan dan keluarga serta perencanaan keluarga.

Menilai penyimpangan dari kondisi normal (deteksi dini komplikasi), kebutuhan
penanganan awal kegawatdaruratan maternal neonatal serta kebutuhan
konsultasi, kolaborasi, rujukan secara tepat dan komprehensif.

Mengaplikasikan proses manajemen, kepemimpinan, kewirausahaan dan model
praktik bidan profesional dalam berbagai setting fasilitas pelayanan kebidanan
dan komunitas sesuai lingkup tanggung jawabnya serta peningkatan keahlian

keprofesian secara berkelanjutan



by

Universitas Fakultas Sekolah Vokasi
Harkat Negeri Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

SYARAT DAN KETENTUAN PELAKiﬁﬁ:&IAN PRAKTIK PRA KLINIK KEBIDANAN
EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I
2.1.Persyaratan
2.1.1 Persyaratan Akademik
1. Mahasiswa
Adapun prasyarat yang harus dipenuhi mahasiswa dalam mengikuti praktik
ini adalah mahasiswa telah mengikuti dan lulus mata kuliah asuhan
kebidanan pranikah dan prakonsepsi, asuhan kebidanan kehamilan dan
Gizi dalam Kesehatan Reproduksi.
2. Pembimbing Praktik
Pembimbing terdiri dari 2 unsur, yaitu:
a. Pembimbing Praktik/CI
Kriteria pembimbing praktik adalah pendidikan minimal D 1V/S1
Kebidanan, S1 Keperawatan, dengan pengalaman kerja minimal 5 tahun
dengan memiliki Surat Tanda Registrasi.
b. Pembimbing Institusi
Kriteria pembimbing dari Institusi adalah dosen berpendidikan minimal
S2 Kesehatan dengan latar belakang Diploma III Kebidanan, yang
memiliki Surat Tanda Registrasi.
2.1.2 Persyaratan Administratif
Mahasiswa telah memenuhi persyaratan administrasi biaya praktik pra klinik
kebidanan ECE I yang telah ditetapkan oleh manajemen Universitas Harkat
Negeri sebelum diterjunkan ke lahan praktik.
2.1.3 Persyaratan Khusus
1. Lahan praktik
a. Penjajakan Lokasi Praktik
Penjajakan lahan praktik diwajibkan sebelum lahan praktik digunakan
untuk tempat praktik. Penjajakan dilakukan dalam rangka menentukan
tingkat ketercapaian kompetensi, ketersediaan kasus, sarana prasarana,
dan komitmen pembimbingan dan jumlah proporsional clinical
instruktur (CI) di lahan. Penjajakan diawali dengan pertemuan antara

dosen pembimbing (pihak institusi) dengan pembimbing/instruktur
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klinik/stakeholder yang terkait. Hal ini bertujuan untuk menyamakan
persepsi pelaksanaan praktik antara pembimbing/instruktur
klinik/pemilik lahan praktik dengan pembimbing institusi.
2.2. Tempat
Praktik klinik kebidanan ECE I dilaksanakan di fasilitas kesehatan (Puskesmas).

2.3.Waktu
Praktik pra klinik kebidanan ECE I dilaksanakan setelah selesainya pembelajaran
teori dan praktikum di akhir semester III.

4 SKS (4 SKS x 170menit/SKS)

680 menit x 16 pertemuan
10.880 menit
181/7

10.880 menit / 60 menit

26 hari (4 minggu)

2.4.Tata tertib
Selama mengikuti praktik ECE I mahasiswa wajib mentaati tata tertib praktik antara
lain:
2.4.1 Penampilan
Setiap mahasiswa wajib berpenampilan rapi, bersih dan sopan dengan
ketentuan:
1. Menggunakan seragam sesuai ketentuan lengkap dengan atributnya.
2. Bagi yang berjilbab
a. Menggunakan jilbab sesuai ketentuan yang berlaku dan gunakan
sesuai aturan.
b. Rambut tidak boleh terlihat dan menggunakan dalaman jilbab
berwarna putih.
3. Bagi yang tidak berjilbab
a. Menggunakan cap sesuai dengan ketentuan yang berlaku.
b. Rambut panjang diikat rapi dengan menggunakan harnet.
c. Rambut pendek di atas kerah baju.
4. Menggunakan sepatu putih bersih.
5. Tidak menggunakan perhiasan.

6. Tidak diperbolehkan berdandan berlebihan.
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7. Kuku dipotong pendek dan tidak menggunakan pewarna kuku.

8. Tidak menggunakan soft lens berwarna dan tidak menggunakan bulu mata

palsu.

2.4.2 Kehadiran

1.

4.

Mahasiswa harus memenuhi 100% kehadiran praktik, apabila tidak hadir
di lahan praktik wajib mengganti hari praktik sesuai dengan ketentuan
sebagai berikut:

a. Sakit harus dibuktikan dengan surat keterangan sakit dari dokter dan
diketahui pembimbing akademik, kemudian mengganti hari praktik
sesuai jumlah hari sakit.

b. Ijin dengan alasan yang jelas dan dapat diterima, ada surat ijin tertulis
dari orang tua/wali mahasiswa, dan diketahui pembimbing institusi
harus mengganti hari praktik sesuai jumlah hari ijin.

c. Alpha atau tanpa alasan yang jelas, tanpa ijin pembimbing lahan, harus
mengganti hari praktik dua kali lipat dari jumlah hari alpha.

d. Dispensasi karena mendapatkan tugas dari kampus dianggap hadir dan
tidak mengganti jadwal praktik.

Mahasiswa terlambat atau pulang sebelum waktu, wajib mengganti hari

praktik diluar jadwal praktik, sesuai dengan persetujuan pembimbing

akademik.

Selama melaksanakan praktik klinik, mahasiswa dilarang meninggalkan

tempat praktik tanpa seijin pembimbing praktik atau penanggung jawab

tempat mahasiswa praktik.

Mahasiswa dilarang menerima tamu dalam jam dinas

2.4.3 Penugasan

Mahasiswa yang melaksanakan praktik pra klinik kebidanan ECE I wajib

mengerjakan tugas yang telah ditentukan diantaranya adalah:

1.
2.

Menyusun laporan kegiatan harian selama praktik klinik kebidanan ECE I.
Menulis target kompetensi pada lembar/buku kompetensi yang telah
disediakan.

Membuat laporan perasat yang dikonsultasikan ke pembimbing lahan dan

pembimbing akademik.



by

Universitas Fakultas Sekolah Vokasi
Harkat Negeri Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

4. Melaksanakan ujian laporan perasat setelah mendapat persetujuan dari

pembimbing lahan dan pembimbing akademik.

2.4.4 Sanksi

1. Apabila terjadi pelanggaran praktik terhadap tata tertib yang berlaku akan
diberikan sanksi menurut berat ringannya pelanggaran sesuai dengan
peraturan yang berlaku di Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan
Universitas Harkat Negeri.

2. Mahasiswa yang merusakkan atau menghilangkan alat di lahan praktik,
diwajibkan mengganti alat tersebut.

3. Nilai Batas lulus praktik 71 (3 = B), apabila nilai mahasiswa kurang dari
batas lulus maka mahasiswa tersebut diwajibkan mengulang kegiatan

praktik.

2.5 Prosedur Penanganan Masalah
Apabila mahasiswa mendapatkan masalah atau keluhan di lahan praktik bisa
melaporkan ke CI (pembimbing lahan) yang ada di tempat praktik, apabila tidak
dapat terselesaikan mahasiswa melaporkan permasalahan tersebut ke pembimbing
akademik/bagian praktik.
PROSEDUR PENANGANAN PERMASALAHAN MAHASISWA

DI LAHAN PRAKTIK PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN

1. Temuan kasus / permasalahan mahasiswa dari pihak lahan

A
2. Koordinator Praktik
|

|
v v

3. Klarifikasi dengan 4. Klarifikasi dengan pihak
I |

A 4

5. Rapnat koordinasi

|
6. Tindak lanjut mahasiswa 7. Sosialisasi hasil rapat
bermasalah oleh koordinasi pada pembimbing

Bagan 2.1 Prosedur Penanganan Permasalahan Mahasiswa
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Keterangan:

1. Pembimbing lahan menemukan adanya kasus/permasalahan mahasiswa di lahan
praktik.

2. Pembimbing lahan melaporkan permasalahan mahasiswa kepada koordinator
praktik di Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan Universitas Harkat Negeri.

3. Koordinator praktik melakukan klarifikasi permasalahan kepada mahasiswa yang
bersangkutan.

4. Koordinator praktik melakukan Klarifikasi permasalahan kepada pihak lahan
praktik.

5. Koordinator praktik melakukan rapat koordinasi dalam prodi.

6. Koordinator praktik bersama-sama dengan pembimbing institusi melaksanakan
tindak lanjut permasalahan.

7. Koordinator praktik melaporkan hasil rapat dan tindak lanjut kepada pembimbing

lahan dengan tembusan mahasiswa yang bersangkutan.
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BAB III
SYARAT DAN TUGAS PEMBIMBING

3.1 Syarat Pembimbing
3.1.1 Pembimbing Institusi
Kriteria pembimbing dari Institusi adalah dosen berpendidikan minimal S2
Kesehatan dengan latar belakang Diploma III Kebidanan, yang memiliki Surat
Tanda Registrasi. Pembimbing institusi terbagi menjadi tiga jenis, yaitu:
1. Pembimbing Laporan Perasat Individu
Dosen pembimbing akademik yang ditetapkan sejak awal melalui SK
untuk membimbing mahasiswa dalam menyusun laporan kasus individu
dan memantau perkembangan praktiknya.
2. Pembimbing Laporan Kelompok
Dosen yang ditunjuk berdasarkan area praktik untuk membimbing
mahasiswa dalam penyusunan laporan kelompok. Pembimbing bisa
berbeda di setiap praktik sesuai rotasi.
3. Pembimbing Supervisi Lapangan
Dosen yang melakukan kunjungan ke lahan praktik setiap 1-2 minggu
sekali untuk memantau pelaksanaan praktik. Pembimbing ini tidak harus
pembimbing laporan.
3.1.2 Pembimbing Lahan
Kriteria pembimbing lahan praktik adalah pendidikan minimal D IV/S1
Kebidanan, S1 Keperawatan, dengan pengalaman kerja minimal 5 tahun
dengan memiliki Surat Tanda Registrasi.
3.2 Tugas Pembimbing
3.1.1 Pembimbing Institusi
1. Membimbing, mengkoreksi, dan mengevaluasi kegiatan praktik
Dosen memberikan bimbingan, koreksi, dan evaluasi terhadap seluruh
kegiatan mahasiswa dalam praktik, termasuk asuhan kebidanan yang

diberikan.
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2. Membimbing dan mengevaluasi pembuatan laporan
Dosen membantu mahasiswa menyusun laporan praktik, baik individu
maupun kelompok, termasuk lagbook, capaian target, dan laporan
individu.

3. Mengevaluasi kompetensi mahasiswa
Dosen mengevaluasi kompetensi mahasiswa dalam praktik, baik melalui
observasi langsung maupun melalui laporan dan presentasi.

4. Menjaga standar etika dan keselamatan praktik
Membimbing mahasiswa agar mematuhi prinsip keselamatan pasien,
komunikasi terapeutik, dan etika profesi saat praktik. Mengingatkan
mahasiswa untuk menjaga kerahasiaan pasien dan bekerja sesuai
prosedur.

5. Berkoordinasi dengan pembimbing klinik di lahan praktik
Menjalin komunikasi aktif dengan clinical instructor (pembimbing lahan)
mengenai perkembangan mahasiswa. Memberikan informasi awal kepada
lahan praktik tentang kompetensi awal mahasiswa yang akan praktik.

6. Mendokumentasikan perkembangan mahasiswa
Mencatat hasil evaluasi praktik keterampilan mahasiswa secara
sistematis.

7. Memberikan motivasi, dukungan dan saran
Dosen pembimbing berperan aktif dalam memberikan motivasi,
dukungan moril, serta saran konstruktif kepada mahasiswa selama proses
praktik keterampilan dasar klinik kebidanan, guna meningkatkan rasa
percaya diri, semangat belajar, dan kemampuan adaptasi mahasiswa
terhadap situasi klinik yang dinamis

8. Menjaga Standar Etika dan Keselamatan Praktik
Mengajak mahasiswa melakukan refleksi pembelajaran atas praktik yang
telah dilakukan.

3.1.2 Pembimbing Lahan

1. Memfasilitasi pelaksanaan praktik keterampilan dasar
Memberi kesempatan kepada mahasiswa untuk mempraktikkan
keterampilan sesuai level kompetensinya. Menyediakan pasien atau

situasi klinik yang sesuai sebagai media pembelajaran keterampilan dasar.
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2. Membimbing langsung praktik klinik mahasiswa
Membimbing mahasiswa dalam melakukan prosedur klinik. Memberikan
contoh praktik yang baik dan sesuai standar pelayanan kebidanan.

3. Mengawasi dan menjamin keselamatan pasien
Memastikan semua tindakan mahasiswa diawasi dan sesuai standar
praktik agar tidak membahayakan pasien. Melakukan intervensi jika
mahasiswa belum kompeten untuk melakukan tindakan secara mandiri.

4. Memberikan umpan balik dan koreksi
Memberikan umpan balik langsung terhadap praktik mahasiswa, baik
secara lisan maupun tertulis. Membantu mahasiswa memahami kesalahan
dan memperbaiki teknik keterampilan.

5. Melakukan evaluasi harian dan periodic
Mengisi logbook keterampilan dasar berdasarkan pengamatan praktik
mahasiswa. Memberikan nilai formatif dan sumatif sesuai format institusi
pendidikan

6. Berkoordinasi dengan dosen pembimbing dari institusi
Menyampaikan laporan perkembangan keterampilan mahasiswa secara
berkala. Melibatkan diri dalam diskusi dan evaluasi mahasiswa bersama
dosen institusi

7. Menjadi teladan profesionalisme dan etika klinik
Menunjukkan sikap profesional, empati, dan pelayanan berkualitas
sebagai role model bagi mahasiswa. Menanamkan nilai-nilai etika, budaya
keselamatan pasien, dan komunikasi efektif.

8. Mendukung lingkungan belajar yang positif
Menciptakan suasana yang mendukung pembelajaran, terbuka terhadap
pertanyaan dan diskusi mahasiswa. Menjadi penghubung antara

mahasiswa dengan tim kesehatan lainnya.
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BAB 1V

PELAKSANAAN PRAKTIK KLINIK KETERAMPILAN DASAR KEBIDANAN

4.1 Alur kegiatan

4.1.1 Alur Kegiatan

1.

Persiapan teori

Mahasiswa harus sudah menempuh materi/teori dan lulus uji teori dalam
pembelajaran.

Ujian Laboratorium/Ujian Praktik dengan metode Objective Structured
Clinical Examination (OSCE)

Pembelajaran Laboratorium merupakan proses pembelajaran yang
memberikan kesempatan kepada mahasiswa mengaplikasikan teori dan
model konseptual yang mendukung pembelajaran praktik di laboratorium.
Pembelajaran menggunakan berbagai metode antara lain simulasi
pemecahan masalah dan dengan demonstrasi yang menggunakan
alat/bahan. Mahasiswa harus sudah dinyatakan lulus Ujian OSCE sesuai
dengan kompetensi yang akan dicapai sebelum ke lahan praktik.
Pembekalan Praktik

Dalam kegiatan ini penanggung jawab praktik klinik akan memberikan
pembekalan berkaitan dengan etika, strategi pelaksanaan praktik dan

penilaian selama melaksanakan praktik klinik.

4.1.2 Tahap Pelaksanaan Praktik

1.

Serah terima
Adanya prosesi serah terima mahasiswa ke lahan praktik (rumah sakit)
yang dilakukan oleh pembimbing institusi ke lahan praktik mahasiswa.
Teknik bimbingan
a. Pembimbing lahan / pembimbing praktisi

1) Pembimbing memandu dan mengikuti proses yang dilakukan

mahasiswa dalam praktik.

2) Mengevaluasi keterampilan mahasiswa.

3) Mengoreksi laporan mahasiswa.

4) Mengoreksi kehadiran mahasiswa

5) Memberikan teguran apabila mahasiswa salah.
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6) Memberikan penilaian selama proses praktik.

Pembimbing institusi

1) Pembimbing Laporan Prasat Individu
Pembimbing bertugas memberikan arahan kepada mahasiswa
dalam menyusun laporan kasus individu berdasarkan pengalaman
praktik nyata di lahan.

2) Pembimbing Laporan Kelompok
Pembimbing bertugas mengarahkan alur penyusunan laporan,
memastikan peran aktif setiap anggota kelompok, serta
membimbing diskusi kelompok agar laporan yang dihasilkan
menggambarkan pemahaman bersama dan sesuai dengan pedoman
praktik kebidanan.

3) Pembimbing Supervisi Lapangan
a) Memberikan bimbingan di lahan setiap 1 - 2 minggu sekali
b) Memantau pencapaian target kompetensi dasar dan laporan

kegiatan harian

c) Mengevaluasi keterampilan mahasiswa selama praktik

3. Tahap pasca kegiatan praktik klinik

a.

Mahasiswa wajib hadir pada kegiatan evaluasi praktik yang
dilaksanakan di Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan Universitas
Harkat Negeri.

Pembimbing melakukan evaluasi kepada mahasiswa terhadap
pelaksanaan praktik klinik khususnya pencapaian kompetensi yang
ditetapkan.

Mahasiswa wajib mengembalikan barang/alat yang dipinjam selama
praktik.

Mahasiswa wajib menyelesaikan laporan praktik maksimal 2 (dua)
minggu setelah periode praktik berakhir. Bila melebihi waktu yang
ditentukan harus membuat surat pernyataan yang menjelaskan alasan
keterlambatan dan sanksi yang akan diterima.

Laporan praktik klinik telah diterima dan ditandatangani oleh

pembimbing perasat dan akademik.
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f.  Formulir penilaian praktik diambil oleh bagian praktik Program Studi

Sarjana Terapan Kebidanan Universitas Harkat Negeri.

4.2 Tugas dan Tanggung Jawab Mahasiswa
4.2.1 Tugas

1.

10.

Mengikuti kegiatan praktik sesuai jadwal

Hadir tepat waktu dan mengikuti seluruh sesi praktik yang telah
ditentukan

Mempelajari materi sebelum praktik

Mempersiapkan diri dengan membaca teori dan SOP keterampilan yang
akan dipraktikkan

Melaksanakan keterampilan sesuai prosedur

Melakukan praktik keterampilan dasar sesuai standar operasional
prosedur (SOP) yang berlaku.

Menjaga etika dan sikap professional

Menunjukkan sikap sopan, tanggung jawab, empati, dan menghormati
pasien serta tenaga kesehatan lain.

Menggunakan seragam dan identitas diri yang sesuai

Mengenakan pakaian praktik lengkap dan rapi sesuai ketentuan institusi.
Bersikap aktif dan terbuka terhadap bimbingan

Bersedia menerima arahan, koreksi, dan masukan dari dosen maupun
pembimbing lahan.

Mencatat kegiatan praktik dalam logbook

Mengisi logbook keterampilan secara rutin dan memastikan
ditandatangani pembimbing.

Menjaga kebersihan dan kerapian area praktik

Merawat alat praktik dan memastikan area praktik tetap bersih dan tertib.
Melakukan refleksi atas praktik yang dilakukan

Mengevaluasi hasil praktik dan belajar dari kesalahan untuk peningkatan
keterampilan.

Menjaga nama baik institusi pendidikan dan lahan praktik

Bertindak sesuai nilai-nilai institusi dan menjaga citra profesi kebidanan

selama praktik.
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4.2.2 Tanggung jawab

1.

10.

Menjaga sikap profesional dan etika

Bertindak sopan, bertanggung jawab, jujur, dan menghormati pasien, dosen,
serta tenaga kesehatan lain. Menjaga rahasia pasien dan menjalankan
prinsip etika kebidanan.

Melaksanakan praktik sesuai SOP

Bertanggung jawab untuk mempraktikkan keterampilan dasar kebidanan
sesuai standar operasional prosedur (SOP) yang berlaku.

Menjaga keselamatan pasien dan diri sendiri

Mengutamakan prinsip keselamatan, baik untuk pasien, diri sendiri,
maupun lingkungan praktik.

Mempersiapkan diri sebelum praktik

Mempelajari teori dan prosedur tindakan sebelum melakukan praktik agar
praktik berjalan efektif dan aman.

Mematuhi aturan institusi dan lahan praktik

Menjalankan semua ketentuan yang berlaku di institusi pendidikan maupun
di tempat praktik (RS, puskesmas, BPM, dll.)

Mengisi dan menyimpan logbook praktik dengan tertib

Bertanggung jawab atas pencatatan kegiatan praktik secara benar, rapi, dan
tepat waktu dalam logbook.

Menjaga alat dan fasilitas praktik

Menggunakan alat praktik secara benar dan merawat fasilitas praktik agar
tetap dalam kondisi baik.

Berperan aktif dalam pembelajaran

Bertanggung jawab untuk terlibat aktif dalam diskusi, praktik, refleksi, dan
evaluasi keterampilan

Melaporkan kesulitan atau kesalahan

Segera melaporkan kepada pembimbing jika mengalami kendala atau
melakukan kesalahan saat praktik.

Menjaga nama baik program studi dan institusi

Menampilkan perilaku dan kinerja yang mencerminkan citra positif

institusi pendidikan kebidanan.
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4.3 Supervisi dan Visitasi
4.3.1 Supervisi

Supervisi adalah kegiatan pembinaan dan pemantauan yang dilakukan
oleh dosen pembimbing atau instruktur klinik terhadap mahasiswa kebidanan
selama melaksanakan praktik keterampilan dasar di lahan praktik. Tujuan
utamanya adalah menjamin bahwa proses pembelajaran berlangsung secara
efektif, aman, dan sesuai dengan standar kompetensi.

Jenis supervisi:

1. Supervisi Langsung (Direct Supervision): Dosen/pembimbing klinik hadir
langsung di lahan praktik untuk mengamati dan menilai keterampilan
mahasiswa secara real-time.

2. Supervisi Tidak Langsung (Indirect Supervision): Dosen mengevaluasi
melalui logbook, laporan praktik, dan hasil diskusi dengan pembimbing
klinik (preseptor).

3. Supervisi Individual: Fokus pada pembinaan mahasiswa secara personal
sesuai kebutuhan perkembangan kompetensi.

4. Supervisi Kelompok: Dilakukan dalam bentuk briefing, diskusi kasus, atau

debriefing kelompok setelah kegiatan praktik.

Kegiatan dalam supervisi:

Memantau pelaksanaan kegiatan pembimbing praktik.
Memantau pelaksanaan kegiatan mahasiswa.

Memberi petunjuk/pengarahan tentang kegiatan praktik.
Evaluasi aspek kognitif, psikomotor, dan afektif.

Diskusi klinik (clinical reasoning, case discussion).

Pemberian umpan balik langsung.

N o 1k W

Identifikasi kendala dan solusi praktik.

Peran Dosen Pembimbing dalam Supervisi:
Sebagai fasilitator dan role model profesionalisme.
Memberikan pembinaan etika dan sikap.

Menjaga keselamatan mahasiswa dan pasien.

Memberikan penilaian formatif dan sumatif.

v W e

Membangun komunikasi dengan lahan praktik.
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4.3.2 Visitasi

Visitasi adalah kegiatan kunjungan resmi oleh tim dari institusi
pendidikan ke lahan praktik dengan tujuan untuk memantau, mengevaluasi,
dan menjamin mutu pelaksanaan praktik klinik keterampilan dasar mahasiswa.
Visitasi mencakup observasi lingkungan belajar, wawancara dengan pihak
lahan praktik dan mahasiswa, serta evaluasi proses pembelajaran.

Supervisi dan visitasi dilakukan secara berkala dan terjadwal sesuai
dengan kalender akademik praktik Kklinik. Idealnya, setiap mahasiswa

mendapatkan minimal 2 kali visitasi langsung dalam satu siklus praktik.
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BAB VI
EVALUASI KEGIATAN PRAKTIK

6.1 Metode Evaluasi

Evaluasi kegiatan Praktik ECE I dilakukan melalui berbagai metode yang

bertujuan untuk memperoleh gambaran menyeluruh tentang kinerja, sikap, serta

hasil kerja mahasiswa selama masa praktik klinik. Adapun metode evaluasi yang

digunakan meliputi:

6.1.1

6.1.2

6.1.3

6.1.4

6.1.5

Observasi langsung

Pembimbing melakukan pengamatan terhadap sikap, kedisiplinan, dan
keterlibatan mahasiswa dalam aktivitas kerja sehari-hari.

Penilaian laporan perasat individu

Mahasiswa diwajibkan menyusun laporan perasat individu sebagai bentuk
dokumentasi dan refleksi atas kasus yang ditemukan sesuai dengan target
kompetensi.

Penilaian laporan kasus kelompok

Mahasiswa mempresentasikan kasus yang diambil di lahan praktik di
hadapan dosen pembimbing dan pembimbing lahan/Clinical Culture.
Wawancara atau diskusi tanya jawab

Dosen pembimbing dapat melakukan sesi diskusi atau wawancara untuk
menilai pemahaman mahasiswa terhadap keterampilan tindakan klinik.
Penilaian sikap dan etika

Aspek soft skill seperti komunikasi, kerjasama tim, dan tanggung jawab juga

menjadi bagian dari evaluasi.

6.2 Prosedur Penilaian

6.2.1

6.2.2

Penilaian dilakukan secara bertahap melalui prosedur berikut:

Penilaian Harian oleh Pembimbing Lahan / Clinical Culture.

Dilakukan selama masa praktik klinik berlangsung, mencakup aspek
kedisiplinan, keaktifan, dan kemampuan teknis.

Monitoring Praktik oleh Dosen Pembimbing

Dosen pembimbing dapat melakukan kunjungan atau komunikasi dengan
tempat praktik dan mahasiswa untuk memantau kemajuan dan memberikan

masukan.
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6.2.3 Pengumpulan dan Penilaian Laporan Akhir
Setelah masa praktik klinik selesai, mahasiswa wajib menyerahkan laporan
praktik untuk dinilai oleh dosen pembimbing.
6.2.4 Pelaksanaan Presentasi Hasil Praktik Klinik
Mahasiswa melakukan presentasi akhir sebagai bentuk pertanggungjawaban
akademik terhadap kegiatan praktik klinik.
6.3 Komponen dan Bobot Penilaian
Penilaian akhir kegiatan magang didasarkan pada beberapa komponen utama
yang mencerminkan pencapaian kompetensi mahasiswa, baik dari sisi teknis
maupun sikap profesional. Setiap komponen memiliki bobot tersendiri yang secara

proporsional menggambarkan kontribusinya terhadap nilai akhir.

No | Komponen Bobot (%)

1 Performance Skill

a. Menunjukkan sikap sopan, santun, dan mampu
berkomunikasi dengan baik kepada pembimbing

b. Menunjukkan partisipasi aktif selama bimbingan 30

c. Menunjukkan penguasaan/pemahaman terhadap
kasus sesuai target kompetensi

d. Memahami tugas dan menyelesaikan target capaian
kompetensi tepat waktu

2 Nilai Bimbingan dan Evaluasi
a. Laporan perasat individu
b. Laporan kasus kelompok (presentasi)

40

3 Nilai Laporan

a. Kelengkapan dan ketepatan isi laporan 40

b. Ketercapaian jumlah laporan (sesuai dengan target
kompetensi)

Total 100
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BAB III
PENUTUP

Pedoman Praktik ECE I ini disusun sebagai acuan bagi mahasiswa, dosen
pembimbing, dan preseptor dalam melaksanakan praktik klinik yang terstruktur,
terarah, dan sesuai dengan capaian pembelajaran yang ditetapkan dalam kurikulum
Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan.

Melalui pedoman ini, diharapkan seluruh pihak yang terlibat dapat memahami
peran, tanggung jawab, serta prosedur pelaksanaan praktik klinik secara komprehensif.
Penerapan pedoman ini diharapkan dapat meningkatkan mutu pembelajaran klinik dan
menjamin pencapaian kompetensi keterampilan dasar kebidanan oleh mahasiswa secara
optimal.

Pedoman ini akan ditinjau dan diperbarui secara berkala sesuai dengan
perkembangan ilmu, teknologi, dan regulasi pendidikan kebidanan. Semoga dokumen ini
dapat memberikan manfaat dan menjadi panduan yang efektif dalam mendukung proses

pendidikan kebidanan yang profesional, berkualitas, dan beretika.
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LAMPIRAN
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Lampiran 1

FORMULIR PENILAIAN PRAKTIKECE I
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN

UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Nama Mahasiswa

Fakultas Sekolah Vokasi
Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

Tempat Praktik
Ruang
Tanggal Praktik
NO Aspek yang dinilai Nilai 3
1. | Sikap
a. Hubungan/komunikasi dengan masyarakat sekitar
(karyawan,
klien, keluarga klien, mahasiswa lain)
b. Tanggung jawab dalam praktik
c. Kedisiplinan
d. Ketelitian
e. Keramahan dan kesopanan
2. | Ketrampilan
a. Pengkajian (anamnesa, pemeriksaan fisik dan
laboratorium)
b. Analisa (menentukan diagnosa & masalah)
c. Implementasi (melakukan tindakan berdasarkan
diagnosa)
d. Kemampuan konseling dan pendidikan kesehatan
e. Responsi (penguasaan teori & kasus)
Jumlah
Nilai akhir = Total Jumlah
10
Batas Lulus: 3.00
Kriteria Penilaian- . [ s 20.....
A. Sikap
1 = Sangat Kurang Pembimbing Lahan,
2 = Kurang
3 = Cukup
4 = Baik
B. Ketrampilan
1 = Sangat Tidak Terampil ( )
2 = Tidak Terampil
3 = Cukup Terampil
4 = Terampil

Kritik dan Saran:
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Lampiran 2

FORMULIR PENILAIAN BIMBINGAN LAPORAN ASUHAN KEBIDANAN (ASKEB) ECE 1
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Nama Mahasiswa e
NIM TSN
Tanggal Praktik e —————————
Tempat Praktik e s

NO ASPEK YANG DI NILAI NILAI

1. | Kesesuaian Target

2. | Penguasaan Kasus dan teori

3. | Ketepatan Waktu Pengumpulan Askeb

JUMLAH

Nilai = Total nilai : 3

Pembimbing Praktik Klinik,

Keterangan nilai:

—_

= Sangat Kurang ( )
= Kurang

= Cukup

= Baik

W N =

Kritik dan saran:
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Lampiran 3
DAFTAR HADIR MAHASISWA PRAKTIK ECE 1
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI
NAMA MAHASISWA :
TANGGAL PRAKTIK :
TEMPAT PRAKTIK
DATANG PULANG
NO HARI, TANGGAL KETERANGAN
JAM TTD JAM TTD
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Mengetahui Tegal, .o
Koordinator Praktik Klinik, Pembimbing Lahan,
(U ) (VRO RURPN
NIPY NIP
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Lampiran 4

CEKLIST ANAMNESA PRANIKAH/PRAKONSEPSI

No |

BUTIR

A.

SIKAP DAN PERILAKU

1

Menyambut pasien dengan sopan dan ramah

Mempersilahkan klien duduk

Memperkenalkan diri kepada pasien

AN

Menjaga privasi pasien

Score: 8

w

ISI

Menanyakan identitas pasien dan suami (nama, usia, Pendidikan terakhir, Pekerjaan dan
Alamat)

Menanyakan alasan kunjungan dan keluhan klien

~

Menanyakan apakah ini perencanaan pernikahan/ kehamilan

Menanyakan tentang :

1. Pranikah: Rencana pernikahan

2. Prakonsepsi: Riwayat pernikahan (status pernikahan, lamanya, pernikan ke berapa atau
jika belum menikah, kapan rencana menikah)

Menanyakan pengetahuan pasangan tentang reproduksi dan keinginan pasangan untuk
memiliki anak

10

Menggali riwayat kesehatan reproduksi klien (menarche, siklus haid, lama haid, banyaknya
haid, keputihan, HPHT, termasuk riwayat kehamilan dan persalinan sebelumnya,
informasi terkait penyulit atau komplikasi yang dialami jika ada, Riwayat keguguran
(ibu pernah hamil))

11

Menanyakan Riwayat dan rencana penggunaan kontrasepsi

12

Menanyakan apakah ibu mengkonsumsi obat-obatan tertentu/jamu

13

Menanyakan Riwayat VVaksinasi

14

Menanyakan kebiasaan merokok, minum-minuman beralkohol, NAPZA

15

Menggali informasi terkait kondisi lingkungan sekeliling tempat tinggal (adakah binatang
yang dipelihara, apakah

ada kemungkinan terpapar radiasi atau polusi dari zat-zat kimia berbahaya, seperti timbal,
merkuri dll)

16

Mengkaji riwayat penyakit, meliputi

1. Riwayat penyakit keluarga seperti DM, asma, hipertensi, keturunan kembar,
thalasemia,hemofilia, lupus

2. Penyakit yang pernah diderita seperti infeksi, organic, penyakit yang dioperasi

3. Penyakit yang sedang diderita saat ini tiroid, miom/kista, infeksi (hepatitis, IMS,
TORCH dil)

17

Menanyakan tentang pola pemenuhan kebutuhan nutrisi (pola makan dan minum, konsumsi
vitamin tambahan, apakah ada diet tertentu atau tidak, pantangan makan, apakah ada gangguan
makan atau tidak)

18

Menanyakan aktivitas sehari-hari dari pasangan

19

Mengkaji kebiasaan personal hygine pada pasangan

20

Menggali kondisi psikososial dari pasangan (apakah pernah mengalami tindak kekerasan,
apakah saat ini mengalami kecemasan tertentu, apakah memilki kekhawatiran tentang
keuangan dll)

21

Mengkaji upaya yang sudah dilakukan ibu dalam persiapan pranikah dan prakonsepsi

Score: 34
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C. TEKNIK

22 | Teruji melaksanakan secara sistematis

23 | Teruji menggunakan bahasa yang mudah dimengerti

24 | Teruji memberikan perhatian terhadap respon pasien

25 | Teruji melaksanakan dengan percaya diri dan tidak ragu- ragu

Score: 8

Total Score: 50

NILAI AKHIR: (Total Score/50) x 100

Petunjuk penilaian :

0 = tidak dilakukan

1 = dilakukan tidak sempurna

2 = dilakukan dengan sempurna
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Lampiran 5

CEKLIST ANTENATAL CARE (ANC)
Petunjuk Penilaian

NAMA MAHASISWA D neresessss s ————————
NIM / NO UJIAN D nrresesessss s —————
TANGGAL UJIAN D nrresesessss s —————
NO LANGKAH-LANGKAH KEGIATAN Nilai
0|1
A | MENERIMA KLIEN
1 | Menyambut klien dengan sopan dan ramah
2 | Memperkenalkan diri kepada klien
3 | Mempersilahkan klien duduk dan menawarkan bantuan dengan
4 | Menjelaskan tujuan dan meminta persetujuan pada klien
5 | Menjaga Privasi klien dengan menutup pintu/jendela.

Total Skor: 10

PENGKAJIAN

Menanyakan Identitas klien dan suami dengan lengkap

Menanyakan alasan datang dan keluhan utama klien

WIN =Y

Menanyakan riwayat menstruasi

a. Usia menarche

b. Siklus

c. Lama/banyaknya darah

d. Masalah menstruasi

e. Flour Albus

f.lamanya

g. Keluhan (gatal, bau, warna dll)

4 | Menanyakan riwayat kehamilan sekarang

a. Hari Pertama Haid Terakhir (HPHT)

b. Periksa ANC dan tempatnya

c. Imunisasi Tetanus Toksoid (TT) dan waktunya

d. Keluhan umum/masalah selama Trimester (TM) [, I, III

e. Gerakan janin

f. Tanda-tanda bahaya/penyakit

g. Obat yang dikonsumsi (termasuk jamu)

5 | Menanyakan riwayat kehamilan yang lalu

a. Jumlah kehamilan

b. Jumlah anak yang hidup

c. Jumlah kehamilan premature

d. Jumlah keguguran

e. Persalinan : jenis, waktu, tempat, penolong

f. Masalah selama persalinan

g. Nifas dan masalah yang terjadi

h. Berat bayi < dari 2500 gr atau > dari 4000 gr

6 | Riwayat kesehatan/penyakit yang diderita sekarang dan dulu
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a. Masalah kardiovaskuler

b. Hipertensi

c. Diabetes Melitus

d. Malaria

e. Penyakit Kelamin/HIV/AIDS

f. TBC (Tuberculosis)

Riwayat pemakaian kontrasepsi (sebelum hamil &rencana
sekarang)

8 | Pola-pola kebiasaan

a. Nutrisi

b. Eliminasi

c. Istirahat dan tidur

d. Aktivitas

e. Personal Hygiene

f. Seksualitas

9 | Riwayat perkawinan

a. Status perkawinan

b. Frekuensi dan lama perkawinan

10 | Riwayat Psiko-sosial-ekonomi

a. Respon ibu dan dukungan keluarga terhadap kehamilan

b. Pengambilan keputusan dalam keluarga

c. Kebiasaan hidup sehat (merokok, minum-minuman keras dan

mengkonsumsi obat terlarang)

d. Kecukupan pendapatan/penghasilan keluarga

11 | Pengetahuan ibu tentang ANC

Total Skor: 88

MELAKUKAN PEMERIKSAAN FISIK

MenguKkur tinggi badan dan berat badan

Mengukur Lingkar Lengan Atas

WIN =

Mengukur tanda - tanda vital

a. Tekanan darah

b. Suhu

c. Nadi

d. Respirasi Rate

4 | Melakukan pemeriksaan leher

a. Memeriksa pembesaran vena jugularis

b. Memeriksa Pembesaran kelenjar thyroid

5 | Melakukan pemeriksaan kepala

a. Memeriksa bentuk kepala dan rambut

b. Memeriksa apakah terjadi odem pada wajah

c. Memeriksa apakah mata pucat dan berwarna kuning

d. Memeriksa hidung

e. Memeriksa telinga

f. Memeriksa memeriksa gigi dan mulut

6 | Melakukan pemeriksaan payudara

a. Dengan posisi tangan klien di samping, memeriksa:

1. Bentuk, ukuran dan simetris atau tidak




H

Universitas Fakultas Sekolah Vokasi
Harkat Negeri Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

2. Putting payudara menonjol atau masuk ke dalam
3. Ada kolostrum atau cairan lain

b. Pada saat klien mengangkat tangan ke atas kepala:
Memeriksa payudara untuk mengetahui adanya retraksi atau dimpling

c. Klien berbaring dengan tangan Kkiri diatas, lakukan palpasi secara
sistematis pada payudara sebelah kiri dan kanan dari arah payudara ke
aksila

Melakukan pemeriksaan Inspeksi abdomen

a. Membuka pakaian klien dan memasang selimut

b. Menghangatkan kedua tangan
c. Memeriksa apakah ada luka bekas operasi
d. Memeriksa apakah ada striae gravidarum, linea alba dan linea nigra

Melakukan palpasi Leopold I, dengan cara lutut ditekuk kedua
tangan menengahkan uterus dan meraba fundus kemudian
mengukur TFU serta menentukan bagian janin berada di fundus

Melakukan palpasi Leopold II, kedua tangan diletakkkan disamping
kanan dan Kiri perut ibu untuk memeriksa letak punggung janin

10

Melakukan palpasi Leopold III, dengan cara tangan meraba pada
bagian bawah perut ibu dan menilai apa yang ada di bagian bawah
perut ibu

11

Melakukan palpasi Leopold IV, dengan cara kaki diluruskan, kedua
tangan diletakkkan pada kedua sisi bagian bawah rahim serta
menilai seberapa jauh penurunan pada bagian bawah perut ibu

12

Menghitung denyut jantung janin (D]JJ), menentukan punctum
maksimum kemudian salah satu tangan pemeriksa meraba nadi ibu
dan salah satu telinga mendengarkan DJ] dan menghitung selama 1
menit

13

Melakukan pemeriksaan punggung dan costovertebral angle
tenderness (CVAT)

14

Melakukan pemeriksaan genitalia

15

Melakukan pemeriksaan anus

16

Melakukan pemeriksaan pada tangan dan kaki

a. Memeriksa apakah tangan dan kaki : edema atau pucat

b. Memeriksa dan meraba kaki untuk mengetahui adanya varises

17

Membantu ibu untuk bangun dari tempat tidur dan duduk kemudian
melakukan pemeriksaan refleks patela

18

Melakukan Pengukuran Panggul Luar

a. Distansia spinarum

b. Distansi kristarum

c. Konjugata eksterna/Boudel Louge

d. Lingkar panggul

Total Skor: 64

PEMERIKSAAN LABORATORIUM

Pemeriksaan darah (Haemoglobin)

Pemeriksaan urine reduksi

WIIN (=T

Pemeriksaan protein urine

Total Skor: 6

PENDIDIKAN KESEHATAN
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1 | Memberikan pengajaran atau pendidikan kesehatan:

a. Memberitahukan kepada ibu hamil temuan dalam pemeriksaan.

b. Memberi tahu kebutuhan ibu dan memberi pengajaran, mengenai:

1. Nutrisi

2. Olahraga ringan

3. Istirahat dan tidur

4. Personal Hygiene

5. Pemberian ASI

6. KB pasca persalinan

7. Tanda-tanda bahaya

2 | Melakukan promosi kesehatan:

Memberikan tambahan zat besi/folate

Melakukan konseling tentang persiapan kelahiran/kegawat
daruratan

Menjadwalkan kunjungan berikutnya

Ul

Melakukan pencatatan hasil - hasil kunjungan pada catatan

Manajement varney

Total Skor : 24

Nilai Akhir = Nilai A+B+C+D+E x 100
192

Catatan :

Penguji,
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CHEKLIST PEMERIKSAAN LABORATORIUM

Fakultas Sekolah Vokasi
Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

NAMA MAHASISWA D nrresesessss s —————
NIM / NO UJIAN D neresessss s ————————
TANGGAL UJIAN D nrresesessss s —————
NO LANGKAH-LANGKAH KEGIATAN Nilai
1
A | PEMERIKSAAN HB
1 | Persiapan alat: Hb set, HCI 0,1%, Aquades, lancer, bengkok,kapas
2 | Isilah tabung sahli dengan HCL 0,1% sampai angka 2
3 | Tusuk ujung jari dengan jarum yang steril, bersihkan darah yang
pertama keluar dengan kapas kering, tekan jari supaya darah
lebih bannyak yang keluar
Gunakan pipet untuk menghisap darah sampai darah mencapai
4 | garis biru pada tabung atau 20 ml
Masukkan darah kedalam tabung sahli sampai semua darah keluar
5 | dari pipet
6 | Aduk HCL 0,1 % dengan darah sampai benar-benar tercampur
Masukkan aquades tetes demi tetes ke dalam tabung sahli,aduk
7 | kembali stlh ditetesi sampai warnanya sama dgn warna standart
Lihat di ujung paling bawah (miniskus bawah) dan baca di ujung
8 | tersebut
Total Skor:16
Nilai = Total Skor x 100
16
B | Pemeriksaan Urin Reduksi
Persiapan alat : Tabung reaksi dan rak, penjepit tabung, urine,
1 | lampu spiritus, benedic, pipet, korek api
2 | Siapkan tabung reaksi pada rak
3 | Masukkan benedic ke dalam tabung sebanyak 5 cc / 2,5 cc
4 | Teteskan urine 5-8 /4-6 tetes pada tabung yg telah di isi benedic
5 | Bakar campuran benedict dan urine diatas api sampai mendidih
6 | Angkat tabung dari api Bunsen dan baca hasilnya
7 | Beri tahu hasil pemeriksaan pada pasien
Total Skor : 14
Nilai = Total Skor x 100
14
C | Pemeriksaan Protein Urine
Persiapan alat : Tabung reaksi dan rak, penjepit tabung, urine,
1 | lampu spiritus, benedic, pipet, korek api
2 | Isilah tabung reaksi dengan urine 2-3 cc
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Panaskan urine di atas lampu spiritus berjarak 2-3 cm dari ujung
3 | lampu sampai mendidih

Kalau urine keruh tambahkan 4 tetes asam asetat 5% dan apabila
4 | kekeruhan menghilang setelah ditambah asam asetat ini
menunjukkan adanya protein urine

5 | Kalau urine tetap keruh panaskan sekali lagi dan nilai urin

Total Skor: 10

Nilai = Total Skor x 100
10

Catatan:

Penguji,
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Lampiran 7
BERITA ACARA
UJIAN TAHAP 1 ANTENATAL CARE (ANC)

Pada hari ...cmenernnennne. Tanggal .....ccovvenrrrninnnee telah dilaksanakan Uji Tahap I ANC Pada:
Nama

NIM

Semester

Sebagai syarat kelulusan akhir semester, yang bersangkutan dinyatakan LULUS/TIDAK
LULUS.

Adapun catatan selama ujian berlangsung yaitu:

Penguji I Penguji Il
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Fakultas Sekolah Vokasi

Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan

HASIL SUPERVISI MAHASISWA PRAKTIK KLINIK ECE 1

PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Hari/tanggal
Tempat/ Ruang
Pencapaian Hasil
Nama
No. Mahasiswa Target
(Perasat)
a. Etika
b. Pengetahuan
c. Ketrampilan
1 d. Kehadiran
e. Masalah
a. Etika
b. Pengetahuan
c. Ketrampilan
2 d. Kehadiran
e. Masalah
a. Etika
b. Pengetahuan
c. Ketrampilan
3 d. Kehadiran
e. Masalah
a. Etika
b. Pengetahuan
c. Ketrampilan
4 d. Kehadiran
e. Masalah
SARAN:
Mahasiswa: Cl/
Lo s ( ) Pembimbing
2. s ( ) Lahan ( )
. JOO ( ) Praktik
B s ( ) o
Pembimbing
Akademik ( )
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Lampiran 9

DAFTAR MAHASISWA BERMASALAH PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) 1
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

No | Hari/ Nama Tempat | Permasalahan | Penanganan Evaluasi Tindak lanjut
tanggal | Mahasiswa | Praktik

Mengetahui CI Lahan Praktik
Ketua Program Studi,



Lampiran 10
(Cover Askeb)
KUMPULAN ASUHAN KEBIDANAN
PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) 1

Nama

NIM

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN
UNIVERSITAS HARKAT NEGERI
TAHUN AKADEMIK 2025/2026

46
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Universitas PADA NY...DENGAN.........
Harkat Negeri DI...... TAHUN......
Tanggal — :.......
Pukul ..
Tempat ...
I.  PENGUMPULAN DATA
A. DATA SUBYEKTIF
1. Biodata
Nama (inisial istri) : ............ Nama (inisial suami): ................
Umur e Umur D
Agama R Agama .
Suku Bangsa D Suku Bangsa PR
Pendidikan TR Pendidikan D
Pekerjaan e Pekerjaan D
Penghasilan T Penghasilan D e
Perkawinan ke- 1 ........... Perkawinan ke- D
Alamat PPN
Tanggal msk/jam ...
No. RM D
2. Alasan datang: .......cocceeioeeeiiee e e e e e e e e rr e e s
3. Keluhan Utama: ..o e e s e s e e s
4. Riwayat Haid
e Menarche T Flour Albus ...
e Siklus/teratur :........ccceen - warna D e s
e Lama/jumlah ... - bau R
e Dysmenorhea : ..o -lamanya: ..o
e HPHT D e s - gatal D e s
e HPL T Umur Kehamilan: ......ccccoeeee
5. Riwayat kesehatan

ASUHAN KEBIDANAN PRA NIKAH DAN PRAKONSEPSI

a. Penyakit yang pernah diderita

e Penyakit infeksi OO P P
e Penyakit keturunan OO P P
e Kecelakaan/trauma PP SPRPRRPN
e Penyakit yg dioperasi ettt e e e s e e e e e ee e sreean e ereeeneen sreeenns
e Penyakit organik ettt e e e s e e e e e ee e sreean e ereeeneen sreeenns

b. Kesehatan ibu sekarang
e Penyakit infeksi OO P P
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a.

Penyakit keturunan
Penyakit organik

Riwayat kesehatan keluarga

Penyakit infeksi
Penyakit keturunan
Penyakit organik
Riwayat gemelli

. Kebiasaan
Pantang makan

Minum jamu
Obat-obatan
Miras/rokok

Memelihara binatang: ........ccccveiin e

. Kebutuhan Sehari-Hari

Pola nutrisi

Makan
Porsi
Jenis
Macam
Gangguan
Minum
Jenis
Gangguan

Pola eliminasi

BAB

Warna
Konsistensi
Gangguan
BAK
Warna
Gangguan

Pola istirahat

Siang
Malam
Gangguan

Pola aktivitas

Pola personal hygiene

Mandi
Keramas
Gosok gigi
Ganti baju
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f.  Pola seksual
e Frekuensi
e (Gangguan
8. Data Psikologis
e Status anak yang dikandung
e Tanggapan ibu atas kehamilannya
e Tanggapan suami dan keluarga
e Kesiapan mental ibu
9. Data Sosial Ekonomi
e Penghasilan
e Tanggung jawab perekonomian
e Pengambil keputusan
10. Data Perkawinan
e Status perkawinan
e Perkawinan ke-
e Lama perkawinan
11. Data Spiritual
12. Data Sosial Budaya
13. Data Pengetahuan Ibu

DATA OBYEKTIF

1. Pemeriksaan Fisik
a. Keadaan Umum :
b. Kesadaran
c. Tanda Vital : Tensi: Nadi

Suhu

d. Tinggi Badan

e. Berat Badan

f. LILA

g. Status Present

e Kepala - muka
* kepala

Konjungtiva
Sclera
* hidung

*mulut/bibir: ..o,

* telinga
e Leher
e Aksila
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IL.

II1.

IV.

V.

VL.

e Dada D e ———————

Bentuk e
Mammae .
e Abdomen ...,
e Genetalia .,
e Anus D
o EKstermitas: ......ccoeceeveivineecciceneen,

2. Pemeriksaan Penunjang

e Pemeriksaan laboratorium HH PR
e Pemeriksaan rontgen L
e USG N
INTERPRETASI DATA
1. Diagnosa
Ny. ... Umur.... Wanita usia subur prakonsepsi/pranikah dengan ..........
Data dasar :dataS: ...
data O: e
2. Masalah

DIAGNOSA POTENSIAL
ANTISIPASI PENANGANAN SEGERA
INTERVENSI (Pk. ..........)

IMPLEMENTASI (Pk. ........ )

VII. EVALUASI (PK. .......0u0t)
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lh'] ASUHAN KEBIDANAN PADA IBU HAMIL T.M ....

PADA NY....G....P.....A....UK.......... DENGAN KEHAMILAN ........
Universitas
Harkat Negeri | ) ) (O — TAHUN.......cceurn
Tanggal  :.........
Pukul .
Tempat ...

VIII. PENGUMPULAN DATA
A. DATA SUBYEKTIF

. Biodata

Nama (inisial istri) : ............ Nama (inisial suami): ................
Umur e Umur D
Agama R Agama .
Suku Bangsa D Suku Bangsa PR
Pendidikan TR Pendidikan D
Pekerjaan e Pekerjaan D
Penghasilan T Penghasilan D e
Perkawinan ke- e Perkawinan ke- D
Alamat e
Tanggal msk/jam ..o
No. RM D

2. Alasan datang: ......ceeoieereeiie e e e e e e e e e ne e

3. Keluhan Utama: .....ccoiiiiiiin i s

4. Riwayat obstetric dan ginekologi
a. Riwayat kehamilan, persalinan dan nifas yang lalu

Umur Jenis Penolon Keadaan anak
Anak . persalinan g Nifa Hidup Meninggal
kehamil - .
Ke Spont | Tindak | O | Persalin s | Umu Umu Seba
an BBL JK
an an p an r r b

b. Riwayat kehamilan sekarang
o Gl P Ar e,

e ANC:Trimester I :...ccciiiriiiinnnne kali
Trimester Il : ..., kali
Trimester III: .....ccovvriiiininns kali
e Immunisasi TTI .. Tanggal : ..cccoovviiiies
TTIL ¢ Tanggal : ....ccvveveiieen
e Keluhan Trimester I e e
Terapi yang diberikan : ...
Nasehat yang diberikan : .........cccooieiiiiiiiiennens
Keluhan Trimester II RS TRSTTRPPRPRIN
Terapi yang diberikan : ...,
Nasehat yang diberikan : .......cccceccvieiiiinnne.
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Keluhan Trimester III e e e s
Terapi yang diberikan : .......ccccoiiiiiinnenne

Nasehat yang diberikan : .........cccoccv i
c. Riwayat Haid
e Menarche D e Flour Albus : ...
e Siklus/teratur R - Warna e s
e Lama/jumlah R - Bau et s
e Dysmenorhea PR - Lamanya e
e HPHT e ——— - Gatal e errr e
e HPL D e - Umur Kehamilan : .....................
d. Riwayat penggunaan kontrasepsi
¢ Jenis kontrasepsi e
e Lama .
e Keluhan
e Alasanlepas = .
e Rencanaygakandatang ...
e Alasan VPR
Riwayat kesehatan
a. Penyakit yang pernah diderita
e Penyakit infeksi et
e Penyakit keturunan e e e
o Kecelakaan/trauma LSRR TOPP VRPN
e Penyakit yang dioperasi ...
e Penyakit organik e e e e e rn e e en e ereeen e sneeenne ens
b. Kesehatan ibu sekarang
e Penyakit infeksi ettt rr e e e e e e e e nreanr e ereeeneen e
e Penyakit keturunan e e e ee e e e rr e e e enne e ereeenae sneeenne e
e Penyakit organik e e e e
c. Riwayat kesehatan keluarga
e Penyakit infeksi et e e e
e Penyakit keturunan et e e rn e e e s e e e e e en e e e e enne s
e Penyakit organik e e e e e
e Riwayat gemelli e e e e e
Kebiasaan
e Pantang makan: ...
o MINUM JAMU I oo e e e e e e
o Obat-obatan ..
o  Miras/rokoK i
e Memelihara binatang: .......ccccooieinn i e
Kebutuhan Sehari-Hari
Sebelum hamil Setelah hamil
a. Pola nutrisi
e Makan e e
e Porsi R D e
e Jenis R § e ————
e Macam e HTTUTPRRRT
e (Gangguan e D e



e Minum
e Jenis
e (Gangguan
b. Pola eliminasi
e BAB
e Warna
e Konsistensi
e (Gangguan
e BAK
e Warna
e (Gangguan
c. Polaistirahat
e  Siang
e  Malam
e  Gangguan
d. Pola aktivitas
e. Pola personal hygiene
e Mandi
e Keramas
e Gosok gigi
e Ganti baju
f. Pola seksual
e Frekuensi
e (Gangguan
8. Data Psikologis
e Status anak yang dikandung
e Tanggapan ibu atas kehamilannya
e Tanggapan suami dan keluarga
e Kesiapan mental ibu
9. Data Sosial Ekonomi
e Penghasilan
e Tanggung jawab perekonomian
e Pengambil keputusan
10. Data Perkawinan
e Status perkawinan
e Perkawinan ke-
e Lama perkawinan
11. Data Spiritual

12. Data Sosial Budaya
13. Data Pengetahuan Ibu

DATA OBYEKTIF

1. Pemeriksaan Fisik
a. Kesadaran
b. Keadaan umum :

c. Tanda Vital :Tensi: .
Suhu : ............

Nadi SR
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d. Tinggi Badan ..o
e. Berat Badan : sebelum hamil: ............... setelah hamil :TMI:....kg, TM
II :....kg TMII :....kg

f. LILA

g. Status Present
e Kepala - muka

Kepala I
Rambut e
Muka e
Mata
Konjungtiva .
Sclera D
Hidung e e e
Mulut/bibir: ....cccovevive e
Telinga P TTIN
e Leher D
e Aksila e
e Dada i
Bentuk 1,
Mammae e
o Abdomen ...,
o Genetalia :.ieiiieicic e,
o ANUS
o EKstermitas: ......ccccevviiiniieiiiiniiniinns

2. Pemeriksaan Obstetri

a. Inspeksi

e Muka e e
e Mamae PRI
Puting susu N
Kolustrum/ASI L e
Kebersihan e e e
e Abdomen ...,
e Genetalia .,
b. Palpasi
o Leopold ] o
o Leopold Il i
o Leopold IIT & e
o Leopold IV
e TBB]J . gram
c. Auskultasi
e Denyut Jantung Janin R
d. Perkusi
o Reflek patella kanan e ———————
o Reflek patella kiri HH PRSP
e. Pemeriksaan panggul luar
e Distansia spinarum T
e Distansia kristarum e e e e
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IX.

XI.

XIL

e Konjugata eksterna e e

e Lingkar panggul HH I

f. Pemeriksaan panggul dalam
e Konjugata vera et
e Promotorium teraba/tidak HH I
e Tanda Goodell N

3. Pemeriksaan Penunjang

e Pemeriksaan laboratorium e
e Pemeriksaan rontgen e e
e USG e
INTERPRETASI DATA
1. Diagnosa
Ny. ... Umur.... G...P....A.... hamil......minggu, janin tunggal /ganda, hidup/mati,
intra uterin/ektrauteri, letak........ccuuuuu... , punggung............, presentasi..........,
konvergen/divergen, deNgan ...
Data dasar :
Data Subjektif PSP UP R PPRPPRPPN
Data Objektif e e e e
2. Masalah

DIAGNOSA POTENSIAL

ANTISIPASI PENANGANAN SEGERA

INTERVENSI (Pukul. ..........)
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XIII. IMPLEMENTASI (Pukul. ........ )

XIV. EVALUASI (Pukul. ...........)

Pembimbing lahan

Pembimbing akademik

Mahasiswa
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Lampiran 11

lHI FORMULIR PENCAPAIAN TARGET
Universitas PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I
Harkat Negeri PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN

UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

1. Target Kompetensi Utama

NO KOMPETENSI TARGET
1 | Asuhan kebidanan Pranikah 5
2 | Asuhan kebidanan Prakonsepsi 5
3 | Asuhan kebidanan Hamil 15
4 | Menyusun SAP Gizi dalam Kesehatan Reproduksi 5
TOTAL 30

2. Target Subkompetensi

NO SUBKOMPETENSI TARGET
1 | Anamnesa Pranikah 5
2 | Anamnesa Prakonsepsi 5
3 | Pemeriksaan Golongan darah 3
4 | Pemeriksaan Leopold 10
5 | Pemeriksaan Hb 3
6 | Pemeriksaan Urine 3
7 | Pemeriksaan panggul luar 3
8 | Penghitungan DJ] dengan leaneck 3
9 | Penyuluhan Gizi dalam Kesehatan Reproduksi 3

TOTAL 38
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Lampiran 12

lh'] REKAPITULASI SUB KOMPETENSI YANG HARUS DILAKUKAN

Universitas MAHASISWA
Harkat Negeri

1. Konseling Pranikah

Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
No Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
3
4
5
Ket: ECE1(5)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat dilakukan dengan kurang tepat <70%)
2. Konseling Prakonsepsi
Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
No Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
3
4
5
Ket: ECE1(5)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)
3. Pemeriksaan Golongan Darah
Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
No Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
3
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Ket: ECE1(3)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)

4. Pemeriksaan Leopold

Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
No Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Ket: ECE1(10)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)
5. Pemeriksaan Hb
Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
No Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
3
Ket: ECE1(3)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat dilakukan dengan kurang tepat <70%)
6. Pemeriksaan Urine
No Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
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3

Ket: ECE 1 (3)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat dilakukan dengan kurang tepat <70%)

7. Pemeriksaan Panggul Luar

No Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K BK
1
2
3
Ket: ECE I(3)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)
8. Menghitung Denyut Jantung Janin dengan Menggunakan Lineack
No Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K | BK
1
2
3
Ket:ECEI (3)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),

BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)

9. Penyuluhan Gizi dalam Kesehatan Reproduksi

No Tanggal/ Tanda Tangan Hasil
Nama Kasus
Tempat Pembimbing Lahan | K | BK

1

2

3
Ket:ECE I (3)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),

BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)
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Lampiran 13
REKAPITULASI LAPORAN ASUHAN KEBIDANAN PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I

PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

1. Asuhan Pranikah

Tanda Tangan Komentar
No Tanggal Kasus (Diagnosa Nomenklatur) Tempat Pembimbing
Lahan Institusi K BK
1
2
3
4
5
Ket: ECE1(5)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),

BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)
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2. Asuhan Prakonsepsi

Tanda Tangan Komentar
No Tanggal Kasus (Diagnosa Nomenklatur) Tempat Pembimbing
Lahan Institusi K BK
1
2
3
4
5
Ket: ECE1(5)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)
3. Asuhan Kehamilan
Tanda Tangan Komentar
No Tanggal Kasus (Diagnosa Nomenklatur) Tempat Pembimbing
Lahan Institusi K BK
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11

12

13

14

15

Ket: ECEI(15)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat di lakukan dengan kurang tepat <70%)

4. Pembuatan SAP

Tanda Tangan Komentar
No Tanggal Kasus (Diagnosa) Tempat Pembimbing
Lahan Institusi K BK
1
2
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5
Ket: ECE1(5)
K = Kompeten (bila prasat di lakukan dengan tepat >70%),
BK = Belum kompeten (bila prasat dilakukan dengan kurang tepat <70%)
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Lampiran 14

LAPORAN KEGIATAN HARIAN
PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) 1

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Hari/ Tanggal e
Tempat Praktik e s
Ruang e —————————
Tanggal Kegiatan Paraf CI
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LAPORAN KEGIATAN HARIAN
PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) 1

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Hari/ Tanggal e
Tempat Praktik e s
Ruang e ———————
Tanggal Kegiatan Paraf ClI
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LAPORAN KEGIATAN HARIAN
PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) 1

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Hari/ Tanggal e
Tempat Praktik e s
Ruang e ———————
Tanggal Kegiatan Paraf ClI
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LAPORAN KEGIATAN HARIAN
PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) 1

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

Hari/ Tanggal e
Tempat Praktik e s
Ruang e ——————
Tanggal Kegiatan Paraf ClI
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Lampiran 15

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

NAMA
NIM

FORMULIR KONSULTASI MAHASISWA

PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I

CI/PEMBIMBING LAHAN

NO

HARI/
TANGGAL

TEMA KONSULTASI

HASIL KONSULTASI

TTD CI
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Lampiran 16

FORMULIR KONSULTASI MAHASISWA

PRAKTIK EARLY CLINICAL EXPOSURE (ECE) I

PRODI SARJANA TERAPAN KEBIDANAN UNIVERSITAS HARKAT NEGERI

NAMA
NIM

PEMBIMBING ASKEB

NO

HARI/
TANGGAL

TEMA KONSULTASI

HASIL KONSULTASI

TTD
PEMBIMBING
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