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INFORMED CONSENT MENJADI SUBJEK LAPORAN CONTINUITY 

OF CARE (COC) 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama : Anisa 

Umur : 30 Tahun 

Agama : Islam 

Pekerjaan    : IRT 

Alamat : - 

Dengan ini saya menyatakan bersedia berpartisipasi sebagai subjek 

pelaksana Laporan Tugas Akhir dengan senang hati dan sukarela menerima Asuhan 

Kebidanan secara berkesinambungan (Continuity Of Care) yang dilakukan oleh 

mahasiswa : 

Nama : Dewi purnama Sari 

NIM : P07524723073 

Asuhan Kebidanan yang diberikan meliputi : 

1. Asuhan kehamilan Trimester III dilakukan 3 kali kunjungan 

2. Asuhan persalinan normal dilengkapi dengan penggunaan partograf dan 

Pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD) 

3. Asuhan pada bayi baru lahir (KN 1,KN 2) 

4. Asuhan pada masa nifas minimal 2 kali (6 jam,6 hari,) atau sesuai kebutuhan 

5. Asuhan pada akseptor Keluarga Berencana (KB) konseling 

saya sudah diinformasikan hak mendapatkan asuhan kebidanan selama 

kehamilan sampai pelayanan keluarga berencana selama proses yang berjalan 

fisiologis. 

 

Medan,28 Maret 2024 
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Lampiran ibu Nifas 
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