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BAB i II 

TINJAUAN i PUSTAKA 

2.1 Kehamilan 

2.1.1 i  Pengertian i Kehamilan 

Kehamilan iadalah isebuah iproses iyang idimulai idari itahap ikonsepsi 

isampai ilahirnya ijanin. i Lamanya ikehamilan inormal iadalah i 280 ihari i(40 

iminggu) idihitung idari ihari ipertama ihaid iterakhir i(Widatiningsih i& 

i Dewi,2017). 

Berdasarkan ipengertian idiatas idapat idisimpulkan ibahwa ikehamilan 

iadalah isuatu iproses iyang idiawali idengan ipenyatuan ispermatozoa idan 

iovum i(fertilisasi) idan idilanjutkan idengan iimplantasi ihingga ilahirnya 

ibayi i yang ilamanya iberkisar i 40 iminggu. i Pada isaat ihamil, iseorang iwanita 

iakan ibanyak imengalami iperubahan ipada ikondisi ifisik itubuhnya, 

iperubahan itersebut imungkin irelatif ipada itiap-tiap iwanita. i Saat ihamil 

imerupakan isaat i  yang ipaling imembahagiakan ibagi iseorang icalon iibu idan 

ijuga imerupakan isaat-saat iperjuangan ikarena iia iharus imembawa ibeban 

iberat iselama isembilan ibulan. 

2.1.2 Proses i Terjadinya i Kehamilan 

Setiap ibulan iwanita imelepas i1 idan i 2 isel itelur i(ovum) idari iindung 

i(ovulasi), i yang iditangkap ioleh irumbai-rumbai i(fimbriae) idan imasuk 

ikedalam isaluran itelur. iWaktu ipersetubuhan, icairan isemen itumpah 

ikedalam ivagina idan iberjuta-juta isel imani i(sperma) ibergerak imemasuki 
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irongga irahim ilalu imasuk ikesaluran itelur. iPertumbuhan isel itelur ioleh 

isperma ibiasanya iterjadi idi ibagian i    yang imenggembung idari ituba ifalopi. 

Disekitar isel itelur, ibanyak iberkumpul isperma i yang imengeluarkan 

iragi iuntuk imencairkan izat-zat i yang imelindungi iovum. i Kemudian ipada 

itempat iyang ipaling imudah idimasuki, imasuklah isatu isel imani idan 

ikemudian ibersatu idengan isel itelur. i Peristiwa iini idisebut ipembuahan 

i(konsepsi=fertilisasi). 

Ovarium i yang itelah idibuahi iini isegera imembelah idiri isambil 

ibergerak i(oleh irambut igetar ituba) imenuju iruang irahim, ikemudian 

imelekat ipada imukosa irahim iuntuk iselanjutnya ibersarang idi iruang irahim, 

iperistiwa iini idisebut inidasi i(implantasi). i Dari ipembuahan isampai inidasi 

idiperlukan iwaktu ikira-kira i 6-7 ihari. iUntuk imenyuplai idarah idan izat-zat 

imakanan ibagi imudigah idan ijanin, idi ipersiapkan iuri i(plasenta). iJadi idapat 

idikatakan ibahwa iuntuk isetiap ikehamilan iharus iada iovum i(sel itelur), 

isperma i(sel imani), ipembuahan i(konsepsi-fertiisasi), inidasi idan iplasenta. 

2.1.3 Tanda i Kehamilan 

1. Tanda i idugaan ihamil i(presumtif isign) 

 

a. Amenorhea. i Konsepsi idan inidasi imenyebabkan itidak iterjadi 

ipembentukan ifolikel ide igraf idan iovulasi. 

b. Mual idan imuntah. iPengaruh iestrogen idan iprogesteron imenyebabkan 

ipengeluaran iasam ilambung i yang iberlebihan. 

c. Ngidam. iWanita ihamil isering imenginginkan imakanan itertentu. 

d. Sinkope. i   Akibat iadanya igangguan isirkulasi ike idaerah ikepala i(sentral). 
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e. Payudara itegang. i Pengaruh ihormon iestrogen, iprogesteron idan 

isomatommamotrofi imenimbulkan ideposit ilemak, iair idan igaram ipada 

ipayudara. 

f. Sering imiksi. i Desakan irahim ike idepan imenyebabkan ikendung ikemih icepat 

iterasa ipenuh idan isering imiksi. 

g. Konstipasi iatau iobstipasi. i Pengaruh iprogesteron idapat imenghambat 

iperistaltic iusus, imeyebabkan ikesulitan iuntuk ibuang iair ibesar. 

h. Pigmentasi ikulit. iKeluarnya imelanohore istimulating ihormon ihipofisis 

ianterior imenyebabkan ipigmentasi idisekitar ipipi i(kloasma igravidarum), ipada 

idinding iperut i(strie ilividae, istrie inigra, ilinea ialba imakin ihitam) idan ipada 

isekitar ipayudara. 

i. Epulis. i     Hipertrofi igusi idapat iterjadi idisebut iepulis idapat iterjadi ibila ihamil. 

 

j. Varises iatau ipenampakan ipembuluh idarah ivena. iPengaruh idari iestrogen idan 

iprogesteron iterjadi ipenampakan ipembuluh idarah ivena. 

2. Tanda itidak ipasti ikehamilan i(probable isign) 

 

a. Rahim imembesar isesuai idengan ituanya ikehamilan. 

 

b. Uterus imebesar 

 

c. Tanda ihegar i(segmen ibawah irahim imelunak) 

 

d. Tanda ichadwick i(perubahan iwarna ipada ivulva idan ivagina) 

 

e. Tanda ipisckacek i(pembesaran iuterus i  yang itidak isimetris) 

 

f. ikontraksi i  Braxton ihick i(kontaksi-kontraksi ikecil) 

 

g. Teraba iballottement i(air ikebutan ilebih ibanyak ipada iusia ikehamilan i 20 

iminggu) 
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h. Pemeriksaan ites ibiologis ikehamilan ipositif, itetapi isebagai ikemungkinan 

ipositif ipalsu. 

3. Tanda ipasti ikehamilan i(positive isign) 

 

a. Terdengar i  Denyut iJantung iJanin i(DJJ) i: iDenyut ijantung ijanin idapat 

ididengarkan idengan istetoskop i Laennec/ istetoskop iPinard ipada iminggu ike 

i 17-18. iSerta idapat ididengarkan idengan istetoskop iultrasonik i(Doppler) 

isekitar iminggu ike i12. i Auskultasi ipada ijanin idilakukan idengan 

imengidentifikasi ibunyi-bunyi ilain iyang imeyertai iseperti ibising itali ipusat, 

ibising iuterus, idan inadi iibu. 

b. Melihat, imeraba idan imendengar ipergerakan ianak isaat imelakukan 

ipemeriksaan, 

c. Melihat irangka ijanin ipada isinar irontgen iatau idengan i USG. 

 

2.1.4 i  i  Masa-masa i kehamilan 

1. Trimester ipertama i(Periode ipenyesuaian iterhadap ikehamilan) 

 

Pada iawal ikehamian isering imuncul iperasaan iambivalen idimana 

iibu ihamil imerasa iragu iterhadap ikenyataan ibahwa idirinya ihamil. 

i Ambivalen idapat iterjadi isekalipun ikehamilan iini idirencnakan idan 

isangat idiharapkan. iGambaran irespon iterhadap iambivalen iini iyaitu 

iselama ibeberapa iminggu iawal ikehamian iapakah iibu ihamil iatau itidak 

iserta imenghabiskan ibanyak iwaktu iuntuk imembuktikan ikehamilan 

i(Widatiningsih i& i Dewi, i2017). 

Pada itrimester i I iini idaat iterjadi ilabilitas iemosiona, i yaitu iperasaan 

i yang imudah iberubah idalam iwaktu isingkat idan itak idapat idiperkirakan. 
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i Dapat itimbul iperasaan ikhawatir iseandainya ibayi i  yang idikandungnya 

icacat iatau itidak isehat, ikhawatir iakan ijatuh, icemas idalam imelakukan 

ihubungan iseksual idan isebagainya i(Widatiningsih i& i   Dewi, i2017). 

2. iTrimester ikedua i(periode isehat) 

 

Trimester iini iibu imerasa ilebih istabil, ikesanggupan imengatur idiri 

ilebih ibaik, ikondisi iibu ilebih imenyenangkan, iibu imulai iterbiasa idengan 

iperubahan ifisik itubuhnya, ijanin ibelum iterlalu ibesar isehingga ibelum 

imenimbulkan iketidaknyamanan. i Ibu isudah imulai imenerima idan 

imengerti itentang ikehamilannya. i Secara ikogniti,pada itrimester i II iibu 

icenderung imembutuhkan iinformasi imengenai ipertumbuhan idan 

iperkembangan ibayinya iserta iperawatan ikehamiannya i(Widatiningsih 

i& i Dewi, i 2017). 

3. Trimester iketiga i(Periode imenunggu idan iwaspada) 

 

Trimester iini iibu imerasa itidak isabar imenunggu ikelahiran 

ibayinya. i Kadang-kadang iibu imerasa ikhawatir ibahwa ibayinya iakan 

ilahir isewaktu-waktu iini imenyebabkan iibu imeningkatkan 

ikewaspadaannya iakan itimbulnya itanda idan igejala iakan iterjadinya 

ipersalinan. i Respon iterhadap iperubahan igambaran idiri iyaitu iibu 

imerasa idirinya ianeh idan ijelek i(Widatiningsih i& i   Dewi, i2017). 

Ibu imulai imerasa isedih ikarena iakan iberpisah idari ibayinya idan 

ikehilangan iperhatian ikusus iyang iditerima iselama ihamil. iPada 

itrimester iinilah iibu imemerlukan iketenangan idan idukungan i yang ilebih 

idari isuami, ikeluarga idan ibidan. i Trimester iini iadalah isaat ipersiapan 
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iaktif iuntuk ikelahiran ibayi idan imenjadi iorang itua i(Widatiningsih i& 

i Dewi, i 2017). 

2.1.5 i  i  i  i Komplikasi i pada imasa i kehamilan 

1. Hiperemesis igravidarum i(mual idan imuntah) 

 

Hiperemesis igravidarum iadalah imuntah iyang iterjadi ipada iawal 

ikehamilan isampai iumur ikehamilan i20 iminggu. i Keluhan imuntah 

ikadang-kadang ibegitu ihebat idi imana isegala iapa i yang idimakan idan idi 

iminum idi imuntahkan isehingga idapat imempengaruhi ikeadaan iumum 

imengganggu ipekerjaan isehari-hari, iberat ibadan imenurun, idehidrasi, 

idan iterdapat iaseton idalam iurin ibahkan iseperti igejala ipenyakit 

iapendisitis, ipielititis, idan isebagainya. 

Mual idan imuntah imempengaruhi isehingga i>50 i% ikehamilan. 

i Kebanyakan iperempuan imampu imempertahankan ikebutuhan icairan i 

idan inutrisi idengan idiet, idan isimptom iakan iteratasi ihingga iakhir 

itrimester ipertama. iPenyebab ipemyakit iini imasih ibelum idi iketahui 

isecara ipasti, i itetapi idi iperkirakan ierat ihubungannya idengan iendokrin, 

ibiokimiawi, idan ipsikologis. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Secara iklinis, ihiperemesis igravidarum idibedakan iatas itiga itingkata i    yaitu: 

a. Tingkat i I 
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Mutah iyang iterus-menerus, itimbul iintoleransi iterhadap imakanan 

idan iminuman, iberat ibadan imenurun, inyeri iepigastrium, imuntah ipertama 

ikeluar imakanan, ilendir idan isedikit icairan iempedu, idan i yang iterakhir 

ikeluar idarah. i Nadi imeningkat isampai i100x/menit idan itekanan idarah 

isistolik imenurun. iMata icekung idan ilidah ikering, iturgor ikulit iberkurang, 

idan iurin isedikit itetapi imasih inormal. 

b. Tingkat i II 

Gejala ilebih iberat, isegala iyang idimakan idan idi iminum iakan 

idimuntahkan, ihaus ihebat, isubfebril, inadi icepat idan ilebih idari i 100- 

140x/menit, itekanan idarah isistolik ikurang idari i80 immHg, iapatis, ikulit 

ipucat, ilidah ikotor, ikadang iikterus, iaseton ibilirubin idalam iurin, idan iberat 

ibadan icepat imenurun. 

c. Tingkat i III 

 

Walaupun i Kondisi i  Tingkat i III isangat ijarang, i yang imulai iterjadi 

iadalah igangguan ikesadaran i(delirium-koma), iMuntah iberkurang iatau 

iberhenti, itetapi iterjadi iikterus, isianosis, inistagmus, igangguan ijantung, 

ibilirubun, idan iproteinuria idalam iurin. 

2. Preeklamsia idan ieklamsia 

 

Eklamsia imerupakan ikasus iakut ipada ipenderita ipre-eklamsia, i yang 

idisertai idengan ikejang imenyeluruh idan ikoma. iSama ihalnya idengan ipre- 

eklamsia, ieklamsia idapat itimbul ipada iante, iintra, idan ipost ipartum. 

i Eklamsia ipostpartum iumumnya ihanya iterjadi idalam iwaktu i 24 ijam 

ipertama isetelah ipersalinan. 
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Pada i Penderita ipre-eklamsia i yang iakan ikejang, iumumnya imemberi 

igejala-gejala, iatau itanda-tanda iyang ikhas, iyang idapat idianggap isebagai 

itanda iprodoma iakan iterjadinya ikejang. iPre-eklamsia iyang idisertai idengan 

itanda-tanda iprodoma iini idisbeut isebagai iimpending ieclamsia iatau 

i imminent ieclamsia i 

3. Anemia i 

 

Anemia idefisiensi ibesi iadalah ianemia i yang idisebabkan ioleh 

ikurangnya izat ibesi idalam itubuh, isehingga ikebutuhan izat ibesi i(Fe) iuntuk 

ieritropoesis itidak icukup. i Ada ibanyak ifaktor i yang imenjadi ipenyebab 

itimbulnya ianemia idefisiensi ibesi, iantara ilain, ikurangnya iasupan izat ibesi 

idan iprotein idari imakanan, iadanya igangguan iabsorbsi idi iusus, iperdarahan 

iakut imaupun ikronis, idan imeningk iatnyakebutuhan izat ibesi iseperti ipada 

iwanita ihamil, imasa ipertumbuhan, idan imasa ipenyembuhan idari ipenyakit 

i(Dinas i Kesehatan iProvinsi i Bali, i 2020). 

Program ipencegahan ianemia ipada iibu ihamil i yang idilakukan ioleh 

ipemerintah i Indonesia i yaitu idengan imemberikan isuplemen i Fe isebanyak 

i 90 itablet iselama imasa ikehamilan. i Namun ibanyak iibu ihamil i yang imenolak 

iatau itidak imematuhi ianjuran iini ikarena iberbagai ialasan isehingga 

iprevalensi ianemia ipada iibu ihamil imasih itinggi i(Sivanganam i& iWeta, 

i 2017). 

 

 

2.2.6 i Fisiologi i Kehamilan 
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Kehamilan imenyebabkan iterjadinya iperubahan-perubahan ibaik 

ianatomis imaupun ifisiologis ipada iibu. i Perubahan ifisiologi iyang iterjadi 

ipada imasa ikehamian idiantaranya: 

1. Uterus i 

Uterus iakan imembesar ipada ibulan-bulan ipertama idibawah 

ipengaruh ihormon iestrogen idan iprogesteron iyang ikadarnya imeningkat. 

i Uterus imeningkat idari iukuran isebelum ihamil isebesar i 5 i-10 icm imenjadi i 25- 

36 icm. iukuran iuterus imeningkat ihingga i 5-6 ikali ilipat, ikapasistasnya 

imeningkat i 3000-4000 ikali ilipat idan iberatnya imeningkat i20 ikali ilipat ipada 

iakhir ikehamilan. iPada iakhir ikehamilan ipanjang isemua isel iotot idi iuterus 

imeningkat ihingga i  10 ikali ilipat idari iukuran isebelum ikehamilan. i Begitu 

iuterus imengembang ike iatas idan imeninggalkan ipelvis, iuterus itidak ilagi 

imenjadi iorgan ipelvis imelainkan iorgan iabdominal i(Kisner,et ial., i    2017). 

Uterus imempunyai ikemampuan iluar ibiasa iuntuk ibertambah ibesar 

idengan icepat iselama ikehamilan idan ipulih ikembali iseperti ikeadaan isemula 

idalam ibeberapa iminggu isetelah ipersalinan. i Pada iperempuan itidak ihamil 

iuterus imempunyai iberat i  70 ig idan ikapasitas i 10 iml iatau ikurang. i  Selama 

ikehamilan, iuterus iakan iberubah imenjadi isuatu iorgan i yang imampu 

imenampung ijanin, iplasenta, idan icairan iamnion irata-rata ipada iakhir 

ikehamilan ivolume itotalnya imencapai i5 i L ibahkan idapat imencapai i 20 i L iatau 

ilebih idengan iberat irata-rata i  1100 ig. 

Pembesaran iuterus imeliputi iperegangan idan ipenebalan isel-sel iotot, 

isementara iproduksi imiosit i yang ibaru isangat iterbatas. i Bersaman idengan 

ihal iitu, iterjadi iakumulasi ijaringan iikat idan ielastik, iterutama ipada ilapisan 
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iotot iluar. i Kerja isama itersebut iakan imeningkatkan ikekuatan idinding 

iuterus. i Daerah ikorpus ipada ibulan-bulan ipertama iakan imenebal, itetapi 

iseiring idengan ibertambahnya iusia ikehamilan iakan imenipis. i Pada iakhir 

ikehamilan iketebalannya ihanya iberkisar i   1,5 icm ibahkan ikurang. 

2. Serviks i Uteri 

 

Serviks imerupakan iorgan i yang ikompleks idan iheterogen i yang 

imengalami iperubahan i yang iluar ibiasa iselama ikehamilan idan ipersalinan. 

ibersifat iseperti ikatup i yang ibertanggung ijawab imenjaga ijanin ididalam 

iuterus isampai iakhir ikehamilan idan iselama ipersalinan. i 

Satu ibulan isetelah ikonsepsi iserviks iakan imenjadi ilebih ilunak idan 

ikebiruan. iPerubahan iini iterjadi iakibat ipenambahan ivaskularisasi idan 

iterjadi iedema ipada iseluruh iserviks, ibersamaan idengan iterjadinya 

ihipertropi idan ihiperplasia ipada ikelenjar-kelenjar iserviks. i Berbeda 

ikontras idengan ikorpus, iserviks ihanya imemiliki i10-15% iotot ipolos. 

iJaringan iikat iekstraselular iserviks iterutama ikolagen itipe i 1 idan i 3 idan 

isedikit itipe i 4 ipada imembrana ibasalis. i Diantara imolekul-molekul ikolagen 

iitu, iberkatalasi iglikosaminoglikan idan iproteoglikan, iterutama idermatan 

isulfat, iasam ihialuronat, idan iheparin isulfat. iJuga idi itemukan ifibronektin 

idan ielastis idi iantara iserabut ikolagen. iRasio itertinggi ielastin iterdapat idi 

iostium iinterna. i Baik ielastin imaupun iotot ipolos isemakin imenurun 

ijumlahnya imulai idari iostium iinterna ike iostium ieksterna. 

 

 

3. Ovarium 
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Setelah iimplantasi, ivilli ichorionic iakan imengeluarkan ihormon 

i HCG iguna imempertahankan iproduksi iesterogen idan iprogesteron icorpus 

iluteum isampai ipasenta iterbentuk isempurna i yaitu i 16 iminggu. i Selanjutnya 

ipasenta iakan imenggantikan ifungsi icorpus iluteum imemproduksi iestrogen 

idan iprogesteron. i Tingginya iesterogen idan iprogesteron iselam ihamilakan 

imenekan iproduksi i FSH idan i LH isehingga itidak iterjadi imaturasi ifolikel idan 

iovulasi iberhenti.Hormon irelaksin ipada iakhir ikehamilan iakan 

imerelaksasikan ijaringan iikat iterutama isendi isakroiliaka idan ipelunakan 

iserviks ipada isaat ipersalinan. 

4. Vagina i 

 

Progesteron imeyebabkan isel−sel iendoserviks imensekresi imukus 

i yang ikental, imenutupi iserviks iyang idikenal idengan imucus iplug. iServiks 

ibertambah ivaskularisasinya idan imenjadi ilunak ipada iperabaan idan idisebut 

itanda igoodell. 

Dinding ivagina imengalami iperubahan ipada itrimester i III iuntuk 

imempersipkan ipersalinan i yaitu idengan imengendornya ijaringan iikat, 

ihipertropi isel iotot ipolos. iPerubahan iini imenyebabkan ibertambah 

ipanjangnya idinding ivagina. 

5. Sistem iintegument/kulit 

 

Peningkatan iesterogen imeningkatkan ideposit ilemak isehingga ikulit 

idan ilemak isubkutan imenjadi itebal. i Hiperpigmentasi ipada iputing idan 

iaerola iaksila idan igaris itengah iperut iserta ipada ipipi, ihidung, idan idahi 

idisebabkan  ioleh  ipeningkatan  i Melanophore  i Stimulating  i Hormone. 
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i Keringat iberlebihan iselama ihami ikarena ipeningkatan ilaju imetabolisme 

ibasal idan isuplai idarah ike ikulit. 

6. Payudara/mammae 

 

Perubahan iada iibu ihamil i yaitu ipayudara imenjadi ilebih ibesar, idan 

iaerola imamae isemakin ihitam ikarena ihiperpigmentasi. i Gandula 

imontgomery imakin itampak imenonjol idi ipermukaan iaerola imamae idan 

ipada ikehamian i    12 iminggu ike iatas idari iputting isusu ikeluar icolostrum. 

7. Sirkulasi idarah/kardiovaskular 

Cardiac ioutput i(COP) imeningkat i30%-50% iselama ikehamilan idan 

itetap itinggi isampai ipersalinan. i Bila iibu iberbaring iterlentang imaka idapat 

imenyebabkan isupine ihypotension isyndrome ikarena ipembesaran iuterus 

imenekan ivena ikava iinferior imengurangi ivenous ireturn ike ijantung. i Selama 

iawal ikehamilan iterjadi ipenurunan itekanan idarah isistolik i5 isampai i  10 

immHg, idiastolik i  10 isampai i15 immHg idan isetalah iusia ikehamilan i 24 

iminggu iakan iberangsur inaik idan ikembali inormal. 

Volume ipasma imulai imeningkat ipada iusia ikehamiaan i10minggu 

idan imencapai ibatas imaksimum ipada iusia i 30 isampai idengan34 iminggu. 

i Rata-rata ikenaikan iberkisar i20 isampai idengan i100% idan ieritrosit ijuga 

imeningkat imencapai i18 isampai idengan i 30%. i Ketidakseimbangan 

ipeningkatan iantara iplasma idan ieritrosit imengakibatkan ihemodilusi i yang 

iberdampak ipada ipenurunan ihematokrit iselama ikehamilan inormal idan 

imenyebabkan ianemia ifisiologis. 

8. Traktus idigestivus/pencernaan 
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Pada ibulan ipertama ikehamilan isebagian iibu imengalami   imorning isickness 

i yang imuncul ipada iawal ikehamian idan iberakhir isetelah i12 iminggu. 

i Terkadang iibu imengalami iperubahan iselera imakan i(ngidam). i Gusi 

imenjadi ihiperemik idan iterkadang ibengkak isehingga icenderung iberdarah.  

Peningkatan iprogesteron imenyebabkan itonus iotot itraktus idigestivus 

imenurun isehingga imotilitas ilambung iberkurang. i Makanan ilebih ilama 

iberada idi idalam ilambung isehingga imenyebabkan irasa ipanas ipada iulu ihati 

i(heartburn). iSelain iitu ipeningkatan iprogesteron imenyebabkan iabsorbsi 

iair imeningkat idi ikolon isehingga imenyebabkan ikonstipasi. 

9. Traktus iurinarius/perkemihan 

 

Aliran iplasma irenal imeningkat i   30% idan ilaju ifitrasi iglomerulus imeningkat 

i(30 isampai idengan i50%) ipada iawal ikehamilan imengakibatkan ipoliuri. 

i Usia ikehamian i 12 iminggu ipembesaran i iuterus imenyebabkan ipenekanan 

ipada ivesika iurinaria imenyebabkan ipeningkatan ifrekuensi imiksi i yang 

ifisiologis. i Kehamilan itrimester i II ikandung ikencing itertarik ike iatas ipelvik 

idan iuretra imemanjang. i Kehamilan itrimester i III ikandung ikencing imenjadi 

iorgan iabdomen idan itertekan ioleh ipembesaran iuterus iserta ipenurunan 

ikepala isehingga imenyebabkan ipeningkatan ifrekuensi ibuang iair ikecil. 

2.1.7 i i i i Asuhan i Kehamilan 

1. Pengertian i Asuhan i Kehamilan 

 

Asuhan ikehamilan imengutamakan ikesinambungan ipelayanan 

icontinuty iof icare isangat ipenting ibagi iwanita iuntuk imendapatkan 

ipelayanan idari iseorang iprofesional, isebab idengan ibegitu imaka 

iperkembangan ikondisi imereka isetiap isaat iakan iterpantau idengan ibaik 
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iselain ijuga imereka imenjadi ipercaya idan iterbuka ikarena imerasa isudah 

imengenal isi ipemberi iasuhan i(Elisabeth iWilyani, i   2017). 

2. Tujuan i Asuhan i Kehamilan i: 

 

a. Memonitor ikemajuan ikehamilan iguna imemastikan ikesehatan iibudan  

iperkembangan ibayi iyang inormal. i 

b. Mengenali isecara idini ipenyimpangan idari inormal idan imemberikan  

ipanatalaksanaan iyang idiperlukan. i 

c. Membina ihubungan isaling ipercaya iantara iibu idan ibidan idalam irangka 

imempersiapkan iibu idan ikeluarga isecara ifisik, iemosional, idan ilogis iuntuk 

imenghadapi ikelahiran iserta ikemungkinan iadanya ikomplikasi. i 

3. Pelayanan i Asuhan iStandart i Antenatal 

Standar iPelayanan i Antenatal i Care i dalam imelaksanakan ipelayanan 

i Antenatal iCare, iada isepuluh istandar ipelayanan i yang iharus idilakukan ioleh 

ibidan iatau itenaga ikesehatan iyang idikenal idengan i 10T. iPelayanan iatau 

iasuhan istandar iminimal i10T iadalah isebagai iberikut: i 

a. Timbang iberat ibadan 

 

Dalam ikeadaan inormal ikenaikan iberat ibadan iibu isampai itrimester i II 

iberkisar i6,5-16,5 ikg. i 

b. i Ukur itinggi ibadan 

 

Penimbangan iberat ibadan imulai itrimester i  III ibertujuan iuntuk 

imengetahui ikenaikan iberat ibadan isetiap iminggu, i yaitu itergolong 

inormal i  iadalah i 0,4-0,5 ikg itiap imingguPemeriksaan itekanan idarah 
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Tekanan idarah i>140/90 immHg iatau ikenaikan isostoloik imeningkat i 30 

immHg iatau itekanan idistoliknya ipada itrimester ikedua i yang ilebih idari 

i  85 immHg ipatut idicurigai isebagai ibakat ipre-eklamsi. 

c. Menilai istatus igizi, i 
 

d. Mengukur itinggi ifundus iuteri, i 
 

e. Melakukan ipemeriksaan ipresentase ikepala idan iDJJ 

 

Dilakukan ipemeriksaan ipresentasi ijanin i yaitu iuntuk imengetahui 

ibagian iterendah ijanin. iPresentasi ipuncak ikepala, ipresentasi imuka idan 

ipresentasi idahi. i Dilakukannya ipemeriksaan i DJJ i yaitu iuntuk 

imengetahui iapakah ibayi idalam ikeadaan isehat, ibunyi ijantungnya 

iteratur idan ifrekuensinya iberkisar iantara i120-160 ikali/menit. i Kalau 

ibunyi ijantung ibayi ikurang idari i 120 ikali/menit iatau itidak iteratur, ijanin 

idalam ikeadaan iasfiksia i(kekurangan ioksigen) iyang idisebut idengan 

igawat ijanin. 

f. iPemberian itablet izat ibesi i(FE) 

 

Untuk imemenuhi ivolume idarah ipada iibu ihamil idan inifas, imaka 

idilakukan ipemberian iteblet izat ibesi iatau itablet i   FE. 

g.  iPemberian iimunisasi i Tetanus iToxoid 

TT i 1 idiberikan i ipada isuntikan ipertama i 

h. iTest i Terhadap iPenyakit iMenular iSeksual 

 

Pemeriksaan iterhadap ipenyakit imenular iseksual isangat ipenting 

ikarena idapat imembahayakan iperkembangan ijanin ibahkan ikematian 

ijanin. 
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i. Melakukan itata ilaksana ikasus idan iTemu iwicara i. i 
 

Temu iwicara iatau ikonseling isangat idiperlukan ikarena idapat imenjalin 

itertatalaksana iasuhan i yang ibaik iselama ikehamilan ibahkan iberlanjut 

ipada iasuhan iantenatal, ipostnatal, idan iasuhan ibayi ibaru ilahir. 

i Konseling i yang iperlu idiberikan iselama ihamil imeliputi: ikebutuhan 

inutrisi, isenam iibu ihamil, ipersiapan ipersalinan, idan itanda ibahaya ipada 

ikehamilan. 

Asuhan ipada ikunjungan iawal idan ilanjutan ifungsinya iuntuk 

imemantau ikesejahteraan iibu idan ijanin. i    Pengkajian iibu ihamil iberupa: 

A. Data iSubjektif 

 

1. Identitas ipasien 

 

2. Keluhan iutama i 

 

3. Riwayat imenstruasi i 

 

4. Riwayat ipenyakit i 

 

5. Data ipsikososial 

 

6. Data inutrisi 

 

7. Pengetahuan ipasien itentang ikehamilannya 

 

B. Data i Objektif 

 

1. Status i Generalis 

 

a) Kedaan iumum 

 

b) Kesadaran iComposmentis, i Somnolen, i Apatis, i Koma. 

c) Tanda-tanda ivital 

2. Pemeriksaan ihaed ito itoe i 
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a) Kepala i 

 

b) Telinga i 

 

c) Mata i 

 

d) Hidung i 

 

e) Mulut i 

 

f) Leher iada iatau itidak ipembesaran ikelenjar ilimfe. i 

 

g) Dada isimetris iatau itidak 

 

h) bentuk ipayudara, i 
 

i) Abdomen i 

 

j) Ekstremitas 

 

k) Genetalia 

 

l) Anus. 

 

3. Pemeriksaan i Abdomen 

 

a) Leopold i Ii 

 

Menentukan itinggi ifundus iuteri idengan ipengukuran i 3 ijari, 

imengukur idengan ipita icm iuntuk imenentukan iusia ikehamilan iserta 

iletak iyang inormal ipada ifundus iteraba ibokong ipada ikehamilan 

itrimester i III. i 

b) Leopold i II i 

 

Untuk imengetahui ibagian iapa iyang iberada idi isisi ikiri idan ikanan 

iperut iibu. iPada iletak i yang inormal, iteraba ibagian ipunggung ijanin idi 

isatu isisi iperut iibu idan isisi iperut i yang ilain iteraba ibagian iekstremitas 

ijanin. i 
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c) Leopold i III i 

 

Untuk imengetahui ibagian iapa i yang iterletak idi ibagian ibawah iperut 

iibu. iPada ikeadaan inormal iteraba ikepala idi ibawah iperut iibu. 

d) Leopold i IV i 

 

Untuk imengetahui ibagian ijanin isudah imasuk ipintu iatas ipanggul 

i(PAP) iatau ibelum. i 

e) Denyut ijantung ijanin ibiasa idi idengar ipada ikuadran ibagian ipunggung, 

i 3 ijari idibawah ipusat iibu. iDenyut ijantung ijanin i yang inormal i 130-160 

ikali/menit. i 

f) Tafsiran iberat ibadan ijanin i(TBJ) iuntuk imengetahui itafsiran iberat 

ibadan ijanin isaat iusia ikehamilan itrimester i  III. i 

Dengan irumus i: i(TFU i- in)x155 i= i... igram i 

 

n i=i  13 ijika ikepala ibelum imasuk ipintu iatas ipanggul i(PAP) 

n i=i  12 ijika ikepala iberada idi iatas iPAP i 

n i= i 11 ijika ikepala isudah imasuk iPAP i 

 

4. Pemeriksaan ipanggul, iukuran ipanggul iluar imeliputi: i 

 

a) Distansia ispinarum i : ijarak iantara ispina iiliaka ianterior isuperior ikiri 

 

idan ikanan i(23cm-26cm). i 

 

b) Distansia icristarum i: ijarak iantara i crista iiliaka i kiri idan ikanan i(26cm- 

29cm). i 

c) Conjugata ieksterna i  : ijarak iantara itepi iatas isimfisis ipubis i  dan iujung 

i prosessus ispina. i 
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5. Pemeriksaan ipenunjang i 

 

a) Hemoglobin i(HB) i 

 

Pemeriksaan idarah ipada ikehamilan itrimester i III iperlu idilakukan 

iuntuk imengetahui iterjadi ianemia iatau itidak. iKlasifikasi ianemia 

imenurut i Rukiyah i(2011): i 

Hb i≥11,0 igr% i : itidak ianemia i 

Hb i 9,0-10,9 igr% i  : ianemia iringan i 

Hb i 7,0-8,9 igr% i   : ianemia isedang i 

Hb i≤7,0 igr% i  : ianemia iberat i 

b) Pemeriksaan iProtein iurine i 

 

Pemeriksaan iprotein iurine iperlu idilakukan ipada ikehamilan itrimester 

i    III iuntuk imengetahui iada iatau itidaknya itanda ipreeklampsia ipada iibu. i 

Hasil ipemeriksaan i: i 

Negatif i(-) ilarutan itidak ikeruh/jernih i 

 

Positif i1 i(+) ilarutan ikeruh i 

 

Positif i2 i(++) ilarutan ikeruh iberbutir i  

Positif i3 i(+++) ilarutan imembentuk iawan i  

Positif i4 i(++++) ilarutan imenggumpal 

c) Pemeriksaan i Glukosa iurine 

 

Untuk imengetahui ikadar igula idalam iurine i 

 

Hasilnya i: i 

 

Negatif i(-) i: ilarutan itetap ibiru i 

 

Positif i1 i(+) i: ilarutan iberwarna ihijau idan iendapan ikuning i 
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Positif i2 i(++) i: ilarutan iberwarna ikuning i 

 

Positif i3 i(+++) i: ilarutan iberwarna iorange iendapan ikuning i 

 

Positif i4 i(++++) i: ilarutan iberwarna imerah ibata 

 

d) Pemeriksaan i USG i 

 

Untuk imengetahui idiameter ibiparietal, igerakan ijanin, 

iketuban,Tafsiran i Berat i Badan iJanin i(TBJ), itafsiran ipersalinan, 

idenyut ijantung ijanin i(DJJ). 

2.2 Persalinan 

 

2.2.1 Pengertian i  Persalinan i 

 

Persalinan imerupakan iproses ipengeluaran ijanin i yang iditandai 

idengan iadanya ikontraksi iuterus. i Kontraksi i yang iteratur iakan imembantu 

idilatasi iserviks isecara iprogresif i(Kurniawati, i  2017). 

Persalinan iadalah isuatu iproses ipengeluaran ihasil ikonsepsi i(janin 

idan iuri) i yang idapat ihidup ike idunia iluar irahim imelalui ijalan ilahir iatau ijalan 

ilain i(Diana, i 2019). 

i Persalinan imerupakan iproses imembuka idan imenipisnya 

iserviks isehingga ijanin idapat iturun ike ijalan ilahir. iPersalinan idan ikelahiran 

inormal imerupakan iproses ipengeluaran ijanin i yang i terjadi ipada ikehamilan 

icukup ibulan i(37-42 iminggu) idengan iadanya ikontraksi irahim ipada iibu. 

i Prosedur isecara iilmiah ilahirnya ibayi idan iplasenta idari irahim imelalui 

iproses iyang idimulai idengan iterdapat ikontraksi iuterus iyang imenimbulkan 
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iterjadinya idilatasi iserviks iatau ipelebaran imulut irahim i(Irawati, i Muliani, 

i& i Arsyad, i 2019). 

2.2.2 i  Jenis-jenis i Persalinan 

 

a. Jenis iPersalinan i Berdasarkan i  Bentuk 

 

Menurut iKusumawardani i(2019) ijenis-jenis ipersalinan idibagi 

imenjadi idua, idiantaranya: 

1. Persalinan i yang ispontan iadalah isuatu iproses ipersalinan isecara 

ilangsung imenggunakan ikekuatan iibu isendiri. 

2. Persalinan ibuatan iadalah isuatu iproses ipersalinan i yang iberlangsung 

idengan ibantuan iatau ipertolongan idari iluar, iseperti: iekstraksi 

iforceps i(vakum) iatau idilakukan ioperasi isection icaesaerea i(SC). 

i Persalinan ianjuran iadalah ipersalinan iyang iterjadi iketika ibayi isudah 

icukup imampu ibertahan ihidup idiluar irahim iatau isiap idilahirkan. 

i Tetapi, idapat imuncul ikesulitan idalam iproses ipersalinan, isehingga 

imembutuhkan ibantuan irangsangan idengan ipemberian ipitocin iatau 

iprostaglandin i(Kusumawardani, i 2019). 

b. Jenis iPersalinan i Berdasarkan i  Usia i Kehamilan 

 

3 Abortus, iadalah ipengeluaran ibuah ikehamilan isebelum iusia 

ikehamilan i20 iminggu iatau iberat ibadan ijanin ikurang idari i    500 igram. 

4 Partus iimmature, iadalah ipengeluaran ibuah ikehamilan iantara iusia 

ikehamilan i 20 iminggu idan i28 iminggu iatau iberat ibadan ijanin iantara 

i 500 igram idan ikurang idari i 1000 igram. 
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5 Partus ipremature, iadalah ipengeluaran ibuah ikehamilan iantara iusia 

ikehamilan i  28 iminggu idan ikurang idari i37 iminggu iatau iberat ibadan 

ijanin iantara i   1000 igram idan ikurang idari i2500 igram. 

6 Partus imatur iatau ipartus iaterm, iadalah ipengeluaran ibuah ikehamilan 

iantara iusia ikehamilan i37 iminggu idan i 42 iminggu iatau iberat ibadan 

ijanin ilebih idari i 2500 igram. 

7 Partus ipostmatur iatau ipartus iserotinus, iadalah ipengeluaran ibuah 

ikehamilan ilebih idari i42 iminggu. 

c. Sebab-Sebab i Terjadinya i Persalinan 

Sebab i yang imendasari iterjadinya ipartus isecara iteoritis imasih 

imerupakan ikumpulan iteoritis iyang ikompleks. i Teori i yang iturut 

imemberikan iandil idalam iterjadinya iproses ipersalinan iantara ilain iteori 

ihormonal, iprostaglandin, istruktur iuterus, isirkulasi iuterus, ipengaruh isaraf 

idan inutrisi. i Hal-hal iinilah i yang ididuga imemberikan ipengaruh isehingga 

ipartus idimulai. 

Perlu idiketahui ibahwa iselama ikehamilan, idalam itubuh iwanita 

iterdapat idua ihormon iyang idominan, i  yaitu i: 

1. Estrogen, iberfungsi iuntuk imeningkatkan isensitivitas iotot irahim 

iserta imemudahkan ipenerimaan irangsangan idari iluar iseperti 

irangsangan ioksitosin, iprostaglandin idan imekanis. 

2. Progesterone, iberfungsi iuntuk imenurunkan isensitifitas iotot irahim, 

imenghambat irangsangan idari iluar iseperti irangsangan ioksitosin, 
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iprostaglandin idan imekanis, iserta imenyebabkan iotot irahim idan iotot 

ipolos irelaksasi. 

3. Penurunan ikadar iprogesterone. i  Progesterone imenimbulkan 

irelaksasi iotot-otot irahim, isebaliknya iestrogen imeningkatkan 

ikontraksi iotot irahim. iSelama ikehamilan, iterdapat ikeseimbangan 

iantara ikadar iprogesterone idan iestrogen ididalam idarah, itetapi ipada 

iakhir ikehamilan ikadar iprogesterone isehingga itimbul ihis. 

4. Teori ioxcytosin. iPada iakhir ikehamilan, ikadar ioxcytosin ibertambah. 

i   Oleh ikarena iitu itimbul ikontraksi iotot-otot irahim. 

5. Peregangan iotot-otot. iDengan imajunya ikehamilan, imaka imakin 

itereganglah iotot-otot irahim isehingga itimbullah ikontraksi iuntuk 

imengeluarkan ijanin. 

6. Pengaruh ijanin. i Hipofise idan ikadar isuprarenal ijanin irupanya 

imemegang iperanan ipenting. i Oleh ikarena iitu, ipada iancephalus 

ikelahirsan isering ilebih ilama. 

7. Teori iprostaglandin. i Kadar iprostaglandin idalam ikehamilan idari 

iminggu ike-15 ihingga iaterm, iterutama isaat ipersalinan i  yang 

imenyebabkan ikontraksi imyometrium. 
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d. Tanda-Tanda iPersalinan 

Tanda idan igejala ipersalinan i yaitu isebagai iberikut. 

 

1. i  i  Tanda i Inpartu 

a) Penipisan iserta iadanya ipembukaan iserviks. 

b) Kontraksi iuterus iyang imenyebabkan iberubahnya iserviks 

i(frekuensi iminimal i 2 ikali idalam i 10 imenit). 

c) Keluar icairan ilendir i yang ibercampur idengan idarah imelalui 

ivagina. 

2. i i Tanda-tanda ipersalinan 

 

a) Terjadinya ihis ipersalinan 

 

b) Karakter idari ihis ipersalinan iyaitu ipinggang iterasa isakit imenjalar 

ikedepan, isifat ihis imakin iteratur, iinterval imakin ipendek idan 

ikekuatan imakin ibesar, iterjadi iperubahan ipada iserviks iserta ijika 

ipasien imenambah iaktivitasnya imisalnya idengan iberjalan imaka 

ikekuatannya ibertambah. 

c) Pengeluaran ilender idan idarah 

 

d) Dengan iadanya ihis ipersalinan, iterjadi iperubahan ipada iserviks 

i yang imenimbulkan ipendataran idan ipembukaan, ipembukaan 

imenyebabkan iselaput ilender i yang iterapat ipada ikanalis iservikalis 

iterlepas, idan iterjadi iperdarahan ikarena ikapiler ipembuluh idarah 

ipecah. 

e) Pengeluaran icairan 

 

f) Sebagian ipasien imengeluarkan iair iketuban iakibat ipecahnya 

iselaput iketuban. iJika iketuban isudah ipecah, imaka iditargetkan 
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ipersalinan iberlangsung idalam i 24 ijam. i Namun ijika itidak itercapai, 

imaka ipersalinan iakhirnya idiakhiri idengan itindakan itertentu 

imisalnya iekstrasi ivakum iatau isectio icaesarea. 

e. Mekanisme i Persalinan 

 

Mekanisme ipersalinan imerujuk ikepada ibagaimana iseorang ijanin 

imampu ikeluar idari ipanggul iistri idengan iselamat itanpa iterjadinya 

ikomplikasi, idi isini ijanin iharus imampu idan iberusaha ikeluar idengan 

iberbagai icara iagar ibisa ilolos ikeluar. 

Mekanisme ipersalinan isebenarnya imengadu ipada ibagaimana ijanin 

imenyesuaikan idan imeloloskan idiri idari ipanggul iistri. i yang imeliputi 

igerakan i: 

1. Turunnya ikepala ijanin 

 

Sebelum ijanin imengalami ipenurunan iterus imenerus idalam 

ijalan ilahir isejak ikehamilan itrimester i III, iantara ilain imasuknya 

ibagian iterbesar ijanin ike idalam ipintu iatas ipanggul i(PAP) i yang ipada 

iprimigravida i38 iminggu iatau iselambat-lambatnya iawal ikala i   II. 

2. Fleksi 

 

Pada ipermulaan ipersalinan ikepala ijanin ibiasanya iberada 

idalam isikap ifleksi. iDengan iadanya ihis idan itahan idari idasar ipanggul 

i yang imakin ibesar, imaka ikepala ijanin imakin iturun idan isemakin 

ifleksi isehingga idagu ijanin imenekan ipada idada idan ibelakang ikepala 

i(Oksiput)menjadi ibagian ibawah. i Keadaan iini idinamakan ifleksi 

imaksimal.  i Dengan  ifleksi  imaksimal  ikepala  ijanin  idapat 
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imenyesuaikan idiri idengan iukuran ipanggul iistri iterutama ibidang 

isempit ipanggul i yang iukuran ipanggul imelintang i(10 icm). i Untuk 

idapat imelewatinya, imaka ikepala ijanin i yang iawalnya imasuk idengan 

iukuran idiameter iOksipito ifrontalis i(11,5 icm) iharus ifleksi isecara 

imaksimal imenjadi idiameter i  Oksipito i  Bregmatik i(9,5 icm). 

3. Rotasi idalam iatau iputaran ipaksi idalam 

 

Semakin imenurunnya ikepala ijanin idalam ijalan ilahir, ikepala 

ijanin iakan iberputar isedemikian irupa isehingga idiameter iterpanjang 

irongga ipanggul iatau idiameter ianterior iposterior ikepala ijanin iakan 

ibersesuain idengan idiameter iterkecil iantero iposterior iPintu i Bawah 

i Panggul i(PBP). i Hal iini imungkin ikarena ikepala ijanin itergerak ispiral 

iatau iseperti isekrup isewaktu iturun idalam ijalan ilahir. i Bahu itidak 

iberputar ibersama-sama idengan ikepala iakan imembentuk isudut i45. 

i Keadaan idemikian idisebut iputaran ipaksi idalam idan iubun-ubun 

ikecil iberada idibawah isimpisis. 

4. Ekstensi 

Setelah iputaran ipaksi iselesai idan ikepala isampai idi idasar 

ipanggul, iterjadilah iekstensi iatau idefleksi idari ikepala. i  Hal iini 

idisebabkan ikarena isumbu ijalan ilahir ipada iPBP imengarah ike idepan 

idan ike iatas, isehingga ikepala iharus imengadakan iekstensi iuntuk 

imelaluinya ikalau itidak iterjadi iektensi imaka ikepala iakan itertekan 

ipada ipertemuan idan imenembusnya. i Dengan iekstensi iini imaka isub 

i Oksiput ibertindak isebagai ihipomochlion i(sumbu iputar), idahi, 

ihidung, imulut idan iakhir idagu. 
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5. Rotasi iluar iatau iputaran ipaksi 

 

Luar i Setelah iekstensi ikemudian idi iikuti idengan iputaran 

ipaksi iluar i yang ipada ihakikatnya ikepala ijanin imenyesuaikan 

ikembali idengan isumbu ipanjang ibahu, isehingga isumbu ipanjang 

ibahu idengan isumbu ipanjang ijanin iberada ipada isuatu igaris ilurus. 

f. Fase-Fase i Dalam i Persalinan 

 

1. Fase ipersalinan ikala i I 

Menurut i Girsang ibeberapa ijam iterakhir idalam ikehamilan iditandai 

iadanya ikontraksi iuterus iyang imenyebabkan ipenipisan, idilatasi iserviks, 

idan imendorong ijanin ikeluar imelalui ijalan ilahir inormal. i Persalinan ikala 

isatu idisebut ijuga isebagai iproses ipembukaan i yang idimulai idari 

ipembukaan inol isampai ipembukaan ilengkap i(10cm) i(Girsang, i2017). 

Kala isatu ipersalinan iterdiri idari i 2 ifase, i yaitu isebagai iberikut. 

 

a) Fase i Laten 

 

Fase ilaten imerupakan iperiode idari iawal ipersalinan ihingga 

ititik iketika ipembukaan iberjalan isecara iprogresif i(Susanti, idkk, 

i 2013). i Fase ilaten iadalah ifase iawal, idimulai isaat iadanya ikontraksi 

i yang iteratur, iserviks iberdilatasi idari i0-3 icm. i Fase iini iberlangsung 

isekitar i 8-10 ijam ipada iprimipara idan i 6-8 ijam ipada imultipara 

i(Kurniawati, i 2017). i 

Pada ifase ilaten ipembukaan iserviks ikurang idari i4 icm idan 

idimulai  isejak  iawal  ikontraksi  isehingga  iserviks  imenipis  idan 
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ipembukaan iserviks isecara ibertahap. i Fase ilaten iberkisar ihingga, 

ikontraksi iteratur idengan ilamanya ikontraksi isekitar i20-30 idetik i. 

b) Fase i Aktif 

 

Fase iaktif imerupakan iperiode iwaktu iawal idari ikemajuan 

iaktif ipembukaan ihingga ipembukaan imenjadi ikomplit i(Susanti,dkk,    

i 2013). iPada ifase iaktif, ipembukaan iserviks i4 icm ihingga ipembukaan 

ilengkap i yaitu i  10 icm. ifrekuensi idan ilama ikontraksi iuterus 

imeningkat isecara ibertahap, idianggap imemadai ijika iterjadi itiga ikali 

iatau ilebih idalam iwaktu i 10 imenit iberlangsung iselama i 40 idetik iatau 

ilebih, iterjadi ipenurunan ibagian iterbawah ijanin. i 

Fase iaktif idibagi idalam i 3 ifase, i yaitu: 

 

a. Fase iakselerasi, idalam iwaktu i2 ijam ipembukaan i 3 icm imenjadi i4 icm 

 

b.  i Fase idilatasi imaksimal, idalam iwaktu i 2 ijam idan ipembukaan 

iberlangsung isangat icepat idari i4 icm imenjadi i9 icm 

c. Fase ideselarasi, ipembukaan imenjadi ilambat ikembali idalam iwaktu i 2 

ijam, ipembukaan idari i   9 icm imenjadi ilengkap i(10 icm). 

2. Fase ipersalinan ikala i II 

 

Kala idua idisebut ijuga ikala ipengeluaran. i Kala iini idimulai idari 

ipembukaan ilengkap i(10 icm) ihingga ibayi ilahir. iProses iini iberlangsung 

iselama ikurang ilebih i2 ijam ipada iibu iprimigravida idan ikurang ilebih i1 ijam 

ipada iibu imultigravida. iAdapun itanda idan igejala i yang imuncul ipada ikala 

idua iadalah isebagai iberikut: i 
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a. Kontraksi i(his) isemakin ikuat, idengan iinterval i2-3 imenit idengan 

idurasi i50-100 idetik 

b. Menjelang iakhir ikala isatu, iketuban iakan ipecah iyang iditandai idengan 

ipengeluaran icairan isecara imendadak idan itidak ibisa idikontrol 

c. Ketuban ipecah ipada ipembukaan i yang idideteksi ilengkap idengan 

idiikuti irasa iingin imengejan 

d. Kontraksi idan imengejan iakan imembuat ikepala ibayi ilebih iterdorong 

imenuju ijalan ilahir, isehingga ikepala imulai imuncul ikepermukaan 

ijalan ilahir, isub iocciput iakan ibertindak isebagai ihipomoklion, 

ikemudian ibayi ilahir isecara iberurutan idari iubun-ubun ibesar, idahi, 

ihidung, imuka, idan iseluruhnya. 

3. Fase ipersalinan ikala i III 

 

Kala itiga idisebut ijuga ikala ipersalinan iplasenta. iLahirnya iplasenta 

idapat idiperkirakan idengan imemperhatikan itanda-tanda isebagai iberikut: i 

a) Uterus imenjadi ibundar 

 

b)  i Uterus iterdorong ikeatas ikarena iplasenta idilepas ike isegmen ibawah 

i Rahim 

c) Tali ipusat ibertambah ipanjang 

 

d) Terjadi iperdarahan i(adanya isemburan idarah isecara itiba-tiba) 

 

e) Biasanya iplasenta iakan ilepas idalam iwaktu ikurang ilebih i 6-15 imenit 

isetelah ibayi ilahir. 
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4. Fase ipersalinan ikala i IV 

 

Kala iempat iadalah ikala ipengawasan iselama i 1 ijam isetelah ibayi idan 

iplasenta ilahir i yang ibertujuan iuntuk imengobservasi ipersalinan iterutama 

imengamati ikeadaan iibu iterhadap ibahaya iperdarahan ipostpartum. i Pada 

ikondisi inormal itidak iterjadi iperdarahan ipada idaerah ivagina iatau iorgan 

isetelah imelahirkan iplasenta. 

g. Faktor-Faktor i yang i  Mempengaruhi iPersalinan 

Menurut i(Saragih, i2017), iada ibeberapa ifaktor i yang imempengaruhi 

iproses ipersalinan inormal i yang idikenal idengan iistilah i 5P, iyaitu: i Power, 

i Passage, i Passenger, iPsikis iibu ibersalin, idan iPenolong ipersalinan i yang 

idijelaskan idalam iuraian iberikut. 

1. Power i(tenaga) 

 

Power i(tenaga) imerupakan ikekuatan i yang imendorong ijanin iuntuk 

ilahir. i Dalam iproses ikelahiran ibayi iterdiri idari i 2 ijenis itenaga, i  yaitu iprimer 

idan isekunder. 

a. Primer: iberasal idari ikekuatan ikontraksi iuterus i(his) i yang 

iberlangsung isejak imuncul itanda-tanda ipersalinan ihingga 

ipembukaan ilengkap. 

b. Sekunder: iusaha iibu iuntuk imengejan i yang idibutuhkan isetelah 

ipembukaan ilengkap. 
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2. Passenger i(janin) 

 

Passenger iatau ijanin ibergerak isepanjang ijalan ilahir imerupakan iakibat 

iinteraksi ibeberapa ifaktor i yakni ikepala ijanin, ipresentasi, iletak, isikap idan 

iposisi ijanin. 

a) Kepala ijanin iadalah ibagian iyang iterpenting, ikarena idalam 

ipersalinan, iperbandingan iantara ibesarnya ikepala idan iluasnya 

ipanggul imerupakan ihal i yang imenentukan. iJika ikepala idapat imelalui 

ijalan ilahir, ibagian-bagian ilainnya idapat imenyusul idengan imudah. 

b) Letak ijanin idalam iuterus isangat ipenting idalam idiagnose ipersalinan. 

i Beberapa iletak iseperti ilintang idan idahi itidak idapat ilahir ispontan, ijika 

itidak idiperbaiki imaka iberbahaya ibagi iibu imaupun ijanin. i Istilah iletak 

ianak idalam ikebidanan imengandung i  4 ipengertian i yaitu ipresentasi 

i(apa i yang imenjadi ibagian iterendah ijanin), iposisi i(letak isalah isatu 

ibagian ianak i yang itertentu iterhadap idinding iperut iatau ijalan ilahir), 

iletak/situs i(letak isumbu ipanjang ianak iterhadap isumbu ipanjang iibu) 

idan ihabitus/sikap i(letak ibagian-bagian ianak isatu iterhadap i yang 

ilain). 

c) Plasenta 

 

Plasenta iadalah ialat iyang isangat ipenting ibagi ijanin ikarena 

imerupakan ialat ipertukaran izat iantara iibu idan ianak iatau isebaliknya 

i(Nurasiah, idkk. i 2014). iFungsi iplasenta iadalah imemberi imakan ikepada 

ijanin, iekskresi ihormon, irespirasi ijanin, imembentuk ihormon iestrogen, 

imenyalurkan iberbagai iantibody idari iibu idan isebagai ibarrier iterhadap 
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ijanin idari ikemungkinan imasuknya ikuman/ imikroorganisme 

i(Sulistiyawati idan i Nugraheni, i 2010). 

4 Passage i(jalan ilahir) 

 

Tulang ipanggul idibentuk ioleh idua itulang ikoksa i(terbentuk idari i3 

itulang iyaitu ios ipubis, ios iiskium idan ios iilium) i yang imasing-masing 

imembatasi ibagian isamping irongga ipanggul. i Tulang ikoksa 

iberkonvergensi ike ianterior iuntuk imenyatukan ikedua isisi isimphisis ipubis 

idan idi iposterior idisatukan ioleh isacrum imelalui isendi isakro iiliaca. 

Passage iatau ijalan ilahir idibagi imenjadi idua iyaitu ibagian ikeras 

i(tulang ipanggul) idan ibagian ilunak i(otot-otot idan iligament-ligament. 

Bagian i Keras i(Panggul) 

 

1) Tulang ipanggul, iterdiri idari i  4 ibuah itulang i yaitu idua ios icoxae, ios 

isacrum idan ios icoxygeus 

2) Ruang ipanggul iterdiri idari ipelvis imayor i(false ipelvis: ibagian idiatas 

ipintu iatas ipanggul itidak iberkaitan idengan ipersalian), ipelvis iminor 

i(Pintu i Atas i Panggul/pelvic iinlet idan iPintu i Bawah ipanggul/pelvic 

ioutlet). 

3) Bidang ihodge, iuntuk imenentukan iberapa ijauhnya ibagian idepan ianak 

iturun ike idalam irongga ipanggul, imaka ihodge itelah imenentukan 

ibeberapa ibidang ikhayalan idalam ipanggul 

4. Psikis iibu ibersalin 

 

Persalinan idan ikelahiran imerupakan iproses ifisiologis i yang 

imenyertai ikehidupan ihampir isetiap iwanita. iPada iumumnya ipersalinan 
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idianggap ihal i yang imenakutkan ikarena idisertai inyeri ihebat, ibahkan 

iterkadang imenimbulkan ikondisi ifisik idan imental iyang imengancam ijiwa. 

i Nyeri imerupakan ifenomena i yang isubjektif, isehingga ikeluhan inyeri 

ipersalinan isetiap iwanita itidak iakan isama, ibahkan ipada iwanita iyang 

isamapun itingkat inyeri ipersalinannya itidak iakan isama idengan inyeri 

ipersalinan i yang isebelumnya. i Sehingga ipersiapan ipsikologis isangat 

ipenting idalam imenjalani ipersalinan. iJika iseorang iibu isudah isiap idan 

imemahami iproses ipersalinan imaka iibu iakan imudah ibekerjsama idengan 

ipetugas ikesehatan i  yang iakan imenolong ipersalinannya. 

Dalam iproses ipersalinan inormal, ipemeran iutamanya iadalah iibu iyang 

idisertai idengan iperjuangan idan iupayanya. i Sehingga iibu iharus imeyakini 

ibahwa iia imampu imenjalani iproses ipersalinan idengan ilancar. i Karena ijika 

iibu isudah imempunyai ikeyakinan ipositif imaka ikeyakinan itersebut iakan 

imenjadi ikekuatan i yang isangat ibesar isaat iberjuang imengeluarkan ibayi. 

i Sebaliknya, ijika iibu itidak isemangat iatau imengalami iketakutan i yang 

iberlebih imaka iakan imembuat iproses ipersalinan imenjadi isulit. 

5. Penolong ipersalinan 

 

Orang i yang iberperan isebagai ipenolong ipersalinan iadalah ipetugas 

ikesehatan i yang imempunyai ilegalitas idalam imenolong ipersalinan, iantara 

ilain: idokter, ibidan, iperawat imaternitas idan ipetugas ikesehatan i yang 

imempunyai ikompetensi idalam ipertolongan ipersalinan, imenangani 

ikegawataruratan iserta imelakukan irujukan ijika idiperlukan. iPetugas 

ikesehatan i yang imemberi ipertolongan ipersalinan idapat imenggunakan 
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ialat ipelindung idiri, iserta imelakukan icuci itangan iuntuk imencegah 

iterjadinya ipenularan iinfeksi idari ipasien. 

Pemanfaatan ipertolongan ipersalinan ioleh itenaga iprofessional idi 

imasyarakat imasih isangat irendah idibandingkan idengan itarget i yang 

idiharapkan. iPemilihan ipenolong ipersalinan imerupakan ifaktor i yang 

imenentukan iterlaksananya iproses ipersalinan i  yang iaman. 

2.2.2 Tujuan i  Asuhan i Persalinan 

Adapun itujuan iasuhan ipersalinan iantara ilain i: 

1. Memberikan idukungan ibaik isecara ifisik imaupun iemosional ikepada 

iibu idan ikeluarga iselama ipersalinan idan ikelahiran. 

2. Melakukan ipengkajian, imembuat idiagnosis, imencegah, imenangani 

ikomplikasi-komplikasi idengan icara ipemantauan iketat idan ideteksi idini 

iselama ipersalinan idan ikelahiran. 

3. Melakukan irujukan ipada ikasus-kasus iyang itidak ibisa iditangani isendiri 

iuntuk imendapatkan iasuhan ispesialis ijika iperlu i 

4. Memberikan iasuhan i yang iadekuat ipada iibu, isesuai idengan iintervensi 

iminimal itahap ipersalinannya. 

5. Memperkecil iresiko iinfeksi idengan imelaksanakan ipencegahan iinfeksi    

i yang iaman. i 

6. Selalu imemberitahu iibu idan ikeluarganya imengenai ikemajuan, iadanya 

ipenyulit imaupun iintervensi i   yang iakan idilakukan idalam ipersalinan. 

7. Memberikan iasuhan iyang itepat iuntuk ibayi isegera isetelah ilahir. 

 

8. Membantu iibu idengan ipemberian i ASI idini. 
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2.2.3 i  Perubahan i Fisiologis i Pada i Persalinan i 

 

1. Perubahan i Fisiologis i Kala i Ii 

 

a. Perubahan ipada iuterus 

 

Uterus iterdiri idari idua ikomponen ifungsional iutama imyometrium  

idan iserviks. i Berikut iini iakan idibahas itentang ikedua ikomponen 

ifungsional idengan iperubahan i yang iterjadi ipada ikedua ikomponen 

itersebut. i  Kontraksi iuterus ibertanggung ijawab iterhadap ipenipisan 

idan ipembukaan iservik idan ipengeluaran ibayi idalam ipersalinan. 

i Kontraksi iuterus isaat ipersalinan isangat iunik ikarena ikontraksi iini 

imerupakan ikontraksi iotot iyang isangat isakit. i Kontraksi iini ibersifat 

iinvolunter iyang ibeketrja idibawah icontrol isaraf idan ibersifat 

iintermitten i yang imemberikan ikeuntungan iberupa iadanya iperiode 

iistirahat/reaksi idiantara idua ikontraksi. 

b. Perubahan iServiks i 

 

Kala i I ipersalinan idimulai idari imunculnya ikontraksi ipersalinan 

i yang iditandai idengan iperubahan iserviks isecara iprogesif idan 

idiakhiri idengan ipembukaan iservik ilengkap,  i Kala iini idibagi imenjadi 

i 2 ifase i yaitu: 

a) Fase ilaten i: ifase i yang i dimulai ipada ipembukaan iserviks i 0 idan 

iberakhir isampai ipembukaan iservik imencapai i3 icm. ipada ifase iini 

ikontraksi iuterus imeningkat ifrekuensi, idurasi, idan iintensitasnya 

idari isetiap i10-20 imenit, ilama i 15-20 idetik idengan iintensitas icukup 
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imenjadi i5-7 imenit, ilama i 30-40 idetik idan idengan iintensitas i yang 

ikuat. 

b) Fase  iaktif  i:  ifase  iyang  idimulai  ipada  ipembukaan  iserviks  i4  idan 

iberakhir isampai ipembukaan iserviks imencapai i 10 icm. ipada ifase iini 

ikontraksi iuterus imenjadi iefektif iditandai idengan imeningkatanya 

ifrekuensi,   idurasi   idan   ikekuatan   ikontraksi.   iTekanan   ipuncak 

ikontraksi i yang idihasilkan imencapai i40-50 immHg. i Diakhir ifase 

iaktif  ikontraksi  iberlangsung  i 2-3  imenit  isekali,  iselama  i 60  idetik 

idengan  iintensitas  ilebih  idari  i40  immHg.  i Fase  iaktif  idibedakan 

imenjadi ifase iakselerasi, ifase idilaktasi imaksimal idan ifase ideselarasi. 

i 

c) Fase iakselerasi i: idari ipembukaan iservik i3 imenjadi i 4 icm. ifase iini 

imerupakan ifase ipersiapan imenuju ifase iberikutnya. 

d) Fase idilaktasi imaksimal i: ifase iini imerupakan iwaktu iketika idilatasi 

iservik imeningkat idengan icepat. i Dari ipembukaan i4 icm imenjadi i 9 icm 

iselama i 2 ijam. i Normalnya ipembukaan iservik ipada ifase iini ikonstan 

i  yaitu i3 icm iperjam iuntuk imultipara idan i 1.2 icm iuntuk iprimipara. 

e) Fase ideselerasi i: imerupakan iakhir ifase iaktif idimana idilatasi iservik 

idari i 9 icm imenuju ipembukaan ilengkap i 10 icm. idilatasi iservik ipada 

ifase iini ilambat irata-rata i1 icm iperjam inamun ipada imultipara ilebih 

icepat. 

 

 

 

2. Perubahan i Fisiologi i  Kala i II 
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a) Tekanan idarah 

 

Tekanan idarah idapat imeningkat i 15 isampai i25 immHg iselama 

ikontraksi ipada ikala idua. i  Upaya imengedan ipada iibu ijuga idapat 

imemengaruhi itekanan idarah, imenyebabkan itekanan idarah 

imeningkat idan ikemudian imenurun idan ipada iakhirnya iberada 

isedikit idiatas inormal. i Oleh ikarena iitu, idiperlukan ievaluasi itekanan 

idarah idengan icermat idiantara ikontraksi. iRata i– irata ipeningkatan 

itekanan idarah i10 immHg idi iantara ikontraksi iketika iwanita itelah 

imengedan iadalah ihal i yang inormal. 

b) Metabolisme 

 

Peningkatan imetabolisme i yang iterus imenerus iberlanjut 

isampai ikala idua idisertai iupaya imengedan ipada iibu iyang iakan 

imenambah iaktivitas iotot i– iotot irangka iuntuk imemperbesar 

ipeningkatan imetabolisme. 

c) Denyut inadi 

 

Frekuensi idenyut inadi iibu ibervariasi ipada isetiap ikali 

imengedan. iSecara ikeseluruhan, ifrekuensi inadi imeningkat iselama 

ikala idua ipersalinan idisertai itakikardi i  yang imencapai ipuncaknya 

ipada isaat ipersalinan. 

d) Suhu i 

 

Peningkatan isuhu itertinggi iterjadi ipada isaat ipersalinan idan 

isegera isetelahnya. i Peningkatan inormal iadalah i 0.5 isampai i 1oC. 

e) Perubahan isystem ipernafasan i 
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Sedikit ipeningkatan ifrekuensi ipernapasan imasih inormal 

idiakibatkan ipeningkatan ilebih ilanjut icurah ijantung iselama 

ipersalinan idan imencerminkan ipeningkatan imetabolisme iyang 

iterjadi. 

f) Perubahan iginjal i 

 

Polyuria isering iterjadi iselama ipersalinan. i Kondisi iini idapat 

idiakibatkan ipeningkatan ilebih ilanjut icurah ijantung iselama ipersalinan 

idan ikemungkinan ipeningkatan ilaju ifiltrasi iglomelurus idan ialiran 

iplasma iginjal. i Polyuria imenjadi ikurang ijelas ipada iposisi iterlentang 

ikarena iposisi iini imembuat ialiran iurine iberkurang iselama ikehamilan. 

g) Perubahan igastrointestinal i 

 

Penurunan imotilitas ilambung iberlanjut isaampai ikala idua. 

i Muntah inormalnya ihanya iterjadi isesekali. i Muntah i yang ikonstan idan 

imenetap imerupakan ihal iyang iabnormal idan ikemungkinan imerupakan 

iindikasi ikomplikasi iobstetric, iseperti irupture iuterus. 

h) Perubahan ihematologi 

 

Hemoglobin imeningkat irata i– irata i 1.2 igm/ i 100 iml iselama 

ipersalinan idan ikembali ike ikadar isebelum ipersalinan ipada ihari ipertama 

ipaska ipartum ijika itidak iada ikehilangan idarah iyang iabnormal. 

3. Perubahan ifisiologis ikala i III 

 

Dimulai isegera isetelah ibayi ilahir isampai ilahirnya iplasenta i yang 

iberlangsung itidak ilebih idari i 30 imenit. iSetelah ibayi ilahir iuterus iteraba 

ikeras idengan ifundus iuteri idiatas ipusat ibeberapa imenit ikemudian iuterus 
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iberkontraksi ilagi iuntuk imelepaskan iplasenta iplasenta idari idindingnya. 

i Biasanya iplasenta ilepas idalam i 6-15 imenit isetelah ibayi ilahir idan ikeluar 

ispontan iatau idengan itekanan ipada ifundus iuteri. iPengeluaran iplasenta, 

idisertai idengan ipengeluaran idarah. i Komplikasi iyang idapat itimbul ipada 

ikala i II iadalah iperdarahan iakibat iatonia iuteri,retensio iplasenta, iperlukaan 

ijalan ilahir, itanda igejala itali ipusat. i Tempat iimplantasi iplasenta imengalami 

ipengerutan iakibat ipengosongan ikavum iuteri idan ikontraksi ilanjutan 

isehingga iplasenta idilepaskan idari iperlekatannya i dan ipengumpulan idarah 

ipada iruang iutero iplasenter iakan imendorong iplasenta ikeluar. i Otot iuterus 

i(miometrium) iberkontraksi imengikuti ipenyusutan ivolume irongga iuterus 

isetelah ilahirnya ibayinya. i  Penyusutan iukuran iini imenyebabkan 

iberkurangnya iukuran itempat iperlekatan iplasenta. i Karena itempat 

iperlekatan imenjadi isemakin ikecil, isedangkan iukuran iplasenta itidak 

iberubah imaka iplasenta iakan iterlipat, imenebal idan ikemudian ilepas idari 

idinding i Rahim, isetelah ilepas, iplasenta iakan iturun ike ibagian ibawah iuterus 

iatau ikedalam ivagina 

4. Perubahan i  Fisiologis ikala i IV i 

 

Persalinan ikala i  IV i  dimulai idengan ikelahiran iplasenta idan iberakhir 

i 2 ijam ikemudian. iPeriode iini imerupakan isaat ipaling ikritis iuntuk imencegah 

ikematian iibu, iterutama ikematian idisebabkan iperdarahan. iSelama ikala i IV, 

ibidan iharus imemantau iibu isetiap i 15 imenit ipada ijam ipertama idan i 30 imenit 

ipada ijam ikedua isetelah ipersalinan. iJika ikondisi iibu itidak istabil, imaka iibu 

iharus idipantau ilebih isering. iSetelah ipengeluaran iplasenta i, iuterus 
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ibiasanya iberada ipada itengah idari iabdomen ikira-kira i 2/3 iantara isymphysis 

ipubis idan iumbilicus iatau iberada itepat idiatas iumbilicus. 

Perubahan ipsikologis ipada iibu ibersalin iwajar iterjadi inamun iia imemerlukan 

ibimbingan idari ikeluarga idan ipenolong ipersalinan iagar iia idapat imenerima 

ikeadaan iyang iterjadi iselama ipersalinan idan idapat imemahaminya isehingga 

iia idapat iberadaptasi iterhadap iperubahan i yang iterjadi ipada idirinya. ifase 

ilaten idimana ifase iini iibu ibiasanya imerasa ilega idan ibahagia ikarena imasa 

ikehamilannya iakan isegera iberakhir. i Namun, ipada iawal ipersalinan iwanita 

ibiasanya igelisah, igugup, icemas idan ikhawatir isehubungan idengan irasa itidak 

inyaman ikarena ikontraksi. i  Biasanya idia iingin iberbicara, iperlu iditemani, 

itidak itidur, iingin iberjalan i– ijalan idan imenciptakan ikontak imata. iPada 

iwanita iyang idapat imenyadari ibahwa iproses iini iwajar idan ialami iakan imudah 

iberadaptasi idengan ikeadaan itersebut idan ipada ifase iaktif isaat ikemajuan 

ipersalinan isampai ipada ifase ikecepatan imaksimum irasa ikhawatir iwanita 

imenjadi imeningkat. i Kontraksi imenjadi isemakin ikuat idan ifrekuensinya 

ilebih isering isehingga iwanita itidak idapat imengontrolnya. i Dalam ikeadaan 

iini iwanita iakan imenjadi ilebih iserius. iWanita itersebut imenginginkan 

iseseorang iuntuk imendampinginya ikarena idia imerasa itakut itidak imampu 

iberadaptasi. 

2.2.4 Tanda i Bahaya i Persalinan i 

 

a. Tekanan idarah ilebih idari i 140/90 immHg idengan isedikitnya isatu itanda 

ilain iatau igejala ipreeklamsi. 
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b. Temperatur ilebih idari i  38oC, iNadi ilebih idari i100 ix/menit idan i  DJJ ikurang 

idari i 120 ix/menit iatau ilebih idari i 160 ix/menit. 

c. Kontraksi ikurang idari i 3 ikali idalam i 10 imenit, iberlangsung ikurang idari 

i 40 idetik, ilemah isaat idi ipalpasi. 

d. Partograf imelewati igaris iwaspada ipada ifase iaktif 

 

e. Cairan iamniotic ibercampur imeconium, idarah idan ibau. 

 

 

 

2.3 Senam i Hamil i 

 

2.3.1 Pengertian i  Senam i Hamil 

Senam ihamil iadalah isuatu igerak iatau iolah itubuh i  yang 

idilaksanakan ioleh iibu ihamil isehingga i iibu itersebut imenjadi isiap ibaik 

ifisik imaupun imental iuntuk imenghadapi ikehamilan idan ipersalinannya 

idengan iaman idan ialami i(Rismalinda, i2020). iSenam ihamil imerupakan 

isuatu imetode i yang ipenting iuntuk imempertahankan iatau imemperbaiki 

ikeseimbangan ifisik iibu ihamil idan imerupakan iterapi ilatihan i yang 

idiberikan ipada iibu ihamil idengan itujuan imencapai ipersalinan i yang 

icepat, imudah idan iaman. iSenam ihamil iminimal idilakukan i 3 ikali iselama 

imasa ikehamilan idan idilakukan i 1-3 ikali idalam iseminggu idengan ilama 

iwaktu i 1 ijam isampai i1 ijam i  30 imenit idalam isatu ikali ipertemuan 

i(Maryunani i& iSukaryati, i2018). 

a. Tujuan i Senam i  Hamil 

Tujuan idalam imelakukan isenam ihamil iadalah isebagai iberikut: 

a. Tujuan iumum i isenam ihamil: i 
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1) Melalui ilatihan isenam ihamil i yang iteratur idapat idijaga ikondisi iotot-otot 

idan ipersediaan iyang iberperan idalam imekanisme ipersalinan, 

2) Mempertinggi ikesehatan ifisik idan iserta ipsikis iserta ikepercayaan idiri 

isendiri idalam imenghadapi ipersalinan,Membimbing iwanita imenuju 

isuatu ipersalinanyang ifisiologis. 

b. Tujuan ikhusus isenam ihamil: i 

 

1) Memperkuat idan imempertahankan ielastisitas iotot–otot idinding 

iperut,otot-otot idasar ipanggul, iligamen,dan ijaringan iserta ifasia iyang 

iberperan idalam imekanisme ipersalinan, i 

2) Melonggarkan ipersendian-persendian i  yang iberhubungan idengan 

iproses ipersalinan, i 

3)  i Membentuk isikap itubuh i yang iprima,sehingga idapat imembantu 

imengatasi i   ikeluhan-keluhan, iletak ijanin, idan imengurangi isesak inafas, i 

4) iMemperoleh icara ikontraksi idan irelaksasi i   yang isempurna, i 

 

5) Menguasai iteknik-teknik ipernafasan idalam ipersalinan, i 

 

6) i  Dapat imengatur idiri idalam iketenangan i(Rismalinda, i  2020). 

 

2.3.2. i i Manfaat i Senam i Hamil 

 

Senam ihamil imemiliki ibeberapa imanfaat iyaitu: 

 

1) Penyesuaian iterhadap iperubahan ifisik iakibat ikehamilan. iSelama 

ikehamilan, iibu imengalami iperubahan ifisik idan ipsikis i yang iterjadi iakibat 

iperubahan ihormon. i Perubahan iini iakan imempengaruhi ijanin iuntuk itumbuh 

idan iberkembang isampai isaat idilahirkan. i Hormon irelaksin i yang i yang 
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idihasilkan iselama ikehamilan imenyebabkan iligmen iyang imendukung isendi 

imenjadi irileks. i Hal iini imembut isendi imengalami ipergerakan iyang itelah 

ibanyak idan ilebih iberesiko imengalami icedera. 

2) Menguasai iteknik ipernafasan. i Senam ihamil imengajarkan iibu imelakukan 

ilatihan ipernafasan, ikhususnya ipernafasan idalam, imereka imerasakan 

inafasnya imenjadi ilebih iteratur, iringan, itidak itegesa i– igesa, idan ipanjang. 

3) Melakukan ilatihan ikontraksi idan irelaksasi. iMelatih irelaksasi isempurna 

idengan ilatihan-latihan ikontraksi idan irelaksasi idiperlukan iuntuk imengatasi 

iketegangan/rasa isakit ikarena ihis ipada iproses ikehamilan. i Diharapkan iibu 

idapat imelahirkan itanpa ipenyulit isehingga iibu idan ibayi isehat isetelah 

ipersalinan. 

4)  i Mengurangi istres idan ikecemasan ipada itrimester iketiga i(28-40 iminggu) 

ikecemasan imenjelang i ipersalinan iibu ihamil iakan imeningkat, idi isamping iitu 

itrimester iini imerupakan imasa iriskan iterjadinya ikelahiran ipremature 

isehingga idapat imenyebabkan ikelahiran ipremature isehingga idapat 

imenyebabkan imeningkatnya ikecemasan ipada iibu. i Kecemasan iyang iterjadi 

iterus-menerus idapat imenyebabkan isyaraf isimpatik imemacu ikerja 

ipernafasan iparu-paru iguna imengalirkan ioksigen ike ijantung idengan ikuat 

imemompa idarah iguna idialirkan ike iseluruh itubuh, itermasuk iyang idialirkan 

ike idalam ijanin imelalui iplasenta idalam irahim iibu.Hal iini imenyebabkan ipula 

iterjadinya ipeningkatan itekanan ialiran idarah imenuju ijanin, isehingga 

ikesejahteraan ijanin imenurun. iSenam ihamil iakan imembantu iibu idalam 
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ikondisi irileks iakibat iterbentuknya iendhorpin i yang imemberikan iefek 

imenenangkan. 

5)  i Mengurangi iterjadinya i inkontinesia iurine. i Inkontensia iurin iyang isering 

iterjadi iibu ihamil idan inifas iadalah istressserinnary iincontinece i(SUI). 

i Keluhan iini ibisa iterjadi ipada iusia ikehamilan i 12 iminggu, ibeberapa iberlanjut 

ihingga i 1 itahun isetelah imelahirkan. 

6) Pertumbuhan idan ikesejahteraan ibayi ipada ibeberapa ipenelitian ididapatkan i  

ibahwa iberat ijanin i yang ilahir idari iwanita ihamil iyang imelakukan 

isenam/olahraga iselama ikehamilannya ilebih iberat idibanding i yang itidak 

imelakukan iolahraga. i Olahraga idapat imeningkatkan ialiran idarah ike iuterus 

i yang imerupakan ijalan iterpenting ibagi isuplai inutrient idan imetabolism ijanin, 

idimana iterdapat ihubungan ipositif iantara iberat iplasenta idan iberat ibadan 

ilahir i(Maryunani i& i Sukaryati, i 2018) 

2.3.3 Syarat i Mengikuti i  Senam i Hamil 

1) Ibu ihamil icukup isehat. 

 

2)  i Kehamilan itidak iada ikomplikasi i(seperti iabortus iberulang, 

ikehamilan idengan iperdarahan). 

3) Tidak iboleh ilatihan idengan imenahan inapas. 

 

4) Lakukan ilatihan isecara iteratur idengan iinstruktur isenam ihamil 

 

5) Senam ihamil idimulai ipada iumur ikehamilan isekitar i24-28 iminggu  

i(Yulaikhah,2019). 
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2.3.4 Hal-Hal i Yang i Perlu i Diperhatikan i  Sebelum i Senam i Hamil 

1) Petugas ikesehatan isebaiknya imengadakan ipengawasan iselama imelatih. 

 

2)  i Latihan ifisik iatau iolahraga idapat idianjurkan, idimulai imulai ikehamilan i7 

ibulan 

3) iMakan i yang icukup iagar itenaga iselalu iada. 

 

4) Tidak iada ikontraindikasi imelakukan isenam ihamil i(Rismalinda, i2020) 

 

2.3.5 Kontraindikasi i Senam iHamil 

Kriteria iibu ihamil i   yang itidak idiperkenankan iuntuk imengikuti ilatihan isenam 

ihamil itersebut iadalah iibu ihamil idengan: i 

1) i Preeklamsi 

 

2) i  Ketuban i Pecah i Dini i(KPD) 

 

3) i  Perdarahan itrimester i  II i& itrimester i III, i 

 

4) i Kemungkinan ilahir iprematur i 

 

5) i  Incopeten i Cervix 

 

6) i Diabetes imelitus 

 

7) i Anemia 

 

8) i Thyroid 

 

9) Aritmia, ipalpitasi 

 

10) Riwayat iperdarahan 

 

11) Penurunan iatau ikenaikan iBB iberlebihan i(Maryunani i& iSukaryati,  i2018). 

 

Petunjuk iSenam i Hamil imeliputi: 

1) Konsultasi/pemeriksaan ikesehatan, 

2) Mulai iumur ikehamilan i28 iminggu, 
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3) Ruangan inyaman, ipakaian i yang isesuai, 

 

4) Sesuaikan iintensitas isenam, ibertahap, ibatas ikemampuan, 

 

5) Minum, 

 

6) Lakukan isenam ihamil imaksimal i 3x iseminggu iatau iteratur, 

 

7) Lakukan ipemanasan idan ipendinginan, 

 

8) Jangan imenahan inafas iselama ilatihan, 

 

9) Hentikan ibila itimbul ikeluhan i(Maryunani i& iSukaryati,  i 2018) 

 

2.3.6 Pedoman i Keselamatan i(patient i safety) i untuk i Senam i Hamil 

Pedoman iuntuk iibu ihamil iyang iseharusnya idiperhatikan idalam 

ipelaksanaan isenam ihamil, iantara ilain: i 1) i Boleh imelanjutkan isemua ibentuk 

isenam idalam ikehamilan i yang isudah iterbiasa idilakukan ioleh iseorang 

iwanita. i2) i Minum i yang icukup isebelum, iselama, idan isetelah imelakukan 

isenam iadalah isangat ipenting,   idimana iibu ihamil ihendaknya imengkonsumsi 

i 1 isampai i2 iliter iair idalam isehari. i3) i Senam iaerobik ipada ibagian ikaki iterbatas 

isampai i 20-30 imenit ibagi iibu ihamil i yang ikurang ifit, idan i 30-45 imenit ibagi 

iibu ihamil i yang imerasa ilebih ifit. i 4) i Hindari isenam ijika isudah iterjadi 

iperdarahan, iancaman ipersalinan iprematur, iservik i yang itidak ikuat 

i(kompeten), ipertumbuhan ijanin iintrauterine. ierhambat idan idemam. i 5) 

i Senam iringan ihingga isedang idan iteratur, ilebih idisukaikegiatan isenam 

isecara iaktif isesekali. i 6) i Hindari isenam iterlentang idengan ikaki ilurus, 

imelompat iatau imenyentak, ipengangkatan ikaki isecara ilurus idan isit-up 

i(duduk) ipenuh. i 7) iJangan imengangkat iotot ihingga imelampaui iresistensi 

imaksimum ioleh ikarena iefek ihormonal idari ikehamilan iatas irelaksasi 
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iligamen. i 8) iWarning-up i(pemanasan) idan icooling idown i(pendinginan) 

iharus isecara iberangsur-angsur, idimana isebelum imemulai isenam ihamil 

ilakukan idulu igerakan ipemanasan isehingga iperedaran idarah idalam itubuh 

iakan imeningkat idan ioksigen i yang idiangkut ike iotot-otot idan ijaringan itubuh 

ibertambah ibanyak, iserta idapat imengurangi iterjadinya ikejang, ikarena itelah 

idisiapkan isebelumnya iuntuk imelakukan igerakan i yang ilebih iaktif. i Begitu 

ijuga isetelah isenam, ilakukan igerakan ipendinginan. i 9) i  Bangkit idari ilantai 

ihendaknya idilakukan isecara iberangsur-angsur iuntuk imenghindari 

ihipotensi i(Maryunani i& iSukaryati, i2018). 

2.3.7 Tanda i Peringatan i untuk i Menghentikan i  Senam i Hamil 

Bila imengalami isalah isatu itanda-tanda idi ibawah iini, imaka 

isebaiknya isenam idihentikan isegera: i 

1) Perdarahan ivagina 

 

2) Sakit iperut idan idada 

 

3) Bengkak imendadak ipada itangan, imuka idan ikaki 

 

4) Sakit ikepala iberat idan imenetap 

 

5) Pusing-pusing, isakit ikepala iringan 

 

6) Aktivitas ijanin imenurun 

 

7) Merah ipada ikaki, iterasa isakit 

 

8) Rasa ilinu ipada idaerah ipangkal ipaha idan ipinggul 

 

9) Rasa iperih idan ipanas isaat iBAK 

10)Iritasi ipada iliang isenggama 

11)Suhu imulut imelebihi i 380C 
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12)Mual-mual iatau imuntah 

13)Kontraksi iotot irahim 

14)Jantung iberdebar 

15)Sesak inafas i(Maryunani i&Sukaryati, i 2018) 

 

2.3.8 Gerakan-Gerakan i Senam i  Hamil 

Terdapat ibeberapa igerakan isenam ihamil imenurut iKemenkes i(2014) i yaitu: 

 

1) Gerakan iPemanasan 

a) Gerakan imenengok 

Posisi iawal igerakan iini iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ikedepan, 

ikedua ikaki idibuka ilebar iselebar ibahu, itangan idiletakkan idi ipinggang. 

i Hitungan i 1 isampai i 2 ikepala imenengok ike ikanan, ihitungan i 3 isampai i 4 

ikepala ikembali imenghadap ike idepan, ihitungan i 5 isampai i 6 ikepala 

imemengok ike ikiri, ihitungan i 7 isampai i8 ikepala imenhadap ikembali ike 

idepan. i Gerakan iini idiulang i 2-8 ikali isecara ibertahap 
 

Gambar   i2.1   iGerakan   i Menengok   ipada   i Senam   i Hamil 

i Sumber:(KemenkesRI,2020) 

b) Gerakan imendekatkan ikepala ike ibahu 

 

Posisi iawal igerakan iini iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ikerah idepan, 

ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, itangan idiletakkan idi ipinggang. ihitungan i 3 

isampai i 4 ikepala ididekatkan ike ibahu ikanan, ihitungan i 5 isampai i6 ikepala 
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ididekatkan ike ibahu ikiri. iHitungan i 7 isampai i 8 ikepala ikembali itegak. i Ulangi 

igerakan iini i2 isampai i  8 ikali ibertahap. 

Gambar i 2.2 i Gerakan 

i Mendekatkan i Kepala 

ike i Bahu ipada iSenam 

i Hamil iSumber: 

i(Kemenkes iRI, i 2020) 

Memutar ibahu ikedepan 

Posisi iawal igerakan iini iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ikedepan, ikedua 

ikaki idibuka iselebar ibahu, iposisi itangan ilurus ike ibawah. i  Gerakkan ibahu 

imemutar ikedepan ipada ihitungan i1-8 isebanyak i 4 ikali. i Gerakan iini idi iulangi 

ibertahap i 2-8 ikali. 

c) Memutar ibahu ikebelakang 

 

Posisi iawal igerakan iini iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ike idepan, 

ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, iposisi itangan ilurus ike ibawah. i Gerakkan 

ibahu imemutar ike ibelakang ipada ihitungan i 1-8 isebanyak i 4 ikali. iGerakan iini 

idiulang isecara ibertahap i2-8 ikali. 

e)  Memutar ibahu ikebelakang 

 

Posisi iawal igerakan iini iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ike idepan, 

ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, iposisi itangan ilurus ike ibawah. i Gerakkan 

ibahu imemutar ike ibelakang ipada ihitungan i 1-8 isebanyak i 4 ikali. iGerakan iini 

idiulang isecara ibertahap i2-8 ikali. 
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Gambar i2.3 i Gerakan iMemutar i Bahu ipada 

 

i Senam i Hamil iSumber: i(Kemenkes i RI, i 2020) 

 

2) Gerakan iPeregangan idan ipendinginan 

 

a) Mendorong ike idepan 

 

Posisi iawal iberdiri itegak, ipandangan ilurus ike iarah idepan 

idengan ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, imengepalkan ikedua itangan 

ididepan idada idan ikedua isiku idiangkat isetinggi ibahu. i  Hitungan i 1 

isampai i 2 idorong ilurus ikedua ilengan idan itangan ikedepan. i Hitungan i 3 

isampai i 4 itarik ikedua ilengan idan itangan ike idada. iUlangi igerakan iini 

isecara ibertahap i 2-8 ikali. 

 

 

Gambar i2.4 i  Gerakan iMendorong ike idepan ipada iSenam i  Hamil 

i Sumber: i(Kemenkes iRI, i 2020) 
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b) Mendorong ike isamping 

 

Posisi iawal iberdiri itegak, ipandangan ilurus ike iarah idepan 

idengan ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, imengepalkan ikedua itangan 

idi idepan idada idan ikedua isiku idiangkat isetinggi ibahu. i Hitungan i 1-2 

imendorong ilurus ikedua ilengan idan itangan ikesamping, ihitungan i3-4 

itarik ikedua ilengan idan itangan ike idada. i  Ulangi isecara ibertahap 

igerakan iini i2-8 ikali. 

 

 

Gambar i2.5 i Gerakan iMendorong i Ke i Belakang ipada i Senam i Hamil 

i Sumber: i(Kemenkes iRI, i 2020) 

a.  Mendorong ike iatas 

 

Posisi iawal iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ike iarah 

idepan, ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, imengepalkan ikedua 

itangan ididepan idada idan ikedua isiku idiangkat isetinggi ibahu. 

i Hitungan i 1-2 imendorong ilurus ikedua ilengan idan itangan ike iatas, 

ikemudian ihitungan i 3-4 itarik ikedua ilengan idan itangan ike idada. 

i Ulangi isecara ibertahap igerakan iini i 2-8 ikali. 
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Gambar i2.6 i Gerakan iMendorong i Ke i Atas ipada iSenam i Hamil iSumber: 

i(Kemenkes iRI, i 2020) 

Senam iuntuk ipinggang idan ilutut 

 

a) Latihan ifisik iuntuk ikaki 

 

Gerakan iini idilakukan idengan iposisi iduduk idi ilantai idengan 

iposisi ikedua ikaki ilurus ike idepan, itubuh ibersandar ipada idinding, 

ipunggung itegak ilurus. i Tarik ijari ijari ikaki ike iarah itubuh 

iperlahan-lahan ikemudian ilipat ikedepan. i Gerakan iini idiulang 

isebanyak i 10 ikali. i Tarik ikedua itelapak ikaki ike iarah itubuh 

iperlahan- ilahan ikemudian idorong ikearah idepan. i Gerakan iini 

idiulang isebanyak i 10 ikali. 

 

Gambar i2.7 i Gerakan i Latihan i Fisik i Untuk i Kaki ipada iSenam i Hamil 

i Sumber: i(Kemenkes iRI, i 2020) 
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b) Senam iuntuk ipinggang i(posisi iterlentang) 

 

Gerakan iini idilakukan idengan iposisi itidur iterlentang, ilutut 

iditekuk itidak iterlalu ilebar, iarah itelapak itangan ike ibawah iberada 

idi isamping ibadan, iperlahan iangkat ipinggang ike iatas, iulangi 

igerakan iini i10 ikali. 

 

 

Gambar i2.8 i Gerakan iSenam i Untuk i Pinggang i(Posisi 

i Terlentang) iSumber: i(Kemenkes i RI, i 2020) 

Senam iuntuk ipinggang i(posisi imerangkak) 

 

Gerakan iini idilakukan idengan iposisi imerangkak. i  Tarik inafas 

isambil imengangkat iperut idan ipunggung ike iatas, iwajah imenghadap  

ike ibawah imembentuk ilingkaran, iperlahan ilahan iangkat iwajah iden 

ihembuskan inafas isambil iturunkan ipunggung iperlahan. i Gerakan 

iini idiulang isebanyak i 10 ikali. 
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Gambar i2.9 i Gerakan iSenam i Untuk iPinggang i(Posisi iMerangkak) 

i Sumber: i(Kemenkes iRI, i 2020) 

d) Latihan ifisik idengan iduduk ibersila 

 

Posisi iduduk ibersila idi ilantai. i  Letakkan ikedua itangan idiatas 

ilutut. i Tekan ilutut ike ibawah idengan iperlahan. i Lakukan igerakan 

ipengulangan i 10 ikali. i Lakukan isenam iduduk ibersila iselam i 10 

imenit, isebanyak i 3 ikali isehari. i 

 

i i i i i i i Gambar i2.10 i Latihan i Fisik 

i Dengan i i Duduk i Bersila 

i Sumber: i(Kemenkes iRI, 

i 2020) 

e) Senam idengan imenggunakan ikedua ilutut 

 

Posisi iterlentang. i Kedua ilutut iditekuk idan isaling imenempel. 

i Kedua itumit idi irapatkan. i Kaki ikiri idan ikanan isaling imenempel. 

i Kedua  ilutut  idigerakkan  iperlahan-lahan  idan  ibersama-sama. 

i Menggerakkan ilutut ike iarah ikanan. i Lutut ikiri ike iarah ikiri. i Lakukan 

igerakan ipengulangan i 10 ikali. 

 

 

Gambar i2.11 iSenam idengan idua ilutut iSumber: i(Kemenkes i RI, i 2020) 
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f) Senam idengan isatu ilutut 

 

Posisi itidur iterlentang. i  Tekuk ilutut ikekanan. i Gerakkan ilutut ike 

ikanan iperlahan ike iarah ikanan i(luar). i Lakukan igerakan 

ipengulangan i 10 ikali idan ilakukan igerakan i yang isama iuntuk ilutut 

ikiri. 

 

 

Gambar i2.12 iSenam idengan isatu ilutut i   iSumber: i(Kemenkes i RI, i 2020) 

 

4) Latihan iuntuk iPernafasan 

 

Latihan iini iterdiri idari i4 igerakan, i   yaitu ipernafasan iperut, ipernafasan 

idada, ipernafasan iiga idan ipernafasan i  panting. 

a) Pernafasan iperut 

 

Posisi itidur iterlentang idengan isatu ibantal. i Menekuk ikedua ilutut idan ibuka 

ikurang ilebih iselebar i 20 icm. iMeletakkan ikedua itelapak itangan idiatas iperut. 

i Keluarkan inafas idari imulut, ihembuskan isecara iperlahan ihingga imenekan 

iperut ike idalam idan iperut ikembali imengempis. iSelanjutnya itarik inafas 

idengan imenutup ihidung.   iBerkonsentrasilah ipada ibagian iperut, ibukan idada. 

i Lakukan igerakan itersebut isebanyak ienam ikali ipada imalam ihari. i Gerakkan 

iini ibertujuan iuntuk imelemaskan iotot idinding iperut. 
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kali setia 

 

a. Pernafasan idada 

 

Posisi iawal iini idapat idilakukan idengan iterlentang idi iatas ikasur  

iatau imatras. i  Kedua itangan idiletakkan idiatas idada. i Tarik inafas 

idari imulut ihingga idada imengembang idan ilakukan igerakan 

imendorong ike iatas imenggunakan itangan. iHembuskan inafas 

iperlahan idari imulut isampai itangan iakan imenekan idada. i Lakukan 

igerakan iini isebanyak ienam ikali isetiap ipagi idan imalam ihari 

isebelum itidur. i Gerakan iini ibertujuan iuntuk imengurangi inyeri 

isaat iproses ipersalinan. 

b. Pernafasan iiga 

 

Posisi iawal igerakan iini idengan itidur iterlentang. i Menekuk 

ikedua ilutut idan ibuka iselebar i 20 icm. i Menekuk ikedua itelapak 

itangan idan imeletakkannya idi idaerah iiga iatau itulang irusuk 

idepan. i Hembuskan inafas idari imulut. i Bernafaslah iseperti ipada 

ipernafasan iperut isementara itelapak itangan imengepal 

imelakukan idorongan ike iiga ike iarah idalam. iSaat imenarik inafas 

idari  ihidung  idengan  iposisi  imulut  itertutup,  iiga  iakan 

imengembang idan itangan iterdorong ike iatas. i Lakukan igerakan 

47 
iini isebanyak ienam i i p ipagi idan imalam ihari isebelum 

 

itidur. i Gerakan iini ibertujuan iuntuk imendapatkan ioksigen 

isebanyak imungkin i yang iberguna iuntuk imemenuhi ikebutuan 

ijanin idan iibu. 
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c. Pernafasan i panting i (pendek idan icepat) 

 

Posisi itubuh ipada ipernafasn iini imirip idengan ipernafasan idada. 

i Bernafas idengan ipendek idan icepat. i Lakukan igerakan iini isebanyak 

ienam ikali ipagi idan imalam ihari isebelum itidur. i Gerakan iini 

ibertujuan imenghilangkan ikelelahan isetelah imengejan. i Tujuannya 

iagar iibu idapat iberistirahat idan imenghindari ijahitan irobek idan 

ibengkak ipada ijalan ilahir i(Kemenkes i RI, i 2020). 

5) Latihan i Khusus 

 

a) Latihan i  Otot iPinggang i(Pelvic iTilting iLaterally) 

 

Posisi iberdiri itegak, ilengan ilurus idisamping ibadan idan itangan 

imembuka ike isamping. i Hitungan i  1-2 imenggerakan ipanggul ikanan 

ikeatas idengan iposisi itungkai itetap ilurus isehingga itelapak ikaki 

ikanan ilebih itinggi idari itelapak ikaki ikiri, ikemudian ikembali ike 

iposisi isemula. i Hitungan i 3-4 ilakukan igerakan i yang isama iuntuk 

ipanggul ikiri. i  Ulangi igerakan iini i  8 ikali ihitungan. 

b) Latihan iotot iperut, iotot idasar ipanggul, iotot ipunggung idan 

ipenguluran ipaha iPosisi iibu iberdiri idengan itungkai idibuka iselebar 

ibahu idan ilutut isedikit iditekuk, ikemudian iletakkan itangan 

imemegang itulang ipanggul i(SIAS) idengan ijari-jari idi isisi idepan 

idan iibu ijari idi isisi ibelakang. i(Kemenkes iRI, i 2020). 
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c) Memutar ibahu ikebelakang 

 

Posisi iawal igerakan iini iberdiri itegak idengan ipandangan 

ilurus ike idepan, ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, iposisi itangan 

ilurus ike ibawah. i Gerakkan ibahu imemutar ike ibelakang ipada 

ihitungan i 1-8 isebanyak i  4 ikali. i Gerakan iini idiulang isecara 

ibertahap i 2-8 ikali. 

2) Gerakan iPeregangan idan ipendinginan 

a) Mendorong ike idepan 

 

Posisi iawal iberdiri itegak, ipandangan ilurus ike iarah idepan 

idengan ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, imengepalkan ikedua 

itangan ididepan idada idan ikedua isiku idiangkat isetinggi ibahu. 

i Hitungan i1 isampai i2 idorong ilurus ikedua ilengan idan itangan 

ikedepan. i  Hitungan i 3 isampai i 4 itarik ikedua ilengan idan itangan 

ike idada. i   Ulangi igerakan iini isecara ibertahap i2-8 ikali. 

b) Mendorong ike isamping 

 

Posisi iawal iberdiri itegak, ipandangan ilurus ike iarah idepan 

idengan ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, imengepalkan ikedua 

itangan idi idepan idada idan ikedua isiku idiangkat isetinggi ibahu. 

i Hitungan i 1-2 imendorong ilurus ikedua ilengan idan itangan 

ikesamping, ihitungan i 3-4 itarik ikedua ilengan idan itangan ike 

idada. i  Ulangi isecara ibertahap igerakan iini i  2-8 ikali. 
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c) Mendorong ike iatas 

 

Posisi iawal iberdiri itegak idengan ipandangan ilurus ike iarah 

idepan, ikedua ikaki idibuka iselebar ibahu, imengepalkan ikedua 

itangan ididepan idada idan ikedua isiku idiangkat isetinggi ibahu. 

i Hitungan i1-2 imendorong ilurus ikedua ilengan idan itangan ike 

iatas, ikemudian ihitungan i3-4 itarik ikedua ilengan idan itangan ike 

idada. i  Ulangi isecara ibertahap igerakan iini i  2-8 ikali 

3) Senam iuntuk ipinggang idan ilutut. 

a) Latihan ifisik iuntuk ikaki 

 

Gerakan iini idilakukan idengan iposisi iduduk idi ilantai 

idengan iposisi ikedua ikaki ilurus ike idepan, itubuh ibersandar 

ipada idinding, ipunggung itegak ilurus. i Tarik ijari ijari ikaki ike 

iarah itubuh iperlahan-lahan ikemudian ilipat ikedepan. i Gerakan 

iini idiulang isebanyak i 10 ikali. i Tarik ikedua itelapak ikaki ike iarah 

itubuh iperlahan- ilahan ikemudian idorong ikearah idepan. 

i Gerakan iini idiulang isebanyak i 10 ikali. 

b) Senam iuntuk ipinggang i(posisi iterlentang) 

 

Gerakan iini idilakukan idengan iposisi itidur iterlentang, 

ilutut iditekuk itidak iterlalu ilebar, iarah itelapak itangan ike ibawah 

iberada idi isamping ibadan, iperlahan iangkat ipinggang ike iatas, 

iulangi igerakan iini i 10 ikali. 
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c) Senam iuntuk ipinggang i(posisi imerangkak) 

 

Gerakan iini idilakukan idengan iposisi imerangkak. iTarik 

inafas isambil imengangkat iperut idan ipunggung ike iatas, iwajah 

imenghadap ike ibawah imembentuk ilingkaran, iperlahan ilahan 

iangkat iwajah iden ihembuskan inafas isambil iturunkan 

ipunggung iperlahan. iGerakan iini idiulang isebanyak i   10 ikali. 

d) Latihan ifisik idengan iduduk ibersila 

 

Posisi iduduk ibersila idi ilantai. i Letakkan ikedua itangan 

idiatas ilutut. i Tekan ilutut ike ibawah idengan iperlahan. i Lakukan 

igerakan ipengulangan i 10 ikali. i Lakukan isenam iduduk ibersila 

iselam i 10 imenit, isebanyak i 3 ikali isehari. 

e) Senam idengan imenggunakan ikedua ilutut 

 

Posisi iterlentang. i Kedua ilutut iditekuk idan isaling 

imenempel. i Kedua itumit idi irapatkan. i Kaki ikiri idan ikanan 

isaling imenempel. i  Kedua ilutut idigerakkan iperlahan-lahan 

idan ibersama-sama. iMenggerakkan ilutut ike iarah ikanan. i Lutut 

ikiri ike iarah ikiri. i  Lakukan igerakan ipengulangan i  10 ikali 

f) Senam idengan isatu ilutut 

 

Posisi itidur iterlentang. i Tekuk ilutut ikekanan. i Gerakkan 

ilutut ike ikanan iperlahan ike iarah ikanan i(luar). i Lakukan 
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igerakan ipengulangan i 10 ikali idan ilakukan igerakan iyang isama 

iuntuk ilutut ikiri 

4) Latihan iuntuk iPernafasan 

 

Latihan iini iterdiri idari i 4 igerakan, i yaitu ipernafasan 

iperut, ipernafasan idada, ipernafasan iiga idan ipernafasan ipanting. 

a) Pernafasan iperut 

 

Posisi itidur iterlentang idengan isatu ibantal. iMenekuk 

ikedua ilutut idan ibuka ikurang ilebih iselebar i 20 icm. iMeletakkan 

ikedua itelapak itangan idiatas iperut. i  Keluarkan inafas idari 

imulut, ihembuskan isecara iperlahan ihingga imenekan iperut ike 

idalam idan iperut ikembali imengempis. iSelanjutnya i tarik inafas 

idengan imenutup ihidung. i Berkonsentrasilah ipada ibagian 

iperut, ibukan idada. i Lakukan igerakan itersebut isebanyak ienam 

ikali ipada imalam ihari. i  Gerakkan iini ibertujuan iuntuk 

imelemaskan iotot idinding iperut. 

b) Pernafasan idada 

 

Posisi iawal iini idapat idilakukan idengan iterlentang idi iatas 

ikasur iatau imatras. i Kedua itangan idiletakkan idiatas idada. 

i Tarik inafas idari imulut ihingga idada imengembang idan ilakukan 

igerakan  imendorong  ike  iatas  imenggunakan  itangan. 

i Hembuskan inafas iperlahan idari imulut isampai itangan iakan 
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imenekan idada. i Lakukan igerakan iini isebanyak ienam ikali 

isetiap ipagi idan imalam ihari isebelum itidur. i Gerakan iini 

ibertujuan iuntuk imengurangi inyeri isaat iproses ipersalinan. 

c) Pernafasan iiga 

 

Posisi iawal igerakan iini idengan itidur iterlentang. 

i Menekuk ikedua ilutut idan ibuka iselebar i 20 icm. i Menekuk ikedua 

itelapak itangan idan imeletakkannya idi idaerah iiga iatau itulang 

irusuk idepan. i Hembuskan inafas idari imulut. i Bernafaslah iseperti 

ipada ipernafasan iperut isementara itelapak itangan imengepal 

imelakukan idorongan ike iiga ike iarah idalam. iSaat imenarik inafas 

idari ihidung idengan iposisi imulut itertutup, iiga iakan 

imengembang idan itangan iterdorong ike iatas. i Lakukan igerakan 

iini isebanyak ienam ikali isetiap ipagi idan imalam ihari isebelum 

itidur. i Gerakan iini ibertujuan iuntuk imendapatkan ioksigen 

isebanyak imungkin i yang iberguna iuntuk imemenuhi ikebutuan 

ijanin idan iibu. 

d) Pernafasan ipanting i(pendek idan icepat) 

 

Posisi itubuh ipada ipernafasn iini imirip idengan 

ipernafasan idada. i Bernafas idengan ipendek idan icepat. i Lakukan 

igerakan iini isebanyak ienam ikali ipagi idan imalam ihari isebelum 

itidur. iGerakan iini ibertujuan imenghilangkan ikelelahan isetelah 

imengejan.  i Tujuannya  iagar  iibu  idapat  iberistirahat  idan 
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imenghindari ijahitan irobek idan ibengkak ipada ijalan ilahir 

i(Kemenkes iRI, i 2020). 

5) Latihan i Khusus 

 

a) Latihan i Otot iPinggang i(Pelvic i Tilting i Laterally) 

 

Posisi iberdiri itegak, ilengan ilurus idisamping ibadan idan 

itangan imembuka ike isamping. i Hitungan i 1-2 imenggerakan 

ipanggul ikanan ikeatas idengan iposisi itungkai itetap ilurus 

isehingga itelapak ikaki ikanan ilebih itinggi idari itelapak ikaki ikiri, 

ikemudian ikembali ike iposisi isemula. i Hitungan i3-4 ilakukan 

igerakan i yang isama iuntuk ipanggul ikiri. i Ulangi igerakan iini i8 

ikali ihitungan. 

b) Latihan iotot iperut, iotot idasar ipanggul, iotot ipunggung idan 

ipenguluran ipaha iPosisi iibu iberdiri idengan itungkai idibuka 

iselebar ibahu idan ilutut isedikit iditekuk, ikemudian iletakkan 

itangan imemegang itulang ipanggul i(SIAS) idengan ijari-jari idi 

isisi idepan idan iibu ijari idi isisi ibelakang. i Gerakkan ipanggul ike 

idepan idan ike ibelakang idengan ihitungan i 1-2 idan iseterusnya. 

i  Ulangi igerakan iini i8 ihitungan i(Kemenkes iRI, i  2020) 
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Senam iHamil 
Kelancaran iProses 

iPersalinan 

 

2.4 Kerangka i Konsep 

Kerangka ikonsep ipenelitian iadalah ikerangka ihubungan iantara 

ikonsep-konsep i yang iingin idiamati iatau idiukur imelalui ipenelitian- 

penelitian i yang iakan idilakukan. i Pada ipenelitian iini, ipeneliti ihanya 

imengambil ivariabel isenam ihamil isebagai iindependent ivariable 

i(variabel ibebas) idan ikelancaran iproses ipersalinan isebagai 

idependent ivariable i(variabel iterikat). i Untuk ilebih ijelasnya idapat 

idilihat ipada ibagan ikerangka ikonsep iberikut iini i: 

 

 

Variabel i Bebas Variabel i Terikat 

 

 

2.5 Hipotesis 

 

2.5.1 i  Hipotesa i Nol i (H0) 

Senam ihamil itidak iefektif iterhadap ikelancaran iproses 

ipersalinan ipada iibu ibersalin idi i Klinik i Suryani i 2023. 

2.5.2 i  Hipotesa i Alternatif i  (Ha) 

Senam ihamil iefektif iterhadap ikelancaran iproses ipersalinan 

idi iibu ibersalin idi i Klinik iSuryani i Tahun i2023. 


