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ABSTRAK 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY ‘’R’’  UK 32-33 

MINGGU KEHAMILAN NORMAL DENGAN KRAM PADA KAKI 

 DI PMB YUNI WIRDAYANTI,S.Tr.Keb.,Bd. 

 DESA SEMANDING,SUMBERMULYO, 

KECAMATAN JOGOROTO 

 JOMBANG 

Oleh : 

Suci Sukmawati 

201110015 

 

Kram pada kaki atau telapak kaki pada ibu hamil merupakan hal 

fisiologis yang disebabkan karena adanya perubahan fisik selama 

kehamilan dan kelelahan otot. Seperti diketahui bahwa, pada kehamilan 

trimester III perut ibu bertambah besar. Hal tersebut menyebabkan 

pembuluh darah balik yang ada di pangkal panggul tertekan.Tujuan LTA 

ini untuk memberikan asuhan  kebidanan secara komprehensif pada ibu 

hamil, Bersalin, Nifas, BBL, Neonatus, Dan KB dengan menggunakan 

pendekatan manajemen kebidanan. 

Metode asuhan dalam LTA ini adalah dengan metode wawancara, 

observasi dan penatalaksanaan asuhan. Subyek dalam asuhan ini adalah 

Ny.”R” G1P0A0 dengan keluhan kram pada kaki ibu hamil trimester III di 

PMB Yuni Wirdayanti. Semanding Sumbermulyo , Jogoroto, Jombang. 

Hasil Asuhan Kebidanan secara komprehensif pada Ny. “R” selama 

kehamilan Trimester III dengan gangguan kram pada kaki tidak di 

temukan adanya komplikasi saat kehamilan, pada persalinan dengan 

persalinan normal dan spontan, pada masa nifas dengan nifas normal dan 

tidak ada penyulit, pada BBL dengan BBL normal, pada Neonatus dengan 

Neonatus fisiologis dan pada KB ibu menjadi Akseptor  KB implan. 

Kesimpulan dari Asuhan Kebidanan secara komprehensif ini didapat 

dengan melakukan asuhan kebidanan secara mandiri dan kolaborasi serta 

penanganan secara dini, dalam hal ini juga tidak di temukan adanya 

penyulit mulai sejak masa kehamilan, persalinan, nifas, BBL, Neonatus 

dan KB. Disarankan kepada bidan diharapkan dapat mempertahankan 

kualitas pelayanan dalam asuhan kebidanan bagi kesehatan ibu dan anak. 

 

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan, Komprehensif, Kram Pada Kaki 
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ABSTRACT 

COMPREHENSIVE MIDWIFERY CARE IN NY ''R'' UK 32-33 WEEKS 

NORMAL PREGNANCY WITH LEG CRAMPS 

AT PMB YUNI WIRDAYANTI, S.Tr.Keb.,Bd. 

SEMANDING VILLAGE, SUMBERMULYO, 

JOGOROTO DISTRICT 

JOMBANG 

By : 

Suci Sukmawati 

201110015 

 

Cramps in the feet or soles of pregnant women are a physiological 

thing caused by physical changes during pregnancy and muscle fatigue. As 

is known, in the third trimester of pregnancy, the mother's stomach 

increases in size. This causes pressure on the veins in the pelvic base. The 

aim of this LTA is to provide comprehensive midwifery care to pregnant, 

maternity, postpartum, BBL, neonate and family planning women using a 

midwifery management approach. 

The method of care in LTA is through interviews, observation and 

care management. The subject of this care is Mrs. "R" G1P0A0 with 

complaints of cramps in the legs of a pregnant woman in the third 

trimester at PMB Yuni Wirdayanti. Semanding Sumbermulyo, Jogoroto, 

Jombang . 

Results of comprehensive midwifery care for Mrs. " R " during 

pregnancy in the third trimester with cramps in the legs without any 

complications during pregnancy, in labor with normal and spontaneous 

labor, in the postpartum period with normal puerperium and no 

complications, in BBL with normal BBL , in neonates with physiological 

neonates and in family planning the mother becomes the acceptor of the 

birth control implant. 

The conclusion of this comprehensive midwifery care was obtained by 

carrying out midwifery care independently and collaboratively as well as 

early treatment, in this case there were no complications found during 

pregnancy, childbirth, postpartum, BBL, neonate and family planning . It 

is recommended that midwives be expected to maintain the quality of 

services in midwifery care for maternal and child health. 

 

Keywords: Midwifery Care, Comprehensive, Leg Cramps 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1 LATAR BELAKANG 

Kelhami llan melrupakan suatu prosels alami lah yang pada umumnya 

dapat belrkelmbang delngan normal dalam prose lsnya di lharapkan mampu 

melnghasi llkan kellahilran bayi l selhat dan cukup bulan me llalui l jalan lahilr. 

Belrbagai l kelti ldaknyamanan akan di lrasakan ole lh i lbu hami ll trilmelstelr IlIlIl selpelrtil 

selri lng kelnci lng, nyelri l punggung dan salah satu ke lti ldaknyamanan yang se lri lng 

di lkelluhkan adalah kram pada kaki l. 

Kram pada kaki l atau tellapak kaki l pada i lbu hami ll me lrupakan hal 

fi lsi lologi ls yang di lselbabkan karelna adanya pe lrubahan filsi lk sellama kelhami llan 

dan kellellahan otot. Se lpelrtil di lkeltahui l bahwa, pada kelhami llan tri lmelstelr IlIlIl 

pelrut i lbu belrtambah belsar. Hal te lrselbut melnyelbabkan pelmbuluh darah bali lk 

yang ada di l pangkal panggul te lrtelkan. Telkanan yang te lrjadi l melmbuat 

pelreldaran darah dari l jantung kel kaki l melnjadil telrsumbat, selhi lngga 

melnye lbabkan si lrkulasi l darah di l kaki l ti ldak lancar karelna te lrbelndung olelh 

pelmbelsaran rahi lm, melmbuat otot kaki l melnjadil selmakiln lellah dan me lngalamil 

kram  (Hutagaol e lt al., 2023). 

Belrdasarkan jurnal i llmi lah pelnelli lti lan kelselhatan daril belrbagai l daelrah 

i lndonelsi la te lrdapat 10% i lbu hamill melngalami l kram pada kaki l (Handayani l, 

2020). Melnurut hasi ll pelnelli lti lan yang di llakukan olelh (Alda, 2021). di l propilnsil 

jawa ti lmur te lrdapat 48 i lbu hami ll trilmelstelr IlIlIl selbanyak 43,8% me lngalamil 

kram pada kaki l. 
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Belrdasarkan surve li l yang di llakukan pelnuli ls pada tanggal 04 januari l 

2023 di l PMB Yuni l wi lrdayanti l.,S.Tr.,Kelb.,Bd , di ltelmukan data Ante lnatal carel 

(ANC) pada tri lmelstelr IlIlIl selbanyak 60 i lbu hamill dan telrdapat 3 (15%) i lbu 

hami ll delngan kram pada kaki l. 

Kram kaki l melrupakan kelti ldak seli lmbangan mi lnelral pada tubuh i lbu 

hami ll yang me lmi lcu gangguan syaraf pada otot tubuh. Pe lnyelbab lai lnnya  

melrupakan kellellahan yang belrkelpanjangan, selrta telkanan rahi lm pada 

belbelrapa ti ltk syaraf kaki l (Syarilfrudi ln, 2019). 

Dampak yang di lti lmbulkan yai ltu kelselmutan dan kaki l melnjadil celpat 

lellah. Bi lla i lbu hami ll mellakukan akti lfi ltas belrlelbi lhan, belrdilri l dalam jangka 

waktu lama maka posi lsi l tubuh akan belrtumpu pada tellapak kaki l i lbu, dan 

melni lmbulkan rasa nye lri l selhi lngga melngganggu i lbu saat belrjalan. Kram pada 

kaki l dapat juga me lnghambat ali lran darah ke l jantung dan me lnyelbabkan 

varilsels. Ji lka hal te lrselbut di l bi larkan te lrus melnelrus akan me lngaki lbatkan darah 

velna pelcah dan melnjadil pelnye lbab pelmbelkuan darah (Delvi l elt al., 2019). 

Sellai ln hal telrselbut kram kaki l selri lng telrjadi l pada malam hari l delngan 

durasi l1-2 me lni lt, melski lpun silngkat akan te ltapil sangat melngganggu ti ldur i lbu 

hami ll karelna saki lt yang me lnelkan belti ls atau tellapak kaki l. Apabi lla di l bi larkan 

telrus melnelrus akan belrdampak i lnsomni la (gangguan kelsuli ltan tildur), ji lka hal 

telrselbut ti ldak di ltangani l dapat melnyelbabkan strels pada i lbu dan be lrdampak 

pada janiln. Dampak te lrselbut sangat me lmpelngaruhil pada tumbuh ke lmbang 

bayi l, kellahi lran prelmatur, dan belrkurangnya pasokan oksi lgeln untuk jani ln 

(Natali la & Handayani l, 2022). 
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Dalam me lnangani l kelluhan psi lkologi l pada tri lmelstelr IlIlIl kususnya 

kelluhan kram pada kaki l sudah ada be lbelrapa upaya yang di llakukan olelh 

telnaga kelselhatan telrutama bi ldan. Salah satu upaya yang di llakukan i lalah 

mellalui l promonti lf atau kelgi latan melngutamakan promosi l kelselhatan. Upaya-

upaya promonti lf telrselbut selpelrtil melngadakan pelnyuluhan kelluhan fi lsi lologi ls 

dan pelnangananya, me lngajarkan te lhni lk rellaksasi l piljat kaki l, ilsti lrahat yang 

cukup, me lnjaga pola makan, me lgolelskan krilm pelnghangat pada arela kram, 

melmelnuhi l kelbutuhan kalsilum, mellakukan selnam hami ll, dan me lrelndam kaki l 

delngan ai lr hangat (Ratna & Nilngrum, 2021). 

Belrpeldoman pada latar bellakang di latas pelnuli ls telrtari lk mellakukan 

asuhan kelbi ldanan komprelhelnsi lf pada Ny ‘’R’’, G1P0A0 UK 31-32  Mi lnggu 

kelhami llan normal de lngan kram pada kaki l di l PMB Yuni l wi lrdayanti l,   

Selmandilng Sumbe lrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagai lmana asuhan kelbi ldanan selcara komprelhelnsi lf pada i lbu hami ll, 

belrsali ln, Ni lfas, BBL, Nelonatus, dan KB de lngan melnggunakan pelndelkatan 

manajelmeln kelbi ldanan pada Ny ‘’R’’ di l PMB Yuni l Wilrdayanti l, Selmandi lng 

Sumbelrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

1.2 Tujuan Penyusunan LTA 

1.2.1 Tujuan Umum 

Mellakukan asuhan  ke lbi ldanan selcara komprelhelnsi lf pada i lbu hami ll, 

Belrsali ln, Ni lfas, BBL, Nelonatus, Dan KB de lngan melnggunakan pe lndelkatan 

manajelmeln kelbi ldanan pada Ny ‘’R’’ di l PMB Yuni l Wi lrdayanti l, Dusun 

Selmandilng Sumbe lrmulyo, Jogoroto, Jombang. 
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1.2.2 Tujuan Khusus 

1. Mellakukan asuhan ke lbi ldanan i lbu hami ll tri lmelstelr IlIlIl pada Ny ‘’R’’ 

G1P0A0 delngan kelluhan kram pada kaki l di l PMB Yuni l Wilrdayanti l. 

Selmandi lng Sumbelrmulyo , Jogoroto, Jombang. 

2. Mellakukan asuhan ke lbi ldanan i lbu belrsali ln pada Ny ‘’R’’ G1P0A0 di l PMB 

Yunil Wilrdayanti l, Selmandi lng Sumbelrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

3. Mellakukan asuhan kelbi ldanan i lbu ni lfas pada Ny ‘’R’’ de lngan fi lsi lologi ls di l 

PMB Yuni l Wilrdayanti l, Selmandilng Sumbelrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

4. Mellakukan asuhan ke lbi ldanan BBL pada bayi l Ny ‘’R’’ di l PMB Yuni l 

Wilrdayanti l, Selmandilng Sumbelrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

5. Mellakukan asuhan kelbi ldanan nelonatus pada bayi l Ny ‘’R’’ de lngan di l PMB 

Yunil Wilrdayanti l, Selmandi lng Sumbelrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

6. Mellakukan asuhan KB pada Ny ‘’R’’ di l PMB Yuni l Wilrdayanti l, 

Selmandi lng Sumbelrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

1.3 Manfaat 

1.3.1 Manfaat Telorilti ls 

Dapat me lnambah wawasan i llmu pelngeltahuan dan me lnambah 

relfelrelnsi l bagi l mahasi lswa untuk me llakukan asuhan kelbi ldanan pada i lbu 

hami ll yang akan datang, te lrutama yang be lrhubungam delngan kram kaki l 

pada i lbu hami ll. 

1.3.2 Manfaat Prakti ls 

1.3.2.1 Bagi l Pelnuli ls 

Melngapli lkasi lkan selcara langsung asuhan ke lbi ldanan komprelhelnsi lf pada 

i lbu Hami ll, Nilfas, BBL, Neloonatus, dan KB. Se lrta melnambah wawasan 
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dalam pelnelrapan asuhan kelbi ldanan delngan cara melngatasil kram pada kaki l 

i lbu hami ll trilmelstelr IlIlIl. 

1.3.2.2 Bagi l PMB 

Mellakukan asuhan ke lbi ldanan selcara komprelhelnsi lf dalam pe llayanan 

bagi l masyarakat te lrutama pada i lbu hami ll delngan kram pada kaki l. 

1.3.2.3 Bagi l i lnsti ltusi l Pelndildi lkan 

Dapat me lni lngkatkan kuali ltas pelndi ldi lkan bi ldan khususnya ke lhami llan, 

Pelrsali lnan, Bayi l baru lahi lr, Ni lfas, Nelonatus, KB. Se lrta untuk 

melngelvaluasi l kompeltelnsi l mahasi lswa dalam pelmbelri lan asuhan kelbi ldanan, 

selhi lngga dapat melnghasi llkan bildan yang trampi ll, prelfelsi lonal, mandi lri l. 

1.4 Ruang Lingkup 

1.4.1 Sasaran 

Sasaran kelbi ldanan conti lnuel of carel i lni l adalah Ny. ‘’R’’ ke lhami llan 

normal delngan kram pada kaki l UK 31-32 Mi lnggu di l PMB Yuni l Wi lrdayanti l. 

Selmandilng Sumbe lrmulyo, Jogoroto, Jombang. 

1.4.2 Telmpat 

Lokasi l yang di lgunakan untuk me lmbelri l asuhan kelbi ldanan adalah di l 

PMB Yuni l Wilrdayanti l. Selmandilng Sumbelr Mulyo, Jogoroto, Jombang. 

1.4.3 Waktu 

Asuhan kelbi ldanan i lni l di llaksanakan pada bulan Delselmbelr 2022 sampail 

delngan bulan Juni l 2023.
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1. Kehamilan 

2.1.1. Pelngelrtilan Kelhami llan Tri lmelstelr IlIlIl  

Tri lmelstelr kelti lga belrlangsung se llama 13 mi lnggu, mulai l daril 

mi lnggu kel – 28 sampai l mi lnggu kel- 40. Pada tri lmelstelr kelti lga, organ tubuh 

janiln sudah te lrbelntuk. Hi lngga pada mi lnggu kel – 40 pelrtumbuhan dan 

pelrkelmbangan utuh tellah di lcapai l (Manuaba, 2017) 

2.1.2. Pelrubahan filsi lologi ls pada masa hami ll trilmelstelr IlIlIl 

Pelrubahan fi lsi lologi ls yang nampak pada tri lmelstelr IlIlIl adalah:  

(Ilri lanti l, 2019). 

1. Utelrus 

Corpus utelri l pada tri lmelstelr IlIlIl telrlilhat lelbi lh nyata dan be lrkelmbang 

melnjadi l selgmeln bawah rahi lm. 

2. Traktus Uri lnarilus 

Ilbu hami ll pada tri lmelstelr IlIlIl i lni l selri lng selkali l melngelluhkan 

pelni lngkatan selri lng buang ai lr kelci ll. 

3. Silste lm Pelrnapasan 

Kelluhan selsak nafas pada ke lhami llan tri lmelstelr IlIlIl di lkarelnakan 

usus-usus telrtelkan olelh utelrus kel arah di lafragma.  

4. Kelnai lkan Belrat Badan 

Pada umumnya kelnai lkan belrat badan pada i lbu hami ll trilmelstelr IlIlIl 

adalah 5,5 kg di lmulai l daril awal kelhami llan sampai l akhi lr kelhami llan yakni l 

11-12 kg . 
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2.1.3 Pelrubahan Psi lkologi ls Trilmelstelr IlIlIl  

Kelburuhan pi lsi lkologi ls i lbu tri lmelstelr IlIlIl adalah: 

1 Rasa ti ldak nyaman ti lmbul kelmbali l, melrasa di lri lnya je llelk, anelh dan 

ti ldak  melnarilk. 

2 Melrasa ti ldak melnye lnangkan kelti lka bayi l ti ldak lahilr telpat waktu. 

3 Takut akan rasa saki lt dan bahaya fi lsi lk yang akan tilmbul pada saat 

mellahilrkan, khawati lr akan kelsellamatannya. 

4 Khawati lr bayi l akan di llahi lrkan dalam keladaan ti ldak normal, 

belrmilmpi l yang melncelrmilnkan pelrhati lan dan kelkhawati lrannya 

5 Ilbu ti ldak sabar melnunggu kellahilran bayi lnya. 

6 Selmakiln i lngi ln melnyudahi l kelhami llannya. 

7 Akti lf melmpelrsilapkan kellahi lran bayi lnya. 

8 Belrmilmpi l dan belrkhayal te lntang bayi lnya. 

9 Rasa ti ldak nyaman. 

10 Pelrubahan elmosi lonal. 

(Wulandari l S & Wanti lni l, 2021) 

2.1.4. Kelti ldaknyamanan Tri lmelstelr IlIlIl  

  Melnurut (Alda, 2021) Kelti ldaknyamanan i lbu hami ll pada 

Tri lmelstelr IlIlIl, adalah selbagai l belri lkut :  

1 Pelni lngkatan frelkuelnsi l belrkelmi lh. Frelkuelnsi l kelmi lh me lni lngkat pada 

tri lmelstelr kelti lga selri lng di lalami l wani lta prilmi lgravi lda seltellah 

li lghtelni lng telrjadi l elfelk li lghtelni lng yai ltu bagi lan prelselntasi l akan 
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melnurun masuk keldalam panggul dan me lni lmbulkan te lkanan 

langsung pada kandung ke lmi lh. 

2 Saki lt punggung atas dan bawah kare lna telkanan te lrhadap akar 

syaraf dan pe lrubahan si lkap badan pada ke lhami llan lanjut karelna 

ti ltilk belrat badan belrpi lndah keldelpan di lselbabkan pelrut yang 

melmbelsar. Ilni l di li lmbangi l delngan lordosi ls yang be lrlelbi lhan dan 

si lkap i lni l dapat melni lmbulkan spasmus.  

3 Hi lpelrvelnti llasil dan selsak nafas pe lni lngkatan akti lviltas meltaboli ls 

sellama kelhami llan akan me lni lngkatkan karbondi loksi lda. 

Hi lpelrvelnti llasil akan melnurunkan karbon di loksi lda. Selsak nafas 

telrjadi l pada trilmelstelr IlIlIl karelna pelmbelsaran utelrus yang me lnelkan 

di lafragma. Sellailn i ltu di lafragma me lngalami l ellelvasi l kurang lelbi lh 4 

cm se llama kelhami llan.  

4 Kram pada kaki l adalah belrkontraksi lnya otot–otot beltils atau otot–

otot te llapak kaki l selcara ti lba ti lba. Otot selndi lri l melrupakan bagi lan 

tubuh yang be lrfungsi l selbagai l alat pelnggelrak. Kram kaki l bi lasanya 

telrjadi l sellama 1-2 melni lt, umunya di lselbakan olelh kellellahan otot 

karelna akti lvi ltas yang belrlelbi lhan selhi lngga otot te lrus belrkontraksi l. 

Walaupun si lngkat, teltapi l dapat melngganggu dan me lmbuat i lbu 

ti ldak nyaman untuk belrakti lvi ltas karelna saki lt yang me lnelkan belti ls 

atau tellapak kaki l (Syai lfuddi ln, 2019). 

a. Fi lsi lologi ls Kram Kaki l  

Dasar filsi lologi ls untuk kram kaki l bellum di lkeltahui l delngan pasti l. 

Namun kram kaki l di lpelrkilrakan di lselbabkan ole lh gangguan 
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asupan kalsi lum yang ti ldak adelkuat atau kelti ldakseli lmbangan 

rasi lo kalsi lum 34 dan fosfor dalam tubuh. Salah satu dugaan 

lailnnya adalah bahwa ute lrus yang melmbelsar me lmbelri l telkanan 

pada pelmbuluh darah panggul, se lhi lngga melngganggu si lrkulasi l, 

atau pada saraf selmelntara saraf i lni l mellelwati l forame ln obturator 

dalam pelrjalanan melnuju elkstrelmi ltas bagi lan bawah. (Hutagaol 

elt al., 2023) melnyi lmpulkan bahwa pelnyelbab kram kaki l yai ltu: 

1) Keljang otot yang te lrlalu, selhi lngga asam laktat yang 

di lhasi llkan olelh otot telrtilmbun  dalam darah. 

2) Kurang nya mi lnelral, yakni l kalsi lum dalam darah 

3) Melnye lmpi ltnya pelmbuluh-pelmbuluh darah halus (kapi llelr) 

4) Gangguan ali lran darah aki lbat pelmbuluh darah yang te lrtelkan 

atau pelmakai lan selpat yang selmpi lt 

b. Tanda dan Geljala Kram Kaki l  

Kram kaki l melmi lli lki l tanda dan geljala selpelrtil kaku dan 

melnelgang delngan kuat pada kaki l aki lbat otot be lti ls yang 

belrkontraksi l selcara ti lba-ti lba (keljang otot) dan me lnyelbabkan 

rasa nyelri l. Kontraksi l yang muncul pada otot kaki l di lselbabkan 

olelh pelrut yang belrtambah belsar selhi lngga belban yang di l tumpu 

olelh i lbu hami ll selmakiln belrat dan si lrkulasi l darah yang me lngali lr 

kel kaki l melnjadil ti ldak lancar (Pudji l Suryani l, 2018).   

c. Dampak Kram Kaki l Bi lla i lbu hami ll mellakukan akti lfi ltas 

belrlelbi lhan delngan belrdilri l telrlalu lama maka posi lsil tubuh akan 

belrtumbuh pada jari l kaki l ilbu, selhi lngga melni lmbulkan kram dan 
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rasa nye lri l yang melmbuat i lbu ti ldak nyaman. Kram kaki l dapat 

melnelntukan ali lran darah ke l jantung dan melnye lbabkan vari lsels, 

ji lka telrus di lbi larkan akan me lngaki lbatkan pelmbuluh darah velna 

bi lsa pelcah atau telrjadi l akumulasi l dan melnye lbabkan pelmbelkuan 

darah. Dampak lai lnnya adalah ke lropos tulang. Bi lla kelbutuhan 

kalsi lum janiln ti ldak telrpelnuhi l janiln akan melngambi ll kalsilum 

daril i lbu, akilbatnya tulang i lbu akan melngalami l kelropos tulang 

di lni l atau kelmungki lnan i ltu telrkelna osteloporosils akan le lbi lh belsar 

(Ratna, 2021). 

d. Pelnanganan Kram Pada Kaki l 

1) Lakukan komprels hangat pada otot yang kram agar ali lran 

atau silrkulasi l darah di l kaki l melnjadil lancar. 

2) Dorsoflelksi l kaki l sampai l spasmel hi llang. 

3) Mi lnum seltildaknya 6-8 gellas pelnuh selti lap hari l, telrmasuk 

satu gellas selbellum ti ldur. 

4)  Melnghi lndaril duduk delngan ti ldak melli lpat kaki l atau belrdilri l 

yang belrlelbi lhan yang dapat me lnghambat ali lran darah kel 

kaki l (Ratna, 2021). 

e.  Pelncelgahan Kram Pada Kaki l 

1) Hi lndaril pelkelrjaan belrdilri l dalam waktu yang lama 

2) Lakukan olahraga ri lngan selpelrtil belrjalan-jalan untuk 

mellancarkan ali lran darah dan pelrelgangan pada otot be lti ls. 

3) Hi lndaril posi lsi l ti ldur delngan kaki l lurus (melnunjuk delngan 

ujung kaki l) karelna dapat melni lngkatkan keljadi lan kram kakil. 
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4) Melngurangi l makanan yang me lngandung sodi lum (garam) 

5) Melni lnggi lkan posi lsi l kaki l, telrmasuk melngganjal kaki l delngan 

bantal saat ti ldur (Ratna, 2021). 

f. Komprels Hangat Pelmbelri lan komprels hangat melrupakan me ltodel 

non farmakologi ls, yang dapat me lngurangi l rasa nye lri l. Pelmbelri lan 

komprels hangat melmakai l prilnsi lp pelngantaran panas me llalui l 

cara konduksi l yai ltu delngan me lnelmpellkan buli l-buli l panas pada 

daelrah yang te lrasa kram. Delngan komprels hangat dapat 

melmbelri lkan manfaat rasa nyaman, me lngurangi l atau melncelgah 

spasmel otot dan melmbelri lkan rasa hangat (Ali lvi la elt al, 2018).  

g. Fi lsi lologi ls komprels panas adalah be lrsilfat vasodi llatasi l, melmi lli lkil 

elfelk seldati lf dan me lreldakan nye lri l delngan me lnyi lngki lrkan 

produk-produk i lnflamasi l yang melni lmbulkan nye lri l, melri llelksasi l 

otot dan melmpelrlancar ali lran darah. Ai lr hangat (46-50°C) 

melmi llilki l dampak filsi lologi ls bagi l tubuh, yai ltu pellunakan jari lngan 

fi lbrosa, melmpelngaruhil oksi lgelnasi l jari lngan, melncelgah kelkakuan 

otot, melmpelrlancar ali lran darah, selhi lngga dapat me lnurunkan 

atau melnghi llangkan rasa nye lri l, karelna si lrkulasi l pelreldaran darah 

yang bai lk akan melmi lni lmalkan telrjadi lnya kram kaki l (Hutagaol 

elt al., 2023). 

2.1.5. Kelbutuhan Dasar Ilbu Hami ll Trilmelstelr IlIlIl 

Melnurut Jiltowi lyono (2019) Selmakiln tuanya usi la kelhami llan, 

kelbutuhan fi lsi lk maupun psilkologi ls i lbu juga mulai l belragam dan harus 
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telrpelnuhi l. Kelbutuhan fi lsilk maupun psi lkologi ls i lbu hami ll di ljabarkan 

selbagai l belri lkut:  

1 Kelbutuhan Fi lsi lk Ilbu Hami ll 

a Oksi lgeln  

Kelbutuhan oksi lgeln adalah yang utama pada manusi la telrmasuk i lbu 

hami ll. Belrbagai l gangguan pelrnafasan bi lsa telrjadi l saat hami ll 

selhi lngga dapat melngganggu pelmelnuhan kelbutuhan oksi lgeln pada i lbu 

yang akan be lrpelngaruh pada bayi l yang di lkandung.  

b  Nutri lsi l Gi lzil  

Pada waktu hami ll nutri lsi l i lbu harus lelbi lh di lti lngkatkan hi lngga +300 

kalori l pelrharil, i lbu hami ll selharusnya melngkonsumsil makanan yang 

melngandung vi ltami ln, proteli ln, zat belsi l, dan mi lnum cukup cai lran 

(melnu seli lmbang).  

c Kelbutuhan Pelrsonal Hi lgi lelnel 

 Kelbelrsilhan harus di ljaga pada masa hami ll. Mandi l di lanjurkan 

seldi lki ltnya dua kali l selharil karelna i lbu hami ll celndelrung untuk 

melngelluarkan banyak ke lri lngat, melnjaga kelbelrsi lhan di lri l telrutama 

li lpatan kuli lt (kelti lak, bawah buah dada, dae lrah gelneltali la). Kelbelrsilhan 

gi lgi l dan mulut, pelrlu melndapat pelrhati lan karelna selri lngkali l mudah 

telrjadi l gi lgi l belrlubang, telrutama pada i lbu kelkurangan kalsi lum. 

d Kelbutuhan Elli lmi lnasi l  

Kelluhan yang selri lng muncul pada i lbu hami ll belrkai ltan delngan 

elli lmi lnasi l adalah konsti lpasi l dan selri lng buang ai lr kelci ll. Ti lndakan 

pelncelgahan yang dapat di llakukan adalah delngan me lngkonsumsi l 
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makanan ti lnggi l selrat dan banyak mi lnum ai lr puti lh, te lrutama kelti lka 

lambung dalam keladaan kosong. Me lmi lnum ai lr puti lh hangat kelti lka 

dalam keladaan kosong dapat me lrangsang gelrak pelri lstalti lk usus. Jilka 

i lbu sudah me lngalami l dorongan, maka se lgelralah untuk buang ai lr 

belsar agar ti ldak telrjadi l konstilpasi l. Selri lng buang ai lr kelci ll melrupakan 

kelluhan utama yang di lrasakan ole lh i lbu hami ll, telrutama tri lmelstelr Il 

dan IlIlIl, hal telrselbut adalah kondi lsi l yang filsi lologi ls. 

e  Kelbutuhan Selksual  

Sellama kelhami llan belrjalan normal, koi ltus di lpelrbole lhkan sampail 

akhi lr kelhami llan, melski lpun belbelrapa ahli l belrpelndapat selbai lknya 

ti ldak lagi l belrhubungan se lks sellama 14 hril melnjellang kellahilran. 

Koi ltus ti ldak di lpelrkelnankan bi lla telrdapat pe lrdararahan 

pelrvagi lnan,rilwayat abortus be lrulang, abortus/ partus prelmaturus 

i lmmilnelns, keltuban pelcah selbellumnya waktunya. 

f  Kelbutuhan Mobilli lsasi l  

Ilbu hami ll bolelh mellakukan kelgi latan atau akti lvi ltas filsi lk bi lasa 

sellama ti ldak telrlalu mellellahkan.  

g  Ilsti lrahat  

Wani lta hamill di lanjurkan untuk me lrelncanakan i lsti lrahat yang te lratur 

karelna dapat melni lngkatkan kelselhatan jasmani l dan rohani l untuk 

kelpelnti lngan pelrkelmbanagan dan pe lrtumbuhan jani ln. Tildur pada 

malam hari l sellama kurang le lbi lh 8 jam dan i lsti lrahat dalam ke ladaan 

ri llelks pada si lang haril sellama 1 jam.  
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h Pelrsilapan pelrsali lnan 

Melmbuat relncana untuk pe lngambi llan kelputusan ji lka telrjadi l 

kelgawatdaruratan pada saat pe lngambi llan kelputusan utama ti ldak ada 

melmantau kelseljahtelraan jani ln  

Pelmantauan gelrakan jani ln milni lmal dillakukan sellama 12 jam, 

dan pelrgelrakan janiln sellama 12 jam adalah mi lnilmal 10 kalil 

gelrakan jani ln yang di lrasakan olelh i lbu hami ll.  

2.1.6. Tanda Bahaya Kelhami llan Tri lmelstelr IlIlIl  

Melnurut Natali la (2022) tanda bahaya yang dapat te lrjadi l pada i lbu hami ll 

trilmelste lr IlIlIl, yai ltu:  

1 Pelrdarahan pelrvagi lnam  

2 Delmam belrlelbi lh 

3 Kelluar cai lran pelrvagi lnam  

4 Gelrakan jani ln ti ldak telrasa  

5 Nye lri l pelrut yang helbat  

6 Kelluar Ai lr Keltuban Selbellum Waktunya  

2.1.7 Asuhan Kelbi ldanan Kelhami llan Trilmelstelr IlIlIl  

Asuhan kelbi ldanan pada ke lhami llan adalah pe llayanan yang 

di lbelri lkan kelpada i lbu hami ll sellama pelri lodel antelpartum delngan 

melmpelrhati lkan standar asuhan pada ke lhami llan. Dalam me lmbelri lkan 

asuhan kelbi ldanan pada i lbu hamill, yang pelrlu di lpahami l adalah konselp 

antelnatal carel. Antelnatal Carel adalah pelngawasan selbellum pelrsali lnan 

telrutama di ltujukan pada pelrtumbuhan dan pelrkelmbangan jani ln dalam 

rahi lm (Natali la, 2022).  



15 

 

 

1 Tujuan Melnurut Manuaba (2017:110) tujuan ANC dilantaranya: 

a Melngelnal dan melnangani l seldilni l mungki ln pelnyuli lt yang te lrdapat 

saat kelhami llan, saat pelrsali lnan, dan kala nilfas.  

b Melngelnal dan melnangani l pelnyaki lt yang me lnyelrtail kelhami llan, 

pelrsali lnan, dan kala nilfas. 

c Melmbelri lkan nasi lhat dan peltunjuk yang belrkai ltan delngan 

kelhami llan, pelrsali lnan, kala ni lfas, laktasi l, dan aspe lk kelluarga 

belrelncana. 

d Melnurunkan angka kelsaki ltan dan kelmati lan i lbu dan pelri lnatal  

Yang di lmaksud delngan Standar Pe llayanan Ante lnatal adalah 

pellayanan yang di llakukan kelpada i lbu hami ll delngan me lmelnuhi l 

kriltelri la 10 T yai ltu:  

1) Ti lmbang Belrat Badan Ti lnggi l Badan  

Ti lnggi l badan i lbu di lkatelgorilkan adanya relsi lko apabi lla hasi ll 

pelngukuran < 145 cm. Be lrat badan di lti lmbang selti lap i lbu 

datang atau belrkunjung untuk me lngeltahuil kelnai lkan BB dan 

pelnurunan BB. Kelnai lkan BB i lbu hami ll normal rata-rata 

antara 6,5 kg sampai l 16 kg (Wi ldyani lngsi lh, 2019).  

Telkanan Darah  

Di lukur selti lap kali l ilbu datang atau be lrkunjung, deltelksi l telkanan 

darah yang celndelrung nai lk di lwaspadai l adanya geljala 

hi lpelrtelnsi l dan prelelklamsi l. Apabi lla turun di lbawah normal ki lta 

pi lki lrkan kelarah anelmi la. Telkanan darah normal be lrkilsar 

systolel/di lastolel : 110/80-120/80 mmHg.  
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2) Ni llail Status Gilzi l (Ukur Li lngkar Lelngan Atas/LIlLA)  

Di lukur pada tangan se lbellah ki lri l yai ltu 1/3 dari l akrelni lon ke l 

olelkranon. Nomal dari l LIlLA adalah 23,5 cm. Apabi lla kurang 

daril 23,5 cm bi lsa jadi l Kelkurangan Elnelrgi l Kroni lk (KElK).  

a) Ilndelks massa tubuh (IlMT) adalah ukuran status gi lzi l selselorang, 

belrguna dalam me lmpreldi lksil seljauh mana masalah ke lselhatan 

yang mungki ln muncul, selpelrtil obelsi ltas, telrgantung pada belrat 

dan ti lnggi l badan 

b) Melan Artelri lal Prelsurel (MAP) dan Roll Ovelr Telst (ROT) 

Meltodel pelmelri lksaan untuk me lnggambarkan haelmodi lnamilk 

pada i lbu hami ll. Alat yang di lgunakan untuk melnghi ltung MAP dan 

ROT adalah telnsi lmeltelr untuk melngukur telkanan darah. 

Rumus : MAP = 2x Dilastoli lk + Silstoli lk 

Jilka hasi llnya ≥ 90 mmHg, maka be lrelsi lko prelelklamsil 

Rumus : ROT = TD Di lastol Tellelntang-TD Di lastol Milri lngJi lka 

hasi llnya ≥ 20 mmHg, maka i lbu belrelsi lko pelelklamsi l belrat. 

3) Pelngukuran Ti lnggi l Fundus Utelri l  

UK 33 Mi lnggu  28 cm (3jari l di l bawah pusat) (Yuli lani l, 2021). 

4) Telntukan Prelselntasil Jani ln dan Delnyut Jantung Jani ln (DJJ)  

Ni llail normal delnyut jantung jani ln antara 120-160 delti lk 

pelrmelni lt (Delvi l elt al., 2019). 
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5) Pelmbelri lan Ilmuni lsasi l TT  

Untuk mellilndungi l dari l teltanus nelonatorilum. Elfelk sampi lng TT 

yai ltu nye lri l, kelmelrah-melrahan dan belngkak untuk 1-2 hari l 

pada telmpat pelnyunti lkan. 

6)  Pelmbelri lan Tablelt Tambah Darah (Tablelt FEl)  

Untuk melmelnuhi l kelbutuhan volumel darah pada i lbu hami ll dan 

ni lfas, karelna masa ke lhami llan kelbutuhan melni lngkat seli lri lng 

delngan pelrtumbuhan jani ln.  

7) Tels Laboratori lum  

Pelmelri lksaan laboratori lum yang di llakukan pada i lbu hami ll 

adalah pelmelri lksaan laboratori lum ruti ln dan khusus. 

Pelmelri lksaan laboratori lum rutiln adalah pada se lti lap i lbu hamill 

yai ltu golongan darah, helmoglobi ln darah, dan pe lmelri lksaan 

spelsi lfi lk daelrah elndelmi ls/ elpi ldelmi lc (malari la, HIlV, dll). 

Seldangkan pelmelri lksaan laboratori lum khusus adalah 

pelmelri lksaan laboratori lum yang di llakukan atas i lndi lkasi l pada 

i lbu hami ll yang mellakukan kunjungan ante lnatal.  

Belbelrapa pelmelri lksaan laboratori lum yang di llakukan pada saat 

antelnatal adalah:  

a) Pelmelri lksaan golongan darah  

b) Pelmelri lksaan kadar helmoglobi ln darah (HB)  

c) Pelmelri lksaan proteli ln dan urilnel  

d) Pelmelri lksaan kadar gula darah  

e) Pelmelri lksaan darah malari la  
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f) Pelmelri lksaan tels si lfi lli ls  

g) Pelmelri lksaan HIlV  

h) Pelmelri lksaan BTA  

8) Tata Laksana  

Selti lap kellailnan yang di lpelrolelh belrdasarkan hasi ll pelmelri lksaan 

antelnatal harus di ltangani l selsuai l delngan standar dan 

kelwelnangan dan di lrujuk selsuai l delngan si lstelm rujukan.  

9) Telmu Wilcara/Konselli lng  

Adalah suatu belntuk wawancara (tatap muka) untuk melnolong 

orang lai ln melmpelrolelh pelngelrtilan yang lelbi lh bai lk melngelnai l 

di lri lnya dalan usahanya untuk me lmahami l dan me lngatasi l 

pelrmasalahan yang seldang di lhadapi lnya.  

2.2 PERSALINAN  

2.2.1 Definisi Persalinan  

Pelrsali lnan normal adalah pe lri lsti lwa lahilrnya bayi l hi ldup dan 

placelnta dari l dalam utelrus delngan prelselntasil bellakang kelpala mellaluil 

vagi lna tanpa me lnggunakan alat pe lrtolongan pada usi la kelhami llan 30-40 

mi lnggu atau le lbi lh delngan belrat badan bayi l 2500 gram atau le lbi lh delngan 

lama pelrsali lnan kurang dari l 24 jam yang di lbantu delngan kelkuatan 

kontraksi l utelrus dan telnaga melngeljan  (Handayani l, 2020).  

2.2.2 Sebab-sebab Mulainya Persalinan  

2.2.2.1 Pelnurunan Kadar Progelstelron  

Hormon elstrogeln dapat me lni lnggi lkan kelrelna otot rahi lm, 

seldangkan hormon proge lstelronel dapat melni lmbulkan rellaksasi l 
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otot-otot rahi lm. Sellama masa kelhami llan telrdapat ke lseli lmbangan 

antara kadar proge lstelronel dan elstrogeln di l dalam darah. Namun, 

pada akhi lr kelhami llan kadar proge lstelronel melnurun se lhi lngga 

ti lmbul hils. Hal ilni llah yang me lnandakan selbab-selbab mulai lnya 

pelrsali lnan. 

2.2.2.2 Teloril Oxytociln  

Pada akhi lr usi la kelhami llan, kadar oxytoci ln belrtambah 

selhi lngga melni lmbulkan kontraksi l otot-otot rahi lm.  

2.2.2.3 Keltelgangan Otot-otot  

Selpelrtil halnya delngan kandung kelnci lng dan lambung bi lla 

di lndi lngnya telrelgang ole lh karelna i lsi lnya belrtambah maka te lrjadi l 

kontraksi l untuk melngelluarkan yang ada di ldalamnya. Delmi lki lan 

pula delngan rahi lm, maka delngan majunya ke lhami llan atau 

belrtambahnya ukuran pelrut selmakiln telrelgang pula otot-otot rahilm 

dan akan melnjadi l selmaki ln relntan.  

2.2.2.4 Pelngaruh Jani ln  

Hypofilsel dan kellelnjar-kellelnjar suprarelnal jani ln rupa-

rupanya juga me lmelgang pelranan karelna anelnchelpalus kelhami llan 

selri lng lelbi lh lama daril bi lasanya.  

2.2.2.5 Teloril Prostaglandi ln  

Prostaglandiln yang di lhasi llkan olelh delci ldua, di lduga 

melnjadil salah satu selbab pelrmulaan pelrsali lnan. Hasi ll daril 

pelrcobaan melnunjukkan bahwa prostaglandi ln F2 atau E l2 yang 

di lbelri lkan selcara i lntravelna, dan elxtra amni lal me lni lmbulkan 
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kontraksi l myomeltrilum pada se lti lap umur kelhami llan. Hal i lni l juga 

di ldukung delngan adanya kadar prostaglandi ln yang ti lnggi l, bai lk 

dalam ai lr keltuban maupun darah pe lri lfelr pada i lbu-i lbu hami ll 

selbellum mellahilrkan atau se llama pelrsali lnan. Pelnyelbab telrjadi lnya 

prosels pelrsali lnan masi lh teltap bellum di lpasti lkan, belsar 

kelmungki lnan selmua faktor be lkelrja belrsama, selhi lngga pelmi lcu 

pelrsali lnan melnjadil multi lfaktor (Yuli lani l, 2021).  

2.2.3 Tanda-tanda Awal Persalinan  

2.2.3.1 Ti lmbulnya Hi ls Pelrsali lnan  

1 Nye lri l melli lngkar dari l punggung melmancar ke l pelrut bagi lan 

delpan.  

2 Maki ln lama maki ln pelndelk i lntelrvalnya dan maki ln kuat 

i lntelnsi ltasnya.  

3 Kalau dilbawa belrjalan belrtambah kuat.  

4 Melmpunyai l pelngaruh pada pe lndataran dan atau pe lmbukaan 

selrvilks.  

2.2.3.2 Bloody Show  

Bloody show melrupakan le lndilr di lselrtai l darah dari l jalan 

lahilr delngan pelndataran dan pe lmbukaan, lelndi lr daril canali ls 

celrvilcali ls kelluar di lselrtai l delngan seldi lki lt darah. Pe lrdarahan yang 

seldi lki lt ilni l di lselbabkan karelna lelpasnya sellaput jani ln pada bagi lan 

bawah selgmeln bawah rahi lm hi lngga belbelrapa capi lllai lr darah 

telrputus.  

 



21 

 

 

2.2.4 Mekanisme Persalinan 

2.2.4.1 Turunnya Kelpala  

Masuknya kelpala kel dalam PAP te lrutama pada 

prilmi lgravi lda telrjadi l padabulan-bulan telrakhi lr kelhami llan. 

Namun pada multi lpara bi lasanya telrjadi l pada pelrmulaan 

pelrsali lnan. Prosels telrselbut bi lasanya delngan sutura sagi ltali ls 

melli lntang melnye lsuai lkan delngan leltak punggung.  

2.2.4.2 Majunya Kelpala  

Pada prilmi lgravi lda majunya ke lpala telrjadi l seltellah kelpala 

masuk keldalam rongga panggul dan bi lasanya baru mulai l pada 

kala IlIl. Pada multi l gravi lda maajunya ke lpala dan masuknya ke lpala 

dalam rongga panggul te lrjadi l belrsamaan. Majunya ke lpala 

belrsamaan delngan gelrakan-gelrakan lai ln, yai ltu flelksi l,putaran 

paksi l dalam, dan elkstelnsi l. Majunya kelpala jani ln i lni l di lselbabkan 

telkanan cai lran i lntrautelri ln, telkanan langsung ole lh fundus utelri l 

olelh bokong, kelkuatan me lngeljan, mellurusnya badan bayi l olelh 

pelrubahan belntuk rahi lm.  

2.2.4.3 Flelksi l  

Flelksi l kelpala jani ln melmasukil ruang panggul de lngan 

ukuran yang pali lng kelci ll yai ltu delngan di lameltelr subocci lpi lto 

brelgmati lkus (9,5 cm)  melngganti lkan subocci lpto frontali ls (11 cm). 

Flelksi l di lselbabkan karelna jani ln di ldorong maju dan se lbali lknya 

melndapat tahanan dari l pi lnggi lr PAP, selrvils dilndi lng panggul atau 

dasar pelnggul. Aki lbat adanya dorongan mome lnt yang 
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melni lmbulkn flelksil lelbi lh belsar darilpada momelnt yang 

melni lmbulkan delflelksi l.  

2.2.4.4 Putaran paksi l dalam  

Putaran paksi l dalam adalah pe lmutaran dari l bagi lan delpan 

seldelmi lki lan rupa, selhi lngga bagi lan telrelndah dari l bagi lan delpan 

melmutar kel delpan dan ke l bawah syi lmpi lsi ls. Putaran paksi l dalam 

telrjadi l belrsamaan delngan majunya ke lpala dan tildak telrjadi l 

selbellum kelpala sampai l di l Hodghel IlIlIl, kadang-kadang baru te lrjadi l 

seltellah kelpala sampail di l dasar panggul. 

Selbab-selbab putaran paksi l dalam, selbagai l belri lkut : 

1 Pada leltak flelksi l, bagi lan kelpala melrupakan bagi lan te lrelndah daril 

kelpala.  

2 Bagi lan telrelndah dar kelpala melncaril tahanan yang pali lng seldi lki lt 

telrdapat selbellah delpan atas di lmanatelrdapat hi latus gelni ltali ls 

antara muskulus lelvator ani l ki lri l dan kanan.  

3  Ukuran telrbelsar daril bdang telngah panggul i lalah di lameltelr 

antelropostelri lor.  

2.2.4.5 E lkstelnsi l  

Seltellah putaran paksi l dalam sellelsai l dan kelpala sampail di l 

dasar panggul, te lrjadi llah elkstelnsi l atau delflelksi l dari l kelpala. Hal 

i lni l dilselbabkan karelna sumbu jalan lahi lr pada pi lntu bawah 

panggul melngarah kel delpan di l atas, selhi lngga kelpala harus 

melngadakan elkstelnsi l untuk dapat mellelwati l pi lntu bawah panggul.  

 



23 

 

 

2.2.4.6 Putaran Paksi l Luar  

Putaran palsi l luar adalah gelrakan kelmbali l selbellum putaran 

paksi l dalam telrjadi l, untuk me lnye lsuai lkan keldudukan kelpala 

delngan punggung jani ln. Apabi lla kelpala tellah di llahilrkan, bahu 

akan belrada dalam posi lsi l delpan bellakang. Sellanjutnya, di llahilrkan 

bahu delpan telrlelbi lh dahulu baru kelmudi lan bahu bellakang, 

kelmudi lan bayi l lahilr selluruhnya.(Yuli lani l, 2021). 

2.2.4.7 Tanda Bahaya Pada Pelrsali lnan  

Keltuban Pelcah Di lni l adalah pelcahnya keltuban se lbellum 

adanya tanda- tanda pelrsali lnan. Tanda geljalanya kelluarnya 

cai lran yang melrelmbels mellaluil vagi lna. KPD bi lasanya 

di lselbabkan karelna usi la  <20 tahun atau >35 tahun, ke lhami llan 

kelmbar, pariltas multilpara, rilwayat KPD, akti lvi ltas filsi lk yang 

belrat, pola makan atau gi lzi l yang buruk, kelkurangan asupan 

vi ltami ln C dan psi lkologi l yang melmbuat keladaan i lbu kurang 

bai lk (melmi lki lrkan selsuatu). KPD ilni l melnye lbabkan 

komplilkasi l selpelrtil Ilnfelksi l ilntrapartum acselndelns daril vagi lna 

kel i lntrautelri l, pelrsali lnan preltelrm, i lnfelksi l i lntramni lon, 

oli lgohi ldramni lon. Selhi lngga, i lbu harus di ltangani l dil fasi lli ltas 

kelselhatan yang me lmadai l bi lla telrjadi l suatu hal yang ti ldak 

di li lngi lnkan. (Vi ldi la, 2016). 
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2.2.5 Asuhan Persalinan Normal  

1 Kala Il  

Kala 1 adalah prosels pelmbukaan 1-10 cm  

a Prosels melmbukanya selrvi lks selbagai l aki lbat hi ls di lbagi l dalam 2 

fasel yai ltu :  

1) Fasel lateln: belrlangsung se llama 8 jam. Pelmbukaan te lrjadi l sangat 

lamban sampail melncapai l ukuran di lameltelr 3 cm.  

a) Fasel Lateln melmanjang 

Di lagnosi ls fasel lateln melmanjang di lbuat selcara 

reltrospelkti lf. Jilka hi ls belrhelnti l, pasi leln di lselbut bellum i lnpartu 

atau pelrsali lnan palsu. Jilka hi ls makiln telratur dan pelmbukaan 

makiln belrtambah lelbi lh daril 8 jam dan ti ldak ada tanda-tanda 

kelmajuan, lakukan pelni llailan ulang telrhadap selrvi lks. 

Pelni llailan selrvilks telrselbut antara lailn : 

1) Jilka ti ldak ada pelrubahan pada pelndataan atau 

pelmbukaan selrvilks dan ti ldak ada gawat janiln, mungki ln 

pasi leln bellum i lnpartu 

2)  Jilka ada kelmajuan dalam pe lndataan dan pe lmbukaan 

selrvilks, lakukan amni lotomil dan i lnduksi l pelrsali lnan 

delngan oksi ltosi ln atau prostaglandiln. 

a) Lakukan pelni llailan ulang selti lap 4 jam 

b) Jilka pasi leln ti ldak masuk fasel lateln seltellah 

di llakukan pelmbelri lan oksi ltoksiln sellama 8 jam, 

lakukan selcti lo celcarela 
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3) Jilka di ldapatkan tanda-tanda i lnfelksi l (delmam, cai lran 

vagi lna belrbau) 

a) Lakukan aksellelrasi l pelrsali lnan delngan oksi ltoksiln  

b) Belri lkan anti lbi loti lka kombi lnasi l sampai l pelrsali lnan 

1. Ampi lci llliln 2 gram i lntravelna selti lap 6 jam 

2. Di ltambah Gelntami lci ln 5 mg/kg belrat badan 

i lntravelna selti lap 24 jam 

c) Jilka telrjadi l pelrsali lnan pelrvagi lnam stop 

anti lbi lotilka pasca pelrsali lnan 

d) Jilka di llakukan selcti lo celcarela, lanjutkan 

anti lbi lotilka dan Meltronildazol 500 mg i lntravelna 

selti lap 8 jam sampail i lbu belbas delmam sellama 48 

jam 

2) Fasel akti lf: dilbagi l dalam 3 fasel lagi l, yai ltu :  

a) Fasel aksellelrasi l yai ltu dalam waktu 2 jam pe lmukaan 3 cm 

melnjadil 4 cm.  

b) Fasel di llatasi l maksilmal yai ltu dalam waku 2 jam pe lmbukaan 

belrlangsung sampai l celpat, dari l 4 cm melnjadil 9 cm.  

c) Fasel delsellelrasi l yai ltu pelmbukaan melnjadil lambat ke lmbali l, dalam 

waktu 2 jam pelmbukaan dari l 9 cm melnjadil lelngkap (10 cm).  

Fasel - fasel telrselbut di ljumpai l pada prilmi lgravi lda, pada 

multilgravi lda pun telrjadi l delmi lki lan, akan teltapil fasel lateln, fase l 

akti lf, dan fasel delsellelrasi l telrjadi l lelbi lh pelndelk.  
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 b. Tanda Kala Il 

1) Hi ls bellum adelkuat 

2) Selmakiln melndelkati l pelrsali lnan maka kontraksi l dan hi ls akan 

selmakiln selri lng dan lama. 

3) Bloodhy show selmaki ln banyak 

4) Lama kala Il untuk prilmi l 12 jam dan untuk multil 8 jam 

2 Kala IlIl 

Kala 2 adalah prosels lahilrnya bayi l, tahapan kala 2 selbagai l belri lkut: 

a Tahap kala IlIl i lni l di lmulai l daril pelmbukaan lelngkap sampai l 

lahilrnya bayi l pada tahap i lni l hi ls lelbi lh adelkuat kelmudi lan kelpala 

janiln mulai l turun dan me lmasukil panggul hal te lrselbut yang 

melni lmbulkan rasa i lngi ln me lngeljan karna muncul te lkanan pada 

relctum, i lbu melrasa selpelrtil i lngi ln buang ai lr belsar delngan tanda 

anus mulai l telrbuka, pada waktu hi ls janiln akan mulai l kelli lhatan 

dan vulva akan me lmbuka dan pe lrelni lum melnelgang. Delngan hi ls 

yang telrpilmpi ln dan belnar akan lahi lr kelpala yang di li lkuti l selluruh 

badan janiln. 

b Tanda kala IlIl: 

1) Hi ls lelbi lh adelkuat  

2)  Keltuban pelcah 

3) Pelrelni lum melnonjol, vulva melnganga, dan ada te lkanan pada anus  

4) kelpala melmbuka pilntu 

5) kelpala kelluar pilntu 



27 

 

 

6) Pada hi ls belri lkutnya delngan elkstelnsi l, lahilrlah ubu-ubun belsar, dahi l,  

mulut pada commi lsura poste lri lor 

7) Seltellah kelpala lahi lr dil lanjut delngan putaran paksi l luar  

8) Pada hi ls belri lkutnya bahu be llakang lahi lr di lsusul delngan bahu 

delpan kelmudi lan selluruh badan amak akan fle lksi l latelral, selsuai l 

delngan paksi l jalan lahilr. 

9) Seltellah anak lahi lr si lsa keltuban akan kelluar, kadang be lrcampur 

darah 

10)  Lama kala IlIl pada prilmi l + 50 melni lt pada multi l +  20 melni lt 

3 Kala III  

a Tahap kala IlIlIl i lni l di lmulai l daril lahilrnya bayi l sampai l delngan lahi lrnya 

plaselnta atau uril. 

b Tanda kala IlIlIl: 

1) Seltellah anak lahi lr hi ls belrhelnti l selbelntar, kelmudi la hi ls kelmbali l 

untuk melngelluarkan ari l-aril. 

2) Seltellah anak lahi lr utelrus telraba kelras, selgmeln atas belrbelntuk 

lelbar karelna melngandung plase lnta, fundus utelri l telraba seldi lki lt 

di l  bawah pusat. 

3) Bi lla plaselnta sudah lahi lr maka belntuk utelrus melnjadi l bundar  

4) Seltellah plaselnta lelpas fundus ute lri l akan nai lk seldi lki lt hi lngga 

selti lnggi l pusat  

5) Nai lknya fundus utelri l 

6) Lamanya kala uri l + 8,5 melni lt 

7) Plaselnta lahi lr + 5-30 melni lt 
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(Ali lvi la, 2018). 

4 Kala IV 

 Melrupakan kala pelngawasan seltellah bayi l baru lahi lr di lmulai l daril 1-

2 jam seltellah plaselnta lahi lr yang belrtujuan untuk melnghi lndari l pelrdarahan 

pada masa post partum. Hal yang pe lrlu dil obselrvasi l adalah : 

a Ti lngkat kelsadaran pasi leln 

b Pelmelri lksaan TTV 

c Kontraksi l utelrus 

d Pelrdarahan : Pelrdarahan yang me llelbi lhi l 500 cc pelrlu di l waspadai l  

(Ali lvi la, 2018). 

2.3 Konsep Dasar Nifas (Post Natal Care) 

2.3.1 Definisi Nifas 

Masa ni lfas (puelrpelri lum) melrupakan masa di lmulai l seltellah kellahi lran 

plaselnta dan belrakhi lr kelti lka alat kandung ke lmbali l selpelrtil selmula 

selbellum hami ll, yang belrlangsung se llama 6 mi lnggu atau 140 hari l. Nilfas 

normal yai ltu masa seltellah plaselnta lahi lr dan belrakhi lr kelti lka alat-alat 

kandungan kelmbali l selpelrtil keladaan selbellum hami ll yang di ltandai l 

delngan i lbu tildak ada kelluhan, ASIl kelluar lancar, pelrdarahan dalam 

batas normal, dan kontraksi l bai lk (Susanto, 2019). 

2.3.2 Perubahan Fisiologis Masa Nifas 

Pada masa ni lfas telrjadi l pelrubahan-pelrubahan filsi lologi ls, yai ltu : 

1 Utelrus 

Selcara belrangsur-angsur me lnjadil kelci ll (ilnvolusi l) hi lngga 

akhi lrnya kelmbali l normal. 
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2 Belkas i lmplantasi l uril 

Plaselnta beld melngelci ll karelna belrkontraksi l dan me lnonjol kel 

dalam rongga rongga rahi lm delngan di lameltelr 7,5 cm, pada 2 

mi lnggu 3,5cm melnjadil 6,2cm dan akhi lrnya puli lh kelmbali l. 

3 Ilnvollusi l utelri l 

Ilnvolusi l melrupakan suatu prosels kelmbali lnya ute lrus pada 

kondi lsi l selbellum hamill. Pelrubahan i lni l dapat di lkeltahuil delngan 

mellakukan pelmelri lksaan palpasi l delngan melraba Ti lnggi l Fundus 

Utelri l (TFU). 

Ti lnggi l Fundus Utelri l: 

a Saat bayi l lahilr, fundus ute lri l selti lnggi l pusat delngan belrat 

1000 gram. 

b Pada akhi lr kala IlIlIl, fundus utelri l telraba 2 jaril di lbawah pusat. 

c Pada 1 mi lnggu post partum, fundus ute lri l telraba pelrtelngahan 

pusat si lmpilsi ls delngan belrat 500 gram. 

d Pada 2 mi lnggu post partum, fundus utelri l telraba di latas 

si lmpilsi ls delngan belrat 350 gram.  

e Pada 6 mi lnggu post partum, fundus ute lri l melngelci ll (tak 

telraba) delngan belrat 50 gram. 

3 Lochela 

(Ali lvi la, 2018) Cai lran selcrelt yang belrasal daril cavum ute lri l dan 

vagi lna dalam masani lfas. 

a Lochela Rubra (Cruelnta) 
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Belri lsi l datah selgar dan si lsa-si lsa plaselnt te lrjadi l sellama 2 

haril post partum. 

b Lochela Sangui lnolelnta 

Belrwarna melrah kuni lng belri lsi l darah dan le lndi lr, telrjadi l 

pada haril kel 3-7 

c Lochela Selrosa 

Waktu kelluarnya antara hari l 7-14 post partum, warna 

jambu kelmudi lan kuni lng belri lsi l cai lran selrum jari lngan delsi l 

dua, lelukosi lt, dan elri ltrosi lt 

d Lochela Alba 

Cai lran puti lh yang te lrjadi l seltellah 2 mi lnggu postpartum 

e Lochela Purulelnta 

Kelluar apabi lla telrjadi l i lnfelksi l,cai lran selpelrtil nanah 

f Lochrosiltosi l 

Lochela yang kelluarnya ti ldak lancar 

4 Laktasi l 

Sellama kelhami llan hormone l elstelrogeln dan proge lstelrone l 

melngi lnduksi l pelrkelmbangan alve loli l dan ductus laktilfelrus 

di ldalam payudara, selrta me lrangsang produksi l kolostrum. Cailran 

pelrtama yang di lpelrolelh daril i lbu seltellah me llahilrkan i lalah 

kolostrum, melngandung campuran yang kaya akan prote li ln, 

mi lnelral, dan anti lbody dari l pada ASIl yang tellah “matur”, ASIl 

mulai l ada ki lra-ki lra pada hari l kel 3 atau kel 4 seltellah kellahilran 
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bayi l dan kolostrum belrubah me lnjadil ASIl yang matur ki lra-ki lra 

15 haril selsudah bayi l lahi lr (Susanto, 2019). 

2.3.3 Perubahan Psikologis Masa Nifas 

Ilbu hami ll akan melngalami l pelrubahan psi lkologi ls yang nyata yang 

melmbutuhkan adaptasi l. Pelrubahan suasana hati l selpelrtil selri lng 

melnangi ls, mudah telrsilnggung, se lri lng seldi lh, atau melnjadi l celpat bahagi la 

adalah tanda-tanda kelti ldak stabi llan elmosi l. Prosels adaptasi l selti lap i lbu 

belrbelda-belda fasel-fasel yang akan di lalami l olelh i lbu pada masa ni lfas, 

yai ltu: 

1 Fasel takilng i ln 

Fasel takilng i ln yai ltu pelri lodel keltelrgantungan, belrlangsung dari l haril 

pelrtama sampai l haril keldua pelrsali lnan. 

2 Fasel takilng hold 

Fasel takilng hold adalah pelri lodel yang belrlangsung antara 3-10 haril 

seltellah pelrsali lnan 

3 Fasel leltti lng go 

Fasel leltti lng go melrupakan pelri lodel melnelri lma tanggung jawab akan 

pelran barunya. Fasel i lni l belrlangsung 10 hari l seltellah me llahilrkan 

(Susanto, 2019). 

2.3.4 Kunjungan Masa Nifas 

1. Kunjungan pelrtama (6 sampai l 48 jam seltellah pelrsali lnan) 

tujuannya: 

a. Melncelgah pelrdarahan masa ni lfas karelna atoni la utelri l. 

b. Melmbantu i lbu dalam pelmbelri lan ASIl pelrtamanya (kolostrum) 
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c. Melmbantu i lbu dan bayi lnya melnjali ln hubungan yang i lntelns 

2. Kunjungan keldua (3-7 hari l seltellah pelrsali lnan). Tujuannya: 

a. Melmasti lkan i lnvolusil utelrus belrjalan normal: ute lrus 

belrkontraksi l, fundus di l bawah umbilli lcus, ti ldak telrdapat 

pelrdarahan abnormal, ti ldak belrbau. 

b. Melmasti lkan ti ldak ada pantangan makanan/mi lnuman, selrta 

melmasti lkan bahwa i lbu sudah belri lsti lrahat delngan cukup. 

3. Kunjungan kelti lga (8-28 hari l seltellah pelrsali lnan).  

tujuannya: 

a. Melmasti lkan ti ldak adanya tanda-tanda i lnfelksi l atau pelrdarahan 

abnormal. 

b. Melmasti lkan i lbu melnyusui l bayi lnya delngan bai lk dan belnar dan 

melmpelrhati lkan tanda-tanda pelnyaki lt. 

c. Melmbelri lkan konselli lng kelpada i lbu melngelnai l asuhan pada bayi l, 

pelrawatan tali l pusat, melnjaga bayi l teltap hangat, dan cara 

melrawat bayi l selharil-haril. 

4. Kunjungan kelelmpat (29-42 haril seltellah pelrsali lnan).  

Melnanyakan pada i lbu telntang pelnyaki lt-pelnyaki lt yang ti lmbul pada 

i lbu maupun bayi lnya. 

5. Melmbelri lkan konselli lng KB selcara di lni l (Susanto, 2019). 
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2.3.5. Kebutuhan Dasar Ibu Masa Nifas  

1. Nutri lsi l  

Melngkonsumsi l tambahan 500 kalori l ti lap haril, mi lnum seldi lki ltnya 3 li ltelr 

ai lr selharil dan pi ll zat belsi l di lkonsumsil ti lap haril sellama 40 hari l pasca 

pelrsali lnan.  

2. Pelmbelri lan kapsul vi lt. A 200.000 IlU  

Kapsul vi lt. A 200.000 IlU di lbelri lkan dua kali l. Selgelra seltellah pelrsali lnan 

dan seltellah 24 jam pelmbelri lan kapsul vi lt. A yang pelrtama. Kapsul vi lt. 

A belrmanfaat untuk pelmulilhan kelselhatan i lbu pasca pelrsali lnan dan 

melni lngkatkan kandungan vi lt. A pada ASIl selhi lngga bayi l lelbi lh kelbal 

dari l i lnfelksi l. 1 kapsul vilt. A 200.000 IlU cukup me lni lngkatkan 

kandungan vi lt. A pada ASIl sellama 60 hari l, seldangkan de lngan dua kali l 

pelmbelri lan kapsul vi lt. A 200.000 IlU cukup melni lngkatkan kandungan 

vi lt. A pada ASIl sellama 6 bulan.  

3. Ambulasi l  

Elarly ambulati lon atau ambulasi l di lni l i lalah kelbi ljaksanaan agar 

selcelpatnya bi ldan melmbi lmbi lng i lbu untuk bangun dari l telmpat ti ldurnya 

dan belrjalan seltellah 24-48 jam pasca pelrsali lnan. Ambulasi l dilni l ti ldak 

di lanjurkan pada pe lrsali lnan delngan pelnyuli lt, selpelrtil : anelmi la, pelnyaki lt 

jantung, delmam dan selbagai lnya.  

4. Elli lmilnasi l  

Selti ldaknya 6 jam pasca pe lrsali lnan i lbu sudah BAK. Jilka 8 jam pasca 

pelrsali lnan i lbu bellum BAK atau kurang dari l 100cc, maka pe lrlu 
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di llakukan kate lri lsasi l.Seltellah 2 hari l postpartum di lharapkan i lbu sudah 

bi lsa BAB, ji lka bellum maka pelrlu dilbelri lkan obat pelncahar.  

5. Pelrsonal hygi lelnel  

Untuk me lncelgah i lnfelksi l anjurkn i lbu untuk melngganti l pelmbalut 

mi lnilmal 2x selharil, cuci l tangan melnggunakan sabun dan ai lr melngali lr 

selbellum dan selsudah melnyelntuh daelrah kellami ln, celbok dari l delpan kel 

bellakang.  

6. Ilsti lrahat  

Sarankan i lbu banyak i lsti lrahat sellagi l bayi l telrtildur.  

7. Selksual  

Ilbu dapat mellakukan coi ltus kapanpun seltellah i lbu si lap selcara psi lki ls dan 

fi lsi lk aman selrta ti ldak ada rasa nyelri l (Ari lssandil, 2019). 

2.3.6. Tanda Bahaya pada Masa Nifas  

Tanda Bahaya Ni lfas: 

1 Pelrdarahan pelrvagi lnam yang luar bi lasa atau ti lba-ti lba belrtambah banyak 

(lelbi lh dari l pelrdarahan hai ld bi lasa atau bi lla melmelrlukan pelrganti lan 

pelmbalut-pelmbalut 2 kali l dalam seltelngah jam).  

2 Pelngelluaran cai lran vagi lna yang be lrbau busuk.  

3 Rasa saki lt di lbagi lan bawah abdome ln atau punggung.  

4 Saki lt kelpala yang telrus melnelrus, nyelri l ulu hati l, atau masalah pelngli lhatan.  

5 Pelmbelngkakan di lwajah atau di ltangan.  

6 Delmam, muntah, rasa saki lt selwaktu BAK atau ji lka melrasa ti ldak elnak 

badan.  
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7 Payudara yang belrtambah atau belrubah melnjadi l melrah panas dan atau 

telrasa saki lt.  

8 Kelhi llangan nafsu makan dalam waktu yang lama.  

9 Rasa saki lt melrah, lunak dan atau pelmbelngkakan di l kaki l.  

2.4.BAYI BARU LAHIR 

2.4.1 Bayi l baru lahi lr (BBL)   

        Bayi l yang baru saja me llalui l prosels kellahi lran, belrumur 0 sampai l 28 

haril. BBL me lmelrlukan pelnye lsuai lan filsi lologi ls belrupa maturi ltas, adaptasi l 

(pelrali lhan dari l kelhi ldupan ilntrautelri l kel kelhi ldupan dil luar uriln), dan tole lransi l 

telrhadap BBL agar dapat hi ldup delngan bai lk (Haslan, 2020). Bayi l baru lahi lr 

normal adalah bayi l yang lahi lr delngan umur kelhami llan 37-42 mi lnggu 

delngan belrat lahilr 2.500-4000 gram, cukup bulan, lahi lr langsung me lnangi ls, 

dan ti ldak ada kellai lnan kongelni ltal (cacat bawaan)  yang be lrat. Wi ldyani lngsi lh 

(2019) Kelti lka bayi l baru lahi lr langsung buang ai lr belsar (BAB) me lrupakan 

hal normal yang ti ldak pelrlu di lkhawati lrkan belrlelbi lhan. Hal i lni l melrupakan 

tanda bahwa bayi l cukup melnelri lma asupan hari lan daril susu. Selri lng BAB 

juga melnandakan bahwa bayi l ti ldak melngalami l delhi ldrasi l atau selmbelli lt. 

2.4.2 Ciri Bayi Baru Lahir 

Cilri l-ci lri l bayi l normal yai ltu: 

1. Belrat badan 2500-4000 gram. 

2. Panjang badan 48-52 cm. 

3. Li lngkar dada 30-38 cm 

4. Li lngkar kelpala 33-35 cm. 
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5. Bunyi l jantung pada melni lt pelrtama yai ltu 180x/melni lt kelmudilan melnurun 

sampai l 120 sampail 140x/melni lt. 

6. Pelrnapasan pada me lni lt pelrtama 80x/melni lt kelmudi lan me lnurun seltellah 

telnang me lnjadil 40x/melnilt. 

7. Kuli lt kelmelrahan dan telraba li lci ln karelna jarilngan subkutan yang cukup 

telrbelntuk dan dilpelnuhi l velrnilx cascosa selrta kuku tampak panjang. 

8. Rambut lanugo sudah ti ldak telrli lhat dan rambut kelpala sudah selmpurna. 

9. Gelneltali la: untuk bayi l pelrelmpuan labi la mayora sudah me lnutupi l labila 

mi lnora dan untuk bayi l laki l-laki l telsti ls sudah turun. 

10. Relflelks hi lsap dan melnellan sudah telrbelntak delngan bai lk 

11. Relflelks moro sudah bai lk, apabi lla di lkageltkan akan me lmpelrlilhatkan 

gelrakan selpelrtil melmelluk. 

12. Relflelks graspi lng sudah bai lk, apabi lla di lleltakkan belnda di l atastellapak 

tangan bayi l akan melnggelnggam karelna adanya relflelx 

13. Relflelks rooti lng atau melncaril puti lng susu, delngan rangsangan takti ll 

pada pi lpi l dan daelrah mulut sudah te lrbelntuk delngan bai lk. 

14. Elli lmilnasi l sudah bai lk yai ltu uriln dan melkoni lum kelluar dalam waktu 

(Hutagaol e lt al., 2023). 

2.4.3 Asuhan Bayi Baru Lahir 

1.Pelmotongan Pelrawatan Tali l Pusat  

Seltellah 2 me lni lt bayi l lahilr, jelpi lt talil pusat delngan delngan klelm 

kelmudi lan dorong i lsi l tali l pusar kel arah i lbu dan jelpi lt talil pusar delngan 

jarak 2 cm dari l klelm pelrtama. Li lndungi l pelrut bayi l, dan potong tali l 

pusar di lantara keldua klelm. Ilkat tali l pusat delngan belnang DTT atau 
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stelri ll. Lelpaskan klelm pelnjelpi lt talil pusat dan masukkan ke l dalam larutan 

klori ln 0,5%.  

2. Ilni lsi lasi l Melnyusui l Di lni l  

Prilnsilp pelmbelri lan ASIl adalah di lmulai l seldi lni l mungki ln, elsklusi lf 

sellama 6 bulan di ltelruskan sampai l 2 tahun delngan makanan pe lndampi lng 

ASIl seljak usi la 6 bulan. Pelmbelri lan ASIl juga melni lngkatkan i lkatan kasi lh 

sayang (asi lh), melmbelri lkan nutri lsi l telrbai lk (asuh) dan me llati lh relflelks 

dan motori lk bayi l (asah).  

3.Pelmbelri lan Ilmuni lsasi l Helpati lti ls B  

Ilmuni lsasi l helpati lti ls B pelrtama (HB 0) di lbelri lkan 1-2 jam seltalah 

pelmbelri lan vi ltami ln K1 selcara i lntramuskular.Ilmuni lsasi l helpati ltils B 

belrmanfaat untuk me lncelgah i lnfelksi l helpati lti ls B telrhadap bayi l, telrutama 

jalur pelnularan i lbu bayi l.  

2.5 Konsep Dasar Neonatus 

2.5.1 Definisi Neonatus 

        Nelonatus melrupakan bayi l belrumur 0 (baru lahi lr) sampai l delngan 

usi la 1 bulan selsudah bayi l lahilr. Bayi l baru lahilr normal adalah bayi l yang 

lahilr delngan umurkelhami llan 37-42 milnggu delngan belrat lahi lr 2.500-

4000 gra, cukupbulan, lahi lr langsung me lnangi ls, dan tildak ada kellailnan 

kongelni ltal (cacat bawaan) yang be lrat (Elny, 2017). 

2.5.2 Jadwal Kunjungan Neonatus 

1 Kunjungan 1 di llakukan pada 6 sampai l 48 jam seltellah lahi lr 

2 Kunjungan 2 di llakukan pada 3 hari l sampail 7 haril seltellah bayi l lahilr 
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3 Kunjungan 3 di llakukan pada hari l kel 8 sampai l 28 hari l seltellah bayi l 

lahi lr (Susanto, 2019). 

2.5.3 Asuhan Neonatus 

1 Ti lmbang belrat badan, te lntang keladaan normal pada bayi l.  

Normalnya belrat badan bayi l yang baru lahi lr adalah 2500-

4000gram, pada mi lnggu pelrtama akan melngalami l pelnurunan 

seltellah melmasukil antara mi lnggu kel dua dan mi lnggu kelti lga maka 

akan melngalami l kelnai lkan belrat badan kelmbali l. Belrat badan yang 

turun melrupakan cai lran yang hi llang dari l tubuh bayi l. Saat di l dalam 

Rahi lm, bayi l hi ldup di ldalam cai lran, selhi lngga saat lahi lr bayi l 

melmbawa banyak cai lran. 

2 Ukur ti lnggi l badan 

3 Tanyakan ke lselhatan bayi l pada i lbu dan kelluarga 

4 Pelri lksa adanya i lktelrus pada nelonatels 

5 Pelri lksa adanya i lnfelksi l 

6 Pelri lksa status i lmuni lsasi l 

7 Pelri lksan status nutri lsi l 

8 Melmbelri lkan KIlEl tanda bahaya ne lonatus, i lmuni lsasi l, ASIl elsklusi lf, 

melmpelrtahankan kelhangatan tubuh, me lncelgah i lnfelksi l, pelrawatan 

bayi l selharil-haril. KIlEl di lbelri lkan belrtahap agar i lbu le lbi lh mudah 

untuk me lmahami l pelnjellasan yang di lbelri lkan, dan me lmbelri ltahu 

jadwal untuk me llakukan control ulang (Susanto,2019). 
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2.5.4  Tanda Bahaya pada Neonatus  

a. Ti ldak mau melnyusu atau me lmuntahkan selmua yang di lmi lnum, 

i lni l tandanya bayi l telrkelna i lnfelksi l belrat  

b. Bayi l keljang  

c. Bayi l lelmah, belrgelrak hanya di lpelgang, i lni l tandanya bayi l saki lt 

belrat 

d. Selsak nafas (frelkuelnsi l pelrnafasan 60 kali l/melni lt atau lelbi lh)  

e. Bayi l melri lnti lh yang me lnandakan i la seldang me lngalami l saki lt 

belrat  

f. Pusar kelmelrahan sampai l di lndi lng pelrut, kondi lsi l i lni l melnandakan 

bahwa bayi l melngalami l i lnfelksi l belrat  

g. Delmam (suhu tubuh lelbi lh daril 37,5oC) atau tubuh te lraba di lngi ln 

(suhu tubuh bayi l kurang dari l 36,5oC)  

h. Mata bayi l belrnanah banyak, i lni l dapat melnyelbabkan bayi l 

melnjadil buta  

i. Bayi l di larel, mata celkung, ti ldak sadar, ji lka kuli lt pelrut dilcubi lt 

akan kelmbali l lambat. Ilni l melnandakan bayi l kelkurangan cai lran 

yang belrat, bi lsa melnyelbabkan kelmati lan  

j. Kuli lt bayi l telrlilhat kuni lng, kuni lng pada bayi l belrbahaya ji lka 

muncul pada:  

- Haril pelrtama (kurang dari l 24 jam) seltellah lahi lr  

- Di ltelmukan pada umur lelbi lh daril 14 haril  

- Kunilng sampail tellapak tangan atau kaki l 
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2.6 Konsep Dasar KB 

2.6.1 Definisi KB 

Pelngelrtilan KB melnurut Undang-Undang Nomor 10 Tahun 1992 

adalah upaya pelni lngkatan kelsadaran dan parti lsi lpasi l masyarakat me llalui l 

pelndelwasaan usi la pada  pelrkawi lnan, pelngelndali lan kellahi lran, pelnguatan 

keltahanan kelluarga, pelni lngkatan kelbahagi laan kelluarga untuk 

melwujudkan kelluarga kelci ll yang bahagi la dan seljahtelra (Jiltowi lyono S, 

2019). 

2.6.2 Macam-macam KB 

1 Tanpa Alat 

a Meltodel Amelnorel Laktasi l (MAL) 

b KB Alami lah 

c Selnggama Telrputus 

2 Delngan Alat 

a Kondom 

b Di lafragma 

c Ki lmi lawil/ Spelrmilsilda 

3 Pill 

4 Suntilkan progelsti ln 

5 Ilmplant 

6 IlUD 

7 Tubelktomi l 

8 Vaselktomi l 
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2.6.3 KB Implan 

      Kelmelnkels RIl (2020) Ilmplan adalah suatu alat kontrase lpsi l yang 

melngandung le lvonorgeltrell yang di lbungkus dalam kapsul si llilkon si llasti lk 

poli ldilmeltri l dan di lsusukkan di lbawah kuli lt. Jumlah kapsul yang di lsusukkan 

di lbawah kuli lt adalah selbanyak 2 kapsul masilng-masilng kapsul panjangnya 

44 mm masi lng- masilng batang di li lsi l delngan 70 mg le lvonorgeltrell, di llelpaskan 

keldalam darah se lcara di lfusil mellalui l dilndi lng kapsul 6 lelvonorgeltrell adalah 

suatu progelsti ln yang di lpakai l juga dalam pi ll KB selpelrtil mi lni l pill atau pi ll 

kombi lnasi l. 

       Ilmplan adalah alat kontrase lpsi l yang belrbelntuk batang de lngan panjang 

selki ltar 4 cm yang di l dalamnya te lrdapat hormon progelstelron, i lmplan i lni l 

kelmudi lan di lmasukkan di l dalam kuli lt bagi lan lelngan atas Kelmelnkels RIl 

(2020) Belbelrapa jelni ls i lmplant di l Ilndonelsi la, yai ltu : 

a. Norplant te lrdilri l daril 6 batang si llasti lk lelmbut belrongga de lngan panjang 

3,4 cm, delngan di lameltelr 2,4 mm, yang di li lsil delngan 36 mg 

lelvonorgelstrel dan lama kelrjanya 5 tahun. 

b. Ilmplanon te lrdilri l daril satu batang puti lh lelntur delngan panjang ki lra-ki lra 

40 mm dan dilameltelr 2 mm, yang di li lsi l delngan 68 mg 3 ke ltodelsogelstrell 

dan lama kelrjanya 3 tahun 

c. Jadelna dan i lndoplant telrdilri l daril 2 batang yang di li lsi l delngan 75 mg 

lelvonorgelstrelal delngan lama kelrja 3 tahun  

d. Silnoplant (Surilri lnah, 2017). 
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2.6.3.1 Cara Kelrja 

a. Lelndi lr selrvilks melnjadil kelntal 

b. Melngganggu prosels pelmbelntukan elndomeltrilum se lhi lngga suli lt 

telrjadi l i lmplantasi l 

c. Melngurangi l transportasi l spelrma 

d. Melnelkan ovulasil (Wulandari l, 2021). 

       Melkani lsmel kelrja i lmplan yai ltu i lmplan melncelgah telrjadi lnya 

kelhami llan mellalui l belrbagai l cara sama halnya de lngan melkani lsmel 

kelrja kontraselpsi l yang me lngandung progelsti ln pada umumnya, 

melkani lsmel utamanya adalah me lnelbalkan lelndi lr se lrvilks selhi lngga 

ti ldak bi lsa di llelwati l olelh spelrma, pelrubahan te lrjadi l seltellah 

pelmasangan i lmplan progelsti ln melnelkan pelngelluaran FSH dan LH 

dari l hi lpotalamus dan hilpofilsi ls, lelvonogelstrell yang te lrkandung pada 

kapsul i lmplan melnelkan lonjakan LH agar ti ldak te lrjadi l ovulasil, 

pelnggunaan progelsti ln dalam jangka panjang dapat me lnyelbabkan 

hi lpotropilsmel pada elndomeltrilum selhi lngga dapat melnganggu prosels 

i lmplantasi l (Delvi l elt al., 2019). 

2.6.3.2 E lfelkti lfi ltas Ilmplant 

Melnurut ( Pudji l Suryani l, 2018) Ilmplan adalah me ltodel yang sangat 

elfelkti lf untuk melncelgah kelhami llan lelbi lh dari l 99,9% elfelkti lf. 

Melnelkan ovulasi l, melnganggu prosels pelmbelntukan elndomeltrilum 

selhi lngga suli lt telrjadi l i lmplantasi l, melngurangi l transportasi l spelrma, 

lelndi lr selrvilks melnjadil kelntal.  
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a. Angka kelgagalan Norplant: 

<1 pelr 100 wani lta pelr tahun dalam 5tahun pe lrtama. Ilni l lelbi lh 

relndah di lbandi lngkan kontraselpsi l oral, IlUD dan meltodel barilelr. 

b. Elfelkti lvi ltas Norplant belrkurang seldi lki lt seltellah 5 tahun, dan pada 

tahunkel 6 ki lra-ki lra 2,5-3% akselptor melnjadil hami ll  

c. Norplant 2 sama elfelkti lfnya selpelrtil Norplant, untuk waktu 3 

tahun pelrtama. Selmula di lharapkan Norplant 2 juga akan e lfelkti lf 

untuk 5 tahun, teltapil telrnyata seltellah pelmakai lan 3 tahun te lrjadi l 

kelhami llan dalam jumlah be lsar yang ti ldak di lduga se lbellumnya, 

yai ltu 5-6%. Pelnye lbabnya be llum jellas, di lsangka te lrjadi l 

pelnurunan dalam pellelpasan hormonnya (Hutagaol e lt al., 2023). 

2.6.4 Konseling Tentang KB 

Melmbelri lkan salam, melngelnalkan di lri l, dan melmulai l komuni lkasi l. 

1 Melnjellaskan pada Ilbu macam-macam KB dari l yang alami l tanpa alat dan 

delngan alat 

2 Melnjellaskan pada i lbu elfelk sampi lng dan kellelbi lhan masi lng-masilngKB 

3 Melnjellaskan pada i lbu pelrubahan tubuh seltellah melnggunakan KB 

4 Melmbantu i lbu melngambi ll kelputusan yang se lsuai l delngan keladaandan 

kelbutuhannya. 

Mellakukan pelngelcelkan lochela pada i lbu (Ji ltowi lyono S, 2019). 
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BAB III 

ASUHAN KEBIDANAN 

 

3.1 Asuhan Kebidanan Ibu Hamil Trimester III 

 3.1.1 Kunjungan ANC - 1 

  Tanggal  : 30 Delselmbelr 2022 

  Jam  : 18:30 wilb 

  Telmpat : BPM Yuni l Wilrdayanti l 

  Olelh  : Suci l Sukmawati l 

1 Identitas : 

  Nama  : Ny R   Nama  : Tn H 

  Umur  : 21 tahun  Umur  : 23 tahun 

  Agama  : Ilslam   Agama  : Ilslam 

  Suku/bangsa : Jawa/ilndonelsi la suku/bangsa   :jawa/i lndonelsi la 

  Pelndi ldi lkan : SMK   Pelndi ldi lkan : SMK 

 Pelkelrjaan : Wilraswasta  Pelkelrjaan  : Karyawan swasta 

   Alamat: Mojongapi lt Jombang 

2 Prolog 

Ny ‘’R’’ G1P0A1 usi la kelhami llan 32-33 Mi lnggu. HPHT : 11-05-

2022, TP 18-02-2023 , LIlLA 25 cm, BB 66,5 kg. Pe lmelri lksaan 

ANC 10 kali l di l PMB Yuni l Wi lrdayanti l. Sudah me llakukan 

pelmelri lksaan ANC te lrpadu 1 di l PKM Mayangan pada tanggal 09-

08-2022 delngan hasi ll TD te lrlelntang : 109/70 mmHg , TD Mi lri lng :  

88/54, Li lla : 28 cm, HB: 12,4 , Golongan darah: O , 

Albumi ln/Relduksi l : Nelgati lf , Gula Darah Acak : 86 , ROT:16 , 
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MAP: 83 , USG pada tanggal 30 de lselmbelr 2022 delngan hasi ll janiln 

tuggal, leltak jani ln kelpala, keltuban cukup , jelni ls kellami ln: Laki l-lakil 

3 DATA SUBJEKTIF 

Ilbu melngatakan melngalami l kram pada kaki l karelna i lbu telrlalu 

banyak belkelrja delngan belrdilri l dan duduk yang te lrlalu lama, i lbu 

juga selri lng melrasakan kram pada kaki l di l malam hari l seljak 

kelhami llan tri lmelstelr kel IlIlIl i lni l. 

4 DATA OBJEKTIF 

Keladaan Umum : Bai lk 

Kelsadaran  : Composmelnti ls 

a TTV  : Telkanan Darah  : 126/82 mmHg 

  Nadi l   : 84x/mnt 

  Suhu   : 37 C 

  Pelrnafasan  : 20x/me lni lt 

b Ti lnggi l badan  : 160 cm 

c BB selbellum hami ll : 59 kg 

d BB selkarang  : 66 kg 

e Kelnai lkan BB  : 7 kg  

f IlMT    : 25.78 

g MAP   : 126 x (82+82)  = 290 = 96,6 

3  3 

h ROT   : 82 – 70 = 12 
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i Pelmelri lksaan filsi lk khusus 

1) Kelpala: Rambut be lrwarna hi ltam, belrsi lh, ti ldak ada 

belnjolan, ti ldak ada nye lri l telkan 

2) Mata: Conjungti lva melrah muda, sklelra belrwarna puti lh 

3) Hi ldung: Normal, belrsilh, ti ldak ada nye lri l telkan, ti ldak ada 

pelrnapasan cupi lng hi ldung 

4) Mulut: Normal, mukosa bi lbi lr lelmbab, tildak ada sari lawan 

, ti ldak ada carri lels pada gi lgi l. 

5) Telli lnga:  Normal, si lmeltrils, belrsilh  

6) Lelhelr: Ti ldak ada nye lri l telkan, ti ldak ada pelmbelngkakan 

kellelnjar ti lroild, ti ldak ada pelmbelngkakan velna jogulari ls 

7) Payudara: Puti lng susu melnonjol, bellum kelluar 

kolostrom, tildak ada nye lri l telkan , ti ldak ada belnjolan 

8) Abdomeln: TFU te lraba 3 jari l di l atas pusat ( 28 cm) , 

punggung ki lri l, leltak kelpala, bellum melmasuki l PAP 

9) Djj : 154x/melni lt 

10) TBJ: (TFU-12) x 155 =  (28-12) x 155 = 1.832 gram 

11) Gelneltali la: ti ldak di llakukan 

12) Elkstrelmi ltas atas: ti ldak oeldelma 

13) Elkstrelmi ltas bawah: oeldelma  

5 Kesimpulan 

G1P0A0 UK 32-33 mi lnggu, leltak kelpala, i lntrautelri l, keladaan jalan 

lahilr normal, keladaan i lbu bai lk. 

Janiln tunggal, hi ldup dan kondi lsi l janiln bai lk 
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6 ANALISA DATA 

Ny ‘’R’’ G1P0A0 UK  32-33 mi lnggu kelhami llan normal  

7 PENATALAKSANAAN 

18.35 WIlB: Melnjellaskan kelpada i lbu hasi ll pelmelri lksaan normal, i lbu 

melngelrtil. 

18.38 WIlB: KIlEl kelpada i lbu bahwa kram pada kaki l saat kelhami llan 

trilmelstelr IlIlIl adalah hal fi lsi lologi ls yang bi lsa telrjadi l pada i lbu 

hami ll, i lbu paham . 

18.39 WIlB: KIlEl i lbu telntang cara me lgatasil kram dan be lngkak pada 

kaki l, delngan cara me lrelndam atau melngomprels kaki l yang 

kram delngan ai lr hangat dan me lngolelskan krilm hangat, se lrta 

ti ldak duduk delngan kaki l yang melnggantung dan ti ldur delngan 

bantal yang ti ldak ti lnggi l dil bagi lan kelpala tapi l melni lnggi lkan 

bantal di l bagi lan kaki l ,i lbu melngelrtil dan mau mellakukan. 

18.45 WIlB: Anjurkan i lbu untuk me lngurangi l posi lsi l belrdilri l atau 

duduk delngan waktu lama, i lbu paham.  

18.47 WIlB: KIlEl i lbu telntang tanda bahaya ke lhami llan tri lmelstelr IlIlIl, 

i lbu melngelrtil. 

18.50 WIlB: Melmbelri lkan telrapi l obat fel (1x1), Kalk (1x1). 

18.51WIlB: Melnganjurkan i lbu untuk kontrol ulang 2 mi lnggu lagi l   

pada tanggal 17 Januari l 2023 atau ji lka ada kelluhan . 

 

 

 



48 

 

 

3.1.2 ANC Ke-2 

 Tanggal :17 Januaril 2023 

 Jam  :08.00 wi lb 

 Telmpat :PKM Jellak Ombo Jombang 

1 Data Subjektif 

Ilbu melngatakan kram kaki l sudah mulail melmbailk dan kakil nya 

sudah ti ldak belngkak . 

2 Data Objektif 

Keladaan umum  : Bai lk 

Kelsadaran  : Composmelnti lf 

a TTV  : Telkanan Darah  : 100/70 mmHg 

  Nadi l   : 84x/me lni lt 

  Suhu   : 37,1 C  

 Pelrnapasan  : 20x/me lni lt 

b BB selkarang    : 68 kg 

c BB selbellum hami ll : 59 kg 

d Kelnai lkan hami ll : 9 kg  

e IlMT   : 26.56 

f MAP    : 100 (70 + 70) =  240 = 80 

3 3 

g ROT   : 70 – 70 = 0 

h Pelmelri lksaan Fi lsi lk khusus 

1) Mata: Normal, conjungti lva belrwarna me lrah muda, 

sklelra belrwarna puti lh 
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2) Payudara: Puti lng susu melnonjol, hi lpelrpilgmelntasil arelola 

mamael, colostrum bellum  kelluar, ti ldak ada nye lri l telkan, 

ti ldak ada belnjolan 

3) Abdomeln: TFU te lraba di l pelrtelngahan antara pusat 

delngan proselsus xi lphoild ( 32cm) , punggung ki lri l, leltak 

kelpala , sudah masuk PAP , pelnurunan kelpala 4/5  

4) DJJ: 143x/melni lt 

5) TBJ:  (32-11) x 155= 3225 gram 

6) Gelneltali la: Ti ldak di llakukan 

7) Elkstrelmi ltas atas: Ti ldak oeldelma 

8) Elkstrelmi ltas bawah: Ti ldak ada oeldelma  

8 Pemeriksaan Penunjang Hasil ANC Terpadu II 

Tanggal : 17 Januari 2023 

HB : 10.7 g/dl  , Golongan Darah Acak : 82 mg/dl , Albumi ln : 

Nelgati lf , Relduksi l : Nelgati lf  

9 Kesimpulan 

G1P0A0 UK 36-37 mi lnggu, leltak kelpala, i lntrautelri l, keladaan jalan 

lahilr normal, keladaan i lbu bai lk. 

Janiln tunggal hi ldup dan kondi lsi l janiln bai lk. 

10 Analisa Data 

Ny ‘’R’’ G1P0A0 usi la kelhami llan 36-37 Mi lnggu kelhami llan normal  

11 Penatalaksanaan 

08.03 WIlB: Melnjellaskan pada i lbu hasi ll pelmelri lksaan, i lbu melngelrtil 
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08.05 WIlB: KIlEl pelrsilapan selbellum pelrsali lnan selpelrtil melnyi lapkan 

kelbutuhan bayi l popok, baju bayi l, kelbutuhan i lbu selpelrtil baju 

ganti l, i lbu melngelrtil 

08.10 WIlB: KIlEl i lbu tanda pelrsali lnan, selpelrtil kelncelng kelncelng, hi ls 

atau kontraksi l yang te lratur dan adelkuat, kelluar keltuban, 

kelluar lelndi lr darah, se lrta rasa selpelrtil i lngi ln BAB. i lbu 

melngelrtil. 

08.15 WIlB: Melmbelri lkan telrapi l obat Fel (1x1) , kalk (1x1), i lbu 

belrseldi la melmi lnumnya 

08.16 WIlB:  Anjurkan kontrol ulang 1 mi lnggu pada tanggal 24 

Januaril 2023 atau ji lka ada kelluhan. 

3.2 Asuhan Kebidanan Persalinan 

            Kala 1 

Tanggal : 10 Felbruaril 2023  

Telmpat : PMB Yunil Wi lrdayanti l 

Jam : 19.00 WIlB   

1 SUBYEKTIF: 

Ilbu melngatakan pe lrutnya mulels seljak tanggal tanggal 10 Felbruaril 2023 jam 

15.00 WIlB  . 

2 OBYEKTIF: 

a Pe lme lri lksaan Filsilk Umum 

Keladaan Umum : Bai lk 

Kelsadaran: Composme lnti ls 

b  TTV : 

  TD: 122/86 mmHg 
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           N: 80 x/me lnilt  

           S: 364C 

           RR: 20 x/me lnilt 

           TP: 18 felbruaril 2023 

c Pe lme lri lksaan Filsilk Khusus 

Mata 

Payudar

a 

   : 
 

   : 

Konjungti lva melrah muda, scle lra puti lh 

Belrsilh,puti lng melnonjol, ti ldak ada nye lri l 

telkan dan ti ldak ada belnjolan abnormal. 

 
Abdomeln                        

 
   : 

 
Ti ldak ada belkas opelrasi l, TFU 3 jari l 

di lbawah Proselsus Xypoi ldelus (34cm) 

telraba punggung ki lri l, leltkelp, sudah 

masuk PAP 

  4/5. 
HIlS              :        1 x sellama 25 deltilk 

DJJ:          :         140 x /me lni lt dil puntum maksi lmum 

Ge lneltalila :  Tildak oe lde lm, tildak ada varilse ls, ke lluar lelndi lr 

Elkstrelmi ltas :  Tildak oe lde lma 

Pe lme lri lksaan dalam :  VT jam 19.00 pelmbukaan 2 cm, Elffacelme lnt 

: 20%, Keltuban : (+), Pre lselntasil: ke lpala, 

De lnomi lnator : UUK, tildak ada molasel, 

Hodge l : Il+ 

 

3 ANALISADATA 

G1P0A0 UK 38-39 mi lnggu delngan kala Il fasel lateln  
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4 PENATALAKSANAAN 

15.03  Melnjellaskan hasi ll pelmelri lksaan pada i lbu dan kelluarga 

bahwa keladaan i lbu dan janiln bai lk-bai lk saja, i lbu dan 

kelluarga melngelrti l keladaannya. 

15.20 Melmbelri ltahu i lbu untuk belrkelmi lh ji lka i lbu i lngi ln 

belrkelmi lh, i lbu melngelrtil. 

15.35 Mellakukan obselrvasi l HIlS, DJJ, TTV, hasill telrlampi lr 

di llelmbar obselrvasi l VT, Telnsi l selti lap 8 jam. Obse lrvasi l 

suhu, djj, nadil selti lap 1 jam. 

15.36 Melngajarkan pada i lbu telkni lk rellaksasi l, i lbu mellakukan 

delngan belnar. 

15.55 Melnganjurkan i lbu untuk mi lri lng kel ki lri l agar ali lran darah 

lancar atau jalan-jalan agar pelnurunan kelpala le lbi lh celpat, 

i lbu melngelrtil dan belrseldi la mellakukan. 

16.15 Melnganjurkan i lbu untuk makan dan mi lnum, i lbu 

belrseldi la. 

16.16 Bi ldan mellakukan musyawarah ke lpada pasi leln dan 

kelluarganya di l karelnakan ti ldak ada ke lmajuan 

pelmbukaan pelrsali lnan, pasi leln di l rujuk kel Rumah Saki lt 

pellelngkap. Pasi leln di l pasang i lnfus di l elkstrelmi ltasa atas 

ki lri l. 
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 Kala II 

  Di l ruang belrsali ln RS pellelngkap pada jam 18.00 Wi lb bayi l lahilr 

spontan bellakang kelpala, jelnils kellami ln lakil-lakil, belrat badan lahi lr 3.400 

gram, warna kuli lt kelmelrahan. 

 Kala III 

 Di lruang belrsali ln RS pellelngkap pada jam 18.15 plaselnta lahi lr  

 Kala IV 

 Ilbu melngatakan pe lrutnya masi lh seldi lki lt mulels, pelrasaannya se lnang dan 

lelga karna bayi lnya sudah lahi lr dan selhat. 

3.3 Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas 

      KUNJUNGAN I ( 1 hari  ) 

Tanggal : 11 Felbruaril 2023   

Jam  : 19.00 WIlB 

Telmpat : Rumah pasi leln 

1. DATA SUBJEKTIF:  

Ilbu melngatakan te lrasa seldi lki lt mulas, BAK 1 kali l cai lran kuni lng jelrnilh, i lbu 

bellum BAB 

2. DATA OBJEKTIF 

Keladaan Umum 

Kelsadaran          : Composmelnti ls  

TTV            

a. Telkanan Darah    : 110/80  mmHg 

b. Nadi l               : 84 x/melni lt 

c. RR           : 20 x/melni lt 
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d. Suhu                  : 36,80 C 

Pelmelri lksan Fi lsi lk 

1) Kelpala: Rambut belrsilh hi ltam, Normal, ti ldak ada  be lnjolan, ti ldak 

ada nyelri l telkan  

2) Mata: Konjungti lva melrah muda, sclelra belrwarna puti lh, ti ldak 

ada oeldelma 

3) Hi ldung: Normal, ti ldak ada nyelri l telkan, ti ldak ada pe lrnapasan 

cupi lng hi ldung 

4) Mulut: Normal, Mukosa le lmbab, ti ldak ada sarilawan, ti ldak ada 

carilels gi lgi l  

5) Telli lnga: Normal, Si lmeltri ls, belrsilh    

6) Lelhelr: Normal, ti ldak ada nye lri l telkan, ti ldak ada pelmbelngkakan 

kellelnjar ti lroild 

7) Payudara: Puti lng susu melnonjol, sudah kelluar Kolostrum 

8) Abdomeln 

a TFU: 2 jari l di lbawah pusat   

b Kontraksi l: Bai lk, Kelras  

c Kandung kelmi lh: Kosong 

d Gelneltali la: Lochela rubra, pelrdarahan 20 cc 

e Pelrelni lum: Telrdapat Jahi ltan masilh basah 

f Elkstrelmi ltas: Normal , ti ldak ada oeldelma 

3. ANALISADATA 

P1A0  postpartum 1 haril fi lsilologi ls 
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4. PENATALAKSANAAN 

19.05 Melmbelri ltahu hasi ll pelmelri lksaan pada i lbu dan kelluarga bahwa 

keladaan i lbu bai lk-bai lk saja, i lbu melngelrtil telntang kondi lsi lnya. 

19.15 Melnganjurkan i lbu untuk mobilli lsasi l, ilbu me lngelrtil dan 

belrseldi la 

19.30 Melngi lngatkan kelmbali l kelpada i lbu telntang pelrsonal hygilelnel, 

dan melmbelri l KIlEl telntang nutri lsi l bahwa i lbu ti ldak bole lh tarak 

makan. i lbu melngelrti l dan dapat mellakukan. 

19.45 Melngelvaluasil pada i lbu cara melnyusui l yang belnar untuk 

melncelgah telrjadi lnya le lcelt pada putti lng susu, i lbu melngelrti l 

dan dapat mellakukan delngan belnar. 

20.05 Melmbelri l KIlEl i lbu telntag tand bahaya se ltellah me llahilrkan, 

selpelrtil delmam ti lnggi l, kelluar pelrdarahan, oe ldelma. Ilbu 

melngelrtil 

20.35 Melnganjurkan pada i lbu untuk kontrol ulang pada 18 felbruari l 

2023, i lbu belrseldi la. 

KUNJUNGAN II ( 7 Hari ) 

Tanggal : 18 Felbruaril 2023       Jam : 08.50 WIlB  

Telmpat : Puskelsmas Jellak Ombo 

1. DATA SUBJEKTIF 

Ilbu melngatakan ti ldak ada kelluhan dan ASIl lancar i lbu me lmbelri lkan 

ASIl elkslusi lf, BAK ± 5x/hari l, warna kuni lng jelrnilh, BAB 1x/hari l 

2. DATA OBJEKTIF 

Keladaan Umum: Bai lk 
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Kelsadaran: Composmelnti ls 

a TTV:  

Telkanan Darah: 110/80 mmHg 

Nadi l: 82x/melni lt 

RR: 20x/melni lt 

Suhu: 36,6C 

b Pelmelri lkan Fi lsi lk 

1) Mata: Konjungti lva melrah muda, sclelra puti lh, ti ldak ada 

oeldelma 

2) Payudara: Kelluar ASIl, ti ldak ada belndungan, puti lng susu 

melnonjol, tildak ada lelcelt. 

3) Abdomeln: Ti ldak telraba belnjolan. 

4) Gelneltali la: TFU Pelrtelngahan pusat si lmpi ls, Lochela 

Sangui lnolelnta, jahi ltan masi lh ada yang basah, pe lrdarahan 20 

cc, ti ldak ada tanda i lnfelksi l. 

5) Elkstrelmi ltas: Normal , ti ldak ada odelma 

3. ANALISADATA 

P1A0  postpartum 7 haril fi lsilologi ls 

4. PENATALAKSANAAN 

08.50 Jellaskan hasi ll pelmelri lksaan pada i lbu dan kelluarga bahwa saat 

i lni l ilbu dalam keladaan bai lk, melngi lnformasi lkan i lbu hasill 

pelmelri lksaan bai lk, i lbu melngelrtil. 
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08.25 Elvaluasil telntang cara me lnyusui l delngan be lnar, Selrta 

melmoti lvasi l ilbu untuk te ltap melmbelri lkan ASIl Elkslusi lf, i lbu 

mau mellakukan.  

08.40 Jellaskan pada i lbu untuk i lsti lrahat cukup, me lnjellaskan pada 

i lbu untuk ilkut tildur saat bayi lnya ti ldur agar i lbu tildak 

kellellahan, i lbu melngelrtil dan mellakukan. 

08.55 Elvaluasil i lbu telntang tanda bahaya se ltellah me llahilrkan, i lbu 

mampu melnjawab. 

09.20 Jellaskan pada i lbu untuk kunjungan ulang, me lnjellaskan pada 

i lbu untuk kunjungan ulang 1 mi lnggu lagi l pada tanggal 24 

Marelt 2023, i lbu belrseldi la. 

KUNJUNGAN III (36 hari) 

Tanggal: 24 Marelt 2023 

Jam : 07.00 WIlB 

Telmpat : Puskelsmas Jellak Ombo 

1. DATA SUBJEKTIF 

Ilbu melngatakan BAK ± 4 x / haril , warna kuni lng jelrnilh, BAB 

1x/haril, masilh melmbelri lkan ASIl selcara Elkslusi lf 

2. DATA OBJEKTIF 

Keladaan Umum : Bai lk 

Kelsadaran : Composmelnti ls 

a TTV   : 

Telkanan Darah : 110/80 mmHg 

Nadi l : 84 x/melni lt 
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RR: 22 x/melni lt 

Suhu: 36,6 C 

b Pelmelri lksaan Fi lsi lk 

1) Mata: Normal, konjungti lva melrah muda, ti ldak oeldelma 

2) Payudara: Normal, ti ldak ada nyelri l telkan, ASIl lancar 

3) Abdomeln: TFU ti ldak telraba 

4) Gelneltali la: Lochela Alba 

5) Elkstrelmi ltas: nelgati lf/nelgati lf (ti ldak oeldelma) 

3. ANALISADATA 

P1A0 post partum 36 haril fi lsi lologi ls 

4. PENATALAKSANAAN 

07.05 Jellaskan kelpada i lbu telntang hasi ll pelmelri lksaan, 

melnjellaskan kelpada i lbu hasi ll pelmelri lksaan bahwa 

keladaan i lbu saat i lni l bai lk, i lbu melngelrtil. 

07.10 Belri lkan konselli lng pada i lbu telntang je lni ls-jelni ls 

kontraselpasi l, melmbelri lkan konselli lng pada i lbu jelni ls-

jelni ls kontraselpsi l selrta kellelbi lhan dan kelkurangannya, 

melmbantu i lbu untuk me lngarahkan KB yang aman 

untuk dilgunakan, i lbu paham dan me lngelrti l jelni ls-jelni ls 

kontraselpsi l selrta kellelbi lhan dan kelkurangannya. 

07.25 Belri lkan kelselmpatan pada i lbu untuk 

melngkomuni lkasi lkan delngan suami l, melmbelri lkan 

kelselmpatan pada i lbu untuk melngkomuni lkasi l delngan 

suami l untuk melmi llilh KB apa yang akan di lgunakan, ilbu 
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belrseldi la melngkomuni lkasi lkan delngan suami lnya. 

07.55 Belri lkan konselli lng pada i lbu untuk melmi llilh kontrase lpsi l 

yang akan di lgunakan, me lmbelri lkan konselli lng pada i lbu 

untuk melmilli lh kontraselpsi l yang akan di lgunakan, i lbu 

masilh bi lngung i lnggi ln melnggunakan krontrase lpsi l yang 

mana. 

3.4 Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir (1 hari) 

(Data di dapat kan dari buku KIA) 

Tanggal: 11 Felbruaril 2023        

Jam : 18.00 WIlB  

Telmpat : Rumah Saki lt Pellelngkap (Data dari l buku KIlA) 

1. DATA SUBYEKTIF 

Ilbu melngatakan bayi lnya melnangi ls kuat dan gelrakannya akti lf 

2. DATA OBYEKTIF 

Keladaan Umun : Bai lk  

a TTV: 

Nadi l: 148 x/melni lt 

Suhu: 37,4C 

RR: 57 x/melni lt 

b BB: 3400  gr 

c PB: 50 cm 

d LK: 33 cm 

e Dada:  Si lmeltrils, putti lng susu melnonjol 
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f Pelrut: Tali l pusat tildak ada pelrdarahan, masi lh basah dan te lrtutup 

delngan kasa stelri ll. 

g Gelneltali la: Belrsilh, normal, ureltra belrlubang di ltandai l sudah BAK : 

Telsti ls sudah turun, sukkrotum pelnuh 

h Anus: Normal, belrlubang 

i Kuli lt: Kelmelrahan 

j Gelrak bayi l: Akti lf 

k  BAB/BAK: Bayi l sudah BAK 

l E lkstrelmi ltas Bawah: jumlah jari l kaki l kanan dan ki lri l lelngkap, relflelx 

babynski l (+) 

m Silstelm saraf: relflelx moro (+) 

n E lli lmilnasi l: Mi lksi l ada warna puti lh kelkungi lngan tanggal 12/2/2023  

Pukul: 16.00 WIlB. Melconi lum ada warna hi ltam tanggal 12/2/2023 

Pukul : 18.20 WIlB 

3. ANALISADATA 

Bayi l Ny “R” usi la 1 haril Normal 

4. PENATALAKSANAAN 

18.05  Melmbi lna hubungan bai lk delngan i lbu dan kelluarga; relspon i lbu 

bai lk 

18.20  Melnjellaskan hasi ll pelmelri lksaan kelpada i lbu dan ke lluarga ; i lbu 

dan kellurga melngeltahui l kondi lsi l bayi lnya. 

18.40  Melmbelri lkan KIlEl kelpada i lbu dan kellurga telntang; 
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1) Tanda-tanda bahaya pada bayi l baru lahi lr; suli lt melnyusu, 

suhu tubuh <36,5oC atau > 37.5oC, ti ldur telrlalu lama, ti ldak 

BAB > 24 jam, tali l pusat belrnanah dan lailnnya 

2) Pelrawatan bayi l baru lahi lr, jaga kelbelrsilhan selrta jaga 

kelhangatannya. 

3) Pelrawatan tali l pusat, jaga agar te ltap kelri lng dan belrsilh, 

jangan di l belri l tambahan ramuan apapun. 

4) Melnjelmur bayi l selti lap pagi l ± 15 selki ltar pukul 7-8 pagi l 

delngan kelpala ti ldak melnghadap langsung ke l si lnar mata 

haril 

5) Pelmmbelri lan ASIl elkslusi lf sellama 6 bulan pe lrtama delngan 

ti ldak di l belri l tambahan makanan apapun. 

6) Pelmbelri lan vi ltami ln pada bayi l baru lahi lr 

7) Pelrawatan payudara selbellum dan selsudah me lnyusui l 

delngan komprels ai lr hangat dan ai lr dilngi ln 

3.5 Asuhan Kebidanan Pada Neonatus 

KUNJUNGAN I (0-48 jam) 

Tanggal : 12 Felbruaril 2023  

Jam   : 19.00 WIlB 

Telmpat  : Rumah Ny. R 

1. DATA SUBJEKTIF 

Bayi l dapat melnyusu delngan belnar, BAB 1x, BAK lancar gelrak bayi l 

akti lf. 
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2. DATA OBJEKTIF 

a Pelmelri lksaan umum 

1) Tanda-tanda vi ltal 

Telkanan darah: 120/80 

Suhu: 36,7oC 

Pelrnapasan: 48x/melnilt 

Nadi l:136x/melni lt 

2) BB: 3.400 gram 

3) Jelni ls Kellami ln: Laki l-Laki l 

4) Warna BAB: normal belrwarna hi ltam pelrtama BAB 

b Pelmelri lksaan fi lsi lk 

1) Mata: Konjung ti lva melrah muda, sklelra puti lh, palpelbra ti ldak 

oeldelma, ti ldak ada selcrelt mata 

2) Hi ldung: Ti ldak ada pelrnapasan cupi lng hi ldung. 

3) Dada: Normal, Putti lng si lmeltrils, riltmel pelrnapasan te lratur 

4) Tangi lsan: Kuat 

5) Gelneltali la: telsti ls sudah turun, skrottum pe lnuh 

6) Anus: normal, belrlubang 

7) Elkstrelmi ltas: Normal,  jari l lelngkap 

3. ANALISADATA 

Nelonatus cukup bulan usi la 1 Haril fi lsi lologi ls 

4. PENATALAKSANAAN 

18.05 Melmbelri ltahu i lbu hasi ll pelmelri lksaan bayi l bahwa kondi lsil bayi l 

bai lk-bai lk saja, i lbu melngelrtil dan paham 
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18.35 Melngajarkan pada i lbu cara melrawat tali l pusat, i lbu bi lsa 

mellakukannya. 

18.45 Melmbelri ltahu i lbu untuk melnyusui l 2 jam selkali l atau selselri lng 

mungki ln ASIl elksklusi lf, teltap melnjaga ke lhangatan dan 

pelrsonal hygi lelnel, i lbu melngelrtil. 

KUNJUNGAN II (7 hari) 

Tanggal : 19 Felbruaril 2023  

 Jam  : 08.50 WIlB  

Telmpat: Puskelsmas Jellak Ombo 

1. DATA SUBJEKTIF 

Tali l pusat sudah lelpas pada hari l kel 5, bayi l dapat me lnyusu delngan 

belnar, BAB warna coklat dan BAK lancar. 

2. DATA OBJEKTIF 

a Pelmelri lksaan umum 

1) Pelrgelrakan akti lf,  

2) pelrnapasan normal, 

3) kuli lt melrah muda. 

4) Tanda-tanda vi ltal  

Suhu: 36,8o C 

Pelrnapasan: 44 x/melni lt  

Nadi l: 136 x/melni lt 

5) Belrat Badan: 3.400 gr  

6) BB selkarang : 3.500gr 

b Pelmelri lksan Fi lsi lk Umum 
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1) Kuli lt: Melrah muda 

2) Mata: Konjungti lva melrah muda, sclelra puti lh, palpelbra  

3) Hi ldung: Ti ldak ada pelrnapasan cupi lng hi ldung. 

4) Mulut: Tildak ada oral trush. 

5) Dada: Ti ldak ada reltraksi l di lndi lng dada.  

6) Abdomeln: tali l pusat sudah lelpas 

3. ANALIS DATA 

Nelonatus atelrm usi la 5 haril fi lsilologi ls 

4. PENATALAKSANAAN 

08.50 Melmbelri ltahu i lbu hasi ll pelmelri lksaan bayi l bahwa kondi lsi l bayi l 

bai lk-bai lksaja, i lbu melngelrtil 

09.20 Melmbelri ltahu kelmbali l anjuran yang sudah di lbelri lkan  untuk 

melnyusui l 2 jam selkali l dan pelrsonal hygi lelnel, Ilbu  melngelrtil. 

09.40 Melnganjurkan i lbu untuk melngkontrolkan ulang  bayi lnya 

tanggal 24 felbruari l 2023 atau apabi lla ada ke lluhan, i lbu 

belrseldi la. 

KUNJUNGAN III 

Tanggal : 24 Marelt 2023  

Jam    : 07.00 WIlB 

Telmpat : Puskelsmas Jellak Ombo 

1. DATA SUBJEKTIF 

Bayi l dapat melnyusu delngan belnar, BAB warna coklat dan BAK 

lancar 
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2. DATA OBJEKTIF 

a Pelmelri lksaan umum  

suhu: 36,3 o C 

Pelrnapasan: 40 x/melni lt 

 Nadi l: 138 x/melni lt 

b Belrat Badan: 3.600 gr 

c Pelmelri lksaan Fi lsi lk Umum  

1) Kuli lt: Melrah muda 

2) Mata: Konjungti lva melrah muda, sclelra puti lh, palpe lbra ti ldak 

oeldelma. 

3) Mulut: Tildak ada oral trush.  

4) Dada: pelrnapasan normal 

5) Abdomeln: tali l pusat sudah le lpas dan belkas tali l pusat sudah 

mulai l melngelri lng 

3. ANALISADATA 

Nelonatus ate lrm usi la  17 haril fi lsi lologils 

4. PENATALAKSANAAN 

07.05 Melmbelri ltahu i lbu hasi ll pelmelri lksaan bayi l bahwa kondi lsil bayi l 

bai lk-bai lk saja, i lbu melngelrtil. 

07. 10 Melmbelri ltahu kelmbali l anjuran yang sudah di lbelri lkan untuk 

melnyusui l selselri lng mungki ln, i lbu melngelrtil. 

07.35 Melmbelri ltahu kelmbali l anjuran yang sudah yai ltu telntang 

pelrsonal hygi lelnel, Ilbu melngelrtil. 
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07.45 Melnganjurkan i lbu untuk me lngkontrolkan ulang bayi l nya 

tanggal 13 Marelt 2023 untuk dillakukan i lmuni lsasi l BCG dan 

Polilo atau apabi lla ada kelluhan, ilbu belrseldi la. 

3.6 Asuhan Kebidanan Pada Keluarga Berencana 

KUNJUNGAN 1 

Tanggal : 24 Marelt 2023 Telmpat : Puskelsmas Jellak Ombo 

Jam : 08.30 WIlB 

1. DATA SUBJEKTIF 

Ilbu melngatakan i lngi ln melnggunakan KB Ilmplan. 

2. DATA OBJEKTIF 

a Keladaan umum: Bai lk 

b Kelsadaran: Composmelnti ls 

c Tanda-tanda vi ltal 

Telkanandarah: 110/70 mmHg 

Nadi l: 82x/melni lt 

Suhu: 36,60C 

Pelrnafasan: 20x/melni lt 

d Pelmelri lksaan filsi lk 

1) Mata:  Konjungtilva melrahmuda, sclelraputi lh 

2) Payudara: Payudara belrsi lh, putti lng melnonjol,  ti ldak telrdapat 

belnjolan abnormal, ti ldak ada nyelri l telkan, ASIl kelluar. 

3) Gelneltali la:  Ti ldaktelrdapatpelngelluarandara 

4) Elkstrelmi ltas:  Atas : Ti ldak ada odelma ti ldak ada nyeli l telkan 
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Bawah : Ti ldak ada odelm tildak ada nyelri l telkan 

dan ti ldak ada vari lsels 

3. ANALISADATA 

P1A0 calon akselptor baru KB ilmplan. 

4. PENATALAKSANAAN 

08.30  Melnjellaskan pada Ilbu macam-macam KB dari l yang alami l tanpa 

alat dan delngan alat 

08.35 Melnjellaskan pada i lbu elfelk sampi lng dan kellelbi lhan masi lng-

masilngKB 

08.45  Melnjellaskan pada i lbu pelrubahan tubuh seltellah me lnggunakan 

KB 

  08.55 Melmbantu i lbu melngambi ll kelputusan yang se lsuai l delngan 

keladaandan kelbutuhannya. 

09.00 Mellakukan pelngelcelkan lochela pada i lbu 

KUNJUNGAN 2 

Tanggal: 28 Marelt 2023 

Jam: 07.00 WIlB  

Telmpat: Puskelsmas Jellak Ombo 

1. DATASUBJEKTIF 

Ilbu melngatakan si lap melnggunakan KB Ilmplan 

2. DATA OBJEKTIF 

a Keladaan umum: Bai lk 

b Kelsadaran: Composmelnti ls 

c Tanda-tanda vi ltal 
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Telkanan darah: 110/70 mmHg 

Belrat badan: 60kg 

Nadi l: 82x/melni lt 

Suhu: 36,50C 

Pelrnafasan: 20x/melni lt 

d Pelmelri lksaan filsi lk 

1) Mata: Konjungtilva melrah muda, sclelra puti lh 

2) Payudara: Payudara belrsi lh, puttilng melnonjol, tildak telrdapat 

belnjolan abnormal, ti ldak ada nyelri l telkan, ASIl kelluar 

3) Gelneltali la: Ti ldak telrdapat pelngelluaran darah 

4) Elkstelrmiltas:   Atas : Ti ldak ada odelma ti ldak ada nyeli l telkan 

 Bawah : Ti ldak ada odelm ti ldak ada 

nyelri l telkan dan ti ldak ada varilsels 

3. ANALISADATA 

P1A0 calon akselptor baru KB Ilmplan. 

4. PENATALAKSANAAN 

07.05 Melmbelri ltahu hasi ll pelmelri lksaan pada i lbu dan kelluarga 

bahwa keladaan i lbu bai lk-bai lk saja, ilbu melngelrtil  

07.20 Melnyi lapkan alat untuk melmelbelri lkan Kb i lmplan, Alat 

sudah si lap 

07.45 Melmbelri ltahu i lbu untuk belrbarilng di l telmpat ti ldur, Ilbu 

belrseldi la. 

08.10 Mellakukan KB i lmplan di l bagi lan lelngan tangan ki lri l 

08.25 Melmbelri ltahu i lbu untuk kontrol ulang apabi lla ada ke lluhan.
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        BAB 4 

PEMBAHASAN 

Pada pelmbahasan i lni l akan di ljellaskan te lntang kelselsuai ln antara te loril dan 

kelnyataan yang te lrjadi l pada kasus yang di l ambi ll dan teloril yang me lndukung 

di lantara fakta dan ke lnyataan selrta di ltambah nya opi lni l daril pelnuli l sselbagai l 

pelndampi lng kli leln yang me llaksanakan asuhan kelbi ldanan selcara komprelhelnsi lf 

mulai l daril asuhan kelbi ldanan pada i lbu hami ll, pelrsali lnan, ni lfas, bayi l baru lahi lr dan 

kelluarga belrelncana pada Ny.”R” di l BPM Yuni l Wi lrdayanti l,S.Tr.Kelb.,Bd.  

4.1 Asuhan Kebidanan pada Ibu Hamil Trimester III 

Pelmbahasan yang pelrtama adalah telntang pelmelri lksaan pada masa 

kelhami llan atau ANC, yang di llakukan olelh Ny.”R” G1P0A0 delngan 

kelhami llan normal ( kram kaki l ) dil BPM Yuni l Wilrdayanti l, Kabupateln 

Jombang. Belri lkut i lni l akan di l saji lkan data-data yang melndukung untuk di l 

bahas dalam pelmbahasan telntang ANC, maka dapat di l pelrolelh data-data 

yang di lsaji lkan dalam belntuk tabell belri lkut i lni l: 

Tabell 4.1 Di lstri lbusi l Data Subye lkti lf dan Obyelkti lf dari l Varilabell 

ANC Ny. “R” di l BPM Yuni l Wilrdayanti l Kabupateln Jombang 

 
Yang Di llaksanakan 

 
Ke lt 

 

Tangga

lANC 

 

30 

De lse lmbe l

r 2022 

 

17 Januari l 

2023 

 

17 Januari l 

2023 

 

    

 

UK 
 

28mgg 
 

30mgg 
 

34mgg 

 

Anamne lsa Tildak ada Tildakada Tildakada Umur i lbu 21 tahun 

Ge lrak jani ln dilrasakan 

pe lrtama UK 16mgg 

Telkana

nDarah 

110/70 

mmHg 

110/60 

mmHg 

100/70 

mmHg 

 

BB 55kg 57kg 62kg Se lbe llum hami ll 59 kg 
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 3 jaril 

dilata

spus

at 

Pelrte lngahan 

Px dan pusat 

2 jari l dil bawah 

Px 

T

F

U 

   

 

26 cm 

 

28cm 
 

30cm 

 

Suple lme l

n/telrapil 

Fe l, kalk Fe l,kalk Fe l, kalk  

Pelnyuluhan Gilzil I lstilrahat tanda-tanda Hasilllab 

 se lilmbang Cukup Pelrsalilnan Hb:12gr% 

    Golda:A 

    Proturi lne l(-) 

    Albumiln(-) 

    HbsAg(-) 

    VCT(-) 

Sumbe lr : Data Prilme lr dari l Buku KI lA 

Daril fakta di l atas dapat di l pelrolelh anali lsa selbagai l belri lkut: 

 

1. Data Subye lkti lf 

 

a. Umur 

 

Belrdasarkan fakta umur Ny. “R” 21 tahun. Melnurut pelnuli ls 

usi la 21 tahun melrupakan usi la yang  i ldelal untuk hami ll dan 

mellahilrkan. Melnurut pelnuli ls umur bilsa melmpelngaruhi l kelmatangan 

organ relproduksi l, telrlalu muda umur ilbu bi lsa me lngaki lbatkan 

kelhami llan belrelsi lko karelna bellum si lapnya utelrus se lbagai l telmpat 

tumbuh dan belrkelmbangnya jani ln, seldangkan umur yang telrlalu tua 

juga akan me lngaki lbatkan kelhami llan belrelsi lko karelna sudah 

melnurunnya fungsi l alat relproduksi l. Hal i lni l selsuai l delngan pelndapat 

Yuli lani l (2021) Rangkai lan pelri lsti lwa kelluarnya bayi l yang sudah 

cukup bulan, di lsusul delngan kelluarnya plaselnta dan se llaput janiln 

dari l tubuh i lbu usi la 20-35 tahun. Belrdasarkan hal telrselbut ti ldak 

telrdapat kelselnjanganan antara fakta dan teloril. 
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b. Jarak kontrol ANC 

 

Belrdasarkan fakta kunjungan ANC yang di llakukan Ny. “R” 

yai ltu  lelbi lh daril 7 kali l sellama masa kelhami llan. Melnurut pelnuli ls 

kontrol  ANC Ny. “R” sudah me llelbi lhi l standart kontrol mi lnilmal 

pada kelhami llan. Hal i lni l selsuai l delngan teloril Sarwono, 2014 yai ltu 

pelmelri lksaan ANC waji lb di llakukan milni lmal 4x yai ltu pada tri lmelstelr 

pelrtama 1x, trilmelstelr keldua 1x dan trilmelstelr kelti lga 2x. Be lrdasarkan 

hal telrselbut maka ti ldak ada kelselnjangan antara teloril dan fakta. 

c. Kelluhan Sellama Trilmelstelr IlIl & IlIlIl 

 

Belrdasarkan fakta pada usi la kelhami llan 32 mi lnggu Ny. “R” 

melngelluh kram kaki l. Melnurut pelnuli ls kram kaki l adalah kelluhan 

yang fi lsi lologi ls pada i lbu hami ll yang di lselbabkan karelna kurangnya 

kelbutuhan kalsi lum i lbu karelna di lambi ll olelh jani ln selbagai l 

pelmbelntukan tulang dan gi lgi l, juga di lselbakan karelna te lrhilmpi ltnya 

saraf-saraf karelna pelmbelsaran tubuh selhi lngga me lmpelrlambat 

pelreldaran darah dalam tubuh. Hal i lnil selsuai l delngan telori l 

(Syai lfuddiln, 2019) Kram pada kaki l adalah belrkontraksi lnya otot–

otot belti ls atau otot–otot te llapak kaki l selcara ti lba ti lba. Otot se lndi lri l 

melrupakan bagi lan tubuh yang be lrfungsi l selbagai l alat pelnggelrak. 

Kram kaki l bi lasanya telrjadi l sellama 1-2 melni lt, umunya di lselbakan 

olelh kellellahan otot karelna akti lvi ltas yang belrlelbi lhan selhi lngga otot 

telrus belrkontraksi l. Untuk melnangani l kasus telrselbut yai ltu delngan 

meltodel non farmakologi ls delngan cara melmbelri lkan komprels hangat 

yang dapat me lngurangi l rasa nye lri l. Delngan komprels hangat dapat 
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melmbelri lkan manfaat rasa nyaman, me lngurangi l atau me lncelgah 

spasme l otot dan melmbelri lkan rasa hangat (Ali lvi la elt al, 2020) 

Belrdasarkan hal di l atas ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan 

teloril. 

2. Data Obyelkti lf 

 

a. Pelmelri lksaan fi lsi lk umum 

1) Telkanan darah 

Telkanan darah Ny. “R” pada usi la kelhami llan 32-33 mi lnggu 

yai ltu 120/80 mmHg. Melnurut pelnuli ls telkanan darah, Ny. “R” 

dalam batas normal dan tildak ada hi lpelrtelnsi l atau tanda PE lB 

dalam kelhami llan. Hal i lni lselsuai l delngan teloril Haslan (2020) 

telkanan darah di lukur selti lap kali l i lbu datang atau be lrkunjung, 

deltelksi l telkanan darah yang ce lndelrung nai lk di lwaspadai l adanya 

geljala hi lpelrtelnsi l dan prelelklamsi l. Apabi lla turun di lbawah 

normal ki lta pi lki lrkan kelarah anelmi la. Telkanan darah normal 

belrkilsar systolel/di lastolel : 110/80-120/80 mmHg. Belrdasarkan 

hal telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan teloril. 

2) Belrat badan 

 

Belrat badan Ny.”R” se lbellum hami ll 59 kg, pada akhi lr 

kelhami llan 68 kg, telrjadi l pelni lngkatan 9 kg delngan IlMT 25.56 

Melnurut pelnuli ls kelnai lkan belrat badan Ny. “R” normal,  

pelrhiltungan IlMT normal. Hal i lni l selsuai l delngan teloril Hutagaol 

elt al., (2023) Belrat badan di ltilmbang selti lap i lbu datang atau 

belrkunjung untuk melngeltahuil kelnai lkan BB dan pe lnurunan BB. 
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Kelnai lkan BB i lbu hami ll normal rata-rata antara 6,5 kg sampai l 

16 kg. Belrdasarkan hal te lrselbut tildak telrdapat kelselnjangan 

antara fakta dan teloril. 

3) LIlLA (Li lngkar LelnganAtas) 

 

Pada pelmelri lksaan ukuran LIlLA Ny.”R” 25 cm delngan BB 

49 kg, IlMT 20,4, Hb 12 gr/dl. Me lnurut pelnuli ls pelngukuran 

LIlLA Ny. “R” dalam batas normal ti ldak ada KE lK . Hal i lni l 

selsuai l delngan teloril Yuli lani l (2021), Nomal dari l LIlLA adalah 

23,5 cm. Apabi lla kurang dari l 23,5 cm bi lsa jadi l Kelkurangan 

Elnelrgi l Kroni lk (KElK). Belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak telrdapat 

kelselnjangan antara fakta dan te loril. 

b. Pelmelri lksaan fi lsi lk 

 

1. Pelmelri lksaan Fi lsi lk Ilbu 

       Keladaan umum: Bai lk Kelsadaran: Composme lntilf 

.Telkanan Darah  100/70 mmHg Nadi l : 84x/me lni lt. Suhu 37,1 

C Pelrnapasan 20x/me lni lt BB selkarang  : 68 kg. BB selbellum 

hami ll : 59 kg. Kelnai lkan hami ll: 9 kg  

a) MAP  : 100 (70 + 70) =  240 = 80 

                     3                     3 

b) ROT : 70 – 70 = 0 

Pelrubahan filsi lk yang telrjadi l pada Ny.”R” saat hami ll trilmelstelr 

IlIl & IlIlIl, yai ltu muka ti ldak odelm, sklelra puti lh, konjungti lva 

melrah muda, ti ldak ada pe lmbelsaran kellelnjar li lmfel dan tyroild, 

ti ldak ada belndungan velna jugulari ls, kolostrum be llum kelluar, 
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pada pelrut i lbu telrjadi l pelmbelsaran melmbujur. Me lnurut 

pelnuli ls, pelrubahan telrselbut melrupakan pelrubahan fi lsi lologi ls 

yang di lalami l olelh selti lap i lbu hami ll. Hal i lni l selsuai l delngan 

teloril (Wulandaril S & Wanti lni l, 2021) Kelburuhan pi lsilkologi ls 

i lbu tri lmelstelr IlIlIl yai ltu Rasa ti ldak nyaman ti lmbul kelmbali l, 

melrasa di lri lnya jellelk, anelh dan ti ldak  melnarilk, me lrasa ti ldak 

melnye lnangkan kelti lka bayi l ti ldak lahilr telpat waktu, takut akan 

rasa saki lt dan bahaya fi lsi lk yang akan ti lmbul pada saat 

mellahilrkan, khawati lr akan kelsellamatannya, khawati lr bayi l 

akan di llahilrkan dalam keladaan ti ldak normal, belrmi lmpil yang 

melncelrmilnkan pelrhati lan dan kelkhawati lrannya, i lbu tildak 

sabar melnunggu kellahi lran bayi lnya, selmakiln i lngi ln melnyudahi l 

kelhami llannya, akti lf melmpelrsilapkan kellahi lran bayi lnya, 

belrmilmpi l dan belrkhayal te lntang bayi lnya, rasa ti ldak nyaman 

dan pelrubahan elmosi lonal. Belrdasarkan hal telrselbut ti ldak 

telrdapat kelselnjangan antara fakta dan teloril. 

2. TFU (Tilnggi l Fundus Utelri l) 

        Pada Ny.”R” ukuran TFU saat UK 32-33 mi lnggu 28 

cm (3 Jaril dilatas pusat). Melnurut pelnuli ls TFU Ny.”R” 

normal karelna melmbelsar selsuai l usi la kelhami llan. Hal ilni l 

selsuai l delngan teloril Yuli lani l (2021) UK 33 Mi lnggu  28 cm 

(3jaril di l bawah pusat). Belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak 

telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te loril. 
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3. DJJ ( Delnyut Jantung Jani ln) 

 

        Pada Ny. “R” DJJ UK 32-33 mi lnggu 154x/me lni lt, UK 

30, UK 35-36 milnggu 143x/melni lt. Melnurut pelnuli ls DJJ 

dalam batas normal dan ti ldak melngalami l kellailnan. Hal i lni l 

selsuai l delngan pelndapat Susanto (2019) ni llail normal delnyut 

jantung janiln antara 120-160 delti lk pelrmelni lt. Belrdasarkan 

hal telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan 

teloril. 

3. Anali lsa Data 

 

Anali lsa data pada Ny.”R” adalah G1P0A0 32-33 mi lnggu delngan 

kelhami llan normal (kram kaki l). Melnurut pelnuli ls kelhami llan di lkatakan 

normal apabi lla ti ldak telrjadi l kompli lkasi l sellama kelhami llan dan hasi ll 

pelmelri lksaan kondi lsi l i lbu dan jani ln bai lk dan dalam batas normal se llama 

kelhami llan, kram kaki l adalah kelluhan yang fi lsi lologi ls pada i lbu hami ll 

yang di l selbabkan karelna kurangnya ke lbutuhan kalsi lum i lbu karelna di l 

ambi ll olelh janiln selbagai l pelmbelntukan tulang dan gi lgi l, juga di lselbakan 

karelna telrhilmpi lt nya saraf-saraf kare lna pelmbelsaran tubuh se lhi lngga 

melmpelrlambat pelreldaran darah dalam tubuh. Hal i lni l selsuai l delngan 

telori l Surilri lnah (2017), kelhami llan normal adalah kelhami llan yang 

belrlangsung normal dari l awal hi lngga prosels pelrsali lnan tanpa ada 

komplilkasi l dan pelnyuli lt kelhami llan. Hal i lni l juga selsuai l delngan telori l 

Walyani l, P. d. (2015) kelti ldak nyamanan i lbu hami ll pada Tri lmelstelr IlIlIl 

yai ltu pelni lngkatan frelkuelnsi l belrkelmi lh, saki lt punggung atas dan bawah, 

hi lpelrvelnti llasil dan selsak nafas dan kram pada kaki l. Belrdasarkan hal 
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telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan telori l. 

4. Pelnatalaksanaan 

        Asuhan pada masa hami ll pelnuli ls mellakukan pelnatalaksanaan pada 

Ny.”R” se lbagai lmana asuhan yang di lbelri lkan untuk kelhami llan normal 

karelna di ltelmukannya masalah kram pada kaki l, asuhan yang di l belri lkan 

pelnuli ls yai ltu Melmbelri lkan KIlEl i lbu telntang cara melngatasi l kram dan 

belngkak pada kaki l, delngan cara  me llakukan komprels hangat pada otot 

yang kram agar ali lran atau si lrkulasi l darah di l kaki l melnjadil lancar, 

dorsoflelksi l kaki l sampail spasmel hi llang, melganjurkan pada i lbu untuk 

melngkonsumsi l makanan yang me lngandunng kalsi lum dan fosfor untuk 

melmelnuhi l kelbutuhan dalam tulang, mi lnum seltildaknya 6-8 gellas pelnuh 

selti lap hari l, telrmasuk satu gellas selbellum ti ldur dan melnghi lndaril duduk 

delngan ti ldak melli lpat kaki l atau belrdilri l yang belrlelbi lhan yang dapat 

melnghambat ali lran darah ke l kaki l, i lbu melngelrtil. Hi ldrotelrapi l atau 

melrelndam kaki l melnggunakan ai lr hangat melrupakan pelngobatan i llmi lah 

delngan me lnggunakan ai lr untuk me lnyelmbuhkan dan me lngurangi l nyelri l 

selrta belrbagai l pelnyaki lt ri lngan mellalui l cara yang belrbelda  (Ali lvi la elt al, 

2020) melngelmukakan bahwa ti lndakan delngan melmbelri lkan Komprels 

Hangat Pe lmbelri lan komprels hangat melrupakan me ltodel non 

farmakologi ls, yang dapat me lngurangi l rasa nye lri l. Pelmbelri lan komprels 

hangat me lmakai l prilnsi lp pelngantaran panas me llalui l cara konduksi l yai ltu 

delngan me lnelmpellkan buli l-bulil panas pada daelrah yang te lrasa kram. 

Delngan komprels hangat dapat me lmbelri lkan manfaat rasa nyaman, 

melngurangi l atau melncelgah spasme l otot dan melmbelri lkan rasa hangat. 
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Belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan 

telori l. 

Tabel 4.2 Distribusi Data Subyektif dan Obyektif dari Variabel INC 

Ny.“R” 

I lNC  KALA I l KALA I lI l 

 

 Tanggal  

11-Fe lbruari l-2023 

18.00 

KALA 
I lI lIl 

 

18.15 

KALA 
I lV 

 

18.20 
KE lLUHAN JAM Tanggal 11 Fe lbruari l 

2023 

 19.00 

I lbu       19.00  TD:110/80mmHg    

Me lngatakan  N:84x/mnt   

ke lnce lng-  S:36,5oC   

Ke lnce lng  RR:22x/mnt   

dan ke lluar  Hils:1x 25de ltilkse llama   

Le lndilr  10me lnilt   

be lrcampur 

darahse ljak 

 DJJ:140x/mnt 

PalpasilWHO:2/5.VT 

  

tanggal 10 

Fe lbruari l 

 : ø 1cm, E lff 20 

%,ke ltuban 

posiltilf, 

  

2023 pukul  prelse lntasilke lpala,   

15.00 WIlB  de lnomilnatorubun-ubun   

datangke l 

bildan 
19.00 ke lcillkilrilde lpan,Hodge l 

I lI l,moulasel0. 

  

tanggal

 10

Fe lbruari l202

3pukul 

19.00WIlB. 

  

*Lama kala 1 ± 15 

jam 

  

     

Sumbe lr: data prilme lr bulan fe lbruari l 2023 

 

Belrdasarkan fakta di latas, dapat di lpelrolelh anali lsa selbagai l belri lkut 

Kala 1 

1. Data Subye lkti lf 

 

Ny.”R” me lngelluh kelncang-kelncang dan kelluar le lndi lr 

belrcampur darah se ljak jam 15.00 WIlB, i lni l melrupakan kellahilran 

anak yang pelrtama. Melnurut pelnuli ls kelncelng-kelncelng dan ke lluar 

lelndi lr belrcampur darah saat me lnjellang pelrsali lnan melrupakan hal 

yang fi lsi lologi ls. Hal i lni l selsuai l teloril Susanto (2019), filsi lologi ls yang 

di lrasakan i lbu belrsali ln yai ltu hi ls yang datang le lbi lh kuat, se lri lng dan 
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telratur. Bloody Show melrupakan tanda pe lrsali lnan yang akan 

telrjadi l, bi lasanya dalam 24 jam sampai l 48 jam. Belrdasarkan hal 

telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te lori l. 

2. Data  Obyelkti lf 

       Hasi ll pelmelri lksaan tanggal 10 Felbruaril 2023 pada pukul 19.00 

Fakta yang di l pelrolelh dari l daa Ny"R" Ke lsadaran Composme lnti ls, 

Td 122/86mmHg, Nadi l 80X/melni lt, Suhu 36,4C, Pe lrnafasan 

20x/melni lt, Konjungti lva melrah muda, scle lra puti lh belrsi lh, puti lng 

melnonjol, tildak ada nyelri l telkan dan ti ldak ada belnjolan, TFU 3 Jari l 

di l bawah (tulang dada te lngah) 34 cm punggung ki lri l, leltak kelpala 

sudah masuk PAP 4/5, Hi ls 1 x sellama 25 delti lk DJJ 140x/melni lt, VT 

jam 19:00 Masil pelmbukaan 2 Keltuban (+) delngan di lagnosa 

G1P0A0 UK 38-39 Mi lnggu kala 1 fase l lateln. Melnurut pelnuli ls 

belrdasarkan pe lmelri lksaan yang di llakukan Masi lh dalam keladaan 

batas normal dan fi lsi lologi ls dalam kala 1. dillakukannya 

pelmelri lksaan i lni l yai ltu ada tujuannya pe lmantauan supaya bi lsa 

melngeltahuil tanda dan bahaya yang me lngacu pada i lbu dan bayi l, 

selsuai l yang delnhan pelndapat Manuaba (2017). Pelmelri lksaan fi lsi lk 

pada i lbu belrsali ln melli lputi l Kelsadaran Composme lntils, Td 

122/86mmHg, Nadi l 80X/melni lt, Suhu 36,4C, Pe lrnafasan 

20x/melni lt, konjungti lva melrah muda, scle lra puti lh belrsilh,puti lng 

melnonjol, tildak ada nyelri l telkan dan ti ldak ada belnjolan, TFU 3 Jari l 

di l bawah (tulang dada te lngah) 34 cm punggung ki lri l, le ltak kelpala 

sudah masuk PAP 4/5, Hi ls 1 x sellama 25 delti lk DJJ 140x/melni lt, VT 
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jam 19:00 Masil pelmbukaan 2 Keltuban (+) Belrdasarkan hal 

telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te lori l. 

3. Anali lsa Data 

 

Pelrsali lnan normal adalah pe lri lsti lwa lahilrnya bayi l hi ldup dan 

placelnta daril dalam utelrus delngan prelselntasil bellakang kelpala 

mellalui l vagi lna tanpa melnggunakan alat pelrtolongan pada usi la 

kelhami llan 30-40 mi lnggu atau le lbi lh delngan belrat badan bayi l 2500 

gram atau le lbi lh delngan lama pelrsali lnan kurang dari l 24 jam yang 

di lbantu delngan kelkuatan kontraksi l utelrus dan telnaga me lngeljan. 

Melnurut Handayani l (2020) pelrumusan di lagnosa pe lrsali lnan 

di lselsuai lkan delngan nomelnklatur kelbi ldanan, selpelrtil G1P0A0 usila 

21 tahun usila kelhami llan 39 milnggu i lnpartu kala Il fasel lateln dan 

janiln tunggal hi ldup. Pelrumusan masalah di lselsuai lkan delngan 

kondi lsi l ilbu. Ti ldak ada kelselnjangan antara te loril delngan kasus 

nyata. 

4. Pelnatalaksanaan 

    Pelnatalaksanaan yang di l belri lkan pada pasi leln yai ltu 

Amellakukan obselrvasi l HIlS, DJJ, TTV, hasi ll te lrlampi lr 

di llelmbar obselrvasi l VT, Telnsi l selti lap 8 jam. Obselrvasi l suhu, 

djj, nadil selti lap 1 jam, melngajarkan pada i lbu telkni lk rellaksasi l, 

i lbu mellakukan delngan belnar, melnganjurkan i lbu untuk mi lri lng 

kel ki lri l agar ali lran darah lancar atau jalan-jalan agar pe lnurunan 

kelpala lelbi lh celpat, i lbu me lngelrtil dan belrseldi la me llakukan, 

melnganjurkan i lbu untuk makan dan mi lnum, ilbu belrseldi la dan 
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mellakukan musyawarah ke lpada pasi leln dan kelluarganya di l 

karelnakan ti ldak ada kelmajuan pelmbukaan pelrsali lnan, pasi leln 

di l rujuk melnggunakan mobi ll prilbadi l melnuju kel Rumah Saki lt 

pellelngkap. Pasi leln di l pasang i lnfus di l elkstrelmi ltasa atas ki lri l. 

Melnurut pelnuli ls hal i lni l melnunjukkan bahwa pelmbukaan i lbu 

ti ldak melngalami l kelmajuan, selhi lngga i lbu dalam pelrsali lnan 

kala 1 lateln melmanjang karelna sudah 15 jam. Selsuai l delngan 

teloril Ali lvi la (2018) yang me lnelrangkan bahwa fase l lateln yang 

melmanjang adalah fase l lateln yang mellampauil waktu 14 jam 

pada prilmi lpara. Pelmbelri lan pelnatalaksanaan yang di lbelri lkan 

pelnelli lti l pada Ny.”R”  

4.2 Asuhan Kebidanan pada Ibu Nifas 

Pada pelmbahasan yang kelti lga akan di ljellaskan telntang kelselsuai lan teloril 

dan kelnyataan pada post natal care l. Belri lkut akan di lsaji lkan data-data 

yang me lndukung untuk di l bahas dalam pe lmbahasan telntang asuhan 

kelbi ldanan pada post natal care l. Dalam pelmbahasan yang belrkai ltan 

delngan telntang postnatalcarel, maka dapat di l pelrolelh data pada tabell 

belri lkut i lni l:  
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Tabel4.4 Distribusi Data Subyektif dan Obyektif dari Variabel PNC Ny.”R” 

 

 

TanggalPNC 
 

11 Fe lbruari l 2023 
 

18 Fe lbruari l 2023 
 

24 Marelt 2023 

PostPartum(hari l) 1 haril  7 hari l 36 hari l 

 
Anamne lsa 

Ilbu 

me lngatakanpe lr

utnya mulas 

Ke ladaan i lbu bai lk-

bai lk saja dan tildak 

ada ke lluhan 

Ke ladaan i lbu bai lk-

bai lk saja dan ti ldak 

ada ke lluhan 

 SudahBAKdan 

be llumBAB 
BAK±4x/hari l,warn

akunilngje lrnilh 

BAB 1x/ 

haril,konsilstelnsil 

le lmbe lk 

BAK±4x/hari l,warna

kuni lngje lrnilh 

BAB 1x/ 

haril,konsilstelnsil 

le lmbe lk 

E llilmilnasil  

TelkananDarah 110/70mmHg 110/70mmHg 110/70mmHg 

 

 
Laktasil 

Kolostrum 

sudahke lluar, 

tildak 

adanye lrilte lkan 

danbe lnjolan,putt

ilng 

Me lnonjol 

ASI l ke lluar 

lancar,tildak 

adabelndungan, 

tildakadamassaabnor

mal 

ASI l 

ke lluarlancar,ti ldak 

ada belndungan,ti ldak 

ada massaabnormal 

 

TFU 

TFU 2 jaril bawah 

pusat,kontraksi l 

utelrus bai lk 

Pelrte lngahan 

pusatdansymphi lsil

s,kontraksi l 

utelrusbai lk 

TFU 

tildakTe lra

ba 

I lnvolusil   

Loche la Loche la rubra Loche la 

sanguilnole lnta 

Loche la alba 

 Sumbe lr : Data pri lme lr bulan Fe lbruari l 

Belrdasakan fakta di latas, dapat di lpelrolelh anali lsa selbagai l belri lkut: 
 

1. Data Subye lkti lf 

 

a. Kelluhan 

 

       Belrdasarkan fakta, pada 6 jam post partum Ny.“R” i lbu 

marasa pelrutnya mulas. Me lnurut pelnuli ls, Ny. “R” pada saat 6 

jam masi lh melrasa mulels fi lsilologi ls karelna prosels kelmbali lnya 

rahi lm kel belntuk selbellum hamill. Hal i lni l selsuai l delngan teloril 
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Susanto (2019) Ilnvolusi l melrupakan suatu prosels kelmbali lnya 

utelrus pada kondi lsi l selbellum hami ll. Pelrubahan i lni l dapat 

di lkeltahuil delngan mellakukan pelmelri lksaan palpasi l delngan 

melraba Ti lnggi l Fundus Utelri l (TFU). Belrdasarkan hal te lrselbut 

ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te loril. 

b. E lli lmilnasi l 

 

1) Belrdasarkan fakta, Ny.“R” sudah BAK seljak haril pelrtama 

postpartum, BAB pada 3 hari l post partum, BAK dan BAB 

sudah lancar. Melnurut pelnuli ls pola elli lmi lnasi l Ny.“R”lancar. 

Hal i lni l selsuai l delngan teloril Sutanto (2019), Helndaknya BAK 

dapat di llakukan selndi lri l selcelpatnya. BAB Warna BAB  : 

normal belrwarna hi ltam BAB selharus nya di llakukan 3-4 hari l 

postpartum. Belrdasarkan hal telrselbut, ti ldak telrdapat 

kelselnjangan antara fakta dan teloril. 

2. Data Obyelkti lf 

 

a. Laktasi l 

 

Belrdasarkan fakta bahwa Ny. “R” kolostrum sudah 

kelluar pada hari l pelrtamadan pada hari l kel 3 ASIl sudah kelluar 

lancar, ti ldak ada belndungan, ti ldak ada massa abnormal. 

Melnurut pelnuli ls prosels laktasi l pada Ny.“R” fi lsi lologi ls dan 

ASIl sudah kelluar lancar. Hal i lni l selsuai l delngan telori l Ilri lanti l 

(2019), kolostrum kelluar pada haril pelrtama sampail 7 haril, di l 

lanjutkan ASIl belrali lhan sampai l 3–4 mi lnggu, sellanjutnya ASIl 

matur. Belrdasarkan hal telrselbut tildak telrdapat kelselnjangan 



83 

 

 

antara fakta dan teloril. 

b. Ilnvolusi l 

 

1) TFU 

 

Belrdasarkan fakta pada Ny. “R”, pada 6 jam post partum 

TFU 2 jari l bawah pusat, kontaksi l utelrus bai lk, pada 7 hari l 

postpartum TFU pelrtelngahan pusat delngan si lmpilsi ls, 

kontaksil utelrus bai lk, pada 30 hari l postpartum TFU ti ldak 

telraba, kontraksi l utelrus bai lk. Melnurut pelnuli ls kontraksi l 

utelrus Ny. “R” sangat bai lk selhi lngga i lnvolusi l utelrus 

belrjalan normal sampai l haril kel-42. Hal i lni l selsuai l delngan 

teloril Manuaba (2017), pe lrkilraan ukuran pelrubahan belrat 

rahi lm seltellah pelrsali lnan selbagai l belri lkut, 1 mi lnggu post 

partum 500 gram atau 2 jari l bawah pusat, 2 milnggu post 

partum 375 gram atau pe lrtelngahan pusat-symphi lsils, 6 

mi lnggu 50 gram atau tak te lraba, dan kontraksi l utelrus 

sellalu bai lk delngan konsi lstelnsi l kelras. Belrdasarkan hal 

telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te loril. 

2) lokela 

Belrdasarkan fakta pada Ny.“R”, pada 6 jam post 

partum lokela rubra, pada 7 hari l post partum loke la 

sangui lnolelnta, dan pada 30 hari l post partum loke la alba. 

Melnurut pelnuli ls prosels i lnvolusi l belrdasarkan loche la pada 

Ny.“R”belrjalan filsi lologi ls. Hal i lni l selsuai l delngan te loril 

Ratna & Ni lngrum (2021), Loke la rubra: belri lsi l darah se lgar 

dan si lsa-si lsa plaselnta, te lrjadi l sellama 2 hari l post partum, 
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Lokela sangui lnolelnta : Belrwarna melrah kuni lng belri lsi l 

darah dan lelndi lr, telrjadi l pada haril kel 3-7 haril post partum, 

Lokela alba: Cai lran puti lh yang te lrjadi l seltellah 2 mi lnggu 

postpartum, Lochela Purulelnta kelluar apabi lla te lrjadi l 

i lnfelksi l, cai lran selpelrtil nanah, lochrosi ltosi l lochela yang 

kelluarnya ti ldak lancar. Be lrdasarkan hal te lrselbut tildak 

telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te loril. 

3. Anali lsa Data 

 

Anali lsa data pada Ny.”R” adalah P0A1 post partum de lngan 

ni lfas fi lsi lologi ls. Melnurut pelnuli ls, ni lfas Ny. “R” fi lsi lologi ls karelna 

belrlangsung tanpa ada ke lluhan dan pelnyuli lt. Hal i lni l selsuai l delngan 

telori l (Susanto, 2019) Masa ni lfas (puelrpelri lum) melrupakan masa 

di lmulai l seltellah kellahilran plaselnta dan belrakhi lr kelti lka alat kandung 

kelmbali l selpelrtil selmula selbellum hami ll, yang belrlangsung se llama 6 

mi lnggu atau 140 hari l. Ni lfas normal yai ltu masa seltellah plaselnta 

lahilr dan belrakhi lr kelti lka alat-alat kandungan kelmbali l selpelrtil 

keladaan se lbellum hami ll yang di ltandai l delngan i lbu ti ldak ada 

kelluhan, ASIl kelluar lancelr, pelrdarahan dalam batas normal, dan 

kontraksi l bai lk. Belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan 

antara fakta danteloril. 

4. Pelnatalaksaan 

 Bi ldan mellakukan asuhan se lsuai l delngan kelbutuhan pasi leln. Bi ldan 

melmelri lksa  keladaan umum, tanda-tanda vi ltal, tilnggi l fundus utelri l, 

lokhela dan cai lran pelrvagi lnam lailnnya selrta payudara. Bi ldan Pelmbelri lan 
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kapsul vi lt. A 200.000 IlU Kapsul vi lt. A 200.000 IlU di lbelri lkan dua kali l. 

Selgelra seltellah pelrsali lnan dan se ltellah 24 jam pelmbelri lan kapsul vi lt. A 

yang pe lrtama. Kapsul vi lt. A belrmanfaat untuk pelmulilhan kelselhatan i lbu 

pasca pelrsali lnan dan melni lngkatkan kandungan vi lt. A pada ASIl 

selhi lngga bayi l lelbi lh kelbal dari l i lnfelksi l. 1 kapsul vi lt. A 200.000 IlU cukup 

melni lngkatkan kandungan vi lt. A pada ASIl sellama 60 hari l, seldangkan 

delngan dua kali l pelmbelri lan kapsul vi lt. A 200.000 IlU cukup 

melni lngkatkan kandungan vi lt. A pada ASIl sellama 6 bulan melmbelri lkan 

konselli lng telntang kelbutuhan dasar masa ni lfas, telkni lk dan posilsi l 

melnyusui l yang belnar, ASIl elksklusi lf, pelrawatan payudara, pe lrawatan 

vulva hygi lelnel, dan KB pasca sali ln. Ti ldak ada kelselnjangan antara te lori l 

delngan kasus nyata 

4.3 Asuhan Kebidanan pada Bayi Baru Lahir 

       Pada pelmbahasan yang kelelmpat akan di ljellaskan telntang kelselsuai lan 

teloril dan fakta asuhan ke lbi ldanan pada bayi l baru lahilr. Belri lkut akan 

di lsaji lkan data-data yang melndukung untuk di lbahas dalam pe lmbahasan 

telntang asuhan ke lbi ldanan pada bayi l baru lahi lr. Dalam pelmbahasan yang 

belrkai ltan delngan asuhan kelbi ldanan pada bayi l baru lahilr, maka dapat 

di lpelrolelh data selbagai l belri lkut. 

Belrdasarkan fakta, di lpelrolelh data bayi l Ny.”R” selbagai l belri lkut  
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Tabel 4.4 Distribusi Data Subyektif Dan Data Obyektif Dari Variabel Bayi Baru Lahir 

Ny. ”R” 

BBL 
Tanggal kunjungan 

11 Februari2023 

 

Pelnillailan 

awal 

 

18.00WIlB 
 

Me lnangils spontan,warna kulilt me lrah. re lflelk bai lk. 

I lnj viltamiln 

K 

18.15WIlB Sudah dil be lrilkan 

Salel pmata 18.47WIlB Sudah dil be lrilkan 

BB 18.48WIlB 4000 gram 

PB 18.49WIlB 53cm 

Lilngkar 

ke lpala 

18.50WIlB 35cm 

Lilngkar 

dada 

18.51WIlB 34cm 

LI lLA 19.52 WIlB 12cm 

I lnj.Hb0 19.53WIlB Sudah dilbe lrilkan 

BAK 19.55WIlB Warna kuni lng je lrnilh, 

BAB 20.45WIlB Ke lluar me lkonilum 

 Sumbe lr: data se lkunde lr dari l Buku KI lA 

 

Belrdasarkan fakta di l atas, dapat di l pelrolelh anali lsa selbagai l belri lkut: 
 

1. Data Subye lkti lf 

 

a. E lli lmilnasi l 

 

Belrdasarkan fakta, pada usi la 1 jam bayi l Ny.“R” 

sudah BAK dan BAB telrjadi l 24 jam pelrtama seltellah lahi lr, 

BAK warna kuni lng jelrni lh, BAB warna hi ltam. Me lnurut 

pelnuli ls hal ilni l fi lsilologi ls. Hal i lni l selsuai l delngan telori l 

Wildyani lngsi lh (2019) Kelti lka bayi l baru lahi lr lansgsung 

buang ai lr belsar (BAB) me lrupakan hal normal yang ti ldak 

pelrlu di lkhawati lrkan belrlelbi lhan. hal i lni l melrupakan tanda 

bahwa bayi l cukup melnelri lma asupan hari lan daril susu. Selri lng 
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BAB juga me lnandakan bahwa bayi l ti ldak melngalami l 

delhi ldrasi l atau selmbelli lt. 

2. Data obyelkti lf 

a. Pelmelri lksaan Fi lsi lk Umum 

       Pada pelmelri lksaan umum dilpelrolelh keladaan umum bayi l bai lk, 

tanda-tanda vi ltal bayi l di lpelrolelh nadi l 143x/melni lt, suhu 36,8°C, 

relspi lrasi l 42x/melni lt. Melnurut Handayani l (2020) pelrnapasan normal 

adalah antara 30-60 kali l pelr melni lt, di lhi ltung kelti lka bayi l dalam posi lsi l 

telnang dan ti ldak ada tanda-tanda di lstrelss pelrnapasan. Bayi l baru lahi lr 

melmi llilki l frelkuelnsi l delnyut jantung 110 - 160. Angka normal pada 

pelngukuran suhu bayi l selcara aksi lla adalah 36,5- 37,5°C. Hal i lnil 

melnunjukkan adaya kelselsuai lan antara teloril delngan kasus nyata. 

b. Pelmelri lksaan filsi lk 

       Pada Bayi l Ny.”R”, warna kuli lt sellama kunjungan me lrah muda, 

ti ldak ada kellai lnan pada anggota tubuh, ti ldak ada tanda-tanda i lnfelksi l 

tali l pusat, anus ada, tildak ada kellailnan pada elkstrelmi ltas. Melnurut 

pelnuli ls, pelmelri lksaan filsi lk pada BBL sangat pe lnti lng karelna delngan 

mellakukan pelmelri lksaan ki lta bi lsa melnyi lmpulkan relsi lko atau 

komplilkasi l yang melnye lrtai l, sellailn i ltu bi lsa melncelgah telrjadi lnya 

tanda bahaya bayi l. Hal i lnil selsuai l delngan teloril Natali la, L., & 

Handayani l, Il. (2022), warna kuli lt bayi l harus belrwarna me lrah muda 

yang be lrsilh, ti ldak ada kellai lnan pada anggota tubuh, dan ti ldak ada 

tanda-tanda i lnfelksi l tali l pusat.Belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak 

di ltelmukan kelselnjangan antara fakta dan te loril. 
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3. Anali lsa Data 

Anali lsa data pada bayi l Ny.”R” adalah bayi l baru lahi lr cukup bulan 

fi lsi lologi ls.Melnurut pelnuli ls dilkatakan fi lsi lologi ls karelna bayi l lahilr cukup 

bulan, ti ldak telrjadi l komplilkasi l, dan hasi ll pelmelri lksaan dalam batas 

normal. Hal i lni l selsuai l delngan te loril (Wi ldyani lngsi lh, 2019)., BBL normal 

adalah bayi l yang lahi lr delnganbadan lahi lr 2500 gram sampai l 4000 gram 

pada usi la kelhami llan 37 mi lnggu sampai l 42 mi lnggu Belrat badan yang 

turun melrupakan cai lran yang hi llang daril tubuh bayi l. Saat di l dalam 

Rahi lm, bayi l hi ldup di ldalam cai lran, selhi lngga saat lahi lr bayi l melmbawa 

banyak cai lran belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan 

antara fakta dan te loril. 

4. Pelnatalaksanaan 

       Pellaksanaan asuhan kelbi ldanan yang di llakukan kelpada bayi l 

melli lputil Pelmotongan pelrawatan tali l pusat seltellah 2 melni lt bayi l lahilr, 

jelpi lt tali l pusat delngan delngan klelm kelmudi lan dorong i lsi l tali l pusar kel 

arah i lbu dan jelpi lt tali l pusar delngan jarak 2 cm dari l klelm pelrtama, 

li lndungi l pelrut bayi l, dan potong tali l pusar di lantara keldua kle lm, i lkat talil 

pusat delngan belnang DTT atau ste lri ll dan lelpaskan kle lm pelnjelpi lt talil 

pusat dan masukkan ke l dalam larutan klori ln 0,5%., i lmunilsi lasi l 

melnyusui l di lni l. Prilnsi lp pelmbelri lan ASIl adalah di lmulai l seldi lni l mungki ln, 

elsklusi lf sellama 6 bulan diltelruskan sampai l 2 tahun de lngan makanan 

pelndampi lng ASIl seljak usi la 6 bulan. Pe lmbelri lan ASIl juga me lni lngkatkan 

i lkatan kasi lh sayang (asi lh), melmbelri lkan nutri lsi l telrbai lk (asuh) dan 

mellati lh relflelks dan motori lk bayi l (asah). dan pelmbelri lan i lmuni lsasi l 



89 

 

 

helpati lti ls B. Ilmuni lsasi l helpati lti ls B pelrtama (HB 0) di lbelri lkan 1-2 jam 

seltalah pelmbelri lan vi ltami ln K1 selcara i lntramuskular. Ilmuni lsasi l helpati lti ls 

B belrmanfaat untuk melncelgah i lnfelksi l helpati lti ls B te lrhadap bayi l, 

telrutama jalur pelnularan ilbu bayi l. Ti ldak ada kelselnjangan antara te loril 

delngan kasus nyata. 

4.4 Asuhan Kebidanan pada Neonatus 

       Pada pelmbahasan yang kelli lma, akan di ljellaskan telntang kelselsuai lan teloril 

dan fakta asuhan ke lbi ldanan pada nelonatus. Belri lkut akan di lsaji lkan data-data 

yang melndukung untuk di lbahas dalam pelmbahasan telntang asuhan ke lbi ldanan 

pada nelonatus. Dalam pelmbahasan yang be lrkai ltan delngan te lntang asuhan 

kelbi ldanan pada nelonatus, maka dapat di lpelrolelh data selbagai l belri lkut : 

       Bayi l Ny.”R” melrupakan bayi l baru lahi lr normal. Bayi l Ny.”R” lahi lr saat 

usi la kelhami llan 39 mi lnggu delngan APGAR scorel 9, jelni ls kellami ln lakil-lakil 

delngan belrat badan 3400  gram, panjang 50 cm, li lngkar kelpala 34 cm, li lngkar 

dada 33 cm, LIlLA 11 cm, Gelneltali la Belrsilh. Melnurut Alda  (2021). Bayi l baru 

lahilr normal adalah bayi l yang lahi lr delngan umur kelhami llan 37-42 mi lnggu 

delngan belrat lahi lr 2.500-4000 gram, cukup bulan, lahilr langsung me lnangi ls, 

dan ti ldak ada kellailnan kongelni ltal (cacat bawaan) yang be lrat. Ti ldak ada 

kelselnjangan antara te loril delngan kasus nyata. Pada pelmelri lksaan umum 

di lpelrolelh keladaan umum bayi l bai lk, tanda-tanda vi ltal bayi l di lpelrolelh nadi l 

142x/melni lt, suhu 36,8°C, relspi lrasi l 42x/melni lt. Melnurut Handayani l (2020) 

pelrnapasan normal adalah antara 30-60 kali l pelr melni lt, di lhiltung kelti lka bayi l 

dalam posi lsi l telnang dan ti ldak ada tanda-tanda di lstrelss pelrnapasan. Bayi l baru 

lahilr melmi lli lkil frelkuelnsi l delnyut jantung 110 - 160. Angka normal pada 
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pelngukuran suhu bayi l selcara aksi lla adalah 36,5- 37,5°C. Hal i lnil melnunjukkan 

adaya kelselsuai lan antara teloril delngan kasus nyata. 

      Pada kunjungan Il (usi la 24 jam) bayi l sudah BAK 1 kali l belrwarna kuni lng 

jelrnilh dan BAB 1 kali l warna kelhi ltaman, konsi lstelnsi l lunak, bayi l di lmandi lkan 

pada saat 7 jam se ltellah lahi lr dan di llakukan pelnyunti lkan se ltellah 1 jam 

pelmbelri lan Vi lt K. Melnurut Delvi l elt al., (2019) asuhan selgelra, aman dan be lrsilh 

untuk bayi l baru lahi lr salah satunya i lalah pelncelgahan kelhi llangan panas yai ltu 

bayi l selbai lknya di lmandilkan seldi lki ltnya elnam jam seltellah lahi lr. Melnurut  

Handayani l (2020) dosi ls pelrtama helpati lti ls B atau Hb 0 di lbelri lkan seldi lni l 

mungki ln usi la 0–7 haril. Ti ldak ada kelselnjangan antara teloril delngan kasus nyata. 

       Pada kunjungan IlIl (usi la 7 haril) bayi l Ny.”R” dalam keladaan se lhat, bayi l 

melnyusu kuat dan di lbelri l ASIl selti lap 2 jam se lkali l atau selti lap bayi l melnangi ls 

di lbelri lkan ASIl, belrat badan bayi l 3.400 gram ada pelnambahan belrat badan, tali l 

pusat sudah kelri lng dan ti ldak ada tanda-tanda i lnfelksi l. Melnurut Natali la, L., & 

Handayani l, Il. (2022) Prilnsi lp pelmbelri lan ASIl adalah di lmulai l seldi lni l mungki ln, 

elsklusi lf sellama 6 bulan di ltelruskan sampai l 2 tahun delngan makanan 

pelndampi lng ASIl seljak usi la 6 bulan. Pe lmbelri lan ASIl juga melni lngkatkan i lkatan 

kasi lh sayang (asi lh), melmbelri lkan nutri lsi l telrbai lk (asuh) dan me llati lh relflelks dan 

motorilk bayi l (asah). Ti ldak ada kelselnjangan antara teloril delngan kasus nyata. 

       Pada kunjungan IlIlIl (usila 14 haril) bayi l Ny.”S” belrat badannya be lrtambah 

melnjadil 3.500 gram, masi lh ASIl selti lap 2 jam atau se lti lap bayi l nangi ls,tali l pusat 

sudah lelpas pada hari l kel 5, tellah di li lmuni lsasi l BCG dan Poli lo 1. Melnurut 

Hutagaol elt al., (2023) i lmuni lsasi l BCG di lbelri lkan pada umur selbellum 2 bulan. 

Ada kelselsuai lan antara teloril delngan kasus nyata. 
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       Pada bayi l Ny.”R” mulai l daril seltellah bayi l baru lahi lr sampai l delngan usi la 35 

haril kelbutuhan nutri lsi lnya Asi l Elksklusi lf. Melnurut Susanto (2019)  nutrilsi l untuk 

bayi l 0-6 bulan cukup hanya dari l ASIl. Hal ti ldak ada kelselnjangan antara te lori l 

delngan kasus nyata. 

       Anali lsa bayi l Ny.”R” normal, cukup bulan se lsuai l masa kelhami llan,keladaan 

umum bai lk. Melnurut Handayani l (2020) pelrumusan di lagnosa pada bayi l baru 

lahilr di lselsuai lkan delngan nomelnklatur kelbi ldanan,selpelrtil Normal Cukup Bulan, 

Selsuai l Masa Kelhami llan (NCB SMK). Ti ldak ada kelselnjangan antara te loril 

delngan kasus nyata. 

       Pellaksanaan asuhan ke lbi ldanan yang di llakukan kelpada bayi l melli lputil 

Melmbelri lkan KIlEl tanda bahaya ne lonatus, ilmuni lsasi l, ASIl elsklusilf, 

melmpelrtahankan kelhangatan tubuh, me lncelgah i lnfelksi l, pelrawatanbayi l selharil-

haril. KIlEl di lbelri lkan belrtahap agar i lbu lelbi lh mudahuntuk melmahami l pelnjellasan 

yang di lbelri lkan, dan melmbelri ltahujadwal untuk me llakukan control ulang 

(Susanto, 2019).  Ti ldak ada kelselnjangan antara te loril delngan kasus nyata. 

4.5 Asuhan Kebidanan pada Keluarga Berencana 

       Pada pelmbahasan yang ke lelnam di ljellaskan telntang kelselsuai lan teloril dan 

kelnyataan pada asuhan ke lbi ldanan pada ke lluarga belrelncana. Belri lkut akan 

di lsaji lkan data-data yang me lndukung untuk di lbahas dalam pelmbahasan te lntang 

asuhan kelbi ldanan pada ke lluarga belrelncana. Dalam pe lmbahasan yang be lrkai ltan 

delngan asuhan kelbi ldanan pada kelluarga belrelncana, maka dapat di lpelrolelh data 

pada tabell belri lkut i lni l: 

 

 



92 

 

 

Tabel 4.6 Distribusi Data Subyektif dan Data Obyektif dari Variabel Keluarga Berencana 

Ny.”R” 

Tanggal 24 Maret 2023 28 Maret 2023 

Subye lktilf 

 

 

 

 

TTV 

I lbu me lngatakan me lmutuskan i lngiln 

me lnggunakan KB I lmplan. 

 

TD :110/80mmHg 

 

N :80x/me lnilt 

 

S :365ºC 

 

RR :22x/me lnilt 

I lbu me lngatakan tildak ada 

ke lluhan 

 

TD :120/70mmHg 

 

N :88x/me lnilt 

 

S :36,2ºC 

 

RR :22x/me lnilt 

 Sumbe lr data pri lme lr bulan Mare lt 

1. Data Subjelkti lf 

 

Ilbu i lngi ln melnggunakan KB i lmplan.Melnurut pelnuli ls KB yang 

cocok untuk Ny.”R” yai ltu KB i lmplan. Melnurut teloru dari l (Handayani l, 

2020) KB Ilmplan KB yang te lpat untuk i lbu pasca mellahi lrkan adalah 

AKDR, sunti lkan, i lmplant dan kontap wani lta / prila.Belrdasarkan hal 

telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te lori l. 

2. Data Objelkti lf 

        Belrdasarkan fakta KB i lmplan sunti lk 3 bulan di l sunti lkkan pada 

tanggal 10 felbruaril 2023. Ny.”R”di llakukan pelngkaji lan KU : bai lk, 

kelsadaran composme lnti ls, TD:120/70 mmHg, N: 88x/melni lt, S: 36,20C, 

RR : 22x/me lni lt. Melnurut pelnuli ls keladaan umum Ny. “R” dalam batas 

normal.  Hal i lni l selsuai l delngan teloril Syai lfuddiln (2019), data obye lkti lf 

yang di lobselrvasi l adalah KU, TTV, dan pelmelri lksaan filsi lk.telkanan darah 

normalnya 100/70 mmHg-120/80 mmHg, nadi l 60-100x/melni lt, RR20-

24x/melni lt, Suhu36,5-37,5oC. Belrdasarkan hal te lrselbut ti ldak telrdapat 

kelselnjangan antara fakta dan te loril. 
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3. Anali lsa Data 

        Anali lsa data pada Ny. ”R” te lrkai lt delngan KB i lmplan adalah P1A0 

akselptor baru KB Ilmplan. Melnurut pelnuli ls Ny. “R” di lkatakan akselptor 

baru karelna baru pelrtama kali l melnggunakan KB i lmplan seltellah 

mellahi lrkan. Hal i lni l selsuai l delngan teloril Handayani l, (2020) Ilmplan 

adalah alat kontrase lpsi l yang belrbelntuk batang delngan panjang se lki ltar 4 

cm yang di l dalamnya telrdapat hormon proge lstelron, i lmplan i lni l 

kelmudi lan di lmasukkan di l dalam kulilt bagi lan lelngan atas. Belrdasarkan 

hal telrselbut ti ldak telrdapat kelselnjangan antara fakta dan te loril. 

4. Pelnatalaksanaan 

Pelnatalaksanaan yang di l belri lkan yai ltu melnjellaskan pada i lbu macam-

macam KB dari l yang alami l tanpa alat dan delngan alat, melnjellaskan 

pada i lbu elfelk sampi lng dan kellelbi lhan pada KB yang di lgunakan, 

melnjellaskan pada i lbu pelrubahan tubuh seltellah melnggunakan KB, 

melmbantu i lbu melngambi ll kelputusan yang se lsuai l delngan keladaandan 

kelbutuhannya, mellakukan pelngelcelkan lochela pada i lbu (Jiltowi lyono S, 

2019). 
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BAB V 

PENUTUP 

 

5.1 Kesimpulan 

 

Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf pada Ny. ‘’R’’ yang te llah di l laksanakan  

Sellama 3 bulan di lmulai l usi la kelhami llan 32-33 mi lnggu, belrsali ln, ni lfas, BBL, 

nelonatels, dan KB, be lrdasarkan standart pe llayanan kelbi ldanan komprelhelnsi lf dan 

di l dokumelntasi lkan dalam belntuk SOAP . 

1. Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf kelhami llan trilmelstelr ti lga pada Ny. 

‘’R’’ G1P0A0 kelhami llan normal delngan gangguan kram pada kaki l 

2. Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf pelrsali lnan pada Ny ‘’R’’ G1P0A0 

delngan pelrsali lnan normal . 

3. Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf  pada Ny.’’ R’’ P1A0 de lngan ni lfas 

normal. 

4. Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf  bayi l baru lahi lr Ny.’’R’’ delngan 

cukup bulan.  

5. Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf Nelonatels pada Ny.’’R’’ de lngan 

nelonatels cukup bulan. 

6. Asuhan Kelbi ldanan Komprelhelnsi lf kelluarga belrelncana pada Ny.’’R’’ 

delngan calon akselptor KB Ilmplan 

5.2 Saran 

1. Bagi Bidan 

Di lharapkan Bi ldan mampu me lni lngkatkan pellayanan pe lndelkatan 

asuhan kelbi ldanan selcara conti lnui lty of carel selhi lngga pasi leln melrasa 

nyaman dan aman. 
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2. Bagi Institusi 

Di lharapkan dapat me lni lngkatkan kuali ltas pelndi ldi lkan bi ldan 

khususnya dalam pelmbelri lan asuhan kelbi ldanan komprelhelnsi lf dari l 

masa kelhami llan, pelrsali lnan, bayi l baru lahilr, masa ni lfas, nelonatels, 

sampail kelluarga belrelncana, se lrta untuk melngelvaluasi l kopeltelnsi l 

mahasi lswa dalam pelmbelri lan asuhan kelbi ldanan, se lhi lngga dapat 

melnghasi llkan bildan yang te lrampi ll, profelsi lonal dan mandi lri l. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Harapan bagi l pelnuli ls agar se lmaki ln melni lngkatkan i llmu 

pelngeltahuan dan pelmahaman di l dalam mellaksanakan asuhan 

kelbi ldanan selcara komprelhelnsi lf mulai l daril masa kelhami llan hi lngga 

kelluarga belrelncana untuk pe lmbellajaran yang nyata de lmi l 

pelncelgahan relsi lko angka kelmati lan i lbu dan bayi l. 
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