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Lampiran 1

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Assalamualaikum Wr.Wb

Kepada Yth. Responden
Di tempat
Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Azizah Nurul Dinni
NIM :1910105045

Saya mahasiswa Program Studi D3 Kebidanan Faklutas IiImu Kesehatan Universitas "Aisyiyah
Yogyakarta. Saya akan melakukan penelitian dengan judul “ Asuhann Kebidanan Pada Ibu Hamil
Dengan Anemia Sedang di Puskesmas Ngemplak”. Hasil ini akan bermanfaatn untuk ilmu kebidanan
serta sebagai masukan untuk tenaga kebidanan dalam pemberian informasi kesehatan. Dengan ini saya
memohon partisipasi ibu untuk menjadi responden dalam penelitian ini. kerahasian informasi yang
diberikan akan di jaga serta hanya untuk keperluan penelitian. Apabia ibu menyetujui maka di mohon
kesediaannya untuk menandatangani lembar persetujuan menjadi responden.
Atas perhatian dan kerjasama bapak/ibu saya ucapkan terima kasih.

Woassalamualaikum wr.wb

Yogyakarta ,Mei 2021

Peneliti



Lampiran 2

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama :
Alamat:

Dengan ini menyatakan bersedia menjadi responden penelitian yang dilakukan oleh mahasiswa
Program Studi D3 Kebidanan yang bernama Azizah Nurul Dinni dengan judul “ Asuhan Kebidanan Pada
Ibu Hamil Dengan Anemia Sedang Di Puskesmas Ngemplak”

Saya memahami bahwa penelitian ini tidak akan berakibat negative terhadap saya,olehn karena
itu saya bersedia menjadi responden pada penelitian ini.

Responden



Lampiran 3

ASUHAN KEBIDANAN PADA I1BU HAMIL DENGAN ANEMIA SEDANG
DI PUSKESMAS NGEMPLAK

No. RM
Tgl/Jam
Ruang

Pengkaji

1. DATA SUBJEKTIF
A. Biodata Istri Suami

Nama
Umur
Agama
Suku/Bangsa
Pendidikan
No. Telp
Alamat

B. Keluhan Utama
C. Riwayat Menstruasi
a. Menarche
b. Siklus
c. Lama
d. Banyaknya
e. Keluhan
f. HPHT

D. Riwayat Pernikahan
a. Pernikahan ke :
b. Menikah umur:



c. Lama
d. Status
. Riwayat Obstetri : G P A Ah

F. Riwayat Kehamilan,Persalinan dan Nifas yang lalu

Hamil Persalinan Nifas

ke- Lahir | UK | Jenis Penolong | Komplikasi | JK | BB | Laktasi | Komplikasi

Persalinan

. Riwayat Kontrasepsi

Jenis Pasang Lepas

Kontrasepsi | Tgl Oleh | Tempat | Keluhan | Tgl Oleh | Tempat | Alasan

. Riwayat Kesehatan

a. Riwayat Kesehatan yang lalu:
Riwayat Kesehatan sekarang :
Riwayat Kesehatan keluarga :
Riwayat penyakit keturunan :

2 oo

Pola pemenuhan kebutuhan sehari-hari
a. Polanutrisi
a) Makan
- Frekuensi:
- Porsi
- Jenis
- Keluhan :
b) Minum
- Frekuensi :
- Jenis
- Keluhan
b. Polaeliminasi
c) BAB
- Frekuensi :
- Warna
- Konsistensi
- Keluhan
d) BAK
- Frekuensi:
- Warna
- Keluhan :
c. Pola istirahat
- Frekuensi :
- Keluhan:



d. Polahygiene
- Kebiasaan Mandi :
- Kebiasaan Gosok gigi
- Kebiasaan mengganti pakaian
e. Psikologi spiritual
Penerimaan ibu dan keluarga terhadap kehamilannya,dukungan social, perencanaan
persalinan, perencanaan pemberian ASI, perencanaan perawatan bayi

2. DATA OBYEKTIF
A. Pemeriksaan Umum
1. Keadaan Umum
2. Kesadaran
3. Tanda Vital
a. Tekanan darah
Nadi
Pernafasaan
Suhu
Tinggi badan
Berat badan
LILA

@+oooo

B. Pemeriksaan Fisik
a. Kepala

Wajah

Leher

Dada

Payudara

Abdomen

Vagina

Estremitas

Se@ o ao0o

C. Pemeriksaan Penunjang
a. TesHB
b. Tes Urin

D. ANALISA
Ny. Umur UK dengan Anemi Sedang



E. Penatalaksanaan Tanggal, Pukul

Pembimbing Lahan Pelaksana

Pembimbing Pendidik



Lampiran 4 Lembar Konsultasi Laporan Tugas Akhir



