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RINGKASAN  

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA Ny “I“G1P0A0 UK 

    33 MINGGU DENGAN CHEPALOPELVIK DISPROPORTION 

 (CPD) DI PMB Bdn. LILIS SURYAWATI, S.ST., M.Kes 

          SAMBONG DUKUH JOMBANG 

 
Oleh :  

Dian Amanda 

221110007 

 

     Ke~ha ~mi~la ~n me~rupa ~ka ~n ha ~l ya ~ng fi~si~ologi~s na ~mun pa ~da ~ ke~ha ~mi~la ~n se~ri~ngka ~li~ te~rja ~di~ 
ke~ti~da ~knya ~ma ~na ~n, te~ruta ~ma ~ pa ~da ~ tri~me~ste~r I~I~I~.  Pa ~da ~ tri~me~ste~r ke~ I~I~I~ ke~ti~da ~knya ~ma ~na ~n 

ya ~ng di~a ~la ~mi~ pa ~da ~ i~bu ha ~mi~l ya ~i~tu kra ~m pa ~da ~ ka ~ki~, muda ~h Le~la ~h, se~sa ~k na ~fa ~s, se~ri~ng 

ke~nci~ng, ga ~nggua ~n ti~dur, da ~n nye~ri~ punggung. Ole~h ka ~re~na ~ i~tu, tujua ~n LTA~ i~ni~ a ~da ~la ~h 
untuk me~mbe~ri~ka ~n A~suha ~n se~ca ~ra ~ Kompre~he~nsi~f pa ~da ~ i~bu ha ~ma ~i~l, i~bu be~rsa ~li~n, i~bu ni~fa ~s, 

ne~ona ~tus da ~n KB pa ~da ~ i~bu de~nga ~n che~pa ~lope~lvi~k di~sproporti~on (CPD). 

     Me~tode~ A~suha ~n da ~la ~m la ~pora ~n i~ni~ me~li~puti~ : wa ~wa ~nca ~ra ~, obse~rva ~si~, da ~n 

pe~na ~ta ~la ~ksa ~na ~a ~n. Subje~k da ~ri~ pe~ne~li~ti~a ~n a ~da ~la ~h Ny I~ G1P0A~0 ya ~ng be~rusi~a ~ 27 ta ~hun 
de~nga ~n ke~ha ~mi~lka ~n norma ~l, da ~n me~nga ~la ~mi~ ke~luha ~n nye~ri~ punggung di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya ~wa ~ti~,S.ST.,M.Ke~s. 

     Ha ~si~l da ~ri~ A~suha ~n Ke~bi~da ~na ~n Kompre~he~nsi~f te~rha ~da ~p Ny I~ ya ~i~tu pa ~da ~ Tri~me~ste~r ke~ I~I~I ~ 
ya ~ng me~nunjukka ~n ba ~hwa ~ i~bu me~nga ~la ~mi~ ke~luha ~n se~ri~ng ke~nci~ng, ke~ha ~mi~la ~n be~rla ~ngsung 

norma ~l, da ~n pe~rsa ~li~na ~n se~ca ~ra ~ SC. Se~la ~ma ~ ma ~sa ~ ni~fa ~s i~bu me~nga ~la ~mi~ prose~s pe~muli~ha ~n 

ya ~ng norma ~l, ba ~yi~ ba ~ru la ~hi~r norma ~l, kondi~si~ ne~ona ~tus norma ~l, da ~n i~bu juga ~ me~nja ~di~ 

a ~kse~ptor KB MA~L 
     Ke~si~mpula ~n da ~ri~ A~suha ~n Ke~bi~da ~na ~n Kompre~he~nsi~f pa ~da ~ Ny I~ ya ~ng te~la ~h di~la ~kuka ~n 

se~ca ~ra ~ ma ~ndi~ri~ da ~n kola ~bora ~si~ se~rta ~ pe~na ~nga ~na ~n se~ca ~ra ~ di~ni~ da ~n di~te~muka ~n a ~da ~nya ~ 

pe~nyuli~t. A~suha ~n Ke~bi~da ~na ~n tri~me~ste~r I~I~I~ pa ~da ~ Ny I~ G1P0A~0 Ke~ha ~mi~la ~n norma ~l de~nga ~n 
ke~luha ~n nye~ri~ punggung, a ~suha ~n ke~bi~da ~na ~n pa ~da ~ pe~rsa ~li~na ~n Ny “I~” SC ka ~re~na ~ ti~da ~k a ~da ~ 

pe~mbuka ~a ~n, a ~suha ~n ke~bi~da ~na ~n ni~fa ~s pa ~da ~ Ny I~ G1P0A~0 be~rla ~ngsung norma ~l, a ~suha ~n 

ke~bi~da ~na ~n pa ~da ~ Ny I~ G1P0A~0 pa ~da ~ ba ~yi~ ba ~ru la ~hi~r be~rla ~ngsung norma ~l, a ~suha ~n ke~bi~da ~na ~n 
pa ~da ~ ne~ona ~tus be~rla ~ngsung norma ~l da ~n a ~suha ~n ke~bi~da ~na ~n pa ~da ~ KB de~nga ~n a ~kse~ptor KB 

MA~L. 
 

Kata Kunci : A~suha ~n Ke~bi~da ~na ~n, kompre~he~nsi~f, ke~ha ~mi~la ~n CPD, nye~ri~ punggung 
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ABSTRAC 

 

COMPREHENSIVE MIDWIFERY CARE FOR Ny "IGIPOAO" AT 

33 WEEKS GESTATION WITH CEPHALOPELVIC 

DISPROPORTION (CPD) PMB Bdn. LILIS SURYAWATI, S.ST., 

M.Kes SAMBONG DUKUH JOMBANG 

 

Oleh 

Dian Amanda¹, Nining Mustika Ningrum², Fera Yuli Setiyaningsih³ 

¹,²,³ Progam Studi  D3 Kebidanan, Fakultas Vokasi, 

 ITSKes Insan Cendekia Medika Jombang 

 

    Pregnancy is a physiological process, but discomfort often occurs during 

pregnancy, especially in the third trimester. In the third trimester, the discomfort 

experienced by pregnant women includes leg cramps, fatigue, shortness of breath, 
frequent urination, sleep disturbances, and back pain. Therefore, the purpose of this 

final paper is to provide Comprehensive Midwifery Care for pregnant women, 

women in labor, postpartum women, neonates, and family planning for women with 

cephalopelvic disproportion (CPD). 

  The care method in this report includes interviews, observation, and 

management. The subject of the study is Ny I G1P0A0, 27 years old, with a normal 

pregnancy, and experiencing back pain at PMB Bdn. Lilis Suryawati SST M.Kes. 

The results of the Comprehensive Midwifery Care for Ny I show that in the third 

trimester, the mother experienced frequent urination, pregnancy was normal, and 
delivery was by C-section. During the postpartum period, the mother experienced a 

normal recovery process, the newborn was normal, the neonate's condition was 

normal, and the mother also became a MAL family planning acceptor. 

    The conclusion of the Comprehensive Midwifery Care for Ny I, which was 
performed independently and collaboratively with early detection of complications, 

found complications. Third trimester midwifery care for Ny I G1P0A0 with normal 

pregnancy and back pain, midwifery care during labor for Ny "I" C-section due to 
no dilation, postpartum midwifery care for Ny I G1P0A0 was normal, newborn 

midwifery care for Ny I G1P0A0 was normal, and family planning midwifery care 

with MAL acceptor was normal. 

Keywords: Midwifery care, comprehensive, CPD pregnancy, back pain. 
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USG   :Ultrasonografi 

WHO  : World Health Organization 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Ke ~ha~mi~la~n me~rupa~ka~n ha~l ya~ng fi~si~ologi~s na~mun pa~da ~ ke~ha~mi~la ~n 

se~ri~ngka~li~ te~rja~di~ ke~ti~da~knya ~ma~na~n, te~ruta~ma~ pa~da~ tri~me~ste~r I~I~I~.  Pa~da~ 

tri~me~ste~r ke~ I~I ~I~ ke~ti~da~knya ~ma~na~n ya~ng di~a~la~mi~ pa~da~ i~bu ha~mi~l ya ~i~tu kra~m 

pa~da~ ka~ki~, muda~h Le~la~h, se~sa~k na~fa~s, se~ri~ng ke~nci~ng, ga~nggua~n ti~dur, da~n 

nye~ri~ punggung. Nye~ri~ punggung me~rupa~ka~n ke~luha~n i~bu ha~mi~l ya ~ng se~ri~ng 

te~rja~di~ di~ a~re~a~ lumbosa~cra~l , pa~da~ usi~a~ ke~ha~mi~la~n nye~ri~ pe~rta~ma~ muncul pa~da ~ 

usi~a~ ke~ha~mi~la~n 20-28 mi~nggu. Re~nta~n usi~a~ pa~da~ i~bu ha ~mi~l 20-24 ta~hun da ~n 

a~ka~n me~nca~pa~i~ punca~knya ~ pa~da~ usi~a~ 40 ta~hun (Pra~ni~ngrum, 2022). Pa~da~ 

wa~ni~ta~ ha~mi~l be~ra~t ute~rus ya~ng se~ma~ki~n me~mbe~sa~r a~ka~n me~nye ~ba~bka~n 

punggung lordosi~s se~hi~ngga~ me ~nga~ki~ba ~tka~n pe~re~ga~nga~n otot punggung,  

te~rja~di~nya ~ nye ~ri~, da~n me~nga~nggu a~kti~fi~ta~s se~ha~ri~-ha~ri~ (Ra~hma~da ~ya~nti~ e~t a~l, 

2022). 

Nye ~ri~ punggung di~be~rba ~ga~i~ wi~la~ya ~h be~rda~sa~rka~n ha ~si~l pe~ne~li~ti~a~n 

te~rda~pa~t se~ki~ta~r 60%-90% Ne~ga~ra~ ya~ng me ~nga~la~mi~ ke~luha~n nye~ri~ punggung 

me~nurut (WHO, 2020). Be~rda~sa~rka~n (Surya~nti~, 2021) jumla~h i~bu ha~mi~l di~ 

I~ndone~si~a~ be~rki~sa ~r 5.298.285 i~bu ha~mi~l 80%-90% me~nga ~la~mi~ nye ~ri~ punggung. 

Provi~nsi~ Ja~wa~ Ti~mur di~ pe~rola~h pe ~rse~nta~si~ se~jumla~h 65% sa~mpa~i~ 100% i~bu 

ha~mi~l me ~nga~la~mi~ nye ~ri~ punggung (Puspi~ta~sa~ri~, 2023). Di~ Ka~bupa~te~n Jomba ~ng 

di~pe ~role~h da~ta~ se~jumla~h 20,921 i~bu ha~mi~l, 62% di~a~nta~ra~nya~ me ~nga~la~mi~ nye ~ri~ 

punggung (Di~nke ~s Jomba~ng, 2023). Be~rda~sa~rka~n studi~ pe~nda~hulua~n ya~ng 

te~la ~h me~la~kuka~n di~ PMB Li~li~s Surya~wa~ti~, S. ST., Bdn., M.ke~s De~sa~ Sa~mbung 

Dukuh, Ke~ca~ma ~ta~n Jomba~ng, Ka~bupa~te~n Jomba~ng, de~nga~n me~nga~mbi~l da~ta ~ 
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se~kunde~r kunjunga ~n pa~da~ bula ~n Ja~nua~ri~ 2025 te~rda~pa~t i~bu ha~mi~l Tri~me~ste~r I~I ~I~ 

se~jumla~h 20 ora~ng de~nga~n ke ~luha~n ya~ng be~rbe~da~ da~n 3 ora~ng me ~nga~la~mi~ 

ke~luha ~n nye ~ri~ punggung Be~rda~sa~rka~n da~ta~ te~rse~but pe~nuli~s me~la~kuka~n 

wa~wa~nca ~ra~ se~ca~ra~ la~ngsung de~nga~n Ny “I~” pa~da~ ta~ngga~l 15 Fe~brua~ri~ 2025 da~n 

di~da ~pa~tka~n da~ta~ ba~hwa~ Ny “I~” mula~i~ me~ra~sa~ka~n nye~ri~ pa~da~ usi~a~ ke~ha~mi~la ~n 33 

mi~nggu. Nye~ri~ punggung bi~a~sa~nya~ te~rja ~di~ pa~da~ pa~gi~ da~n ma~la ~m ha~ri~ se~hi~ngga ~ 

me~nga ~nggu a~kti~fi~ta~s da~n kua~li~ta~s ti~dur i~bu. 

Fa~ktor ya~ng me~mpe~nga~ruhi~ nye~ri~ punggung se~la ~ma~ ke~ha~mi~la~n, usi~a ~ 

i~bu da~n pa ~ri~ta~s. Nye~ri~ punggung pa~da~ i~bu di~se~ba~bka~n ka ~re~na~ ute~rus se~ma~ki~n 

me~mbe ~sa~r, be~rta~mba ~hnya~ be ~ra~t ba~da~n, da~n pe~ruba~ha~n hormon. Se~ba~gi~a ~n 

be~sa~r i~bu ha~mi~l se~ri~ng me~nga ~la~mi~ nye~ri~ punggung pa~da~ ke~ha ~mi~la ~n de~nga ~n 

pe~ni~ngka~ta~n be~ra~t ba~da~n ka~re~na ~ pe~rtumbuha~n ja~ni~n da~n pe~ruba~ha ~n hormon 

ya~i~tu hormon re~la~ksi~n ya~ng di~ produksi~ ole~h ova~ri~um da~n pla~se~nta~. Hormon 

i~ni~ be~rpe~ra~n pe~nti~ng da~la~m re~produksi~ se~la~ma~ ke~ha~mi~la~n. A~pa~bi~la ~ nye~ri~ 

punggung ti~da~k te~ra~ta~si~ da~pa~t me~nga~ki~ba~tka~n nye~ri~ punggung ya~ng 

be~rke~pa~nja~nga ~n. I~bu ha~mi~l a~ka~n me~ra~sa~ka ~n ke ~ti~da~knya ~ma~na~n pola ~ a~kti~fi~ta~s 

da~n i~sti~ra ~ha~t se~hi~ngga ~ me~ni~mbulka ~n stre~s (Purna~ma~ & Wi~dya ~wa~ti~, 2023) 

Be~be~ra~pa ~ ca~ra~ ya~ng da~pa~t di~guna~ka ~n untuk me~nga~ta~si~ nye ~ri~ punggung 

ba~gi~a~n ba~wa~h a~nta~ra~ la~i~n me~ne ~ra~pka~n postur tubuh ya~ng ba~i~k pa~da~ ma~sa ~ 

ke~ha~mi~la~n, Me~ngi~nda ~ri~ me~mbungkuk be~rle~bi~ha ~n a~ta~u be~rja ~la~n te~rla~lu la ~ma~, 

me~nga ~njurka~n i~bu untuk me~ngura~ngi~ a~kti~fi~ta~s ya~ng be~ra~t, me~mpe~rba~i~ki~ pola ~ 

i~sti~ra~ha~t de~nga~n ti~dur mi~ri~ng ke~ ki~ri~, me~la ~kuka~n kompre~s a~i~r ha~nga ~t pa~da~ 

punggung ya~ng te~ra~sa~ nye~ri~, me~nga~ja ~ri~ i~bu se~na~m ha~mi~l, me~nga ~njurka ~n i~bu 

untuk re~la~ksa~si~ de~nga~n me ~nga~tur pe~rna~fa~sa~n, ma~ssa~ge~ punggung (Pa~de~si~ e~t 
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a~l, 2021). 

Be~rda~sa ~rka~n la ~ta~r be~la~ka~ng te~rse~but, pe~nuli~s te~rta~ri~k untuk me~la~ksa~na ~ka~n 

a~suha~n ke ~bi~da~na ~n se~ca~ra~ kompre~he~nsi~f pa~da~ Ny. “I~” G1P0A~0 de ~nga~n ke~luha ~n 

nye~ri~ punggung di~ PMB Bdn. Li~li~s Surya ~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s 

1.2 Rumusan Masalah 

Ba~ga~i~ma ~na~ a~suha~n ke~bi~da ~na~n se ~ca~ra~ kompre~he~nsi~f ma~sa ~ ke~ha~mi~la~n, 

pe~rsa~li~na~n, ni~fa~s, BBL, ne~ona~tus, da~n KB de~nga~n me~ngguna~ka~n pe~nde~ka ~ta~n 

ma~na ~je~me~n ke~bi~da~na~n pa~da ~ Ny “I~” Ke~ha~mi~la~n Norma~l de~nga~n nye~ri~ 

punggung di~ PMB Bdn. Li~li~s Surya~wa ~ti~,S.ST.,M.Ke ~s De~sa~ Sa~mbung Dukuh, 

Ke ~ca~ma~ta~n Jomba~ng, Ka~bupa~te~n Jomba~ng 

1.3 Tujuan Penyusunan LTA 

1.3.1 Tujuan Umum 

Me~mbe~ri~ka~n a~suha~n ke~bi~da~na ~n se~ca~ra~ kompre~he~nsi~f ma~sa ~ 

ke~ha~mi~la~n, pe~rsa~li~na~n, ni~fa~s, BBL, ne ~ona~tus, da~n KB de~nga~n 

me~ngguna ~ka~n pe~nde~ka~ta~n ma~na ~je~me~n ke~bi~da~na ~n pa~da~ Ny “I ~” Ke~ha ~mi~la~n 

Norma~l de~nga~n nye ~ri~ punggung di~ PMB Bdn. Li~li~s Surya ~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s 

De~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke~ca ~ma~ta~n Jomba~ng, Ka~bupa~te~n Jomba~ng 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Me~mbe~ri~ka~n a~suha ~n ke~bi~da ~na~n i~bu ha ~mi~l tri~me~ste~r I~I~I~ pa~da~ Ny “I ~” 

G1P0A~0 Ke~ha~mi~la~n Norma~l de ~nga~n nye~ri~ punggung di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s sa~mbung Dukuh, Ke~ca~ma~ta~n Jomba~ng, 

Ka ~bupa~te~n Jomba~ng 

2. Me~la~kuka ~n a~suha ~n ke~bi~da~na ~n i~bu be~rsa~li~n pa~da~ Ny “I~” di~ PMB Bdn. 

Li~li~s Surya ~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke~ca~ma~ta~n 
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Jomba~ng, Ka~bupa ~te~n Jomba~ng 

3. Me~la~kuka ~n a~suha~n ke~bi~da~na ~n i~bu ni~fa~s pa~da~ Ny ”I~” di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De ~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke ~ca~ma~ta~n Jomba~ng, 

Ka ~bupa~te~n Jomba~ng 

4. Me~la~kuka ~n a~suha~n BBL pa~da~ ba~yi~ Ny “I~” di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De ~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke ~ca~ma~ta~n Jomba~ng, 

Ka ~bupa~te~n Jomba~ng 

5. Me~la~kuka ~n a~suha~n ke~bi~da~na~n ne~ona~tus pa~da~ ba ~yi~ Ny “I~” di~ PMB Bdn. 

Li~li~s Surya ~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke~ca~ma~ta~n 

Jomba~ng, Ka~bupa ~te~n Jomba~ng 

6. Me~la~kuka ~n a~suha~n ke~bi~da~na~n KB pa~da~ Ny “I~” di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De ~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke ~ca~ma~ta~n Jomba~ng, 

Ka ~bupa~te~n Jomba~ng 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Se~ba ~ga~i~ sumbe ~r i~nforma~si~ untuk pe~rke~mba~nga~n i~lmu pe~nge ~ta~hua~n se~rta~ 

me~mbe ~ri~ka~n ma ~nfa ~a~t le~mba~ga~ Pe~ndi~di~ka~n pa~da~ pe~la ~ksa~na~a~n a~suha~n 

ke~bi~da~na~n de~nga~n kompre ~he~nsi~f khususnya~ untuk i~bu ha~mi~l ya ~ng 

me~nga ~la~mi~ ga~nggua~n nye~ri~ punggung 

1.4.2 Manfaat Praktis 

7. Ba~gi~ I~bu Ha~mi~l 

Me~nda~pa ~tka~n A~suha~n Ke~bi~da~na~n Kompre~he~nsi~f de~nga ~n pe~nde~ka ~ta~n 

Conti~nui~ty Of Ca~re~ (COC) pa~da~ i~bu ha~mi~l Tri~me~ste~r I~I ~I~ pe~rsa~li~na~n, 

BBL, ni~fa~s, BBL, ne~ona~tus da~n KB de~nga~n ke~ha~mi~la ~n norma ~l da~n 
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me~la ~kuka~n pe~me~ri~ksa~a~n a~nte~na~ta~l ca~re~ (A~NC) se~ca~ra~ te~ra~tur 

8. Ba~gi~ PMB 

Se~ba ~ga~i~ Ba ~ha~n untuk me~mpe~rta~ha~nka~n kua~li~ta~s Pe~la ~ya~na~n Ke ~se~ha~ta~n 

I~bu da~n A~na ~k (KI~A~), khususnya ~ da~la ~m me~mbe~ri~ka~n a~suha~n ke~bi~da~na ~n 

pa~da~ i~bu ha~mi~l tri~me ~ste~r I~I~I~, Pe~rsa~li~na~n, ni~fa~s, BBL, ne ~ona~tus, da~n KB  

de~nga~n ke~ha~mi~la~n norma~l 

9. Ba~gi~ Pe~nuli~s 

Me~rupa~ka~n pe~nga~la~ma~n be~la ~ja~r da~la~m me ~la~ksa~na ~ka~n pra~kte~k 

ke~bi~da~na~n khususnya~ A~suha~n Ke ~bi~da~na ~n pa~da~ i~bu ha~mi~l de~nga ~n 

ke~ha~mi~la~n norma ~l 

1.5 Ruang Lingkup 

1.5.1 Sasaran 

Sa~sa~ra~n da~la~m A~suha~n Conti~nui~ty Of Ca~re~ a~da ~la~h Ny. “I~” G1P0A~0 

de~nga~n ke~ha~mi~la~n norma ~l di~ PMB Bdn.,Li~li~s Surya~wa~ti~,SST.,M.Ke~s De~sa ~ 

Sa~mbung Dukuh, Ke~ca ~ma~ta~n Jomba~ng, Ka~bupa~te~n Jomba~ng, mula ~i~ da~ri~ 

Ke ~ha~mi~la~n Tri~me~ste~r I~I ~I~, Pe~rsa~li~na ~n, Ni~fa~s, BBL, Ne~ona~tus, KB ya~ng 

di~la~kuka~n sta~nda~rt ke~bi~da~na~n. 

1.5.2 Tempat 

A~suha~n Ke~bi~da~na~n Kompre~he ~nsi~f i~ni~ di~la~kuka~n di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke~ca ~ma~ta~n Jomba~ng, 

Ka ~bupa~te~n Jomba~ng 

1.5.3 Waktu 

Wa ~ktu ya~ng di~butuhka~n guna~ me~nye ~le~sa ~i~ka~n a~suha~n ke~bi~da~na ~n 

ya~kni~ da~ri~ bula~n Fe ~brua~ri~ hi~ngga~ Me~i~ 2025. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Konsep Dasar Kehamilan TM III 

2.1.1 Pengertian Kehamilan TM III 

Ke ~ha~mi~la~n me~rupa~ka ~n prose~s a~la~mi~a~h ya~ng di~a ~la~mi~ ha~mpi~r se~luruh 

wa~ni~ta~, ke~ha~mi~la~n me~rupa~ka~n sua~tu ha~l ya~ng di~ tunggu-tunggu ole~h 

pa~sa~nga ~n sua~mi~ i~stri~ da~n mme~nja ~di~ ke~ba ~ngga~a ~n te~rse~ndi~ri~ ba ~gi~ wa~ni~ta~. 

Ke ~ha~mi~la~n tri~me~ste~r I~I~I~ me~rupa~ka ~n ke~ha~mi~la ~n ma~sa~ tua~ ya~ng be ~rla ~ngsung 

mula~i~ usi~a~ 28 mi~nggu sa~mpa~i~ me ~la~hi~rka~n a~ta~u pa~da~ usi~a~ 39-40 mi~nggu 

(Fe~bri~a~ti~, 2020). 

2.1.2 Perubahan Fisiologis Kehamilan Trimester III 

1. Se~rvi~k 

Se~rvi~k 30 ha~ri~ se~te~la ~h konse~psi~ le~he~r ra~hi~m a ~ka~n be~ruba~h luna~k da ~n wa~rna ~ 

me~nja ~di~ ke~bi~rua ~n, i~ni~ te~rja~di~ a~ki~ba~t a~da~nya ~ ta~mba~ha~n va ~skula~ri~sa~si~ da~n 

a~da~nya~ pe~mbe ~ngka~ka~n di~ da ~e~ra~h le~he~r ra~hi~m. Pa~da~ ke~le~nja~r-ke~le~nja ~r 

se~rvi~ks a~ta~u le~he~r ra~hi~m a ~ka~n te~rja ~di~ hi~pe~rtropi~ da~n hi~pe~rpla~si~a ~ 

2. Pa~yuda ~ra~ 

Pa~yuda ~ra~ a~ka~n be~rta~mba~h me~nja~di~ be~sa ~r ukura~nya ~, da~n putti~ng juga ~ 

be~rta~mba ~h me~nja ~di~ hi~ta~m da~n te~ga~k 

3. Ute~rus Pa~da~ ke~ha~mi~la~n tri~me ~ste~r I~I~I~ 

Ute~rus a~ka~n me ~mbe~sa ~r pa~da~ di~ndi~ng pa~nggul da~n se~i~ri~ng be~rta~mba~hnya ~ 

usi~a~ ke~ha~mi~la~n ute~rus a~ka~n me~nye ~ntuh di~ndi~ng a~bdome~n, me ~ndorong usus 

ke~sa~mpi~ng, ke~a~ta~s sa~mpa~i~ me~nye ~ntuh ulu ha~ti~. Pa~da~ usi~a~ ke~ha~mi~la~n 40 

mi~nggu ti~nggi~ fundus ute~ri~ be~ra~da~a ~ pa~da~ 3 ja~ri~ di~ ba~wa~h proce~sus xi~foi~de~us 
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(px) 

4. Si~ste~m Pe~rke~mi~ha ~n 

Pa~da~ tri~me~ste~r I~I~I~ ke~pa~la~ ja~ni~n mula~i~ turun ke~ PA~P se~hi~ngga ~ me~ne~ka~n 

ka~ndung ke~mi~h se ~hi~ngga~ me~nye ~ba~bka ~n i~bu me~ra~sa~ se~ri~ng bua~ng a~i~r ke~ci~l 

ka~re~na~ ke~pa~la~ ja~ni~n mula~i~ me~nurun 

5. Si~ste~m be~ra~t ba~da ~n 

Pa~da~ ma~sa~ ke~ha~mi~la ~n ke~na~i~ka~n be~ra~t ba~da~n di~se~ba~bka~n pe~rtumbuha~n da~n 

pe~rke~mba~nga~n ja~ni~n di~ da~la~m ute~rus 

6. Si~ste~m Pe~rna~fa~sa~n 

Pa~da~ tri~me ~ste~r I~I~I~ ute~rus me~mbe~sa~r se~hi~ngga~ a ~ka~n me ~ne~ka~n usus- usus 

ke~a~ra~h di~a~fra~gma~ se~hi~ngga~ kura~ng le ~lua~sa~ da~n me~nga~ki~ba~tka~n i~bu ha~mi~l 

ke~suli~ta~n be~rna~fa~s (Ni~ngrum, 2023) 

2.1.3 Perubahan psikologi pada masa kehamilan TM III 

Ma~sa~ ke~ha ~mi~la ~n pa~da ~ tri~me ~ste~r I~I~I~ se~ri~ng ka~li~ di~ se~but pe~ri~ode ~ 

me~nunggu a~ta~u wa~spa~da ~, ha~l i~ni~ di~ka ~re~na~ka ~n i~bu mula~i~ me~ra~sa~ ti~da~k sa~ba ~r 

a~ka~n la~hi~rnya~ a~na ~knya~. Di~ tri~me~ste~r i~ni~ i~bu suda~h me ~ra~sa~ka~n pe~rge~ra~ka~na ~ 

ja~ni~n da~n pe~rut se~ma~ki~n me ~mbe~sa~r. Ha~l i~ni~ da~pa~t me~nye ~ba~bka~n i~bu mula~i~ 

me~ni~ngka~tka~n ra~sa~ wa~spa~da ~ ji~ka~ ba~yi~ la~hi~r se~wa~ktu-wa~ktu a~ta~u te~rja~di~ 

ta~nda~-ta~nda~ pe~rsa~li~na ~n. Pa~da~ i~bu, se~ri~ng ka~li~  be ~rfi~ki~ra~n  ha~l-ha~l ya ~ng da~pa~t 

me~mbua ~t i~bu me ~ra~sa ~ kha~wa~ti~r se~pe~rti~ ja~ni~n ya ~ng di~la~hi~rka~nnya ~ ti~da~k 

norma~l, da~n pe ~ruba ~ha~n be~ntuk tubuh. Pa~da~ i~bu ha~mi~l tri~me ~ste~r I~I ~I~ 

ke~mungki~na~n mula~i~ me ~ra~sa ~ ta~kut a~ka~n ra~sa~ sa~ki~t sa~a~t ma~sa~ pe~rsa~li~na ~n da~n 

da~n ba~ha ~nya~ fi~si~k pa~da~ wa~ktu me~la~hi~rka~n (Rusti~ka~ya~nti~, 2020) 
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2.1.4 Kebutuhan Dasar Pada Ibu Hamil TM III 

1. Ke ~butuha~nFi~si~k 

a. Ke ~butuha~n E ~ne~rgi~ 

1) Za~t Be~si~ 

2) A~sa~m Fola ~t 

3) Ka ~lsi~um 

4) Prote~i~n 

b. Oba ~t-oba~ta~n 

Ji~ka~ kondi~si~ i~bu ti~da~k be~ri~ndi~ka ~si~ untuk di~be~ri~ka~n oba~t, ma~ka~ se~ba ~i~knya ~ 

pe~mbe ~ri~a~n oba~t di~ hi~nda~ri~. 

c. Se~na ~m Ha ~mi~l 

Ke ~guna~a~n se~na~m pa~da ~ i~bu ha~mi~l untuk me~mpe~rla~nca ~r si~rkula~si~ da~ra~h, 

me~la ~nca~rka~n syste~m pe ~nce~rna~a~n, da~n me~na~mba ~h na~fsu ma~ka ~n. 

d. Di~e ~t Ma~ka~n 

Ke ~butuha~n ma ~ka~na ~n pa~da~ i~bu ha~mi~l di~pe~nuhi~ se ~ba~i~k-ba~i~knya ~. Ji~ka ~ 

ke~kura~nga~n nutri~si~ da~pa~t me ~nye~ba~bka~n a~ne~mi~a~, pe~rda~ra~ha~n pa~sca ~ 

pe~rsa~li~na~n,i~ne~rsi~a~ ute~ri~, a~bortus, da~n I~UGR. 

e. I~sti~ra~ha~t 

A~da~nya~ pe~na ~mba~ha~n be~ra~t ba~da~n ya~ng te~rja ~di~ pe~ruba~ha~n fi~si~k pa~da~ i~bu 

ha~mi~l muda ~h me~nga~la~mi~ ke~le~la~ha~n, ole ~h ja~re~na~ i~tu i~sti~ra~ha~t sa~nga~t pe~nti~ng 

untuk i~bu ha~mi~l 

f. Pe~ra~wa~ta~n Pa~yuda~ra~ 

Se~ba ~ga~i~ pe~rsi~a~pa~n me~nya ~mbut ke~la ~hi~ra~n ba~yi~, pa~yuda ~ra~ me~rupa~ka ~n a~se~t 

ya~ng pa ~li~ng uta~ma~. A~da~ be ~be~ra~pa~ ha~l ya~ng ha~rus di~ pe~rha~ti~ka~n da~la ~m 
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pe~ra~wa~ta~n pa~yuda ~ra~ a~nta~ra~ la ~i~n : 

a) Hi~nda ~ri~ me~mbe~rsi~hka~n putti~ng de~nga~n sa~bun ma~ndi~ ka~re~na ~ 

me~nye ~ba~bka~n i~ri~ta~si~ 

b) Ji~ka~ di~te~muka ~n pe~nge~lua~ra ~n ca~i~ra~n be~rwa ~rna ~ kuni~ng produksi~ A~SI ~ 

te~la ~h di~mula~i~ 

c) Guna ~ka~n bra~ ya~ng da~pa ~t me~nya ~ngga~ pa~yuda~ra~ i~bu 

g. Se~ksua~l 

Hubunga~n se~ksua ~ ti~da~k di~la~ra~ng se ~la~ma~ ha~mi~l te~ta~pi~ ti~da~k me ~mi~li~ki~ 

Ri~wa~ya~t se~pe~rti~ a~bortus, te~rja~di~nya~ pre~ma~ture~, pe~rda~ra~ha~n pe~rva~gi~na~m. 

h. I~muni~sa ~si~ 

I~muni~sa ~si~ se~la~ma~ ke ~ha~mi~la~n sa~nga~t pe~nti~ng da~n di~la~kuka ~n untuk 

me~nce~ga~h pe~nya ~ki~t, ke~ma~ti~a ~n i~bu da~n ja~ni~n. Untuk i~muni~sa~si~ di~a~nta~rnya~: 

1) T0: Be~lum pe~rna~h me~nda ~pa~t 

2) T1: Sunti~ka~n ya~ng di~be~ri~ka~n 

3) T2: Sunti~ka~n di~be~ri~ka~n TT2 di~la~kuka~n 4 mi~nggu se~te~la~h TTI~, La~ma ~ 

pe~rli~ndunga~nya ~ 3 ta~hun da~n pe~rse~nta~se ~ pe~rli~ndunga~nya ~ 80% 

4) T3: Sunti~ka~n di~be~ri~ka~n 

2.1.5 Kebutuhan Psikologis Ibu Hamil Pada Trimester III 

Me~nurut (Ma~uli~da~, 2023) ke~butuha~n psi~kologi~s i~bu ha~mi~l tri~me ~ste~r 

I~I~I~ a~da~la~h : 

1. I~bu me~ra~sa~ ta~kut te~rha~da~p ra~sa~ sa ~ki~t sa~a~t pe~rsa~li~na~n da ~n ke~se ~la~ma~ta ~n 

di~ri~nya~ 

2. Me~ra~sa~ ti~da ~k nya ~ma~n da~n ti~da ~k me~na~ri~k la~gi~ 

3. Pe~ra~sa~a ~n i~bu muda~h te~rluka ~ 
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4. Me~ra~sa~ kha ~wa~ti~r te~rha~da~p ba~yi~ ya~ng di~la~hi~rka~n ti~da~k norma~l. 

2.1.6 Kunjungan Kehamilan 

Me~nurut (Pa~de~si~ e~t a~l, 2021) kunjunga~n pa~da~ ke~ha~mi~la ~n a~da~ 6 ka~li~ 

kunjunga~n ya~i~tu : 

1. 1 ka~li~ pa~da~ tri~me~ste~r 1 (0-13 mi~nggu), di~la ~kuka~n se~ti~a~p 4 mi~nggu se~ka~li~ 

2. 2 ka~li~ pa~da~ tri~me~ste~r I~I~ (14-27 mi~nggu), di~la~kuka ~n se ~ti~a~p dua~ mi~nggu 

se~ka~li~ 

3. 3 ka~li~ pa~da~ tri~me~ste~r I~I~I~ (28-40 mi~nggu) di~la~kuka~n se~ti~a~p sa~tu Mi~nggu 

se~ka~li~. 

2.1.7 Keluhan Ibu Hamil Trimester III 

1. Kra~m Ka~ki~ 

Kra~m pa~da~ ka~ki~ di~se~ba~bka~n ka~re~na~ ke~kura~nga ~n ka~lsi~um, se ~rta~ si~rkula ~si~ 

da~ra~h ya~ng le~bi~h la~mba~t sa~a~t ke~ha~mi~la~n (Suli~s, 2022). 

2. Susa~h Ti~dur 

I~bu bi~a~sa~nya~ suli~t ti~dur ka~re~na~ se ~ri~ng be~rke~mi~h di~ ma~la~m ha~ri~, volume ~ 

ute~rus be~rta~mba ~h, pe~ga~l-pe~ga ~l, da~n ce~ma~s (Wa ~hyuni~, 2022) 

3. Se~ri~ng Ke~nci~ng 

Volume~ ute~rus ya~ng be~rta~mba~h se ~hi~ngga~t ka~pa~si~ta~s ka~ndung ke~mi~h 

be~rkura~ng, ma~ka ~ a~ka~n ti~mbul ra~sa~ se~ri~ng bua ~ng a~i~r ke~ci~l (I~sti~qa ~ma~h, 2022). 

4. Ke ~puti~ha~n 

Ke ~puti~ha~n di~se~ba~bka ~n ka~re~na~ pe~ni~ngka~ta~n se ~kre~si~ le~nde ~r da~n ke~le~nja ~r 

orga~n Wa~ni~ta~ (e~ndose~rvi~ka~l) ka~re~na ~ pe~ni~ngka~ta~n hormone~ proge~ste~rone ~ 

(Rochma~di~a~h, 2023) 

5. Nye ~ri~ Punggung 
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a. Pe~nge ~rti~a ~n Nye ~ri~ Punggung 

Nye ~ri~ punggung me~rupa~ka~n ke ~ti~da~knya~ma ~na~n pa~da~ i~bu ha~mi~l se~la~ma ~ 

ke~ha~mi~la~n ka~re~na ~ a~da~nya ~ pe~ruba~ha~n fi~si~ologi~s pa~da~ ti~me~ste~r ke~ ti~ga ~. 

Nye ~ri~ punggung ya~ng di~ra~sa~ka~n ole ~h i~bu ha ~mi~l pa~da~ ba~gi~a ~n punggung 

ba~wa~h te~pa~t pa~da~ ba~gi~a~n tula~ng rusuk ke~dua~ be~la ~s sa ~mpa~i~ li~pa~ta ~n 

bokong pa~da~ se ~ndi~ sa ~croi~li~a~ka~. Nye~ri~ ti~mbul di~se~ba~bka~n ole~h pe~ruba ~ha~n 

postur tubuh, pe~ruba~ha~n hormone~, da~n ke~ti~da~kse~i~mba~nga ~n otot (Ruli~a~ti~, 

2019). 

b. Pe~nye ~ba~b Nye~ri~ Punggung 

1) Pe~ruba~ha ~n postur tubuh 

Pe~mbe~sa~ra~n ja~ni~n da~la~m Ra~hi~m me~nguba~h gra~vi~ta~si~ ke~a~ra~h ya ~ng 

me~nja ~di~ka~n punggung ce~nde~rung lordosi~s. Nye~ri~ be~ra~da~ pa~da~ ba~gi~a~n 

tubuh a~nta~ra~ tula ~ng rusuk ke~ dua~ be~la~s da~n li~pa~ta~n bokong ba~gi~a~n 

se~ndi~ sa~croi~li~a ~ka~ (Ruli~a~ti~, 2019). 

2) Pe~ruba~ha ~n hormone~ 

Hormone~ re~la~ksi~n me~mpe~nga ~ruhi~ li~ga ~me~n tula~ng pa~nggul me~nja ~di~ 

me~re~ga~ng untuk pe~rsi~a~pa~n be ~rsa~li~n, se~ndi~ sa~crococi~gys me ~nge~ndur 

me~mbua ~t tula ~ng cocygys be~rge ~se~r ke~ be ~la~ka~ng se~hi~ngga~ pa ~nggul 

ti~da~k sta~bi~l, tula~ng pubi~s me~luna ~k. Pa~da~ i~bu ha~mi~l kondi~si~ i~ni~ 

me~nye ~ba~bka~n nye~ri~ punggung ba~wa~h (Ruli~a~ti~, 2019). 

3) Pe~na ~mba~ha~n be~ra~t ba~da~n 

Be~ra~t ba~da~n i~bu ya ~ng be~rta~mba~h me ~nga~ki~ba~tka~n tula~ng punggung 

me~ne ~ka~n ke~ de~pa~n se~hi~ngga~ pe~mbuluh da~ra~h da~n sa ~ra~f te~rje~pi~t 

se~hi~ngga~n te~rja~di~ ti~mbulnya ~ ra~sa~ nye~ri~ (Ruli~a~ti~, 2019). 
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c. A~ki~ba~t Nye ~ri~ Punggung 

A~ki~ba~t nye~ri~ punggung pa~da~ i~bu ha~mi~l tri~me~ste~r I~I~I ~ me~nga ~la~mi~ 

pe~ruba~ha~n postur tubuh, nye~ri~ punggung ya~ng be~rke~pa~nja~nga~n se~hi~ngga ~ 

me~ni~ngka~tka~n nye ~ri~ punggung pa~sca~ pa~rtus da~n ba ~hka~n me~nga~la~mi~ 

ga~nggua~n ti~dur ya~ng me ~nye~ba~bka~n ke~le ~ti~ha~n da~n i~ri~ta~bi~la ~si~ da~n i~bu 

ha~mi~l me~ra~sa~ ti~da~k  nya~ma ~n  a~ta~u  a~kti~vi~ta~s  te~rga~nggu. Ha~l te~rse~but 

me~nye ~ba~bka~n ja~ni~n me~nja ~di~ fe ~ta~l di~stre~ss da~n ke~a~da~a~n i~bu sa~nga~t 

be~rka~i~ta~n de~nga~n ja~ni~n ya ~ng di~ ka~ndunga~nya~ (Purna~ma~ & Wi~dya~wa~ti~, 

2023) 

d. Pe~na ~ta~la~ksa~na~a~n nye ~ri~ punggung 

Me~nurut (Purna~ma ~ & Wi~dya~wa~ti~, 2023) ya~ng da~pa~t di~la~kuka ~n pa~da~ i~bu 

ha~mi~l untuk me~ngura~ngi~ ra~sa~ nye ~ri~ punggung ya~i~tu: 

1) Ti~da~k be~rdi~ri~ a~ta~u duduk te~rla~lu la ~ma~ 

2) Me~nghi~nda~ri~ pe~ke~rja~n be~ra~t 

3) Ti~dur de~nga ~n mi~ri~ng ke~ ki~ri~ 

4) Se~na ~m ha~mi~l da~n re~la~ksa~si~ pe~rna~fa~sa~n 

5) Kompre~s a~i~r ha~nga~t pa~da~ ba ~gi~a~n punggung ya~ng te~ra~sa~ nye~ri~ 

2.1.8 Preventif Stunting Pada Kehamilan 

Pe~nce~ga~ha ~n stunti~ng te~rha~da~p i~bu ha~mi~l sa~nga~tla ~h pe~nti~ng untuk 

me~ma ~sti~ka~n tumbuh ke~mba~ng ja ~ni~n. Be~ri~kut a~da~ be~be~ra~pa~ upa~ya~ ya~ng bi~sa ~ 

di~la~kuka~n (Nurfa~ti~ma~h e~t a~l., 2021): 

a. Konsumsi~ Suple ~me~n da~n Vi~ta~mi~n 

I~bu ha~mi~l wa~ji~b ruti~n mi~num ta~ble ~t ta~mba~h da~ra~h untuk me~nce~ga~h 

a~ne~mi~a~ 
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b. Pe~me~nuha~n Gi~zi~ Se~i~mba~ng 

I~bu ha~mi~l bi~sa~ me~ngonsumsi~ ma~ka~na~n be~rgi~zi~ ya~ng cukup prote~i~n, 

le~ma ~k se~ha~t, ka~rbohi~da~t da~n vi~ta~mi~n. 

c. Me~nga~njurka~n i~bu me~ngonsumsi~ a ~sa~m fola~t untuk me~nce~ga~h te~rja~di~nya ~ 

ca~ca~t la~hi~r da~n me~ndukung pe~rke~mba ~nga~n ota~k 

d. Me~nja~ga ~ Pola~ Hi~dup Se~ha~t 

I~bu ha~mi~l di~ha~ra~pka~n bi~sa~ me~nghi~nda~ri~ rokok da~n pa~pa~ra~n a ~sa~p rokok, 

i~bu ha~mi~l di~la ~ra~ng untuk me~ngonsumsi~ a~lcohol da~n oba~t-oba~ta~n ta~npa ~ 

re~se~p da~ri~ dokte~r. 

e. Me~nga~jurka~n untuk me~ngonsumsi~ ka~lsi~um  untuk me~nce ~ga~h 

pre~e~kla~msi~a ~ pa~da~ i~bu ha~mi~l. 

f. Pe~me~ri~sa~a ~n ke~ha~mi~la~n ruti~n, untuk pe~ri~ksa ~ mi~ni~ma~l 6 ka~li~ se~la~ma ~ 

ke~ha~mi~la~n, de~nga~n 2 ka~li~ kun junga ~n pa~da~ tri~me~ste~r pe~rta~ma~ 

2.1.9 Konsep Dasar Asuhan Kebidan SOAP Pada Ibu Hamil III Dengan 

Keluhan Nyeri Punggung 

10. Subye~kti~f (S) 

Ke ~luha~n ya~ng se~ri~ng di~a~la ~mi~ ole~h i~bu ha~mi~l ya~i~tu nye~ri~ punggung, 

te~ruta~ma ~ me~ma ~suki~ pa~da~ tri~me~ste~r ke~ I~I~I~ 

11. Da~ta~ Obye~kti~f di~pe~role~h da~ri~ ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n pa~da~ i~bu ha~mi~l 

g. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

TTV : TD : 110/70 mmHg 

N : 85x/me ~ni~t 

S : 36,5 

P : 22x/me ~ni~t 

BB se~ka~ra ~ng : 56 kg 

Li~la~ : 26 cm 

h. MA~P (Me~a~n A ~rte~ri~a~l Pre ~surre~) 
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Pe~me~ri~ksa~a ~n te~ka~na ~n da~ra~h de~nga~n me~ngguna ~ka~n rumus te~ka~na~n da~ra~h 

si~stole~ di~ta~mba~h de~nga ~n 2 ka~li~ di~a~stol di~ba~gi~ 3 

i. ROT (Roll Ove~r Te~st) 

Me~tode~ de~nga~n rumus te~nsi~ te~rle~nta~ng te~nsi~ mi~ri~ng ki~ri~ di~ba ~gi~ 2 . ji~ka ~ 

ha~si~lnya~ >20 ma~ka~ i~bu be ~re~si~ko pre~e~kla~msi~ (Ni~ngrum, 2022) 

j. I~MT (I~nde~ks Ma~sa~ Tubuh) Me~tode~ pe~ngukura~n gi~zi~ i~bu 

k. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ma~ta~  : Konjungti~va~ me ~ra~h muda~, skle~ra~ puti~h, ti~da~k 

  ode~ma ~ 

Pa~yuda ~ra~ : ti~da~k te~rda~pa~t nye~ri~ te~ka~n, colostrum be ~lum 

  ke~lua ~r, hi~pe~rpi~gme~nta~si~ a~re~ola~ 

A~bodme ~n   : TFU 3 ja~ri~ di~ba~wa~h Proce~ssus xypode~us (26cm), 

  Punggung ka~na~n / ki~ri~, pre~se~nta~si~ ke~pa~la~,      

  pe~nuruna~n ke~pa~la~ 5/5 

DJJ : 120-160x/me~ni~t 

TBJ : TFU - 12 x 155 ji~ka~ be~lum ma~suk PA~P 

  TFU - 11 x 155 ji~ka~ suda~h ma~suk PA~P 

Ge~ne~ta~li~a ~ : ke~be~rsi~ha~n, Condi~loma~ la~ta~, Condi~loma~ 

  cumi~na~ta~ 

E ~kstre~mi~ta~s : E ~kstre~mi~ta~s ba~wa ~h a~ta~s ti~da~k ode~ma~ 

He~moglobi~n : Norma~l 11- 12,5 (g/dl) 

GD : A~/B/A~B/O 

Gula~ da~ra~h a~ca~k : Norma~l 94-140 mg/dl 

A~lbumi~n : posi~ti~f/ne~ga~ti~f 

Re~duksi~ : posi~ti~f/ne~ga~ti~f 
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HbsA~g : posi~ti~f/ne~ga~ti~f 

HI~V/A~I~DS : Non re~a~ksi~ 

1. A~na~li~sa ~ 

Me~rupa~ka~n ke ~si~mpula~n da ~ri~ dua ~ da~ta~ subye~kti~f da~n obye~kti~f be~ri~si~ 

di~a ~gnosa~ ke~bi~da~na~n pa~da~ i~bu ha~mi~l 

2. Pe~na ~ta~la~ksa~na~a~n 

Pe~na ~ta~la~ksa~na~a~n ke~luha~n nye~ri~ punggung 

a. Me~mbe~ri~ta~hu i~bu ha ~si~l pe~me~ri~ksa~a~n 

b. Me~nje~la~ska~n pe~nye ~ba~b nye ~ri~ punggung 

c. Kompre~s a~i~r ha~nga~t pa~da~ punggung ya~ng nye ~ri~ 

d. Se~na ~m ha~mi~l 

e. Re~la~ksa~si~ pe~rna~fa~sa~n 

f. Ti~dur mi~ri~ng ke~ ki~ri~ 

g. Ute~rus se~ma~ki~n me~mbe~sa~r 

2.2 Konsep Dasar Persalinan 

2.2.1 Pengertian Persalinan 

Pe~rsa~li~na~n me~rupa~ka~n prose~s pe~nge~lua~ra~n ha~si~l konse~psi~ be~rupa ~ 

ja~ni~n da~n pla~se~nta~ ya ~ng te~la~h cukup bula ~n a~ta~u te~la ~h da~pa~t hi~dup di~ lua ~r 

ka~ndunga~n me~la~lui~ ja~la ~n la~hi~r ma~upun lua~r ja~la~n la~hi~r i~bu, ba~i~k de~nga ~n 

ba~ntua~n a~ta~upun ta~npa~ ba~ntua~n. Pe~rsa~li~na ~n di~a~rti~ka~n se ~ba~ga~i~ sua ~tu prose~s 

ke~lua ~rnya ~ ja~ni~n, pla~se~nta~ se~rta~ se~la ~put ke~tuba~n da~ri~ ute~rus i~bu, ya~ng di~ 

mula~i~ se~ja~k a ~da~nya~ kontra~ksi~ ute~rus se~hi~ngga~ te~rja ~di~ pe~ruba~ha~n pa~da ~ mulut 

Ra~hi~m da~n di~khi~ri~ de~nga~n ke~lua~rnya~ ha~si~l konse~psi~ se~ca~ra~ le~ngka~p 

(Suda~rta~, 2022). 
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2.2.2 Sebab-Sebab Persalinan 

Se~ba ~b te~rja~di~nya ~ pe~rsa~li~na~n ka~re~na ~ pe~nuruna~n proge~ste~rone~ te~ori~ 

oksi~tosi~n, ke~te~ga~nga~n otot-otot, pe~nga~ruh ja~ni~n da~n te~ori~ prota~gla~ndi~n 

(Di~a~na ~ e~t a~l,. 2019) 

2.2.3 Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Proses Persalinan 

Me~nurut (Mufi~da~h, 2019) a~da~ be~be~ra~pa~ fa~ktor pa~da~ pe~rsa~li~na~n a~da ~la~h : 

1. Pa~ssa~ge~ (Ja~la ~n La~hi~r) 

Pa~ssa ~ge~ a~da~la ~h fa~ctor ja~la~n la~hi~r bi~a~sa~nya~ di~ se~but de~nga~n pa~nggul i~bu, 

da~n me~mi~li~ki~ 2 ba ~gi~a~n ya~i~tu luna~k da~n ke~ra~s: 

a. Ba~gi~a~n luna~k 

Ba~gi~a~n luna~k te~rdi~ri~ da~ri~ li~ga~me~n, ja~ri~nga ~n, da~n otot. 

b. Ba~gi~a~n ke~ra~s 

Ba~gi~a~n ke~ra~s te~rdi~ri~ da~ri~ tula~ng pa~nggul 

2. Powe~r (ke~kua~ta~n) 

Ke ~kua~ta~n me~ndorong ja~ni~n ke ~lua~r da~la~m pe~rsa ~li~na~n ya~i~tu hi~s, kontra~ksi~ 

di~a ~fra~gma~, kontra~ksi~ otot-otot pe~rut, da~m a~ksi~ da~ri~ li~ga ~me~nt, de~nga ~n 

ke~rja~ sa ~ma~ ya~ng ba~i~k da~n se~mpurna~ 

3. Pa~sse~ngge~r (ha~si~l konse~psi~) 

Fa~ktor ya~ng be~rpe~nga~ruh da~la ~m pe~rsa ~li~na~n se~pe~rti~ si~ka ~p ja~ni~n, le~ta~k 

ja~ni~n, ba~gi~a~n te~rba~wa~h ja ~ni~n, pe~rse~nta~si~ ja~ni~n, posi~si~ ja~ni~n, da~n pla~se ~nta~. 

2.2.4 Tanda-Tanda Persalinan 

Me~nurut (Mufi~da~h, 2019) ta~nda~-ta~nda~ pe~rsa~li~na~n me~li~puti~ 

kontra~ksi~ pa~lsu, se~ri~ng ke~nci~ng, pe~ni~pi~sa~n se~rvi~k pe~nuruna~n ke~pa~la~ ja~ni~n, 

ke~lua ~r le~nde ~r be~rca~mpur da~ra~h, se~be~lum pe~rsa ~li~na~n e~ne~rgi~ me~ni~ngka~t, da~n 
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pe~nuruna~n hormone~ pa~da~ syste~m pe ~nce~rna~a ~n. 

2.2.5 Tahapan Persalinan 

Me~nurut (Mufi~da~h, 2019) ta~ha~pa~n pe~rsa~li~na~n a~da~la~h : 

1. Ka ~la~ I~ a~ta~u ka~la ~ pe~mbuka~a~n 

Ta~ha~p ya ~ng di~ mula~i~ da~ri~ hi~s pe~rta~ma~ ka~li~ sa~mpa ~i~ pe~mbuka~a~n se~rvi~ks 

le~ngka ~p. Se~sua~i~a~ ke~ma ~jua~n pe~mbuka~a~n ka~la~ 1 di~ba ~gi~ me~na~jdi~ 2 fa ~se ~ 

di~a ~nta~ra~nya~ : 

a. Fa~se~ A~kti~f ya ~i~tu fa~se~ ya~ng pe~mbuka ~a~nya~ ke~bi~h ce~pa~t di~ba~gi~ me~nja ~di~ 

3 : 

1) Fa~se~ di~la~ta~si~ ma ~ksi~ma~l 

Fa~se~ ya~ng pe~mbuka~a~nya~ da~ri~ 4 cm sa~mpa~i~ 9 cm da~la ~m wa~ktu 2 

ja~m 

2) Fa~se~ a~kse~le~ra~si~ 

Fa~se~ ya~ng pe~mbuka~a ~nya~ da~ri~ 3 cm-4cm de~nga ~n wa~ktu 2 ja ~m 

3) Fa~se~ de~ke~la ~ra~si~ 

Fa~se~ ya~ng pe~mbuka~a ~nya~ 9 cm – 10 cm da~la~m wa ~ktu 2 ja~m 

4) Fa~se~ La ~te~n 

Pe~mbuka~a~n ya~ng la~mba~t di~mula~i~ da~ri~ 0-3 cm da~n me~mbutuhka ~n 

wa~ktu 8 ja ~m 

2. Ka ~la~ I~I~ 

Ta~ha~p di~mula~i~nya ~ pe~mbuka~a~n le~ngka~p sa~mpa~i~ de~nga~n la ~hi~rnya ~ 

ba~yi~ 



18 

 

 

3. Ka ~la~ I~I~I~ 

Ta~ha~p di~mula~i~nya ~ la~hi~rnya ~ ba~yi~ sa~mpa~i~ la~hi~rnya~ pla~se~nta~ 

4. Ka ~la~ I~V 

Ta~ha~p se~ta~la~h la~hi~rnya~ pla~se~nta~ sa~mpa~i~ de~nga~n 2 ja~m se ~te~la~h 

pe~rsa~li~na~n, me~rupa~ka~n ta~ha~p da~la~m pe~nga~wa~sa~n se~ta~la~h pla~se~nta ~ 

la~hi~r untuk me~nghi~nda ~ri~ pe~rda~ra~ha~n a~ta~u a~toni~a~ ute~ri~. 

2.2.6 Asuhan Persalinan Normal (60 Langkah APN) Terlampir 

Tabel 2. 1 Asuhan Persalinan Normal 

1.  Me~nge~na~li~ Ta~nda~ Ge~ja~la ~ Ka ~la~ I~I~ 

1) Me~nga~ma ~ti~ a~da~nya~ ta~nda~ ka~la ~ I~I~ 

a. I~bu me ~ra~sa ~ a~da~nya~ doronga~n ya ~ng kua~t se~rta~ ti~mbul ra~sa~ i~ngi~n 

me~ne ~ra~n 

b. I~bu me ~ra~sa ~ a~da~ te~ka~na~n pa~da~ va ~gi~na~ da~n a~nus 

c. Pe~ri~ne~um ta~mpa~k me~nonjol da~n vulva ~ me~mbuka ~ 

2.  Me~nyi~a~pka~n Pe~nolong Pe~rsa~li~na~n 

2) Me~ma~sti~ka~n ke~le~ngka ~pa~n pe~ra~la~ta~n, ba~ha~n da~n oba~t e~se~nsi~a~l 

untuk pe~rtolonga ~n pe~rsa~li~na~n 

3) Me~ma~ka ~i~ ce~le~me~k  

4) Me~le~pa ~ska~n da~n me~nyi~mpa~n pe~rhi~a ~sa~n, la ~lu cuci~ ta~nga~n de~nga~n 

a~i~r me~nga~li~r 

5) Guna ~ka~n sa~rung ta~nga~n DTT pa~da~ ta~nga~n ya~ng a~ka~n di~pa~ka~i~ 

da~la ~m pe~me ~ri~ksa~a~n (VT) 

6) Ma~suka ~n oksi~tosi~n ke~ da~la~m spui~t, de~nga~n me ~ngguna~ka~n ta~nga~n 

ya~ng me~ma~ka~i~ ha~ndscoon DTT (ste~ri~l). 

3.  Pa~sti~ka ~n Pe~mbuka ~a~n Le~ngka~p 

7) Be~rsi~hka~n vulva~ da ~n pe~ri~ne~um de~nga~n me~ngguna~ka~n ka~ssa ~ 

DTT/ka~pa~s. 

8) Me~la~kuka ~n pe~me~ri~ksa~a~n da~la~m untuk me ~ma~sti~ka~n pe~mbuka ~a~n 

le~ngka ~p da~n se~la ~put ke~tuba~n suda ~h pe~ca~h, ji~ka~ be~lum la~kuka~n 

a~mni~otomi~. 

9) De~konta~mi~na~si~ sa~rung ta~nga~n de~nga ~n me~nce ~lupka~n ke~da~la ~m 

la~ruta~n klori~n 0,5%, le~pa~s de ~nga~n posi~si~ te~rba~li~k, di~la ~njutka~n 

de~nga~n me ~ncuci~ ta~nga~n da~n ke~ri~ngka~n. 

10) Pe~ri~ksa~ DJJ (De~nyut Ja~ntung Ja~ni~n) sa~a~t re~la ~ksa ~si~/se~te~la~h 

kontra~ksi~, la~lu pa~sti~ka~n DJJ da~la~m ba~ta~s norma~l ya~i~tu 120- 

160x/me~ni~t. 

4. Me~nyi~a~pka~n I~bu da~n Ke~lua~rga~ Untuk Me~mba~ntu Me~mbi~mbi~ng 

Me~ne~ra~n 
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11) Me~mbe~ri~ta~hu ba~hwa ~ pe~mbuka~a~n te~la~h le~ngka~p, ke~a~da~a ~n ja~ni~n 

ba~i~k da~n ba~ntu i~bu me ~mi~li~h posi~si~ de~nga~n nya~ma ~n. 

12) Me~mi~nta~ ba~ntua~n ke~pa ~da~ ke~lua~rga~ untuk me~ne~ntuka~n posi~si~ ya~ng 

nya~ma ~n untuk me~ne~ra~n 
 

13) Me~la~kuka ~n bi~mbi~nga ~n me~ne ~ra~n sa~a ~t i~bu me~ra~sa ~ a~da~ dorornga~n 

ya~ng kua~t untuk me~ne~ra~n. 

a. Bi~mbi~ng i~bu me~ne~ra~n de~nga ~n ba~i~k da~n be~na~r 

b. Be~ri~ka~n i~bu dukunga~n da~n se ~ma~nga~t, da~n pe~rba ~i~ki~ posi~si~ i~bu 

a~pa~bi~la~ ca~ra~ me~ne ~ra~n sa~la~h 

c. Ba~ntu i~bu me~ne~muka ~n posi~si~ ya~ng nya~ma~n 

d. Me~nga~njurka~n pa~da~ i~bu untuk i~sti~ra~ha~t di~a~nta~ra~ kontra~ksi~ 

e. Me~nga~njurka~n ke~lua~rga~ untuk se~la~lu me~mbe~ri~ka ~n dukunga~n 

f. Be~ri~ i~bu ma~ka~n da~n mi~num 

g. La~kuka~n pe~ri~ksa~ DJJ ji~ka~ ti~da~k a~da~ kontra~ksi~ 

h. Me~rujuk a~pa~bi~la ~ ba~yi~ da~la~m wa~ktu 120 me~ni~t pa~da ~ 

pri~mi~gra~vi~da~, da~n 60 me~ni~t pa~da~ multi~gra~vi~da~ sa~a~t ba~yi~ ti~da ~k 

se~ge~ra~ la~hi~r 

14) A~njurka~n i~bu untuk be~rja~la~n jongkok a~ta~u a~mbi~l posi~si~ ya ~ng 

nya~ma ~n ji~ka ~ da~la~m 60 me~ni~t ti~da~k a~da~ doronga~n 

5.  Si~a~p Tolong Ke ~la~hi~ra~n Ba~yi~ 

15) Ji~ka~ ke~pa~la ~ te~rli~ha~t me~mbuka~ vulva~ 5-6 cm, le~ta~kka~n ha~nduk 

be~rsi~h di~a ~ta~s pe~rut i~bu 

16) li~pa~t 1/3 ka~i~n be ~rsi~h da~n le~ta~ka~n di~ba~wa ~h bokong i~bu 

17) Buka~ tutup pa~rtus se~t, pa~sti~ka~n a~la ~t da~n ba~ha ~n suda~h le~ngka ~p 

18) Pa~ka~i~ sa~rung ta~nga~n DTT 

6.  Pe~rsi~a~pa ~n Pe~rtolonga~n Ke~la ~hi~ra~n Ba~yi~ 

La~hi~rnya~ ke~pa~la ~ : 

19) Se~te~la~h ke~pa~la~ ta~mpa~k 5-6 cm me~mbuka~ vulva~ posi~si~ka~n sa~tu 

ta~nga~n me~li~ndungi~ pe~ri~ne~um de~nga~n ta~nga~n di~la~pi~si~ ka~i~n 1/3, 

se~da~ngka ~n ta~nga~n la ~i~n me~li~ndungi~ ke~pa~la~ ba ~yi~ a~ga~r ti~da~k de~fle~ksi~. 

A~njurka~n i~bu untuk na~fa~s ce~pa~t da~ngka~l. 

20) Pe~ri~ksa~ a~pa~ka~h a~da~ li~li~ta~n ta~li~ pusa ~t, Ji~ka~ a~da~ li~li~ta~n ta~li~ pusa~t 

di~le~he~r de~nga~n longga~r ma ~ka~ le~pa~ska~n me~le~wa~ti~ ke~pa~la~ ba~yi~, ji~ka ~ 

ta~li~ pusa~t me ~li~li~t de~nga~n kua~t kle ~m pa~da~ dua~ te~mpa~t la~lu potong. 

Da~n ji~ka~ ti~da~k a~da~ li~li~ta~n ta~li~ pusa~t la~njutka~n prose~s ke~la~hi~ra~n ba~yi~. 

21) Tunggu ke~pa~la~ puta~r pa~ksi~ 

La~hi~rnya~ Ba~hu: 

22) Se~te~la~h ke~pa~la~ ba~yi~ puta~r pa~ksi~ lua ~r, pe~ga~ng se~ca~ra~ bi~pa~ri~e~ta~l. 

A~njurka~n i~bu untuk me~ne~ra~n sa~a~t a~da~ kontra~ksi~, ge~ra~ka~n se~ca ~ra ~ 

le~mbut la~lu cura~m ke~ba~wa~h untuk me ~la~hi~rka~n ba~yu de~pa~n, cura~m 

ke~a~ta~s me~la ~hi~rka~n ba ~hu be ~la~ka~ng. 

La~hi~rnya~ ba~da~n da~n tungka~i~ : 
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23) Se~te~la~h ba~hu ba ~yi~ la~hi~r, ge~se~r ta~nga~n ke~ ba~wa~h untuk me~nya ~ngga ~ 

ke~pa~la~ da~n ba~hu, guna~ka ~n ta~nga~n a~ta~s untuk me~ne~lusuri~ le~nga~n 

da~n si~ku a~ta~s 

24) Se~te~la~h ba~da ~n ba~yi~ la~hi~r, la~njut me~ne ~lusi~ri~ punggung, bokong. 

bokong, tungka~i~, da~n ga~gi~. Pe~ga~ng pa~da~ ke~dua ~ ma~ta~ ka~ki~ de~nga~n 

ca~ra~ me~ma ~suka ~n te~lunjuk di~a~nta~ra~ ke~dua~ ka~ki~. 

7.  Pe~na~nga~na~n Ba~yi~ Ba~ru La ~hi~r 

25) Me~la~kuka ~n pe~ni~la ~i~a~n se~pi~nta~s (a~pa~ka ~h ba~yi~ cukup bula~n, 

me~na ~ngi~s kua ~t, be~rge~ra~k a~kti~f, ji~ka~ sa~la~h sa~tu ti~da~k ma~ka ~ la~kuka~n 

re~susi~ta~si)́. 

26) Ke ~ri~ngka ~n tubuh ba~yi~ ta~npa~ me~nghi~la ~ngka~n ve~rni~ks, ga~nti~ ha~nduk 

be~rsi~h. 

27) Pe~ri~ksa~ ke~mba~li~ ute~rus untuk me~ma~sti~ka~n tui~da~k a~da~ ba ~yi~ ke~dua~. 

28) Be~ri~ta~hu i~bu a~ka ~n di~la ~kuka~n sunti~k oksi~tosi~n 

29) Se~ki~ta~r 1 me~ni~t se~te~la~h ba ~yi~ la~hi~r sunti~ka~n oksi~tosi~n di~ 1/3 pa~ha~ 

ba~gi~a~n. La~kuka~n a~spi~ra~si~ se ~be~lum pe~nyuti~ka~n. 

 

30) 2 me~ni~t se~te~la ~h ba~yi~ la~hi~r, kle ~m ta~li~ pusa~t ± 3 cm da~ri~ pusa~t ba~yi~. 

me~ndorong ta~li~ pusa~t ke~a~ra~h i~bu de~nga~n ja~ri~ te~nga~h da ~n te~lunjuk 

la~lu je~pi~t ke~mba~li~ 2 cm da~ri~ kle ~m pe~rta~ma ~. 

31) Potong da~n i~ka ~t ta~li~ pusa~t, pe~ga~ng ta~li~ pusa ~t ya~ng te~la ~h di~je~pi~t la~lu 

la~kuka ~n pe~nggunti~nga~n di~a~nta~ra~ 2 kle ~m te~rse~but, i~ka~t ta~li~ pusa~t 

de~nga~n ta~li~ DTT be~ntuk si~mpul kunci~, ke~mudi~a~n le~pa~ska ~n kle~m 

ta~ruh di~wa~da~h ya~ng te~la~h di~se~di~a~ka~n 

32) La~kuka~n I~MD (I~ni~si~a~si~ Me~nyusui~ Di~ni~) mi~ni~ma~l I~ ja~m. 

8.  Ma~na~ge~me~nt A~kti~f Ka~la~ I~I~I~ 

33) Pi~nda~hka ~n kle~m hi~ngga~ 5-6 cm di~de~pa~n vulva~ 

34) Le~ta~kka~n sa~tu ta~nga~n di~ a~ta~s kle~m pa~da~ pe~rut, pa~da~ te~pi~ a~ta~s 

syi~mphi~si~s, ta~nga~n la ~i~nnya~ me ~la~kuka~n pe~re~ga~nga~n ta~li~ pusa~t 

te~rke~nda~li~. 

35) A~pa~bi~la~ pe~rut be~rkontra~ksi~, te~ga~ngka~n ta~li~ pusa ~t de~nga~n ta~nga~n 

ya~ng la~i~n de~nga~n posi~si~ dorso kra~ni~a~l se~ca~ra ~ ha~ti~-ha~ti~ untuk 

pe~nce~ga~ha~n I~nve~rsi~o ute~ri~, ji~ka~ pla~se~nta~ ti~da~k la~hi~r da~la~m wa ~ktu 

30-40 me~ni~t he~nti~ka ~n PTT da~n ula~ngi~ ti~nda~ka~n di~ a~ta~s. 

Me~nge~lua ~rka~n Pla~se~nta~ : 
36) La~kuka~n PTT de~nga~n sa~tu ta~nga~n, se~da~ngka~n ta~nga~n la~i~n posi~si~ 

dorso kra~ni~a~l. Ji~ka ~ da~la~m wa~ktu 15 me~ni~t pla~se~mnta~ be~lum la~hi~r, 

ula~ngi~ pe ~mbe~ri~a~n oksi~tosi~n ke~ 2, ce~k ka~ndung ke~mi~h a~pa~ka~h 

pe~nuh a~ta~u ti~da ~k, ke~lua~rga~ me~mpe~rsi~a~pka~n rujuka~n, ula ~ngi~ 

pe~re~ga~nga~n se~te~la~h 15 me~ni~t be~ri~kutnya ~, ji~ka ~ da~la~m 30 me~ni~t ti~da~k 
 

la~hi~r ma~ka~ la~kuka~n rujuka~n. 

37) Sa~a~t pla~se~nta~ be ~ra~da~ 5-6 cm di~ i~ntroi~tus va~gi~na~, la~hi~rka~n pla~se~nta~ 

de~nga~n ke~dua~ ta~nga~n, pe~ga~ng da~n puta~r pla~se~nta~ se~a~ra~h ja~rum ja~m 

hi~ngga~ se ~la~put te~rpi~li~n da~n le~ta~kka~n pla~se~nta~ pa~da~ wa~da~h ya~ng 

te~la ~h di~si~a~pka ~n. 
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Ma~ssa~se~ Ute~rus 

38) Se~te~la ~h pla~se~nta~ la ~hi~r se~ge~ra~ la~kuka ~n ma~ssa~se~ ute~rus de~nga~n 

ge~ra~ka~n se~a~ra~h ja ~rum ja ~m hi~ngga~ ute~rus me~nga~la ~mi~ kontra~ksi~ da~n 

te~ra~ba~ ke~ra~s 

9.  Me~ni~la ~i~ Pe~rda~ra~ha~n 

39) Pe~ri~ksa~ pla ~se ~nta~ pa~sti~ka ~n ke~dua~ si~si~ utuh, ma ~suka ~n pla~se~nta~ pa~da~ 

wa~da~h ya~ng di~si~a~pka~n 

40) E ~va~lua~si~ ke~mungki~na~n te~rja~di~nya~ robe~ka~n pa~da~ va~gi~na ~ a~ta~u 

pe~re~ni~um, ji~ka~ te~rja~di~ robe~ka ~n ma ~ka~ la~kuka ~n He~a~ti~ng pe ~ri~ne~um 

a~ta~u pe~nja~hi~ta~n. 

10. Me~la~kuka ~n ti~nda~ka~n Prose~dur Pa~sca~ Pe~rsa~li~na ~n 

41) Pa~ti~ka ~n kontra~ksi~ ute~rus ba~i~k 
42) Ce~lupka~n sa~rung ta~nga~n ke~ da~la~m la~ruta~n klori~n 0,5%, bi~la ~s 

de~nga~n a~i~r DTT ke~mudi~a~n ke~ri~ngka~n. 

E ~va~lua~si~: 

43) Pa~ti~ka ~n kontra~ksi~ ute~rus ba~i~k, da~n ka~ndung ke~mi~h kosong 

44) Me~nga~ja ~rka~n i~bu se ~rta~ ke~lua ~rga~ untuk ma~ssa~se~ ute~rus 

45) E ~va~lua~si~ pe~rda~ra~ha~n da~n e~sti~ma~si~ jumla~h ke~hi~la~nga~n da~ra~h 

46) Pe~ri~ksa~ na~di~ da~n pa~sti~ka~n KU (ke~a~da ~a~n umum) i~bu da~la~m 

ke~a~da~a ~n ba ~i~k. 

47) Me~ma ~nta~u ke~a~da ~a~n ba~yi~, pa~sti~ka~n ba~yi~ be~rna~fa~s de~nga~n ba ~i~k 

norma~lnya~ (40-60x/me~ni~t). Ji~ka~ ba~yi~ me ~nga~la~mi~ ta~nda~ se~pe~rti~ suli~t 

da~la ~m be~rna ~fa ~s, me~ri~nti~h, re~tra~ksi~ ma~ka~ la ~kuka~n re~susi~ta~si~ da~n 

48) rujuk ke~ ruma ~h sa~ki~t. Ji~ka~ ba~yi~ be~rna~fa~s de~nga~n ce~pa~t se~ge~ra~ 

rujuk. Da~n ji~ka~ ba~yi~ te~ra~ba~ di~ngi~n a~tur suhu rua~nga~n le~bi~h ha ~nga~t, 

la~njut de~nga ~n me~la ~kuka~n I~MD a~ta~u bi~sa~ de~nga~n me~ne~ra~pka~n 

me~tode~ ka~ngguru. 

Ke ~be~rsi~ha ~n da~n Ke~a~ma~na ~n 

 49) Re~nda~m se~mua ~ pe~ra~la~ta~n ya~ng te~la~h di~guna~ka~n ke~ da~la~m la~ruta~n 

klori~n 0,5% se~la~ma~ 10 me~ni~t, cuci~ ke~mudi~a~n bi~la~s de~nga~n a~i~r be~rsi~h 

50) Bua~ng ba ~ha~n ya~ng ti~da~k se~sua~i~ ke~ te~mpa~t sa~mpa ~h ya~ng se~sua ~i~ 

51) Me~mbe~rsi~hka~n i~bu de~nga ~n a~i~r DTT 

52) Pa~sti~ka~n i~bu me~ra~sa~ nya~ma~n, a~ja~rka~n i~bu ca~ra~ me~nyusui~ ya~ng be~na ~r. 

Ke ~lua~rga~ di~pe~rbole~hka~n me~mbe~ri~ka~n ma~ka ~n, mi~num pa~da~ i~bu. 

53) De~konta~mi~na~si~ te~mpa~t be~rsa~li~n de~nga~n la~ruta~n klori~n 0,5% 

54) Ce~lupka~n sa~rung ta~nga~n da~la~m la~ruta~n klori~n da~la~m posi~si~ te~rba~li~k 

55) Cuci~ ta~nga~n de~nga~n a~i~r be ~rsi~h ya~ng me ~nga~li~r 

56) Guna ~ka~n sa ~rung ta~nga~n DTT untuk me~la~kuka~n pe~me ~ri~ksa~a ~n pa~da ~ 

ba~yi~ 

57) Da~la~m wa~ktu 1 ja~m se~te~la~h ke~la~hi~ra ~n ba~yi~, be~ri~ka~n a~nti~bi~oti~c sa~le ~p 

ma~ta~ untuk me ~nce~ga ~h te~rja ~di~nya~ i~nfe~ksi~, di~la ~njut pe~mbe ~ri~a~n vi~t K1 

de~nga~n dosi~s 1 mg. Di~be~ri~ka~n se~ca ~ra~ i~ntra~muscula~r di~ pa~ha~ ba~gi~a~n 

ki~ri~ lua~r, se~te~la~h i~tu la~kuka ~n pe~me~ri~ksa~a~n BBL, pa~nta~u se~ti~a ~p 15 

me~ni~t untuk me ~ma~sti~ka~n ba~yi~ be~rna~fa~s de~nga~n ba~i~k da~n suhu tubuh 

da~la ~m ba~ta~s norma ~l. 

58) Se~te~la~h 1 ja~m pe~mbe~ri~a~n vi~t K1, be~ri~ka~n i~muni~sa~si~ He~pa~ti~ti~s B (HB 

0) di~ ba ~gi~a~n pa~ha ~ ka~na~n. Le~ta~kka~n ba~yi~ di~de~ka~t i~bu a~ga ~r bi~sa ~ 
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se~wa~ktu me~nyusu. 

59) Le~pa~s sa~rung ta~nga ~n de~nga~n posi~si~ te~rba~li~k, ce~lupka~n pa ~da~ la~ruta ~n 

klori~n 0,5%. 

60) Le~ngka~pi~ pa~togra~f ba~gi~a~n de~pa ~n da~n be~la ~ka~ng. 

 

2.2.7 Jenis-Jenis Persalinan 

2. Pe~rsa~li~na~n bua~ta~n 

1) De~fi~ni~si~ Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ 

Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ me~rupa~ka ~n pe~mbe~da~ha~n ya~ng di~la~kuka~n 

untuk me ~la~hi~rka~n a~na~k me~la~lui~ prose~s i~nsi~si~ pa~da~ di~ndi~ng a~bdome~n 

se~rta~ ute~rus se~hi~ngga~ ja ~ni~n da~pa~t la~hi~r se~ca~ra~ utuh da~n se~ha~t. 

Ti~nda~ka~n pa~da~ SC i~ni~ di~a~ki~ba~tka~n pa~da~ 2 fa ~ktor ya~i~tu fa ~ktor i~bu a~tu 

ja~ni~n. 

Ti~nda~ka~n Se~cti~o Ca ~e~sa ~re~a ~ (SC) se~ri~ng me~nja~di~ a~lte~rna ~ti~f 

ba~gi~ pe~re~mpua~n da ~la~m me~mi~li~h me~tode~ pe~rsa~li~na~n, se~la ~i~n 

me~mpe ~rti~mba ~ngka~n i~ndi~ka~si~ me~di~a ~. Prose~dur SC i~ni~ a~ka~n 

me~mutuska~n ke~la~njuta~n ja~ri~nga~n ka~re~na~ sa~ya ~ta~n ya ~ng di~la~kuka~n 

a~ka~n me~ra~ngsa~ng re~se~ptor ra~sa~ sa~ki~t, se~hi~ngga~ pa~si~e~n a~ka~n 

me~nga ~la~mi~ nye~ri~, te~ruta~ma ~ se~te~la~h e~fe~k a~na ~ste~si~ hi~la~ng (Ra ~za~k & 

Sa~ntja~ka~, 2023). 

  A~sa~ be~be~ra ~pa~ i~sti~la~h da~la~m Se~cti~o Ca~e~sa ~re~a ~, ya~i~tu : 

a~. Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ Pri~me ~r 

SC pri~me ~r di~la~kuka~n ji~ka ~ da~ri~ a~wa~l suda~h di~te~ntuka~n ba~hwa~ ja ~ni~n 

a~ka~n di~la ~hi~rka~n me ~la~lui~ me ~tode~ SC.  

b. Se~cti~o Ca~e~sa ~re ~a~ Se~kunde~r 

   SC se~kunde~r di~la~kuka~n ke~ti~ka ~ prose~s pe~rsa~li~na~n suda~h di~coba~     

    me~la ~lui~     
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   pe~rsa~li~na~n norma~l te~rle~bi~h da~hulu, te~ta~pi~ ji~ka ~ ti~da~k a~da~ ke~ma~jua~n  

   (ga~ga~l),  ma~ka ~ di~la ~kuka~n SC. 

c. Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ Ula~ng 

    Me~rupa~ka~n ti~nda~ka ~n SC ya~ng di~la~kuka~n ke~mba ~li~ se~te~la~h     

    se~be~lumnya~ pa~si~e~n suda ~h pe~rna ~h me~nja ~la~ni~ SC. 

d. Se~cti~o Ca~e~sa ~re ~a~ Hi~ste~re~ktomi~ 

          Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ ya~ng di~la~kuka ~n be~rsa~ma~a ~n de~nga~n ti~nda ~ka~n    

          pe~nga~ngka~ta~n ra~hi~m (hi~ste~re~ktomi~) ka~re~na~ a~da~nya~ i~ndi~ka~si~  

          te~rte~ntu. 

e.  Ope~ra~si~ Porro 

     Ti~nda ~ka~n ope~ra~si~ ya~ng di~la~kuka ~n ke~ti~ka~ ja ~ni~n suda~h me ~ni~ngga~l  

     di~  da~la~m ra~hi~m ta~npa~ ha~rus me ~nge~lua~rka~n ja~ni~n me~la~lui~ ja~la~n    

     la~hi~r, la~ngsung di~la~kuka ~n pe~nga~ngka~ta~n ra~hi~m (hi~ste~re~ktomi~).    

     Bi~a~sa~nya ~  di~la~kuka~n da~la ~m ka~sus a~da ~nya~ i~nfe ~ksi~ be~ra ~t pa~da~   

     Ra~hi~m  

2.2.8 Indikasi Sectio Caesarea 

I~ndi~ka~si~ pa~da~ ope~ra~si~ Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ (SC) da~pa~t di~ke~lompokka ~n 

me~nja ~di~ dua~ ka~te~gori~, ya~i~tu i~ndi~ka~si~ a~bsolut da~n i~ndi~ka~si~ re~la~ti~f. 

1. I~ndi~ka~si~ a~bsolut me ~nca~kup si~tua~si~ di~ ma~na ~ pe~rsa~li~na ~n pe~rva~gi~na~m 

ti~da~k me ~mungki~nka~n untuk di~la~kuka~n, mi~sa~lnya~ ka~re~na~ pa~nggul 

ya~ng te~rla ~lu se~mpi~t a~ta~u a~da~nya~ ne~opla~sma ~ ya~ng me~ngha~la~ngi~ ja~la ~n 

la~hi~r. 

2. I~ndi~ka~si~ re~la~ti~f a~da~la~h kondi~si~ di~ ma~na~ pe~rsa~li~na~n pe~rva~gi~na~m 

mungki~n bi~sa ~ di~la ~kuka~n, te~ta~pi~ de~nga~n pe~rti~mba~nga~n ke~a~ma~na~n 

ba~gi~ i~bu da~n ba~yi~, di~pi~li~hla~h ti~nda~ka~n ope~ra~si~ SC. I~ndi~ka~si~ i~ni~ da ~pa~t 
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me~li~puti~ fa ~ktor-fa~ktor se~pe~rti~ pe~rsa ~li~na~n la ~ma~, ke~ti~da~kse~sua~i~a~n 

ukura~n ke~pa~la~ ja~ni~n de~nga~n pa~nggul (di~sproporsi~ se~fa~lope~lvi~k), 

pa~nggul se~mpi~t, ja~ni~n da~la~m ke~a ~da~a~n ga ~wa~t da~rura~t, ma~lpre~se~nta~si~, 

ruptur ute~rus ya~ng me~nga~nca~m, da~n i~ndi~ka~si~ la ~i~nnya~ (Yusuf, 2022). 

2.2.9   Chepalopelvik Disproportion 

Ce~pha~lope~lvi~c di~sproporti~on (CPD) a~da~la ~h me~ngga ~mba~rka~n 

ke~ti~da~kse ~sua ~i~a~n a~nta~ra~ ukura~n ja~ni~n da~n ukura~n pe~lvi~s, ukura~n pe~lvi~s 

te~rte~ntu ti~da~k cukup be~sa~r untuk me~nga ~komoda~si~ ke~lua ~rnya ~ ja~ni~n me~la~lui~ 

pe~lvi~s sa ~mpa~i~ te~rja~di~ ke ~la~hi~ra~n pe~rva~gi~na~. Ce~pha~lope~lvi~c di~sproporti~on 

a~da~la~h ukura~n li~ngka ~r pa~nggul i~bu ti~da~k se~sua~i~ de~nga~n ukura~n li~ngka ~r 

ke~pa~la~ ja~ni~n ya ~ng da~pa ~t me ~la~hi~rka~n se~ca~ra ~ a~la ~mi~. Ce~pha~lope~lvi ~c 

di~sproporsi~ (CPD) a~da~la~h ke ~ti~da~kse~i~mba~nga ~n a~nta~ra~ be ~sa~rnya~ ke ~pa~la ~ 

ja~ni~n da~la~m pe~rba~ndi~nga~n de~nga ~n lua~snya~ ukura~n pa~nggul i~bu 

(Suli~sti~ya~ni~, E ~. 2023). 

Ya~ng da~pa~t me~nye ~ba~bka~n ke~la~i~na~n pa~nggul a~nta~ra~ la~i~n se~ba~ga~i~ 

be~ri~kut: 

1.  Ke~la~i~na~n ka~re~na~ ga~nggua~n pe~rtumbuha~n 

2. Kondi~si~ ukura~n ke~pa ~la~ ja ~ni~n ti~da ~k se~sua~i~ de~nga~n pa~nggul 

3. Pa~nggul se~mpi~t se~luruh, se~mua~ ukura~n ke~ci~l 

4. Pa~nggul pi~ca ~k, ukura~n be~la ~ka~ng se~mpi~t, ukura~ng me~li~nta~ng 

bi~a ~sa~ 

5. Pa~nggul se~mpi~t pi~ca~k, se~mua~ ukua~n ke~ci~l ta~pi~ te~rle~bi~h ukura~n 

muka~ be~la~ka~ng 

6. Pa~nggul corong, pi~ntu a~ta~s pa~nggul bi~a~sa~, pi~ntu ba~wa~h pa~nggul 

se~mpi~t 
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7. Pa~nggul be~la~h, sympyse~ te~rbuka~ 

8. Ke ~la~i~na~n ka~re~na ~ pe~nya~ki~t tula ~ng pa~nggul 

9.  Pa~nggul ra~chi~ti~s: pa ~nggul pi~ca~k, pa~nggul se~mpi~t, se~luruh 

pa~nggul pi~ca~k da~n se~mpi~t  (Suli~sti~ya ~ni~, E ~. 2023). 

2.2.10  Preventif Stunting Pada Persalinan 

Me~nurut (Ni~ta~, 2021) A~suha~n Ke~bi~da~na~n Pre~ve~nti~f Stunti~ng Pa~da ~ 

Pe~rsa~li~na~n a~da~la ~h : 

1) Me~nja~ga ~  ke~be~rsi~ha~n  

     (1) Me~nce~ga~h i~nfe~ksi~ ya~ng bi~sa~ me~nga~ki~ba ~tka~n ga~nggua ~n pe~rtumbuha ~n 

ba~yi~. 

2.3 Konsep Dasar Nifas 

2.3.1 Pengertian Nifas 

Ma~sa~ ni~fa~s a~da~la~h ma~sa~ di~ mula~i~ se~te~la~h pla~se~nta~ ke~lua~r da~n a~ka~n 

be~ra~khi~r di~sa~a ~t a~la~t-a~la~t ka~ndunga~n ke~mba ~li~ se~pe~rti~ se~mula~. A~ka~n 

be~rla~ngsung se~la~ma ~ 6 mi~nggu da~n te~rja~di~ pe~nge~ruta~n ute~rus da~n me ~rupa~ka~n 

sua~tu prose~s pe~ruba~ha ~n ute~rus Ke~mba~li~ se~be~lum ha~mi~l (Ma~sti~ka~na ~, 2023) 

2.3.2 Perubahan Fisiologis Masa Nifas 

Pe~ruba~ha ~n fi~si~ologi~s ma ~sa ~ ni~fa~s me~nurut (Ma~sti~ka~na~, 2023) 

3. Si~ste~m Muskuloske ~le~ta~l 

Ba~gi~a~n li~ga~me~nt, fa~si~a~, da~n di~a~fra~gma ~ pe~lvi~s ya~ng te~rja~di~ pe~re~ga~nga ~n 

ka~re~na~ pe~rsa ~li~na~n da~n puli~h Ke~mba~li~ se~ki~ta~r 6-8 mi~nggu. Se~ri~ngka~li~ 

kondi~si~ i~ni~ me~nye ~ba~bka~n i~bu se~ri~ng me~nge~luh ka~ndunga~n turun 

4. Si~ste~m pe~rke~mi~ha~ 

Di~ure~ti~k ya~ng norma~l se ~ge~ra~ se~te~la~h pe~rsa~li~na ~n 2 ja~m postpa~rtum. 
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Jumla ~h uri~ne~ ke~lua ~r me~le~bi~hi~ 300 ml se~ha ~ri~. Ti~nda~ka~n i~ni~ norma~l 

se~te~la~h pe~rsa~li~na~n 

5. Pa~yuda ~ra~ 

Kontra~se~psi~ e~ste~roge~n da~n proge~ste~rone~ me~nurun da~n prola~cti~n 

di~le~pa~ska ~n la~lu da~pa~t me ~nyi~te~nsi~ A~SI~. Supla ~i~ da~ra~h pa~da ~ pa~yuda ~ra ~ 

sa~nga~t me~ni~ngka ~t da~n me~nye ~ba~bka~n pe~mbe ~ka~ka ~n va~scula~r se~me~nta~ra~. 

Pa~da~ sa~a~t di~produksi~ a~i~r susu a~ka~n di~si~mpa ~n ole~h a~lve~oli~ da~n ha~rus 

di~ke ~lua~rka~n se~ca~ra~ e~fe~kti~f de~nga~n hi~sa ~pa~n ba~yi~. A~si~ ye~ng pe~rta~ma~ ka~li~ 

ke~lua ~r di~ se~but kolostrum be~rwa~rna~ kuni~ng ya ~ng te~rbe~ntuk pa~da~ usi~a ~ 

ke~ha~mi~la~n le ~bi~h 12 mi~nggu. Da~n pa~yuda ~ra~ a~ka~n be~ruba~h me~nja~di~ be~sa~r 

da~n ke~ra~s se~ba ~ga~i~ ta~nda~ mula~i~nya~ prose~s la ~kta~si~. 

6. Pe~ruba~ha ~n ta~nda~-ta~nda~ vi~ta~l me~nurut (Ma~sti~ka~na ~, 2023) ya ~i~tu : 

a. Suhu Tubuh 

Suhu tubuh a~ka~n na~i~k pa~da ~ sa~a ~t pe~rsa~li~na~n da ~n ti~da~k me~le ~bi~hi~ 38C. 

da~n suhu a~ka ~n Ke ~mba~li~ norma~l se ~te~la~h 2 ja~m postpa~rtum 

b. Na~di~ 

De~nyut na~di~ bi~sa~ te~rja~di~ le ~bi~h la~mba~t, te~ta~pi~ a~ka~n Ke ~mba~li~ norma~l 

se~te~la~h ma~sa~ ni~fa~s. 

c. Te~ka~na~n Da~ra~h 

Te~ka~na~n da~ra~h le~bi~h re~nda~h se~di~ki~t. Pe~ruba~ha~n te~ka~na~n da~ra~h ya~ng 

se~di~ki~t re~nda~h ka~re~na~ te~rja~di~ pe~rda~ra~ha~n pa~da~ pe~rsa~li~na~n 

d. Pe~rna~pa ~sa ~n 

Se~te~la~h pa~sca~ be~rsa~li~n i~bu da~la ~m ma~sa~ pe~muli~ha~n se~hi~ngga ~ 

pe~rna~pa~sa ~n a~ka~n se~di~ki~t la~mba ~t a~ta~u norma~l. Ji~ka~ pe~rna~pa~sa~n a~ka~n 
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le~bi~h ce~pa~t ha~rsu di~wa~spa~da~i~ ma~ka~ i~bu da~la~m ke~a~da~a~n shok 

7. Me~nururt (Ma~sti~ka~na~, 2023) loche~a~ ya ~ng di~ke~lua~r da~ri~ va~gi~na~ luka ~ 

di~ra~hi~m da~n luka~ pa~da~ pe~ne~mpe ~la~n pla~se ~nta~ di~a~nta~ra~ la~i~n: 

a. Loche~a ~ rubra~ 1-3 ha~ri~ be~rwa~na ~ me~ra~h ke~hi~ta~ma~n be~ri~si~ da~ra~h 

se~ga~r,si~sa~ me ~coni~um, da~n ja~ri~nga~n si~sa~ pla~se ~nta~ 

b. Loche~a ~ sa~ngui~nule ~nta~ 4-7 ha~ri~ be~rwa~rna ~ cokla~t ke~me~ra ~ha~n ya~ng 

be~ri~si~ si~sa ~ da~ra~h ya~ng be~rca ~mpur de~nga~n le~ndi~r 

c. Loche~a ~ se~rosa~ 7-14 ha~ri~ be~rwa~rna~ kuni~ng ke~cloka~ta~n te~rdi~si~ da~ri~ 

le~okosi~t da~n la~se~ra~s pla ~se~nta~ 

d. Loche~a ~ a~lba ~ 14-40 ha~ri~ a~ta~u ma~sa ~ pe~muli~ha ~n be~rwa~rna ~ puti~h da~n 

be~ri~si~ le ~ndi~r se~rvi~ks se~rta~ se~ra~but ja~ri~nga~n ya~ng ma~ti~ 

2.3.3 Perubahan Psikologis Masa Nifas 

Me~nurut (Vi~na~nda ~, 2022) a~da~pta~si~ psi~kologi~s pa~da~ i~bu ni~fa ~s 

te~rba~gi~ me~nja ~di~ 3 fa ~se ~ : 

b. Ta~ki~ng I~n 

Ya~i~tu fa~se~ pe~ri~ode~ pa~sca ~ ke~te~rga~ntunga~n, be~rla~ngsung pa~da~ ha~ri~ 

pe~rta~ma ~ sa~mpa~i~ ha~ri~ ke~dua~ pe~rsa~li~na~n 

c. Fa~se ~ Ta~ki~ng Hold 

Ya~i~tu fa~se~ pe~ri~ode~ ya~ng be~la~nsgung di~a~nta~ra~ 3-10 ha~ri~ pe~rsa ~li~na~n 
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d. Fa~se ~ Le~tti~ng Go 

Ya~i~tu fa~se ~ ya~ng me~rupa~ka~n pe~ri~ode~ me~ne~ri~ma~ ta~nggung ja~wa~b a~ka~n 

oe~ra~n ba~runya~ se~ba ~ga~i~ i~bu. Fa~se~ i~ni~ a~ka~n be~rla~ngsung 10 ha~ri~ se~te~la ~h 

pe~rsa~li~na~n (Vi~na~nda~, 2022) 

2.3.4 Kunjungan Nifas 

Be~be~ra~pa ~ kunjunga~n ni~fa~s me~nurut (Ya~ni~, 2020) a~da~la ~h : 

1. Kunjunga~n pe~rta~ma ~ ni~fa~s 6 sa~mpa~i~ 48 ja~m se~te~la~h pe~rsa~li~na~n Tujua~n : 

a. Me~mba~ntu i~bu da~la~m pe ~mbe~ri~a~n A~SI~ pe~rta~ma ~nya~ (kolostrum) 

b. Me~mba~ntu i~bu da~n ba~yi~ me~nja ~li~n hubunga~n ka~si~h sa~yi~ng 

c. Me~nce~ga~h pe~rda~ra~ha~n ma~sa~ ni~fa ~s 

2. Kunjunga~n ke~dua ~ 3-7 ha~ri~ se~te~la~h pe~rsa~li~na~n Tujua~n : 

1) Me~ma~sti~ka~n ti~da~k a~da ~ pa~nta~nga~n ma~ka~n/mi~num, se~rta~ me~ma~sti~ka~n 

ba~hwa~ i~bu se~da~ng i~sti~ra~ha~t cukup 

2) Me~ma~sti~ka~n i~nvolusi~ ute~rus be~rja~la~n de~nga~n norma~l ute~rus 

be~rkontra~ksi~, fundus di~ ba~wa~h umbi~li~cus, ti~da~k te~rda~pa~t pe~rda~ra~ha ~n 

a~bnorma~l, da~n ti~da ~k be~rba~u 

3. Kunjunga~n ke~ti~ga ~ 8-28 ha~ri~ se~ta~la~h pe~rsa~li~na~n Tujua~n : 

a. Me~ma~sti~ka~n i~bu me~nyusui~ ba~yi~nya ~ de~nga~n ba ~i~k da~n me~mpe~rha~ti~ka~n 

ta~nda~-ta~nda~ pe~nya~ki~t 

b. Me~mbe~ri~ka~n konse~li~ng ke~pa~da ~ i~bu me~nge~na~i~ a~suha~n ke~pa~da ~ ba~yi~, 

ra~wa~t ta~li~ pusa~t, ca~ra~ me~ra~wa~t ba~yi~ se~ha ~ri~-ha~ri~, da~n me~nja~ga~ ba~yi~ 

a~ga~r te~ta~p ha~nga~t 

c. Me~ma~sti~ka~n ti~da~k a~da~ ta~nda~-ta~nda~ i~nfe~ksi~ a~ta~u pe~rda~ra~ha ~n 

4. Kunjunga~n ke~e ~mpa~t 29-42 ha~ri~ se~te~la ~h pe~rsa~li~na~n Tujua~n : 
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1) Me~mbe~ri~ka~n konse ~li~ng pa~da~ i~bu te~nta~ng KB 

Me~na~nya ~ka~n ke~pa~da~ i~bu te~nta~ng pe~nya~ki~t ya~ng muncul pa~da~ i~bu da~n 

ba~yi~ (Ya~ni~, 2020). 

2.3.5 Tanda Bahaya Nifas 

Ta~nda~-ta~nda ~ ba ~ha~ya~ ni~fa~s me~nurut (Ya~ni~, 2020) : 

1. Pe~rda~ra~ha ~n le ~bi~h 500cc 

2. Mua~l munta~h 

3. De~ma~m ti~nggi~. 

4. Ode~ma~ pa~da~ muka~, tungka~i~ da~n ka~ki~ 

2.3.6 Preventif Stunting Pada Masa Nifas 

Pre~ve~nti~f stunti~ng pa~da~ i~bu ni~fa~s me ~nurut (Podungge~ e~t a~l., 2022) ya~i~tu: 

a. Dukunga~n ke~lua ~rga~ da~n li~ngkunga~n  ya~i~tu me ~ndorong pe~ra~n ke~lua~rga ~ 

da~n li~ngkunga~n da~la ~m me~ndukung i~bu untuk me~ne~ra~pka~n pola~ ma ~ka~n 

ya~ng se~ha~t da~n pe~nga~suha~n ya~ng ba~i~k. 

b. Pe~ni~ngka ~ta~n pe~nge~ta~hua~n da~n li~te~ra~si~ Ke~se~ha~ta~n ya~i~tu me ~mbe~ri~ e~duka~si~ 

pa~da~ i~bu  te~nta~ng pe~nti~ngnya~ a~supa ~n gi~zi~ ya~ng a~de~kua~t da~n pe~nga~suha~n 

ya~ng te~pa~t se~la~ma~ ma~sa~ ni~fa~s. 

2.4 Konsep Dasar BBL 

2.4.1 Pengertian Bayi Baru Lahir 

Ba~yi~ ba ~ru la~hi~r (BBL) a~da~la ~h ba~yi~ ya~ng ba ~ru 1 ja~m ke ~la~hi~ra~n da~n 

me~nga ~la~mi~ tra~uma ~ ke~la ~hi~ra~n se~rta~n ha~rus me ~nda~pa~t pe~nye~sua~i~a~n di~ri~. Ba~yi~ 

ba~ru la~hi~r norma ~l a~da~la ~ha~ de~nga ~n usi~a~ 37 mi~nggu sa~mpa~i~ 40 mi~nggu 

de~nga~n BB la~hi~r 2500-4000 gra~m (Ma~sti~ka~na~, 2023) 
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2.4.2 Ciri-Ciri Bayi Baru Lahir 

1. Be~ra~t ba~da~n 2.500-4000 gra~m 

2. Pa~nja~ng ba~da~n 48-52 cm 

3. Li~ngka~r da~da~ 30-38 cm 

4. Li~ngka~r ke~pa~la~ 33-35 cm 

5. fre ~kue~nsi~ ja~ntung 120-160 ka~li~/me ~ni~t 

6. Kuli~t be~rwa~rna ~ ke~me~ra~ha ~n da~n li~ci~n ka~re~na~ me~na ~nda~ka~n ja ~ri~nga~n 

subkuta~n 

7. Pe~rna~fa~sa~n 

8. Ge~ne~ta~li~a ~ 

9. Kuku se~di~ki~t Pa~nja ~ng (Ma~sti~ka~na~, 2023) 

2.4.3 Penilaian APGAR skor 

Tabel 2. 2 APGAR Skor Bayi Baru Lahir 

Kli~ni~s 0 1 2 

Pe~rna ~pa ~sa ~n ti~da ~k a ~da ~ ti~da ~k te~ra ~tur ta ~ngki~s kua ~t 

Re~fle~k ja ~la ~n na ~pa ~s me~nye~ri~nga ~i~ ba ~tuk/be~rsi~n ba ~tuk be~rsi~n 

De~ta ~k ja ~ntung ti~da ~k a ~da ~ <100x/me~ni~t <100x/me~ni~t 

Wa ~rna ~ kuli~t bi~ru puca ~t Tubuh me~ra ~h Me~ra ~h se~luruh tubuh 

 

(Se~ti~a~wa~ti~, 2010) 

Ke ~te~ra~nga~n ni~la~i~ A~PGA~R Skor 

1. Ni~la ~i~ 0-3: A~sfi~ksi~a ~ be ~ra~t 

2. Ni~la ~i~ 4-6: A~sfi~ksi~a ~ se~da~ng 

3. Ni~la ~i~ 7-10: Norma~l. 

2.4.4 Asuhan Bayi Baru Lahir 

Me~nurut (Juli~a~rti~, 2022) a~suha~n ba~yi~ ba~ru la~hi~r ya~i~tu : 

1. Me~la~kuka ~n I~ni~si~a~si~ Me~nyusui~ Di~ni~ (I~MD) se~la~ma~ 1 ja~m 
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2. Me~nge~ri~ngka~n ba~yi~ 

3. Me~nja~ga ~ ke~a~nga~ta~ ba~yi~ a~ga~r ti~da~k hi~pote~rmi~ 

4. Me~la~kuka ~n pe~ni~la~i~a~n A~PGA~R skor me~li~puti~ ba~yi~ me~na ~ngi~s kua~t, wa~rna ~ 

kuli~t ke~me~ra~ha ~n, da~n be~rge~ra~k a~kti~f 

5. Me~ra~wa~t ta~li~ pusa~t 

6. Me~mbe~ri~ka~n sa ~le~p ma~ta~ 

7. Me~mbe~ri~ka~n vi~t k 1 mg pa~da~ pa~ha~ lua ~r se~ca~ra~ I~M se~te~la~h 1 ja~m la~hi~r 

8. Me~mbe~ri~ka~n i~muni~sa~si~ Hb 0,5 se~te~la~h 2 ja~m pe~mbe~ri~a~n vi~t k di~pa~ha ~ 

lua~r se~ca~ra~ I~M 

9. Me~la~kuka ~n pe~me~ri~ksa~a~n fi~si~k da~n re~fle~k 

10. Me~ma~ndi~ka ~n ba ~yi~ 

11. Kunjunga~n Ne~ona~tus. 

2.4.5 Reflek-Reflek Pada Bayi Baru Lahir 

A~da~ be ~be~ra~pa~ re~fle~k me~nurut Juli~a ~rti~, 2022) pda~ ba~yi~ ba~ru la~hi~r : 

1. Re~fle ~k Rotti~ng : A~pa~bi~la~ me~nye~ntuh pa~da ~ pi~pi~ ba~yi~, ba~yi~ a~ka~n me ~nole~h 

ke~ a~ra~h se ~ntuha~n 

2. Re~fle ~k Moro : A~pa~bi~la~ ba~yi~ di~ka~ge ~tka~n, ta~nga~n da~n ka ~ki~ ba~yi~ a~ka~n 

te~ra~ngka~t 

3. Re~fle ~k Gra~ph : A~pa~bi~la ~ ja~ri~ te~lunjuk di~le~ta~kka~n pa~da~ ta~nga~n ba~yi~, ba~yi~ 

a~ka~n me ~nge~ngga~m 

4. Re~fle ~k Wa~lki~ng : Ge~ra~ka~n sponta~n ka~ki~ ba~yi~ me ~la~ngka~h ke~da ~pa~n 

5. Re~fle ~k Suchi~ng : A~pa~bi~la~ a~da ~ be~nda~ ya~ng me ~nye~ntuh mulut ba~yi~ a~ka~n 

di~hi~sa~p. 
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2.4.6 Preventif Stunting Pada Bayi Baru Lahir 

Pe~nce~ga~ha ~n stunti~ng me~nurut  (Rokha~i~da ~h, 2022) : 

8. Pe~ma~nta~ua~n pe~rtumbuha~n ba~yi~: 

Ruti~n te~rha~da~p ba~yi~ da~n la~kuka ~n pe~ma ~nta~ua~n pe~rke~mba~nga~n ba~yi~ di~ 

posya~ndu a~ta~u fa ~si~li~ta~s ke~se ~ha~ta~n te~rde~ka~t 

9. Pe~mbe~ri~a ~n A~SI~ E ~ksklusi~f : 

Se~te~la~h ba ~yi~ la~hi~r, be~ri~ka~n A~SI ~ e~ksklusi~f se~la~ma~ 6 bula~n pe~rta~ma ~ 

ke~hi~dupa~n ba~yi~ me ~ma~sti~ka~n a~supa ~n nutri~si~. 

2.5 Konsep Dasar Neonatus 

2.5.1 Pengertian Neonatus 

Ne~ona~tus a~da~la ~h ma~sa~ ke~hi~dupa~n di~lua~r ra~hi~m sa~mpa~i~ de~nga~n usi~a ~ 

28 ha~ri~. Ma~sa ~ ne ~ona~ta~l a~da ~la~h ma ~sa ~ se~ja~k la~hi~r sa~mpa~o usi~a~ 28 ha ~ri~ 

se~suda ~h la ~hi~ra~n. Da~n ne ~ona~tus a~da~la~h ba~yi~ ya~ng ma~si~h ba~ru usi~a~ 0-1 bula ~n 

se~susa~h la~hi~r (Ma~sti~ka ~na~, 2023). 

2.5.2 Kunjungan Asuhan Neonatus 

Me~nurut (Rhi~pi~dun, 2024) Kunjunga~n ne~ona~ta~l di~la~kuka~n 3 ka~li~ 

di~a ~nta~ra~nya~ : 

10. Kunjunga~n ke~ 1 

1-3 ha~ri~ se ~te~la~h ba ~yi~ la~hi~r. Konse~li~ng pe~ra ~wa~ta~n ta~li~ pusa~t, konse~li~ng 

ta~nda~ ba ~ha~ya~ pa~da ~ ne ~ona~te~s. 

11. Kunjunga~n ke~ 2 

4-7 ha~ri~ me~mbe~ri~ka~n konse~li~ng pe~mbe~ri~a~n A~SI~ se~se~ri~ng mungki~n a~ga~r 

ti~da~k te~rja~di~ ke~kuni~nga ~n a~ta~u 10-15x da~la~m 24 ja~m 

12. Kunjunga~n ke~ 3 
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8-28 ha~ri~ me~mbe~ri~ka~n i~nforma ~si~ te~nta~ng la~njuta~n i~muni~sa~si~ BCG, da~n 

konse~li~ng pe~mbe~ri~a~n A~SI~ 10-15x da~la~m 24 ja~m. 

2.5.3 Pelayanan Kesehatan Neonatal 

Me~nurut (Budi~ya~nti~, 2020) Pe~la~ya~na~n Ke~se ~ha~ta~n Ne~ona~ta~l 

1. Me~na~nya ~ka~n ke~se~ha~ta~n pa~da~ ba ~yi~ 

2. Me~ni~mba~ng be~ra~t ba ~da~n, me ~ngukur suhu tubuh ba~yi~, me~ngukur 

pa~nja ~ng ba ~da~n 

3. Me~me~ri~ksa~ a~da~nya~ i~nfe~ksi~ ba ~kte~ri~ 

4. Me~nghi~tung fre~kue~nsi~ na~fa~s da~n de~nyut ja~ntung 

5. Me~me~ri~ksa~ sta~tus pe~mbe ~ri~a ~n vi~ta~mi~n k da~n i~muni~sa~si~ Hb0 

2.5.4 Tanda Bahaya Neonatus 

A~da~ be ~be~ra~pa~ ta~nda ~ ba ~ha~ya~ ne~ona ~tus me~nurut (Budi~ya~nti~, 2020) ya~i~tu : 

1. Ke ~ha~nga~ta~n te~rla~lu pa~na ~s a~ta~u te~rla~lu di~ngi~n 

2. Pe~rna~fa~sa~n suli~t a~ta~u le~bi~h da~ri~ ba ~ta~s norma~l 

3. Ta~li~ pusa~t me~ra~h, ke~lua ~r ca~i~ra~n, ba~uk busuk, da~n be~ngka~k 

4. Ti~da~k BA~K a~ta~u BA~B da~la~m 24 ja~m. 

2.5.5 Preventif Stunting Pada Neonatus 

Me~nurut (Ha~di~ e~t a~l., 2024)   

1) Pe~nungka ~ta~n A~supa ~n Gi~zi~ 

Me~ma~sti~ka~n i~bu me~nda ~pa~tka~n nutri~si~ ya ~ng cukup da~n se~i~mba ~ng untuk 

me~nce~ga~h KE ~K da~n me~ndukung pe~rtumbuha~n ja~ni~n. 

2)  Pe~ma~nta~ua~n Ke ~se ~ha~ta~n I~bu Ha~mi~l 

Ruti~n untuk me~me ~ri~ksa~ka ~n ke~ha~mi~la ~nnya~ untuk me~nge ~lola~ kondi~si~ 

hi~pe ~rte~nsi~ da~n a~ne~mi~a ~. 
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3) E ~duka~si~ Ke ~se ~ha~ta~n 

Me~mbe~ri~ka~n e~duka~si~ Ke~se~ha ~ta~n pa~da~ i~bu ha~mi~l me~nge~na~i~ pe~nti~ngnya ~ 

gi~zi~ se~la~ma~ ke~ha ~mi~la~n da~n  ca~ra~ me~nce~ga~h stunti~ng. 

4) Me~nga~ta~ur Ja~ra~k Ke ~ha~mi~la~n le~bi~h da~ri~ dua~ ta~hun untuk me ~mbe~ri~ka~n 

wa~ktu ma~sa~ pe~muli~ha~n pa~da ~ i~bu da~n untuk me~nce~ga~h stunti~ng pa~da ~ 

ba~yi~. 

2.6 Konsep Dasar KB 

2.6.1 Pengertian Keluarga Berencana 

Ke ~lua~rga~ be~re~nca~na~ a~da~la ~h untuk me~ngukur jumla~h a~na~k da~n 

ja~ra~kpa~da~ a~na~k ya~ng di~i~ngi~nka ~n. Pe~me~ri~nta~h me ~re~nca ~na~ka~n proga~m untuk 

me~nce~ga~h ke~ha ~mi~la ~n a~ta~u me~nunda~ (A~si~ya ~h, 2021) 

2.6.2 Jenis Akseptor KB 

Akseptor KB baru 

Se~ora~ng la~ki~-la~ki~ ma ~upun pe~re~mpua~n ya ~ng ma~si~h ba~ru me~ngguna ~ka~n a~la ~t 

kontra~se~psi~ a~ta~u pa~sa~nga~n usi~a~ subur ya~ng me~ngguna~ka~n a~la~t kontra~se~psi~ 

se~te~la~h pe~rsa~li~na~n 

Akseptor KB dini 

I~bu ya~ng me ~ngguna~ka~n a~la~t kontra~se~psi~ da~la~m wa~ktu 2 mi~nggu se~te~la~h 

a~bortus 

Akseptor KB langsung 

I~bu be~rsa ~li~n da~n me~ngguna ~ka~n sa~la~h sa~tu a~la~t kontrse~psi~ pa~sca~ pe ~rsa~li~na ~n 

pa~da~ wa~ktu 40 ha~ri~ a~ta~u pa~sca~ ke~gugura~n 

Akseptor KB aktif 

A~kse~ptor ya~ng di~guna~ka~n untuk me~nja~ra~ngka ~n ke~ha~mi~la ~n a~ta~u me ~nga~khi~ri~ 

ke~ha~mi~la~n 
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Akseptor KB aktif kembali 

A~la ~t kontre~psi~ ya ~ng di~pa~ka ~i~ se~la~ma~ 3 bula~n a~ta~u le~bi~h ti~da~k me~nga~la~mi~ 

ke~ha~mi~la~n a~ta~u me~tode~ be~rula~ng ula~ng (Ni~ngrum, 2022) 

2.6.3 Macam-Macam KB 

1. Kontra~se~psi~ Ja~ngka~ Pa~nja~ng 

a. A~KDR a~ta~u I~UD 

A~la ~t kontra~se~psi~ ja~ngka ~ pa~nja~ng da ~n da~pa~t be ~rta~ha~n a~ta~u di~guna~ka ~n 

se~la~ma~ 5-10 ta~hun. A~la ~t i~ni~ di~pa~sa ~ng di~da~la~m ra~hi~m da~n be~rbe~ntuk 

se~pe~rti~ te~mba~ga~ 

b. I~mpla~nt 

A~la ~t ya~ng be~rbe~ntuk ka~psul di~ma~sukka~n ke~ da~la ~m kuli~t pa~da~ le~nga~n 

ki~ri~ da~n be ~rta~ha~n se~la ~ma~ 3-5 ta~hun (Ni~ngrum, 2020) 

2.6.4 KB MAL 

Me~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~ (MA~L) me~rupa~ka~n me~tode~ kontra~se~psi~ 

se~me~nta~ra~ ya~ng e~fe~kti~f a ~pa~bi~la~ di~guna~ka~n da~la~m ti~ga~ kondi~si~, ya~i~tu: i~bu 

be~lum me~nga~la ~mi~ me ~nstrua~si~ pa~sca ~me~la~hi~rka~n, ba ~yi~ be~rusi~a~ kura~ng da~ri~ 6 

bula~n, da~n ba~yi~ me ~nda~pa~tka~n A~SI~ e~ksklusi~f ta~npa~ ta~mba ~ha~n ma~ka~na~n a~ta~u 

mi~numa~n la~i~n. Ji~ka~ ke~ti~ga ~ sya~ra~t te~rse~but di~pe~nuhi~, e~fe~kti~vi~ta~s MA~L da ~la~m 

me~nce~ga~h ke~ha~mi~la~n da~pa~t me~nca~pa~i~ le~bi~h da~ri~ 98%. Se~la~njutnya~, 

be~rda~sa~rka~n te~ori~ da ~ri~ De ~pa~rte~me~n Ke ~se ~ha~ta~n Re~publi~k I~ndone~si~a~ (2021), 

me~tode~ KB a~la~mi~ se~pe ~rti~ MA~L sa ~nga~t di~a~njurka~n untuk i~bu ya~ng ba~ru 

me~la ~hi~rka~n da~n ma~si~h me~nyusui~, te~ruta~ma~ pa~da~ ma~sa~ e~na~m bula ~n pe~rta~ma ~ 

pa~sca~pe~rsa~li~na~n. Me~tode~ i~ni~ me ~ndukung ke~be~rha~si~la~n progra~m A~SI ~ 

e~ksklusi~f da~n ti~da~k me~mi~li~ki~ e~fe~k sa~mpi~ng te~rha~da~p produksi~ A~SI~ WHO 
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(2022). 

2.6.5 Preventif Stunting pada KB 

Me~nurut (Di~a~h Fi~rla~ Khuma ~i~roh e~t a~l., 2023) pre~ve~nti~f stunti~ng pa~da~ i~bu 

KB ya~i~tu: 

a. Pe~ni~ngka ~ta~n e~duka~si~ me ~nge~na~i~ ke~sa~da ~ra~n: 

E ~duka~si~ me~nge~na ~i~ pe~nti~ngnya~ KB pa~sca~ pe~rsa~li~na~n da~pa~t 

me~ni~ngka~tka~n pe~nge~ta~hua~n da~n da~n ke~si~a~pa ~n i~bu da~la ~m me~ngguna ~ka~n 

kontra~se~psi~ 

b. Pe~ma~nta~ua~n Ke~se~ha~ta~n i~bu da~n ba~yi~: 

Me~la~lui~ proga~m KB, i~bu da~pa~t le~bi~h te~rpa~nta~u ke~se~ha ~ta~nya~, se ~pe~rti~ 

sta~tus gi~zi~ da~n Ke~se~ha ~ta~n re~produksi~ untuk pe~nce~gsha~n stunti~ng pa~da ~ 

a~na~k. 

c. Me~nga~tur ja ~ra~k ke~la~hi~ra~n: 

Me~ngguna~ka ~n kontra~se~psi~ me~mba~ntu me~nga ~tur ja~ra~k ke~la~hi~ra ~n , 

me~mbe ~ri~ka~n wa~ktu untuk i~bu me~muli~hka~n ke~se ~ha~ta~nya ~ da~n pe~me~nuha ~n 

gi~zi~ ba~gi~ a~na ~k ya ~ng opti~ma~l 
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BAB III 

ASUHAN KEBIDANAN 

3.1 Asuhan Kehamilan Trimester III 

3.1.1 Kunjungan Antenatal Care Ke 1 

Ta~ngga~l : 16 Fe~brua~ri~ 2025 

Ole~h : Di~a~n A~ma~nda ~ 

Pukul : 09.00 WI~B 

Te~mpa~t : Bdn. Li~li~s Surya~wa ~ti~, S.ST,.M.Ke~s 

Identitas 

 

Na~ma~ I~stri~ : Ny. I~ Na~ma~ Sua~mi~ : Tn. R 

Usi~a~ : 27 Ta~hun Usi~a~ : 27 Ta~hun 

A~ga~ma~ : I~sla~m A~ga~ma~ : I~sla~m 

Suku / Ba~ngsa~ : I~ndone~si~a ~ Suku/Ba~ngsa~ : I~ndone~si~a ~ 

Pe~ndi~di~ka~n : SMK Pe~ndi~di~ka~n : S1 

Pe~ke~rja ~a~n : Ka~rya~wa~n Pe~ke~rja ~a~n : Ka~rya~wa~n 

Pe~ngha ~si~la~n : 1 – 2 juta~ Pe~ngha ~si~la~n : 2.5 – 3 juta~ 

A~la ~ma~t : Jl.Da~hli~a~ Da~pur 

Ke ~ja~mbon, 

Ta~mba~kRe~jo 

  

 

Prolog : 

Ny I~ se~ka~ra~ng se ~da~ng ha~mi~l a ~na~k pe~rta~ma~ se~be~lumnya~ i~bu be~lum pe~rna~h 

KB, se~la ~ma~ ke~ha~mi~la ~n pe~rta~ma~ i~bu me~la~kuka~n A~NC ya~ng ke~ 6 ka~li~ ( TM 

1 se~ba~nya ~k 1x, TM I~I~ se~ba~nya ~k 1x, da~n TM I ~I~I~ se~ba~nya ~k 4x) di~ PMB 

Bdn. Li~li~s Surya ~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s De~sa~ Sa~mbung Dukuh, Ke~ca~ma ~ta ~n 

Jomba~ng, Ka~bupa~te~n Jomba ~ng. I~bu te~la~h me ~la~kuka~n A~NC te~rpa~du di~ 
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Puske~sma~s Ta~mba~kre~jo pa~da~ ta~ngga~l 10 Se~pte~mbe~r 2024 de~nga~n ha~si~l 

HPHT 26 Juni~ 2024, HPL 29 Ma~re~t 2025 TB 146 cm BB se~be~lum ha~mi~l 

47 kg, LI~LA~ 26 cm, I~MT 21.26 TD te~rle~nta~ng 120/70 mmHg, TD mi~ri~ng 

110/70, MA~P 73,3 ROT 0 TFU 2 ja~ri~ di~a~ta~s si~mpi~si~s, usi~a~ ke~ha~mi~la ~n 11 

mi~nggu. Ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n la ~bora~tori~um ya~i~tu Hb 11,7 g/dl, Golonga~n 

da~ra~h O, GDA~ 122, re~duksi~ ne~ga ~ti~f, HbsA~g non re~a~kti~f, HI~V non re~a~kti~f. 

Data Subyektif  : 

I~bu me ~nga~ta~ka~n i~ngi~n me~me ~ri~ksa~ka ~n ke~ha~mi~la~nya~ da~n me~nge~luh Nye~ri~ 

punggung di~ usi~a~ ke~ha~mi~la ~n 8 bula~n 

Data Obyektif  : 

a. Pemeriksaan Fisik Umum 

Ta~nda~-ta~nda ~ Vi~ta~l 

TD : 110/70 mmHg 

Na~di~ : 85x/me ~ni~t 

Pe~rna~fa~sa~n : 22x/me ~ni~t 

BB se~be~lum ha~mi~l : 47  kg 

BB se~suda~h ha~mi~l : 56 kg 

Ke ~na~i~ka~n BB : 9 kg 

LI~LA~ : 26 cm 

ROT 

MA~P 

: 70-70 = 0 

: 73,3 

I~MT : 26,3 

b. Pemeriksaan Fisik Khusus 

 

 

 

 

 

 

 

Mata : konjungtiva merah muda, tidak odema, sklera putih 

Mammae : tidak ada nyeri tekan, colostrum belum keluar, 

terdapat hiperpigmentasi areola 

Abdomen 

 

: TFU 3 jari dibawah Processus xypoideus, letak    

  kepala, penurunan kepala 5/5 

Mc. Donald : 26 cm , DJJ 140x/menit, 

   TBJ :( 26-11) X 155 = 1.679 gram 
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Analisa Data 

G1P0A~0 UK 33 mi~nggu ke~ha~mi~la~n norma ~l de~nga~n che~pa ~lope~lvi ~k 

di~sproporti~on 

Penatalaksanaan : 

(Pukul 09.00 WI~B ta~ngga~l 16 Fe~brua ~ri~ 2025) 

09.15 Wi~b  Me~nje~la~ska~n ha~si~l pe ~me~ri~ksa~a~n ba~hwa~ ke~a ~da~a~n i~bu da~n 

ja~ni~n norma~l, i~bu me ~nge~rti~. 

09.17 Wi~b  Me~mbe~ri~ta~hu  ke~pa~da~  i~bu  ca~ra~  me~nga~ta~si~  nye~ri~ 

punggung ya~i~tu me~ngompre~s a ~i~r ha~nga~t pa~da~ punggung, 

ti~dur mi~ri~ng ke ~ki~ri~, se ~na~m ha~mi~l da~n re~la ~ksa ~si~ na~fa~s, 

hi~nda~ri~ duduk te~rla~lu la ~ma~ da~n me~mpe~rha~ti~ka ~n posi~si~ 

tubuh, i~bu me~nge~rti~ da~n be ~rse~di~a ~. 

09.18 Wi~b Me~nje ~la~ska~n te~nta~ng ta~nda~ ba~ha~ya~ ke~ha~mi~la~n pa~da ~ 

tri~me~ste~r I~I~I~ ya~i~tu nye ~ri~ pe~rut he~ba ~t, pe~rda~ra~ha~n, de~ma ~m 

ti~nggi~, sa~ki~t ke~pa~la~, ka~ki~ be~ngka~k, nye~ri~ ulu ha~ti~, i~bu 

me~nge ~rti~. 

09.20 Wi~b Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ ke~pa~da~ i~bu te~nta~ng nutri~si~ pa~da~ i~bu 

ha~mi~l ya~i~tu re~nda~h ka ~rbohi~dra~t, ma ~ka~na ~n ti~nggi~ prote~i~n, 

kura~ngi~ gula~, i~bu me~nge~rti~ da~n be~rse ~di~a~ me~la~kuka~n, I~bu 

be~rse~di~a~. 

09.21 Wi~b Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk me~la ~njutka~n mi~num 10 ta~ble~t 

Ka ~lk 1x1 da~n 10 ta~ble~t Fe~ 1x1. Di~sa~ra~nka~n mi~num 

de~nga~n a~i~r puti~h a~ta~u a~i~r je~ruk, i~bu be~rse~di~a ~ 

me~mi~numnya ~. 

09.22 Wi~b Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk kunjunga~n ula ~ng pa~da~ ta~ngga~ 03 

Ma~re~t 2025 da~n ji~ka~ a~da~ ke~luha~n se~wa~ktu-wa~ktu, i~bu 

be~rse~di~a~. 

3.1.2 Kunjungan Antenatal Care Ke 2 

Ta~ngga~l  : 03 Ma~re~t 2025 

Ja~m : 16.00 WI~B 

Te~mpa~t : Bdn. Li~li~s Surya~wa ~ti~, S.ST,.M.Ke~s 
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Data Subjektif 

I~bu me~nga~ta~ka~n i~ngi~n me~me~ri~ksa~ka~n ke~ha ~mi~la~nya~ da~n ma~si~h me~nge~luh 

nye~ri~  punggung 

Data Obyektif  

a.   Pemeriksaan Fisik Umum 

K/U : Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n : Cosposme~nti~s 

        Ta~nda~-ta~nda~ vi~ta~l 

TD : 110/70 

Na~di~ : 85x/me ~ni~t 

Suhu : 36,7C 

Pe~rna~pa ~sa ~n : 22x/me ~ni~t 

BB se~ka~ra ~ng : 57 kg 

LI~LA~ : 26 cm 

ROT 

MA~P 

I~MT 

 

: 70-70 = 0 

: 75 

: 26,7 

b. Pemeriksaan Fisik Khusus 

Ma~ta~ : konjungti~va ~ me~ra~h muda~, ti~da ~k   

  ode~ma ~,  skle~ra~ puti~h 

Ma~mma~e~ : ti~da~k a~da~ nye~ri~ te~ka~n, colostrum   

  be~lum ke~lua~r, te~rda~pa~t     

  hi~pe~rpi~gme ~nta~si~ a~re~ola ~ 

A~bdome ~n : TFU 3 ja~ri~ di~ba~wa~h Proce~ssus 

xypoi~de~us, le~ta~k ke~pa~la~, 



41 

 

 

pe~nuruna~n ke~pa~la~ 4/5 

TBJ : (28-12)x155 = 1.832 gra~m 

DJJ : 132x/me ~ni~t 

E ~kte~rmi~ta~s 

Pe~me~ri~ksa~a ~n Pe~nunja ~ng 

Ha~si~l USG 

 

: Ti~da~k Ode~ma ~ 

 

: Ja~ni~n tungga~l hi~dup, DJJ (+), 

pla~se~nta~ ti~da~k me~nutupi~ ja~la~n 

la~hi~r, ke~tuba~n cukup, TP 29 Ma~re~t 

2025 

Li~ngka~r Pa~nggul : Kura~ng da~ri~ 10 cm 

Analisa Data 

G1P0A~0 UK 36 Mi~nggu ke~ha~mi~la ~n norma~l de ~nga~n che~pa~lope~lvi ~k 

di~sproporti~on 

      Penatalaksanaan  

16.10 Wi~b  Me~nje~la~ska~n ke ~pa~da~ i~bu ha ~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n da~la~m ba~ta ~s 

norma~l , i~bu me~nge ~rti~ 

16.15 Wi~b Me~nga~njurka~n i~bu untuk, i~sti~ra~ha~t ya ~ng cukup, i~bu 

me~nge ~rti~ 

16.18 Wi~b  Me~nge~va ~lua~si~ ke~pa~da~ i~bu te~nta~ng nutri~si~ pa~da~ i~bu ha~mi~l 

ya~i~tu re~nda~h ka~rbohi~dra~t, ma~ka ~na~n ti~nggi~ prote~i~n, kura~ngi~ 

gula~, suda~h di~la~kuka~n. 

16.22 Wi~b  Me~nge~va ~lua~si~ te~nta~ng ta~nda~-ta~nda~ pe~rsa~li~na~n se~pe~rti~, 

ke~lua ~rnya ~ le~ndi~r da~ra~h, hi~s ya~ng te~rus me ~ne~rus da~n te~ra~tur, 

pe~ca~hnya~ a~i~r ke~tuba~n, i~bu me~nge ~rti~ 



42 

 

 

16.28 Wi~b  Me~nge~va ~lua~si~ i~bu untuk me~la~njutka~n mi~num 10 ta~ble~t 

Ka ~lk 1x1 da~n 10 ta~ble ~t FE ~ 1x1. Di~sa~ra~nka~n mi~num de~nga~n 

a~i~r puti~h a~ta~u a~i~r je~ruk, i~bu be~rse ~di~a~ me~mi~numnya~ da~n 

suda~h di~la ~kuka~n 

16.30 Wi~b  Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk kunjunga~n ula~ng pa~da~ ta~ngga~l 10 

Ma~re~t 2025 da~n ji~ka~ a~da~ ke~luha~n se ~wa~ktu-wa~ktu, i~bu 

be~rse~di~a~. 

3.2 Asuhan Kebidanan Persalinan 

 (Sumbe~r Da~ta~ : RS Musli~ma~t Jomba ~ng) 

 Ta~ngga~l          : 23 Ma~re~t 2025 

 Ja~m             :  16.00 WI~B 

1. Data Subjektif 

Pa~da~ ta~ngga~l 23/04/25 i~bu me~nga~ta~ka~n ke~nce~ng-ke~nce ~ng se~ja ~k pukul 06.00 

WI~B, ke~mudi~a~n pa~da~ pukul 16.00 WI~B ke~lua~r le ~ndi~r da~ra~h, se~te~la~h i~tu i~bu 

di~ba ~wa~ ke~ RD Musli~ma ~t pukul 16.59 WI~B, i~bu la~ngsung ke~ I~GD da~n 

di~la~kuka~n pe~me~ri~ksa ~a~n VT be~lum a ~da~ pe~mbuka~a ~n  

2. Data Objektif 

(Da~ta~ da~ri~ I~GD RS Musli~ma~t) 

Ku  : Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n : Cosposme~nti~s 

 TTV : TD : 120/90 

   N   : 84x/me ~ni~t 

   S    : 36,2 

   RR : 24x/me~ni~t   

Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 
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 Hi~s     : 3.10’35” 

DJJ     : 142 x/me~ni~t 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Te~rda~pa~t le ~ndi~r be~rca~mpur da~ra~h 

VT     : Be~lum a~da~ pe~mbuka~a~n 

Pe~nuruna~n Ke~pa ~la~ 5/5  

3. Analisa Data ( RS Muslimat) 

G1P0A~0 UK 38-39 mi~nggu de~nga~n Pro Se~cti~o Ca~e~sa~re~a~ 

4. Penatalaksanaan ( RS Muslimat) 

18.29  WI~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu se~te~la~h di~la ~luka~n obse~rva~si~ 

ba~hwa~ i~bu a~ka~n di~la ~kuka~n Ope~ra~si~ SC ka~re~na ~ 

ke~pa~la~ ba~yi~ ma~si~h 5/5 be~lum ma~suk pa~nggul i~bu 

te~rda~pa~t pa~nggul se~mpi~t, i~bu be ~rse~di~a ~ 

18.30 WI~B : Me~nga~nta~r i~bu ke~rua~ng ope~ra~si~, untuk di~la~kuka~n 

SC, pa~si~e ~n suda~h di~rua ~ng ope~ra~si~, (SC 

di~ja~dwa~lka~n pukul 19.00 WI~B) 

21.31 WI~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu ba ~hwa~ ba~yi~ suda ~h la~hi~r, je~ni~s 

ke~la ~mi~n pe ~re~mpua~n, me~na ~ngi~s kua~t, tonus otot 

ba~i~k, wa~rna~ kuli~t ke~me ~ra~ha~n, A~S : 8-9, pla~se~nta~ 

la~hi~r le~ngka~p, i~bu me~nge ~rti~ 

22.00 WI~B : Me~nga~nta~r i~bu ke~ rua~ng pe~muli~ha~n, i~bu be~rse~di~a~ 

3.3 Asuhan Kebidanan Bayi Baru Lahir 1 jam 

 Ta~ngga~l : 23 Ma~re~t 2025 

 Te~mpa~t  : RS Musli~ma ~t  

  Pukul     : 21.39 WI~B 

  Ole~h       : Di~a~n A~ma~nda~ 
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1. Data Subyektif 

Ba~yi~ norma~l, la~ngsung me ~na~ngi~s, wa~rna~ kuli~t ke~me~ra~ha~n, Ge~ra~ka~n a~kti~f, 

je~ni~s ke~la~mi~n pe~re~mpua~n, be ~lum BA~K BA~B 

2. Data Obyektif 

Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

KU  : Ba~i~k 

Tonus Otot  : Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n : Composme~nti~s 

Wa ~rna ~ Kuli~t : Ke~me~ra~ha ~n 

Je~ni~s Ke~la ~mi~n : Pe~re~mpua~n 

TTV  : Fre~kue~nsi~ Ja ~ntung : 140 x/me~ni~t 

   : Fre~kue~nsi~ Na~fa~s     : 45 x/me~ni~t 

   : Suhu           : 36,7℃ 

Pe~me~ri~ksa~a ~n A~ntropome~tri~ 

BB   : 3.300 gra~m 

Pa~nja~ng Ba~da~n  : 48 cm 

Li~ngka~r Da~da~  : 31 cm 

Li~ngka~r Ke ~pa~la~ : 33 cm 

A~S    : 8-9 

Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ke ~pa~la~ : Be~rsi~h, norma~l ti~da ~k a~da~ ke~la~i~na ~n 

Muka~ : Si~me~tri~s, wa~rna~ ke~me~ra~ha~n 

Ma~ta~ : Be~rsi~h, si~me~tri~s, konjungti~va~ me~ra~h muda~, 
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ti~da~k a~da ~ se~cre~t ma~ta~, skle~ra~ puti~h 

Hi~dung : Be~rsi~h, si~me~tri~s, ti~da~k a~da~ pe ~rna ~fa ~sa ~n 

cupi~ng hi~dung,  

Mulut : Norma~l, bi~bi~r ti~da~k puca~t, ti~da~k a~da~ ti~da ~k 

a~da~ ke~la~i~na ~n pa~da~ bi~bi~r  

Da~da~ : Pe~rna~fa~sa~n norma ~l 

A~bdome ~n : Ta~li~ pusa ~t be~rsi~h, ti~da~k a~da~ ta~nda~-ta~nda ~ 

i~nfe~ksi~, ti~da~k ba~u 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h, la~bi~a~ mi~nore~ me~nutupi~ la~bi~a ~ ma ~yora~ 

A~nus : Norma~l, be~rluba~ng (+) 

E ~kste~rmi~ta~s : Ja~ri~-ja ~ri~ ka~ki~ le~ngka ~p, ja~ri~-ja ~ri~ ta~nga ~n 

le~ngka ~p, pe~rge~ra~ka~n a~kti~f, ti~da~k a~da ~ 

poli~da~kti~l, da~n si~nda~kti~l 

3. Analisa Data 

Ba~yi~ Ba~ru La~hi~r 1 ja~m fi~si~ologi~s 

4. Penatalaksanaan 

21.42 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n i~nje~ksi~ Vi~t K 1 mg se~ca~ra~ I~M, 

di~pa ~ha~ ba~gi~a~n ki~ri~, Vi~t K suda~h di~be~ri~ka~n da ~n 

ti~da~k a~da ~ a~le~rgi~ 

21.45 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n sa~le~p ma~ta~ pa~da~ ba~yi~, sa~le~p ma~ta ~ 

te~la ~h di~be ~ri~ka~n 

22.27 WI~B : Se~te~la~h 1 ja ~m, pe~nyunti~ka~n HB0 0,5 ml se~ca~ra ~ 

I~M di~pa~ha~ ka~na~n ba~yi~, suda~h di~la ~kuka~n 
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3.4 Asuhan Masa Nifas 

3.4.1 Kunjungan 1 (1 hari Pospartum) 

       (Sumbe~r Da~ta~ : Da~ri~ RS Musli~ma ~t) 

       Ta~ngga~l :  25 Ma~re~t 2025 

       Te~mpa ~t :  RS Musli~ma ~t 

       Ja~m :  06.00 WI~B 

       Ole~h :  Di~a~n A~ma ~nda~ 

1. Data Subjektif 

I~bu me ~ra~sa ~ka~n nye ~ri~ di~ba ~gi~a~n luka~ SC 

2. Data Obyektif 

a~ . Pe~me~ri~ksa~a~n Fi~si~k Umum 

KU  : Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n : Cospome~nti~s 

TTV :  TD : 115/70 mmHg 

  N : 86 x/me~ni~t 

  S : 36,5  

  RR : 20 x/me~ni~t 

b . Pe~me~ri~ksa ~a~n Fi~si~k Khusus 

Ma~ta~ : Konjungti~va~ me~ra~h muda~, ti~da ~k ode~ma~ 

Ma~ma~e ~ : Be~rsi~h, ti~da~k a~da~  nye~ri~ te~ka~n, putti~ng 

me~nonjol, kolostrum suda~h ke~lua~r 

A~bdome ~n : TFU 2 ja~ri~ ba~wa~h pusa ~t, kontra~ksi~ ute~rus 

ba~i~k, ka~ndung ke~mi~h kosong, te~rda~pa~t luka ~ 

SC, te~rtutup pe~rba~n 
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Ge~ne~ta~li~a ~ : Te~rda~pa~t pe~nge~lua~ra~n loche~a~ rubra ~ 

be~wa~rna~ me~ra~h ke~hi~ta~ma~n, ti~da~k be~rba~u, 35 

cc 

3. Analisa Data 

P1A~0 Post SC ha~ri~ ke~ 1 ni~fa~s norma~l 

4. Penatalaksanaan 

 06.30 WI~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu ha ~si~l pe~me~ri~ksa~a~n i~bu  ba~i~k, 

TTV norma~l ti~da~k a~da~ pe~rda~ra~ha ~n, i~bu 

me~nge ~rti~ 

06.35 WI~B 

 

 

 06.38WI~B 
 

: 

 

 
: 

Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk me~mi~num oba ~t a~nti~ 

nye~ri~ da~n ta~ble~t FE ~ i~bu me~nge~rti~ 

Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk kontrol ula ~ng ke~ RS 

Musli~ma~t pa~da~ ta~ngga~l  04 A~pri~l 2025, i~bu 

me~nge ~rti~ 

3.4.2 Kunjungan  2 (7 hari Postpasrtum) 

Ta~ngga~l : 29  Ma~re~t 2025 

Te~mpa~t  : Ruma~h Ny I~ 

Ja~m : 10.00 WI~B 

Ole~h : Di~a~n A~ma~nda ~ 

1. Data Subyektif 

I~bu me ~nga~ta~ka~n se~di~ki~t nye~ri~ pa~da~ luka~ be~ka~s SC da~n A~SI~ nya ~ suda~h 

ke~lua ~r 

2. Data Obyektif 

a.  Pe~me~ri~ksa ~a~n Fi~si~k Umum 

 KU    : Ba~i~k 
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Ke ~sa~da~ra~n              : Composme~nti~s 

TTV   : TD : 120/80 mmhg 

     N : 84 x/me~ni~t 

     S : 36,7  

     RR : 20 x/me~ni~t 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

Ma~ta~ : Konjungti~va~ me~ra~h muda~, skle~ra~ puti~h 

Ma~ma~e ~ : Be~rsi~h, ti~da~k a~da~ nye ~ri~ te~ka~n, ti~da~k a~da ~ 

be~njola ~n, putti~ng me~nonjol, kolostrum suda ~h 

ke~lua ~r 

A~bdome ~n : TFU te~ra~ba~ pe~rte~nga~ha~n a~nta~ra~ symphysi~s da~n 

pusa~t, ka~ndung ke~mi~h kosong, luka~ ope~ra~si~ 

suda~h ba~gus ti~da~k a~da ~ i~nfe ~ksi~ da~n pe ~rba ~n suda~h 

di~ le~pa~s 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Te~rda~pa~t pe~nge~lua ~ra~n loche~a ~ sa~ngui~nole~nta ~ 

be~rwa ~rna ~ ke~kuni~nga~n, ti~da~k be~rba~u 

E ~kste~rmi~ta~s 

A~ta~s 

Ba~wa~h 

 

:  

: 

 

Ti~da~k te~rda~pa~t nye~ri~ te~ka~n da~n ti~da~k ode~ma~ 

Ti~da~k ode~ma~, re~fle~k pa~te~lla ~ +/+ 

c. Analisa Data 

   P1A~0 post SC ha~ri~ ke~ 7 ni~fa~s norma ~l 

d. Penatalaksanaan 

10.10 WI ~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu te~nta~ng ha ~si~l pe ~me~ri~ksa~a~n 

ba~i~k, i~bu me~nge~rti~ 
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10.15 WI ~B : Me~nga~njurka~n i~bu untuk me~nyusui~ ba~yi~nya ~ 

se~se~ri~ng mungki~n, i~bu me~nge~rti~ 

10.20 WI ~B : Me~nga~ja ~ri~ i~bu untuk me~la~kuka~n pi~ja ~t la~kta~si~, 

mula~i~ da~ri~ le~he~r, ba~hu, punggung, da~n 

pa~yuda~ra~, i~bu me~nge~rti~ 

10.30 WI ~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu me~nge ~na~i~ ta~nda~ ba~ha~ya ~ ma~sa ~ 

ni~fa~s se~pe~rti~, luka ~ be~ka~s sc be~rma~sa~la~h se~pe ~rti~, 

me~ra~h, be~ngka~k, ke~lua~r na~na~h, de~ma ~m, da~n 

pe~rda~ra~ha~n be~rle~bi~ha~n, i~bu me~nge ~rti~ 

10: 33 WI~B : Me~mbe~ri~ta~hu untuk ti~da ~k ta~ra~k pa~da~ ma ~ka~na~n, 

i~bu me~ma~ha ~mi~ 

    10.37 WI ~B         :        Me~mbe ~ri~ta~hu i~bu ji~ka~ suda ~h ti~da~k kontrol la~gi~,  

          di~ka~re~na~ka~n ja ~hi~ta~n luka~ SC suda~h ba ~gus da~n  

          pe~rba~n suda~h di~le~pa ~s, ji~ka~ a~da~ i~bu me~nge ~rti~ 

3.4.3 Kunjungan Nifas ke III (21 hari postpartum) 

 Ta~ngga~l : 12 A~pri~l 2025 

 Te~mpa~t  : Ruma ~h Ny I~ 

 Ja~m       : 10.00 WI~B 

 Ole~h      : Di~a~n A~ma~nda~ 

1. Data Subyektif 

I~bu me ~nga~ta~ka~n syuda~h ti~da~k a~da~ ke~luha~n a~pa~pun 

2. Data Obyektif 

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Umum 

KU  : Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n : Cospome~nti~s 
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TTV  : TD : 110/70 

     N : 80x/me ~ni~t 

     S : 36,8 C 

     RR : 20x/me ~ni~t 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

Ma~ta~ : Si~me~tri~s, skle~ra~ puti~h, konjungti~va~ me ~ra~h muda~, 

ti~da~k ode~ma ~ 

Pa~yuda ~ra~ : Be~rsi~h, te~rda~pa~t hi~pe ~rpi~gme ~nta~si~ a~e~rola~ 

ma~mma~e~, ti~da~k a~da ~ nye~ri~ te~ka~n, putti~ng susu 

me~nonjol, ti~da~k a~da~ be ~ndunga~n a~si~ 

A~bdome ~n : Ka ~ndung ke~mi~h kosong, TFU suda~h ti~da~k 

te~ra~ba~, ja~hi~ta~n luka~ SC suda~h ke~ri~ng , ti~da~k a~da~ 

i~nfe~ksi~ pa~da~ luka~ ja ~hi~ta~n, pe~rba~n be~lum di~le~pa~s 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Te~rda~pa~t Loche~a~ be~rwa~rna~ ke~cokla~ta~n 

E ~kste~rmi~ta~s : E ~kste~rmi~ta~s a~ta~s da~n ba~wa~h ti~da~k ode~ma~ 

3. Analisa Data 

P1A~0 21 Ha~ri~ Postpa~rtum Fi~si~ologi~s 

4. Penatalaksanaan 

10.15 WI ~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu ba ~hwa~ ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a~n 

da~la ~m ba~ta~s norma ~l, i~bu me~nge~rti~ 

10.20 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ i~bu suda~h se~ri~ng me~nyusui~ 

ba~yi~nya ~, i~bu me~nga~ta~ka~n suda~h se ~ri~ng 

me~nyusui~ ba~yi~nya~ sa ~a~t ba~yi~ me ~na~ngi~s a~ta~u 2 

ja~m se ~ka~li~ 
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10.24 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ ula~ng ta~nda~ ba~ha~ya~ pa~da~ i~bu 

ni~fa~s, i~bu da~n ba~yi~ ti~da~k a~da~ ta~nda~ ba~ha~ya ~ 

10.30 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ i~bu a~pa~ka~h ti~da ~k ta~ra~k pa~da~ 

ma~ka ~na~n 

10.35 WI ~B : Me~nga~njurka~n i~bu ji~ka ~ a~da~ ke~luha~n bi~sa ~ 

se~ge~ra~ da~ta~ng ke~ bi~da~n a~ta~u fa~si~li~ta~s 

Ke ~se~ha~ta~n te~rde~ka~t, i~bu me~nge~rti~ 

3.4.4 Kunjungan IV (40 hari postpartum) 

Ta~ngga~l : 30 A~pri~l 2025 

Te~mpa~t : Ruma ~h Ny I~ 

Pukul    : 08.30 WI~B 

Ole~h      : Di~a~n A~ma~nda~ 

1. Data Subjektif 

I~bu me ~nga~ta~ka~n ti~da ~k a~da~ ke~luha~n 

2. Data Objektif  

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

KU  : Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n : Cosposme~nti~s 

TTV  : TD : 110/70 mmHg 

      N : 83x/me ~ni~t 

      S : 36,5 C 

      RR : 20x/me ~ni~t 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

Ke ~pa~la~ : Be~rsi~h, ti~da~k a~da~ nye~ri~ te~ka~n 
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Ma~ta~ : Si~me ~tri~s, konjungti~va~ me~ra~h muda~, skle~ra~   

  puti~h 

Pa~yuda ~ra~ : Be~rsi~h, ti~da~k a~da~ nye~ri~ te~ka~n, putti~ng susu  

  me~nonjol, A~SI~ la~nca~r 

A~bdome ~n : TFU suda~h ti~da~k te~ra~ba~ 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h, te~rda~pa~t pe~nge~lua ~ra~n loche~a~ a~lba~  

  pe~rda~ra~ha~n 5 cc 

E ~kte~rmi~ta~s : A~ta~s da~n ba~wa~h ti~da ~m ode~ma~ 

3. Analisa Data 

P1A~0 Post SC ha~ri~ ke~ 40 ni~fa~s norma~l 

4. Penatalaksanaan 

  : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu ba~hwa ~ ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n 

da~la ~m ba~ta~s norma ~l, i~bu me~nge~rti~ 

08.33 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ i~bu suda~h se ~ri~ng me~nyusui~ 

ba~yi~nya ~, i~bu me~nga~ta~ka~n suda~h se~ri~ng 

me~nyusui~ ba~yi~nya~ sa ~a~t ba~yi~ me~na~ngi~s a~ta~u 2 

ja~m se ~ka~li~ 

08.05 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ ula ~ng ta~nda~ ba~ha~ya~ pa~da~ i~bu 

ni~fa~s, i~bu da~n ba~yi~ ti~da~k a~da~ ta~nda~ ba~ha~ya ~ 

08.07  WI~B : Me~nge~va ~lua~si~ i~bu a~pa~ka~h ti~da ~k ta~ra~k pa~da~ 

ma~ka ~na~n 

08.10  WI~B : Me~nga~njurka~n i~bu ji~ka ~ a~da~ ke~luha~n bi~sa ~ 

se~ge~ra~ da~ta~ng ke~ bi~da~n a~ta~u fa~si~li~ta~s 

Ke ~se~ha~ta~n te~rde~ka~t, i~bu me~nge~rti~ 
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3.5 Asuhan Kebidanan Neonatus 

3.5.1 Kunjungan 1 (1hari)    

          Ta ~ngga ~l  : 24 Ma ~re~t 2025 

 
          Te~mpa ~t  : RS Musli~ma ~t 

 

           Ja ~m  : 14.00 WI~B 
 

           Ole~h   : Di~a ~n A~ma ~nda ~ 

 

1. Data Subyektif 
 

I~bu me ~nga~ta~ka~n ba ~yi~nya~ suda~h bi~sa~ me~nyusu kua~t, A~SI~ la~nca~r, suda~h 

BA~B da~n BA~K de~nga~n la~nca~r da~n ti~da~k a~da ~ ke~luha~n 

2. Data Obyektif 

 

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

 

Ke ~a~da~a~n Umum : Ba~i~k 

 

Pe~rge~ra~ka~n  : A~kti~f 

 

Wa ~rna ~ Kuli~t  : Ke~me~ra~ha ~n 

 

Ta~nda~-ta~nda ~ Vi~ta~l 

 

Fre~kue~nsi~  Ja~ntung : 135 x/me~ni~t 

 

Fre~kue~nsi~ Na~fa~s : 47 x/me~ni~t 

 

 Suhu   : 36,5 C  

 

BB   : 3.300 gra~m 

 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

 

Ma~ta~  : Si~me~tri~s, konjungti~va ~ me~ra ~h muda~, pa~lpe~bra ~ 

ti~da~k ode~ma ~, skle~ra~ puti~h 

Hi~dung : Be~rsi~h, si~me~tri~s, ti~da~k a~da~ pe~rna~fa~sa~n cupi~ng 

hi~dung 

Da~da~ :  Pe~rna~fsa~n norma~l, da~da~ si~me~tri~s 
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A~bdome ~n : Ta~li~ pusa~t be~rsi~h, te~rbungkus ka~i~n ka~sa~, ti~da~k 

a~da~ ta~nda~-ta~nda~ i~nfe~ksi~ ta~li~ pusa~t, ti~da~k be~rba~u 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h, la~bi~a~ ma~yora~ me~nutupi~ la~bi~a~ mi~nora~, 

ti~da~k a~da ~ ke~la~i~na~n 

A~nus : Be~rsi~h, rua~m popok a~ta~u ti~da~k 

E ~kste~rmi~ta~s : Norma~l , ti~da~k a~da~ ga~nggua~n pa~da ~ pe~rge~ra~ka~n 

3. Analisa Data 

Ne~ona~tus Cukup bula~n usi~a~ 1 ha ~ri~ fi~si~ologi~s   

4. Penatalaksanaan 

15.10 WI~B : Me~nje~la~ska~n ke~pa~da ~ i~bu ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a~n da~la ~m 

ba~ta~s norma ~l, i~bu me~nge~rti~ 

15.13 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ pa~da~ i~bu ca~ra~ pe ~ra~wa~ta~n ta~li~ 

pusa~t, i~bu me ~nge~rti~ 

15.17 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ a~ga~r te~ta~p me~nja~ga ~ ke~ha~nga~ta~n 

pa~da~ ba~yi~nya ~ de~nga~n ca~ra~ di~be ~dong, i~bu be~rse~di~a ~ 

me~la ~kuka~n 

15.20 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ pa~da~ i~bu te~nta~ng ta~nda~ ba ~ha~ya ~ 

ne~ona~tus da~n pe~rsona~l hygi~ne~, i~bu me~nge ~rti~ 

15.22 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ pa~da~ i~bu te~nta~ng pe~ra~wa~ta~n 

ba~yi~, i~bu me~nge~rti~ 

5.25 WI~B :  Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk kontrol ta~ngga~l 8 A~pri~l 

2025 da~n bi~sa ~ da~ta~ng ke~ fa~si~li~ta~s Ke~se~ha~ta~n 

se~wa~ktu-wa~ktu a~da~ ke~luha~n, i~bu be~rse~di~a ~ 

me~la ~kuka~n 
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3.5.2 Kunjungan Neonatus II ( 7 hari) 

 Ta~ngga~l  : 29 Ma~re~t 2025 

 Te~mpa~t  : Ruma~h Ny I~ 

 Pukul    : 10.00 WI~B 

 Ole~h    : Di~a~n A~ma ~nda~ 

1. Data Subyektif 

I~bu me~nga~ta~ka~n ta~li~ pusa~t suda~h le~pa~s di~ ha~ri~ ke~ 6, ba~yi~ suda ~h me~nyusu 

de~nga~n kua~t, da~n  BA~K 5 ka~li~/ha~ri~, BA~B 2 ka~li~/ha~ri~ 

2. Data Obyektif 

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ke ~a~da~a~n Umum : Ba~i~k, wa~rna~ kuli~t ke~me~ra~ha~n, ta~ngi~sa~n 

ba~yi~    

  kua~t, ge~ra~ka~n a~kti~f 

Ke ~sa~da~ra~n   : Composme~nti~s 

TTV  : Pe~rna~fa ~sa ~n : 42x/me ~ni~t 

     Suhu  : 36,2 C 

     BB  : 3.300 gra~m 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ma~ta~ : Si~me~tri~s, konjungti~va ~ me~ra~h muda~, 

ti~da~k a~da ~ se~cre~t ma~ta~, skle~ra~ puti~h 

Hi~dung : Be~rsi~h, ti~da~k a~da ~ pe~rna ~fa ~sa ~n cupi~ng 

hi~dung 

Da~da~ : Pe~rna~fa~sa~n norma ~l 

A~bdome ~n : Ti~da~k a~da~ be~njola~n a~bnorma~l 
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Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h, ti~da~k a~da ~ i~nfe~ksi~ 

c. Analisa Data 

Ne~ona~tus norma ~l 7 ha~ri~ fi~si~ologi~s 
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d. Penatalaksanaan 

10.38 WI~B : Me~nje~la~ska~n ke~pa~da~ i~bu ha~si~l 

pe~me ~ri~ksa~a ~n norma~l, i~bu me~nge~rti~ 

10.40 WI~B : Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ pa~da~ i~bu untuk 

me~nje ~mur ba~yi~ se~la ~ma~ 30 me~ni~t di~pa~gi~ 

ha~ri~ me~nghi~nda~ri~ te~rja~di~nya~ pe~nya~ki~t 

kuni~ng, i~bu me~nge~rti~ 

10.42 WI~B : Me~nge~va ~lua~si~ ta~nda ~ ba~ha~ya~ ne~ona~tus, 

ti~da~k te~rda~pa~t ta~nda~ ba ~ha~ya~ 

10.45 WI~B : Me~nge~va ~lua~si~ ca~ra~ pe~ra~wa ~ta~n ba~yi~, i~bu 

suda~h me ~la~kuka~nya ~ de~ga~n ba~i~k 

10.50 WI~B : Me~nga~njurka~n i~bu untuk me~nyusui~ ba~yi~ 

se~se~ri~ng mungki~n a~ta~u 2 ja~m se~ka~li~, i~bu 

me~nge ~rti~  

10.53 WI~B : Me~nga~njurka~n i~bu da~ta~ng ke~fa~si~li~ta~s 

Ke ~se~ha~ta~n a~pa~bi~la~ a~da~ ke~luha~n i~bu 

me~nge ~rti~ 

3.5.3 Kunjungan Neonatus III (21 hari) 

Ta~ngga~l : 28 A~pri~l 2025 

Te~mpa~t  : Ruma~h Ny I~ 

Pukul  : 10.00 WI~B 

Ole~h  : Di~a~n A~ma~nda ~ 

1. Data Subyektif 

I~bu me~nga ~ta~ka~n ti~da~k a~da~ ke~luha ~n pa~da~ ba~yi~, ba~yi~ suda~h me~nyusu 

de~nga~n kua~t 



58 

 

 

2. Data Obyektif 

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ke ~a~da~a~n Umum : Ba~i~k, wa~rna~ kuli~t ke~me~ra~ha~n, me~na~ngi~s   

     kua~t, ge~ra~ka~n a~kti~f 

Ke ~sa~da~ra~n  : Cospome~nti~s 

TTV   : Suhu   : 36,4 C 

     BB se~ka~ra~ng  :3.500 gra~m 

     Fre~kue~nsi~ Ja~ntung : 145x/me ~ni~t 

     Fre~kue~nsi~ na ~fa~s : 42x/me ~ni~t 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

Muka~ : Te~rli~ha~t wa~rna~ ke~me~ra~ha ~n 

Ma~ta~ : Konjungti~va~ me ~ra~h muda~, scle~ra~ puti~h, ti~da ~k 

ode~ma ~ 

Hi~dung : Be~rsi~h, ti~da~k a~da ~ pe~rna ~fa ~sa ~n cupi~ng hi~dung 

Mulut : Ti~da~k a~da~ ora~l trush 

Da~da~ : Ti~da~k a~da~ re~tra~ksi~ di~ndi~ng da~da~, pe~rna~fa ~sa~n 

ba~i~k 

A~bdome ~n : Ti~da~k a~da~ be~njola~n a~bnorma~l 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h 

3. Analisa Data 

Ne~ona~tus 21 ha~ri~ fi~si~ologi~s 

4. Penatalaksanaan  

10.40 WI ~B : Me~nje~la~ska~n ke~pa ~da~ i~bu ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n 

norma~l, i~bu me ~nge~rti~ 
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10.43 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ ta~nda~ ba~ha~ya ~ pa~da~ ba~yi~, ti~da ~k 

a~da~ ta~nda~ ba~ha~ya ~ 

10.46 WI ~B : Me~nge~va ~lua~si~ pe ~mbe~ri~a~n A~SI~ e~kslusi~f se~la~ma ~ 

6 bula~n ta~npa~ ta~mba~ha ~n ma~ka~na~n la~i~nya ~, i~bu 

me~nge ~rti~ 

10.50 WI ~B : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk da~ta~ng ke~posya ~ndu 

te~rde~ka~t pa~da~ ta~ngga~l 24 A~pri~l 2025 untuk 

di~la~kuka~n va~ksi~n BCG da~n poli~o 1, i~bu 

me~nge ~rti~ da~n be~rse ~di~a~. 

3.6 Asuhan Kebidanan KB 

3.6.1 Kunjungan Keluarga Berencana ke 1 

    Ta~ngga~l  : 30 A~pri~l 2025 

    Te~mpa~t : Ruma~h Ny I~ 

    Ja~m  : 08.30 WI~B 

    Ole~h   : Di~a~n A~ma~nda ~  

1. Data Subjektif 

I~bu me ~nga~ta~ka~n ti~da ~k a~da~ ke~luha~n a~pa~pun, i~bu be~lum me ~nda~pa~t 

ha~i~d da~n i~bu ma~si~h bi~ngung untuk me~mi~li~h a~la~t kontra~se~psi~, ba~yi~ 

mi~num A~SI~ sa~ja~ ta~npa~ ma~ka~na~n pe~nda~mpi~ng 

2. Data Objektif 

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ke ~a~da~a~n Umum Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n  : Cospome~nti~s 

TTV  : TD : 110/70 mmHg 

      N : 80x/me ~ni~t 
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      S : 36,5 C 

      RR : 20x/me ~ni~t 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

Ma~ta~ : Si~me ~tri~s, konjungti~va~ me~ra~h muda ~,   

  skle~ra~ puti~h 

Pa~yuda ~ra~ : Si~me ~tri~s, putti~ng susu me~nonjol, ti~da~k   

  a~da~ be~njola~n, ti~da~k a~da ~ nye~ri~ te~ka~n,  

  A~SI~ ke~lua~r la ~nca~r 

Pe~rut : Ti~da~k a~da~ be ~njola~n 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h 

3. Analisa Data 

P1A~0 de~nga~n ca ~lon a~kse~ptor KB 

4. Penatalaksanaan 

09.00 WI~B  : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu ha~si~l pe ~me~ri~ksa ~a~n da~la~m 

  

     ba~ta~s norma ~l 

09.03 WI~B  : Me~mbe ~ri~ta~hu i~bu te~nta~ng ma~ca ~m-ma~ca~m  

 KB, ke~unggula~n, ke~te~rba~ta~sa~n, da~n 

e~kfe~ti~vi~ta~s da~n i~bu me ~nge~rti~ 

09.10 WI~B                : Me~na ~nya~ka~n pa ~da~ i~bu a~pa ~ka~h suda ~h me~mi~li~h 

kb ya~ng a~ka~n di~guna~ka ~n, i~bu ma~si~h bi~ngung 

09.15 WI~B                : Me~mbe~ri~ta~hu i~bu untuk da~ta~ng ke~ fa~si~li~ta ~s 

ke~se~ha ~ta~n untuk re~nca~na~ KB 
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3.6.2 Kunjungan Keluarga Berencana Ke 2 

Ta~ngga~l :  3 Me~i~ 2025 

Te~mpa~t  : PMB 

Ta~ngga~l : 08.30 WI~B 

Ole~h : Di~a~n A~ma~nda ~ 

1. Data Subjektif   

 

I~bu me ~nga~ta~ka~n a~ka~n me~ngguna~ka ~n KB MA~L  

 

2. Data Objektif 

 

a. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Umum 

Ke ~a~da~a~n Umum Ba~i~k 

Ke ~sa~da~ra~n  : Cospome~nti~s 

TTV  : TD : 110/70 mmHg 

      N : 80x/me ~ni~t 

      S : 36,5 C 

      RR : 20x/me ~ni~t 

b. Pe~me~ri~ksa~a ~n Fi~si~k Khusus 

Ma~ta~ : Si~me ~tri~s, konjungti~va~ me~ra~h muda ~,   

  skle~ra~ puti~h 

Pa~yuda ~ra~ : Si~me ~tri~s, putti~ng susu me~nonjol, ti~da~k   

  a~da~ be~njola~n, ti~da~k a~da ~ nye~ri~ te~ka~n,  

  A~SI~ ke~lua~r la ~nca~r 

Pe~rut : Ti~da~k a~da~ be ~njola~n 

Ge~ne~ta~li~a ~ : Be~rsi~h 

3. Analisa Data 

 

P1A~0 de~nga~n a~kse~ptor KB MA~L 
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4. Penatalaksanaan 

 

 08.30 WI~B   : Me~mbe ~ri~ta~hu i~bu ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n da~la~m  

ba~ta~s  norma~l, i~bu me~nge~rti~ 

08.33 WI~B : Me~nje~la~ska~n pa~da ~ i~bu te~nta~ng mtode~ a~me ~nore~ 

la~kta~si~ ya~ng di~ma ~na~ i~bu pe ~rna ~h me~ngguna~ka ~n 

me~tode~ i~ni~ ha~nya ~ be~rta~ha ~n Ke~ti~ka ~ a~na ~k usi~a ~ 6 

bula~n ( a~si~ e~kslusi~f ) a~ta~upun sa~mpa~i~ me ~ntrusa~si~ 

Ke ~mba~li~ se~rta~ me~ngi~nga~t ba~hwa~ me ~tode~ i~ni~ ba ~yi~ 

ha~rus a~si~ e~kslusi~f se ~la~ma~ 6 bula ~n ta~npa ~ 

ta~mba ~ha~n ma~ka~na ~n a~pa~pa~un, i~bu me~nge ~rti~ 

08. 36 WI~B : Me~ngi~nga~tka~n i~bu untuk kontrol ke~mba~li~ ke ~ 

bi~da ~n ji~ka~ suda ~h 6 bula~n KB MA~L da~n suda ~h 

ha~i~d, untuk me ~ne~ntuka~n a~la~t konta~se~psi~ ba ~ru, 

i~bu me~nge~rti~ 
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BAB 4 

PEMBAHASAN 

Ba~b i~ni~ me ~mba~ha~s pote~nsi~ ke~se~nja ~nga~n a~nta~ra~ ka~ji~a~n te~ori~,ha~si~l 

pe~ngka~ji~a~n, da~n i~mple~me~nta~si~ a~suha ~n ke~bi~da~na~n a~nta~ra~ se~ca~ra~ la~ngsung. 

Pe~mba~ha~sa~n i~ni~ di~da~sa ~rka~n pa~da~ pe~nga ~la~ma~n pe~nuli~s da ~la~m me ~la~kuka~n 

pe~nda~mpi~nga~n ke~pa~da~ pa~si~e~n, ya~ng di~dukung ole~h te~ori~ ya~ng se ~sua~i~ se~ba ~ga~i~ma~na ~ 

di~je~la ~ska ~n da~la ~m ba~b 2 me~nge ~na~i~ a~suha~n ke~bi~da~na~n kompre~he~nsi~f, ya~ng 

me~nca~kup a~spe~k ke~ha~mi~la ~n, pe~rsa~li~na~n, ni~fa~s,  ba~yi~ ba ~ru la~hi~r, ne~ona~tus, da ~n 

ke~lua ~rga~ be ~re~nca~na ~. Da~la~m ba~b i~ni~ pe~nuli~s a~ka~n me~ngura~i~ka~n pe~rbe~da~a ~n a~nta~ra ~ 

te~ori~, fa~kta~ da~n opi~ni~ ya~ng di~la~ksa~na~ka~n se ~la~ma~ pe~nda~mpi~nga~n, se ~rta~ re~fle~ksi~ 

te~rha~da~p pe~ne~ra~pa~nya ~ pa~da~ kli~e~n.  

4.1 Asuhan Kebidanan Kehamilan Trimester III 

Pa~da~  a~wa~l pe~mba ~ha~sa~n, pe~nuli~s me~mbe ~ri~ka~n pe~la~ya ~na~n A ~nte~na~ta~l Ca~re ~ 

ke~pa~da~ Ny. "I~" G1P0A~0 ya~ng me ~nga~la~mi~ ke~luha~n nye ~ri~ punggung, be~rte~mpa~t di~ 

PMB Bdn. Li~li~s Surya~wa~ti~, SST., M.Ke~s ya ~ng te~rle~ta~k di~ De~sa~ Sa~mbong Dukuh, 

Ke ~ca~ma~ta~n Jomba~ng, Ka~bupa ~te~n Jomba~ng. Untuk me~ndukung pe~mba~ha ~sa ~n se~ca~ra ~ 

le~bi~h me~nda ~la~m, pe~nuli~s me~nya ~ji~ka~n se ~jumla ~h da~ta~ se~ba~ga ~i~ be ~ri~kut :  

Tabel 4. 1 Data Subjektif dan Objektif dari PemeriksaanANC 

Riwayat 

 

Yang dilakukan Keterangan 

Ta ~ngga ~l  10/09/

24 

21/10/2

4 

19/12/24 16/01/2

5 

16/02/25 27/02/2

5 

03/03/2

5 

 

UK 11 mg 17 mg 27 mg 30 mg 33 mg 35 mg 36 mg  Umur i~bu 27 
ta ~hun, ge~ra ~k 

ja ~ni~n di~ra ~sa ~ka ~n 

pe~rta ~ma ~ di~ UK 

16 mi~nggu 
A~na ~mne~se~ Ta ~a ~ Ta ~a ~ Ta ~a ~ Ta ~a ~ Nye~ri~ 

Punggun

g 

Nye~ri~ 

Punggung 

Nye~ri~ 

Punggun

g 

-10/09/24 

pe~me~ri~ksa ~a ~n 

la ~bora ~tori~um 
ya ~i~tu HB 
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Sumbe~r : Da~ta~ Se~kunde~r RS Musli~ma~t 2025 

1. Data Subyektif 

  Da~la~m da~ta~ pa~da~ ta~be~l di~a ~ta~s me~nda ~pa~tka~n ha~si~l ba~hwa~ Ny. “I~” se~da~ng 

ha~mi~l pa~da~ UK 33 mi~nggu de~nga~n me~nge~luh nye~ri~ punggung. Me~nurut pe~nuli~s, 

ke~luha ~n te~rse~but umum te~rja~di~ pa~da~ tri~me ~ste~r ke~ti~ga~ ke~ha~mi~la ~n ya~ng se~ri~ng 

di~a ~la~mi~ ole~h i~bu ha~mi~l. Ny “I~” ya~ng ke~se ~ha~ri~a~nya~a~ be~ra~kti~fi~ta~s se ~pe~rti~ da~ga~ng 

di~ruma~h, me~nya ~pu, me ~ma~sa~k, da~n me ~ncuci~ ya ~ng me ~me~rluka~n ba ~nya~k te~na~ga~. 

A~kti~fi~ta~s i~ni~ da~pa~t me~mbua~t tubuh i~bu me~ra~sa~ muda~h le~la ~h, da~n me~na~mba ~h be ~ba~n 

pa~da~ otot-otot punggung, ya~ng me~nye~ba ~bka~n nye ~ri~ punggung. Se~la ~i~n i~tu, se~i~ri~ng 

be~rta~mba ~hnya~ be~sa ~r ja~ni~n di~da~la~m ra~hi~m, pe~ruba~ha~n tubuh juga~ te~rja~di~, da~n 

di~ma~na~ posi~si~ pi~nggul me~nja~di~ le ~bi~h condong ke~de~pa~n. Kondi~si~ i~ni~ da~pa ~t me ~mbe~ri~ 

te~ka~na~n pa~da~ punggung ba~wa~h da~n me~nye~ba~bka~n ra~sa~ nye~ri~ a~ta~u 

11,7 g/dl, 

Golda ~ O+, 
GDA~ 122 

mg/dl, 

re~duksi~ 

ne~ga ~ti~f 
Te~ka ~na ~n 

Da ~ra ~h 

120/60 100/60 100/70 100/60 100/70 90/60 110/70 -17/01/24 

pe~me~ri~ksa ~a ~n 

la ~bora ~tori~um 
ya ~i~tu HB 11 

g/dl, Golda ~ 

O+, GDA~ 

122 mg/dl, 
re~duksi~ 

ne~ga ~ti~f 

BB  50,7 51,5 55 55,5 56 56,1 57  
TFU 3 ja ~ri~ 

a ~ta ~s 

sympysi~

s 

10 cm 22 cm  23 cm 26 cm 28 cm  28 cm  

Te~ra ~pi~ Fe~ 1x1 Fe~ 1x1  Fe~ 1x1 Fe~ 1x1 Fe~ 1x1 Fe~ 1x1 Fe~ 1x1  

KI~E~ I~sti~ra ~ha ~t 

Gi~zi~ 

Se~na ~m Me~nungg

i~ng 

I~sti~ra ~ha ~t Se~na ~m Ta ~nda ~-

ta ~nda ~ 
Pe~rsa ~li~na ~

n 

I~sti~ra ~ha ~t  

Gi~zi~ 

 

Ke~te~ra~nga~

n 
Pa~da~ ui~sa~ ke~ha~mi~la~n 3-32 mi~nggu a~da~la~h Ri~wa~ya~t 
Pa~da~ ke ~ha~mi~la~n 33-38 mi~nggu a~da~la~h ya~ng di~la~ksa~na~ka~n 
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ke~ti~da~knya~ma~na~n. Ha~l i~ni~ se ~sua~i~ de~nga~n te~ori~ ya ~ng me~nye ~butka~n ba~hwa~ ke~gi~a ~ta~n 

se~ha~ri~-ha~ri~ i~bu ha ~mi~l da~pa ~t be~rpe~nga~ruh pa~da~ nye ~ri~ punggung, da~n da~pa~t 

me~mbe ~ri~ka~n da~mpa~k ne~ga~ti~f, se ~pe~rti~ sa~a~t i~bu be~rja~la ~n a~ta~u duduk. Mi~sa ~lnya ~ 

be~rja~la ~n te~rla~lu la ~ma~ a~ta~u duduk da~la~m posi~si~ ya~ng ti~da~k nya ~ma~n da~pa~t 

me~mpe ~rburuk nye~ri~ punggung. se~mua~ fa~ktor i~ni~ da~pa~t me~mbua~t i~bu ha~mi~l me~ra~sa ~ 

ti~da~k nya ~ma~n da~n ke~suli~ta~n me~nja~la ~ni~ a~kti~fi~ta~s (Ma~rdi~na~sa~ri~ e~t a~l., 2022). Da~ri~ 

da~ta~ ya~ng di~pe~role~h pe~nuli~s ti~da~k di~da~pa ~tka~n ke~se~nja~nga ~n a~nta~ra~ fa~kta~ ya~ng te~rja~di~ 

de~nga~n te~ori~ ya~ng a~da ~. 

2.  Data Obyektif 

 Pa~da~ ta~ngga~l 16 Fe~brua~ri~ 2025, pe~nuli~s me~mpe ~role ~h da~ta~ ha ~si~l 

pe~me ~ri~ksa~a ~n Ny “I~”. Ha~si~l pe~me~ri~ksa~a~n ti~nggi~ ba ~da~n 146 cm, de~nga~n be~ra~t ba~da~n 

se~be~lum ha ~mi~l 47 kg, be~ra~t ba~da~n sa~a~t i~ni~ me ~nca~pa~i~ 57 kg, LI~LA~ 26 cm,  I~nde~ks 

ma~ssa ~ tubuh (I~MT) te~rca~ta~t 21,26 norma~l LI~LA~ 23,5 cm. Te~ka~na~n da~ra~h 110/70 

mmHg, Na~di~ 85x/me ~ni~t, suhu 36,5℃, pe~rna~fa~sa~n 22x/me~ni~t. Ha~si~l pe~me~ri~ksa~a~n 

ROT 0, MA~P 73,3. Ti~nggi~ fundus ute~ri~ 26 cm, DJJ 120x/me~ni~t, da~n pe~rki~ra~a ~n be~ra~t 

ja~ni~n se~be~sa~r 2.170 gra~m,  KSPR 2 . 

  Pa~da~ ta~ngga~l 03 Ma~re ~t 2025  pe~nuli~s me~mpe~role~h ha ~si~l pe~me~ri~ksa~a~n Ny 

“I~”. Ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a~n de~nga ~n ukura~n pa~nggua~l kura~ng da~ri~ 10cm, be ~ra~t ba~da~n 

se~ka~ra~ng 57 kg, te~ka~na~n da~ra~h 110/70 mmHg, na~di~ 85x/me ~ni~t, suhu 36,7℃, 

pe~rna~fa ~sa~n 22x/me ~ni~t, ROT 0, MA~P 73,3, ti~nggi~ fundus 28 cm, DDJ 132x/me~ni~t, 

TBJ 2.480 gra~m. Pa~da~ pe~me ~ri~ksa~a ~n fi~si~k khusus me~nunjukka ~n ha~si~l ya ~ng norma~l 

da~n ke~pa~la~ ba~yi~ be~lum me ~ma~suki~ PA~P, Me~nurut pe~nuli~s ba~hwa~ ke~ha~mi~la~n i~bu 

da~la ~m kondi~si~ norma~l, ha~si~l USG me~nunjukka~n ja ~ni~n da~la~m ke~a ~da~a~n ba ~i~k 

(pla~se~nta~ ti~da~k me~nutupi~ ja ~la~n la~hi~r, ke~tuba~n cukup, je~ni~s ke~la~mi~n pe~re~mpua~n). 
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Ha~l i~ni~ se~sua~i~ de ~nga~n te~ori~ (Wi~ra~tma~ e~t a~l., 2022), ya~ng me~nya ~ta~ka~n ba~hwa~ untuk 

pe~ma ~nta~ua~n ke~ha ~mi~la ~n se~ca ~ra~ ruti~n sa~nga~t be~rpe~ra~n pe~nti~ng da~la~m ke~ha~mi~la ~n 

tri~me~ste~r ke~ti~ga~. De~nga~n de~mi~ki~a~n, ti~da ~k te~rda~pa~t ke~se~nja~nga ~n a~nta~ra~ te~ori~ da~n 

fa~kta~ di~la~pa ~nga~n da~la~m ka~sus Ny “I~”. 

3. Analisa Data  

Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l da~ta~ Ny “I~” a~da~la ~h G1P0A~0 de~nga~n UK 37 mi~nggu 

ke~ha~mi~la~n norma~l de ~nga~n me~nge~luh Che ~pa~lope~lvi~k Di~sproporti~on (CPD).  

Me~nurut pe~nuli~s  di~a ~gnosa~ Ny “I~” de~nga~n Che~pa~lope~lvi~k Di~sproporti~o suda ~h 

se~sua~i~ de~nga~n pa~si~e~n pa~da~ pe~me~ri~ksa~a~n ukura~n pa~nggul kura~ng da~ri~ 10 cm.  

Me~nurut (Pra~wi~roha~rdjo, 2020), CPD a~da~la~h kondi~si~ ke~ti~ka~ ukura~n ke~pa~la ~ 

ja~ni~n te~rla ~lu be~sa ~r untuk bi~sa~ me~le ~wa~ti~ pa~nggul i~bu, se~hi~ngga~ pe~rsa ~li~na~n 

pe~rva~gi~na~m me~nja~di~ suli~t a~ta~u ti~da~k me~mungki~nka~n. Sa~la~h sa~tu ta~nda~ kli~ni~snya ~ 

a~da~la~h ti~da~k a~da~nya ~ pe~nuruna~n ke~pa ~la~ ja ~ni~n me~ski~pun hi~s suda~h te~ra~tur. I~ni~ 

me~nunjukka ~n ke~mungki~na ~n CPD ya ~ng cukup je ~la~s, da~n ji~ka~ di~bi~a~rka~n le ~bi~h la~ma ~ 

da~pa~t me~nye~ba~bka~n ke~le~la~ha ~n pa~da~ i~bu, hi~poksi~a~ ja~ni~n, a~ta~u ga~wa~t ja~ni~n. 

Ti~nda~ka~n SC di~ni~ di~la ~kuka~n se~ba~ga~i~ be~ntuk pe~nce ~ga~ha~n kompli~ka ~si~. 

4. Penatalaksanaan 

Be~rda~sa ~rka~n da~ta~ ya~ng di~pe~role~h, pe~nuli~s me~mbe~ri~ka~n a~suha ~n ke~bi~da~na~n 

pa~da~ Ny “I~” se~la ~ma~ ke~ha ~mi~la~n tri~me ~ste~r I ~I~I~, Se~la~i~n i~nte~rve~nsi~ be ~rupa~ pre~na ~ta~l 

ma~ssa~ge~ untuk me~ngura~ngi~ nye ~ri~ punggung, di~la~kuka~n pa~da ~ KI~E ~ (Konfi~rma~si~, 

I~nforma~si~, E ~duka~si~). Me~mbe~ri~ka~n e~duka ~si~ te~nta~ng nutri~si~ a~ta~u pola~ ma~ka~n ya~i~tu 

me~ngonsumsi~ vi~ta~mi~n, ma ~ka~na ~n ti~nggi~ prote~i~n da~n re~nda~h ka~rbohi~dra~t, 

me~nya ~ra~nka~n i~bu untuk me~ngonsumsi~ suple ~me~n ya~i~tu ta~ble~t za~t be~si~ (Fe~) 10 ta~ble~t 

di~mi~num 1x1 da~n 10 ta~ble~t ka~lsi~um di~mi~num 1x1. Me~nurut pe~nuli~s, a~suha~n ya~ng 
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di~ be~ri~ka~n pa ~da~ i~bu  suda~h se~sua~i~ de~nga~n ke ~butuha~n i~bu ha~mi~l pa~da~ tri~me ~ste~r 

ke~ti~ga~ da~n di~ma~na~ ke ~luha~n nye~ri~ pa~da~ punggung se~ri~ng te~rja ~di~ a~ki~ba~t pe~ruba~ha~n 

postur tubuh  ka~re~na~ ja~ni~n se~ma~ki~n me~mbe ~sa~r me~mbua ~t ke~ti~da~knya ~ma~na~n pa~da ~ 

i~bu ha~mi~l. Pe~mbe ~ri~a~n e~duka~si~ te~rse~but untuk me ~ni~ngka~tka~n pe~ma~ha~ma ~n pa~da~ i~bu 

pe~nti~ngnya ~ me~nja ~ga~ ke~se ~ha~ta~n di~ri~nya ~ ka~re~na~ bi~sa~ me~nce ~ga~h kompli~ka ~si~ a~ne~mi~a ~ 

da~n ke ~kura~nga~n ka~lsi~um ya ~ng me~mpe~rburuk otot-otot se~pe~rti~ nye~ri~ punggung. 

Me~nurut te~ori~ (Yusri~, 2021) nye~ri~ punggung da~pa~t me~nga~nggu kua~li~ta~s ti~dur, 

a~kti~fi~ta~s se~ha ~ri~-ha~ri~, muda~h le~la ~h.  

4.2 Asuhan Kebidanan Persalinan    

Tabel 4. 2 Data Subjektif dan Objektif Dari Pemeriksaan INC 

       Ke~luha ~n Ja ~m Ke~te~ra ~nga ~n 

I~bu me~nga ~ta ~ka ~n me~ra ~sa ~ka ~n 

pe~rutnya ~ ke~nce~ng-ke~nce~ng 

pa ~da ~ pukul 06 WI~B, 
ke~mudi~a ~n ke~lua ~r le~ndi~r 

da ~ra ~h pukul 16.00 WI~B, 

da ~n i~bu di~ba ~wa ~ ke~ RS 
Musli~ma ~t pa ~da ~ pukul 16.59 

WI~B 

23/03/25 

16.59 WI~B 

TD : 120/90 

N    : 84x/me~ni~t 

S     : 36,2 ℃ 
RR  : 20x/me~ni~t 

Hi~s  : 3.10’35” 

DJJ  : 142x/me~ni~t 
VT  : Be~lum a ~da ~ pe~mbuka ~a ~n 

E~ff  : 0 %, de~nomi~na ~tor UUK ki~ri~ 

de~pa ~n, Hodge~ 1, moula ~se~ 0.  

-Se~te~la ~h me~nunggu ha ~si~l obe~rva ~si~ 
i~bu a ~ka ~n di~la ~kuka ~n Ti~nda ~ka ~n SC 

ka ~re~na ~ CPD da ~n di~ja ~dwa ~lka ~n 

pa ~da ~ pukul 19.00 WI~B  

I~bu me~nga ~ta ~ka ~n si~a ~p 

me~ja ~la ~ni~ ope~ra ~si~ 

        23/03/25 

19.00 WI~B 

I~bu me~nja ~la ~ni~ Ti~nda ~ka ~n ope~ra ~si~ 

SC, Ba ~yi~ la ~hi~r se~ca ~ra ~ SC pukul 

21.31 WI~B, je~ni~s ke~la ~mi~n 
pe~re~mpua ~n, la ~ngsung me~na ~ngi~s, 

tonus otot kua ~t, ti~da ~k a ~da ~ 

ke~la ~i~na ~n, wa ~rna ~ kuli~t ke~me~ra ~ha ~n, 
pla ~se~nta ~ la ~hi~r le~ngka ~p. 

Sumbe~r : Da~ta~ Se~kunde~r RS Muli~sma~t 2025 

1. Data Subjektif 

Da~la~m ta~be~l da ~ta~ di~a~ta~s Pa~da~ ta~ngga~l 23 A~pri~l 2025, i~bu me~nge~luhka~n 

pe~rut  mula~s se~ja ~k pukul 06.00 WI~B. Se~ki~ta~r pukul 16.00 WI~B, i~bu me~nga ~la~mi~ 
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pe~nge~lua~ra~n le ~ndi~r be~rca~mpur da~ra~h (Bloody show). I ~bu ke~mudi~a ~n di~ba~wa~ ke ~ 

Ruma ~h Be~rsa~li~n Musli~ma~t pa~da~ pukul 16.59 WI~B da~n la ~ngsung me ~nuju I~nsta~la~si~ 

Ga~wa~t Da~rura~t (I~GD). Se~te~la~h di~la ~kuka~n pe~me ~ri~ksa~a~n da ~la~m (VT), di~ke ~ta~hui~ 

ba~hwa~ be~lum te~rda~pa~t pe~mbuka~a~n se ~rvi~ks. 

Me~nurut pe~nuli~s, kondi~si~ ya ~ng di~a~la~mi~ i~bu me ~rupa~ka~n sa ~la~h sa ~tu ta~nda ~ 

a~wa~l pe~rsa~li~na~n. Munculnya~ kontra~ksi~ da~n ke~lua~rnya~ le~ndi~r be~rca ~mpur da~ra~h 

me~rupa~ka~n i~ndi~ka~si~ ba ~hwa~ tubuh se~da ~ng me ~mula~i~ prose~s pe~rsa~li~na~n, me ~ski~pun 

pa~da~ sa~a~t pe~me~ri~ksa~a~n da~la ~m be~lum di~da~pa ~tka~n pe~mbuka ~a~n se~rvi~ks. Ha~l i~ni~ bi~sa ~ 

me~nga ~ra~h pa~da~ fa~se~ la~te~n a~ta~u ta~ha~p a~wa~l pe~rsa ~li~na~n di~ ma~na~ kontra~ksi~ suda~h 

mula~i~ di~ra~sa~ka~n, na ~mun be~lum a~da~ pe~ruba~ha~n si~gni~fi~ka~n pa~da ~ se~rvi~ks. Ti~nda~ka ~n 

i~bu ya~ng se ~ge~ra~ me~nca ~ri~ pe~rtolonga~n ke~ fa~si~li~ta~s ke~se~ha~ta~n di~ni~la~i~ te~pa~t untuk 

me~mi~ni~ma ~lka~n ri~si~ko ji~ka ~ te~rja~di~ progre~si~ ce~pa~t me~nuju fa~se ~ a~kti~f. 

Me~nurut te~ori~, ta~nda~-ta~nda ~ a~wa~l pe~rsa~li~na~n da~pa~t be~rupa~ kontra~ksi~ ya ~ng 

te~ra~tur, pe~nge~lua~ra~n le ~ndi~r be~rca ~mpur da~ra~h (Bloody show), da~n te~rka~da~ng di~se~rta~i~ 

ke~tuba~n pe~ca~h. Bloody show te~rja ~di~ a~ki~ba~t pe~le~pa~sa~n sumba ~t le~ndi~r se~rvi~ks se~ba~ga ~i~ 

re~spon da~ri~ mula~i~ te~rbuka~nya~ se~rvi~ks (Mutma ~i~nna~h e~t a~l., 2021). Pa~da~ fa~se~ la ~te~n 

pe~rsa~li~na~n, kontra~ksi~ bi~a~sa~nya ~ be ~lum te~ra~tur da~n pe ~mbuka~a~n se~rvi~ks ma~si~h 

mi~ni~ma~l a~ta~u be~lum te~rja~di~ (Ma~nua~ba~, 2020). Me~ski~pun be~lum a~da~ pe~mbuka~a~n, 

pe~nga~wa~sa~n ha~rus te~rus di~la~kuka~n ka~re~na~ fa~se~ la ~te~n da~pa~t de~nga ~n ce~pa~t 

be~rke~mba ~ng me ~nja~di~ fa~se~ a~kti~f. 

2.  Data Objektif 

Be~rda~sa ~rka~n ha ~si~l pe~me~ri~ksa~a~n, kondi~si~ umum i~bu da~la~m ke~a ~da~a~n ba~i~k 

da~n sa~da ~r pe~nuh. Ta~nda~-ta~nda~ vi~ta~l ma ~si~h da ~la~m ba~ta~s norma~l, ya ~i~tu te~ka~na ~n da~ra~h 

120/90 mmHg, na~di~ 84x/me~ni~t, suhu tubuh 36,2°C, da~n pe~rna~pa ~sa~n 24x/me~ni~t. I~bu 
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me~nga ~la~mi~ hi~s 3x da~la~m 10 me~ni~t dura~si~ 35 de~ti~k, DJJ 142x/me~ni~t, te~rda~pa~t le~ndi~r 

be~rca ~mpur da~ra~h, te~ta~pi~ pa~da~ pe~me~ri~ksa~a~n da~la ~m (VT) be~lum di~te~muka~n a~da ~nya ~ 

pe~mbuka ~a~n se~rvi~ks da~n ke~pa~la~ ja~ni~n ma~si~h pa~da ~ posi~si~ 5/5. 

Me~nurut pe~nuli~s, kondi~si~ i~ni~ me ~nunjukka~n ba~hwa~ i~bu se~da ~ng be~ra~da ~ pa~da ~ 

fa~se~ la~te~n a~wa~l pe~rsa~li~na ~n. Kontra~ksi~ ya ~ng suda~h te~ra~tur da~n a~da~nya~ bloody show 

me~rupa~ka~n ta~nda~ ba~hwa~ tubuh mula ~i~ me~mpe~rsi~a~pka~n prose~s pe~rsa~li~na~n. Me~ski~ 

be~lum a ~da~ pe~mbuka~a~n, pe~ma ~nta~ua~n te~ta~p di~pe ~rluka~n untuk me~li~ha~t a~pa~ka~h a~ka~n 

te~rja~di~ pe~mbuka ~a~n se~rvi~ks da~la ~m wa ~ktu de~ka~t 

Se~sua~i~ te~ori~ da~ri~ (WHO, 2023), fa~se~ la~te~n di~ta~nda~i~ de~nga~n 

kontra~ksi~ ute~rus te~ra~tur, munculnya~ bloody show, da~n pe~mbuka~a~n se~rvi~ks ya~ng 

ma~si~h kura~ng da~ri~ 4 cm. Se~la~i~n i~tu, DJJ ya~ng be~ra~da~ di~ ki~sa~ra~n 110–160x/me~ni~t 

di~ka ~te~gori~ka~n norma~l me~nurut (Ke~me ~nte~ri~a~n Ke ~se~ha~ta~n RI~, 2022). Posi~si~ ke~pa~la ~ 

ja~ni~n 5/5 me~nunjukka~n ke~pa ~la~ be~lum ma ~suk ke~ PA~P, ya~ng umum te~rja ~di~ pa~da~ a~wa~l 

prose~s pe~rsa~li~na~n. Be~rda~sa ~rka~n da~ta~ da~n te~ori~ ya~ng a~da~, kondi~si~ i~bu ma~si~h da~la ~m 

fa~se~ pe~rsi~a~pa~n pe~rsa~li~na~n a ~kti~f da ~n be~lum me~nunjukka~n ta~nda~-ta~nda~ pe ~mbuka~a~n. 

Ti~da~k di~te~muka~n ke~se~nja~nga ~n a~nta~ra~ te~ori~ da~n pra~kti~k di~ la~pa~nga~n. 

3.  Analisa Data 

G1P0A~0 de~nga ~n usi~a~ ke~ha~mi~la ~n 37–38 mi~nggu de~nga~n di~a~gnosa~ CPD 

(Ce~pha ~lope~lvi~c Di~sproporti~on). 

Me~nurut pe~nuli~s, ha~si~l pe~me~ri~ksa~a~n pa~da~ Ny. “I~” VT be~lum a~da ~ 

pe~mbuka ~a~n da~n pe~nuruna~n ke~pa~la~ ja ~ni~n ma~si~h 5/5 me~ma ~ng me~nga~ra ~h pa~da~ CPD 

ka~re~na~ wa~la ~upun kontra~ksi~ suda~h mula~i~ te~ra~tur da~n a~da~ bloody show, ke~pa ~la~ ja~ni~n 

be~lum turun ke~ PA~P. Ha~l i~ni~ bi~sa~ me~na ~nda~ka~n a~da~ ke~ti~da ~kse~sua~i~a~n a~nta~ra~ ukura~n 

pa~nggul i~bu da~n ke~pa~la~ ja~ni~n. Kondi~si~ se~pe~rti~ i~ni~ bi~sa ~ me~mpe ~rla ~mba~t prose~s 
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pe~rsa~li~na~n a ~ta~u ma~la~h me ~nye~ba~bka~n pe~rsa~li~na~n ma~ce~t. Ole ~h ka~re~na~ i~tu, la~ngka~h 

untuk obse~rva ~si~ le~bi~h la~njut a~ta~u me~mpe ~rti~mba ~ngka~n rujuka~n/ti~nda ~ka~n ope~ra~si~ 

di~ni~la~i~ te~pa~t untuk me~nce~ga~h kompli~ka~si~ ya~ng bi~sa~ me~mba ~ha~ya ~ka~n i~bu ma~upun 

ja~ni~n. Me~nurut (Pra~wi~roha~rdjo, 2020), CPD a~da~la~h kondi~si~ ke~ti~ka~ ukura~n ke~pa~la ~ 

ja~ni~n te~rla ~lu be~sa ~r untuk bi~sa~ me~le ~wa~ti~ pa~nggul i~bu, se~hi~ngga~ pe~rsa ~li~na~n 

pe~rva~gi~na~m me~nja~di~ suli~t a~ta~u ti~da~k me~mungki~nka~n. Sa~la~h sa~tu ta~nda~ kli~ni~snya ~ 

a~da~la~h ti~da~k a~da~nya~ pe~nuruna~n ke~pa~la ~ ja~ni~n me~ski~pun hi~s suda~h te~ra~tur. Se~la~i~n 

i~tu, (WHO. 2023) juga ~ me~nye ~butka~n ba~hwa ~ CPD me~rupa~ka~n sa~la~h sa~tu i~ndi~ka~si~ 

untuk me~la~kuka ~n ti~nda~ka~n ope~ra~ti~f bi~la~ ti~da ~k a~da ~ ke~ma~jua~n pe~rsa~li~na~n. De~nga~n 

me~li~ha ~t kondi~si~ Ny. I~ da~n me ~nga~i~tka~nnya ~ de~nga~n te~ori~, ma ~ka~ da~pa ~t di~si~mpulka~n 

ba~hwa~ di~a~gnosi~s CPD ya~ng di~te~ga~kka~n suda~h se~sua~i~. Ti~da~k di~te~muka~n pe~rbe~da ~a~n 

a~nta~ra~ da~ta~ la~pa~nga ~n da~n te~ori~ ya~ng a~da~. 

4. Penatalaksanaan 

Pe~na ~ta~la~ksa~na~a~n ya~ng di~la~kuka~n pa~da~ Ny “I~” usi~a~ ke~ha~mi~la ~n 37 mi~nggu  

de~nga~n CPD (Ce~pha~lope ~lvi~c Di~sproporti~on) a~da ~la~h Se ~cti~o Ca~e ~sa~re~o. Me~nurut 

pe~nuli~s, ke~putusa~n untuk se~ge~ra~ me ~la~kuka~n ti~nda ~ka~n SC ta~npa~ me ~nunggu la~ma ~ 

a~da~la~h la~ngka~h ya~ng te~pa~t. Be~rda~sa~rka~n da~ta~ ya ~ng a~da~, hi~s suda ~h mula~i~ te~ra~tur da~n 

bloody show suda~h ke ~lua~r, te~ta~pi~ be~lum a~da~ pe~mbuka~a~n da~n ke~pa ~la~ ja~ni~n be~lum 

juga~ turun ke~ PA~P. I ~ni~ me~nunjukka ~n ke~mungki~na ~n CPD ya~ng cukup je~la ~s, da~n ji~ka ~ 

di~bi~a ~rka~n le~bi~h la~ma ~ da~pa~t me~nye~ba ~bka~n ke~le ~la~ha~n pa~da~ i~bu, hi~poksi~a ~ ja~ni~n, a~ta~u 

ga~wa~t ja~ni~n. Ti~nda~ka~n SC di~ni~ di~la ~kuka~n se~ba ~ga~i~ be~ntuk pe~nce ~ga~ha~n kompli~ka~si~. 

Te~rka~i~t ti~da~k di~la ~kuka~nnya~ pua~sa ~ pra~-ope~ra~si~ da~la~m wa~ktu la~ma~, ha~l i~ni~ se~sua~i~ 

de~nga~n ke~bi~ja ~ka~n e~me~rge~nsi~ ope~ra~ti~f da~la~m obste~tri~, di~ ma ~na~ ji~ka ~ pa~si~e~n be~lum 

ma~ka ~n da~la~m 6 ja ~m te~ra~khi~r, a~ta~u be~lum me ~ngonsumsi~ ma~ka ~na~n pa~da~t, ma ~ka ~ 
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pua~sa~ ti~da~k me~nja ~di~ pe~ngha ~la~ng mutla~k untuk ti~nda ~ka~n se~ge~ra~. Te~rle~bi~h la ~gi~, 

ope~ra~si~ di~la~kuka~n da~la~m kondi~si~ te~rkontrol, da~n pe~ma ~nta~ua~n te~ta~p ke~ta~t. 

Me~nurut WHO (2023) juga~ me ~nje~la~ska~n ba~hwa~ da~la~m si~tua~si~ obste~tri~ 

e~me ~rge~nsi~ a~ta~u te~rda~pa~t i~ndi~ka ~si~ mutla~k (se~pe~rti~ CPD), ti~nda ~ka~n SC da~pa~t 

di~la~kuka~n se~ge~ra~ ta~npa~ me~nunggu prose~s pe~rsa~li~na~n a~kti~f, da~n ke~butuha~n a~ka~n 

pua~sa~ te~rga~ntung kondi~si~ kli~ni~s se~rta~ pe~rti~mba~nga~n a~ne ~ste~si~. Ke~putusa~n ope~ra~ti~f 

le~bi~h di~ni~ bi~sa~ me~nurunka~n ri~si~ko morbi~di~ta~s da~n morta~li~ta~s i~bu ma~upun ba~yi~. 

Ti~nda~ka~n SC pa~da ~ Ny. I~ suda~h se~sua~i~ i~ndi~ka ~si~ da~n te~ori~. Ti~da~k a~da~ pe~rbe~da~a ~n 

a~nta~ra~ fa~kta~ da~n te~ori~, se~rta~ ke~putusa~n ce~pa~t di~la~kuka ~n untuk me~nce~ga~h 

kompli~ka~si~. 

4.3 Asuhan Kebidanan Bayi Baru Lahir 

Tabel 4. 3 Data Subjektif dan Objektif Dari Pemeriksaan PNC 

     A~suha ~n BBL 

    23 Ma ~re~t 

2025 

 Ni~la ~i~ 

Pe~ni~la ~i~a ~n A~wa ~l  Ba ~yi~ me~na ~ngi~s kua ~t, kuli~t 
ke~me~ra ~ha ~n, tonus otot ba ~i~k 

A~pga ~r Skor  8-9 

Sa ~le~p Ma ~ta ~  Suda ~h di~be~ri~ka ~n 
I~nje~ksi~ Vi~t K  Suda ~h di~be~ri~ka ~n 

BB  3.300 gra ~m 

PB  48 cm 

LD  31 cm 
LK  33 cm 

I~nje~ksi~ HB 0  Suda ~h di~be~ri~ka ~n 

BA~K  Be~lum BA~K 
BA~B  Be~lum BA~B 

Sumbe~r : Da~ta~ Se~kunde~r RS Musli~ma~t 

1. Data Subjektif 

 Se~sua~i~ da~ta~ fa~kta~ ya ~ng di~ca~ntumka ~n di~a~ta~s pa~da~ ta~ngga~l 23 Ma~re~t 2025, 

di~la~kuka~n pe~ni~la~i~a ~n a~wa~l te~rha~da~p ba ~yi~ ba ~ru la~hi~r. Me~nurut pe~nuli~s ba~hwa ~ ba~yi~ 

me~na ~ngi~s kua~t se~te~la~h la~hi~r, me ~mi~li~ki~ wa~rna~ kuli~t ke~me ~ra~ha~n, da~n tonus otot kua~t. 

Be~rda~sa ~rka~n A~pga~r skor, ba~yi~ me ~nda~pa ~t ni~la ~i~  8 pa~da~ me ~ni~t pe~rta~ma~, 9 pa~da~ me~ni~t 
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ke~li~ma ~. Se~ca~ra~ te~ori~, me~nurut (Nugroho, 2021) da~n WHO (2023), ba~yi~ ya~ng ba~ru 

la~hi~r de~nga ~n A~pga~r skora~nta~ra~ 7-10 te~rma~suk ka~te~gori~ ba ~i~k, ya~ng be~ra~rti~ ba~yi~ 

da~la ~m kondi~si~ se~ha~t da~n ti~da ~k me ~me~rluka~n ti~nda~ka~n la~i~n. Ta~nda~-ta~nda~ vi~ta~l se~pe ~rti~ 

ta~ngi~sa~n kua ~t, da~n tonus otot ya~ng ba~i~k me ~nunjukka~n ba~hwa~ syste~m pe~rna~pa~sa~n 

ba~yi~ be~ke~rja~ se~ca ~ra~ opti~ma~l. Wa~rna~ kuli~t ke~me ~ra~ha~n juga~ me~rupa~ka~n i~ndi~ca ~tor 

pe~rfusi~ ya~ng ba~i~k da ~n me~nunjukka ~n ba~hwa~ si~rkula~si~ oksi~ge~n da ~la~m tubuh ba~yi~ 

be~rla~ngsung la ~nca~r.  

 Se~sua~i~  da~ta~ ya~ng di~a~ta~s ti~da~k te~rda~pa~t ke~se~nja~nga~n a~nta~ra~ te~ori~ da~n fa~kta ~ 

di~la~pa~nga~n, ka~re~na~ ka~re~na~ ta~nda~-ta~nda ~ vi~ta~l ba~yi~ me~nunjukka ~n re~spons fi~si~ologi~s 

norma~l. 

2. Data Objektif 

 Se~te~la~h di~la ~kuka~n pe~me~ri~ksa ~a~n pa~da~ ba~yi~ Ny. “I~” pa~da~ ta~ngga~l 23 Ma~re~t 

2025, ba~yi~ la~hi~r cukup bula~n de~nga ~n usi~a ~ ke~ha~mi~la~n 37 mi~nggu. Di~da ~pa~tka~n da~ta ~ 

se~ba~ga ~i~ be~ri~kut : Ke~a~da~a~n umum : ba ~yi~ me~na~ngi~s kua~t, kuli~t ke~me~ra~ha~n, tonus otot 

ba~i~k, A~pga~r skor  : 8 (me~ni~t pe~rta~ma~), 9 (me~ni~t ke~li~ma~), Fre~kue~nsi~ ja ~ntung : 

140x/me~ni~t, Fre~kue~nsi~ na~fa~s : 45x/me~ni~t, Be~ra~t ba~da~n : 3.300 gra~m, Pa~nja~ng 

Ba~da~n : 48 cm, Li~ngka~r ke~pa~la~ : 33 cm, Li~ngka~r da~da~ : 31 cm, Re~fle~k ba~wa~a~n : 

Ba~i~k se~mua~ (moro, rooti~ng, sucki~ng, dll). 

 Me~nurut pe~nuli~s, kondi~si~ ba~yi~ me~nunjukka~n ta~nda~-ta~nda~ norma~l, ba~i~k da~ri~ 

se~gi~ vi~ta~l, re~fle ~ks, ma~upun a~ntropome~tri~. Ba~yi~ la~hi~r cukup bula ~n de~nga~n be ~ra~t 

ba~da~n da~n pa~nja~ng ba~da~n se~sua~i~, re~fle ~k a~kti~f, se~rta~ ti~da~k me~me ~rluka ~n i~nte~rve~nsi~ 

khusus.  Ha~l i~ni~ se ~sua~i~ de~nga ~n te~ori~ (WHO,2023) da~n (Pa~tma~ri~da~, 2021), ba~hwa ~ 

ba~yi~ ba~ru la~hi~r di~ka~ta~ka~n norma ~l a~pa ~bi~la~ : La~hi~r pa~da~ usi~a~ ke~ha~mi~la~n 37-42 

mi~nggu, be~ra~t ba~da~n 2.300-4000 gra~m, Pa~nja~ng ba~da~n 48-52 cm, li~ngka ~r da~da~ 33-
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35 cm, A~PGA~R score~ di~a~ta~s 7, se~ge~ra~ me~na~gi~s kua~t sa~a~t la~hi~r, kuli~t ke~ma~ra~ha~n, 

re~fle~k a~kti~f be ~rda~sa ~rka~n ha ~l te~rse~but ti~da~k di~te~muka~n a~nta~ra~ fa~kta~ da~n te~ori~, 

se~hi~ngga~ da~pa~t me~nyi~mpulka~n ba~yi~ da~la~m kondi~si~ se~ha ~t da~n a~suha~n ya ~ng be~ri~ka~n 

suda~h se~sua~i~ sta~nda~r pe~la ~ya~na~n norma~l. 

3. Analia Data  

A~na~li~sa ~ da~ta~ ya~ng di~da~pa~tka~n ba~yi~ ba~ru la~hi~r pa~da~ cukup bula~n de~nga~n usi~a ~ 

ke~ha~mi~la~n 37 mi~nggu. Me~nurut pe~nuli~s A~na~li~sa~ da~ta~ me~nunjukka ~n ba~hwa ~ ba~yi~ 

da~la ~m kondi~si~ norma~l, ka ~re~na~ se ~luruh pe~me ~ri~ksa~a~n se ~sua~i~ de~nga~n ba~yi~ cukup 

bula~n da~n ti~da~k a~da~ ta~nda~ ba~ha~ya ~. Ha~l i~ni~ se~sua~i~ de~nga~n te~ori~ da~ri~ (WHO, 2023) 

da~n (Pa~tma ~ri~da~, 2021),  ba~hwa~ ba ~yi~ la~hi~r norma~l me~mi~li~ki~ kri~te~ri~a~ : la~hi~r usi~a ~ 

ke~ha~mi~la~n 27-42 mi~nggu, BB 2500-4000 gra~m, A~PGA~R > 7, se~rta~ re~spon ba~i~k 

se~te~la~h la ~hi~r. Ja~di~ untuk ke~si~mpula~nya~ kondi~si~ ba~yi~ Ny “I~” se~sua~i~ de~nga ~n te~ori~, 

se~hi~ngga~ ba~yi~ ti~da~k pe~rlu di~la ~kuka~n ti~nda~ka~n khusus. 

4. Penatalaksanaan 

Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l pe~me ~ri~ksa~a ~n pe~na~ta~la ~ksa~na~a~n ya~ng di~la~kuka ~n pa~sa~ Ba~yi~ 

ba~ru la~hi~r (BBL) fi~si~ologi~s me~mi~li~ki~ be ~be~ra~pa ~ ti~nda~ka~n se~pe~rti~ : Me ~nghi~sa ~p le ~ndi~r 

da~ri~ mulut ba~yi~ untuk me~mbe ~rsi~hka~n ja~la ~n na~pa~s, me ~nge~ri~ngka~n tubuh ba~yi~ 

me~ngguna ~ka~n ka~i~n be~rsi~h da ~n me~nghi~nda~ri~ te~la ~pa~k ta~nga ~n pa~da~ ba~yi~, 

me~ma ~ka~i~ka~n topi~ pa~da~ ba~yi~ untuk me~nja~ga ~ ke~ha~nga~ta~n, me~la~kuka ~n pe~motonga~n 

pa~da~ ta~li~ pusa~t, pe~mbe ~ri~ka~n Vi~t K, pe~mbe ~ri~a~n sa~le~p ma~ta~ da~n pe~nyunti~ka ~n 

i~muni~sa~si~ HB0 se~te~la~h sa~tu ja~m ke~la ~hi~ra~n.  

Me~nurut pe~nuli~s, se~luruh ti~nda~ka~n te~rse~but di~la ~kuka~n se ~sua~i~ de~nga ~n sta~nda~r 

pe~na~ta~la~ksa~na ~a~n ba~yi~ ba~ru la ~hi~r fi~si~ologi~s. Pe~na~nga~na~n a~wa ~l ya ~ng ce~pa ~t da~n da~pa ~t 

me~ndukung a ~da~pta~si~ ba~yi~ te~rha~da~p li~ngkunga~n lua ~r ra~hi~m da~n me~nurunka~n ri~si~ko 
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kompli~ka~si~. Ti~nda~ka~n pre~ve~nti~f se~pe~rti~ pe~mbe~ri~a ~n vi~ta~mi~n da~n i~muni~sa ~si~ 

me~rupa~ka~n La~ngka~h a~wa~l me ~ma~sti~ka ~n ba~yi~ me~nda~pa~tka~n pe~rli~ndunga ~n ke~se~ha~ta~n 

se~ja~k di~ni~.  

 Me~nurut te~ori~ WHO (2022) juga~ me~ne ~ka~nka~n ba~hwa~ ti~nda ~ka~n a~wa ~l se~pe~rti~ 

pe~nge~ri~nga~n, ke~ha~nga ~ta~n, da~n i~muni~sa ~si~ sa~nga~t pe~nti~ng untuk me~nurunka~n a~ngka ~ 

ke~ma ~ti~a~n ne ~ona~ta~l, (Roe~sli~, 2020) me~nje ~la~ska~n ba~hwa ~ me~mbe~rsi~hka~n ja~la ~n na~fa~s, 

me~nja ~ga~ suhu tubuh, da~n me ~nce~ga~h i~nfe~ksi~ me ~rupa~ka~n ti~ga ~ a~spe~k vi~ta~l da~la~m 

sta~bi~li~ssi~ a~wa ~l ba~yi~ ba~ru la~hi~r. Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l ya~ng di~da ~pa~t, pe~na~ta~la ~ksa~na~a~n 

pa~da~ ba~yi~ ba~ru la~gi~r fi~sologi~s te~la ~h di~la ~kuka~n  de~nga~n  se~sua~i~ te~ori~. Ti~nda~ka~n 

me~di~s da~n e~duka~si~ ya~ng di~be~ri~ka~n sa~nga ~t pe~nti~ng untuk me~ma~sti~ka~n ba ~yi~ se~ha~t 

da~n i~bu ma~mpu me~ra ~wa~t ba~yi~nta~ de~nga~n ba~i~k. 

4.4 Asuhan Kebidanan Nifas 

Tabel 4. 4 Data Subjektif dan Objektif Dari Pemeriksaan BBL 

Ta ~ngga ~l    
  PNC 

24 Ma ~re~t 2025 29 Ma ~re~t 2025 12 A~pri~l 2025 30 A~pri~l 2025 

Post Pa ~rtum 6 ja ~m PP 7 ha ~ri~ PP 21 ha ~ri~ PP 40 ha ~ri~ PP 

A~na ~mne~sa ~ Nye~ri~ di~ ba ~gi~a ~n 

luka ~ SC 

Nye~ri~ di~ ba ~gi~a ~n 

luka ~ SC 

Ti~da ~k a ~da ~ 

ke~luha ~n 

Ti~da ~k a ~da ~ 

ke~luha ~n 
E~li~mi~na ~si~ BA~B (-) BA~K (-

) 

BA~B(+)BA~K(+) BA~B(+)BA~K(+) BA~B(+)BA~K(+) 

TD 115/70 mmHg 120/80 mmHg 110/70 mmHg 110/70 mmHg 
La ~kta ~si~ Kolostrum A~si~ ke~lua ~r 

la ~nca ~r 

A~si~ ke~lua ~r 

la ~nca ~r  

A~si~ ke~lua ~r 

la ~nca ~r 

TFU Se~ti~nggi~ pusa ~t Pe~rte~nga ~ha ~n 

a ~nta ~ra ~ sympi~si~s 
da ~n pusa ~t 

Ti~da ~k te~ra ~ba ~ Ti~da ~k te~ra ~ba ~ 

I~nvolusi~ Kontra ~ksi~ Ba ~i~k - - - 

Loche~a ~ Loche~a ~ rubra ~ Loche~a ~ 
sa ~ngui~nole~nta ~ 

Loche~a ~ se~rosa ~ Loche~a ~ a ~lba ~ 

Sumbe~r : Da~ta~ Se~kunde~r RS Musli~ma~t 2025 

1. Data Subjektif 
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Be~rda~sa ~rka~n pa~da~ ta~be~l di~a ~ta~s pa~da~ kunjunga~n pe~rta~ma~ 24 Ma~re~t 2025 (6 ja ~m 

PP) : I~bu me ~nge~luh nye ~ri~ luka ~ be~ka ~s SC, be~lum BA~B, BA~K ti~da~k me~ngguna~ka~n 

ka~te~te~r. Kunjunga~n Ke~dua~ pa~da ~ ta~ngga~l 29 Ma~re~t 2025 (7 ha~ri~ PP) : i~bu 

me~nga ~ta~ka~n nye~ri~ be~rkura~ng, BA~B da~n BA~K la ~nca~r, da~n pa~da~ kunjunga ~n ke~ti~ga ~ 

ta~ngga~l 12 A~pri~l 2025 (21 ha ~ri~ PP) : i~bu me~nga~ta~ka~n ti~da~k a~da~ ke~luha~n, BA~B da~n 

BA~K la ~nca~r, da~n pa~da~ kunjunga~n ke~e~mpa~t ta~ngga~l 30 A~pri~l 2025 (40 ha~ri~ PP) : i~bu 

me~nga ~ta~ka~m ti~da~k a~da~ ke~luha ~n e~li~mi~na~si~ la~nca~r. 

Me~nurut pe~nuli~s ra~sa~ nye~ri~ da~n ga~nggua~n e~li~mi~na~si~ di~ha~ri~ pe~rta~ma~ a~da~la~h ha~l 

wa~ja~r pa~sca~ ope~ra~si~ SC. Ha~ri~ ke ~ 7, nye~ri~ be~rkura~ng me~nunjukka~n pe~nye~mbuha~n 

luka~, da~n fungsi~ e~li~mi~na ~si~ te~la~h norma~l, Ha~ri~ ke~ 21 da~n 40 di~ma~na~ kondi~si~ i~bu 

suda~h me~mba~i~k ta~npa~ ke~luha~n, me~nunjukka~n pe ~muli~ha~n be ~rja~la ~n ba~i~k. Ha~l i~ni~ 

se~sua~i~ de~nga~n te~ori~ (Sa~i~fuddi~n, 2022) ba~hwa~ nye ~ri~ luka ~ SC wa~ja~r da~la~m 3-7 ha~ri~ 

pe~rta~ma ~ da~n a~ka~n be~rkura~ng. BA~B bi~sa ~ te~rga~nggu 1-2 ha~ri~ pa~sca~ SC a~ki~ba ~t 

a~na~ste~si~ da~n i~mobi~li~sa ~si~, dn a~ka~n me~mba~i~k ta~npa~ a~da~nya ~ kompli~ka~si~. Pe~nuli~s 

me~nyi~mpulka ~n ti~da ~k te~rda~pa~t ke~se~nja~nga~n a~nta~ra~ fa~kta~ da~n te~ori~. Ke~luha~n da ~n 

pe~muli~ha ~n pa~da~ Ny “I~” se ~sua ~i~ prose~s norma ~l pa~sca~ ope~ra~si~ SC 

2. Data Objektif   

  Be~rda~sa~rka~n da~ta~ di~a~ta~s pa~da~ kunjunga~n pe~rta~ma~ 24 Ma~re~t 2025 (6 ja ~m 

PP) TD : 115/70 mmHg, la~kta~si~ : kolostrum suda~h ke~lua~r, TFU : se~ti~nggi~ pusa ~t, 

kontra~ksi~ ute~rus ba ~i~k, ka~ndung ke~mi~h kosong, te~rda~pa~t luka~ be~ka~s SC te~rtutup 

pe~rba~n, loche~a~ rubra~. Kunjunga~n ke~dua~ ta~ngga~l 29 Ma~re~t 2025 (7 ha~ri~ PP) TD : 

120/80 mmHg, la~kta~si~ : A~SI~ ke~lua~r la ~nca~r, TFU te~ra~ba~ pe~te~nga~ha~n a~nta~ra~ pusa~t 

da~n symphysi~s, te~rda~pa~t luka~ be ~ka~s SC pe~rba~n suda~h te~rle ~pa~s, loche~a~ 

sa~ngui~nole~nta~. Kunjunga~n ke~ti~ga~ ta~ngga~l  12 A~pri~l 2025 (21 ha~ri~ PP) TD : 110/70 
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mmHg, la~kta~si~ : A~SI~ ke~lua~r la~nca~r, TFU ti~da ~k te~ra~ba~, te~rda~pa~t luka~ be~ka~s SC suda~h 

ke~ri~ng loche~a~ se~rosa~ da~n ti~da~k be~rba~u. Kunjunga ~n ke~e~mpa~t ta~ngga~l 30 A~pri~l 2025 

(40 ha~ri~ PP) TD : 110/70 mmHg, la~kta~si~ : A~SI~ la~nca~r, TFU ti~da ~k te~ra~ba~, te~rda~pa~t 

luka~ be~ka ~s SC suda~h ke~ri~ng, loche~a~ a~lba~ da~n ti~da~k be~rba~u.  

 Me~nurut pe~nuli~s ha~si~l pe ~me~ri~ksa ~a~n, se~la~ma~ ma~sa~ ni~fa~s kondi~si~ i~bu te~ta~p 

sta~bi~l de~nga~n ta~nda ~-ta~nda~ vi~ta~l da~la~m ba~ta~s norma~l, me~nunjukka ~n prose~s i~nvolusi~ 

ute~rus be~rja~la~n de~nga~n ba~i~k. Ti~nggi~ fundus ute~ri~ me~nurun se~ca~ra~ be~rta~ha~p hi~ngga ~ 

a~khi~rnya ~ ti~da~k te~ra~ba~ di~ da~e~ra~h pusa~t, se~sua~i~ de~nga~n ta~ha~p pe~nye~mbuha ~n ra~hi~m. 

Loche~a ~ juga~ me~nga~la ~mi~ pe~ruba~ha~n se~sua~i~ ta~ha~pa~nnya~, di~mula ~i~ da~ri~ rubra~, se~rosa~, 

hi~ngga~ a ~lba~, ya~ng me~na ~nda~ka~n pe~nye ~mbuha~n ra~hi~m be ~rja ~la~n norma~l da~n 

fi~si~ologi~s. Me~nurt te~ori~ produksi~ A~SI~ suda~h mula~i~ se~ja~k a~wa~l (kolostrum) da~n 

be~rla~njut hi~ngga ~ A~SI~ ma~ta~ng, me~nunjukka~n prose~s la~kta~si~ ya~ng ba~i~k. A~SI ~ 

kolostrum ke~lua~r pa~da ~ 1–3 ha ~ri~ pe~rta~ma ~, da~n A~SI~ ma~ta~ng mula ~i~ di~produksi~ se~ki~ta~r 

ha~ri~ ke~-3 hi~ngga ~ ha ~ri~ ke~-7 postpa~rtum. 

Te~ka~na~n da~ra~h i~bu se~la~ma ~ ma~sa ~ ni~fa~s be ~ra~da~ da~la ~m re~nta~ng norma~l, ya ~kni~ 

se~ki~ta~r 90/60 mmHg hi~ngga ~ 120/80 mmHg, me~nunjukka~n sta~bi~li~ta~s kondi~si~ i~bu 

se~te~la~h pe~rsa~li~na~n (Wula ~n, 2024). Ti~nggi~ fundus ute~ri~ (TFU) bi~a~sa~nya~ a~ka ~n 

me~nurun se~ki~ta~r 1 ja ~ri~ pe~r ha~ri~, hi~ngga~ a~khi~rnya ~ ti~da ~k te~ra~ba~. Pa~da~ loche~a~ pun 

se~sua~i~ de~nga~n te~ori~, ya~kni~ : Loche~a~ rubra~: ha~ri~ ke~-1 sa~mpa ~i~ ke~-3, Loche~a~ se~rosa ~: 

ha~ri~ ke~-4 sa~mpa~i~ ke~-10, Loche~a~ a~lba~: se~te~la~h ha~ri~ ke~-10 hi~ngga~ se~ki~ta~r mi~nggu ke~-

6 postpa~rtum (Sa~i~fuddi~n, 2022). 

 Ti~da~k di~te~muka ~n a~da~nya ~ pe~rbe~da ~a~n a~ta~u ke~se~nja~nga~n a~nta~ra~ te~ori~ da~n 

fa~kta~. Se~luruh da~ta~ ya~ng di~pe~role ~h da~ri~ pe~me~ri~ksa~a~n obje~kti~f te~rha~da~p Ny. I~ pa~da ~ 

ma~sa~ ni~fa~s pa ~sca ~ ope~ra~si~ SC me~nunjukka~n kondi~si~ ya~ng se~sua~i~ de~nga~n te~ori~ 
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ke~bi~da~na~n me~nge~na ~i~ ta~nda~-ta~nda~ vi~ta~l, prose~s i~nvolusi~, la ~kta~si~, da~n pe~muli~ha ~n 

ya~ng norma~l. Ha~l i~ni~ me~nunjukka~n ba~hwa~ Ny. I~ da~la ~m ma~sa~ ni~fa~s pa~sca~ ope~ra~si~ 

SC be~ra~da ~ da~la ~m ke~a~da~a ~n ba ~i~k, ta~npa~ kompli~ka~si~ ma~upun ke~la~i~na~n. 

3. Analisa Data 

Be~rda~sa ~rka~n da~ta~ ya~ng di~pe~role~h da~ri~ kunjunga~n pe~rta~ma ~, ke~dua~, ke~ti~ga~, 

da~n ke~e~mpa ~t di~da~pa ~tka~n ha~si~l ya~i~tu P1A~0 post SC fi~si~ologi~s. Me~nurut pe~nuli~s 

kondi~si~ pa~da~ Ny “I ~” te~rma~suk da~la~m ka ~te~gori~ ma~sa~ ni~fa~s post ope~ra~si~ SC  ya~ng 

fi~si~ologi~s ka~re~na~ ti~da~k di~te~muka~n ta~nda ~-ta~nda~ kompli~ka~si~ ma ~upun ke~luha~n ya~ng 

me~nga ~ra~h pa~da~ pe ~nyi~mpa~nga~n da ~ri~ prose~s pe~muli~ha~n norma~l. Ha~l i~ni~ se~sua~i~ 

de~nga~n te~ori~ (Yuli~a ~nti~, 2020) ma ~sa~ ni~fa~s a~da ~la~h ma~sa~ se~ta~la~h la ~hi~rnya ~ pla~se ~nta~ 

hi~ngga~ orga~n re~produksi~ ke~mba ~li~ se~pe~rti~ ke~a~da ~a~n se ~be~lum ha ~mi~l. Prose~s i~ni~ 

be~rla~ngsung se ~la~ma~ 6 mi~nggu. Se~la~ma~ ni~fa ~s pe~nti~ng untuk me~ma~nta~u ta~nda~ vi~ta~l, 

kondi~si~ luka~, pe~nge~lua ~ra~n loche ~a~, da~n ke~be ~rha ~si~la ~n la~kta~si~. 

Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l kunjunga~n da~ta~ ya~ng di~ da~pa~tka~n, ti~da~k a~da~ ke~se~nja~nga ~n 

a~nta~ra~ fa~kta~ da~n te~ori~. Se~mua ~ me~nunjukka~n ba~hwa ~ prose~s pe~muli~ha ~n Ny “I ~” 

be~rja~la ~n de~nga~n ba~i~k da~n se~sua~i~ ta~ha~pa~n fi~si~ologi~s ma~sa ~ ni~fa~s 

4. Penatalaksanaan  

Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l pe ~me~ri~ksa~a~n da~ri~ kunjunga~n pe~rta~ma~ sa~mpa~i~ ke~e ~mpa~t 

di~ke ~ta~hui~ ba~hwa ~ i~bu ti~da~k me~mi~li~ki~ ke~luha~n da~n A~SI~ suda~h ke~lua~r de~nga ~n la~nca~r. 

kunjunga~n i~ni~ be ~rtujua~n untuk me~nga ~ja~rka~n i~bu me~nge~na~i~ ca~ra~ me~nyusui~ de ~nga~n 

te~pa~t, se~pe~rti~ posi~si~ da ~n pe ~le~ka~ta~n ya ~ng be ~na~r, te~ta~pi~ juga~ ha ~rus me ~mbe~ri~ka~n KI~E ~ 

te~nta~ng pola ~ nutri~si~ i~bu ni~fa~s, pe~nti~ngnya~ ti~da~k pa~nta~ng ma ~ka~na~n, ta~nda~-ta~nda ~ 

ba~ha~ya~ ni~fa ~s. Me~nurut pe~nuli~s, pe~nyuluha~n te~nta~ng ta~nda~ ba~ha~ya ~ ma~sa~ ni~fa~s 

sa~nga~t pe~nti~ng, ta~nda~-ta~nda ~ te~rse~but se~pe~rti~ ke~lua~rnya~ ca~i~ra~n be~rba~u da~ri~ ja~la ~n 
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la~hi~r, de~ma~m le~bi~h da ~ri~ dua ~ ha~ri~, nye~ri~ pa~da~ pa~yuda~ra~, da~n  sa~ki~t ke~pa~la~ he~ba~t 

se~mua~ kondi~si~ i~ni~ da~pa~t di~ce ~ga~h de~nga~n pe~mbe~ri~a ~n a~suha~n ke~bi~da~na ~n se~ca~ra~ ruti~n 

ke~pa~da~ i~bu ni~fa~s. Ha~l i~ni~ se~ja ~la~n de~nga~n te~ori~ (Fa~jri~’a~h, 2022) me~nge ~na~i~ ke~bi~ja~ka ~n 

kunjunga~n ma~sa~ ni~fa ~s, be ~rda~sa~rka ~n fa~kta~ te~rse~but ti~da~k di~te~muka~n a~da~nya ~ 

ke~se~nja ~nga~n a~nta~ra~ te~ori~ da~n pra~kti~k di~la~pa~nga~n.  

4.5 Asuhan Kebidanan Neonatus 

Tabel 4. 5 Data Subjektif dan Objektif Dari Pemeriksaan Neonatus 

Ta ~ngga ~l Kunjunga ~n   

       Ne~ona ~tus 

24 Ma ~re~t 2025 29 Ma ~re~t 2025 12 A~pri~l 2025 

A~SI~ Ya ~ (Kolostrum suda ~h 

di~be~ri~ka ~n) 

Ya ~ Ya ~ 

BA~K ± 4-5 ka ~li~ se~ha ~ri~, 
wa ~rna ~ kuni~ng je~rni~h 

± 5 ka ~li~ se~ha ~ri~, 
wa ~rna ~ kuni~ng 

je~rni~h 

± 6 ka ~li~ se~ha ~ri~, wa ~rna ~ kuni~ng 
je~rni~h 

BA~B ± 1 ka ~li~ se~ha ~ri~, wa ~rna ~ 

hi~ja ~u ke~hi~ta ~ma ~n 

± 2 ka ~li~ se~ha ~ri~, 

wa ~rna ~ kuni~ng 

± 2 ka ~li~ se~ha ~ri~ wa ~rna ~ kuni~ng 

BB 3.300 gra ~m 3.300 gra ~m 3.500 gra ~m 
I~kte~rus Ti~da ~k Ti~da ~k Ti~da ~k 

Ta ~li~ Pusa ~t Ta ~li~ pusa ~t ma ~si~h ba ~sa ~h Ta ~li~ pusa ~t suda ~h 

le~pa ~s 

Ta ~li~ pusa ~t suda ~h le~pa ~s 

Ti~nda ~ka ~n Me~mbe~ri~ka ~ KI~E~  

me~nge~na ~i~a ~ ta ~nda ~ 

ba ~ha ~ya ~ ba ~yi~, me~ nja ~ga ~ 

ke~ha ~nga ~ta ~n ba ~yi~, da ~n 
me~ra ~wa ~t ba ~yi~ 

Me~mbe~ri~ka ~n 

KI~E~ me~nyususi~ 

ba ~yi~ se~se~ri~ng 

mungki~n 

Me~mbe~ri~ka ~n KI~E~ pa ~da ~ i~bu 

a ~ga ~r Me~mbe~ri~ka ~n A~SI ~ 

e~ksklusi~f  se~la ~ma ~ 6 bula ~n da ~n 

di~be~ri~ta ~hu untuk me~mba ~wa ~ 
ba ~yi~nya ~ ke~ posya ~ndu a ~pa ~bi~la ~ 

be~rusi~a ~ 1 bula ~n untuk 

me~nda ~pa ~tka ~n i~muni~sa ~si~ BCG 
da ~n Poli~o 1 

Sumbe~r : Da~ta~ Se~kunde~r RS Musli~ma~t 2025 

1. Data Subjektif 

 Pa~da~ kunjunga~n pe~rta~ma~ ta~ngga~l 24 Ma~re~t 2025 (usi~a~  1 ha ~ri~), i~bu 

me~nya ~mpa~i~ka~n ba~hwa~ kolostrum suda~h ke~lua ~r da~n te~la~h di~be~ri~ka~n ke~pa~da~ ba~yi~. 

Ba~yi~ me ~nyusu de~nga~n ba~i~k, BA~K 4-5 ka~li~ pe~r ha ~ri~ be ~rwa~rna~ kuni~ng je~rni~h, da~n 

BA~B ± 1 ka~li~ pe~r ha~ri~ de~nga~n wa~rna~ hi~ja ~u ke~hi~ta~ma ~n, BA~B be~rwa~rna~ hi~ja~u 

ke~hi~ta~ma~n pa~da~ ha~ri~ pe~rta~ma~ me ~rupa~ka~n me~koni~um, ya ~i~tu ti~nja~ pe~rta~ma~ ba~yi~ ya~ng 
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norma~l ke~lua~r da~la~m 24 ja~m pe~rta~ma ~ ke~hi~dupa~n. I~ni~ me~nunjukka ~n fungsi~ sa~lura~n 

ce~rna ~ ba ~yi~ be ~rja~la ~n de~nga~n ba~i~k. 

Pa~da~ kunjunga~n ke~dua ~ (usi~a~ 7 ha~ri~), BA~K me~ni~ngka~t  me ~nja~di~ ± 5 ka~li~/ha ~ri~ 

da~n BA~B me~nja~di~ ± 2 ka~li~/ha~ri~ de~nga~n wa~rna~ kuni~ng. Pa~da~ kunjunga~n ke~ti~ga~ (usi~a ~ 

21 ha~ri~), BA~K me~nja~di~ ± 6 ka~li~/ha ~ri~ da~n BA~B 2 ka~li~/ha ~ri~, de~nga~n wa~rna~ kuni~ng 

ya~ng konsi~ste~n. Fa~kta~ i~ni~ me ~nunjukka~n ba~yi~ me~nda~pa~tka~n cukup A~SI~ se ~ja~k a~wa~l, 

di~ta~nda~i~ de~nga~n pe~ni~ngka~ta~n fre~kue~nsi~ BA~K da~n pe~ruba~ha~n wa~rna~ BA~B ya~ng 

se~sua~i~ pe~rke~mba~nga~n. 

Me~nurut pe~nuli~s, pe~mbe~ri~a~n kolostrum se~ja~k di~ni~ da~n tra~nsi~si~ wa~rna~ ti~nja ~ 

da~ri~ hi~ja ~u ke~hi~ta~ma~n me~nja~di~ kuni~ng me~na~nda ~ka~n prose~s a~da~pta~si~ norma ~l sa~lura~n 

ce~rna ~ ba ~yi~. Ha~l i~ni~ ssua~i~ de~nga ~n te~ori~ me~nurut (Okta~vi~a~ni~ngsi~h, 2023), me ~koni~um 

me~rupa~ka~n ha~si~l me~ta~boli~sme~ ja~ni~n ya~ng se~ca ~ra~ fi~si~ologi~s di~ke~lua~rka~n da~la~m 1-2 

ha~ri~ pe~rta~ma~. Se~te~la~h i~tu, wa~rna~ fe ~se ~s be~ruba~h me~ngi~kuti~ a~supa~n A~SI~. 

Ke ~si~mpula~nya ~, di~ma~na~ kondi~si~ ba~yi~ da~la~m ma~sa~ ne~ona~ta~l te~rgolong 

fi~si~ologi~s, ti~da ~k di~te~muka~n ke~se~nja~nga~n a~nta~ra~ da~ta~ da~n te~ori~, da~n prose~s 

me~nyusui~ be~rja ~la~n de~nga~n opti~ma~l. 

2. Data Objektif 

 Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l ti~ga~ ka~li~ kunjunga~n te~rha~da ~p ba~yi~ Ny. “I~” di~pe~role~h da~ta ~ 

se~ba~ga ~i~ be~ri~kut Kunjunga~n pe~rta~ma ~ (usi~a~ 1 ha~ri~) BB 3.300 gra~m, ta~li~ pusa~t ma~si~h 

ba~sa~h, ti~da~k i~kte~rus, fre~kue ~nsi~ ja~ntung 135x/me~ni~t, na~pa~s 47x/me ~ni~t, suhu 36,5°C. 

Kunjunga~n ke~dua~ (usi~a~ 7 ha~ri~): BB be~lum na ~i~k, ta~li~ pusa~t suda~h le~pa ~s, vi~ta~l si~gn 

sta~bi~l, suhu te~ta~p 36,5°C. Kunjunga~n ke~ti~ga ~ (usi~a~ 21 ha~ri~): BB me~ni~ngka~t me ~nja~di~ 

3500 gra~m, ta~li~ pusa~t suda~h le~pa ~s, ti~da~k a~da~ i~kte~rus, na~pa~s 42x/me~ni~t, suhu 36.2°C. 

Fa~kta~ me~nunjukka~n ba~yi~ da~la~m kondi~si~ se~ha~t da~n fi~si~ologi~s norma ~l. Ta~li~ pusa ~t 
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le~pa ~s te~pa~t wa~ktu, ti~da~k a~da~ ta~nda~ i~nfe~ksi~ a~ta~u i~kte~rus, se~rta~ be~ra~t ba~da~n 

me~ni~ngka~t. 

Me~nurut pe~nuli~s, ke~na~i~ka~n be ~ra~t ba~da~n da~n sta~bi~lnya ~ ta~nda~ vi~ta~l 

me~na ~nda~ka~n ba ~yi~ tumbuh de~nga ~n ba~i~k, re~kue~nsi~ ja~ntung da~n na~fa~s norma ~l.  Ha~l 

i~ni~ se~sua~i~ de~nga~n te~ori~ (Pa~tma~ri~da~, 2021), ba~yi~ ba~ru la~hi~r norma~l me~mi~li~ki~ BB 

2500-4000 gra~m, fre~kue~nsi~ ja ~ntung 120-160x/me~ni~t, kuli~t ke~me~ra~ha~n, se~rta~ na ~pa ~s 

30-60x/me~ni~t. De~nga~n de~mi~ki~a~n, ti~da~k a~da~ ke~ti~da~kse~sua ~i~a~n a~nta~ra~ da~ta~ da~n te~ori~, 

da~n ba~yi~ be~rke~mba ~ng se~ca ~ra~ norma~l. 

3. Analisa Data 

 Ba~yi~ Ny “I~” la~hi~r pa~da~ usi~a ~ ke~ha~mi~la~n 37 mi~nggu de~nga~n be~ra~t 3.300 gra~m. 

Se~la ~ma~ ti~ga ~ ka~li~ kunjunga~n ne~ona ~tus, be~ra~ta~ ba~da~n me~ni~ngka ~t 3.500 gra~m. Da~ta~ 

fa~kta~ me~nunjukka ~n ba ~yi~ la ~hui~r cukup bula~n  de~nga~n be~ra~t ba~da~n se~sua~i~ untuk usi~a~n 

ke~ha~mi~la~n. Ti~da~k di~te~muka~n ta~nda ~ ba ~ha~ya~, be~ra~t ba~da~n te~rus me~ni~ngka ~t se~i~ri~ng 

wa~ktu, me ~nunjukka~n a~supa ~n pa~da~ nutri~si~ a~de~kua~t da~ri~ A~SI~. Se~mua~ kondi~si~ be~ra~da ~ 

da~la ~m ba~ta~s fi~si~ologi~s. 

 Me~nurut pe~nuli~s ba~yi~ te~rma~suk da~la~m ka ~te~gori~ cukup bula~n de~nga~n be~ra~t 

ba~da~n se~sua~i~ usi~a~ ke~ha~mi~la ~n. Pe~ni~ngka~ta~n be ~ra~t ba~da~n pa~sca~ la~hi~r  me~na~nda~ka~n 

ke~be~rha~si~la ~n pe~mbe~ri~a~n A~SI~ se~ja~k di~ni~, te~rma~suk pe~mbe ~ri~a~n kolostrum. Me~nurut 

te~ori~ (Ya~nti~ e~t a~l, 2021), ba~yi~ de~nga~n be~ra~t ba~da~n 2500-4000 gra~m pa~sa~ usi~a ~ 

ke~ha~mi~la~n le~bi~h 37 mi~nggu te~rgolong cukup bula ~n ( se~sua~i~ usi~a~ ke~ha~mi~la ~n). 

 Be~rda~sa ~rka~n da~ta~ da~n te~ori~, ba~yi~ Ny “I~” te~rgolong ne~ona~tus cukup bula~n 

de~nga~n pe~rtumbuha ~n fi~si~ologi~s norma~l, ti~da ~k te~rda~pa~t ke~se~nja ~nga~n a~nta~ra~ fa~kta ~ 

da~n te~ori~. 

4. Penatalaksanaan  



81 

 

 

 Da~la~m a~suha ~n ke~bi~da~na ~n se~la~ma ~ ma ~sa ~ kunjunga~n ne~ona~tus, pe~nuli~s te~la~h 

me~la ~ksa~na~ka~n ti~nda~ka~n se~sua~i~ de~nga~n sta~nda ~r pe~la~ya ~na~n ne~ona ~tus norma ~l pa ~da ~ 

se~ti~a~p ta~ha~p usi~a ~ kunjunga~n. Ti~nda~ka ~n ya~ng di~la~kuka~n se ~la~ma~ ti~ga~ ka~li~ kunjunga~n 

ne~ona~tus pa~da~ ba~yi~ Ny. “I~” a ~da~la~h se~ba~ga~i~ be~ri~kut Kunjunga~n pe~rta~ma~ (usi~a~ 1 

ha~ri~) Me ~mbe~ri~ka~n KI~E ~ me ~nge~na ~i~ ta~nda~ da~n ba~ha~ya~ pa~da~ ba~yi, pe~nti~ngnya ~ 

me~nja ~ga~ ke~ha~nga ~ta~n, pe~ra~wa~ta~n pa~da~ ba~yi~, ca~ra~ me~ra~wa~t ta~li~ pusa~t, da~n kunjunga~n 

control ula~ng.  Kunjunga~n ke~dua~ (usi~a~ 7 ha~ri~): Me~mbe~ri~ka ~n KI ~E ~ me~nyusui~ 

se~se~ri~ng mungki~n, Me ~nje~mur ba ~yi~ se~la ~m 10 me ~ni~t. Kunjunga~n ke~ti~ga~ (usi~a~ 21 

ha~ri~): Me~mbe~ri~ka~n KI~E ~ da~n moti~va~si~ ke~pa~da~ i~bu a~ga~r te~ta~p me~mbe~ri~ka~n A~SI ~ 

e~ksklusi~f se ~la~ma~ 6 bula~n, se~rta~ me~mbe ~ri~ka~n i~nforma~si~ a~ga~r me~mba~wa ~ ba~yi ke ~ 

fa~si~li~ta~s ke~se~ha~ta~n sa~a~t usi~a~ 1 bula~n untuk me~nda~pa~tka~n i~muni~sa~si~ BCG da~n Poli~o  

Me~nurut pe~nuli~s suda~h te~pa~t ta~ha~pa~n ti~nda~ka~n ya~ng me~nca~kup kunjunga~n 

pe~rta~ma ~, ke~dua~, da~n ke~ti~ga~, de~nga~n fokus pa~da~ e~duka~si~, pe~me~ri~ksa~a~n, da ~n 

pe~ra~wa~ta~n ba~yi~, te~rma ~suk pe~mbe~ri~a~n KI~E ~ (Komuni~ka ~si~, I~nforma~si~, da~n E ~duka~si~) 

me~nge ~na~i~ pe~ra~wa ~ta~n ta~li~ pusa~t, ca~ra~ me~nyusui~ ya~ng be ~na~r, se~rta~ pe~nti~ngnya ~ 

i~muni~sa~si~. 

Ha~l i~ni~ se ~sua~i~ de~nga~n te~ori~ (Ha~nda~ya ~ni~, 2021), kunjunga~n ne~ona~tus 

mi~ni~ma~l di~la~kuka~n ti~ga~ ka~li~, ya~i~tu: Kunjunga~n pe~rta~ma~ me~nca~kup konse ~li~ng 

te~nta~ng A~SI~, pe~ra~wa~ta~n ta~li~ pusa ~t, da~n ta~nda~ ba~ha~ya~ ne~ona~tus, se~rta~ pe~mbe~ri~a ~n 

i~muni~sa~si~ HB-0. Kunjunga~n ke~dua ~ be~rtujua~n me~ma~sti~ka~n ta~li~ pusa~t te~ta~p ke~ri~ng 

da~n me ~mbe~ri~ka~n konse~li~ng a~ga ~r i~bu me~nyusui~ 10=15 ka ~li~ da~la~m 24 ja~m. 

Kunjunga~n ke~ti~ga~ pe~mbe~ri~a~n i~nforma~si~ pa~da~ i~bu  i~muni~sa~si~ BCG da~n ti~nda ~k la ~njut 

pe~rke~mba~nga~n pa~da~ ba~yi~.  

Ti~nda~ka~n ke~bi~da ~na~n i~ni~ te~la~h se ~sua~i~ de~nga ~n sta~nda~r pe~la~ya ~na~n da~la~m 
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me~nja ~ga~ kondi~si~ ba~yi~ da~la~m ba~ta~s fi~si~ologi~s, ti~da~k te~rda~pa~t ke~se~nja~nga~n a~nta~ra~ 

pra~kti~k di~la~pa~nga~n de~nga~n te~ori~ ya~ng a~da~. 

4.6 Asuhan Kebidanan Keluarga Berencana (KB)  

Tabel 4. 6 Data Subjektif dan Objektif Dari Pemeriksaan KB 

Ta ~ngga ~l 
Kunjunga ~n 

30 A~pri~l 2025 3 Me~i~  2025 

Subje~kti~f I~bu me~nga ~ta ~ka ~n ma ~si ~h 

bi~ngung  me~mi~li~h a ~la ~t 
kontra ~se~psi~, ba ~yi~ mi~num 

A~SI~ sa ~ja ~ ta ~npa ~ ma ~ka ~na ~n 

ta ~mba ~ha ~n la ~i~nya ~ 

I~bu me~nga ~ta ~ka ~n i~ngi~n 

me~ngguna ~ka ~n KB MA~L 

TD 110/70 mmHg 110/70 mmHg 
BB 53 kg 53 kg 

Ha ~i~d Be~lum ha ~i~d Be~lum ha ~i~d 

Sumbe~r : Da~ta~ Pri~me ~r 2025 

1. Data Subjektif 

 Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l kunjunga~n pe~rta~ma~ pa~da~ ta~ngga ~l 30 A~pri~l 2025, 

di~ke ~ta~hui~ ba~hwa~ Ny. “I~” te~la~h me ~la~hi~rka~n 40 ha~ri~ ya~ng la~lu. Pa~da~ sa~a~t kunjunga~n 

te~rse~but, Ny. “I~” ma~si~h be~lum me ~ne~ntuka~n pi~li~ha~n a~la ~t kontra~se~psi~ ya~ng a~ka~n 

di~guna~ka~n. Ke~mudi~a ~n pa~da~ ta~ngga~l 3 Me~i~ 2025, pa~si~e~n ke~mba~li~ da~ta~ng ke~ Pra~kti~k 

Ma~ndi~ri~ Bi~da~n (PMB) da~n te~la~h me~mutuska~n untuk me ~ngguna~ka~n me~tode~ 

kontra~se~psi~ KB MA~L (Me~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~). Ke~putusa~n i~ni~ di~a~mbi~l ka~re~na ~ 

be~be~ra~pa~ pe~rti~mba~nga~n, sa~la~h sa~tunya~ a~da~la ~h ja~ra~ngnya ~ fre~kue~nsi~ pe~rte~mua ~n 

de~nga~n sua~mi~, ya ~ng be~ke~rja~ di~ lua~r kota~. 

Me~nurut pe~nuli~s ke~putusa~n Ny. “I~” untuk me~mi~li~h me ~tode~ kontra~se~psi~ 

MA~L me~rupa~ka~n ke~putusa~n ya~ng cukup te~pa~t da~la~m konte~ks si~tua~si~ da~n 

kondi~si~nya~. Me~ngi~nga~t ma~sa~ ni~fa ~s ya ~ng ma~si~h be~rla~ngsung da~n ke~i~ngi~na~n untuk 

me~mbe ~ri~ka~n A~SI~ e~ksklusi~f ke~pa ~da~ ba ~yi~, KB MA~L me ~rupa~ka~n pi~li~ha~n a~la~mi~ ya~ng 

ti~da~k me~ngga~nggu prose~s la~kta~si~. Se~la~i~n i~tu, ka~re~na~ i~nte~ra~ksi~ se~ksua~l de~nga ~n 

sua~mi~ re~la~ti~f ja ~ra~ng te~rja ~di~, ma~ka~ e~fe~kti~vi~ta~s me~tode~ i~ni~ da~la ~m me ~nce~ga ~h 
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ke~ha~mi~la~n juga~ ce~nde~rung le~bi~h ti~nggi~ bi~la ~ di~te~ra~pka~n se~sua ~i~ de~nga~n sya ~ra~t-sya~ra~t 

ya~ng be~rla~ku. 

Me~nurut WHO (2022), Me~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~ (MA~L) me~rupa~ka~n 

me~tode~ kontra~se~psi~ se ~me~nta~ra~ ya ~ng e~fe~kti~f a~pa~bi~la~ di~guna~ka~n da ~la~m ti~ga~ kondi~si~, 

ya~i~tu: (1) i~bu be~lum me ~nga~la~mi~ me ~nstrua~si~ pa~sca~me~la~hi~rka~n, (2) ba~yi~ be~rusi~a ~ 

kura~ng da~ri~ 6 bula ~n, da~n (3) ba ~yi~ me ~nda~pa ~tka~n A~SI~ e~ksklusi~f ta~npa~ ta~mba~ha~n 

ma~ka ~na~n a~ta~u mi~numa~n la~i~n. Ji~ka~ ke ~ti~ga~ sya ~ra~t te~rse~but di~pe~nuhi~, e~fe~kti~vi~ta~s 

MA~L da ~la~m me~nce~ga~h ke~ha~mi~la ~n da~pa~t me~nca~pa~i~ le ~bi~h da~ri~ 98%. Se~la~njutnya~, 

be~rda~sa~rka~n te~ori~ da~ri~ De~pa~rte~me ~n Ke~se~ha ~ta~n Re~publi~k I~ndone ~si~a ~ (2021), me~tode~ 

KB a~la ~mi~ se~pe~rti~ MA~L sa ~nga~t di~a~njurka~n untuk i~bu ya~ng ba ~ru me~la~hi~rka~n da~n 

ma~si~h me~nyusui~, te~ruta~ma~ pa~da~ ma~sa ~ e~na ~m bula~n pe~rta~ma~ pa~sca~pe~rsa~li~na~n. 

Me~tode~ i~ni~ me~ndukung ke~be~rha~si~la~n progra~m A~SI~ e~ksklusi~f da~n ti~da~k me~mi~li~ki~ 

e~fe~k sa~mpi~ng te~rha~da~p produksi~ A~SI~. De~nga~n me~mpe~rti~mba~ngka ~n kondi~si~ Ny. “I ~” 

ya~ng ma~si~h da~la~m ma~sa~ me ~nyusui~ da~n be~lum me~nstrua~si~ ke~mba ~li~, se ~rta~ de~nga~n   

ja~ra~ngnya ~ fre~kue~nsi~ hubunga~n sua~mi~ i~stri~ ka~re~na ~ pe~ke~rja~a~n sua~mi~ di~ lua~r kota~, 

ma~ka ~ pi~li~ha~n KB MA~L di~ni~la ~i~ ra~si~ona~l da~n se~sua~i~ de~nga~n pri~nsi~p pe~re~nca~na~a~n 

ke~lua ~rga~ be ~re~nca~na ~ se~ca~ra ~ a~la ~mi~,  ti~da~k di~te~muka~n ke~se ~nja~nga~n a~nta~ra~ fa~kta~ da ~n 

te~ori~. 

2.    Data objektif 

Ha~si~l pe~ngka~ji~a~n pa~da~ Ny. “I~” me~nunjukka ~n ba ~hwa~ te~ka~na~n da~ra~h (TD) 

be~ra~da~ da~la~m ba~ta~s norma ~l, ya~i~tu 110/70 mmHg, ba~i~k pa~da ~ kunjunga ~n pe~rta~ma ~ 

ma~upun kunjunga~n se~la ~njutnya ~. Be~ra~t ba~da ~n (BB) i~bu juga~ te~ta~p sta~bi~l, ya~i~tu 53 

kg. Se~la ~i~n i~tu, di~ke~ta~hui~ ba~hwa ~ hi~ngga ~ sa~a ~t kunjunga~n ke~dua ~, i~bu be~lum 

me~nga ~la~mi~ ha~i~d pa~sca~ pe~rsa~li~na~n. 
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Me~nurut pe~nuli~s kondi~si~ te~ka~na~n da~ra~h ya~ng sta~bi~l da~n da~la~m ba~ta~s norma~l 

me~nunjukka ~n ba~hwa~ se~ca ~ra~ umum ke ~se~ha~ta~n fi~si~k i~bu da~la~m ke~a~da ~a~n ba~i~k. 

Kondi~si~ i~bu ya~ng be~lum me ~nga~la~mi~ me~nstrua~si~ pa~sca~ pe~rsa~li~na ~n me~rupa~ka ~n sa~la~h 

sa~tu sya~ra~t uta~ma~ da~la~m pe~ngguna~a~n me ~tode~ kontra~se~psi~ a~la ~mi~ be~rupa~ Me~tode~ 

A~me ~nore~ La~kta~si~ (MA~L). Ha~l i~ni~ me~mpe~rkua~t ba~hwa~ i~bu me~rupa~ka~n ka~ndi~da~t 

ya~ng te~pa~t untuk me~ngguna~ka~n KB MA~L se~la ~ma~ sya~ra~t-sya ~ra~t la~i~nnya ~ juga ~ 

te~rpe~nuhi~. 

Me~nurut te~ori~ da ~ri~ WHO (2022) da~n Ke~me ~nte~ri~a~n Ke~se ~ha~ta~n Re~publi~k 

I~ndone~si~a~ (2021), Me~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~ (MA~L) da~pa~t di~guna~ka ~n se~ba ~ga~i~ 

kontra~se~psi~ a ~la~mi~ ya~ng e~fe~kti~f de~nga ~n sya~ra~t: i~bu be~lum ha~i~d se~te~la~h me~la~hi~rka~n, 

ba~yi~ be~rusi~a ~ di~ ba~wa ~h 6 bula~n, da~n ba~yi~ di~susui~ se~ca~ra~ e~ksklusi~f ta~npa ~ ta~mba~ha ~n 

ma~ka ~na~n a~ta~u mi~numa~n la~i~n. Bi~la ~ ke~ti~ga~ kri~te~ri~a ~ te~rse~but te~rpe~nuhi~, e~fe~kti~vi~ta~s 

MA~L da~pa~t me~nca ~pa~i~ 98%, ti~da~k di~te~muka~n ke~se~nja~nga ~n a~nta~ra~ te~ori~ da~n pra~kti~k 

la~pa ~nga~n. 

3. Analisa Data 

Be~rda~sa ~rka~n ha~si~l pe~ngka~ji~a~n, Ny. I~  P1A~0 de ~nga~n a~kse~ptor KB MA~L, Sa~a~t 

i~ni~ Ny. I~ ba~ru sa~ja~ me~la~hi~rka~n 40 ha~ri~ ya~ng la ~lu da~n me ~mi~li~h untuk me~ngguna~ka~n 

me~tode~ kontra~se~psi~ a~la~mi~ be~rupa~ Me~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~ (MA~L). Se~la~i~n i~tu, Ny. 

I~ be~lum me~nga ~la~mi~ me~nstrua~si~ ke~mba ~li~ se~te~la~h me~la~hi~rka ~n, me~mbe ~ri~ka~n A~SI ~ 

e~ksklusi~f ke~pa~da ~ ba ~yi~nya~, se~rta~ me ~mi~li~ki~ fre~kue~nsi~ hubunga~n se~ksua~l ya~ng re~nda~h 

ka~re~na~ sua~mi~ be~ke ~rja~ di~ lua~r kota~. 

Me~nurut pe~nuli~s pe ~mi~li~ha~n me~tode~ KB MA~L ole~h Ny. I~ me~rupa~ka~n 

ke~putusa~n ya~ng te~pa~t be~rda~sa~rka~n sta~tus obste~tri~ da~n kondi~si~ pa ~sca ~ pe~rsa~li~na~nnya ~. 

Se~ba ~ga~i~ i~bu de~nga~n pa~ri~ta~s sa~tu (P1), pi~li~ha ~n untuk me~ngguna~ka~n me ~tode~ a~la~mi~ 
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sa~nga~t se~sua~i~ ka~re~na ~ i~bu ma ~si~h be~ra~da~ da~la~m fa~se~ a~da~pta~si~ pa~sca~pe ~rsa~li~na ~n da ~n 

me~nyusui~. Se~la~i~n i~tu, ka~re~na~ ba ~yi~ ma ~si~h be~rusi~a~ kura~ng da~ri~ 6 bula~n da~n i~bu 

me~nyusui~ se~ca~ra~ e~ksklusi~f, me~tode~ MA~L da~pa~t be~rfungsi~ e~fe~kti~f se~ba~ga~i~ 

kontra~se~psi~ se~me~nta~ra~. Fre~kue~nsi~ hubunga~n se~ksua ~l ya ~ng re~nda ~h a~ki~ba~t 

ke~be~ra~da~a ~n sua~mi~ di~ lua ~r kota~ juga~ me~mpe~rke~ci~l ri~si~ko ke~ha~mi~la~n, se ~hi~ngga ~ 

pe~ngguna~a~n KB MA~L se~ba~ga ~i~ me~tode~ kontra~se~psi~ se~me~nta~ra~ da~pa~t me~nja ~di~ 

pi~li~ha~n ya~ng logi~s da~n e~fi~si~e~n da~la~m konte~ks i~ni~. 

Me~nurut te~ori~ da~ri~ WHO (2022), Me~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~ (MA~L) 

me~rupa~ka~n sa~la ~h sa~tu me~tode~ kontra~se~psi~ a~la~mi~ ya~ng e ~fe ~kti~f di~guna ~ka~n ole~h i~bu 

pa~sca~pe~rsa~li~na~n se~la ~ma~ me~me~nuhi~ ti~ga~ sya~ra~t, ya ~i~tu: be~lum ha~i~d pa~sca~pe~rsa~li~na~n,  

ba~yi~ be~rusi~a~ di~ ba~wa~h 6 bula ~n, da~n pe ~mbe~ri~a~n A~SI~ e~ksklusi~f ta~npa ~ ta~mba~ha~n 

ma~ka ~na~n/mi~numa~n la~i~n. Ke~ti~ka~ di~guna~ka~n se~ca~ra~ be~na~r, me ~tode~ i~ni~ me ~mi~li~ki~ 

ti~ngka~t e~fe~kti~vi~ta~s le~bi~h da~ri~ 98%. 

Da~la~m li~te~ra~tur obste~tri~ ole~h Sa~i~fuddi~n (2019), di~nya~ta~ka~n ba~hwa~ pa~da~ i~bu 

de~nga~n pa~ri~ta~s re~nda~h (P1) ya~ng ma ~si~h da~la~m ta~ha~p a~wa~l pe~nga~la ~ma~n me~nga ~suh 

a~na~k, me~tode~ kontra~se~psi~ non-hormona~l se~ri~ng ka~li~ le ~bi~h di~sa~ra~nka~n untuk ti~da ~k 

me~ngga ~nggu prose~s me~nyusui~ da~n me~mba~ntu a~da~pta~si~ i~bu te~rha~da~p pe~ra~n 

ba~runya~. KB MA~L di~a~ngga~p se~ba~ga ~i~ me~tode~ se~me~nta~ra~ ya~ng a~ma~n, mura~h, da ~n 

ti~da~k me ~mi~li~ki~ e~fe~k sa~mpi~ng te~rha~da~p ke~se~ha~ta~n i~bu ma~upun ba~yi~, ti~da ~k 

di~te~muka ~n ke~se~nja ~nga~n a~nta~ra~ fa~kta~ da~n te~ori~. 

4.Penatalaksanaan  

Pa~da~ kunjunga~n la~njuta~n, pe~na ~ta~la~ksa~na~a~n ya ~ng di~be ~ri~ka ~n ke~pa~da~ Ny. “I ~” 

a~da~la~h e~duka~si~ ula ~ng me ~nge~na~i~ me ~tode~ kontra~se~psi~ Me ~tode~ A~me~nore~ La~kta~si~ 

(MA~L). E ~duka~si~ ya~ng di~be~ri~ka~n me ~li~puti~ ke~untunga~n da~n ke~te~rba~ta~sa~n KB MA~L, 
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se~rta~ pe~ne~ka~na~n ba~hwa~ me~tode~ i~ni~ be ~rsi~fa~t se~me ~nta~ra~ da~n ha~nya~ e ~fe ~kti~f di~guna ~ka~n 

hi~ngga~ ba~yi~ be~rusi~a~ 6 bula~n se~la~ma ~ i~bu be~lum ha~i~d da~n me~mbe~ri~ka~n A~SI ~ 

e~ksklusi~f. Se~la~i~n i~tu, i~bu di~a~njurka~n untuk me~la~kuka~n kunjunga~n ula~ng se~te~la~h 6 

bula~n a~ta~u se~be~lum 6 bula ~n ji~ka~ i~bu me ~mutuska~n untuk me ~ngga~nti~ me~tode~ 

kontra~se~psi~. 

Me~nurut pe~nuli~s pe~na~ta~la ~ksa ~na~a~n be~rupa~ e~duka ~si~ ula~ng sa~nga~t pe~nti~ng 

da~la ~m me ~ma~sti~ka ~n ba~hwa~ i~bu me~mi~li~ki~ pe~ma~ha~ma~n ya~ng te~pa~t me ~nge~na~i~ KB 

MA~L, te~rma~suk ba~ta~sa ~n e~fe~kti~vi~ta~snya~. Ka~re~na~ KB MA~L ha ~nya~ da~pa ~t di~guna~ka~n 

se~ca~ra ~ e~fe ~kti~f se~la~ma ~ 6 bula~n pe~rta~ma ~ pa~sca~pe~rsa~li~na~n de~nga~n sya~ra~t te~rte~ntu, 

ma~ka ~ e~duka~si~ i~ni~ be~rtujua~n untuk me~nce~ga~h ke~ha~mi~la~n ya ~ng ti~da~k di~re~nca~na ~ka~n 

a~ki~ba~t ke~ti~da~kta~hua~n a~ta~u ke~la~la~i~a~n da~la~m me~ngi~kuti~ a~tura~n me ~tode~. 

A~njura~n untuk me ~la~kuka~n kunjunga~n ula~ng juga ~ me~rupa~ka~n ti~nda~ka~n pre~ve~nti~f 

ya~ng be ~rtujua~n a~ga~r i~bu da~pa~t se~ge~ra~ be~ra~li~h ke~ me~tode~ kontra~se~psi~ la ~i~n ya~ng le~bi~h 

se~sua~i~ da~n ja~ngka ~ pa~nja ~ng se~te~la~h ma~sa~ e~fe~kti~f MA~L be~ra~khi~r. Ti~nda~ka ~n i~ni~ 

me~nce~rmi~nka~n pri~nsi~p pe~la~ya~na ~n ke~lua ~rga~ be ~re~nca ~na~ ya~ng be ~rke~la~njuta~n da~n 

re~sponsi~f te~rha ~da~p di~na~mi~ka~ ke~butuha ~n i~bu. 

Me~nurut te~ori~ WHO (2022), ke~be~rha~si~la ~n me~tode~ KB MA~L sa~nga~t 

be~rga~ntung pa~da~ ke~pa~tuha~n te~rha~da~p ti~ga~ sya~ra~t uta~ma ~, ya~i~tu: be~lum ha~i~d, ba~yi~ 

be~rusi~a~ kura~ng da~ri~ 6 bula~n, da~n pe~mbe ~ri~a ~n A~SI~ e~ksklusi~f. Se~te~la ~h ba~yi~ be~rusi~a ~ 

le~bi~h da ~ri~ 6 bula~n a~ta~u ji~ka~ i~bu suda~h me~nga ~la~mi~ ha~i~d, ma~ka~ e ~fe ~kti~vi~ta~s KB MA~L 

me~nurun se~ca~ra~ si~gni~fi~ka~n da~n i~bu pe~rlu be~ra~li~h ke~ me~tode~ kontra~se~psi~ la~i~n. 

Ke ~me~nte~ri~a~n Ke ~se~ha~ta~n Re ~publi~k I ~ndone ~si~a ~ (2021) juga ~ me~ne~ka ~nka~n 

pe~nti~ngnya ~ pe~mbe ~ri~a ~n i~nforma~si~ ya~ng be~rula~ng (re~i~nforce~me~nt) ke~pa~da~ a~kse~ptor 

KB a ~la~mi~ untuk me~ma ~sti~ka ~n ba~hwa~ me~tode~ di~guna~ka~n se~ca~ra~ be~na ~r. E ~duka~si~ 
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be~rula~ng da~n kunjunga~n kontrol be~rka~la~ me ~rupa~ka~n ba~gi~a~n i~nte~gra~l da~ri~ 

pe~nde~ka~ta~n pe~la ~ya~na~n kontra~se~psi~ ya~ng be~rkua~li~ta~s. 

Le~bi~h la~njut, Sa~i~fuddi~n (2019) me~nya~ta~ka~n ba~hwa~ tra~nsi~si~ da~ri~ KB a ~la~mi~ ke ~ 

KB 2 mode~rn ha~rus di~dukung ole~h te~na~ga~ ke~se ~ha ~ta~n me ~la~lui~ konse~li~ng ya~ng 

si~ste~ma ~ti~s, a~ga~r i~bu da~pa~t me~mi~li~h me~tode~ ya ~ng se~sua~i~ de~nga~n kondi~si~ da~n 

pre~fe~re~nsi~nya~, ti~da ~k te~rda~pa~t ke~se~nja ~nga~n a~nta~ra~ fa~kta~ da~n te~ori~. 
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  BAB V  

PENUTUP 

5.1 Kesimpulan  

  A~suha~n Ke~bi~da ~na~n kompre~he~nsi~f te~rha~da~p Ny “I~” di~la~ksa~na~ka~n da~la~m 

e~mpa ~t ta~ha~p, di~mula~i~ da ~ri~ ke ~ha~mi~la~n usi~a~ 31-35 mi~nggu, pe~rsa~li~na~n, ma ~sa~ ni~fa ~s, 

ne~ona~tus, ke~lua~rga~ be~re~nca~na~ (KB). A~suha~n i~ni~ di~la~kuka~n be~rda~sa~rka~n sta~nda~r 

pe~la ~ya~na~n ke ~bi~da~na~n de~nga~n me~ngguna~ka ~n pe~nde~ka~ta~n ma~na~je~me~n a~suha~n 

ke~bi~da~na~n ya ~ng di~tua~ngka~n da~la ~m SOA~P, di~la~ksa~na~ka ~n di~ PMB Bdn. Li~li~s 

Surya~wa~ti~,S.ST.,M.Ke~s, De~sa~ Sa~mbong Dukuh, Ka~bupa~te~n Jomba~ng. 

  A~da~pun ke~si~mpula~n da~ri~ a~suha ~n ya~ng te~la~h di~be ~ri~ka~n a~da~la~h se~ba~ga~i~ 

be~ri~kut : 

1. A~suha~n ke~bi~da~na~n pa ~da~ ke~ha ~mi~la~n tri~me~ste~r I ~I~I~ pa~da~ Ny “I~” G1P0A~0 

ke~ha~mi~la~n norma ~l de~nga ~n che~pa~lope~lvi~k di~spropotrti~on. 

2. A~suha~n Ke~bi~da~na~n pe~rsa~li~na~n kompre~he~nsi~f pa ~da~ Ny I~  de~nga~n Se~cti~o 

Ca~e~sa ~re~a ~ (SC). 

3. A~suha~n Ke~bi~da ~na~n pa~da~ ni~fa~s pa~da~ Ny “I~” P1A~0 de~nga~n ni~fa~s norma~l 

4. A~suha~n Ke~bi~da ~na~n pa~da~ Ba ~yi~ Ba~ru La~hi~r Ny “I~” de~nga~n BBL norma~l 

5. A~suha~n Ke~bi~da~na~n Ne ~ona~tus pa~da~ ba~yi~ Ny “I~” de~nga~n ne~ona~tus cukup 

bula~n 

6. A~suha~n Ke~bi~da~na~n Ke ~lua~rga~ Be ~re~nca~na ~ Ny “I~” de~nga~n a ~kse~ptor KB MA~L. 

5.2 Saran 

 

1. Ba~gi~ Pe~ne~li~ti~ Se~la~njutnya~ 

          Di~ha ~ra~pka~n ba~gi~ pe~ne ~li~ti~ se~la ~njutnya ~ da~pa~t me~ma~nfa~a ~tka~n re~fe ~re~nsi~ da~n 

la~pora~n tuga~s a~khi~r i~ni~ se~ba~ga~i~ pe~ne~li~ti~a ~n la ~njuta~n. Da~pa~t me~la~kuka~n 
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A~suha~n Ke~bi~da ~na~n mula ~i~ da~ri~ a~wa~l ke ~ha~mi~la~n hi~ngga~ KB. 

2. Ba~gi~ Bi~da~n 

 Di~ha ~ra~pka~n ba~gi~ bi~da~n da~pa~t me~mpe~rta~ha~nka~n kua~li~ta~s pe~la~ya ~na~n da~la~m 

me~la ~kuka~n ti~nda ~ka~n se~ca~ra ~ te~pa~t da~n me~mpe~rta~ha~nka~n pe~la~ya~na~n,  

khususnya~ da~la~m pe~mbe~ri~a~n ma~ssa~ge~ punggung untuk me~ngura~ngi~ ke~luha~n 

nye~ri~ punggung pa~da~ ke~ha~mi~la ~n. 

3. Ba~gi~ I~nsti~tut 

Di~ha ~ra~pka~n ke~pa~da~ prodi~, da~la ~m ha~l i~ni~ Prodi~ voka~si~ D3 Ke~bi~da~na~n I~nsti~tut 

Te~knologi~ Sa~i~ns da~n Ke~se~ha ~ta~n I~nsa~n Ce~nde~ki~a~ Me~di~ka~ Jomba~ng, da~pa~t 

me~ngguna ~ka~n studi~ ka~sus a~suha~n ke~bi~da~na ~n se~ba~ga~i~ re~fe ~re~nsi~ ta~mba~ha~n. 

Da~la~m me~mbua~t  A~suha~n Ke~bi~da~n Kompre~he~nsi~f de~nga~n nye ~ri~ punggung
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