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Lampiran 1 

LAMPIRAN 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada : 

Yth. Calon Responden 

Di tempat 

 

Dengan hormat,  

Saya sebagai mahasiswa Prodi D. III Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Ponorogo, bermaksud  melakukan “Asuhan 

Kebidanan pada Masa Hamil sampai Masa Nifas ”. Asuhan Kebidanan ini 

dilaksanakan sebagai salah satu syarat dalam menyelesaikan Laporan Tugas Akhir 

Prodi D. III Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

Ponorogo. 

Saya mengharapkan partisipasi saudara atas asuhan yang saya lakukan. 

Saya menjamin kerahasiaan dan identitas saudara. Informasi yang saudara berikan 

hanya semata-mata digunakan untuk pengembangan Ilmu kebidanan dan tidak 

digunakan untuk maksud lain. 

Atas perhatian dan kesediaannya, saya ucapkan terima kasih. 

Ponorogo, 14 Juli 2017 

 Peneliti 

 

 ARIFINA LELANINGTYAS 

NIM : 14621444
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Lampiran 2 
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Lampiran 3 

Informed Consent 

 

Saya yang betanda tangan dibawah ini : 

 Nama  : Sri Wahyuni 

 Umur  : 37 Tahun 

 Pendidikan : SMP 

 Pekerjaan : Swasta 

 Alamat  : Dkh Taji, Gelang Lor, Kec.Sukorejo 

 Setelah mendpatkan penjelsan maksud dan tujuan serta memahami 

pelaksanaan studi kasus Asuhan Kebidanan secara Continuity of Care pada Ibu 

hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir,dan KB oleh mahasiswa Prodi D III 

Kebidanan Fakultas Ilmu Kesehatan Unniversitas Muhammadiyah Ponorogo, 

dengan ini saya menyatakan bersedia menjadi klien dalam pelaksanaan Asuhan 

Kebidanan secara Continuity of Care tersebut. 

 Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya tanpa paksaan 

dari siapapun, agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya. 

 

 

 

       Ponorogo, 19 Maret 2017 

           Yang menyatakan, 

 

 

 

           

               (.............................................) 
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Lampiran 4 

Kartu Skor Puji Rochjati 

 



397 
 

 

Lampiran 5 

Lembar Patograf 

 

 

 

 



398 
 

 

 



399 
 

 

Lampiran 6 

Lembar Tanda bahaya bumil pada buku KIA 
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Lampiran 7 

Lampiran DDST  
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Lampiran 8 

Lampiran tumbuh kembang  
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Lampiran 9 

GRAFIK LINGKAR KEPALA BAYI- BALITA LAKI-LAKI DAN 

PEREMPUAN 
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 Lampiran 10   

STANDART  BERAT BADAN BAYI DAN BALITA 
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Lampiran 11 

Lembar Penapisan Awal ibu bersalin 
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Lampiran 12 

60 Langkah APN 
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Lampiran 13 

    LEMBAR KONSUL 

Nama:Arifina Lelananingtyas 

Nim:14621444 

Pembimbing I : Inna Sholicha Fitriani, S.ST.,M.Kes 
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Nama:Arifina Lelananingtyas 

Nim:14621444 

Pembimbing:Nur Hidayati,S.ST.,M Kes. 

 

 



414 
 

 

 
 

 

 

 

 



415 
 

 

 

  



416 
 

 

 

  



417 
 

 

 

  



418 
 

 

 
  



419 
 

 

 
  



420 
 

 

 



421 
 

 

 

  



422 
 

 

 

  



423 
 

 

 

  



424 
 

 

 

  



425 
 

 

 

  



426 
 

 

 


