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Lampiran 1

Pemeriksaan Laboratorium

Preparasi Zinc dengan AAS (Atomic Absorpsi Spektometri)

Ppm=pg/ml
.01 ppm<

2. BuatlNHN03 (62,5 HNO3 pelat/L bidest untukSO sp = 3,13 ml

HNO3 pekat/50 ml bidest dalam tabung bebas mineral )

3. Pipet>300 p-l serum/plasma masukkan dalam tabung.

4. Buat pengenceran sampel menjadi 1,5 ml

300 pi serum = 0,3 ml

INHNO3 =1,2 ml

1:5

Total = 1,5 ml

5. Buat blanko (2 Buah) masing-masing berisi 1,5 ml 1 N HNO3

6. Diamlan semalam dalam suhu 4 ®C (kulkas)

7. Centifiige 18750 G selama 12 menit atau dengan tabung tertutup 16000

G selama 20 menit

8. Tuang supernatant pada tabung lain dan baca hasil

Perhitungan: { Absorbansi (AAS) x 5/ml}

= Absorban x pengenceraan/jumlah sp/ml

Hubungan kadar seng dengan ketuban pecah dini
DEVI, Adhitya Maharani, Prof.Dr. Djaswadi Dasuki, MPH.,PhD.,SpOG
Universitas Gadjah Mada, 2003 | Diunduh dari http://etd.repository.ugm.ac.id/



FORWIULIR PENELITIAN

Hubimgaa kadar seng dengan ketuban pecah dini

64

Tanggal:

IDENTITAS & PROFILIBU

1. Namalbu

2. Nama Suami

3. Umurlbu

4. Alamat

tahun

Form 1

1-2

5. Status obsteteri : Gravida

Para

Abortus

6. Hari pertama menstruasi terakhir (HPM) / /

7. Umur kehamilan : minggu

8. Riwayat hipertensi pada kehamilan ini : tidak (0) ya(I)/tidaktahu (2)

9. Riwayat hipertensi pada kehamilan yang lalu : tidak (0) / ya (I) / tidaktahu (2)

6-7

10. Tinggi badan

11.Beratbadan

12. Lingkar lengan atas

cm

kg

cm

10-12

13-15

16-18

13. Tekanan darah :  / mmHg

Diisi oleh petugas: Hipertensi ?: tidak (0) / ya (1) □ 19
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Tanggal;
Form 2

PERSALINAN

14. Jcnis persalinan 1) tunggal 2) kembar (untuk kembar, setiap bayi 1 formulir)

15. Komplikasi persalinan:
1) tidak ada 2)partus laina/raacet 3) Plasenta prcvia
4) Inersia uteri 5) perdaralian 6) Retensio plasenta
7) Ketuban pecah dini 8) Infeksi 9)lain-lain

16. Lama ketuban pecah sampai bayi iahir (jani)

17. Persalinan teijadi di;

1) Rumah sendiri 2) rumah dukun 3) rumah bidan 4) Polindes

5) Puskesmas 6) Klinik bersalin 7) Rumah sakit 8) Iain-lain

□ 20

21

22

□ 23

BAYI

19. Tanggal Persalinan

20. Herat badan lahir

21. Lingkar lengan atas

22. Panjang badan

23. Lingkar kepala (cm)

:  / / 2000

Umur kehamilan : (diisi oleh petugas)

(gram)

(cm)

(cm)

(cm)

24. Keadaan ba3'i setelah Iahir;
I) normal 2) asfiksia 3) sindrom gawat nafas 4) kelainan bawaaan
5)pcrdaiahan 6) sepsis neonatorum 7) trauma 8)lahirniati

25. Kematianjanin /bayi:
I) tidak ada 2)antepaitum 3) intiapartum 4) postpartum < Img
5) postpaitum>= Imin^ 6)Iain-lain

26. Kelainan bawaan : l)tidak 2) ya

Sebutkan:

□

I  I 41

24-25

26-29

30-32

33-35

36-38

39
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Form 3

19. Kadar Seng plasma

20. Hemoglobin

!ig/ml

mg %

J  I 42-44

I  I 45 - 47

Nama Petugas

Tanda tangan
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