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dan tujuan dari penelitian, yang kemudian Ibu, bapak sebagai calon responden 
akan diminta kesediaannya untuk menjadi responden dengan menyetujui dan 
menandatangani surat pernyataan persetujuan sebagai responden (informed 
consent). Jika Ibu, bapak setuju dan tanda tangan, selanjutnya Ibu, bapak akan 
mengisi kuesioner. 

5. Keikutsertaan ibu, bapak bersifat sukarela tanpa paksaan. Jika ibu, bapak tidak 
bersedia, maka tidak memaksa ibu, bapak untuk mengikuti penelitian dan tetap 
menghargai keputusan ibu, bapak. 

6. Penelitian ini memiliki kerugian yang sangat minimal, yaitu meminta sedikit waktu 
ibu untuk dapat mengisi kuesioner ini selama kurang lebih 15-20 menit yang 
membuat Saudari merasa sedikit kurang nyaman dan kelelahan pada saat 
pengisian kuesioner. Jika responden merasa kelelahan pada saat pengisian 
kuesioner, maka akan diberikan waktu untuk istirahat selama 15 menit. 

7. Peneliti akan menjamin kerahasiaan informasi yang ibu, bapak sampaikan dan 
hanya kelompok data tertentu saja yang dilaporkan sebagai hasil penelitian. 
Peneliti akan memberikan kode responden di kuesioner. Semua data kuesioner 
akan diarsipkan sendiri oleh peneliti dan dijadikan arsip pribadi. 

8. Apabila ibu, bapak menyetujui untuk ikut serta dalam proses penelitian ini, maka 
ibu, bapak silahkan menandatangani lembar persetujuan responden. 
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9. Sebagai responden dalam penelitian ini, ibu, bapak akan saya berikan 
penghargaan dan ucapan terima kasih dalam bentuk bingkisan sofenir. 

10. Apabila dalam proses penelitian, terdapat responden yang mengundurkan 
diri, maka responden tersebut diijinkan tanpa ada sanksi apapun. 
Responden dapat menghubungi Magdalena Paunno sebagai penelitian 
melalui kontak 081343128555. 

 
Demikian permohonan ini saya buat, atas kesediaan dan partisipasi Ibu, bapak 

saya ucapkan terima kasih. 

Makassar,    Agustus 2023 

 

 
Magdalena Paunno  

NIM. K013221023 
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Lampiran 2. Tahap 1 “Risiko Luaran Persalinan Buruk” 

 
A. Lembar Informed Consent 

 
SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN 

(INFORMED CONSENT) (KUALI) 

 
Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama (inisial) : 

Alamat : 

Menyatakan bahwa : 

 
1. Saya telah membaca dan mendapat penjelasan tentang penelitian yang berjudul 

untuk mendapatkan informasi sebagai bahan pengembangan Modul Model 

Konseling Antenatal care Berbasis “Moi Kintal” Terhadap Luaran Persalinan Di Kota 

Ambon Provinsi Maluku, dengan menggunakan metode Indepth interview yang akan 

berlangsung pada bulan September minggu ke dua selama 15-20 menit setiap 

responden. 

2. Saya memahami dan telah mendapatkan jawaban atas pertanyaan yang saya 

ajukan, bahwa penelitian ini memberikan manfaat dan tujuan penelitian ini yang 

nantinya berguna untuk peningkatkan kualitas pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak. 

3. Saya mengerti bahwa peneliti menghargai dan menjunjung tinggi hak-hak saya 

sebagai responden. 

4. Saya menyadari bahwa penelitian ini tidak membahayakan kesehatan/keselamatan 

saya. 

5. Saya mengerti bahwa keikutsertaan saya dalam penelitian ini sangat besar 

manfaatnya dalam upaya pencegahan luaran persalinan buruk. 

6. Sewaktu-waktu saya berhak menghentikan atau mengundurkan diri dari penelitian 

ini tanpa adanya sanksi. 

Demikian surat pernyataan ini saya tanda tangani sebagai tanda persetujuan secara 

sukarela tanpa adanya paksaan dari siapapun untuk mengikuti penelitian ini. 

 
Ambon, Agustus 2023 

 

Peneliti       Responden 

 

 

Magdalena Paunno            (   ) 
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B. Permohonan Menjadi Informan 

 
PERMOHONAN MENJADI INFORMAN 

 
Kepada Yth:  

Suami Calon Responden  

 

Dengan Hormat,  

Dalam rangka memenuhi Tugas Akhir Disertasi saya pada Program Doktor 

Ilmu Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin, bersama ini saya memohon 

kesediaan bapak, menjadi informan penelitian saya yang berjudul "Konseling 

Antenatal care Berbasis Moi Kintal Terhadap Luaran Persalinan Di Kota Ambon 

Propinsi Maluku” Untuk itu saya mohon bantuan bapak memberikan penjelasan 

sesuai dengan kondisi Ibu atau istri saat ini. Semua informasi yang didapat akan 

menjadi bahan penelitian secara akademis dan semua jawaban akan dirahasiakan. 

Keberhasilan penelitian ini sangat tergantung pada partisipasi bapak ibu.  

Atas dukungan dan partisipasinya saya mengucapkan banyak terima kasih. 

Jika bapak ibu memiliki pertanyaan lebih lanjut, silahkan menghubungi : Email: 

lenapaunno04@gmail.com Hp: 081343128555 Hormat saya Magdalena Paunno. 
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C. Pernyataan Kesediaan Menjadi Informan 

 
PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI INFORMAN 

 
Yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : 

Alamat  : 

Umur : 

 
Dengan ini menyatakan kesediaan untuk menjadi informan dan bersedia 

diwawancarai pada penelitian yang berjudul " Pengembangan Antenatal care 

Berbasis Moi Kintal Terhadap Luaran Persalinan Di Kota Ambon Propinsi Maluku ". 

Yang dilakukan oleh : 

 
Nama : Magdalena Paunno 

NIM : K013221023 

 
Demikian pernyataan ini dibuat dengan penuh kesadaran tanpa ada paksaan dari 

pihak manapun. 

Ambon,      2023 

Yang membuat pernyataan 

( ) 
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1. Pernyataan Kesediaan Pengambilan Gambar Informan 

 
PERNYATAAN KESEDIAAN PENGAMBILAN GAMBAR 

INFORMAN 

 
Yang bertanda tangan dibawah ini:  

Nama   : 

Alamat   : 

Umur  :  

 

Dengan ini menyatakan bahwa saya bersedia untuk diambil gambar sebagai 

dokumentasi pada penelitian yang berjudul " Pengembangan  Antenatal care 

Berbasis Moi Kintal Terhadap Luaran Persalinan Di Kota Ambon Provinsi Maluku ".  

 

Yang dilakukan oleh :   

Nama   : Magdalena Paunno  

NIM   : K013221023  

Demikian pernyataan ini dibuat dengan penuh kesadaran tanpa ada paksaan dari 

pihak manapun.  

 

Ambon,  2023 

   Yang membuat pernyataan 

 

 

(            ) 
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D. Kuesioner Pedoman Wawancara 
 
 

 
PEDOMAN WAWANCARA 

 
A. Identitas Informan 

Kode Informan : (Dikosongkan) 

Nama (Inisial) : 

Umur : 

Alamat : 

Pekerjaan : 

No Telp : 

B. Pertanyaan 

Petunjuk Jawablah pertanyaan yang diajukan oleh pewawancara secara jujur dan 

sesuai dengan kondisi pelayanan ANC 10T dan konseling ANC didampingi suami 

di wilayah kerja puskesmas masing-masing; 
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A. Kuesioner Penelitian 
 

KUESIONER 

DETERMINAN RISIKO LUARAN PERSALINAN DI KOTA AMBON 

PROVINSI MALUKU 

 

 
PROGRAM DOKTORAL (S3) 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN MASYARAKAT 

UNIVERSITAS HASANUDDIN 

 

I. IDENTITAS RESPONDEN 

0.1 Kategori: 1. KASUS 2. KONTROL 

 

 

 

 
1 

 
NOIDI 

  

2 DESA  
…………………………………................................... 

 

 

 
3 

 

 
KECAMATAN 

1. Teluk Nusaniwe 

2. Teluk Leitimur Selatan 

3. Teluk Sirimau 

4. Teluk Baguala 

5. Teluk Ambon 

 

 

 

 

 
4 

Tgl Lahir Responden 

 
 

 
Umur (dalam TAHUN) 

 

   
tgl bln thn 

 

 
tahun 

 

 
5 

 
Pendidikan 

1. TIDAK SEKOLAH 

2. TIDAK TAMAT SD 

3. TAMAT SD 

4. TAMAT SLTP 
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  5. TAMAT SLTA 

6. TAMAT D1/D2/D3 

7. TAMAT S1/S2/S3 

  

 
 
 

 
6 

 
 
 

 
Pekerjaan 

1. IBU RUMAH TANGGA 

2. PETANI 

3. PEDAGANG 

4. BURUH 

5. PNS/TNI/POLRI//PENS 

6. PEGAWAI SWASTA 

7. LAIN-LAIN……………. 

 

 
 

 
Jika jwb 7=lain-lain; 

Sebutkan………… 

……………………. 

 

II. DATA HAMIL SAAT INI 

 
7 

Kapan tanggal dan hari pertama haid yang terakhir 

(HPHT) ? 

 

   
tgl bln thn 

 

 

 
8 

 

 
Kapan hari taksiran persalinan (HTP) ? 

 

   
tgl bln thn 

 

 

 
9 

 

 
Tanggal persalinan 

 

   
tgl bln thn 

 

 

 
10 

 
 
Berapa jumlah kehamilan (G), Persalinan (P), Keguguran 

(A) yang dialami ibu 

  

G 

P 

A 

  

 

 

 

 
 
 

 
11 

 
Rumah Sakit tempat melahirkan? 

1. RSUD Dr.Haulussy 

2. RS. Al-Fatah 

3. RS Sumber Hidup 
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III.DETERMINAN RISIKO TERHADAP LUARAN PERSALINAN 

 
 
 

 
1. 

 
 

 
Kehamilan saat ini 

disertai penyakit 

degeneratif 

 
 

 
1. Hipertensi 

2. Diabetes Melitus 

3. Lain-lain 

 

 

 

Jika jawaban 3 (lain-lain). 

Sebutkan: 

…………………………. 

 

 

 
2. 

Riwayat persalinan ibu 

sebelumnya 
1. Persalinan normal 

2. Persalinan prematur 

3. BBLR 

4. Asfiksia 

5. Kelahiran mati 

 

 

 

 

 
 
 

 
No 

Jenis ANC 10T  
1 

 
2 

 
3 

 
4 

 
5 

 
6 

 Tgl periksa       

Umur kehamilan saat kunjungan       

Keluhan       

T1 B B (kg) dan T B (cm)       

T2 Tekanan darah       

T3 Nilai status gizi (LILA)       

T4 Pemeriksaan TFU       

  T5 Tentukan presentasi janin dan DJJ       

T6 Skrining status imunisasi TT       

T7        

T8        

T9        

T10        

 
 
 

Dari hasil pengamatan di atas maka responden ini termasuk 
 

 
 

0. Berkualitas 
1. Tidak berkualitas 
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KUESIONER EFEKTIVITAS KONSELING MOI KINTAL TERHADAP 

PENGETAHUAN DAN TINDAKAN SUAMI, SERTA LUARAN PERSALINAN 

1. Identitas Responden 

Nama : 

Umur : 

Pendidikan : 

Pekerjaan : 

Status perokok :  Aktif              Pasif 

Pengambilan keputusan :  Suami           Istri        Bersama 

 

2. Kuesioner Pengetahuan terkait Moi Kintal 

Petunjuk. 

Berikan tanda ceklist ( ) pada kolom yang menurut Anda sesuai. 

No Pernyataan Benar Salah 

1 Kehamilan trimester III berada pada usia kehamilan 28 - 40 

minggu. 

  

2 Usia 20-35 tahun merupakan usia yang berisiko jika ibu 

mengalami kehamilan. 

  

3 Kunjungan antenatal care (ANC) minimal 6 kali selama masa 

kehamilan, yaitu 1 kali pada trimester pertama, 2 kali pada 

trimester kedua dan 3 kali pada trimester ketiga. 

  

4 Temu wicara atau konseling merupakan salah satu layanan 

antenatal yang dilakukan setiap kunjungan ANC bagi ibu 

didampingi suami. 

  

5 Suami pelu mengetahui informasi tentang posisi tidur ibu hamil 

yang dianjurkan, terutama pada kehamilan trimester ketiga. 

  

6 Posisi terlentang merupakan posisi tidur yang dianjurkan pada 

ibu hamil, terutama pada usia kehamilan tua. 

  

7 Gerakan janin pasti dirasakan ibu pada usia kehamilan 20 

minggu 

  

8 Untuk mengecek Gerakan janin, tempelkan telapak tangan 

pada perut ibu 

  

9 Jika ibu merasakan gerakan janin kurang dari 10 kali dalam 12 

jam segera kontrol ke puskesmas 

  

10 Suami temani istri memeriksa kehamilan dan bersama 

mendapat konseling ANC trimester tiga sebanyak tiga kalia 

sesuai jadwal yaitu; 

Satu kali; saat usia kehamilan 28-<32 

minggu Satu kali; saat usia kehamilan 32-

<37 minggu 

Satu kali; saat usia kehamilan 37-40 minggu 
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3. Tindakan Suami terkait suami menemani istri 

melakukan kunjungan ANC dan mendapat 

konseling 

Petunjuk. 

Berikan tanda ceklist ( ) pada kolom yang menurut Anda sesuai. 

HPHT Trimester I Trimester II Trimester III 

Waktu kunjungan 0-12 minggu >12 

minggu - 

<24 

minggu 

24 minggu - 

< 28 

minggu 

28 - <32 

minggu 

32 - <37 

minggu 

37 – 40 

minggu 

Tgl Periksa       

Tempat Periksa       

Timbang BB dan ukur 

TB 

      

Tekanan Darah       

Nilai Status Gizi 

(LILA) 

      

Pemeriksaan TFU       

Tentukan presentasi 

janin dan DJJ 

      

Skrining status 

imunisasi TT 

      

Pemberian Tablet Fe       

Test Laboratorium       

Tatalaksana kasus       

Temu Wicara 

(konseling) 

      

 Frekuensi mendampingi istri saat kunjungan ANC   
Trimester I 1 kali   

Trimester II 1 kali 2 kali  

Trimester III 1 kali 2 kali 3 kali  
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4. Luaran Persalinan 
 

FORM LUARAN PERSALINAN  

 

Ibu bersalin  

Tanggal persalinan :             Pukul :…………………………….. 

Umur kehamilan : …………………… Minggu 

Penolong persalinan : SpOG/ Dokter umum/ Bidan ………………………….. 

Cara persalinan : Normal/ Tindakan ………………………….................. 

Keadaan ibu  : Sehat/Sakit (Pendarahan/Demam/Kejang/Lokhia 

    Berbau/ lain-lain …………………………)/Meninggal* 

KB Pasca persalinan : ……………………………………………………………. 

Keterangan tambahan: ……………………………………………………………. 

 

*Lingkari yang sesuai 

 

Bayi Saat Lahir 

Anak ke   : ………………………… 

Berat Lahir   : ………………………… gram 

Panjang badan  : ………………………… cm 

Lingkar kepala  : ………………………… cm 

Jenis kelamin  : Laki-laki / Perempuan / tidak bisa ditentukan* 

Kondisi bayi saat lahir**: 

[  ] Segera Menangis   [  ] Anggota gerak kebiruan 

[  ] Menangis beberapa saat  [  ] Seluruh tubuh biru  

[  ] Tidak menangis   [  ] Kelainan bawaan:  ………………… 

[  ] Seluruh tubuh kemerahan  [  ] Meninggal 

**Beri tanda [√] pada kolom yang sesuai 

BBLR 

Prematur 

Asfixia 

Stillbirth 

Normal 
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Lampiran 3. Luaran Penelitian 

 
A. Modul Antenatal Care Moi Kintal 
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B. Publikasi Hasil Penelitian 
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C. HAKI 
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Lampiran 4. Dokumentasi Penelitian 

 

Sosialisasi 

Penelitian 

    

 Dinas 

kesehatan kota 

Bidan kesehatan 

keluarga 

Gizi, KIA, 

Promkes 

enumerator 

Tahap 1 

    

 latuhalat benteng Air besar Rumah tiga 

 
Tahap 2 

 

 

   

Tokoh adat Informan Lurah Tokoh agama Ibu hamil 

    

Dukun Suami Bidan Kader 

Tahap 3 

    
 

Puskesmas 

Latuhalat 
Puskesmas Benteng PuskesmasAir 

besar 

Puskesmas 

Rumah Tiga 

Penyampai 

an hasil 

    

 


