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syarat untuk memperoleh gelar Ahli Madya Kebidanan pada Program Studi
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Penulis sepenuhnya menyadari bahwa Laporan Tugas Akhir ini dapat

tersusun karena bimbingan dan bantuan dari berbagai pihak. Oleh karena itu,

penulis mengucapkan terima kasih kepada:
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Dr. Dini Mariani, S.Kep., Ners., M.Kep selaku Direktur Poltekkes
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Dr. Yati Budiarti, SST., M.Keb selaku Ketua Jurusan Kebidanan Poltekkes
Kemenkes Tasikmalaya sekaligus selaku Pembimbing Utama pada
Laporan Tugas Akhir yang telah memberikan bimbingan, arahan, dan
motivasi selama penyusun menyelesaikan laporan.

Yulia Herliani, SST., M.Keb selaku Ketua Program Studi D 111 Kebidanan
Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya.
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6. Seluruh staff perpustakaan Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya yang telah
menyediakan buku-buku referensi sebagai panduan bagi penulis dalam
penyusunan laporan tugas akhir.
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Penulis
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