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CASE REPORT FORM 

 

No Register Penelitian : ______ Tanggal Pengambilan Data :________ 

I. Identitas dan Domografi Pasien: 

Nama pasien :  _____________   Identitas orang tua:  

No Rekam Medis : ______________   Nama ayah : ________________ 

Jenis Kelamin : Laki-laki / Perempuan  Nama ibu : ________________ 

Tanggal Lahir : __________________  No Rekam Medis Ibu: 

___________ 

II. Riwayat kelahiran: 

Paritas   : G ___  P___   A___       Kehamilan : Tunggal / Gemelli 

Usia ibu  : __ tahun  Jenis persalinan: Pervaginam / Sectio Caesarean 

Usia Kehamilan : _______________ minggu       

Spontan/ Vakum Ekstraksi, indikasi: ______________ 

Skor Apgar  : Menit 1 : ____  Menit 5 : ____ Menit 10 : ___  

Resusitasi hingga: ________________ 

Skor Downes setelah pemberian CPAP :  

Frekuensi napas:__ Retraksi:__ Sianosis: __  Air entry: __  Merintih:_    Total: 

Ventilasi tekanan positif : Ya / Tidak 

Antopometri  

 Berat lahir : _______ gram     Lingkar dada : __________ cm 

 Panjang badan lahir : ___ cm   Lingkar perut : __________ cm 

 Lingkar kepala : ______ cm   Lingkar lengan atas : _____ cm 

III. Riwayat maternal 

Ketuban pecah dini : Ya / Tidak, selama: _________jam 

Antenatal steroid : Ya / Tidak.  Dosis lengkap         Parsial dose  

Penyulit : 

 Hipertensi    Penyakit Jantung   Tiroid 

   Diabetes Mellitus  Lain-lain : ________________________ 

IV. Riwayat perawatan : 

Terapi oksigen  : Bubble CPAP    Ventilator CPAP  

Positive end-expiratory pressure : ________________ mmHg 

Fraction of inspired oksigen : ________________ % 

Hipotermia dalam 24jam pertama : Ya / Tidak 

Pemberian surfaktan : Ya / Tidak. Frekuensi: ___________ kali. 

 Metode: INSURE / MIST 

Apneu of prematurity : Ya / Tidak. Onset : ____________ hari 

V. Pemeriksaan penunjang: 

Rontgen toraks-abdomen:  

Sindrom Distres Respirasi:  Derajat I  Derajat II  Derajat III  Derajat IV 
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 Pneumonia    Transient tachypnea of the newborn 

 Aspirasi mekonium   Lain-lain : _________________ 

Penyakit Jantung Bawaan 

Ekokardiografi : Ya / Tidak. Hasil  : ___________________ 

Screening BBLR : 

USG Kepala : Ya / Tidak.  Hasil : ____________________________ 

OAE  : Ya / Tidak Hasil : ____________________________ 

Konsul mata : Ya / Tidak Hasil : ____________________________ 

VI. Komorbiditas Infeksi 

 Necrotizing Enterocolitis  Neonatal Sepsis   Lain – lain : _____ 

VII. Luaran 

Gagal CPAP : Ya / Tidak. Onset : ___________ jam 

Intubasi  : Ya / Tidak 

Meninggal  : Ya / Tidak. Usia 
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