Lampiran 3. Lampiran Informed Consent

(INFORMED CONSENT)
Yang bertanda tangan dibawah ini
Nama D ISR 4SS
Umur . 3¢ tahun
Alamat . K PENANGEUNGAN FOTA NAMANE
Setelah dapatkan penjel mengenai scgala sesuatu yang

berhubungan dengan Karya Ilmiah Akhir Ners yang berjudul “Asuhan
Keperawatan Pada Ny. | Usia Kehamilan 27 Minggu dengan Intervensi
Telenursing WHADER “Whatsaap Reminder” dan Paket Sayang terhadap
Kepatuhan dal Mengk i Tablet Besi di Puskesmas Arjuno Kota

Malang”, tanpa ada paksaan dari pihak manapun, saya menyatakan secara
sukarela bersedia untuk menjadi responden dan berpartisipasi aktif dalam
penelitian yang dilakukan oleh
Nama Peneliti : Ratih Citra Maharani
Status : Mahasiswa Pendidikan Profesi Ners Poltekkes Kemenkes
Malang
Apabila termyata saya dirugikan dalam bentuk apapun, maka saya berhak

.

1 ini dan saya percaya apa yang saya informasikan

lkan per

benar dan dijamin kerahasiannya.

Malang, 4 Februari 2025
i Yang Memberi Persetujuan

=

( suMmA tiH ) ( IvA AMITR )

Mengetahui

Pelaksan; Penelitian

Ratih Citra Maharani
NIM. P17212245018




