
 

INFORMED CONSENT 

Jember, Mei 2019 

 

 

Kepada Yth. 

Calon Responden Penelitian 

Di Wilayah Puskesmas Singojuruh  

Kabupaten Banyuwangi 

 

AssalamualaikumWr. Wb 

Dengan hormat, 

  Saya yang bertandatangan di bawah ini adalah mahasiswa Fakultas Ilmu 

Kesehatan Program Studi S-1 Keperawatan Universitas Muhammadiyah Jember. 

 

Nama : Evi Kurniawati 

   Nim :1511011049  

 

Akan mengadakan penelitian dengan judul “Hubungan Dukungan Suami 

dengn Kejadian Preeklamsia Pada Ibu Hamil Trimester III di Wilayah Puskesmas 

Singojuruh” bertujuan untuk mengetahui kejadian preeklamsia di Puskesmas 

Singojuruh, yang bermanfaat mencegah terjadinya preeklamsia pada ibu hamil 

trimester III. Peneliti memberikan hak kepada responden dalam berpartisipasi 

dalam penelitian ini, mempertimbangkan manfaat penelitian sehingga tidak 

merugikan responden, tidak menyalahgunakan pendapat responden untuk 

kepentingan lain dan menjamin kerahasiaan pendapat responden.  

Wassalamualaikum Wr. Wb. 

 

 

 

 

 

Jember, Mei 2019 

 

 

Evi Kurniawati 

15 1101 1049 
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Inisial  :    

Alamat  :    

 

Dengan ini saya menyatakan bahwa sudah diberikan penjelasan tentang 

manfaat dan kerugian selama menjadi subjek penelitian dan bersedia mengikuti 

penelitian tersebut secara suka rela sebagai subjek penelitian. 

Demikian pernyataan persetujuan ini saya buat dalam keadaan sadar dan 

tidak dalam paksaan siapapun dan dapat digunakan sebagaimana mestinya. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jember, Mei 2019 

 

 

Responden 

Lampiran 2 



  

 

 

KUESIONER PENELITIAN 

 

No. responden  : …………………………... 

Kode  responden : ……………………………(diisi oleh peneliti) 

 

Petunjuk pengisian: 

1. Kuesioner  ini terdiri  dari 3 bagian yaitu data demografi responden,  

kuesioner  tentang dukungan suami dan lembar observasi tentang kejadian 

hipertensi 

2. Mohon kesediannya ibu untuk mengisi kuesioner tersebut sesuai  dengan 

kondisi yang sebenarnya,  dengan  cara memberikan  tanda  cek  list  (√)  

pada  jawaban  yang telah disediakan dan isian singkat. 

3. Semua jawaban saudara adalah BENAR. 

4. Semua pertanyaan sedapat mungkin diisi secara jujur dan lengkap. 

5. Bila ada pertanyaan atau pernyataan yang kurang dipahami, mintalah 

petunjuk langsung kepada peneliti atau tim kolektor data. 

6. Atas partisispasi responden kami mengucapkan banyak terima kasih. 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI S-1 KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 
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KUESIONER A 

DATA DEMOGRAFI RESPONDEN 

Jawablah pertanyaan dibawah ini sesuai dengan keadaan anda dengan cara 

memberikan tanda (√)  

 

1. Umur  :  (1) <20 tahun    

  (2) 20-35 tahun 

 (3) > 35 tahun    

 

2. Pendidikan : (1) SD  

    (2) SMP 

    (3) SMA  

    (4) Perguruan Tinggi  

 

3. Pekerjaan  :   (1) Ibu Rumah Tangga 

(2) Wiraswasta 

    (3) Pegawai 

(4) Petani 

(5) Lain-lain 

 

4. Kehamilan : (1) Pertama   

(2) Kedua  

(3) Ketiga  

 

5. Penghasilan : (1) < Rp. 1.650.000 

    (2) > Rp. 1.700.000-3.000.000 

(3) < Rp 3.000.000 

 

6. Lama Pernikahan  : (1) < 1 tahun 

Lampiran 5 Lampiran 4 



(2) 1-3 tahun 

(3) > 3 tahun 

 

7. Berapa kali periksa kehamilan : (1) Tidak pernah  

(2) 1-2 kali 

(3) 3-4 kali 



 

 

KUESIONER B 

Kuesioner dukungan suami 

 

A. Variabel Dependen 

Responden yang terhormat, mohon menjawab semua pertanyaan dalam 

lembar kuesioner ini dengan sejujur-jujurnya, sesuai dengan kondisi dan 

situasi anda saat ini. 

 

Petunjuk Pengisian: 

1. Bacalah pernyataan dengan seksama dibawah ini. 

2. Berilah tanda (√) pada tempat yang telah disediakan. 

3. Jawaban yang dipilih tidak boleh lebih dari satu. 

4. Kriteria jawaban sebagai berikut: 

a. Favourable : 

1) Selalu dengan skor 4, apabila pernyataan tersebut selalu 

dilakukan. 

2) Sering skor 3, apabila pernyataan tersebut sering dilakukan. 

3) Kadang-kadang skor 2, apabila pernyataan tersebut kadang-

kadang dilakukan. 

4) Tidak pernah skor 1, apabila pernyataan tersebut tidak pernah 

dilakukan. 

b. Unfavourable : 

1) Selalu dengan skor 1, apabila pernyataan tersebut selalu 

dilakukan. 

2) Sering dengan skor 2, apabila pernyataan sering dilakukan. 

3) Kadang-kadang dengan skor 3, apabila pernyataan kadang-

kadang dilakukan. 

4) Tidak pernah dengan skor 4, apabila pernyataan tidak pernah 

dilakukan. 
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Pernyataan :     

No

. 
Pernyataan Selalu Sering 

Kadang

-kadang 

Tidak  

Pernah 

Skor 

(Diisi 

Peneliti) 

Dukungan Emosional  

1. 
Suami tetap mencintai saya 

selama masa kehamilan. 

     

2. 

Suami memaklumi bahwa 

perubahan pada tubuh 

maupun cara berfikir yang 

saya alami sudah ketentuan 

Allah SWT. 

     

3. 

Suami tidak melarang saya 

untuk tetap menjalin 

hubungan dengan 

lingkungan. 

     

4. 

Suami kurang 

memperhatikan bila saya 

membutuhkan bantuannya. 

     

5. 
Suami memberikan suasana 

nyaman dirumah 

     

Dukungan Penilaian  

6. 
Suami memberikan pujian 

dan perhatian kepada saya  

     

7. 

Suami membandingkan 

kondisi kehamilan saya 

dengan kondisi kehamilan 

orang lain.  

     

8. 

Suami cuek, ketika saya 

berhasil dalam menjalankan 

peran sebagai calon istri. 

     

9. Suami sabarmendengarkan 

keluhan-keluhan yang saya 

     



rasakan. 

10. 

Suami berusaha 

memberikan semangat 

kepada saya untuk merawat 

diri saya dirumah 

     

Dukungan Instrumental 

11. 

Suami bersedia membiayai 

biaya perawatan selama 

masa kehamilan 

     

12. 

Suami berperan aktif 

menemani pemeriksaan 

selama masa kehamilan 

     

13. 

Suami membiarkan saya 

sendiri untuk menyiapkan 

kebutuhan melahirkan. 

     

14. 

Suami sibuk bekerja di luar 

rumah, sehingga lupa 

mengantar saya 

memeriksakan kehamilan  

     

15. 

Suami berusaha untuk 

mencarikan kekurangan 

sarana dan peralatan yang 

saya butukan selama masa 

kehamilan.  

     

Dukungan Informatif 

16. 

Suami membiarkan saya 

mencari informasi seputar 

persiapan melahirkan 

sendiri. 

     

17. 

Suami tidak bisa 

memberikan solusi ketika 

saya kebingungan mengenai 

kondisi kesehatan 

kehamilan saya 

     



18. 

Suami menjelaskan tentang 

hal-hal yang saya tidak 

ketahui tentang kondisi saya 

     

19. 

Suami mengingatkan saya 

untuk melakukan 

pemeriksaan rutin. 

     

20. 

Suami mengingatkan saya 

tentang perilaku-perilaku 

yang memperburuk kondisi 

kehamilan saya. 
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STANDART OPERASIONAL PROSEDUR 

HUBUNGAN DUKUNGAN SUAMI DENGAN 

KEJADIN PREEKLAMSIAPADA IBU HAMIL 

TRIMESTER III DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS SINGOJURUH. 

 

 

NO. KATEGORI KETERANGAN 

1.  Pengertian  Tata cara mengukur tekanan darah pada dinding 

jantung dengan menggunakan suatu alat tertentu. 

2.  Tujuan  Mengetahui tekanan darah  

3.  Kebijakan  Dilakukan pada ibu hamil trimester 3 yang bersedia 

menjadi responden di Wilayah Kerja Puskesmas 

Singojuruh.  

4.  Persiapan  Persiapan Alat : 

a. Spignomanometer 

b. Stetoskop 

c. Buku catatan 

d. Pena  

5.  Prosedur Kerja  A. Persiapan pasien 

1. Lakukan tindakan dengan 5S (senyum, salam, 

sapa, sopan, santun) 

2. Lakukan perkenalan diri dan identifikasi 

pasien 

3. Jelaskan prosedur pelaksanaan 

4. Minta persetujuan  

B. Persiapan lingkungan  

1. Jaga privasi pasien 

2. Ciptakan lingkungan yang aman dan nyaman 

C. Pelaksanaan  

1. Letakkan alat-alat didekat pasien 

2. Cuci tangan  

3. Mengatur posisi pasien 

4. Membuka lengan baju atau digulung 

5. Meletakkan tensimeter sejajar dengan 

jantung pasien 

6. Menentukan letak arteri brachialis 

7. Memasang manset tensimeter pada lengan 

atas 2 – 3cm diatas vena cubiti dengan pipa 

karetnya berada di bagian luar lengan. 

Manset di pasang tidak terlalu ketat atau 

terlalu longgar 



8. Rabahlah denyut arteri brachialis lalu 

stetoskop ditempatkan pada daerah tersebut 

9. Tutup skup pada pompa udara kemudian 

pompa balon udara isi manset sampai 

manometer setinggi 20-30mmHg lebih 

tinggi dari titik arteri brachialis tidak 

terdengar. 

10. Kempeskan balon udara secara perlahan-

lahann dengan cara membuka skup pada 

pompa udara. Sambil memperhatikan 

turunya manometer dengarkan bunyi 

denyutan pertama dan terhir. 

11. Pasien dirapikan 

12. Beritahu hasil tekanan darah pasien 

13. Alat-alat dirapikan 

14. Cuci tangan  

D. Evaluasi  

1. Dokumentasi  

2. Evaluasi hasil tindakan dan respon pasien. 

6.  Referensi   Buku Panduan Uji Keterampilan Mahasiswa 

Keperawatan dan Kebidanan RSUD DR. SAIFUL 

ANWAR MALANG 2016. 
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STANDART OPERASIONAL PROSEDUR 

HUBUNGAN DUKUNGAN SUAMI DENGAN 

KEJADIN PREEKLAMSIAPADA IBU HAMIL 

TRIMESTER III DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS SINGOJURUH. 

 

 

NO. KATEGORI KETERANGAN 

1.  Pengertian  Pemeriksaan rotein urine digunakan sebagai 

penunjang diagnosis suatu penyakit  

2.  Tujuan  Mengetahui protein urine pada ibu hamil  

3.  Kebijakan  Dilakukan pada ibu hamil trimester 3 yang bersedia 

menjadi responden di Wilayah Kerja Puskesmas 

Singojuruh.  

4.  Persiapan  Persiapan Alat : 

1. Tabung reaksi  

2. Asam asetat 5 % 

3. Api Bunsen/ spirtus 

4. Penjepit tabung reaksi 

5. Kertas penyaring 

6. Pipet tetes 

7. Botol penampung urine 

8. Hand Scoen 

9. Bengkok 

10. Larutan Clorin  

5.  Prosedur Kerja  A. Persiapan pasien 

1. Lakukan tindakan dengan 5S (senyum, salam, 

sapa, sopan, santun) 

2. Lakukan perkenalan diri dan identifikasi 

pasien 

3. Jelaskan prosedur pelaksanaan 

4. Minta persetujuan  

B. Persiapan lingkungan  

1. Jaga privasi pasien 

2. Ciptakan lingkungan yang aman dan nyaman 

C. Pelaksanaan  

1. Mencuci tangan 

2. Memberitahu pasien 

3. Meminta pasien untuk berkemih dan 

menampung urinnya kedalam botol tamping 

urine 



4. Urine disaring dan dituangkan kedalam dua 

tabung reaksi masing – masing 5 cc 

5. Tabung dipanaskan diatas spirtus, bakar 

dengan posisi miring dan digoyangkan 

sampai mendidih  

6. Perhatikan apakah ada kekeruhan atau tidak, 

dan bandingkan dengan tabung II 

7. Kemudian tetesi urine yang telah 

dipanaskan dengan asam asetat 3 – 5 tetes, 

kemudian panaskan kembali 

8. Amati apakah ada perubahan, bila urine 

tetap jernih maka hasilnya negative (-), bila 

urine tetap keruh maka hasilnya positif (+) 

Pembacaan hasil : 

a) (-) : tetap jernih 

b) (+) : kekeruhan minimal (0,01 – 0,05 

g/dl) ® huruf cetak terbaca 

c) (++) : kekeruhan nyata ada butir – butir 

halus (0,05 – 0,2 g/ dl) ® garis tebal 

terbaca 

d) (+++) : gumpulan – gumpalan yang 

nyata (0,2 – 0,5 g/dl) 

e) (++++) : gumpalan – gumpalan besar 

atau telah membeku (> 0,5 g/dl) 

9. Pasien dirapikan  

10. Cuci tangan  

D. Evaluasi  

1. Dokumentasi  

2. Evaluasi hasil tindakan dan respon pasien. 

6.  Referensi   Kusmiyati,Yuni.2010: Penuntun Praktikum Asuhan 

Kehamilan. Yogyakarta.Fitramaya. 
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STANDART OPERASIONAL PROSEDUR 

HUBUNGAN DUKUNGAN SUAMI DENGAN 

KEJADIN PREEKLAMSIAPADA IBU HAMIL 

TRIMESTER III DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMAS SINGOJURUH. 

 

 

NO. KATEGORI KETERANGAN 

7.  Pengertian  Edema merupakan  

8.  Tujuan  Mengetahui edema pada ibu hamil  

9.  Kebijakan  Dilakukan pada ibu hamil trimester 3 yang bersedia 

menjadi responden di Wilayah Kerja Puskesmas 

Singojuruh.  

10.  Persiapan  Persiapan Alat : 

1. Lembar observasi  

2. Pena   

11.  Prosedur Kerja  E. Persiapan pasien 

1. Lakukan tindakan dengan 5S (senyum, salam, 

sapa, sopan, santun) 

2. Lakukan perkenalan diri dan identifikasi 

pasien 

3. Jelaskan prosedur pelaksanaan 

4. Minta persetujuan  

F. Persiapan lingkungan  

1. Jaga privasi pasien 

2. Ciptakan lingkungan yang aman dan nyaman 

G. Pelaksanaan  

1. Cuci tangan 

2. Mengatur posisi klien 

3. Inspeksi bagian tubuh yang terjadi edema 

4. Palpasi ragio yang mengalami edema dengan 

ibu jari selama kurang lebih 10 detik 

5. Penilaian derajat edema  

6. Rapikan pasien 

7. Cuci tangan  

H. Evaluasi  

1. Dokumentasi  

2. Evaluasi hasil tindakan dan respon pasien. 

12.  Referensi   Kusmiyati,Yuni.2010: Penuntun Praktikum Asuhan 

Kehamilan. Yogyakarta.Fitramaya. 
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LEMBAR OBSERVASI 

HUBUNGAN DUKUNGAN SUAMI DENGAN KEJADIAN 

PREEKLAMSIA  PADA IBU HAMIL TRIMESTER III DI WILAYAH 

KERJA PUSKESMAS SINGOJURUH. 

 

No. Nama Tekanan Darah Proteinurine  Edema 
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