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BAB iII 

TINJAUAN iPUSTAKA 

2.1 i i i i iKehamilan 

2.1.1 Konsep iKehamilan idasar 

a. Pengertian iKehamilan 

Proses ifisiologis iyang idikenal isebagai ikehamilan idimulai 

idengan ipembuahan isel itelur ioleh isperma idan idiikuti idengan 

iimplantasi. ihasil ikonsepsi idalam iuterus ihingga ijanin iberkembang 

idan imencapai imasa ipersalinan.Kehamilan iberlangsung isekitar i40 

iminggu iyang iterbagi imenjadi itiga itrimester iserta idisertai iperu-

bahan ifisik, ipsikologis, idan isosial ipada iibu.Pemahaman iyang ibaik 

itentang ikehamilan ipenting iuntuk imenjaga ikesehatan iibu idan ijanin 

iserta imencegah iterjadinya ikomplikasi.(Lusiana iGultom, i2019) 

Selama ikehamilan inormal, iada itiga itrimester. iTrimester 

ipertama idimulai isetelah ipembuahan idan iberlangsung ihingga ibulan 

iketiga i(0–12 iminggu). iTrimester ikedua iberlangsung idari ibulan 

ikeempat ihingga ikeenam i(13–28 iminggu), idan itrimester iketiga 

iberlangsung idari ibulan iketujuh ihingga ikesembilan i(29–42 iminggu). 

i(Rukiyah, i2019). 

Tanda igejala ikehamilan iadalah isebagai iberikut: 

b.Gejala iKehamilan 

a. Tanda itidak ipasti ikehamilan i: iAmenorhea, imual idan imuntah 

b. Tanda-tanda ikemungkinan ihamil 

c. Tanda ikemungkinan ihamil imenurut i(rukiah, i2019) imempunyai iciri 

isebagai iberikut: 

a.  iTands iHengar 

Segmen ibawah irahim imenjadi ilunak; itanda iini iditemukan 

ipada idua ipertiga ikasus idan ibiasanya imuncul iantara iminggu 

ikeenam ihingga ikesepuluh ikehamilan, imeskipun idapat 

iterdeteksi ilebih iawal ipada iwanita iyang ipernah ihamil 

isebelumnya. iSaat idilakukan ipemeriksaan ibimanual, isegmen 

ibawah irahim iterasa ilebih ilunak. i
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 i i i i i i i i i i i i i i i ib. i i iTanda iGoodel 

Tanda-tanda iini ibiasanya imuncul ilebih iawal ipada iwanita 

ihamil iberulang, ibiasanya imuncul ipada iminggu ikeenam idan 

iterlihat ilebih iawal: iserviks imenjadi ilebih ilunak idan, isaat 

idiperiksa idengan ispeculum, iserviks iterlihat iberwarna ilebih 

ikelabu ikehitaman.. 

 i i i i i i i i i i i i ic. i i i i iTanda iChadwick 

Kondisi iini ibiasanya imuncul isekitar iminggu ikedelapan idan 

ilebih iterlihat ipada iwanita iyang ipernah ihamil isebelumnya; 

itanda iini iberupa iperubahan iwarna. iKarena ibanyaknya 

ipembuluh idarah idi idaerah iini, ivagina idan ivulva itampak 

ikemerahan idengan isedikit isemburat ikebiruan. 

 i i i i i i i i i i i i i i i id. iTanda i iPiskacek 

Ini idisebut isebagai iposisi irahim iyang iasimetris, iyang iterjadi 

iketika isel itelur iberimplantasi idi iarea iyang ipaling idekat 

idengan itanduk irahim, imenyebabkan ibagian itersebut iberkem-

bang ilebih idahulu idaripada iyang ilain. 

. i i i i i i i i i iA. iTanda-tanda iKehamilan 

a. Jantung iJanin i(DJJ) 

Antara iminggu ike-17 idan ike-18, ibunyi iini idapat ididengar 

idengan istetoskop iLaennec, itetapi iorang iyang igemuk 

imungkin ilebih ilambat imenemukannya. iDenyut ijantung 

ijanin idapat idideteksi ilebih iawal—sekitar iminggu ike-12—

dengan istetoskop iultrasonik i(Doppler). iAuskultasi ijanin 

ijuga idapat imendeteksi ibunyi itambahan iseperti idenyut inadi 

iibu, idenyut inadi iumbilikal, idan idenyut inadi iibu.. 

b. Palpasi 

mulai iterlihat isetelah iminggu ikedua ipuluh idua. iSetelah 

iminggu ikeempat ipuluh iempat, igerakan ijanKontur ijanin 

iharus idikenali; ihal iini ibiasanya ipuluh iempat, igerakan 

ijanin idapat idiamati idengan ijelas. i(Pantiawi, i2020). 
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b. Fisiologis iKehamilan 

a. Perubahan ifisiologis ipada ikehamilan itrisemester iI 

Adapun iperubahan ifisiologis ipada ikehamilan itrisemester iI 

i(Pantiawati, i2020) 

a. Terjadinya iperubahan ipada iuterus i 

b. Segmen ibawah iRahim imelunak 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i ic.Akibat iperkembangan ipembuluh idarah iselama im-

inggu ikedelapan, iwarna ivagina idan ivulva imenjadi ilebih ime-

rah idan iagak ikebiruan. 

c. Pada iminggu ike-6 iserviks imenjadi ilunak idan ijika idilakukan 

ipemeriksaan idengan isepeculum, iserviks iberwarna ilebih ikelabu 

ikehitaman i 

d. Planotest i(+) 

e. Payudara imengalami ihiperpigmentasi i 

 i i i i i i i i i i i i i i ib. i i i iPerubahan itubuh iyang iterjadi iselama itrimester 

ikedua ikehamilan 

a. BB imeningkat isebanyak i0,3 i– i0,5 iper iminggu 

b. Sudah iterdengarnya iDJJ, ipada ikehamilan iprimigravida iter-

dengar ipada iminggu ike-20, isedangkan ipada ikehamilan imulti-

gravida iterdengar ipada iminggu ike-16 i 

c. Dapat idi ileopold i 

d. Adanya iperubahan ipada iuterus i 

b. Perubahan ifisiologis ipada ikehamilan itrisemester iIII 

a. Sistem iReproduksi 

1) Uterus 

Uterus imembesar ikarena iotot ipolosnya imembesar idan 

ihiperplasia. iIni imenyebabkan iserat ikolagen imenjadi 

ihigroskopis, idan iendometrium iberubah imenjadi idesidua 

iuntuk imengakomodasi ipertumbuhan ijanin. iUterus iberuku-
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ran i30 ix i25 ix i20 icm idan imemiliki ikapasitas ilebih idari 

i4.000 icc iketika icukup ibulan. iPada iminggu ike-40 ikehami-

lan, iberatnya imeningkat isecara isignifikan idari i30 igram 

imenjadi i1.000 igram. 

Posisi iuterus iselama ikehamilan: iPada iawal ikehamilan, 

iuterus iberada idalam iposisi iantefleksi iatau iretrofleksi. iPada 

iusia iempat ibulan, iuterus imasih iberada idi idalam irongga 

ipanggul. iSetelah iempat ibulan, iuterus imulai iberkembang 

idan idapat imencapai iketinggian ihati. iPada iwanita ihamil, 

iuterus ibiasanya imobil idan imengisi isisi ikanan idan ikiri 

irongga iperut. 

Tabel i2. i1 iTFU imenurut ipenambahan iper itiga ijari 

Usia iKehamilan i( iMinggu i)  Tinggi iFundus iUteri i( iTFU i) 

12  3 ijari idi iatas isimfisis 

16  Pertengahan ipusat-simfisis 

20  3 ijari idibawah ipusat 

24  Setinggi ipusat 

28  3 ijari idiatas ipusat 

32  Pertengahan ipusat-prosesus ixiphoideus i(px) 

36  3 ijari idibawah iprosesus ixiphoideus i(px) 

40  Pertengahan ipusat- iprosesus ixiphoideus i(px) 

Sumber i: iHanifa, iPrawirodihardjo, i2020 

Tabel i2. i2 iBentuk iUterus iberdasarkan iusia ikehamilan 

Usia 

ikehamilan 

 Bentuk idan ikonsistensi iUterus 

Bulan iperama i   

2 ibulan  Sangat imirip idengan ialpukat. 

Tanda iHegar iadalah iketika itanah igenting iuterus 

imenjadi ilebih ibesar idan imemanjang, idan iterasa 

ilebih ilembut isaat idisentuh. 

ukurannya isetara idengan itelur ibebek. 
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3 ibulan  Sebesar itelur iangsa i 

4 ibulan  Berbentuk ibulat 

5 ibulan  Dimungkinkan iuntuk ipalpasi idinding iperut iuntuk 

imerasakan ibagian-bagian itubuh ijanin ikarena irasa 

itipis idan ikesan ibahwa irahim ipenuh idengan 

icairan iketuban. 

Sumber i: iHanifa, iPrawirodihardjo, i2020 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i1. iMembran idi idalam irahim 

Selama itrimester iketiga, iserviks imengalami iperubahan iber-

tahap isebagai itanggapan iterhadap iaktivitas iuterus iyang 

imeningkat. iDilatasi ipada i*os* ieksternal idapat idideteksi 

isecara iklinis isejak i24 iminggu ikehamilan, isedangkan ipada 

iprimigravida, i*os* iinternal imulai imembuka ipada i32 im-

inggu ikehamilan. 

2) Vagina idan ivagina 

Pada itrimester iketiga ikehamilan, imungkin iada ipeningkatan 

ikeputihan. iKeluarnya icairan idari ivagina iselama ikehamilan 

iadalah inormal. iCairan iini ibiasanya iberwarna ibening; ipada 

iawal ikehamilan, iteksturnya iagak ikental, itetapi imenjadi 

ilebih iencer imenjelang ipersalinan.. 

3) Ovarium 

 i i i i iKorpus iluteum ikehamilan itetap iada isetelah iovulasi 

iberakhir ihingga iplasenta iterbentuk idan imengambil ialih 

iproduksi iestrogen idan iprogesteron. iIni iterjadi iketika 

ikehamilan isekitar i16 iminggu idan idiameternya isekitar i3 

icm. iRelaksin imeningkat idalam isirkulasi idarah iibu iselama 

itrimester ipertama, idan iefek imenenangkan iyang 

idiberikannya imembantu ipertumbuhan ijanin itetap isehat 

ihingga imencapai iusia icukup ibulan. 

4) Payudara 

Payudara imengalami ibanyak iperubahan iuntuk 

imempersiapkan ipersalinan. iIbu idapat imengamati ibeberapa 
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iperubahan iberikut: i1. iPayudara imenjadi ilebih ibesar, ilebih 

ipadat, idan ilebih iberat iselama ikehamilan. i2. iHipertrofi 

ikelenjar ialveolar imenyebabkan ibenjolan iyang idapat 

idirasakan. i3. iPembuluh idarah ivena itampak imenonjol idan 

ikebiruan. i4. iAreola idan iputing imenjadi ilebih igelap. i5. 

iKolostrum, icairan iberwarna ikuning, idihasilkan iketika 

ipayudara imeremas.. i 

 i i i i iKadang-kadang, icairan iberwarna ikarat iyang idisebut 

ikolostrum idapat ikeluar idari ipayudara iselama itrimester 

iketiga ikehamilan. iHal iini imenunjukkan ibahwa ipayudara 

isudah isiap iuntuk imemproduksi iASI iuntuk ibayi idan itidak 

iberbahaya. iProgesteron imembantu iputing imenonjol. 

i(Selemba iMedika, i2019) 

5)  iKulit 

Topeng ikehamilan i(chloasma igravidarum) iadalah ibercak 

iberpigmen ikecokelatan idi idahi idan ipipi iwanita. iSelain iitu, 

iguratan ipada ikulit idinding iperut idisebut i"striae 

igravidarum". iSelain iitu, ipada ibanyak iwanita, ikulit idi 

isepanjang igaris itengah iperut i(*linea ialba*) iberubah 

imenjadi ilebih igelap ihingga iberwarna icokelat ikehitaman, 

ikondisi iyang idisebut i"linea inigra", iyang imuncul iselama 

imasa ikehamilan idan ibiasanya imuncul isekitar iminggu ike-

16 ikehamilan idan imemudar isetelah imelahirkan. 

b. Sistem iKardiovaskuler 

Pengenceran idarah iterjadi iketika ivolume idarah imeningkat, 

ikarena ikomponen iserum idarah imeningkat ilebih ibanyak 

idaripada iproduksi isel idarah. iPada iusia ikehamilan i32 iminggu, 

ihemodialisis imencapai ipuncaknya. iVolume idarah ibaik iserum 

imaupun itotal imeningkat isebesar i25–30 ipersen, itetapi 

ikemudian iturun isebesar i20 ipersen ipada iminggu ike-40. 

iKehamilan imembebani iorgan idan isistem ikardiovaskular 

ikarena ivolume idarah iyang imeningkat. 
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c. Sistem iPencernaan i 

Selama itrimester iketiga ikehamilan, ilambung iberalih ike iposisi 

ivertikal iyang itidak ibiasa. iProses imekanis iini imeningkatkan 

itekanan idi idalam ilambung idan imengubah isudut ipertemuan 

iantara ilambung idan ikerongkongan, iyang idikenal isebagai 

isambungan igastroesofageal. iAkibatnya, irefluks iesofagus 

imeningkat. iSelama ikehamilan, isembelit idan itekanan iyang 

imeningkat ipada ipembuluh idarah idi ibawah irahim, itermasuk 

ipembuluh idarah ivena ihemoroid, iadalah ipenyebab iumum 

iwasir. iProgesteron imembuat iusus ilebih ilama imenahan 

imakanan ikarena imemperlambat ipergerakannya. iHal iini idapat 

imenyebabkan isembelit, iyang iumum ibagi iwanita ihamil.. 

d. Sistem iRespirasi i 

Perubahan ihormonal iyang iterjadi iselama itrimester iketiga, 

iyang imemengaruhi ialiran idarah ike iparu-paru, imenyebabkan 

imasalah ipernapasan iyang isering iterjadi ipada iwanita ihamil. 

iMeningkatnya itekanan irahim iterhadap idiafragma 

imemperburuk ikondisi iini. iDengan ibergesernya itulang irusuk 

ike iarah iatas, idiafragma ididorong ike iatas isekitar i4 icm. 

iPergeseran iini imenyebabkan isesak inapas ikarena imengurangi 

ikapasitas iparu-paru isecara ikeseluruhan isebesar i5%. iTetapi 

idua ihingga itiga iminggu isebelum ipersalinan, itekanan itubuh 

ibayi ipada idiafragma iatau itulang irusuk iberkurang, imembuat 

iibu ilebih isantai idan ilebih imudah ibernapas. 

 i i i i i i i i i i i i i id.Perubahan iPsikologis iKehamilan 

Adapun iperubahan ipsikologis ipada ikehamilan i 

1. Perubahan ipsikologis itrisemester iI 

a. ibu imerasa itidak isehat idan ikadang imerasa ibenci idengan 

ikehamilannya. 

b. Kadang imuncul ipenolakan, ikekecewaan, ikecemasan, idan 

ikesedihan. iBahkan ikadang iibu iberharap iagat idirinya itidak 

ihamil isaja. 
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c. Ibu iakan imencari itanda-tanda iapakah iia ibenar-benar ihamil. 

iHal iini idilakukan isekedar iuntuk imeyakinkan idirinya. 

d. Setiap iperubahan iyang iterjadi idalam idirinya iakan iselalu 

imendapat iperhatian idengan iseksama. 

e. Oleh ikarena iperutnya imasih ikecil, ikehamilan imerupakan 

irahasiaseorang iibu iyang imungkin iakan idiberitahukannya 

ikepada iorang ilain iatau imalah imungkin idirahasiakannya. 

f. Hasrat iuntuk imelakukan ihubungan iseks iberbeda-beda ipada 

itiap imenit, itetapi ikebanyakan iakan imengalami ipenurunan. 

2. Perubahan ipsikologis iterisemester iII 

a. Ibu imerasa isehat, itubuh iibu isudah iterbiasa idengan ikadar 

ihormone iyang itinggi. 

b. Ibu isudah ibisa imenerima ikehamilannya. 

c. Merasakan igerakan ianak. 

d. Merasa iterlepas idari iketidaknyamanan idan ikekhawatiran. 

e. Libido imeningkat 

f. Menuntut iperhatian idan icinta 

g. Merasa ibahwa ibayi isebagai iindividu iyang imerupakan ibagian 

idari idirinya. 

h. Hubungan isosial imeningkat idengan iwanita ihamil ilainnya iatau 

ipada iorang ilain iyang ibaru imenjadi iibu 

i. Ketertarikan ida iaktivitasnya iterfokus ipada ikehamilan, 

ikelahiran, idan ipersiapan iuntuk iperan iibu 

3. Perubahan ipsikologis iterisemester iIII 

 iIbu ihamil idalam itrimester iketiga ibiasanya idisebut isebagai ifase 

imenunggu idan imengamati.Mereka iantusias imenyambut ikelahiran 

ibayi imereka, itetapi ijuga icemas ikarena ipersalinan idapat iterjadi 

ikapan isaja. iDalam ikeadaan iseperti iini, imereka ilebih iwaspada 

iterhadap itanda idan igejala ipersalinan idan ikhawatir itentang 

ikemungkinan iadanya ikelainan ipada ijanin. iIbu ijuga imungkin 

imerasa ipenampilan imereka ianeh iatau itidak imenarik, iyang idapat 

imenyebabkan imereka itidak ipercaya idiri.(Jannah, i2019) i 
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a. Rasa itidak inyaman itimbul iKembali, imerasa idirinya ijelek, 

ianeh idan itidak imenarik 

b. Merasa itidak imenyenangkan iKetika ibayi itidak ilahir itepat 

iwaktu 

c. Takut iakan irasa isakit idan ibahaya ifisik iyang itimbul ipada isaat 

imelahirkan, ikhawatir iakan ikeselamatannya. 

d. Khawatir ibayi iakan idilahirkan idalam ikeadaan itidak inormal, 

ibermimpi iyang imencerminkan iperhatian idan ikekhawatirannya. 

e. Merasa isedih ikareba iakan iterpisah idari ibayi inya. 

f. Merasa ikehilangan iperhatian. 

g. Perasaan imudah iterluka i(sensitif) i. 

h. Libido imenurun. 

 

 

c. Kebutuhan iPada iIbu iHamil 

 i i i i i i iMenurut isulistyawati, iselama ikehamilan isetiap iibu imelakukan 

ibanyak ikebutuhan iyaitu: 

1. iOksigen 

Sensasi isesak inapas idan inapas ipendek iadalah imasalah iyang 

isering idikeluhkan ioleh iibu ihamil. iHal iini idisebabkan ioleh 

itekanan iyang idihasilkan idari ipembesaran irahim ipada idiafragma. 

iSelama ikehamilan, ikebutuhan ioksigen imeningkat isebesar i20%. 

iKarena iitu, iibu ihamil iharus imenghindari iarea iyang ipadat iatau 

ipadat ikarena idapat imengurangi iasupan ioksigen imereka. 

1. Gizi 

Selama itrimester ipertama ikehamilan, iasupan iharus iditingkatkan 

isebesar i100 ikkal isetiap ihari, imenambah itotal i1.900–2.000 ikkal 

isetiap ihari. iSelama itrimester ikedua idan iketiga ikehamilan, 

iasupan iharus imeningkat imenjadi i300 ikkal isetiap ihari, iyang 

isetara idengan imakan i100 ig idaging iayam iatau idua igelas isusu 

isapi. iPeningkatan iberat ibadan isekitar i500 ig iper iminggu iadalah 

iyang iideal. iBerat ibadan inormal idan ikebutuhan inutrisi iharian 
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2. Kebersihin idiri 

Sangat idisarankan iuntuk imandi, imenyikat igigi, idan imengubah 

ipakaian isetidaknya idua ikali isehari. iKarena ikeputihan icenderung 

imeningkat iselama ikehamilan, ipastikan iarea igenital iAnda itetap 

ibersih idengan isering imengganti ipakaian idalam. iSelain iitu, 

igunakan iminyak ikelapa iuntuk imembersihkan iputing iAnda 

isebelum imembilasnya idengan iair ihangat. 

3. Seksual 

Melakukan ihubungan iseksual itidak idilarang ioleh ikehamilan, 

itetapi idisarankan iuntuk iberhenti ijika: 

a. terdapat itanda iinfeksi idengan ipengeluaran icairan idisertai irasa 

inyeri/panas. 

b. Terjadi iperdarahan isaat iberhubungan iseksual 

c. Terjadinya ipengeluaran iair iyang imendadak 

d. Hentikan ihubungan iseksual ipada imereka iyang isering 

imengalami ikeguguran, ipersalinan isebelum iwaktunya, 

imengalami ikematian ikandungan isekita i2 iminggu imenjelang 

ipersalinan. 

4.  iPakaian 

Kenakan ipakaian iyang ilonggar, ibersih, inyaman, idan imudah 

idipakai; igunakan ibra idengan iukuran iyang ipas idan imemberikan 

ipenyangga ipenuh ibagi ipayudara; ipilihlah isepatu iberhak irendah 

idan ipastikan ipakaian idalam iAnda iselalu ibersih. 

5. Eliminasi i 

Keluhan iSembelit idan ibuang iair ikecil isering iterjadi ipada iibu 

ihamil. iHormon iprogesteron iberfungsi iuntuk imerelaksasi iotot 

ipolos, itermasuk iotot iusus, iyang imenyebabkan ipembengkakan. 

iMengonsumsi imakanan itinggi iserat idan ibanyak iminum iair 

iputih, iterutama isaat iAnda itidak imakan, idapat imembantu iAnda 

imenghindari ikondisi iini. iKarena irahim iyang imembesar ipada 

iawal ikehamilan imenekan ikandung ikemih, iyang imengurangi 

ikapasitasnya, isering ibuang iair ikecil iterjadi. iUntuk imengatasi 
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imasalah iini, isangat itidak idisarankan iuntuk imembatasi iasupan 

icairan ikarena idapat imenyebabkan idehidrasi 

 i i i i6. i iMobilisasi idan iMekanika iTubuh 

Untuk imencegah iotot imenjadi ikaku, ilakukan isenam ihamil idan 

ihindari igerakan iyang itiba-tiba iatau ispontan. iJaga ipostur itubuh 

itegak isaat imengangkat ibeban idan ipastikan ilengan iAnda 

imenopang ibeban. iTidur idengan ikaki ilebih itinggi idan ijaga 

ipunggung itegak isaat iduduk. iSaat ibangun, imiringkan itubuh 

iAnda iterlebih idahulu isebelum iberanjak idari itempat itidur. 

7.Istirahat idan iTidur 

Ibu ihamil isebaiknya imemiliki ijam iistirahat iatau itidur iyang 

icukup. iKurang iistirahat iatau ikurang itidur imaka iibu ihamil iakan 

iterlihat ipucat, ilesu idan ikurang igairah. iUsahakan itidur imalam 

ilebih ikurang idari i8 ijam idan itidur isiang ikurang ilebih idari i1 

ijam. iUmumnya iibu imengeluh isusah itidur ikarena irongga 

idadanya iterdesak iperut iyang imembesar iatau iposisi itidurnya ijadi 

itidak inyaman. iTidur iyang icukup idapat imembuat iibu imenjadi 

irelaks, ibugar idan isehat. iSolusinya isaat ihamil itua, itidurlah 

idengan imenganjal ikaki i(dari itumit ihingga ibetis) imenggunakan 

ibantal. iKemudian ilutut ihingga ipangkal ipaha idiganjal idengan 

isatu ibantal. iBagian ipunggung ihingga ipinggang ijuga iperlu 

idiganjal ibantal. iLetak ibantal ibisa idisesuaikan, ijika iingin itidur 

imiring ike ikiri, ibegitu ijuga ibila iingin itidur iposisi ike ikanan. 

d. Tanda iBahaya iPada iKehamilan iTrisemester iIII 

1.  iPerdarahan i 

Perdarahan iyang iterjadi iselama itrimester iketiga ikehamilan 

ihingga ikelahiran ibayi idisebut iperdarahan iantepartum. iPerdarahan 

iabnormal iini iditandai idengan ialiran idarah iyang ideras idan 

iwarna imerah, idan iterkadang—meskipun itidak iselalu—disertai 

irasa isakit. 

2. Plasenta iPrevia i 



17 

 

 

 

Adalah iplasenta iyang iberimplantasi irendah isehingga imenutupi 

isebagian/seluruh iostium iuteri iintertnum. iImplantasi iplasenta iyang 

inormal iadalah ipada idinding iRahim iatau idi idaerah ifundus iuteri. 

iTanda idan igejala-gejalanya isebagai iberikut: 

a. Perdarahan itanpa inyeri, ibisa iterjadi isecara itiba-tiba idan ikapan 

isaja. 

b. Bagian iterendah ianak isangat itinggi ikarena iplasenta iterletak 

ipada ibagian ibawah irahim isehingga ibagian iterendah itidak 

idapat imendekati ipintu iatas ipanggul i. 

c. Pada iplasenta iprevia, iukuran ipanjang iRahim iberkurang imaka 

ipada iplasenta iprevia ilebih isering idisertai ikelainan iletak. 

3. Solusio iPlasenta 

Ini iterjadi imeskipun iplasenta ikeluar isebelum ibayi ilahir. iPada 

iumumnya, ipelepasan iini iterjadi isetelah ibayi ilahir. iBerikut 

iadalah itanda idan igejalanya: 

a Darah iberasal idari itempat icairan iserviks ikeluar, iyang idapat 

imenyebabkan iperdarahan iyang itidak iterlihat. 

b Pendarahan iyang isakit 

c Nyeri iabdomen ipada isaat idipegang i 

d Palpasi isulit idilakukan. 

e Fundus iuteri isemakin ilama isemakin inaik. 

f Bunyi ijantung ibiasanya itidak iada. i 

4. Sakit iKepala iYang iBerat 

Sakit ikepala ihebat iyang itidak ihilang idengan iistirahat iadalah 

igejala imasalah iserius. iSakit ikepala ijenis iini ijuga idapat idisertai 

idengan ipenglihatan ikabur iatau iganda, idan isakit ikepala ihebat 

iselama ikehamilan iadalah igejala ipreeklamsia. 

 i i i i i i i i i i i i i i i i5. i i iPenglihatan iKabur i 

Karena ipengaruh ihormonal, iketajaman ipenglihatan iibu idapat 

iberubah idalam ikehamilan iperubahan iringan i(minor) iadalah 

inormal. iTanda idan igejalanya: 
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a. Perubahan ivisual iyang imendadak, imisalnya ipandangan ikabur 

idan iberbayang. 

b. Disertai isakit ikepala iyang ihebat idan imungkin imenandakan 

ipreeklampsi. 

c. Bengkak idiwajah idan ijari-jari itangan 

Bengkak ibisa imenunjukkan iadanya imasalah iserius ijika imuncul 

ipada imuka idan itangan, itidak ihilang isetelah iberistirahat. 

5. Keluar icairan ipervaginaan 

a. Keluarnya icairan iberupa iair-air idari ivagina ipada itrisemester 

ike-3 

b. Ketuban idinyatakan ipecah idini ijika iterjadi isebelum iproses 

ipersalinan iberlangsung. 

c. Pecahnya iselaput iketuban idapat iterjadi ipada ikehamilan ipreterm 

i(sebelum ikehamilan i37 iminggu) imaupun ipada ikehamilan 

iaterm 

d. Normalnya iselaput iketuban ipecah ipada iakhir ikala i1atau iawal 

ikala. 

e. Persalinan ibisa ijuga ibelum ipecah isaat imengedan. 

6. Gerakan ijanin itidak iterasa i 

a. Ibu itidak imerasakan igerakan ijanin isesudah ikehamilan 

itrisemester iIII. 

b. Gerakan ibayi ikurang idari i3 ikali idalam ipriode i3 ijam. 

iPemeriksaan iyang idapat idilakukan iadalah iraba iGerakan ibayi, 

imendengarkan iDJJ, idan imelakukan iUSG. 

7. Nyeri iabdomen iyang ihebat i 

Nyeri iabdomen iyang iberhubungan idengan ipersalinan iadalah 

inormal. iNyeri iabdomen iyang imungkin imenunjukkan imasalah 

iyang imengancam ikeselamatan ijiwa iadalah inyeri iyang ihebat, 

imenetap, idan itidak ihilang isetelah iberistirahat. 

2.1.2 Asuhan iPada iKehamilan i 

a. Pengertian iAsuhan iAntenatal iCare 
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Tujuan idari iinisiatif ilayanan iobstetri ipreventif iyang idikenal 

isebagai iperawatan iantenatal iadalah iuntuk imeningkatkan ikesehatan 

iluar iibu idan ibayi imelalui ipemantauan irutin iselama ikehamilan. 

i(Sarwono, i2021) 

b. Tujuan iAntenatal iCare i 

Adapun itujuan iantenatal icare iadalah: 

1. Memantau ikemajuan ikehamilan iserta imemastikan ikesehatan iibu 

idan itumbuh ikembang ibayi i 

2. Meningkatkan idan imempertahankan ikesehatan ifisik, imental, 

isocial iibu iserta ijanin 

3. Mengenali isecara idini ikelainan iatau ikomplikasi iyang imungkin 

iterjadi iselama ihamil. 

4. Mempersiapkan ipersalinan icukup ibulan, imelahirkan idengan 

iselamat idan imengurangi isekecil imungkin iterjadinya itrauma ipada 

iibu idan ibayi. 

5. Mempersiapkan iibu iuntuk imenjalani imasa inifas idan 

imempersiapkan ipemberian iASI ieksklusif i 

6. Mempersiapkan iperen iibu idan ikeluarga iuntuk imenerima 

ikelahiran idan itumbuh ikembang ibayi. 

 i i i i i i i i i i i i i 

 i iKunjungan  i i i i iTrimester i  iUsia iKehamilan 

Kunjugan iI  i i i i i i i i i i i iI 

 

0–12 iminggu 

Kunjugan iI  i i i i i i i i i i iII 13–24 iminggu 

Kunjugan iIII  i i i i i i i i i iIII 25–28 iminggu 

Kunjugan iIV  i i i i i i i i i iIV 28–36 iminggu 

Kunjugan iV  i i i i i i i i i iV 36 iminggu 

Kunjugan iVI  i i i i i i i i i i iVI Menjelang ipersalinan 

  

c. Asuhan iKesehatan iIbu iHamil idi iTrimester iPertama 

Berikut iasuhan iyang idiberikan ipada iibu ihamil itrisemester iI 

i(Tyastuti, i2020): 
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1. Jika iibu imengalami imual ikita imenjelaskan ibahwa iitu iperubahan 

ifisiologis iyang idialami iibu, ikita imenganjurkan ikepada iibu 

isupaya itidak ikhawatir imengenai ikehamilannya. iDisaat iterjadi 

imual ikita imenganjurkan iibu imengkonsumsi iair ihangat, imakan 

isedikit itapi isering, iagar inutrisi iibu ijuga iterpenuhi. 

2. Menganjurkan iibu iuntuk imengkonsumsi imakanan iyang 

iberprotein itinggi i(kacang-kacangan, itempe, itahu, idaging, idll) 

iuntuk ipertumbuhan idan iperkembangan ipada ijanin. i 

3. Jika iibu imengalami imual idan imuntah, ianjurkan iibu iuntuk itidak 

imengkonsumsi imakanan iyang iberlemak. 

4. Menghindari imakanan iyang imemicu imual. 

d. Suhan iyang iDiberikan iPada iIbu iHamil iTrisemester iII 

Pada iibu ihamil iyang iterjadi iproses ihemodolus, iberikan itablet ife, 

iistirahat iyang icukup, imengkonsumsi imakanan iberupa ibit iatau ijus 

icontohnya ijus iterong ibelanda iuntuk imenambah itenaga idari ipada 

iibu i(Tufan iNugroho, i2020). 

e. Kesehatan iIbu iHamil iSelama iTrisemester iKetiga 

Asuhan iyang idiberikan ipada iibu ihamil itrisemester iIII, iyaitu i 

1. Menganjurkan ipada iibu iuntuk imelakukan iaktivitas iseperti 

ijongkok, iagar imempermudah iturunnya ikepala ibayi ike ijalan 

ilahir. 

2. Sarankan iibu iuntuk imengurangi ikonsumsi imakanan itinggi 

ikarbohidrat, iseperti inasi, ikentang, idan igandum. 

3.  iSarankan iibu iuntuk isenam ihamil. 

f. Pelayanan iAsuhan iStandart iAntenatal iCare 

 i i i i iPersyaratan iminimal iuntuk iPelayanan iAntenatal i(ANC) iadalah 

iprotokol i"12 iT", iyang imenjamin ibahwa iperawatan iyang idiberikan 

ikepada iibu ihamil imencakup ike-12 ielemen itersebut.(Kemenkes 

iRI,2024) 

1 Anda ihanya iperlu imengukur itinggi isatu ikali. 

Risiko ipanggul isempit idan ikemungkinan ikomplikasi isaat 

ipersalinan inormal imeningkat ijika itinggi ibadan ikurang idari i145 
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icm. iBerat ibadan idiukur isetiap ikali ipemeriksaan; imulai ibulan 

ikeempat, ikenaikan iberat ibadan iharus isetidaknya isatu ikilogram 

iper ibulan. 

2 Tekanan iDarah i i 

Tekanan idarah inormal iadalah i120/80 immHg. iJika ilebih itinggi 

idari i140/90 immHg, iitu imenandakan irisiko ihipertensi i(tekanan 

idarah itinggi iselama ikehamilan). 

3 Lingkar iLengan iAtas i(LiLA) 

Ibu ihamil iyang imenderita iKekurangan iEnergi iKronis i(KEK) 

idan iberisiko imelahirkan ibayi idengan iBerat iBadan iLahir 

iRendah i(BBLR) iditunjukkan ioleh ipengukuran iLingkar iLengan 

iAtas i(LiLA) iyang ihasilnya ikurang idari i23,5 icm.. i 

4 Tinggi iFundus iUteri 

Pengukuran itinggi irahim idapat idilakukan iuntuk imengetahui 

iapakah ipertumbuhan ijanin isejalan idengan iusia ikehamilan. 

Tabel i2.3 iTinggi ifundus iuteri idipengaruhi ioleh iusia ikehamilan 

Umur ikehamilan 

i(minggu) 

Panjang icm Pembesaran iUterus i(Leopold) 

24 iminggu 24-25 icm Setinggi ipusat 

28 iminggu 26,7 icm 3 ijari idiatas ipusat 

32 iminggu 27 icm Pertengahan ipusat ixyphoid 

36 iminggu 30-33 icm  i2/3 ijari idibawah iPX 

40 iminggu 33 icm 3 ijari idibawah iPX 

 Sumber i: iWalyani iE.S, i2021 

 i Penentuan iLetak iJanin i( ipresentasi ijanin) idan iDJJ 

5 Untuk imengetahui iposisi ijanin, ipada iakhir itrimester ikedua idan 

ipada isetiap ikunjungan iantenatal iberikutnya, ipresentasi ijanin 

idiperiksa. iSelama itrimester iketiga, ijika ibagian iterbawah ijanin 

itidak imemiliki ikepala iatau ikepala ibelum imasuk ike idalam 

ipanggul, iitu ibisa imenunjukkan ibahwa ijanin imemiliki 

imalpresentasi, ipanggul iyang isempit, iatau ikomplikasi ilainnya. 
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iPada iakhir itrimester ipertama idan isetiap ikunjungan iantenatal 

iberikutnya, idenyut ijantung ijanin i(DJJ) idiperiksa. iDJJ iyang 

ilambat i(kurang idari i120 idenyut iper imenit) iatau icepat i(lebih 

idari i160 idenyut iper imenit) imengindikasikan igawat ijanin, iyang 

imemerlukan irujukan isegera. 

6 Penentuan iStatus iImunisasi iTetanus iToksoid i(TT) 

Selanjutnya, ijika idiperlukan, iibu imenerima isuntikan itetanus 

itoksoid isebagaimana idisarankan ioleh ipetugas ikesehatan iuntuk 

imencegah itetanus ipada iibu imaupun ibayi. 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i iTabel i2. i3 iImunisasi iTetanus iToksoid 

i(TT) 

Imunisasi Selang iwaktu 

iminimal 

Lama iperlindungan 

TT i1 Pada ikunjungan 

iantenatal ipertama 

Langkah iawal ipembentukan ikekebalan 

itubuh iterhadap ipenyakit itetanus 

TT i2 1 ibulan isetelah iTT 

i1 

3 itahun 

TT i3 6 ibulan isetelah iTT 

i2 

5 itahun 

TT i4 12 ibulan i 

setelah iTT i3 

10 itahun 

TT i5 12 ibulan i 

setelah iTT i4 

>25 itahun/seumur ihidup 

Sumber: iKementrian iRI, i2020. iPelayanan ipemeriksaan iibu ihamil, ibuku 

ikesehatan iibu idan ianak, iJakarta. 

7 Tablet iZat iBesi idan iAsam iFolat 

Untuk imencegah ianemia idefisiensi ibesi, iibu ihamil iharus 

imendapatkan itablet ipenambah idarah, ijuga idikenal isebagai itablet 

izat ibesi, idan iasam ifolat idalam ijumlah iminimal isembilan ipuluh 

itablet iselama iperiode idari ikunjungan ipemeriksaan ikehamilan 

ipertama ihingga iempat ipuluh ihari ipascapersalinan. 

8 Tes iLaboratorium i i 

Pemeriksaan ilaboratorium iyang idilakukan ipada iibu ihamil 

itermasuk ipemeriksaan irutin idan ikhusus. iPemeriksaan 

ilaboratorium irutin, iyang idiwajibkan ibagi isetiap iibu ihamil, 

itermasuk ianalisis iprotein iurine, igolongan idarah, ikadar 
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ihemoglobin, idan ites idarah ikhusus iuntuk ipenyakit iendemik iatau 

iepidemik iseperti imalaria, iHIV, idan iinfeksi imenular iseksual. 

iMeskipun idemikian, ipemeriksaan ilaboratorium ikhusus iadalah 

ipemeriksaan itambahan iyang idilakukan isesuai idengan iindikasi 

itertentu iselama ikunjungan iantenatal. iPeriksaan ilaboratorium 

iyang idilakukan isebelum ipersalinan imencakup: 

a. Pemeriksaan ihemoglobin i(Hb) 

Selama itrimester ipertama idan iketiga, iibu ihamil iharus imenjalani 

ipemeriksaan ikadar ihemoglobin idarah. iklasifikasi ianemia 

iberdasarkan i(Rukiah, i2013) i: 

 Hb i> i11,0 igr%  : itidak ianemia 

 Hb i9-10 igr%  : ianemia iringan 

 Hb i7-8 igr%   i i i i i i i i i i: ianemia isedang 

 Hb i< i7,0 igr%  : ianemia iberat. i 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i ia. i i iTes iprotein idalam iurine 

Tujuan idari ites iini iadalah iuntuk imengidentifikasi iproteinuria 

ipada iwanita ihamil, iyang imerupakan itanda ipreeklamsia. 

Periksa igula idarah 

Selama itrimester ipertama, ikedua, idan iketiga ikehamilan, 

iperiksa ikadar igula idarah. 

b. Tes iMalaria 

Pada isaat ikontak ipertama, isetiap iibu ihamil iyang itinggal idi 

idaerah iendemis imalaria imenjalani ipemeriksaan idarah iuntuk 

imalaria.. 

c. Tes iSifilis 

Di idaerah iyang iberisiko itinggi idan ipada iwanita ihamil, ites 

isifilis idilakukan. 

d. Tes iHIV 

Petugas ikesehatan idi ifasilitas ilayanan idiwajibkan iuntuk 

imemberikan ites iHIV ikepada isemua iibu ihamil isaat 

ipemeriksaan iantenatal iatau isebelum ipersalinan idi iwilayah 

idengan iprevalensi iHIV itinggi. 
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e.  i i i iEvaluasi iBTA 

Ibu ihamil iyang ididuga imenderita ituberkulosis idiberi itetes 

ibasil itahan iasam i(BTA) iuntuk imenghindari idampak iinfeksi 

ipada ijanin. 

 

9 Sistem imanajemen ikasus 

Setiap ikelainan iyang iditemukan ipada iibu ihamil iharus iditangani 

isesuai idengan istandar idan ilingkup ipraktik ibidan iyang iberlaku. 

iKasus iyang itidak idapat iditangani iharus idirujuk ike isistem 

irujukan. 

10 Konseling 

Temu iwicara i(konseling) idilakukan ipada isetiap ikunjungan 

ianenatal iyang iMeliputi i: 

a. Kesehatan iibu 

b. Gaya ihidup isehat. i 

c. Peran ipasangan idan ikeluarga iselama ikehamilan idan 

ipersalinan. 

d. Tanda ibahaya iselama ikehamilan, ipersalinan, idan imasa inifas, 

iserta ilangkah-langkah iuntuk iKonsumsi imempersiapkan idiri 

iuntuk ikomplikasi. 

e. Penawaran iKonsumsi inutrisi iyang iseimbang 

f. tanda-tanda idari ipenyakit imenular idan itidak imenular 

g. Memberikan ites iHIV idan ikonseling ikepada iibu ihamil idengan 

iIMS idan iTB idi idaerah idengan ipopulasi itinggi, iserta idi 

idaerah idengan ipopulasi irendah. 

h. Inisiasi iMenyusu iDini i(IMD) idan ieksklusi iASI 

i. Keluarga iBerencana i(KB) 

11. iSkrining iKesehatan iJiwa 

Dilakukan isecara iberkala iuntuk imendeteksi idini igangguan ipsikologis 

iseperti ikecemasan iatau idepresi ipada iibu ihamil iagar imendapatkan 

ipenanganan iyang itepat. 
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 i i i i i i i i i i i i i12. iPemeriksaan iUltrasonografi i(USG) ioleh iDokter i i 

i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i 

Dilakukan iDiintegrasikan iuntuk imendeteksi ikondisi iorgan irepro-

duksi, ikantung ikehamilan, ihingga iperkembangan iorgan ijanin 

isecara ivisal. 

2.2 iPersalinan 

2.2.1 Konsep iDasar iPersalinan 

a. Pengertian iPersalinan 

Persalinan iadalah iproses ifisiologis iyang imenandai iberakhirnya 

ikehamilan idan imelibatkan ikeluarnya ijanin, iplasenta, idan iselaput 

iketuban idari irahim imelalui ijalan ilahir iatau imelalui iprosedur imedis 

itertentu. iKontraksi irahim iyang iteratur idan iefektif imendorong 

ipembukaan iserviks, iyang imenghasilkan ikeluarnya ihasil 

ikonsepsi.(Lusiana iGultom, i2019a) i 

 iPersalinan iPembukaan idan ipenipisan iserviks iadalah ibagian 

idari iproses ipersalinan. iJanin imulai ibergerak ike idalam ijalan ilahir 

isaat ipembuahan iberlangsung. iKelahiran iadalah ikeluarnya ijanin idan 

ikantong iketuban imelalui ijalan ilahir. iPersalinan idan ikelahiran inor-

mal iterjadi ipada ikehamilan iyang icukup ibulan i(37-42 iminggu), idan 

imelibatkan ikelahiran ispontan idengan ipresentasi iverteks i(bagian 

ibelakang ikepala) iselama i18 ijam, idan itanpa ikomplikasi iuntuk iibu 

idan ijanin. 

 i i i i i i i i i i ib. iTanda- iTanda iPersalinan 

Menurut i(Asrinah,2019) iSeorang iwanita imemasuki itahap iawal, 

iyang idisebut isebagai ibulan, iminggu, iatau ihari imenjelang ikelahiran, 

ipada iminggu-minggu imenjelang ipersalinan iyang isebenarnya. 

iTanda-tanda iberikut imenunjukkan itahap iini: 

Tanda- itanda ipersalinan isudah idekat: 

1 Lightening i 
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Pada iminggu ike-36 ipada iprimigravida iterjadi ipenurunan ifundus 

iuteri ikarena ikepala ibayi isudah imasuk ipintu iatas ipanggul iyang 

idisebabkan ioleh i: 

a. Kontraksi iBraxton ihicks 

b. Ketegangan iotot iperut 

c. Ketengangan iligamentum irotundum 

d. Gaya iberat ijanin ikepala ikearah ibawah 

 

 

 

2 Terjadinya ihis ipermulaan 

Dengan imakin itua ipada iusia ikehamilan, ipengeluaran iestrogen 

idan iprogesteron isemakin iberkurang isehingga ioksitosin idapat 

imenimbulkan ikontraksi, iyang ilebih isering isebagai ihis ipalsu. 

Sifat iHis iPalsu i: 

a. Rasa inyeri iringan idi ibagian ibawah 

b. Datangnya itidak iteratur 

c. Tidaknya iada iperubahan ipada iserviks iatau ipembawa itanda 

d. Durasinya ipendek 

e. Tidak ibertambah ijika iberaktifitas 

Tanda i–tanda ipersalinan 

3 Terjadinya iHis iPersalinan 

His ipersalinan imempunyai isifat i: 

a. Pinggang iterasa isakit, iyang imenjalar ikedepan 

b. Sifatnya iteratur,intervalnya imakin ipendek idan ikekuatannya 

imakin ibesar 

c. Kontraksinya iuterus imengakibatkan iperubahan iuterus 

d. Makin iberaktivitas i(jalan), ikekuatan isemakin ibertambah 

4 Blood ishow i(pengeluaran ilendir idisertai idarah imelalui ivagina) 

Dengan ihis ipermulaan, iterjadi iperubahan ipada iserviks iyang 

imenimbulkan ipendataran idan ipembukaan; ilendir iyang iterdapat 
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ipada ikanalis iservikalis ilepas, ikapiler ipembuluh idarah ipecah, 

iyang imenjadikan iperdarahan isedikit. 

5 Pengeluaran iCairan i 

Keluar ibanyak icairan idari ijalan ilahir. iIni iterjadi iakibat ipecahnya 

iketuban iatau iselaput iketuban irobek. iSebagian ibesar iketuban 

ibaru ipecah imenjelang ipembukaan illengkap itetapi ikadang-kadang 

iketuban ipecah ipada ipembukaan ikecil. iDngan ipecahnya iketuban 

idiharapkan ipersalinan iberlangsung idalam iwaktu i24 ijam. 

b. Tahapan ipada ipersalinan 

Persalinan idibagi imenjadi ikala iI, ikala iII, ikala iIII, idan ikala iIV i 

1 Kala iI 

 i i i i i iTahap ipertama, ijuga idisebut itahap idilatasi, iberlangsung 

idari ipembukaan inol ihingga ipembukaan ipenuh, iatau i10 icm. 

iPada iawalnya, ikontraksi iyang imenyertai ipembukaan itidak iterlalu 

ikuat, isehingga iibu ihamil imasih idapat iberjalan. iPembukaan 

iserviks idilakukan idalam idua itahap, iyaitu: 

a) Fase iLaten 

 i i i i i i i iFase iLaten iberlangsung iselama i8 ijam idan idilatasi 

isangat ilambat ihingga imencapai idiameter i3 icm. 

 i i i i i i i iFase iAkif, idibagi idalam i3 iyaitu: 

b) Fase iAkseleras, imeningkat idari i3 icm imenjadi i4 icm idalam 

iwaktu i2 ijam.. 

c) Fase iDilatasi iMaksimal: idilatasi imeningkat idari i4 icm 

imenjadi i9 icm idalam iwaktu i2 ijam. 

d) Fase iDeselerasi: ilaju idilatasi imelambat, idan idalam iwaktu i2 

ijam, idilatasi imeningkat idari i9 icm imenjadi i10 icm 

Tabel i2. i4 iPerbedaan ifase iyang idilalui iantara iprimigravida idan 

imultigravida 

Primigravida Multigravida 

Kala iI i: i13-14 ijam Kala iI i: i6-7 ijam 

Kala iII i: i1,5- i2 ijam Kala iII i: i1,5- i1 ijam 

Kala iIII i: i½ ijam Kala iIII i: i¼ ijam 
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Lama ipersalinan: i14 i¼ ijam Lama ipersalinan i: i7 i¼ ijam 

Sumber: iRohani, i2019. iAsuhan ikebidanan ipada imasa 

ipersalinan.jakarta 

 i i i i i i i i i i iSelama ifase iaktif iini, ifrekuensi idan idurasi ikontraksi irahim 

iberangsur-angsur imeningkat. iIni ibiasanya iterjadi itiga ikali iatau ilebih idalam 

iwaktu isepuluh imenit idan iberlangsung iselama iempat ipuluh idetik iatau 

ilebih. iPrimigravida imembutuhkan isekitar i12 ijam iuntuk ipersalinan isatu 

ikali, isedangkan imultigravida imembutuhkan i8 ijam. iLaju ipembukaan iserviks 

ipada iprimigravida iadalah i1 icm iper ijam idari i4 icm ihingga i10 icm. 

 

 

 

 

2 Kala iII 

Kala iII idisebut ijuga idengan ikala ipengeluaran. iKala iini idimulai 

idari ipembukaan i10 icm i(lengkap) isampai ibayi ilahir. iProses iini 

iberlangsung iselama i1 ijam ipada imultigravida. iGejala idan itanda 

ikala iII ipersalinan iadalah: i 

a) Ibu imerasakan iingin imeneran ibersamaan idengan iadanya ihis. 

b) Ibu imerasakan iadanya ipeningkatan itekanan ipada ivaginanya. 

c) Perineum imenonjol. 

d) Vulva, ivagina idan ispingter iani imembuka. 

e) Meningkatnya ipengeluaran ilendir ibercampur idarah. 

Tanda ipasti ikala iII iditentukan imelalui iperiksa idalam iyang 

ihasilnya iadalah: ipembukaan iserviks itelah ilengkap idan 

iterlihatnya ibagian ikepala ibayi imelalui iintroitus ivagina. 

3 Kala iIII 

 i i i iPersalinan itahap iketiga idimulai isegera isetelah ibayi ilahir idan 

iberlangsung ihingga iplasenta ikeluar, iproses iyang itidak ilebih idari 

itiga ipuluh imenit. iJika iterlambat, iintervensi iatau irujukan 
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idiperlukan. iTanda-tanda ibahwa iplasenta ikeluar idari itubuh 

itermasuk: 

a) Tinggi ifundus 

Setelah ibayi idilahirkan idan isebelum imiometrium imulai 

iberkontraksi, ibentuk irahim iberbentuk ibulat, ipenuh idan 

itinggi ifundus ibiasanya iterletak idi ibawah ipusat. iSetelah 

irahim imulai iberkontraksi idan iplasenta iterdorong ike ibawah, 

ibentuk irahim imenyerupai isegitiga iatau imenyerupai ibuah ipir 

iatau ialpukat, idan ifundus iberada idi iatas ipusat i(seringkali 

imengarah ike isisi ikanan). 

b) Tali ipusat 

Tali ipusat imenonjol imelalui ivulva. 

c) Semburan idarah 

 i iDarah iyang iterkumpul idi ibelakang iplasenta iakan imembantu 

iplasenta ikeluar. iJika ivolume idarah iyang iterkumpul idi iruang 

iantara idinding irahim idan ipermukaan iplasenta imelampaui 

ikapasitasnya, idarah iakan imenyembur idari itepi iplasenta iyang 

itelah iterlepas.. 

4 Kala iIV 

 i i i i iKala iIV idimulai isetelah ilahirnya iplasenta idan iberakhir 

isetelah idua ijam ipostpartum. iKala iIV idimaksudkan iuntuk 

imelakukan iobservasi ikarena iperdarahan ipostpartum i ipaling 

isering iterjadi ipada i2 ijam ipertama. iPemantauan iyang idilakukan 

ipada ikala iIV iyaitu: 

a) Tingkat ikesadaran ipasien. 

b) Pemeriksaan itanda-tanda ivital: itekanan idarah, inadi, 

ipernapasan, idan itemperatur. 

c) Kontraksi iuterus. 

d) Terjadi iperdarahan. 

c. Perubahan iFisiologis ipada iPersalinan 

1 Perubahan iFisiologis ikala iI iPersalinan 
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Sejumlah iperubahan-perubahan ifisiologis iyang inormal iakan 

iterjadi iselama ipersalinan iyaitu: 

a. Tekanan iDarah 

 iTekanan idarah imeningkat iselama ikontraksi irahim ipada imasa 

ikehamilan, idengan ikenaikan irata-rata i10–20 immHg idan i5–10 

immHg itekanan isistolik. iNamun, itekanan idarah iturun idi 

iantara ikontraksi idan ikembali imeningkat isaat ipersalinan 

idimulai. 

b. Perubahan iMetabolisme 

Pengeluaran imetabolik iaerobik idan ianaerobik imeningkat 

isecara ibertahap. iSebagian ibesar ipeningkatan iini idisebabkan 

ioleh ikecemasan idan iaktivitas iotot irangka. iPeningkatan 

iaktivitas imetabolik iini idiikuti ioleh ipeningkatan isuhu itubuh, 

idenyut inadi, ilaju ipernapasan, idan icurah ijantung, iserta 

ihilangnya icairan itubuh. 

c. Perubahan iSuhu iBadan i 

Selama ipersalinan, isuhu itubuh iakan isedikit imeningkat idan 

imencapai ipuncaknya ipada isaat idan isegera isetelah ipersalinan. 

iPeningkatan isuhu iini idianggap inormal iselama itidak imelebihi 

i0,5–1,0°C. 

 

 

d. Perubahan iDenyut iJantung 

Jika iibu iberbaring itelentang, itidak iakan iada ideselerasi itajam 

iselama ikontraksi iuterus. iTerlepas idari ikenyataan ibahwa 

ipeningkatan idenyut ijantung iadalah ihal iyang iwajar, ikondisi 

iini iharus idipantau isecara iberkala iuntuk imengidentifikasi 

iinfeksi. 

d. Perubahan iPernapasan 

Kenaikan ipernapasan idapat idisebabkan ikarena iadanya irasa 

inyeri, ikekhawatiran iserta ipenggunaan iteknik ipernapasan iyang 

itidak ibenar. i 
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e. Perubahan iGastrointesinal 

Selama ipersalinan, ikonstipasi iterjadi ikarena imotilitas ilambung 

imenurun idan ipenyerapan imakanan ipadat iterganggu.. 

f.  iPerubahan iHematologis 

Selama ipersalinan, ikadar ihemoglobin imeningkat isebesar i1,2 

ig/100 imL idan ikembali ike ikadar isebelum ipersalinan ipada 

ihari ipertama ipersalinan. iJumlah isel idarah iputih imeningkat 

isecara ibertahap iselama isatu ipersalinan, imencapai i5.000–

15.000 isel isaat ipembukaan ilengkap itercapai; inamun, 

ipeningkatan iini itidak imenunjukkan iadanya iinfeksi 

 i iPerubahan iKontraksi iUterus 

Konraksi iuterus iterjadi ikarena iadanya irangsangan ipada iotot 

ipolos iuterus idan ipenurunan ihormon iprogesteron iyang 

imenyebabkan ikeluarnya ihormon ioksitosin. 

g. Pembentukan iSegmen iAtas iRahim idan iSegmen iBawah iRahim 

Segmen ibawah irahim i(SBR) iterletak idi ibagian ibawah irahim, 

idi iantara iismus idan iserviks, idengan ikarakteristik iotot iyang 

itipis idan ielastis; ipada ibagian iini ibanyak iserat iotot iyang 

itersusun isecara isirkular idan imemanjang. iSegmen iatas irahim 

i(SAR) iterletak idari ifundus ihingga iismus iuteri idan imemiliki 

ikarakteristik iotot iyang ilebih itebal idan ilebih ikontraktil, iserta 

ibanyak iserat iotot iyang imemanjang. 

 

h. Pemecahan iKantong iKetuban 

 iPada itahap ipertama ipersalinan, ikantong iketuban ipecah iketika 

ipembukaan ilengkap idan itidak iada ilagi ihambatan ikarena 

ikontraksi idan itekanan ijanin iyang ikuat. iKemudian ibayi ilahir. 

iPerubahan iFisiologis ikala iII iPersalinan 

i. Kontraksi iUterus 

Dalam ihal ikontraksi iberkala, idua ikomponen iutama iyang 

iharus idiperhatikan iadalah idurasi, iyang iberlangsung iselama 

ilima ipuluh ihingga isembilan ipuluh idetik, idan iintensitas. 
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iIntensitas ikontraksi idiukur isecara iklinis idengan imenekan 

idinding irahim ike iarah idalam idengan ijari. iDalam ifase 

ipengeluaran, iinterval iantarkontraksi iadalah isekitar isatu ikali 

isetiap idua i 

j. Perubahan iFisiologis ikala iIII iPersalinan 

Menurut i(Sondank, i2013) iperubahan ifisiologis ikala iIII 

ipersalinan iyaitu: 

1. Perubahan iBentuk idan itinggi ifundus 

Setelah ibayi ilahir idan isebelum imiometrium imulai ibergerak, 

irahim iberbentuk ibulat isempurna, idan ifundus ibiasanya 

iberada idi ibawah ipusar. iSaat iplasenta iditarik ike ibawah, 

irahim iberubah ibentuk imenjadi isegitiga, iseperti ibuah ipir 

iatau ialpukat, idan ifundus inaik ike iatas ipusar.Tali ipusat 

imemanjang 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i2.Tali ipusat iterlihat imenjulur ikeluar imelalui 

ivulvaa 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i3.Semburan idarah imendadak idan isingka 

Penumpukan idarah idi ibelaktang iplasenta, iyang idibantu ioleh 

igaya igravitasi, iturut imendorong iplasenta ikeluar. iJika 

ikumpulan idarah i(akumulasi iretroplasenta) idi iruang iantara 

idinding irahim idan ipermukaan idalam iplasenta imelebihi 

ikapasitas iruang itersebut, idarah iakan imengalir ideras ikeluar 

idari itepi iplasenta iyang isedang imelepaskan idiri. 

a. Tiga ipersalinan idimulai isegera isetelah ibayi ilahir idan iberlangsung 

ihingga iplasenta idikeluarkan idalam iwaktu ikurang idari itiga ipuluh 

imenit. iTanda-tanda iberikut idapat idigunakan iuntuk imengevaluasi 

iproses ipelepasan iplasenta:Uterus imenjadi ibundar. 

b. Uterus iterdorong ikeatas ikarena iplasenta idilepas ike 

isegmen ibawah irahim. 

c. Tali ipusat ibertambah ipanjang. 

d. Terjadi isemburan idarah itiba-tiba. 
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Cara imelahirkan iplasenta iadalah imenggunakan iteknik 

idorsokranial 

k. Perubahan iFisiologis ikala iIV iPersalinan 

Perubahan ifisiologis iyang iterjadi iselama itahap ikeempat 

ipersalinan idiukur idengan itanda-tanda iberikut. i(Sondank, 

i2021). 

Perubahan ifisiologis ipada ikala iIV: 

1. Perubahan iUterus 

 i i i i i i iRahim iterletak ipada ijarak idua ipertiga ihingga itiga 

iperempat iantara isimfisis ipubis idan iumbilikus idi ibagian 

itengah iperut. iRahim iyang iterletak idi iatas iumbilikus idan 

ibergerak ike iarah ikanan ibiasanya imenunjukkan ikandung 

ikemih iyang ipenuh. iGumpalan idarah idan idarah idi idalam 

irahim iharus idikeluarkan imelalui itindakan ikompresi. iSaat 

idisentuh, irahim iyang iberkontraksi isecara inormal iakan 

iterasa ikeras.. 

2. Perubahan iServiks idan iPerineum 

 i i i i i i iSetelah iServiks imenjadi iterbuka i(patulous), ikendur, 

idan itebal isetelah ipersalinan. iPeregangan iyang iterjadi 

iselama idua ipersalinan imempengaruhi itonus idan 

ipenampilan ivagina. iSetiap imemar iatau iedema ipada 

iintroitus idan iperineum iharus idicatat. 

3. iPerubahan iPlasenta, iMembran idan iTali ipusat 

 i i i i i i iHarus iwaspada iapakah iplasenta idan imembran 

ilengkap, iserta iapakah iterdapat iabnormalitas, iseperti iada 

isimpul isejati ipada itali ipusat. 

4.Penjahitan, iEpisiotomi idan iLaserasi 

 i i i i i i iPenjahitan iepisiotomi idan ilaserasi imemerlukan 

ipengetahuan ianatomi iperinuem, itipe ijahitan, ihemostatis, 

ipembedahan iasepsis, idan ipenyembuhan iluka. 

2.2.2 Asuhan iPada iPersalinan 

a. Tujuan iAsuhan iPersalinan 
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Setiap iintervensi iyang iditerapkan idalam iasuhan ipersalinan 

inormal iharus ididasari ioleh ialasan iyang ikuat idan ibukti iilmiah 

iyang isahih, iserta imenunjukkan imanfaat iyang ijelas ibagi ikemajuan 

idan ikeberhasilan iproses, idengan itujuan iuntuk imenjamin iproses 

ikelahiran iyang ibersih idan iaman, idengan itetap imengutamakan 

ikesejahteraan iibu imaupun ibayi. i(Rohani,dkk, i2019). 

b. Asuhan iyang idiberikan ipada iPersalinan 

Persalinan idengan istandar i60 ilangkah iberikut. i(PP iIBI, i2020): 

1 Mengenal i iTanda iGejala iKala iII 

 i i i iMelihat itanda ikala iII ipersalinan 

a. Ibu imerasa iada idorongan ikuat idan imeneran. 

b. Ibu imerasa itekanan iyang isemakin imeningkat ipada irectum idan 

ivagina. 

c. Perineum itampak imenonjol. 

d. Vulva idan isfingter iani imembuka. 

2 Menyiapkan iPertolongan iPersalinan 

a. Memastikan ikelengkapan iperalatan, ibahan idan iobat-obatan 

iesensial iuntuk imenolong ipersalinan idan ikomplikasi iibu idan 

ibayi ibaru ilahir. 

b. Meja idatar iyang isudah idiberi ilampu isorot i60 iwatt idengan 

ijarak i60 icm idari ibayi. 

c. Memakai icelemek iplastik iatau idari ibahan iyang itidak itembus 

icairan. 

d. Melepaskan idan imenyimpan isemua iperhiasan iyang idipakai, 

icuci itangan idengan i7 ilangkah idan ikeringkan itangan idengan 

ihanduk ikering. 

e. Memakai isarung itangan iDTT ipada itangan iyang iakan 

idigunakan iuntuk iperiksa idalam. 

f. Memasukkan ioksitosin ikedalam itabung isuntik i(gunakan isarung 

itangan iyang imemakai isarung itangan iDTT iatau isteril idan 

ipasikan itidak iterjadi ikontaminasi ipada ialat isuntik). 

3 Memastikan iPembukaan iLengkap idan iKeadaan iJanin 
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a. Melihat ipengeluaran ipervaginam idan imembersihkan ilendir idan 

idarah idari iAnterior ike iPosterior imenggunakan iair iDTT. 

1) Jika iintroitus ivagina, iperineum iatau ianus iterkonaminasi 

itinja, ibersihkan idengan iseksama idari iarah idepan ike 

ibelakang. 

2) Buang ikapas iyang isudah idipakai/terkonaminasi idalam 

iwadah itertutup iatau itempat ibasah. 

3) Jika iterkonaminasi, iganti idengan isarung itangan i 

4) DTT iyang ibaru idengan imencelupkannya ikemudian 

imembukanya isecara iterbalik idan imencuci itangan i7 

ilangkah idengan iair ibersih iyang imengalir. 

b. Melakukan ipemeriksaan idalam iuntuk imemastikan ipembukaan 

ilengkap. iBila iselaput iketuban imasih iutuh isaat ipembukaan 

isudah ilengkap imaka ilakukan iamniotomi. 

c. Dekontaminasi isarung itangan i(celupkan itangan iyang imasih 

imemakai isarung itangan ikedalam ilarutan iklorin i0,5%, 

ilepaskan isarung itangan idalam ikeadaan iterbalik idan irendam 

idalam iklorin i0,5% iselama i10 imenit) icuci ikedua itangan. 

d. Memeriksa idenyut ijantung ijanin i(DJJ) isetelah ikontraksi iuterus 

imereda i(relaksasi) iunuk imemastikan idjj imasih idalam ibatas 

inormal i(120-160 ix/i). iMendokumentasikan ihasil-hasil 

ipemeriksaan idalam, iDJJ isemua itemuan ipemeriksaan idan 

iasuhan iyang idiberikan ike idalam ipartograf. 

4 Menyiapkan iIbu idan iKeluarga iUntuk iMembantu iProses 

iMeneran 

a. Memberitahukan ikepada iibu ibahwa ipembukaan isudah 

ileengkap, isiapa iyang imendampingi iibu isaat ipersalinan idan 

ikeadaan ijanin ibaik. 

b. Minta ikeluarga imembantu imenyiapkan iposisi imeneran ijika 

iada irasa iingin imeneran iatau ikontraksi iyang ikuat. iPada 

ikondisi iitu, iibu idiposisikan isetengah iduduk iatau iposisi ilain 

iyang idiinginkan idan ipastikan iibu imerasa inyaman. 
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c. Melaksanakan ibimbingan imeneran ipada isaat iibu imerasa iingin 

imeneran iatau itimbul ikontraksi iyang ikuat. 

d. Menganjurkan iibu iuntuk iberjalan, iberjongkok iatau imengambil 

iposisi iyang inyaman, ijika iibu ibelum imerasa iada idorongan 

iunuk imeneran idalam iselang iwaktu i60 imenit. 

5 Persiapan iUntuk iMelahirkan iBayi 

a. Meletakkan ihanduk ibersih i(unuk imengeringkan ibayi) idiperut 

ibawah iibu, ijika ikepala ibayi itelah imembuka ivulva idengan 

idiameter i5-6 icm. 

b. Meletakkan ikain ibersih iyang idilipat i1/3 ibagian isebagai ialas 

ibokong iibu 

c. Membuka itutup ipartus iset idan iperiksa ikembali ikelengkapan 

iperalatan idan ibahan. 

d. Memakai isarung itangan iDTT/ isteril ipada ikedua itangan. 

6 Pertolongan iUntuk iMelahirkan iBayi 

Lahirnya ikepala 

a. Setelah itampak ikepala ibayi idengan idiameter i5-6 icm 

imembuka ivulva imaka ilindungi iperineum idengan isarung 

itangan iyang idilapisi idengan ikain ibersih idan ikering, itangan 

iyang ilain imenahan ibelakang ikepala iuntuk imempertahankan 

iposisi ifleksi idan imembantu ilahirnya ikepala. 

b. Memeriksa ikemungkinan iadanya ililitan itali ipusat i(ambil 

itindakan iyang isesuai i, ijika ihal iitu iterjadi), isegera ilanjukan 

iproses ikelahiran ibayi. 

c. Setelah ikepala ilahir, itunggu iputar ipaksi iluar iyang 

iberlangsung isecara ispontan. 

Lahirnya iBahu 

Setelah iputar ipaksi iluar iselesai, ipegang ikepala ibayi isecara 

ibiparental. iAnjurkan iibu iunuk imeneran isaat ikontraksi. iDengan 

ilembut igerakan ikepala ikearah ibawah iarkus ipubis idan ikemudian 

igerakkan ikearah iatas idan idistal iunuk imelahirkan ibahu ibelakang. 

Lahirkan iBahu idan iTungkai 
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a. Setelah ikedua ibahu ilahir, isatu itangan imenyangga ikepala idan 

ibahu ibelakang, itangan iyang ilain imenelusuri idan imemegang 

ilengan idan isiku ibayi isebelah iaas. 

b. Setelah itubuh idan ilengan ilahir, ipenelusuran itangan iatas 

iberlanjut ikepunggung, ibokong, ipunggung, itungkai idan ikaki. 

7 Asuhan iBayi iBaru iLahir 

a. Melakukan ipenilaian i(selintas) 

1) Apakah ibayi icukup ibulan? 

2) Apakah ibayi imenangis ikuat idan/ iatau ibernapas itanpa 

ikesulitan? 

3) Apakah ibayi ibergerak idengan iaktif? 

Bila isalah isatu ijawaban iadalah i―TIDAK‖ ilanjut ikelangkah 

iresusitasi ipada ibayi ibaru ilahir idengan iasfeksia. 

b. Mengeringkan itubuh ibayi 

Mengeringkan itubuh ibayi imulai idari imuka, ikepala idan ibagian 

itubuh ilainnya i(kecuali ikedua itangan) itanpa imembersihkan 

iverniks. iGanti ihanduk ibasah idengan ihanduk/kain iyang 

ikering. iPastikan ibayi idalam iposisi idan ikondisi iaman idiperut 

ibagian ibawah. 

c. Memeriksa ikembali iuterus iuntuk imemastikan ihanya isatu ibayi 

iyang ilahir(hamil itunggal) ibukan ikehamilan iganda i(gemeli). 

d. Memberitahu iibu ibahwa iia iakan idisuntik ioksitosin iagar iuerus 

iberkonraksi ibaik. 

e. Dalam iwaktu i1 imenit isetelah ibayi ilahir, isuntikkan ioksitosin 

i10 iunit i(intramuskuler) idi i1/3 idistal ilateral ipaha i(lakukan 

iaspirasi isebelum imenyuntikkan ioksitosin). 

f. Dalam iwaktu i2 imenit isetelah ibayi ilahir, ijepit itali ipusat 

idengan iklem ikira-kira i2-3 icm idari ipusat ibayi. iGunakan ijari 

itelunjuk idan ijari itengah itangan iyang ilain iuntuk imendorong 

iisi itali ipusat ike iarah iibu, idan iklem itali ipusat ipada isekitar i2 

icm idistal idari iklem ipertama. 

g. Pemotongan idan ipengikatan itali ipusat 
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1) Dengan isatu itangan, itali ipusat iyang itelah idijepit i(lindungi 

iperut ibayi), idan ilakukan ipengguntingan itali ipusat idiantara 

i2 iklem itersebut. 

2) Ikat itali ipusat idengan ibenang iDTT/ isteril ipada isatu isisi 

ikemudian ilingkarkan ilagi ibenang itersebut idan iikat itali 

ipusat idengan isimpul ikunci ipada isisi ilainnya. 

h. Meletakkan ibayi itengkurap ididada iibu iuntuk ikontak ikulit iibu-

bayi. iLuruskan ibahu ibayi isehingga idada ibayi imenempel 

ididada iibunya. iUsahakan ikepala ibayi iberada idiantara 

ipayudara iibu idengan iposisi ilebih irendah idari iputing isusu 

iatau iaerola imamae iibu. 

8 Manajemen iAktif iKala iIII iPersalinan i(MAK iIII) 

a. Memindahkan iklem itali ipusat isehingga iberjarak i5-10 icm idari 

ivulva. 

b. Meletakkan isatu itangan idiatas ikain ipada iperut ibawah iibu 

i(diatas isimfisis), iuntuk imendeteksi ikontraksi. iTangan ilain 

imemegang iklem iuntuk imenegakkan itali ipusat. 

c. Setelah iuterus iberkontraksi, itegangkan itali ipusat ikearah ibawah 

isambil itangan iyang ilain imendorong iuerus ikearah ibelakang 

iatas i(dorsal-kranial) isecara iberhati-hati i(untuk imencegah 

iinversion iuteri). iJika iplasenta itidak ilahir isetelah i30-40 idetik, 

ihentikan ipenegangan itali ipusat idan itunggu ihingga ikontraksi 

iberikutnya idan iulangi ikembali iprosedur idiaas. iJika iuterus 

itidak isegera iberkontraksi iminta iibu, isuami iatau ianggota 

ikeluarga iuntuk imelakukan istimulasi iputing isusu. 

Mengeluarkan iPlasenta 

1) Bila ipada ipenekanan ibagian ibawah idinding idepan iuterus 

ikearah idorsal iternyata idiikuti idengan ipergeseran itali ipusat 

ikearah idistal imaka ilanjutkan idorongan ike iarah icranial 

isehingga iplasenta idapat idilahirkan. 

2) Saat iplasenta imuncul idiintroitus ivagina, ilahirkan iplasenta 

idengan ikedua itangan. iPegang idan iputar iplasenta isehingga 
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iselaput iketuban iterpilin ikemudian idilahirkan idan itempatkan 

iplasenta ipada iwadah iyang itelah idisediakan. i 

Rangsangan iTaktil i(masase) iUterus 

Segera isetelah ipalsenta idan iselaput iketuban ilahir, ilakukan 

imasase iuterus, iletakkan itelapak itangan idifundus idan ilakukan 

imasase idengan igerakan imelingkar idengan ilembut isehingga 

iuterus iberkontraksi i(fundus iteraba ikeras). 

9 Menilai iPerdarahan 

a. Memeriksa ikedua isisi iplasenta i(maternal-fetal) ipastikan 

iplasenta itelah idilahirkan ilengkap. iMasukkan iplasenta ikedalam 

ikantung iplastik iatau itempat ikhusus. 

b. Evaluasi ikemungkinan ilaserasi ipada ivagina idan iperineum. 

iLakukan ipenjahitan ibila iterjadi ilaserasi iderajat i1 idan i2 iyang 

imenimbulkan iperdarahan. iBila iada irobekan iyang 

imenimbulkan iperdarahan iaktif, isegera ilakukan ipenjahitan. 

10 Asuhan iPasca iPersalinan 

a. Memastikan iuterus iberkontraksi idengan ibaik idan itidak iterjadi 

iperdarahan ipervaginam. 

b. Memasikan ikandung ikemih ikosong. iJika ipenuh ilakukan 

ikateterisasi. 

11 Evaluasi i 

a. Celupkan itangan iyang imasih imemakai isarung itangan ikedalam 

ilarutan iklorin i0.5% ibersihkan inoda idarah idan icairan itubuh, 

idan ibilas idi iair iDTT itanpa imelepas isarung itangan, ikemudian 

ikeringkan idengan ihanduk. 

b. Mengajarkan iibu/keluarga icara imelakukan imasase iuterus idan 

imenilai ikontraksi. 

c. Memeriksa inadi iibu idan ipastikan ikeadaan iumum iibu ibaik. 

d. Evaluasi idan iestimasi ijumlah ikehilangan idarah. 

e. Pantau ikeadaan ibayi idan ipastikan ibahwa ibayi ibernapas 

idengan ibaik i(40-60 ix/menit). 

Kebersihan idan ikeamanan 
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f. Menempatkan isemua iperalatan ibekas ipakai idalam ilarutan 

iklorin i0,5 iuntuk idekontaminasi i(10 imenit). iCuci idan ibilas 

iperalatan isetelah ididekontaminasi. 

g. Membuang ibahan-bahan iyang iterkontaminasi iketempat isampah 

iyang isesuai. 

h. Membersihkan iibu idari ipaparan idarah idan icairan itubuh 

idengan imenggunakan iair iDTT. iBersihkan icairan iketuban, 

ilendir idan idarah idiranjang iatau idisekitar iibu iberbaring. iBantu 

iibu imemakai ipakaian iyang ibersih idan ikering. i 

i. Memastikan iibu imerasa inyaman. iBantu iibu imemberikan iASI. 

iAnjurkan ikeluarga iuntuk imemberi iibu iminuman idan imakanan 

iyang ididinginkan i 

j. Dekontaminasi itempat ibersalin idengan ilaruran iklorin i0,5%. 

k. Mencelupkan itangan iyang imemakai isarung itangan ikedalam 

ilarutan iklorin i0,5%, ilepaskan isarung itangan idalam ikeadaan 

iterbalik, idan irendam ilarutan iklorin i0,5% iselama i10 imenit. 

l. Mencuci ikedua itangan idengan isabun idan iair imengalir 

ikemudian ikeringkan itangan idengan itissue iatau ihanduk 

ipribadi iyang ibersih idan ikering. 

m. Memakai isarung itangan ibersih/DTT iuntuk imelakukan 

ipemeriksaan ifisik ibayi. 

n. Melakukan ipemeriksaan ifisik ibayi ibaru ilahir. iPastikan ikondisi 

ibayi ibaik, ipernapasan inormal i(40-60 ikali/menit)dan 

itemperatur itubuh inormal i(36,5-37,5 ioC) isetiap i15 imenit. 

o. Setelah i1 ijam ipemberian ivitamin iK1 iberikan isuntikan 

iHepatitis iB idipaha ikanan ibawah ilateral. iLetakkan ibayi 

ididalam ijangkauan iibu iagar isewaktu-waktu idapat idisusukan. 

p. Melepaskan isarung itangan idalam ikeadaan iterbalik idan irendam 

ididalam ilarutan iklorin i0,5% iselama i10 imenit. 

q. Mencuci ikedua itangan idengan isabun idan iair imengalir 

ikemudian ikeringkan idengan itissue iatau ihanduk ipribadi iyang 

ibersih idan ikering. 
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12 Dokumentasi 

Melengkapi ipartograf i(halaman idepan idan ibelakang), iperiksa 

itanda ivital idan iasuhan ikala iIV. 

c. Penggunaan iPartograf 

Parograf imerupakan ialat iuntuk imencatat iinformasi iberdasarkan 

iobservasi, ianamnesis, idan ipemeriksaan ifisik iibu idalam ipersalinan. 

iHal itersebut isangat ipenting ikhususnya iuntuk imembuat ikeputusan 

iklinis iselama ikala iI ipersalinan i 

a. Kegunaan iUtama iPartograf 

1) Mengamati idan imencatat iinformasi ikemajuan ipersalinan 

idengan imemeriksa idilatasi iserviks isaa ipemeriksaan idalam. 

2) Menentukan iapakah ipersalinan iberjalan inormal iatau ipersalinan 

ilama, isehingga ibidan idapat imembuat ideteksi idini imengenai 

ikemungkinan ipersalinan ilama. 

3) Cara ipengisian ihalaman idepan ipartograf 

b. Pencatatan iselama ifase ilaten ipersalinan 

Pembukaan iserviks ikurang idari i4 icm, iselama ifase ilaten 

ipersalinan, isemua iasuhan, ipengamatan, idan ipemeriksaan iharus 

idicatat. iKondisi iibu idan ibayi ijuga iharus idinilai idan idicatat 

isecara iseksama, iyaitu isebagai iberikut: 

1) Denyut ijantung i(DJJ) idiperiksa isetiap i½ ijam. 

2) Frekuensi idan ikamanya ikontraksi iuterus idiperiksa isetiap i½ 

ijam. 

3) Nadi idiperiksa isetiap i½ ijam. 

4) Pembukaan iserviks idiperiksa isetiap i4 ijam. 

5) Penurunan idiperiksa isetiap i4 ijam. 

6) Tekanan idarah idan itemperatur itubuh idiperiksa isetiap i4 ijam. 

7) Produksi iurin, iaseton idan iprotein idiperiksa isetiap i2 i– i4 ijam. 

c. Pencatatan iselama ifase iaktif ipersalinan 

1) Informasi itentang iibu 

Lengkapi ibagian iawal i(atas) ipartograf isecara iteliti ipada isaat 

imemulai iasuhan ipersalinan. 
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2) Keselamatan idan ikenyamanan ijanin 

a) Denyut ijantung ijanin i(DJJ) 

Nilai idan icatat idenyut ijantung ijanin isetiap i30 imenit i(lebih 

isering ijika iada itanda-tanda igawat ijanin). iSkala iangka 

idisebelah ikolom ipaling ikiri imenunjukkan iDJJ, ikisaran 

inormal iDJJ iterpapar ipada ipartograf idi iantara igaris itebal 

iangka i180 idan i100. iTetapi ipenolong isudah iharus iwaspada 

ibila iDJJ idibawah i120 iaau idi iatas i160 

b) Warna idan iadanya iair iketuban 

Nilai iair iketuban isetiap ikali idilakukan ipemeriksaan idalam 

idan inilai iwarna iair iketuban ijika iselaput iketuban ipecah, 

idenyut ijantung ijanin idicatat isetiap i30 imenit, icatat idengan 

ilambang-lambang iberikut: 

U : iSelaput iketuban iUtuh i(belum ipecah). 

J : i iSelaput iketuban ipecah idan iair iketuban iJernih. 

M : iSelaput iketuban ipecah idan iair iketuban ibercampur 

imekonium.  

D : iSelaput iketuban ipecah idan iair iketuban ibercampur 

iDarah 

K : iSelaput iketuban ipecah idan iair iketuban ikering. 

c) Molage i(penyusupan itulang ikepala ijanin) 

Penyusupan iadalah iindikator ipenting itentang iseberapa ijauh 

ikepala ibayi idapat imenyesuaikan idiri idengan ibagian ikeras 

ipanggul iibu. iPenyusupan i(Molase) itulang ikepala ijanin. 

iCatat idengan ilambang-lambang isebagai iberikut i: 

0 i : i(Tulang- itulang ikepala ijanin iterpisah, isutura 

idengan imudah idi ipalpasi). 

1 : i i(Tulang- itulang ikepala ijanin iterpisah). 

2 : i(Tulang- itulang ikepala ijanin isaling imendidih 

inamun itidak ibisa idipisahkan). 
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3 i : i(Tulang- itulang ikepala ijanin itumpah itindih idan 

itidak idapat idipisahkan). 

3 Kemajuan iPersalinan i 

3) Pembukaan iServiks. 

a) Pembukaan iserviks i 

b) Pembukaan iserviks idinilai isetiap i4 ijam idan idiberi itanda 

i(X). 

c) Penurunan ibagian iterbawah iatau ipresentasi ijanin i 

d) Berikan itanda i―O‖ ipada igaris iwaktu iyang isesuai. 

e) Garis iwaspada idan igaris ibertindak 

f) Garis iwaspada idimulai ipada ipembukaan iserviks i4 icm 

idan iberakhir ipada ititik idimana ipembukaan ilengkap 

idiharapkan iterjadi ijika ilaju ipembukaan i1 icm iper ijam. 

iGaris ibertindak itertera isejajar idengan igaris iwaspada, 

idipisahkan ioleh i8 ikotak iatau i4 ijalur ike isisi ikanan. 

4) Jam idan iwaktu i 

a) Waktu imulainya ifase iaktif ipersalinan i 

Dibagian ibawah ipartograf i(pembukaan iserviks idan 

ipenurunan) itertera ikotak-kotak iyang idiberi iangka i1-16. 

b) Waktu iaktual isaat ipemeriksaan idilakukan 

Dibawah ilajur ikotak iuntuk iwaktu imulainya ifase iaktif, 

itertera ikotak-kotak iuntuk imencatat iwaktu iaktual isaat 

ipemeriksaan idilakukan. 

5)  iKontraksi iUterus 

Terdapat ilima ikotak ikontraksi iper i10 imenit. iNyatakan ilama 

ikontraksi idengan: i i i 

 

  i i i i i i i: iBeri itanda ititik-titik idikotak iyang isesuai iuntuk i 

 i i i░ i i i i i i i i i i i i i i i i i i imenyatakan ikontraksi iyang ilamanya i< i20 idetik. 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i:Beri igaris-garis idi ikotak iyang isesuai 

imenyatakan i 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i ikontraksi iyang ilamanya i20-40 idetik. 

 i i 

 i i i i 

i/ 
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 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i: iIsi ipenuh ikotak iyang isesuai iuntuk imenyatakan 

ikontraksi iyang i 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i ilamanya i> i40 idetik. 

6) Obat-obatan idan icairan iyang idiberikan 

a) Oksitosin 

Jika itetesan i(drip) ioksitosin isudah idimulai, idokumentasikan 

ijumlah iunit ioksitosin iyang i idiberikan iper ivolume icairan 

iIV idan idalam isatuan itetesan iper imenit isetiap i30 idetik. 

b) Obat-obatan ilain idan icairan iIV 

Catat isemua ipemberian iobat-obatan itambahan idan/atau 

icairan iIV idalam ikotak iyang isesuai idengan ikolom 

iwaktunya. 

7) Kesehatan idan ikenyaman iibu 

a) Nadi, itekanan idarah, idan isuhu 

Nilai idan icatat inadi iibu isetiap i30 imenit iselama ifase iaktif 

ipersalinan, iberi itanda ititik i(∙) ipada ikolom iwaktu iyang 

isesuai. 

Nilai idan icatat itekanan idarah iibu isetiap i4 ijam iselama ifase 

iaktif ipersalinan, iberi itanda ipanah i(↕) ipada ipartograf idi 

ikolom iwaktu iyang isesuai. 

Nilai idan icatat isuhu itubuh iibu isetiap i2 ijam, icatat idalam 

ikotak iyang isesuai. 

b) Volume iurine iprotein, iatau iaseton 

Ukur idan icatat ijumlah iproduksi iurine iibu iminimal isetiap i2 

ijam i(setiap ikali iibu iberkemih). 

8) Asuhan, ipengamatan, idan ikeputusan iklinik ilainnya. 

d. Lembar ibelakang iPartograf 

Lembar ibelakang iparograf imerupakan icatatan ipersalinan iyang 

iberguna iuntuk imencatat iproses ipersalinan iyaitu idata idasar, ikala 

iI, ikala iII, ikala iIII, ikala iIV, ibayi ibaru ilahir i(terlampir). 

1) Data iDasar i 



45 

 

 

 

Data idasar iterdiri idari itanggal, inama ibidan, itempat ipersalinan, 

ialamat itempat ipersalinan, icatatan, ialasan imerujuk, itempat 

imerujuk, ipendamping isaat imerujuk idan imasalah idalam 

ikehamilan/persalinan iini. i 

2) Kala iI i 

Terdiri idari ipertanyaan-pertanyaan itentang ipartograf isaat 

imelewati igaris iwaspada, imasalah ilain iyang itimbul, 

ipenatalaksanaan, idan ihasil ipenatalaksanaannya. 

3) Kala iII 

Kala iII iterdiri idari iepisiotomi, ipendamping ipersalinan, igawat 

ijanin, idistosia ibahu idan imasalah idan ipenatalaksanaannya. i 

4) Kala iIII i 

Kala iIII iberisi iinformasi itentang iinisiasi imenyusu idini, ilama 

ikala iIII, ipemberian ioksitosin, ipenegangan itali ipusat 

iterkendali, imasase ifundus iuteri, ikelengkapan iplasenta, iretensio 

iplasenta i> i30 imenit, ilaserasi, iatonia iuteri, ijumlah iperdarahan, 

imasalah ilain, ipenatalaksanaan idan ihasilnya. i 

5) Kala iIV i 

Kala iIV iberisi itentang idata itekanan idarah, inadi, isuhu itubuh, 

itinggi ifundus iuteri, ikontraksi iuterus, ikandung ikemih, idan 

iperdarahan. i 

6) Bayi iBaru iLahir i 

Bayi ibaru ilahir iberisi itentang iberat ibadan, ipanjang ibadan, 

ijenis ikelamin, ipenilaian ibayi ibaru ilahir, ipemberian iASI, 

imasalah ilain idan ihasilnya. 

d. Asuhan iKebidanan iPada iIbu iBersalin 

Beberapa iteknik ipenulisan idalam idokumentasi iasuhan ikebidanan 

ipada iibu ibersalin i(intranatal) iantara ilain isebagai iberikut: 

1 KALA iI i(dimulai idari ihis ipersalinan iyang ipertama isampai 

ipembukaan iserviks imenjadi ilengkap). 

a. Mengumpulkan iData 
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Data iyang idikumpulkan ipada iibu ibersalin iadalah isebagai ibe-

rikut: iBiodata, iData iDemografi iyaitu: iNama, iUmur, iSuku, 

iAgama, iStatus iPerkawinan, iPekerjaan, iRiwayat iKesehatan 

itermasuk ipenyakit-penyakit iyang ididapat idahulu idan isekarang 

iseperti imasalah ihipertensi, idiabetes imellitus, imalaria, iPMS, 

iatau iHIV/AIDS. iRiwayat imenstruasi, iRiwayat iObstetri, idan 

iGinekologi, itermasuk imasa inifas i idan ilaktasi, i iRiwayat iBi-

opsikososiospiritual iyaitu: iStatus iPerkawinan, iDukungan ike-

luarga, ipengambil ikeputusan idalam ikeluarga, ikebiasaan imero-

kok idan iminum-minuman ikeras, ikegiatan isehari-hari. iData 

ipemeriksaan ifisik, ipemeriksaan ikhusus idan ipenunjang iseperti 

ilaboratorium, iradiologi, idan iUSG. 

b. Melakukan iInterpretasi idata idasar 

 Tahap iini idilakukan idengan imelakukan iinterpretasi idata idasar 

iterhadap ikemungkinan idiagnosis iyang iakan iditegakkan idalam 

ibatas idiagnosis ikebidanan iintranatal. 

Contoh: i 

Diagnosis iG2P1A0 ihamil i39 iminggu, iInpartu ikala iI ifase iaktif 

Masalah : iwanita idengan ikehamilan inormal. 

Kebutuhan : iberi idukungan idan iyakinkan iibu, iberi 

iinformasi itentang iproses idan ikemajuan ipersalinannya. 

c. Melakukan iIdentifikasi idiagnosis iatau imasalah ipotensial idan 

imengantisipasi i i i i ipenanganannya. 

Langkah iini idilakukan idengan imengidentifikasi imasalah 

ikemudian imerumuskan idiagnosis ipotensial iberdasarkan 

idiagnosis imasalah iyang isudah iteridentifikasi ipada imasalah 

iintranatal. 

Sebagai icontoh: iibu iR idiruang ibersalin idengan ipemuaian 

iuterus iyang iberlebihan iseperti iadanya ihidramnion, 

imakrososmi, ikehamilan iganda, iibu idiabetes iatau ilainnya, 

isehingga ibeberapa idiagnosis idan imasalah ipotensial idapat 

iteridentifikasi isekaligus imempersiapkan ipenanganannya. 
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d. Menetapkan ikebutuhan iterhadap itindakan isegera iatau imasalah 

ipotensial. i 

Langkah iini idilakukan iuntuk imengantisipasi idan imelakukan 

ikonsultasi iserta ikolaborasi idengan itim ikesehatan ilain 

iberdasarkan ikondisi ipasien. iSebagai icontoh: iditemukan 

iadanya iperdarahan iantepartum, iadanya idistosia ibahu iatau 

ibayi idengan iAPGAR iScore irendah. iMaka itindakan isegera 

iyang idilakukan iadalah itindakan ikolaboratif iseperti iadanya 

ipreeklampsia iberat imaka iharus isegera idikolaborasi ike idokter 

ispesial iobgyn. 

e. Menyususn irencana iasuhan iyang imenyeluruh 

Rencana iasuhan iyang idilakukan isecara imenyeluruh iadalah 

iberdasarkan ihasil iidentifikasi imasalah idan idiagnosis iserta idari 

ikebutuhan ipasien. iSecara iumum, irencana iasuhan iyang 

imenyeluruh ipada itahap iintranatal iadalah isebagai iberikut: 

1) Bantulah iibu idalam imasa ipersalinan ijika iia itampak igelisah, 

iketakuan idan ikesakitan. iCaranya idengan imemberikan 

idukungan idan imemberikan imotivasi idan iberikan iinformasi 

imengenai iproses idan ikemajuan ipersalinan idan idengarkan 

ikeluhan-keluhannya, ikemudian icobalah iuntuk ilebih isensitif 

iterhadap iperasaannya. 

2) Jika isi iibu itampak imerasa ikesakitan, idukungan iatau iasuhan 

iyang idapat idiberikan iadalah idengan imelakukan iperubahan 

iposisi, iyaitu iposisi iyang isesuai idengan ikeinginan iibu. 

iNamun ijika iibu iingin iberistirahat idi itempat itidur, 

idianjurkan iagar iposisi itidur imiring ike ikiri. iSarankan iagar 

iibu iberjalan, iajaklah iseseorang iuntuk imenemaninya i(suami 

idan iibunya) iunuk imemijat iatau imenggosok ipunggungnya 

iatau imembasuh iwajah idiantara ikontraksi. iIbu 

idiperbolehkan iuntuk imelakukan iaktivitas isesuai idengan 

ikesanggupan. iAjarkan ikepada iibu iteknik ibernapas idengan 

icara imeminta iibu iuntuk imenarik inapas ipanjang, imenahan 



48 

 

 

 

inapasnya isebentar, ikemudian idilepaskan idengan icara 

imeniup iudara i ikeluar isewaktu iterasa ikonraksi. 

3) Penolong itetap imenjaga iprivasi iibu idalam ipersalinan 

idengan icara imenggunakan ipenutup iatau itirai idan itidak 

imenghadirkan iorang ilain itanpa isepengetahuan iatau iseizin 

iibu. 

4) Menjelaskan ikemajuan ipersalinan idan iperubahan iyang 

iterjadi isecara iprosedural iyang iakan idilaksanakan idan ihasil 

ipemeriksaan i 

5) Memperbolehkan iibu iuntuk imandi idan imembasuh isekitar 

ikemaluannya isetelah ibuang iair ibesar iatau ikecil. 

6) Ibu ibersalin ibiasanya imerasa ipanas idan ibanyak 

imengeluarkan ikeringat, imaka igunakan ikipas iangin iatau 

iAC idalam ikamar iatau imenggunakan ikipas ibiasa idan 

imenganjurkan iibu iuntuk imandi isebelumnya. 

7) Untuk imemenuhi ikebutuhan icairan itubuh idan imencegah 

idehidrasi, iberikan icukup iminum. 

8) Sarankan iibu iuntuk ibuang iair ikecil isesering imungkin. 

9) Lakukan ipemantauan itekanan idarah, isuhu, idenyut ijanung 

ijanin, ikontraksi idan ipembukaan iserviks, isedangkan 

ipemeriksaan idalam isebaiknya idilakukan iselama iempat ijam 

iselama ikala iI ipada ipersalinan, idan ilain-lain. iKemudian 

idokumentasi ihasil itemuan ipada ipartograf. 

f. Melakukan iperencanaan i 

Tahap iini idilakukan idengan imelakukan irencana iasuhan 

ikebidanan imenyeluruh iyang idibaasi ioleh isandar iasuhan 

ikebidanan ipada imasa iintranatal. 

g. Evaluasi 

Evaluasi ipada imasa iintranatal idapat imenggunakan ibentuk 

iSOAP isebagai iberikut: 

S : iData iSubjektif i 
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Berisi itentang idata idari ipasien imelalui ianamnesis 

i(wawancara) iyang imerupakan iungkapan ilangsung 

 

O : iData iObjektif i 

Data iyang ididapat idari iobservasi imelalui ipemeriksaan 

ifisik iselama imasa i iintranatal. 

A : iAnalisi idan iInterpretasi 

Berdasarkan idata iyang iterkempul ikemudian idibuat 

ikesimpulan imelalui idiagnosis iantisipasi idiagnosis iatau 

imasalah ipotensial istres iperlu itidaknya itindakan 

isegera 

 iP : iPerencanaan i 

Merupakan irencana idari itindakan iyanag iakan 

idiberikan itermasuk iasuhan imandiri, ikolaborasi, ites 

idiagnosis iatau ilaboratorium, iserta ikonseling iuntuk 

itindak ilanjut. 

2 KALA iII i(dimulai idari ipembukaan ilengkap isampai ilahirnya 

ibayi) i: 

S : iData iSubjektif i i 

Berisi itentang idata idari ipasien imelalui ianamnesis 

i(wawancara) iyang imerupakan i iungkapan i iLangsung iseperti: 

iibu imengatakan imerasa imules-mules isemakin isering idan 

iingin imengedan. 

O : iData iObjektif i 

Data iyang ididapat idari ihasil iobservasi imelalui ipemeriksaan 

ifisik iselama imasa iintranatal 

Seperti: ihis ikuat i5 ix i10’55‖, iDJJ i142x/menit, ianus 

imembuka, ipremium imenonjol, ilender 

Darah ibertambah ibanyak, iVT: ipembukaan ilengkap, ikepala 

ihodge iIV. 

A : iAnalisis idan iInterpretasi i 
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Berdasarkan idata iyang iterkumpul ikemudian idibuat 

ikeseimpulan imelalui idiagnosis iantisipasidiagnosis iatau 

imasalah ipotensi iserta iperlu itidaknya itindakan isegera. 

Contoh: idiagnosis iibu: iibu iG2P1A0 ihamil i39 iminggu i5 ihari 

i 

Janin i: ihidup, itunggal iintrauterine, ipresentasi ikepala 

Masalah i: i1. iMotivasi iibu idan ikeluarga i 

2. Meper isiapkan ipersalinan i i i 

 i i i i iPotensi imasalah i: itidak iada 

 i i i i iTindakan isegera i: itidak iada i 

P : iPerencanaan i 

Merupakan irencana idari iTindakan iyang iakan idilakukan 

itermasuk iasuhan i imandiri, ikolaborasi 

Tes idiagnosis iatau ilaboratorium, iserta ikonseling iuntuk itindak 

ilanjut, iseperti: 

1 Memberikan idukungan iterus imenerus ikepada iibu idengan 

imendampingi iibu iagar imerasa inyamandengan 

imenawarkan iminum iatau imemijat iibu. 

2 Menjaga ikebersihan iibu iagar iterhindar idari iinfeksi. iBila 

iterdapat idarah ilendir iatau icairan iketuban isegera 

idibersihkan. 

3 Memberikan idukungan imental iuntuk imengurangi 

ikecemasan iatau iketakutan iibu idengan icara imenjaga 

iprivasi iibu, imenjelaskan iproses idan ikemajuan 

ipersalinan, imenjelaskan itentang iprosedur iyang iakan 

idilakukan, idan iketerlibatan iibu. 

4 Mengatur iposisi iibu idan imembimbing imengedan idengan 

iposisi iberikut: ijongkok, imenungging, itidur imiring, idan 

isetengah iduduk. 

5 Mengatur iposisi iagar irasa inyeri iberkurang, imudah 

imengedan, imenjaga ikandung ikemih itetap ikosong, 

imenganjurkan iberkemih isesering imungkin. 
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3 KALA iIII i(dimulsi idari ilahirnya ibayi isampai ilahirnya iplasenta) 

S : iData iSubjektif 

Berisi itentang idata idari ipasien imelalui ianamnesis 

i(wawancara) iyang imerupakan iungkapan ilangsung iseperti i: 

iibu imerasa iLelah, idan isenang iatas ikelahiran ibayinya, iperut 

iterasa imules. 

O : iData iObjektif 

Data iyang ididapat idari ihasil iobservasi imelalui ipemeriksaan 

ifisik iselama imasa iintranata iSeperti: itanda-tanda ivital, 

itekanan idarah, imadi, ipernapasan, isuhu, ipastikan ijanin 

itunggal, itinggi ifundus, ikandung ikemih ikosong, itali ipusat 

iada ididepan ivulva. 

 

A : iAnalisis idan iInterpretasi 

Berdasarkan idata iyang iterkumpul ikemudian idibuat 

ikesimpulan imelalui idiagnosis iantisipasi idiagnosis iatau 

imasalah ipotensial iserta iperlu itindaknya itindakan isegera. 

Contoh: iTD: i110/80 immHg, iN: i88x/menit, itidak iada ijanin 

ikedua, iTFU isetinggi ipusat, ikandung ikemih ikosong, itali 

ipusat iada idi idepan ivulva. 

P : iPerencanaan i 

Merupakan irencana idari iTindakan iyang iakan idiberikan 

itermasuk iasuhana imandiri, ikolaborasi i 

Tes idiagnosis iatau ilaboratorium, iserta ikonseling iuntuk itindak 

ilanjut, iseperti: 

1 Melaksanakan imanajemen iaktif ikala iIII imeliputi 

ipemberian ioksitosin idengan isegera, ipengendalian itarikan 

ipada itali ipusat, idan ipemijatan iuterus isegera isetelah 

iplasenta ilahir. 

2 Jika imenggunakan imanajemen iaktif idan iplasenta ibelum 

ilahir idalam iwaktu i15 imenit, iberikan ioksitosin i10 iunit 

i(intramuskular). i 
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3 Jika imenggunakan imanajemen iakif idan iplasenta ibelum 

ilahir ijuga idalam iwaktu i30 imenit, iperiksa iadanya 

itandapelepasan iplasenta, iberikan ioksitosin i10 iunit 

i(intramuskular) idosis iketiga, idan iperiksa isi iibu idengan 

iseksama idan ijahi isemua irobekan ipada iserviks idan 

ivagina ikemudian iperbaiki iepisiotomi. 

4 KALA iIV i(dimulai iplasenta ilahir isampai i1 ijam) 

S : iData iSubjektif 

Berisi itentang idata idari ipasien imelalui ianamnesis 

i(wawancara) iyang imerupakan iungkapan ilangsung iseperti: 

iibu imerasa isenang idengan ikelahiran ibayinya, iibu 

imengatakan imerasa ilelah idan imasih imerasa iamules. 

 

 

O : iData iObjektif 

Data iyang ididapat idari ihasil imelalui ipemeriksaan ifisik 

iselama imasa iintanatal, iseperti itanda-tanda ivital: itekanan 

idarah, inadi, ipernapasan, isuhu, ipastikan ijanin itunggal, itinggi 

ifundus iuteri, ikandung ikemih ikososng, itali ipusat iada 

ididepan i 

 i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i i ivulva, ijumlah iperdarahan. 

A : iAnalisis idan iInterpretasi 

Berdasarkan idata iyang iterkumpul ikemudian idibuat 

ikesimpulan imelalui idiagnosis iantisipasi idiagnosis iatau 

imasalah ipotensial iserta iperlu iTindakan i iSegera, icontoh: 

iinpartu ikala iIV i 

P : iPerencanaan i 

Merupakan irencana idari iTindakan iyang iakan idiberikan 

itermasuk iasuhan imandiri, ikolaborasi 

Tes idiagnosis, iatau ilaboratorium, iserta ikonseling iuntuk 

itindak ilanjut, iseperti: i 
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1 Periksa ifundus iuteri isetiap i15 imenit ipada ijam ipertama 

idan iseiap i20-30 imenit iselama ijam ikedua. iJika ikontraksi 

itidak ikuat imasase iuterus isampai imenjadi ikeras. 

2 Periksa itekanan idarah, inadi, ikandung ikemih, idan 

ipendarahan isetiap i15 imenit ipada ijam ipertama idan isetiap 

i30 imenit ipada ijam ikedua. 

3 Anjurkan iibu iunuk iminum iagar imencegah idehidrasi. 

iTawarkan isi iibu imakan idan iminuman iyang idisukainya. 

4 Bersihkan iperineum iibu idan ikenakan ipakaian iyang ibersih 

idan ikering. i 

5 Biarkan iibu iberistirahat, ibantu iibu ipada iposisi inyaman 

2.1 Nifas 

2.3.1 Konsep iDasar iNifas 

a. Pengertian iMasa iNifas 

Masa inifas, ijuga idikenal isebagai ipuerperium, idimulai isetelah 

iplasenta ikeluar idan iberakhir iketika isistem ireproduksi ikembali ike 

ikondisi isebelum ikehamilan. iPeriode iini iberlangsung isekitar ienam 

iminggu. iIbu imengalami ibanyak iperubahan ifisik idan ipsikologis 

iselama ifase ipemulihan iini. iPerubahan iini isebagian ibesar ibersifat 

ifisiologis, itetapi ikekurangan iperawatan ikebidanan iyang itepat idapat 

imenyebabkan ikondisi ipatologis. i(Ari isulistyawati, i2019). 

Masa ipascapersalinan, ijuga idikenal isebagai ipuerperium, 

idimulai isetelah iplasenta ikeluar idan iberakhir iketika isistem 

ireproduksi ikembali ike ikondisi isebelum ihamil. iIni iberlangsung 

iselama idua ijam isetelah iplasenta ikeluar ihingga ienam iminggu, iatau 

i42 ihari, isetelahnya. iFase ipemulihan iini iberlangsung idari iselesainya 

ipersalinan ihingga iorgan ireproduksi ikembali ike ikondisi isebelumnya. 

iPerawatan ipascapersalinan iberkualitas itinggi idiperlukan iuntuk 

imemenuhi ikebutuhan iibu idan ibayi ikarena isekitar i50% ikematian 

iibu iterjadi idalam i24 ijam ipertama ipascapersalinan. i(Dewi, iVivian, 

i2020). 
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b. Tahapan iMasa iNifas   

Menurut i(Ari iSulistyawati, i2018) imasa inifas idibagi imenjadi i3 

itahap iyaitu: 

1. Puerperium iDini 

Puerperium idini imerupakan imasa ikepulihan, iyang idalam ihal iini 

iibu itelah idiperolehkan iberdiri idan iberjalan-jalan. iDalam iagama 

iislam, idianggap ibersih idan iboleh ibekerja isetelah i40 ihari. 

2. Puerperium iIntermedial 

Puerperium iintermedial imerupakan imasa ikepulihan imenyeluruh 

ialat-alat igenetalia, iyang ilamanya isekitar i6-8 iminggu. 

3. Remote iPuerperium 

Remote ipuerperium imerupakan imasa iyang idiperlukan iuntuk 

ipulih idan isehat isempurna, iteruama ibila iselama ihamil iatau 

iwaktu ipersalinan imempunyai ikomplikasi. iWaktu iuntuk isehat 

isempurna idapat iberlangsung iselama iberminggu-minggu, ibulanan, 

ibahkan itahunan. 

c. Perubahan iFisiologis ipada iMasa iNifas 

Adapun iperubahan ifisiologis imenurut i(Ari iSulistyawati, i2019) 

iyaitu: 

1. Perubahan isistem ireproduksi 

a Uterus i 

Uterus isecara iberangsur-angsur imenjadi ikecil i(involusi) 

isehingga iakhirnya ikembali iseperti isebelum ihamil. i 

1) Pada isaat ibayi ilahir, ifundus iuteri isetinggi ipusat idengan 

iberat i1000 igr. 

2) Pada iakhir ikala iIII, iTFU iteraba i2 ijari idibawah ipusat 

idengan iberat iuterus i750 igr. 

3) Pada iSatu iminggu ipostpartum itinggi ifundus iuteri iteraba 

ipertengahan ipusat isimpisis idengan iberat iuterus i500 igr. 

4) Pada idua iminggu ipostpartum itinggi ifundus iuteri itidak 

iteraba idiatas isimpisis idengan iberat iuterus i350 igr. 
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5) Pada ienam iminggu ipostpartum ifundus iuteri ibertambah 

ikecil idengan iberat iuerus i50 igr. i 

b Lochea 

Lochea iadalah icairan isekret iyang iberasal idari icavum iuteri 

idan ivagina idalam imasa inifas. iLochea imengandung idarah idan 

isisa ijaringan idesidua iyang inekrotik idari idalam iuterus. 

iLochea iberbau iamis iatau ianyir idengan ivolume iyang iberbeda-

beda ipada isetiap iwanita. iLochea iyang iberbau itidak isedap 

imenandakan iadanya iinfeksi. i 

Macam-macam ilochea: 

1) Lochea irubra/ imerah 

Lochea iini ikeluar ipada ihari ipertama isampai ihari ike-4 

imasa ipostpartum. iCairan iyang ikeluar iberwarna imerah 

ikarena iterisi idarah isegar, ijaringan isisa-sisa iplasenta, 

idinding irahim, ilemak ibayi, ilanugo i(rambut ibayi), idan 

imekonium. 

 

2) Lochea isanguinolenta 

Lochea iini iberwarna imerah ikecoklatan idan iberlendir, iserta 

iberlangsung idari ihari ike-4 isampai ihari ike-7 ipostpartum 

3) Lochea iserosa 

Lochea iini iberwarna ikuning ikecoklatan ikarena imengandung 

iserum, ileukosit, idan irobekan iatau ilaserasi iplasenta. iKeluar 

ipada ihari ike-7 isampai ihari ike-14. 

4) Lochea ialba/ iputih 

Lochea iini imengandung ileukosit, isel idesidua, isel iepitel, 

iselapu ilendir iserviks, idan iserabut ijaringan iyang imati. 

iLochea ialba iini idapat iberlangsung iselama i2-6 iminggu 

ipostpartum. 

5) Lochea ipurulenta 

Lochea iini iterjadi ikarena iinfeksi, ikeluar icairan iseperti 

inanah iberbau ibusuk. 
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6) Lochea istasis i 

Lochea iini ikeluarnya itidak ilancar. 

c Serviks 

Perubahan iyang iterjadi ipada iserviks iialah ibentuk iserviks 

iseperti icorong, isegera isetelah ibayi ilahir. iBentuk iini 

idisebabkan ioleh icorpus iuteri iyang idapat imengadakan 

ikonraksi, isedangkan iserviks itidak iberkonraksi isehingga 

iseolah-olah ipada iperbatasan iantara ikorpus idan iserviks 

iberbentuk isemacam icincin. 

Serviks iberwarna imerah ikehitam-hitaman ikarena ipenuh idengan 

ipembuluh idarah. iKonsistensinya ilunak, ikadang-kadang 

iterdapat ilaserasi iatau iperlukaan ikecil. iKarena irobekan ikecil 

iyang iterjadi iselama iberdilatasi imaka iserviks itidak iakan 

ipernah ikembali ilagi ikeadaan iseperti isebelum ihamil. i 

Serviks imengalami iinvolusi ibersama-sama iuterus. iSetelah 

ipersalinan, iostium ieksterna idapat idimasuki ioleh i2 ihingga i3 

ijari itangan, isetelah i6 iminggu ipersalinan iserviks imenutup. 

 

 

d Vulva idan ivagina 

Vulva idan ivagina imengalami ipenekanan, iserta iperegangan 

iyang isangat ibesar iselama iproses imelahirkan ibayi. iDalam 

ibeberapa ihari ipertama isesudah iproses itersebut, ikedua iorgan 

iini itetap idalam ikeadaan ikendur. iSetelah i3 iminggu, ivulva 

idan ivagina ikembali ikepada ikeadaan itidak ihamil idan irugae 

idalam ivagina isecara iberangsur-angsur iakan imuncul ikembali, 

isementara ilabia imenjadi i i ilebih imenonjol. 

Pada imasa inifas ibiasanya iterdapat iluka-luka ijalan ilahir. iLuka 

ipada ivagina iumumnya itidak iseberapa iluas idan iakan isembuh 

isecara iperpriman i(sembuh idengan isendirinya), ikecuali iapabila 

iterdapat iinfeksi. iInfeksi imungkin imenyebabkan isellulitis iyang 

idapat imenjalar isampai iterjadi isepsis. 
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e Perineum 

Segera isetelah imelahirkan, iperinium imenjadi ikendur ikarena 

isebelumnya iteregang ioleh itekanan ibayi iyang ibergerak imaju. 

iPada ipostnatal ihari ike-5, iperinium isudah imendapatkan 

ikembali isebagian itonusnya, isekalipun itetap ilebih ikendur 

idaripada ikeadaan isebelum ihamil. i i 

2. Perubahan iSistem iPerkemihan 

Setelah iproses ipersalinan iberlangsung, ibiasanya iibu iakan isulit 

iuntuk ibuang iair ikecil idalam i24 ijam ipertama. iKemungkinan 

ipenyebab idari ikeadaan iini iadalah iterdapa ispasme isfinkter idan 

iedema ileher ikandung ikemih isesudah ibagian iini imengalami 

ikompresi i(tekanan) iantara ikepala ijanin idan itulang ipubis iselama 

ipersalinan iberlangsung. i 

Urine idalam ijumlah ibesar iakan idihasilkan idalam i12-36 ijam 

ipostpartum. iKadar ihormon iestrogen iyang ibersifat imenahan iair 

iakan imengalami ipenurunan iyang imencolok. iKeadaan itersebut 

idisebut i―diuresis‖. iUreter iyang iberdilatasi iakan ikembali inormal 

idalam i6 iminggu. i 

3. Perubahan iSistem iEndokrin 

a) Hormon iplasena 

Hormon iplasenta imenurun idengan icepat isetelah ipersalinan. 

iHCG i(Human iChorionic iGonadotropin) imenurun idengan 

icepat idan imenetap isampai i10% idalam i3 ijam ihingga ihari ike-

7 ipostpartum idan isebagai ionset ipemenuhan imamae ipada ihari 

ike-3 ipostpartum. 

b) Hormon iPituitary 

Prolaktin idarah iakan imeningkat idengan icepat. iPada iwanita 

iyang itidak imenyusui, iprolaktin imenurun idalam iwaktu i2 

iminggu. iFSH idan iLH iakan imeningkat ipada ifase ikonsentrasi 

ifolikuler i(minggu ike-3) idan iLH itetap irendah ihingga iovulasi 

iterjadi. 

c) Hypotalamik iPituitary iOvarium 
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Lamanya iseorang iwanita imendapat imenstruasi ijuga 

idipengaruhi ioleh ifaktor imenyusui. iSeringkali imenstruasi 

ipertama iini ibersifat ianovulasi ikarena irendahnya ikadar 

iestrogen idan iprogesteron. 

d) Kadar iestrogen 

Setelah ipersalinan, iterjadi ipenurunan ikadar iestrogen iyang 

ibermakna isehingga iaktivitas iprolaktin iyang ijuga isedang 

imeningkat idapa imempengaruhi ikelenjar imamae idalam 

imenghasilkan iASI. 

4. Perubahan iTanda iVital 

a) Suhu ibadan 

Dalam i1 ihari ipospartum, isuhu ibadan iakan inaik isedikit i(37,5-

38 iOc) isebagai iakibat ikerja ikeras isewaktu imelahirkan, 

ikehilangan icairan, idan ikelelahan. iApabila ikeadaan inormal, 

isuhu ibadan imenjadi ibiasa. iBiasanya ipada ihari ike-3 isuhu 

ibadan inaik ilagi ikarena iadanya ipembentukan iASI. i 

b) Nadi 

Denyut inadi inormal ipada iorang idewasa iadalah i60-80 

ikali/menit. iDenyut inadi isehabis imelahirkan ibiasanya iakan 

ilebih icepat. iSetiap idenyut inadi iyang imelebihi i100 ikali/menit 

iadalah iabnormal idan ihal iini imenunjukkan iadanya 

ikemungkinan iinfeksi. 

c) Tekanan iDarah 

Tekanan iDarah ibiasanya itidak iberubah. iKemungkinan itekanan 

idarah iakan ilebih irendah isetelah iibu imelahirkan ikarena iada 

iperdarahan. iTekanan idarah itinggi ipada isaat ipostpartum idapat 

imenandakan iterjadinya ipre ieklampsi ipostpartum. 

d) Pernapasan 

Keadaan ipernapasan iselalu iberhubungan idengan isuhu idan 

idenyut inadi. iBila isuhu idan inadi itidak inormal imaka 

ipernapasan ijuga iakan imengikutnya, ikecuali ibila iada 

igangguan ikhusus ipada isaluran ipernapasan. 
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d. Perubahan iPsikologis ipada iMasa iNifas 

Masa ipascamelahirkan, iterutama ibagi iibu iyang ibaru ipertama 

ikali imemiliki ianak, iadalah imasa iyang isulit. iIni imemengaruhi 

iseberapa isukses idan ilancar itransisi imenuju iperan isebagai iorang 

itua. iPengalaman iini idipengaruhi ioleh irespons idan idukungan idari 

ikeluarga idan iteman, iriwayat ikehamilan idan ipersalinan isebelumnya, 

idan iharapan, ikeinginan, idan ikeinginan iibu itentang ikehamilan idan 

iproses imelahirkan.(Astuti,RY, i2020). 

1. Fase iTaking iIn 

Fase itaking iin imerupakan ifase iketergantungan iyang iberlangsung 

idari ihari ipertama isampai ihari ikedua isetelah imelahirkan. iBerikut 

iadalah iciri-ciri ifase itaking iin: 

a. Ibu inifas imasih ipasif idan isangat itergantung 

b. Fokus iperhatian iibu iadalah ipada idirinya isendiri 

c. Ibu imungkin iakan imengulang-ulang imenceritakan ipengalaman 

inya iwaktu imelahirkan 

d. Kebutuhan itidur imeningkat, isehingga idiperlukan iistirahat iyang 

icukup ikarena ibaru isaja imelalui iproses ipersalinan iyang 

imelelahkan. 

e. Nafsu imakan imeningkat. iJika ikondisi ikelelahan idibiarkan 

iterus imenerus, imaka iibu inifas iakan imenjadi ilebih imudah 

itersinggung idan ipasif iterhadap ilingkungan. 

f. Dalam imemberikan iasuhan, ibidan iharus idapat imemfasilitasi 

ikebutuhan ipsikologis iibu. iPada itahap iini, ibidan idapat 

imenjadi ipendengar iyang ibaik iketika iibu imenceritakan 

ipengalamannya. iBerikan ijuga idukungan imental iatau iapresiasi 

iatas ihasil iperjuangan iibu isehingga idapat iberhasil imelahirkan 

ianaknya. iBidan iharus idapat imenciptakan isuasana iyang 

inyaman ibagi iibu isehingga iibu idapat idengan ileluasa idan 

iterbuka imengemukakan ipermasalahan iyang idihadapi ipada 

ibidan. 

2. Fase iTaking iHold 
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Fase itaking ihold iberlangsung imulai ihari ikedua isampai ikeempat 

imasa inifas. i 

 iAdapun iciri-ciri ifase itaking ihold ianara ilain: 

a. Ibu inifas isudah ibisa imenikmati iperan isebagai iseorang iibu. 

b. Ibu imenjadi iperhatian ipada ikemampuannya imenjadi iorang itua 

iyang isukses idan imeningkatkan itanggung ijawab iterhadap ibayi. 

c. Ibu iberkonsentrasi ipada ipengontrolan ifungsi itubuhnya, iBAB, 

iBAK, iserta ikekuatan idan ikeahanan itubuhnya. 

3. Fase iLetting iGo 

Fase iini iterjadi isetelah ihari ikesepuluh imasa inifas iatau ipada isaat 

iibu inifas isudah iberada idirumah. iAdapun iciri-ciri ifase ileting igo 

iadalah: 

a. Periode iini ibiasanya iterjadi isetelah iibu ipulang ikerumah, 

iperiode iini ipun isangat iberpengaruh iterhadap iwaktu idan 

iperhatian iyang idiberikan ioleh ikeluarga. 

b. Ibu imengambil itanggung ijawab iterhadap iperawatan ibayi idan 

iia iharus iberadaptasi idengan isegala ikebutuhan ibayi iyang 

isangat itergantung ipadanya. iHal iini imenyebabkan 

iberkurangnya ihak iibu, ikebebasan, idan ihubungan isosial. 

c. Depresi ipostpartum iumunya iterjadi ipada iperiode iini. i 

e. Kebutuhan ipada iMasa iNifas 

Ibu inifas iakan isecara ibertahap iputih iseperti isebelum ihamil. 

iUntuk imembantu iproses ipenyembuhannya ilebih icepat iselama imasa 

inifas, iibu inifas imembutuhkan idiet iyang icukup ikaya iprotein idan 

ikalori, iistirahat iyang icukup, idan ibeberapa ifaktor ilainnya. i(Ari 

iSulistyawati, i2018): 

1. Nurisi idan iCairan 

Ibu inifas imempunyai inutrisi iyang icukup, igizi iseimbang iterutama 

ikebutuhan iprotein idan ikarbohidrat, iserta ibanyak imengandung 

icairan. 

a. Kebutuhan ikalori iibu imenyusui ilebih itinggi idari ipada iselama 

ihamil.ibu imemerlukan ikira-kira i85 ikkal itiap i100 iml iair isusu 
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iyang idihasilkan. iRata- irata iibu imenggunakan isekitar i640 

ikkal/hari iuntuk i6 ibulan ipertama idan i510 ikkal/hari iselama i6 

ibulan ikedua iuntuk imenghasilkan ijumlah isusu inormal. iRata-

rata iibu iharus imengkonsumsi i2300-2700 ikkal iketika 

imenyusui. 

b. Ibu imemerlukan itambahan i20 igram iprotein idi iatas ikebuuhan 

inormal iketika imenyusui, iprotein idiperlukan iuntuk 

ipertumbuhan idan ipergantian isel-sel iyang irusak iatau imati. 

c. Nutrisi ilain iyang idiperlukan iselama ilaktasi iadalah iasupan 

icairan. iIbu imenyusi idianjurkan iminum i2-3 iliter iperhari 

idalam ibentuk iair iputih, isusu idan ijus ibuah. 

d. Pil izat ibesi i(fe) iharus idiminum iuntuk imenambah izat igizi 

isetidaknya iselama i40 ihari ipasca ipersalinan. 

e. Minum ikapsul ivitamin iA i(200.000 iunit) isebanyak i2 ikali 

iyaitu ipada i1 ijam isetelah imelahirkan idan i24 ijam isetelahnya 

iagar idapat imemberikan ivitamin iA ikepada ibayinya imelalui 

iASI. 

2. Ambulasi 

Ambulasi idini imembantu ipasien ibangun idari itempat itidur idan 

iberjalan isesegera imungkin. iStudi imenunjukkan ibahwa iambulasi 

idini itidak iberdampak iburuk; itindakan iini itidak imenyebabkan 

iperdarahan iabnormal, imengganggu ipenyembuhan iluka 

iepisiotomi, iatau imeningkatkan irisiko iprolaps iuteri iatau 

iretrofleksi.Eliminasi 

a. Buang iAir iKecil i(BAK) i 

 Setelah iibu imelahirkan, iibu idiminta iuntuk ibuang iair ikecil 

i(miksi) idan i6 ijam ipostpartum. iJika idalam i8 ijam ipostpartum 

ibelum idapa iberkemih iatau isekali iberkemih ibelum imelebihi 

i100 icc, imaka idilakukan ikaterisasi. iAkan itetapi, ibila ikandung 

ikemih ipenuh idiusahakan iagar iibu imengosongkan ikandung 

ikemihnya. 

b. Buang iAir iBesar i(BAB) 
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Setelah imelahirkan, iibu inifas iharus imulai ibuang iair ibesar 

ipaling ilambat ipada ihari iketiga isetelah ipersalinan. iJika ibelum 

iterjadi ibuang iair ibesar ihingga ihari iketiga, iberikan iobat 

ipencahar ioral iatau irektal. iJika ibuang iair ibesar itetap itidak 

iterjadi isetelah ipemberian iobat ipencahar, ilakukan ienema. 

3. Personal iHygiene 

Pada imasa ipostpartum iseorang iibu isangat irentan iterhadap 

iinfeksi. iOleh ikarena iitu, ikebersihan idiri isangat ipenting iuntuk 

imencegah iterjadinya iinfeksi. iKebersihan itubuh, ipakaian, itempat 

itidur idan ilingkungan isangat ipenting iuntuk itetap idijaga. 

iAnjuran-anjuran iyang idapat idilakukan iuntuk imenjaga ikebersihan 

idiri iibu ipostpartum iadalah isebagai iberikut: 

a. Menjaga ikebersihan iseluruh itubuh iterutama idibagian iperineum 

iuntuk imencegah iinfeksi idan ialergi ikulit ipada ibayi. iKulit iibu 

iyang ikotor ikarena ikeringat iatau idebu idapat imenyebabkan 

ikulit ibayi imengalami ialergi imelalui isentuhan ikulit idengan 

ibayi. 

b. Membersihkan idaerah ikelamin idengan isabun idan iair. iPastikan 

ibahwa iibu imengerti iuntuk imembersihkan idaerah ivulva 

iterlebih idahulu, idari idepan ikebelakang, ibaru ikemudian 

imembersihkan idaerah ianus iharus ikering isebelum imemakai 

ipembalut. 

c. Mengganti ipembalut iatau ikain ipembalut iminimal i3 ikali 

isehari. iKain idapat idigunakan iulang ijika itelah idicuci idengan 

ibaik idan idikeringkan idibawah imatahari idan idisetrika. 

d. Mencuci iangan idengan isabun idan iair isebelum idan isesudah 

imembersihkan idaerah ikelaminnya. 

e. Jika iibu imempunyai iluka iepisiotomi iatau ilaserasi, isarankan 

ikepada iibu iuntuk imenghindari imenyentuh idaerah itersebut. iIni 

iyang ikadang ikurang idiperhatikan ioleh ipasien idan itenaga 

ikesehatan. iKarena irasa iingin itahunya, itidak ijarang ipasien 

iberusaha imenyentuh iluka ibekas ijahitan idi iperineum itanpa 
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imemperhatikan iefek iyang idapat iditimbulkan idari itindakannya 

iini. iApalagi ipasien ikurang imemperhatikan ikebersihan 

itangannya isehingga itidak ijarang iterjadi iinfeksi isekunder. 

3. Istirahat 

Ibu ipostpartum iharus icukup iistirahat. iAnjurkan iibu iuntuk 

imencegah ikelelahan iyang iberlebihan, iusahakan iuntuk irileks idan 

iistirahat iyang icukup. iKerugian iisirahat ipada iibu ipost ipartum 

iakan imengakibakan ibeberapa ikerugian ianara ilain: 

a. Mengurangi ijumlah iASI iyang idiproduksi. 

b. Memperlambat iproses iinvolusi iuterus idan imemperbanyak 

iperdarahan. 

c. Menyebabkan idepresi idan iketidaknyamanan iuntuk imerawat 

ibayi idan idirinya isendiri. 

4. Seksual 

Hubungan iseksual idapat idilakukan idengan iaman iketika iluka 

iepisotomi itelah isembuh idan ilokia itelah iterhenti. iSebaiknya 

ihubungan iseksual idapa iditunda isampai i40 ihari isetelah 

ipersalinan ikarena ipada isaat iitu idiharapkan iorgan-organ itubuh 

itelah ipulih ikembali. 

5. Rencana iKB 

Pemilihan ikontrasepsi iharus isudah idipertimbangkan ipada imasa 

inifas. iApabila ihendak imemakai ikontrasepsi iyang imengandung 

ihormon, iharus imenggunakan iyang itidak imengganggu iproduksi 

iASI. 

6. Senam iNifas 

Untuk imencapai ihasil ipemulihan iotot iyang imaksimal, isebaiknya 

ilatihan imasa inifas idilakukan iseawal imungkin idengan icatatan 

iibu imengalami ipersalinan inormal idan itidak iada ipenyulit 

ipostpartum iantar ilain: 

a. Tidur iterlentang, itangan idisamping ibadan. iTekuk isalah isatu 

ikaki, ikemudian igerakkan ikeatas imendekati iperut. iLakukan 
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igerakan iini isebanyak i15 ikali isecara ibergantian iuntuk ikaki 

ikanan idan ikiri. iSetelah iitu irileks iselama i10 ihitungan. 

b. Berbaring iterlentang, itangan idiatas iperut, ikedua ikaki iditekuk. 

iKerutkan ioot ibokong idan iperut ibersamaan idengan 

imengangkat ikepala, imata imemandang ike iperut iselama i5 ikali 

ihitungan. iLakukan igerakan iini isebanyak i15 ikali. iRileks 

iselama i10 ihitungan. 

c. Tidur iterlentang, itangan idisamping ibadan, iangkat ibokong 

isambil imengerutkan iotot ianus iselama i5 ihitungan. iLakukan 

igerakan iini isebanyak i15 ikali. iRileks iselama i10 ihitungan. 

d. Tidur iterlentang, itangan idisamping ibadan. iAngkat ikaki ikiri 

ilurus ikeatas isambil imenahan iotot iperut. iLakukan igerakan 

isebanyak i15 ikali ihitungan, ibergantian idengan ikaki ikanan. 

iRileks iselama i10 ihitungan. 

e. Tidur iterlentang, iletakkan ikedua itangan idi ibawah ikepala, 

ikemudian ibangun itanpa imengubah iposisi ikedua ikaki i(kaki 

itetap ilurus). iLakukan igerakan isebanyak i15 ikali ihitungan, 

ikemudian irileks iselama i10 ihitungan isambil imenarik inapas 

ipanjang ilewat ihidung, ikeluarkan ilewat imulut. 

f. Posisi ibadan inungging, iperut idan ipaha imembentuk isudu i90o. 

iGerakkan iperut ike iatas isambil iotot iperut idan ianus 

idikerutkan isekuat imungkin, itahan iselama i5 ihitungan. 

iLakukan igerakan iini isebanyak i15 ikali, ikemudian irileks 

iselama i10 ihitungan. 

7. Perawatan iPayudara 

Perawatan ipayudara idilakukan isecara irutin iagar itidak iterjadi 

ipembengkakan iakibat ibendungan iASI iyaitu: 

a. Ajarkan iuntuk imenjaga ikebersihan ipayudara iteruama iputing 

isusu. 

b. Ajarkan iteknik-teknik iperawatan ipayudara iapabila iterjadi 

igangguan ipada ipayudara, iseperti iputing isusu ilecet idan 

ipembengkakan ipayudara. 
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c. Menggunakan iBH iyang imenyokong ipayudara. 

 

 

f. Gangguan iPsikologis ipada iMasa iNifas 

Menurut i(Astutik, i2020) iGangguan ipsikologis imasa inifas iterbagi 

imenjadi i3 iyakni: 

1. Postpartum iBlues i(Syndroma iBaby iBlues) 

Postpartum iblues i(baby iblues) imerupakan ikemurungan isetelah 

imelahirkan iyang imuncul isekitar ihari ikedua isampai idua iminggu 

imasa inifas. iPenyebab iyang ilain idiantaranya iadalah: iPerubahan 

ihormon, istress, iASI itidak ikeluar, ifrustasi idikarenakan ibayi 

inangis idan itidak imau itidur. iAdapun igejala ipostpartum iblues 

iyang isering imuncul iantara ilain: icemas itanpa isebab, itidak isabar, 

itidak ipercaya idiri, isensitif, imudah itersinggung, imerasakan 

ikesepian, imerasa ikurang imenyayangi ibayinya. 

 

 

 

2. Postpartum iSindrom 

Jika igejala ipostpartum iblues idibiarkan iterus idan ibertahan ilebih 

idari idua iminggu, imaka ikondisi iini ibisa imenimbulkan 

ipostpartum isyndrom. iAdapun igejala ipostpartum isyndrom iantara 

ilain: 

a. Cemas itanpa isebab 

b. Menangis itanpa isebab 

c. Tidak isabar 

d. Tidak ipercaya idiri 

e. Mudah itersinggung 

f. Merasa ikesepian 

g. Merasa ikhawatir idengan ikeadaan ibayinya 

h. Merasa ikurang imenyayangi ibayinya. 

3.  iDepresi iPostpartum 
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Perubahan iperan imenjadi iibu ibaru iseringkali imembuat ibeberapa 

iibu imerasakan ikesedihan, ikebebasan iinteraksi isosial idan 

ikemandiriannya iberkurang. iGejala idepresi ipostpartum 

idiantaranya: 

a. Sulit itidur, iwalaupun ibayi isudah itidur 

b. Nafsu imakan imenghilang 

c. Perasaan itidak iberdaya iatau ikehilangan icontrol 

4. Postpartum iPsikosis 

Jika idepresi ipostpartum idibiarkan iberkepanjangan idan itidak 

isegera iditangani, imaka idikhawatirkan i i iterjadi ipostpartum 

ipsikosis. iPostpartum ipsikosis idapat idisebabkan ikarena iwanita 

imenderita ibipolar idisorder iatau imasalah ipsikiatrik ilainnya 

i(schizoaffektif idisorder). iGejala ipostpartum ipsikosis ibervariasi 

idan iberbeda iantara iindividu iyang isatu idengan ilainnya.. iGejala 

itersebut imuncul isecara idramatis idan isangat idini iserta idapat 

iberubah isecara icepat iyang imeliputi iperubahan isuasana ihati. 

iPerilaku iyang itidak inormal/irasional idan igangguan iagitas, 

ikekuatan idan ikebingungan ikarena iibu inifas ikehilangan ikontak 

idengan irealitas isecara icepat. iGejala iyang itimbul isangat itiba-tiba 

idan imayoritas iterjadi isebelum i16 ihari imasa inifas 

 

 

2.3.2 Asuhan iDasar iMasa iNifas 

a. Tujuan iAsuhan iMasa iNifas 

Menjaga ikesehatan iibu idan ibayinya ibaik ifisik imaupun ipsikologis 

idimana idalam iasuhan ipada imasa iini iperanan ikeluarga isangat 

ipenting, idengan ipemberian inutrisi, idukungan ipsikologis, imaka 

ikesehatan iibu idan ibayi iselalu iterjaga. 

b. Kebijakan iProgram iPemerintah idalam iAsuhan iMasa iNifas 

Paling isedikit i4 ikali ikunjungan imasa inifas idilakukan iuntuk imenilai 

istatus iibu idan ibayi ibaru ilahir, iuntuk imencegah, imendeteksi idan 
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imenangani imasalah-masalah iyang iterjadi. iKunjungan imasa inifas 

imenurut i(Anggraini, i2021) iantara ilain: 

1 Kunjungan iI i(6-8 ijam isetelah ipersalinan i) 

a. Mencegah iperdarahan imasa inifas ikarena iatonia iuteri. 

b. Mendeteksi idan imerawat ipenyebab ilain iperdarahan, irujuk ijika 

iperdarahan iberlanjut. 

c. Memberikan ikonseling ipada iibu iatau isalah isatu ianggota 

ikeluarga ibagaimana imencegah iperdarahan imasa inifas ikarena 

iatonia iuteri. 

d. Pemberian iASI iawal, i1 ijam isetelah iinisiasi imenyusui idini 

i(IMD) iberhasil idilakukan. 

e. Melakukan ihubungan iantara iibu idan ibayi ibaru ilahir. 

f. Menjaga ibayi itetap isehat idengan icara imencegah ihipotermia. 

iJika ipetugas ikesehatan imenolong ipersalinan, iia iharus itinggal 

idengan iibu idan ibayi ibaru ilahir iuntuk i2 ijam ipertama isetelah 

ikelahiran, iatau isampai iibu idan ibayi idalam ikeadaan istabil. 

2 Kunjungan iII i(6 ihari isetelah ipersalinan) 

a. Memastikan iinvolusi iuterus iberjalan inormal: iuterus 

iberkontraksi, ifundus idibawah iumbilikus, itidak iada iperdarahan 

iabnormal, itidak iada ibau. 

b. Menilai iadanya itanda-tanda idemam, iinfeksi iatau iperdarahan 

iabnormal. 

c. Memastikan iibu imendapatkan icukup imakanan, icairan idan 

iistirahat. 

d. Memastikan iibu imenyusui idengan ibaik idan itak 

imemperlihatkan itanda-tanda ipenyulit. 

e. Memberikan ikonseling ipada iibu imengenai iasuhan ipada itali 

ipusat, imenjaga ibayi itetap ihangat idan imerawat ibayi isehari-

hari. 

3 Kunjungan iIII i(2 iminggu isetelah ipersalinan) 
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a. Memastikan iinvolusi iuterus iberjalan inormal, iuterus 

iberkontraksi, ifundus idibawah iumbilikus, itidak iada iperdarahan 

iabnormal, itidak iada ibau. 

b. Menilai iadanya itanda-tanda idemam, iinfeksi iatau iperdarahan 

iabnormal. 

c. Memastikan iibu imendapatkan icukup imakanan, icairan idan 

iistirahat. 

d. Memastikan iibu imenyusui idengan ibaik idan itak 

imemperlihatkan itanda-tanda ipenyulit. 

e. Memberikan ikonseling ipada iibu imengenai iasuhan ipada itali 

ipusat, imenjaga ibayi itetap ihangat idan imerawat ibayi isehari-

hari. 

4 Kunjungan iIV i(6 iMinggu isetelah ipersalinan) 

a. Menanyakan ipada iibu itentang ipenyulit-penyulit iyang idia 

iatau ibayi ialami. 

b. Memberikan ikonseling iuntuk iKB. 

 

 

2.4 iBayi iBaru iLahir 

2.4.1 Konsep iDasar iBBL 

a. Pengertian iBayi iBaru iLahir 

Kelahiran ibayi iyang idilakukan isecara ipervaginam itanpa 

imenggunakan ialat ibantu idan idengan iposisi ijanin iverteks i(bagian 

ibelakang ikepala) iatau isungsang isaat ikehamilan i37 ihingga i41 

iminggu ipenuh idianggap isebagai ipersalinan inormal. iBayi ibaru ilahir 

iberadaptasi idari ikehidupan idi idalam irahim ike ikehidupan idi iluar 

irahim. 

Bayi ibaru ilahir idilahirkan iantara i37 idan i42 iminggu ikehamilan 

idengan iberat ibadan i2.500 ihingga i4.000 igram. 

Ada ibeberapa itanda ibayi iyang inormal: 

1. Berat ibadan i2.500 i– i4.000 igram. 

2. Panjang ibadan i48 i– i52 icm. 
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3. Lingkar idada i30 i-38 icm. 

4. Lingkar ikepala i33 i– i35 icm. 

5. Frekuensi ijantung i120 i– i160 ikali/menit. 

6. Pernafasan i+ i40 i– i60 ikali/menit. 

7. Kulit ikemerah-merahan idan ilicin ikarena ijaringan isubkutan 

icukup. 

8. Rambut ilanugo itidak iterlihat, irambut ikepala ibiasanya itelah 

isempurna. 

9. Kuku iagak ipanjang idan ilemas. 

10. Genetalia: ipada iperempuan, ilabia imayora isudah imenutupi ilabia 

iminora, ipada ilaki-laki itestis isudah iturun, iskrotum isudah iada. 

11. Refleks iisap idan imenelan isudah iterbentuk idengan ibaik. 

12. Refleks imoro iatau igerak imemeluk ijika idikagetkan isudah ibaik. 

13. Refleks igrasp iatau imenggenggam isudah ibaik. 

14. Eliminasi ibaik, imekonium ikeluar idalam i24 ijam ipertama, 

imekonium iberwarna ihitam ikecoklatan. 

b. Kunjungan iPada iBBL 

Pelayanan ikesehatan imenurut iKemenkes iRI, iadalah ipelayanan 

ikesehatan isesuai istandar iyang idiberikan ioleh itenaga ikesehatan 

ikepada ineonatus isedikitnya i3 ikali, iselama iperiode i0 isampai 

idengan i28 ihari isetelah ilahir, ibaik idi ifasilitas ikesehatan imaupun 

imelalui ikunjungan irumah, ifrekuensi ijadwal ipelaksanaan ipelayanan 

ikesehatan ineonatus imeliputi: 

1. Kunjungan iNeonatus ike-1 i(KN i1) idilakukan ikurun iwaktu i6-48 

ijam isetelah ilahir, idilakukan ipemeriksaan ipernapasan, iwarna 

ikulit idan igerakan iaktif iatau itidak, iditimbang, iukur ipanjang 

ibadan, ilingkar ilengan, ilingkar idada, ipemberian isalep imata, 

ivitamin iK1, ihepatitis iB, iperawatan itali ipusat, ipencegahan 

ikehilangan ipanas ibayi. 

2. Kunjungan iNeonatus ike-2 i(KN i2) idilakukan ipada ikurun iwaktu 

ihari ike i3 isampai ihari ike i7 isetelah ilahir, idilakukan ipemeriksaan 

ifisik, ipenampilan idan iperilaku ibayi, inutrisi, ieliminasi, ipersonal 
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ihygiene, ipola iistirahat, ikeamanan, itanda-tanda ibahaya iyang 

iterjadi. 

3. Kunjungan iNeonatus ike-3 i(KN i3) idilakukan ipada ikurun iwaktu 

ihari ike i8 isampai idengan ihari ike i28 isetelah ilahir, idilakukan 

ipemeriksaan ipertumbuhan idengan iberat ibadan, itinggi ibadan, idan 

inutrisinya. i 

2.4.2 Asuhan iDasar iBBL 

Asuhan isegera ipada ibayi ibaru ilahir iyaitu iasuhan iyang idiberikan ipada 

ibayi iselama ijam ipertama isetelah ikelahiran. iEvaluasi iawal ibayi ibaru ilahir 

idilaksanakan isegera isetelah ibayi ilahir idengan imenilai idua iindikator 

ikesejahteraan ibayi,yaitu ipernapasan idan ifrekuensi ijantung ibayi. iPenilaian 

iklinis ibayi inormal ibertujuan iuntuk imengetahui iderajat ivitalis idan 

imengukur ireaksi ibayi iterhadap itindakan iresusitasi. 

A. Tujuan iAsuhan iBayi iBaru iLahir 

1. Menjaga iagar ibayi itetap ihangat idan iterjadi ikontak iantara ikulit 

ibayi idengan ikulit iibu. i 

2. Mengusahakan iadanya ikontak iantara ikulit ibayi idengan iikut 

iibunya idengan isegera. 

3. Menjaga ipernapasan.Merawat imata 

B. Asuhan iPada iBayi iBaru iLahir 

1. Memberikan ijalan inafas 

Bayi inormal iakan imenangis ispontan isegera ilahir. iApabila ibayi 

itidak ilangsung imenangis, ipenolong isegera imemberikan ijalan 

inafas idengan isebagai iberikut: 

a. Letakkan ibayi ipada iposisi itelentang iditempat iyang ikeras idan 

ihangat. 

b. Gulung isepotong ikain idan iletakkan idibawah ibahu isehingga 

ileher ibayi ilebih ilama idan ikepala itidak imenekuk. 

c. Bersihkan ihidung, irongga imulut idan itenggorokan ibayi idengan 

ijari itangan iyang idibungkus ikasa isteril. 

d. Tepuk ikedua itelapak ikaki ibayi isebanyak i2-3 ikali iaau igosok 

ikulit ibayi idengan ikain ikering idan ikasar. i 
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2. Memotong idan imerawat itali ipusat 

Tali ipusat idipotong isebelum iatau isesudah iplasenta ilahir itidak 

ibegitu imenentukan idan itidak iakan imempengaruhi ibayi, ikecuali 

ipada ibayi ikurang ibulan. 

3. Mempertahankan isuhu itubuh 

Pada iwaktu ilahir, ibayi ibelum imampu imengatur itetap isuhu 

ibadannya, idan imembutuhkan ipengaturan idari iluar iuntuk 

imembuatnya itetap ihangat. iBayi ibaru ilahir iharus idibungkus 

ihangat. iSuhu itubuh ibayi imerupakan itolak iukur ikebutuhan iakan 

itempat itidur iyang ihangat isampai isuhu itubuhnya isudah istabil. 

iSuhu ibayi iharus idicatat. i 

4. Memberikan ivitamin iK 

Kejadian iperdarahan ikarena idefisiensi ivitamin iK ipada ibayi ibaru 

ilahir idilaporkan icukup itinggi. iBerkisar i0,25-0,5 icc/ml. iUntuk 

imencegah iterjadinya iperdarahan itersebut, isemua ibayi ibaru ilahir 

inormal idan icukup ibulan iperlu idiberi ivitamin iK iper ioral i1 

img/hari iselama itiga ihari, isedangkan ibayi iberesiko itinggi idi iberi 

ivitamin iK iparenteral idengan idosis i0,5 img/hari. 

5. Memberikan isalep imata 

Perawatan imata iharus idikerjakan isegera. iTindakan iini idapat 

idilakukan isetelah iselesai imelakukan iperawatan itali ipusat. 

6. Identifikasi ibayi 

Apabila ibayi idilahirkan idiempat ibersalin iyang ipersalinannya 

ikemungkinan ilebih idari isatu ipersalinan, imaka isebuah ialat 

ipengenal iyang iefektif iharus idiberikan ikepada isetiap ibayi ibaru 

ilahir idan iharus itetap iditempatnya isampai iwaktu ibayi idi 

ipulangkan. 

7. Pemantauan ibayi ibaru ilahir 

a. Dua ijam ipertama isesudah ilahir 

Hal-hal iyang idinilai iwaktu ipemantauan ibayi ipada ijam 

ipertama isesudah ilahir imeliputi: i 

1) Kemampuan imenghisap ikuat iatau ilemah 
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2) Bayi itampak iaktif iatau ilunglai 

3) Bayi ikemerahan iatau ibiru 

b. Sebelum ipenolong ipersalinan imeninggalkan iibu idan ibayinya 

Penolong ipersalinan imelakukan ipemeriksaan idan ipenilaian 

iterhadap iada itidaknya imasalah ikesehatan iyang imemerlukan 

itindak ilanjut. iYang iperlu idiperhatikan ipada ibayi ibaru ilahir 

iadalah: 

1) Kesadaran idan ireaksi iterhadap isekeliling 

2) Keaktifan 

Bayi inormal imelakukan igerakan-gerakan itangan idan ikaki 

iyang isimetris ipada iwaktu ibangun i 

3) Kepala 

Apakah iada ipembengkakan/tidak 

4) Mata 

Diperhatikan iukuran, ibentuk idan ikesimetrisan, iserta iadanya 

itanda-tanda iperdarahan iberupa ibercak imerah iyang iakan 

imenghilang idalam iwaktu i6 iminggu. 

5) Telinga 

Jumlah, ibentuk, iposisi idan ikesimetrisan 

6) Hidung 

Bentuk ihidung, ipola ipernapasan idan ikebersihan 

7) Mulut 

Bentuk isimetris/ itidak, imukosa, imulut ikering/basah, ilidah, 

ipalatum, ibercak iputih ipada igusi, irefleks imenghisap 

iada/tidak. 

8) Leher 

Bentuk isimetris/tidak, iadakah ipembengkakan idan ibenjolan 

9) Dada 

Bentuk idan ikelainan ibentuk idada, igangguan ipernapasan 

10) Abdomen 

Apakah iada ipembesaran, iperdarahan ipada itali ipusat. 

11) Punggung 
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Adakah ibenjolan/tumor iatau itulang ipunggung idengan 

ilekukan iyang ikurang isempurna. 

12) Genetalia 

Pada ibayi ilaki-laki itestis isudah iturun iberada idalam 

iskrotum iatau itidak, iorifisium iuretra idiujung ipenis. iPada 

ibayi iperempuan ilabia imayor, ilabia iminor, iklitoris, isekret 

idan ilain-lain. 

13) Ekstremitas 

Gerakan, ibentuk isimetris/tidak, ijumlah ijari-jari idan 

ipergerakan. 

14) Kulit 

Dalam ikeadaan inormal ikulit iberwarna ikemerahan. iKadang-

kadang ididapatkan ikulit iyang imengelupas iringan. 

iPengeluaran iyang iberlebihan iharus idipikirkan ikemungkinan 

iadanya ikelainan. iBercak-bercak ibesar ibiru iyang isering 

iterdapat idi isekitar ibokong i(Mongolian ispot) iakan 

imenghilang ipada iumur i1-5 itahun. 

15) Tinja idan ikemih 

Diharapkan ikeluar idalam i24 ijam ipertama. iwaspada ibila 

iterjadi iperut iyang itiba-tiba imembesar, itanpa ikeluarnya 

itinja, idisertai imuntah idan imungkin idengan ikulit ikebiruan 

iharap ikonsultasi iuntuk ipemeriksaan ilebih ilajut. 

16) Refleks 

Refleks irooting, ibayi imenoleh ike iarah ibenda iyang 

imenyentuh ipipi. iRefleks iisap iterjadi iapabila iterdapat ibenda 

imenyentuh ibibir iyang idisertai irefleks imenelan. iRefleks 

imoro iialah itimbulnya ipergerakan itangan iyang isimeris 

iapabila ikepala itiba-tiba idigerakkan. 

c. Pemantauan itanda-tanda ivital 

1) Suhu 

Suhu inormal ibayi ibaru ilahir inormal i36,5oC isampai 

i37,5oC. 
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2) Pernapasan 

Pernapasan ibayi ibaru ilahir inormal i30-60 ikali/menit itanpa 

iadanya iretraksi idada idan itanpa isuara imerintih ipada ifase 

iekspirasi. 

3) Denyut ijantung 

Denyut ijantung ibayi ibaru ilahir inormal ianara i120-160 

ikali/menit, itetapi imasih idianggap inormal ijika ilebih idari 

i160 ikali/menit i(Tando, iNaomy iMarie, i2016). 

2.2 Keluarga iBerencana i(KB) 

2.5.1 Konsep iDasar iKB 

a. Pengertian iKeluarga iBerencana 

Keluarga iBerencana imerupakan iupaya imengatur ijumlah idan ijarak 

ikelahiran imelalui ipenggunaan ikontrasepsi iyang iaman idan iefektif 

iguna imeningkatkan ikesehatan ireproduksi, imencegah ikehamilan ibe-

risiko, idan imewujudkan ikeluarga iberkualitas..(Lusiana iGultom, 

i2024) 

b. Tujuan iProgram iKB 

Adapun itujuan iprogram iKB imenurut i(Anggraini idan iMartini, i2018) 

imeningkatkan ikesehatan idan ikesejahteraan iibu, ianak, ikeluarga, idan 

inegara; imenurunkan itingkat ikelahiran iuntuk imeningkatkan itaraf 

ihidup imasyarakat idan inegara; idan imemenuhi ikebutuhan 

imasyarakat iakan ilayanan ikeluarga iberencana iyang ibaik, itermasuk 

imengurangi ikematian iibu, ibayi, idan ianak iserta imasalah ikesehatan 

ireproduksi 

1. Meningkatkan ipenerimaan 

Informasi iyang ibenar, idiskusi ibebas idengan icara imendengarkan, 

iberbicara idan ikomunikasi inon iverbal imeningkatkan ipenerimaan 

iinformasi imengenai iKB ioleh iklien. 

2. Menjamin ipilihan iyang icocok 

Menjamin ipetugas idan iklien imemilih icara iyang iterbaik iyang 

isesuai idengan ikeadaan ikesehatan idan ikondisi iklien. 

3. Menjamin iPenggunaan iyang iefektif 
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Konseling iefektif idiperlukan iagar iklien imengetahui ibagaimana 

imenggunakan iKB idengan ibenar idan imengatasi iinformasi iyang 

ikeliru itentang icara itersebut. 

4. Menjamin iKelangsungan iyang ilebih ilama 

Kelangsungan ipemakaian icara iKB iakan ilebih ibaik ibila iklien 

iikut imemilih icara itersebut, imengetahui icara ikerjanya idan 

imengaasi iefek isampingnya. 

a. Jenis iKonseling iKB 

1. Konseling iawal 

a. Bertujuan imenentukan imetode iapa iyang idiambil 

b. Bila idilakukan idengan iobjektif ilangkah iini iakan imembantu 

iklien iuntuk imemilih ijenis iKB iyang icocok iuntuknya. 

c. Yang iperlu idiperhatikan iadalah imenanyakan ilangkah iyang 

idisukai iklien idan iapa iyang idiketahui itentang icara ikerjanya i, 

ikelebihan, idan ikekurangannya. 

2. Konseling iKhusus 

a. Memberi ikesempatan iklien iuntuk ibertanya itentang icara iKB 

idan imembicarakan ipengalamannya. 

b. Mendapatkan iinformasi ilebih irinci itentang iKB iyang 

idiinginkannya. 

c. Mendapatkan ibantuan iuntuk imemilih imetode iKB iyang icocok 

idan imendapatkan ipenerangan ilebih ijauh itentang 

ipenggunaannya. 

3. Konseling iTindak iLanjut 

a. Konseling ilebih ibervariasi idari ikonseling iawal 

b. Pemberian ipelayanan iharus idapat imembedakan imasalah iyang 

iserius iyang imemerlukan irujukan idan imasalah iyang iringan 

iyang idapat idiatasi idi itempat. 

b. Langkah iKonseling 

1. GATHER 

G: iGATHER 

Berikan isalam, ikenalkan idiri idan ibuka ikomunikasi. 
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A: iAsk 

Tanya ikeluhan/ ikebutuhan ipasien idan imenilai iapakah 

ikeluhan/kebutuhan isesuai idengan ikondisi iyang idihadapi? 

T: iTell 

Beritahukan ipersoalan ipokok iyang idihadapi ipasien idari ihasil 

itukar iinformasi idan icarikan iupaya ipenyelesaiannya. 

H: iHelp 

Bantu iklien imemahami idan imeneyelesaikan imasalahnya. 

E: iExplain 

Jelaskan icara iterpilih itelah idianjurkan idan ihasil iyang idiharapkan 

imungkin idapat isegera iterlihat/diobservasi. 

R: iRefer/Return iVisit 

Rujuk ibila ifasilias iini itidak idapat imemberikan ipelayanan iyang 

isesuai i(buat ijadwal ikunjungan iulang). 

2. Langkah ikonseling iKB iSATU iTUJU 

Langkah iSATU iTUJU iini itidak iperlu idilakukan iberurutan ikarena 

imenyesuaikan idengan ikebutuhan iklien. 

SA: iSapa idan iSalam 

a. Sapa iklien isecara iterbuka idan isopan 

b. Beri iperhatian isepenuhnya, ijaga iprivasi ipasien 

c. Bangun ipercaya idiri ipasien 

d. Tanyakan iapa iyang iperlu idibantu idan ijelaskan ipelayanan iapa 

iyang idapat i 

e. diperolehnya 

T: iTanya 

Tanyakan iinformasi itentang idirinya, ibantu iklien iuntuk iberbicara 

ipengalaman itentang iKB idan ikesehatan ireproduksi 

U: iUraikan 

a. Uraikan ipada iklien imengenai ipilihannya 

b. Bantu iklien ipada ijenis ikontrasepsi iyang ipaling idiinginkan 

iserta ijelaskan ijenis iyang ilain. 

TU: iBantu 
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a. Bantu iklien iberpkikir iapa iyang isesuai idengan ikeadaan idan 

ikebutuhannya 

b. Tanyakan iapakah ipasangan imendukung ipilihannya 

J: iJelaskan 

a. Jelaskan isecara ilengkap ibagaimana imenggunakan ikontrasepsi 

ipilihannya isetelah i 

b. klien imemilih ijenis ikontrasepsinya 

c. Jelaskan ibagaimana ipenggunaannya 

d. Jelaskan imanfaat iganda idari ikontrasepsi 

U: iKunjungan iUlang 

a. Perlu idilakukan ikunjungan iulang iuntuk idilakukan ipemeriksaan 

iatau ipermintaan ikontrasepsi ijika idibutuhkan. 

2.5.2 Metode iKontrasepsi 

 Menurut iPurwoastuti iE idan iWalyani iE.S i2015. iMacam- imacam 

imetode ikonrasepsi iyang ibanyak idigunakan idi iIndonesia. 

a. Suntik 

Suntikan ikontrasepsi idiberikan isetiap itiga ibulan isekali. iSuntikan iini 

imengandung ihormon iprogesteron, iyang idibuat ioleh iwanita iselama 

idua iminggu ipada iawal isiklus imenstruasi, iyang imencegah iwania 

iuntuk imelepaskan isel itelur. iEfek idari ihormon iini iadalah imencegah 

iwania iuntuk imelepaskan isel itelur. 

b. Kontrasepsi iIUD 

IUD i(Intra iUterine iDevice) imerupakan ialat ikecil iyang iberbentuk 

iseperti ihuruf iT iyang ilentur idan idiletakkan ididalam irahim iuntuk 

imencegah ikehamilan, iefek ikontrasepsi ididapatkan idari ililitan 

itembaga iyang iada idibagian iIUD. iEfektifitas iIUD isangat itinggi 

isekitar i99,2 i– i99,9 i%, itetapi iIUD itidak imemberikan iperlindungan 

ibagi ipenularan ipenyakit imenular iseksual i(PMS). 

c. Implant 

Implant, ijuga idikenal isebagai isusuk ikontrasepsi, iadalah ialat 

ikontrasepsi iyang iberbentuk ibatang idengan ipanjang isekitar iempat 
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isentimeter. iDi idalamnya iterdapat ihormone iprogesteron, iyang isecara 

ibertahap idilepaskan idari iimplant isaat idimasukkan ike idalam ikulit 

ilengan iatas. iSelama itiga itahun, iimplant iini itetap iefektif isebagai 

ialat ikontrasepsi. 

d. Pil iKontrasepsi 

Pil iKontrasepsi idapat iberupa ipil ikombinasi i(berisi ihormon 

iesterogen i& iprogesteron) iataupun ihanya iberisi iprogesteron isaja. 

iPil ikontrasepsi ibekerja idengan icara imencegah iterjadinya iovulasi 

idan imencegah iterjadinya ipenebalan idinding irahim. 

e. Kontrasepsi iSterilisasi 

Kontrasepsi ipermanen iuntuk ipria, iyang idisebut ivasektomi iatau 

iMOP i(Metode iOperasi iPria), imelibatkan itindakan imengikat idan 

imemotong isaluran isperma iuntuk imencegah isperma imembuahi isel 

itelur. iUntuk iwanita, ikontrasepsi ipermanen, iyang idisebut iMOW 

i(Metode iOperasi iWanita) iatau itubektomi, imelibatkan itindakan 

imengikat idan imemotong isaluran ituba ifalopi iuntuk imencegah 

isperma ikeluar idari itestis. 

f. Kondom 

Kondom imerupakan ijenis ikontrasepsi ipenghalang imekanik. iKondom 

imencegah ikehamilan idan iinfeksi ipenyakit ikehamilan idengan icara 

imenghentikan isperma iuntuk imasuk ikedalam ivagina. iKondom ipria 

idapat iterbuat idari ibahan ilatex i(karet), ipolyurethane i(plastik), 

isedangkan ikondom iwanita iterbuat idari ipolyuterhane 

 

 

 

 

 

 

 


